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  مقدمه 
 بـه  و حيصـح  نكـه يا شـرط  به يشگاهيآزما جينتا
 در يمهم  نقش رنديگ قرار پزشك ارياخت در موقع
  . دارد مارانيب درمان يريگيپ و صيتشخ

ــروزه ــاء ام ــفيك ارتق ــه راس در تي ــه برنام  هم
. باشديم يپزشك گروه بالطبع و مجامع و ها سازمان
 يبـرا  نام دو واقع در خطاها كاهش و تيفيك ارتقاء

 وجـود  يگـر يد بـدون  كي ـهر و هستند هدف كي
  . ندارند

 ـ يپزشـك  يخطاها به يجهان توجه  در بـار  نياول
 يخطاها شد اعلام كه يزمان ؛شد آغاز 1999 سال
 ـ سال هر يپزشك  در يقربـان  هـزار  98  تـا  44 نيب
 انجمن ز،يانگ رتيح افتهي نيا متعاقب. دارد كايآمر
 خطاهـا  در كـاهش  درصـد  50 حداقل كايآمر طب
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  كودكان يطبمركز شگاهيدرآزماشيآزماازبعديخطاهاعلل و ميزان

  دهيچك
 بـه  و حيصـح   جينتـا   ارائه ،لذا. شود يم استفاده درمان به پاسخ زين و آن شرفتيپ يريگيپ ،يماريب صيتشخ  منظور به يشگاهيآزما جينتا :هدف و نهيزم

  شيآزمـا  از بعد يخطاها يبررس  زين و شيآزما جواب  ارسال در ريتاخ علل  و زانيم  افتني  مطالعه نيا از هدف .باشد يم ها شگاهيآزما ياصل اهداف از موقع
  .است بوده گذارند، يم ريتاث  شيآزما جواب صحت  بر كه

 ماه 3 مدت به منظور نيبد.  شد انجام  يبستر و ييسرپا مارانيب مورد در 1387 سال در كودكان يطب مركز مارستانيب در يفيتوص مطالعه نيا:  كار روش
 ـ مشـكل  علت زين و شيآزما جواب صحت به اعتراض اي و جواب موقع به افتيدر عدم مورد در بخش اي و پزشك مار،يب تيشكا گونه هر  در آمـده  وجـود ه ب
 ـتجز مـورد  و زيآنالSPSS.15  يافزار نرم برنامه كمك با لازم زمان اتمام از پس آمده دست به اطلاعات .شدند ثبت مخصوص  يها فرم  قـرار  لي ـتحل و هي

 يبررس يبرا شريفو  دو يكا يها آزمون از و مختلف يرهاييمتغ حسب بر خطاها زانيم يبررس جهت نيانگيم و درصد ،يفراوان مانند يفيتوص آماراز  .گرفتند
  .شد  استفاده وابسته و مستقل يرهاييمتغ نيب ارتباط

 بـه  شك( ماريب نيبال با شيآزما جهينت انطباق عدم مورد 50 و جواب موقع به افتيدر عدم به مربوط مورد 375 شده، ثبت  تيشكا 425  مجموع از: ها افتهي
 شيآزمـا  از بعد مرحله  در%)34( ( مورد 17 در جواب صحت به اعتراض علل و%) 72( ( مورد 287 در شيآزما جواب ارسال در ريتاخ علل .بود) جواب صحت

)(Postanalytical مورد 106 وتريكامپ در جواب نشدن وارد. داشت قرار )مـورد  65 ينوشـتار  اشـتباهات  ،%)4/25(  مـورد  73 جـواب  شـدن  مفقـود  ،%)37 
   مورد 12 جواب كردن ليفا در اشتباه و%)8/9(مورد 28 شيآزما درخواست نداشتن ،%)6/22(
 نيشـتر يب  درصـد  4/17 و 20 ، 2/28 بـا  بي ـترت بـه   شـگاه يآزما يميوش ـيب و يهماتولوژ ،يولوژيكروبيم  يها بخش.  بودند  شده، مشاهده علل از%) 2/4(

 541 به 1 و ماريب 108 به 1( مورد 77 :ماه هر در تيشكا متوسط .است بوده يميوشيب و CBC  ادرار، كشت يها شيآزما به مربوط كه  اند داشته را اتيشكا
   .است بوده درصد 8/4 بودند، نشده آماده موقع به كه ييها جواب درصد و )شيآزما
 جـواب  ارسـال  و شيآزمـا  جـه ينت موقـع  بـه  ارسـال  عـدم  به منجر كه يعوامل از يا عمده بخش علل كه دهد يم نشان قيتحق نيا يها افتهي :يريگ جهينت
 و ثبت يها برنامه موجود، يشگاهيآزما خدمات ارتقاء  يها دستورالعمل يريكارگه ب كنار در است لازم .دارد قرار شيآزما از بعد مرحله در شود، يم حيصح ريغ
 يهمكـار  نيهمچن ـ .ردي ـگ قـرار   يشـتر يب توجه مورد يده جواب نديفرآ مداوم ءارتقا و نظارت ژهيو به و ها آن كاهش و يريشگيپ جهت در خطاها يريگيپ

  .دارد خطا كاهش در ييبسزا نقش شگاهيآزما با يپرستار كادر و پزشكان متقابل
  
  .آزمايش جواب ،ينوشتار يخطاها ش،يآزما از بعد يخطاها ،يشگاهيآزما يخطاها :ها دواژهيكل

  30/1/91:تاريخ پذيرش 29/8/90: تاريخ دريافت
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. كــرد اعــلام هــدف عنــوان بــه را ســال 5  يدرطــ
 و بهداشــت انــدركاران دســت از ياريبســ هرچنــد
 ت،ينس ـ حيصح آمار نيا بودند معتقد كايامر درمان

 بـه  همگـان  توجـه   موضـوع،  تي ـاهم ليدل به يول
  . شد معطوف آن كاهش

 يخطاهـا  از يبخش ـ هـم  يشـگاه يآزما يخطاها
 هـا سازمان خوشبختانه. شوند يم محسوب يپزشك

 يشگاهيآزما و يپاتولوژ  يعلم معتبر يهاانجمن و
 و انـد  داشـته  توجـه  مسـئله  نيا  به قبل انيسال از

 كــاهش و ييشناســا يبــرا يمتعــدد يهــا برنامــه
   .انددرآورده اجرا به و نيتدو خطاها
 فـراهم  ،يخـارج  و يداخل يفيك كنترل يهابرنامه
 كـردن  اسـتاندارد  جهـت  در منـابع  و مـواد  نمودن
 و ياعتباربخش ـ يهـا  ستميس يريگكاره ب ها،روش
ISO،  ثبـت  جهـت  مناسـب  يهـا  ستميس يمعرف 

 برنامـه  از تي ـحما و يبهداشـت  اطلاعات كيالكترون
 زانيــم كــاهش و ييشناســا  جهــت در كــه ييهــا

  ). 1-3(هستند جمله ازآن  باشند، يم خطاها
 مرحله سه به شگاهيآزما يهاتيفعال يكل طور به
 شيآزمـا  از بعـد  و شيآزمـا  نيح ـ ش،يآزما از قبل
   ميتقس
 يفــيك ارتقــاء و خطاهــا كــاهش يبــرا.  شــوديمــ

 يعل ـ .ابندي ارتقاء مراحل تمام است لازم شگاهيآزما
ــ نشــان مطالعــات نكــهيا رغــم  شــتريب دهنــد يم

 شيآزمـا  از بعـد  و قبـل  مراحل به مربوط مشكلات
 ني ـا در شـده  انجـام  مطالعـات  و اقدامات باشد،يم

 محـدود   شيآزما از بعد مرحله در ژهيو به خصوص
  . باشد يم
 يناش پژوهشگران، يتوجه كم بر علاوه مسئله نيا 
 خطادر منابع افتني و گزارش در يعمل مشكلات از
  Postanalytical مرحلـه  .باشـد  يم زين مراحل نيا
 را يدرمان اقدامات  و آن ريتفس تا جهينت گزارش از

 و شـگاه يآزما در آن از يبخش ـ كـه  شود يم شامل
  . است شگاهيازآزما خارج يبخش
 مرحلـه  نيا  شاخص نيترعمده "جهينت گزارش"
 فرمـت  ماننـد  يگـر يد يها شاخص راًياخ .باشديم

 جينتــا  موقــع بــه گــزارش مــار،يب حســاب صــورت
ــ ــا و يبحران ــاريب تيرض ــه( م ــاره مراجع ــه دوب  ب

 اشـتباهات   .اسـت  شـده  افزوده  آن به) شگاهيآزما
 موقــع بــه دنينرســ جــه،ينت گــزارش در ينوشــتار

 بـه  پزشـك  توجـه  عـدم  پزشك، به شيآزما جواب
  اشـتباه  ريتفس ـ و گـزارش  در شگاهيآزما حاتيتوض
   مرحله نيا يخطاها نيترعمده از شيآزما جهينت
  .)4(باشنديم

 علـل   و زاني ـم  افتني ـ منظور به  حاضر مطالعه
 يبررس ـ  زي ـن و شيآزمـا  جـواب  ل ارسـا  در ريتاخ

 اعتـراض  بـه  منجـر  كـه  شيآزمـا  از بعـد  يخطاها
 اســت، شــده  شيآزمــا جــواب صــحت بــه پزشــك
  . است  دهيگرد انجام و يطراح
  

  بررسي روش
 يطب ـ مركـز  مارستانيب  در يفيتوص مطالعه نيا

 و ييسرپا مارانيب مورد در 1387 سال در كودكان
 ضمن  يا هياطلاع يط ابتدا در. شد انجام  يبستر
 پرسـتاران  و پزشـكان  از آن اهـداف  و طرح يمعرف

 جواب موقع به افتيدر عدم .شد يهمكار به دعوت
 و پرسـتار  اي و پزشك اعلام ،يبستر ماريب مورد در

 در جـواب  افـت يدر عـدم  مـورد  در هابخش يمنش
 لي ـفا در" ييسـرپا  مـاران يب مورد در و ،مقرر زمان
 گرفتن يبرا ماريب مراجعه صورت در "جواب نبودن
 گرفتـه  نظـر  در جـواب،  افـت يدر قبض طبق جواب
ــه   اتيشــكا يتمــام. شــد ــاه 3 مــدتب  توســط م

 . شـدند  ثبت مخصوص  يها فرم در طرح همكاران
 و  يري ـگيپ را آمده وجود به مشكل علت مكارانه
يم ـ ثبـت  نامـه  پرسـش   دوم بخش  در را  جهينت

 شيآزما جهينت شد يم اعلام كه يموار در. نمودند
 جـواب  اول وحلـه  در نـدارد،  انطبـاق  ماريب نيبال با

 از پـس . شـد يم كنترل دفاتر و وتريكامپ در مجدداً
 و نمونـه بودن   موجود صورت در هياول جواب دييتا

 نمونه همان يرو مجدداً شيآزما آن، بودن مناسب
 آن صحت عدم اي و صحت مورد در و شد يم انجام

  .شديم قضاوت
 لازم زمـان  اتمـام  از پس آمده دست به اطلاعات 
 مـورد  و زيآنالSPSS.15  يافزار نرم برنامه كمك با

 آمـار  از منظـور  نيبـد . گرفتند قرار ليتحل و هيتجز
 ـ مانند يفيتوص  جهـت  نيانگي ـم و درصـد  ،يفراوان
 مختلـف  يرهاييمتغ حسب بر خطاها زانيم يبررس

 ارتبـاط  يبررس ـ يبرا شريدوف يكا يها آزمون از و
        .شد  استفاده وابسته و مستقل يرهاييمتغ نيب

 يافراد نام  ماندن محفوظ ازجمله ياخلاق مسائل



 
 
 

 

 و همكاران صديقه شمسدكتر 
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  Post-analytical  مرحله در شده ثبت اتيشكا علل - 1 جدول
افتيدردرريتاخ 

  شيآزما جواب
 جهينت انطباقعدم
  ماريب نيبال با شيآزما

  جمع

  )37(%106  )0(%0 )2/39(%106 وتريكامپدرجوابنشدنوارد
  )4/25(%73  )0(%0 )27(%73 جوابشدنمفقود
  )6/22(%65  )1/94(%16 )1/18(%49 ينوشتاريخطا

  )8/9(% 28  )0(%0 )4/10(%28 شيآزمانشدنرشيپذ
  )3/0(%1  )9/5(%1 )0(%0 يمحاسباتيخطا
  )2/4(%12  )0(%0 )4/4(%12 جوابشدنليفااشتباه

  )7/0(%2  )0(%0 )9/0(%2 مورديبتيشكا
  )100(%287  )100(%17 )100(%270 جمع

  

 بودنـد  شده خطا آمدن وجود به باعث ينحو به كه
 از( مـار يب جواب در شده مشاهده خطا اصلاح زين و
 شيآزمـا   انجـام  ،معـالج  پزشـك  بـه  اطـلاع   ليقب

  .  است شده لحاظ مطالعه نيا در) ..و  مجدد
  

   ها واژه تعريف
 در ياشـتباه  هرگونـه : ينوشـتار ) يپيتا( يخطا

 وارد هنگام كه شيآزما حهينت اي و ماريب مشخصات
 و )Keyboard Error(وتريكامپ در اطلاعات نمودن

  .  باشد آمده وجود به ها آن نوشتن اي
  
 شـد  يم ـ مشـخص  كـه  يموارد: اشتباه نگيليفا

 اي ـ و شـده  داده قرار يگريد ليفا در اشتباهاً جواب
  .است شده ارسال يگريد بخش به

  
 چاپ قبلاً كه يجواب: شيآزما جهينت شدن مفقود

 موجـود  مـار يب پرونـده  اي و شگاهيآزما در يول شده
  . باشد شده چاپ مجدد جواب و نباشد

  
   ها افتهي
 ثبت اعتراض مورد 425 طرح نيا در يطوركل به
 عـدم   به مربوط مورد 375 تعداد نيا از كه ديگرد
 انطبـاق  موردعـدم  50 و جـواب  موقـع  بـه  افتيدر
 صـحت  بـه  شـك ( مـار يب نيبـال  بـا  شيآزما جهينت

 مـاران يب بـه  مربوط  موارد درصد 6/74. بود) جواب
 يبسـتر  مـاران يب به مربوط  درصد 4/25 و ييسرپا
 در شيآزمـا  جواب ارسال در ريتاخ علل .است بوده
 جـواب  صـحت  به اعتراض علل و%) 72( مورد287
  Post-analytical مرحلـه   در%) 34( مورد 17 در

  . است قرارداشته
 ،%)37( مورد 106 وتريكامپ در جواب نشدن وارد
 اشـتباهات  ،%)4/25( مورد 73 جواب  شدن مفقود
 خواسـت  در نداشتن ،%)6/22(% مورد 65 ينوشتار

 كـردن  ليفا در اشتباه و%) 8/9( مورد 28 شيآزما
 بوده  شده مشاهده علل از %)2/4( مورد 12 جواب
 ني ـا در يمحاسـبات  يخطـا  مـورد  كي ـ تنها. است
  .)1 جدول( شد مشاهده يبررس

 از تيشـكا  نيشـتر يب يبسـتر  مـاران يب مورد در 
 1 بخــش ســپس) هيــكل و غــددخــون، ( 3 بخــش

 اخـتلاف  .اسـت  بـوده ) گوارش( 4 بخش و) يعفون(
 تعـداد  نظـر  از مارسـتان يب مختلـف  يها بخش نيب

  .)p > 001/0( بود دار يمعن تيشكا
 ،يولـوژ يكروبيم شـگاه يآزما يهـا  بخش مورد در 

 و 20 ، 2/28 بـا  بي ـترت به يميوشيب و يهماتولوژ
 كـه  انـد  داشـته  را تيشـكا  نيشـتر يب  درصد 4/17

ــوط ــه مرب ــا ب ــا شيآزم ــت يه  و CBC ادرار، كش
 يهــا بخــش نيبــ اخــتلاف. اســت بــوده يميوشــيب

 بـود  دار يمعن ـ زين اتيشكا تعداد نظر از شگاهيآزما
)001/0 < p .(در يبررس ـ نيا از  يشتريب اتيجرئ 

  .است شده داده نشان 3 و 2 جداول
  مـاه  هـر  در  درخواسـت /مـار يب رشيپـذ  متوسط

ــا متوســط و مــورد 8360  در شــده انجــام شيآزم
 هـر  در تيشـكا  متوسط. است بوده 41680 هرماه
ــاه ــورد 77  م ــه 1(  م ــاريب 108 ب ــه 1 و م  541 ب
 آمـاده  موقـع  بـه  كه ييها جواب صد در و )شيآزما

   .است بوده درصد 8/4 بودند، نشده
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  شيآزماجوابافتيدرردريتاخ علل - 2 جدول
  ييسرپا و يبستر مارانيب كيتفك به

 جمع ييسرپا يبستر  
 )5/19(%73 )21(%65 )2/12(%8  جواب شدنمفقود
 در جواب نشدنوارد
  وتريكامپ

10%)1/15( 96%)1/31( 106%)3/28( 

 )1/13(%49 )4/8(%26 )8/34(%23  ينوشتاريخطا
 )5/23(%88 )3/23(%72 )2/24(%16  شيآزما نشدنانجام

 نشدنرشيپذ
  شيآزما

8%)2/12( 32% )3/10( 40%)7/10( 

 )1/1(%4 )0/1(%3 )5/1(%1  موعد از زودترمراجعه
 شدن ليفااشتباه
  جواب

0%)0( 12%)9/3( 12%)2/3( 

 )6/0(%3 )0/1(%3 )0(%0  مورديبتيشكا
 )100(%375 )100(%309 )100(%66 جمع

  
  

  ماريب نيبال با شيآزما جينتا انطباق عدم علل - 3 جدول
  ييسرپا و يبستر مارانيب در 

 جمع ييسرپا يبستر  
 )10(%5 )25(%2 )1/7(%3  يپرسنليخطا
 )20(%10 )5/12(%1 )4/21(%9  يدستگاهيخطا
 )32(%16 )50(%4 )6/28(%12  ينوشتاريخطا
 )2(%1 )0(%0 )3/2(%1  يمحاسباتيخطا
 )6(%3 )0(%0 )2/3(%3  است نبوده مناسبنمونه
 ارسال يگريد ماريبنمونه
  شده

2%)8/4( 1%)5/12( 3%)6( 

 )24(%12 )0(%0 )6/28(%12  مورد يبتيشكا
 )100(%50 )100(%8 )100(%42 جمع

  

  يريگ جهينت و بحث
 خـود  به را ياديز توجه  راًياخ  يپرشك يخطاها
 شـتر يب زي ـن روز بـه  روز كـه  اسـت  داشـته  معطوف

  از يبخشــ زيــن يشــگاهيآزما يخطاهــا. شــود يمــ
 مـورد  قبـل  انيسـال  از  كـه  است يپزشك يخطاها
  .است بوده توجه

ــه  ــا برنام ــ يه ــرا يمختلف ــارز يب  عملكــرد يابي
ــگاهيآزما ــا ش ــه ه ــده ارائ ــت ش ــه اس ــا درآن ك  ه

 شيپ كار مختلف مراحل يابيارز يبرا ييها شاخص
 ماريب تيرضا مثل ها آن از يبعض. است شده  ينيب

  بـه  مربـوط  و ردي ـگ يم ـ بر رادر كار مرحله سه هر
 مربوط يبرخ و شود يم شگاهيآزما يها قسمت تمام
 شـگاه يآزما از يخاص ـ بخـش  اي ـ خـاص  مرحلـه  به
 يواحـد  دسـتورالعمل   هنـوز   حال نيا با. شود يم

  .است نشده ارائه باشد نيروت كار يبرا مناسب كه
 رييتغ دائماً خطاها نوع يتكنولوژ عيسر شرفتيپ با 
 ـ يها برنامه در مداوم يبازنگر لذا،. كند يم  يكنترل

 لازم لي ـدل نيهم ـ بـه . اسـت  ريناپذ اجتناب يامر
 و دهي سـازمان  بـه  توجـه  بـا  يشگاهيآزما هر است

 عملكـرد  يابي ـارز يهـا  شاخص خود خاص امكانات
 مطالعات در. باشد داشته ياختصاص طور به را خود
 بـه  زين را پرستاران و پزشكان يتمنديرضا دتريجد

 نظـر  در شـگاه يآزما عملكـرد  يبـرا  يشاخص عنوان
  ). 5(اند گرفته
 زاني ـم دهد يم نشان رفته كار به يها روش اكثر
 از شـتر يب شيآزمـا  از بعـد  و قبـل  مرحلـه  در خطا

 ).6-10( باشـد  يم شيآزما  مرحله  در خطا زانيم
 بـه  توجه با  يطرف از رايز است انتظار قابل امر نيا
 يافزارها نرم از استفاده با زين و يتكنولوژ شرفتيپ

ــددو ــه متع ــا برنام ــرل يه ــيك كنت ــا ،يف  يخطاه
) Analytical errors(شيآزما مرحله در شگاهيآزما
  .است افتهي كاهش اريبس
 و نظـارت  تحـت  كاملاً مرحله نيا گريد طرف از 

 زي ـن يمعدود مطالعات. باشد يم شگاهيآزما كنترل
 سرنوشت بر يشگاهيآزما  يخطاها ريتاث  نهيزم در

 بــر. اســت شــده انجــام (Outcome) مــاريب يينهــا
 حـدود  مطالعـات  نيا از آمده دست به جينتا اساس

 داشته سوء ريتاث ماريب درمان در خطاها صد در 10
 ني ـا نيتـر  مهـم  از يده ـ جـواب  در ريتـاخ  و است

  ).11و7( است بوده خطاها
 علـت  مـوارد % 4/27  در داد نشان  حاضر يبررس

-Pre  عوامـل  بـه  وابسـته   جـواب  ارسال در ريتاخ

analytical 72%  و % Post-analytical ني ـا. است 
 در Post-analytical  يخطا كه ستين يمعن بدان

 هب ما رايز ،استPre-analytica  از شتريب مركز نيا
  .مينبود مختلف مراحل در خطاها زانيم ثبت دنبال
ــه ــت بلك ــاخ عل  در% 4/27  جــهينت ارســال در ريت

 پســت مرحلــه در% 72% و تكــاليآنال پــره مرحلــه
  . است بوده كاليتيآنال

 و يطراح ـ نظر از مختلف مطالعات بودن ناهمگن
 و مشـخص  في ـتعر وجـود  عـدم  خطا، افتني روش

 اني ـب و مختلـف  مطالعات سهيمقا ، خطا از كساني
 في ـتعر. است ساخته رممكنيغ عملاً را خطا زانيم

 زاني ـم در ياريبس ريتاث آن  ييشناسا روش و خطا
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 خطـا  تعداد مطالعه كي در مثال عنوان به. دارد آن
 در كـه  يحـال  در شـده  ميتقس ـ شيآزمـا  تعداد به

 ميتقس درخواست تعداد به خطا تعداد گريد مطالعه
 كنتـرل  زي ـن خطـا  افتني روش مورد در. است شده
ــ و نامــه پرســش و نظــارت كــار، رونــد   يبررســ اي
 اسـت  خطـا  زانيم يآور جمع يها روش از اتيشكا
  .دارند را خود خاص  يها يژگيو هركدام كه

بـه موقـع     يعدم جواب ده ـ  در علت نيتر عمده
 وتريكـامپ  در جـواب  نشـدن  واردحاضر  مطالعه در

 همكـارانش  و  Stahl كـه  يا مطالعه در  .است بوده
 زانيم اند، داده انجام  1992-1996 يها سال نيب
). 12( شد يبررس  جواب  بدون يها شيآزما علل و

 30 علـت  شيآزمـا  انجـام  عـدم  و نمونـه  شدن گم
 بـا  نيمحقق ـ. آنان بود ياز موارد تحت بررس درصد
 5 مـدت  در مشـكل  ني ـا ثبت يبرا يروش يطراح
 ژهي ـو بـه  آن در يتوجه قابل كاهش توانستند سال
 به)  ها درمانگاه از يارسال( ييسرپا مارانيب مورد در

 علل از درصد 5/23  حاضر مطالعه در. آورند وجود
 بـوده   شيآزمـا  انجام عدم جواب،  ارسال در ريتاخ

 مـورد  در شـتر يب مسـئله  داد نشـان  يبررس ـ. است
 بـوده  شگاهيآزما يها بخش نيب مشترك يها نمونه

 نمونـه  كي كودكان در نمونه كم حجم ليدل به كه
  از باعـث  يريگيپ در پرسنل  يكوتاه و شده گرفته
  . است شده شيآزما افتادن  قلم

 در ريتـاخ  لي ـدلا جملـه  از زي ـن جـواب  شدن گم
 ري ـنظ يجملات ـ. بود  حاضر مطالعه در جينتا ارسال

 و "اسـت  كـرده  گـم  را جـواب  اي نمونه شگاهيآزما"
 توســط اغلــب "اســت دهينرســ بخــش بــه جــواب"

 علـت  مـورد  در امـا . شود يم دهيشن انيشگاهيآزما
 مـورد  در. اسـت  شـده  قي ـتحق كمتر مشكلات نيا

 يانسـان  يخطـا  شـتر يب علـت  زين ها جواب شدن گم
  . است

 جيرا اشتباهات جمله از ماريب مشخصات در خطا
 ارسال در ريتاخ علل از زين مطالعه نيا در كه است

ــهينت ــوده جـ ــت بـ ــه در. اسـ ــه يا مطالعـ  در كـ
  كه( بود شده انجام يشمال يكايآمر يها مارستانيب

 اسـتفاده  مخصوص دستبند از ماريب ييشناسا يبرا
 نبـودن  ،)نداشـتن ( دسـتبند  كـردن  گـم ) شـود  يم

 بــودن ناخوانــا دســتبند، يرو مــاريب اطلاعــات
 يعوض ـ دسـتنبد  تـاً ينها و غلـط  اطلاعات اطلاعات،

. بود شده مشاهده اشتباهات از) گريد ماريب مربوط(
 كاهش موجب دوره 16 در  خطا نيا مداوم يابيارز
 كم يها راه از يكي .است شده صد در 1 به 4 از آن

  يري ـگ نمونـه  از رهايگ خون امتناع خطا نيا كردن
 از يبرخــ. اســت بــوده دســتبند بــدون مــاريب

 كـه  اند كرده اظهار ها برنامه نيا در كنندگان شركت
 دسـتبندها  يبرا باركد ستميس يريكارگ هب از پس

ــا ــا ني ــ خط ــاهش اريبس ــهي ك ــت افت  در). 5( اس
 در داد انجـام  يكراچ ـ  در  Siddiqui كه يا مطالعه

 در اشكال ،يبررس مورد يها درخواست درصد 100
 شـده  مشـاهده  مـار يب يص ـيتشخ اطلاعـات  از يكي

  ). 13( است
ــه در ــر مطالعـ ــتريب   حاضـ ــا  نيشـ  در خطاهـ

ــش ــا بخ ــروبيم يه ــ ك ــاتولوژ ،يشناس  و  يهم
 يشناس ـ كـروب يم مـورد  در .استبوده   يميوشيب

 شـدن  آمـاده   زمان شدن يطولان مسئله نيتر مهم
 امكـان  جهينت در و  مثبت يها جواب ژهيو به جواب

 مورد در. است  يده جواب هنگام در افتادن قلم از
ــدلا از يكــي  يهمــاتولوژ ــودن يوتريكــامپ ل،ي  نب

 يها دستگاه  اتصال عدم ليدل به كه است، ها جواب
ــاتولوژ ــه يهم ــبكه ب ــامپ ش ــتانيب يوتريك  مارس

   .باشد يم
 همـه  در بـاً يتقر كه است ييها بخش از يميوشيب
 ريسـا  بـا  سهيمقا در را شيآزما جواب نيشتريب جا

 لي ـدل به  بخش نيا در. دارد شگاهيآزما يها بخش
 خطـا  افتني ـ و يف ـيك كنتـرل   ،يكم ـ جينتا ديتول

  . است تر آسان
 وجود نشانگر  نهيزم نيا در مختلف  يها گزارش

 بـوده   بخـش  نيا جينتا در  خطا درصد 3/2-05/0
 تنـوع  بخـش  ني ـا يبـالا  آمـار  بـر  علاوه). 1( است
 خطـا  يبالا زانيم بر يليدل تواند يم زين ها شيآزما
  .باشد بخش نيا در

 بـه  اعتـراض  علل يبررس  مطالعه نيا گريد مورد
 12  در اتيشـكا  بـه  يبررس ـ در. بود جواب صحت
 جـواب  اي ـ كـه  يمعن ـ  نيبد نشد؛ دايپ يليدل مورد
 نبودن مناسب اي يكاف ليدل به اي و شد دييتا يقبل

 17.  نبـود  سـر يم ليدل افتني و تكرار امكان نمونه
 مـورد  16 كـه  بـود  كاليتيآنال پست ليدلا به مورد
 يمحاسـبات  مـورد  كي ـ فقط و ينوشتار يخطا آن
 جينتا اشتباه كردن وارد شامل ينوشتار يخطا. بود
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ــا ــه شيآزمـ ــورت بـ ــت صـ ــامپ و يدسـ        يوتريكـ
)(Keyboard entry است بوده .  

 يها دستگاه از استفاده رشد به رو روند رغم يعل
 از ييها بخش همچنان  ،ها شگاهيآزما در  كياتومات

 انسـان  دخالت به ازين شيآزما از بعد و قبل مراحل
. اسـت  شيآزمـا  جهينت  دييتا ها آن از يكي كه دارد

ــزارش ــال و گ ــواب ارس ــه ج ــو ب ــواب ژهي ــا ج  يه
ــر مهــم از يعــيرطبيغ ــه عوامــل نيت  از بعــد مرحل

 توسط 1992 در كه يا مطالعه در. هستند شيآزما
CAP  3 طـول  در خطـا  61000 اسـت  شده انجام 

 گـزارش  نـه يزم در شـگاه يآزما 641 از يس برر ماه
 بـه  مربـوط  آن نيكمتر كه  است شده ثبت جهينت

ــك بخــش ــون بان ــتريب و خ ــه آن نيش ــوط ب   مرب
  ). 14( است بوده يهماتولوژ

 خصـوص  به يا ژهيو توجه ها شگاهيآزما است لازم 
 و باشــند داشــته يعــيطب ريــغ جــواب ارســال بــه

 يمشخص ـ روش شگاهيآزما پرسنل و ها ستيپاتولوژ
 ني ـا يبـرا  پزشكان به دادن مشاوره و حيتوض يبرا

 كـه  داتي ـتمه جمله از. باشند داشته ها جواب گونه
 يهـا  برنامـه  از اسـتفاده  دارد وجـود  نـه يزم نيا در

 در هوشمند يها ستميس يريكارگ به و يوتريكامپ
 زي ـن ييافزارهـا  نـرم  امـروزه .باشد يم جينتا يابيارز
 كنتـرل  مشـكلات  تـا  اند آمده بازار به منظور نيبد

 يخطـا  و بـودن  ري ـگ وقـت  جملـه  از جينتا يدست
 Labبرنامـه  ني ـا جملـه  از.دهـد  كـاهش  را يانسان

Respond  و VALAB ــ ــند يمـ ــه) 15( باشـ  كـ
  . دباش ينم ما دسترس در متاسفانه
 علـل  ي ا شـه ير يبررس قيطر از يانسان يخطاها

 از اسـتفاده  كـار،  مراحـل  يتمـام  كنترل آن، جاديا
 مـوثر  ارتبـاط  و مداوم آموزش ديجد يها يتكنولوژ

  Deming دكتـر . اسـت  لركنت ـ و ييشناسـا  قابـل 
 اشـكال  لي ـدل به اشتباهات درصد 85 است معتقد

 بـه  مربـوط  آن درصد 15 و است نديفرآ اي ستميس
 مــداوم ارتقــاء نيبنــابرا ).16( شــود يمــ اشــخاص

 از امـا  .اسـت  هـا  خطا كاهش ياصل ديكل ندهايفرآ
 و منـابع  و  مستقل تيهو يشگاهيآزما هر كه آنجا

 در خطـا  كـاهش  روش دارد، را خود خاص امكانات
  . است متفاوت هركدام

 همكارانش و  .Hollensead SC Cكه يا مقاله رد
 زاني ـم و انـواع ) 1(نمودنـد  منتشر 2004 سال در 

 مختلف يها نهيزم در يفيك يها  ستميس و خطاها
ــگاهيآزما ــه  ش ــتفك ب ــامل كي ــ ش ــ بيآس  يشناس

 ،ينيبـــال يميشـ ـ ،يپـــاتولوژ تويسـ ـ ، يحيتشــر 
 و يمولكــول يولــوژيب ،يولــوژيكروبيم ،يهمــاتولوژ

 هيتوص ـ 7 و قرارگرفتـه  مطالعـه  مـورد  خون انتقال
  . است شده ذكر خطاها كاهش و ييشناسا يبرا
 ـ تاكنون برنامه نيا  كـا يآمر در  بـار  100 از شيب

ــام ــده انج ــت ش ــا و اس ــم يخطاه ــا و مه  و عيش
  .اند شده ييشناسا ها آن كاهش يها روش

 2005 سـال در  كه Peter J Howantizمقاله در 
 ـ جينتـا   شـد  منتشر  ني ـا انجـام  بـار  130 از شيب
 8 آن اسـاس  بـر . بـود  شـده  يبنـد  جمـع   ها برنامه

 كاهش و ها شگاهيآزما عملكرد يابيارز يبرا شاخص
 ،يمشـتر  تيرضـا  شـامل  كـه  است شده ارائه خطا
 كنتـرل  مار،يب مشخصات ش،يآزما انجام زمان طول

ــيك ــب  ،يف ــودن مناس ــه، ب ــزارش نمون ــا گ  جينت
ــ ــا  ، (Critical value)يبحران ــون  عاتيض  و خ
 باشـد  يم ـ خـون  كشـت  يآلودگ و آن يها فرآورده

 و شگاهيآزما از خارج عوامل به توجه نيهمچن). 5(
ــارت ــر نظ ــوه   ب ــالنح ــه ارس ــن و نمون ــ زي  ريتفس

 توجه راًيزاخين  موقع به و حيصح طور به ها شيآزما
  ).18و17( است داشته معطوف خود به را ياديز

 اتي ـتجرب بـه  توجـه  با شود يم شنهاديپ انيپا در
 ني ـا از يا عمـده   بخـش  كه نيا و گريد يكشورها
ــ مشــترك خطاهــا    باشــد، يمــ هــا شــگاهيآزما نيب
 شـروع  يبـرا  شـده  مطالعـه  و ياصـل  يهـا  شاخص

 در و شـود  گرفتـه  نظـر  در  هيپا عنوان به و يابيارز
 يكشــور مطالعــات انجــام بــا همزمــان و آن كنــار

 كنار در و گردد مشخص ما كشور ژهيو يها شاخص
 ارتقـاء  يبـرا  يقبل ـ يهـا  دسـتورالعمل  يريكارگه ب

 يري ـگيپ و ثبـت  يهـا  برنامـه  يشگاهيآزما خدمات
 كــار دســتور در  هــا آن كــاهش جهــت در خطاهــا

  .رديقرارگ ينظارت يها ستميس
 ثبـت  امكـان  عـدم  مطالعه نيا يها تيمحدود از
  امـا . بـود  يكـار   يهـا  فتيش همه در و موارد تمام
 ارسـال  در ريتاخ موارد درصد آوردن دست به يبرا
 ،داشـت  وجود امكان نيا  كه ييها زمان آمار جهينت
  .است شده گرفته  نظر در

 امكـان   خطـا  ياصـل  علت افتني موارد يبعض در
 كـه  شد يم مشخص يريگيپ از پس اي و نبود ريپذ



 
 
 

 

 و همكاران صديقه شمسدكتر 
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 "عنـوان  تحـت  جينتا در كه نداشته يمورد تيشكا
عــدم . اســت  شــده اشــاره هــا آن بــه " نامشــخص

ــار ــكان  يهمك ــل پزش ــتاران ،كام ــنل و پرس  پرس
 ملاحظـات  ليدل به بعضاً( موارد اعلام در شگاهيآزما
  .بود مطالعه نيا يها تيمحدود گريد از) ياخلاق
  
  تشكر و تقدير 
 دانشگاه مصوب تحقيقاتي طرح نتيجه مقاله اين 

 بـه  تهران درماني بهداشتي خدمات و پزشكي علوم
 يو همكـار 12/2/1386ورخم 5566 قرارداد شماره
 ژهي ـو بـه  نكودكـا  يطب مركز يدرمان ،يپزشك كادر

 همـه  از لهيوس نيبد كه باشد يم شگاهيآزما پرسنل
  .شود يم يقدردان و تشكر ها آن
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Abstract 
Background: Laboratory tests are used to diagnose diseases, monitor its progress and  response to 
treatment. So the goal of the laboratory medicine is reporting accurate and on time test results. The 
aim of this study was to evaluate rate and causes of post-analytical errors in the Clinical Laboratory of 
Children’s Medical Center. We especially focused on 1) delay in reporting test results and 2) 
inaccuracy of test results. 
Methods: This descriptive study was conducted in Children’s Medical Center in 2008. Any complaint 
related to accurate reporting and on time test results from inpatients and outpatients, physicians and 
wards during 3 months period were registered. The reasons were investigated then recorded in 
predesigned forms; data were analyzed with SPSS version 15, Chi square and Fischer’s tests. 
Results: A total of 375 of 425 complaints were related to delay in reporting test results. We also 
recorded 50 cases of erroneous result complaints. Also 72% of delayed reports and 34% of complaints 
of unaccepted results were caused in post-analytical phase (i.e. after test was performed). “Failure to 
input the results in computer” was the main reason (37%). “Lost results “(25%) and transcription error 
(22.6%), “absence of laboratory request form” (9.8%) and “wrong method of filing” (4.2%) were the 
other observed causes. Microbiology, hematology and clinical chemistry were departments with the 
highest rate of complaints; whereas urine culture, CBC and biochemistry tests were the most frequent 
problematic tests. The rate of complaints was 1:108 patients or 1:541 tests, and 4.8% of results were 
not reported in timely manner. 
Conclusion: Our findings revealed that the source of most of the errors related to reporting test results 
were in post-analytical phases. Therefore along with continuing the educational programme, and 
improvement of automation, it seems necessary to add periodic evaluation and investigation of errors 
to benchmarks programmes, especially in reporting test result processes, in order to provide error free 
service to physician and their patients. Cooperation with the clinicians and the other personnel outside 
the laboratory is also important for error reduction. 
 
Keywords: Laboratory error, Post-analytical error, Transcription error, Test results.   
 

 


