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) س(ارزيابي كارآمدي اطلاعات مدارك پزشكي بيماران مركز آموزشي درماني الزهرا 

*شهر اصفهان توسط كاربران
 

  3محسن نوروزي ،2اصغر احتشامي ،1احمدرضا رئيسي
  چكيده 

. ها را خواستارند و اطلاعات بهداشتي درماني، كيفيت آن ها ضمن تكيه بر دادهمدارك پزشكي، هاي كاربر اطلاعات  افراد و گروه :مقدمه

 .اند مواجهفضا  كمبود با ها آن نگهداري براي اما. كنندنگهداري به نيازهاي كاربران  گويي پاسخي پزشكي را براي ها ها مجبورند پرونده بيمارستان

 در توسط كاربران )س( مركز آموزشي درماني الزهرا مارانيب يپزشك يها پروندهثبت شده در  اطلاعات يمدآكارپژوهش حاضر با هدف تعيين 

  .انجام شده است 1387اول سال  ي نيمه

حدود (مدارك پزشكي  ي گيري به روش سرشماري و شامل كليه نمونه. مقطعي صورت گرفته است -اين بررسي به روش توصيفي :بررسي روش

مستقيم  ي ي مطالعه با مراجعهها يافته. فته استمورد تقاضاي كاربران قرار گر 1387اول سال  ي كه در نيمه بودبيماراني ) پرونده پزشكي 6000

در قالب  ،بيماران مربوط ي هاي اطلاعاتي كاربران و پرونده از مستندات درخواست ها پژوهشگر به بخش مدارك پزشكي آن مركز و استخراج داده

افزار  از آناليز توصيفي با استفاده از نرم ها     ادهبراي تحليل د .نظر مسجل گرديد صاحب تاداني اين ابزار با نظر اسيروا و صورت گرفتچك ليست 

SPSS استفاده شد.  

مربوط به و پس از آن به ترتيب ) درصد 4/36(بيشترين درصد موارد درخواست اطلاعات مدارك پزشكي بيماران مربوط به خود بيماران  :ها يافته

ها از مدارك  بيشترين درخواست. بوده است) درصد 1/0(ي كيفيت ها ميتهك و )درصد 1/23(، پرداخت كنندگان ثالث )درصد8/27(مراجع قانوني 

ترين  مسن. اند ها را شامل شده درصد از كل درخواست 94 ،سال سن 3كمتر از  يي باها بوده است و پرونده) درصد 3/73(پزشكي با سن يك سال 

پرونده، شرح  ي ي خلاصهها برگه، هاي كاربران درصد درخواست 100در . اند ساله بوده 13، 15، 1، 11، 11، 14ي درخواستي به ترتيب ها پرونده

هاي  و بيماري) درصد 30(بيشترين  ها صدمه، آسيب و مسموميت. استدرخواستي قرار گرفته  ي عمل جراحي و گزارش اكوكارديوگرافي جزء بسته

  .ندشد ميرا شامل  ها درخواست) درصد 1/0(م آن كمترين يچشم و ضما

مقرون به  ،سال 3بيش از  ها درصد از اصل پرونده 95شود و نگهداري حدود  ميكارآمدي اطلاعات بيماران با گذشت زمان كم  :يگير نتيجه

اند و تنها اطلاعات  درخواست شده ،سال پس از ايجاد پرونده 7ي بيماران بستري در طي ها درصد از بيماري 95به علاوه، اطلاعات . صرفه نيست

ها  توان آن مياند كه  پس از مدت فوق درخواست شده  ميهاي مادرزادي و اختلالات كروموز و رفتاري، نقص خلقتي و ناهنجارياختلالات رواني 

  .را جداگانه پس از اين مدت نگهداري نمود

  .آمدي؛ استفاده كنندگان؛ اطلاعاتكار؛ ها بيمارستان؛ پزشكي مدارك :ي كليديها  واژه

  تحقيقي :نوع مقاله

  9/11/89 :پذيرش مقاله    30/10/89 :اصلاح نهايي    16/8/89: لهوصول مقا
) س(ارزيابي كارآمدي اطلاعات مدارك پزشكي بيماران مركز آموزشي درماني الزهرا  .اصغر، نوروزي محسن مي رئيسي احمدرضا، احتشا :ارجاع

  .706- 695 ): نامه ويژه( 7؛ 1389اطلاعات سلامت  تيريمد. شهر اصفهان توسط كاربران
  

  مقدمه

 تيوضع ي درباره يقيحقا ي مجموعه يپزشك ي پرونده

   موجب ،رسانه كي عنوان به كه است ماريب يدرمان يبهداشت

  

  

  

  

  

باشد كه توسط  مي 287219 ي ه حاصل طرح تحقيقاتي شمارهاين مقال*
  .معاونت پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان حمايت شده است
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 جاديا ديترد يب. گردد مي يدرمان ميت انيم ثرؤم ارتباط يبرقرار

 افراد از كي هر يسلامت به دادن تياهم يمعن به آن حفظ و

 است هاي درماني مراقبت به نديبخش استمرار قيطر از جامعه

 حيات ي لازمه ،مارانيب ي پرونده در شده ثبت اطلاعات). 1(

 و ي استدرمان بهداشتي هاي مراقبت ي كننده هيارا سساتؤم

 اجرايي و مديريتي مالي، اداري، پزشكي، يها داده شامل

 جريان و شوند مي آوري جمع مكرر طور به ها داده اين. باشد مي

 قرار كنندگان استفاده در اختيار ها فرم طريق از يا يابند مي

  .)2( نديرگ مي

 در معالج و متخصص پزشك به ماريب كه يا لحظه از

 تيزيو و نهيمعا يو توسط و كند مي مراجعه يتخصص درمانگاه

 هر به كه يزمان تاو  شود مي ديتول يپزشك اطلاعات ،شود مي

 تحت و يتربس مارستانيب يها بخش از يكي در ماريب يليدل

گيرد  ميمورد استفاده قرار  ، اين اطلاعاتاست درمان و معالجه

 توسطك، پزش دستورات و يماريب ريس حال، شرحو اطلاعات 

 ثبت يو ي پرونده اوراق تك تك در بيمار معالج پزشك

 ايستگاه بيمار، براي اطلاعات توليد بعدي بخش ).3( گردد مي

 محل آن درو  شود مي ارجاع آن به بيمار كه است پرستاري

. شود مي گردآوري بيمار براي پزشكي ي پرونده اساسي يها فرم

ها  آزمايش يها فرم درج بر نظارت تيولؤمس پرستاري سرويس

 يها فرم در پرستاري يها مراقبت از حاصل اطلاعات ثبت و

 همچنين ).4( دارد عهدهه ب را ماريب پزشكي ي پرونده معين

 يها سرويس و جنبي خدمات نمارستايب مختلف يها بخش

 خدمات شامل كه دهند مي هيارا بيمار از مراقبت در را اضافي

 تنفس درماني، كار فيزيوتراپي، آزمايشگاه، تغذيه، واحدهاي

 نيازهاي ها بخش اين. هستند اجتماعي مددكاري و يدرمان

 برآورده را بيمار درمان يا و ارزيابي خدماتي، ،يصيتشخ

 از بخشي نيز ها آن توسط شده توليد اطلاعات بنابراين كنند، مي

  .)3( است پزشكي ي پرونده

 خدمات ي دهنده هيارا: است آمده ايلوانيپنس قانون در

 ييمجزا يپزشك ي پرونده ماريب هر يبرا ،يدرمان يبهداشت

 ديبا ها پرونده نيا دراطلاعات  ثبتگونه  هر. كند مي ينگهدار

 ي هيارا از پس بلافاصله و باشد روشن و خوانا ح،يصح و درست

و اطلاعات هر بيمار به صورت واحد  رديگ صورت خدمت

آنچه به عنوان محتويات اطلاعاتي  ).5( شودنگهداري 

در  ،شود ميآوري  ي پزشكي براي هر بيمار جمعها پرونده

ي مختلف مدارك پزشكي وي ثبت، ضبط و نگهداري ها برگه

  .شود مي

 مدارك از استفاده لحاظ به ،Huffman اظهارات بر بنا

 ياطلاعات منبع مدرك نيا گوناگون، اهداف يبرا يپزشك

 آموزش ت،يريمد ليقب است از يمتعدد مقاصد يبرا يمناسب

 ،يكيولوژيدمياپ و يكينيكل يها پژوهش ،يپزشك انيدانشجو

 علوم يها رشته به مربوط يآموزش و يبهداشت يها يزير برنامه

 ييراهنما ،يپزشك كادر نيب طارتبا ي لهيوس جاديا ،يپزشك

 و بجا ي استفاده يها شاخص نييتع مار،يب ي ندهيآ يمداوا يبرا

 مارستان،يب در موجود خدمات و امكانات ،ليوسا از مناسب

 يها مراقبت يابيارز ص،يترخ از پس ماريب مراقبت يريگيپ

 يبرا يدرمان خدمات ي نهيهز كنترل مار،يب مورد در شده انجام

  ).4( گريد مقاصد و شدگان مهيب

 هدف نيچند به گويي پاسخ براي ماريب يپزشك مدارك

 مدارك ي هياول اهداف. رود مي كار به يو درمان بامرتبط 

 نديفرا با ميمستق صورت به كه است اهدافي شامل يپزشك

 ي هيثانو اهداف. هستند  مرتبط ماريب به يمراقبت خدمات ي هيارا

 خدمات آن در كه است يطيمح به مربوط ،سلامت مدارك

 ميمستق صورت به اهداف نيا و شود مي هيارا يدرمان يبهداشت

  ).6( ستندين مربوط ماريب به مراقبت ي هيارا با

 دهد مي نشانو همكاران  Schoenman ي نتايج مطالعه

 كاربران وسطت يعيوس ي حوزه در صيترخ يها داده كه

 و يعموم شتبهدا شامل كاربردها. شوند مي استفاده گوناگون

استفاده  ت،يفيك يابيارز نيهمچن ،شناختي تيجمع يكاربردها

 يگذار استيس و كياستراتژ يزير برنامه آگاهانه، يدهايخردر 

 كيالكترون يپزشك مدارك سمت به كشور كه طور همان. است

از  صيترخ يها داده يكاربردها كه است مهم كند، مي حركت

گرفته  نظر در ازهاين نيا برآوردن در يا داده توان حفظ لحاظ

  ).7(شود 

Kathleen و Shiriley بهداشتي مدارك دارند مي انيب   
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 اين. شود نگهداري و حفظ اهداف اين كردن برآورده براي بايد

  :باشند به شرح زير مي اهداف

 پزشكي درمان ي ادامه در كه است ابزاري بهداشتي مدارك .1

  .)مهم بسيار كاربرد( شود مي استفاده بيمار

 يها مراقبت دهندگان هيارا بين ارتباطي ي وسيله عنوان به .2

 و داروسازها ها، تراپيست پرستاران، پزشكان، درماني، بهداشتي

  .شود مي استفاده ها تكنولوژيست

 به درماني بهداشتي يها مراقبت دهندگان هيارا ي وسيله به .3

 براي نهمچني ،درمان ي دوره ريزي برنامه براي اساسي عنوان

استفاده  ،درماني خدمت ي هيارا از بعد ،خدمات كيفيت ارزشيابي

  .شود مي

 آموزشي اهداف و آماري تحقيقات براي اطلاعات از منبعي .4

  .هستند

 و هستند مالي و پرداختي هاي گزارش منبع عنوان به .5

 حمايت بايد پرداختي و مالي مدارك علت به اطلاعات همچنين

  .باشند بهداشتي ي شدهموارد ثبت  ي كننده

 مراقبت ي كننده منعكس كه اين خاطر به قانوني اقدامات در .6

 شده هيارا داروهاي و اقدامات هاي روش درمان، شده، دريافت

 نشان گوناگون اهداف اين .شوند مياستفاده  ،دنباش مي بيمار به

  ).8( شوند نگهداري بايد پزشكي مدارك مدت چه كهدهند  مي

به  مراقبت دهندگان هيارا يپزشك مدارك ي هياول كاربران

   ها سازمان و افراد گريد از ياريبس حال هر به .هستند ماريب

. كنند مي استفاده يپزشك مدارك در موجود اطلاعات از زين

   ي هيارا يها ستميس شده، تيريمد مراقبت يها سازمان

 و يسنج اعتبار يها سازمان، مختلط يدرمان يبهداشت خدمات

 يها سازمان جواز، و پروانه كنندگان صادر ،يگذار ونقان

 يهمگ يقاتيتحق مؤسسات و ثالث كنندگان پرداخت ،يآموزش

 گرد ماريب يپزشك مدارك در يمنبع صورت به كه ياطلاعات از

  ).6( كنند مي استفاده ،اند آمده

 )American Medical Association( ي آمريكاپزشك نظام

 مختلف نيعناو با گسترده طور به را يپزشك مدارك كاربران

 به را اطلاعات كه يافراد تمامي«: كند مي فيتعر گونه نيبد

 حيتصح كنند، مي يدگيرس كنند، مي وارد يپزشك مدارك

 استخراج ها  آن از را اطلاعات اي كنند، مي زيآنال كنند، مي

 قيطر از و ميمستق ريغ اي و ميمستق صورت به چه كنند، مي

  ).6(» امور را انجام دهند اين واسطه كي

 پزشكي مدارك  سازمان علمي امور  شورايگزارشي از  در

 Council on Scientific Affairs, Americanآمريكا

Medical Association كاربران يها دسته: ، آمده است 

 آموزش بيماران، خدمات، دهندگان هيارا شامل پزشكي مدارك

 و بازنگران و مديران ،كنندگان پرداخت محققان، دهندگان،

 وهستند  اي حرفه يها سازمان و اعتبارسنجي ملي سازمان

 درمان، ي ادامه و بهبود شامل بيماران مدارك كاربردهاي

 مديريت، و ارزيابي درمان، انتخاب و ها تشخيص يبانيتپش

 نگهداري شده، هيارا خدمات مدرك سلامتي، خطرات

 تأييد و بصورتحسا درست، و صحيح پزشكي ي تاريخچه

 علوم دانشجويان آموزش متخصصان، تجربيات مدرك پرداخت،

 هدايت ،ها گزارش و ها كنفرانس ي هيارا و كردن آماده پزشكي،

 براي داده ي هيارا آزمايش، رهنمودهاي تدوين تحقيق،

 و ارزيابي كيفيت، ارزيابي كارآمدي، بازبيني و پشتيباني

  ).7( است شده عنوان دهي مدرك

 نيقوان طبق ديي پزشكي با پرونده كي يارنگهد مدت

 كه يقانون كشورها يبعض در يول. شود نييتع موجود

 وجود ،شود ينگهدار ديبا مدت چه پرونده هر كند مشخص

 ي متحده الاتيا فدرال نيقوان و التيا هر نيقوان در. ندارد

 نيا ي درباره هاشنهاديپ و نيقوان صفحه ده چند كا،يآمر

 ديبا ينظر لحاظ به گفت توان مي. دارد وجود موضوع

 مارستانيب تيريمد يوقت تارا  مارستانيب يپزشك يها پرونده

 ينگهدار ،دارند ازين پرونده به مارستانيب يپزشك كاركنان اي

 ازين زمان تا يپزشك يها پرونده بدان معنا است كه نيا د؛رك

 و يبررس ،يپزشك پژوهش به ازين مار،يب از يبعد مراقبت

 به ازين اي ،يمارستانيب خدمات و يتخصص يكارها يابيارزش

بايد  خسارت درخواستها  اقدام ريسا اي يتخصص كار از دفاع

 ديبا مارستانيب مذكور، عوامل از جدا .محفوظ بمانند

 .)8( رديبگ نظر در هم را انبار يها ييتوانا

   و نيقوان يبعض موردي صورت به زينايران  كشور در
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 مارانيب يها پرونده ينگهدار زمان مدت ي هدربارها شنهاديپ

وزارت ، رانيا يمل اسناد سازمان مصوبات ازكه  است آمده

اي بهداري  سازمان منطقه، درمان و آموزش پزشكي ،بهداشت

وزارت بهداري و و  سازمان نظام پزشكي ايران، هراناستان ت

  .باشند ميبهزيستي 

Ortmann-Vincenzo چه اگرد دار مياي بيان  مقاله در 

 ،نگهداري شوند شتريب چه هرپزشكي  مداركآل است كه  ايده

. ستين معقولانه و ضروري پزشكان از ياريبس يبراكار  نيا اما

 تيزيو خيتار از پس سال 10 حداقل يبرا ديبا مارانيب مدارك

 نييتع كه آن از شيپ پزشكان حال، نيا با. شوند حفظ ماريب آخر

 ممكن مارانيب مدارك ينگهدار دمور در ياستيس چهكه  كنند

 چك را شان اي منطقه قانون دقت با، بايد باشد تر مناسب است

قرار  ينيبازبعملي را مورد  ملاحظات گريدهمچنين  و كنند

  ).9( دهند

 Minnesota Medical(انجمن پزشكي مينه سوتا 

Association(  نسبت به پزشكاندر گزارشي آورده است كه 

. هستند متعهد ،مارانيب يارزشمند برا يشكپز مدارك ينگهدار

 موارد، ي همه در كه كند مي شنهاديپ كايآمر يپزشك تيأه

 ي دوره شدن يط مدت تا حداقل ديبا مارانيب يپزشك مدارك

 يپزشك قصور يادعاهاو  يقانون يها تيمحدود يزمان

  ).10(ند ردگ ينگهدار

 پژوهش حاضر با هدف ارزيابي كارآمدي اطلاعات مدارك

توسط ) س(ي الزهرا نپزشكي بيماران مركز آموزشي درما

 - و به صورت توصيفي 1387اول سال  ي نيمهدر  كاربران

  .مقطعي انجام شده است

  

  روش بررسي

در تحقيق حاضر با توجه به ماهيت موضوع و اهداف پژوهش از 

 ي جامعه. مقطعي استفاده شده است - روش تحقيق توصيفي

بيماران  ي دارك پزشكي كليهآماري اين پژوهش شامل م

حدود () س(مراجعه كننده به مركز آموزشي درماني الزهرا 

مورد  87اول سال  ي است كه در نيمه) پزشكي ي پرونده 6000

در انجام اين پژوهش از . درخواست كاربران قرار گرفته است

ابزار چك ليست طراحي شده توسط پژوهشگر استفاده شده 

موجوديت اطلاعاتي  21شتمل بر چك ليست مطالعه م. است

الات پژوهش و در راستاي هدف ؤگويي به س جهت پاسخ

نظر  صاحب تاداني اين ابزار با نظر اسيروا .طراحي شدپژوهش 

ي اطلاعاتي چك ها هر يك از موجوديت. مسجل گرديده است

ليست مطالعه با هر يك از اهداف پژوهش به شكل زير مرتبط 

سال آخرين ، اطلاعات ي نندهواست كخسازمان در: هستند

مورد  ي پزشكي پروندهي مختلف ها برگه ،ترخيص بيمار

شامل دستور بستري، برگ پذيرش و (درخواست كاربران 

 ي اعزام، خلاصه ي ترخيص، كارت اورژانس، برگه ي خلاصه

پزشكي، شرح  ي پرونده، شرح حال، گزارش بيهوشي، مشاوره

ديولوژي، گزارش عمل جراحي، دستورات پزشك، گزارش را

 هاي سونوگرافي، گزارش اكو، گزارش آندوسكوپي، آزمايش

كد تشخيص اصلي بيماري  و )اليني، نوار گوش و نوار قلبب

از آناليز با استفاده  ها     تحليل داده .ICD– 10س پرونده بر اسا

  .شد انجام SPSSافزار  نرمو از طريق توصيفي 

  

  ها  يافته

 4/36(شود، بيشترين  ميمشاهده  1طور كه در نمودار  همان

موارد درخواست اطلاعات مدارك پزشكي بيماران  )درصد

كاربري بيماران بوده است و پس از آن به  ي مربوط به دسته

. اند پرداخت كنندگان ثالث قرار داشته و ترتيب مراجع قانوني

 ي مربوط به دسته ها درخواستموارد ) درصد 1/0(كمترين 

  .بوده استي كيفيت ها كميته

دهد كه از كل موارد  نشان مي 2هاي نمودار     يافته

اول  ي درخواست اطلاعات مدارك پزشكي بيماران كه در نيمه

به واحد مدارك پزشكي اين بيمارستان ارايه شده  1387سال 

است، بيشترين درخواست مربوط به مدارك پزشكي با كمتر از 

هاي پزشكي      پرونده. بوده است) درصد 3/73(يك سال سن 

 1/0كمتر از (اند  ساله بسيار كم درخواست شده 15 و 14

  ).درصد
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ادارات دولتي

ارائه كنندگان مراقبت بهداشتي و مديران

كميته هاي كيفيت

  

ي كاربران از محتواي اطلاعاتي مدارك پزشكي بيماران در مركز آموزشي ها ي هر يك از گروهها فراواني نسبي درخواست: 1 نمودار

   )س(الزهرا درماني 

ي كاربران از محتواي اطلاعاتي مدارك پزشكي بيماران به تفكيك سن اين مدارك در مركز آموزشي ها فراواني نسبي درخواست: 2نمودار 

  )س(درماني الزهرا 

  

موارد  ي شود، در همه مشاهده مي 3طور كه در نمودار  همان

درصد  100در (درخواست اطلاعات مدارك پزشكي بيماران 

پرونده،  ي هاي پذيرش، خلاصه برگ) موارد درخواستي كاربران

 ي شرح عمل جراحي و گزارش اكوكارديوگرافي جزء بسته

هاي گزارش  پس از آن برگه. درخواستي كاربران بوده است

باليني، نوار گوش  هاي راديولوژي، گزارش سونوگرافي، آزمايش

درصد موارد  9/76(اند  و نوار قلب بيشتر مورد تقاضا بوده

هاي دستور بستري، كارت اورژانس،  برگه). اندرخواستي كاربر

اعزام، شرح حال، گزارش بيهوشي و گزارش  ي برگه

اند  ها قرار داشته سوم بيشترين درخواست ي آندوسكوپي در رتبه

هاي پذيرش و  برگه). درصد موارد درخواستي كاربران 2/28(

پزشكي و دستورات پزشك  ي ترخيص، مشاوره ي خلاصه

درصد موارد  1/5(اند  از سوي كاربران داشته كمترين تقاضا را

  ).درخواستي كاربران

  

)سال( عمر مدارك پزشكي  
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ي درخواست شده در ها ي كاربران از محتواي اطلاعاتي مدارك پزشكي بيماران به تفكيك نوع برگهها فراواني نسبي درخواست: 3 نمودار

  )س(الزهرا مركز آموزشي درماني 

 

  

 ي گانه 21به تفكيك فصول (ي مختلف ها عاتي كاربران از مدارك پزشكي بيماران با بيماريي اطلاها فراواني نسبي درخواست: 4نمودار 

  )س(الزهرا در مركز آموزشي درماني  )ها بندي بيماري طبقه

  

هاي فصل صدمه، آسيب و  دهد پرونده نشان مي 4نمودار 

ها توسط  هاي ساير فصول بيماري مسموميت بيشتر از پرونده

هاي  پرونده. اند است اطلاعاتي قرار گرفتهكاربران مورد درخو

هاي چشم و ضمايم آن كمترين درخواست اطلاعاتي را  بيماري

  .اند از سوي كاربران داشته

  بحث

 و پزشكي خدمات ضرورت به كه مداركي و اوراق ي كليه

 تكميل پزشكي مركز يك در ،بيمار به شده هيارا پيراپزشكي

 دسترسي قابل نحو هب و تاريخ ترتيب به سپس است و شده

 بعدي معالجات منظور به لزوم مواقع در تا گردد مي نگهداري

ها فصول بيماري  
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 و آمار بيماري، مكتوب سوابق از معالج پزشك توسط بيمار،

 و كمي لحاظ از شده هيارا خدمات بررسي و آموزش تحقيقات،

 ،گيرد قرار استفاده مورد مالي و حقوقي موارد بعضي و كيفي

بايد توجه  .)11(دهند  مير را تشكيل يك بيماي پزشكي  پرونده

 روز شيافزا به توجه با را پرونده همه نيا توان ميداشت كه ن

 يها پرونده خصوصه ب، كرد حفظ شهيهم يبرا ها آن افزون

 و رنديگ مي قرار استفاده مورد ندرتبه  كه كهنه و يميقد

 است فيضع يماريب يها اندكس و مدارك گونه نيا به مراجعه

 ظرفيت داراي كه ندارد وجود بايگاني واحد هيچ جهان در. )8(

 ديبا ينظر لحاظ به. )8( باشد پرونده نگهداري براي نامحدود

 مارستانيب تيريمدكه  يوقت تارا  مارستانيب يپزشك يها پرونده

 ينگهدار ،دارند ازين پرونده به مارستانيب يپزشك كاركنان اي

 به ازين مار،يب از يبعد بتمراقبه  ازين زمان تا يعني نيا و د؛رك

 و يتخصص يكارها يابيارزش و يبررسنياز به  ،يپزشك پژوهش

 ريسا اي يتخصص كار از دفاع به ازين اي ،يمارستانيب خدمات

آنچه بيان شد پژوهشگر  بنابر. )8( خسارت درخواست يها اقدام

ثبت شده در  اطلاعات يمدآكار زانيم اين مطالعه با ارزيابي

گو بودن به  در رابطه با پاسخ مارانيب يپزشك يها پرونده

شرايطي را  ،نيازهاي كاربران اين اطلاعات در نظر داشته است

پيشنهاد نمايد كه بتوان تحت آن شرايط انتظار داشت نگهداري 

 يها دورهي برا ي بيمارانپزشك مداركمستندات اطلاعاتي 

 كاربران يازهاين به گويي پاسخ منظور به، مشخص يزمان

 يروين و ييفضا ،يمال يها تيمحدود به توجه با، ختلفم

اين پژوهش ميزان كارآمدي اطلاعات . كارآمد باشد ،يانسان

) س(مدارك پزشكي بيماران مركز آموزشي درماني الزهرا 

مورد ارزيابي قرار  1387اول سال  ي در نيمه را توسط كاربران

  .است داده

 از درصد 81خوانساري نشان داده است  پژوهش نتايج

 5/76 بيمارستان، مديران از درصد 2/95 بيمارستاني، سايؤر

 خدمات مديران از درصد 80 و باليني بخش سرپرستان از درصد

 خدمات كيفيت ارتقاي در را پزشكي مدارك نقش پرستاري

 ي بر اساس نتايج مطالعه. )12(اند  دانسته ضروري بهداشتي

پرسنل مدارك پزشكي و  از ديدگاه مديران و همكار احمدزاده

 ،دانشگاه علوم پزشكي شيراز يي منتخب آموزشها بيمارستان

 از بهداشتي خدمات كيفيت ارتقاي در پزشكي مدارك تأثير

 ارزيابي آماري، قانوني، مالي، پژوهشي، آموزشي، يها جنبه

 ي هيارا و پرونده كيفي و كمي بررسي بيمارستاني، خدمات

 زياد، بسيار حد در دانشگاه و ها بيمارستان مديران به اطلاعات

 به ارجاع موارد بيشترين همچنين .است متوسط و زياد

 پزشكي موارد قضايي، يها درخواست پزشكي يها پرونده

 و درمان سوء موارد در پزشكان عملكرد ارزيابي و قانوني

 در اطلاعات كاربرد ي جنبه كمترين واست  قانوني پيگيري

 از پيشگيري و كنترل و جامعه شتيبهدا سطح ارتقاي با ارتباط

 ولانؤمس نگرشبررسي  درحسيني . )13( است ها بيماري

 يها دانشگاه آموزشي هاي بيمارستان مديريت و پزشكي مدارك

 ي درباره شيراز و ايران درماني بهداشتي خدمات و پزشكي علوم

 درماني بهداشتي هاي مراقبت ارزيابي در پزشكي مدارك نقش

 شهر در پژوهش مورد افراد درصد نيشتريب كه نشان داده است

 مدارك نقش )درصد 7/66( رازيش شهر و) درصد 81( تهران

 از نهيبه ي استفاده كنترل جهت يستميس ياجرا دررا  يپزشك

. )14( دانند ي ميضرور يدرمان سساتؤم امكانات و منابع

هاي  عجمي مشاهده نمود كه در بين رؤسا و مديران بيمارستان

گيري از مدارك پزشكي به منظور  در بهره اصفهان استان

بالاترين نگرش مثبت از آن مديران  ،ارزيابي عملكرد پزشكان

بوده  ها ي بيمارستانرؤساو كمترين آن متعلق به  ها بيمارستان

ي فوق ليسانس، ها همچنين گروه دكتري نسبت به گروه. است

اند و  بودهتري  ليسانس، فوق ديپلم و ديپلم داراي نگرش منفي

 ها ي بيمارستانرؤساخدمت مديران و  ي با افزايش سابقه

  ).15(نگرش مثبت نيز افزايش يافته است 

، )15(مطالعات عجمي بر اساس نتايج  كه با وجود اين

، )13( همكار و و احمدزاده) 12(، خوانساري )14(حسيني 

 ي درباره هاي لازم در متخصصان بهداشتي درماني آگاهي

ي بيماران براي بيمارستان به منظور ها ي مفيد پروندهكاربردها

ارزيابي كيفيت خدمات، ارزيابي عملكرد پزشكان و پيراپزشكان 
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 ي و بهبود مستمر خدمات وجود دارد، بر اساس نتايج مطالعه

گونه كاربردها كمتر مورد توجه بوده است و بيشتر  حاضر اين

پرداختي  نوني و بازل قايكاربردهايي مانند استمرار درمان و مسا

كاربران مدارك پزشكي قرار داشته  ي خدمات مورد توجه جامعه

مشابه  ،است كه عجمي انجام دادهاي ديگر  نتايج مطالعه. است

وي نشان داده است كه از نظر . نتايج اين مطالعه است

 18پژوهشگران، مدارك پزشكي كامل به ترتيب در تحقيقات 

 درصد، 16درمان بيمار  درصد، 3/16مراجعات بعدي  درصد،

 14بررسي كيفيت خدمات  درصد، 4/14ي قانوني ها جنبه

آموزش  و درصد 6/11بررسي عملكرد تيم درماني  درصد،

  ).16(اهميت دارد  درصد 8/9دانشجويان 

تر شدن  ي مطالعه به تدريج با مسنها بر اساس يافته

يي كه كاربران ها درخواستمدارك پزشكي بيماران از ميانگين 

مشاهده . كاسته شده است ،اند از اطلاعات اين مدارك داشته

بيش از (ي كاربران ها اي از درخواست شود كه بخش عمده مي

 3متوجه مدارك پزشكي با سن كمتر از ) ها درخواست درصد 90

سال به بالا به ترتيب تا  6 با عمر ييها پرونده. سال بوده است

آخرين . اند درخواست داشته درصد 1دام كمتر از سال، هر ك 15

ساله بوده  15ي ها موارد درخواست كاربران مربوط به پرونده

 ي چه رنگرز جدي و همكاران در مطالعه آناين نتايج با . است

ها نشان  آن ي نتايج مطالعه. مشابه است ،اند كرده خود مشاهده

 نيب از سال 15 از پس يها پرونده از استفاده زانيمدهد كه  مي

 مربوط ،آمده عمل به يها استفاده از درصد 23/1 واست  نرفته

بر اساس . بوده است پرونده ليتشك از پس سال 10- 15 به

، درصد 2/14ي كمتر از يك سال ها آنان پرونده ي نتايج مطالعه

 1/4سال پيش  5تا  3، بين درصد 2/74سال پيش  3تا  1بين 

سال  10تا  8، بين درصد 5/4سال پيش  8تا  5، بين درصد

از  درصد 2/1سال پيش  15تا  10بين  درصد و 8/1پيش 

 اين درصدها. )17(اند  ي به عمل آمده را شامل شدهها استفاده

ي بيماران را با ها  ي كاربران از پروندهها سير كاهشي درخواست

  .دهد مينشان  ها تر شدن آن مسن

دهد كه  مي شانرنگرز جدي و همكاران ن ي مطالعهنتايج 

است،  نرفته نيب از سال 15 از پس ها  پرونده از استفاده زانيم

 به يپژوهش يها استفاده يجاه ب ها آن از استفاده نوع بلكه

و پيشنهاد شده  شود مي ليتبد يآموزش و يدرمان يها استفاده

 از شيب يآموزش يها مارستانيب در يپزشك يها پروندهكه است 

 سال 15 تا زين يآموزش ريغ يها تانمارسيب در و سال 15

دهد كه  مي مرادي نشان ي مطالعه). 17( گردند ينگهدار

 نيمحقق از اعم) درصد 75 از شيب( نيمحقق قاطع ترياكث

 از شيب ديبا يپزشك مدارك كه معتقدند رهيغ و ينيبال قاتيتحق

  ).18( شود ينگهدار يمارستانيب مراكز در سال 15

ي هر كدام از ها به تدريج درخواستاساس نتايج مطالعه  بر

ساله كاسته  15تا  1ي پزشكي ها ي كاربران از پروندهها دسته

تر از سني خاص ديگر  ي مسنها كه پرونده تا اين ،شود مي

كاربران  به عبارت ديگر از نظر. اند درخواست نشده ها توسط آن

تر  ارزش اطلاعات مدارك پزشكي بيماران با گذر زمان و مسن

ي مختلف كاربران، ها شود و از نظر دسته ميكم  ها پرونده نشد

ي پزشكي مدت زمان انقضايي خاص دارند كه پس از ها پرونده

بنابر نتايج . نخواهند بود ها گذشت آن ديگر مورد درخواست آن

 ي كامل به همه گويي پاسخبيمارستان براي  اين مطالعه،

 ، بايديي اطلاعاتي بيماران و ادارات دولتها درخواست

ه دهندگان يسال، براي ارا 15ي پزشكي را حداقل تا ها پرونده

مراقبت بهداشتي و مديران و همچنين پرداخت كنندگان ثالث 

سال و در  13سال، براي مراجع قانوني حداقل تا  11حداقل تا 

  .سال نگهداري كند 1ي كيفيت حداقل تا ها نهايت براي كميته

يماران از نظر كاربران ي مختلف مدارك پزشكي بها برگه

بر اساس نتايج . اهميت و اولويت درخواستي خاصي دارند

ي مختلف ها كاربران اولويت درخواست برگه مطالعه از نظر

ي ها برگه: بوده استدين ترتيب مدارك پزشكي بيماران ب

 ي پرونده، شرح عمل جراحي، پذيرش و خلاصه ي خلاصه

، اعزام، شرح پزشكي ي ترخيص، دستورات پزشك، مشاوره

حال، بيهوشي، دستور بستري، كارت اورژانس و گزارش 

قلب،  گوش، نوار باليني، نوار هاي اكوكارديوگرافي، آزمايش

  .آندوسكوپي و سونوگرافي، راديولوژي

 رنظاز  كه نشان داده است اي عجمي در مطالعه

 برگ ،)درصد 21( حال شرح برگ به ترتيب پژوهشگران

www.mui.ac.ir 



  و همكاران احمدرضا رئيسي

 703  89زمستان /  ويژه نامه/ مديريت اطلاعات سلامت 

 8/16(ژي پاتولو ي خلاصه برگ ،)درصد 18( پرونده ي خلاصه

 شگاهيآزما گزارش ،)درصد 2/15(ي جراح عمل گزارش ،)درصد

 6/4( مشاوره برگ ،)درصد 9(ي ماريب ريس برگ ،)درصد 7/11(

 در ،)درصد 2/3(ي پزشك يها پرونده اوراق ريسا و )درصد

 در اطلاعات ثبت حداقلو  هستند استفاده مورد قاتيتحق

 اطلاعات شامل بيترت به و مهم اريبس آنان رنظ از ها پرونده

 كامل، حال شرح شده، انجام اقدامات ،ها شيآزما جينتا ،يتيهو

 شده، هيارا يها درمان جينتا ،يينها صيتشخ ،يماريب ريس

 يها يماريب ي سابقه مشاوره، ،يقبل يها يماريب ي سابقه

  ).16( عنوان شده است يفعل يماريب و يخانوادگ

اي نشان داده است كه از نظر اعضاي  ر مطالعهاميرحاجلو د

اهميت بعد قضايي  ،استان اصفهان هيأت بدوي نظام پزشكي

برگ سير بيماري، شرح حال، جذب و دفع مايعات، گزارش 

عمل جراحي، مراقبت بعد از عمل و برگ بيهوشي در حد بسيار 

ي دارويي، ها يي نظير ثبت حساسيتها زياد و اهميت آيتم

مصنوعي،  يي بيمار و تشخيص اوليه، ثبت اعضاشكايت اصل

ي بعد از ترخيص و عدم ثبت دستورات شفاهي ها توصيه

  ).19(پزشك، معاينات بدني در حد بسيار كم بوده است 

نتايج مطالعه حاكي از آن است كه در حالي كه يك سوم 

ي فصل صدمه، ها ي بيماريها ي كاربران از پروندهها درخواست

در  ها فصل ديگر بيماري 20بوده است،  ها يتمآسيب و مسمو

اين . اند شده را شامل  ها درصد درخواست 50مجموع نزديك به 

ي بيماراني با ها موضوع به اهميت اطلاعات مندرج در پرونده

م يهاي فصل چشم و ضما بيماري. اشاره دارد ها اين نوع بيماري

شوند، كم  ميآن كه كمترين درخواست اطلاعاتي را شامل 

ي كاربري ها از نظر درخواست ها ترين نوع بيماري اهميت

ي مختلف ها اولويت كارآمدي مدارك پزشكي بيماري. باشند مي

  :زير بوده است ترتيباز نظر كاربران به 

، سيستم گوارشي، ها صدمه، آسيب و مسموميت، نئوپلاسم

م و يسيستم گردش خون، سيستم تناسلي و ادراري، علا

ضلاني و اسكلتي و بافت همبند، عفوني و ، سيستم عها نشانه

 يي سيستم عصبي، گوش و اجزاها انگلي خاص، بيماري

ي مادرزادي و اختلالات ها ماستوئيدي، نقص خلقتي، ناهنجاري

كروموزومي، علل خارجي مرگ و مير و بيماري، سيستم 

ثر بر حالات بهداشتي و تماس با ؤتنفسي، عوامل م

زايمان و دوران نفاس،  ي بهداشتي، حاملگي،ها سرويس

اي و غدد درون ريز، پوست و بافت  متابوليسمي، تغذيه

ي خوني و ها زيرجلدي، اختلالات رواني و رفتاري، بيماري

 أشني خاص مها و اختلالات ايمني، موقعيت ساز خوني ها اندام

  .م آنيي چشم و ضماها گرفته از دوران قبل از تولد، بيماري

ي ها پروندهكه وري است توان استدلال كرد ضر مي

 ،شوند ي مختلف را تا آن زمان كه هنوز درخواست ميها بيماري

ي ها نگهداري كرد كه اين همان سن مسنترين پرونده

بر . باشد مي ها طه با آن نوع بيماريبدرخواستي كاربران در را

ي ها ي بيماريها ترين پرونده اساس نتايج اين مطالعه مسن

 ،اند توسط كاربران درخواست شدهعفوني و انگلي خاص كه 

به شكل زير بوده  ها اند و در مورد ساير بيماري يازده ساله بوده

  : است

  ، هشت ساله؛ها نئوپلاسم −

  ، پنج ساله؛ساز خوني ها ي خوني و اندامها    بيماري −

ريز، دوازده  اي و غدد درون متابوليسمي و تغذيههاي  بيماري −

  ساله؛

  يازده ساله؛ اختلالات رواني و رفتاري، −

  ي سيستم عصبي، ده ساله؛ها  بيماري −

  م آن، دو ساله؛ يي چشم و ضماها  بيماري −

  ماستوئيدي، چهار ساله؛ يگوش و اجزا −

  سيستم گردش خون، ده ساله؛ −

  سيستم تنفسي، هشت ساله؛ −

  سيستم گوارشي، دوازده ساله؛ −

  پوست و بافت زير جلدي، هفت ساله؛ −

  بند، دوازده ساله؛سيستم عضلاني و اسكلتي و بافت هم −

  سيستم تناسلي و ادراري، نه ساله؛ −

  اس، نه ساله؛فزايمان و دوران ن ،حاملگي −

گرفته از دوران قبل از تولد، شش  أي خاص منشها  موقعيت −

  ساله؛

  هاي مادرزادي و اختلالات  نقص خلقتي، ناهنجاري −
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  كروموزومي، دوازده ساله؛

  ، ده ساله؛ها م و نشانهيعلا −

  ، يازده ساله؛ها يتممسموآسيب و  ،صدمه −

  علل خارجي مرگ و مير و بيماري، پنج ساله؛ −

ي ها ثر بر حالات بهداشتي و تماس با سرويسؤعوامل م −

  .بهداشتي، چهار ساله

توان پس  ميي مختلف را ها ي بيماران با بيماريها پرونده

از اين سن، با دقت در ساير عوامل دخيل و با رعايت شرايط 

 ها تر را از آن پرونده ي كم اهميتها       يا برگهقانوني امحا نمود 

  . خارج نمود و لاغر سازي انجام داد

هاي دستور  دهند كه برگه هاي مطالعه نشان مي يافته

 ي ترخيص، كارت اورژانس، برگه ي بستري، پذيرش و خلاصه

پزشكي،  ي اعزام، شرح حال، گزارش بيهوشي، مشاوره

وپي، آخرين بار در دستورات پزشكي و گزارش آندوسك

بنابراين . اند سال سن درخواست شده 11هايي با  پرونده

تواند  سال كافي است و مي 11ها تا  نگهداري اين برگه

هاي  برگه. جوابگوي نيازهاي تمامي كاربران مذكور باشد

پرونده، شرح عمل جراحي، گزارش راديولوژي،  ي خلاصه

 هاي آزمايش گزارش سونوگرافي، گزارش اكوكارديوگرافي،

هايي با  باليني، نوار گوش و نوار قلب براي آخرين بار در پرونده

ها را نيز  بنابراين اين برگه. اند سال سن درخواست شده 15

سال نگهداري كرد تا بتوان به نيازهاي  15ضرورت دارد تا 

  .اين كاربران پاسخ داد

  

  گيري نتيجه

ين مطالعه را ا ي بر اساس نتايج مطالعه و بحث فوق، نتيجه

  :توان به شرح زير بيان نمود مي

كاربران اصلي اطلاعات بيماران بستري شامل خود بيمار،  - 

ه يمراجع قانوني، پرداخت كنندگان ثالث، ادارات دولتي، ارا

ي كيفيت ها دهندگان مراقبت، مديران سلامت و كميته

سازماندهي اطلاعات بايد حول نيازهاي كاربران . هستند

 .يردفوق صورت گ

  سال اول  7هاي اطلاعاتي طي  درصد كل درخواست 7/97 - 

بنابراين، زمان مفيد . گيرد بيمار صورت مي ي پس از مراجعه

 .سال است 7براي نگهداري اطلاعات كارآمد، حداكثر 

ي بيماران بستري، به ها داده ي پر كاربردترين مجموعه - 

پرونده، شرح عمل جراحي،  ي ترتيب عبارت از خلاصه

باليني، راديولوژي،  هاي ش اكوكارديوگرافي، آزمايشگزار

توان اين  مي. هستند سونوگرافي، نوار قلب و نوار گوش

طور جداگانه نگهداري ه را تفكيك و ب ها داده ي مجموعه

 .نمود

و  ها بيشترين كاربرد اطلاعات، مربوط به صدمات، آسيب - 

ي گوارشي، گردش ها ، بيماريها ، نئوپلاسمها مسموميت

ي باليني، ها م و نشانهين، تناسلي و ادراري، علاخو

ي عضلاني و اسكلتي، عفوني و انگلي، عصبي و ها بيماري

را بر اساس  ها  توان اطلاعات اين بيماري ميگوش است كه 

و اقدام به راكدسازي مابقي اطلاعات  تفكيك ICDكد 

  .نمود

 
   ها پيشنهاد

لعه پيشنهاد ي مطاها در نهايت پژوهشگر با توجه به يافته

ي ها كند كه در اين مركز آموزشي درماني اصل پرونده مي

سال نگهداري و پس از  13تا  ،پزشكي كه ارزش قانوني دارند

آن به روش مجازي نظير اسكن، براي كاربردهاي قانوني 

به فضايي خارج از بيمارستان با  ها نگهداري و اصل پرونده

به طور كه  وجه به اينهمچنين با ت. كمتر منتقل گردد ي هزينه

مدارك پزشكي كه در  ي گانه17ي ها سال فرم 3پس از  يقريبت

كارآمدي خود را از دست ،اين مطالعه مورد بررسي قرار گرفتند

ين زي جايگها توان پس از اين مدت از روش ميدهند،  مي

بهره گرفت و با رعايت ساير  ها براي نگهداري آن) مانند اسكن(

را  ها خارج و پرونده ها را از پرونده ها آن ،عوامل دخيل

  درصد  95 علاوه از آنجايي كه حدوده ب. سازي كردرلاغ

ي ها ي بيماريها ي كاربران مربوط به پروندهها درخواست

و  ساز خوني ها ي خوني و اندامها ، بيماريها نئوپلاسم

م آن، گوش و يي چشم و ضماها اختلالات ايمني، بيماري

 يستم گوارشي، حاملگي، زايمان و دوراناجزاي ماستوئيدي، س
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نفاس، صدمه، آسيب و مسموميت، عوامل مؤثر بر حالات 

 3ي بهداشتي، با سني كمتر از ها بهداشتي و تماس با سرويس

ي ها      گردد پس از اين مدت از روش ميسال بوده است، پيشنهاد 

  .استفاده كرد ها براي نگهداري آن) مانند اسكن(ين زجايگ
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Utilization Review of Inpatients Medical Record Information by 
Different Users at Al-Zahra Academic Medical Center in Isfahan* 
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Abstract 
Introduction: Users of medical record information in accordance to relying on data and health 
information, they demand quality. Proper storage, maintenance, and archiving of old medical 
records forms for different purposes has led to lack of enough storage space and retention 
problems for health services organizations. The objective of this study is to assess the 
effectiveness of medical record information by different users and the length of storage and 
retention time at Alzahra academic medical center. 
Methods: This research is an applied, descriptive cross sectional study. The research population 
included all medical records (about 6000 medical records) of patients which have been demand 
by users in the first half of 2008 and selected by Census sampling method. Research findings was 
collected in the form of checklist by referring directly to the Medical Records Department Center 
and extract data from documents and user requests information about the patients file. Validity of 
this instrument was confirmed by experts. Data analyzed by SPSS software and descriptive 
analysis tests. 
Results: The most requests for medical records information was made by the patient themselves in 
36.4% of cases; followed by law enforcement agencies at 27.8%, insurance companies at 23.1%, 
and quality assurance committees at 1%. The requests time frame for of medical records 
information after discharge was one year with 73.3%, and 94% after 3 years of patient discharge. 
From the point of view of request time frames, the oldest request was made 14, 11, 11, 1, 15 and 13 
years after the patient discharge respectively. The most requests for medical record forms from the 
patient chat were discharge summary, operating room report forms, and echocardiography report 
forms. From the point of view of disease code, the most requests for medical records was related to 
injuries and related disabilities and poisoning and overdose cases at 30% and 1% for eye diseases. 
Conclusion: These study results showed that utilization of medical records information decreases 
over the time and it is not cost effective to keep about 95% of primary files for more than three 
years. In addition, 95% of disease information regarding to psychological and behavioral disorders, 
congenital anomalies and malformation and chromosome aberrations have been requested over 
seven years after creating the file which can be kept separately, Therefore, the results of the study 
suggests that health services managers and policy makers should adjust the time frame for storage 
and retention of medical records in their temporary and permanent archiving methods according to 
the utilization patterns of their users and customers as far as possible. 
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