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 -هاي مركز درماني بررسي زمان انتظار و مدت اقامت بيماران در بخش فوريت
  1385آموزشي وليعصر اراك درسال

  
  4، نازي نجات3محمد رفيعيدكتر ، 2حسين سرمدياندكتر ، *1فرزانه گل آقايي

  
 وم پزشكي اراكدانشگاه عل ، هيئت علمي دانشكده پرستاري و مامايي ، عضوكارشناس ارشد آموزش پرستاري  ، مربي-1
  دانشگاه علوم پزشكي اراك ،گروه داخلي دانشكده پزشكيعضو هيئت علمي عفوني،  بيماري هاي  تخصصي ، استاديار-2
  گروه پزشكي اجتماعي، دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي اراك، دكتري تخصصي آماري حياتي، عضو هيئت علمي  استاديار-3
  دانشگاه علوم پزشكي اراك،  هيئت علمي دانشكده پرستاري و ماماييعضو ، پرستاريكارشناس ارشد آموزش،   مربي-4

  8/3/87  ، تاريخ پذيرش21/9/86تاريخ دريافت 
  چكيده
 ارائه مداخلات درماني فوري و متناسب با شدت وضعيت باليني مراجعه ،ها هاي فوريت انتظار اصلي جامعه از بخش: مقدمه

ها يك عامل كليدي در ارزيابي كيفيت  تظار و مدت اقامت مراجعه كنندگان در بخش فوريتزمان ان. باشد كنندگان مي
 ها كنندگان به فوريت اين مطالعه با هدف تعيين زمان انتظار و مدت اقامت مراجعه. هاست هاي فوريت مراقبت دربخش

  . صورت گرفت1385ـ آموزشي وليعصر شهر اراك درسال  برحسب شدت وضعيت باليني در مركز درماني
 صورت 1385 مرداد 30 تير تا 20درمرحله اول كه از . اين مطالعه تحليلي مقطعي در دو مرحله صورت گرفت: كار روش
پزشك عمومي  تائيد با آموزش ديده و ها در نوبت كاري عصرتوسط يك پرستار  مراجعه كنندگان به بخش فوريت،گرفت

العمل معاونت سلامت وزارت بهداشت و درمان  اي ارائه شده در دستور تهبا استفاده از مقياس سه دس ،ها مقيم فوريت
ها تا  كنندگان از ورود به فوريت چنين  زمان انتظار مراجعه  هم.بندي شدند بر حسب شدت وضعيت باليني دسته) 1380(

بيماران از ونده صد پر در مرحله دوم  يك. معاينه توسط پزشك عمومي مقيم از طريق مشاهده و زمان سنجي ثبت شد
بستري شده بودند از نظر زمان اولين معاينه توسط متخصص و  ها فوريت كه جهت ارزيابي تخصصي در، دو دسته يك و

 ميانگين زمان انتظار بيماران برحسب شدت وضعيت باليني و. ها مورد بررسي قرار گرفتند مدت اقامت در بخش فوريت
 تجزيه و تحليل ∝=05/0 و آناليز واريانس و با در نظر گرفتن تياه از آزمون تخصص اولين پزشك معاينه كننده با استف

  . شد
نظرشدت وضعيت باليني در  از)  درصد71( نفر 1393 ، مراجعه كننده درنوبت عصر1963هفته از بين  6 در مدت :نتايج

در دسته دو )  درصد9/19(نفر 391در دسته يك يا بيماران فوري و )  درصد1/9( نفر179 ،دسته سه يعني بيماران سرپايي
ها نشان دادكه ميانه زمان  بررسي يك نمونه صدتايي از بيماران پذيرش شده در فوريت. بندي  شدند يا بيماران سريع دسته

بيماران  ميانگين زمان انتظار ميانه و. دقيقه بوده است 5 معاينه توسط پزشك عمومي مقيم مراجعه كنندگان تا انتظار
و  225 با به ترتيب برابر )n=29(دسته يك ها تا معاينه توسط پزشك متخصص در در بخش فوريتپذيرش شده 

ميانه و ميانگين مدت اقامت بيماران پذيرش شده  . دقيقه بود227 ±153و  n (220=71 (دسته دو در  دقيقه و156±262
 ن زمان انتظار بيماران تا معاينه توسط متخصصداري بي اختلاف معني،  tاستفاده از آزمون با . به ترتيب يك و دو روز بود

  . مشاهد نشددر دسته يك و دو 
ضروري  ها بيماران در بخش فوريت  اجراي ترياژ،معاينه متخصص تا توجه به طولاني بودن زمان انتظار با :نتيجه گيري

آموزشي و ارائه -درماني مركز سازماندهي لازم جهت اقامت متخصصين در ي وزري مستلزم برنامه اين امر .رسد مي به نظر
استقرار يك درمانگاه  توجه به بخش عمدة بيماران سرپايي  با. باشد اقدامات  تشخيصي در همة اوقات شبانه روز مي

  .به دنبال داشته باشد را ها تواند كاهش بار مراجعه به بخش فوريت  مي،عمومي شبانه روزي در مركز
   انتظار، مدت اقامتها، زمان بخش فوريت: واژگان كليدي 
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