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بیمارستانینظام مراقبت عفونت هاي 

مربوط به یک رویداد بهداشتی مورد عبارت از جمع آوري، تجزیه و تحلیل و انتشار اطلاعات (surveillance)مراقبت
که به است اطلاعات بهداشتی ،مراقبتآمریکا(CDC)تعریف مرکز کنترل و پیشگیري از بیماري هاي است. طبق انتخاب

این ود. شمی طور مستمر و سیستماتیک در جریان تشریح یک رویداد بهداشتی جمع آوري، تجزیه و تحلیل و ارزیابی 
جرا و ارزیابی مداخلات بهداشت عمومی و برنامه ریزي هاي مربوط به آن مورد استفاده قرار می اطلاعات براي طرح، ا

اطلاعات مراقبتی، هم براي تعیین نیاز عملیات بهداشت عمومی و هم براي ارزیابی تاثیر برنامه ها به کار می رود.گیرند.
سوء ناشی از وجود عامل عفونی یا سم آن پدید آمده و بیمار عفونتی است که بر اثر بروز واکنش هايعفونت بیمارستانی، 

ساعت پس از 48براي اکثر عفونت ها این زمان . نه مبتلا به آن بوده و نه در دوره کمون آن بوده است،در زمان پذیرش
مارستانی بیمی تواند عفونت یک سالدر مورد جراحی تا یک ماه و کارگذاشتن دستگاه تا باشدبستري شدن بیمار می

باشد. 
بار عفونت هاي ناشی از مراقبت هاي بهداشتی درمانی را بر اساس یک مطالعه ،سازمان جهانی بهداشت2016در سال 

که در ذیل به بخشی از آن اشاره می گردد:انجام شده است گزارش کرده است2011مروري سیستماتیک که در سال 
بیماران؛ حداقل به یک نوع از عفونت%10و در کشورهاي در حال توسعه %7طور متوسط در کشورهاي توسعه یافته به 

مبتلا می شوند.(HAI)1بهداشتی درمانیيهامراقبتناشی از هاي 
از مبتلایان منجر به مرگ  می شود.%10در تقریبا HAIابتلا به -
در خصوص کشورهاي با درآمد اقتصادي متوسط و پایین اطلاعات محدودي در دسترس می باشد؛ لیکن تخمین زده    -

باشد. افزایش بار بیماري در این کشورها به %7/5-1/19می شود شیوع این گروه از عفونت ها در این کشورها  بین 
و نوزادان را تحت تاثیر قرار داده است، به ICUخصوص جمعیت هاي پر خطر از قبیل بیماران بستري در بخش هاي

نسبت به کشورهاي با درآمد بالا چندین برابر شده است. به عنوان مثال در HAIگونه اي که فراوانی عفونت هاي 
باشد.3به 1می تواند بیش از ICUکشورهاي با درآمد پایین تا متوسط نسبت بیماران با عفونت هاي اکتسابی در 

روز می باشد.5-5/29در کشورهاي توسعه یافته بین HAIطول مدت بستري در بیمارستان به دنبال اکتساب افزایش -
به وضوح هزینه هاي اقتصادي بالا ( و تا حد زیادي قابل پیشگیري) ناشی از مراقبت هاي بهداشتی درمانی،هايعفونت-

نیز منجر به اعمال هزینه هاي سلامتخدماتارائهسیستمرا به بیماران و سطح جامعه تحمیل می کند. این مسئله در

١ Health care associated infection



٣

جانبی و مازاد ناشی از افزایش طول مدت اقامت بیماران در بیمارستان؛ ارائه خدمات درمانی و ارزیابی هاي غیر 
ضروري؛ همچنین نیاز به اختصاص زمان بیشتر جهت مراقبت از بیماران می باشد.

لغایت 1383هاي سالفاصله راهنماي کشوري در ظام مراقبت عفونت هاي بیمارستانی،در ارتباط با تاریخچه برقراري ن
تعاریف استانداردبا حضور تمام ادارات ذیربط تدوین گردید. در طی جلسات جلسه 30با برگزاري نزدیک به 1385

National Nosocomial Infection Surveillance system (NNIS)هاي عفونتبه عنوان روش تشخیصی
نوع 4تخت براي 200بیمارستان با بیش از 100در حدود 1386در سال برنامه در مرحله اول و شد بیمارستانی انتخاب 

اجرا گردید.(UTI, SSI, PNEU, BSI)اصلی عفونت هاي بیماستانی 
به اتحادیه ایمنی بیمار پیوستیم. 1387در سال 
مراقبت عفونت هاي بیمارستانی تهیه و در وزارتخانه سرور جداگانه به آدرس نرم افزار ویژه1389در سال 

http://inis.health.gov.ir.به آن اختصاص یافت
تخت100تخت تحت پوشش برنامه قرار گرفت. بیمارستان هاي زیر 100بیمارستان با بیش از 366، 1390در سال 

بیمارستان تحت پوشش برنامه قرار گرفته است.555، 1395در سال داوطلب نیز به این بر نامه پیوستند.
برنامه عبارت است از:اهداف کلی
هاي بیمارستانیکاهش مرگ و میر، ابتلاء و عوارض ابتلاء به عفونت
 درمانیکاهش هزینه هاي بیمارستانی از طریق کاهش میانگین بستري و کاهش مداخلات
.تأمین، حفظ و ارتقاء سلامت افراد جامعه و رضایتمندي آنان از طریق کنترل عفونت هاي بیمارستانی

تعداد بیمارستان تحت پوششدانشگاه ها برحسب: 1جدول شماره
تحت پوششتعداد بیمارستان دانشگاه /دانشکده ردیف تحت پوششتعداد بیمارستان دانشگاه /دانشکده ردیف
3 سبزوار 28 6 آبادان 1

3 سمنان 29 7 اراك 2

2 شاهرود 30 5 اردبیل 3

4 شهرکرد 31 13 ارومیه 4

44 شهید بهشتی 32 30 اصفهان 5

19 شیراز 33 41 ایران 6
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2 فسا 34 3 ایرانشهر 7

15 قزوین 35 2 ایلام 8

10 قم 36 5 بابل 9

1 کاشان 37 1 بم 10

8 کرج 38 1 بهبهان 11

16 کردستان 39 9 بوشهر 12

7 کرمان 40 25 تبریز 13

9 کرمانشاه 41 2 تربت حیدریه 14

5 کهگیلویه وبویر احمد 42 30 تهران 15

25 گلستان 43 34 جندي شاپور اهواز 16

20 گیلان 44 2 جهرم 17

2 لارستان 45 4 جیرفت 18

8 لرستان 46 3 خراسان جنوبی 19

27 مازندران 47 31 خراسان رضوي 20

2 مراغه 48 6 خراسان شمالی 21

1 نیشابور 49 3 دزفول 22

8 هرمزگان 50 2 رفسنجان 23

12 همدان 51 1 زابل 24

16 یزد 52 10 زاهدان 25

555 جمع 53 9 زنجان 26

1 ساوه 27
1395در سال هر دانشگاه بیمارستانی درفونت هاي تحت پوشش برنامه مراقبت عتعداد بیمارستان هاي 1جدول شماره 

عفونت لیمیزان بروز کبیمارستان در کشور مورد اعتبار بخشی قرار می گرفتند.900نشان می دهد. در این سال حدود را 
درصد گزارش شده است.32/1هاي بیمارستانی در کشور 

ارسال شده ارائه می گردد.داده هاي تحلیل مختصري از در ادامه 



میزان عفونت هاي بیمارستانی و مرگ برحسب سال براساس موارد گزارش شده: 2جدول شماره 
1395-1386در نظام مراقبت عفونت هاي بیمارستانی

(تعداد سال 
بیمارستان)

عفونت تعداد
بیمارستانی

تعداد کل 
بستري در سال

مرگ نفر تعداد
مبتلایان به عفونت 

بیمارستانی

درصد عفونت 
بیمارستانی به تعداد 

بستري

درصد نفر مرگ مبتلایان به 
عفونت بیمارستانی به کل مرگ 

در بیمارستان

درصد مرگ موارد مبتلا به 
عفونت بیمارستانی به موارد 

عفونت بیمارستانی

نفر مرگ عفونت 
در صد هزار بیمارستانی 

داد بستريتع

)100(86١٧٫٦١٠٥-١٠٥٨٨١٨٥٨٠٫٦٠

)100(87١٤٩٧٩٣٨٣١٣٢٩١٩٠٫٨٧٧٫٦١٩٫٤٩١١٧

)100(88١٥٣٨٧٣٨٣٣٤٢٢٨٣٠٫٩٥٦١٤٫٨٤٨٩

)100(89١٩٥٤١٤٣٥٠٨٢٦٩٦١٫١٣٦٫٢١٣٫٨٠٨٣

)366(90٣٨٦٣٥٨٩٣٦٣٤٢٦١٠٫٧٣٤٫٨١١٦٦

)388(91٥٢٠٣٨٨٩٠٣٤٥٠١٥٠٫٩٢٥٫٦١٣٫٤٥٨

)394(92٦٠٥٣٢٩٨٨١١٤٨٤٨١٫٠٦٤٫٩١١٫١٤٨

)409(93٦٣٦٣٦٩٦٦٤٩٥٢٤٠١٫١٢٥٫٤١٠٫٦٤٩

)491(94٨٢٩٥٠١٠٨٤٥٠٦٣٥٥١٫١٨٥٫٩١١٤٦

)555(95٩٦٦٤٩١١٥٦٦٠٦٩٩٤١٫٣٢٦١٠٫٨٤٣



تعداد بیمارستان تحت پوشش برنامه نظام مراقبت عفونت هاي بیمارستانی مشاهده می شود2شماره همانطور که در جدول 
میزان بیماریابی نیز تقریبا هر چند افزایش یافته است.1395بیمارستان در سال 555به 1386بیمارستان در سال 100از 
باط با شان می دهد اما در ارتروند افزایشی داشته است. میزان مرگ بیماران مبتلا به عفونت بیمارستانی نیز کاهش نکند

در سال هاي مختلف با افت و خیزهایی همراه بودهدرصد مرگ مبتلایان به عفونت بیمارستانی به کل مرگ در بیمارستان
حتمالابا وجود اینکه موارد فوت به طور قطع از عفونت بیمارستانی نمی باشد اما به هر حال است. لازم به ذکر است که 

	"درصد مرگ موارد مبتلا به عفونت بیمارستانی به موارد عفونت بیمارستانی"در محاسبه ا افزایش می دهد.مرگ بیماران ر

که اعداد آن در جدول نیامده عفونت(و نه تعداد بیمار) لحاظ شده است و در مخرج نیز فوت در همین موارد است موارد
مرگ ثبت شده است. 3عفونت شده باشد و فوت کرده باشد نوع 3بدین معنا که به طور مثال اگر یک بیمار درگیر است.

در صد ی نفر مرگ عفونت بیمارستان"و"درصد نفر مرگ مبتلایان به عفونت بیمارستانی به کل مرگ در  بیمارستان"در محاسبه 

	است که فوت کرده اند.مربوط به تعداد بیمار تعداد فوت"داد بستريهزار تع
درصد بروز عفونت هاي بیمارستانی برحسب دانشگاه براساس موارد گزارش شده در نظام مراقبت عفونت : 1نمودار شماره 

1395بیمارستان در سال 555هاي بیمارستانی از 

میزان بیماریابی دانشگاه ها در بیمارستان هاي تحت پوشش را نشان می دهد. همانطور که مشاهده 1در نمودار شماره 
ه ها زیر میانگین است که او در سایر دانشگدرصد) بیماریابی شده 32/1دانشگاه بالاتر از میانگین(17می شود در 
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) آمار 100ضربدر رصد(نسبت موارد عفونت به تعداد بستريلازم به ذکر است که دمیانگین کلی را کاهش می دهد. 
بیمارستان بالاتر از میانگین 173بیمارستان در 555درصد بوده است. از تعداد 22از بیمارستان ها صفر تا ارسال شده

کشوري بیماریابی صورت گرفته است.

1395بیمارستانی در سال بیمارستان مجري برنامه مراقبت عفونت هاي 555نوع : 1نمودار شماره 

درصد 3/36و دانشگاهی ،درصد بیمارستان هاي تحت پوشش7/63ملاحظه می شود1همانگونه که در نمودار شماره 
هستند.غیر دانشگاهی 

۶٣٫٧%
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١۶٫۴%

دانشگاھي
خیریھ/خصوصي

سایر
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بیمارستان براساس تشخیص آزمایشگاهی و بالینی 555درصد تشخیص عفونت بیمارستانی در : 2نمودار شماره 
1395سال در

ت و تشخیص مثببا کشت درصد بیماران مبتلا به عفونت بیمارستانی داراي تشخیص آزمایشگاهی 69فوق بر اساس نمودار
درصد بیماران براساس شواهد بالینی بوده است.31عفونت بیمارستانی در 

555مراقبت عفونت هاي بیمارستانی از براساس موارد گزارش شده درنظاممیکرو ارگانیسم درصد : 3نمودار شماره
1395بیمارستان در سال 
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کشت آزمایشگاهی نشان می دهد. اشرشیا کولی 75622درصد میکروارگانیسم هاي مختلف را در3نمودار شماره 
د.ندارا می باشها ي بالاتري را میزان و آسینتو باکتر 

بیمارستانی برحسب نوع عفونت بیمارستانی : درصد عفونت هاي3جدول شماره 
میزان عفونت بیمارستانی (درصد)تعداد عفونت بیمارستانینوع عفونت بیمارستانی

268548/27ادراري
220949/22تنفسی

143959/14جراحی
113838/11خون
219237/22سایر
96649100/0جمع

بر اساس موارد گزارش شده در نظام مراقبت CDCعفونت بیمارستانی به تفکیک کد هاي عفونت بروزدرصد: 4جدول شماره 
1395در سال بیمارستان 555عفونت هاي بیمارستانی از 

درصد جمع ٦٥> ٦٥-١٤١٥-٤٥-٠کد عفونت ردیف 

١BSI-CSEP١٨٢١٢٤٩٩٧٦٧٣١٣٧٧٧٣٫٩

٢BSI-LCBI١٦٩١٣١٠٣٧٢٣١٨٨٢٧٦٠٦٧٫٨٦

٣PNEU-PNEU٢٠٢٨٤٤٩٩٨٥٣٩٧٦٤٢٢٠٩٤٢٢٫٨٦

٤SSI-BONE٢٨١١٤٢١١٤٥٠٫١٥

٥SSI-BRST٠٠٢٠٢٠

٦SSI-CARD٠٠١٠١٠

٧SSI-DISC٠٢١٨٦٢٦٠٫٠٢

٨SSI-EAR٢٠٢٢٦٠

٩SSI-EMET٠١١١٦٤١٢١٠٫١٢

١٠SSI-ENDO٠٠٦٢٨٠

١١SSI-EYE٣٢٧٤٨٨١٦٧٠٫١٧

١٢SSI-GIT٢٠٦١٩٠

١٣SSI-IAB٨١١٢٩٤٧٤٣٨٧٠٫٤

١٤SSI-IC٠٠١١٢١٣٠٫٠١

١٥SSI-JNT١١٢٩١٦٤٧٠٫٠٤

١٦SSI-LUNG١٠١٦٤٢١٠٫٠٢

١٧SSI-MED٤٤٣٢١٤٥٤٠٫٠٥

١٨SSI-MEN١٨٥٦٥٨٩٦٠٫٠٩

١٩SSI-ORAL٠١١٢٠١٣٠٫٠١

٢٠SSI-OREP١١٢٤٥٣١٠٫٠٣

٢١SSI-OUTI٢٢٥٨٣٥٩٧٠٫١



١٠

٢٢SSI-SA٠٠٤٠٤٠

٢٣SSI-SINU٠٠٠٠٠٠

٢٤SSI-SKIN١٦٥١٨٤٥١٢٦٩٠٧٦٣٨٢٦٫٦

٢٥SSI-SKNC٨١١٦٤٧٢٢٤٥٠٫٢٥

٢٦SSI-SKNL٠٢٧٣٥٨١٣٣٠٫١٣

٢٧SSI-ST١٢٩١٧٧٤٧٢٣١٠١٤٦٠٤٣٦٫٢٥

٢٨SSI-STC٥٠١٢٠٧٦٢٠١٠٫٢

٢٩SSI-STL٠٠٥٧٥١١٠٨٠٫١١

٣٠SSI-UR١٠٥٤١٠٠٫٠١

٣١SSI-VASC٠٠٦٦١٢٠٫٠١

٣٢SSI-VCUF٠٠١٣٠١٣٠٫٠١

٣٣UTI-ASB١٦٦٣٥١٤٦٢١٦٧٤٣٣٣٧٣٫٤٥

٣٤UTI-OUTI٢٠٢٦٩١٣٣٩٩٥٢٢٥٦٢٢٫٦٥

٣٥UTI-SUTI١١٠٦٣٨٦١٠٥٣١٨٩٣٢٢٠٩٥٥٢١٫٦٨

٢٨٧٨٧٤٥١٢٣٥٥٥٩٤٥٢١٩٢٣٢٢٫٦٨سایر٣٦

١٠٢٤٤٢٦٤٥٥١٤١٠٣٢٣٥٠٩٦٦٤٩١٠٠جمع٣٧

گروه عفونت ادراري، تنفسی، جراحی و خون نشان می دهد، 4که عفونت بیمارستانی را برحسب زیر کدهاي 3رجدول د
-PNEU-PNEU،UTI-SUTI ،BSI-LCBI ،SSI-SKIN ،SSI-ST ،BSI-CSEP ،UTIبیشترین موارد به ترتیب مربوط به 

ASB وUTI-OUTI.است

عفونت بیمارستانی برحسب نوع عفونت براساس موارد گزارش شده در نظام مراقبت موارد بروز: درصد4نمودار شماره 
1395در سال بیمارستان 555عفونت هاي بیمارستانی از 

٢٧٫٨%

١%٢٢٫٩۴٫٩%

١١٫٨%

٢٢٫٧%
ادراري
تنفسي
جراحي
خون
7*



١١

نوع اصلی ادراري، تنفسی، جراحی و خون و سایر موارد 4فکیک میزان عفونت هاي بیمارستانی به ت4در نمودار شماره 
شده د نسبت به یکدیگر سنجیدهان عفونت اینست که درصد موارزمنظور از میبیمارستانی گزارش شده است.عفونت هاي 

ادراري و پس از آن به ترتیب تنفسی، جراحی و نوع اصلی،4در بیشترین موارد گزارش شده عفونت بیمارستانیاست.
خون است. 

عفونت بیمارستانی برحسب نوع عفونت براساس موارد گزارش شده در نظام مراقبت موارد مرگدرصد: 5نمودار شماره 
1395در سال بیمارستان 555عفونت هاي بیمارستانی از 

منظور از میزان مرگ اینست که گزارش شده است.میزان مرگ بیماران مبتلا به عفونت بیمارستانی 5در نمودار شماره 
انواع عفونت بیمارستانی فوت کرده اند. مرگ بیماران مبتلا به عفونت بیمارستانی، از ه هریک چند درصد از بیماران مبتلا ب

به ترتیب در تنفسی، جراحی، خون و ادراري اتفاق افتاده است.

١٧٫۶%

٨٫%١٣٫٣۶%
٢٫٩%

٩٫٢%

١٠٫۶%
تنفسي
خون
ادراري
جراحي
سایر
كل مرگ
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عفونت بیمارستانی برحسب نوع عفونت براساس موارد گزارش شده در نظام موارد مرگ وبروز: درصد6نمودار شماره 
1395در سال بیمارستان 555مراقبت عفونت هاي بیمارستانی از 

عفونت بیمارستانی ادراري بالاترین میزان را است. همانطور که مشاهده می شود 5و 4ترکیب نمودار 6نمودار شماره 
مبتلا به عفونت بیمارستانی تنفسی اتفاق افتاده است.دارد و مرگ بیشتر در بیماران

عفونت هاي بیمارستانی برحسب جنس براساس موارد گزارش شده در نظام مراقبت میزان بروز موارد: 7نمودار شماره 
1395بیمارستان در سال 555عفونت هاي بیمارستانی از 

٢٧٫٨
٢٢٫٩

١۴٫٩

١١٫٨

٢٢٫٧

٨٫٣

١٨٫٢

٢٫۶

١۴٫٢
٩٫٣

٠

۵

١٠

١۵

٢٠

٢۵

٣٠

ادراري تنفسي جراحي خون سایر

درصد نوع عفونت بیمارستاني درصد مرگ بھ نوع عفونت بیمارستاني

۴٨٫٢%
۵١٫۶%

٠٫٢٠%

مونث
مذكر
نامعلوم
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بالاتري داشتند. البته چون میزان بستري برحسب جنسیت مشخص درصد ابتلاي 4/3مردان نشان می دهد 7نمودار شماره 
جنسیت در این امر موثر است.به طور قطع که نیست نمی توان نتیجه گیري کرد

عفونت هاي بیمارستانی برحسب جنس براساس موارد گزارش شده در نظام مرگ بیمار مبتلا بهمیزان: 8نمودار شماره 
1395بیمارستان در سال 555بیمارستانی از مراقبت عفونت هاي 

. تاساندکی بیش از جنس مونث نشان می دهد که مرگ افراد مذکر مبتلا به عفونت بیمارستانی 8نمودار شماره 
در نظر گرفته شده است.این درصد تعداد مرگ به موارد عفونت بیمارستانی در همان جنس جهت محاسبه 

١٠٫١%

١١٫٢%

١٫١%

مونث

مذكر
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: میزان عفونت هاي بیمارستانی برحسب سن براساس موارد گزارش شده در نظام مراقبت عفونت هاي 9نمودار شماره 
1395بیمارستان در سال 555بیمارستانی از 

د. نشان می دهمبتلایان به عفونت بیمارستانی را برحسب گروه هاي سنی 9نمودار شماره 

بیمارستانی برحسب سن براساس موارد گزارش شده در نظام مراقبت : میزان مرگ موارد عفونت هاي 10مودار شماره ن
1395بیمارستان در سال 555عفونت هاي بیمارستانی از 

گروه را نشان داده است. ندرصد مرگ در یک گروه سنی را نسبت به موارد عفونت در هما10نمودار شماره 
سال از 65بیمارستانی در افراد سالخورده تر و به ویژه بالاي مرگ مبتلایان به عفونت همانطور که ملاحظه می شود 
میزان بالاتري برخوردار است.

١٠٫۶%
٢٫٧%

۵٣٫٢%

٣٣٫۵%

٠-۴

۵-١۴

١۵-۶۵

>۶۵

۵٫۴%

۵٫٠%
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١۶٫۴% ٠-۴

۵-١۴
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بیماران مبتلا به عفونت بیمارستانی برحسب سن براساس موارد گزارش مرگوعفونت بیمارستانی درصد: 11شماره نمودار 
1395در سال بیمارستان555شده در نظام مراقبت عفونت هاي بیمارستانی از 

فوت در افراد مبتلا به عفونت بیمارستانی مشاهده می شوداست. همانطور که 8و 7ترکیب نمودار 11نمودار شماره 
سال بیشتر از سنین دیگر اتفاق می افتد.65در سنین بالاي 

بیمارستانی برحسب بخش براساس موارد گزارش شده در نظام مراقبت عفونت هاي عفونت هايدرصد: 12نمودار شماره 
1395بیمارستان در سال 555از بیمارستانی 

در نمودار میزان عفونت هاي بیمارستانی .میزان عفونت بیمارستانی برحسب بخش را نشان می دهد12نمودار شماره 
هاي  بخش ر دمحاسبه شده که بیشترین موارد در بخش ها بیمارستانی برحسب تعداد بستري و تعداد موارد عفونت 

گزارش شده است.و سوختگیمراقبت هاي ویژه پیوند،
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درصد ابتلا بھ عفونت بیمارستاني
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عفونت هاي بیمارستانی برحسب بخش براساس موارد گزارش شده در نظام مراقبت عفونت مرگ درصد: 13نمودار شماره 
1395بیمارستان در سال 555از هاي بیمارستانی 

مرگ بیماران مبتلا به عفونت بیمارستانی را در بخش هاي مختلف بر حسب تعداد عفونت و مرگ 13نمودار شماره 
مراقبت هاي ویژه، ریه، سوختگی، گوارش،در همان بخش نشان می دهد. بالاترین میزان مربوط به بخش هاي 

است.، خون و داخلیاعصاب

برحسب بخش براساس موارد گزارش شده در نظام مراقبت عفونت مرگو بیمارستانی عفونت هايدرصد: 14نمودار شماره 
1395بیمارستان در سال 555از هاي بیمارستانی 
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درصدعفونت بیمارستاني بخش مرگ مبتلا بھ عفونت بیمارستاني بھ بخش
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عفونت بیمارستانیاست. براساس نمودار فوق بیشترین خطر بروز 11و 10ترکیب نمودار شماره 14نمودار شماره 
روي خون و ریه،گوارش، مراقبت هاي ویژههاي و مرگ در بخش سوختگی و مراقبت ویژه ،در بخش هاي  پیوند

می دهد. 
براساس موارد گزارش شده در نظام بیماري زمینه اي در بیماران مبتلا به عفونت بیمارستانیمیزان: 15نمودار شماره 

1395بیمارستان در سال 555از مراقبت عفونت هاي بیمارستانی 

به و طریقه محاساي را در بیماران مبتلا به عفونت بیمارستانی نشان می دهد.میزان بیماري زمینه15نمودار شماره 
اي شمارش و نسبت به هاي زمینهتعداد افراد مبتلا به هر یک از بیماريبه این صورت است که نمودار نمایش در 

هم فشارخون دارد و هم دیابت بیماري یري شده است. براي مثال بیماري کهگکل موارد عفونت بیمارستانی درصد 
این نمودار نشان می دهد که به بار درستون دیابت شمارش شده است.بار در ستون فشارخون و یکاي او یکزمینه

درصد دیابت داشته اند.9/10درصد بیماران مبتلا به عفونت بیمارستانی فشار خون بالا و 8/11طور مثال 
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براساس موارد گزارش شده درمیزان مرگ بیماران مبتلا به عفونت بیمارستانی بر حسب بیماري زمینه اي: 16نمودار شماره 
1395بیمارستان در سال 555از نظام مراقبت عفونت هاي بیمارستانی 

ا نشان ربودند داراي بیماري زمینه اي در بیماران مبتلا به عفونت بیمارستانی که داراي میزان مرگ16نمودار شماره 
طریقه محاسبه به این صورت است که تعداد مرگ نسبت به تعداد موارد بیماري زمینه اي محاسبه شده می دهد. 

درصد فوت بوده است.7/13با چاقیدرصد وکمترین آن 3/25بیشترین مورد مربوط به برونشیت با است. 

براساس موارد گزارش شده در نظام مراقبت مبتلا به عفونت بیمارستانی در بیماراناقدام تهاجمیمیزان : 17نمودار شماره 
1395بیمارستان در سال 555از عفونت هاي بیمارستانی 
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اقدام تهاجمی ینمیزان اقدام تهاجمی را نشان می دهد. در نمودار نیز ملاحظه می گردد که بیشتر17نمودار شماره 
درصد بیماران استفاده شده است و پس از آن سایر اقدامات تهاجمی به کار 4/67کاتتر وریدي بوده که در مورد

بار اقدام تهاجمی انجام شده است.3به طور میانگین بر روي هر بیمار فوق داده براساس برده شده است.

براساس موارد گزارش شده در : میزان مرگ بیماران مبتلا به عفونت بیمارستانی بر حسب اقدام تهاجمی18نمودار شماره 
1395بیمارستان در سال 555از نظام مراقبت عفونت هاي بیمارستانی 

.میزان مرگ در بیماران مبتلا به عفونت بیمارستانی که داراي اقدام تهاجمی بودند را نشان می دهد18نمودار شماره 

بیمارستانی نسبت به مرگ بیمارستان: تعداد و درصد مرگ مبتلایان به عفونت هاي 5جدول شماره

تعدادعنوان
درصد مرگ بیماران مبتلا به عفونت 
بیمارستانی به کل مرگ در بیمارستان

-115660کل مرگ در بیمارستان هاي تحت برنامه

69946کل مرگ بیماران مبتلا به عفونت بیمارستانی

درصد نشان 6مبتلا به عفونت بیمارستانی به کل مرگ در بیمارستان را درصد تعداد مرگ بیماران4جدول شماره 
می دهد.
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درانتها از ریاست و معاونین محترم بهداشت و درمان دانشگاه /دانشکده هاي علوم پزشکی کشور، مدیران محترم 
محترمرستاران ن و پعفونت بیمارستانی، پزشکامحترم و کارشناسان ي واگیرگروه پیشگیري و مبارزه با بیماري ها

بیمارستان ها که در تهیه داده هاي مرتبط با اطلاعات ارایه شده فوق تلاش محترم ریاستو تیم کنترل عفونت 
ضمن اجراي برنامه در تمام امید است با همکاري و مشارکت بیشتر، می گردد.نموده اند تشکر و قدردانی 

بیمارستانی به اعداد واقعی نزدیک تر شود تا بتوانیم در تصمیم میزان کشف عفونت هاي بیمارستان هاي کشور، 
سازي ها از آن استفاده بهینه تر نماییم.


