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بررسی میزان ثبت اطلاعات در پرونده بیماران اورژانس در بیمارستان های کاشان، 
 1381بهار 

 
 

 3، سید غلامعباس موسوی2مهرداد فرزندی پور ،1فاطمه رنگرز جدی
 
 
 

 خلاصه

 مراکز فوریت ها و اورژانس بیمارستان ها نقش اساسی در تضمین سلامت و نجات جان انسان ها                :سابقه و هدف    
مدیریت و ارزیابی فعالیت های اورژانس و ارایه خدمات مطلوب به بیماران با            . ادث و سوانح ایفاء می کنند    در حو 

از آنجائی که از وضعیت ثبت اطلاعات اورژانس        . ایجاد سیستم اطلاعاتی و ثبت صحیح اطلاعات میسر می باشد        
طلاعات پرونده اورژانس در     در این منطقه اطلاعاتی در دست نیست، پژوهشی جهت تعیین میزان ثبت ا                  

 . صورت پذیرفت1381بیمارستان های شهر کاشان در بهار 

 پرونده از طریق نمونه گیری     540تعداد  .  این مطالعه با استفاده از داده های موجود انجام گرفت         :مواد و روش ها    
وجه به اوراق استاندارد     های اورژانس بیمارستان ها انتخاب و اطلاعات آنها با ت            تصادفی ساده از بین پرونده     

اطلاعات جمع آوری شده شامل    . معاونت پژوهشی وزارت متبوع و بر اساس اطلاعات مورد نیاز جمع آوری شد            
این اطلاعات با آزمون    . موارد قانونی، اداری، مالی و کادر تکمیل کننده نظیر پذیرش، پرستاری و پزشکی بود              

 .دو مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت  کای

درصـد، مالی    12درصد، اداری     14 پرونده مـورد بررسی میزان عدم ثبت اطـلاعات قانونی            540 از   :ته هایاف
آمار عدم ثبت موارد قانونی، اداری      .  درصد بود  17 درصد و پزشکی     11 درصد، پرستاری    17 درصد، پذیرش    14

داری  بود که اختلاف آماری معنی     درصد   15 درصد و در بیمارستان شهید بهشتی        12و مالی در بیمارستان نقوی      
در کل ساعت ترخیص، علت خارجی و توصیه های پس از ترخیص بیشترین میزان              ). >0001/0p(را نشان داد    

 .عدم ثبت را داشت

 به نظر می رسد میزان ثبت اطلاعات پرونده بیماران اورژانس در بیمارستان های شهر                :نتیجه گیری و توصیه ها  
اشد، اما در بعضی موارد خاص پزشکی مانند ساعت ترخیص و توصیه های پس از ترخیص       کاشان نسبتاً مطلوب ب   

 .کمبود ثبت اطلاعات همچنان وجود دارد

  ثبت اطلاعات، اورژانس، مدارک پزشکی، ارزیابی مدارک پزشکی، محتویات پرونده پزشکی:واژگان کلیدی 
 
 
 
 
 
  گروه مدارک پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی کاشان-1

  گروه بهداشت عمومی و آمار، دانشگاه علوم پزشکی کاشان-2
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 مقدمه
اورژانس یکی از مهم ترین دغدغه های حوزه      
بهداشت و درمان است که جهت ارتقاء وضعیت آن         
وجود مدیریت و برنامه ریزی صحیح و ارزشیابی         

یکی از  . فعالیت های اورژانس اجتناب ناپذیر است    
اد سیستم اطلاعاتی و    گام های مؤثر در این زمینه ایج     

ثبت صحیح اطلاعات در پرونده پزشکی اورژانس        
مطالعه ای نشان داده است بیشترین       ). 1(می باشد  

میزان تکمیل محتویات مدارک پزشکی در             
بیمارستان های آموزشی دانشگاه علوم پزشکی ایران      

اسدی و میرزایی   ). 2( درصد است     77به میزان   
 و  77ورژانس را   بالاترین درصد تکمیل پرونده ا     

 درصد به دست آوردند و مشاهده       45کمترین آن را    
کردند که در هیچ یک از واحدهای پژوهش عناصر         

 90-100(مهم پرونده های اورژانس در حد مطلوب       
به علت عدم تحقیق    ). 1(ثبت نشده است    ) درصد

در مورد میزان ثبت اطلاعات پرونده پزشکی            
عات در  اورژانس کاشان، وضعیت ثبت این اطلا       

وجود پرونده های کامل   . شهر کاشان مشخص نیست   
تواند ادعای بیماران اورژانس     در بخش اورژانس می   

انگاری ثابت یا رد نماید و در دفاع         را مبنی بر سهل   
از بیماران و پرسنل در مواقع قانونی قابل استفاده           

 ). 3(است 
 

به علاوه اهمیت زیادی در فرآیند پزشکی         
رتباطی مهمی میان پزشکان و دیگر      داشته و وسیله ا   

متخصصان سهیم در مراقبت بیماران و اساس            
ریزی و ارزیابی مراقبت های ارایه شده است          برنامه

در صورت عدم توجه به ثبت کامل اطلاعات،        ). 4(
توانند جوابگوی اهدافی     های اورژانس نمی    پرونده

لذا یکی از   . اند باشند که برای آنها طراحی شده       
 های پژوهشی توجه به وضعیت ثبت            اولویت

در حال  . باشد های پزشکی می    اطلاعات پرونده 

حاضر میزان عدم تکمیل موارد مختلف پرونده های        
 درصـد گزارش نموده اند    37 تا   55پزشکی را بیـن    

. ، ولی میزان آن در شهر کاشان مشخص نیست         )1(
با توجه به اهمیت ثبت کامل اطلاعات و نبود              

 در کاشان، این تحقیق جهت تعیین        تحقیقات مشابه 
میزان ثبت اطلاعات پرونده بیماران اورژانس توسط       
کادر پزشکی، پرستاری و پذیرش از دیدگاه های          
قانونی، اداری و مالی در واحد اورژانس                
بیمارستان های شهید دکتر بهشتی و نقوی شهر           

 . انجام گرفت1381کاشان در بهار 
 

 مواد و روش ها 
های موجود   ا استفاده از داده    این مطالعه ب   

برای تعیین حجم نمونه مورد نیاز بر        . انجام گرفت 
 درصد و میزان اشتباه مجاز      95مبنای سطح اطمینان    

 50 درصد و برآورد ثبت اطلاعات به میزان           05/0
 پرونده به دست آمد که جهت         400درصد تعداد   

 پرونده   270اطمینان بیشتر از هر بیمارستان            
با روش نمونه گیری تصادفی    )  پرونده 540مجموعاً  (

 .ساده انتخاب و مورد بررسی قرار گرفت

 چک لیست تهیه     6اطلاعات با استفاده از      
شده بر اساس اوراق استاندارد معاونت پژوهشی         
وزارت بهداشت و بر اساس اطلاعات مورد نیاز در         

 50(دو بخش نوع استفاده شامل موارد قانونی            
 47(و مالی   )  شاخص 40(، موارد اداری    )شاخص
و نیز کادر تکمیل کننده شامل کادر          ) شاخص
)  شاخص 8(، کادر پرستاری    ) شاخص 29(پذیرش  

 .جمع آوری شدند)  شاخص27(و کادر پزشکی 

موارد ثبت اطلاعات به دو صورت ثبت و          
عدم ثبت در نظر گرفته شد و چنانچه در یک               
پرونده اورژانس ثبت موردی ضرورت نداشت          

. وب و از مقادیر کلی حذف گردید        مورد محس  بی
میزان موارد ثبت شده و نشده از کل موارد محاسبه          
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شد؛ بدین ترتیب که به طور مثال برای ثبت موارد           
تعداد شاخص آن        (540×50=27000قانونی
محاسبه گردید و سپس      ) ها تعداد پرونده  × مورد
جهت تعیین تفاوت بین    . عمل آمد ه  گیری ب  درصد

 .از آزمون کای دو استفاده شدعدم ثبت اطلاعات 
 

 یافته ها
 پرونده اورژانس    540این تحقیق بر روی       

انجام گردید عدم ثبت اطلاعات در اورژانس            
به طور  )  مورد 2557(بیمارستان شهید بهشتی      

بیش از اورژانس سایر      ) >0001/0p(معنی داری  
 . بیمارستان ها بود

میزان عدم ثبت اطلاعات قانونی در پرونده        
 از بین شاخص های    .بود درصد   23ران اورژانس   بیما

مورد نیاز موارد قانونی، نام و نام خانوادگی بیمار،          
نام پدر، تاریخ و ساعت فوت و علت فوت کمترین          
میزان عدم ثبت با صفر درصد و نوع حساسیت و            

 درصد بیشترین   32 و   39علت خارجی به ترتیب با      
 .میزان عدم ثبت را به خود اختصاص دادند

میزان عدم ثبت اطلاعات اداری در پرونده         
های  از بین شاخص  .  درصد بود  22بیماران اورژانس   

مورد نیاز موارد اداری، عدم ثبت نام، نام خانوادگی        

بیمار، نام پدر، شماره پرونده، ساعت، تاریخ و            
علت فوت هر یک با صفر درصد کمترین میزان و           

 و  37 نتایج رادیولوژی و علت خارجی به ترتیب با       
 . درصد بیشترین میزان عدم ثبت را دارا بودند32

میزان عدم ثبت اطلاعات مالی در پرونده          
از بین اطلاعات   .  درصد بود  14بیماران اورژانس   

مالی کمترین میزان عدم ثبت را نام و نام                 
خانوادگی، تاریخ پذیرش، امضاء پزشک معالج با         
صفر درصد تشکیل می دادند، در حالی که شماره          

 درصد،  32 درصد، علت خارجی با        36بیمه با    
 درصد، تاریخ و     31اقدامات و اعمال جراحی با        

 درصد بیشترین میزان را شامل      20ساعت مشاوره با    
 .می شدند
 

اطلاعات کلی عدم ثبت بر حسب استفاده         
 درصد بود که استفاده مالی کمترین میزان را            13

اده میزان عدم ثبت اطلاعات بر مبنای استف       . داشت
 ارایه گردیده است و نشان می دهد که        1در نمودار   

بیشترین عدم ثبت مربوط به شاخص های مالی به          
 درصد در بیمارستان شهید بهشتی و           17میزان  

کمترین مربوط به عدم ثبت اطلاعات اداری در           
 . درصد است10بیمارستان نقوی به میران 

 

14 14
17

13
10

12
14

12
14

0

5

10

15

20

قانونی اداری مالی

شهید بهشتی نقوی کل

 
  پرونده اورژانس بر حسب درصد عدم ثبت اطلاعات مورد استفاده به تفکیک بیمارستانها540ع  توزی-1نمودار 

 
 17میزان عدم ثبت اطلاعات توسط کادر پذیرش          

درصد بود که ثبت شماره پرونده، نام، نام               
خانوادگی، نام پدر، سن بیمار با صفر درصد             

 درصد،  47کمترین و شماره تلفن همراه بیمار با          
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 درصد، نام   37 درصد، شغل با     43ستری با   دفعات ب 
 درصد بیشترین   31و آدرس همراه و معرف بیمار با        

 .میزان عدم ثبت را داشتند

 11میزان عدم ثبت اطلاعات توسط کادر پرستاری         
 6/3درصد بود که عدم ثبت نام پرستار مسئول با            

 درصد کمترین و عدم     3درصد و امضاء پرستار با      
 .د بیشترین میزان را داشتند درص44ثبت ترخیص با 

میزان عدم ثبت اطلاعات توسط کادر پزشکی در          
 درصد بود که ثبت تاریخ،        17پرونده اورژانس    

ساعت و علت فوت با صفر درصد کمترین میزان و          
 درصد، مشاهدات و نظرات      39حساسیت بیمار با    
 درصد، نتایج رادیولوژی با       39پزشک مشاور با     

 درصد  33 ترخیص با    درصد و توصیه های پس از     
 .بیشترین میزان عدم ثبت را شامل می شدند

میزان کلی عدم ثبت اطلاعات بر حسب کادر             
درصد بود که کادر پرستاری          26تکمیل کننده   

اختلاف . کمترین میزان عدم ثبت را داشت           
       مـعنی داری بین کادر تکـمیل کننده اطـلاعات        

)0001/0p< (      طلاعات بود، به طوری که عدم ثبت ا
توسط کادر پرستاری به طور معنی داری از میزان          

 . کمتری برخوردار بود

در مجموع میزان ثبت اطلاعات در پرونده اورژانس        
 عدم ثبت    2در نمودار شماره      . درصد بود  85

اطلاعات بر حسب کادر تکمیل کننده ارائه گردیده        
 .است
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پرونده اورژانس بر حسب درصد عدم ثبت اطلاعات توسط کادر تکمیل کننده به تفکیک  540 توزیع -2نمودار 

 بیمارستانها
 

 بحث 
تحقیق نشان داد که اطلاعات ثبت نشده بر حسب          

اسدی میزان  .  درصد بوده است   13استفاده قانونی   
 درصد  17عدم ثبت اطلاعات از دیدگاه قانونی را         

ین تحقیق به   که با نتایج ا   ) 2(گزارش نموده است    
با توجه با اینکه در       . طور کامل همخوانی ندارد    

تحقیق اسدی برای انتخاب بیمارستان ها از             
نمونه گیری استفاده نشده است، ممکن است این          
مسئله علت بیشتر بودن عدم ثبت در تحقیق اسدی          

در تحقیق حاضر نیز در نظر گرفتن سه ماه از          . باشد

تحقیق شده  سال ممکن است موجب محدودیت در       
باشد که برای کاهش اثرات آن، جهت جمع آوری          

 نفر  540اطلاعات از تعداد نمونه کافی یعنی            
 .استفاده شده است

 17میزان عدم ثبت اطلاعات توسط کادر پذیرش          
درصد بود که به نظر می رسد از میزان نسبتاً مطلوبی          

در تحقیق اسدی و میرزایی         . برخوردار است  
بت توسط کادر پذیرش بین      بیشترین میزان عدم ث    

آریایی نیز در    ) 1. ( گزارش شده است    65 -44
تحقیق خود میزان عدم تکمیل قسمت مخصوص         
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پذیرش را در فرم پذیرش و خلاصه ترخیص صفر          
که هر دو نتایج با     ) 5(درصد گزارش نموده است     

این تحقیق همخوانی ندارد و علت بیشتر بودن            
رش در  میزان ثبت اطلاعات توسط پرسنل پذی         

پژوهش حاضر نسبت به تحقیق آریایی را می توان         
به این علت دانست که آریایی در تحقیق خود             
پرونده های بیماران بستری را مورد بررسی قرار داده        

ای  هاست، در حالی که در تحقیق حاضر پرونده          
به علت  . اورژانس مورد بررسی قرار گرفته است       

التحصیل  اینکه در قسمت اورژانس از پرسنل فارغ        
رشته مدارک پزشکی کمتر استفاده می شود یا به           
دلیل نیاز به سرعت عمل موارد مربوط به کادر             
پذیرش تکمیل نمی شود که نیازمند مطالعه             
جداگانه ای است تا علت عدم تکمیل در اورژانس         

هم چنین تحقیق حاضر میزان      . را مشخص سازد   
ان بالاتری را نسبت به تحقیق اسدی و میرزایی نش         

شاید بتوان علت آن را ارزیابی مستمر از          . می دهد
میزان ثبت اطلاعات و تعیین نواقص در ثبت             

 .اطلاعات در بیمارستان های شهر کاشان دانست

ما میزان عدم ثبت اطلاعات توسط کادر پرستاری         
آریایی در تحقیق   .  درصد به دست آوردیم     11را  

خود میزان عدم تکمیل فرم گزارش پرستاری را           
که تقریباً با تحقیق ) 5(صفر درصد ذکر نموده است 

حاضر همخوانی دارد، در حالی که در تحقیق             
اسدی و میرزایی بیشترین میزان عدم ثبت این مورد         

 درصد گزارش شده     27 درصد و کمترین آن       63
هم چنین در تحقیقی در ارومیه گزارش       ). 1(است  

 40شده است پرستاران بخش و اتاق عمل حدود           
د موارد مربوط به خود را تکمیل ننموده بودند         درص

که با نتایج این تحقیق همخوانی ندارد و علت          ) 6(
بالاتر بودن آن را می توان به دلیل ارزیابی مستمر           

ها و وجود پزشک معتمد برای بررسی کامل          پرونده

 های پزشکی در بیمارستان شهید دکتر        هبودن پروند 
 . بهشتی ذکر نمود

لاعات توسط کادر پزشکی در تحقیق      میزان ثبت اط  
در تحقیق اسدی و میرزایی     .  درصد است  17حاضر  

 درصد گزارش شده    37-55بیشتری میزان عدم ثبت     
آریایی نیز در تحقیق خود بالاترین میزان       ) 1. (است

عدم تکمیل فرم خلاصه پرونده و سیر بیماری را که          
 37 و   47توسط پزشکان تکمیل می شود به ترتیب        

که هیچ یک با نتایج ) 5(گزارش نموده است  درصد  
این تحقیق همخوانی ندارد و نشانگر بالاتر بودن           

تحقیقی . میزان عدم ثبت در شهرهای دیگر است        
تحت عنوان مروری بر کیفیت مراقبت از بیمارانی          
که نیاز به توجهات ویژه دارند انجام شده است که           

ط در آن نیز عدم کفایت ثبت و گزارش نویسی توس        
 )7.(پرسنل پزشکی را گزارش کرده اند

علت عدم همخوانی تحقیقات ذکر شده بالا با             
تحقیق حاضر را می توان ناشی از اجرای کارگاه های        

 . ثبت تشخیص نویسی در کاشان دانست

در مجموع میزان عدم ثبت اطلاعات در پرونده           
در تحقیق اسدی   .  درصد است  16بیماران اورژانس   
 تا 28عدم تکمیل پرونده اورژانس     و میرزایی میزان    

تحقیق انجام گرفته بر     ). 1( درصد بوده است      55
روی پرونده های اورژانس ارومیه نیز بیان می دارد         
عناصر مهم و ارزشمند پرونده های اورژانس در          

یک از واحدهای مورد مطالعه در حد مطلوب          هیچ
از آنجائی که ثبت اطلاعات در      ). 8(ثبت نمی شود   

بیماران اورژانس بیمارستان های شهر کاشان     پرونده  
بالاتر می باشد و با توجه به یکسان بودن روش             
جمع آوری اطلاعات در تحقیق حاضر با سایر            

رسد  تحقیقات انجام شده در این زمینه به نظر می          
اقدامات صورت گرفته جهت بهبود روند ثبت           
اطلاعات پرونده پزشکی بیماران مانند برگزاری         
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ای نحوه ثبت اطلاعات پرونده پزشکی          کارگاه ه
بیماران که در ابتدای هر نیمسال تحصیلی برای           
دانشجویان پزشکی برگزار می گردد، موجب بالا         

 .رفتن میزان ثبت اطلاعات شده است

عدم ثبت اطلاعات در بیمارستان شهید بهشتی           
) >0001/0p( مورد بود و به طور معنی داری        2557

ری نسبت به اورژانس سایر     از میزان عدم ثبت بالات    
هم چنین عدم ثبت    . بیمارستان ها برخوردار بود   

اطلاعات توسط کادر پرستاری بطور معنی داری از        
 ). >p 0001/0(میزان کمتری برخوردار بود 

پیشنهاد می گردد میزان ثبت اطلاعات به طور مستمر        
های کشور ارزیابی شود و         در تمام بیمارستان   

ای پزشکان و کادر پذیرش و      کلاس های آموزشی بر  
هم چنین آموزش نحوه ثبت    . پرستاری برگزار گردد  

اطلاعات قسمتی از برنامه های درسی و کلاسی          
 .کارورزان قرار گیرد

در پایان از مسئولین و پرسنل محترم بخش مدارک          
پزشکی بیمارستان های نقوی و شهید دکتر بهشتی         

ودند که در جمع آوری آمار با محققین همکاری نم        
 .تشکر و قدردانی می گردد
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