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یا متھمین اصلی در اقتصاد بیمار آزمایشگاه بالینی چھ عواملی ھستند ؟متھم 



چرا مدیریت ھزینھ یک ضرورت است ؟
است و شنیدن برخی حقایق  برای برخی از ھمکاران آزمایشگاھی حقیقت تلخ 

نقدینگی ( محدوددرامد ورودی مدت زمانی است با توجھ بھ . ناخوشایند است 
مطالبات وصول نشده از / مطالبات سوخت شده از بیمھ ھای تکمیلی / محدود 

ھزینھ ھای متعدد مستقیم و ...) بیمھ ھای اصلی و تکمیلی و مراکز ھمکار و
ومخفی کھ در سازمان آزمایشگاه وجود دارد مراکز و غیر مستقیم 

مواجھ گردیده اند و تعداد زیادی از مراکز تھدید جدی ورشکستگی آزمایشگاھی با 
.اندآزمایشگاھی نیز تعطیل شده 

عملا کھ مراکز آزمایشگاھی کوچک و متوسط با توان اقتصادی پایین بخصوص 
و بھ کارمندان ثابت شرکت ھای بزرگ فروشنده کیت و تجھیزات تبدیل شده اند 
عمده درآمد ھای نقدی و بیمھ ای خویش را برای خرید مواد مصرفی و قسط 
نمایندتجھیزات و حقوق کارکنان و سایر ھزینھ ھای مخفی سرسام اور ھزینھ می 



چرا مدیریت ھزینھ یک ضرورت است ؟
اصلی این بحران مالی از نگاه ھمکاران و انجمن ھای صنفی و وزارت دلایل 

عدم نظارت بر -غیر واقعی بودن تعرفھ ھا بھداشت شامل مواردی نظیر 
عدم حمایت سازمان -رشد قیمت تجھیزات و مواد ومصرفی آزمایشگاه 

آزمایشگاھی توان مالی پایین مراجعین  در دریافت خدمات -ھای بیمھ گر 
باشد کھ ھمھ این موارد می نوسانات ارز و حذف ارز دولتی و شرایط تحریم 

حل و دلایل منطقی و درست و غیر قابل انکار می باشند و جای بحثی ندارد و 
تھدید ھای ( فصل عمده این موارد از دست جامعھ آزمایشگاھیان خارج است 

تنھا بحثی کھ توجھ و نگاھی جدی و عمیق ولی متاسفانھ ) خارج از آزمایشگاه 
بھ ان نکرده ایم و کاملا قابل کنترل و مدیریت توسط آزمایشگاه می باشد بحث 

مدیریت ان در سیستم و استقرار کاربردی و اثربخش مدیریت ھزینھ ھا علمی 
کھ ضعف ما در این حوزه ناشی باشد آزمایشگاه با یک برنامھ مشخص می کیفیت 

از نگاه کمرنگ ما بھ حوزه مدیریت اثربخش منابع در حوزه آزمایشگاه می باشد 



ضرورت حذف نگاه و نگرش منفی بھ 
استاندارد سازی و مدیریت کیفیت 

در آزمایشگاه بالینی  



Necessity of implemetation of ISO 15189 in medical lab in iran

. 

Aside from understanding the articles of the standard, we 
should acquire practical benefit from QMS based 

on ISO 15189 in the field of cost management and 
increasing the revenue and decreasing costs of 

the medical lab.

Effective implementation of ISO 15189 is a long and time consuming 
process, which needs regular training program for all level of staff 

with the goal of understanding the details of the articles













How can the cost of quality be calculated 
for any given laboratory activity?

The total cost of quality is equal to the cost of good 
quality plus the cost of poor quality. 
The cost of good quality comprises prevention costs 
and appraisal costs,
whereas CoPQ is divided into internal and external 

failure costs (see FIGURE 1). Prevention costs are 
incurred to prevent or avoid quality problems.









Prevention costs included the sum of 
the following costs:

1-Personnel time for quality : This includes a laboratory quality assurance (QA) team
2-Preventive maintenance (PM) contracts for laboratory instruments (eg, 
chemistry, hematology, flow, and PCR testing) and equipment (eg, 
centrifuges, freezers,refrigerators, and incubators);
3-Office supplies/copying costs associated with prevention quality activities;

4-Annual competency assessment, continuing education,and other training for 
staff; 

5-Laboratory information system (LIS) based on an estimate that 15% of the
total annual LIS usage costs are QA related



Appraisal costs included the sum of 
the following costs:

1-Quality control (QC) and calibration reagents and analysis, based on 
usage frequency and price per test;
2- Annual CAP accreditation, including inspection costs and annual 
accreditation fees;
3- External QA (EQA) for proficiency testing from CAP and other EQA-
certified agencies; Running all EQA surveys, based on usage frequency and 
actual price per test;
4- Process improvements and quality activities, including secondary 
results review, daily temperature monitor ing, and CAP self inspections, 
based on time spent by personnel on these activities; 
5-Biannual internal and external method comparison testing, based 
on actual price per test.





Internal failure costs
(detected prior to delivery of theservice) 

were based on the sum of the following costs:

1- Expired reagents, due to poor inventory management
2- Repeated QC and calibration tests
3- Correction of data entry errors,specimen processing,
and accessioning errors, 
4- Standard operation procedures violations and cost 
of reeducating staff.



External failure costs (detected after the delivery of the
service) were based on the sum of the following costs:

Correction of pre-analytical errors including laboratory 
errors committed before analyzing the samples,such as 
requisition data entry errors and processing errors;
Correction of analytical errors occurring at the testing 
stage, such as performing the wrong test or doing the test 
incorrectly; 
Correction of post-analytical errors occurring after
testing, such as transcribing the wrong results, sending
patient results to the wrong client, or a delay in reporting test 
results to clients.
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نحوه محاسبھ ھزینھ تمام شده تست 
در

آزمایشگاه پزشکی

تحقیق 
انجمن دکترای علوم آزمایشگاھی 

IACLD



انجمن دکترای علوم آزمایشگاھی / نتیجھ تحقیق مدیریت ھزینھ 
)بیمار روزانھ 50کمتر از ( آزمایشگاه ھای بالینی کوچک : گروه ھدف 



هزینه هاي مستقیم و غیرمستقیم

مستقیمهزینه هاي غیر •
هاي انرژيحامل ─
اجارههزینه ─
QCهزینه ─
هزینه هاي غیر مستقیمسایر ─

هزینه هاي مستقیم•
ه حقوق دستمزد اضاف: پرسنلی هزینه ─

کار پاداش هزینه هاي پزشکی تغذیه 
کیت و ملزومات مصرفیهزینه ─
تعمیر و نگهداري دستگاه هزینه ─
استهلاك هزینه ─
هزینه هاي مستقیمسایر ─



)آزمایشگاهی ( مهمترین عوامل موثر بر تعرفه هاي خدمات پزشکی 

فضاي فیزیکی 
نیروي انسانی

)خرید و نگهداري ( تجهیزات و دستگاه ها 
کیت ها و مواد مصرفی

انرژي
)هزینه کیفیت( کنترل کیفی داخلی و خارجی 

ایمنی زیستی



تهزینه تمام شده براي مواد مصرفی یک تس: مثال هزینه مستقیم 



تهزینه تمام شده براي مواد مصرفی یک تس: مثال هزینه مستقیم 



کانتردستگاه سل QCهزینه تمام شده براي : مثال هزینه غیر مستقیم 





Cost management in medical lab
مدیریت ھزینھ در آزمایشگاه بالینی 

بر اساس میانگین شاخص ھای عملکردی ریالی در سطح مراکز آزمایشگاھی خصوصی و بستری از 
/ مواد مصرفی / پرسنلی ھزینھ  (شامل آزمایشگاه و غیر مستقیم یک مجموعھ ھزینھ ھای مستقیم 
می باشد) سایر موارد/ انرژی و تاسیسات / تعمیر و نگھداری تجھیزات 

:  دو قلم اصلی ھزینھ ھای مستقیم آزمایشگاه مصرفی و پرسنل است 
درصد 45الی 40مصرفی ھزینھ کیت و مواد -1
درصد 35الی 25ھزینھ پرسنلی حدود -2

انرژی و تعمیر و نگھداری واجاره ملک و ( سایر حوزه ھای تشکیلاتی اداری می باشدو باقی مانده در 
و با شرایط و سایز ھای مختلف این خصوصی البتھ قطعا در مراکز دولتی و می باشد  کھ ....) تبلیغات و

باشدمیزان متفاوت و شناور می 
ھزینھ ھای پرسنلی بھ میزان کمتر و ھزینھ ھای مصرفی بھ میزان بیشتر نیاز بھ مدیریت ھزینھ دارند  



Cost management in medical lab
مدیریت ھزینھ در آزمایشگاه بالینی 

ساماندھی و ھای مدیریتی برای کاھش  توتال این ھزینھ ھا یک راھکار 
کھ نظارت و اجراعمیق در حوزه مدیریت ھزینھ آزمایشگاه را می طلبد 

بتواند درسازمان آزمایشگاه منجر بھ افزایش سود آوری و اثربخشی فرآیند ھای 
نگر با مدیریت فرآیند ممتاز و یک آزمایشگاه کیفی و قطعا آزمایشگاه بشود

خواھد داشت وھم توان توسعھ فضای فیزیکی و تجھیزاتی ھزینھ اثربخش ھم 
توان جذب نیرو ھای با صلاحیت و نھایتا توان ارتقا کیفیت در ھمھ زمینھ ھا را 

خواھد داشت 
مدیریت منطقی ھزینھ ھای سرسام آور جاری آزمایشگاه ھا جھت لذا 

در استقرار اثر بخش سیستم مدیریت کیفیتراھی نیست بھ جز 
ازمایشگاه ھای بالینی



44

نحوه محاسبھ ھزینھ تمام شده تست 
در

آزمایشگاه پزشکی

تحقیق 
آزمایشگاه پاتوبیولوژی فروردین 
www.faravrdin-lab.com 



قیمت تمام شده تست در آزمایشگاه پیش نیاز ھای اصلی محاسبھ  

اعتقاد و باور مدیر ارشد آزمایشگاه بھ موضوع مدیریت ھزینھ و ضرورت استخراج منظم قیمت تمام شده -1
تست ھا بھ طور شش ماھھ یا سالانھ 

اطلاعات مالی جمع بندی شده و صحیح و مدیرمالی یا حسابدار توانمند-2
)ھزینھ ھای اداری تشکیلاتی و عمومی / ھزینھ ھای شش ماھھ و سالانھ دستگاھی / منظم  اطلاعات ھزینھ ھا با سرفصل ھای جدا و (

اطلاعات جمع بندی شده وصحیح انبار و مسئول انبار توانمند و اشنا بھ آزمایشگاه -3
تعداد دقیق مصرفی ھای شش ماھھ و سالانھ مھم نظیرکنترل و کالیبراتور و سمپلر و کاپ و محلول / تعداد کیت ورودی و خروجی شش ماھھ و سالانھ ( 

...)شستشو و

ارتباط قوی و مناسب انبار و مالی در آزمایشگاه-4
اطلاعات جمع بندی شده و صحیح بخش فنی -5

در ارتباط با میزان پرت مصرفی ھر کیت و دورریزھا و لیست مصرفی ھای جانبی ھر تست بھ جز کیت   



الینی هزینه هاي مستقیم و غیرمستقیم در ازمایشگاه ب

هزینه هاي مستقیم•
فه حقوق دستمزد اضا: پرسنلیهزینه ─

کار پاداش هزینه هاي پزشکی تغذیه 
و ملزومات مصرفیکیتهزینه ─
تعمیر و نگهداري و جنرال هزینه ─

تجهیزاتسرویس 
استهلاكهزینه ─
سایر هزینه هاي مستقیم─

هزینه هاي غیر مستقیم•
انرژيحامل هاي ─
اجارههزینه ─
QCهزینه ─
سایر هزینه هاي غیر مستقیم─



نحوه محاسبھ قیمت تمام شده کامل ھر تست آزمایشگاه  
سالیانھ منھای اداری و تاسیساتی و پرسنلی کل ھزینھ توتال (کل ھزینھ عمومی آزمایشگاه در یک سال = ھزینھ عمومی پر تست توتال آزمایشگاه 

تعداد کل تست ھای آزمایشگاه در یک سال  )  / ھزینھ توتال سالیانھ کیت و جانبی کیت و دستگاه  
ھزینھ عمومی شامل کلیھ دستگاه ھا و کیت ھا است 

) ھزینھ دستگاھی ھرتست + ھزینھ ھای جانبی تست + ھزینھ ھر تست = ()ھزینھ پرتست کیت و جانبی کیت ودستگاه(ھزینھ تمام شده خود تست 
ھزینھ تمام شده خود تست برای ھر دستگاه یا روش اختصاصی است 

تعداد تست قابل انجام با کیت / قیمت کیت = ھزینھ ھر تست 
...ھزینھ نوک سمپلر و کاپ و تیپ و محلول شستشو و کلین سل و پرو سل و = ھزینھ جانبی ھر تست 

تعداد تست مصرف شده یک سال ان دستگاه / ھزینھ کل سالانھ مصرفی ھا :روش اول محاسبھ 
)محاسبھ دشوار تر است ( محاسبھ شود برای ھر ھر تست دستگاه چھ حجم محلول و تیپ و کاپ و سایر اجزا مصرف می شود :روش دوم محاسبھ

مجموع  تست کھ با ان دستگاه ران شده است / ھزینھ جنرال سرویس و سرویس وتعمیر سالانھ = ھزینھ دستگاھی ھر تست 
مجموع ھزینھ ھر تست بعلاوه ھزینھ جانبی (ھزینھ تمام شده خود تست= قیمت تمام شده کامل ھر تست

ھزینھ عمومی ھر تست ) + و ھزینھ دستگاھی ھر تست













تحلیل رتبھ بندی خرید کیت ھای مصرفی بر اساس معیار قیمت تمام شده و کیفیت کیت 

کھ اھمیت بھ سزایی در انتخاب نھایی براند قیمت تمام شده اولویت نھایی خرید کیت جدا از 
خصوصا کیت ھایی کھ باشد رعایت حداقل ھای کیفی کیت دارد الزاما بایست بر اساس 

در مرحلھ تصدیق صحھ گذاری در بخش فنی مربوطھ مردود می شوند حتی در صورت 
قیمت بسیار مناسب بایستی از لیست اولویت ھای خرید کیت حذف شوند 

جدا از بحث قیمت تمام شده کیت و حداقل شاخص کیفیت متاسفانھ 
موجود بودن کیت در شرکت ھا الان بحث مھمتری شده است کھ 

دایره حق انتخاب ازمایشگاه را محدود نموده است   



cost performance criteria تمام شده جھت اقلام پرمصرف   معیار ھای عملکردی ھزینھ 
تحلیل شاخص  شاخص ھدف

با حفظ حداقل 
شاخص ھای 

کیفی  
5%کاھش 

مصرف سالانھ 
ھزینھ سال /

94

مصرف سالانھ 
95ھزینھ سال /

مصرف 
سھ ماھھ 

چھارم
95

مصرف 
سھ ماھھ 

95سوم

مصرف  
سھ ماھھ 

95دوم 

مصرف   
سھ ماھھ 

95اول 

دون افزایش تغداد ران کاری  و ب
غیر قابل قبولمرکزتست تعداد

نیاز بھ اقدام اصلاحی دائمی ریشھ 
)1ضمیمھ (ای 

رشد تعداد % 85
رشد 120%/ 

ریالی
غیر قابل قبول

/ ویال100
میلیون 5

تومان 

/ویال185
میلیون12

تومان 

ویال70
ھشدار

ویال 45 ویال 40 ویال 30 تجاری کنترل
بیوشیمی 

Ok درصد رشد ریالی
و تعدادی متناسب 

با رشد کمی 
وریالی       قابل 

قبول 

12/ ویال 180
میلیون 

18/ ویال 210
میلیون 

ویال55 ویال50 ویال55 ویال50 تچاری کنترل
ھورمون 

شیمی و ھورمون کالیبراتور

کالیبراتور خون 

لولھ وکیوتینر 

بدون افزایش تغداد ران کاری  و 
غیر قابل قبولمرکزتست تعداد

نیاز بھ اقدام اصلاحی دائمی ریشھ 
)2ضمیمھ (ای 

دوبرابررشد 
سھ / تعداد 

برابرشد ریالی
غیر قابل قبول 

/تکرار 6000
میلیون 8

تومان 

/ تکرار12500
میلیون تومان 25

4000
تکرار

3500
تکرار

3000
تکرار

2000
تکرار

تکرار ھای ضروری 
بیوشیمی 

  



معیار ھای عملکردی ھزینھ تمام شدهتحلیل نھایی 
ریشھ یابی رشد کمی و ریالی غیر قابل قبول کنترل تجاری بیوشیمی : 1ضمیمھ 

: آموزش نادرست بھ اپراتور دستگاه بیوشیمی -1
نحوه نادرست صحیح آماده سازی و نگھداری کنترل تجاری

الیکوت غیر استاندارد در حجم و ظرف / دورریزغیر قابل قبول کنترل تجاری بھ دلیل استفاده از رقیق کننده و اب مقطر مناسب   
نحوه کاربرد نابجا و نا صحیح / نگھداری نادرست کنترل در فریزر نامناسب تحت کنترل دیژیتال دما با حضور یو پی اس/ نامناسب 

عدم استفاده از پولد سرم دست ساز بیماربھ جای کنترل تجاری و نقش ان در کاھش مصرف کنترل تجاری و / کنترل در ھر ران کاری
نھایتا استفاده از کنترل تجاری در ھمھ ران ھای کاری

تعویض ا پراتور شایستھ و کیفی دستگاه با اپراتور فاقد صلاحیت کیفی -2
خروج غیر مچاز کنترل از انبار مرکزی یا استوک داخل بخشی–3
ثبت نادرست اطلاعات نرم افزارانبار-4
این ) نگھداری شده در شرایط فاقد زنجیره سرد در شرکت یا آزمایشگاه( کاربرد کنترل تجاری غیر معتبر تاریخ گذشتھ یا خراب -5

موضوع ھزینھ ھای جانبی مثل افزایش تکرار ھای غیر ضروری و کالیبر ھای غیر ضروری و بعضا سرویس ھای نابجا و ھزینھ ھای 
سربار غیر ضروری برای سیستم بیوشیمی حاصل می کند 

1: اقدام اصلاحی  
اموزش کامل و تربیت اپراتور شایستھ در حوزه بھینھ سازی مصرف کنترل و کالیبراتور ومعرف ھا ی بیوشیمی  -
خرید کنترل تجاری معتبر از شرکت معتبر با تاریخ انقضا حداکثری و تعداد بالا از یک لات نامبر و تضمین گرفتن از کیفیت -2

مثال کنترل خون استفاده کنیم کھ ( عملکردی کنترل از شرکت مربوطھ واستفاده از کنترل ھای مولتی با پوشش حداکثری تست ھا 
)ھمزمان برای دستگاه میندری  سیسمکس قابل استفاده و کاربرد باشد



ھزینھ مدیریت 
فرایند بھینھ سازی و بھبود

مدیریت منابع انسانی
بخشمسیر استقراراثر از 

عدم جذب نیرو ھای ناکارامد و غیر اثربخش با یک فرایند مدون جذب نیرو ھای ( 
بھره وری عملیاتی بالای کارکنان با اموزش ھای کاربردی و شفاف سازی / شایستھ 

ایجاد انگیزه و مھارت جدید در / حجم کار و مسئولیت ھای کیفی و فنی و دفتری 
...) کارکنان با ھدف توسعھ ازمایشگاه با استفاده از نیروھای توانمند موجود و
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آزمایشگاهنقش مدیریت منابع انسانی و مدیریت ھزینھ در 
:ھزینھ نیروی انسانی اموزش ندیده با صلاحیت پایین -1

صلاحیت قوی آزمایشگاه در بدو استخدام و حین کار از کارکنان در ارزیابی 
راستای جذب و حفظ نیرو ھای با صلاحیت برای مجموعھ منجر بھ کاھش جدی 

ھزینھ ھای ابرویی و ریالی ناشی از خطا ھای راندوم و سیستماتیک می باشد 
کھ بھ طور تکرار شونده توسط نیرو ھای فاقد کیفیت و صلاحیت برای سیستم 

آزمایشگاه ھزینھ می گردد 
چند کیت الایزا و کیت ھای دستگاھی برای نیرو بدون خرابی ھزینھ نیرو ھای اموزش ندیده مصداق 

تجربھ و صلاحیت کافی بھ بخش ایمونواسی تزریق می گردد   
اضافھ مدیریت اجرایی اثربخش در حوزه حذف :ھزینھ عدم مدیریت اضافھ کار ھای غیر ضروری -2

ضرورت پر شدن ( کارکنان و نظارت مستمر بر روی اضافھ کار ھای ضروری کار ھای غیر ضروری 
فرم مخصوص درخواست اضافھ کار توسط کارکنان  و ارایھ ان بھ سوپروایزر ارشد آزمایشگاه یا مدیر 

...)منابع انسانی با ذکر دلیل فنی درخواست اضافھ کار در شرایط خاص و



آزمایشگاهنقش مدیریت منابع انسانی و مدیریت ھزینھ در 
HIGH RATE  WORK LOAD UNIT ھزینھ عدم تناسب بین تعداد نیرو و حجم کار -3

بالا بودن تعداد نیرو / عدم تناسب جحم کار کارکنان با تعداد نیرو ھای موجود درحوزه ھای مختلف 
کارحجم موجود بدون تناسب با

) فرار مغزھای آزمایشگاه( در حفظ نیروھای شایستھ و متخصص عدم توانایی مراکز آزمایشگاھی -4
در حال حاضر یک نیرو با ( توانایی مراکز آزمایشگاھی در تولید نیرو ھای وفادار و با صلاحیت عدم 

صلاحیت بالا کھ ھزینھ ھای اموزشی گسترده ای روی ان انجام شده بھ دلایل ضعف مدیریتی از مجموعھ 
خارج شده و بھ طور ناجوانمردانھ ای تحویل یک مرکز آزمایشگاھی بزرگ می گردد کھ توان مالی 

...) بالاتری برای ارایھ دریافتی حقوقی بھ این گروه کارکنان دارد و
تقبل ھزینھ ھای اموزشی کارکنان ( سرمایھ گذاری آموزشی بر روی کارکنان وفادار و با ثبات در سیستم 

وفادار 



مدیریت ھزینھ 
فرایند بھینھ سازی

مدیریت تجھیزات و مواد مصرفی  
اثربخشطریق استقرار از 

صرفھ جویی در حجم نمونھ و معرف با –کاربرد تجھیزات با ھزینھ تمام شده مناسب ( 
افزایش –افزایش گردش کار جوابدھی با انتخاب مناسب تجھیزات –انتخاب بھینھ تجھیزات 

)طول عمر و ھزینھ سرویس و نگھداری تجھیزات با یک مدیریت قوی تجھیزات
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نقش مدیریت تجھیزات و مواد مصرفی و مدیریت ھزینھ آزمایشگاه
ھ و انتخاب بھینھ تجھیزات با کیفیت متناسب با فعالیت و حجم کار و تنوع تست مرکز آزمایشگاھی کھ نھایتا منجر بخرید -1

برخی از مراکز ( کارکرد فعال و کامل تجھیزات در سازمان آزمایشگاه و افزایش بھره وری تجھیزات می گردد 
آزمایشگاھی ما گورستانی از تجھیزات ناکارآمد و غیر فعال و بدون پشتیبانی و بازنشستھ و بدون راندمان می باشند کھ 

/) برای ھمھ این تجھیزات بدون مطالعھ سیستماتیک علمی منابع ریالی ھنگفت و زمان و انرژی صرف شده است 
و با دانش در حوزه تجھیزات جھت تربیت کاربر ھای شایستھ و کاربردی تجھیزات دستورالعمل ھای فنی جامع فقدان -2

دوباره کاری ھا ی بیھوده و کالیبراسیون و تکرار ھای نابجا و عدم استفاده بھینھ از توانایی ھای عملکردی کھ منجر بھ 
/می گردد  مفید تجھیزات 

کاھش طول عمر تجھیزات با ھدف افزایش طول عمر و عملکرد تجھیزات منجر بھ برنامھ نگھداری پیشگیرانھفقدان -3
کھ قابل ھزینھ ھای سرویس و تعمیر و نگھداری را تا چند برابر افزایش می دھد قبل از ده سال مقرر شده و تجھیزات 

/محاسبھ و بررسی با شاخص ھای عملکردی می باشد  
کاھش نیاز بھ سرویس ھای غیر ضروری شرکت پشتیبان و کاھش جھت آموزش کاربردی و جامع تجھیزات فقدان -4

/ توسط شرکت ھزینھ ھای سالیانھ سرویس و تعمیر دستگاه 
قدرت حل مسئلھ و عیب یابی تجھیزات در کارکنان فاقد کیفیت کھ منجر بھ افزایش قابل ملاحظھ  دور ریز معرف فقدان -5

گرددھا و مصرف بھینھ کنترل و کالیبراتور در تجھیزات می 
.و استفاده از نرم افزارھای بھ روز جھت ارائھ جواب الکترونیکی بھ پزشک وبیمار و صرفھ جویی حداکثری در مصرف کاغذ وتجھیزاتی چون پرینتر

در شرایطی کھ قطع  برق زیاد اتفاق می افتد ھم باعث سوختن تجھیزات  و ھم ھدر رفت حجم زیادی از ران ھای کاری میشود) یا ژنراتورUPS(پشتیبانی برق آزمایشگاه 



پروژه صرفھ جویی در لولھ ھای وکیوم و گاما و لیبل 
با ھماھنگی نمونھ گیری و واحد حذف لولھ ھای وکیوم لختھ اصلی دوم و سوم -1

جداسازی از طریق حداکثر سرم گیری در جدا سازی با سمپلر بھ طور دقیق و پرکردن 
کامل لولھ ھای اصلی وکیوم توسط نمون بردار 

حذف ھر لولھ وکیوم قرمز اصلی غیر ضروری حدود شش ھزار تومان صرفھ جویی در 
منابع ریالی ازمایشگاه خاص می کند 

یکپارچھ سازی لولھ ھای وکیوم سی بی سی و ھموگلوبین گلیکوزیلھ و الکتروفورز -2
ھموگلوبین با ھماھنگی درون بخشی و گرفتن ورک لیست ھای مقطعی و ارسال بخش بھ 

تومان صرفھ جویی در 4500حذف ھر لولھ وکیوم سی بی سی حدود / بخش نمونھ ھا 
منابع ریالی ایجاد می کند

واحد جداسازی در بخش حذف تعداد لولھ ھای غیر ضروری گاما و لیبل غیر ضروری -3
ھای ھورمون و بیوشیمی با یکپارچھ سازی روزھای انجام تست ھا و کاھش تعداد تقسیم 

سرم در روزھای مختلف  



پروژه صرفھ جویی در کیت ھای کلوز با احیا مجدد مواد انتھای کیت 

صد درصد بایست تحت کنترل و با تصدیق احیا مجدد معرف ھادر سیستم کلوز  
کیت ھای احیا شده صورت بگیرد تا در فرایند کیفی مجموعھ و نتایج خللی حاصل 

نکند
مشارکت دادن پرسنل در صرفھ جویی در ھزینھ کیت ھای کلوز بھ صورت بھره 
وری و متناسب با تعداد کیت ھای احیا شده قطعا منجر بھ ھمکاری و مشارکت 

مداوم کارکنان در این حوزه می گردد  



نقش مدیریت تجھیزات و مواد مصرفی و مدیریت ھزینھ آزمایشگاه
دستگاه ھای موجود و دستگاه ھای قدیمی و فرسودهھزینھ توتال سالانھ محاسبھ دقیق

)سالانھ/ ماھھ شش (ھزینھ چنرال سرویس 
)سالانھ/ شش ماھھ / ماھانھ ( ھزینھ تعمیرات و سرویس ھای دستگاه 

برد دستگاه / پمپ پریستالتیک / بازو سمپل یا راژنت / تیوب/ تسمھ / لامپ / ھزینھ قطعات کلیدی تعویض شده نظیر کووت 
)سالانھ/ شش ماھھ / ماھانھ ( 

)براورد دقیق نسبت سمپل بھ راژنت ( ھزینھ مصرف رآژنت توسط دستگاه بھ نسبت میزان برداشت راژنت 
)سالانھ / ماھانھ / روزانھ ( ھزینھ آب دیونیزه استریل دستگاه 

)سالانھ/ شش ماھھ (ھزینھ پرسنلی دستگاه
)سالانھ/ شش ماھھ (....) ھزینھ خرابی یو پی اس یا تعویض باطری یو پی اس و/ ھزینھ برق ( ھزینھ ھای جانبی و پنھان دستگاه 



مدیریت ھزینھ 
بھینھ سازی و بھبودفرایند 

مدیریت انبارش و فضا و تاسیسات  
نقطھ سفارش شناور / چینش انبارش یخچالی و غیر یخچالی  / کیت ھای تاریخ گذشتھ (

..) و
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آزمایشگاهنقش مدیریت خرید و انبارش و مدیریت ھزینھ 
و متصل بھ سیستم نرم افزار مرکزی آزمایشگاه جھت استخراج اطلاعات تعداد و ریالی تست یک نرم افزار ھوشمند انبار فقدان -1

ھای انجام شده بھ ازا تعداد کیت مصرف شده و عدم اشراف دقیق مدیریت آزمایشگاه بھ میزان مصرف دقیق پر تست و میزان پرت 
/مصرفی در ماه  

کھ منجر بھ افزایش کیت ھای تاریخ گذشتھ و افزایش پرت منابع ریالی در حوزه مواد فقدان تعریف نقطھ سفارش شناور و دقیق -2
البتھ در این حوزه برخی شرکت ھای پشتیبان بھ دلیل محدودیت ھای واردات کیت با تحویل کیت ھای تاریخ ( مصرفی می گردد 

/)  نزدیک بھ واحد برای مصرف دو الی سھ ماه زمینھ ساز جدی بروز این فاجعھ می گردند
منجر بھ دورریز ) شناسایی نشده( با افزایش تعداد کیت ھای تاریخ گذشتھ چیدمان نامناسب معرف ھای یخچالی و غیر یخچالی -3

گرددمنابع ریالی می 
قبل از ورود از انبار بھ بخش ھا منجر بھ افزایش ورود کیت ھای معیوب و تاریخ برنامھ جھت تصدیق مناسب کیت ھا فقدان -4

/نزدیک بھ بدنھ فنی و پرت منابع ریالی می گردد 
در مرکز می گرانقیمت کھ منجر بھ پرت کامل کیت ھای ھدف گذاری دقیق و برنامھ مدون برای راه اندازی تستھای جدید فقدان -5

گردد یا انتخاب نامناسب کیت ھای مصرفی بیوشیمی و ھورمون بدون  پایداری مناسب و خرید کیت ھای مصرفی تک راژنتھ 
/ بیوشیمی با سیستم پایداری پایین کھ منجر بھ دور ریز بیشتر راژنت ھای فاسد شده وپرت منابع مالی آزمایشگاه می گردد 

/ منجر بھ افزایش خرابی مواد غیر یخچالی انبار و افزایش دورریز می گردد سیستم کنترل دما و رطوبت استاندارد انبار فقدان -6
یا ھشدار دھنده انبار و افزایش ھزینھ ھای ناشی از حوادث غیر مترقبھ در بیمھ کامل انبار و فقدان نصب سیستم اطفا حریق فقدان -7

..)آتش سوزی و( انبار مرکزی آزمایشگاه 



برخی از اقلام مصرفی از منابع اصلی و تولید کننده هاخرید 
هاخرید نقدي در ازاي گرفتن تخفبف بیشتر از شرکت -

وش و استخراج هزینه هاي انجام تست هاي مختلف در دستگاه هاي مختلف و انتخاب بهترین ر
ار و دستگاه البته با در نظر گرفتن کیفیت در جوابدهی به خصوص در تست هاي پر تکر

)A1C.VIT D3.Thyroid.fertility(حساس
ور ها به پیش فاکت(خرید به موقع کیت هایی که کمیاب هستند و به سختی تامین میشوند-

)موقع تایید شوند
استعلام قیمت به صورت مستمر



ضرورت استقرار نرم افزار اسکن و بایگانی 
کاھش فضای بایگانی و دسترسی سریع بھ سوابق بدون صرفھ جویی حتی یک : ھدف نرم افزار 

برگ کاغذ
لیست کار ھای تست ھای مھمترین حجم بایگانی کاغذی در بسیاری از مراکز آزمایشگاھی 

می باشد دستگاھی و اسناد مالی و حسابداری  
با حضور یک اسکنر اتوماتیک با سرعت بالاو استفاده از نیرو ھای پذیرش ازمایشگاه د  تایم اضافھ کار 

روزانھ یا پایان وقت کاری می توان روزانھ سوابق را در پوشھ ھای الکترونیک بھ ھمراه بک اپ در 
ھارد اکسترنال ذخیره و بایگانی الکترونیک نمود تا بھ این ترتیب ضرورت نگھداری یک الی دو سالھ 

فایل ھای کاغذی حذف و صرفھ جویی ویژه ای در فضای بایگانی حاصل می شود و سرعت دسترسی بھ 
سوابق جھت ممیزی فنی یا بررسی ھای تکمیلی و حسابرسی عالی خواھد شد

فایل ھای ذخیره الکترونیک نبایست قابل ویرایش و ادیت باشند مگر برای افراد مسئول بخش با سطح 
دسترسی مجاز  



) مدیریت ھزینھ تست پرتکرار قند خون( سناریو اول 
یابی ریشھ

افزایش مصرف
تحلیل 
نھایی 
مصرف 

دکیت قن

اختلاف 
موجود 

و تحویل
مصرف  

کیت  قند تعداد
تحویلی انبار در 

(  یک ماه    
منھای موجودی 

)یخچال بخش

اختلاف 
مصرف 
مجاز
پرت
مجاز
5%

جمع براورد 
مصرف تست 

( قند ماھانھ 
کنترل/ تست 

/  کالیبراتور / 
)تکرار 

مصرف ماھانھ 
و کنترل و کالیبراتور

تکرار تست قند  
ماھانھ 

تعداد 
تست 
کیت
قند 

امار 
پذیرش 
ماھانھ 
تست 
قند 

/ تاریخ 
ماه 

------------------ OK 6000-6000 =
0

1000شش کیت 
تستی

250 test 5750 test 30 X25 = 750 test 1000 
test

5000
test

فرورد
96ین 

تغییر کاربر شایستھ 
بیوشیمی و افزایش

غیر قابل توجیھ 
مصرف کالیبراتور
و تکرار ھای نابجا 

قند 

Not
OK

9700-12000 =
2300

دوازده کیت 
تستی 1000

460 test 9250 50 X 25= 1250 1000 
test

8000
test

اردیب
ھشت 
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ناپایداری کیت و افزایش
/  دورریز معرف کیت 

خروج غیر مجاز کیت 
/  نظارتبھ دلیل عدم

انقضا کیت بھ دلیل 
نداشتن نقطھ سفارش 

شناور 

خرداد 
96

 



) مدیریت ھزینھ تست کم تکرار اسید فسفاتاز( سناریو دوم 
/مصرف تحلیل

توجیھ اقتصادی 
مصرف کیت

تحلیل 
نھایی 
مصرف 

کیت 
اسید 
زفسفاتا

اختلاف 
موجود 

و تحویل
مصرف  

اسید کیت تعداد
تحویلیفسفاتاز

انبار در یک ماه    
منھای موجودی ( 

)یخچال بخش

اختلاف 
مصرف 
مجاز
پرت
مجاز
5%

جمع براورد 
مصرف تست 

اسید 
فسفاتازماھان

/  تست ( ه 
/  کنترل 

/  کالیبراتور 
)تکرار 

مصرف ماھانھ 
و کنترل و کالیبراتور

تکرار تست اسید 
فسفاتاز  ماھانھ 

تعداد 
تست 
کیت

اسید 
ازفسفات

امار 
پذیرش 
ماھانھ 
تست 
اسید 
فسفاتاز

/ تاریخ 
ماه 

OK 45-100 =55 100یک کیت 
تستی

5  test 40 test 5 X4 week =20
test

100 
test

20 test فروردین 
96

ضرورت ارجاع 
تست و حذف کیت

تغییر کاربر /
شایستھ بیوشیمی و 
افزایش غیر قابل 

توجیھ مصرف 
ار کالیبراتور و تکر

ھای نابجا 

Not
OK

80-200 =120 100دو کیت 
تستی 

5 test 80 test 10 X 4= 40 100 
test

40test اردیبھشت 
96

ناپایداری کیت و افزایش
/  دورریز معرف کیت 

ا     

96خرداد 



TDM 
سدیم تست والپروات اندازی توجیھ اقتصادی راه 

) ھزار توما ن10پر تست ( یک میلیون تومان : تستی 100کیت کوباس اینتگرا  
ھزار   توما ن550)  تھیھ کنترل برای سی ران (یک بستھ کنترل شش عددی 
ھزار تومان 350یک بستھ کالیبراتور روش  

)محلول کلین  و مصرفی ھای جانبی/ کاپ / تیپ ( تومان ھزینھ اکسسوری 400
تومان 47000تعرفھ 

:  نتیجھ ارزیابی دقیق توجیھ اقتصادی راه اندازی تست
تست در ماه راه اندازی کیت مقرون بھ صرفھ نمی باشد و ارجاع ان قابل توصیھ 30کمتر از

.  است 



)تست کم تکرار(توجیھ اقتصادی راه اندازی کیت ھموسیستین 
تستی ھموسیستین 200کیت 

پرت محلول باقی مانده بسیار بالا 
در ھر ران کاری نیازمند کنترل و کالیبراتور 

50تست قابل ادعا شرکت بھ تھداد ران کاری موجود عملا 200با محاسبھ پرت کیت از 
تست قابل انجام می باشد 

کاربر بھ جای یک کیت در ماه  دو یا سھ عدد کیت در ماه درخواست دارد و این تناقض 
نشانھ پرت بالا کیت و مصرف بالای محلول کیت می باشد 



ارزیابی ھزینھ تمام شده تست ھای الایزا 
تومان 21000= ھزینھ ھر چاھک/ قیمت دو میلیون تومان : تستی تخصصی 96کیت الایزا 

تومان 190000) = چاھک 9( ھزینھ کنترل و کلیبراتور در ھر ران کاری 
تومان 210000= گر در ھر ران کاری فقط یک تست انچام شود  ھزینھ ران کاری 

تومان29000گر یک سوم کیت را مصرف کنیم  ھزینھ ھر تست 
تومان25000کنیم  ھزینھ ھر تست مصرف کیت را دوم یک اگر 

تومان22000را مصرف کنیم  ھزینھ ھر تست گر کل کیت 



ادعای نادرست شرکت ھا روی تعداد تست قابل انجام کیت 
تستی  200ادعای شرکت روی تست قابل انچام یک کیت 

جھت تست ھای کم تکرار قطعا این ادعا واقعی نیست 
کم بودن یک راژنت نسبت بھ راژنت دوم کھ منجر بھ ناکارآمدی واقعی کیت می گردد 

دراارتباط با تست ھای  کم تکرار چون محلول ھا ی کار در ھر ران کاری ساختھ می شود امکان 
مصرف باقی مانده باتل راژنت موجود نیست و دورریز راژنت بسیار بالا خواھد رفت 

بھترین راه کنترل تعداد تست واقعی یک کیت دستگاھی این است کھ ھم حجم معرف داخل کیت داخل 
تست قابلیت پاسخ دھی دارد کھ 200باتل ھا اب مقطر بریزیم و بدھیم دستگاه بخواند تا ببینیم برای 

درصد کمتر از ادعای شرکت ھا می باشد 20الی 10معمولا 



ادعای نادرست شرکت ھا روی تعداد تست قابل انجام کیت 

طبق بررسی ھای انجام شده تعداد تست ادعا شده در داحل بروشور کیت ھای ھورمون 
پس از حذف تعداد کنترل و ( و ایمونواسی ھم خوانی مناسبی با تعداد تست قابل انجام 

ولی  ) کالیبراتور و تکرار ھا دارد 



مدیریت ھزینھ 
بھینھ سازی و بھبودفرایند 

مدیریت ھزینھ ھای اداری تشکیلاتی و پشتیبانی 
در آزمایشگاه بالینی 
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صرفھ جویی در مصرف کاغذ در آزمایشگاه بالینی 
بستر فرھنگی این نوع ( از طریق پیامک یا سایت شیفت جوابدھی کاغذی بھ جوابدھی دیژیتال -1

جوابدھی دیژیتال  در بسیاری از مناطق اماده نیست و بسیاری از بیماران و پزشکان سنتی تمایل بھ 
)دریافت فیزیکی یا کاغذی جواب دارند 

جھت واحد مالی اداری .... یا اسناد باطل شده مالی و استفاده ازپشت کاغذ ھای مصرف شده جواب -2
) با مخدوش کردن صفحھ باطل ( 
در طراحی ازمون یا پارسی پل کھ منجر بھ کاھش حداقل تغییر تنظیمات و افزایش کادر نھایی چواب -3

یک صفحھ در چاپ جواب ھایی می گردد کھ در صفخھ اخر صرفا یک خط یا امضا خالی قرار گرفتھ است  
) و شاید صرفھ جویی روزانھ و ماھانھ و سالانھ کاغذ در این شرایط رقم قابل توجھی بشود

درجا ھمزمان با حضور بیمار حذف چاپ گروھی جواب ھا و جایگزینی ان با چاپ بارکدی -4
و ارسال مدارک حذف ارسال فیزیکی کپی کارت ملی و سا یر مدارک برای بیمھ ھای پایھ و تکمیلی -5

بھ صورت دیژیتال و اپلود در  سایت بیمھ ھا   



در آزمایشگاه بالینی ) آب و برق(صرفھ جویی در مصرف انرژی 
و برنامھ ریزی و زمان بندی برای خاموش شدن  انھا در تایم ھای کھ تبدیل اسپیلت ھای پر مصرف بھ کم مصرف -1

نیرو حضور ندارد 
ازمایشگاه در شیفت عصر و روش ماندن ضرفا محل کار استفاده از ریموت جھت حذف چراغ ھای غیر ضروری -2

نیروھای عصرکار در پوزیش مربوطھ 
جایگزینی لامپ ھا با نوع کم مصرف-3
استفاده از پنجره ھای دوجداره جھت کاھش پرت انرژی -4
استفاده از شیر اب ھای چشمی برای کاھش مصرف اب -5
جھت پیشگیری از ھدررفت اب توسط خدمات یا مسیول تاسیساتبازرسی ھفتگی و ماھیانھ سیفون فرنگی-6
در ازمایشگاه ھای بزرگ و متوسط جھت صرفھ جویی در مصرف باطری ضرورت نصب ژنراتور در کنار یو پی اس -7

بھ واسطھ قطع برق و عدم پشتیبانی یو پی اس و (ھای یو پی اس و کاھش قابل ملاحظھ تعداد تست ھای خراب شده 
)    ضرورت کالیبر مجدد و ران کردن تست ھا 



مدیریت ھزینھ 
فرایند بھینھ سازی و بھبود

مدیریت عدم انطباق و خطا ھای
)اعتباری–ریالی ( ھزینھ بر

مسیر استقراراثر بخشاز 
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خویش آزمایشگاھیشایع آیا براورد دقیق یا تخمینی از ھزینھ ریالی و ابرویی خطاھای 
داشتھ اید ؟ 

نمونھگم شدن •
در ارسال یا تحویل نمونھتاخیر •

آلودگی نمونھ•
انجام آزمایش غلط•

انجام آزمایش بدون توجھ بھ دستورالعمل مکتوب آن•
کنترل ھای خارج از محدوده•

نتایج منفی یا مثبت کاذب•
تاخیر در گزارش دھی•

خطا در گزارش•
حوادث ایمنی  آزمایشگاه•

Presenter Notes
Presentation Notes
Patient identification errors are the greatest concern to laboratory managers (Clinical Laboratory Managers Association 2005)

A near miss is an event that is caught by accident or chance or monitoring at the last minute that if not detected would have lead to significant error.  Even though a monitoring process identified the problem, it still needs to be corrected.



آزمایشگاهانطباق در مدیریت ھزینھ عدم نقش مدیریت 
میوه مدیریت عدم انطباق اثربخش یک مدیریت ھزینھ اثربخش است 

مالی تنھا بخشی از ھدیھ استقرار مدیریت کیفیت می باشد کھ مھمترین نقش در این آثار
لیست محصولات ریالی ھای عملکردی شاخص حوزه این است کھ شما بتوانید با 

بھ حجمتا بتوانید نامنطبق آزمایشگاه خویش را تبدیل بھ ریال و دلار بنمایید
منابع ریالی و ارزی کھ در حوزه خطا ھا و محصو لات نامنطبق ھزینھ می نمایید پی ببرید و 

راھکاری برای مدیریت آن بیابید 
)  عدم انطباق( اصلی یک سیستم مدیریت کیفیت اثربخش  یک مدیریت خطامیوه 

و یک مدیریت خطا اثر بخش کھ بر اساس اقدام اصلاحی اثربخش اثر بخش می باشد 
منجر بھ دایمی و اقدام پیشگیرانھ موثر و آموزش اثر بخش در این حوزه ھا برقرار باشد 

کاھش جدی خطا ھای راندوم و سیستماتیک منفرد یا تکرار شونده در تمام حوزه ھای فنی 
در سطح گسترده ای در ھزینھ ھای ریالی و ابرویی و دفتری آزمایشگاه بشود 

آزمایشگاه صرفھ جویی خواھد کرد 



مدیریت عدم انطباق نمونھ ناکافی در آزمایشگاه  
insufficient sample 

) ارزیابی وضعیت موجود ( استخراج تعداد نمونھ ناکافی در واحد جداسازی آزمایشگاه بھ طور روزانھ بھ مدت یک الی سھ ماه -1
استخراج تقریبی میانگین نمونھ ناکافی در شش ماه و یک سال-2
استخراج ھزینھ ھای  مجموع ریالی یک نمونھ ناکافی برای یک بیمار و آزمایشگاه بر حسب ریال و تبدیل ھزینھ ریالی جھت -3

ھزینھ اتلاف وقت پرستل برای دوباره  ران کردن / ھزینھ تکرار جداسازی / ھزینھ تکرار نمونھ گیری / ھزینھ تکرار پذیرش ( شش ماه و یک سال 
/ ھزینھ نارضایتی بیمار از دوباره کاری آزمایشگاه و مراجعھ بھ آزمایشگاه رقیب در مراجعات بعدی  / ھزینھ رفت و امد مجدد بیمار / تست ناقص بیمار 

کاھش میانگین بیماران روزانھ آزمایشگاه و ( ھزینھ از دست دادن بیمار وفادار آزمایشگاه بھ واسطھ نارضایتی از آزمایشگاه 
)افت قطعی سود خالص و افت سرقفلی ریالی آزمایشگاه در زمان واگذاری یا فروش آزمایشگاه

برای جایگزین کردن بیماری کھ بھ واسطھ نارضایتی از دست داده اید و برای بدست اوردن ھر بیمار جدید و تبدیل ان بھ یک بیمار وفادار 
چھ میزان بایست مجددا ھزینھ می کنید؟

راه کار چیست ؟ 
لیست اقدامات اصلاحی (طراحی یک اقدام اصلاحی اثربخش برای کاھش نمونھ ھای ناکافی از طریق کار گروھی و بارش افکار با صاحبان فرایند -1

عدم خروج بیمار از آزمایشگاه تا تعیین تکلیف قطعی کافی بودن حجم نمونھ / استفاده از لولھ خلا بھ جای سرنگ حتی برای نوزادان : مصوب 
ارزیابی منظم سھ ماه یک -2) انجام نمونھ گیری دوم و حتی سوم در ھمان نوبت مراجعھ قبل از خروج بیمار از آزمایشگاه / توسط واحد جداسازی 

خطای ین بار تعداد نمونھ ناکافی در آزمایشگاه با ھدف ارزیابی مقایسھ ای میزان کاھش نمونھ ناکافی و بررسی میزان اثربخشی اقدام اصلاحی روی ا
نمونھ ناکافی می شود و سھ ماه ان حدود 150اگر روزانھ پنج نمونھ ناکافی در صد بیمار مراعھ کننده دارید ماھانھ ان حدود (تکرار شونده و مھم 

ی نمونھ ناکافی می شود اگر بھ دنبال سھ اقدام اصلاحی ریسھ ای و اثربخش بالا این تعداد در سھ ماھھ دوم و سوم بعد از شروع اقدام اصلاح450
بھ عدد روزانھ دو عدد رسید نشانھ اثربخش بودن اقدام اصلاحی مجموعھ است و میزان سرمایھ و ھزینھ ای کھ برای شما صرفھ جویی می کند ھم

قابل محاسبھ تقریبی است    



خویش آزمایشگاھیشایع آیا براورد دقیق یا تخمینی از ھزینھ ریالی و ابرویی خطاھای 
داشتھ اید ؟ 

نمونھشدن گم •
قت ھزینھ اتلاف و/ ھزینھ رفت و امد مجدد بیمار / ھزینھ تکرار رایگان نمونھ گیری : ھزینھ ریالی •

حذف سرقفلی ریالی یک بیمار ثابت از سبد بیماران آزمایشگاه / پرسنل و بیمار 
کیل تبدیل مشتری وفادار یا و/ بی اعتمادی بیمار و پزشک بھ مرکز آزمایشگاھی : ھزینھ ابرویی •

مدافع بھ مشتری بی اعتماد کھ جھت دریافت خدمت مجدد از مرکز شما مردد می شود و احتمال 
خروج بیمار از سبد بیماران ثابت و وفادار بسیار قوی است 

:نمونھ تاخیر در ارسال یا تحویل •
نھ ھزی/ ھزینھ ریالی معیوب شدن نمونھ و ضرورت تکرار نمونھ بھ صورت رایگان : ھزینھ ریالی •

ا ھزینھ ریالی قطع قرارداد با مرکز ارجاع دھنده ی/ ریالی ارسال مجدد بھ دلیل معیوب شدن نمونھ 
مار ھزینھ ریالی از دست رفتن نوبت پزشک بیمار و تاخیر در روند درمان ومعالجھ بی/ مرکز ارجاع 

بی اعتمادی مراکز بھ یکدیگر و قطع قرار داد : ھزینھ ابرویی •

Presenter Notes
Presentation Notes
Patient identification errors are the greatest concern to laboratory managers (Clinical Laboratory Managers Association 2005)

A near miss is an event that is caught by accident or chance or monitoring at the last minute that if not detected would have lead to significant error.  Even though a monitoring process identified the problem, it still needs to be corrected.



خویش آزمایشگاھیشایع آیا براورد دقیق یا تخمینی از ھزینھ ریالی و ابرویی خطاھای 
داشتھ اید ؟ 

تکرار کشت ادرار بھ دلیل اعلام الودگی کشت•
با ارزیابی وضعیت موجود تعداد  کشت ھای تکراری روزانھ و ماھانھ و شش ماھھ و سالانھ آزمایشگاه را استخراج•

د و زمانی نمایید و ھزینھ ھای مستقیم و غیر مستقیم کھ بھ آزمایشگاه این تکرار ھا تحمیل می کند را استخراج نمایی
ردید کھ بھ عدد بزرگ  و زیان چند میلیون تومانی در سال می رسید متوجھ اھمیت توجھ دادن بھ این عدم انطباق می گ
د ودر ان زمان متوجھ می شوید کھ ھیچگاه در براورد ھزینھ ریالی نبایست ھزینھ یک نمونھ تکراری کشت را در م

ھ مھمترین اقدام اصلاحی ریشھ ای شما در این شرایط آموزش دقیق و نقطھ بھ نقطنظر قرار بدھید و 
مجدد کادر پذیرش در ارتباط با اھمیت اموزش دقیق و با حوصلھ بیمار جھت جمع اوری یک نمونھ

کشت تمیز می باشد      
ھ ھزینھ تکرار رایگان نمونھ کشت شامل ھزینھ پذیرش و ھزینھ ظرف و ھزینھمحیط کشت و ھزین: ھزینھ ریالی •

لی حذف سرقف/ ھزینھ اتلاف وقت پرسنل و بیمار / ھزینھ رفت و امد مجدد بیمار .../ پرسنلی و ھزینھ چاپ مجدد و 
ریالی یک بیمار ثابت از سبد بیماران آزمایشگاه 

شتری بی تبدیل مشتری وفادار یا وکیل مدافع بھ م/ بی اعتمادی بیمار و پزشک بھ مرکز آزمایشگاھی : ھزینھ ابرویی •
ر اعتماد کھ جھت دریافت خدمت مجدد از مرکز شما مردد می شود و احتمال خروج بیمار از سبد بیماران ثابت و وفادا

بسیار قوی است 

Presenter Notes
Presentation Notes
Patient identification errors are the greatest concern to laboratory managers (Clinical Laboratory Managers Association 2005)

A near miss is an event that is caught by accident or chance or monitoring at the last minute that if not detected would have lead to significant error.  Even though a monitoring process identified the problem, it still needs to be corrected.



خویش آزمایشگاھیشایع آیا براورد دقیق یا تخمینی از ھزینھ ریالی و ابرویی خطاھای 
داشتھ اید ؟ 

Presenter Notes
Presentation Notes
Patient identification errors are the greatest concern to laboratory managers (Clinical Laboratory Managers Association 2005)

A near miss is an event that is caught by accident or chance or monitoring at the last minute that if not detected would have lead to significant error.  Even though a monitoring process identified the problem, it still needs to be corrected.



عدم انطباق ھای تکرار شونده با ھزینھ ابرویی و ریالی بالا 
) محصول نامنطبق پرھزینھ( 

در آزمایشگاه بالینی
دکتر مھرداد ونکی : تھیھ و تنظیم

مشاور و مدرس تضمین کیفیت 

دارنده اولین لوح کیفیت در استان تھران-آزمایشگاه پاتوبیولوژی فروردین



:  سناریو اول
عدم آمادگی جواب آزمایشات اورژانس در زمان تعھد شده : عدم انطباق 

)عدم اجرای دقیق زمان گردش کار اورژانس طبق فرآیند دقیق ئ تحت کنترل(
قص ن–تھدید سلامتی و جان بیمار بھ دلیل تاخیر در ارائھ جواب اورژانس یا بحرانی : نامنطبق کوتاه مدت محصول 

افزایش افزایش مدت زمان بستری بیمار بھ دلیل تاخیر درروند تشخیص و درمان و بھ دنبال آن–عضو یا فوت بیمار 
اورژانسبی اعتمادی پزشکان بھ آزمایشگاه در ارتباط با پاسخگوئی مناسب بھ تست ھای –ھزینھ ھا ی بیمار 

ل نیرو تعدی–عملکرد ریالی و اقتصادی آزمایشگاه پیرو کاھش تعداد مراجعین کاھش : مدتمحصول نامنطبق  دراز 
مرکز نارضایتی کارفرما از عملکرد و واگذاری آزمایشگاه بھ سایرین یا تعطیلی–پیرو کاھش عملکرد آزمایشگاه 

در ارتباط با تعیین زمان دقیقھماھنگی دقیق واحد پذیرش اورژانس با بخش فنی : اقدام اصلاحی 
تعاریف قانونمند در ارتباط با زمان گردش کار تست ھای اورژانس–جوابدھی تست ھای اورژانس 

ر یا اطلاع رسانی سریع تلفنی بھ بیما–آزمایشگاه و تعیین سقف مجاز برای ھر تست اورژانس 
اه یا نظیر خرابی دستگھمراه بیمار در صورت آماده نبودن جواب اورژانس بھ دلایل پیش بینی نشده

شگاه عذر خواھی قطعی  مسئول پذیرش و مسئولین فنی آزمای–... اتمام کیت مصرفی در حین کار و
ارسال جواب –از بیمار یا ھمراه بیمار در صورت آماده نبودن جواب اورژانس در زمان تعھد شده 

لاع اورژانس بحرانی با پیک بھ مطب یا بیمارستان در صورت عدم حضور بیمار یا ھمراه بیمار و اط
فوری بھ بیمار 



:  سناریو دوم
مراجعینو شکایت قبض آماده نبودن جواب بیمار طبق تاریخ : عدم انطباق  

عالج سرگردانی و اتلاف وقت بیمار خصوصا اگر بیمار از راه دور مراجعھ نموده باشد و وقت قبلی از پزشک م: نامنطبق در کوتاه مدت محصول 
دفتری و از بین رفتن تمرکز کاری نیرو/ درگیری لفظی بیمار با مسئول دفتری  و اسرار برای پذیرش نسخھ مخدوش / / خویش گرفتھ باشد  

برخورد نامناسب با سایر مراجعین و ھمکاران و افزایش ضریب خطا ھمکار مربوطھ در حوزه کاری

بدنبال خروج بیمار از مجموعھ بیماران وفادار آزمایشگاه :دراز مدت محصول نامنطبق  
د عملکرمراجعین ثابت و عبوری نھایتا کاھش تعداد نارضایتی عمیق مراجعین وکاھش 

تی نارضای–آزمایشگاه عملکرد تعدیل نیرو پیرو کاھش –ریالی و اقتصادی آزمایشگاه 
کارفرما از مجموعھ و واگذاری آزمایشگاه بھ سایرین یا تعطیلی مرکز 

ز جانب و عذر خواھی رسمی و فروتنانھ مسئول دفتری اافراد شاکی کھ کاملا محق می باشند این گروه برخورد و تکریم ویژه با : اقدام اصلاحی 
اراحت تر می بحث با بیمار کھ تلفن یا تلفن ھای ارائھ شده توسط بیمار نادرست بوده است بیمار را عصبی تر و ن_ آزمایشگاه بابت تاخیر حاصل 

مان ریعترین زکند چرا کھ در این فرآیند قطعا آزمایشگاه مقصر است و بایستی مودبانھ از بیمار دلجوئی گردد نظیر ارسال سریع جواب با پیک در س
مار در جلوی بی. در این شرایط جدا کردن بیمار شاکی از فضای پذیرش و ارجاع سریع بیمار بھ اطاق سوپروایزر الزامی می باشد ... ممکن و 

یریت نموده و دنبال مقصر گشتن و محاکمھ کارکنان خاطی اشتباه بزرگی است کھ مدیر میانی یا ارشد آزمایشگاه بایستی آن را بھ طور صحیحی مد
ی برای اگر یک شکایت با یک موضوع دو بار برا.بھ او قول دھد کھ با فرد خاطی برخورد خواھد شد و رسیدگی کامل بھ شکایت ایشان خواھد شد 

اجھ یک بیمار حاصل شود قطعا با یک مشتری نارضا کھ از مجموعھ ما خدمت نخواھد گرفت و در ضمن تبلیغات منفی برای مجموعھ می نماید مو
.خواھیم گردد 



:سوم سناریو 
بیمھ مخدوش جھت نسخھ دفتری با مراجعین پرسنل نامناسب برخورد : عدم انطباق  

ی درگیری لفظ/ خروج بیمار از مجموعھ بیماران وفادار آزمایشگاه / سرگردانی و اتلاف وقت بیمار : محصول نامنطبق
د نامناسب از بین رفتن تمرکز کاری نیرو دفتری و برخور/ بیمار با مسئول دفتری  و اسرار برای پذیرش نسخھ مخدوش 

با سایر مراجعین و ھمکاران و افزایش ضریب خطا ھمکار مربوطھ در حوزه کاری 
ھش تعدیل نیرو پیرو کا–کاھش عملکرد ریالی و اقتصادی آزمایشگاه پیرو کاھش تعداد مراجعین :عوارض دراز مدت 

نارضایتی کارفرما از مجموعھ و واگذاری آزمایشگاه بھ سایرین یا تعطیلی مرکز –عملکرد آزمایشگاه 
ارجاع بیمار بھ پزشک معالج در –تعریف قوانین جدید در آزمایشگاه جھت جلوگیری از نارضایتی بیمار : اقدام اصلاحی 

جمع آوری نسخ مخدوش ھمراه با شماره تماس مطب پزشک مربوطھ –صورت نزدیک و در دسترس بودن پزشک بیمار 
جھت پزشکان کھ مسیر بسیار دور دارند یا مربوط بھ بیمارستان ھا می -و ارجاع بھ روابط عمومی جھت اصلاح نسخ  

باشند و بھ سختی حتی برای روابط عمومی در دسترس می باشند ھماھنگی با یک از پزشکان محدوده آزمایشگاه جھت 
بدون اینکھ آزمایشگاه یرگ سفیدی از دفرچھ بیمار بکند و کار غیر ( باز نویسی مجدد نسخھ با ھمکاری خود بیمار 

) قانونی انجام دھد



:سناریو 
)  پذیرش تا پایان نمونھ برداریTATطولانی شدن(مراجعین زمان انتظار طولانی پذیرش : عدم انطباق 

نارضایتی بیمار از اتلاف وقت و ھزینھ و 
ر در پشیمانی بیمار از مراجعھ بھ آن مرکز و انتخاب یک مرکز جدید با ازدحام کمت: محصول نامنطبق 

توام ارجاع–اتلاف ھزینھ و وقت بیمار و نارضایتی از عملکرد مدیریتی آزمایشگاه ––مراجعات بعدی
س و طولانی شدن زمان گردش کار تست ھای اورژان–با تاخیر نمونھ بیماران از پذیرش بھ لایھ فنی 

–روزانھ روتین 

عملکرد ریالی و اقتصادی آزمایشگاه کاھش /از دست دادن مشتری وفادار : عوارض دراز مدت 
ا از نارضایتی کارفرم–تعدیل نیرو پیرو کاھش عملکرد آزمایشگاه –پیرو کاھش تعداد مراجعین 

عملکرد و واگذاری آزمایشگاه بھ سایرین یا تعطیلی مرکز
شگاه بر بازنگری دقیق شرح وظایف و گردش کار و تقسیم کاری کارکنان پذیرش آزمای: اقدام اصلاحی 

ر با جابجائی نیرو ھای پذیرش با سرعت عملکرد و دقت بالات–اساس صلاحیت و توانمندی نیرو ھا  
دوره ھای تقویت نیرو ھای پذیرش با صلاحیت پائین یا متوسط  با ارجاع بھ–نیروھای با عملکرد کند 

–ی تمرین نسخھ خوانی بیماران خارج از ساعات کار–نظیر کلاس تایپ سریع ( آموزشی کوتاه مدت 
و افزایش نیرو و تعداد سایت ھای پذیرش منوط بھ اجازه گسترش سایت–...) مھارت ھای ارتباطی و
..توسعھ فضای فیزیکی پذیرش متناسب با فزایش تعداد مراجعین و–نیرو در فضای موجود 



:سناریو 
تری توضیح ناقص یا نداشتن توضیح جھت اماده سازی کافی مراجعین توسط ھمکاران دف: عدم انطباق 

یمار اتلاف وقت و ھزینھ ب–تکرار بی مورد تست بیمار بدون ضرورت  : محصول نامنطبق
تا تفسیر نادرست جواب آزمایش توسط پزشک معالج  و نھای–بھ دلیل مراجعات مکرر 

وب تاخیر در روند معالجھ بیمار بھ دلیل جمع آوری نمونھ در شرایط غیر استاندارد و معی
–بودن نمونھ 

کاھش -حذف مشتریان وفادار در صورت تکرار این نامنطبق در دو یا سھ نوبت:دراز مدت عوارض 
از عملکرد و نارضایتی کارفرما–تعدیل نیرو پیرو کاھش عملکرد آزمایشگاه -عملکرد ریالی و اقتصادی آزمایشگاه پیرو کاھش تعداد مراجعین 

واگذاری آزمایشگاه بھ سایرین یا تعطیلی مرکز

تفھیم اھمیت ارائھ توضیحات شفاھی بھ بیماران بھ کارکنان پذیرش بھ عنوان یک جز :اقدام اصلاحی 
تکرار پذیر و الزامی برای کلیھ مراجعین و قسمت مھم و کلیدی از شرح وظایف تکرار شونده پرسنل 

کلاس آموزشی حضوری و مکاتبھ ای ھمراه با آزمون از کلیھ کارکنان قدیمی و جدید الورود -پذیرش  
ھمکاران ) مادی و معنوی ( تشویق منظم –پذیرش از دستورالعمل نمونھ برداری و پذیرش آزمایشگاه 

پذیرش کھ در این حوزه با صبر و حوصلھ بالا بھ طور مستمر عملکرد خوبی دارند



:سناریو 
نیازمندعدم رعایت ملاحظات اقتصادی جھت برخی مراجعین : عدم انطباق 

نگین بیماران کانسر و بیماران خاص با ھزینھ ھای س/بی بضاعت (عدم رعایت ملاحظات اقتصادی جھت برخی مراجعین نیاز مند : عدم انطباق 
.بازنشتگان و افراد سالمند و زنان بدون سرپرست و–مالی 

ریافت جواب نقص عضو یا گسترش بیماری و بعضا فوت بیمار بھ دلیل عدم قدرت تسویھ حساب ھزینھ آزمایش بھ دنبال عدم د:محصول نامنطبق
ھ حساب برخورد تند و نامناسب  با مشتری بی بضاعت کھ توان تسوی–آزمایش و عدم مراجعھ بھ پزشک معالج و عدم پیگیری درمان بیماری  

نده منجر مبلغ آزمایشات خویش را ندارد خصوصا در حضور سایر مشتریان آزمایشگاه علاوه بر آسیب جدی بھ غرور و شخصیت فرد مراجعھ کن
اه از طریق ارائھ تبلیغات منفی دھان بھ دھان بر علیھ آزمایشگ–بھ گسترش بی اعتمادی و نارضایتی سایر مشتریان آزمایشگاه خواھد گردید 

کاھش برکت اقتصادی مجموعھ آزمایشگاه بھ لحاظ عرفی و اخلاقی و شرعی –اھالی بومی و محلی 
د و نارضایتی کارفرما از عملکر–تعدیل نیرو پیرو کاھش عملکرد آزمایشگاه -کاھش عملکرد ریالی و اقتصادی آزمایشگاه پیرو کاھش تعداد مراجعین :عوارض دراز مدت 

واگذاری آزمایشگاه بھ سایرین یا تعطیلی مرکز

ھ طور سلیقھ ای تعریف قانونمند فرآیند تخفیف بھ افراد بی بضاعت طی یک پروسھ تعریف شده بھ شکلی کھ ھمکاران پذیرش ب: اقدام اصلاحی 
تا سقف عمل ننمایند از جملھ ارجاع بھ سوپروایزر و مسئول فنی در سریعترین زمان ممکن جھت تعیین تکلیف نھائی مورد درخواست تخفیف

ا تحویل کامل دریافت کارت شناسائی معتبر از مشتریانی کھ نوبت اول مراجعھ آنھا بھ آزمایشگاه می باشد بھ از–مجاز تعریف شده توسط شرکا 
لویت در ارتباط با مشتریان قدیمی و وفادار اعتماد بھ مشتری و تحویل جواب بھ بیمار در او( جواب آزمایشات بدون تسویھ حساب کامل مالی 

ھمراه با تعریف قانونمند سقف مجاز تخفیف توسط کارکنان در زمان عدم حضور مسئولین ارشد آزمایشگاه-)اول آزمایشگاه بایستی باشد 
-آدرس و تلفن ھای تماس دقیق از بیمار 



ھزینھ مدیریت 
فرایند بھینھ سازی

تعداد تکرار ھای غیر ضروری با 
ھمان نمونھ یا نمونھ جدید
از طریق استقرار اثربخش

طراحی یک فرایند اجرایی و مفید برای نحوه برخورد با نتایج غیر طبیعی در آزمایشگاه و ( 
)تفھیم اھمیت این موضوع در کاھش ھزینھ ھای سرمام اور جاری و روزانھ آزمایشگاه
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بخش بیوشیمی و ھورمون/ طبیعی در آزمایشگاهروش اجرایی برخورد با نتایج غیر 
standard process of abnormal results in medical labs 

سرپاییبیماران

Out 
patient 

)طبقدلتا چک من( بیمار با نتایج قبلی شرح حالوتطبیق سوابق بیمار= عدم تکرار تست با ھمان نمونھ  –الف 
suggested comment:  rechecked with records of patient /rechecked

عدم تطبیق شرح حال/ مراجعھ اول بیمار= ) با متد جدید یا ھمان متد( با ھمان نمونھ موجود تکرار تست-ب
نمونھ مجدد بھ بیمار سرپایی جھت دریافت) تلفنی یا حضوری( عدم دسترسی /بیمار با نتیجھ 

suggested comment:  rechecked with same sample & new method ( same method) / 
please repeat with new sample

نی یا تلف( مراجعھ اول بیمار و دسترسی = ) با متد جدید یا ھمان متد ( تکرار تست با نمونھ قبلی و جدید  -ج
بھ بیمار سرپایی) حضوری

suggested comment:  rechecked & confirmed with same sample & new sample & new 
mehod ( same method) /

دیاگر روش جدید برای تایید جواب اول کھ بھ روش غربالگری انجام شده روش تاییدی باشد حتما انجام این تست تایی-د
.  تشخیصی در کامنت ثبت و گزارش دھی شود 

example:HIV Ab is suspicious with screening test with two samle & two method  
(ELISA method & CLIA ) & confirmed result by western blot method ( as a  
confirmatory test) 



بخش بیوشیمی و ھورمون/ طبیعی در آزمایشگاه روش اجرایی برخورد با نتایج غیر 
standard process of abnormal results in medical labs 

بیماران بستری

in patient 

یستم بیمار با نتایج قبلی ثبت شده در سشرح حالوتطبیق سوابق بیمار= عدم تکرار تست با ھمان نمونھ  –الف 
)دلتا چک منطبق( بیمارستانی  

suggested comment:  rechecked with records of patient /rechecked

عدم /ھ بیمار با نتیجو سوابق عدم تطبیق شرح حال = ) با متد جدید یا ھمان متد( با ھمان نمونھ تکرار تست-ب
...نمونھ مجدد بھ دلایل خاص نظیر نوزاد بودن یا بد رگ بودن وامکان نمونھ گیری مجدد از بیمار بستری جھت دریافت

suggested comment:  rechecked with same sample & new method ( same method) / 
please repeat with new sample

تماس / عدم تطابق نتیجھ با شرح حال و سابقھ بیمار= ) با متد جدید یا ھمان متد ( تکرار تست با نمونھ جدید  -ج
ماربستری و سریع با بخش و اعلام درخواست ارسال نمونھ جدید در سریع ترین زمان ممکن  جھت تعیین تکلیف سریع بیتلفنی

پیشگیری از افزایش تخت روز غیر ضروری بیمار
suggested comment:  rechecked with new sample & new mehod ( same method) / 
please repeat with new sample



بخش بیوشیمی و ھورمون/ طبیعی در آزمایشگاه روش اجرایی برخورد با نتایج غیر 
standard process of abnormal results in medical labs 

بیماران
سرپایی

Out 
patient

مرتبط غیر طبیعی ارتباط با نمونھ عفونی و تومور مارکر و تستھای در 
Abnormal rssults / infectious panel – cardiac & tumor marker 

pannel
ھ تطبیق با شرح حال و سوابق بیمار است در صورت تطابق بدون نیاز بقدم اولین -1

ایید با ھمان نمونھ یا مشاوره جواب وارد سیستم شده و در سریعترین زمان ممکن تتکرار
.  و ازاد سازی می گردد

ره دومین قدم در صورت عدم تطابق با شرح حال و سوابق بیمار است کھ ضرورت مشاو-2
پس از مشاوره در/ باشدمی با بیمار قبل از ازاد سازی نتیجھ ) تلفنی یا حضوری ( 

ت و صورت ارایھ اطلاعات جدید توسط بیمار و تطبیق با جواب  تایید نھایی جواب مجاز اس
اه آزمایشگ( در صورت عدم تطبیق پس از مشاوره ضرورت دریافت نمونھ مجدد وجود دارد 

ترین بایستی سازماندھی داشتھ باشد تا بتواند جواب ھای جدید با نمونھ جدید را در سریع
و زمان ممکن و مشابھ نمونھ اورژانس عمل نماید تا کمترین نارضایتی بھ واسطھ تاخیر

دریافت نمونھ مجدد حاصل شود 



بیماران
بستری

Out 
patient

و  مارکر ھای ویروسی مثبت برای بخش دیالیز وتروپونین + مثبت عفونی موارد -1
: نمونھ نیدل استیک 

در .شودبحرانی تلقی شده و ضمن گزارش تلفنی و تایید بالینی جواب بھ سیستم وارد می
ھمزمان با گزارش تلفنیغیر اینصورت جواب بصورت تلفنی فقط گزارش می شود و 

.نمونھ مجدد از بخش صورت می گیرددرخواست 

پانل غیر یامثل یک تست پروستات: (تستھاسایر نتایج غیرطبیعی در ارتباط با سایر -2
)  طبیعی تیرویید

.استاولین قدم تماس با بخش بالینی 
در صورت گرفتن تایید بالینی ، جواب بھ سیستم وارد و تاییدمی شود

در صورت عدم تایید بالینی ،عدم ورود جواب بھ سیستم و درخواست نمونھ مجدد

بخش بیوشیمی و ھورمون/ طبیعی در آزمایشگاه روش اجرایی برخورد با نتایج غیر 
standard process of abnormal results in medical labs 



بیماران
سرپایی

patientout

ولھ مثبت و کشت ادرار با یک کلنی کانت بالا و ایز)فاقد پیوری و باکتریوری ( رسوب ادرار منفی -1
ھی ضرورت انتی بیوگرام و گزارش د)  =  تب–تکرر –سوزش ( شرح حال بیمار یا علامت مثبت + 

سریع بھ بیمار 
Please repeat urine analysis with new fresh samle

نفی کشت ادرار م)  + تب–تکرر –سوزش ( غلامت شکایت مثبت ) +باکتریوری و پیوری مثبت ( رسوب ادرار مثبت -2
no growth 

Please repeat Urine culture with new sample before beginning antibiotherapy / no 
growth after 48 hours / 

/.کشت ھای آلوده و مخلوط مشاوره و در صورت نیاز تکرار می شوند.3
MIX & contamination growth / probabely urine contaminated / please 

repeat with new clean sample / CCMU   
.ی گرددسایر کشتھای مثبت در صورت کشت ایزولھ با شمارش بالای باکتری بدون مشاوره تایید م-4

کشت و انتی یوگرام با جواب رسوب ادرار و علامت بالینی بیمار کامل منطبق و ھماھنگ است 

بخش میکرب شناسی/ طبیعی در آزمایشگاه روش اجرایی برخورد با نتایج غیر 
standard process of abnormal results in medical labs 



بخش میکرب شناسی/ طبیعی در آزمایشگاه روش اجرایی برخورد با نتایج غیر 
standard process of abnormal results in medical labs 

بیماران
بستری

In patient

تقیم گرم یالام مس) کشت خون مثبت(بخش میکروب شناسی در ارتباط با نتایج بحرانی .1
یا کشت مثبت مایع نخاع  سریعا گزارش دھی تلفنی انجام می دھد

در این مرکزقابل شناسایی و در پایین گزارشMRSA ,ESBLکلیھ سوشھای مقاوم .2
م ھای بیماران بستری گزارش دھی می گردند و بخش نیز ملزم است این سوشھای مقاو

پروتکل آنتی (را جھت مشاوره بھ متخصص عفونی بیمارستان جھت مشاوره مجدد 
.ارجاع دھد)بیوتیکی جدید

ت و کش( کنترل کلیھ موارد مثبت بصورت دو نفره و تایید دو چشمی توسط ھمکاران.3
)مستقیم  



مدیریت ھزینھ
فرایند بھینھ سازی و بھبود

CRM مدیریت ارتباطات مشتری
استقرار اثر بخش و فرآیند نگر مسیر در 

الزام مدیریتی رسیدگی بھ شکایات 
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فقدان برنامھ منظم در رسیدگی بھ شکایات بیمار آزمایشگاه 
:محصول نامنطبق 

از دست دادن بیماران وفادار آزمایشگاه بھ دلیل نارضایتی



مدیریت ھزینھ 
سازیفرایند بھینھ 

مصرف راژنت ھا و کنترل و کالیبراتور 
از طریق استقرار اثربخش

استفاده از شاخص ھای عملکردی برای ارزیابی منظم میزان مصرف روزانھ و ماھانھ ( سرم کنترل )
تجاری و کالیبراتور بھینھ سازی میزان مصرف از طریق کارکنان

101
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بھینھ سازی
مصرف راژنتھا

بیوشیمی و ھورمون
102



تاثیر انتخاب دستگاه در بھینھ سازی مصرف ریجنتھا 

ریجنتھایجایگاهتعداد
تستھای با بیش از یک ریجنتپیاده نمودنتوانائی 

بدون انتقال و ریجنتھا توانائی سیستم در نگھداری 
جابجائی 

Sampling , mixingدقت در
میزان مصرف ریجنتھا

قل حجم خوانشاحدسیستم خوانش و 



نمونھ برداری و مخلوط کردن یکنواختدقت در 

مخلوط نمودن یکنواخت در دستگاھھا بھ صورتھای سیستم
اختلاطکھ توانائی دستگاه در. مختلف انجام میگیرد 

کھ با شستشوی مناسب امکان( یکنواخت بدون انتقال آلودگی 
و افزایش میتواند در جھت کاھش تکرار پذیری ) پذیر است 

.موثر باشد دقت و بھینھ سازی مصرف راژنت ھا 



و دور ریز آنھانتھااژمیزان مصرف ر
میزان مصرف ریجنتھا با تغییر سیستم از متدھای دستی بھ متدھای اتوماسیون بھ میزان قابل توجھی 

ولی در سیستمھای اتوماسیون میزان دور ریز محلولھا از اھمیت ویژه ای برخوردار کاھش یافتھ 
بطوریکھ در دستگاھھای با کیفیت بالا بھ حداقل رساندن میزان حجم دور ریز از محلولھای . است 

.مد نظر است انتقال ھنگامبرداشتی بھ 
بوده کری اور برداشت ریجنت بھ میزان بیشتر از حجم مورد نیاز ، جھت کاھش اگر چھ 

کیفیت مناسبی برخوردار نیستند ا کھ از نظر طراحی علمی از ھلیکن در برخی از دستگاه
خطا ھای اما بدلیل . در نظر گرفتھ نشده و دور ریز را کاھش میدھندکری اور خطای 
برخی تستھا میباشد کھ در نھایت باعث افزایش حجم ریجنت دیده شده کاربر مجبور بھ تکرارراندوم 

مصرفی میشود و نتیجھ آنکھ دور ریختن بخشی از ریجنتھا در سیستمھای اتوماسیون فاکتور منفی 
. تلقی نمیگردد 



تاثیر انتخاب راژنت مناسب در بھینھ سازی مصرف 
در بحث محلولھا عوامل تعیین کننده پایداری کیت ، صحت بالا ، حذف تاثیر فاکتورھای موثر موجود در 

بھ طولانی تر شدن زمان انتخاب نوع راژنت با پایداری بیشتر با . سرم و نھایتا قیمت کیت میباشد 
ت کالیبراسیون کمک میکند و از عواملی کھ میتواند باعث کاھش پایداری ریجنتھا شوند میتوان بھ کیفی

.خود ریجنت ، توانائی انجام تستھا با استفاده بیش از یک ریجنت و عدم مخلوط کردن آنھا اشاره کرد 
کھ رعایت نسبتھای ریجنتھا .میباشد سازگار بودن کیت با دستگاه از موارد مھم دیگر در انتخاب کیت ، 

، زمان بندی مناسب جھت اضافھ نمودن ریجنتھای بعدی از فاکتورھای مھم جھت افزایش صحت 
.جوابدھی میباشد 
ی یعنی طراحی و تولید بھ گونھ ا. میباشد )  اینتر فرانس( انتخاب راژنتھای فاقد تداخل نکتھ قابل توجھ 

باشد کھ مواد داخل سرم کمترین تاثیر را بر روی فاکتور در حال اندازه گیری داشتھ باشند بھ عبارت 
دیگر در سرمھای مختلف کھ در دیدگاه پزشکی میبایست جوابھای یکسانی از یک آزمایش خاص 

در نتیجھ تشخیص این موارد بھ کاھش تکرار . داشتھ باشد کاربر بھ جوابھای مختلفی برخورد ننماید 
میباشد کھ این ) مرجع(پذیری منتج شده و تشخیص این کیفیت معمولا بھ عھده آزمایشگاه رفرانس 

.ریجنتھا را در شرایط مختلف کنترل نماید 



قل حجم خوانشاحدسیستم خوانش ا توآنالایزر و 
سیستمھای اندازه گیری مناسب کھ در صورت مجھز بودن بھ . بررسی بخش خوانش آنھا میباشد ھایکی از مھمترین گزینھ ھای انتخاب دستگاھ

را مھیا ) کدورت سنجی ( و نیز امکان استفاده از روشھای توربیدومتری ، ھم قدرت محاسبھ جذب نوری را افزایش میدھد لگاریتمی و ریاضی 
. سیستم فوق بھ دقت و عدم تکرار آزمایش کمک خواھد نمود میسازد کھ کاملتر بودن 

یک ده دستگاھھا دقت خوانش بھ میزان ولی در برخی میرسد جذب  یک ھزارم  بھ دقت در خوانش در برخی مواقع در دستگاھھای معمولی 
.نیز امکان پذیر میباشد کھ عامل اصلی آن محاسبات ریاضی و لگاریتمی مناسب میباشدھزارم 

کھ شرکت کیت ساز را مجبور بھ رعایت نسبت ریجنتھا در تمامی دستگاھھا سطح خوانش پایھ در مسیر نوری بھ میزان مشخصی تعریف گردیده 
.بھ حجم سمپل مینماید کھ حداقل حجم را رعایت نموده و بھ حداکثر حجم نیز توجھ داشتھ کھ از حجم کووت بیشتر نشود 

ز این سطح خوانش امکان استفاده بھینھ را برای مصرف کننده میسر میسازد کھ البتھ باید بھ طراحی و قطعات بھ کار رفتھ در ساخت دستگاه نی
.میباشد سیستم نمونھ برداری دستگاه بالائی در و تکنولوژی توجھ داشت چرا کھ برداشت کم از حجم سمپل و ریجنت مستلزم داشتن دانش 

البتھ شرکت کیت ساز جھت بالا بردن . این خصوصیت در ھنگام خرید دستگاھھا باید مد نظر باشد و ازدخالت کاربر تا حد زیادی خارج میباشد 
.حجم مصرف معمولا حجم نھائی را در نظر میگیرند 



تاثیر کاربرتجھیزات در کاھش مصرف ریجنتھا و بھینھ سازی
بھ ھمان اندازه ای کھ انتخاب دستگاه و کیتھای مورد استفاده در کاھش مصرف ریجنت تاثیر گزارند 

در نگھداری محیطی ریجنتھا و نگھداری دستگاه و رعایت اصول با صلاحیت نیز عملکرد کاربر 
کھ از جملھ این موارد میتوان بھ رعایت نکاتی . کالیبراسیون در نوع خود غیر قابل چشم پوشی است 

:چند اشاره کرد 
بستن درب ظروف ریجنتھا در زمانھای خواب دستگاه و نگھداری مناسب از ریجنتھا -1
منجر بھ بالا بردن دقت کار و کاھش تکرار پذیری کھ درموارد ضروری موقع بھ انجام کالیبراسیون -2

.خواھد شد 
این مورد مھم جھت جلوگیری ازتایم . نگھداری از دستگاه و انجام اصول نگھداری ھای دوره ای -3

اوت  دستگاه در زمانھای غیر عادی میگردد
. مربوط بھ سرویس دستگاه در خواست سرویسھای دوره ای جھت حذف مراجعات اورژانسی -4



با سپاس از توجھ شما 
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