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کمک در انجام پونکسیون کمري :نوع فعالیت  

  تشخیص بیماري : هدف

  :وسایل مورد نیاز

شامل دو عدد لوله آزمایش، گاز،  پنبه،  رسیور، گالی پات،  پنس ، (   LPست 

  LPسوزن  -محلول ضدعفونی کننده  -لکوپلاست  - بر چسب  -)شان

  بهیار -تارپرس :عامل انجام کار

مراحل انجام کار                                                  ردیف

  .وسایل مورد نیاز را آماده کنید  1

.جهت انجام روش از بیمار رضایت نامه کتبی اخذ کنید2

.مراحل انجام کار را براي بیمار شرح دهید3

  .مدفوع تشویق کنید بیمار را قبل از انجام این روش به دفع ادرار و  4

.بیمار را جهت انجام این روش در وضعیت مناسب قرار دهید5

.به بیمار در رابطه با انجام تنفس طبیعی در حین کار آموزش دهید6

7

همزمان با پیشرفت کار، مرحله به مرحله روش کار را براي بیمار شرح 

.دهید

.ر را بچسبانیدروي نمونه هاي گرفته شده بر چسب مشخصات بیما8

.در محل انجام روش، از پانسمان کوچک استفاده کنید9

.نمونه ها را بلافاصله به روش صحیح به آزمایشگاه ارسال کنید10

.ساعت در وضعیت دمر قرار دهید 2-3بیمار را پس از انجام روش 11
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12

بیمار را از نظر عوارض ناشی از این روش تشخیصی  کنترل کنید و در 

.صورت بروز عوارض به پزشک اطلاع دهید

13

در صورت نداشتن ممنوعیت مصرف مایعات بیمار را به خوردن مایعات 

.تشویق کنید

در صورت بالا بودن فشار داخل جمجمه احتمال بروز فتق مغزي  - : نکات آموزشی

  .علایم افزایش فشار داخل جمجمه را در بیمار بررسی کنید -کشنده مطرح می باشد 

  .شمارش پلاکت ها جهت اطمینان از انعقاد خون انجام شود -

جهت پیشگیري از انتقال میکرو ارگانیسم ها به داخل مایع مغزي نخاعی پوست را  -

  .ضد عفونی کنید

-L3فضاي مطلوب براي انجام پونکسون کمري مهره هاي  - L4 یاL4-L5 است.  

ت خوابانده و سر و پاهاي وي کودك را از یک سمت روي تخ در کودکان بزرگتر، -

در شیرخواران می . جمع کنید تا محل سوزن به خوبی مشخص شود طرف شکمرا به 

  .  توان شیر خوار را روي تخت نشانده و سر وي را به خود نزدیک نمود

اندازه گیري قند خون از طریق سوزن پوستی  :نوع فعالیت  

    :اهداف

  اندازه گیري سطح قند خون  -1

  خیص وضعیت  هیپرگلیسمی یا هیپوگلیسمیتش -2

   :وسایل مورد نیاز

دستکش یک بار  -پنبه الکل   - نوار تست   - ) لانست(سوزن مخصوص -گلوکومتر 

  مصرف
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  پرستار، بهیار :عامل انجام کار

مراحل انجام کار                                                  ردیف

  .وصابون بشویید دست هاي مددجو را با آب گرم  1

.مددجو را در وضعیت راحت قرار دهید2

  .دستگاه را روشن کنید3

  .نوار تست را درون دستگاه قرار دهید  4

.دقت داشته باشید که کد دستگاه و نوار تست یکسان باشد5

.یکی از انگشتان را براي سوزن زدن انتخاب کنید6

.هیدانگشت مورد نظر را به آهستگی ماساژ د7

.محل ورود سوزن را با پنبه الکل ضد عفونی کنید8

  .اجازه دهید محل الکل خشک شود9

.دستکش بپوشید10

.پوشش لانست را بردارید و سریع و عمودي وارد محل کنید  11

.قطره اول خون خارج شده را با پنبه الکل خشک کنید  12

.رگی خارج شودمحل سوراخ شده را فشار دهید تا قطره خون بز  13

.نوار تست را به قطره خون نزدیک کنید  14

15  

بدون تماس دست با سطح نوار توجه کنید که تمام سطح نوار به خون 

.آغشته شود

.در صورت لزوم طبق دستور کارخانه زمان سنج را فشار دهید  16

.صبر کنید تا دستگاه جواب را به شما اعلام کند  17
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.نوار را از دستگاه خارج کنید پس از حصول نتیجه  18

.دستگاه را خاموش کنید  19

  .نتیجه تست را به پزشک و مددجو اطلاع دهید  20

  .نتیجه را در پرونده ثبت کنید  21

  

خون گیري وریدي : نوع فعالیت  

  :اهداف

  هاي آزمایشگاهی  آوري نمونه خون جهت انجام بررسی  جمع

   :وسایل مورد نیاز

 –پنبه الکلی  –آوري خون  سرنگ و شیشه و لوله هاي جمع - دستکش -تورنیکه

برگه درخواست آزمایش و جعبه  –سانتی متر استریل  55گاز کوچک  -برچسب

  وسایل خونگیري 

  پرستار  :عامل انجام کار

مراحل انجام کار                                                   ردیف

  . یید و دستکش بپوشیدبشو  دستان خود را کاملاً  1

.بیمار را با صدا کردن نامش شناسایی کنید2

3

خواهید و چه  به بیمار توضیح دهید که نمونه را براي چه منظوري می

  .کاري انجام خواهید داد

4  

از بیمار سئوال کنیدآیا هنگام خون دادن دچار حالت غش یا حالت تهوع 

  شود؟  و ضعف می
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5

از کشیده است بخواهید که در وضعیت به پشت اگر بیمار در تخت در

. خوابیده قرار گیرد

6

در بیماري که نشسته است بخواهید که دست خود را روي لبه صندلی 

. یا میز بگذارد

.وریدهاي بیمار را براي انتخاب محل خون گیري بررسی کنید7

. سانت  بالاي محل موردنظر ببندید 5تورنیکه را 8

9

ی دسترسی به عروق از بیمار بخواهید که چند بار مچ خود را براي راحت

  . باز و بسته کند

10

اي ضدعفونی  محل خونگیري را با پنبه الکل یا بتادین به شکل دایره

. کنید

. اجازه دهید تا محل ضدعفونی کاملاً  خشک شود11

12

 خونگیري بکشید تا پوستناحیه زیر ت خود سشورید را با فشاردادن 

. به طرف پایین ثابت شود

13

دار سوزن رو به  درجه در حالی که سمت شیب 30سوزن را با زاویه 

. بالاست وارد ورید کنید

14

تا میزان و هنگامی که خون وارد سرنگ شد به آرامی خون را بکشید 

. مورد نیاز خون بگیرید

  .تورنیکه را باز کنید  15

16  

را روي محل سوزن گذاشته و به آرامی  گاز کوچک  گیري، بعد از نمونه

  . سوزن را از ورید خارج کنید

دقیقه وارد کنید  3الی  2فشار ملایمی روي محل ورود سوزن به مدت   17
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  . تا خون بند بیاید

  . بعد از توقف خونریزي روي آن چسب بزنید  18

19  

قال اید نمونه را به شیشه  مخصوص نمونه انت اگر از سرنگ استفاده کرده

  . دهید

  . نمونه را درمحل نگهداري نمونه قرار دهید  20

  . محل خونگیري را از نظر توقف خونریزي چک کنید ،در پایان  21

22  

دقیقه  5حدود   مجدداً محل مورد نظر را اگر خونریزي متوقف نشده بود

  . فشار دهید

  . وسایل را جمع کنید  23

24  

زمایشگاه  زمانی که خون به آ  م تست،نا  ناحیه خونگیري،  تاریخ، زمان ،

آوري شده، درجه حرارت بیمار و هر نوع  جمع میزان خون   فرستاده شد،

  .العمل بیمار به خونگیري را ثبت کنید عکس

  :نکات آموزشی 

 شود یا به آن خون وصل شده است خونگیري نکنید ـ از رگی که درمان وریدي می

  . شود زیرا باعث تغییر نتایج آزمایش می

هاي عفونی و آلوده  ـ به علت احتمال انتقال آلودگی به داخل سیستم عروقی از محل

  . خونگیري نکنید

وریدي و نواحی که صدمه عروقی یا  -هاي شریانی  شانت  هاي داراي ادم، ـ از اندام

  . هماتوم دارند خونگیري نکنید

  . نکنید ـ اگر بیمار عروق واضح و برجسته دارد از تورنیکه استفاده
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کنند فشار به ناحیه خونگیري  را  در بیمارانی که داروهاي ضد انعقاد دریافت می  ـ

  . دقیقه بعد از خروج سوزن ادامه دهید 5تا   حتماً

ـ تا حد امکان از وریدهاي پا براي خونگیري استفاده نکنید چرا که این کار احتمال 

و بیمارستان ها براي  در بعضی موسسات. ترومبو فلبیت را افزایش می دهد

  . سیاست مرکز خود را مطالعه کنید  دستور پزشک لازم است،  گیري از پا، خون

کشت خون   :نوع فعالیت  

  : هدف

  آوري خون جهت بررسی از نظر وجود باکتریمی و سپتی سمی  جمع

  :وسایل مورد نیاز

شیشه  –سی سی براي کودکان  10سرنگ  –الکل یا بتادین  –دستکش  –تورنیکه 

 –)میلی لیتر براي کودکان و نوزادان 25 لیتر براي بالغین ، میلی 50شیشه (کشت خون 

  جعبه مخصوص  وسایل خونگیري  –برگه درخواست آزمایش 

  پرستار  :عامل انجام کار

مراحل انجام کار  ردیف

  .به بیمار بگویید که نیاز به چند بار خون گیري است  1

. شرح دهید فرایند کار را به بیمار2

  . دستان خود را بشویید و دستکش بپوشید3

  . ناحیه خونگیري را با پنبه الکل یا بتادین ضدعفونی کنید  4

. به صورت دورانی ضدعفونی را انجام دهید5

. ثانیه صبر کنید تا الکل یا بتادین خشک شود 60تا   630
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7

 2-6 سی در بالغین ، سی 10(سوزن را وارد رگ  کرده و خونگیري نمایید 

).سی سی در کودکان

. درب شیشه کشت خون را با بتادین ضدعفونی کنید8

  . سوزن را وارد کرده و خون را  آهسته داخل شیشه بریزید9

10

میلی لیتر را به شیشه  2میلی لیتري و  50لیتر از خون را به شیشه   میلی 5

. لیتري وارد کنید میلی 20

11

آوري را  زمان و تاریخ  جمع  نام پزشک،  شماره اتاق ،  ي نام،بر چسب حاو

. به شیشه بچسبانید

. سرنگ و سر سوزن را معدوم کنید12

  .دستکش ها را خارج کنید  13

14

تعداد   میزان خون گرفته شده، زمایش، نام آ  گیري ، زمان و تاریخ نمونه

هاي بیمار به  العمل کسدرجه حرارت بیمار وع  شیشه هاي مورد استفاده ،

. خونگیري را ثبت کنید

  : نکات آموزشی

  . خونگیري براي کشت را هر بار از یک محل متفاوت انجام دهید -

در صورت وجود هماتوم از . ترین عارضه خونگیري، تشکیل هماتوم است شایع -

. کیسه آبگرم در محل استفاده کنید
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تست قند خون   :نوع فعالیت  

  :اهداف

  گیري میزان قند خون در مواردي مثل دیابت بررسی و اندازه -1 

  غربالگري دیابت و هیپوگلیسمی نوزادان  -2

  کمک به افتراق کماي دیابتیک از کماي غیردیابتیک -3

  : وسایل مورد نیاز

 –گاز استریل  –پنبه الکل –) در صورت در دسترس بودن( گلوکومتر  –دستکش 

  انیه شمارساعت داراي ث -چسب -لانست

   بهیار -پرستار :عامل انجام کار

مراحل انجام کار                                                        ردیف

  . روش کار را به بیمار یا والدین کودك شرح دهید  1

2

نوك انگشتان و لاله گوش در   معمولاً( محل خونگیري را مشخص کنید

).در نوزادان کودکان و بالغین و پاشنه پا 

  . هاي خود را بشویید دست 3

  . دستکش بپوشید  4

. دقیقه عروق را گشاد کنید 10در صورت نیاز به گرم کردن ناحیه براي 5

6

محل خونگیري را با پنبه الکل ضدعفونی کرده و با گاز استریل خشک 

. کنید

7

ست را به نوك لان  گیري از نوك انگشت با استفاده از لانست، براي نمونه

. این کار را سریع و با دقت انجام دهید. انگشت بیمار بزنید
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. یک قطره از خون را روي نوار قرار دهید8

9

از فشار مستقیم براي جلوگیري از تشکیل هماتوم استفاده  بعد از خونگیري، 

  . کنید

. ثانیه روي نوار بماند 60اجازه دهید خون به مدت 10

11

موجود در نوار را با نمودار رنگ استاندارد که روي جعبه  تغییر رنگ

. وجود دارد مقایسه کنید

12

کار دستگاه عمل  دستورالعملکنید، براساس  اگر از گلوکومتر استفاده می

. کنید

. خونریزي نداشت روي آن چسب بزنید  در صورتی که محل خونگیري ،13

  . ا ثبت کنیدزمان و تاریخ تست ر  جواب آزمایش ،  14

  :نکات آموزشی 

تاریخ انقضا را روي بسته آن   قبل از استفاده از نوارهاي شیمیایی چک قند خون، - 

  .کنترل کنید و در صورت خراب بودن، آن را دور بیندازید

  . به نکات آموزشی و روش استفاده روي بسته توجه کنید -

. وبت نگه داریدبسته نوارهاي شیمیایی را دور از نور ، گرما و رط -

سیانوتیک و متورم خودداري کنید، چون ممکن   از خونگیري از محل هاي سرد،  -

. است نتوانید نمونه کافی به دست آورید

هاي محیطی با کمک لانست خون بگیرید از ورید استفاده   اگر نتوانستید از مویرگ  -

. کنید

کنید اول آن را در  اده  میاگر از خونی که در یخچال نگهداري شده است استف  -

. دماي اتاق بگذارید تا به دماي اتاق برگردد و سپس آزمایش کنید
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مراقبت در منزل 

اگر  بیمار در خانه از گلوکومتر یا نوارهاي شیمیایی استفاده خواهد کرد روش    -

. استفاده از آن را آموزش دهید

  

  

  

  

  

  

  

  

  

اندازه گیري خون شریانی گیري خون به منظور  نمونه  :نوع فعالیت

، فشار اکسیژن شریانی  PHگیري  بررسی کارکرد تهویه به وسیله اندازه: هدف

(Pao2) اکسیدکربن و فشار دي(Paco2 )    

 ABGهاي مخصوص  در حال حاضر بعضی سرنگ (سرنگ : وسایل مورد نیاز

سانتی  55عدد گاز استریل  2-پنبه الکل یا بتادین  -دستکش  -هپارین-) وجود دارد

لیدوکائین  - چسب  -درخواست آزمایش برگه   -برچسب    -ظرف محتوي یخ   - متر 

  در صورت لزوم% ) 1(

  :وسایل را به شرح زیر آماده کنید

  . الف ـ دستان خود را بشویید
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  شماره اتاق ،  درجه حرارت ،  ب ـ برچسب روي نمونه را آماده کنید که شامل نام بیمار،

فشار اکسیژن شریانی و روش (در صورت وصل بودن به ونتیلاتور   زمان جمع آوري،

  .می باشد) رسانی و نام پزشک اکسیژن

  . ج ـ ظرف حاوي یخ را آماده کنید

سرنگ را مستقیم نگه دارید   هپارین را به داخل سرنگ بکشید،(د ـ سرنگ را هپارینه کنید

سپس به آرامی همه . ودو پیستون را بکشید تا همه جاي سرنگ به هپارین آغشته ش

  ).دهد را تغییر می Pao2و  PHباقی ماندن هپارین . هپارین را خارج کنید

  )ویژه کار(پرستار واجد شرایط :عامل انجام کار

مراحل انجام کار                                                          ردیف

  . دهید توضیحمراحل انجام کار را به بیمار   1

. دست هاي خود را بشویید و دستکش بپوشید2

  . یک دستمال کاغذي زیر مچ بیمار قرار دهید3

  . شریان را با استفاده از نبضی که دارد پیدا کنید  4

. محل خونگیري را با بتادین ضدعفونی کنید5

. از حرکت چرخشی مرکز به بیرون استفاده کنید6

7
ا پیدا کنید،سپس انگشتان را دو طرف با انگشت اشاره و میانی شریان ر

. رگ قرار دهید

8
درجه گرفته و وارد کنید و در خونگیري  45تا  30سوزن را با زاویه 

. درجه انجام دهید 60شریان براکیال با زاویه 

  . با یک حرکت سوزن را وارد شریان کنید9

پیستون هیچگاه براي خونگیري   ورود خون در سرنگ را مشاهده کنید،10
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. رانکشید چرا که خون شریانی بایستی خودش وارد سرنگ شود

. میلی لیتر خون بگیرید 3تا  1به اندازه 11

. دقیقه فشار دهید 5گاز استریل را روي محل به مدت   گیري ، بعد از خون12

13

دقیقه  15تا  10کند براي  در صورتی که بیمار داروي ضد انعقاد مصرف می

و ازهمکار خود کمک بخواهید و خودتان نمونه را براي انتقال  فشار دهید

. آماده کنید

. حباب هاي هوا را از سرنگ خارج کنید14

15  

سوزن را با درپوش پلاستیکی مخصوص مسدود کنید تا هوا وارد سرنگ 

  . نشود

  . برچسب نوشته شده را روي ظرف یخ یا کیف پلاستیکی یخ بچسبانید  16

17  

بلافاصله به آزمایشگاه   خواست آزمایش را همراه با نمونه آزمایش،برگه در

  . ارسال کنید

18  

علایم حیاتی بیمار را بررسی کنید و علائم مشکل در خونرسانی مثل 

حسی و خونریزي محلی که خونگیري انجام  بی  تغییر رنگ،  درد ،  تورم،

  . شده است را چک کنید

19  

محل خونگیري،  مقدار   دماي بدن بیمار،  ري،زمان خونگی  نتیجه تست آلن،

زمان صرف شده براي فشار به محل و توقف خونریزي و در صورت 

  . دریافت اکسیژن، میزان اکسیژن دریافتی را ثبت کنید

کند مطمئن شوید که اکسیژن درمانی  ـ اگر بیمار اکسیژن دریافت می: نکات آموزشی 

  . گیري آغاز شده باشد دقیقه قبل از نمونه 15وي از حداقل 
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. آوري نمونه شریانی قطع نکنید ـ بدون دستور پزشک، اکسیژن بیمار را براي جمع

برگه درخواست آزمایش را از نظر درج میزان و نوع تجویز اکسیژن به بیمار بررسی 

  . کنید

  . ثبت کنید  کند، ـ اگر بیمار اکسیژن دریافت نمی

  .دقیقه بعداز استفاده از آن خونگیري کنید 20، ـ اگر بیمار نبولایزر به کارمی برد

حسی موضع  براي بی% 1ـ طبق مقررات مرکز خود در صورت لزوم از لیدوکائین 

  . استفاده کنید

درجه حرارت بیمار، میزان : ـ هنگام تکمیل برگه آزمایش موارد زیر را ثبت کنید

اکسیژن دریافتی، حجم  هموگلوبین ، تعداد تنفس، اگر بیمار به ونتیلاتور وصل است 

  . هاي تنظیم شده را ثبت کنید جاري و تعداد تنفس

براي وارد کردن سوزن، فشار وارد نکنید چرا که در این صورت باعث برخورد   ـ

سوزن به استخوان و درد بیمار یا خروج سوزن از طرف دیگر رگ می شود، پس به 

  . آرامی سوزن را وارد کنید

  . فتن خون از یک نقطه اقدام نکنیدبار براي گر 2ـ بیش از 

سوزن   ـ اگر طی کار اسپاسم شریان رخ داد و شما نتوانستید به خونگیري ادامه دهید،

  . را خارج کرده و با سوزن کوچکتر جایگزین کنید و دوباره امتحان کنید
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آوري ادرار تصادفی  جمع :نوع فعالیت  

    :اهداف

  .ه بیمار در بدو پذیرش جهت تکمیل پروندهبه عنوان بخشی از بررسی و معاین -1

  جهت غربالگري اختلالات سیستمیک یا دستگاه ادراري  -2

  :وسایل مورد نیاز

آب –برگه درخواست آزمایش  -گیري  ظرف نمونه  -دستکش  - لگن یا لوله ادراري 

سانتی  55گاز استریل   -گیري استریل  ظرف نمونه  -دستمال کاغذي    -و صابون

  . برگه درخواست آزمایش -لگن و لوله ادراري در صورت نیاز  -محلول بتادین - متر

  بهیار  -پرستار  :عامل انجام کار

مراحل انجام کار                                                         ردیف

1  

به بیمار بگویید که نمونه را براي آزمایش ادرار و بررسی ادرار نیاز دارید 

  . کار را شرح دهید و روش

. خلوت بیمار را حفظ کنید2

3

به بیماري که ملزم به استراحت در تخت است آموزش دهید که ادرار خود 

  . را در لگن یا لوله ادراري تخلیه کند

  . دستکش بپوشید  4

. میلی لیتر از ادرار را درون ظرف نمونه گیري بریزید 120میزان 5

6

دفع دارد کل ادرار را در ظرف مدرج بریزید و اگر بیمار ثبت جذب و 

. میزان آن را ثبت کنید

7

آوري ادرار را  زمان و تاریخ جمع  شماره اتاق،  برچسب حاوي نام بیمار،

. روي ظرف بچسبانید
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8

آوري ادرار الصاق کنید و به  برگه درخواست آزمایش را به ظرف جمع

.آزمایشگاه ارسال کنید

  . اش بازگردانید  آوري را بشویید و به محل اولیه ج جمعلگن و ظرف مدر9

. دستان خود را بشویید10

.آب و صابون در اختیار بیمار قرار دهید تا خود را تمیز کند11

  

آوري نمونه تمیز وسط ادرار  جمع  :نوع فعالیت  

  :  اهداف

  .کمیل پروندهبه عنوان بخشی از بررسی و معاینه بیمار در بدو پذیرش جهت ت  -1

  جهت غربالگري اختلالات سیستمیک یا دستگاه ادراري  -2

  : وسایل مورد نیاز

آب –برگه درخواست آزمایش  –ظرف نمونه گیري    -دستکش -لگن یا لوله ادراري 

 5 5گاز استریل  –ظرف نمونه گیري استریل  –دستمال کاغذي  –و صابون 

برگه درخواست  –دراري در صورت نیاز لگن و لوله ا –محلول بتادین  –متر سانتی

  . آزمایش

  بهیار -پرستار  :عامل انجام کار

مراحل انجام کار  ردیف

  . روش کار را به دقت به بیمار شرح دهید  1

. تأکید کنید که نمونه بایستی بدون آلودگی و تمیز باشد2

ن بشوید و به بیمار بگویید قبل از ادرار کردن ناحیۀ پرینه را با آب و صابو3
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سانتی متر آغشته به محلول بتادین شستشو  55سه بار با گازهاي استریل 

  ).ها تاکید کنید به شستن از جلو به عقب ناحیه تناسلی در خانم( دهد

4  

به بیمار خانم بگویید که هنگام ادرار کردن با انگشت شست و اشاره 

  . ن حالت نگه داردهاي فرج را از هم باز کند و تا پایان ادرار به هما لب

5

به بیمار بگویید که شروع به ادرار کردن کند سپس بدون اینکه جریان ادرار را 

سی سی ادرار  30-50قطع کند ظرف را زیر ادرار نگه دارد و حدود 

. آوري کند جمع

6

در صورتی که بیمار برگه جذب و دفع دارد بقیه ادرار بیمار را نیز جمع 

. کنیدگیري   کرده و اندازه

. ظرف استریل حاوي ادرار را از بیمار بگیرید7

. از دست زدن به قسمت داخلی ظرف پرهیز کنید8

  . هاي خود را خارج کنید دستکش 9

. دستان خود را بشویید10

11

آوري و  زمان جمع  نوع نمونه ،  شماره اتاق ،  برچسب حاوي نام بیمار،

.یدتشخیص را روي ظرف نمونه بچسبان

12

شود هر نوع درمان  در صورتی که نمونه ادرار جهت کشت تهیه می

. بیوتیکی را یادداشت کنید آنتی

13

نمونه را بلافاصله به آزمایشگاه بفرستید یا اینکه در یخچال مخصوص 

. ها قرار دهید نمونه

  

گرفتن نمونه از سوند ادراري   :نوع فعالیت  
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  :  اهداف

  .بررسی و معاینه بیمار در بدو پذیرش جهت تکمیل پرونده به عنوان بخشی از -1

  جهت غربالگري اختلالات سیستمیک یا دستگاه ادراري  -2

  : وسایل مورد نیاز

ظرف    - 22یا  21سوزن   -لیتر  میلی 10سرنگ   -کلامپ   -پنبه الکل  -دستکش

  .آزمایشبرگه درخواست   -برچسب نام و مشخصات بیمار   - گیري استریل  نمونه

  بهیار   -پرستار  :عامل انجام کار

مراحل انجام کار                                                ردیف

  . سوند را کلامپ کنید  گیري، دقیقه قبل از نمونه 30حدود   1

. دستکش بپوشید2

3

گیري دارد آنرا با پنبه الکل   اگر خود سوند محل مخصوص نمونه

  . دضدعفونی کنی

  . گیري کنید درجه وارد قسمت مخصوص نمونه 90سوزن را با زاویه   4

. ادرار را داخل سرنگ بکشید5

6

روي   گیري ندارد و پلاستیکی است، اگر سوند قسمت مخصوص نمونه

آوري را با پنبه الکل  سوند درست بالاي محل اتصال سوند به لوله جمع

. ضدعفونی کنید

. درجه وارد کنید 45سوزن را با زاویه 7

. نمونه ادرار را با سرنگ بکشید8

  . گیري انتقال بدهید نمونه را به یک ظرف استریل مخصوص نمونه9

. برچسب بچسبانید10
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11

نمونه ادرار را همراه با برگه آزمایش بلافاصله به آزمایشگاه بفرستید یا 

.درون یخ بگذارید

12

سوند را   گیري ندارد، ریچۀ مخصوص نمونهاگر سوند پلاستیکی نیست و د

.از لوله جدا کنید

.اجازه  دهید میزان لازم از نمونه به درون ظرف استریل ریخته شود13

.از دست زدن به قسمت مدخل سوند و داخل سوند خودداري کنید14

  .گیري خودداري کنید از برخورد سوند با داخل ظرف نمونه  15

16  

گیري سر لوله و سر سوند را با پنبه الکل ضدعفونی  نهپس از پایان نمو

  .کنید

17  

روي ظرف برچسب مشخصات بیمار را بچسبانید و سریع به آزمایشگاه 

  .بفرستید

18  

نمونه را از نظر . گیري و ارسال به آزمایشگاه را ثبت کنید زمان و تاریخ نمونه

در صورت . ثبت کنید هاي غیرعادي بررسی کرده و رنگ و ویژگی  بو،  شفافیت،

  .  نیاز حجم جذب و دفع بیمار را نیز بنویسید

  :نکات آموزشی

در صورتی که نمونه برداري براي کشت و بررسی تأثیر روند درمان صورت می  -

  .گیرد، نوع آنتی بیوتیک دریافتی بیمار را ثبت کنید



استانداردهاي خدمات پرستاري 264

بندي شده  آوري نمونه ادرار زمان جمع:  نوع فعالیت  

  :  اهداف

  بررسی اختلالات متابولیک  -1

  ها بررسی روند درمان بیماري  -2

  :وسایل مورد نیاز

لگن یا لوله ادرار در صورتی که بیمار  -دستکش    -گیري ادرار ظرف بزرگ نمونه 

   - ظرف مدرج در صورتی که بیمار ثبت جذب و دفع مایعات دارد  -سوند ندارد 

 - برچسب مشخصات   - د ندارد ظرف بزرگ حاوي یخ در صورتی که یخچال وجو

  مادة نگه دارنده  -برگه درخواست آزمایش

  پرستار و بهیار : عامل انجام کار

مراحل انجام کار  ردیف

  . اش به طور کامل شرح دهید روش انجام کار را به بیمار و خانواده  1

2

آوري حتی به میزان یک  انگاري در جمع توضیح دهید که هر نوع سهل

کند و نیاز خواهد بود که  آوري، آزمون را بی تأثیر می ل جمعنمونه در طو

. گیري تکرار شود دوباره نمونه

  . آوري کند هاي ادرار خود را جمع به بیمار آموزش دهید که همه نمونه3

4  

اگر هر نوع محدودیت غذایی یا دارویی براي بیمار مطرح است به او 

  . شرح دهید

5

یا  2اعته در صورت امکان به بیمار بگویید که س 2آوري ادرار  براي جمع

. گیري استفاده کند دقیقه قبل از شروع به نمونه 30لیوان آب یا مایعات،  4

. سپس از بیمار بخواهید ادرار کند6
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. آوري ادرار را باید از مثانه خالی شروع کند به بیمار بگویید که جمع7

8

محلول گلوکز یا (بدهید در صورت دستور پزشک دارو به بیمار 

).کورتیکوتروپین

  . ساعته را ثبت کنید 2آوري ادرار  زمان خالی کردن مثانه و جمع9

10

آوري  ساعت از زمان جمع 1به بیمار بگویید که در هر   در صورت امکان،

. لیوان آب بنوشد 1ادرار 

11

رد ظرف بعد از هر بار ادرار کردن بیمار دستکش بپوشید و نمونه را وا

. آوري کنید جمع

12

آوري در  دقیقه قبل از پایان زمان جمع 15به بیمار آموزش دهید که 

. صورت امکان ادرار کند

. آوري اضافه کنید این نمونه را نیز به ظرف جمع13

. دستکش خود را خارج کنید  گیري، در پایان زمان نمونه14

15  

بانید و سریع به آزمایشگاه روي ظرف، برچسب مشخصات بیمار را بچس

  .بفرستید

  . ظرف را بلافاصله به آزمایشگاه ارسال کنید  16

  . گیري و زمان ارسال نمونه به آزمایشگاه را ثبت کنید تاریخ و زمان نمونه  17

  

ساعته  24و  12آوري ادرار  جمع :نوع فعالیت  

  :  اهداف

  بررسی اختلالات متابولیک  -1

  ها بررسی روند درمان بیماري  -2
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  :وسایل مورد نیاز

لگن یا لوله ادرار در صورتی که بیمار   - دستکش    -گیري ادرار ظرف بزرگ نمونه

   - ظرف مدرج در صورتی که بیمار ثبت جذب و دفع مایعات دارد    - سوند ندارد 

  - برچسب مشخصات  - ظرف بزرگ حاوي یخ در صورتی که یخچال وجود ندارد 

  . مادة نگه دارنده - برگه درخواست آزمایش 

   بهیار -پرستار : عامل انجام کار

مراحل انجام کار  ردیف

  . روش انجام کار را به بیمار شرح دهید  1

. دستکش بپوشید2

  . از بیمار بخواهیدادرار کند و سپس آن را دور بریزید3

  . آوري را ثبت کنید زمان شروع جمع  4

. ري را در یخچال قرار دهیدآو ظرف جمع5

. همۀ حجم ادرارهاي بیمار را جمع آوري نمایید6

7

آوري به پایان برسد به بیمار بگویید که در صورت  قبل ازاینکه زمان جمع

. ادرار کند  داشتن ادرار ،

.آخرین نمونه را نیز وارد ظرف کنید8

  . هاي خود را خارج کنید دستکش9

. ت را روي ظرف بچسبانیدبر چسب مشخصا10

. نمونه را به همراه برگه درخواست آزمایش به آزمایشگاه ارسال کنید11

. آوري و زمان ارسال نمونه به آزمایشگاه را ثبت کنید تاریخ و زمان جمع12



267گیري نمونه / چهارمفصل 

  :نکات آموزشی 

  . ـ بیمار را از نظر دریافت مایعات در سطح هیدراته نگه دارید

آوري ادرار مطمئن شوید که زمان پایان آن آزمایشگاه باز  جمع بندي ـ قبل از زمان

  . تا نمونه سریع به آزمایشگاه ارسال شود) به شب برخورد نکند( باشد

  . کنید قرار ندهید آوري ادرار را در  یخچالی که مواد غذایی نگه داري می ـ ظرف جمع

آن طریق انجام خواهد شد آوري ادرار از  گیري و جمع ـ اگر بیمار سوند دارد و نمونه

  . کیسه ادرار را داخل ظرف بزرگ یخ و کنار تخت او قرار دهید

چاي و هر دارویی بدون تجویز پزشک   ـ به بیمار آموزش دهید که از مصرف قهوه ،

  . خودداري کند

  . ـ به بیمار آموزش  دهید که از ورزش قبل از انجام تست خودداري کند

آوري را  رار  بیمار را به  اشتباه دور ریختید بایستی جمعـ اگر یک نمونه از حجم اد

  . مجدد شروع کنید

  مراقبت در منزل 

آوري کند، آموزش کتبی نیز در اختیار او  ـ اگر بیمار بایستی ادرار را در خانه جمع 

  . قرار دهید

ـ به بیمار آموزش دهید که ادرار را در یک ظرف تیره و به شکل جداگانه از مواد 

  . ر در یخچال نگهداري کنددیگ

  

کنترل قند ادرار  :نوع فعالیت  

  :  اهداف

  غربالگري دیابت -1
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  بررسی کتواسیدوزدیابتیک-2

  افتراق بین کماي دیابتی و غیر دیابتی -3

  : وسایل مورد نیاز

چارت رنگی مرجع   -نوارهاي شیمیایی تست گلوکز   دستکش،  - گیري ظرف نمونه

  )ا آن و تشخیص طبیعی یا غیرطبیعی بودن نتیجه جهت مقایسه رنگ نوار ب(

   بهیار -پرستار : عامل انجام کار

مراحل انجام کار                                                      ردیف

  . روش کار را به بیمارشرح دهید  1

2

در صورتی که تازه تشخیص دیابت براي او مسجل شده است به او یاد 

.اینکار را خودش انجام دهد بدهید چگونه

  کنند مصرف کرده است ؟  بررسی کنید که آیا داروهایی که در نتایج تست مداخله می3

  . قبل از انجام تست آموزش دهید که نمونه ادرار نباید با مدفوع آلوده شود  4

. دستکش بپوشید5

. به بیمار بگویید ادرار کند6

. دقیقه بعد ادرار کند 45تا  30خورد و سپس به او بگویید یک لیوان آب ب7

. به روش استفاده از نوار روي بسته آن توجه کنید8

  . نوار را داخل ادرار فرو کنید9

10

زمان باقی ماندن نوار در ( براساس نکات آموزشی نوار را خارج کنید 

).دقیقه بوده و بستگی به نوع نوار دارد 1ثانیه تا  2ادرار از 

. رنگ نوار را با چارت رنگی مرجع مقایسه کنید11
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. هاي داده شده را یادداشت کنید نتیجه تست و آموزش12

  

کنترل کتون ادرار  :نوع فعالیت  

  :  اهداف

  کنترل و بررسی متابولیسم چربی -1

  بررسی کتواسیدوز دیابتی  -2

  افتراق بین کماي دیابتی و غیردیابتی  -3

   :وسایل مورد نیاز

چارت رنگی مرجع   -نوارهاي شیمیایی تست کتون   - دستکش    -گیري رف نمونهظ

  )جهت مقایسه رنگ نوار با آن و تشخیص طبیعی یا غیرطبیعی بودن نتیجه (

  بهیار -پرستار : عامل انجام کار

مراحل انجام کار  ردیف

  . روش کار را به بیمار توضیح دهید  1

2

دش نیزاینکار را انجام دهد به او آموزش در صورت نیاز به اینکه بیمار خو

. دهید

  . دستکش بپوشید3

  . از بیمار بخواهید ادرار کند و آن را دور بریزید  4

. از بیمار بخواهید یک لیوان آب بنوشد5

. در هنگام ادرار کردن از وسط ادرار نمونه بگیرید6

زشی محصول توجه به دستورات آمو( نوار شیمیایی را داخل ادرار کنید 7
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).کنید

. پس از خارج کردن نوار آن را با چارت رنگی مرجع مقایسه کنید8

  . دستکش ها را خارج کنید9

. هاي ارائه شده را ثبت کنید نتیجه تست و آموزش10

   :نکات آموزشی 

درجه فارنهایت  86خشک و دماي زیر  نوارهاي شیمیایی تست باید در مکان سرد، -

  . نگهداري شود) جه سانتی گراد در 30 (

  .از یخ زدن نوارها جلوگیري کنید -

  . درب ظرف محتوي نوار بایستی همیشه بسته باشد -

  . از مصرف نوارهاي تاریخ مصرف گذشته خودداري کنید -

  

آزمون  :نوع فعالیتPH  ادرار  

  )اسیدي یا بازي بودن(ادرار  PHبررسی :  اهداف

  : وسایل مورد نیاز

  PHگیري  نوار شیمیایی مخصوص اندازه  -دستکش –گیري  نمونهظروف 

   بهیار -پرستار  :عامل انجام کار

مراحل انجام کار  ردیف

  . دستان خود را بشویید  1

. دستکش بپوشید2

نوار را درون ادرار قرار دهید و با توجه به نکات آموزشی  نوار آن را خارج 3
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  . کنید

  . دنوار را افقی نگه داری  4

. رنگ آن را با چارت رنگی مرجع مقایسه کنید5

. نمونه را دور بریزید6

7

گیري کرده  در صورتی که بیمار کنترل جذب و دفع دارد میزان آن را اندازه

. و ثبت کنید

. ها را خارج کنید دستکش 8

  .دستان خود را بشویید9

. ادداشت کنیدنتیجه تست ،  زمان انجام و میزان ادرار را ی10

  :نکات آموزشی 

ادرار به خاطر ماندن نمونه در اتاق  PHتنها از نمونه ادرار تازه استفاده کنید چرا که   ـ

  . کند و رشد باکتري ها تغییر می

  . اسیدي تر از ادرار روز است  ـ دقت داشته باشید که ادرار جمع آوري شده در شب،

  

واژینال ، نمونه سرویکال و نمونه داخل  نمونه( تست پاپ اسمیر  :نوع فعالیت

  )سرویکس

  : هدف

  شناسایی سریع کانسرسرویکس

  :وسایل مورد نیاز
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فیکساتور  - عدد لام میکروسکوپ  3  -اپلیکاتور   -دستکش   -اسپکولوم واژن 

برگه درخواست   -نور قابل تنظیم   -% ) 95اسپري تجاري یا محلول الکل اتیلیک (

  لانگ آبس -شان  -آزمایش 

  ماما  -پرستار واجد شرایط : عامل انجام کار

مراحل انجام کار  ردیف

  . اسپکولوم سایز مناسب را انتخاب کنید  1

2

گیري  هاي شیشه اي را برچسب بزنید که شامل نام بیمار ومحل نمونه لام

. باشد) نمونه واژینال، نمونه سرویکال و نمونه داخل سرویکس(

  . ر شرح دهیدروش کار را به بیما3

  . دستان خود را بشویید  4

. از بیمار بخواهید که ادرار کند5

. خلوت بیمار را حفظ کنید6

.از بیمار بخواهید لباس پایین تنه خود را خارج کند7

.به او آموزش دهید که روي تخت معاینه بخوابد8

  . ناحیه پرینه را با شان بپوشانید9

. لیتوتومی قرار دهید بیمار را در وضعیت10

  .چراغ را طوري تنظیم کنید که کل ناحیۀ ژنیتال را روشن کند  11

  .سپس پارچه را از ناحیه واژن کنار بزنید  12

  . دستکش بپوشید  گیري کنید، اگر قرار است خود شما نمونه  13

14  

از ( اسپکولوم را در دست غالب خود بگیرید و با آب گرم آغشته کنید

  ).ت استفاده نکنیدلوبریکن
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15  

هاي فرج را با انگشت شست و اشاره  دست غیرغالب  به آرامی لب

  .بگیرید

  . به بیمار آموزش دهید که چند نفس عمیق بکشد  16

  . اسپکولوم را به آرامی وارد کنید  17

  . به آرامی دهانه اسپکولوم را درون سرویکس از هم باز کنید  18

  . بسته نشودسپس آنرا قفل کنید تا   19

  . متر درون سرویکس کنید میلی 5اپلیکاتور را از درون اسپکولوم به اندازه   20

21  

درجه درون سرویکس بچرخانید و نمونه داخل  360اپلیکاتور را

  . سرویکس بگیرید

22  

سپس اپلیکاتور را به آرامی خارج کنید و نمونه را با کشیدن اپلیکاتور 

  .روي لام پخش کنید

  

  . فاصله لام را در محلول تثبیت کننده قرار دهید یا اسپري بزنیدبلا  23

  .یک آبسلانگ چوبی بردارید  24

25  

درجه  360آبسلانگ را از طریق اسپکولوم وارد سرویکس کنیدو 

  . بچرخانید

26  

سپس اپلیکاتور را به آرامی خارج کنید و نمونه را با کشیدن اپلیکاتور 

  . روي لام پخش کنید

  .فاصله لام را در محلول تثبیت کننده قرار دهید یا اسپري بزنیدبلا  27

28  

را از میان اسپکولوم وارد ) یا یک اپلیکاتور دیگر (حال سردیگر آبسلانگ 

کنید و به فورنیکس خلفی یا داخل خود واژن تماس دهید تا نمونه گرفته 
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  . شود

29  

ا کشیدن اپلیکاتور سپس اپلیکاتور را به آرامی خارج کنید و نمونه را ب

  . روي لام پخش کنید

  .بلافاصله لام را در محلول تثبیت کننده قرار دهید یا اسپري بزنید  30

  . اسپکولوم را از حالت  قفل خارج کنید و از واژن بیرون بیاورید  31

  . دستکش خود را خارج کنید  32

  . به بیمار کمک کنید از وضعیت لیتوتومی خارج شود  33

  . ت مورد نیاز را فراهم کنید تا بیمار لباس خود را بپوشدخلو  34

35  

برگه درخواست آزمایش را که شامل تاریخ آخرین عادت ماهیانه بیمار 

  . نیزمی باشد پر کنید

  . ها را به آزمایشگاه ارسال کنید نمونه  36

37  

وجود آمده و اقدامات ه گیري ،  هر نوع عارضه ب زمان و تاریخ نمونه 

  . اري انجام شده را بنویسیدپرست

  :نکات آموزشی 

روز قبل از عادت ماهیانه یا یک هفته بعد از عادت  6تا  5نمونه گیري بایستی  -

  . ماهیانه باشد

  . اگر بیمار هیسترکتومی شده است نمونه را از واژن بگیرید -

پس  شود، خارج کردن اسپکولوم بدون بستن دهانه آن باعث پارگی بافت واژن می -

  . احتیاط لازم است

دستکاري سرویکس ملتهب با اپلیکاتور یا آبسلانگ ممکن است سبب خونریزي  -

  . جزئی شود
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  .ساعت قبل ،نزدیکی نداشته باشد 48 -72به بیمار آموزش دهید جهت انجام تست  -

  

گیري به وسیله ي سواب از حلق نمونه: نوع فعالیت  

  :هدف

  ررسی ترشحات شناسایی پاتوژن ها به وسیله ب 

   :وسایل مورد نیاز

برچسب   - لوله کشت استریل    -سواب استریل قابل انعطاف   -چراغ قوه  - دستکش 

  چوب زبان  -) انتخابی (اسپکولوم بینی   -برگه درخواست آزمایش  -

  پرستار واجد شرایط  :عامل انجام کار

مراحل انجام کار  ردیف

   .روش کار را براي بیمار شرح دهید  1

2

به بیمار بگویید که ممکن است در حال انجام کار دچار حالت تهوع شود 

. کشد دقیقه طول نمی 1ولی کار بیش از 

3

روي شما  از بیمار بخواهید صاف در تخت خود یا روي صندلی روبه

  . بنشیند

  . دستان خود را بشویید  4

. دستکش بپوشید5

. ببرداز بیمار بخواهید سر خود را به عقب 6

. زبان را به پایین فشار دهید زبان، با چوب7

. ناحیه کار را با نور روشن کنید8
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9

اگر بیمار احساس تهوع داشت چوب را خارج کنید واز بیمار بخواهید 

آبسلانگ را وارد   چند نفس عمیق بکشد و در صورتی که آرام شد مجدداً

  . کنید

10

مراقب ( و به طرفین حلق تماس دهیدسواب استریل را وارد دهان کنید 

).ها نخورد ها،  زبان و فک باشید که سواب به دندان

  . گیري قرار دهید سواب را خارج کنید و بلافاصله در شیشه نمونه  11

  . دستکش خود را خارج کنید  12

  دستان خود را بشویید  13

14  

تاریخ  و محل  زمان و  ، نام پزشک، شماره اتاق  حاوي نام بیمار،  برچسب

  . آوري نمونه را تهیه کنید و به ظرف بچسبانید جمع

  . برگه آزمایش را تکمیل کنید و نمونه را به آزمایشگاه ارسال کنید  15

16  

بیوتیک بیمار و رنگ و  درمان آنتی  آوري نمونه، محل جمع  زمان و تاریخ ،

  . را ثبت کنید) در صورت وجود(بوي غیرطبیعی نمونه 

  

بینی  - وسیله سواب از ناحیه حلقه گیري ب نمونه :فعالیت نوع)nasopharyngeal(  

  :هدف

  تهیه نمونه جهت بررسی میکروسکوپی 

   :وسایل مورد نیاز

ظرف استریل   -چوب زبان  -سواب استریل قابل انعطاف  -چراغ قوه  - دستکش 

  )تیارياخ (اسپکولوم بینی  - برگه درخواست آزمایش   -برچسب  -جهت نمونه 

  پرستار واجد شرایط : عامل انجام کار
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مراحل انجام کار  ردیف

1  

به بیمار بگوئید که ممکن است در حین انجام کار دچار حالت تهوع شود 

  . کشد دقیقه طول نمی 1گیري بیش از  ولی نمونه

. از بیمار بخواهید صاف روي تخت یا روي صندلی روبه روي شما بنشیند2

  . بشویید دستان خود را3

  .دستکش بپوشید  4

.  از بیمار بخواهید بینی خود را براي کمک به عبور سواب تمیز کند5

. بینی بیمار را از نظر باز بودن با نور چراغ قوه چک کنید6

7

تا ترشحات به ناز و فارنکس بیایند و (به بیمار بگویید سرفه کند 

).گیري بهتر باشد نمونه

. بدون اینکه با آن تماس داشته باشید باز کنید سواب استریل را8

9

از بیمار بخواهید سر خودرا به عقب بدهد و به آرامی سواب را از طریق 

  .داخل ناز و فارنکس کنید) متر  سانتی 10تا  5/7(اینچ  4تا  3  بینی به اندازة

. سواب را به آرامی بچرخانید و سپس خارج کنید10

11  

باز کنید و سواب را درون آن قرار داده وانتهاي آن را  در ظرف نمونه را

  . بشکنید و جدا کنید

  . دستکش خود را خارج کنید و دستان خود را بشویید  12

  . نمونه را برچسب بزنید  13

14  

برگه درخواست آزمایش را تکمیل کرده و با نمونه به آزمایشگاه ارسال 

  . کنید
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15  

بیوتیکی را ثبت کنید  یري و هر نوع درمان آنتیگ محل نمونه  تاریخ ،  زمان،

  . همچنین هر نوع بو یا ظاهر غیرطبیعی را ثبت کنید  ،
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گیري به وسیله سواب از زخم  نمونه  :نوع فعالیت  

   :هدف

  تهیه نمونه جهت بررسی آزمایشگاهی زخم از نظر وجود عفونت

  :وسایل مورد نیاز

ظرف   - سواب استریل   -پنبه الکل یا بتادین   - فورسپس استریل  -   دستکش استریل

برگه  - وسایل پانسمان جهت پانسمان مجدد زخم  -برچسب  - مخصوص کشت 

  . درخواست آزمایش

  بهیار  -پرستار :عامل انجام کار

مراحل انجام کار  ردیف

  . دستان خود را بشویید  1

. نحوة انجام کار را به بیمار شرح دهید2

  . پوشیددستکش استریل ب3

  . با فورسپس استریل پانسمان روي زخم را بردارید  4

. ناحیه دور زخم را با پنبه الکل یا بتادین تمیز کنید5

. اجازه دهید محل خشک شود6

7

یا سواب را ( با سواب استریل مقداري از ترشحات روي زخم را بردارید 

).داخل زخم کنید و به آرامی بچرخانید

. روي زخم بردارید و بلافاصله درون ظرف کشت قرار دهید سواب را از8

9

ظرف را بلافاصله به همراه برگه درخواست آزمایش به آزمایشگاه ارسال 

  . کنید



استانداردهاي خدمات پرستاري 280

. هاي خود را خارج کنید دستکش10

  .هاي استریل بپوشید دستکش  11

  . زخم را پانسمان کنید  12

  . ع بو و ظاهر غیرطبیعی را ثبت کنیدگیري و هر نو تاریخ و محل نمونه  زمان،  13

گیري گوش میانی  کمک در نمونه  :نوع فعالیت  

    :فهد

  تهیه نمونه جهت بررسی آزمایشگاهی 

   :وسایل مورد نیاز

 - گیري ظرف نمونه  -سانتی متر 55گاز استریل  -  محلول نرمال سالین  -دستکش 

  زمایش برگه درخواست آ   -) براي انجام تمپانوسنتز( میلی  10برچسب، سرنگ 

  پرستار واجد شرایط  :عامل انجام کار

مراحل انجام کار  ردیف

  .دلایل انجام کار را براي بیمار توضیح دهید  1

  . دستکش بپوشید  2

  .هاي خارجی گوش را با محلول نرمال سالین و گاز استریل بشویید قسمت  3

. هاي خود را خارج کنید  دستکش4

5

ه پزشک در حال سوراخ کردن پرده گوش با سوزن و کشیدن در زمانی ک

  . ها را آماده کنید مایع است،شما برچسب

  . برچسب را روي ظرف بچسبانید  6

برگه درخواست آزمایش را تکمیل کرده و با نمونه به آزمایشگاه ارسال 7
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. کنید

8

نمونه را گیري وهر نوع بو یا ظاهر غیرطبیعی  محل نمونه   تاریخ،  زمان ،

. ثبت کنید
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گیري به وسیله سواب از گوش  نمونه  :نوع فعالیت  

    :هدف

  تهیه نمونه جهت بررسی آزمایشگاهی 

   :وسایل مورد نیاز

  - گیري  ظرف نمونه -سانتی متر 55گاز استریل  -  محلول نرمال سالین  -دستکش

  زمایش  برگه درخواست آ -سواب استریل 

  تار پرس :عامل انجام کار

مراحل انجام کار                                                     ردیف

  . دستان خود را بشویید  1

. دستکش بپوشید2

  . با نرمال سالین و گاز ترشحات روي گوش را بشویید3

  . سواب استریل را وارد گوش کنید و بچرخانید  4

5

هاي دیگر  استریل به قسمتمواظب باشید سواب  (سواب را خارج کنید 

).گوش نخورد

. سواب استریل را داخل ظرف قرار دهید6

. دستکش هاي خود را خارج کنید و دور بیندازید7

. دستان خود را بشویید8

  . ظرف نمونه را برچسب بزنید9

. برگه درخواست آزمایش را پرکرده و با نمونه به آزمایشگاه ارسال کنید10

گیري و هر گونه بو یا ظاهر غیر طبیعی را  تاریخ و محل نمونه  ،ساعت  11
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  . یادداشت کنید
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گیري به وسیله سواب از چشم  نمونه :نوع فعالیت  

   :هدف

  آوري نمونه جهت بررسی آزمایشگاهی  جمع

  :وسایل مورد نیاز

ریل سواب است  -سانتی متر 55عدد گاز استریل  2  - نرمال سالین  -دستکش استریل 

  برگه درخواست آزمایش   -برچسب  - ظرف نمونه   -

  پرستار  :عامل انجام کار

مراحل انجام کار                                            ردیف

  . دستان خود را بشویید  1

.دستکش استریل بپوشید2

3

( به کمک نرمال سالین و گاز به آرامی ترشحات را از روي چشم بشویید 

  ).وشه داخلی چشم به سمت خارج از گ

  .پلک داخلی را براي آشکار شدن ساك ملتحمه پایین بکشید  4

5

مراقب باشید ( سواب استریل را به قسمت داخلی ملتحمه تماس دهید

).سرسواب به جاهاي دیگر برخورد نکند

. بلافاصله سواب را داخل ظرف نمونه قرار دهید6

. دهاي خود را خارج کنی دستکش7

.هاي خود را بشویید دست8

  . ظرف نمونه را برچسب بزنید و به آزمایشگاه ارسال کنید9

گیري و هر نوع بو یا ظاهر غیرطبیعی را ثبت  محل نمونه ساعت و تاریخ ،10
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. کنید

  :نکات آموزشی

اگر بیمار کودك است یا همکاري نمی کند از یک همکار براي نگه داشتن سر بیمار  -

  .بگیریدکمک 
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گیري به وسیله سواب از مقعد  نمونه :نوع فعالیت  

  : اهداف

  آوري نمونه جهت بررسی آزمایشگاهی  جمع

   :وسایل مورد نیاز

ظرف    -محلول نرمال سالین    -  سواب استریل   -صابون و آب  -دستکش 

  برگه درخواست آزمایش  -برچسب  –گیري استریل  نمونه

   پرستار :عامل انجام کار

مراحل انجام کار  ردیف

  .دلایل و روش انجام کار را براي بیمار توضیح دهید  1

  .خلوت بیمار را فراهم کنید  2

  .دستان خود را بشویید  3

. دستکش استریل بپوشید4

  . ناحیه را با آب و صابون بشویید5

  . سواب را به نرمال سالین آغشته کنید  6

7

سانتی متر در بزرگسالان  4  ن وامتر در نوزادسانتی  1سواب را به اندازة  

. وارد مقعد کنید

8

هاي  کنید به آرامی بچرخانید و به دیواره در حالی که سواب را خارج می

. رکتوم تماس دهید

. سواب را داخل ظرف قرار دهید9

برگه درخواست آزمایش را تکمیل کنید و نمونه را به آزمایشگاه ارسال 10
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. کنید

11

بیوتیکی و بو و  گیري و هر نوع درمان آنتی و محل نمونه  تاریخ  ساعت،

  . ظاهر غیرطبیعی را ثبت کنید

  :نکات آموزشی 

  . ـ درمان آنتی بیوتیک را در برگه درخواست آزمایشگاه بنویسید

هاي ناحیه پرینه را با الکل ضد عفونی نکنید چرا که  زخم: گیري از زخم  ـ براي نمونه

  .شود حریک پذیري ناحیه میباعث ت

  

بیوپسی پوست :  نوع فعالیت  

  :  هدف

  جهت تشخیص زخم هاي مشکوك به بدخیمی یا امراض پوستی دیگر 

  :وسایل مورد نیاز

داروي بی حسی   -براي بیوپسی برشی و تراشی  15تیغ بیستوري شماره   -دستکش 

براي بیوپسی  0/4نخ   - %  10هاي نمونه محتوي محلول فرمالدئید   شیشه -موضعی 

کیف  –برچسب نمونه آزمایشگاه   -فورسپس  –بانداژ چسبدار  -  punchبرشی یا 

  هاي حمل به آزمایشگاه 

  پرستار  :عامل انجام کار

مراحل انجام کار  ردیف

1  
به بیمار توضیح دهید که با بیوپسی، یک نمونه از پوست را جهت مطالعه 

  . میکروسکوپی آماده می کنید

. را براي بیمار شرح دهید  انجام پروسیجر2
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3
به کلیه سوالات بیمار براي کاهش اضطراب او پاسخ دهید واو را به 

  . همکاري تشویق کنید

  . به بیمار اطلاع دهید احتیاجی به محدودیت غذا و مایع نیست  4

5
به بیمار بگوئید که یک بی حسی موضعی براي اینکه درد را حس نکند 

. شتخواهد دا

.برد دقیقه زمان می 15به بیمار بگوئید بیوپسی 6

. تاریخچه بیمار را براي حساسیت به داروي بی حسی کنترل کنید7

8
بیمار را در وضعیت راحتی قرار دهید و قبل از اینکه بی حسی موضعی 

. موضع بیوپسی را تمیز کنید  انجام شود،

9

. جدا کنید 15را با تیغ شماره  قسمت برآمده پوست  براي بیوپسی برشی،

آماه شده و برچسب   این بافت فوراً  در شیشه مخصوص نمونه که قبلاً

  . شود است قرار داده می   درصد 10زده شده و حاوي فرمل 

10

سپس از بانداژ چسبدار . ناحیه بیوپسی را فشار دهید تا خونریزي متوقف شود

. استفاده کنید

11  

پوست اطراف زخم را بکشید و پانچ را )  punch(براي بیوپسی پانچ 

یک نمونه بافت   خیلی محکم روي زخم فرو ببرید و بچرخانید و نهایتاً

. تهیه کنید

12  

هاي چربی جدا  برش را با فورسپس یا سرسوزن برداشته  و آن را از لایه

. کنید

13  

شده  آماده شده و برچسب زده  هاي مخصوص که قبلاً نمونه را در شیشه

یا نگهدارنده استریل است قرار   %10 فرمالدئید است و حاوي محلول

. دهید
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14  

متري فقط به بانداژ چسبدار  میلی 3پانچ . پانچ زخم را ببندید  اندازهبا توجه به 

بخیه احتیاج  2متري به  میلی 6متري به یک بخیه و پانج  میلی 4پانچ . نیاز دارد

. دارد

15  

. براي تراشیدن استفاده کنید 15از تیغ بیستوري شماره : یبراي بیوپسی تراش

در   اگر نیاز است برش عمیق و پهن بدهید  و نمونه بافت را بردارید و فوراً

باشد قرار  می  %10 فرمالدئید شیشه اي که از قبل آماده شده است و حاوي

. دهید

. ناحیه بیوپسی را فشار دهید تا خونریزي متوقف شود  16

17  

اگر برش بزرگ است ممکن است . براي بستن زخم از بخیه استفاده کنید

. به گرافت پوستی نیاز باشد

. محل بیوپسی را از نظر خونریزي کنترل کنید  18

19  

با کیف مخصوص حمل به آزمایشگاه   نمونه برچسب زده شده را فوراً

. بفرستید

  .جهت کاهش درد از ضد درد استفاده کنید  20

  . ان و محلی که نمونه برداري شده است را ثبت کنیدزم  21

22  

اگر محل نمونه برداري شده در زمان بیوپسی خونریزي داشته است ثبت 

  . کنید

  

  :نکات آموزشی 

  .عفونت و خونریزي اطراف محل بیوپسی می باشد: ـ عوارض شامل 
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را تمیز و تا آنجا  ـ  به بیمار بگویید با زخم بخیه شده به منزل برود و ناحیه بیوپسی

  . که ممکن است خشک نگه دارد

روز بعد  14روز بعد و تنه  3هاي صورت  ـ به بیمار بگویید جهت خارج کردن بخیه 

  . مراجعه نماید

  . ـ به بیمار استفاده از باند چسبدار را آموزش دهید

  

  .انجام کارهاي مربوط به کمک بهیاران توسط پرستاران و بهیاران کنترل می شود

گرفتن نمونه مدفوع: عنوان فعالیت  

  :  اهداف

  فرستادن نمونه مدفوع  به آزمایشگاه  -1

 - 3  ها در مدفوع، چربی، پاتوژن صفرا،   انگل و تخم انگل، تشخیص وجود خون،  -2

  غلظت و بوي مدفوع  تشخیص رنگ ،

  :وسایل موردنیاز

ظرف مخصوص  -چوب مخصوص یا آبسلانگ  -پاراوان –دستکش  -لگن و لوله 

  نمونه برداري

پرستار  کمک :عامل انجام کار

مراحل انجام کار ردیف

  1  .از بیمار بخواهید هر وقت احساس دفع داشت شما را خبر کند

  2  .روش انجام کار را براي بیمارشرح دهید

  3  . دور بیمار پاراوان بکشید

  4  .دستکش بپوشید
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  5  . لگن تمیز و خشک را زیر بیمار بگذارید

  6  . بیمار را راهنمایی کنید فقط مدفوع را در لگن بریزد

با استفاده از آبسلانگ مقداري از مدفوع  را بردارید و در ظرف مخصوص 

گیري بگذارید و  پس از نوشتن نام بیمار و بخش به آزمایشگاه ارسال  نمونه

  .کنید

7  

  8  .لگن را بردارید و دست هاي بیمار را بشویید

  9  .اتاق نظافت ببریدلگن  را به  

  10  .بیماررا در وضعیت مناسب قرار دهید

  11  . دستکش را در آورید

  12  . دست ها را بشویید

  13  . چگونگی انجام کار و ساعت آن را در پرونده بیمار ثبت کنید 

  :نکات آموزشی

  . همراه شدن ادرار و دستمال توالت در نتیجه آزمایش تاثیر دارد -

نمونه مدفوع از طریق انما باید گرفته شود فقط از آب ساده یا نرمال سالین  در صورتی که -

  . استفاده کنید

  .هرگز نمونه مدفوع را در یخچال محتوي مواد غذایی ودارو نگذارید -

  


