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اهمیت و تاریخچه

دکتر کیانوش کمالی
متخصص بیماریهای عفونی 

گروه مقاومت میکروبی و مراقبت عفونت بیمارستانی 



دوران قبل از کشف میکروب

دوران باستان
 صر و مالنهرینباستانی بین تمدن هایدر شوینده هاآثار تهیه صابون و
 قبل از انقلاب صنعتی

 ریتانیا و آلکساندر گوردون در ب)نفاسیگزارش رابطه بین دست آلوده و تب
(الیور وندل هلمز در ایالات متحده 

 لابارکآنتوان ژرمن )توانایی محلول کلر در خنثی کردن بوی جسد ،
1820)



بنیادین ایده هایدوران تولد 

19قرن 

 (پدر بهداشت دست)زملوایسایگناسدکتر
مشاهده:

 در دو گروه ارائه دهنده نفاسیتفاوت بروز تب
%(  7در برابر % 16)خدمت 

 ام بعد از بریدن دست هنگپاتولوژیستمرگ یک
نفاسی، با علائم مشابه تب اتوپسی

 ا دست انتقال عامل بیماری از جسد به بیمار ب: فرضیه
پزشکان

شستن دست قبل از تماس با بیمار: مداخله
 1.27به % 16از نفاسیکاهش بروز تب%



انقلاب لیستر و میکروب شناسیعلم تثبیت 

رارائه نظریه میکروبی توسط پاستو
 پدر جراحی مدرن، ، لیسترجوزف

،شستشوی دست
 ننده،به عنوان ضدعفونی ککربولیکاستفاده از اسید
 استریل ابزار
پانسمان ،
 15به % 50-45عفونت بعد از عمل از کاهش %



نایتینگلفلورانس 

 دربیمارستان هابهبود شرایط
زمان جنگ

 ،تهویه مناسب
 تمیز کردن محیط
 دست هاشستشوی ،
 به % 42از سربازهاکاهش مرگ و میر

2.2%



سازمان یافته کنترل عفونت برنامه هایشکل گیری 

1980-1950

 در انگلیس1950مدرن کنترل عفونت از  برنامه هایشروع

1969 : تشکیلCDC 

 آموزشی کنترل عفونت، دوره هایاولین

 بیمارستان هاکمیسیون مشترک اعتبار بخشی،

 ،کمیته کنترل عفونت

 امکانات ایزوله



دوره اثبات علمی و اثربخشی برنامه

2000-1980

Study on the Efficacy of Nosocomial Infection Control
(SENIC project)

 برای بررسی ارزش اقتصادی بیمارستان۳۳8پرونده پزشکی از ۳۳۹،000از بیش بررسی
کنترل عفونتبرنامه هایو تاثیر 

دی برنامه و کلیمولفه هایکنترل عفونت، تعریف برنامه هایاثبات هزینه اثربخشی : نتیجه
بیمارستان هاورود آن به استانداردهای اعتبار بخشی 

 ظهورHIV استاندرداحتیاطات متعاقباو



دوره انقلاب الکل و ارتقا استانداردهای جهانی

2010-2000
 استفاده از الکل
 گسترش برنامهIPC خدمتبه سایر مراکز ارائه
نقش سازمان جهانی بهداشت

 بیمارجهانی برای ایمنی اتحاد راه اندازی
(Clean Care is Safer Care)

 دستدستورالعمل جامع بهداشت
IPC minimum core components

....



دوران پاسخگویی

2010از 
 عفونتاز کنترل عفونت به پیشگیری از تغییر نگرش
 بودجهشفافیت، الزامات قانونی و پیوند با
 موارد عفونت بیمارستانیگزارشدهیالزام به داشتن نظام مراقبت و
پایش برنامه های
.....



از توجه شما متشکرم


