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رشت ید بهشتیشهییمامايدانشکده پرستاریئت علمیهعضوکودکان ويکارشناس ارشد پرستار)1
وریشهر17مارستان یشاغل در بيپرستارکارشناس )2

:چکیده 
 ـيدارا،دندار........ تها وین الکترولیتامعات ویرساندن ماکه دريادیرغم ارزش زیعليدیداخل وريهاکاتتر:مقدمـه  از جملـه  یعوارض

.دنیآیمار به حساب میبيبرايجديد که خطرنباشیت میفلب
 ـيدر بخشـها يماران بستریدرب، یطیمحياز کاتترهایت ناشیوع فلبین شییبه منظور تعیفیمطالعه توصنیا:هدف یو عفـون یداخل

.شهر رشت انجام شده استیدرمان-یمرکز آموزش
شهریور رشت به ترتیـب  17درمانی-مرکز آموزشی عفونی کودك بستري در بخش هاي داخلی و 100دراین مطالعه توصیفی، :کارروش 

جهت جمع آوري اطلاعات از پرسشـنامه اي  . مورد بررسی قرار گرفتند 1387در تابستان سال ساعت 72طی ورود به بخش رگ گیري و
شماره کـاتتر  سرم دریافتی،نوع ( بیماروضعیتاطلاعات مربوط به،)جنس، سن، نوع بیماري( مشتمل بر سه بخش  اطلاعات دموگرافیک

میزان فعالیت سایر عناصر دریافت شده از طریق کاتتر،ساعت، محل نصب کاتتر، داروهاي دریافتی و24وریدي، میزان سرم دریافتی در 
بـالاي  سانتیمتر 5/7فلبیت بیش از ،تا چهار،به معناي عدم وجود فلبیت،از صفر(درجات فلبیت شاملچک لیست مشاهده اي و)کودك

هـاي آمـاري توصـیفی و    آزمونوSPSSاستفاده از نرم افـزار اطلاعات بدست آمده با. گردیداستفادهزمان ایجاد فلبیتو)محل تزریق
.استنباطی مانند توزیع فراوانی و کاي دو مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت

درصـد 75.زیـر یکسـال بـود   % ) 41( آنانسن بیشتر . می دادندان تشکیلپسرنمونه ها رادرصد50نتایج پژوهش نشان داد که :نتایج
6فقـط در  جهت تزریق وریدي استفاده شده بـود، درصد5کودکان سرم قندي درصد از81در.کودکان مبتلا به بیماریهاي عفونی بودند

درصـد 42سـاعته، در   24ریـافتی  حجم مـایع د .ه بوددیگري مانند خون و آلبومین جهت تزریق استفاده شدمایعاتکودکان از درصد
پشت در ناحیه % ) 43(شایعترین محل تزریق.بستر داشتندکودکان نیاز به استراحت مطلق دردرصد19فقط . سرم بودcc200کودکان تا
.گردیـد بـروز ، رگ گیريپس از  انجام روز دومموارد در %) 43(،دیده شد که بیشترین درصدفلبیتدرصد نمونه ها 89در. دست بود

ارتبـاط  ) p>008/0(، نـوع فعالیـت کـودك    )p>0001/0( مـدت اسـتفاده از آنژیوکـت   بررسی آزمون مجذور کاي بین عارضه فلبیت و
.آماري را نشان دادمعنی دار 

و ه میزان شیوع بالاي این مشکل مبتلا به فلبیت نشدند بنابراین با توجه بدرصد کودکان11فقطنتایج تحقیق نشان داد که :نتیجه گیري
ذکر شده احساس در خصوص موارد، توجه بیشتري درخصوص پیشگیري از بروز فلبیت ارتباط آن با مدت استفاده از کاتتر و نوع فعالیت

.مطالعات گسترده تري در این راستا توصیه می گرددبنابراین می شود 
طی، کودکان بستريالتهاب ورید، سوندگذاري عروق محی: کلید واژه ها

مقدمه
ه سال70يعمريدیورداخلاگرچه درمان

ق مواد یتزرشیاز قرن ها پد ی، اما بدون ترددارد
بشر ياز آرزوهایکیداخل گردش خون بهییدارو

درصد 80- 90ش از یامروزه ب. شدیمحسوب م
در طول مدت درمان خود تحت درمان يماران بستریب

ون یلیم500ش از یالانه برند و سیگیقرار ميدیور

که هدف از )1(شودیميگذاریجایطید محیکاتتر ور
يریشگیپایح ویبه بدن، تصحییرساندن مواد غذاآن 

دارو، انتقال خون و زیت، تجویاز اختلالات آب و الکترول
البته روش .)2(باشدیميریخونگایآن ويورده هاآفر

اندن مواد مورد ن راه رسیبهتر)ق دهانیطراز( یخوراک
یلیکه به دلايدر مواردیول. استاز به بدنین

استفاده ماریه بیجهت تغذیعین راه طبیتوان از اینم
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، مورد يدیق داخل وری، مثل تزرر روش هایسانمود، 
.)3(رندیگیقرار ماستفاده 

ج یدرمان کودکان رادريدیق وریروش تزر
عاتیو ماز دارو یموارد تنها راه تجویبرخدروبوده

يعفونت هاویدرمان کم آبژه دریکه بوباشد یم
يبا توجه به تفاوت ها.)4(رودیبکار ممقاوم 

سم یزان متابولیم(نیکودکان نسبت به بالغیکیولوژیزیف
سطح بدن به بالاترشتر، نسبتیعات بیبالاتر، حجم ما

، حساس بودن گردش يویوزن آن، نارس بودن دفع کل
ت یمسمومسم دارو و خطریکاتابولدریتوانخون، نا

ق یاز به مهارت و مراقبت دقینيدیدرمان ور) ییدارو
و حداکثر حداقل خطرد توجه شود که بایو بادارد 

.)5(ردیانجام گاستفاده 
از یکیامروزه يدیق وریچه استفاده از تزراگر

است یدرمانيامر مراقبتهادریمتداول تهاجميراهها
از انسانها را نجات ياریجان بسيدیورو درمان

د فراموش کرد که مانند هر روش یاما نبا،دهدیم
که از )6(باشدیمیعوارضيگر دارایدیدرمان

ت، تجمع یع، فلبینشت ماتوان به ین آنها میمهمتر
اشاره ق یه تزریعفونت ناحويزیبدن، خونرعات دریما

ن یت و خطرناکتریلبن عوارض، فین ایعتریشا.)2(نمود
ت، یچون نشت، فلبیعوارض موضع.، عفونت استآنها

ا پاره یکاتتر ییاثر جابجاق دریاز تزریعفونت ناش
در ینید بعلت عدم مهارت در کار بالیواره وریشدن د

.)6،5(اد گزارش شده استیکودکان به دفعات ز
داخل يعوارض مربوط به کاتترهايولوژیدمیاپ

ح ین نسبت به بزرگسالان کمتر توضکودکادريدیور
ن عوارض یوع ایداده شده و مطالعات موجود درباره ش

از یت ناشیفلب.)7(اشدبیکودکان محدود مدر
که شود چراید مهم تلقیبایطید محیوريکاتترها

ها باشد که یون باکتریزاسیتواند نشان دهنده کلونیم
ت یانهشود و درمی ان خون منجریخود به عفونت جر

نه یهزويش طول مدت بستریتواند موجب افزایم
یمواقع حتیو بعضيدیدست دادن خط ور، ازیدرمان

از عفونت یزان مرگ ناشیم. )6،7(شودماریبمرگ 
ش یو افزادرصد20حدودان خون مرتبط با کاتتریجر

ک هفته با ییبیمارستان به طور تقریطول اقامت در ب
.)4(ن زده شده استیتخمینه اضافیدلار هز3700

د از یبامار را یبيدیداخل ورق یتزرین جهت طیبد
،ي، قرمزیموضعيمثل گرمایمیبروز علانظر

ق که نشانگریا ورم محل تزریو یت و سفتیحساس
البته باید توجه .)8،9(کنترل نمود، ت هستندیوقوع فلب

م یت سهیبروز فلبدريعوامل متعددداشت که 
ن آنها شامل طول مدت استفاده، یکه مهمترباشند یم

داخل نوع محلولوکاتترمحل نصب، جنس، قطر
.)3،6( باشندی، ميدیور

ت یوع فلبین شییتعهدف از مطالعه حاضر
ن ییدر کودکان و تعیطیمحيدهایوراز کاتتریناش

ج یش آن بوده است که با ارائه نتایدایعوامل موثر در پ
وین امور درمانیمسئولن پژوهش بهیاحاصل از

ن گام در جهت یاولامید است که ران یو مدیآموزش
.برداشته شوديزیمشکل و برنامه رییشناسا
کارروش

یمقطعتوصیفی يامطالعهپژوهش ن یا
کودك 100آن راپژوهشينمونه هاکهباشدیم

17مارستان یبیو عفونیداخليدر بخش هايبستر
نمونه ها از زمان . دادیل میتشکرشتشهروریشهر
پس ساعت 72تايدیخط داخل وريو برقراريبستر

يجمع آور. قرار گرفتندیمشاهده و بررسمورد از آن 
مشتمل بر سه يپرسشنامه اداده ها با استفاده از

سن، جنس و (کیاطلاعات دموگراف)1شاملبخش، 
ل درمان داخات مربوط به ــلاعــاط)2،)يمارینوع ب

،يدیور، شماره کاتتریافتینوع سرم درشامل (يدـیور
و محل کاتتر، داروساعت،24دریافتیزان سرم دریم

ت یزان فعالیمو ق کاتتریافت شده از طریدرموادر یسا
که وجود و شدت ست مشاهده بود یچک ل)3و)کودك

داد یقرار میت را مورد بررسیفلبيم و نشانه هایعلا
آن منظور شده يصفر تا چهار برااز یآن امتیکه ط
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عدم یعنیاز صفر یاساس ابزار مورد استفاده امتبر. بود
ت شامل عدم وجود درد، یفلبيم و نشانه هایوجود علا

و یا سفتیبدون ورم یعنی1از یو تورم، امتيقرمز
2ازیدردناك، امتیقابل لمس ولرید غی، وريقرمز

از یامت،دردناكقرمز ویقابل لمس ولرید غیوریعنی
د متورم، قرمز، دردناك و قابل لمس است یوریعنی3

یق سفتیمحل تزريمتر بالایسانت5/7تا حدود که
د متورم، قابل یوریعنی4درجه و آن قابل لمس است 

متر یسانت5/7از شتریبکهلمس و دردناك است 
بخش اول و دوم .)10(ق سفت استیمحل تزريبالا

مشاهده و ثبت اطلاعات مندرج در ق یابزار از طر
ق یکودك و بخش سوم از طریمارستانیپرونده ب

جه در چک یو ثبت نتيدیق وریه تزریمشاهده ناح
ز در یت نیجاد فلبیزمان ا.ده استیل گردیکمست تیل

اطلاعات بدست آمده بر. شدیست ثبت میبرگه چک ل
SPSSو نرم افزار یو استنباطیفیاساس آمار توص

.ل قرار گرفتیه و تحلیتجزمورد 
جینتا

نمونه ها درصد 50ج پژوهش نشان داد که ینتا
کمتریآنان در گروه سن%)41(ن درصدیشتریبو پسر 

يماریکودکان مبتلا به بدرصد72.ندکسال بودیاز
درصد3ویداخليماریدرصد مبتلا به ب25،یعفون

46در. توام بودندیو عفونیداخليماریمبتلا به ب
وک استفاده شده بودیوتیبیآنتدرصد کودکان فقط از

81در .درصد موارد اصلاً دارو مصرف نشده بود8در 
3/2درصد از سرم 19،درصد موارد از سرم دکستروز

حجم وعات استفاده شده بودیافت مایجهت در3/1و
cc500-200موارد درصد 67دریافتیدرسرم

70استراحت مطلق و کودکان درصد19گزارش شده 
درصد 43در . داشتندیاستراحت نسبآناندرصد 

61در.پشت دست انجام شده بودبر رويقیموارد تزر
درصد موارد 22،31وکت شماره ینژآموارد از درصد

وکت شماره ینژآدرصد موارد8و 23وکت شماره ینژآ
مشاهدهت یفلبدرصد89از .استفاده شده بود24

روز دوم و درصد 43،در روز اولدرصد39ه،شد
.بروز کردق یپس از انجام تزرروز سوم دردرصد18

2ت در درجه یموارد مشاهده شده فلب%) 62(تیاکثر
يآزمون مجذور کاجینتا.)1جدول شماره (دقرار گرفته بو

مدت ت وین عارضه فلبیبرايداریمعنيارتباط آمار
ت ینوع فعالو)p>0001/0(وکتیاستفاده از آنژ

.)2،3شمارهجداول(نشان داد) p>008/0(کودك
يریجه گیو نتبحث

وع یشگرج حاصل از مطالعه حاضر نشانینتا
بوده پژوهشيدر نمونه هادرصد89زانیبه مت یفلب

یکه جهت بررسیقیدر تحقیاصلانکه یدر حال. است
در یطیمحيدهایاز کاتتر وریت ناشیوع فلبیش
یو جراحیداخليدر بخش هايرماران بستیب
76- 77شهرکرد سالکاشان و هاجريمارستان هایب

او . درصد گزارش کرد1/36ت را یوع فلبیانجام داد ش
از يدر مطالعه خود عنوان نمود که در تعدادالبته

درصد گزارش 7/76تایت حتیوع فلبیمطالعات، ش
ج یق حاضر با نتایتحقيافته هایتفاوت .)10(شده است

ينمونه هایل تفاوت سنید به دلیشایق اصلانیتحق
نیاينمونه هاشتر یسن بپژوهش با شد چرا که 

ن یدر ا) 1378(یاتیب. کسال بودیر یز%) 41(پژوهش
زان یسد هر چه سن کودك کمتر باشد مینویمنه یزم

درصد کودکان از 81در .)3( شتر استیبروز عوارض ب
استفاده شده يدیورق یجهت تزردرصد5يسرم قند

درصد42ساعته، در 24یافتیع دریبود و حجم ما
موارد ازدرصد61در.سرم بودcc200کودکان تا 

) 1997(مادئو. استفاده شده بود22وکت شماره ینژآ
شکل گرفتن عوارض کاتتر که دریعوامل: سدینویم

نوع و شماره دخالت دارند عبارتند از یطید محیور
ق و طول مدت یک تزریق شده، تکنیتزر، محلول کاتتر

درصد 39.)8( باشدید میک وریاستفاده از کاتتر در 
شد و دهیدق یدر روز اول پس از انجام تزرتیموارد فلب
ساعت 72کودکان، پس از گذشت درصد11فقط در

به . نشدمشاهدهت یفلبازيچگونه علائم و نشانه ایه
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ياس هایمقو يریگیمدت زمان پده پژوهشگر،یعق
ز از یت نیفلبيص و درجه بندیتشخيمتفاوت برا

وع آن یافته در ارتباط با شیتفاوت یل احتمالیگر دلاید
تیوع فلبیش: سدینویم) 2006(مالاچباشند یم

متفاوت یعیبطور وسیطیکاتتر محيگزارش شده 
یو طول مدت پماریت، انتخاب بیف فلبیرا تعریزاست 

.)11(ستد، متفاوت ایوريریگ
ک با ین عوامل دموگرافیارتباط بیجهت بررس

استفاده شد که فقط يت از آزمون مجذور کایبروز فلب

نوع و)p>0001/0(وکتین مدت استفاده از آنژیب
وجود يداریارتباط معن) p>008/0(ت کودكیفعال

دار یعلاوه بر معن) 1377(یاصلانیدر بررس. داشت
مدت استفاده از با ت یبودن ارتباط بروز فلب

24در یافتی، حجم سرم در)p>001/0(وکتیآنژ
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Abstract:
Introduction: Intravenous catheter despite its high value to deliver fluids and electrolytes has
side effects such as phlebitis that is a serious risk for patient.
Objective: This study aims to determine prevalence of peripheral intravenous catheter –
induced phlebitis.
Methods: In This descriptive study, 100 hospitalized children in medical and infectious
wards of 17 Shahrivar hospital in order of entry to IV Room were selected and examined
during 72 hours. The data collection instrument consisted of a three  part questionnaire
including demographic information (sex, age, type of illness), information on patients
status(serum type, intravenous catheter size, the amount of serum received in 24 hours, place
of catheter, medications or other elements received through the catheter and child, s activity
level), phlebitis degree check list(from zero, meaning the lack phlebitis, to four, by phlebitis
size more than 7/5 cm above the injection site) and the time of phlebitis occurrence was used.
Data analyzed in SPSS software by descriptive and inferential statistics such as frequency
distribution and Chi- square test.
Results: The results showed that 50 percent of children were boys. The majority of them
(41%) were under one year old. Seventy-five percent of children were suffering from
infectious diseases. Serum D/W 5% was used in 81 percent of children, serum intake, of 42
percent of children in 24 hours was 200 c c. Only 19 percent of children needed complete bed
rest ,the most common injection site (43%) was the back of hand , 89 percent of samples
suffered from phlebitis, that majority of them(43%) occurred in second day. There were a
significant relationship between phlebitis complication and duration of catheter in place
(p<0001) and child activity (p<008) according to X2 test results.
Conclusion: The result of research showed that only 11 percent of children did not have
phlebitis so the prevalence of this problem and its relationship with duration use of catheter
and child activity needs more attention regarding prevention of phlebitis thus broader studies
in this area is recommended.
Keywords: phlebitis, catheterization, peripheral, children hospitalized


