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تاريخچه ترياژ

ترياژ واژه اي فرانسوي است كه از كلمهTrier   برگرفته شده استكردن دسته بنديبه معني ، .

 جان لري  اين واژه نخستين بار از قرن هجدهم ميلادي، توسط يكي از پزشكان ارتش ناپلئون به نام دومينيك

بـا اولويـت درمـان در آن زمـان اعـلام شـد كـه . براي طبقه بندي سربازان مصدوم در جنگ استفاده شـد

. مداخلات درماني هستنددريافت فوري دارند، نيازمند جراحات شديد تر مصدوميني است كه 

 ورژانـس اواژه ترياژ در بيمارستانها و لزوم طبقه بندي بيماران مورد بحث قرار گرفت  و واژه ترياژ براي بخـش

.مطرح شد



مفهوم ترياژ 

  
ين اقدام تا انجام بهترشدت آسيب ارايه خدمات بر اساس  براي بيماراناولويت بندي و طبقه بندي  فرايند

.زمان است كمترينافراد در  بيشتريندرماني براي 

 بت به نسچه اولويتي در مراقبت از كدام بيمار در اين لحظه هدف ترياژ پاسخگويي به اين سوال است كه

.مراجعه كننده به اورژانس استكل بيماران 



ترياژ مامايي

  ي باشدمفوريت نياز به درمان مددجويان براساس تقسيم بندي و  انتخابيك روش كلي براي.

  انجام مي شود ماماتوسط.

 اورژانس عمومي و زناني كه از روز  ٤٢تا ، مادران زايمان كرده بارداركليه مادران : مددجويان

.ارجاع داده شده اند
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 آمبولانس با ارجاعي مراجعين و سرپايي مراجعين براي مجزا ورودي دو شامل بايد اورژانس بخش 
.باشد
 باشد مراجعين ورود محل روي بر كافي ديد كه باشد طوري بايد  ترياژ اتاق قرارگيري محل.
 باشد شناسايي قابل تابلو وسيله به ترياژ مكان.
 باشد شناسايي قابل راهنماها و ها نشانه وسيله به ها قسمت ساير به ترياژ از ها مسير.
 باشد احيا اتاق مجاورت در بايد ترياژ اتاق.

 باشد داشته وجود دستشويي يك آن، نزديكي در يا  ترياژ اتاق در است بهتر. 
 باشد برانكارد يا دارچرخ صندلي عبور براي مناسب ترياژ اتاق درب.
  باشد نزديكي بلوك زايمانقرارگيري ترياژ مامايي در.
  باشد درب ورودي بيمارستانقرارگيري ترياژ مامايي نزديك.

 باشد در نزديكي ترياژ مامايي آسانسور.
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مامايي ترياژ واحد فيزيكي فضاي



ه سيستم اطلاع رساني، رايانه، خط تلفن آزاد، ليست شمار
هاي هشدار و فراخوان نيروهاي تماس هاي ضروري، سيستم

امنيتي

آمينوشور

ترالي اورژانس

 تخت معمولي

وجود صندلي كافي متناسب با تعداد مراجعه كنندگان

 دستكش استريل

دستكش غير استريل

 اسپكولوم

كپسول اكسيژن/اكسيژن مركزي

دستگاه سونيكيد

 ست زايمان

 تخت ژنيكولوژي

فشارسنج

ساكشن پرتابل با سرساكشن

محلول بتادين

محلول نرمال سالين

گلوكومتر

 داروهاي ضروري

 دسترسي بهNST 

وجود پالس اكسي متري

ماسك و گان شيلدو عينك محافظ : وسايل محافظت فردي

پايه سرم ثابت و متحرك

 ميز و صندلي

رسيور( ظرف لوبيايي  (

 ملحفه يك بار مصرف

آب سردكن و آب گرم كن در كنار ورودي ترياژ مامايي
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وسايل و تجهيزات ترياژ مامايي



ترياژگر مامايي

 سال سابقه كار باليني  ٢حداقل مدرك كارشناسي مامايي  با

قادر به كار در تيم هاي مختلف

 آشنا به سياستها و اصول داخلي بخش

 آشنا به راهنماهاي باليني

قادر به گرفتن تصميمات مناسب بر اساس راهنماهاي باليني

قادر به حمايت رواني از مددجو، همراهان وي و پرسنل



مهارت هاي ترياژگر مامايي

  كارگاه ترياژ
 كارگاه مهارت هاي ارتباطي
  كارگاه احياي پايه و پيشرفته نوزادان و بزرگسالان
 كارگاه اورژانس هاي مامايي
 كارگاه مديريت شوك
 كارگاه مراقبت هاي اوليه تروما



شرح وظايف ترياژگر مامايي

 از نظر شرايط تهديد كننده حياتارزيابي سريع اوليه
 و سريع از سر تا پا براي شناسايي تمامي آسيب هاي احتماليارزيابي سيستماتيك ثانويه
اولويتو تعيين سطح ترياژ مادر و جنين  تعيين
 بر بالين مددجو در صورت نيازاعلام كد و فراخوان تيم احيا

 بر بالين مددجو بر اساس سطح ترياژزنان  /فراخوان پزشك اورژانس
 شامل مشخصات فردي و موارد ارزيابي شده در فرم ترياژثبت اطلاعات مددجويان
 ثبت اطلاعاتسامانه

 ماما  بر اساس شرح وظايف مصوب در آيين نامه تعيين حدود صلاحيتمراقبت هاي اوليه انجام برخي
 ارجاع به بخش اورژانس يا اتاق زايمان يا( مشخص كردن زمان و محل ارجاع مددجو  (...
 بخش اورژانس، مددجويان و همراهان ويكمك به حفظ آرامش



Emergency Severity Index   : ESI

يني مي شوددر اين سيستم علاوه بر تعيين اولويت رسيدگي، در بيماران با حدت كمتر، تعداد تسهيلات مورد نياز نيز پيش ب







بخش اول فرم ترياژ



14بخش دوم فرم ترياژ



بخش سوم فرم ترياژ

١سطح 





 بررسي سطح هوشياري با سيستم
AVPU



ربه ، پس ماماي ترياژ با تجنمي آيندبه بيمارستان امبولانس  ترياژ باسطح يك تمام بيماران با 

.كند شناساييباشد و سريعا بيمار سطح يك را  هوشياربايستي 



بخش چهارم فرم ترياژ
٢سطح 





يادآوري

 انقباضات تتانيك رحم ؟

 دقيقه ٢مدت انقباض بيش از

  دقيقه ١٠انقباض در  ٥بيش از

  دقيقه ١فاصله انقباضات كمتر از
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بخش پنجم فرم ترياژ
٣ سطح

  ٣يعني قبل از تعيين سطح  ٣انجام نمي شود، علايم حياتي مي گيريم بعد تعيين سطح  ٢و  ١كه در سطح ( بررسي علايم حياتي 

)علايم حياتي بررسي مي شود

 علايم حياتي خوب بود ، ترياژ جنين انجام مي شود

  ١يا  ٢برگشت به سطح قبلي، با توجه به شرايط ( علايم حياتي خوب نبود (

  ٩٢سچوريشن زير  يا ١٠٠نبض بيش از  يا ٦زير  ياتنفس  ٢٠بيش از  ياهايپرتانسيون  ياتب (علايم حياتي غير طبيعي(

  ٣سطح تسهيلات يا بيشتر  ٢بررسي مي شود كه ) مادر و جنين (تسهيلات : نبود  ٢و  ١علايم حياتي خوب بود و ترياژ جنين  سطح 
.مي باشد



شرايط ترياژ جنين

  جنين ترياژ: هفته و يا شكايت مامايي داشته باشد ٢٥بيش از

 ١٨٠و بالاي  ١١٠بيرون زدگي بندناف ، عدم حركت ، ضربان قلب زير : ترياژ جنين ١سطح

  ١٨٠تا  ١٦٠كاهش حركات، ضربان قلب : ترياژ جنين  ٢سطح  

 بررسي تسهيلات جنين ) : هفته يا شكايت مامايي ٢٥بالاي (  ٢يا  ١صورت عدم سطح در

 بررسي تسهيلات جنين: عدم شكايت مامايي يا هفته  ٢٥اگر زير
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  نمي آيندحساب  مواردي كه جزو تسهيلات بهمي آيندبه حساب  تسهيلاتمواردي كه جزو 

 خون ، ادرار ( آزمايشات (
ECG  راديو گرافي ،
CT  ،MRI  سونوگرافي ، آنژيوگرافي ،

خ آزمايش به منظور غربالگري يا تستهاي پاس
سريع

 هيدراسيون ( مايعات وريدي ( گرفتنIV   نتنها و هپارين يا سالين، لاك كرد

 داروهايIV  ياIM يا نبولايزر داروي خوراكي
واكسن كزاز
تجديد نسخه

مشاوره تخصصيتماس تلفني با پزشك خانواده

 پانسمان ، بازديد ( اداره ساده زخم(
دادن عصا ، آتل گيري



: نکته



بخش ششم فرم ترياژ
٥و ٤سطح 



بخش هفتم فرم ترياژ
سطح نهايي و محل ارجاع

 زل بخش زايمان، بخش هاي پاراكلينيك و بخش براي تحت نظر، اتاق معاينه، اتاق احياء، من: محل ارجاع

 ساعت و تاريخ ارجاع

 نام و امضاي ماماي ترياژ

 گوشه سمت چپ بالاي فرم محل نصب برچسب سطح ترياژ مددجو است



: نكات

 اجازه ترخيص نداردضربان قلب جنين و فشارخون مادري كه به ترياژ مراجعه مي كند تا قبل از ثبت.

 ودتعيين مي ش جداگانهانجام مي شود ولي سطح هر كدام بطور  همزماندر ترياژ مادر باردار، ترياژ جنين و مادر.

 استپرخطر تر ، اولويت با وضعيت ترياژ نهايي سطحتعيين براي.

 مادر باردار، اولويت با جان مادر است ٢و ١سطح ترياژ.

 نيستمادر و جنين الزامي علايم حياتي مادر باردار، ترياژ  ١سطح در.

 اندازه گيري رسيدن پزشك تا  مادر، درصورتي كه اطلاع داده شده است، علايم حياتي ترياژ مادر ٢سطح

جام مي ،  در اين صورت دراين سطح  انرسيدگي مادر نشوددر صورتي باعث تاخير در جنين  مي شود و علايم حياتي

.شود
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