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ي ها هخدمات امدادرسانی پایگاتحلیلی بر 

در استان  115اورژانس  و احمر هلالاي  جاده

  کرمان

  ، 2پوران رئیسی ،1مجتبی خدادوست

  3پور امیراشکان نصیري

. کارشناسی ارشد مدیریت خدمات بهداشتی و درمانی، 1

دانشـــکدة مـــدیریت، دانشـــگاه آزاد اســـلامی، واحـــد 

 الکترونیک، تهران، ایران

ــدیریت خــدمات   ةنویســند. 2 ــروه م ــتاد، گ مســئول: اس

رســانی  بهداشــتی درمــانی، دانشــکدة مــدیریت و اطــلاع

  پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی ایران، تهران، ایران

Email:raeissi2009@yahoo.com 
 گـروه مـدیریت خـدمات بهداشـتی درمـانی،      دانشیار، .3

دانشگاه آزاد اسلامی، واحد علوم  ،علوم پزشکیة دانشکد

  تهران، ایران و تحقیقات،

  14/9/97پذیرش:  27/2/96دریافت:

  چکیده

و اورژانـس در کشـور در زمینـه     احمر هلال: مقدمه

ــا مشــکلا اي جــادهارائــه خــدمات در حــوادث  ت ب

 هــدف پــژوهش حاضــر هســتند.رو  هروبــ يمتعــدد

اي  ي جـاده هـا  هگـا تحلیلی بر خدمات امدادرسانی پای

ــر هــلال ــس  احم ــان از 115و اورژان ــتان کرم  در اس

  .است گاه مدیران دو سازماندید

است  پیمایشی -نوع توصیفیاین پژوهش از  :روش

 ـ و  آسـان  گیـري  نمونـه  از روش هـا  هدر انتخاب نمون

 نفـر از مـدیران   44 افـراد موردمطالعـه  استفاده شـد.  

اسـتان  شـاغل در   115 رژانـس و او احمر هلال ارشد

لیسـت و   چـک  هـا  هوري دادابزار گـردآ  .کرمان بودند

روایـی آن   تأییـد  برايبود که  ساخته محقق ۀپرسشنام

کارشناسان خبـره   ی اساتید دانشگاه وصاز نظر تخص

ضریب آلفـاي   توسط آن درونی و پایایی استفاده شد

 هـا  تلیس ـ چک .تخمین زده شد76/0معادل کرونباخ 

ــا ي دو هــا هاز پایگــامســتقیم پژوهشــگر  ةمشــاهد ب

صورت حضوري بـین   هسازمان تکمیل و پرسشنامه ب

توسـط   هـا  هداد .دشآوري  معج پاسخگویان توزیع و

 SPSS -18افـزار   ي آماري توصیفی و با نرمها آزمون

  شد.تحلیل 

مدیران توانـایی   درصد 95ها،  اساس یافتهبر :ها هیافت

در  پزشــکی هــا تدر فوریــ احمــر هــلالامــدادگران 

با واگـذاري   نیز درصد 5/54 دانند. می را کم حوادث

اي به یک سازمان  امور امدادرسانی به تصادفات جاده

 هـا  ه، تغییر ماهیت پایگـا درصد 84.دیگر موافق بودند

ــدماتی  ــه خ ــی ب ــتخدام  -از داوطلب ــی و اس اورژانس

سـطح علمـی را مهـم     يامدادگران با فرصـت ارتقـا  

و سـازمان  درصد مدیران هر د 63همچنین،  دانستند.

بودند که آموزش مـردم و راننـدگان در     بر این عقیده

اي بسـیار   کاهش میزان تلفات ناشی از تصادف جـاده 

  است.مؤثر 

نیروهـاي  نتایج پژوهش نشـان داد کـه   : گیري نتیجه

 ـ احمـر  هـلال ي هـا  هامدادگر پایگا اقـدامات   ۀدر زمین

هـاي   مبـولانس آ ،متخصـص نیسـتند   بیمارستانی پیش

 و باشـند  قد تجهیزات پزشکی کافی مـی فا احمر هلال

ــس  ــی  115اورژان ــزات نجــات م ــد تجهی . باشــد فاق

از داوطلبــی بــه  هــا هتغییــر ماهیــت پایگــا رو، ایــن از

 يخدماتی و اسـتخدام امـدادگران بـا فرصـت ارتقـا     

توصــیه  بهبــود راهکارهــاي عنــوان هبــســطح علمــی 

  شود. می

، احمـر  هـلال ، اي تصـادفات جـاده  : کلیدي کلمات

  ، نیروهاي امداديساورژان
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  مقدمه

، 57 در سـال  ایـران  اسـلامی  انقلاب پس از پیروزي

ــایف    ــت و وظ ــاختار، ماهی ــیعی در س ــرات وس تغیی

وجـود آمـد. نخسـتین تغییـر      بـه  احمر هلال جمعیت

اساسی سـاختار جمعیـت پـس از انقـلاب، تفکیـک      

درمانی از جمعیت بـود. بـر اسـاس     -مراکز بهداشتی

ــوبه ــت  مص ــت موق ــفند دول ــامی، 1357، در اس  تم

بیمارسـتان،   224سسات درمانی و بهداشتی شامل ؤم

اندرزگاه،  77، مرکز اورژانس درمانگاه مستقل و 173

مرکـز آمـوزش    30و  انتقـال خـون   مرکز مستقل 15

پرستاري، مامایی، بهیاري و پزشکی به همراه چندین 

گاه و خانـه کـودك، از جمعیـت منفـک و بـا      پرورش

و بهزیستی  وزارت بهداري حفظ مالکیت جمعیت به

ــر      ــث تغیی ــوبه باع ــن مص ــت. ای ــال یاف ــت انتق وق

ــ ــا تسیاس ــامی    ه ــف تم ــت و توق ــی جمعی ي کل

ي درمانی و حمایتی آن شـد. همچنـین بـر    ها تفعالی

ت دولت، مراکـز مختلـف   أي بعدي هیها همصوب ۀپای

ــداري   -پژوهشــی ــه وزارت به ــت ب ــایتی جمعی حم

واگذار شدند و برخی از امکانات ترابـري هـوایی و   

جمعیت به سایر نهادهـا   هواپیماهاي دریایی از جمله

 ]1[. واگذار شد

در داخـل کشـور ارائـه     احمـر  هلالوظایف جمعیت 

 ادي در هنگام بـروز سـوانح و حـوادث،   خدمات امد

وسـیله   ث غیرمترقبه بـه هاي اولیه در حواد ارائه کمک

ادگی مقابله با مآ براياقدام  ریزي و برنامه امدادگران،

موزش عمومی در ایـن زمینـه و   حوادث و سوانح و آ

 امـدادي و نیـروي انسـانی مـورد نیـاز،     تربیت کـادر  

لام بشــري و کمــک بــه امــر تســکین آ بــرايتــلاش 

ــاع از ارز  ــه و دف ــلامت جامع ــا شس ــانی و ه ي انس

برقـراري دوسـتی و تفـاهم متقابـل و      بـراي کوشش 

    ]2[. بوده است و غیره ها تصلح پایدار میان مل

شود کـه در   ي پزشکی به وضعی اطلاق میها تفوری

 ـ   کار ندادن صورت انجام جـا و   هامدادي یـا درمـانی ب

شـود. از  منجـر  موقع به صدمات جانی یا عضـوي   هب

حتی مواردي که بیمـار یـا    ها تدیدگاه پزشکی فوری

اطرافیان او تصور چنین حالتی داشـته باشـند را نیـز    

شـود. در ایـن مـوارد، تشـخیص پزشـک،       شامل مـی 

 ـ   ي پزشـکی بـر   هـا  تکارشناس و یـا تکنیسـین فوری

تشخیص بیمار یا اطرافیان او ارجح است. این حالت 

کننـده روال   براي خود بیمـار و اطرافیـان وي مختـل   

طبیعی زندگی اسـت و در جامعـه در صـورت عـدم     

پاسخ صحیح و مناسب، موجب بروز احساس ناامنی 

   ]3[. شود می

اورژانس از نظر سازمان بهداشت جهانی به هر پدیده 

یا واقعه ناگهانی که نیاز به اقدام فوري داشته باشد و 

د، پدیـده طبیعـی یـا    در اثر یک تصادف، بیماري حـا 

شـود،   (جنگ و بیوتروریسم) ایجاد دست بشر ۀساخت

شود. بر اساس قوانین سازمان ملل و سازمان  گفته می

ــو  ــر کش ــانی، ه ــت جه ــد در بهداش ــا بای ري در دنی

کـاملی بـراي آمـادگی     ۀخود، برنام ۀانداز توسع چشم

ارائـه خـدمات    و بلایا داشـته باشـد.   ها تبراي فوری

از  ،هـا  تیگان به آحاد جامعه در فوریو کیفی را  یکم

ست و از اصول اولیه و اساسی ها توظایف همه دول

  ]4[. و تأمین اجتماعی است رفاه

اي کـه   با وجـود وظیفـه  اي  هسفانه در حوادث جادأمت

در اي  ت وزیران بر دوش اورژانـس جـاده  أتوسط هی

خصوص امدادرسانی به تصادفات گذارده شده ایـن  

 .تـوان پاسـخگویی را نـدارد   بـه تنهـایی   عظیم  ۀشبک
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 اورژانـس اي  یعنی در کل کشـور هـیچ پایگـاه جـاده    

توانــایی و امکانــات نجــات یــک مصــدوم از داخــل 

بـه دام   مصدوماندف شده و خودرویی که دچار تصا

اما این کار  ،داخل خودرو را نداردافتاده یا فشرده در 

 احمـر  هـلال به راحتی توسط امدادگران و نجـاتگران  

ولـی   ،شـود  انجـام مـی   اي ي جادهها همستقر در پایگا

تعریـف   احمـر  هـلال سفانه در قانون این عملیات أمت

بـه دلایـل متعـددي    کـه  گاهی اوقـات   است و نشده

 ،رژانس در صـحنه حادثـه حضـور ندارنـد    نل اوپرس

به دلیل حس مسئولیت و حفظ  احمر هلالامدادگران 

 ،پس از نجـات و امـداد   زمان طلایی مصدوم، سریعاً

. بـا  نـد کن مصدوم به مرکز درمـانی مـی   اقدام به حمل

 ـ توجه به اینکه اقدامات پیش توسـط   دبیمارستانی بای

 تحصیلات پزشکی بـه مصـدوم   باشخص متخصص 

ــردد ــه گ ــن در .ارائ ــدادگران  ای ــه ام ــت ک ــاحالیس  ب

ي مربوطه ها هتحصیلات غیرمرتبط و با گذراندن دور

 .شـوند  در سوانح حاضر می احمر هلالمدت در  کوتاه

توانـد مشـکلات و بـار مسـئولیت      این موضـوع مـی  

سنگینی بر دوش امدادگر داوطلبی که بدون دریافـت  

حتـی   ایجـاد کنـد و   اسـت مزد در حال ارائه خدمت 

تجویز  ،ي لازم نظیر تزریقاتها دلیل نداشتن مجوز هب

به خطر  باعثبیمارستانی مشابه  دارو و اقدامات پیش

ماتی نظیـر  لـذا بـا اقـدا    .شوند مصدومانافتادن جان 

، واگـذاري امـور بـه یـک     هـا  تتغییر و تبیین سیاس ـ

توان تا حد زیادي این وضعیت را  سازمان مسئول می

 سامان داد.

بررســی « ۀ)، در مقالــ2010( و همکــاران اســماعیلی

ــادفات     ــحنه تص ــدیریت ص ــیس راه در م ــش پل نق

به شناسایی و تبیین علمی برخی از عوامـل   »اي جاده

ي تصادف ها هدر کاهش تلفات و صدمات صحن مؤثر

 ـکن اشاره مـی  در نتیجـه رسـیدن بـه وضـعیت     کـه  د ن

ــالی در     ــانی و م ــدمات ج ــاهش ص ــوب در ک مطل

ي تخصصی به ها شموزند آي تصادف نیازمها هصحن

، ، اورژانـــسامـــدادونجاتموران أکارشناســـان، مـــ

هـاي   لسازي و تهیـه راهنماهـا و دسـتورالعم    فرهنگ

  ]5[. سازي است ایمن

 اي اولــین کنفــرانس بــین المللــی حــوادث جــاده در

 احمـر  هـلال مدیر عامـل جمعیـت    ،هوشنگ عطاپور

ي هـا  همقالـه کـارکرد ویـژة پایگـا    در  ،استان همـدان 

در ارتقـاي سـطح    احمـر  هـلال  اي جاده دونجاتامدا

تلاش در شناساندن وظـایف و   کشور اي جادهایمنی 

و باستثناي  داشت را احمر هلالکارکردهاي جمعیت 

بیمارستانی مراحل کار زیـادي را بـراي    اقدامات پیش

  ]6[. کردتعریف  احمر هلالران جمعیت امدادگ

در خصــوص میــزان  ،)2016( جهــانگیر و همکــاران

 احمـر  هـلال اي  ي جادهها هتجهیزات موجود در پایگا

درصـد از   49کـه   نـد در برابر میزان مورد نیاز دریافت

اي از امکانـات مناسـبی    ي جـاده ها همجموع کل پایگا

در حوادث و سوانح  امدادونجاتبراي ارائه خدمات 

ي بـرون شـهري برخوردارنـد و    ها هرانندگی در جاد

درصد از آنهـا   51یعنی  ها هبیش از نیمی از این پایگا

امکانات و تجهیـزات مناسـبی بـراي ارائـه خـدمات      

تقویـت و توسـعه در    ندارند و نیازمنـد  امدادونجات

  ]7[. باشند این بخش می

که بـه  اي  علیرغم مطالعات انجام شده تا کنون مطالعه

با  اي جاده 115عملکرد امدادرسانی اورژانس  ۀمقایس

و مشکلات موجـود   از نظر ارائه خدمات احمر هلال

ابــزار و لــوازم کــار در ایــن دو  ۀو همچنــین مقایســ
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پردازد انجام نشده است که پژوهش حاضـر  بسازمان 

  .به آن پرداخته است

  تحقیق روش

 اسـت و  پیمایشـی  –توصـیفی   از نوعحاضرپژوهش 

ن رده بـالاي اسـتانی،   مسـئولا  پژوهش شـامل  ۀجامع

قدامات و ا امدادونجات ۀن شهرستانی در زمینمسئولا

اسـتان   احمـر  هـلال بیمارسـتانی در اورژانـس و    پیش

حجم نمونه از طریـق فرمـول کـوکران     .بودند کرمان

 ـ شمحاسبه  از بـین   ينفـر  44  هد. بدین ترتیـب نمون

مدیران استانی و شهرستانی دو سازمان مورد مطالعـه  

 ـانتخاب شدند.  نمونـه  روش از هـا  هدر انتخاب نمون

در  هـا  هر گـردآوري داد ابـزا  .شد استفاده آسان گیري

 .ساخته بود محقق ۀلیست و پرسشنام چک این مطالعه

توسط اسـاتید دانشـگاه و    محتوایی پرسشنامه روایی

 پایـایی  سـنجش  بـراي ید گردید. أیکارشناسان خبره ت

از روش آلفـاي کرونبـاخ    هـا  هپرسشنام درونی آن نیز

بـراي پرسشـنامه    کرونبـاخ  ضریب آلفاي استفاده شد

  تخمین زده شد. 76/0دل کور معامذ

ــراي  توســط هــا تلیســ چــک ،هــا هآوري داد جمــع ب

ي ســازمان هــا همحقــق در پایگــا مســتقیم مشــاهدات

 هـا  هپرسشـنام  و دش ـتکمیـل  احمر هـلال اورژانس و 

در بـین مـدیران    توسـط محقـق  صورت حضوري  هب

ــع و جمــع آوري   ــورد نظــر توزی ــد.م  لاتســئوا ش

اي  زینـه گ 5و توسط طیف  صورت بسته هپرسشنامه ب

 متوسـط،  =3 زیاد،= 4 زیاد، خیلی=5(دهی  لیکرت نمره

ــود کــم خیلــی =1 کــم،= 2 توســط  هــا هدادشــد.  )ب

 SPSS-18 ي آماري توصیفی و با نرم افزارها آزمون

  شد.تحلیل 

  

  ها هیافت

کـه بـه    شـرکت داشـتند  مرد مدیر  44در این مطالعه 

 31ط به گروه سنی بیشترین درصد مربولحاظ سنی، 

. از لحاظ تحصیلات بیشترین درصـد  سال بود 40تا 

درصــد) و در  9/40فـوق لیســانس (  احمــر هـلال در 

 ۀاز لحـاظ رشـت   .نـد بود درصـد دکتـرا   50، اورژانس

 بیشترین درصـد مربـوط بـه    احمر هلالدر تحصیلی 

 5/95در اورژانـس  درصـد و   4/36مدیریت با  ۀرشت

    )1جدول( .بوددرصد پزشکی و پیراپزشکی 

در  115اورژانـس   بار امدادرسانی، ها هافتبا توجه به ی

ناشی  مصدومانبه در ارائه خدمات پزشکی  93سال 

برابـر بیشـتر از امدادرسـانی     3 اي جـاده از تصادفات 

. باشـد  مـی  احمـر  هلالي جمعیت ها هیگاامدادگران پا

سـت کـه اورژانـس در    ا البته ذکر ایـن موضـوع لازم  

امـا   گـاه، پای 85تعـداد   ي استان کرمـان ها هسطح جاد

  )1(نمودار. دارد اي جادهپایگاه  23فقط  احمر هلال

بـه   اي جادهواگذاري تمام امور تصادفات  با در رابطه

یکی از دو سازمان مورد مطالعه یا سـازمانی مسـتقل   

 درصـد  2/43ي مطالعه حاضـر نشـان داد کـه    ها هیافت

مدیران دو دستگاه با واگذاري تمام امـور تصـادفات   

 5/54موافـق بودنـد امـا     115ژانـس  بـه اور  اي جاده

با ایجـاد یـک سـازمان دیگـر کـه مسـئولیت        درصد

و تخصصـی تصـادفات را بـه عهـده بگیـرد       مستقیم

یت درصد آنها سازمان مدیر 3/2 فقطموافق بودند و 

   )2(جدول . ندکردبحران را قید 
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  هاي فردي مدیران مورد مطالعه : توزیع فراوانی ویژگی1جدول 

  

  امتغیره
   اورژانس  احمر هلال

  درصد  فراوانی  درصد  فراوانی

  

  سن

  5/4  1  0  0  30تا  20

  7/72  16  50  11  40تا  31

  7/22  5  50  11  50تا  41

  

  میزان تحصیلات

  7/22  5  8/31  7  لیسانس

  3/27  6  9/40  9  فوق لیسانس

  50  11  3/27  6  دکترا

  

  

  تحصیلی ۀرشت

  0  0  8/31  7  امداد سوانح

  5/4  1  0  0  پرستاري

  5/95  21  1/9  2  پزشکی و پیراپزشکی

  0  0  4/36  8  مدیریت

  0  0  7/22  5  ها سایر رشته

  

  
  در استان کرمان 93احمر درسال  : تعداد مصدومان ارائه خدمات پزشکی شده بوسیله اورژانس و هلال1نمودار 

  

  اي به سازمان دیگر رسانی به تصادفات جادهاحمر و اورژانس درخصوص واگذاري امداد درصد نظرات مدیران هلال: 2جدول

  یک سازمان با تجهیزات  مدیریت بحران  اورژانس  احمر هلال  نام سازمان

  کامل و مستقل

  اورژانس و 

  احمر هلال

  0  5/54  5/4  9/40  0  احمر هلال

  0  5/54  0  5/45  0  اورژانس

  0  5/54  3/2  2/43  0  مجموع نظر کل مدیران

  

  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ra
r.

ir
 o

n 
20

25
-0

6-
15

 ]
 

                             5 / 10

http://jorar.ir/article-1-279-en.html


 در استان کرمان 115احمر و اورژانس  هلالاي  هاي جاده تحلیلی بر خدمات امدادرسانی پایگاه

 

50  

 

   
   

   
   

   
  

ی
لم

 ع
مۀ

نا
صل

ف
 - 

ی
ش

وه
پژ

 
 ،

ت
جا

و ن
د 

دا
ام

رة
دو

 
م

نه
رة

ما
ش

 ،
 

3
6

 ، 
ن

تا
س

زم
13

96
 

 

 
 

  احمر و اورژانس در خصوص پیشنهادات ارائه شده : درصد نظرات مدیران هلال3جدول 

  نام

  سازمان

ایجاد پایگاه 

  هوایی

تربیت نیروي 

متخصص و 

  کافی

ها از داوطلبی  تغییر ماهیت پایگاه

 به خدماتی و استخدام امدادگران

  با فرصت ارتقاي سطح علمی

کارگیري پرستار و  هب

نجاتگر و پزشک طب 

  ژانساور

مدیریت بحران 

  متولی امر شود

  0  0  100  0  0  احمر هلال

  1/9  1/9  2/68  0  6/13  اورژانس

مجموع نظر کل 

  مدیران
8/6  0  1/84  5/4  5/4  

 

میـزان تخصـص    احمـر  هـلال درصد از مـدیران   95

را  احمر هلالي ها هپزشکی امدادگران حاضر در پایگا

ن درصـد مـدیرا   96 امـا  ،نسـتند دا مـی  کم و بسیارکم

اورژانــس بــراین باورنــد کــه امــدادگران حاضــر در 

 ۀي اورژانس تخصص و سواد کافی در زمین ـها هپایگا

 99. دارنـد  را و داروهاي پزشـکی  پزشکی یزاتتجه

ــدیران  ــلالدرصــد م ــر ه  پزشــکی از عملکــرد احم

 ۀدر صـحن  احمـر  هلال اي جادهي ها هامدادگران پایگا

ن رادر بـین مـدی  ولـی   ،دارنـد  کمـی  حادثه رضـایت 

 فعال بخش اورژانس پرسنلاز درصد  9/90 اورژانس

 80.دارنــدزیــادي رضــایت  اي جــادهي هــا هدر پایگــا

وجـود خـودروي   موافـق  درصد مدیران دو دسـتگاه  

 ـ    اي جادهي ها هنجات در پایگا  ۀهسـتند کـه ایـن نکت

 به اثبـات در تصادفات را خودروي نجات  لزوم، ممه

ــو درصــد مــدیران دو 63 رســاند. مــی رد ســازمان م

کاهش  برايآموزش به مردم و رانندگان را  ،پژوهش

نظر  دانستند. می مؤثربسیار  اي جادهتلفات تصادفات 

و اورژانـس بـر ایـن     احمر هلالدرصد مدیران  4/86

 امدادگران اورژانـس در جسـتجو و نجـات و    بود که

 ـ مصدومانرهاسازي  لات توانـایی  لاي آهـن آ  هاز لاب

یـزات لازم در ایـن   تجهنیـز  اورژانـس   و کمی دارند

ثیر بسیار زیادي أت ،این موضوع مهم و زمینه را ندارد

زمـان   تصادفات و اصطلاحاً مصدومانماندن  در زنده

 70. شـود  و باعث بـالارفتن تلفـات مـی    طلایی دارد

 هـا  هدرصد مدیران بـا اسـتخدام امـدادگران در پایگـا    

از مـدیران   درصد 7/72 همچنین بسیار موافق بودند.

ن ناراضی و از حقوق پرداختی به امدادگرا مراح هلال

و  احمـر  هـلال ي هـا  هبـین پایگـا   .نـد دان را کم می  آن

تعامـل   مصـدومان ها در خصوص پذیرش  بیمارستان

این بـاور  مـدیران بـر   تمـامی سازنده وجود نـدارد و  

  وجود ندارد. ها  هماهنگی بین سازمان بودند که

به طـور   در ارائه پیشنهادات براي بهبود وضع موجود

و  احمـر  هـلال مدیران سـازمان   درصد 1/84 میانگین

از داوطلبــی بــه  هــا هتغییــر ماهیــت پایگــااورژانــس 

 يخدماتی و اسـتخدام امـدادگران بـا فرصـت ارتقـا     

درصـد ایجـاد    8/6 .دانسـتند  مـی را لازم سطح علمی 

بـه   هـا  هن پایگاکرددرصد مجهز  5/4پایگاه هوایی و 

درصد سازمان  5/4پرستار و پزشک طب اورژانس و 

متـولی ایـن امـر معرفـی     به عنوان مدیریت بحران را 

  )3(جدول . ندکرد

  بحث

 ۀمقایس ـ در ي مطالعـه حاضـر نشـان داد کـه    هـا  هیافت

 احمـر  هـلال اي  ي جادهها هخدمات امدادرسانی پایگا

ي اسـتان کرمـان، کـادر    هـا  هدر جاد 115 با اورژانس

حمـل و  اقـدامات درمـانی و    تماماً اي جادهاورژانس 

و در برخی موارد  ونجات امداد احمر هلالامدادگران 
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ــا    حمــل را انجــام داده ــور ب ــن ام ــه انجــام ای ــد ک ان

ــتی ــا کاس ــه ــه فوری ــا تیی در زمین ــکی در ه ي پزش

از لابـلاي   مصـدومان و نجات  احمر هلالامدادگران 

. امـدادگران  آلات در کادر اورژانس همراه اسـت  هنآ

حصیلات دانشـگاهی  ت نداشتنبا توجه به  احمر هلال

حیاتبخش در  ۀپزشکی و تخصص کافی در این زمین

ایجـاد نواقصـی در    باعثتوانند  می حین امدادرسانی

 آمـده  دسـت  به. چنانکه بر اساس اطلاعات ر شوندکا

اورژانس را  منديتوان مدیران موردمطالعهدرصد  80

از طرف دیگـر   .ندکرد برآورد زیاد ،پزشکی ۀدر زمین

 در تصـادفات را  مصدوماننیاز  ،اندرصد مدیر 5/79

انـد.   روانی دانسـته  انتقال و حمایت - امداد – نجات

در خصـوص   هـر دو سـازمان   مـدیران درصد  7/97

انـد کـه    بر این عقیـده  اي جادهرسیدگی به تصادفات 

 ۀنیاز کشور به یک سازمان مستقل بـا ردیـف بودج ـ  

کـرده در امـر پزشـکی و     کافی و نیروهـاي تحصـیل  

 نیاز مبرم کشور ،دیف استخدامی مشخصنجات با ر

 63 .توان وضعیت کنونی را سـامان بخشـید  تا ب است

آموزش به مردم و رانندگان  سازماندرصد مدیران دو

 مـؤثر بسـیار   اي جـاده را در کاهش تلفات تصادفات 

   دانستند.

 هـاي کارکرد -عنـوان   بااي  در مقاله ،)2005(عطاپور

در  احمـر  هـلال  اي جاده امدادونجاتي ها هویژه پایگا

ایـن   تأییـد در  - کشـور  اي جادهارتقاي سطح ایمنی 

 احمر هلالموضوع نگاشته است در ابتدا قرار بود که 

گیـر   العبـور و بـرف   یی را در منـاطق صـعب  ها هپایگا

ایجـاد کنـد تـا در مواقـع بحرانـی اقـدام بـه         ها هجاد

د کن ـماندگان  امدادرسانی، اسکان اضطراري به در راه

بـه نحـوي خـوب پـیش رفـت کـه مـورد         این طرح

ن قـرار گرفـت و کـم کـم در سـطح      استقبال مسئولا

 نبایـد  هـا  هاما این پایگا .دشیی ایجاد ها هپایگا ها هجاد

داشـته باشـند و   دخالت در امـور درمـانی اورژانـس    

بایستی صـرفا بـه امدادرسـانی و نجـات مصـدومین      

ــه   .تصــادفات بپردازنــد از ســوي دیگــر بــا توجــه ب

مبـرم بـه    نیـاز  ،اورژانـس در تصـادفات  ي اه ـ کاستی

که بـا نتـایج ایـن     دارد وجود در حوادث احمر هلال

  ]6[.پژوهش همخوانی دارد

 ،ابزار و لوازم کار مورد نیاز در تصـادفات  ۀدر مقایس

، هـا  اورژانس باتوجه به مستندات، دستورالعمل ۀشبک

گونه  پزشکی جاي هیچ ۀار موجود در زمینلوازم و ابز

ــم و کا ــت ک ــتی نگذاش ــت    هس ــه کیفی ــوي ک ــه نح ب

وهـا و  یـت و کیفیـت دار  کمبسیار بـالا،   ها آمبولانس

، چیـدمان و تخصـص   آل لوازم پزشکی در حد ایـده 

، چیـدمان و  جا و شایسـته  هوها در زمینه پزشکی بنیر

آل و  در ســطح اســتان بســیار ایــده هــا هایجــاد پایگــا

متر یک پایگاه کیلو 50تا 30سنجیده به طوري که هر 

ت دولت أاما با توجه به اینکه هی ،ه استشدمشاهده 

ــات    ــیدگی و نج ــه رس ــدومانوظیف ــی از  مص ناش

گذاشته، اورژانس کشور  ۀتصادفات را بر دوش شبک

هـا تجهیـزات    و یا آمبولانس ها هیک از پایگا در هیچ

 ـ مصدوماننجات  هـاي  آلات خودرو لاي آهـن  هاز لاب

و رد وجود ندا نجات) ي هیدرولیکها ت(س تصادفی

چنانچـه در   و اسـت  به هـیچ عنـوان تعریـف نشـده    

به دلایـل مختلـف نظیـر فاصـله      احمر هلالتصادفی 

ــاد ــا عــدم اطــلاع حضــور نداشــته باشــد  زی ــار ی  ک

  ـامدادرسانی با مشـکل جـد  رو شـده و حتـی    هي روب

   شود. می مصدوماناز دست رفتن جان  باعث
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ارزیـابی  «تحـت عنـوان    ،)2014( شـایان  در پژوهش

ر برابـر حـوادث و بلایـا در    ی اورژانـس د پاسخگوی

موزشــی قــزوین بــر اســاس مــدل ســازمان  مراکــز آ

 تأییـد را  ایـن پـژوهش  توضیحات  »بهداشت جهانی

 ۀرژانس در زمین ـمراکز او بر طبق این پژوهشکند  می

ــدهی ــرل، فرمان ــواد و موجــودي از کنت ــدیریت م ، م

 ]8[. درصد برخوردارند 70آمادگی بالاي 

بررسی میزان «در خصوص  )2016(جهانگیردر مقاله 

 احمـر  هـلال جمعیت  اي جادهي ها هبرخورداري پایگا

ــی    ــی و الزامـ ــزات تخصصـ ــات و تجهیـ از امکانـ

ي هـا  هدرصـد از پایگـا   51دریافت که  »امدادونجات

از امکانات و تجهیزات مناسبی براي ارائه  احمر هلال

برخـوردار نیسـتند و نیازمنـد     امـدادونجات خدمات 

ي ها هکه یافت باشند می عه در این بخشتقویت و توس

 ]7[. کند می تأییداین پژوهش را 

تحـــت عنـــوان در مقالـــۀ خـــود  )2008( شـــیخی

 امـدادونجات ي هـا  هسـازي پایگـا   راهکارهاي کیفـی «

هکارهـا را  به این موضوع پرداخته و اهم را »اي جاده

ایجاد امنیت شـغلی و اسـتخدام رسـمی نجـاتگران،     

 ،دیده و مجرب متعهد، آموزشامدادگران و داوطلبان 

ي هـا  هخدمات و وظایف پایگـا  ،ها تشناساندن فعالی

ریـز   ن برنامـه به مردم و مسـئولا  اي جاده امدادونجات

 هـاي  ي جمعی، مراسمها هگیري از قدرت رسان بهره اب

 .برشمرده اسـت  و نخبگان بومی ها تقومی و شخصی

طورکـل و   به احمر هلالارتقاي سطح علمی جمعیت 

طور خاص و ارائه  به اي جاده امدادونجات يها هاپایگ

ي سطح دوم تخصصی بـه کارکنـان ماننـد    ها شآموز

ریـزي و همـاهنگی،    مدیریت بحران، مدیریت برنامـه 

گیـري   بهـره  نیزشناسی و  شناسی و جامعه اصول روان

ــدریس و   ــک، ت ــات آکادمی ــایج تحقیق ســازمان از نت

ي هــا تتجربیــات اســاتید دانشــگاهی و مشــارک   

. کنـد  مـی  تأییـد ي این پژوهش را ها هتیاف نشجویاندا

]9[ 

اي  مقایسه«در پژوهشی با عنوان  )2006( 1وگمن فرد

انگلســتان و  ،اي در ســوئد از تحــولات ایمنــی جــاده

سه کشـور سـطوح    کهبا توجه به این انجام داد.» هلند

 و آمـوزش  ریـزي  مشابهی از ایمنی را از طریق برنامه

اخیـر   ۀر طـول چنـد ده ـ  و د بودنـد  هوردآ دسـت  به

کمربنـد   بسـتن  ه اصـل مبنی بـر س ـ سیاست مشترکی 

استفاده  نوشیدن در حین رانندگی و ممنوعیت ایمنی،

ایمن استوار بود نتایج بسـیار مـوفقی    ۀوسایل نقلی از

. داشـته اسـت  را در کاهش تلفات ناشی از تصـادف  

 ــ ــن برنام ــا هاجــراي ای ــراي ي آموزشــیه ــاهش  ب ک

ایـن موضـوع سـبب     سـت و ا مـؤثر  ومیر بیشتر مرگ

هاي امدادرسان در این  کاهش بار امدادرسانی سازمان

 ]10[. کشورها شده است

در کانادا و هلنـد   پژوهشی )2010( 2الکس ون لوون

من انجام داد، با توجه بـه  ای  جادهدر خصوص برنامه 

کشــور ایمــن دنیــا  10اینکــه دو کشــور فــوق جــزء 

ا در هـزاره  سـلامت پایـدار ر   آموزشی ۀهستند، برنام

تلفـات   شروع این برنامه پس ازو  نددغاز کرجدید آ

در این  اي به نصف کاهش یافت از سوي دیگر جاده

اساسـی در حفـظ    ياجـزا  پژوهش نتیجه گرفتند کـه 

و  ایمـن  را راننـدگان، وسـایل نقلیـه    انسانهاسلامت 

بنابراین نقش  تشکیل می دهدعوامل زیست محیطی 

ــاده  ــادفات ج ــزي در تص ــی و اي  مرک ــظ ایمن و حف

                                                           
1
 Wegman Fered 

2 Van Loon Alex 
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ســلامت پایــدار را انســان بــر عهــده دارد در نتیجــه 

، وسایل نقلیه و رانندگی امر مهمـی در بـروز   ها هجاد

ي پـژوهش حاضـر   ها هکه یافت هستنداي  سوانح جاده

    ]11[. کنند می تأییدرا 

   گیري نتیجه

نیروهـاي امـدادگر   نتایج این پژوهش نشـان داد کـه   

 پرسـتاري و  اقـدامات  ۀیندر زم احمر هلالي ها هپایگا

هـاي   باشند. آمبولانس نمیمتخصص  بیمارستانی پیش

اورژانـس   و فاقد تجهیزات پزشکی کـافی  احمر هلال

ي هـا  همشکل پایگـا . است فاقد تجهیزات نجات 115

ــلال ــر ه ــا تو  احم ــه ب ــن اســت ک ــه اصــل  ای ــه ب ج

هـاي امـدادگران بـه     و کمـک بودن خدمات  داوطلبانه

 اسـتخدام نیـرو   ۀد در زمینمردم و محدودیت این نها

 ،، در بـین امـدادگران  )ها حضور داوطلبانه در پایگاه(

پزشکی با علم کافی بـه   ۀنیروهاي متخصص در زمین

لـذا توصـیه   . دنشـو  به ندرت یافـت مـی  امدادرسانی 

همچون پرسـنل اداري   را پایگاهنیروهاي که شود  می

یعنی براي هر پایگاه از بـین امـدادگران    نند،کجذب 

ی آنان دار که صلاحیت علمی و فنّ صص و سابقهمتخ

شـده تعـدادي را   ي متعـدد سـنجیده   هـا  آزمـون طی 

 -نسـبت بـه ارتقـاي دانـش علمـی      د وکنن ـاستخدام 

ــگاهی  ــادانش ــدر زمی آنه ــ ۀن ــا تفوری ــکی ه ي پزش

 کنند. تسهیلات لازم را فراهم

   سپاسگزاري

داننـد بـدین    شگران این مطالعه بر خود لازم میپژوه

ــیله از ــاري وس ــت   همک ــرم جمعی ــدیرعامل محت م

و  اسـتان کرمـان   دانشگاه علوم پزشکی و احمر هلال

نــد تشــکر و کردکــه در ایــن تحقیــق همکــاري بــم 

  قدردانی نمایند.
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Abstract 

Background: Red Crescent Society and Emergencies in the country are facing 

serious problems in providing services for road accidents. The main goal of the 

present study was to analyze the quality of relief services of Red Crescent Society and 

Emergency 115 bases in Kerman province from the viewpoint of their managers. 

Method: In this descriptive survey, 44 senior managers of Red Crescent Society and 

Emergency 115 bases were selected using a convenience sampling approach to be 

investigated. The data were collected via a self-report questionnaire and checklists. 

The questionnaire validity was established through experts’ opinion, and Cronbach's 

alpha coefficient was estimated to be (0/76) for the questionnaire. The checklists were 

completed by direct observation from both Red Crescent Society and Emergencies 

bases and the questionnaire were distributed among the subjects by the researcher. 

The data were analyzed using descriptive statistical indices and SPSS-18. 

Findings: The findings indicated that about 95% of managers under rated the ability 

of relief personnel in Red Crescent Society to respond to the medical emergency 

cares during road accidents. About 54.5% agreed with the assignment of road 

accidents relief to another organization, about 84% of managers believed that the 

nature of the bases should change from volunteering services through community 

contribution to actual emergency services, and employing relief personnel with the 

opportunity to upgrade their professional knowledge, and skills through the time. 

About 63% of the managers from both organizations believed that public education is 

effective for preventing most road accidents. 

Conclusion: The relief personnel in Red Crescent Society bases are not specialized in 

the field of pre-hospital measures. Moreover, Red Crescent Society ambulances do 

not have enough medical equipment and Emergency 115 has no rescue equipment. 

Therefore, it is recommended to change the nature of the bases from volunteering to 

emergency services and employing relief personnel with the opportunity to upgrade 

their professional knowledge, and skills through the time as improvement strategies.  

Keywords: road accidents, Red Crescent Society, Emergency, relief personnel 
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