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بیماریك ای تحلیل ریشه 
7:39، ساعت 8/8/98هفته و یک روز، در روز چهارشنبه مورخ 29، حامله G3 P2 AB0 L2ساله 33بیمار  

از ساعت دقیقه با وسیله نقلیه شخصی به بیمارستان مراجعه نموده، و با پای خود با شکایت درد و پارگی کیسه آب
% 40در اتاق معاینه افاسمان . بستری اولیه گردیده است7:55دقیقه صبح، وارد اورژانس شده و در ساعت 6:30

دقیقه وارد اتاق نمونه گیری شده و پس از حفظ رگ و ارسال آزمایشات اولیه8:50فینگر بوده، در ساعت 2داشته و 
.  در لیبر بستری شده است RBR، و PO، 2دقیقه با ویلچر به لیبر انتقال یافته است و در سطح مراقبتی 9:05در ساعت 
ضمیمه توسط رزیدنت و متخصص زنان ویزیت شده تراسه گرفته شده به رویت رسیده نرمال بوده و9:50در ساعت 

اپلر و سونوگرافی بارداری و کالر د. گرم و دوز اولیه بتامتازون تزریق شده است4سولفات منیزیم . پرونده گردیده است
صبح مددجو بدون اظهار درد و 11در ساعت . بودن بیمار درخواست شده است STABLEعروق جفت در صورت 

ده و خروج نوزاد درخواست رفتن به سرویس بهداشتی را کرده و در زمان برگشت از سرویس بهداشتی زایمان نمو
ا صورت نوزاد خارج شده و به زمین افتاده، فورا پزشک متخصص اطفال بر بالین نوزاد حاضر شده اقدامات اولیه احی

دقیقه کامل 11:10جفت ساعت . داده شده است NICU1دقیقه تحویل11:15در ساعت 5-7گرفته و نوزاد با آپگار 
به بخش مراقبت های پس از 14در ساعت  STABLEخارج شده  و مادر نیز پس از کنترل خونریزی و با علایم حیاتی 

.بستری می باشدNICUدر NIPPVاکنون نوزاد هوشیار و تحت . زایمان منتقل شده است

.ماهگی صورت گرفته است 8لازم به ذکر است که زایمان اول مادر نیز به صورت زودرس و در 



خطاهای موجود در کیس

CDP (خطای مراقبتی،فردی)

بی توجهی به نارسایی سرویکس•

کم توجه بودن ماما نسبت به بیمار•

عدم معاینه مادر توسط رزیدنت در زمان •
بستری در زایشگاه

SDP (خطای سیستمی)





از توجه شما سپاسگزارم


