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مقايسه ي طبقه بندي علل خارجي صدمات
در كشورهاي منتخب و ارائه ي الگويي براي ايران

زهرا سراج رضايي1، مريم احمدي2، فاطمه حسيني3
چكيده

مقدمه: صدمات يكي از مهمترين علل مرگ و ناتواني اســت. بســياري از صدمات قابل پيشگيري هستند. كدهاي علل خارجي 
صدمات در شناســايي زيرگروه هاي جمعيتي در معرض خطر جراحات خاص، در شــناخت مــكان حادثه براي انواع خاصي 
از صدمات و درتوســعه برنامه هاي پيشــگيري از صدمات به ما كمك مي كند. هدف پژوهش حاضر مقايسه ي طبقه بندي علل 

خارجي صدمات در كشورهاي منتخب و ارائه ي الگويي براي ايران بود.
روش بررسـي: اين پژوهش مقطعي ومقايســه اي در سال هاي86-1385 انجام شد. ابزار گردآوري داده ها اينترنت، مكاتبه با 
متخصصان خارج از كشور، مجلات و كتاب ها بود. با مطالعه ي سازمان ايجادكننده و ساختار طبقه بندي علل خارجي صدمات 
در كشورهاي منتخب الگوي طبقه بندي علل خارجي صدمات كشورمان پيشنهاد شد. اين الگو با روش دلفي آزمون، و پس از 

تحليل نتايج آزمون، الگوي نهايي ارائه شد.
يافته ها: مقايســه ي نتايج مطالعه ي تطبيقي طبقه بندي علل خارجي صدمات دركشورهاي منتخب و در سطح بهداشت جهاني، 
آورده شده است. الگوي نهايي براي طبقه بندي ملي علل خارجي صدمات در چهار محور اصلي : سازمان مسئول، ويژگي هاي 

مشترك فهرست شماره اي و فهرست الفبايي، ويژگي هاي خاص فهرست شماره اي و ويژگي هاي عمومي ارائه شد.
نتيجه گيري: الگوي ارائه شــده ؛ از نظر تقســيم بندي كلي فهرست شماره اي به صورت بخش اصلي و بخش ضميمه، اساس 

تنظيم بخش ها و حروف مورد استفاده در كدها- بيشتر منطبق بر طبقه بندي بين المللي علل خارجي صدمات مي باشد.
كليد واژه ها: 
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مقدمه
ــت و  ــرگ و ناتواني اس ــي از علل مهم م ــات يك صدم
ــري بيماري هاي غيرواگير قرن حاضر  عمده ترين همه گي
را تشكيل مي دهد. [1] وجود تنش هاي مختلف از جمله 
تصادفات، منازعات، حوادث شغلي مي تواند بر جنبه هاي 
ــائل اقتصادي، اجتماعي، آسايش  گوناگون از جمله مس
ــد.  ــاه عمومي و معلوليت ها تأثيرگذار باش ــت، رف و امني
ــتهلاك توان نيروهاي  همچنين بروز صدمات موجب اس
مختلف ازجمله نيروهاي انتظامي، مراجع قضائي، مراكز 
ــكي قانوني و ... مي شود. [2] امروزه، در  درماني و پزش
ــمت عظيمي از بيماري ها كه منجر  ــگيري قس مورد پيش
ــات لازم و كافي را  ــود، اطلاع ــه مرگ يا ناتواني مي ش ب
ــت كه  ــم ولي علم و آگاهي ما تا آن حد جامع نيس داري
ــيب ها و صدمات به طور مؤثر  ــان يابيم كنترل آس اطمين
ــائل  ــن صدمات يكي از مس ــرد. همچني صورت مي گي
ــت و سلامت مي باشد.[3] يكي  پرهزينه دربخش بهداش
ــل اصلي بي توجهي به مطالعه در زمينه صدمات،  از دلاي
ــي ارائه دهندگان مراقبت تروما، محققان و  عدم دسترس
سازمان هاي پيشگيري از صدمات، به آمار ملي صدمات 
است. كمبود اطلاعات پايه اي در اين زمينه به طور قابل 
ملاحظه اي مانع از اجرا و ارزيابي فعاليت هاي پيشگيري 

از صدمات مي شود.[4]
ــت جهاني (WHO) جهت سهولت  ــازمان بهداش س
گردآوري، تجزيه تحليل و تنظيم گزارشات قابل مقايسه، 
ــدي بين المللي  ــتم طبقه بن ــتانداردي را با عنوان سيس اس
ــرگ ومير بيماري  ــا (ICD) براي طبقه بندي م بيماري ه
ــال 1980 در مورد ناكافي  ــت.[12] از س ايجاد كرده اس
بودن ICD، از نظر مختصر بودن كدهاي ماهيت صدمات 
ــتم كدگذاري  ــاف پذيري سيس ــدان منطق و انعط و فق
علت هاي خارجي صدمات، انتقادات زيادي شده است.
WHO [3] در آوريل 1998، سيستمي را به طور آزمايشي، 
با عنوان طبقه بندي بين المللي علت هاي خارجي صدمات 
(ICECI) به صورت پيش نويسي از فهرست جداول ايجاد 
ــي طبقه بندي ICECI، در  ــخه الترونيك نمود. آخرين نس
ژولاي 2004 (نسخه 1.2) منتشر گرديد. ساختار كلي اين 

سيستم طبقه بندي به صورت چندمحوري، بخش بخش و 
سلسله مراتبي است. ICECI قادر است چگونگي وقوع 
ــف كند و براي اهداف  ــات را به طور منظم توصي صدم
ــه كار رود. [5،6] ــات و تحقيقات ب ــگيري از صدم پيش
در آمريكا، مركز ملي آمارهاي بهداشت به اين نتيجه 
رسيده است كه با وجود اينكه ICD-10 يك سيستم توانمند 
ــه تمام نيازهاي كدگذاري  ــت، اما براي اينك و كاملي اس
بيماري ها در ايالات متحده را پوشش دهد، لازم است در 
آن تغييرات و اصلاحاتي صورت بگيرد. بنابراين در سال 
1995، مركز ملي آمارهاي بهداشت اين كشور سيستمي 
 ICD-10-CM (International Classification را با عنوان
 of Disease, Tenth Revision, Clinical Modification)

تحت نظارت سازمان بهداشت جهاني ايجاد نمود. فصل 
بيستم از سيستم ICD-10-CM مربوط به طبقه بندي عوامل 
ــد، كه باعث ايجاد جراحت و  ــرايط محيطي مي باش و ش
ICD- .[7-9] آسيب وساير پيامدهاي نامطلوب مي شود
 10-AM ( International Statistical Classification of

 Disease and Related Health Problem,10th Revision,

(Australian Modification در سال 1998، توسط مركز 

ملي طبقه بندي در بهداشت به وجود آمد. اين مركز براي 
ــعه اصلاحات و تغييرات در ICD-10-AM، از يك  توس
ــازمان هاي دولتي كمك مي گيرد. فصل بيستم  ــري س س
ــتم ICD-10-AM، براي طبقه بندي و كدگذاري  از سيس
ــي ها در  ــگاه داده ناخوش ــه عنوان پاي ــل خارجي، ب عل

بيمارستان هاي ملي مورد استفاده قرار مي گيرد.[8،10]
مؤسسه اطلاعات بهداشتي كانادا نيز در سال 2001، 
 ICD-10-CA (International ــوان  عن ــا  ب را  ــتمي  سيس
 Statistical Classification of Disease and Related

 Health Problem, Tenth Revision with Canadian

ICD- ــتم ــود. از فصل بيس ــاد نم (Enhancements ايج

ــيب ها و  CA-10 براي طبقه بندي علت هاي خارجي آس

صدمات استفاده مي شود.[8،11]
NCECI، توسط كشورهاي اورپاي شمالي و اعضاي 

ــده است.  ــمالي ايجاد ش ــكي اروپاي ش كميته آمار پزش
NCECI براي تمامي بخش هاي جامعه كه سعي در كنترل 
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ــود. هدف  و كاهش حوادث دارند مي تواند مفيد واقع ش
اصلي طبقه بندي ايجاد يك وسيله كلي و عمومي به طور 
هماهنگ در بخش هاي ثبت روتين، براي علل تمام انواع 
ــه و اوقات فراغت،  ــغلي، خان صدمات (حمل ونقل، ش

خشونت وخود آزاري) در مراكز بهداشتي است.[12]
ــل خارجي  ــت كدگذاري عل ــران جه ــور اي در كش
ــئله  ــود. اما مس ــتفاده مي ش ــات از كتاب ICD اس صدم
ــدي علت هاي  ــتفاده طبقه بن ــورد اس ــه در م ــي ك اساس
ــت كه با  ــود اين اس ــاس مي ش ــي در ايران احس خارج
ــي و اجتماعي، اقتصادي،  ــه به موقعيت هاي فرهنگ توج
ــي، مذهبي و ويژگي هاي اقليمي خاص هر كشور  سياس
ــي مفيد اطلاعات در امرآموزش و  از جمله ايران، بازياب
ــگيري و برنامه ريزي كاهش يافته و نتيجه  پژوهش، پيش
مطلوب را دربر نخواهد داشت. در حال حاضر اقدامات 
پيشگيرانه براي كاهش حوادث در جامعه به طور پراكنده 
ــي انجام مي گيرد، ولي اقدام اساسي  با برنامه هاي آموزش
ــر برنامه ريزي و انجام  ــود. زيرا قبل از ه قلمداد نمي ش
ــي از ميزان و ويژگي هاي  ــب آگاه هرگونه مداخله، كس
ــوانح و دليل مراجعه به اورژانس و مراكز  مبتلايان به س
درماني حائز اهميت است.[13] بنابراين تحقيق در زمينه 
ــزوم و نحوه ايجاد طبقه بندي علل خارجي صدمات در  ل

سطح ملي بسيار پر اهميت خواهد بود.

روش بررسي
ــه اي  ــن پژوهش به صورت يك مطالعه مقطعي مقايس اي
ــت. در اين پژوهش  ــال هاي 86-1385 انجام گرف در س
ــازمان  ــات از بعد س ــي صدم ــل خارج ــدي عل طبقه بن
ــاختار طبقه بندي، در كشورهاي آمريكا،  ايجادكننده و س
ــمالي توصيف  ــورهاي اروپاي ش ــتراليا، كانادا و كش اس
ــاس نتايج به دست آمده،  ــد. براس ــه ش ــپس مقايس و س
ــراي ايران)  ــل خارجي صدمات (ب ــدي ملي عل طبقه بن
ــد. پس از  ــي و با روش دلفي (Delphi) آزمون ش طراح
ــورهاي  انتخاب طبقه بندي علل خارجي صدمات در كش
ــتفاده از امكانات اينترنت و برقراري  تحت مطالعه، با اس
ــور با  ــان خارج از كش ــاوران و كارشناس ــاط با مش ارتب

ــت الكترونيكي و منابع چاپي شامل كتب  استفاده از پس
ــوط به طبقه بندي ها  ــلات (محدود)، داده هاي مرب و مج
جستجو و گردآوري شد. با توجه به داده هاي گردآوري 
ــي طبقه بندي  ــداف پژوهش، محورهاي اصل ــده و اه ش
ــاس اين محورها يك جدول  علل خارجي تعيين و براس
مقايسه اي تنظيم شد. الگوي ابتدايي طبقه بندي ملي علل 
خارجي صدمات بر اساس مقايسه محورهاي طبقه بندي 
ــنهاد  ــورهاي منتخب، پيش علل خارجي صدمات در كش
ــكده  ــراي آزمون الگو، به كمك آموزش دانش گرديد. ب
ــاني پزشكي دانشگاه علوم پزشكي  مديريت و اطلاع رس
ــجويان و فارغ التحصيلان مقطع  ــتي از دانش ايران، ليس
ــتي در داخل ايران تهيه  دكتري مديريت اطلاعات بهداش
ــتي از دانشجويان كارشناسي  شد (n=20). همچنين ليس
ــد مدارك پزشكي دانشگاه هاي علوم پزشكي ايران،  ارش
ــه گرديد و از طريق  ــتي و اصفهان تهي تهران، شهيدبهش
ــورت حضوري، از بين اين  ــي يا به ص آدرس الكترونيك
ــذاري بودند،  ــابقه كدگ ــي را كه داراي س ــراد، آن هاي اف

.(n=16) مشخص شدند
ــنهادي و  ــه محورهاي الگوي پيش ــپس با توجه ب س
ــماره 1 تدوين گرديد.  ــنامه ش ــداف پژوهش، پرسش اه
ــنامه از طريق اعتبار محتوي در چند نوبت  روايي پرسش
ــط صاحبنظران در زمينه پژوهش، ارزيابي شد و به  توس
ــنامه نيز از طريق آزمون  ــيد. پايايي پرسش تأييد نظر رس
ــد. اين پرسشنامه به  باز آزمون (Test-Retest) ارزيابي ش
صورت حضوري يا پست الكترونيكي جهت نظرسنجي 
ــجويان و فارغ التحصيلان مقطع دكتري  ــار دانش در اختي
ــجويان كارشناسي  ــتي و دانش مديريت اطلاعات بهداش
ــد مدارك پزشكي كه داراي سابقه كدگذاري بودند،  ارش
ــنامه توزيع شده، بعد  قرار گرفت. از مجموع 36 پرسش
ــه يادآوري، 26  ــال يك مرحل ــس از ارس از 20 روز و پ
ــت داده شد. براساس  ــنامه (72.2 درصد) بازگش پرسش
ــنهادي  ــتاي محورهاي الگوي پيش ــؤالاتي كه در راس س
ــك بيش از 50 درصد از نظر  ــد، مواردي را كه هري بودن
ــت آورده  ــان را در آزمون دلفي به دس ــق كارشناس مواف
بودند، به عنوان الگوي نهايي مورد تأييد قرار گرفتند. به 

زهرا سراج رضايي و همكاران
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اين ترتيب الگوي پيشنهادي اوليه با استفاده از پرسشنامه 
شماره 1 آزمون شد. با تحليل نتايج پرسشنامه، ضمن آن 
ــنهادي اوليه داده شد، الگوي  كه تغييراتي در الگوي پبش
نهايي طبقه بندي ملي علل خارجي صدمات براي كشور 

ايران ارائه گرديد.

يافته ها
ــه طبقه بندي علل خارجي  ــهولت در مقايس به منظور س
صدمات بين كشورهاي منتخب، ويژگي هاي طبقه بندي ها 
در 4 محور اصلي مورد نقد و بررسي قرار گرفته اند. اين 
محورها عبارتند از: سازمان مسئول، ويژگي هاي مشترك 
فهرست الفبايي و فهرست شماره اي، ويژگي هاي خاص 
ــماره اي و ويژگي هاي عمومي. هر يك از 4  فهرست ش
ــور اصلي مذكور و محور هاي فرعي آن ها در نمودار  مح

1 تنظيم شده اند.
ــنهادي اوليه به  ــل از آزمون الگوي پيش ــج حاص نتاي
ــي طبقه بندي ملي علل  ــي و ارائه الگوي نهاي روش دلف
ــده  ــران در جدول 1 بيان ش ــي صدمات براي اي خارج

ــنهادي در چهار محور  ــدول نظام پيش ــت. در اين ج اس
اصلي طراحي شده است. همان طور كه مشاهده مي شود 
تعدادي از محورهاي اصلي خود از تعدادي محور فرعي 

تشكيل شده اند.

بحث و نتيجه گيري
ــي علل خارجي  ــراي طبقه بندي مل ــده ب الگوي ارائه ش
ــه با طبقه بندي هاي تحت  صدمات براي ايران در مقايس
مطالعه در اين مطالعه بيانگر آن است كه اين الگو بيشتر 
ــد. به ويژه از نظر تقسيم بندي  منطبق بر ICECI مي باش
كلي فهرست شماره اي به صورت بخش اصلي و بخش 
ــاس تنظيم بخش ها و حروف مورد استفاده  ضميمه، اس
ــده در برخي از محورها  ــا. البته الگوي ارائه ش در كده
ــا و نحوه ارائه تعريف  ــز، از جمله تعداد كاراكتر كده ني
اصطلاحات در طبقه بندي؛ با ICECI تفاوت دارد. اساس 
 ICD-10، تنظيم بلوك هاي اصلي در فصل علل خارجي
ــاس  ICD-10-CM، ICD-10-AM و ICD-10-CA بر اس

ــوي نهايي براي  ــت. در الگ نوع عامل خارجي بوده اس

مقايسه ي طبقه بندي علل خارجي صدمات در كشورهاي ...

نمودار 1 : محورهاي اصلي و فرعي طبقه بندي علل خارجي صدمات در كشورهاي منتخب
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زهرا سراج رضايي و همكاران

جدول 1: مقايسه محورهاي مختلف طبقه بندي ملي علل خارجي صدمات در الگوي پيشنهادي اوليه و الگوي نهايي 
(براساس نتايج آزمون دلفي)

طبقه بندي ها
الگوي نهاييالگوي پيشنهاديمحورها

سازمان مسئول

سازمان مسئول ايجاد
و روزآوري سيستم

تشكيل كميته اطلاعات بهداشتي درماني ايران
و كميته ثبت ملي تروما

و  ايران  درماني  بهداشتي  اطلاعات  كميته  تشكيل 
در  نياز  مورد  تخصص هاي  تروما.  ملي  ثبت  كميته 
كميته اطلاعات بهداشتي به ترتيب اولويت: مديريت 
اطلاعات بهداشتي، پزشكي، گروه تدوين استانداردهاي 
كدگذاري، آمار، گروه آموزش وهماهنگي كدگذاري، 
بهره وري.  مديران  و  بهداشت  اقتصاد  كامپيوتر، 
به  تورما  ملي  ثبت  كميته  نيازدر  مورد  تخصص هاي 
مديران  اپيدميولوژي،  تروماتولوژي،  اولويت:  ترتيب 
از  پيشگيري  برنامه هاي  بكارگيري  و  برنامه ريزي 
صدمات، آمار، پزشكي، فناوري اطلاعات و كامپيوتر. 
پزشكي  اولويت:  ترتيب  به  مشاركتي  ارگان هاي 
انتظامي،  نيروي  ودرمان،  بهداشت  وزارت  قانوني، 
دانشگاه هاي علوم پزشكي، اداره راهنمايي و رانندگي، 
مراكز آتشنشاني، سازمان هاي بيمه، مركز آمار ايران و 

مركز مستقل تحقيقات بود

سازمان مسئول از طريق وب سايت سازمان و آدرس مركز خدمات پشتيباني
الكترونيكي اعضاء پاسخگوي سؤالات كاربران باشند

پيشنهاد مي شود سازمان مسئول از طريق وب سايت 
سازمان پاسخگوي سؤالات كاربران باشند

ويژگي هاي 
مشترك فهرست 
الفبايي و فهرست 

شماره اي5

اختصارات
NOS در فهرست NEC در ليست شماره اي و NOS از

الفبايي استفاده گردد
از NOS در ليست شماره اي و NEC در فهرست 

الفبايي استفاده گردد NEC

هجا

فهرست 
استفاده از هجاي آمريكايي پيشنهاد گرديداستفاده از هجاي آمريكايي پيشنهاد مي گرددالفبايي

فهرست 
شماره اي

از آنجايي كه اصطلاحات بكار رفته در طبقه بندي 
علل خارجي، اصطلاحات پزشكي نيستند، استفاده از 

هجاي آمريكايي پيشنهاد مي شود
استفاده از هجاي آمريكايي پيشنهاد گرديد

ارجاعات
See به منظور See also و See استفاده از ارجاع

كاهش حجم طبقه بندي و امكان دسترسي به تمام 
اصطلاحات و كدهاي مرتبط پيشنهاد مي شود

استفاده از ارجاع See و See also در فهرست 
الفبايي به منظور كاهش حجم طبقه بندي و امكان 

دسترسي به تمام كدهاي مرتبط پيشنهاد گرديد See also

ويژگي هاي خاص 
فهرست شماره اي

نكات راهنما (موارد مشمول 
و استثناء)

استفاده از نكات راهنما به منظور دقت و صحت 
بيشتر كدها در ليست شمار اي پيشنهاد مي شود

استفاده از نكات راهنما به در ليست شمار اي پيشنهاد 
شد

از يك تا 3 سطح، و در هر سطح شماره كدها از 1 تعداد كاراكتر در كدها
تا 99 مي باشد

تعداد كاراكترمدها، به صورت 3 تا 5 كاركتري 
پيشنهاد گرديد

حروف استفاده شده در كدها
آن  كه  استفاده شود  از يك حرف  كد  هر  ابتداي  در 
حرف معرف بخش مربوطه باشد. مثلا از حرف p براي 
كدهاي مكان حادثه در بخش ضميمه استفاده گردد و 
براي كدهاي بخش اصلي استفاده گردد.   c از حرف

استفاده از حرف "C" در ابتداي كدهاي بخش اصلي 
و حرف اول عنوان هر بخش در ابتداي شماره كد؛ 

در بخش ضميمه مورد تأييد قرار گرفت. 
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ادامه جدول 1
طبقه بندي ها

الگوي نهاييالگوي پيشنهاديمحورها

ويژگي هاي خاص 
فهرست شماره اي

اساس تنظيم بخش/ بلوك

بخش اصلي براساس مكان، فعاليت فرد؛ مكانيسم، 
قصد از ايجاد حادثه، شيء ايجادكننده صدمه، 

استفاده از الكل، استفاده از داروهاي روان گردان. 
بخش ضميمه براساس حوادث حمل ونقل، حوادث 

شغلي، حوادث ورزشي، خشونت، مكان حادثه 
(جزئيات بيشتر) پيشنهاد مي شود

بخش اصلي به ترتيب اولويت به مكانيسم، فعاليت 
فرد، فصد يا هدف از ايجادحادثه، مكان حادثه، 

شيء ايجادكننده صدمه، استفاده از الكل، استفاده از 
داروهاي روان گردان و بخش ضميمه نيز به ترتيب 

اولويت حوادث حمل ونقل، حوادث شغلي، حوادث 
ورزشي، خشونت، خودآزاري، مكان حادثه(جزئيات 

بيشتر) توصيه گرديد.

تعداد بخش/ بلوك
براساس تعداد گروه هاي اصلي (7بخش) به همراه 

يك بخش ديگر شامل بخش هاي ضميمه اي 
(5بخش) تنظيم گردد

براساس نتايج به دست آمده از بخش هاي مورد تأييد 
در محور فوق، تعداد بخش هاي به صورت 7بخش 

در قسمت اصلي و 6بخش در قسمت ضميمه 
خواهدبود. 

به عنوان يكي ازبخش هاي اصلي طبقه بندي مكانيسم ايجاد حادثه
قرارگيرد. از حرف C2 در ابتداي كد استفاده شود

به عنوان يكي ازبخش هاي اصلي طبقه بندي مد نظر 
قرار گرفت و حرف "C" در ابتداي كدهاي مربوطه 

قرارگرفت

مكان حادثه

به عنوان يكي ازبخش هاي اصلي طبقه بندي قرارگيرد 
در اين قسمت از حرف C4 در ابتداي كد استفاده 
شود. براي اطلاعات جزئي تر بخش ديگري در 

قسمت ضميمه به مكان حادثه اختصاص يابد. و از 
حرف P در ابتداي شماره كد استفاده گردد.

بر اساس نتايج به دست آمده به عنوان يكي 
ازبخش هاي اصلي طبقه بندي قرارگرفت، در اين 

قسمت حرف C در ابتداي كد استفاده مي شود. براي 
اطلاعات جزئي تر بخش ديگري در قسمت ضميمه 
به مكان حادثه اختصاص يافت. و از حرف P در 

(Place) .ابتداي شماره كد استفاده گرديد

به عنوان يكي ازبخش هاي اصلي طبقه بندي فعاليت فرد هنگام وقوع حادثه
قرارگيرد. از حرف C5 در ابتداي كد استفاده شود.

به عنوان يكي ازبخش هاي اصلي طبقه بندي پيشنهاد 
شد. حرف " C" در ابتداي كدهاي مربوطه قرار 

خواهد گرفت.

حوادث حمل و نقل
به عنوان يكي از بخش هاي ضميمه اي طبقه بندي 
قرار بگيرد و حرف T در ابتداي كدهاي مربوطه 

قرار بگيرد

يكي از بخش هاي ضميمه اي طبقه بندي قرار گرفت 
و حرف T در ابتداي كدهاي مربوطه ارائه شد. 

(Transport)

حوادث شغلي
به عنوان يكي از بخش هاي ضميمه اي طبقه بندي 

قرار بگيرد. حرف O در ابتداي كدهاي مربوطه قرار 
بگيرد.

به عنوان يكي از بخش هاي ضميمه اي طبقه بندي 
مورد تأييد قرار گرفت. حرف O در ابتداي كدهاي 

(Occupation) مربوطه در نظر گرفته شد

حوادث ورزشي
به عنوان يكي از بخش هاي ضميمه اي طبقه بندي 

قرار بگيرد و از حرف S در ابتداي كدهاي مربوطه 
استفاده گردد.

به عنوان يكي از بخش هاي ضميمه اي طبقه بندي 
مورد تأييد قرار گرفت. حرف S در ابتداي كدهاي 

(Sport) مربوطه در نظر گرفته شد

خودآزاري

در بخش قصد از ايجاد حادثه قرار بگيرد در اين 
قسمت از حرف C1 در ابتداي كدها استفاده گردد. 
براي جزئيات بيشتر از قبيل وجود پذيرش قبلي به 

دليل خودآزاري، وضعبت شغلي و استخدامي فرد و. 
. . بخش ديگري نيز در بخش خشونت (درقسمت 
ضميمه) به "خودآزاري" تعلق يابد. در ابتداي كد 

حرف V قرار بگيرد

به عنوان يكي از بخش هاي ضميمه اي طبقه بندي 
مورد تأييد قرار گرفت. حرف S در ابتداي كدهاي 

(Suicide) مربوطه در نظر گرفته شد

مقايسه ي طبقه بندي علل خارجي صدمات در كشورهاي ...
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ــات در ايران بخش  ــدي ملي علل خارجي صدم طبقه بن
ــم، فعاليت  ــاس مكانيس ــه ترتيب اولويت براس اصلي ب
ــدف از ايجادحادثه،  ــرد هنگام وقوع حادثه، قصد يا ه ف
ــيء ايجادكننده صدمه، استفاده از الكل،  مكان حادثه، ش
ــتفاده از داروهاي روان گردان و بخش ضميمه نيز به  اس
ــوادث حمل ونقل، حوادث  ــاس ح ترتيب اولويت براس
ــونت، خودآزاري، مكان  ــغلي، حوادث ورزشي، خش ش

حادثه(جزئيات بيشتر) تنظيم خواهد شد.
ــازمان ايجاد و روزآمدسازي  در خصوص محور س
طبقه بندي علل خارجي صدمات نيز بايد خاطر نشان كرد 
كه اين محور از محورهاي تازه و مهم پژوهش محسوب 
ــتي  ــورت ايجاد كميته اطلاعات بهداش ــود. در ص مي ش
ــاد طبقه بندي هاي  ــت در زمينه ايج ــي ايران، فعالي درمان
ــا به صورت  ــوط به آن ه ــاي مرب ــف و نرم افزاره مختل
يكپارچه و منسجم انجام خواهد شد. ضمنا از طريق اين 
ــازمان بهداشت جهاني ارتباط برقرار  كميته مي توان با س
نمود و طبقه بندي ها را با ساير طبقه بندي ها در كشورهاي 
مختلف هماهنگ كرد.[14] كميته ثبت ملي تروما نيز به 
عنوان كميته ملي در تدوين سياست ها، رويه ها، مشاوره 

و نظارت برعملكردها، نقش خواهد داشت.[15]
ــده براي طبقه بندي  ــه مزاياي الگوي ارائه ش از جمل
ــي علل خارجي صدمات براي ايران مي توان به موارد  مل

زير اشاره نمود:
- با استفاده از طبقه بندي ملي علل خارجي صدمات، 
ــتقل وجود خواهد  امكان ثبت علل خارجي متعدد و مس
داشت. به عنوان مثال كددهي به فعاليت فرد هنگام وقوع 
ــاير عوامل نظير قصد از  حادثه صرفنظر از كددهي به س

ايجاد حادثه خواهد بود.
ــت كه  ــي را در برگرفته اس ــش اصلي عناوين - بخ
ــات عمومي در مورد  ــولاً براي فراهم آوردن اطلاع معم

علل صدمات و بررسي و پايش صدمات مفيد است.
ــات توان  ــل خارجي صدم ــي عل ــدي مل - طبقه بن
ــردآوري داده هاي خاص تر در بخش اورژانس، مراكز  گ
تروما، درمانگاه ها، مراكز بستري و مطالعات تخصصي را 
دارد. بنابراين درامر بررسي، تحقيقات و نظارت و كنترل 

صدمات مؤثر خواهد بود.

ادامه جدول 1
طبقه بندي ها

الگوي نهاييالگوي پيشنهاديمحورها

ويژگي هاي خاص 
فهرست شماره اي

حوادث مربوط به خشونت 
يا هجوم

به عنوان يكي از بخش هاي ضميمه اي پيشنهاد 
مي گردد و در ابتداي كد از حرف V استفاده گردد

به عنوان يكي از بخش هاي ضميمه اي پيشنهاد شد 
و در ابتداي كد استفاده از حرف V مد نظر قرار 

گرفت.

اجسام دخيل در حادثه
پيشنهاد مي شود به عنوان يكي از بخش هاي اصلي 
طبقه بندي قرار بگيرد. و از حرف C3 در ابتداي كد 

استفاده گردد.

به عنوان يكي از بخش هاي اصلي طبقه بندي قرار 
گرفت.  و حرف C در ابتداي كدهي مربطه قرار 

خواهد گرفت.

ويژگي هاي 
عمومي

علائم
استفاده از علامت � به عنوان "نشانگر كد ملي" 
در كنار كدهايي كه براي استفاده در ايران هستند 

پيشنهاد مي شود.

استفاده از علامت � به عنوان "نشانگر كد ملي" 
در كنار كدهايي كه براي استفاده در ايران هستند 

پيشنهاد شد

ارائه طبقه بندي به صورت الكترونيكي و در قالب نسخه الكترونيكي
نرم افزار پيشنهاد مي گردد

ارائه طبقه بندي به صورت الكترونيكي و در قالب 
نرم افزار پيشنهاد گرديد

تعريف اصطلاحات بكار رفته 
در طبقه بندي

تعريفي ازاصطلاحات موجود در بخش هاي 
طبقه بندي، در يك قسمت تحت عنوان "خلاصه اي 

از اصطلاحات" ارائه گردند.
تعريف اصطلاحات هر بخش در ابتداي بخش 

مربوطه مور تأييد قرار گرفت.

زهرا سراج رضايي و همكاران
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