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الجودة في المختبرات الطبية
)مختبر البيو كيمياء للمركز الاستشفائي 

الجامعي ابن رشد بالدار البيضاء(

هند قشقار1, محمد العماري3،2، أسماء مورجان1،2، نبيهة كمال1,2

1. مختبر البحث في المناعة السريرية و الالتهاب و الارجية كلية الطب و الصيدلة-جامعة الحسن الثاني بالدار البيضاء, المغرب.
2. قسم الكيمياء الحيوية ، مستشفى ابن رشد الجامعي ، الدار البيضاء ، المغرب.

3. كلية العلوم القانونية و الاقتصادية و الاجتماعية بالمحمدية –جامعة الحسن الثاني بالدار البيضاء، المغرب. 

ملخص

يساهم مختبر التحليلات الطبية بشكل كبير في تطوير النظام الصحي عبر النتائج البيولوجية، التي تساعد الطبيب على اتخاذ قرارات تهم المريض سواء 
بتأكيد فرضية مرض معين، أو متابعة علاج ما، و تثبيت مدى فاعليته مما يجعل مختبرات التحليلات الطبية ملزمة بالتأكد من صحة النتائج الصادرة 

عنها، و هذا ما يجعلنا نتحدث عن الجودة في المختبرات.  

من أجل إثبات أهمية الجودة في المختبرات الطبية، قمنا بإظهار النتائج المترتبة عن عدم الالتزام بها، عن طريق تتبع عدد و نسبة عدم المطابقة في 
مرحلة ما قبل التحليل التي توصل بها مختبر الكيمياء الحيوية للمركز الاستشفائي ابن رشد بالدار البيضاء في خمس سنوات الأخيرة بالإضافة إلى أننا 
حددنا النسب في أشهر سنة 2022، بعدها حددنا أنواعها في الشهر الذي لديه أعلى نسبة. و من أجل إيجاد حلول تصحيحية لعدم المطابقة المسجلة 

اعتمدنا على دليل إنجاز التحاليل الطبية.  

أثبتت الدراسة أن 1822 عدم مطابقة سجلت في سنة 2022 بما فيها 216 سجلت في أبريل بنسبة %11.86 كأعلى نسبة مقسمة بين عدم تحديد هوية 
المريض على العينة و/ او الوصفة الطبية بنسبة %46.30. تليها اختلاف في هوية المريض بين العينة والوصفة الطبية بنسبة %23.61،  عدم وجود الختم 

بنسبة %11.11  ثم عدم توافق بين العينة و التحليل المطلوب بنسبة 10.65%. 

يؤدي اتباع  دليل إنجاز التحاليل الطبية دورا مهما من أجل الحفاظ على ضمان الجودة في مختبرات التحاليل الطبية سواء  قبل أثناء أو بعد التحليل، 
و يعتبر تتبع عدم المطابقة مؤشرا مهما من أجل تحديد أنواعها و أسبابها من أجل تطبيق الإجراءات التصحيحية اللازمة. 

كلمات مفاتيح: الجودة – عدم المطابقة – مرحلة ما قبل التحليل – دليل إنجاز التحاليل الطبية.

SUMMARY

The medical analysis laboratory contributes significantly to the development of the health system through the results of biological 

analyses. Which help the doctor to make decisions of interest to the patient. Whether by confirming the hypothesis of a specific 

disease, or following up on a treatment, and establishing its effectiveness. Which makes medical analysis laboratories obligated to 

ensure the validity of the results issued by them, and this is what makes us discuss the quality in laboratories.

In order to prove the importance of quality in medical laboratories, we studied the consequences of its non-compliance by following 

the number and percentage of non-conformity's at the pre-analytical stage that the biochemistry laboratory of the Ibn Rochd 
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مقدمة

في  مهما  دورا  الطبية  التحاليل  نتائج  تلعب 

فبفضلها  للمريض  الصحية  المعطيات  تسلسل 

لمجموع  أجوبة  على  الحصول  للطبيب  يمكن 

مريضه.  بصحة  المتعلقة  المطروحة  التساؤلات 

لذلك فإن جودة النتائج مسألة مهمة وضرورية  

المغربية  الصحة  وزارة  أصدرت  ذلك  لضمان  و 

الموافق ل 7 شتنبر 2010   في 27 رمضان 1431 

المرسوم رقم 2598-10 ]1[ الذي يهم دليل تنفيذ 

التحاليل البيولوجية الطبية، و الذي يتكون من 

أربع فصول:

• تنظيم المختبر.	

• تسيير المختبر و إنجاز التحاليل الطبية.	

• ضمان الجودة.	

• الصحة و السلامة.	

هذا المرسوم سيساعد في  تأطير خدمة مختبرات 

التحاليل الطبية بالمغرب، و التأكيد على مجموع 

الضروريات و التوصيات اللازمة من أجل ضمان 

مما  الطبية.  التحاليل  لإنجاز  سليمة  سلسلة 

جودة  ذات  نتائج  على  الحصول  من  سيمكن 

عالية.

إنجاز هذه التحاليل يمر  بثلاث فترات: ما قبل 

مرحلة  لكل  أنه  حيث  التحليل،  وبعد  وأثناء 

اتباعها. وجميعها تدخل ضمن  مميزاتها وجب 

قبل  ما  مرحلة  وتعد  الاحيائي.  مسؤولية  مجال 

التحليل أساسية ومهمة من أجل ضمان جودة 

نسبة  أن  أثبتت  البحوث  أن  حيث  التحليل 

بين  تتراوح  المرحلة  هذه  عن  الناتجة  الاخطاء 

%48 و%68 ]2[. مما يجعل الاهتمام بها وتطبيق 

أساسياتها عاملا مهما من أجل ضمان- وبنسبة 

كبيرة- جودة النتائج المرجوة.

وقد أظهرت العديد من الدراسات أن مرحلة ما 

تحدد جودة  التحليل هي مرحلة حاسمة  قبل 

لدراسة  ووفقًًا  ونتائجه.  البيولوجي  الفحص 

المطابقة  وونتكيت فإن %85 من بلاغات عدم 

سجلت في مرحلة ما قبل إنجاز التحليل في مقابل 

%4 أثناء التحليل و%11 بعد التحليل ]3[.

تبدأ مرحلة ما قبل التحليل بتهيئة المريض مرور 

ثم  واستقبالها  ونقلها  وتخزينها  العينة  بأخذ 

معالجتها قبل البدء في إجراء التحليل، و كل ذلك 

يجب أن يكون مؤطرا و مراقبا من أجل استخلاص 

عدم المطابقة الناتجة عن عدم الامتثال للشروط 

الضرورية للعمل.

هو  كما  المختبر،  خارج  العينة  أخذ  يتم  عندما 

الحال في هياكل المستشفى، يصبح من الصعب 

على الإحيائي التحكم في مرحلة ما قبل التحليل 

بسبب تدخل عدة عوامل. ويمثلها: ]4[

-	 العينة،  وقت  )ذكر  التحليل  وصفة  جودة 

المعلومات  من  غيرها  أو  السريرية  والمعلومات 

الضرورية لتفسير النتائج ، والمعلومات الخاصة 

بأخذ العينات ، ...(. 

-	 حالة المريض )صيام، وضعية، ...(.

-	 العينات  أخذ  )نظام  العينات  أخذ  معدات 

بالتفريغ، المحاقن، العاصبة ، ...(.

-	 كافٍ،  بشكل  ممتلئ  )الأنبوب  العينة  جودة 

واختيار مضاد التخثر المطابق للتحليل المطلوب، 

وموقع  العينة،  أثناء  الأنابيب  ترتيب  واحترام 

العاصبة، ...(.

-	 جودة العينة المأخوذة والتي لا يمكن تحديدها، 

جزئيًا، إلا بعد معالجتها المسبقة في المختبر )مصل 

متحلل ، مصل دهني ،...(.

-	 أخيراً، جودة توصيله إلى المختبر )الوقت، درجة 

الحرارة، الموقع، التعرض للضوء، ...( ]4[.

الاستشفائي  للمركز  الحيوية  الكيمياء  مختبر  إن 

استثناءًً  البيضاء ليس  بالدار  ابن رشد  الجامعي 

المطابقة  بعدم  الخاصة  الملاحظة  هذه  من 

يوميًًا  المختبر  يتلقى  الواقع،  في  التحليلية.  قبل 

طلبات لإجراء تحليلات )أوراق الوصفات الطبية 

والعينات المقابلة( التي لا تتوافق مع الممارسات 

المختبرية الجيدة ]4[.

Hospital Center in Casablanca has reached over the past five years. In addition to that, we have 

determined the percentages in the months of the year 2022 and then we have determined their 

types in the month that has the highest percentage. In order to find corrective actions for the non-

conformity's detected, we used the guide of good execution of analysis.

Our study proved that 1822 non-conformity's were recorded in 2022, including 216 recorded in April, 

with a rate of 11.86% as the highest rate. Divided between not identifying the patient on the sample 

and/or prescription at 46.30%. Succeeded by a difference in the patient's identity between the sample 

and the medical prescription by 23.61%, the absence of the stamp on prescription sheet 11.11%, the 

difference between the sample type and the required analysis is 10.65%.

The respect of the guide of good execution of analysis plays an important role in the maintenance of 

the quality in the laboratories of medical analysis, whether it is before, during or after the analysis. 

Tracking non-conformities is an important indicator to identify their type and cause to take necessary 

corrective action.

Keywords: quality - non-conformity - pre-analysis stage - medical analysis completion guide.
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الاهداف

أمكن  ما  تقريب  هو  المقال  هذا  من  الهدف 
الى  المجال  بهذا  المتعلقة  العلمية  المصطلحات 
العامة، خاصة أنه موضوع يخص الجميع علاوة 
على أن إبراز أهمية الجودة في المختبرات الطبية 
ضرورة  ملحة من أجل التقليل و الحد من عدم 

المطابقة التي تحول دون إنجاز التحليل. 

فماذا نقصد بالجودة، وما مدى أهميتها؟ و كيف 
يمكن تطبيقها؟ و ماهي النتائج المترتبة عن عدم 

الالتزام بها؟ 

المواد والطريقة

أجريت هذه الدراسة في مختبر الكيمياء الحيوية 
البيضاء  بالدار  رشد  ابن  الاستشفائي  للمركز 
مستشفيات:  ثلاث  من  العينات  يستقبل  الذي 
الأطفال  مستشفى  رشد،  ابن  مستشفى 
ومستشفى 20 غشت 1953، مما يرفع من عدد 

ونوع عدم المطابقة المستقبلة.

بالاعتماد على النظام المعلوماتي للمختبر استطعنا 
جرد عدد ونسبة عدم المطابقة خلال 5 سنوات 
وذلك   ،2022 سنة  إلى   2018 سنة  من  الأخيرة 
لإبراز نسبة وعدد المشاكل المتكررة التي يعاني 
منها المختبر والتي تحول دون الاجابة على جميع 
طلبات المرضى. بعد ذلك قمنا بالدراسة على سنة 
2022 من اجل تحديد النسبة في جميع الشهور، 
واخترنا الشهر الذي لديه اكبر نسبة وحددنا انواع 

عدم المطابقة التي تهم هذا الشهر.

المستخرجة  المعطيات  كل  معالجة  أجل  من 
تمثيلها  أجل  من  إيكسل  برنامج  على  اعتمدنا 
النتائح  ومقارنة  لمناقشة  بالنسبة  أما  مبيانيا. 
ببحث  قمنا  السابقة  والنتائج  المحصلة 

بيبلييوغرافي معمق. 

النتائج 

استطعنا  للمختبر  المعلوماتي  النظام  باستعمال 
جرد عدد و نسبة عدم المطابقة خلال السنوات 

الجدول l: عدد عدم المطابقة التي توصل بها مختبر الكيمياء الحيوية للمركز الاستشفائي ابن 
رشد بالدار البيضاء.

عدد عدم المطابقة السنة

1822 2022

1891 2021

1678 2020

2606 2019

2229 2018

الجدول ll: عدد و نسبة عدم المطابقة لسنة 2022 التي توصل بها مختبر الكيمياء الحيوية 
للمركز الاستشفائي ابن رشد بالدار البيضاء.

النسبة % عدد عدم المطابقة الشهر
6.0 109 يناير
7.3 133 فبراير
9.6 175 مارس
11.9 216 ابريل
10.5 191 ماي
11.4 208 يونيو
7.9 144 يوليوز
5.5 100 غشت
9.4 171 شتنبر
7.7 140 اكتوبر
8.0 146 نونبر
4.7 86 دجنبر

الشكل 1: توزيع عدم المطابقة لسنة 2022
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الخمس الأخيرة و حصلنا على النتائج التالية:

سنوات   5 في  سجلت  المطابقة  عدم  عدد  أكبر 
الاخيرة هي 2606 في سنة 2019، تليها 2229 في 
سنة 2018 و في سنة  2021 فقد سجلت 1891 
ثم 1822 في سنة 2022  و في الاخير 1678 في 

.)l سنة 2020 )الجدول

في سنة 2022 سجلت أكبر نسبة لعدم المطابقة في 
شهر أبريل ب %11.9 يليه يونيو ب %11.4،ماي 
ب %10.5 في حين أنه في مارس سجلت 9.6% 
وفي شتنبر %9.4 ثم نونبر %8.0 و يوليوز 7.9% 
بعده أكتوبر ب%7.7 ثم فبراير ب%7.3، يناير 
ب %6.0 فيما سجل غشت ودجنبر أقل نسبة 

ب5.5 و%4.7 على التوالي.

المختبر  فيه  اكثر شهر سجل   أبريل  يعتبر شهر 

عدم المطابقة الشكل.1 و من أجل التعمق أكثر 

في الدراسة حددنا نوعية عدم المطابقة و الاقسام 

المسؤولة عنها.

من خلال الجدول lll و الشكل 2 تبين أن عدم 

الطبية  الوصفة  و/او  العينة  على  هوية  وجود 

عدم  عدد  من   46.3% ب  الاكبر  الجزء  يشغل 

العينة  بين  الهوية  في  التناقض  يليه  المطابقة 

وجود  عدم  ثم   23.6% ب  الطبية  والوصفة 

الختم ب%11.11، عدم مطابقة العينة والتحليل 

بنسبة  و  تشغل  المطلوب ب %10.65 في حين 

%8.33 باقي المشاكل الاخرى.

نقاش

في الحقيقة هذه الدراسة لا تعد سابقة من نوعها 

فيه  أجرينا  الذي  المختبر  أو حتى  المغرب  لا في 

المقال  هذا  من  المرجوة  الغاية  أن  إلا  الدراسة 

تتجلى في تقريب مجموعة من المفاهيم و إبراز 

أهمية الجودة في المختبرات الطبية بشكل عام 

الإستشفائي  للمركز  الحيوية  الكيمياء  مختبر  و 

الجامعي ابن رشد بالدار البيضاء.

عدد عدم المطابقة المستخلصة لا تتضمن عدم 

المسبقة  المعالجة  مرحلة  في  المسجلة  المطابقة 

للعينة حيث أنه اكتفينا بدراسة عدم المطابقة 

المسجلة أثناء إستقبال العينات. 

اعتمدت هذه الدراسة على استخلاص المعلومات 

المطابقة، ففي سنة 2022، وصل  المتعلقة بعدم 

العدد الى 1822 عدم مطابقة، في المقابل سجلت 

1891 في سنة 2021، 1678 سنة 2020، 2606 في 

أخرى  دراسة  في  سنة 2018.  في  و 2229   2019

في مستشفى ابن سينا سجلت 424 عدم مطابقة 

بنسبة %2.93 ]5[. من جهة أخرى فقد سجل مختبر 

الكيمياء الحيوية بمعهد باستور في المغرب 317 عدم 

في  سابقة  دراسة  ]6[ وفي  مطابقة خلال 13 شهر 

مختبر الكيمياء الحيوية للمركز الاستشفائي الجامعي 

ابن رشد في الدار البيضاء فقد سجلت 1142 عدم 

مطابقة خلال ثلاثة أشهر بنسبة %4.61 ]4[ و التي 

تتضمن عدد عدم المطابقة المسجلة خلال مرحلة 

المعالجة المسبقة للعينة.

الشكل 2: توزيع نسبة و نوع عدم المطابقة لشهر ابريل 2022

الجدول lll: نوع, عدد و نســبة عدم المطابقة لشــهر ابريل ســنة 2022 التي توصل بها مختبر الكيمياء الحيوية للمركز الاستشــفائي ابن رشــد 
البيضاء. بالدار 

نسبة % عدد نوع عدم المطابقة رمز 

23,61 51 تناقض في الهوية بين العينة والوصفة الطبية  A

46,30 100 عدم وجود هوية على العينة و/ او الوصفة الطبية B

11,11 24 عدم وجود الختم  C

10,65 23 العينة لا تتفق مع التحليل المطلوب D

2.31 5 E   كمية غير كافية

1.85 4 عينتان بنفس التعريف F

1.34 3 عدم وجود اسم القسم G

1.34 3 عدم وجود رقم الدعم )الراميد(  H

0.93 2 أنبوب عينة مكسور I

0.46 1 أنبوب عينة فارغ- J

الجودة في المختبرات الطبية
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مطابقة  عدم   216 أبريل  شهر  خلال  سجلت 

بنسبة %11.9 كأكبر نسبة في سنة 2022 مقسما 

بين:

هوية 	• وجود  عدم  تخص  مطابقة  عدم   100

على العينة و/او الوصفة الطبية بنسبة %46.30 

في المقابل سجلت دراسة أخرى 29 خلال ثلاثة 

أشهر]4[.   

وجود 	• عدم  إلى  يعود  مطابقة  عدم   46.30%

هوية على العينة و/ او الوصفة الطبية في مقابل 

59.66% في دراسة اخرى ]5[.

%10.65 بالنسبة لعدم تطابق العينة و التحليل 	•

المطلوب. 

بالنسبة لعدم وجود الختم فقد وجدنا %11.11 	•

في مقابل 105 ]4[. 

توصيات

إن إستقبال هذا العدد من عدم المطابقة يجعل 

نظرا  بالتحليل  القيام  رفض  على  مجبرا  المختبر 

لان الشروط اللازمة غير متوفرة مما يجعلنا أمام 

ضرورة اتخاذ قرارات تصحيحية:

تأليف دليل أخذ العينات من طرف المختبر]4[.-	

توزيع دليل لأخذ العينات في جميع الأقسام.-	

وأهمية -	 بضرورة  المعنيين  وتدريب  توعية 

القيام بالعمل بحسب الدليل.

تحسيس موظفي الصحة بالأخطاء المسجلة في -	

مرحلة ما قبل التحليل ]4[.

عدم -	 نسبة  انخفاض  عبر  النظام  تطور  تتبع 

المطابقة بعد الاجراءات التصحيحية المطبقة. 

خلاصة 

يتلخص مفهوم الجودة في الحفاظ على الصدق 

في  أنه  إلا  معين،  بعمل  القيام  أثناء  والشفافية 

مجال التحاليل الطبية، فهي عنوان للمسؤولية 

والعمل الجاد تجاه المرضى.  

من  مهمة  مرحلة  التحليل  قبل  ما  مرحلة  تعد 

أجل الحصول على نتائج ذات كفاءة و مصداقية 

عالية في مدة زمنية محددة. هنا تتجلى أهمية 

تحديد  أجل  من  الطبية  المختبرات  في  الجودة 

معايير تخول لها رفض الطلبات التي لا تتطابق 

معها. لذلك فإن اتباع دليل انجاز التحاليل الطبية 

في المختبر يفرض عليها تطبيق كل المتطلبات، بما 

فيها تأليف دليل أخذ العينات مما سيقلل -الى 

الحد- من عدم المطابقة التي يتلقاها المختبر من 

جميع الاقسام.

المراقبة  اثناء  المطابقة  استخراج عدم  إن  وأخيرا 

والتتبع المستمر، هو مؤشر فعال لمدى استيعاب 

وتطبيق كل الشروط للحصول على جودة عالية  

وذلك بوضع اجراءات تصحيحية من أجل تفاديها 
المستمر  للبحث  عنوان  أيضا  منها وهي  والحد 

على التطور.
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