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Abstract 
Background and Aim: In addition to having an acceptable academic level in the field of self-relief and other 

relief, the combatant must have the necessary available supplies and equipment in sufficiently to prevent injuries 

from escalating before the medical team arrives and takes care of your life. The present study was conducted to 

design a military self-relief bag in the Navy. 

Methods: The present study is applied research. Thematic literature was used to collect the required data and 

based on it, as well as the experiences of research team, the modeling was developed. The opinions of the experts 

were asked by a questionnaire to design a self-relief bag. 

Results: The self-relief bag, in size of 15x18 cm and made of soft military and waterproof tarpaulin, was sewn 

in such a way that it could be installed on the thighs, belts, cuffs, back straps and backpacks. Based on the results 

of the analysis of the experts' opinions, a list of pharmaceutical items and medical and health equipment items 

gained the necessary credibility to be included in the Iranian military self-relief bag. The weight of the bag will 

be 1200 grams in full charge mode (containing all drugs and equipment). 

Conclusion: Due to the appropriate weight of the designed bag, the appropriate material and resistance to 

water and fire, the appropriate location of the bag on the body surface as well as the appropriate and practical 

contents can be a suitable tool for combatants. 
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 طراحي كيف خودامدادي نظاميِ ایراني 

 
  4اميري، مرتضي درویش9، حسن دباغي 0، محمدرضا شكوري * 1 محمد نوبخت، 1 موسوي جزایري يسيدعل

 
 ، ایران مرکز تحقیقات طب دریا، دانشگاه علوم پزشکی بقیه الله، تهران 1

 ، ایرانکلینیک پروازی شهید مهدوی، تهران 2
 ، تهران، ایرانشرکت دارو و تجهیزات پزشکی دباغی 3

 ، ایرانالله، تهرانتحقیقات تروما، دانشگاه علوم پزشکی بقیه مرکز  4
 

 11/12/1331 پذیرش مقاله:     11/11/1331 دریافت مقاله:

   دهكيچ
امدادی برخوردار باشد، بایستی  امدادی و دگر خود فرد رزمنده علاوه بر آنکه باید از سطح علمیِ قابل قبول در زمینه ف:هدزمينه و 

 تا قبل از رسیدن تیم پزشکی از تشدید صدمات در دسترس خود داشته باشد ملزومات و تجهیزات لازم را به حد کافی و در کیفیت مناسب

طراحی کیف خودامدادی نظامی در نیروی دریایی انجام . مطالعه حاضر با هدف نسبت به حفظ جان خود اقدام نماید وارده، پیشگیری نموده و

 شد.

استفاده شده و بر اساس آن و  یمورد نیاز از ادبیات موضوعهای برای جمع آوری دادهکاربردی است. حاضر از نوع  مطالعهها: روش

این صورت ک پرسشنامه از خبرگان مورد سوال قرار گرفت تا به ی توسط نظرات .همچنین تجربیات تیم پژوهشی مدلسازی صورت گرفت

 کیف خودامدادی طراحی گردد. 

ای دوخته شد که قابلیت نصب روی ران، نظامی و ضدآب، به گونه سانتیمتر و از برزنت نرم 11x11کیف خودامدادی در قطع ها: یافته

و اقلام تجهیزات  لیستی از اقلام داروییبر اساس نتایج حاصل از تحلیل نظر خبرگان  پشتی را داشته باشد.کمربند، فانسقه و بند حمایل و کوله

می ایرانی را کسب کردند. وزن کیف مذکور در حالت شارژ کامل خودامدادی نظاکیفاعتبار لازم جهت قرار گیری در داخل پزشکی و بهداشتی 

 گرم خواهد بود.1211)حاوی همه داروها و تجهیزات( 

با توجه به وزن مناسب کیف طراحی شده، جنس مناسب و مقاوم در برابر آب و آتش، محل مناسب قرارگیری کیف در گيري: نتيجه

 .ای مناسب برای رزمندگان باشدی تواند وسیلهسطح بدن و همچنین محتویات مناسب و کاربردی م

 
 ایران. ،نیروی دریایی نظامی،امداد ، کیف خودامدادی :هاكليدواژه
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 مقدمه
موقع و به اندازه  های جنگی قرار دادن به موفقیت در صحنه راز

 .کافی وسایل و ادوات مورد نیاز در دسترس رزمندگان بوده است
شدن و تامین الی و بدون فراهم خکارکنان هیچ سازمانی دست 

ثمر  هتوانند هیچ فعالیتی را انجام دهند و ب شدن نیازهایشان نمی
 جیرهزندر مناطق عملیاتی، د نظامی نیازهای افرایکی از . برسانند

این امر از طرفی  امدادی( و انتقال است. امدادی و دگر امداد )خود
صدمات نیروی انسانی شده و از طرفی  باعث کاهش میزان تلفات و

موجب افزایش دلگرمی و روحیه نیروهای عملیاتی به منظور ماندن 
 .(1،2) جنگیدن می گردد ودر مناطق عملیاتی 

های مهم در کارآیی، چابکی، چالاکی و سلامت سرباز ؤلفهاز م
های جهان مورد توجه خاص بوده، لباس و که در همه ارتش

باشد. اینکه لباس و ملزومات و ملحقات آن از چه ملزومات آن می
جنس و مدلی باشند و چگونه در کنار هم قرار گیرند تا بیشترین 

ای است که از ورند، مقولهوری را برای سرباز به ارمغان بیابهره
دیرباز تاکنون مورد توجه نظامیان و طراحان نظامی بوده است. یکی 

با  است که بایستی« کیف خودامدادی»ترینِ این ملحقات از اصلی
 قبل ازنیروی نظامی تا  توجه به پارامترهای متعدد تهیه گردد

 ،رسیدن امدادگر و تیم پزشکی از تشدید ضایعات و صدمات وارده
 دسلامتی خود اقدام نمای نسبت به حفظ جان و پیشگیری نموده و

(3،4.) 
های مجهز به امکانات سریع امداد و انتقال امروزه حتی ارتش

نه تنها کیف امدادِ فردیِ بسیار مجهزی را در اختیار نظامیان خود 
دهند که از لحاظ تجهیزات پزشکی و دارو بسیار غنی و قرار می

ه بندی کرده، کباشد بلکه امکانات موجود در آن را سطحمتنوع می
ستفاده کادر پزشکی می باشد. به عبارتی  آن در حد اسطح عالی

های محافظ و ضدگلوله و همچنین وسایل اگرچه، از انواع پوشش
ای ویژه برند، بازهم توجهمتنوع در روند امداد و انتقال بهره می نقلیه

 به کیف خودامدادی و تجهیزات درون آن دارند. 
ی نظامی، درصدد طراح -در سالهای اخیر، مراکز متعدد علمی

و هر یک از منظر  های خودامدادی برآمدهو تولید انواع کیف
نیازهای سازمانی خود، مبادرت به طراحی یا خرید اینگونه تجهیزات 

اند. از این رو هنوز یک الگوی ثابت و قابل دفاع برای کیف نموده
های موجود، در نوع دوخت، خودامدادی نظامی وجود ندارد و نمونه

بر، نوع محتویات و محل نصب روی لباس رزمنده اندازه، راحتی کار
دارای اشکالات متعددی هستند که بیشتر ناشی از قطع ارتباط 

گیرنده با یگانهای صفی بوده و یا اصولاً نگاه ستادهای تصمیم
نظامی بوده است. چیزی که ها، نگاهی غیرطراحان اینگونه کیف

ود شدان توجه میهای خودامدادی کمتر ب کیفمتأسفانه در طراحی
قدام اتجهیزات و ملزومات لازم برای جلوگیری از خونریزی است که 

پدِ جنگی، دستمال  .سریع و فوری برای کنترل آن نیاز است
ی هاکشِی، گارو، باندهای پهن و ... کمتر در نمونهگوش، باندسه

 . (1-7)شوند ایرانی دیده می

به  اندولید شدهکه امروزه در دنیا ت خود امدادی هایکیف
تجهیزات اطلاع رسان الکترونیکی مجهز گردیده تا فرد مجروح 
امدادگر را از مجروحیت خود مطلع نموده و بتواند علاوه بر کاهش 
مرگ ومیر ناشی از تاخیر ارائه خدمات امدادی و جلوگیری از بروز 

های فرماندهی را نیز از وضعیت خود مطلع عوارض شدید، سیستم
 .(7) نماید

با نظر به اینکه انجام اقدامات فوری توسط افراد نظامی و حفظ 
جان آنها مهم ترین هدف طراحی کیف خود امدادی می باشد، 

  مطالعه حاضر طراحی و اجرایی شد.
  

 هاروش
 1334ل است. این مطالعه در سا کاربردیحاضر از نوع  مطالعه 

اصولاً تیم تحقیقی بر این  انجام شد.در مرکز تحقیقات طب دریا 
باور بود که طراحی هر سامانه امدادی از یک کیف امداد تا یک 
اتاق عمل تاکتیکی ناگزیر است از مسیر پاسخ سوالات زیر بگذرد. 
به بیان دیگر اگر بناست کیف خودامدادی برای یک گروه نظامی 
با مأموریت خاص )هوایی، زمینی و دریایی( طراحی شود، نخست 

بپرسیم و بدانیم مأموریت آن گروه نظامی یا نیروی عملیاتی  باید
ای مأموریت خواهند داشت و برد چیست؟ در چه اقلیم و حوزه

عملیاتی آنها چقدر است؟ سپس بدانیم در این مأموریت با چه 
خطرات و تهدیداتی روبرو است؟ این تهدیدات چه صدمات و 

اشت و شدت و حدت جراحاتی را برای آن رزمنده در پی خواهند د
آن چقدر است؟ سپس باید تخمین بزنیم برای مهار، امداد و یا 
درمان آن صدمات و جراحات به چه دارو و تجهیزاتی با چه کیفیت 
و کمیتی نیاز خواهیم داشت؟ و در نهایت بعد از رسیدن به این پاسخ 
ها خواهیم توانست بگوییم چه کیف و کوله یا مظروفی برای آن 

 باید داشته باشیم. تجهیزات 
تجربیات تیم پژوهشی  ازهای مورد نیاز برای جمع آوری داده

رگروه کاو نتایج توسط  مرکز تحقیقات طب دریا استفاده گردید
ز کارگروه خبرگان شش نفره متشکل ا شد.تائید  خبرگان تکمیل و

 پزشک، پرستار، داروساز و اپیدمیولوژیست بود.
ایران و های مسلح کشور های امداد موجود در سطح نیروکیف

 های آمریکا و چین برای طراحیهای ارتشچند نمونه دیگر از کیف
 یک مدل کارآمد استفاده گردید. 

و  های مختلف نظامیاطلاعات جمع آوری شده در زمینه
نسبت به طراحی اولیه کیف پژوهشی گردید و تیم  ثبتامدادی 
  نمود.دی اقدام خود امدا

متغیرهای این طرح در قالب چیستیِ محتویات کیف، نوع جنس 
و رنگ کیف، اندازه کیف، چگونگی دوخت و از همه مهمتر محل 
قرارگرفتن کیف در لباس رزمنده، تعریف گردید و هر متغیر پس از 
تعیین حدود تغییر و تعامل آن با سایر متغیرها و در نهایت میزان 

توسط کارگروه مورد بررسی  خشی کیف خودامدادیکارایی و اثرب
های اجرایی در قرار گرفت. همه خبرگان دارای مسئولیت
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 1931 زمستان، 4 ، شماره1 دوره                                 دریامجله طب 

و سابقه حضور در جبهه را داشتند و همچنین  های رزمیبهداری
  دارای سابقه مجروحیت و خود امدادی بودند.

ود بپرسشنامه دو قسمتی  یک ابزار جمع آوری اطلاعات شامل
 این پرسشنامه شامل اطلاعاتد مدعو تکمیل گردید. توسط افرا که

های مورد جمعیت شناختی و همچنین اطلاعات مربوط به کیف
مطالعه بود. پرسشنامه اطلاعات جمعیت شناختی شامل میزان 
تحصیلات، مسئولیت سازمانی، رسته سازمانی، سابقه حضور در 

عات جبهه، سابقه مجروحیت و خود امدادی است. در قسمت اطلا
ها، ... کیف های امدادی، محتویات، اندازه، جنس ومربوط به کیف
های امدادی موجود در جهان از طریق جستجو در بسته و کیسه

ی های تجهیزات پزشکی اینترنت و نیز حضور در نمایشگاهشبکه
نظران بهداری و داخلی و خارجی و همچنین مصاحبه با صاحب

ارگروه خبرگان، ضرورت وجود عملیاتی ارائه گردید. در جلسه ک
وسایل به کار گرفته شده در کیف از شرکت کنندگان با عبارات 

ضروری "و  "بهتر است وجود داشته باشد"، "ضروری است"
پس از انتخاب و تعیین نوع و تعداد دارو و پرسیده شد.  "نیست

تجهیزات پزشکی قابل استفاده در کیف امداد فردی، تیم پژوهشی 
طراحی شکل مناسب این تجهیزات نمود. نخستین مبادرت به 

چالش در این مرحله از کار، محل نصب کیف بود. این پرسش که 
در نگاه اول، پاسخی مشخص و تجربه شده داشت، در مطالعه 
میدانی، به چالشی مهم و پرسشی پیچیده بدل شد که با آزمونهای 

 ید. یه گردمتعدد و رفع معایب هر نمونه در نهایت الگوی نهایی ته

تحقیقات طب این مطالعه با مجوز مرکز  :ملاحظات اخلاقي

جمله توضیح  از( Helsinkiپایبندی به معاهده هلسینکی )و با  دریا
اهداف پژوهش و کسب رضایت آگاهانه از واحدهای مطالعه، 

نام بودن پژوهش و بی اختیاری بودن شرکت در پژوهش، بدون ضرر
 .عات اجرا شداو محرمانه بودن تمامی اطل

 Content) اجهت تعیین میزان روائی محتو :آناليز آماري

Validity Rationتوجه به تعداد پرسشنامه دریافت شده ( با ،
برابر جدول  (Minimum CVR Value) داقل روائی محتواح

 شده کسب یهاداده .(11،12) تعیین گردید 3/1 (Lawshe) لاوشه

تجزیه و تحلیل شده است.  21نسخه  SPSSتحت نرم افزار آماری 
با استفاده از فرمول و جدول لاوشه با  جهت بررسی نظرات خبرگان

 .اعتبار بخشی گردید CVRتعیین میزان 
 

 نتایج
پرستار، یک داروساز و یک  2پزشک،  2در کارگروه خبرگان؛  

های  افراد دارای مسئولیتحضور داشتند. تمامی  اپیدمیولوژیست
های رزمی داشتند و سابقه حضور در جبهه و اجرایی در بهداری

خبرگان  دارای سابقه مجروحیت و خود امدادی بودند. تمامی
کننده در مطالعه بکارگیری کیف خود امدادی توسط شرکت

ل از بر اساس نتایج حاص را ضروری دانستند. یهای نظامنیرو
اقلام ( و 1-)جدول لیستی از اقلام داروییتحلیل نظر خبرگان 

اعتبار لازم جهت  (2-)جدول تجهیزات پزشکی و بهداشتی
 .را کسب کردندخودامدادی نظامی ایرانی کیفقرارگیری در داخل 

 11x11این کیف در قطع  :شكل و محل نصب كيف

د که ای دوخته شو از برزنت نرم نظامی و ضدآب، به گونه سانتیمتر
پشتی قابلیت نصب روی ران، کمربند، فانسقه و بند حمایل و کوله

در قسمت جلو، دارای دو بخش کوچکتر  (.1-را داشته باشد )شکل
-شکلاند )ای قرارگرفتن دارو و قرصها پیش بینی شدهاست که بر

(. با این کار رزمنده برای برداشت یک قرص مسکن یا قرص کلر، 2
ناگزیر به بازکردن کل کیف نیست. در ضمن در همین بخشها 

 است. دستکش پزشکی نیز قرار داده شده
بخش پشتی کیف به منظور بسته شدن روی ران، کمر و کوله، 

های خاصی گشته است. در ناحیه تحتانی، یک کِشِ دارای قسمت
تواند فرد بر اساس حجم ران خود میقابل جابجایی تعبیه شده که 

(. کمی بالاتر 3-اندازه آن را تغییر دهد و بدور ران قفل کند )شکل
از این کِش، پلی برای عبور کمربند و یا فانسقه پیش بینی شده، 

ش و بندکمری را باز کرده، تواند کِ که فرد در صورت تمایل می
.کیف را مستقیماً روی فانسقه یا کمربند خود ببندد

 

 در کیف خودامدادی بر اساس شاخص نسبت اعتبار محتوی از دیدگاه متخصصین اقلام داروییضرورت وجود  .1-جدول

 نتيجه CVR )عدد(تعداد  اقلام دارویي

 قابل قبول 6/1 11 قرص دایمتیکون

 قابل قبول 6/1 4 قرص دیفنوکسیلات

 قابل قبول 1/1 11 قرص سرماخوردگی

 قابل قبول 1/1 11 قرص سیتریزین

 قابل قبول 6/1 11 411قرص ایبوبروفن 

 قابل قبول 7/1 11 قرص هیوسین

 قابل قبول 7/1 4 111قرص سیپرو فلوکساسین

 قابل قبول 1/1 11 قرص رانیتیدین

 قابل قبول 6/1 11 قرص دیمن هیدرینات

 قابل قبول 6/1 11 قرص کلر

 قابل قبول 6/1 11 قرص نمک

 قابل قبول 7/1 1 پماد سوختگی
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  در کیف خودامدادی بر اساس شاخص نسبت اعتبار محتوی از دیدگاه متخصصین اقلام تجهیزات پزشکی و بهداشتیضرورت وجود  .0-جدول

 نتيجه CVR تعداد )عدد( اقلام تجهيزات پزشكي
 قابل قبول 1/1 1 پدزخم فشرده 

 قابل قبول 1/1 1 متر2.7سانتی بطول 11باند نواری

 قابل قبول 7/1 1 سانتی 11باندکشی 

 قابل قبول 7/1 1 دستمال  سه گوش

 قابل قبول 3/1 2 اینچ 2در  2گاز استریل

 قابل قبول 1/1 4 لایه  1اینچ  4در 4گاز استریل

 قبول قابل 7/1 1 پدچشمی

 قابل قبول 1/1 11 چسب زخم )هندی پلاست(

 قابل قبول 1/1 1 گاز وازلینه

 قابل قبول 7/1 1 سرجی فیکس

 قابل قبول 1cm 1 7/1لکوپلاست  

 قابل قبول 7/1 1 قیچی کوچک

 قابل قبول 6/1 1 عددی6سنجاق قفلی

 قابل قبول 3/1 1 گارو

 قابل قبول 3/1 1 ضدعفونی کنندهژل 

 قابل قبول 1/1 1 انگشتی )زخم انگشتان(

 قابل قبول 7/1 4 گوش پاك کن

 قابل قبول 7/1 1 * پماد دفع حشرات 

 قابل قبول 7/1 1 ماسک دهان به دهان

 قابل قبول 7/1 1 دستکش

  قرار گیرد.تواند در کیف * تنها در مناطق و فصولی که حشرات موذی وجود دارند می

 
در قسمت پشت کیف، بندِ قابل تنظیم دیگری تعبیه شده که 
فرد با کمک آن کیف را به کمربند یا فانسقه وصل خواهد کرد. در 
این حالت، کیف از یک سو با کِش به ران و از سوی دیگر با این 

(. بند مذکور این قابلیت را 3-بند به کمر بسته شده است )شکل

بدنه کیف جدا شده، تا در زمان  ی قفلی کوچک، ازدارد که بوسیله
بسته شدن آن روی کمر ایجاد مزاحمت نکند )ضمناً ارتفاع این بند 
با توجه به قامت فرد قابل تنظیم بوده تا بهترین کارایی را داشته 

. باشد(
 

   
 از پشت کیف خودامدادی .9-شكل از جلو کیف خودامدادی .0-شكل کیف خودامدادی از کنار .1-شكل

عقب آن  -جهت حفظ قوام و شکل کیف، در قسمت داخل
صفحه ای پلاستیکی دوخته شد تا روی ران یا کمر به خوبی سوار 

شود و فرد دربِ کیف با کمک زیپی ضدِزنگ، از هم باز می شود.
 (. 4-یابد )شکلبه محتویات کیف دسترسی می

درجه باز  111گفتنی است بر خلاف نمونه امریکایی، که کیف 
شود و احتمال بیرون ریختن محتویات کیف وجود دارد، در نمونه می

درجه خواهد بود که  31طراحی شده ایرانی، نهایت باز شدن کیف 
 .(1-کند )شکلخود مانند میزی کوچک عمل می

 

سانتیمتر و جنس برزنت آن  11در  11کیف  ابعاد وزن كيف:

حدالامکان سبک و مقاوم انتخاب شد. وزن کیف مذکور در حالت 
 .گرم خواهد بود1211شارژ کامل )حاوی همه داروها و تجهیزات( 
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 و همکاران موسوی جزایری/  212

 1931 زمستان، 4 ، شماره1 دوره                                 دریامجله طب 

 
 اده(ایست وضعیتدسترسی به محتویات کیف خودامدادی ). 4-شكل

 

 
 (درازکش وضعیتدسترسی به محتویات کیف خودامدادی ) .5-شكل

 

 حثب
فرد رزمنده در زمان حضور در میدان رزم و در زمان عملیات  

جای لباس و فانسقه و کمربندِ  اعم از دور و نزدیک، تقریباً در همه
افزاری را به همراه دارد. در پشت کوله پشتی، یا جنگ خود وسیله

آب، نارنجک، خشاب، سرنیزه،  دور کمر و روی فانسقه، قمقمه
سک شیمیایی به همراه دارد. بنابراین ، کیف ماGPSنما یا قطب

شد که هم برای رزم دور، باید طوری کیف خودامدادی طراحی می
گرفت و هم در رزم نزدیک که رزمنده کوله را قرار میبر روی کوله

 به همراه ندارد، در لباسش جاسازی شود. 
از نکات حائز اهمیت در این مطالعه انتخاب مکان مناسب برای 

یف بود که بر اساس نظرات کارشناسان قابلیت نصب قرارگیری ک
ل پشتی را دارد. سهروی ران، کمربند، فانسقه و بند حمایل و کوله

الوصول بودن و در دسترس بودن و عدم ممانعت از حرکت شخص 
این مکان را محل مناسبی برای قرار دادن کیف کرده است. 

گیری مطالعات مشابهی وجود دارد که مشخص کرد محل قرار
 (.3،11)تواند سبب نجات سربازان شود مناسب کیف خودامدادی می

گیری های قرارهای موجود خارجی محلدر بررسی کیف
بر  روی کمرکه شامل اند شده ها متصورکیف متفاوتی برای انواع

وی کوله پشتی و همچنین بر روی ر بر ،روی بازو ،روی فانسقه
با در نظر گرفتن  .(11)باشد می مجلیقه ضد گلوله نیروهای پیاده نظا

امکان الحاق به کوله پشتی و الصاق  موارد فوق کیف طراحی شده
در این راستا بندهای متصل های ضدگلوله را نیز دارد. به لباس

کننده کیف به لباس رزمنده متحرك در نظر گرفته شده و رزمنده 
ورد م تواند در وضعیتهای مختلف آن را به نحو مطلوب به محلمی

 نظر الصاق و بدون هیچگونه ممانعتی حمل و استفاده کند.

های مربوط به کیف هایدادهآوری بعد از انجام مطالعات و جمع
 از خبرگان (12،1) آنهاخارجی و بررسی امکانات و تجهیزات امدادی 

تا نظرات خود را با توجه به طراحی اخیر و تجهیزات  شد رخواستد
انواع قبلی و همچنین با توجه به تجربیات  مورد نظر در مقایسه با

ات تحلیل نظرات خبرگان تجهیزو خود بیان نمایند که بعد از تجزیه 
 ها مشخص گردید. آننهایی و تعداد 

 به نکاتی مثلتعیین محتویات مطلوب و مدرن امدادی برای 
اصول رعایت  جنگی و کاربری آسان و با جراحات بودن منطبق

توجه ویژه ای شده است. داروهای کیف کفائی مراقبتی و اصول خود
امداد فردی با توجه به نیازهای ضروری رزمنده در میدان نبرد و در 
غیاب کادر پزشکی و با توجه به عدم تشویق وی به خوددرمانی 
انتخاب شدند. تجهیزات نیز بر اساس نوع تهدیدات آینده، نوع 

توان فرد در خودامدادی و مهمتر از همه،  های جنگی، سطحتروما
 ترین دلیل تلفات نظامی( انتخاب شدندممانعت از خونریزی )عمده

(13،14). 
از نکات قابل توجه دیگر کیف خودامدادی طراحی شده این 

نحوی که در داخل کشور امکان ه کلیه تجهیزات را ب است که
ید از وابستگی در تولآماده نماید تا  ،مهیا باشد هاساخت و تولید آن

ل این کیف به دلی کیف خودامدادی در حد چشمگیری کاسته شود.
گرمی و همچنین ضدآب بودن و مقاوم بودن  1211وزن مطلوب 

 آن در برابر آب و آتش مورد تایید خبرگان قرار گرفت.
ارتشهای جهان و نیز سیاست گزاری نظامی  در حال حاضر همه

کشور شدیداً در پیِ کاهش تلفات و نیز صدمات وارده بر رزمندگان 
هستند. لذا این بهترین فرصت برای متولیان امر بهداشت و درمان 
نیروهای مسلح است تا با همیاری یکدیگر به الگوهای واحد ابزارها 

ن جهت رزم در خشکی، دریا، هوا، نقاط و امکانات امداد و درما
شرجی، سرد، گرم، کوهستانی و... رسیده، با تعامل یگدیگر سطح 

گاه که ن بهداشت و درمان نیروهای مسلح را ارتقا بخشند. در حالی
متولیان بهداشت و درمان کشور، بخصوص نظامیان این رسته 

 بایستی نگاهی عملگرا باشد. 
های این امکانات و ه هزینهاگرچه این موضوع صحیح است ک

های ملزومات و مواد مصرفی ابزارها رقم نسبتاً بزرگی را در هزینه
های بازتوانی و معلولیتها و امداد شود، اما نسبت به هزینهشامل می

چندانی نخواهد بود. همچنین اینگونه  و درمان تأخیری، هزینه
د اما شونب میابزارها و امکانات اگرچه نسبت به رزم، جانبی محسو
 باشند.در روحیه و افزایش کارایی نظامیان بسیار مؤثر می

 

 گيرينتيجه
با توجه به وزن مناسب کیف، تعیین جنس مناسب و مقاوم در 
برابر آب و آتش، محل مناسب قرارگیری کیف در جاهای مختلف 

 ایتواند وسیلهمیکه دارد کاربردی و همچنین محتویات مناسب و 
هیزات تجهمچنین با توجه به اینکه  رزمندگان باشد. مناسب برای

 تواندآن ایرانی بوده و از پشتیبانی داخلی برخوردار است می
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جایگزین مناسبی برای کیف های موجود باشد. کامل بودن 
تواند به کاهش میزان تجهیزات و داروهای کیف طراحی شده می

 .نمایددر جنگ کمک تلفات و صدمات نیروهای نظامی 
 

و همکاری مسئولین و خبرگان  هااز حمایت تشكر و قدرداني:
 که در اجرای مطالعه حاضر نقش داشتند، تشکر و قدردانی می گردد.

مایند که نبدینوسیله نویسندگان تصریح می تضاد منافع:
 .گونه تضاد منافعی در خصوص پژوهش حاضر وجود نداردهیچ
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