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 غير هایبيمارستان پرستاران در آن بر ثرؤم عوامل و شغلي مخاطرات فراواني بررسي

 0931 سال در بافت و سيرجان آموزشي

 
 راحیل ،4شریفی طاهره ،3سفیدبر ندا ،3میرشاهی فاطمه ،2امیراسماعیلی محمدرضا ،1مقدم نکویی محمود

 4نامداری مینا ،4قربانی

 
 

 چکیدهچکیده

 ترينپرمخاطره از هابیمارستان میان اين در است. توسعه حال در كشورهای مشكلات مهمترين از كيي شغلي مخاطرات  مقدمه:

 میزان تعیین هدف با حاضر پژوهش لذا رود.مي شمار به تنش پر هایشغل جمله از پرستاری و سلامت خدمات ارائه مراكز
 .شد انجام پرستاران در آن بر موثر عوامل و شغلي مخاطرات

 نفر 111 نمونه حجم گرفت. انجام 2931 سال در بافت و سیرجان آموزشي غیر بیمارستان سه در مقطعي مطالعه اين ا:هروش

 و توصیفي آمار از استفاده با هاداده و بود پرسشنامه ها،داده گردآوری ابزار شدند. انتخاب تصادفي - ایطبقه روش به كه بود
  گرديد. تحلیل 23 نسخه SPSS افزار نرم در فیشر دقیق آزمون و كای مجذور آزمون

 و وسايل ايمني از كاركنان درک و %1/88 ايمني اقدامات ،رعايت %1/38 ايمني اقدامات از آگاهي نسبي فراواني یج:نتا

 وردم پرستاران از يکهیچ و بود %8/88 و %1/31 ترتیب به پرستاران رواني و جسمي هایآسیب فراواني بود. %1/33 تجهیزات
 بین و پرسنل در جسمي عوارض فراواني با بیمارستان، و كار سابقه تحصیلات، جنس، بین بودند. نگرفته قرار فیزيكي تهاجم

 و بوده كمتر ديگر هایبخش به نسبت اورژانس بخش در پرستاران آگاهي شد. پیدا داريمعن رابطه استخدام نوع با گاهيآ فراواني
 بود. شده ايجاد (%2/39) اورژانس و CCU  (211%)بخش نلپرس در رواني عوارض بیشترين

 توصیه مديران به لذا باشد.مي پرسنل از زيادی تعداد در رواني و جسمي هایآسیب وجود بیانگر نتايج گیری:نتیجه و بحث

 اقدام ارانپرست شغلي مخاطرات كاهش به نسبت لازم، تجهیزات نمودن فراهم جهت مناسب بودجه كردن هزينه با شودمي
 نمايند.

 پرستار. بیمارستان، شغلي، مخاطرات کلیدی: واژگان
 

 مقدمه

 سوانح معرض در گذشته از بیش هاانسان امروزه

 ريزيبرنامه ايواقعه حادثه .(1) دارند قرار حوادث و

 يك تداوم يا و انجام كه است زاخسارت و نشده

 اقدامات اثر در همواره و ساخته مختل را فعالیت

  رخ دو اين از تركیبي يا و ناايمن شرايط ناايمن،

 .(2) دهدمي

 ارـك از يـناش  وادثـح ود،ـموج ارهايــآم اساس بر

 دومین و جهان در میر و مرگ عامل سومین عنوانبه

 رانندگي تصادفات از بعد ايران، در میر و مرگ عامل
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 بهداشتي، خطر عوامل ترينمهم از يكي و (3 ،4)

 حال در و صنعتي جوامع در اقتصادي و اجتماعي

 المللي بین سازمان اعلام طبق .(5 ،6)باشد مي توسعه

 و حوادث اثر در نفر يك ثانیه 15 هر در دنیا در كار،

  دست از را خود جان كار با مرتبط هايبیماري

 حوادث میزان كه است درحالي اين .(4 ،7) دهدمي

 از بالاتر توسعه درحال دركشورهاي كار از ناشي

 .(8) باشدمي يافته توسعه كشورهاي

 در ايفزاينـده  رشـد  نیز ايران كشور اخیر، هايدهه در

 افـزايش  آن سـو   آثـار  از يكي كه داشته توسعه مسیر

 .(9) است بوده شغلي حوادث تنوع و تعداد چشمگیر

 پزشـكي  سـازمان  توسـط  منتشـره  آمارهـاي  اساس بر

 حـوادث  از ناشـي  تلفات تعداد اينكه رغمعلي قانوني،

 گذشـته  سـال  ده بـا  مقايسـه  در 139۱ سال در شغلي

 1/19رشـد  بـا  روند اين نیز 1391 سال در بوده، بیشتر

 شغلي حوادث بنابراين. (1۱)است يافته ادامه صديدر

 عمـومي  بهداشت در رشد به رو مشكل يك عنوان به

 .(1۱،1)باشدمي مطرح جهان و ايران

 انسـاني،  هـاي ديدگاه از توانمي را حوادث كلي وربط

 .(11) داد قــرار بررســي مــورد اقتصــادي و اجتمــاعي

 منفـي  تـثثیرات  كـه  اين بر علاوه كار از ناشي حوادث

 كشـورها  اقتصـاد  و تولیدات میزانبر توجهي خور در

 خـود  بـا  نیز فراواني انساني ضايعات ،(12) گذاردمي 

 هـاي هزينـه  ابعـاد  تمـامي  سـنجش  كـه  دارد همراه به

 آنها اطرافیان و قربانیان غصه و رنج و درد مثل انساني

 سـلامت  عـدم  از ناشـي  هـاي هزينـه  و نیسـت  ممكن

 باشـد،  نمـي  لمس قابل راحتي به كار وينیر و محیط

 ـ میـزان  ولي  قابـل  ملـي  ناخـال   درآمـد  بـر  آن ثیرثت

 كـار،  المللـي  بـین  سازمان اعلام بر بنا است. احتساب

 و انسـاني  هـاي خسـارت  تـرين عظـیم  شغلي حوادث

 هزينـه  كـه  طـوري بـه  آوردمـي  وجـود به را اقتصادي

 تولیـد  %4 كار از ناشي هايبیماري و حوادث متوسط

 نتـايج  سبراسا .(7 ،13) كشورهاست داخلي ناخال 

 مسـتقیم  غیـر  هـاي هزينـه  آمـده  عمـل به هايپژوهش

 مسـتقیم  هـاي هزينـه  برابـر  36 حدودا  شغلي حوادث

-هزينـه  حدودي تا بیمه موسسات اگرچه .(14) است

 را سـوانح  و حـوادث  از ناشـي  مشهود و مستقیم هاي

 نامشهود و غیرمستقیم هايهزينه لیكن كنند،مي جبران

 فـرد  رانـدمان  تقلیـل  يـا  شـده  تلف وقت نظیر سوانح

 نتیجـه  در كاركنـان  بـازدهي  كـاهش  يا ديده جراحت

  .(7) شودمي گرفته ناديده روحیه، تضعیف

 وجود حوادث وقوع احتمال كاري هايمحیط همه در

ــن از و (15) دارد ــرينبیمارستان،اصــلي حیــ  اي  و ت

 در درماني بهداشتي خدمات ارائه مركز ترينپرمخاطره

 تمـام  اصـولا   .(16) رودمـي  شماربه سلامت هاينظام

 وكـار  سـر  هـا انسـان  جان و سلامتي با كه هاييحرفه

 روانـي  و جسمي سلامتي و بوده پرتنش همواره دارند

 جملـه  از كننـد. مي تهديد را مذكور هايحرفه شاغلین

 طوري به .(17) است پرستاري تنش، پر هايشغل اين

 يك عنوانبه پرستاري Gallant-Roman اعتقاد به كه

 موجـود  خطـرات  و شـود مي محسوب خطرناک شغل

 اهـم  .(18) اسـت  مشـاغل  سـاير  برابر 4 شغل اين در

 خطـرات  شامل كندمي تهديد را پرستاران كه خطراتي

 خطـرات  عفـوني،  عوامل با تماس از ناشي بیولوژيكي

 خطـرات  فیزيكـي،  خطـرات  شـیمیايي،  مواد با تماس

 شـتم  و ضـرب  و حملـه  مـورد  ارگونومیكي، و ايمني

 اجتمـاعي  -روانـي  عوامل منفي تاثیرات و گرفتن قرار

 ايــن كــه نیســت شــكي .(16) باشــدمــي ســازماني و

 فرسـودگي  موجـ   مدت دراز در توانندمي مخاطرات

   قشر  اين ايحرفه  الیتــفع  روند رـب و شده  شغلي

  .(17) گذارند جاي بر سوئي اثرات زحمتكش
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ــانلو ــي در آقاج ــال در پژوهش ــايبخــش 1386 س  ه

 پرخطرتـرين  عنـوان به را سرطان و اورژانس گوارش،

 اسـتفاده  فراواني كه داد نشان و نمود گزارش هابخش

 تحــت پرســتاري دانشــجويان در حفــایتي وســايل از

 نیـز  همكـاران  و  Yang.(1) باشدنمي مطلوب مطالعه

 اورژانـس  هايبخش ،2۱۱4 سال در خود پژوهش در

 كردنـد  معرفـي  هـا بخـش  ترينخطرناک را سرپايي و

ــا .(19) ــه در امـ ــورت مطالعـ ــه صـ ــط گرفتـ  توسـ

Rodríguez-Acosta ــور در 2۱۱7 ســــال در  كشــ

ــان از ،آمريكــا  بیمارســتاني، مختلــف هــايبخــش می

 پرسـتاران  بـه  مربـو   شـغلي  آسی  احتمال بیشترين

 سرســوزن نفــرورفت و روانــي هــايبخــش در شــاغل

 ايـن  در شـغلي  هـاي آسـی   علـت  ترينشايع ،سرنگ

 كـردن  بلنـد  بهیـاران،  در و شده گزارش (%15) گروه

 (%21) شـغلي  هـاي آسـی   علـت  ترينشايع ،بیماران

 كـم  و جـوان  پرسـنل  نیز كاركنان میان در .است بوده

 بـالاتري  ريسـك  شـغلي  حـوادث  با مواجهه در سابقه

   .(2۱) دارند

Boden خـود  مطالعه در 2۱12 سال در همكارانش و 

 هـاي بیمارسـتان  در شاغل بهیاران و پرستاران روي بر

 شـامل  دسـته  دو بـه  را شغلي هايآسی  ماساچوست

 "كـار  زا غیبـت  بـدون " و "كـار  از غیبـت  بـه  منجر"

 را شـغلي  هـاي آسی  نرخ ترينپايین و نمودند تقسیم

 هـاي بخـش  و نوزادان و كودكان هايبخش پرسنل در

 اول گـروه  هايآسی  فراواني ترينبیش و بستري غیر

 عمـل  اتـا   پرسـتاران  در را كـار(  از غیبـت  به )منجر

 كـار(  از غیبـت  )بـدون  دوم گروه در نمودند. مشاهده

 بـه  مربـو   بهیـاران  و پرستاران رد هاآسی  ترينرايج

 .(21) بـود  تیـز  نوک اشیا  توسط شده ايجاد صدمات

 از ناشـي  حـوادث  بـر  ايمني آموزش اثر خصوص در

 داد نشـان  همكـاران  و Dong مطالعه كاركنان، در كار

 مثبت نقش حوادث تعداد كاهش در ايمني آموزش كه

 سـال  در همكـاران  و Benavides .(22) است داشته

 خطــرات، بــه نســبت انــدک آگــاهي دريافتنــد 2۱۱7

 فراوانـي  بـا  اشـتغال  مـدت  طـول  و كـم  كاري تجربه

 در .(23) دارد دارمعنـي  ارتبا  كاركنان، شغلي آسی 

 فراوانـي  اصفهان، هايبیمارستان در درا مصد  مطالعه

 كـم  حـد  در كـار  محـیط  در پرسـتاران  شـغلي  آسی 

   .(24) است شده  ارزيابي

ــاني ــاران و جوي ــال در همك ــه 1388 س ــاري رابط   آم

 سـازماني  پست كاري، نوبت جنسیت،  بین دارييمعن

 شـغلي  حـوادث  از برخـي  وقـوع  بـا  خدمت سابقه و

 در همكاران و رفعتي مطالعه در همچنین .(25) يافتند

 مـرد  ارانپرسـت  علیه تهاجم شد داده نشان 1388 سال

 فراوانـــي و اســـت داده رخ زن پرســـتاران از بـــیش

 تهـاجم  مورد خود، كاري دوره طول در كه پرستاراني

 گـزارش  %5/72 را بودند گرفته قرار كلامي و فیزيكي

 .(26) نمود

 هـاي پـژوهش  معـدود  از همكاران و فاممحمد مطالعه

 شـغلي  مخـاطرات  انسـاني  هزينـه  زمینه در شده انجام

 نتیجـه  ايـن  به خود بررسي سال سه در او است. بوده

 استان در فوت به منجر شغلي حوادث كه يافت دست

 سـال  3656 و اسـت  زندگي سال 7552 از بیش هرانت

 آن انسـاني  هزينـه  و برده بین از را اقتصادي مشاركت

 . (7) است بوده ريال میلیارد 777 از بیش

 روزافـزون  رشـد  وجـود  بـا  شـد،  گفته كه طور همان

 از ناشي اقتصادي و انساني ضايعات و شغلي حوادث

ــوي از و آن ــرورت يس ــام ض ــژوهش انج ــون پ  پیرام

 بـه  (Occupational Injuries)  شـغلي  هـاي آسی 

 مطالعـه  ،(27) علمي شواهد بر مبتني پیشگیري منظور

 .(28) اسـت  شـده  تبديل اولويت يك به زمینه اين در

 انجـام  بـه  زمینـه  ايـن  در زيـادي  هايپژوهش چه گر
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 هـاي بیمارسـتان  در آنها اتفا  به قري  اكثر اما رسیده

 لذا ،(1 ،19 ،24 ،25 ،29 ،3۱) گرفته صورت آموزشي

  هــايبیمارســتان در موضــوع ايــن پیرامــون پــژوهش

 ايـن  لـذا  .رسـید مـي   نظـر بـه  ضـروري  آموزشـي غیر

 مخـاطرات  میـزان  و انـواع  بررسـي  هـد   با پژوهش

 در شـاغل  پرسـتاران  در آن بـر  مـوثر  عوامـل  و شغلي

 استان در بافت و سیرجان آموزشي غیر هايبیمارستان

 مطالعـه،  ايـن  هـاي يافتـه  اسـت  امید .شد انجام كرمان

 نحـو  به را منابع كه سازد قادر را بهداشتي ريزانبرنامه

 هـاي برنامـه  پیشـرفت  میـزان  و نمـوده  توزيع متناس 

 و علمـي  صـورت  بـه  را شـغلي  حوادث از پیشگیري

 .كنند ارزيابي مؤثر

 

 هاروش و مواد

ــن ــه اي ــي مطالع ــايبیمارســتان در مقطع  شــهرهاي ه

 بـه  بنـا  و 139۱ لسا در كرمان استان بافت و سیرجان

ــفارش ــلولین س ــكده مس ــايدانش ــكي ه ــن پزش   اي

 يك بافت شهرستان در است. گرفته انجام هاشهرستان

ــتان ــي بیمارس ــاني( آموزش ــك و )كاش ــتان ي  بیمارس

 سـیرجان  شهرسـتان  در و الانبیـا (  )خاتم غیرآموزشي

 )ع(رضا امام غرضي، )دكتر غیرآموزشي بیمارستان سه

 دو كـه  دارد وجـود  ارتـش(  جنـوب  ناوگان آمادگاه و

 موضـوع  كـه  آنجـا  از هسـتند.  تـر فعال اول بیمارستان

 انجام كشور آموزشي هايبیمارستان در اغل  پژوهش

 شـرايط  در موضـوع  ايـن  بررسي براي لذا است، شده

 بیمارسـتان  سـه  بیمارسـتان،  پـنج  اين میان از متفاوت،

 شدند. انتخاب آموزشي غیر

 سـه  در شـاغل  رانپرسـتا  كلیـه  شامل پژوهش جامعه

 فرمـول  از استفاده با نمونه بود.حجم مذكور بیمارستان

 محاسـبه  2۱۱ نسبت برآورد جهت نمونه حجم تعیین

 بـه  وارده هـاي آسـی   فراواني  فرمول اين در گرديد.

 (d) شـده  برآورد خطاي حداكثر و 5۱% (p) پرستاران

 بـا  متناسـ   نمونـه،  تعـداد  شـد.  گرفتـه  نظر در 7/۱%

 شـامل  هـا،  بیمارستان از يك هر در ارانپرست جمعیت

 سـیرجان،  غرضـي  دكتر بیمارستان از (%55) نفر 11۱

 و سـیرجان  )ع( رضـا  امام بیمارستان از (%1۱) نفر 2۱

 انتخاب بافت الانبیا  خاتم بیمارستان از (%35) نفر 7۱

 بیمارستان هر مختلف هايبخش از گیرينمونه شدند.

  گرديد. انجام تصادفي روش به

 پزشـكي  علـوم  دانشگاه از نامه معرفي دريافت از پس

 مـديريت  از پژوهش انجام براي لازم موافقت و كرمان

 واحـدهاي  بـه  مراجعـه  بـا  پژوهشـگران  ،هابیمارستان

ــان و پــژوهش ــه مــورد در دادن اطمین ــدن محرمان  مان

 را هـا داده آنـان،  شـفاهي  رضـايت  كسـ   و اطلاعات

 كردند. آوريجمع

 بـود  پژوهشگرساخته پرسشنامه هادهدا گردآوري ابزار

 اسـاتید  بـا  مشـورت  موجـود،  منـابع  از اسـتفاده  با كه

 در و موضـوع  بـا  مـرتبط  مقالات از استفاده و مربوطه

 ايــن روايــي گرديــد. تهیـه  پــژوهش اهــدا  راسـتاي 

 هـاي دانشـكده  اسـاتید  از نفـر  1۱ تا يیـد  به پرسشنامه

 و درسی پرستاري و بهداشت رساني، اطلاع و مديريت

 آلفاي ضري  محاسبه با پرسشنامه دروني ثبات پايايي

 مشتمل پژوهش پرسشنامه آمد. دستهب 68/۱ كرونباخ

 8 شـامل  دموگرافیـك  اطلاعات (1 بود: قسمت دو بر

 وضـعیت  تاهـل،  وضعیت جنس، سن، مورد در سوال

 و بخـش  نـام  اسـتخدام،  نوع خدمت، سابقه تحصیلي،

 بـه  مربـو   تسـؤالا  (2 ،خـدمت  محل بیمارستان نام

 سـؤال(  24 )شـامل  پرستاران شغلي مخاطرات فراواني

 هـاي آسـی   مؤلفـه  بـه  مربـو   آن 1-1۱ سؤالات كه

 هـاي آسـی   مؤلفه به مربو  11-15 سؤالات جسمي،

ــي، ــرتبط 16-2۱ ســؤالات روان ــا م ــه ب  رعايــت مؤلف

 مؤلفـه  بـه  مربـو   22 و 21 سـوال  حفایتي، اقدامات
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 مربـو   24و23 لاتسؤا و حفایتي اقدامات از آگاهي

 تجهیـزات  و وسـايل  ايمني از كاركنان ادراک مؤلفه به

 ايدرجـه  چهار مقیاس اساس بر سؤالات پاسخ بودند.

 تـا  صفر از و تنظیم زياد( متوسط، كم، )هرگز، لیكرت

 محاسبه فرد هر براي امتیازات جمع شد. دهي امتیاز 3

 امتیــاز تقســیم طريــق از نیــز امتیــاز درصــد و گرديــد

 هـا داده آمـد.  دستهب ممكن امتیاز حداكثر به فتيدريا

 افـزار  نـرم  بـا  و شـده  رايانـه  وارد آوريجمـع  از پس

SPSS آزمون توصیفي، آمار از استفاده با و 19 نسخه 

 تحلیـل  و تجزيـه  فیشـر  دقیـق  آزمـون  و كاي مجذور

  .گرديد

 انـد. شـده  داده نشـان  2 جـدول  در پرسشنامه سؤالات

 4 مقیـاس  در ق،ی ـتحق يجنتـا  شـدن  تـر ملمـوس  براي

 سـه  و خیـر  عنـوان  بـه  هرگز گزينه لیكرت، ايدرجه

 نظـر  در بلـي  عنوانبه زياد( متوسط، )كم، ديگر گزينه

 بلـي  پاسـخ  پرسنل، آگاهي ملاک همچنین شد. گرفته

 مـورد  حیطـه  در پرسشـنامه  سوال يك حداقل به آنان

 افـراد  در روحـي  و جسـمي  آسی  داشتن و بوده نظر

 حـداقل  به آنان مثبت پاسخ اساس بر نیز مطالعه تحت

 )در پرسشــنامه 15 تــا 1 ســؤالات از ســوال يــك

 سال يك طي رواني يا جسمي آسی  داشتن خصوص

رعايـت اقـدامات حفـایتي بـر اسـاس       بـود.  گذشته(

 2۱تـا   16الات ؤحداقل پاسخ درست بـه يكـي از س ـ  

 ايمني از كاركنان کاراد ملاک همچنین پرسشنامه بود.

 حـداقل يكـي از   بـه  بلـي  پاسـخ  تجهیزات، و وسايل

 است. بوده پرسشنامه 24و 23 سؤالات
 

 نتایجنتایج

 اطلاعات شدند. مطالعه وارد نفر 199 مجموع در

 .است آمده 1 جدول در پرستاران موگرافیكد
 

 مطالعه مورد پرستاران موگرافیکد اطلاعات فراوانی توزیع :1جدول

 ابعاد متغیر
 فراوانی

  درصد تعداد

 یتجنس
 3/23 222 زن

 2/04 22 مرد

 تاهل وضعیت
 2/22 00 مجرد

 3/22 222 متاهل

 تحصیلات

 2/22 20 دیپلم

 2/3 2 کاردانی

 0/20 222 کارشناس

 خدمت سابقه

  )سال(

2> 23 2/23 

3-2 20 2/22 

24-24 22 2/32 

24< 22 2/2 

 محل بخش

 خدمت

 2/24 04 داخلی

 2/22 23 زنان

 2/24 24 اطفال

 2/22 30 اورژانس

ICU 32 2/22 

 2/24 04 جراحی

CCU 2 2/3 

 
 در پرسشـنامه  سـؤالات  تفكیـك  بـه  هـا پاسخ فراواني

 اقـدامات  از آگاهي نسبي فراواني است. آمده 2 جدول

 فراوانـي  و %۱/86 آن رعايت فراواني ،%5/98 حفایتي

 نسـبي  فراوانـي  بود. %5/99 تجهیزات و وسايل ايمني

ــی  ــايآس ــمي ه ــه وارده جس ــتاران ب  و %۱/95 پرس

 از يـك هـی   و اسـت  بـوده  %6/88 روانـي  هايآسی 

 تهـاجم  مورد همراهانشان يا بیماران سوي از پرستاران

 بودند. نگرفته قرار فیزيكي

 .پرستاران شغلی مخاطرات پرسشنامه سؤالات به مطالعه مورد پرستاران پاسخ نسبی فراوانی توزیع :2 جدول
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 خیر بله سؤالات اهمؤلفه

 هایآسیب

 سال در جسمی

 گذشته

 3/23 2/24 اید؟شده مبتلا کار با رابطه در عضلانی اسکلتی عارضه به -2

 3/22 4/32 اید؟شده مواجهه صورت و دست به خون پاشیدن با کار انجام حین در-2

 4/22 4/22 اید؟شده کار از ناشی عفونی بیماری دچار -3

 0/20 2/22 اید؟شده آسیب دچار برنده و تیز وسایل با کار جامان هنگام در-0

 3/22 2/03 اید؟شده شیمیایی محلولهای با تماس از ناشی عوارض دچار-2

 2/23 2/24 اید؟شده جسمی آسیب دچار بیماران جابجایی خاطرهب-2

 2/03 2/22 ید؟اکرده پیدا استراحت به نیاز کاری شرایط و شغل از ناشی عوارض علتبه-2

 2/22 0/23 اید؟شده مختلف داروهای از استفاده به ناچار کاری شرایط و شغل از ناشی عوارض علت به-2

 0/22 2/22 اید؟شده و...( لاتکس دستکش )الکل، کار با مرتبط مواد و ابزار از استفاده از ناشی هایحساسیت دچار-3

 3/0 4/32 اید؟شده تنفسی عارضه دچار-24

 روانی هایآسیب

 گذشته سال در

 2/22 2/22 اید؟گرفته قرار فیزیکی و کلامی حمله و تهدید مورد آنها همراهان و بیمار طرف از-22

 0/22 2/22 اید؟شده کار از ناشی افسردگی دچار-22

 3/22 4/22 اید؟ شده کار از ناشی کابوس و خواب اختلالات دچار-23

 4/22 4/22 اید؟شده کار از ناشی هایخوابیبی دچار-20

 2/22 3/02 است؟ شده خانواده یا اجتماع در شما بدخلقی موجب کاری شرایط-22

 اقدامات رعایت

 حفاظتی

 2/20 2/32 اید؟داده انجام درمانی اقدامات روپوش بدون کار محیط در-22

 2/24 2/23 شوئید؟ می را خود دستهای بیمار برای اقدامی هر از بعد و قبل-22

 2/32 4/22 اندازید؟می مخصوص جعبه در را تیز وسایل و هاسرسوزن-22

 0/24 2/23 کنید؟می استفاده عینک از لزوم مواقع در چشم از حفاظت برای-23

 3/22 4/23 کنید؟می تعویض را خود دستکش آنها برای مخصوص اقدامات انجام و مختلف بیماران با مواجهه صورت در-24

 زا گاهیآ

 حفاظتی اقدامات

 4/3 4/32 دانید؟می ضروری کار انجام برای را ماسک از استفاده-22

 2/2 2/32 دانید؟می ضروری کار انجام برای را دستکش از استفاده-22

 ایمنی درک

 تجهیزات و وسایل

 4/2 4/33 باشد؟می برخوردار لازم ایمنی از برنده و تیز وسایل مخصوص جعبه-23

 2/4 2/33 شود؟می تعیین درستیبه برنده و تیز وسایل جعبه انقضای اریخت-20

    

ــي توزيــع 3 شــماره جــدول  از آگــاهي نســبي فراوان

 و وســايل ايمنــي و آن رعايــت و حفــایتي اقــدامات

 نشـان  را مطالعـه  تحـت  هـاي بیمارستان در تجهیزات

 آگـاهي  فراوانـي  كه است آن از حاكي هايافته دهد.مي

 فراوانــي و برابــر جــنس دو در حفــایتي اماتاقــد از

 از ادراک فراوانــي اســت. بیشــتر زنــان در آن رعايــت

 مـردان  از كمتـر  نیز زنان در تجهیزات و وسايل ايمني

   مردان و زنان در متغیر سه اين آماري نظر از كه ستا

 .نداشتند داريمعني اختلا 

 اقـدامات  رعايـت  و آگـاهي  فراوانـي  متاهـل  افراد در

 وسايل ايمني درک  اما .بود مجردين از بیشتر تيحفای

 اخـتلا   كـه  دبو كمتر آنان استفاده مورد تجهیزات و

 نظـر  از نداشـت.  وجـود  آنـان  بـین  داريمعني آماري

 و حفـایتي  اقـدامات  از آگاهي كارشناسان تحصیلات،

 ساير به نسبت كمتري تجهیزات و وسايل ايمني درک

 رعايـت  فراوانـي  نكمتـري  اما ،شتنددا تحصیلي مقاطع
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  ديپلمـــه پرســـنل بـــه مربـــو  حفـــایتي ماتاقـــدا

 ايمنـي  درک حفـایتي،  اقـدامات  از  آگـاهي  بین .بود

 در حفـایتي  اقـدامات  رعايـت  و تجهیـزات  و وسايل

 مشـاهده  داريمعنـي  اختلا  مختلف تحصیلي مقاطع

 نشد.

 بـه  مربو  حفایتي اقدامات از آگاهي فراواني كمترين

 و اســت ســال 2۱ از بــیش كــاري ســابقه بــا پرســنل

 بـا  افراد در حفایتي اقدامات  رعايت فراواني بیشترين

 داراي هـاي گـروه  اسـت.  سال 9 تا 5 بین كاري سابقه

ــاري ســوابق ــف ك ــر از مختل ــي نظ ــاهي فراوان  از آگ

 ،حفـایتي  اقدامات رعايت رعايت و حفایتي اقدامات

 هـاي گروه بین در نداشتند. داريمعني آماري اختلا 

 از آگاهي و ايمني فراواني كمترين استخدامي، مختلف

 فراواني بیشترين و طرحي پرسنل در حفایتي اقدامات

آگاهي از  فراواني بین كه بود پیماني پرسنل در ايترع

 داريمعنـي  ارتبـا   اسـتخدام  نوع با اقدامات حفایتي

 شد. مشاهده

 ICU و اورژانـس  پرسـنل  بیمارسـتاني،  هايبخش در

ــرين ــاهي كمت ــدامات از آگ ــایتي اق ــتند. را حف  داش

 استفاده مورد تجهیزات و وسايل ايمني درک همچنین

ــس در ــرين اورژان ــي كمت ــه نســبت را فراوان   ســاير ب

 رعايـت  فراوانـي  بیشـترين  و كمتـرين  دارند. هابخش

 بخـش  پرسـنل  در ترتیـ   بـه  نیـز  حفـایتي  اقدامات

 فراوانـي  بـین  داشـت.  وجـود   CCU بخش و داخلي

 حفـایتي  اقـدامات  رعايت و حفایتي اقدامات آگاهي

ــي درکو ــايل  ايمن ــزاتو وس ــا تجهی ــايبخــش ب  ه

 نداشت. وجود داريمعني ارتبا  بیمارستاني

 فراوانــي كمتــرين مطالعــه، تحــت بیمارســتان ســه در

 و وسـايل  ايمنـي  ودرک حفـایتي  اقـدامات  از آگاهي

ــزات ــتان در تجهی ــام بیمارس ــا)ع( ام ــرين و رض  كمت

 غرضـي  دربیمارستان حفایتي تاقداما رعايت فراواني

 و درک ،آگـاهي  فراواني اما .(3 جدول) داشت وجود

 اخـتلا   بیمارسـتان  سـه  در حفایتي اقدامات رعايت

 .نداشت داريمعني

 و جسـمي  هـاي آسی  نسبي فراواني 4 شماره جدول

 نشـان  را مطالعه تحت هايبیمارستان پرسنل در رواني

 پرسـنل  دول،ج ـ در شده ذكر نتايج اساس بر دهد.مي

 از بـیش  سال، 2۱ از بیشتر كار سابقه با افراد و ديپلمه

 شدند. جسمي و رواني هايآسی  دچار هاگروه ساير

ــین در ــروه ب ــايگ ــف ه ــترين اســتخدامي، مختل  بیش

 قـراردادي  پرسنل  به مربو  جسمي و رواني عوارض

 بـود.  مـوارد(  سـاير  عنوان تحت جدول )در شركتي و

  هـاي آسـی   بیشـترين  ارستاني،بیم هايبخش میان در

 داشت. وجود  CCUبخش پرسنل در رواني
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 تجهیزات و وسايل ايمني از كاركنان ادراک و آن رعايت و حفایتي اقدامات از آگاهي نسبي فراواني :3 جدول

 ابعاد متغیر

 اقدامات از آگاهی

 حفاظتی
 نتیجه

 2χآزمون

 † (p.value) 

 و وسایل ایمنی درک

 تجهیزات
 نتیجه

 2χآزمون
† (p.value) 

 اقدامات رعایت

 حفاظتی
 نتیجه

 2χآزمون
† (p.value) 

 عدم

 آگاهی
 داشته نداشته آگاهی

 عدم

 رعایت
 رعایت

 جنسیت
 2/32 2/2 زن

32/4 
2/2 3/32 

23/4 
3/33 2/22 

22/4 
 2/22 2/32 244 4 2/32 2/2 مرد

 وضعیت

 تاهل

 2/32 2/0 مجرد
22/4 

4 244 
22/4 

2/03 2/22 
32/4 

 3/22 2/33 2/32 3/2 2/32 3/2 متاهل

 تحصیلات

 244 4 دیپلم

23/4 

4 244 

32/4 

24 24 

 2/22 3/20 244 4 244 4 کاردانی 22/4

 2/22 3/33 2/32 2/2 32 3 کارشناس

 سابقه

 خدمت

 )سال(

2> 0/3 2/32 

00/4 

4 244 

23/4 

2/32 0/20 

22/4 
3-2 3/2 2/32 2/3 3/32 2/22 2/22 

24-24 3/2 2/32 4 244 04 24 

24< 2/3 3/34 4 244 0/32 2/23 

 نوع

 استخدام

 0/32 2/2 رسمی

42/4* 

4 244 

42/4 

3/30 2/22 

22/4 
 2/22 2/23 2/32 3/2 244 4 پیمانی

 2/22 0/00 2/30 2/2 3/23 2/22 طرحی

 24 24 244 4 244 4 موارد سایر

 محل بخش

 خدمت

 2/32 2/2 داخلی

23/4 

2/2 2/32 

23/4 

2/02 2/22 

02/4 

 3/24 2/33 244 4 244 4 زنان

 22 32 244 4 244 4 اطفال

 2/20 3/32 2/32 3/2 2/30 3/2 اورژانس

ICU 3/2 2/32 4 244 2/22 3/20 

 2/22 2/32 244 4 2/32 2/2 جراحی

CCU 4 244 4 244 3/20 2/22 

 ارستانبیم

 2/32 2/2 غرضی دکتر

23/4 

43/4 2/33 

22/4 

2/32 3/22 

 2/23 2/24 2/30 3/2 2/30 3/2 رضا)ع( امام 22/4

 0/22 2/22 244 4 2/32 3/2 الانبیاء خاتم

 داردارمعنيمعني  اختلا اختلا *

 شدشد  استفادهاستفاده    Test Exact Fisher’s  ازاز  لازملازم  مواقعمواقع  دردر†
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 203  2332 پاییز/ 3/ شماره  2سال  –توسعه  ومجله بهداشت 

  منتخب هایبیمارستان پرستاران در وانیر و جسمی هایآسیب فراوانی-4 جدول

 1931 سال در بافت و سیرجان

 ابعاد متغیر
 2χآزمون نتیجه روانی آسیب

† (p.value) 

 2χآزمون نتیجه جسمی آسیب
† (p.value) نداشته داشته نداشته داشته 

 جنسیت
 3/22 2/22 زن

22/4 
2/22 3/22 

42/4> * 
 22 22 3/22 2/23 مرد

 وضعیت

 هلأت

 3/22 2/20 مجرد
22/4 

0/22 2/23 
42/4 

 0/23 2/22 23 22 متاهل

 تحصیلات

 4 244 دیپلم

22/4 

2/22 3/20 

 2/22 2/22 2/22 0/22 کاردانی * <42/4

 2/02 2/22 3/20 2/22 یکارشناس

 سابقه

 خدمت

 (سال)

2> 2/23 3/22 

42/4 

2/23 2/24 

42/4* 
3-2 2/23 0/24 2/23 0/24 

24-24 32 2/4 22 22 

24< 244 4 2/20 2/02 

 نوع

 استخدام

 0/22 2/22 رسمی

23/4 

0/20 2/22 

22/4 
 2/22 0/22 2/20 3/22 پیمانی

 2/22 3/23 2/22 2/22 طرحی

 2/2 0/30 2/22 3/22 موارد سایر

 محل بخش

 خدمت

 2/22 2/22 داخلی

23/4 

2/22 2/22 

23/4 

 0/34 2/23 2/2 3/32 زنان

 24 34 24 34 اطفال

 2/23 2/22 3/2 2/30 اورژانس

ICU 2/22 3/20 24 24 

 2/22 2/22 2/22 3/22 جراحی

CCU 244 4 2/22 3/02 

 بیمارستان

 22 23 غرضی دکتر

03/4 

2/24 0/23 

 2/22 3/22 2/24 2/23 رضا)ع( امام *42/4

 24 34 2/22 0/22 الانبیاء خاتم

 دارمعني اختلا *

 شدشد  استفادهاستفاده    Test Exact Fisher’s  ازاز  لازملازم  مواقعمواقع  دردر†
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 بحث

 و شغلي مخاطرات فراواني و انواع حاضر پژوهش در

    در شاغل پرستاران در آن بر ثرؤم عوامل

 كرمان استان در بافت و سیرجان هايبیمارستان

 هندد مي نشان مطالعه از حاصل نتايج .گرديد بررسي

 از مطالعه تحت جامعه در حوادث رخداد لگويا كه

 و حادثه نوع ، جنس سن، جمله از مختلف زواياي

  تقريبا  كشور در شده انجام مطالعات ديگر با غیره

 .دارند خوانيهم

 رعايـت  فراوانـي  كمترين پژوهش، هاييافته اساس بر

 در و بـوده  ديپلمـه  پرسنل به مربو  حفایتي اقدامات

 اين در نیز رواني و جسمي هايی آس بیشترين نتیجه

 متفـاوت  ماهیت علتبه تواندمي كه دارد وجود گروه

 اغلـ   كـه  باشـد  پرسـنل  سـاير  بـه  نسـبت  آنـان  كار

 باشد.مي سنگین و فیزيكي صورتبه آنان هايفعالیت

 سـطح  با جسمي عوارض فراواني بینحاضر در مطالعه 

 مصـد   داشـت.  وجـود  داريمعني ارتبا  تحصیلات

 فراوانـي  معكـوس  ارتبـا   بـه  خود مطالعه درنیز  راد

 .(24) بـرد  پي جسمي و رواني عوارض با تحصیلات

 امـا  داشـت،  وجـود  ارتبا  اين نیز آقاجانلو مطالعه در

 تحصـیلات  افـزايش  بـا  يعنـي  بـود  مثبـت  ارتبا  اين

  .(1) يافتمي افزايش نیز جسمي هايسی آ فراواني

 كاركنـان،  اهديـدگ  از مطالعـه،  ايـن  هاييافته اساس بر

ــزات و وســايل ــايبخــش در تجهی ــان، ه ــال، زن  اطف

 يكســـــاني ايمنـــــي از ICU و CCU جراحـــــي،

 در اسـتفاده  مـورد  تجهیزات و وسايل اما برخوردارند.

 هايبخش بین در را (%1/97) ايمني كمترين اورژانس

ــتاني ــد. بیمارس ــار دارن ــودن، پرك ــتفاده ب ــاد اس  از زي

 لازم فرصـت  قـدان ف و بیماران بالاي حجم تجهیزات،

 و بخش پرسنل توسط وسايل ايمني نمودن چك براي

 گیـري، رگ )تزريقـات،  پروسـیجرها  انجام تاسیسات،

 اقدامات از آگاهي همچنین و...( ساكشن گاواژ، بخیه،

    نســبت (%1/94) بخــش ايــن پرســنل كمتــر حفــایتي

درک پـايین   بـراي  تـوجیهي  توانـد مي هابخش سايربه

   باشد. بخش اين یزاتو تجهوسايل ايمني 

 فراوانـي  بـودن  بیشـتر  وجود با ،3 شماره جدول طبق

ــاهي ــدامات از آگ ــایتي اق ــت و حف ــدامات رعاي  اق

ــایتي ــنل  حفــ ــل پرســ ــه، تحــــت متاهــ             مطالعــ

 اسـت  مجرد پرسنل از بیشتر آنان در رواني هايآسی 

 در .(3۱) دارد مطابقـت  مطالعات ساير با يافته اين كه

 و همكـاران  و بختیاري توسط شده انجام هايپژوهش

 میـزان  و تاهـل  وضـعیت  بین نیز همكاران و خسروي

 مشـاهده  داريمعني  ا ارتب شغلي حوادث و هاآسی 

 میـان  در حـوادث  وقـوع  كـه  طـوري بـه  اسـت،  شده

   .(31 ،32) است بوده بیشتر هلینمتث

 كـدام هی  در كه داد نشان بررسي اين نتايج همچنین 

 همراهـان  و بیماران سوي از پرستاران ها،بیمارستان از

 پـژوهش  طبـق  امـا  ،انـد نگرفته قرار تهاجم مورد آنان

 هايبیمارستان در همكاران و رفعتي توسط شده انجام

 1388 سـال  در بابـل  پزشكي علوم دانشگاه به وابسته

ــه شــونتخ فراوانــي ــه پرســتاران علی ــژهب  توســط وي

 ايـن  كـه  (26) است بوده (%3/21) بالا بیمار همراهان

 هايبیمارستان نوع در اختلا  دلیلبه تواندمي تفاوت

 و كـار  حجـم  در تفاوت پژوهش، دو در مطالعه تحت

 شده پذيرش افراد بیماري نوع بیماران، مراجعه كثرت

  باشد. ديگر عوامل يا و

 پرسـتاران  در رواني عوارض بیشترين نتايج، اساس بر

 وضـعیت  و كـار  بالاي حساسیت دلیلبه  CCUبخش

 اطفال بخش پرستاران .گرديد مشاهده آن بیماران حاد

  .بودند كرده تجربه را جسمي عوارض بیشترين

 زا پـس  روانـي  عـوارض  بیشـترين  حاضـر  مطالعه در

 شده ايجاد (%1/94اورژانس) پرسنل در ، CCUبخش
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 نیز (1999) همكاران و  Osborn مطالعه در كه است

 و زنـان  هـاي بخـش  در هـا آسـی   و هـا مواجهـه  اكثر

  Boden راد، مصـد   .(33) بـود  افتاده اتفا  اورژانس

 نیـز  همكـاران  و Rodríguez-Acosta و همكاران و

 مراقبت هايبخش پرسنل در را شغلي آسی  بیشترين

 گزارش عمل اتا  و اورژانس رواني، هايبخش ويژه،

  راسـتا هـم  مـا  مطالعـه  بـا  زيادي حدود تا كه اندنموده

  نیـــز همكــاران  و Yang .(2۱ ،21 ،24) باشــد مــي 

 هابخش پرخطرترين را سرپايي و اورژانس هايبخش

  خــدمت محـل  بخـش  بنـابراين  .(19) كردنـد  معرفـي 

 باشند. جسمي هايآسی  براي خطري عامل تواندمي

  طــوربــه جســمي آســی  فراوانــي حاضــر مطالعــه در

 تـوان مـي  و بـود  هاخانم از بیشتر مردان در داريمعني

ــت ــن از گف ــا نظــر اي ــاتي ب ــاني چــون مطالع  و جوي

 و بختیـاري  و همكاران و رفعتي راد،مصد  ان،همكار

 .(24-26 ،31) باشدمي راستاهم همكاران

 سـابقه  افـزايش  با كه داد نشان همچنین حاضر مطالعه

 و يابدمي كاهش جسمي عوارض فراواني ،پرسنل كار

 بـا  نظـر  ايـن  از و دارد وجود دارمعني ارتبا  آنها بین

ــژوهش ــانلو پـ ــاران و آقاجـ  و Benavides و همكـ

 .(23،1) است راستاهم همكاران

 را داريمعنـي  ارتبا  آماري هايآزمون مطالعه اين در

  داد. نشـان  انبیمارسـت  نـوع  بـا  جسمي هايآسی  بین

 بیمارسـتان  پرسـنل  در جسـمي  عـوارض  كه طوريبه

بیشـترين   الانبیا خاتم بیمارستان در و كمترين غرضي

  موضـوع  ايـن  بـود.  داده اختصـاص  خـود  به را میزان

 اقـدامات  رعايت میزان كمترين وجود دلیلبه تواندمي

درک  میـزان  بیشترين و غرضي بیمارستان در حفایتي

 الانبیـا  خـاتم  بیمارسـتان  در تجهیزات و وسايل ايمني

 باشد.

 نـوع  و آگـاهي  میـزان  بین كه داد نشان نتايج همچنین

 كـه  طـوري بـه  دارد. وجـود  داريمعني رابطه استخدام

 خـود  بـه  را میزان كمترين طرحي پرستاران در آگاهي

 انـدک  تجربـه  دلیلبه تواندمي كه است داده اختصاص

 در رادمصـد   اشـد. ب آنـان  كم سابقه و كار محیط در

 و اصـفهان  آموزشـي  بیمارسـتان  سه در خود پژوهش

Benavides بین كه دادند نشان اسپانیا در همكاران و 

ــي ــاهي فراوان ــدامات از آگ ــایتي اق ــي و حف   فراوان

 ،24) دارد معكـوس  ارتبا  پرستاران شغلي هايآسی 

 باشد.مي راستاهم ما مطالعه با حدودي تا كه (23

ــژوهش ــاكي حاضــر پ ــه اســت آن از ح ــترين ك   بیش

 رضـاي  امـام  بیمارسـتان  پرسـنل  در رواني هايآسی 

 انـدک  آگاهي دلیلبه تواندمي كه شد مشاهده سیرجان

 تجهیـزات  كم ايمني و شغلي حوادث زمینه در پرسنل

 باشــد. بیمارســتان ايــن در اســتفاده مــورد وســايل و

 صـدوقي  بیمارسـتان  در همكاران و الهيآيت پژوهش

 بـا  مطالعـه  تحـت  افـراد  از %3/3۱ كـه  داد نشـان  يزد

 پیشگیري خطر از حفایتي اقدامات از يكي از استفاده

 ۱/86 مـا  مطالعـه  در كـه  صـورتي  در ،(34) انـد كرده

 بودنـد.  كرده استفاده محافظتي اقدامات از افراد درصد

ــق ــه طب ــره راد،مصــد  مطالع ــريبه ــايل از گی  و وس

 افـزايش  در ايملاحظـه  قابـل  نقـش  ايمنـي  تجهیزات

ــره ــروي وريبه ــاني نی ــازمان انس ــي .(24) دارد س  ط

 تجهیزات و سايلو از استفاده عدم نیز حاضر پژوهش

 كاركنـان  غیبت و پرستاران آسی  افزايش باع  ايمني

 اثربخشـي  كـاهش  به منجر نهايت در تواندمي كه شده

 گردد. سازمان وريبهره و كارايي و

 فراوانـي  مطالعـه  تحـت  بیمارستان سه در كلي طوربه

 قــرار يتوسـط م سـطح  در حفـایتي  اقـدامات  رعايـت 

 و ايمن تجهیزات دوجو را آن علت توانمي كه داشت

 آن برخلا  كرد. ذكر تجهیزات و وسايل بالاي ايمني
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 حفایت وسايل از استفاده فراواني آقاجانلو مطالعه در

 .(1) نبود مناس  چندان ايمني اقدامات رعايت و فردي

 عـدم  بـه  توانمي حاضر پژوهش هايكاستي جمله از

 نسـبت  پرسنل اگاهي فراواني بین آماري ارتبا  تعیین

 و روانــي عــوارض فراوانــي و شــغلي مخــاطرات بــه

  از همچنـین  نمـود.  اشـاره  آنـان  در موجـود  جسماني

 از كـافي  اطمینـان  عـدم  مطالعه، ديگر هايمحدوديت

 مطالعـه  تحـت  افراد توسط داده رخ حوادث كلیه ذكر

 .گردد منجر شماريكم به تواندمي كه باشدمي

 رواني و جسمي عوارض فراواني بودن بالا به توجه با

 هـاي برنامه ارايه و طراحي مطالعه، تحت پرستاران در

 مـديريت  منظـور  به راهبردي مديريت بر مبتني ايمني

 انجـام  همـراه  بـه  كشـور  در شغلي حوادث مدتبلند

 بـراي  مناسـ   مـدلي  ارايـه  و حوادث جامع مطالعات

 نتیجـه  در و ملـي  سـطح  در حـوادث  نوع اين كاهش

ــرل ــهه كنت ــايزين ــت ه ــي هنگف ــران در آن از ناش  اي

 از پیشـگیري  جهت نهايت در .رسدمي نظربه ضروري

 همكاري بايد نیز، كلان سطح در شغلي حوادث وقوع

 حـوزه  ايـن  گزارانسیاست بین ايجانبه همه تعامل و

 شود. ايجاد ذينفع افراد كلیه و ملي سطح در

 ، مطالعــه ايــن نتــايج گــرفتن نظــر در بــا اســت امیــد

 و فراگیرتـر  صورتبه شغلي حوادث پیرامون پژوهش

 نقـا   و گیـرد  قـرار  نظر مد مسلولین توسط ترمنسجم

 بهداشـت  هـاي دسـتورالعمل  اجـراي  قـوت  و ضعف

 هـاي پژوهش انجام با كشور هايدربیمارستان ايحرفه

 .شود داده نشان بهتر آتي

 

  گیرینتیجه

 ضعوار وجود و آگاهي عدم از حاكي مطالعه نتايج

 تحت پرسنل از نیمي از بیش در رواني و جسمي

 با شودمي توصیه مديران به لذا باشند.مي مطالعه

 افزايش و آموزش به نسبت مناس  بودجه تخصی 

 با و لازم تجهیزات نمودن فراهم و پرسنل آگاهي

 اجراي بر نظارت و مناس  هايدستورالعمل تدوين

 به نسبت  حوادث، موقع به گزارش كردن ملزم و آنها

 دفاتري است لازم همچنین، نمايند. اقدام آنها كاهش

 شود گرفته نظر در شغلي هايآسی  دقیق ثبت براي

 گیرند. قرار بررسي مورد ماهانه صورتبه حداقل و

 از بسیاري وقوع از توانمي زيادي حد تا ترتی  بدين

 پیشگیري پژوهش اين در بررسي مورد شغلي حوادث

  .كرد

 

 دردانیق و تشکر

 كشزحمت پرستاري كادر كلیه از وسیلهبدين

 را ما كه عزيزاني همه و مطالعه مورد هايبیمارستان

 ياري پژوهش اين انجام و اطلاعات آوريجمع در

 شود.مي قدرداني و تشكر رساندند،
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Abstract 

Background: Occupational hazards are one of the most important issues in developing countries. 

Meanwhile, hospitals are the most risky health provision centers, and nursing is one of the stressful 

jobs. Therefore, the present study aimed to study occupational hazards and their influential factors 

among nurses. 

Methods: This cross-sectional study was carried out in Sirjan and Baft hospitals in 2011. Two 

hundred nurses were included in this study using stratified random sampling. A questionnaire was 

used for data collection.  Data analysis was conducted through SPSS 19 software and using chi-square 

test, Fisher’s Exact test and descriptive statistics. 

Results: The frequency of awareness and observing safety measures were respectively 98.5% and 

86.0%.  The Staff perception of safety was 99.5%.  The rates of incurred physical and mental injuries 

to nurses were respectively 95.0% and 88.6%.  The rate of physical invasion to the personnel was 

zero. There was a significant relationship between somatic injuries and variables of gender, education, 

working years and hospital. Also, a significant relationship was observed between the rate of 

awareness and type of employment. The awareness of nurses in emergency wards was less than others 

and the most mental injuries were seen among nurses working in CCU (100%) and emergency wards 

(94.1%). 

Conclusion: The results of the present study indicate psychosomatic injuries in a high number of the 

personnel. Therefore, it is recommended to spend a proper budget to provide the required equipment, 

in order to decrease occupational hazards to nurses. 

Keywords: Occupational hazards, Hospital, Nurse 
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