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   مقدمه
 از  يادي ـ ز يها  شتر مردم ساعت  يه ب ك ييار، جا كمحل  

 اني خطرزا باشد  كتواند م   يگذرانند، م   ي آنجا م  شان را در    يداريب
هـا جهـت فعاليـت شـغلي         تـرين مكـان     يكي از خطرساز  . )1(

ها در معرض خطـر       مارستانينان ب كارك. باشند  ها مي  بيمارستان
 ـ  يكـي زي، ف يشـناخت  ستي ـ متعـدد ز   يزا  بيعوامل آس   ي و روان

مـاران از  ير بودن در مراقبت بيپرستاران به علت درگ. باشند  يم
 يه در معرض ميزان بـسيار بـالا       ك هستند   يادر درمان كمله  ج

جـاد خطـرات    يه در ا  ك ـ يعوامل. )2( باشند ميزا   بيعوامل آس 
 نامناسب، فقدان تجربـه،     ياركط  ي است شامل شرا   مؤثر يشغل

ار، ك ـ ي، سـاعات طـولان  يفت شب، استرس شغل يحضور در ش  
خطـرات ديگـر    . )3( باشـند  مي... ، اختلالات خواب و     يخستگ

ر ي از اشعه و عفونت، مرگ و م       يين محيط شامل خطرات ناش    ا
ر يي ـا، تغ ي ـن بودن حقـوق و مزا     يياد، پا ي ز ياركماران، حجم   يب

 ضعفده،  يچي پ ي مراقبت يازهايماران با ن  ي از ب  يمددجو، پرستار 
ت ي ـ، فعاليابيارزشنامناسب  ايه هكارگيري شيو هب،  يار گروه ك

ــضا ــيزي فيدر ف ــب و غيك ــ نامناس ــتانداري ــل ر اس د و عوام
ــوژيب ــي يكيول ــند م ــتار. )5و4( باش ــشاغل يكــي يپرس  از م

ن يشتريرد بكا اعلام يك آمريجامعه پرستار. باشد ميپراسترس 
ــه اســترس %) 5/70( پرســتاران ي ســلامتينگرانــ ــوط ب مرب

ان ي ـ در پا  يل اصـلي ايجـاد آن، خـستگ       ي ـه از دلا  كباشد،    يم
ن يس در ب  وع استر يزان ش ي م يا  در مطالعه . )6 (باشد ميفت  يش

 در انگلستان استرس  وگزارش شد% 5/49در مالزي پرستاران 
ن ي به عنوان دوم   يلتكاس - يستم عضلان يبعد از اختلالات س   

 ي كـه قيدر تحق). 7( شناخته شده است يل بهداشت شغل كمش
زاي  به منظور بررسي شـدت عوامـل اسـترس        و عطار    يقاسم

 هــاي انبيمارســت در  نفــر از پرســتاران شــاغل170شــغلي در 
  نتـايج نـشان داد     ،ندداد انجام   شهرهاي بابل، ساري و بهشهر    

 رده بودنـد  ك ـپرستاران استرس در حد متوسط را تجربـه         % 76
 نه تنهـا در معـرض خطـر         ي سلامت يها  نان مراقبت كارك. )5(

 ـ    ك ـ هـستند، بل   ي روان -يلات روح كمش  يه در معـرض خطرات
 ييايمي، خطـرات ش ـ   )سـل  (ي عفون يمارينظير خطر ابتلا به ب    

خطر ابتلا (عات بدن   ي، آلودگي به خون و ما     )سك به لات  يآلرژ(
در . )6( باشـند  مي)  مربوط به خون   يها يمارير ب يدز و سا  يبه ا 

رد ك ـها عنوان     يماري از ب  يريشگينترل و پ  كز  ك مر 2003سال  
مر مبـتلا   كلات و صدمات پشت و      كپرستاران به مش  % 38ه  ك

ان در معرض خطـر     كششتر از پز  ي بار ب  27/4هستند، پرستاران   
 يهـا   ز و آلـوده در بخـش      ي ـ ت كصدمات اجسام نو  . قرار دارند 

 پاتوژن منتقله از خون را بـه        20ش از   ي ب ي بهداشت يها  مراقبت
  .)3( ندك مي منتقل ينان بهداشتكارك

 ـينـان مراقبــت بهداشــت كارك ر مــشاغل از يش از ســاي ب
 نـشان  ياديمطالعات ز . برند مي رنج   يعضلان -يلتكصدمات اس 

اد بـا صـدمات     ي ـار ز ك ـ، اسـترس و حجـم       ين سخت يدهند ب   يم
ار ارتباط معنـادار    كن پرستاران در محل     ي در ب  يعضلان -يلتكاس

زان اخـتلالات   ي ـن م ي از بـالاتر   يكـي پرسـتاران   . )8( وجود دارد 
ر مشاغل دارنـد، اخـتلالات      ي را نسبت به سا    يلتكاس -يعضلان
 ـ  يپشت پ  از . )9(اسـت    %60-%30زان آن در سـال      ي ـ و م  يدرپ

عات ي از خون و ما    ي ناش ي آلودگ يگر در حرفه پرستار   يخطرات د 
از % 33ه ك ـنـشان داد  و همكاران   ييق خالو يدر تحق . بدن است 

 از سـوزن آلـوده      يب ناش ـ ي سال دچار آس   يك در   يادر پرستار ك
ل و  يرر با وسـا   كس به علت تماس م    ك به لات  يآلرژ. )2( اند  شده

رسـد كـه     مـي به نظـر    باشد،   ميس  ك لات يه دارا ك يمحصولات
 يا  در مطالعـه  .  باشد ينان بهداشت كارك يتور خطر بزرگي برا   كفا
 يتورهاكوع و فا  يزان ش ين م يياران به منظور تع   كو هم  Suli هك

 انجام دادنـد،    ينان بهداشت كاركس در   ك به لات  ي آلرژ يخطر برا 
س دچـار   ك ـنـان در تمـاس بـا لات       كارك% 3/86ج نشان داد    ينتا

ن يريش از سا  ين زنان و پرستاران ب    ين ب ير ا شوند و د   ميت  يدرمات
شورها ك ـ از ياريدر بـس . )10( س بودنـد ك ـ بـه لات   يدچار آلـرژ  
.  اسـت  يلات بهداشت شـغل   كن مش يتر   از عمده  ي شغل يخطرها
بت از محل يش غي شامل افزاي خطرات شغل  يامدهاين پ يتر مهم
ه خـدمات، اتـلاف     ي ـاهش ارا ك ـ ،كشتر به پزش ـ  يار، مراجعه ب  ك

ار و  ك ـصـدمات مربـوط بـه       . )3(  اسـت  يو ناتوان  ياركساعات  
در  نـان، خـانواده و    كارك بـه    يادي ز ي اقتصاد يها  نهي هز يماريب

 و  يمـار ينـه ب  ي هز يدر گزارش . )1( ندك ميت به جامعه وارد     ينها
 ـ ي سـال  ين بهداشت ي مراقب يصدمات شغل  ون ي ـلي ب 418ش از   يانه ب

نه يعه هز  مطال يكدر  ). 11( برآورد شده بود   ميبه طور مستق   دلار
 ون دلار بـرآورد شـده بـود       ي ـلي ب 16 تقريباًصدمات پشت سالانه    

ه نـه تنهـا از نظـر        ك ـ اسـت    يطيار مطلوب، مح  كط  يمح). 12(
 سطح بهداشت   يه موجب ارتقا  كرسان نباشد، بل    بي آس يبهداشت

.  گردد ي و چه از نظر روان     يكيزينان، چه از نظر ف    كارك يو سلامت 
 و  يور  ب افزايش بهـره   ار مطلوب سب  كط  ي مح ين طراح يهمچن

 را به دنبـال  يار شده، و در نتيجه سود سرشاركبت از   ياهش غ ك
ستم ي ـن سيشتر شـاغل ي ـران درصـد ب  ي ـشور ا كدر  . خواهد داشت 

رد ك ـت عمل يفكي. دهند ميل  كيبهداشت و درمان را پرستاران تش     
 ـ  يمـاران بـه سـلامت جـسم       يپرستاران در مراقبت از ب      ي و روان
 و   پرسـتاران  ي و روان  يسلامت جسم . )5(پرستاران وابسته است    

 رانـدمان   يف ـكي و   يمكاهش  كدر   شغلي   سازخطرعوامل  شدت  
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مـاران  ي در مراقبت از ب    ها  آنرد  كت عمل يفكي بوده و با     مؤثر يارك
 و يلات جسم ك، مش يرد شغل كاهش عمل كباشد، با    ميدر ارتباط   

جاد يوجود آمده و به مرور زمان ا      ه   پرستاران ب  ي فراوان برا  يروان
كه تحقيقـات زيـادي در       رغم اين  يعل. ندك ي م ي شغل يفرسودگ

زمينه خطرات شغلي انجـام شـده، ولـي تحقيقـي كـه عوامـل               
 -خطرساز را به صورت كلـي در سـه بعـد محيطـي، مـديريتي              

اجرايي و آموزشي بررسي نموده باشد و راهكار مناسبي در جهت           
لـذا   .سته نمايد، موجود ني ـ   يرفع آن با توجه به شرايط موجود ارا       

 و يوع خطرات شـغل ي ميزان ش يوشد با بررس  ك يق حاضر م  يتحق
 هاي  بيمارستاندگاه پرستاران شاغل در     يساز آن از د     نهيعوامل زم 

، به منظـور    ك شهر ارا  كي وابسته به دانشگاه علوم پزش     يآموزش
ه نمايـد و از ايـن طريـق    ي راهكار مناسبي اراها  آنكاهش و رفع    

 موجـود   يارك ـلات  ك رابطه با مـش     در بهبود اطلاعات در    ينقش
زان ي ـر  ولان و برنامه  ؤران، مس يتا مد .  پرستاران داشته باشد   يبرا

ن اطلاعـات از عواقـب   ي ـشور با استفاده از ا   ك يدرمان -يبهداشت
  .نندك يريشگي پيسوء خطرات شغل

  
   روش مطالعه
باشد كه درسـال     مي  توصيفي  مطالعه  يك اين پژوهش 

ــتان آموزيب  دو در1390 ــمارس ــهر اراك يش ــتان ( ش بيمارس
 نفر از پرستاران شـاغل در       102. انجام شد  )اميركبير و وليعصر  

اورژانـس زنـان و      جراحي زنـان و مـردان،      داخلي،هاي   بخش
، بـه   و اتاق عمل  ) اورژانس، بستري و نوزادان   (مردان، كودكان   

) Convenience sampling(يري آسان گ هصورت نمون
در زمـان   :  بـه مطالعـه شـامل      معيارهـاي ورود   .انتخاب شدند 

اي مـورد بررسـي باشـند،       ه ـ  شمطالعه پرستار شـاغل در بخ ـ     
فــرم  تكميــل  ودنباشــحــوادث اتفــاق افتــاده در محــل كــار 

 عبارتنـد    پژوهش ابزارهاي .، بود شركت در مطالعه  نامه   رضايت
 مشتمل  اي  ه پرسشنام  به صورت   اطلاعات يآور  روش جمع  :از

بخـش  .  شده است  يراح قسمت ط  3ه در   كال است   ؤ س 73بر  
 كـه   )سـؤال  15( شامل مشخصات دموگرافيك پرستاران   : اول

سن، جـنس، سـمت،     : در روند تحقيق مورد نياز بود، عبارتند از       
، تعداد فرزاندان، سابقه كار در بالين،       تأهلتحصيلات، وضعيت   

نوع استخدام، بخش محل وظيفه در يك سـال گذشـته، قـد،             
، راست دست يـا چـپ       وزن، وضعيت شيفت كاري، شغل دوم     

ــد از    ــصيل و بع ــي در دوران تح ــابقه دوره آموزش ــت، س دس
 8( يط ـي مح ساز  زمينهپرسشنامه عوامل   : بخش دوم ،  تحصيل
 ساز  زمينهعوامل  ) سؤال 11( يتيريمد ساز  زمينهعوامل  ،  )سؤال

كــه نحــوه ) ســؤال 14(ن پرســتاران شــاغل ي در بــيآموزشــ
گز و امتيـازات    ندي به صورت هميشه، اغلب، گاهي، هر      ب  هدست
تعيين امتياز  پرسشنامه  : بخش سوم . باشد مي 3-0 از   سؤالهر  

 ـ موجـود    يشـغل اي  ه  بآسي عددي ن پرسـتاران شـاغل     يدر ب
 فيزيكي، شيميايي، بيولـوژيكي،     ايه  باحتمال آسي : عبارتند از 

 سؤال 23 ارگونوميك مشتمل بر      و  سازماني ، اجتماعي -رواني
 اغلب، گاهي، هرگـز و       به صورت هميشه،   امتيازدهيكه نحوه   

تعيين نحوه محاسبه براي     .باشد مي 3-0 از   سؤالامتيازات هر   
  :به اين ترتيب استامتياز عددي 
فراوانـي هـر پاسـخ      (مجمـوع    = نمره كسب شـده    امتياز

  . است1  رتبهيآسيب شغلبالاترين امتياز  )ضربدر ضريب پاسخ
ن يدر ا .  استفاده شد   به روش اعتبار محتوا    ابزارهاروايي  

ر يتـب معتبـر و سـا      كروش پرسشنامه بـا توجـه بـه منـابع و            
ه و پـس از آن     ي ـنـه ته  ين زم ي ـد شـده در ا    ييأ ت ياه  هپرسشنام
ت علمي بررسي و سپس اصـلاحات       أاعضاي هي  ده نفر  توسط

ق انجام روش تعيين    ي از طر  پايايي ابزار  و .لازم صورت گرفت  
ن يـي ع و ت  يثبات دروني ابزار با محاسبه آلفاي كرونبـاخ بررس ـ        

 نفر از پرستاران    30ه پرسشنامه توسط    كب  ين ترت يبه ا . ديگرد
 پس از   ول  يمكت) ننده در مطالعه  ك تك شر يها ر از گروه  يبه غ (

ا به همان افـراد داده شـد و هـر           ه  ه هفته مجدداً پرسشنام   يك
ز ي ـالات آن ن  كق داده شـد و اش ـ     ي ـتطب% 95نان  ينوبت با اطم  

 α=82/0 رونبـاخ كآلفـا   ن مورد از آزمون     ي در ا  .ديطرف گرد بر
تصويب طرح تحقيقاتي به      اين مطالعه داراي كد    .تعيين گرديد 

 از شوراي پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي اراك، و         631شماره  
  .باشد مياي پزشكي ه شكد اخلاق در پژوه

  
   هايافته

 پژوهش  واحدهايپرستاران   )%2/88( نتايج نشان داد  
ــرد )%8/11(و  زن ــ )%3/84 (،م ــيداراي م   ودرك كارشناس

ــار) 7/15%( ــان    ،بهي ــن آن ــانگين س ــال،6/32±1/7مي   س
ــار مجــرد؛ )%4/29 ( وتأهــل م)6/70%( ــانگين ســابقه ك  مي
 ثابـت   )%7/16 ( و شيفت در گـردش    )%4/79(،   سال 6/7±9

 )%3/35 ( پيمــاني و)%5/25 (،قــراردادي) %2/39 (،صــبح
ــد رســمي ــدون ســابقه )%1/44 (اكثريــت پرســتاران. بودن  ب
  ).1جدول شماره ( باشند ميدر مورد خطرات شغلي آموزش 

 ايه ـ ب آسي ساز  زمينهعوامل  نتايج حاصل از پرسشنامه     
رتبـه  ( سـاز   زمينه عامل   نشان داد كه بيشترين     پرستاران شغلي
نامناسب بودن «) نيروي انساني، امكانات( محيطي بعددر  )اول
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 -مـديريتي ، در بعـد     »...)از قبيـل دسـتكش      (وسايل حفاظتي   
بيش از يك شيفت و ناكافي بودن تعداد پرسـتار           كار« رايياج

ناكافي بـودن آگـاهي در زمينـه        «، در بعد آموزشي     »در بخش 
تـرين   شـاخص  و »اي ناشي از كار   ه  يچگونگي كاهش خستگ  

خـستگي   « در يك سال گذشته بـه ترتيـب         شغلي ايه  بآسي
  .)3و2شماره ول اجد( ند بود» و پادرد كمردرد،مزمن، استرس
خـستگي  «  شـغلي  آسـيب   بـين  دو كـاي آماري  آزمون  

نامناسـب بـودن وسـايل       « محيطي ساز  زمينهعامل   با   »مزمن
خستگي «و بين    )p≥ 02/0(» ...حفاظتي از قبيل دستكش و      

كار بيش از يك    «  اجرايي -مديريتي ساز  زمينهبا عامل   » مزمن
بــا عامــل » خــستگي مــزمن«بــين  و )p≥001/0 (»شــيفت
در مورد چگـونگي كـاهش       آگاهي   كمبود« آموزشي ساز  زمينه

نـشان  ) p≥ 001/0( داريمعنـا ارتباط  » خستگي ناشي از كار   
 04/0 (همچنين بين خستگي مزمن با شيفت در گـردش        . داد
≤p(    فرزنـدان  و تعداد) 027/0≤p(  داري وجـود   معنـا  ارتبـاط

سـن،  ( ولي بين ساير متغيرهاي اطلاعات دموگرافيك        داشت؛
 داريمعنـا  ارتبـاط  ي مـزمن  با خـستگ  ...)  جنس، تحصيلات و  

)87/0≤p(  خطـر  ا نشان داد بـين      ه  هتحليل داد . وجود نداشت
ناكافي  « اجرايي- مديريتيساز زمينه  با عامل»استرس« شغلي

استفاده نادرست از « ،)p≥01/0 (»بودن تعداد پرستار در بخش
زياد بودن حجم كار پرستار     «،  )p≥002/0 (»پرستار در شيفت  

ناكافي بـودن زمـان بـراي انجـام         «،  )p≥001/0 (»در شيفت 

، )p≥002/0 (»كـاري  تعداد زيـاد شـب    «،  )p≥011/0 (»كار
وجود  )p≥031/0 (داريمعنا ارتباط »كار بيش از يك شيفت    «

بـا عامـل    » اسـترس «  شـغلي  آسـيب  همچنـين بـين      .داشت
كمبود آگاهي در مـورد وضـعيت صـحيح         « آموزشي   ساز  زمينه

 كـاهش خـستگي     چگـونگي «،  )p≥031/0 (»بدن هنگام كار  
ولي  . وجود داشت  )p≥005/0 (داريمعنا ارتباط »ناشي از كار  

سـن،  (بين استرس با ساير متغيرهاي اطلاعـات دموگرافيـك          
تحليل  .داري وجود نداشت  معنا ارتباط...)  جنس، تحصيلات و  

بـا عامـل    » كمـردرد «  شـغلي  آسـيب ا نـشان داد بـين       ه  هداد
هيـزات وسـايل    ايمنـي تج   نامناسب بودن « محيطي   ساز  زمينه
همچنين بين   .داري وجود داشت  معناارتباط  ) p≥005/0 (»كار

  اجرايـي  -مديريتي ساز  زمينهبا عامل   » كمردرد«  شغلي آسيب
، )p≥30/0 (»عدم توجه پرستاران نسبت به خطرات شـغلي       «
كار بيش « ،)p≥002/0 (»ناكافي بودن زمان براي انجام كار «

 . وجـود داشـت    )p≥030/0( داريمعنـا   ارتباط »از يك شيفت  
سـابقه كـار در     و   )p≥018/0 (سـن  بـا    كمردردهمچنين بين   

ولـي بـين     داشـت؛ وجـود   ) p≥027/0 (داريمعنا ارتباط بالين
...)  جنس، تحصيلات و(ساير متغيرهاي اطلاعات دموگرافيك 

اي اطفـال،   ه ـ  شبخ .داري وجود نداشت  معنا ارتباط كمردردبا  
جراحـي بـه ترتيـب    ، داخلـي و  ارتوپدي، اتاق عمل، اورژانـس    

  . شغلي بودندايه بآسيوجود اي با ريسك بالا از نظر ه شبخ

  
  توزيع فراواني مطلق و نسبي مشخصات فردي پرستاران مورد پژوهش -1 جدول

  درصد  فراواني  مشخصات فردي
  2/88  90  مؤنث  جنسيت  8/11  12  مذكر
  3/84  86  ليسانس  تحصيلات  7/15  16  بهيار
  6/70  72  تأهلم  تأهلوضعيت   4/29  30  مجرد

5-1  46  45  
10-6  17  7/16  
  )سال( سابقه كار  6/19  20  15-11

16>  19  6/18  
  7/15  16  بهيار
  سمت  5/74  76  پرستار

  8/9  10  سرپرستار
  2/39  40  قراردادي
  وضعيت استخدام  5/25  26  پيماني
  3/35  36  رسمي

  4/79  81  در گردش
  7/16  17  ثابت صبح
  وضعيت شيفت  2  2  ثابت شب

  2  2  ثابت عصر وشب
  1/96  98  خير  شغل دوم  9/3  4  بله

  5/27  28  دوره تحصيل
  سابقه دوره آموزش خطرات شغلي  4/28  29  بعد از تحصيل
  1/44  45  نداشتن آموزش
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  اي شغلي ه بباره اولويت آسي نظرات پرستاران درتوزيع فراواني مطلق و نسبي -2جدول 
  امتياز  درصد  فراواني  درصد  فراواني  درصد  فراواني  درصد  فراواني  متغير  بعد  )0( هرگز  )1(گاهي   )2(اغلب   )3(ه هميش

  261  1  1  9/4  5  4/31  32  7/62  64  نامناسب بودن وسايل حفاظتي  محيطي
  261  9/2  3  8/8  9  6/17  18  6/70  72  فتكار بيش از يك شي   مديريتي-يياجرا  261  1  1  9/4  5  4/31  32  7/62  64  ناكافي بودن تعداد پرستار در بخش

  222  9/2  3  8/9  10  9/53  55  3/33  34  اي ناشي از كاره يچگونگي كاهش خستگ  آموزشي
  
  
  

   در بين پرستاران مورد پژوهش در ابعاد مختلفها آن ساز زمينهاي شغلي و عوامل ه برتبه امتياز عددي آسي -3جدول 
   كلرتبه در  رتبه در حيطه  امتياز  متغير  بعد

  1  1  261  ...)از قبيل دستكش (وسايل حفاظتي 
  محيطي  6  2  217  سكوت در محيط كار آرامش و

  8  3  214  )عدم يا نقص(ايمني و تجهيزات وسايل كار 
  1  1  261  بيش از يك شيفت كار

  1  1  261  ناكافي بودن تعداد پرستار در بخش
  اجرايي  2  2  260  زياد بودن حجم كار پرستاران در شيفت

  3  3  253  كاري تعداد زياد شب
  5  1  222  اي ناشي از كاره يناكافي بودن آگاهي در زمينه چگونگي كاهش خستگ

  آموزشي  7  2  215  ناكافي بودن آگاهي در زمينه وضعيت صحيح بدن هنگام كار
  9  3  213   در هنگام كار طولانياي هناكافي بودن آگاهي در زمينه اهميت استراحت وقف

  16  1  138  ...)گيري رگ( آسيب ناشي از اجسام تيز و برنده  تصادف
  U.V 129  1  17اشعه ايكس و   فيزيكي
  14  1  188  كننده پوست صدمات ناشي از مواد شوينده و پاك  شيميايي
  12  1  203  تماس پوستي با خون، مايعات و ترشحات بدن  بيولوژيكي

  10  2  209  استرس   سازماني-رواني  4  1  238  خستگي مزمن
  11  1  208  كمردرد
  13  2  201  پادرد

  طرات شغليشيوع خ

  ارگونوميك
  15  3  177  زانودرد

  
  
  

  تعيين بهترين راهكار از بين راهكارهاي برتر -4جدول 

  كاربرد  راهكار
5-0  

  هزينه
5-0  

  زمان
5-0  

رضايت 
  پرسنل

5-0  

امكانات 
  و وسايل

5-0  

نيروي 
  انساني

5-0  
جمع 
  رتبه  امتياز

  1  26  4  4  5  4  4  5  سازي اي آرامه سي كلابرگزار
  2  25  4  3  5  3  4  5  زا آموزش به پرستاران در مورد چگونگي رفع مشكلات و كنترل شرايط استرس

  3  24  4  4  5  3  3  5  آموزش به پرستاران در مورد ارگونومي كار
  3  24  4  3  4  4  4  5  قرار دادن وسايل حفاظتي در اتاق بيماران

  4  23  4  4  3  3  4  5  هاي اجرايي حفظ سكوت و آرامش در بيمارستان رات و روشتدوين قوانين و مقر
  4  23  3  4  4  4  3  5  هاي كاري پرستاران تعديل شيفت

  5  21  4  2  5  3  2  5  اي هبه صورت دور... آموزش پرسنل از طريق برگزاري كلاس، سمينار، كتابچه و 
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   بحث
اي حاصل از پژوهش نشان     ه  هتجزيه و تحليل يافت   
 شـغلي بـا عوامـل       ايه ـ  بآسيداد كه پرستاران در زمينه      

 ـه  ه متعددي در حيط   ساز  زمينه . رو هـستند  هاي مختلف روب
 توســط اظهــار شــده اصــلي ســاز زمينــهيكــي از عوامــل 

، )امكانــات، نيــروي انــساني(پرســتاران در بعــد محيطــي 
در ...) از قبيل دستكش و (نامناسب بودن وسايل حفاظتي 

 نـشان    و همكاران  ايج تحقيق آقاجانلو  نت. بيمارستان است 
داد ميزان استفاده دانشجويان از وسايل حفـاظتي فـردي          

ترين علت آن را عـدم وجـود     چندان مطلوب نبود كه مهم    
بـاقري   .)25( ذكـر شـده بـود     %) 3/61(تجهيزات كـافي    

ميزان استفاده از گان، ماسـك و عينـك صـفر درصـد و              
ميزان پوشيدن دستكش توسط پرستاران را ضعيف اعلام        

ترين علت در عدم استفاده از وسايل حفاظتي را          مهم .كرد
 نامناسـب بـودن ميـزان      .)26(نبود امكانات معرفي كـرد      

 شـغلي  ساز زمينهآرامش و سكوت در محيط كار از عوامل    
نتـايج تحقيـق    . باشد ميعد محيطي مطرح شده     ديگر در ب  
يكـي از علـل فرسـودگي        نـشان داد  و حـسيني    عزيزنژاد  

ــاد بخــش   %) 1/65(شــغلي پرســتاران ســر و صــداي زي
  .)4( باشد مي

اجرايي، كار بيش از يك شـيفت و    -در بعد مديريتي  
نتايج تحقيـق   . باشد مي ناكافي بودن تعداد پرستار در بخش     

Milisen    ان داد كه مشكلات محيط كـار       نشو همكاران
 باشـد  ميپرستاران شامل كمبود پرسنل، محيط پر استرس        

 در تهـران نـشان داد،       1384نتايج تحقيقي در سـال      . )27(
كمبود وقـت پرسـتاران و عـدم تناسـب تعـداد پرسـتار بـه              

پرسـتاران از   % 7/86بيماران بيشترين مشكل بوده اسـت و      
نتـايج  . )28(تند  ها و ساعات كاري خود رضايت نداش       شيفت

نشان داد كـه كمبـود پرسـتاران و         و همكاران    Luتحقيق  
حجم كار بالا بر روي بازدهي و كـارايي سيـستم مراقبـت             

  .)29( گذارد ميبهداشتي اثر 
اي آموزشـي در    ه  هدر بعد آموزش، ناكافي بودن دور     

ارتباط بـا وضـعيت صـحيح بـدن هنگـام كـار بـه عنـوان                 
 عزيزنـژاد نتايج تحقيق    .ترين مشكل مطرح شده است     مهم

يكي از علل فرسودگي شغلي پرستاران       نشان داد و حسيني   
  .)4( باشد مي%) 7/73(نبود برنامه آموزش ضمن خدمت 

اي اين پژوهش نـشان داد بيـشترين آسـيب          ه  هيافت
شغلي در يك سال گذشـته در محـيط كـار پرسـتاران، بـه               

 .باشـد  مـي و سپس كمردرد     ترتيب خستگي مزمن، استرس   
نيز نـشان داد بيـشترين      و همكاران    سنجريايج تحقيق   نت

%) 5/76(آسيب شغلي پرستاران در تهران خـستگي مـزمن          
در شـهر   و همكـاران     زاده حبيبنتايج تحقيق    .)3( باشد مي

هاي سـتون فقـرات مربـوط بـه         خوي نشان داد بيشتر درد    
باشـد و ارتبــاط   مـي در پرســتاران %) 78(دردهـاي كمـري   

اي آرام و   ه ـ  شد اصـول ارگونـومي و ورز      داري با كاربر  معنا
نيـز  و همكـاران     حبيبـي نتايج تحقيـق     .)17( كششي دارد 

نشان داد بالا بودن بار كاري و كمبـود پرسـنل در بخـش               
شد كه در بسياري از روزها پرستاران با         مياورژانس موجب   

كمبود وقت مواجهه شوند و به ناچار با سـرعت بـالايي بـه         
زند، كه همه اين موارد موجـب وارد        شان بپردا  انجام وظايف 

شود كه پاسـخ فيزيولـوژيكي آن        مي اه  نآمدن استرس بر آ   
به صورت تنش عضلاني و در نهايت در ناحيـه كمـر بـروز           

نـشان داد   و همكاران    Lewisنتايج تحقيق    .)30( كند مي
مديران پرستاري نقش حياتي در كاهش و كنترل اسـترس          

و  اللهـي  آيـت ايج تحقيـق    نت ـ .)31( در محيط كار را دارنـد     
ترين مـشكل وابـسته      در شهر يزد نشان داد شايع     همكاران  

 باشـد  مي%) 1/60(به شغل در كاركنان بيمارستان استرس       
در شهر زابـل    و همكاران   واحد   شهركينتايج تحقيق   . )32(

%) 7/50( نيز نـشان داد ميـزان اسـترس شـغلي پرسـتاران           
  .)33( باشد مي

 بنـدي عوامـل     و اولويـت   با توجه بـه نتـايج حاصـله       
اي ه ـ  هاز ديدگاه پرستاران چندين راهكار در حيط       ساز  زمينه

امكانـات، آموزشـي و شـيوع        -اجرايي، محيطي  -مديريتي(
مورد بررسي و در برابر مشكلات هر حيطه        ) خطرات شغلي 

 با توجه بـه امكانـات،       اند  هكه داراي اولويت اول تا سوم بود      
هكارها بـه طـور جداگانـه     را،  هاي محيط  منابع و محدوديت  

جهت اطمينان از قابليـت اجـرا و كـاربردي          . اند  هتدوين شد 
بودن راهكارها، هر راهكار بـا توجـه بـه معيارهـايي نظيـر              

زمان، كـاربرد، نيـروي انـساني، رضـايت پرسـنل و           بودجه،
وسايل و امكانات مـورد ارزيـابي و تجزيـه و تحليـل قـرار               

ات را كـسب كـرده      گرفت و راهكارهايي كه بيشترين نمـر      
  .بودند به عنوان راهكار برتر انتخاب شدند

 ،نـدي ب  هبا توجه به امتيازات كسب شده و نتيجه رتب        
تشكيل كميته پرستاري خطرات شغلي     «راهكار پيشنهادي   

 اســـت، كـــه در برگيرنـــده بـــسياري از »در بيمارســـتان
  .باشد ميراهكارهاي ديگر نيز 
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  گيري نتيجه
كـه پرسـتاران در زمينـه       نتايج پـژوهش نـشان داد       

اي ه  همتعددي در حيط    شغلي با عوامل خطرساز    ايه  بآسي
رو هستند و بـراي از بـين بـردن ايـن عوامـل            همختلف روب 

. اي مختلـف اسـت    ه  هخطرساز نياز به راهكارهايي در حيط     
حـدي مـشكلات هـر      توانـد تا   مـي يكي از راهكارهايي كه     

عيـين  ت، تـشكيل كميتـه پرسـتاري        برطرف نمايـد  حيطه را   
تـشكيل   «لـذا . باشـد  مـي  شغلي در بيمارسـتان      ايه  بآسي

هـا بـه     در بيمارسـتان » شـغلي ايه ـ  بآسيكميته پرستاري   
در  شـغلي    ايه  بآسيبروز  عنوان راهكار برتر جهت كاهش      

  .شود ميپيشنهاد بين پرستاران 
هــاي فــردي پرســتاران در  تفــاوت: هــا محــدوديت

ا ه  هرسشنامت پرسشنامه حين تكميل پ    سؤالاپاسخگويي به   

هـاي ايـن     ن از محـدوديت   و شدت مشغله كـاري پرسـتارا      
  .مطالعه بود
  

   تشكر و قدرداني
تحت پژوهش و    هاي  بيمارستان از مديران پرستاري  

 ، داخلي، جراحي، اتاق عمـل،      اورژانس ايه  شپرستاران بخ 
ت و تكميــل ســؤالا كــه جهــت پاســخگويي بــه كودكــان
 در ضمن از    .شود يمقدرداني  ا همكاري داشتند    ه  هپرسشنام

كميتـه تحقيقـات دانـشجويي      معاونت محترم پژوهـشي و      
اي فراوان  ه  تدانشگاه علوم پزشكي اراك به جهت مساعد      

صــميمانه  )631( طــرح ايــن مين بودجــهأ و تــدر تــصويب
  .گردد ميسپاسگزاري 
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Determination of the numerical scores of occupational 
hazards and their predisposing factors among nurses 

working in educational hospitals in Arak city 
 
 
Varvani Farahani1 P (MSc.) - Hekmat Pou2 D (Ph.D) - Amini3 H (St.). 
 
 

Introduction: The outcomes of work hazards in nurses include rising the rate of 
absence, frequent referral to the doctor, decreasing productivity and increasing the 
financial burden. The purpose of this study was to determine the numerical scores of 
occupational hazards and their predisposing factors in nurses working in educational 
hospitals in Arak city. 

Methods: This was a descriptive study accomplished with 102 employed nurses 
selected using a convenience sampling method. Data was gathered using a tool 
consisted of three parts: demographic data, predisposing factors to occupational 
hazards, and occupational hazards’ score questionnaire. The collected data was 
analyzed using descriptive and inferential statistics. 

Results: The numerical scores of occupational hazards in showed the presence of 
chronic fatigue (238), stress (209), pain in back (208) and foot (201). The most 
predisposing factors to occupational hazard in the environmental dimension were lack 
of suitable supportive equipment (261) and calmness and relaxation in the work 
environment (217). In administration-implementation dimension, the predisposing 
factor was working more than one shift and nurse shortage in the ward (261). In the 
educational dimension, lack of enough knowledge about how to reduce work-induced 
fatigue (222) was the predisposing factor to work hazards. There was a significant 
correlation (P=0.02) between chronic fatigue and inadequate protective equipment. In 
addition, there was a significant correlation (P<0.001) between working for more than 
one shift and Inadequate knowledge about how to reduce work induced fatigue. 

Conclusion: The most common occupational hazard in the nurses was chronic 
fatigue. Nurses encounter with many predisposing factors in hospitals. Provision of 
nursing care to the society depends on nurses’ optimum physical and emotional 
health. Therefore, in order to promote nurses’ health, the establishment of 
occupational hazards’ risk reduction committees is recommended. 

 
Key words: Occupational hazards, nurses, predisposing factors 
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