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دانشور

پزشكي

 پژوهشي–دوماهنامه علمي
 دانشگاه شاهد

78 شماره–سال شانزدهم
 1387دي

بررسي شيوع خشونت اعمـال شـده

 نسبت به پرسنل پرستاري
2و نرگس طياري1بزرگي، زهرا ده1بين فريبا قدس: نويسندگان

و مامايي حضرت فاطمه.1  دانشگاه علوم پزشكي شيراز)س(مربي دانشكده پرستاري

 بندرعباس پزشكي دانشگاه علومپرستاري گرايش آموزش بهداشت كارشناس ارشد.2

 :ghodsbin@sums.ac.ir E-mail:يسنده مسئولنو

 چكيده

هاي كاري يك خطر شغلي جدي در بـسياري صدمات ناشي از خشونت در محيط:و هدف مقدمه

ي متفـاوتي هـا روشبهداشتي ممكن اسـت بـه هاي مراقبت خشونت در محيط. جهان استقاز مناط 
و يا خشونت و منجر به كاهش روزهاي كـاري، كـاهش مثل تهديدات لفظي هاي فيزيكي اتفاق بيفتد

و حتـي مـرگ شـودييكارا ايـن.، دست كشيدن از كار، لزوم درمان طبي يا انتقـال بـه شـغل ديگـر
ي پژوهش به منظور بررسي شيوع خشونت  و فيزيكي در هـاي وابـسته كي از بيمارستانهاي لفظي

شد1383سال در به دانشگاه علوم پزشكي در شهرستان بندرعباس  .استه انجام
و روش و، اين پژوهش:ها مواد يك جمعبراي يك مطالعه توصيفي، تحليلي است آوري اطلاعات از

در43پرسشنامه  شد4 سؤالي كه شده بخش تنظيم در تـص طـوربهاين پرسشنامه. استفاده ادفي
آي.سي.سييها بخش نفر از كاركنان88اختيار  و جراحي قرار گرفـت،يو.سي.يو،  اورژانس داخلي
و ضـريب spss افـزار بـا اسـتفاده از نـرم آمده دستبهيهاهو داد و مجـذوركاي و آمـار توصـيفي

و تحليل قرار گرفتند .همبستگي مورد تجزيه
طي2/72 آمده دستبهيهاه طبق داد:نتايج و ماه گذشته خشونت6 درصد از كاركنان در هاي لفظي

. درصد از آنان خشونت فيزيكي را تجربه كرده بودند1/9
و تحليل داد:گيري نتيجه و ميـزان تحـصيلات بين تجربـه خـشونتهاه پس از تجزيه هـاي لفظـي

و همچنين بين تجربه خشونت  رد كاركنان وي مختلـف كاركنـان، سـن هـاههاي فيزيكي بـا ، جـنس
بهمعناداررابطههاآنميزان تحصيلات .دست آمد آماري

 بيمارستان، پرستاري، پرسنل،خشونت:هاي كليدي واژه

 مقدمه

 هرگونه رفتـار تهـاجمي عنوانبهخشونت در محيط كار

 كه باعث صدمه يا ناراحتي در قربانيـان شودميتعريف

د.]1[گـردد خشونت مي ر صـدمات ناشـي از خـشونت

هاي كاري يك خطر جدي در بـسياري از منـاطق محيط

 حـاكي از افـزايش شـيوع هـا گـزارش.]2[جهان است 

و ايـن]3[ستا خشونت در محيط كار درساير كشورها

مشكل در كشورهايي كه ميزان خشونت رو بـه افـزايش

طـي.]4[سـتا از ساير كـشورهاتر بيشاست به مراتب 

در،دهه گذشته  صـد افـزايش ميـزان خـشونت سيـصد

از،در نتيجـه.]5[استهداشت و پيـشگيري  مركـز كنتـرل

را يـكها بيماري  در آمريكـا خـشونت در محـيط كـار

بعضي از مـشاغل در معـرض.]6[كند اپيدمي قلمداد مي

.]7[هـستند خشونت در حين كـار از نظريتر بيشخطر 

2/2/86:وصول
17/6/86: ارسال اصلاحات
17/7/86: دريافت اصلاحات

1/10/86: پذيرش

mailto:ghodsbin@sums.ac.ir
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مراقبين بهداشتي در اين ميان در تمام مناطق دنيا بيش از

تر بيش به طوري كه هستند، در معرض خشونت سايرين

از كاركنان بهداشتي داراي تجربه خشونت درصد50 از

ي بهداشتيها سيستمدر مسألهو اين هستند در حين كار

خـشونت.]8[ يك مشكل جـدي مطـرح اسـت عنوان به

نسبت به كاركنان ممكن است ناشـي از منـابع مختلفـي 

و يـا سـاير هـا آن مانند بيماران، خـانواده يـا دوسـتان 

شد. همكاران باشد ين تعـداد مـواردتر بيشكههگزارش

و بيمـاران  خشونت در محيط كار بين كاركنان پرستاري

 موارد از جانـب درصد5-1 به طوري كه بين؛هرخ داد 

و از طـرف مـددجويان گـزارش درصد10-9همكاران

اين توافق نظر وجـود دارد كـه پرسـتاران.]9[استهشد

 در معـرضي بهداشتيها سيستمت به ساير كاركنان نسب

 از سـاير تـر بيش برابر4و]10[هستنديتر بيشخشونت

و بـه نظـر قرار دارنـد پرسنل در معرض خطر خشونت

.]11[رسد كه اين مشكل همچنان رو به افزايش باشـد مي

كها اعمال خشونت در پرستاران به حدي بالا ها آن ست

را جز ائــاعمــال خــشونت و ماهي ت حرفــه يــز شــغل

هشـيوع واقعـي خـشونت عليـ.]9[داننـد پرستاري مـي

؛ زيرا هيچ تعريف استانداردي از استهپرستاران ناشناخت

و بـه عـلاوه سوء ،رفتارهاي غيرفيزيكـي وجـود نـدارد

ي دارنـد تـر كـماي از حوادثي كه جديت قسمت عمده

ن از كه شابد دليل كم گزارش]11[ شوندميگزارش دهي

بيس و وي پاسخ دهندگان، اعتقاد به فايده بودن اين كـار

،خـشونت.]12[اهمبت ندادن به موضـوع بـوده باشـد 

و شامل پديده پيچيده و طيف آن بسيار متفاوت است اي

شـامل اشـاره بـا(كلامي غير كننده تهديد هر گونه رفتار 

و گره كردن مشت  ،)ها به سمت فرد انگشت، خيره شدن

و با تـن بلنـد،ش(تهديدات لفظي امل صداي خشمگين

و يا تهاجم اداي فرباد زدن، جبغ كشيدن،  كلمات زشت،

لگ(فيزيكي  د زدن، ضربه زدن لمس نامناسب، هل دادن،

و تير در.]13[ اسـت)اندازيتا چاقو كشيدن خـشونت

 بر سـلامت جـسمي،ئيات سو تأثير تواند مي محيط كار 

و عاطفي فرد بگذارد و منجر]14و10،9[رواني، شناختي

به كاهش روزهاي كار، كاهش كارايي، دست كشيدن از

و يـا حتـي  كار، انتقال به شغل ديگر، لزوم درمان طبـي

و هــم تجربــه يــك عمــل. شــود مــرگ  هــم مــشاهده

خـشونت. گـذارد مـي تـأثير عميقاً بر فرد آميز خشونت

ممكن است حتي باعث ايجاد وحشت در اطرافيان گردد 

ب  و با وارد شدن صـدمه باعـث يا به اموال آسيب رساند

ــذيري فــرد گــردد ايجــاد آســيب ــين واقعــهوپ  همچن

ــز خــشونت ــشاهدهآمي ــه م ــدگان در حافظ ــراد كنن و اف

قربانيان خشونت نه تنهـا.]15و5[كننده جاي گيرد تجربه

آن. هـستندرو روبـه با خشونت فيزيكي  بلكـه متعاقـب

 نظيـر خـشم،،ممكـن اسـت دچـار مـشكلات عـاطفي 

و افــسردگي گردنــد اضــطرا علائــم.]16[ب، نااميــدي

افسردگي باليني نيز در ميان كاركنان خـدمات بهداشـتي 

علائـم. شـايع اسـت آميـز پس از يك رخداد خـشونت 

غمگيني، احساس كـم اهميـت: گزارش شده عبارتند از 

و تحريك  و پوچي، كاهش انگيزه، خستگي پذيري، بودن

و خوردن   وقايع تهـاجمي،وهعلابه.... اختلالات خواب

.]17[ هـا اسـتانداراي نتايج مالي مهمي بـراي سـازم

 باعـث افـزايش توانـد مـي خشونت نسبت به كاركنـان

و به كـارگيري نيـرو، حوادث، افزايش هزينه جهت ابقا

و عملكرد شغلي كارمندان  افزايش غيبت، كاهش كارايي

افزايش ترك خـدمت پرسـنل، تمايـل بـهو پرستاران، 

و فاصله گر  فتن از بيمـاران، افـزايش شـكايت بيمـاران

و  و روانــي ناهمــاهنگي نيــز ايجــاد فرســودگي شــغلي

اين جو منفي بر ارتباط.]18[شناختي در كارمندان گردد 

و كاركنان اثر گذاشته   پرستار شودمي باعث،بين بيماران

ك وقت كم وي نـد تري را با بيمار سپري و بـه نيازهـاي

و كم  بيمار وسيله به هاي مشابه واكنشه البتتر پاسخ دهد

تري از كيفيت كه در نتيجه رضايت كم شودمينيز تجربه

هاي بهداشتي كه در يك جو مراقبتي منفي ارائـه مراقبت

،در واقـع.]16،18، 15[ كنـد مـي احـساس، شـود مـي 

و تواند مي خشونت  به طور غيرمستقيم بر محـيط بخـش

.]15[ ار اثـر گـذارد در نهايت بر كيفيت مراقبت از بيمـ

چهار هدف را براي تحقيـق المللي پرستاران، انجمن بين

و تجاوز عليه پرستاران منتشر كرد كه  در زمينه خشونت

 كه توسـط آميز شامل شيوع انواع مختلف وقايع خشونت 
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و يا تجربه شد ، توصيف شرايطي استهپرستاران مشاهده

بررسـي دانـش گـردد، كه احتمالاً منجر به اين وقايع مي

و به كار بـردن منـابع امنيتـي،  و پرستاران در اين زمينه

تعيين عوامل خطر بـراي پرسـتاراني كـه احتمـال دارد

و.]5[قربانيان خـشونت شـغلي باشـند اسـت  ماهيـت

ي مختلـف هـا بخـش در بين آميز فراواني وقايع خشونت 

ي هـا بخـش. هاي بهداشتي نيـز متفـاوت اسـت مراقبت

و روانپ ين خطـر بـروز تـر بـيش زشكي داراي اورژانس

و در ميان پرسنل، پرستاران در]19و12[خشونت هستند 

دارد وينـستنلي اظهـار مـي.ندمعرض خطر بالاي خشونت

يها بخشاگرچه تحقيقات بسياري در زمينه خشونت در 

ي هـا بخـش در مـسأله بررسـي ايـن،هرواني انجام شد

و در بين ساير پرسنل انجام نشد بر اساس. استهعمومي

ويهاهيافت 36از پرستاران بخش داخلـي، درصد42ي

و بيش از درصد از درصد30 از پرستاران بخش جراحي

و حوادث مورد خـشونت قـرار پرستاران بخش اتفاقات

 شيوع بالاي خشونت در سيـستم رغم علي.]18[اند گرفته

خدمات بهداشتي، آمار جامعي از اين مشكل در ايران در

مشكل پژوهش در زمينه انواع خـشونت. نيست دسترس

تـر عليه پرسنل پرستاري در اثر عامل ديگري نيز پيچيده 

و عميـق كـها كه عبارتهشد ست از اين نگرش فراگير

ايـن. خشونت نگاه كنـيم مسألهفقط از ديدگاه بيمار به 

درأت عنوانبهديدگاه يك سويه،  كيـد بـر حقـوق بيمـار

در اذهـان) از نظر امنيـت(مقابل حقوق پرسنل پزشكي 

سـت كـها ناگفته پيدا.استهبسياري از افراد شكل گرفت 

وي،اين حق  و بستگان و هم براي بيمار  هم براي پرسنل

بايد وحود داشته باشد كه بـدون مواجهـه بـا خـشونت

و در صـورت  بتوانند در محيط با ديگران ارتباط داشـته

قدام قانوني انجاما آميز، برخورد با هر نوع رفتار خشونت 

در كشورهاي در حال توسعه، موضـوع خـشونت. دهند

تازگي مـورد توجـه قـرار عليه پرسنل مراكز بهداشتي به 

و.استهگرفت  از طرفي بـه دليـل نبـودن سيـستم ثبـت

دهي چنين وقايعي، در اين كشورها سابقه تحقيق گزارش

 بدين دليـل تحقيـق].8[در اين زمينه بسبار محدود است 

حاضر با عنوان بررسي شيوع خشونت اعمال شده عليـه

ي شهرسـتان هـا سـتان پرسنل پرستاري در يكي از بيمار 

.استهبندرعباس انجام شد

 روش كار

. ايــن پــژوهش يــك مطالعــه توصــيفي مقطعــي اســت

ــ ــاهنمون ــژوهش، ه ــورد پ و88ي م ــتاران ــر از پرس  نف

كـه در يكـي از اسـتي مختلفهاهسرپرستاران از رد

و.سـي.سـي،ي اورژانس، جراحي، داخليها بخش يـو،

 در بيمارستان شهيد محمدي بندرعباس شاغليو.سي.آي

حجم نمونـه. به صورت تصادفي انتخاب شدندو بودند

 شده نسبت به پرسنل هاي اعمال شيوع خشونت بر اساس 

ابـزار. اسـتهپرستاري در مطالعات ديگر محاسـبه شـد

بوهاهگردآوري داد  كه بر اسـاس مطالعـاتد، پرسشنامه

و همكـاران كتابخانه و مطالعه اديب درشاي  زمينـه كـه

بررسي خشونت در كاركنان پرستاري در كشور كويـت

از،]20[هانجام شد  و انجـام تغييراتـي فرهنگ بعد سازي

 تعيين اعتبار علمي ابـزار براي. مورد استفاده قرار گرفت 

 بـراي تعيـينوا، از روش اعتبار محتوهاهگردآوري داد

. اعتماد علمي آن از روش آزمون مجدد اسـتفاده گرديـد

و4پرسشنامه شامل بخـشدر بود كـه سؤال43 بخش

و شـغلي،،اول ودر متغيرهاي دموگرافيـك بخـش دوم

و تجربه خشونت،سوم و فيزيكـي بخـش در هاي لفظي

 آميـز نگرش كاركنان در مورد وقـايع خـشونت، چهارم

ربا نيز يك سؤال باز براي بيان تج در پايان. بررسي شد

در. كاركنان در نظر گرفته شد هايو پيشنهاد پژوهـشگر

شي  و بههافتروزها صورت حضوري مراجعهي مختلف

و،كرده و توضيح اهداف، كسب نيز بعد از كسب اجازه

را در بين نمون  ي هـاهرضايت شفاهي، پرسشنامه مذكور

ــد از پاســ و بع ــع كــرد ــژوهش توزي ــورد پ ، دهــيخم

داد جمعهاهپرسشنام و  با استفاده آمده دستبهيهاهآوري

و تحليـل SPSS افزار از نرم .شـدو آمار توصيفي تجزيه

و ي هـا ويژگـي براي تعيين ارتباط بين ميـزان خـشونت

و ضريب كـاي مختلف كاركنان از معيارهاي همبستگي

.دو استفاده گرديد
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 هاي پژوهش يافته

كننـده كاركنان شركت اكثري پژوهش،هاهبر اساس يافت

ــني  ــژوهش در رده س ــن پ ــال25-29در اي 9/34( س

م) درصد از.بودنـد) درصـد1/84(نثؤو اكثريت آنان

در) درصـد32/69(هاه نمون اكثرنظر سطح تحصيلات،

 اكثر همچنين سابقه.ندقرار داشت مقطع تحصيلي ليسانس

 صـورت درصـد بـه5/79و بود سال1-4كاركنان بين

و فقـط شيفت در گردش كار مي از درصـد6/38كردند

).1جدول(برنامه كاري خود راضي بودند

توزيع فراواني واحدهاي مورد پـژوهش بـر حـسب.1جدول

 شناسي متغيرهاي جمعيت

)درصد(فراواني نسبي شناسي متغيرهاي جمعيت

)سال(سن

30-20

40-30

50-40

50>

27/52

37/36

09/9

27/2

نسج

 مرد

 زن

9/15

1/84

 ميزان تحصيلات

 كارشناسي

 كارداني

 ديپلم

 زير ديپلم

32/69

27/2

77/14

64/13

 نوع شيفت

 شيفت در گردش

 ثابت
5/79

5/20

 رضايت از برنامه كاري

هبل

 خير
6/38

4/61

ي پـژوهش، در عـرض شـش مـاههاهبر اساس يافت

و از كاركنان تجربه خشونت لفظـ درصد7/72گذشته ي

ين تـر بـيش. درصد تجربه خشونت فيزيكي داشـتند1/9

و داخلـيها بخشفراواني خشونت لفظي در  ي اورژانس

درتركمو) درصد25/31هر كدام( ي هـا بخشين ميزان

در زمينـه تجربـه خـشونت). درصـد38/9(ويژه بـود

75(ين ميزان به ترتيب در بخش داخليتر بيشفيزيكي، 

او) درصد .بود) درصد25(رژانسو سپس در بخش

ين تـر بـيش ماه گذشته6، در حاصلبر اساس نتايج

ي مختلـف هـاهميزان شيوع خشونت لفظـي در بـين رد 

و سپس بهياران) درصد100(كاركنان، در كمك بهياران

ــد92/76( ــود) درص ــتهب ــين. اس ــد75همچن  درص

و  از پرستاران نيـز خـشونت درصد15/64سرپرستاران

را تجربه در زمينـه تجربـه خـشونت. كرده بودند لفظي

) درصـد86/42(ين مواردتر بيشفيزيكي، كمك بهياران 

 درصـد78/3 همچنـين.بودند به خود اختصاص داده را

را تجربـه كـرده . بودنـد پرستاران نيز اين نوع خـشونت

را بين شيوع خـشونت معناداري آماري ارتباطهاهداد ي

و رد دهاهفيزيكي  در مـسأله اد كه ايـني كاركنان نشان

).2جدول( بودتر تر بيشي پايينهاهرد

وهاهداد را بـين سـن كاركنـان ي آماري، ارتبـاطي

 كـه حـاليدر،)p=95/0(خشونت لفظـي نـشان نـداد

35-39ين شيوع خشونت فيزيكي در گروه سنيتر بيش

داد.اســتهبــود) درصــد50(ســال ي هــاه بــر اســاس

هاي فيزيكي سن، شيوع خشونت، با افزايش آمده دست به

بـر اسـاس ).x2001/0<p=9/75(اسـته شـد تـر بيش

وهاهيافت ي پژوهش، در رابطه با ارتباط خشونت فيزيكي

لفظي با جنس كاركنان، خشونت فيزيكـي تنهـا توسـط

و ضـريبهگـزارش شـد) درصد14/57(كاركنان مرد 

نـشاني را بين اين دو متغيـر معناداردو نيز ارتباط كاي

و شــيوع؛)x2،001/0<p=51/46( داد  امــا بــين جــنس

.)3جدول(خشونت لفظي ارتباطي وجود نداشت

در رابطـه بـا خـشونتي پژوهش،هاهبر اساس يافت

ــار،  ــابقه ك و س و فيزيكــي ــيشلفظــي ــر ب ــزان ت ين مي

و فيزيكي در كاركنان با سـابقه خشونت 1-4هاي لفظي

 ولي ارتبـاط؛)صددر50و درصد6/40(هسال رخ داد

در. اسـتهي بين اين دو متغير ديده نـشد معنادارآماري

ين تـر بـيش زمينه ارتباط خشونت با ميـزان تحـصيلات،

و ديـپلم مدركموارد در كاركنان با   تحصيلي زيـرديپلم

 ين ميـزان خـشونت تـركمو) درصد50و درصد 100(
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ب.2جدول و لفظي  هاي كاركنان برحسب درصد رحسب ردهتوزيع فراواني شيوع خشونت فيزيكي

 شيوع خشونت خشونت فيزيكي خشونت لفظي

 خير بلي خير بلي هاي كاركنان رده

 75250100 سرپرستار
5/6485/3578/322/96 پرستار

92/7608/2300 بهيار

086/4214/57 100 كمك بهيار

ب.3جدول و فيزيكي ه تفكيك جنس بر حسب درصدتوزيع فراواني تجربه خشونت لفظي

 تجربه خشونت خشونت فيزيكي خشونت لفظي

 خير بله خير بله جنس

 27/7073/290100 زن
71/8529/1414/5786/42 مرد

و فيزيكي در كاركنان با 5/62( ليسانس تحصيلاتلفظي

داد) درصد25و درصد وهرخ و بين ميزان تحـصيلات

ي بـه دسـت معنادارهاي فيزيكي ارتباط آماري خشونت

 ).x2001/0<p=514/46(آمد

و سـاعات بين بر اساس نتايج پژوهش  نـوع شـيفت

ي بـه معناداركار ماهيانه با شيوع خشونت ارتباط آماري

 در زمينـه آمـده دسـت بـهو بر اساس نتايج دست نيامد

حماها ارگانعملكرد دريتي و مـسئولين مـافوق كننده

از درصـد16/73، آميـز موقع رخـداد وقـايع خـشونت 

راها ارگانكاركنان، عملكرد و مديران مافوق و مسئولين

و جدول(اند متوسط گزارش كرده درصد14/26ضعيف

4(.

توزيع فراواني نظر كاركنان در مورد عملكرد ارگـان.4جدول

 كننده حمايت

مجموعه(كننده ايتعملكرد ارگان حم

و مديران مافوق و مسئولين )امنيتي
 درصد فراواني

6514/26 ضعيف

2386/73 متوسط

00 خوب

00 عالي

در زمينه نگرش كاركناني پژوهش،هاهبر اساس يافت

 نگرشـي موافـق درصـد6/63در مورد خشونت شغلي، 

ارد كارمندان بايد بتوانند در مـو«كه اينمبني بر داشتند،

خشونت از خود دفاع كنند، حتي اگـر مرتكـب شـونده 

كه درصد1/59.»بيمار باشد  انتخاب افراد« معتقد بودند

 راهـي بـراي،مناسب براي كارهاي مختلـف در بخـش 

اعتقـاد درصـد4/36همچنـين.»كنترل خشونت اسـت

كهداشتن  نـوع خـشونت را توانـدمييك فرد شايسته«د

.» كنديبين پيش

 بحث

بررسي نشان داد كـه ميـزان كلـي خـشونت لفظـي اين

 درصد7/72 ماه گذشته6نسبت به پرستاران، در عرض 

،در اين رابطـه. استه درصد بود1/9و خشونت فيزيكي

و نجات در تحقيقي كه با عنوان بررسي شـيوع«صفوي

هـاي شهرسـتان خشونت نسبت به پرستاران بيمارسـتان 

كه داشته اند نيز اظهار انجام داده» ساوه  درصـد9/77اند

، گذشـته يـك سـال از واحدهاي مورد پژوهش در طي

بار خـشونت لفظـي يـا فيزيكـي را تجربـه حداقل يك

و،اند كه در اكثر موارد كرده  خشونت از سوي بيمـاران

طبق اين پژوهش نشان. استههمراهان آنان صورت گرفت

، كه ميزان خشونت نسبت به كاركنان پرستاريهداده شد 
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و از آن جا كه وجود محيط كاري امن شيوع بالايي دارد

و مطمئن جهت تأمين مراقبت با كيفيت ضروري اسـت، 

و مسئولين بيمار هـاي، سـازمان هـا سـتان كليه پرستاران

و دولت بايد   فراهم آوردن محـيط كـاري برايپرستاري

نتايج ايـن پـژوهش.]21[عاري از خشونت فعاليت كنند

ه  همچنـين بـر اسـاس. مخـواني دارد با پژوهش حاضر

و همكـاران هـاهيافت  كـه در زمينـه شـيوعشي سـليمي

ــتاري دز ــنل پرس ــه پرس ــشونت علي ــشخ ــا بخ يه

، شـيوع كلـي خـشونت استهروانپزشكي انجام شد غير

 اسـته بـود درصد8/97و خشونت كلامي درصد6/98

 بر اساس نتـايج اوزتونـك وجـوبرت نيـز شـيوع].12[

ــه ــي علي ــشونت لفظ ــتاران خ  درصــد79و3/80پرس

ين نـوع تـر بـيش، در ساير تحقيقات].22و13[ استهبود

 خـشونت لفظـي،خشونت اعمال شده عليـه پرسـتاران 

 در آمـده دسـتبهيهاهبر اساس يافت.]24و23[استهبود

و سـن اين بررسي، بين تجربه خـشونت هـاي فيزيكـي

طـ؛ي وجود دارد معنادار ارتباط آماري،كاركنان وري به

ين ميزان شيوع خشونت در كاركنان بـا گـروهتر بيشكه 

ي هـاهداد. اسـتهبـود) درصـد50( سال35-39سني 

 حاكي است كـه بـا افـزايش سـن، شـيوع آمده دست به

،x2=9/75(شـود مـي تـر بـيش هـاي فيزيكـي خشونت

001/0<p.(وهاهي پژوهش حاضر با يافتهاهبافت ي اديب

كه. مطابقت داردشهمكاران  پژوهشگران در تحقيق خود

هـاي با هدف تعيين ميزان برخورد پرستاران با خـشونت

را اند، شغلي در كويت انجام داده   ارتباط بـسيار بـالايي

و سن و بالاترين ميزان يافتهبين تجربه خشونت فيزيكي

 ســال گــزارش36شــيوع خــشونت را در گــروه ســني

ز ). =9/75r(انـد كرده  تـأثير مينـه در تحقيـق نـولان در

و رد ي مختلف كاركنـان بـا شـيوعهاهمتغيرهاي جنس

ي بـه معنـادار تجربه خشونت فيزيكي نيز ارتباط آماري

و خشونت فيزيكي تنها توسط كاركنـان مـرد دست آمد

و همكاران.]25[استهگزارش شد  نيـز ارتبـاط او اديب

و  آماري بسيار بالايي از نظـر خطـر خـشونت فيزيكـي

در.]RR(]20=25/1-64/1(اند كرده جنس مرد گزارش 

و ين شـيوع خـشونت تـر بيش،اين بررسي هـاي لفظـي

داد1-4فيزيكي در كاركنان با سـابقه   اسـتهسـال رخ

نتايج پژوهش حاضر با نتـايج). درصد50، درصد6/40(

و همكــاران ــر اســاس.]20[ همخــواني داردشاديــب ب

لفتر بيشي پژوهش،هاهيافت ظـي در ين فراواني خشونت

و داخليها بخش و) درصد25/31هر كدام(ي اورژانس

درتر كم 38/9(اسـتهي ويـژه بـود هـا بخـش ين ميزان

ين تـر بـيش در زمينه تجربه خشونت فيزيكـي، ). درصد

درو) درصد75(ميزان به ترتيب در بخش داخلي  سپس

 نتـايج پـژوهش.استهبود) درصد25(بخش اورژانس 

و ويتينگتـون همخـواني دارد حاضر با نتايج وينـستن  لي

محققــين در بررســي خــشونت عليــه پرســنل.]26و18[

ين ميزان خشونت را به ترتيـبتر بيشخدمات بهداشتي، 

از(ي داخليها بخشدر  36( جراحـي،) درصد42بيش

و اتفاقــات) درصــد از(و اورژانــس ) درصــد30بــيش

در مورد نگرش كاركنان در مـورد.]18[اند گزارش كرده

 كاركنان معتقـد بودنـدتر بيشونت در محيط بخش، خش

كه بايد بتوانند در موارد خشونت از خـود دفـاع كننـد

و  آن بـيش حتي اگر مرتكب شونده بيمـار باشـد هـا تـر

كننـده را در موقـع رخـدادي حمايـتها ارگانعملكرد 

نتـايج. انـد ضـعيف گـزارش كـرده آميز وقايع خشونت 

و  از درصـد49آرنتز كـه پژوهش حاضر با نتايج آرنتز

ــه ــت پــس از رخــداد واقع ــا حماي پرســنل، كمــك ي

و خشونت را ضعيف  از طرف همكاران خودتر بيشآميز

ــواني دارد ــد همخ ــرده بودن ــلام ك و.]15[اع ــب ادي

 نيز در تحقيق خود، در مورد نگرش پرستارانشهمكاران

در نسبت به خشونت، بيان كرده اند كه پرستاران عمومـاً

خ  ها موافق بودند ود براي رسيدگي به خشونت مورد حق

 نهادهـاي عقيده داشتنند كه درصد52و) درصد4/64(

لـذا بـا.]20[كننده نيـستند امنيتي به اندازه كافي حمايت

دركه اينتوجه به   كاركنـان سيـستم مراقبـت بهداشـتي

ي براي خشونت وابـسته بـه محـيطتر بيشمعرض خطر

و آمـوزش در مـورد پيشگيري از خـشونت. كار هستند

مداخلات لازم به هنگام خشونت بايد براي تمام سطوح

ــه].28و27[يــك مؤســسه ايجــاد شــود  ــعــلاوه ب دباي

ي لازم براي آمـادگي كاركنـان در رابطـه بـاها آموزش
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و با تهيه فرم ارائهخشونت و،هـايي شود  تعـداد مـوارد

و ايـن ذهنيـت كـه نوع خشونت به دقت گزارش شود

از ماهيت حرفه پرستاري است از اذهـانيئخشونت جز 

با ايجاد محيط كاري بايد مسئولين همچنين.زدوده گردد 

بهيايمن، به ارتقا  ويـژه كيفيت خدمات توسط كاركنان

].6و5[ندكنپرستاران كمك 

و پيشنهادهاگيري نتيجه

 يـك،خشونت در سيـستم خـدمات بهداشـتي درمـاني

و ممكــن اســت در هــر يــ ك از مــشكل بــزرگ اســت

به اظهار ويتينگتـون، بنا.ها رخ دهدي بيمارستانها بخش

تصادفاتوي رواني، اورژانس،ها بخشخشونت تنها به 

ن  كهو از آن شودميمحدود  كنتـرل وقـايع متأسـفانه جا

ي آموزشـي پرسـتاران هـاه در برنامتر بيش آميز خشونت

و در برنامـه شودميي رواني، اورژانس گنجاندهها بخش

توجـه بـدانتركمي عموميها بخشزشي پرستاران آمو

ي تـركم، پرستاران عمومي ممكن است آمادگي گردد مي

و بـراي كنتـرل آن مجهـز براي تهديدات داشته باشـند

لذا لازم است بـا توجـه بـه بـالا بـودن ميـزان. نباشند

 كاركنان، با به كارگيري افراد مناسـب نسبت به خشونت 

و،در انتظامات بيمارستان در نظر گرفتن پرسـنل امنيتـي

آموزش لازم ارائه،ها پليس به تعداد كافي در بيمارستان 

 بـه سـاير كاركنـان آميـز در مورد كنترل وقايع خشونت 

و تجهيزات امنيتي،بيمارستان  مثل،و به كاربردن وسايل

و هـا سيستموييتجهيزات كنترل ويديو ي اخطاردهنـده

و پيگيري موارد خشونت توسط مسئول نيـز ين بيمارستان

و اجراي استراتژي  هاي مناسب بـراي ايمنـي پرسـتاران

آناي ريشهنهايت حذفدرو مسألهپاسخ فوري به اين 

در بـسياري از كـشورها،.]26[ تـري گـردد توجه بيش

ي آموزشـي هـاهي از برنامـئـجزها مهارتآموزش اين 

و پزشكي است كـه در كـشور مـا دانشجويان پرستاري

و افزايش توانمندي. اردوجود ند  درها مهارتها ي عملي

و و پايبنـدي بـه اصـول اخلاقـي اعتقـاد بـه اين زمينه

 مهم در كاهش خشونت عواملقداست حرفه پزشكي از 

و همراهان .]12[استهاآنو آرام كردن بيماران
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