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مقاله پژوهشي

آگاهي پرستاران و دانشجويان پرستاري دانشگاه علوم پزشکي کاشان از 
قوانين و مقررات حرفه اي، سال 1389

دكتر محسن ادیب حاج باقری* - اسماعيل عزيزي فيني** 
* دكتراي پرستاري، دانشيار دانشكده پرستاري و مامايي، دانشگاه علوم پزشكي كاشان

** كارشناسي ارشد پرستاري، مربي دانشكده پرستاري و مامايي، دانشگاه علوم پزشكي كاشان

چكيده

زمينه و هدف: به رس��ميت شناخته‌ش��دن پرستاري به عنوان يك حرفه مستقل، باعث ش��ده تا محاكم قانوني نيز پرستار را مسؤول و پاسخگوي 
اقدام��ات خود بدانند. عدم آگاهي پرس��تاران از قوانين و مقررات حرفه‌اي، هم پرس��تار و هم بيمار را در مع��رض خطر قرار مي‌دهد. با توجه به 
اهميت موضوع و کمبود تحقيق در اين زمينه، اين مطالعه با هدف بررسي آگاهي پرستاران و دانشجويان پرستاري از قوانين و مقررات حرفه‌اي، 

در دانشگاه علوم پزشکي کاشان انجام شد. 
روش بررس��ي: مطالعه به صورت مقطعي بر روي 160 پرس��تار ش��اغل در بيمارستان‌هاي دانشگاه علوم پزشکي کاشان و 65 دانشجوي ترم آخر 
رشته پرستاري اين دانشگاه انجام شد. ابزار گردآوري داده‌ها شامل يك پرسشنامه بود كه دربردارنده هفت سؤال در زمينه‌ي اطلاعات دموگرافيك 
و 20 س��ؤال در زمينه‌ي قوانين و مقررات حرفه‌اي در ابعاد ش��رح وظايف پرس��تار، ثبت گزارش��ات پرس��تاري، انواع قصور و جرايم حرفه‌اي، 
مجازات‌ها و ديه، حقوق بيماران و وظايف هيأت بدوي انتظامي و نحوه رفتار در آن بود. داده‌ها توسط نرم افزار SPSS 11.5 و آزمون‌هاي کاي 

دو، t مستقل و ضريب همبستگي پيرسون تجزيه و تحليل شد. 
يافته‌ها: در مجموع 71/1% از واحدهاي پژوهش را پرستاران و 28/9% را دانشجويان در شرف فراغت از تحصيل تشكيل مي‌داد. اكثر واحدهاي 
پژوه��ش در م��ورد قوانين و مقررات حرفه‌اي آم��وزش نديده بودند و 95/6% آن‌ها، نياز به آموزش در م��ورد قوانين و مقررات حرفه‌اي را ابراز 
كردند. هيچ‌يك از واحدهاي پژوهش در مورد قوانين و مقررات حرفه‌اي آگاهي كامل نداشتند. در کل، پرستاران 8/88±49/43% از امتياز آگاهي 
و دانشجويان 8/31±48/61% از امتياز آگاهي را کسب نمودند. بيشترين آگاهي واحدهاي پژوهش به حيطه حقوق بيماران )با کسب کسب حدود 

59/9% امتياز( و کمترين آگاهي به حيطه قصور و جرايم خاص حرفه‌اي )با کسب حدود 36/4% امتياز( مربوط بود. 
نتيجه‌گيري: آگاهي پرس��تاران و دانش��جويان پرس��تاري در زمينه قوانين و مقررات حرفه‌اي در حد ضعيف تا متوس��ط بود. اين امر مي‌تواند هم 
مددجويان و هم پرس��تاران را در معرض خطر قرار دهد. به همين دليل اقدام عاجل مس��ؤولين در زمينه ارتقاي آگاهي پرستاران در باره قوانين و 

مقررات حرفه اي ضروري به نظر مي‌رسد. 
واژگان كليدي: آگاهي، پرستاري، قصور، قوانين حرفه‌اي 

تأييد مقاله: 1390/3/24 			  وصول مقاله: 1389/11/30
adib1344@yahoo.com  نويسنده پاسخگو: کاشان، دانشگاه علوم پزشکي کاشان، دانشکده پرستاري و مامايي

مقدمه

پي��ش از اين، كاركنان حرفه‌هاي بهداش��تي تص��ور مي‌كردند كه 
به خاطر آگاهي و تخصصش��ان در زمينه مش��كلات س�المت، مجاز به 
تصميم‌گيري درباره سرنوش��ت بيماران خود هستند )1(. اين امر باعث 
آس��يب‌پذير ش��دن بيماران در برابر تخلفات کارکنان بهداشتي و نقاط 
ضعف سيستم بهداشتي- درماني مي‌شد )2(. اما امروزه افزايش آگاهي 

جامعه نس��بت به موضوعات بهداشتي- درماني و نيز افزايش هزينه‌هاي 
استفاده از اين خدمات، انتظارات مراجعان را از سيستم سلامت افزايش 
داده اس��ت. آنها از كاركنان درماني انتظار دارند تا مسؤوليت اقدامات و 
مراقبت‌هاي��ي را كه ارايه مي‌دهند بر عه��ده گيرند )3، 1(. هنگامي که 
انتظارات مددجويان از سيستم سلامت و مراقبان برآورده نشود، واکنش 
نش��ان مي‌دهند )4(. گواه اين امر ادعاها و دادخواست‌هاي فراوان مردم 

به دادگاه‌ها است )2(. 
پرستاران نقشي حياتي در نظام سلامت و سيستم درماني دارند و 
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به طور پيشرونده، نقش‌ها و مسؤوليت‌هاي بيشتري را بر عهده مي‌گيرند 
و براي كس��ب اس��تقلال حرفه‌اي تلاش مي‌كنند. به رسميت شناخته 
ش��دن پرس��تاري به عنوان يك حرفه مستقل، باعث ش��ده تا جوامع و 
محاكم قانوني نيز پرستار را مسؤول و پاسخگوي اعمال و اقدامات خود 
بدانند )5(. به همين دليل احتمال فراخواني پرستاران به دادگاه بيشتر 
ش��ده و ضرورت آگاه‌سازي آن‌ها نس��بت به قوانين و مقررات حرفه‌اي 
افزاي��ش يافته اس��ت )6(. برخي از مطالعات نش��ان داده‌اند كه آگاهي 
كاركنان بهداشتي ارتباط معكوسي با فراخواني آن‌ها به دادگاه‌ها داشته 
اس��ت )7(. يک مطالعه که در س��ال 2001 در امريکا انجام شد گزارش 
نمود كه دانش پرس��تاران درباره مقررات حرفه‌اي، با ميزان مش��اركت 
آن‌ها در برنامه‌هاي آموزشي مربوط ارتباط داشته است )8(. دو مطالعه 
که در س��ال‌هاي 2004 و 2010 در ايران انجام شده است نيز گزارش 
داده‌اند كه بيش��تر پرس��تاران بر نقش قوانين و مق��ررات در حمايت از 
پرس��تار و لزوم آگاهي پرستاران از اين قوانين تأكيد دارند. آن‌ها فقدان 
حمايت قانوني از پرستار را عاملي براي عدم مداخله پرستاران و كاهش 
كيفيت مراقبت دانس��ته و وجود قوانين و مقررات روشن حرفه‌اي و نيز 
آگاهي پرس��تاران از اين مقررات و كاربس��ت آن‌ه��ا را عامل مؤثري در 

توانمندسازي حرفه‌اي پرستاران مي‌دانستند )10، 9(. 
دو مطالعه نيز که در سال‌هاي 2005 و 2007 و در ايالات متحده 
انجام ش��ده، نشان داده‌اند كه آگاهي پرستاران از قوانين كم بوده است 
)12، 11(. همچني��ن، مطالع��ه ديگري که در س��ال 2009 در امريکا 
انجام ش��ده بود گزارش داده اس��ت که اگرچه نيمي از پرستاران درباره 
مقررات آموزش ديده بودند اما بيش��تر آن‌ها در اين زمينه آگاهي كمي 
داش��تند )6(. يک مطالعه که در س��ال 2005 در بلژيك انجام شد نيز 
گزارش داد كه دانش پرس��تاران از كدهاي اخلاقي از حد صفر تا %75 
متفاوت بوده است )13(. ارزاني و الهاني نيز طي دو مطالعه در سال‌هاي 
1382 و 1383 گزارش داده‌اند كه دانش��جويان پرس��تاري و پرستاران 
اي��ران در بيش از نيمي از موارد، از قواني��ن و مقررات حرفه‌اي آگاهي 
كم��ي داش��تند )14( و در 30% موارد، علت قصور خ��ود را ناآگاهي از 
شرح وظايف و عدم مهارت مي‌دانستند )15(. همچنين يك مطالعه در 
بيمارس��تان‌هاي جهرم نشان داده است كه بين ميزان آگاهي پرستاران 
از قوانين و مقررات حرفه‌اي با س��طح تحصيلات، س��ن، سابقه خدمت 
و نوع مس��ؤوليت ارتب��اط معني‌دار وجود ن��دارد )16(. مطالعه ديگري 
نيز توس��ط يعقوبيان و همکارانش )1388( در بيمارستان‌هاي ساري و 
قائم‌شهر انجام شد و نشان داد كه آموزش پرستاران به روش سخنراني 
و يا توزيع كتابچه‌هاي آموزش��ي در زمينه قوانين و مقررات حرفه‌اي بر 
دانش آن‌ها در اين باره تأثير معني‌دار نداشته و تلفيق اين دو روش نيز 
تنها در حدود 20% باعث افزايش دانش نمره پرس��تاران در اين زمينه 

شده است )17(. 
اگرچه معدود مطالعاتي كه در س��ال‌هاي گذشته در زمينه بررسي 
دانش پرس��تاران ايران از قوانين و مقررات حرفه‌اي انجام ش��ده اس��ت 
كمبود اين دانش را متذكر ش��ده‌اند، اما اين مطالعات داراي نمونه‌هاي 

محدود بوده و نيز نتوانسته‌اند آن‌چنان‌ كه شايسته است مسؤولين را به 
اقدام��ات عملي براي بهبود وضعيت ترغيب نمايند. از طرف ديگر نتايج 
و اثر بخش��ي اقدامات محدودي كه از طريق برگزاري برخي كارگاه‌هاي 
آموزش��ي در زمينه آگاه‌سازي پرس��تاران از قوانين و مقررات حرفه‌اي 
انجام ش��ده بررسي نشده است. به همين دليل و نيز با توجه به افزايش 
پيش��رونده فراخواني پرستاران به مجامع قانوني، مطالعه حاضر با هدف 
بررس��ي آگاهي پرستاران و دانشجويان پرس��تاري از قوانين و مقررات 

حرفه‌اي انجام شد. 

روش بررسي

مطالعه به صورت مقطعي در سال 1389 بر روي يك نمونه 225 
نفري از پرس��تاران و دانش��جويان ترم آخر رشته پرس��تاري انجام شد. 
جامعه پژوهش را تمامي پرس��تاران شاغل در بيمارستان‌هاي كاشان و 
نيز تمامي دانش��جويان ترم آخر پرستاري تشكيل مي‌دادند. معيار ورود 
به مطالعه داشتن مدرك كارشناسي پرستاري و مشغول به كار بودن و 
نيز در مورد دانش��جويان، مشغول بودن به ترم آخر كارآموزي در رشته 
پرس��تاري بود. نمونه‌گيري به صورت تصادفي انجام شد. به اين صورت 
كه با استفاده از ليست اسامي پرستاران هر بخش، يك سوم آن‌ها براي 
ش��ركت در تحقيق انتخاب ش��دند. در صورتي كه يكي از افراد، حاضر 
به ش��ركت نمي‌شد، فرد ديگري به صورت تصادفي جايگزين او مي‌شد. 
پرسشنامه‌ها در اختيار افراد قرار داده و پس از تکميل، در همان شيفت 
تحويل گرفته مي‌ش��د. به اين ترتيب 160 نفر از پرستاران، در پژوهش 
شركت كردند. نمونه‌گيري براي دانشجويان به صورت در دسترس انجام 
ش��د. به اين ترتيب كه در انتهاي دو نيم‌سال تحصيلي، در سال 1389، 
پرسش��نامه‌ها در ميان تمامي دانش��جوياني كه در هر ي��ك از اين نيم‌ 
س��ال‌ها، ترم آخر كارآموزي خود را مي‌گذراندند توزيع و پس از تكميل 
جمع‌آوري ش��د. به اين ترتيب 65 نفر از دانشجويان ترم آخر پرستاري 
در تحقيق ش��ركت كردند. ابزار گردآوري داده‌ها شامل يك پرسشنامه 
بود كه دربردارنده هفت س��ؤال در زمينه اطلاعات دموگرافيك )س��ن، 
جنس، س��ابقه آموزش ديدن در مورد قواني��ن و مقررات حرفه‌اي، نوع 
آموزش گذرانده ش��ده، احساس نياز به آموزش بيشتر در زمينه قوانين 
و مقررات حرفه‌اي و نيز سابقه كار و نوع استخدام )در مورد پرستاران( 
و همچنين 20 سؤال در زمينه قوانين و مقررات حرفه‌اي در ابعاد شرح 
وظايف پرس��تار )3 سؤال(، ثبت گزارش‌هاي پرستاري )3 سؤال(، انواع 
قصور و جرايم خاص حرفه‌اي )6 س��ؤال(، مجازات‌ها و ديه )3 س��ؤال(، 
حقوق بيماران )2 س��ؤال(، وظايف هيأت ب��دوي انتظامي و نحوه رفتار 

در آن )3 سؤال( بود. 
سؤالات به صورت چهار گزينه‌اي و داراي يك جواب صحيح بودند. 
به هر پاسخ درست امتياز 1 و به پاسخ غلط امتياز صفر تعلق مي‌گرفت. 
بنابراين دامنه نمرات مي‌توانس��ت بين 20-0 باشد. روايي محتواي ابزار 
جمع‌آوري داده‌ها توس��ط پنج نفر از اعضاي هيأت علمي تأييد و پايايي 

آگاهي پرستاران و دانشجويان پرستاري دانشگاه علوم پزشکي کاشان از قوانين و مقررات حرفه اي، سال 1389
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آن از طريق تكميل آن توس��ط چهار دانشجو و پنج پرستار به فاصله 2 
هفته بررس��ي شد. ضريب همبستگي نمرات دو نوبت 0/93 بود. افرادي 

كه در اين آزمون شركت كردند از نمونه نهايي حذف شدند. 
تجزي��ه و تحلي��ل داده‌ها با ن��رم افزار SPSS 11.5 و با اس��تفاده 
از محاس��به ميانگين و انحراف معيار و نيز براي مقايس��ه زيرگروه‌ها از 
آزمون‌هاي کاي دو، t مس��تقل و ضريب همبس��تگي پيرسون استفاده 
شد. همچنين مطابق با طيف آکادميک نمرات، كسب نمره 10 و كمتر 
ب��ه عنوان ضعيف، بين 11 تا 16 متوس��ط و 17 و بيش��تر خوب تلقي 
شد. همه واحدهاي پژوهش پيش از تكميل پرسشنامه براي شركت در 

تحقيق اعلام موافقت نمودند و رضايت دادند. 

يافته‌ها

در مجم��وع 71/1% از واحدهاي پژوهش را پرس��تاران ش��اغل و 
28/9% را دانش��جويان پرس��تاري در ش��رف فراغت از تحصيل تشكيل 
دادند. همچنين 59/1% از واحدهاي پژوهش را زنان تشكيل مي‌دادند. 
پرستاران شركت كننده در تحقيق به طور متوسط 10/8 سال سابقه كار 
داشتند، اكثريت آن‌ها اس��تخدام بودند و بنا به اظهار خودشان تاكنون 
در م��ورد قوانين و مقررات حرفه‌اي آموزش نديده بودند. اكثر قريب به 
اتفاق واحدهاي پژوهش ابراز كردند كه به آموزش بيشتر درمورد قوانين 

و مقررات حرفه‌اي نياز دارند )جدول 1(.  
هيچ ي��ك از واحدهاي پژوهش نتوانس��تند در آزم��ون آگاهي از 
قواني��ن و مق��ررات حرفه‌اي، امتياز كامل را كس��ب كنند و در مجموع 
47/6% از اف��راد )107 نف��ر( داراي آگاهي ضعيف و 52/4% )118 نفر( 

داراي آگاه��ي در حد متوس��ط بودند. ميزان آگاهي متوس��ط در ميان 
پرس��تاران رس��مي 54/6% )53 نفر( و در پرستاران غير رسمي %52/4 
)33 نفر( بود كه از اين نظر تفاوت معني‌داري ميان دو گروه مش��اهده 
نش��د )p= 0/65(. همچنين بين نمرات آگاهي با س��ابقه آموزش ديدن 
 در مورد مقررات حرفه‌اي ارتباط خفيف ولي معني‌داري مش��اهده ش��د 
)r= 0/37 , p =  0/001(. چنانچه جدول 2 نش��ان مي‌دهد بيش��ترين 
آگاه��ي واحدهاي پژوهش به حيطه حقوق بيم��اران و کمترين آگاهي 
ب��ه حيطه قصور و جرايم خاص حرفه‌اي مرب��وط بود. همچنين جدول 
2 نش��ان مي دهد که در مجموع نمرات پرس��تاران شاغل و دانشجويان 
در ش��رف فراغت از تحصيل در حيطه‌هاي مختلف تفاوت محسوس��ي 
با يكديگر نداش��ت. حتي در برخي از حيطه‌ه��ا مانند آگاهي از حقوق 
بيماران و ثبت گزارشات پرستاري، آگاهي دانشجويان تا حدي بيش از 
پرستاران شاغل بود. اگرچه اين تفاوت‌ها به لحاظ آماري معني‌دار نبود 
)P> 0/05(. همچنين ميزان آگاهي درحد متوس��ط در بين پرستاران 
53/8% )86 نف��ر( و در بين دانش��جويان 49/2% )32 نفر( بود كه اين 
تف��اوت به لح��اظ آماري معن��ي‌دار نب��ود )p= 0/54(. كمترين آگاهي 
واحده��اي پژوهش مرب��وط به انواع قصور و جرايم خ��اص حرفه‌اي )با 
كس��ب 37/50% از امتياز مربوطه براي پرس��تاران و 33/07% از امتياز 
براي دانش��جويان( و بيش��ترين آگاه��ي مربوط به حق��وق بيماران )با 
متوس��ط امتياز 65/31% از امتياز مربوط براي پرس��تاران و 67/69% از 

امتياز براي دانشجويان( بود. 
جدول 3 نش��ان مي‌دهد که بيش��ترين پاسخ درس��ت واحدهاي 
پژوهش به ترتيب به س��والات »در صورت بروز اشتباه در متن گزارش 
پرس��تاري، اقدام درس��ت کدام اس��ت؟« )85/78%(، »براساس منشور 

جدول  1 - ويژگيهاي فردي واحدهاي پژوهش

گروه
متغير

پرستار
N = 160 

دانشجو
N=  65

 SDX ± 1/32±7/6921/66±32/09سن  

جنس
 )53/3( 34 )61/9( 99مؤنث

)47/7( 31)38/1( 61مذكر

 SDX ± -7/74±10/86سابقه كار   

نوع استخدام
)40( 64طرحي، پيماني و قراردادي

-
)60( 96رسمي

سابقه آموزش ديدن در مورد قوانين و مقررات حرفه‌اي

)92/3( 60) 71/9( 115خير

)7/7(  5)8/1( 13بله در دوره تحصيل

0)20( 32بله در آموزش مداوم

احساس نياز به آموزش بيشتر در زمينه قوانين و مقررات حرفه‌اي
)100( 65)95/6( 153بلي

0)4/4( 7خير
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جدول  2 - وضعيت نمرات كسب شده در زمينه آگاهي از قوانين و مقررات حرفه‌اي

حيطه سؤالات
SDX  نمرات خام ± SDX   درصد نمرات  ± دامنه نمرات  

كسب شده
فراواني كسب 
نمره كامل )نفر( دانشجوپرستاردانشجوپرستار

325-24/921±21/8952/82±0/7453/12±0/651/58±1/59شرح وظايف پرستار

327-21/181±23/1556/41±0/6356/04±0/691/69±1/68ثبت گزارشات پرستاري

50-16/001±18/4033/07±0/9637/50±1/101/98±2/25انواع قصور و جرايم خاص حرفه‌اي

312-19/441±19/8152/82±0/5853/54±0/591/58±1/60مجازات‌ها و ديه

272-24/091±23/1167/69±0/4865/31±0/461/35±1/30حقوق بيماران

38-18/611±19/6348/33±0/5850/79±0/551/52±1/45وظايف هيأت بدوي انتظامي و نحوه رفتار در آن

140-8/316±8/8848/61±1/6649/43±1/779/72±9/88نمره كل

جدول  3 - توزيع درصد پاسخ‌هاي واحدهاي پژوهش در مورد قوانين و مقررات حرفه‌اي

پاسخ نادرست )درصد(پاسخ درست )درصد(سؤال

شرح وظيفه 
پرستار

53/7846/22کدام مورد از وظايف پرستار نيست؟
60/6939/31کدام فعاليت زير از فعاليت‌هاي مستقل پرستاري است؟ 

42/2257/78کدام مورد زير از وظايف مدير پرستاري است؟

ثبت گزارشات 
پرستاري

29/7870/22در کدام روش گزارش‌نويسي تأکيد روي مشکل طبي بيمار و مراقبت از اوست؟
52/4447/56در گزارش حساسيت و واکنش به انتقال خون، ثبت کدام مورد ضروري است؟

85/7814/22در صورت بروز اشتباه در متن گزارش پرستاري، اقدام درست کدام است ؟

انواع قصور و 
جرايم خاص 

حرفه‌اي

براساس قانون مجازات اسلامي، پزشک يا پرستاري که در غير از موارد قانوني اسرار بيماران را فاش 
19/1180/89کنند چه مجازاتي دارند؟

31/1168/89تزريق سريع ديازپام به صورت وريدي در زمره کدام يک از خطاهاي پرستاري است؟ 
38/6761/33شديدترين نوع قصور پرستاري کدام است؟

40/8959/11اگر پرستار از بيمار رضايت آگاهانه نگرفته باشد کدام نوع از تخلف را مرتکب شده است؟
حضور نداشتن بر بالين بيمار بدحال که باعث سقوط و مرگ او شده است چه خطايي است و چه 

36/8963/11مجازاتي دارد؟

43/1156/89کدام مورد زير از مصاديق تخلفات انتظامي حرف پزشكي محسوب مي‌شوند؟  

مجازاتها و ديه

بر اساس قانون مجازات اسلامي اگرخطاي پرستار يا پزشک باعث فلج شدن دست بيمار شود ديه آن 
42/6757/33چقدر است؟ 

53/3346/67در صورتي که خطاي پزشک يا پرستار باعث از دست رفتن يک چشم بيمار شود چه مجازاتي دارد؟ 
63/5636/44کدام مورد زير از مجازات‌هاي انتظامي است؟ 

حقوق بيمار
64/6935/31کدام مورد زير از حقوق بيماران است؟ 

68/4431/56براساس منشور حقوق بيمار کدام مورد زير صحيح نيست؟ 

هيأت بدوي 
انتظامي و رفتار 

در آن

56/8943/11در مورد وظايف و اختيارات هيأت بدوي انتظامي پزشكي کدام صحيح است؟ 
40/8959/11مهلت قانوني براي اعتراض کتبي به رأي صادره از هيأت بدوي انتظامي پزشكي شهرستان چقدر است؟

50/2249/78گزينه مناسب در هنگامي که پرستار به عنوان شاهد احظار شده است کدام است؟ 

آگاهي پرستاران و دانشجويان پرستاري دانشگاه علوم پزشکي کاشان از قوانين و مقررات حرفه اي، سال 1389
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حقوق بيمار کدام مورد زير صحيح نيس��ت؟« )68/44%( و »کدام مورد 
زير از حقوق بيماران اس��ت؟« )64/69%( و کمترين پاس��خ درست به 
ترتيب به سوالات »براساس قانون مجازات اسلامي، پزشک يا پرستاري 
ک��ه در غير از موارد قانوني اس��رار بيماران را ف��اش کنند چه مجازاتي 
دارند؟« )19/11%(، »در کدام روش گزارش‌نويس��ي تأکيد روي مشکل 
طبي بيمار و مراقبت از اوس��ت؟« )29/78%( و »تزريق س��ريع ديازپام 
به ص��ورت وريدي در زمره کدام يک از خطاهاي پرس��تاري اس��ت؟« 

)31/11%( اختصاص مي‌يافت. 

بحث

تحقيق حاضر نش��ان داد كه آگاهي پرس��تاران و دانشجويان ترم 
آخ��ر پرس��تاري از قوانين و مق��ررات حرفه‌اي درحد مطلوب نيس��ت؛ 
ب��ه گونه‌اي كه، هي��چ يك از واحدهاي پژوهش نتوانس��ت امتياز كامل 
را كس��ب نمايد و ه��ر دو گروه كمت��ر از 50% از نم��ره كل مربوط به 
آگاهي را كس��ب نمودند. همچنين تحقيق نش��ان داد كه نمرات كسب 
ش��ده واحدهاي پژوهش از 33% تا حداكث��ر 67% امتياز در حيطه‌هاي 
مختل��ف متغير بود. كمتري��ن امتياز به آگاهي از ان��واع قصور و جرايم 
خاص حرفه‌اي و بيش��ترين امتياز به آگاه��ي از حقوق بيماران مربوط 
مي‌ش��د. يافته‌هاي اين تحقيق با نتايج يك بررسي در مورد ديدگاه‌هاي 
کادر پرستاري بيمارس��تان‌هاي جهرم در مورد قوانين و مسؤوليت‌هاي 
حرف��ه‌اي هم‌خواني دارد )16(. يعقوبيان و همكاران در س��اري، دانش 
پرس��تاران در مورد مق��ررات حرفه‌اي و نگارنده و هم��كاران در زنجان 
آگاهي پرس��تاران و ماماها در مورد موضوعات اخلاقي را بررسي كردند. 
نتايج اين دو تحقيق نش��ان داده اس��ت كه در حدود 58% از پرستاران 
در اين زمينه‌ها آگاهي خوب و 35% آگاهي در حد متوس��ط داش��ته‌اند 
)18، 17(. اگر چه در مقايس��ه با تحقيق حاضر، اين نتايج نشان‌دهنده 
آگاهي بهتر پرس��تاران اين ش��هرها بود اما اين تف��اوت مي‌تواند هم به 
ن��وع و نحوه برگزاري آزمون‌ها و هم به ش��يوه تقس��يم‌بندي نمرات در 
اين تحقيقات مربوط باش��د. به عنوان نمونه در تحقيق يعقوبيان كسب 
حداقل بيش از 55% از امتياز به عنوان آگاهي خوب تلقي شد، درحالي 
كه در تحقيق حاضر كس��ب لااق��ل 85% از امتياز به عنوان نمره خوب 

تلقي شده است. 
يافته‌ها نش��ان داد که بيشترين پاسخ درست به اين سؤال مربوط 
مي‌ش��د که »در صورت بروز اش��تباه در متن گزارش پرس��تاري، اقدام 
درس��ت کدام اس��ت؟«. همچنين، کم‌ترين پاس��خ درست به اين سؤال 
مربوط مي‌شد که »براساس قانون مجازات اسلامي، پزشک يا پرستاري 
ک��ه در غير از موارد قانوني اس��رار بيماران را ف��اش کنند چه مجازاتي 
دارن��د؟«. به طور کل��ي، واحدهاي پژوهش به نيمي از س��ؤالات کمتر 
از 50% پاس��خ درس��ت دادند. اين امر نش��ان مي‌دهد که پرس��تاران و 
دانش��جويان پرس��تاري در ابعاد مختلف قوانين و مق��ررات حرفه‌اي به 
تقويت اطلاع��ات نياز دارند. همچنين در محورهاي مختلف، س��ؤالات 

مربوط به وظايف مدير پرس��تاري، روش گزارش‌نويسي، مجازات مربوط 
به فاش کردن اس��رار بيمار، اطلاع از ديه فلج شدن دست بيمار، اطلاع 
از منش��ور حقوق بيم��ار، و وظايف و اختيارات هيأت ب��دوي انتظامي، 
کمترين پاسخ درست را به خود اختصاص مي‌داد و به توجه خاص نياز 
دارند. طي مطالعه‌اي که در سال 1386 در بيمارستان‌هاي جهرم انجام 
ش��د، درصد پاس��خگويي پرستاران به س��ؤالات مربوط به شرح وظيفه 
پرس��تار و ارتکاب به جرايم حرفه‌اي در س��طح بالا و درصد پاسخ‌گويي 
به س��ؤالات مربوط به قوانين و مقررات حرفه‌اي در سطح پايين گزارش 
شد به گونه‌اي که 80% پرستاران آن مطالعه به سؤال مربوط به رضايت 
گرفتن از بيمار پاس��خ درس��ت دادند در حالي که ح��دود 80% همان 
پرس��تاران به سؤال مربوط به قصور پرس��تار پاسخ نادرست داده بودند 
)16(. اين گزارش، ضمن هم‌خواني نسبي با نتايج تحقيق حاضر، نشان 
مي‌دهد که مداخله جدي و فوري براي ارتقاي دانش پرستاران از قوانين 

و مقررات حرفه‌اي ضرورت دارد. 
ارتباط آگاه��ي از قوانين و مقررات حرفه‌اي ب��ا متغيرهاي فردي 
مانند س��ن، جنس، نوع استخدام پرس��تاران، پرستار يا دانشجو بودن و 
س��ابقه آموزش ديدن در اين‌باره  نيز مورد بررس��ي قرار گرفت كه تنها 
بين نمرات آگاهي از قوانين و مقررات حرفه‌اي با س��ابقه آموزش ديدن 
در اين مورد ارتباط معني داري مش��اهده ش��د. اين يافته ضمن نشان 
دادن اهميت برگزاري برنامه‌هاي آموزش��ي و بازآموزي درباره قوانين و 
مقررات حرفه‌اي، ضرورت توجه مس��ؤولين بيمارستان‌ها به اين موضوع 
را نش��ان مي‌دهد. با وجود اين، ضريب همبستگي ضعيف ميان آموزش 
دي��دن و آگاهي، احتمالاً نش��ان دهنده اين امر اس��ت كه آموخته‌هاي 
نظري به س��رعت مس��تهلك مي‌ش��وند و به تجديد و تحكيم از طريق 
برنامه‌ه��اي بازآموزي نياز دارد. همچنين احتم��الاً محتواي برنامه‌هاي 
آموزش��ي و نحوه اجراي آنها نيز بر ميزان دوام اين آگاهي‌ها تأثير دارد. 
مطالعه يعقوبيان نيز نش��ان داده اس��ت كه آموزش پرس��تاران به روش 
س��خنراني و يا توزيع جزوات آموزش��ي به تنهايي بر آگاهي پرس��تاران 
از قواني��ن و مق��ررات حرفه‌اي تأثير ندارد ول��ي تلفيق اين دو روش در 
حدود 20% به تأثير آموزش افزوده اس��ت )17(. همچنين يافته تحقيق 
حاضر در مورد عدم ارتب��اط آگاهي در مورد قوانين و مقررات حرفه‌اي 
با متغيرهايي مانند جنس و س��ابقه كار با يافته‌هاي نگارنده و همكاران 
)18( در اي��ن زمينه هم‌خواني دارد. اگرچه در مطالعه يعقوبيان ارتباط 
معن��ي‌داري بين آگاه��ي در مورد قوانين و مقررات حرفه‌اي با س��ن و 

سابقه كار گزارش شده است )17(. 
در تحقي��ق حاض��ر، كمترين امتياز واحده��اي پژوهش مربوط به 
آگاهي از انواع قصور و جرايم خاص حرفه‌اي و بيشترين امتياز به آگاهي 
از حقوق بيماران مربوط مي‌ش��د. افزايش انتظارات مراجعان به سيستم 
س�المت در س��ال‌هاي اخير باعث شده تا مس��ؤولين در زمينه رعايت 
حق��وق بيماران تأكيد و پرس��تاران به آن توجه خاص نمايند. منش��ور 
حقوق بيماران تدوين ش��ده و در جاي ‌جاي بيمارس��تان‌ها در معرض 
دي��د مراجع��ان و كاركنان قرار گرفته اس��ت و رعاي��ت آن به كاركنان 
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بيمارستان‌ها تأكيد مي‌شود. اين امر احتمالاً عامل مؤثري در بهتر بودن 
آگاهي واحدهاي پژوهش در اين زمينه بوده اس��ت. در مقابل و با وجود 
افزايش احظار پرس��تاران به دادگاه‌ها، متأس��فانه اهتمام لازم در زمينه 
آموزش پرس��تاران در زمينه مقررات و قوانين و به ويژه مصاديق قصور 
و جرايم خاص حرفه‌اي انجام نش��ده اس��ت. اين ام��ر احتمالاً در كمتر 
بودن آگاه��ي واحدهاي پژوهش در زمينه ان��واع قصور و جرايم خاص 
حرفه‌اي تأثير داش��ته اس��ت. بنابراين پيشنهاد مي‌ش��ود كه با اجراي 
برنامه‌هاي آموزشي و بازآموزي در اين زمينه، دانش و آگاهي پرستاران 
در زمينه قوانين و مقررات حرفه‌اي تقويت شود. هم‌ چنين به مدرسان 
پرس��تاري، به ويژه مدرس��ان دروس اخلاق و مقررات پرس��تاري و نيز 
مديريت پرس��تاري توصيه مي‌ش��ود تا اهتمام بيشتري را به آشناسازي 
دانشجويان پرستاري با قوانين و مقررات حرفه‌اي مبذول دارند. علاوه بر 
اين، برگزاري کارگاه‌هايي براي آشناسازي بيشتر دانشجويان پرستاري 
با قوانين و مقررات حرف��ه‌اي، در ابتداي واحدهاي کارآموزي در حرفه 

پرستاري پيشنهاد مي‌شود. 

نتيجه‌گيري

تحقي��ق حاض��ر نش��ان داد كه آگاهي پرس��تاران و دانش��جويان 
پرس��تاري در زمين��ه قوانين و مقررات حرفه‌اي خوب نيس��ت. اين امر 
مي‌توان��د هم مددجويان و هم پرس��تاران را در معرض خطر قرار دهد. 
به همين دليل اقدام عاجل مس��ؤولين بيمارستان‌ها و نيز دانشكده‌هاي 
پرس��تاري در زمينه ارتقاي آگاهي پرس��تاران درباره قوانين و مقررات 

حرفه‌اي ضروري به نظر مي‌رسد. 
در پايان متذکر مي‌شود که تحقيق حاضر تنها در بيمارستان‌هاي 
دولتي و در ش��هر کاش��ان انجام ش��ده است و ممکن اس��ت نتايج آن 
به پرستاران ش��هرهاي ديگر و يا بيمارستان‌هاي خصوصي قابل تعميم 
نباش��د. انجام تحقيق مشابه در ساير شهرها و بيمارستان‌هاي خصوصي 
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Abstract

Background: Knowing the nursing as an autonomous profession made nurses more susceptible to present in 
courts. The low levels of the nurses’ knowledge about the professional laws and regulations would endanger both 
nurses and this patients. Because of the importance of the issue and the lack of research in this regard, this study was 
conducted for evaluating nurses and nursing students’ knowledge of professional rules and regulations, in Kashan 
university of medical sciences. 

Methods: A cross-sectional study was conducted on 160 nurses working in the hospitals of Kashan University of 
medical sciences and 65 last semester nursing students in this university. Data collection was performed through a 
questionnaire included seven questions regarding demographic information and 20 questions regarding professional 
rules including job description, recording documentation, types of professional crimes and negligence, penalties and 
blood money, patients’ rights and primitive court tasks and how it should be treated. Data were analyzed by using chi-
square, t-test and pearson correlation coefficient in SPSS 11.5. 

Findings: A total of 71.1% subjects were nurses and 28.9% were students. Most of them had not been trained 
about professional laws and regulations and 95.6% expressed the need for more knowledge and education about 
professional rules and regulations. None of the subjects was fully aware of the professional rules. Totally the nurses 
got 49.43%±8.88% of the total score and the students 48.61%±8.31% of the score. The highest score was in the 
domain of the patients’ rights (59.9%) and the lowest score was in the domain of types of professional crimes and 
negligence (36.4%). 

Conclusion: The knowledge of nurses and nursing students in the field of professional regulation was at the level 
of weak to moderate. This could put both nurses and clients at risk. Therefore, immediate action seems to be necessary 
to promote nurses awareness about professional rules and regulations.
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