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  چکيده
در اين ميان . دارند پرستاران با ارايه بيشترين خدمات مستقيم به بيماران نقش انکارناپذيري در ارتقاي کيفيت مراقبت و درمان:زمينه و هدف

خشونت شغلي به عنوان يكي از عوامل مهم در کاهش کيفيت زندگي کاري و ميزان رضايتمندي پرستاران بر کيفيت مراقبت از بيماران، 
 و اثرات از اين رو با توجه به اهميت موضوع .ها تأثير مي گذارد رضايتمندي پرستاران و بيماران، بهره وري و کارايي پرستاران و بيمارستان

آن، در اين مطالعه پس از ترجمه و معتبرسازي ابزار اندازه گيري خشونت در بخش سلامت ميزان مواجهات خشونت بار رواني پرستاران در 
  .يك بيمارستان آموزشي بزرگ اندازه گيري گرديد

ن مطالعه شامل کليه پرستاران شاغل در يك  جامعه پژوهش اي. انجام پذيرفت۱۳۸۷ اين مطالعه به روش مقطعي در تابستان سال :روش كار 
 ابزار گردآوري داده ها در اين مطالعه پرسشنامه، برگرفته از پرسشنامه استانداردي است كه توسط .بيمارستان بزرگ آموزشي در تهران بودند

يافته ها با . عمومي طراحي شده استسازمان جهاني كار، سازمان جهاني بهداشت، انجمن بين المللي پرستاران و انجمن بين المللي خدمات 
  .تحليل قرار گرفتتجزيه و مورد  tاستفاده از روشهاي آماري توصيفي و آزمون مجذور کاي و 

بيشترين . درصد بدست آمد۶۹شيوع خشونت شغلي در ميان پرستاران مورد مطالعه .  پرستار مورد مطالعه قرار گرفتند۴۱۳ در مجموع :نتايج
درصد از ٢٦ .گزارش شدند) درصد۲۹(گري  و زورگويي و اوباش)  درصد۶۴(مطالعه به ترتيب بدرفتاري کلامي شيوع خشونت در اين 

گونه مواجهه اي با خشونت   درصد هيچ٣٣ داشته و گري را توام پرستاران در طي يکسال گذشته تجربه بدرفتاري کلامي و زورگويي و اوباش
ه ذكر است كه به علت وجود حساسيت هاي فرهنگي موجود در كشور بخش هاي مربوط به لازم ب.رواني در محيط کار را گزارش نكردند

پرستاران شاغل در درمانگاه يا بخش سرپايي و همچنين زنان پرستار خشونت  .خشونت هاي جنسي و نژادي از ابزار مطالعه حذف شدند
  . دادندمی و بيماران تشکيل به طور کلي بيشتر مهاجمان را همراهان بيماران .بيشتري را گزارش كردند

 ميزان مواجهه با خشونت رواني در پرستاران قابل ملاحظه و در سطح ساير مطالعات انجام گرفته در برخي از کشورهاي مورد :نتيجه گيري
مچنين دهي موارد خشونت و ه از اين رو تقويت رويكرد هاي مديريتي به خصوص در بحث آموزش،پيشگيري وگزارش. بررسي بوده است 

ايجاد رويه هاي مشخص به منظور گزارش موارد خشونت، ترغيب پرسنل به گزارش موارد خشونت آميز و پيگيري رخدادهاي خشونت بار با 
  .برنامه ريزي بهتر و سازماندهي مناسب تر کاملاً احساس مي گردد

   خشونت شغلي، خشونت رواني، پرستار، بيمارستان آموزشي:واژگان کليدي

    

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

٤٢ احسان تيمورزاده و همکاران/ 

  مقدمه

 قادر ييها  امروز تنها سازماني رقابتيها در سازمان

ن ي خود را ارتقا دهند در اآييات هستند که کاريبه ادامه ح

ماران و يم به بين خدمات مستقيشتريان پرستاران با ارايه بيم

مارستان به ي بياتي درصد از کل بودجه عمل۲۰با اختصاص 

شان در ير ايسو و نقش انکارناپذ کيانه از يعنوان حقوق سال

گر به منظور ارتقاي ي دييماران از سويت مراقبت از بيفيک

  ماران مورد توجهيت مراقبت از بيفي و کييکارا

ن رو پرداختن ياز ا). Dargahi et al. 2007(  باشنديم

ر ي از ذخايکي پرستاران به عنوان ي کاريت زندگيفيبه ک

 لازم به. ت استيار حايز اهميارزشمند نظام سلامت بس

 است از ي مجموعه اي کاريت زندگيفيذکراست که ک

ا، يحقوق و مزا: ک سازمان مانندي کار در يط واقعيشرا

کاهش ت، ي، احساس امني، ملاحظات بهداشتيامکانات رفاه

 و روش يريم گي، مشارکت در تصمحوادث و سوانح در کار

 ياز طرف.  بودن مشاغلين تنوع و غنيت و همچنيريمد

دگي كاري دربرگيرنده برنامه اي جامع و ارتقاي كيفيت زن

  کارکنان مي پردازديتمندي رضايفراگير است که به ارتقا

)Dargahi et al. 2007 .(به يان خشونت شغلين ميدر ا 

 و ي کاريت زندگيفي از عوامل مهم در کاهش کيکيعنوان 

ت مراقبت يفي برکير شگرفي پرستاران، تأثيتمنديزان رضايم

 يي و کارايماران، بهره وري بيتمنديماران، رضاياز ب

 ;Celik et al. 2007(مارستان ها دارد يپرستاران و ب

Sezaer 2008 .(ن رو پرداختن به مسأله خشونت ياز ا

ه پرستاران و ساير كاركنان نظام سلامت ي بر عليشغل

ده هشدار يک پديخشونت در محل کار به  .ضروري است

ن ي ايزان واقعيم. تل شده اسيدهنده در سراسر جهان تبد

م و مشاهده ي دانيمعضل هنوز شناخته نشده و آنچه ما م

 Villorio(  استيخيم ين کوه عظيم تنها قله ايينمايم

 گزارشات بين المللي حاكي از آن است ياز طرف ).2003

 درصد كاركنان در سال در معرض خشونت ۵۰ تا ۱۰كه 

 درصد ۸۷از قرار مي گيرند و حتي گاهي اين ميزان به بيش 

 ي ميخشونت شغل). Kwok et al. 2006( كاركنان مي رسد

رات ي، تأثي کاريبتهايش غي، افزايتواند منجربه کاهش بهره ور

 شده و بر ي و حرفه ايرات قابل توجه کاريي و تغياقتصاد

           داشته باشديير بسزايماران تأثيت مراقبت از بيفيک

)Yu-Hua et al. 2005 ;Whelan 2008; Sezaer 

 سرسام آور خشونت در محل کار ينه هايهمچنين هز) ;2008

 ما در يش برايش از پي و جامعه بي کاريطهاي افراد، محيبرا

جبران   هيأتي مثال آمارهاي باشد برايحال آشکار شدن م

 تا ۱۹۹۷ ين سالهاي بي کانادا در دوره زمانيخسارت آلبرتا

 خسارت ي که ادعاينتعداد کل کسا:  دهد کهي  نشان م۲۰۰۳

 دلار را ۳۶۸/۵۲۴/۲ بالغ بر ينه اي نفر بوده و هز۷۲۳کرده اند 

 ). Whelan 2008(در بر داشته است 

 که فرد را در يعملکرد:  عبارت است ازيخشونت شغل

 فرد مهاجم به صورت ي سازد و از سويط کار ناراحت ميمح

 شود ي بروز داده ميکيزيب فيت و آسياذ وآزار  يد،تهد

)Farrell and Bobrowski 2006.(  

 يروي از نياستفادة عمد(يکيزي به انواع فيخشونت شغل

خراش دادن، هل دادن، تنه زدن، پرتاب کردن، : ماننديکيزيف

ي زدن، مشت ليدن موها، سيشگون گرفتن، کشيچنگ زدن، ن

 از ياستفاده عمد(يو روان.) دي نمايف ميتعرزدن و کتک زدن 

 در مقابل يکيزي فيروياستفاده از  ند به يقدرت شامل تهد

، يکيزيب في تواند منتج به آسي که ميگريا گروه ديشخص 

  م يتقس.) گردديا اجتماعي ي، اخلاقي، معنويروان

 انواع ي خود دارايخشونت روان). Whelan 2008( شوديم

ن خشونت ها با هم ي از مواقع اياري است و در بسيمختلف

يه كارگزاران خدمات بهداشتي خشونت بر عل. دارنديهمپوشان

 .Nolan et al. 2001; Kwok et al(ش استيدر حال افزا

2006 .(  

 سازمان جهاني بهداشت خشونت به يهابر طبق گزارش

  در شکليا به عنوان خشونت رواني و يکيزيعنوان خشونت ف

آزار و  ،ي و اوباش گريي،زورگوي کلاميبدرفتار( مختلفيها

 کند که يدا ميتظاهر پ) يت نژادي و آزار و اذيت جنسياذ
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٤٣ .../ اندازه گيری ميزان مواجهه پرستاران با                                                                                                                                                                  

 Kwok(    داشته باشنديگر همپوشانيکديممکن است با 

et al. 2006 .(ران قابل در اين ميان خشونت بر عليه پرستا

تماس را با بيماران و نزديك ترين  ملاحظه است چرا که آنها

 .Kwok et al. 2006; Celik et al(دارندهمراهانشان 

2007; Giirsel 2005.(   

  عواملي كه خطر در معرض خشونت يبه طور کل

ها  افزايش  قرار گرفتن پرستاران را در مقايسه با ساير گروه

تعاملات احساسي زياد با بيماران و : مي دهند عبارتند از

خانواده آنها، شب كاري، استرس محيط كاري، عدم كفايت 

ط کار، بالا بودن بار يتعداد پرسنل، عدم كفايت ايمني مح

ن بيشترين خطر در ياري و تعداد زياد شاغلان زن و بنابراك

ز مربوط به يمواجهه با خشونت در محيط بيمارستان ن

  ).Giirsel 2005( پرستاران مي باشد

 از آنجايي كه در ميان کارکنان بهداشت و درمان 

پرستاران اغلب بيش از سايرين در معرض خطر انواع 

  .)Celik et al. 2007( خشونت قرار دارند

 علي رغم تنوع در ميزان و انواع خشونت شغلي  

مطالعات زيادي بيانگر شيوع بيشتر خشونت رواني و 

 .Kwok et al(بدرفتاري كلامي بر عليه پرستاران مي باشند

، ي روانيبنابراين با توجه به ابعاد خشونت شغل )2006

ه ي کارکنان و مراکز ارايوع و اثرات گسترده آن بر رويش

ک سو و کاهش ي از ي و درمانيخدمات بهداشتدهنده 

ن معدود يگر و همچني ديماران از سويت مراقبت بيفيک

م تا با  ين حوزه بر آن شدي در ايبودن مطالعات پژوهش

 خشونت در بخش يري ابزار اندازه گيترجمه و معتبر ساز

 ي مواجهات خشونت بار روانيريسلامت و اندازه گ

ه ي آموزشي بزرگ تهران به ارامارستانيک  بيپرستاران در 

 و ياست گذاري، سيش آگاهيافزا لازم به منظور يراهکارها

 کاهش مواجهات ي اثربخش در راستاياستهاي سياجرا

شتر حرمت و حقوق کارکنان بخش يخشونت بار و حفظ ب

  .ميبهداشت و درمان بپرداز

  

  روش كار

ده ي گردي طراحي مقطعيفين مطالعه به صورت توصيا

ن ي جامعه پژوهش ا.رفتي انجام پذ۱۳۸۷در تابستان سال بود و 

مارستان بزرگ يک بيه پرستاران شاغل در يمطالعه شامل کل

تعداد کل پرستاران شاغل در تعداد .  تهران بوده استيآموزش

ل ي نفر بنا به دلا۸۰ن تعداد ي نفر بود که از ا۴۹۳مارستان يب

 - گريکز د مأمور شدن به مرا-ماني زاي مرخص-يبازنشستگ

 يلي در مقاطع تحصيمارستان و قبوليد قرارداد با بيعدم تمد

 نفر ۴۱۳ يبالاتر از نمونه کنار گذاشته شدند و پرسشنامه برا

 داده ها يابزار گردآور.ديمارستان ارسال گرديپرستار شاغل در ب

 برگرفته از پرسشنامه استانداردي ين مطالعه پرسشنامه ايدر ا

جهاني كار، سازمان جهاني بهداشت، بود كه توسط سازمان 

انجمن بين المللي پرستاران و انجمن بين المللي خدمات 

   گرديده بودي تدوين و طراح۲۰۰۳عمومي در سال 

)Kwok et al. 2006; International Labour Office 

2002; Wen et  al . 2008 ; Ghasemi et al. 2008  
Zamanzadeh et al . 2007 .(۷۸ يمه حاون پرسشنايا 

. در قالب پنج بخش بود)  سؤال باز۳ سؤال بسته و ۷۵( سؤال 

ز يگر نيا چند سؤال مرتبط ديک ي ي از سؤالات دارايکه برخ

 يانهي چند گزين سؤالات در اکثر موارد جوابهاي ايبرا. بودند

 در نظر گرفته شده يده به جهت سهولت و سرعت در پاسخ

ن پرسشنامه عبارت ي در ا در نظر گرفته شدهيها بخش. بود

خشونت )  ب-ط کاري و محياطلاعات فرد) الف :از بودند

که ) ي عاطفيبد رفتار (يخشونت روان)  ج-يکيزي فيشغل

 و ييزورگو) ۲ ي کلاميبد رفتار) ۱:  چهار بخشيخود دارا

 يت نژاديآزار و اذ) ۴ و يت جنسيآزار و اذ) ۳ ياوباش گر

       کاهش خشونت در  دريتيرينقش اقدامات مد) بود، د

  . ي و درماني بهداشتيها طيمح

 با ي و نژاديت جنسينظرات در خصوص آزار و اذ

 ييها تي توانست موجب بروز حساسين که ميتوجه به ا

لازم به ذکر است که پرسشنامه .شوند از مطالعه حذف شدند

 ةد و صاحبنظران حوزيمذکور پس از ترجمه، توسط اسات
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٤٤ احسان تيمورزاده و همکاران/ 

 نفر از ۵ن يم پزشكي و همچنمديريت سلامت و علو

مارستان ها مورد ي شاغل در بيها زرها و مترونيسوپروا

 پرسشنامه ييد نظر قرار گرفته و اعتبار محتواي و تجديبررس

  .احراز گرديد

  

  نتايج

 نفر حاضر ۷۳ نفر پرستار مورد مطالعه،۴۱۳از مجموع 

نکه ي نفر بدون ا۳۹ن ين مطالعه نشدند،همچني درايبه همکار

شنامه ها را پاسخ داده باشند آنها را عودت دادند در پرس

 نفر ۳۰۱ که به سؤالات پاسخ دادند يجه تعداد کل کسانينت

  ). درصد۷۳ يده نرخ پاسخ(بوده است 

 ،)٨اريانحراف مع(سال ٣٤ پاسخ دهنگان ين سنيانگيم

% ٩٠. سال بوده است٥٣ن آن يشتري سال و ب٢٣ن سن يکمتر

.  متأهل بودند) نفر١٧٨(% ٥٩ پاسخ دهندگان زن و) نفر۲۷۰(

 سال ١٠ بيش از يتجربه کارپاسخ دهنگان )  نفر۱۳۴(% ۴۵

 ين مطالعه در بخش داخليشتر پرستاران حاظر در ايب.داشتند

 از پرستاران به يبخش قابل توجه ).١نمودار(کردنديکار م

       يلحاظ وجود خشونت در محل کار خود ابراز نگران

  ).٢نمودار( کردند يم

ن مطالعه ي در اين موارد گزارش خشونت روانيشتريب

و )  نفر١٩٣(% ٦٤ي کلاميب مربوط به بدرفتاريبه ترت

ن يشتر ايشد که بيم)  نفر٨٧(% ٢٩ي  و اوباش گرييزورگو

). ١جدول(ماران  بوده است ي همراهان بيتهاجمات از سو

 يارتنها تجربه بدرفت) درصد٥/٣٨( نفر١١٦ضمن آنکه 

 ي و اوباشگرييتنها تجربه زورگو)  درصد٣/٣(نفر١٠،يکلام

 يي و زورگوي کلاميتجربه بدرفتار)  درصد٦/٢٥( نفر٧٧و 

چ گونه ي درصد ه٦/٣٢که ي را داشتند درحاليو اوباش گر

  ). ٣نمودار(  با انواع خشونت گزارش نکرده انديمواجهه ا

شتر واکنش گزارش شده پرستاران در مواجهه با يب

 از خشونت يواع خشونت ها دعوت مهاجم به خودداران

 يل احساس بيشتر موارد پرستاران به دليدر ب. بوده است

ا صحبت کردن در ارتباط با ي و يده بودن گزارش دهيفا

ن ارتباط با ينکه در ايا اي دهند و ي آن را گزارش نم،واقعه

زان يند و در غالب موارد پرستاران از مي نماي صحبت نميکس

 يتي افراد مسوول اظهار نارضاي به واقعه از سويدگيرس

چ گونه يت هيري درصد گزارش کردند که مد٤٠. نمودند

.  بنا ننموده استيمنينه سلامت و اي را در زمياست خاصيس

ن ي بي داريان گر آن بودند که ارتباط معني مطالعه بيافته هاي

 يزان مواجهه با بدرفتاري محل کار پرستاران و ميبخش ها

ن ين ايشتريکه ب) = ۰۲/۰p( در محل کار وجود دارديکلام

ن يو کمتر) درصد۸۶(ييا بخش سرپايمواجهات در درمانگاه 

بوده ) درصد۵۰(ژه ي ويآنها در بخش اتاق عمل و مراقبتها

د ين مواجهات آشکار گردي ارتباط بي در بررسياز طرف.است

در  يش گر و اوباييزورگون مواجهه با ي بيداريکه ارتباط معن

ن يبد) = p ٠٣/٠( محل کار با جنس پرستاران وجود دارد 

 ۳۱(زنانان ي در مي و اوباش گرييزورگو که  مواجهه با يمعن

ن راستا يدر هم.  باشديم) درصد۱۰(ش از مردانيب) درصد

ز ي نير عوامل و مواجهات خشونت بار شغليان سايارتباط م

واع مواجهات ک  از انيچ ي قرارگرفت که در هيمورد بررس

  ).۲جدول( مشاهده نشديداريارتباط معن

  

  بحث

 پرسشنامه ين مطالعه معرفيج ارزشمند اي از نتايکي

 است که توسط سازمان جهاني كار، سازمان جهاني ياستاندار

بهداشت، انجمن بين المللي پرستاران و انجمن بين المللي 

 گرديده و در ي تدوين و طراح۲۰۰۳خدمات عمومي در سال 

، مورد استفاده ي به صورت مطالعات موردي مختلفيکشورها

 ينه را براين پرسشنامه زميق ايترجمه دق. قرار گرفته بود

 در بخش بهداشت و ي در حوزه خشونت شغليمطالعات بعد

ن بخش ي در ايزيها و برنامه رياست گذاريدرمان و بهبود س

 . کنديفراهم م

جهات پرستاران ن موايشتري رفت بيهمانطور که انتظار م

و ) درصد۶۴ (ي کلاميب با بدرفتاريدر محل کار به ترت

 يبه طور کل. بوده است) درصد۲۹ (ي و اوباش گرييزورگو
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 دهد که ي را نشان مييزان خشونت گزارش شده عدد بالايم

ش يج را افزاي مطالعه که اعتبار نتايبا توجه به نرخ پاسخ ده

 ياست گذاري و سيزيان گر آن است که برنامه ري دهد بيم

د به يمارستان ها باي در بيدر جهت کاهش خشونت شغل

 در نظام يت منابع انسانيري مديت هاي از اولويکيعنوان 

 انجام شده در يهاپژوهش در .سلامت در نظر گرفته شود

ز بيشترين ميزان يوان و هنگ کنگ نيه، تاي ترکيکشورها

اري كلامي  مربوط به بدرفتي روانيشيوع انواع خشونت ها

گري، آزار و اذيت ب زورگويي و اوباشيو بعد از آن به ترت

 ;Yu-Hua et al. 2005(نژادي و جنسي بوده است 

Kwok et al. 2006; Celik et al. 2007 .(ن يهمچن

 که در يک مطالعه مورديدر مطالعه اي در جنوب تايلند و 

 ل و بلغارستان صورتيا، برزي استرالي عموميمارستان هايب

 به نسبت ي کلاميزان بدرفتاريافته بودند که ميگرفته بود در

 برخوردار يوع بالاتري از شير انواع خشونت شغليسا

 .Wen et al. 2008; Kamchuchat et al(است

  . داردي مطالعه ما همخوانيافته هايکه با ) 2008

ها شتر انواع خشونتيمطابق با مطالعات صورت گرفته ب    

 Giirsel(شاوندان آنها بوده است يان و خوماريه بياز ناح

2005; Kamchuchat et al. 2008; Shoghi et al. 
2008; Arnetz and Arnetz 2001;Yu-Hua et al. 
2005; Kwok et al. 2006; Celik et al. 2007 .(

ن موضوع يانگر ايز بيج حاصل از مطالعه ما نيکه نتا همچنان

ماران و ي همراهان بهيشتر تهاجمات از ناحيبودند که ب

 ن بخشيب پژوهش ما يافته هايبر اساس . ماران بوده استيب

ن ي در اي کلامي محل کار پرستاران و مواجهه با بدرفتاريها

بدست آمده بود که ) = ۰۲/۰p (ي داريارتباط معنمطالعه 

 يه و هنگ کنگ همخوانيافته مطالعه انجام گرفته در ترکيبا 

 Kwok et al. 2006; Giirsel 2005; Sezar(دارد 

2008.(  

  

  نتيجه گيري

 از ابعاد يق حاظر توانست گوشه اي تحقيبه طور کل

ر بکشد که در آن يمارستان به تصوي را در بيخشونت شغل

ان پرستاران در طول ي در ميزان مواجهه با خشونت شغليم

زان مواجهه ين مي درصد بوده است که ا۶۹کسال گذشته برابر ي

.  استيير کشورها در حد بالايسه با سايابا خشونت در مق

 تا ۱۰بين المللي ميزان شيوع خشونت شغلي را از ي ها گزارش

وع بالاتر تا ي از شين زده است هرچند مواردي درصد تخم۵۰

زان يم). Kwok et al. 2006( ز گزارش شده اندي درصد ن۸۷

ز ي ني کلاميمواجهات خشونت بار پرستاران در مورد بدرفتار

  . استيي ملاحظه بوده و در سطح بالاقابل

 ي برنامه ها و هدف گذاريريژه در جهت گيمطالعه به و

ن خشونت ها در ين ايشتري کمک کننده است چرا که بيتيريمد

 درمانگاه و اورژانس و نسبت به پرستاران کم سابقه يبخش ها

 دهد که يگر مطالعه نشان ميج دينتا. ردي گيتر صورت م

   از خشونت مطلع ياندک مواردران ارشد در يمد

 ي آنان برايز به ندرت از برنامه هاي شوند و پرستاران نيم

ن موارد ضرورت توجه يا.  دارندي آگاهيکاهش خشونت شغل

مارستان و دانشگاه و ي بيتيري به مسأًله در سطح مديفور

 را مشخص ينطور وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکيهم

 خشونت يولوژيدميعتر اپيعات وسضمن آن که مطال.  کننديم

 يه کنندگان، بررسيگر ارايان دي متعدد و در ميمارستانهايدر ب

 از خشونت، و يق موارد خاصيل عميعلل وقوع خشونت، تحل

ران ضرورت يه کنندگان و مدي ارايدگاههاي ديفيمطالعه ک

  .دارند

  

   و قدردانی شکرت

ن يم ا که ما را در انجايبا سپاس فراوان از همه کسان

س،قائم مقام، مترون و ي نمودند به خصوص رئياريمطالعه 

ن مطالعه يشان انجام اي ايمارستان که بدون همکاريپرستاران ب

  .ر نبوديامکانپذ
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٤٦ احسان تيمورزاده و همکاران/ 

   انواع خشونت رواني و مرتکبين اين خشونت ها در بيمارستان مورد مطالعه-١جدول 

  

    يگر  و اوباشييزورگو  ي کلاميبدرفتار

  درصد  تعداد  ددرص  تعداد

  مواجهه با خشونت  ٩/٢٨  ٨٧  ١/٦٤  ١٩٣  يبل

  ١/٧١  ٢١٤  ٩/٣٥  ١٠٨  ريخ

  ١٠٠  ٣٠١  ١٠٠  ٢٠١    جمع

  ٥/٣٠  ٢٥  ٢٨  ٥٤  ماريب

  ٥/٥٢  ٤٣  ٥٧  ١١٠  ماريهمراه ب

  ٥/٨  ٧  ٣/٨  ١٦  کارکنان

  ٤/٢  ٢  ١/٣  ٦  ا سرپرستير يمد

  -  -  ٥/٠  ١  همکاران خارج از واحد

  ٢/١  ١  -  -   يادمردم ع

  نيمهاجم

  

  

  

  

  

  

  

  ٩/٤  ٤  ١/٣  ٦  ريسا  

  

  

  

   ارتباط بين انواع مواجهات خشونت بار در محل کار با عوامل احتمالي در بيمارستان مورد مطالعه-٢جدول 

  

  

  

  

           انواع خشونت  يگر  و اوباشييزورگو  ي کلاميبدرفتار

  عوامل

   مرتبطياحتمال

  )درصد(ريخ  )درصد(يبل

  

P value  
  

  )درصد(ريخ  )درصد(يبل

  

P value  
  

  )سال(سن  )۷/۷۳(۱۲۳  )۳/۲۶(۴۴  )۹/۳۲(۵۵  )۱/۶۷(۱۱۲   ٣٥ير ز

  )۱/۳۹(۵۰  )۴/۹(۷۸   ٣٥ي بالا

۳۳/۰  

۴۱)۳۲(  ۸۷)۶۸(  

۳۰/۰  

  )سال(سابقة کار  )۴/۷۲(۱۱۸  )۶/۲۷(۴۵  )۵/۳۲(۵۳  )۵/۶۷(۱۱۰   ١٠ير ز

  )۴۱(۵۵  )۵۹(۷۹   ١٠ي بالا

۱۵/۰  

۴۱)۶/۳۰(  ۹۳)۴/۶۹(  

۶۱/۰  
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٤٧ .../ اندازه گيری ميزان مواجهه پرستاران با                                                                                                                                                                  

  
  توزيع فراواني پرستاران حاضر در مطالعه بر حسب بخش محل کار - ۱مودارن

 
 

  
 

   ميزان نگراني از خشونت در محل کارتوزيع فراواني پرستاران حاضر در مطالعه بر حسب -٢نمودار

 
 

تع
ــ
ـ

  داد
تع

ــ
ـ

  داد

مراقبت 

  ويژه
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٤٨ احسان تيمورزاده و همکاران/ 

 
  طي يکسال گذشتهپرستاران حاضر در مطالعه بر حسب مواجهه با انواع خشونت رواني در نسبي توزيع فراواني  -٣نمودار
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