


در فهانشکست های شناختی و نیدل استیک در پرستاران بیمارستان الزهرا اصبا بررسی ارتباط بار کاری •
1399-1400سال تحصیلی 

عنوان

رضا جعفری ندوشن•

استاد راهنما

سارا جام برسنگ•

مشاور آماری

مهدی  نصر اصفهانی•

ویدا سادات انوشه•

اساتید مشاور

معصومه قاسمی وینچه•

دانشکده بهداشت شهید صدوقی یزد–دانشجوی کارشناسی ارشد بهداشت عمومی •

پژوهشگر



:چکیده

وهیاربپزشکان،پرستاران،ازایمجموعههمکاریباآنعملکردکهاست،درمانوبهداشتسیستممهمبسیاراجزایازیکیبیمارستان•
افرادیکارشرایطبهبودوعمومیسلامتجهتهمینبه.باشدمیدخیلجامعهومردمسلامتتأمیندربیمارستاندرمشغولافرادسایر
.استمهمبسیارامریبیمارستاندرشاغل

مراجعههمربوطبیمارستانبهلازم،هماهنگیهایانجامباپژوهشگر.استپرسشنامهازاستفادهباوگزارشدهیخودبهصورتگردآوریروش•
NASA)کاریبارشاخصشکستشناختی،دموگرافیک،ویژگیهایپرسشنامههایونموده TLX)کارکناناختیاردررااستیکنیدلو
.دادندقرار

آنالیزهایهمچنین.میکنددرگیررادستهاواردهآسیببیشترینومیباشدآسیبرسانوسیلهشایعترینسوزنکههستندآنبیانگرنتایج•
فراوانیباتهگذشماهششدرروحیبیماریتجربهکار،سابقهاستخدام،وضعیتکار،ساعتتأهل،سن،متغیرهایبیندادنشانگرفتهانجام
گرسیونرنتایجبهتوجهبا.یابدمیکاهشاستیکنیدلفراوانیکارسابقهافزایشباهمچنین.داردوجودمعناداررابطهاستیکنیدل

میباشدنادارمعزمانیفشارمؤلفهبرایفقطاستیکنیدلفراوانیپیشبینیوبرآورددرآزمونمعناداریسطحکهشدمشاهدهلوجستیک
مقادیردارایمعناداریسطحمقادیرزیرااستنشدهتأییدمؤلفههاسایرمعناداریاماداردمعنادارتأثیراستیکنیدلوقوعبرزمانیفشارلذا

.میباشد%5ازبیشتر

افزایشکاستینیدلوقوعاحتمالکاریساعاتافزایشبالذامیگرددافراددرتمرکزکاهشوخستگیبروزبهمنجربیشترکاریساعات•
افرادایرسبهنسبتکمتریدغدغهشدهانداستخدامرسمیصورتبهکهافرادیواقعدراستویژهایاهمیتدارایاستخداموضعیت.مییابد
.استکمترآنهادراستیکنیدلرخداداحتمالبنابرایندارند



فهرست مطالب

مقدمه

بررسی متون 

مواد و روش ها

نتایج

بحث



:کاریبار•
ینیسنگوسختیمیزانبالاخرهوکاریوظایفمهارت،میزانکار،محیطشغلی،نیازهایبینتعامل

.شودمیتحمیلواحدآندرفردیکبهکههاییمسئولیتووظایف
سببدتوانمیاسترسمیزانهمین.شودمیبیانپرستاراناسترسایجادعللترینمهمازبالاکاریبار

واهدخذهنیخطاهایبهمنجرشناختیهایشکست.بشودپرستاراندرشناختیشکستهایافزایش
.شد

جزئیوبودهآزاردهندهکهشدهمحسوبافرادمعمولرفتارهایدرناخواستهاشتباهات
.هستند

ًدرذهن،بهوابستهخطاهایبه عنوانراآنتوانمیوبودههمراهتریجدیحوادثبااکثرا
.نمودتعریفدهدمیانجامکاملطوربهونقصبدونراآنفردکهکاری

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



.استاستیکنیدلشودمیپرستاراندرشناختیخطایایجادبروزسببکهمشکلاتازیکی•

استبیمارانترشحاتیاخونبهآلودهنیزنوکپزشکیوسایلازناشیجلدیآسیبمعنایبه.
ایدز،ویروسسهبهابتلاسببکهبودهپرستارانتهدیدکنندهخطرعاملبزرگترینبه عنوان

.شودآنبهمبتلاافرادمرگسببتواندمیبه خودی خودوشدهCوBهپایت

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



پژوهشضرورتواهمیت•

استیکلنیدبهمنجرشناختیخطایوکاریباربهتوجهعدمومیباشدپرستارانتهدیدکنندهعواملجزءشناخنیخطای
.شدخواهد

جاناتهیواسترسایجادسببآسیبهااینکناردرپرستارانبیندرشدناستیکنیدلازناشیمستقیمهزینههای
.باشدبیمارانبرایخطرسازدیگرعواملبروزبهمنجرمیتواندخودامراینکهشدهفراوانی

کهندمیکواردبهداشتیودرمانیبخشبهراسنگینیهزینههایپرستاران،بیندراستیکنیدلازناشیآسیبهای
ناشیرمانیدهزینههایپرداختودرمانیپرسنلسایربهکاریبارافزایشمفید،کارینیرویرفتندستبهمنجرمیتواند

.شودآسیبهاایناز

دراستیکنیدلوشناختیشکست هایباکاریباررابطهتعیینبهکهجهتآنازپژوهشاینبنابراین
.استاهمیتحائزپردازد،میاصفهانالزهرابیمارستانپرستاران

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



عنوان سال نویسندگان

بررسی وضعیت نیدل استیکک کارکنان بیمارستان های منتخب تامین
تهراناجتماعی 

1398 مشکاتی و همکاران

بررسی تأثیرات نیدل استیک بر دانشجویان دندانپزشکی شهر اراک  1398 آور و همکارانش بخت

تعیین ارتباط بار کار ذهنی و شکست شناختی شغلی پرستاران بخش ویژه 1397 جراحیان محمدی و 
همکاران 

اق عضلانی پرستاران ات-بررسی ارتباط بین میزان شیوع اختلالات اسکلتی
عمل با بار ذهنی و فیزیکی کار 

1396 سمسار و همکارانش 

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



عنوان سال نویسندگان

بررسی علل نارسایی شناختی محیط کار در میان پرستاران در طول سال 
19پاندمی کووید 

2021 آرنتز و همکاران

ارزیابی میزان شیوع نیدل استیک در مراقبان پزشکی شهر هند  2019 شامکوکار

بررسی میزان بار کاری ذهنی و میزان خطای شناختی در پرستاران  بخش 
بیهوشی بیمارستان

2019 گالابیا

بررسی تأثیر ادارک تغییرات بار ذهنی در طول اجرای اهداف وظایف شغلی و 
کاربرد آن ها برای تعلیق مدیریت

2015 بایلونی

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



:کلیهدف •

اران تعیین رابطه بار کاری با شکست های شناختی و نیدل استیک در پرست

بیمارستان الزهرا اصفهان

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



هویژاهداف •

تعیینمیانگیننمرهبارکاری،شکستهایشناختیوفراوانینیدلاستیکبرحسبمتغ. یرهای1
(...سابقهکار،تحصیلاتو)دموگرافیک

تعیینومقایسهمیانگیننمرهبارکاریبرحسبنوعشیفتکاری. 2

تعیینومقایسهمیانگیننمرهشکستهایشناختیبرحسبنوعشیفتکاری. 3

تعیینومقایسهفراوانینیدلاستیکبرحسبنوعشیفتکاری. 4

تعیینمیزانهمبستگینمرهبارکاریوشکستهایشناختی. 5

تعیینومقایسهمیانگیننمرهبارکاریوشکستهایشناختیبرحسبوقوعنیدلاستی. ک6

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



کاربردیاهداف•
کاریبارکاهشومدیریتجهتراهکارهاییشناختی،شکستهایبرکاریبارتأثیرتعیینصورتدر

.شدخواهدارائهبیمارستانمدیریتبهپرستاران

درجرایانسانیخطایورویدادیکعنوانبهاستیکنیدلپیشنهادی،راهکارهایپیادهسازیواجرابا
.یافتخواهدکاهشبیمارستان

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



اصلی پژوهشسؤال •

چقدراست؟...(وسابقهکار،تحصیلات)میانگیننمرهبارکاری،شکستهایشناختیوفراوانینیدلاستیکبرحسبمتغیرهایدموگرافیک

فرضیات پژوهش•

میانگیننمرهبارکاری،شکستهایشناختیوفراوانینیدلاستیکبرحسبمتغیرهایدموگرافیک. چقدر...(توسابقهکار،تحصیلا)1
است؟

میانگیننمرهبارکاریبرحسبنوعشیفتکاریمتفاوتاست. 2.

میانگیننمرهشکستهایشناختیبرحسبنوعشیفتکاریمتفاوتاست. 3.

فراوانینیدلاستیکبرحسبنوعشیفتکاریمتفاوتاست. 4.

بیننمرهبارکاریوشکستهایشناختیهمبستگیوجوددارد. 5.

میانگیننمرهبارکاریوشکستهایشناختیبرحسبوقوعنیدلاستیکمتفاوت. .است6

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

نوع پژوهش

مقطعی-کاربردی و توصیفی•

روش نمونه گیری

تصادفی ساده•

حجم نمونه

ن با استفاده از فرمول مورگا•
.نفر تعیین شد245و 

روش جمع آوری داده ها

استفاده از پرسش نامه•

جامعه مورد مطالعه

بیمارستان الزهرا اصفهان•



:روش جمع آوری داده ها•
استیکهایشناختیونیدلسهپرسشنامهبارکاری،شکستاستفادهاز.

:پرسش نامه ویژگی های دموگرافیک•

اشتغالأهل،توضعیتتحصیلات،سطحکار،سابقهقد،وزن،جنست،سن،قبیلازسؤالاتیبهقسمتاین

.استشدهدادهاختصاص...ونوبتکارینظامدر

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



NASA)ناساکاریبارشاخص• TLX):
ستم،سییکخاص،فعالیتیاکاریکارزیابیبهمنظورادراکیفشاروحجمسنجشوارزیابیآنهدف

.استشدهگرفتهنظردرعملکرددیگرجنبههایسایریاتیم،یکاثربخشیوکارایی
رزیابیاموردروشاینتوسطوشدهتقسیممقیاسزیرششبهفعالیتیککاریبارکلروشایندر

.خیریاددارنقراربالاکاریبارتحتآیاکهگرفتهصورتافرادازکلیارزیابییکنهایتاًوگرفتهقرار
6تلاش(5کارایی(4زمانیفشار(3فیزیکیفشار(2ذهنیفشار(1ازعبارتاندزیرمقیاس6این)

.سرخوردگی
مککبه.شدتاییدآنجامعیتوبررسیهمکارانومظلومیمحمدی،توسطنامهپرسشاینپایایی

.گردیدانجامنیمهساختارینوعازمصاحبهدستورالعملیکتدوین

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



:شناختیهایشکستپرسشنامه•

شودمیاستفادهانسانشناختیخطایسنجشبرایابزارایناز.

آنیروایوپایاییوبودهدرجهپنجلیکرتطیفدارایکهبودهسؤالسیپرسشنامهاینسؤالهایتعداد
.استشدهگزارشرنگیحسنزادهوبردوبنتتوسط

شناختی-حرکتیکارکردهایخطایودقتخطایتمرکز،خطایحافظه،خطایپرسشنامهاینابعاد
.میباشد

ازامتیاینکهگردیدهجمعباهمسؤالاتهمهامتیازاتمجموعپرسشنامه،کلیامتیازآوردنبدستبرای
.داشتخواهد175تا35ازدامنهای

برعکسوبودخواهدکارمحیطدربالاترشناختیشکستهاینشاندهندهبالاترنمرات.

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



:پرسشنامه ارزیابی شکست های شناختی•

ایننمرهگذاریبرای.میباشدلیکرتدرجهای5مقیاسبرمبنیپاسخهاییدارایسؤالهربوده،سؤال15دارایپرسشنامهاین

:هموارهو4نمره:اغلب،3نمره:گهگاه،2نمره:ندرتبهخیلی،1نمره:هرگز:دادنمرهزیرترتیببهبایدعبارتهردرابتداپرسشنامه

.5نمره

بدستسؤالاتازمیانگینگیریازپسکلیامتیازیکومقیاسزیر3قالبدرنتایج.استمنفینمرهباسؤالاتیفاقدپرسشنامهاین

.یباشدمبیشترشکستشناختینشاندهندهپرسشنامهایندربالانمره.آمدخواهددستبهزیرترتیببهزیرمقیاسها.میآید

ابعاد پرسشنامه شکست های شناختی-1-3جدول 

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

سؤالاتابعاد

5، 4، 3، 2، 1حافظه

10، 9، 8، 7، 6توجه

15، 14، 13، 12، 11عمل

مجموع همه سؤالاتنمره کلی



:استیکنیدلپرسشنامه•
وجودستیک،انیدلبروزبرحسباستیک،نیدلازپساستیک،نیدلنوع:استگزینهپنجدارایپرسشنامهاین

.استبیانشدهاستیکنیدلامکاناتوجودعدمعلتوامکانات

بنابراین.ربیشتوسالیککارسابقهوپرستارانپژوهشدرشرکتتمایلازعبارتاندمطالعهاینبهورودمعیار
بیماریهایمطالعهاینازخروجمعیارهایومیشوندخارجمطالعهازسالیکازکمترکارباسابقهپرستاران

.میباشد....وشدیدافسردگیروانی

نیدلبروزبهمربوطسؤالی8بخشیکودموگرافیکویژگیهایبهمربوطبخشیکدارایپرسشنامهاین

حادثهوقوعشیفت-گذشتهماه12دراستیکنیدلمواردتعداد-استیکنیدلحادثهآخرینوقوعزمان-استیک

درریافتیدآموزش-استیکنیدلحادثهآخرینبروزچگونگی-استیکنیدلحادثهآخرینوقوعروز-استیکنیدل

.استبودهاستیکنیدلحادثهآخرینوقوعهنگامروحیوضعیت-استیکنیدلوقوعمورد

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



:متغیرهای تحقیق•

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه
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سالتعداد سال های عمر●●سن
(زن/مرد)جنسیت برحسب فنوتیپ فرد●●جنس

-کارشناسی-کاردانی)مدرک تحصیلی میزان مدرک تحصیلی اخذ شده توسط فرد●●میزان تحصیلات
(کارشناسی ارشد

صبحندساعت کاری که پرسنل موظف به حضور در سازمان می باش●●نوع شیفت
عصر
شب

....عفونی و-اورزانس-جراحی-اتاق عملبخش هایی که پرستاران در آنجا فعالیت دارند●●بخش

سالمیزان سالهایی که فرد در آن شغل مشغول به کار بوده●●(هتجرب)سابقه کار 

یزان بار کاری یعنی تعامل بین نیازهای شغلی، محیط کار، م*نمره بار کاری1
مهارت، وظایف کاری و بالاخره میزان سختی و سنگینی 

هایی که به یک فرد در آن واحد تحمیلوظایف و مسئولیت
.می شود

میانگین خرده مقیاس های بارکار ذهنی

خطای انسانی را کلیه اتفاقاتی می داند که در آن ترتیب*خطای شناختی2
برنامه ریزی شده ذهنی یا فعالیت های فیزیکی فرد برای
ای رسیدن به نتیجه موردنظر با شکست مواجه می شود خطاه
انسانی از شکست های شناختی کـه در یک یا هر سـه 
مرحلـه رونـد پـردازش اطلاعـات رخ می دهد ناشی 

.می شوند

[36]خطای شناختی حسن زاده رنگی

پرسشنامه نیدل استیک تقوی و همکارانفرورفتن هر جسم نوک تیز و آلوده در دست پرسنل*نیدل استیک3
[71]



:متغیرهای تحقیق•

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه
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نوع استخدام 4
-طرحی)

-قراردادی
(رسمی

طرحی.نوع قردادی که فرد در شروع استخدام امضا می کند**

علل آسیب 5
نیدل استیک

قردادی**

نوع وسیله 6
آسیب نیدل 

استیک

رسمی**

موقعیت 7
هنگام آسیب

رگ گیریعلت آسیب چه اقدامی بوده است***

عدم سابقهفرد چند بار دچار نیدل استیک شده است●●سابقه تماس
یک بار
دو بار

بار3-5
بار5بیشتر از 

ی وضعیت ایمن
Bهپاتیت 

کاملواکسینه شده است یا خیرBفرد قبلاً ازنظر هپاتیت ●●
ناقص غیر واکسینه



:داده هاتحلیلوتجزیهروش•

گرفتانجاماستنباطیوتوصیفیآماریهایروشطریقازهادادهتحلیلوتجزیه.

شودمیادهاستفچندگانهرگرسیونتحلیلوپیرسونآماریتحلیلازنیزپژوهشفرضیاتبررسیجهت.

نیزمورداستفادهنرمافزارSPSS .استبوده20

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



:اخلاقیملاحظات•

هتجپرستارانبهلازماطمینانوبودهمحرمانهکاملاًبهصورتشدهپرهایپرسشنامهکلیهپژوهشاهمیتبهتوجهبا

.شددادههمکاری

.گردیداخذمطالعهبهورودازقبلآگاهانهرضایت-1

.گردیداخذدانشگاهازلازممجوز-2

.شددادهقرارذینفعسازمانهایاختیاردراستفادهجهتمطالعهازحاصلنتایج-3

.شدندحفظمحرمانهبیمارستانوپرستارانبهمربوطاطلاعاتتمامی-4

.شدندرعایتمطالبانتشاردراخلاقیاصول-5

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



آمار توصیفی: بخش اول•

 جمعیت شناختیفراوانی متغیرهای -1-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

درصدفراوانیمقوله ها

سن

1658/6سال25کمتراز
11027/45سال25-35
9286/37سال35-45

2529/10سال45بیشتراز

جنسیت
1625/66زن
795/32مرد

تحصیلات
2086/85لیسانس

354/14فوقلیسانس

بخش محل کار

473/19جراحی
336پاراکلینیکی /13
607/24اورژانس

5121مراقبتویژه
469/18کرونا

65/2دفترپرستاری

تأهل
781/32مجرد
1659/67متأهل

ساعت کار در هفته
184/7ساعتوکمتر44

2256/92ساعت44بیشتراز

وضعیت استخدام
9003/37رسمی

12221/50پیمانی-قرادادی
3176/12طرحی

سابقه کار
1218/49سال10کمتراز

882/36سال20-10
336/13سال20بیشتراز

کار همزمان در جای دیگر
21224/87خیر
3176/12بله

تحت درمان روانپزشکی
23935/98خیر
465/1بله

ماه گذشته6تجربه بیماری روحی در 
11491/46خیر
12909/53بله

بیماری مزمن
20719/85خیر
3681/14بله



 شاخص های توصیفی متغیرهای کمی تحقیق-2-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

ماکزیمم مینیمم واریانس انحراف معیار میانگین

51 23 19/51 15/7 85/35 سن

200 30 66/129 38/11 25/52 ساعات کاری در هفته

28 0 22/50 08/7 61/11 سابقه کار

100 99/7 15/96 8/9 75/81 بار کاری

104 40 82/62 92/7 46/63 شکست شناختی



استنباطیآمار:دومبخش•
ادههادپیشپردازشبهوتحقیقمتغیرهایبودننرمالآزمونبهتحقیق،فرضیاتآزموناجرایازقبل

.استشدهپرداخته

 شاخص های توزیع -3-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

نتیجه SIG K-S چولگی کشیدگی

نرمال 057/0 33/1 155/0 03/1- سن

غیر نرمال 00/0 58/4 27/9 67/118
ساعات کاری در 

هفته

غیر نرمال 035/0 42/1 28/0 99/0- سابقه کار

غیر نرمال 00/0 68/2 86/3- 55/24 بار کاری

غیر نرمال 00/0 04/2 21/1 65/5 یشکست شناخت



جمعیت شناختیمتغیرهایبرحسباستیکنیدلفراوانیشاخصمقایسه•

جمعیت شناختیمتغیرهایاساسبراستیکنیدلفراوانیآزموننتایج-4-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

مقوله ها
تجربه نیدل استیک

خی دو
𝛘𝟐

سطح 
معناداری

بلهخیر
درصدفراوانیدرصدفراوانی

سن

65/37105/62سال25کمتر از 

83/8032/0
312/28798/71سال25-35
306/32624/67سال35-45

10/4240/96سال45بیشتر از 

جنسیت
492/301138/69زن

131/0
191/24609/75مرد

تحصیلات
574/271516/72لیسانس

24/062/0
114/31246/68فوق لیسانس

بخش محل کار

172/36308/63جراحی

54/8=F11/0

203/33407/66اورژانس
116/21404/78مراقبت ویژه

156/32314/67کرونا
17/1653/83دفتر پرستاری
41/12299/87پاراکلینیکی

317/39473/6088/7005/0مجردتأهل
374/221286/77متأهل



(ادامه)جمعیت شناختیمتغیرهایاساسبراستیکنیدلفراوانیآزموننتایج-4-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

مقوله ها
تجربه نیدل استیک

خی دو
𝛘𝟐

سطح معناداری بلهخیر
درصدفراوانیدرصدفراوانی

ساعت کار در هفته
90/5090/50ساعت و کمتر44

67/4031/0
592/261668/73ساعت44-88

وضعیت استخدام
449/48461/51رسمی

91/3100/0 179/131051/86پیمانی-قرادادی
76/22244/77طرحی

سابقه کار

107/16503/83سال5کمتر از 

18/3400/0
127/19493/80سال5-10
76/15384/84سال10-15

189/41251/58سال15-20
216/63124/36سال20بیشتر از 

کار همزمان در جای 
دیگر

598/271532/72خیر
19/088/0

90/29220/71بله
تحت درمان 
روانپزشکی

666/271734/72خیر
97/0=F31/0

20/5020/50بله

ی تجربه بیماری روح
ماه گذشته6در 

446/38704/61خیر
12001/0

246/181054/81بله

بیماری مزمن
521/251559/74خیر

68/517/0
164/44206/55بله



شناختیجمعیتمتغیرهایبرحسبکاریبارشاخصمقایسه•

جمعیت شناختیمتغیرهایاساسبرکاریبارمیانگین-5-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

سطحمعناداریآمارهیآزمونانحرافمعیارمیانگینمشاهداتمتغیرها

سن

1628/7969/8(تعداد)سال 25کمتر از 

65/3=𝜒2301/0
11078/8184/9(تعداد)سال 25-35
9274/8169/10(تعداد)سال 35-45

سال 45بیشتر از 
(تعداد)

2563/8320/6

جنسیت
16223/812/11(تعداد)زن 

81/0-=z41/0
7916/8383/5(تعداد)مرد 

تحصیلات
20879/8199/9(تعداد)لیسانس 

009/0-=z99/0
3576/8166/8(تعداد)فوق لیسانس 

بخش محل کار

4728/7852/15(تعداد)جراحی 

79/8=𝜒2118/0

6035/8358/6(تعداد)اورژانس 
5172/8228/7(تعداد)مراقبت ویژه 

4672/8249/5(تعداد)کرونا 
671/6932/18(دتعدا)دفتر پرستاری 
3311/8343/8(تعداد)پاراکلینیکی 

تأهل
7821/8369/7(تعداد)مجرد 

67/1-=z095/0
16512/816/10(تعداد)متأهل 



(ادامه)جمعیت شناختیمتغیرهایاساسبرکاریبارمیانگین-5-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

سطح معناداریآماره ی آزمونانحراف معیارمیانگینمشاهداتمتغیرها

ساعت کار در هفته
ساعت و کمتر 44

(تعداد)
186/6841/25

39/2=Z016/0
2258/8229/6(تعداد)ساعت 44-88

وضعیت استخدام

9015/8310(تعداد)رسمی 

78/7=𝜒202/0 12212/8129/9(دتعدا)پیمانی -قرادادی

3147/8093/10(تعداد)طرحی 

سابقه کار

12184/8024/10(تعداد)سال 10کمتر از 

82/16=𝜒200/0 8843/8137/10(تعداد)سال 20-10

3326/8686/3(تعداد)سال 20بیشتر از 

کار همزمان در جای 
دیگر

21274/8178/9(تعداد)خیر 
166/0-=z86/0

3111/8203/10(تعداد)بله 

تحت درمان روانپزشکی
23976/8185/9(تعداد)خیر 

26/0-=z79/0
483/8364/5(تعداد)بله 

تجربه بیماری روحی در
ماه گذشته6

11413/818/12(تعداد)خیر 
35/0-=z72/0

12937/826(تعداد)بله 

بیماری مزمن
20752/8143/10(تعداد)خیر 

55/0-=z58/0
3633/8341/4(تعداد)بله 



شناختیجمعیتمتغیرهایبرحسبشکست شناختیشاخصمقایسه•

جمعیت شناختیشاخص هایاساسبرشکست شناختیمیانگین-6-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

آماره ی آزمونانحراف معیارمیانگینتعدادمتغیرها
سطح 

معناداری

سن

1637/6154/8(تعداد)سال 25کمتر از 

77/4=𝜒218/0
1103/6395/6(تعداد)سال 25-35
9263/6497/9(تعداد)سال 35-45

2528/619/3(تعداد)سال 45بیشتر از 

جنسیت
16275/6364/8(تعداد)زن 

77/0-=z43/0
79633/6(تعداد)مرد 

تحصیلات
20853/6326/8(تعداد)لیسانس 

38/0-=z702/0
3505/6355/5(تعداد)فوق لیسانس 

بخش محل کار

4738/6367/6(تعداد)جراحی 

47/3=𝜒262/0

6025/6438/8(تعداد)اورژانس 
5141/6163/6(تعداد)مراقبت ویژه 

4623/6399/7(تعداد)کرونا 
633/6752/7(تعداد)دفتر پرستاری 
3396/6404/10(تعداد)پاراکلینیکی 

تأهل
781/6378/5(تعداد)مجرد 

41/0-=z67/0
16564/6377/8(تعداد)متأهل 



(ادامه)جمعیت شناختیشاخص هایاساسبرشکست شناختیمیانگین-6-4جدول

آماره ی آزمونانحراف معیارمیانگینتعدادمتغیرها
سطح 

معناداری

ساعت کار در هفته
1844/625/12(تعداد)ساعت و کمتر 44

65/0-=Z51/0
22555/6347/7(تعداد)ساعت 44بیشتر از 

وضعیت استخدام
9097/6263/6(تعداد)رسمی 

16/0=𝜒292/0 12276/6346/8(تعداد)پیمانی -قرادادی
3174/6329/9(تعداد)طرحی 

سابقه کار
12114/6384/80(تعداد)سال 10کمتر از 

63/0=𝜒272/0 8888/6343/81(تعداد)سال 20-10
3327/6326/86(تعداد)سال 20بیشتر از 

کار همزمان در جای دیگر
21248/6375/7(تعداد)خیر 

59/0-=z55/0
3135/6316/9(تعداد)بله 

تحت درمان روانپزشکی
23945/6396/7(تعداد)خیر 

20/0-=z83/0
425/6434/6(تعداد)بله 

ماه 6تجربه بیماری روحی در 
گذشته

11442/6397/8(تعداد)خیر 
53/0-=z59/0

1295/639/6(تعداد)بله 

بیماری مزمن
20767/634/8(تعداد)خیر 

93/0-=z35/0
3627/6205/4(تعداد)بله 

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



کاریشیفتبرحسبشکستوکاریبارمتغیربودننرمالبررسی•

کاریشیفتحسببرشکستوکاریبارمتغیربودننرمالبررسی-7-4جدول

کاریشیفتحسببرکاریبارشاخصمقایسه•

کاریشیفتحسببرکاریباربررسیبرایویتنیمنآزموننتایج-8-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

شکست شناختیبار کاری

سطح معناداریK-Sآماره سطح معناداریK-Sآماره 

2/590/002/060/00شیفت کاری چرخشی

0/470/970/610/84(صبح کار)ثابت 

سطح 
معناداری z مجموع رتبه ها متوسط رتبه انحراف معیار میانگین تعداد بار کاری

007/0 67/2-
26843/42 62/126 38/10 93/81 212

شیفت کاری 
چرخشی

0/2803 42/90 35/4 49/80 31
صبح )ثابت 

(کار



کاریشیفتحسببرشناختیشکست هایشاخصمقایسه•

کاریشیفتحسببرشکست شناختیبررسیبرایویتنیمنآزموننتایج-9-4جدول

کاریشیفتحسببراستیکنیدلفراوانیمقایسه•

کاریشیفتبرحسباستیکنیدلفراوانیبررسیبرایدوکایآزموننتایج-10-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

سطح 
معناداری z

مجموع 
رتبه

متوسط 
رتبه

انحراف 
معیار

میانگین تعداد
شکست
 شناختی

82/0 227/0-
25781 121/61 97/96 49/63 212

شیفت 
کاری 

چرخشی

3865 124/68 7/78 29/63 31 ثابت صبح

فراوانی نیدل استیک
بله خیر

مجموع درصد درصد فراوانی درصد فراوانی

100% 4/77 164 6/22 48
شیفت کاری 

چرخشی
100% 5/35 11 5/64 20 (صبح کار)ثابت 

53/23 𝛘𝟐آماره ی خی دو 

00/0 سطح معناداری



محاسبه همبستگی  نمره بار کاری و شکست های شناختی•

 شکست شناختینتایج آزمون همبستگی برای بررسی رابطه بار کاری و -11-4جدول

بررسی نرمال بودن متغیر بار کاری و شکست برحسب شیفت کاری•

 بررسی نرمال بودن متغیر بار کاری و شکست برحسب شیفت کاری-12-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

شناخت شناختیبار کاریهمبستگی

ضریب همبستگی 
پیرسون

017/0-

788/0سطح معناداری

243تعداد مشاهدات

شکست شناختیبار کاری

سطح معناداریK-Sآماره سطح معناداریK-Sآماره 

عدم وقوع نیدل 
استیک

1/490/0231/870/002

2/60/000/90/38وقوع نیدل استیک



میانگین نمره بار کاری بر حسب وقوع نیدل استیکمقایسه •

 استیکنتایج آزمون من ویتنی برای بررسی بار کاری بر حسب وقوع نیدل -13-4جدول

مقایسه میانگین نمره شکست شناختی بر حسب وقوع نیدل استیک•

 نتایج آزمون -14-4جدولtبرای بررسی شکست شناختی بر حسب وقوع نیدل استیک

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

سطح معناداری z مجموع رتبه متوسط رتبه انحراف معیار میانگین تعداد بار کاری

00/0 18/4-

5/23407 133/76 10/46 39/82 68
داشتن تجربه )بله 

(نیدل استیک

5/6238 91/74 7/76 09/80 175
نداشتن )خیر 

تجربه نیدل 
(استیک

سطح معناداری z مجموع رتبه متوسط رتبه انحراف معیار میانگین تعداد شکست شناختی

26/0 12/1-

9555 88/113 47/7 74/63 68
ه داشتن تجرب)بله 

(نیدل استیک

20091 15/125 99/8 76/62 175
نداشتن )خیر 

تجربه نیدل 
(استیک



وامیناکوکوششوتلاشکارایی،زمانی،فشارفیزیکی،فشارذهنی،فشار)ابعادامتیازاتمقایسه•
:(سرخوردگی

شاخص های توصیفی برای ابعاد ششگانه مورد بررسی-15-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

ماکزیمم مینیمم مجموع میانگین تعداد مؤلفه ها

33/33 67/2 67/6453 44/26 244 فشار ذهنی

67/31 0 1538 3/6 244 یفشار فیزیک

33/33 0 67/4812 72/19 244 فشار زمانی

33/33 0 3041 46/12 244 کارایی

33/25 0 3385 87/13 244 تلاش و 
کوشش

33/33 0 33/701 87/2 244 ناکامی و 
سرخوردگی



 شاخص های توصیفی برای ابعاد شش گانه مورد بررسی-1-4نمودار

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



شش گانهآزمون رتبه ای فریدمن برای مقایسه رتبه های کسب شده در ابعاد -16-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

متوسط رتبهمؤلفه ها

66/5فشار ذهنی

21/2فشار فیزیکی

64/4فشار زمانی

33/3کارآیی

68/3تلاشش و کوشش

48/1ناکامی و سرخوردگی

56/826خی دو

00/0سطح معناداری



ومیناکاوکوششوتلاشکارایی،زمانی،فشارفیزیکی،فشارذهنی،فشار)ابعادتأثیربررسی•
:شکست شناختیبر(سرخوردگی

چندگانههمخطیعدمتشخیص-

وتحملشاخص-17-4جدولvif

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

VIFتلرانسمتغیرهای مستقل

78/028/1فشار ذهنی

83/019/1فشار فیزیکی

71/04/1فشار زمانی

79/025/1کارآیی

82/021/1تلاشش و کوشش

74/033/1ناکامی



 شکست شناختیضریب همبستگی و شدت رابطه در بررسی تأثیر مؤلفه ها بر -18-4جدول

 جدول معناداری مدل رگرسیون چندگانه-19-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

دوربین واتسون
ضریب تعیین 

تعدیل شده در مدل
ضریب تعیین مدل

ضریب همبستگی
مدل چند گانه

67/1 007/0 018/0 134/0

مدل
مجموع 
مربعات

درجه آزادی
میانگین 
Fمربعات

سطح 
معناداری

5/273658/45رگرسیون

72/063/0 01/1493123626/63باقیمانده

51/15204242کل



 جدول برآورد ضرایب رگرسیون ابعاد بار کاری برتغییرات شکست شناختی -20-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

Bخطای معیارBeta آماره یtسطح معناداری

03/1300/0-57/5741/4مقدار ثابت

075/0093/0059/08/041/0فشار ذهنی

017/011/0011/015/087/0فشار فیزیکی

046/0096/0037/047/063/0فشار زمانی

068/0103/0048/066/05/0کارآیی

15/012/0088/024/121/0تلاشش و کوشش

78/0-27/0-107/002/0-029/0ناکامی



ویناکاموکوششوتلاشکارایی،زمانی،فشارفیزیکی،فشارذهنی،فشارابعادتأثیربررسی•
:استیکنیدلفراوانیبرسرخوردگی

استشدهاستفادهلوجستیکرگرسیونروشاز.

فراوانیبرآوردصحتدرصدجدول-21-4جدول
شش گانهمؤلفه هایحسببراستیکنیدل

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

فراوانی نیدل 
استیک

مقادیر پیش بینی شده

درصد صحت
مقادیر مشاهده 

شده
بلهخیر

12566/17خیر

81685/95بله

8/73درصد کل



 جدول برآورد ضرایب در مدل رگرسیون لوجستیک-22-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

متغیر های 
BS.EWALDdfsigExp(B)مستقل

027/044/015/098/0-018/0فشار ذهنی

فشار 
فیزیکی

011/0-032/012/0172/098/0

078/0028/045/71006/008/1فشار زمانی

028/008/31079/095/0-05/0کارآیی

تلاشش و 
کوشش

047/0035/085/1117/004/1

029/003/0184/099/0-006/0ناکامی

037/016/1001/0197/003/1مقدار ثابت



 جدول برآورد میانگین و انحراف معیار -23-4جدول

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

میانه بیشینه کمینه انحراف معیار میانگین مؤلفه ها
تجربه نیدل 

استیک
33/28 33/33 33/33 83/6 57/25 فشارذهنی

خیر

33/5 67/26 67/26 74/4 03/7 فشارفیزیکی
66/18 67/26 67/26 72/5 97/16 فشارزمانی
33/13 33/33 33/33 05/6 14/14 کارایی

14 33/21 33/21 29/4 56/12 تلاشوکوشش

0 33/33 33/33 84/6 62/3
ناکامیو
سرخوردگی

33/28 33/33 33/33 93/5 78/26 فشارذهنی

بله

5 67/31 67/31 96/4 01/6 فشارفیزیکی
66/22 33/33 33/33 23/6 78/20 فشارزمانی
66/10 67/31 67/31 22/5 81/11 کارایی

16 33/25 33/25 57/4 37/14 تلاشوکوشش

0 33/33 33/33 88/4 58/2
ناکامیو
سرخوردگی



نوعی،کاربارنمره،(تجربه)کارسابقهبخش،شیفت،نوعتحصیلات،میزانجنس،سن،متغیرهایتحقیقایندر•
آسیب،امهنگموقعیتاستیک،نیدلآسیبوسیلهنوعاستیک،نیدلآسیبعلل،(رسمی-قراردادی-طرحی)استخدام
.دهستنوابستهمتغیراستیکنیدلوشناختیخطایومستقلمتغیرهایBهپاتیتایمنیوضعیتوتماسسابقه

میباشدانآسیبرسوسیلهشایعترینسوزنگردیدمشخصمطالعهایندرگرفتهصورتتحلیلهایوتجزیهاساسبر•
.میکنددرگیررادستهاواردهآسیببیشترینو

دربرندهوتیزاشیاءازناشیآسیببیشترینبنابرایناستسوزنبرنده،وتیزوسیلهرایجترینبیمارستانمحلدر•
.استتزریقاتسوزنبیمارستان،

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

نتایجبانتیجهاینSaraniداردمطابقتهمکارانو.

نیدلزاناشیآسیب باعثکهاستتیزابزاررایج ترینسوزنآنهامطالعهنتایجاساسبر
.می شوداستیک



بیماریتجربهکار،سابقهاستخدام،وضعیتکار،ساعتتأهل،سن،متغیرهایبیندادنشانگرفتهانجامآنالیزهای•
.داردوجودمعناداررابطهاستیکنیدلفراوانیباگذشتهماهششدرروحی

مسنتردافراچههرکهاستدلیلبدینامراین.مییابدکاهشاستیکنیدلفراوانیکارسابقهافزایشباهمچنین•
کاهشنهاآدراستیکنیدلمیزانبنابراینباشندداشتههمبیشتریکاریتجربهکهداردوجوداحتمالاینباشند
.مییابد

دریکاستنیدلوقوعامکانلذادارندمجردافرادبهنسبتبیشتریفکریدغدغههایموارد،بیشتردرمتأهلافراد•
.استمجردافرادازبیشترمتأهلافراد

وقوعالاحتمکاریساعاتافزایشبالذامیگرددافراددرتمرکزکاهشوخستگیبروزبهمنجربیشترکاریساعات•
.مییابدافزایشاستیکنیدل

کمتریدغدغهشدهانداستخدامرسمیصورتبهکهافرادیواقعدراستویژهایاهمیتدارایاستخداموضعیت•
.استکمترآنهادراستیکنیدلرخداداحتمالبنابرایندارندافرادسایربهنسبت

بیماریایندچارکهافرادیلذامیدهدافزایشراتمرکزکاهشاحتمالگذشتهماهششدرروحیبیماریتجربه•
.استبیشترآنهادراستیکنیدلبروزاحتمالهستند

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



Rehmanنیدلآسیبمیزانافزایشدرمهمینقشجمعیتشناختیعواملازبرخیکهرسیدندنتیجهاینبههمکارانو
بیشتروهستندجدیدالورودومشتاقجوان،سال،35ازکمترسنوکمترتجربهدارایافرادیعنیمیکنند،ایفااستیک
.میباشندخودبهآسیبمستعد

Tahiraاستیکنیدلآسیبباآمارینظرازتجربهوشغلیگروهبیمارستان،نوعکهرسیدندنتیجهاینبههمکارانو
شغلیندیدستهبدارایبیمارستانآزمایشگاهکارکنانکهباشددلیلاینبهمیتواندنتیجهاین.داردمعنیداریارتباط
باافرادبینردبیشتراستیک،نیدلبنابراینوهستندبیشتریشغلیخطراتمعرضدربیشتر،سابقهدارایومتفاوت
.استتجربهتر

Putraآسیبابآموزشوتحصیلاتسطحکاری،دورهسن،آنهامطالعهاساسبردارندنظراختلافیافتهاینباهمکارانو
.نداردمعنیداریرابطهاستیکنیدل

استاستیکنیدلآسیباصلیعاملخدمتسالهایوسنمسألهکهمیکندعنوانکارالمللیبینسازمان.

نظرPutraریطولانیتخدمتسالهایلزوماًدارندبالاسنکهافرادیکهداشتخاطربهبایدکهاستاینبرهمکارانو
.ندارند

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



بخشهایدرترتیببهاستیکنیدلوقوعنزولیترتیبکهگردیدمشخصکارمحلبخشخصوصدر•
.استبودهجراحینهایتدرواورژانسکرونا،ویژه،مراقبتپرستاری،دفترپاراکلینیکی،

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

یافته یبایافتهاینSriramاستنداشتهوجودعملاتاقدراستیکنیدلآن،مطالعهاساسبر.داردمطابقت.

مطالعهبایافتهاینBelachewغربجنوببیمارستان هایدرآنها،مطالعه یاساسبر.نداردمطابقتهمکارانو
.استدادهرخجراحیبخشدراستیکنیدلازدرصد21اتیوپیکشور

مطالعه یاساسبرKnightوBodsworthپزشکیعمومیبخش هایسیدنی،درمستقربیمارستان هایدر
.بودنداستیکنیدلشیوعمیزانبالاتریندارای



.بودندتأهلمافراداغلبکردند،تجربهرااستیکنیدلکهافرادیبیندرکهاستمطلباینگویایتأهلوضعیت•

صوصخدررابیشتریفراوانیهستندپیمانیوقراردادیوضعیتدرکهافرادیکهدادنشاناستخداموضعیت•
.دادنداختصاصخودبهاستیکنیدلتجربه

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

مطالعه یبایافتهاینBelachewوهمکارانوMarkosنداردمطابقتهمکارانو.

مطالعه یاساسبرBelachewوداشتهمعنی داریارتباطشغلیخطراتباتأهلوضعیتکهشدمشخصهمکارانو
.هستندشغلیخطراتبامواجههخطرمعرضدربیشترمتأهلافرادبامقایسهدرمجردمشارکت کنندگان

Alhazmiیدلنبااشتغالوضعیتکهرسیدندنتیجهاینبههمکارانو
.نداردمعنی داریرابطهاستیک



.شودبیشتراستیکنیدلتجربهفراوانیشدهموجبروحیبیماریداشتنهمچنین•

کاریبارکهیافرادبنابراین.نیستمعنادارشکستشناختیوکاریبارمتغیردوهمبستگیمیزانگردیدمشخص•
.ندارندبیشتریشناختیاشتباهاتلزوماًدارندبیشتری

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

Wangدمی توانمنفیاسترسهمواجتماعیروانیاسترس زایشرایطهمرسیدندنتیجههمینبههمهمکارانو
.دهدافزایشبهداشتیمراقبت هایکارکنانبیندررااستیکنیدلخطر

مطالعاتاساسبرAderaw،KebedeوGerensea،Abadigaدرمهمینقششغلیاسترسهمکارانو
.دارداستیکنیدلریسکافزایش

Jarahian Mohammadyدثحواکنندهپیش بینیمهمعاملیکشکست شناختیکهداشتندیانبهمکارانو
.هستندبیشتریشکست شناختیدارایبیشترخطایگزارشباپرستاران.استبیمارایمنی

ParkوKimمی یابدافزایششغلیحوادثوقوعاحتمالشغلی،شکست شناختیافزایشباکهدادندنشان.



میانگین.داردودوجاستیکنیدلتجربهبدونواستیکنیدلتجربهباگروهدودرکاریبارمیانگینبینمعنادارتفاوت•
افرادتمرکز،میشودبیشترکهافرادکاریبارواقعدر.استبیشترداشتنداستیکنیدلتجربهکهافرادیکاریبار

.میگرددبیشتراستیکنیدلوقوعاحتمالنتیجهدرکردهپیداکاهش

(ناکامیوشش،کوتلاششکارآیی،زمانی،فشارفیزیکی،فشارذهنی،فشار)مستقلمتغیرهایمجموعهبینهمبستگی•
متغیرهاینبنابرایاستناخودآگاهپارامتریشکستشناختی.استنبودهمعنادار(شکستشناختی)وابستهمتغیرو

.ندارنداثریآنبروزدردیگر

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

یافته یبایافتهاینElsayedمیزانگردیدمشخصآنها،مطالعه یاساسبر.نداردمطابقتهمکارانو
میزانباندریهاسکدانشگاهپرستاریدانشکدهتکمیلیتحصیلاتدانشجویانبیندرشکست شناختی

.داردمثبترابطهآنهاشدهدرکاسترس

یافتهیایافتهاینPatricianداردمطابقتهمکارانو.

مطالعهدرآسیب هابروزدرکهبودندعاملدوکاریحجموکاریشیفتBagheri Hosseinabadiو
.بودندمؤثرهمکاران



.دهدمینشانراتوسعهحالدرکشورهایدرانسانینیرویکمبودمشکلیافتهاین•

حینیاصولوصحیحتکنیککارگیریبهعدمکاری،زیادحجمشدناستیکنیدلبامرتبطعواملمهمترین•
.بودهمکاراحتیاطیبیوحفاظتیامکاناتوجودعدمکار،هنگامدرکردنعجلهپروسیجر،انجام

کهونهایگبهمیشودگرفتهنظردرشدناستیکنیدلباارتباطدرمهمعاملیعنوانبهکاریشیفتهمچنین•
.میشودشاملراشدناستیکنیدلمیزانبیشترینزیادکاریحجمبهتوجهباصبحشیفت

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

KebedeوGerenseaلعملدستوراازاستفادهشخصی،محافظکاری،ساعتکاری،تجربهکهرسیدندنتیجهاینبه
مرتبطشدناستیکنیدلازناشیهایآسیبباتوجهیقابلطوربهعفونتازپیشگیریآموزشوعفونتازپیشگیری

.هستند

می نمایدتأییدراحاضرمطالعهنتایجوداردمطابقتحاضرمطالعهنتایجباآنهامطالعهازحاصلنتایج.

حفاظتیتجهیزاتازاستفادهکار،زمانمدتازعبارتندشدناستیکنیدلازناشیآسیب هایبرمؤثرعواملبنابراین
.آموزشوشخصی



معنیداریطهرابحادثهبروزمیزانوتحصیلاتسطحواکسیناسیون،کاری،سابقهجمعیتشناختی،مشخصاتبین•
.داشتوجود

.میشوندحادثهدچارکمتربیشترتجربهعلتبهبالاترسنیندرافراد•

.یگیرندمقراراستیکنیدلحوادثازناشیآسیبهایمعرضدرکمترباشنددادهانجامواکسیناسیونکهافرادی•

.گیرندمیقرارحوادثمعرضدرکمترلذادارندحوادثبهنسبتبیشتریآگاهیبیشتر،تحصیلاتدارایافراد•

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه

نتایجبایافتهاینJoukarداردمطابقتهمکارانو.

بهرادافبیشترتوجهبااستممکناستشدهانجامکهواکسیناسیون هاییمی رسدنظربهآنها،مطالعه یاساسبر
.باشدمرتبطپروتکل ها

فشارراآنمی دهند،شستشوصابونوآبباراآسیب دیدهمحلپرستاراناکثرمی دهد،رخاستیکنیدلکههنگامی
.می کننداستفادهبتادینیاعفونی کنندهضدالکلازوشودایجادخونریزیتامی دهند



پژوهشاصلیسؤال•

oچقدر(...وتتحصیلاکار،سابقه)دموگرافیکمتغیرهایبرحسباستیکنیدلفراوانیوشناختیشکست هایکاری،بارنمرهمیانگین

است؟

نیدلفراوانیابگذشتهماهششدرروحیبیماریتجربهکار،سابقهاستخدام،وضعیتکار،ساعتتأهل،سن،متغیرهایبینکهمیدهدنشانمطالعهایننتایج
.داردوجودمعناداررابطهاستیک

کرونا،ویژه،مراقبتپرستاری،دفترپاراکلینیکی،بخشهایدرترتیببهاستیکنیدلوقوعنزولیترتیبکهگردیدمشخصکارمحلبخشخصوصدر
بوده،جراحینهایتدرواورژانس

بودندمتأهلافراداغلبکردند،تجربهرااستیکنیدلکهافرادیبیندرکهاستمطلباینگویایتأهلوضعیت.

مییابدافزایشاستیکنیدلامکانباشد،ساعت44ازبیشترکاریساعتکهصورتیدرمیدهدنشانکاریساعت.

دادنداصاختصخودبهاستیکنیدلتجربهخصوصدررابیشتریفراوانیهستندپیمانیوقراردادوضعیتدرکهافرادیکهدادنشاناستخداموضعیت.

مییابدکاهشاستیکنیدلفراوانیکارسابقهافزایشباکهدادنشانکارسابقه.

شودبیشتراستیکنیدلتجربهفراوانیشدهموجبروحیبیماریداشتنهمچنین.

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



فرضیات پژوهش•

oاستمتفاوتکاریشیفتنوعبرحسبکاریبارنمرهمیانگین.

گردیداستفادهناپارامتریروشازنرمالتوزیعباکاریبارمتغیرتوزیعانطباقعدمبهتوجهبا.

خطایازکمترکهشده0/007برابرمعناداریسطحوشده-2/67برابرمقایسهاینبرایویتنیمانیوآزمونآمارهیمقدار

.داردوجودمختلفکاریشیفتهایدرکاریبارمیانگینبینمعنادارتفاوتدادنشانوبوده5%

برابرمیانگین(صبح)ثابتشیفتدرشده10/38برابرمعیارانحرافو81/93برابرچرخشیشیفتدرکاریبارمیانگین

چرخشیشیفتدرکاریبارواستشدهمشاهدهآنهابینمعناداراختلافواستشده4/35برابرمعیارانحرافو80/49

.استبیشتر

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



oاستمتفاوتکاریشیفتنوعبرحسبشناختیشکست هاینمرهمیانگین.

گردیداستفادهناپارامتریروشازنرمالتوزیعباکاریبارمتغیرتوزیعانطباقعدمبهتوجهبا.

کهشده0/82برابرمعناداریسطحوشده-0/227برابرمقایسهاینبرایویتنیمانیوآزمونآمارهیمقدار
تلفمخکاریشیفتهایدرشکستشناختیمیانگینبینمعنادارتفاوتدادنشانوبوده%5خطایازبزرگتر
.نداردوجود

ثابتشیفتدروشده7/96برابرآنمعیارانحرافو63/49برابرچرخشیشیفتدرشکستشناختیمیانگین
لحاظازکاریشیفتهایبینمعناداراختلافواستشده7/78برابرمعیارانحرافو63/29برابرمیانگین(صبح)

.نداردوجودشکستشناختیمیانگین

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



oاستمتفاوتکاریشیفتنوعبرحسباستیکنیدلفراوانی.

تجربه،(افرادازدرصد75حدود)افراداغلبچرخشیشیفتباافراددرکاریشیفتحسببراستیکنیدلفراوانی
.نداشتنداستیکنیدلتجربهاغلبصبحثابتشیفتگروهدروداشتهاستیکنیدل

بینمعناداررابطهکهمیدهدنشانوشده0/00برابرمعناداریسطحوشده23/53برابردوخیآزمونآمارهی
.میباشدتربیشاستیکنیدلوقوعاحتمالچرخشیکاریشیفتدروداردوجودکاریشیفتواستیکنیدلفراوانی

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



oاستمتفاوتاستیکنیدلوقوعبرحسبشناختیشکست هایوکاریبارنمرهمیانگین.

دودرکاریبارمیانگینبینمعنادارتفاوتدادنشانوبوده%5خطایازکمترکهشده0/00برابرمعناداریسطحوشده-4/18برابرمقایسهاینبرایویتنیمانیوآزمونآمارهیمقدار•

.داردوجوداستیکنیدلتجربهبدونواستیکنیدلتجربهباگروه

7/76برابرمعیارانحرافو80/09برابرمیانگیناستیکنیدلتجربهبدونگروهدروشده10/46برابرآنمعیارانحرافو82/39برابراستیکنیدلتجربهباگروهدرکاریبارمیانگین•

.استشدهمشاهدهکاریبارمیانگینلحاظازگروههابینمعناداراختلافواستشده

.استبیشترداشتنداستیکنیدلتجربهکهافرادیکاریبارمیانگین•

معناداریسطحوشده-1/12برابرمقایسهاینبرایویتنیمانیوآزمونآمارهیمقدار.شدبررسیاستیکنیدلتجربهبدونواستیکنیدلتجربهباگروهدوبینشکستشناختیشاخص•

.داردنوجوداستیکنیدلتجربهبدونواستیکنیدلتجربهباگروهدودرشکستشناختیمیانگینبینمعنادارتفاوتدادنشانوبوده%5خطایازبزرگترکهشده0/26برابر

برابرمعیارانحرافو62/76برابرمیانگیناستیکنیدلتجربهبدونگروهدروشده7/47برابرآنمعیارانحرافو63/74برابراستیکنیدلتجربهباگروهدرشکستشناختیمیانگین•

.استنشدهمشاهدهشکستشناختیمیانگینلحاظازگروههابینمعناداراختلافواستشده8/99

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



پیشنهادات اجرایی•

با. .کندیداپکاهشکارکنانکاریبارتااستنیازمیباشندمؤثرحوادثواستیکنیدلوقوعدرکاریبارمیزاناینکهبهتوجه1

.کردکمکارکنانبرواردهفشارهایازبیشترکارنیرویاستخدامبامیتوانبنابراین

با. درتحصیلادامهبهترغیبراکارکنانتشویقی،طرحهایبامیتوانلذاداردنقشحادثهبروزدرتحصیلاتسطحاینکهبهتوجه2

.آوردعملبهجلوگیریحادثهبروزازبنابراینونمودبالاترمقاطع

از. استزملالذامیگرددبیشترحوادثبروزبهمنجربیشترکاریباروشدهکاریبارافزایشبهمنجرچرخشیشیفتکهآنجا3

.ددهرخمدتطولانیدرکاریشیفتهایچرخشکارکنان،همهآسایشجهتوشودگرفتهنظردرافرادبرایثابتشیفتهای

از. انگیزهپروشادصمیمی،فضاییگرددسعیبنابراینمیدهدافزایشرااستیکنیدلوقوعاحتمالروحیبیماریتجربهکهآنجا4

.گرددفراهمکارکنانکارمحیطبرای

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



پیشنهادات پژوهشی•

اثربخشی. بیمارستانپرستارانشناختیشکستهایبهبودبراسترسمدیریتآموزش1

اثربخشی. بیمارستانپرستارانذهنیکاریباربهبودبراسترسمدیریتآموزش2

اثربخشی. بیمارستانپرستاراناستیکنیدلکاهشبراسترسکاهشبرمبتنیآگاهیذهنآموزش3

اثربخشی. پرستارانکاریبارشناختیشکستهایبهبودبرتوجهتقویتآموزش4

اثربخشی. پرستارانکاریباربهبودبرتوجهتقویتآموزش5

محدویت ها•

کارکنانپزشکیپروندههایبهدسترسیعدم

بحثنتایجمواد و روش هابررسی متونمقدمه



راهدربندهمشوقوپشتیبانهمیشههاسالاینطولدرکهکسانیهمهوعزیزمخانوادهبهیمتقد•

یتوانمنبهخواهممیمنانخداوندازورساندند،یاریراهایندرمراخودهایکمکباوبودهتحصیل

.نمایمجبرانراهایشانمحبتازایگوشهبتوانمبلکهدهد

وارزندههایراهنماییباهموارهکهارجمندموعزیزاستادزحماتازکهدانممیشایستهاینجادر•

.نمایمقدردانیوتشکراند،نمودهیاریرااینجانبخودگرانقدر

-سپاس از حسن توجه همه ی شما عزیزان  -


