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شود كه به موجب آن افراد در خشونت شغلي به رخدادهايي اطلاق مي
گيرند به رفتار يا تهاجم قرار مي موقعيت شغلي خود مورد سوء استفاده، سوء

سازمان جهاني بهداشت انواع  1.شان تهديد گرددطوري كه رفاه و سلامتي
     نژادي و جنسي  ،كلامي ،خشونت فيزيكيخشونت را در چهار دسته 

بر اساس مطالعات موجود خشونت عليه پرسنل . بندي نموده استطبقه
به افزايش  اي است كه دامنه و فراواني آن روپزشكي، مساله فراگير وگسترده

شناختي بر روان عوارض متعدد فيزيكي و ،متاسفانه اعمال خشونت. است
و هزينه  2گذاردبر روند كيفيت درمان بر جاي مي پرسنل باليني و اثرات سوء

نمايد كه به هيچ عنوان  هاي بهداشتي تحميل ميهاي مراقبتهنگفتي به سيستم
شك قابل چشم پوشي نيست و در صورت عدم مديريت و چاره انديشي بي

-هم. ها مواجه خواهد شدبا كمبود نيرو و عدم علاقه در كاركنان بيمارستان

شمار پرستاران روند نزولي  ،Stylesو  Chapmanاساس مطالعه  برچنان كه 
موضوع خشونت عليه  در كشورهاي در حال توسعه، 3.به خود گرفته است

درماني به تازگي مورد توجه قرار گرفته است و  پرسنل باليني مراكز بهداشتي
دليل نبود سيستم ثبت هاز سوي ديگر ب. ن نيز در اين كشورها بالاستآشيوع 

دهي چنين وقايعي در ايران سابقه مطالعه در اين رابطه بسيار محدود و گزارش
هدف از اين مطالعه بررسي وضعيت خشونت شغلي پرسنل باليني . است

 -مقطعي اين مطالعه. باشدهاي آموزشي درماني سطح شهر تبريز ميبيمارستان
كل درصد  13(ها نفر از كاركنان باليني بيمارستان 400 بر رويتحليلي 
پايايي و روايي با (ه دهي شداي نيمه سازمانبا استفاده از پرسشنامه) پرستاران

جهت تعيين روايي از  نظرات متخصصين و تاييد شده به اين صورت كه 
با  14با فاصله  test re-test روشبا بستگي مجهت تعيين پايايي از برآورد ه

هاي مختلف دي تخصصبنپس از خوشه. انجام شد )98/0ضريب همبستگي 
بيمارستاني، به طور تصادفي حداقل يك خوشه از هر گروه انتخاب و در 

    بيمارستان به عنوان نمونه مورد مطالعه انتخاب گرديد، روش 7نهايت 
و ) هاي مختلفبر اساس پست(بندي گيري از هر خوشه به صورت طبقهنمونه

از آزمون رگرسيون لوجيستيك . نحوه انتخاب از هر گروه به روش آسان بود
 21. جهت تحليل استفاده شد SPSS-16تك متغيره و چندگانه در برنامه 

سال اخير تجربه خشونت فيزيكي و  از كاركنان باليني در طي يك درصد
تجربه خشونت كلامي داشتند و همبستگي مثبتي بين خشونت درصد  3/64
 درصد 6/23دهي خشونت تنها ميزان گزارش. زيكي و كلامي وجود داشتفي

دهي به ترتيب اتفاق نيافتادن مورد مهم قابل بيشترين دلايل عدم گزارش. بود
سپس ترس از شناخته شدن به عنوان فرد  ودرصد  9/31دهي با گزارش
شيوع خشونت عليه كاركنان  .بوددرصد  9/18صلاحيت با ساز و بيمشكل

و كاركنان مرد شانس خشونت فيزيكي  تر و كم تجربه بيشتر بودوانج
چنين بهياران و كمك بهياران شانس بالاتري نسبت به زنان داشتند، هم

اين مطالعه نشان داد كه  .بيشتري براي خشونت فيزيكي و كلامي داشتند
ها و به خصوص بهياران و كاركنان بيمارستاندر بين هاي شغلي خشونت
بنابراين جهت اصلاح وضعيت موجود اقداماتي  .باشدبالا ميهياران كمك ب

هاي آموزشي چگونگي موزشي، دورهآهاي چند از جمله اجراي برنامه
هاي آموزشي پيشگيري از خشونت و فرونشاندن خشونت طرف مقابل، دوره

سازي حقوق و قوانين ملزم به رعايت در هر دو براي نگهبانان امنيتي، شفاف
 ):( ;،م ت ع پ ز[ .كاركنان و گيرندگان خدمت كاملا ضروري است گروه
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