
 

 

  مجله دانشکده پرستاري و مامایی ارومیه    1396 دي، 99، پی در پی دهم، شماره پانزدهمدوره  713

 مقاله پژوهشی

 ياهبیمارستانژه یمراقبت و يهابخشپرستاران و عوامل مرتبط در  ییمحاسبه دارو ییتوانا یبررس
  1394 -95لان در سال یگ یوابسته به دانشگاه علوم پزشک
  

  ٤يلينژاد لاحسان کاظم، ٢خالقدوست طاهره، ٣خانقاه يعاطفه قنبر، ٢*يموسو ساقي، ١يمحبوبه مراد
 

  05/09/1396تاریخ پذیرش  14/06/1396تاریخ دریافت 
 
 يدهچک

 تشدبهماران يدر ب يحت توانديم باشد کهيم يپزشک يخطا ترينشايعژه يمراقبت و يهابخشدر  ييدر محاسبه دوز دارو ييعدم توانا: هدف و زمينهپيش
 .مرگ شود يو حت يصدمات جد منجر بهبدحال 

  .است ١٣٩٤-٩٥رشت در  يپژوهش يدرمان يژه در مراکز آموزشيو يهابخش مراقبتپرستاران شاغل در  ييمحاسبه دارو يين تواناييمطالعه حاضر تع از هدف
ابسته و يهابيمارستانژه يمراقبت و يهابخشپرستاران شاغل در  ييمحاسبه دارو يياست که توانا يليتحل يفيمطالعه توص يک، پژوهش حاضر .: هاروشمواد و 

مربوط به  سؤال ٧که بخش اول شامل  دو بخشبود مشتمل بر يا پرسشنامه، هاداده آوريمعج ابزار .کنديممطالعه  ١٣٩٤-٩٥را در سال  يبه دانشگاه علوم پزشک
در بخش  يديور يمربوط به محاسبه داروها سؤال ١٠و ک يمتر يواحدها ليبه تبدات مربوط ياضيدر رابطه با ر سؤال ٤دوم شامل  و بخش فرد ياطلاعات شغل

 يستگب همبيضراستنباطي (آمار  ) واستاندارد و انحراف ميانگين، يع فراوانيتوزتوصيفي ( يفاده از محاسبات آماربا است هادادهل ي. تحلباشديم ژهيمراقبت و
  .س) صورت گرفتيوال کورسيکال، يتنيو من، رمنياسپ

 ٣٣/٣ت متوسط و يصد در وضعدر ٧/١٩، خوب تيدر وضعدرصد  ٧٥ موردپژوهش يهانمونه ييمحاسبه دارو ييت تواناينشان دادند که وضع هاافتهي: هاافتهي
ن يشتري). ب=p ٠٠٠١/٠مشاهده شد ( يتوجهقابلاختلاف  ييمحاسبات دارو ييزان توانايف بودند. تنها بر اساس بخش محل خدمت در ميت ضعيوضع درصد در

ل يتبد يينان توايب يميرابطه نسبت مثبت مستق و ن بخش داشتيرا در ا يين توانايترکم يمارستان رازيقلب بود, و ب يدر بخش جراح ييمحاسبه دارو يتوانائ
 يپرستاران به توانائ ييمحاسبات دارو يتوانائ درصد ٦/١٧آن است که  بيانگر 2R= ١٧٦/٠ . (r=0/504)وجود داشت ييمحاسبه دارو ييو تواناک يمتر يواحدها

  .باشديمدرصد  ٦٧/٢١درست  ييدارو ضمن درصد محاسبه در وابسته است. هاآنک يمتر يواحدهال يتبد
 نييرصد پادن با توجه به يوجود دارد همچن يک ارتباط کميمتر يل واحدهايتبد ييو توانا ييمحاسبه دارو يين تواناي, بهاافتهي بر اساس: گيرينتيجه و ث بح

  .رسديمبه نظر  يرورض ييارتقا محاسبه دارو منظوربهمناسب  ريزيبرنامهشتر به يتوجه ب، موردپژوهش يهادر نمونه ييمحاسبه درست دارو
  ژهيو يهامراقبتبخش  ،مارستانيب ،يپرسنل پرستار ،ييدارو محاسبه: هادواژهيکل
  

 ۷۱۳-۷۲۳ ص، ۱۳۹۶ يد، ۹۹درپي پي، دهمشماره ، دهمپانزدوره ، مجله دانشکده پرستاري و مامايي اروميه

  
  ۰۱۳۳۳۵۵۵۰۵۸: تلفن ،رشت ييو ماما يدانشکده پرستار ،يد بهشتيبلوار شه ،رشت: آدرس مکاتبه

Email: saghi-m80@yahoo.com 

  
  مقدمه

 مراقبت و درمان فرآيند از مهمي بخش، يدستورات داروي ياجرا
 يپرستاران برا. )۱(گردديم محسوب پرستاران عملکرد ياصل جزء و

 يکيعنوان بهکه  دارند ازين ييت دارويبه صلاح من داروهايا ياجرا
. پرستاران )۲( شده استشناخته آنان يبرا يضرور يهااز مهارت

                                                             
  ايران ،رشت لان،يگ يعلوم پزشک دانشگاه ژه،يو يهامراقبت يارشد پرستار يکارشناس يدانشجو ١
  (نويسنده مسئول) ايران رشت، گيلان، پزشکي علوم دانشگاه رشت، بهشتي شهيد ييماما و پرستاري دانشکده علمي هيئت عضو مربي، ٢
  رانيا رشت، لان،يگي پزشک علوم دانشگاه ،ييماما و پرستاري نشکدهدا سلامت، بر مؤثري اجتماع عوامل قاتيتحق زمرک ار،يدانش )،يجراح – يپرستاري (داخل گروه ٣
 رانيا ت،رش لان،يگي پزشک علوم دانشگاه رشت،ي بهشت ديشهيي ماما و پرستاري دانشکده سلامت، بر مؤثري اجتماع عوامل قاتيتحق مرکز ار،يدانش ،ياتيح آمار ٤

ر د يد اطلاعات کافيبا گذراننديممار يرا در تعامل با ب ياديزمان ز
 من را ارائهيداشته باشند تا بتوانند مراقبت ا يداروشناسنه يزم

ن آ بر اساسکه  ينيت باليدر حاکم ياصل يهاهيپااز  يکي)۳(دهند
به سمت  دتواننيم يو مراقبت يخدمات درمان دهندهارائه يهاسازمان

ماران گام يبه ب شدهارائهت خدمات يفيک نيو تضمتوسعه ، رشد
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  مجله دانشکده پرستاري و مامایی ارومیه    1396 دي، 99، پی در پی دهم، شماره پانزدهمدوره  714

در مراکز  يماران بستريب يمنيا نيو تأمت خطر يريبردارند ؛ مد
ماران يب يمنيو ات خطر يرياساس مد نيبر هم. )۴(است يدرمان

ن يدر ا ژه شناخته شده استيخش مهم از مراقبت وک بي عنوانبه
 يکي.)۵(مار دارند يب يمنيا تأمين در  يپرستاران نقش مهمراستا 

 يمنيا، يدرمان يبهداشت يهامراقبتت يفيک اجزا در نيترياساساز 
 يمنيجاد ايژه  با ايو يهابخشت مراقبت در يفيک. )۶(مار استيب
  )۷(م دارديمستق يرابطهمار يب

اهات اشتب ترينشايعژه از يدر بخش مراقبت و ياشتباهات داروئ 
 يجد ياز کل اشتباهات درمان درصد ٧٨و  شوديممحسوب  يدرمان

در شروع    )٨(است يبه اشتباهات داروئ مربوط)ICU (١در  پرخطرو 
، کايآمر ٢)IOM(يبر اساس گزارش موسسه پزشک، ريقرن اخ

کا محسوب يدر آمر ميرومرگن علت يهشتم ياشتباهات درمان
ک از يدر هر ييوگرچه احتمال وقوع اشتباهات دار )٩(گردديم

ژه وجود دارد يو يهامراقبتازجمله بخش  يمارستانيب يهابخش
 يپراسترسط شلوغ و يمح نکهيبا توجه به ا، ICUط يمح در کنيل

ن ياحتمال وقوع ا اد همراه استيز يبا حجم کار معمولاًاست که 
به علت شدت ICUماران يبنکه ي. ضمن ا)١٠(شتر استياتفاق ب

 يهاميرژاستفاده از  مدتطولاني يبستر زمانو مدت يماريب
پرخطر نسبت  يو داروها يديورداخل  يهاونيانفوز، يده داروئيچيپ

 توانديمن اشتباهات يا يتر بوده و حتپذيرآسيب يبه اشتباهات داروئ
 يکي )١١(باشد هاآن اتيح دکنندهيتهد، بدحال شدتبهماران يدر ب

 يياشتباه در محاسبات  دوز دارو يداروئ ياز علل مهم در خطاها
داروها به داشتن  و مؤثرمن يز ايتجو )١٢(است توسط   پرستاران 

 ،ز دارويتجو ينيبال و تجربه ينه اطلاعات تئوريدر زم ياطلاعات
از يتوسط پرستاران ن ييمحاسبه دارو ييو توانا ياطلاعات داروشناس

را  ين عامل اشتباهات داروئيترمهمو همکاران   يمنصور.)١٣(دارد
 ،ا بلوس)يون و ي(انفوز يديداخل ور يداروهااشتباه در محاسبه دوز 

و از قلم انداختن دارو اعلام  ييدارو در دستوراتاشتباه   ياجرا
درصد از عوامل  ٤٥اگرچه شواهد نشان داده است که  )١٤(کردند

 شو دانمربوط به کمبود مهارت  ييمرتبط با اشتباهات دارو يانسان
که  يو باغچق يدر مطالعه کوهستان نيهمچن.)١(پرستاران بوده است

ان يدر دانشجو ييزان و نوع و علل اشتباهات دارويم يبه بررس
ت نوع اشتباها نيترعيشاکه نشان داد  هاافتهي، است شده  پرداخته

.  )١٥(بوده است ييدوز دارونادرست  يمحاسبهمربوط به  ييدارو
در بروز اشتباهات  يهم نقش مهم يکمبود اطلاعات داروشناس

دارد  و داشتن دانش كافي و توانايي دادن دارو براي يك  ييدارو
محاسبات  ييتوانا نيبنابرا )١٦(باشديمدرمان دارويي ايمن ضروري 

ن يمن داروها بوده و کمبود ايدادن ا ريناپذييجداجزء ، ييدارو
 ماريب به بيجه آسيبروز اشتباهات و درنت يبرا يمهارت خطر جد

 بروز اشتباهاتدر  يريشگين راه پيترمهم.  )١٧(شوديممحسوب 

 و ينيبال يهاو تجربه هامهارتکار بردن  و به يدقت کاف، ييدارو
 ييآگاه کردن پرستاران در مورد اشتباهات دارو ياز طرف، است يعلم

در گرفتن  توانديم هاآناز  يريشگيدر جهت پ ييو راهکارها
 تيو درنها ييدارواز اشتباهات  يريجلوگ يمناسب برا يهاميتصم
 ،د باشد اگرچه در اکثر مطالعات موجوديماران مفيب يمنيش ايافزا

، ستنده ييمحاسبات دارو در انجامانگر ضعف پرستاران يب القولمتفق
در مطالعات  ييو عوامل مرتبط با محاسبه دارو يين تواناياما ا

ه ن نکتيت به اين با عنايداشته است.  همچن يج متفاوتينتا، مختلف
 يانو تا زم لان صورت نگرفته استيدر استان گ يکه مطالعه مشابه
 ييمحاسبات دارو ييزان تواناينه ميق در زميکه اطلاعات دق

مرتبط با آن وجود نداشته باشد امکان ارائه  و عواملپرستاران  
وجود نخواهد  يين توانايا حفظ ايدر جهت ارتقاء و  ييراهکارها

 يهنيدرزم يآن داشت تا با انجام پژوهش بر پژوهشگران را لذا داشت
ت مراقب يهابخشپرستاران شاغل در  ييمحاسبه دارو ييزان توانايم
در جهت  يق گامين طريا و ازند يمرتبط با آن برآ و عواملژه  يو

 يکي قتيماران که در حقيب يبرا شدهارائه يهامراقبتت يفيارتقا ک
 يررسن با بيردارند. همچنب، است ينيبال تيدر حاکم يدياز اصول کل

پرستاران در محاسبات  يتوانائ زانيبر م عوامل مؤثر ييو شناسا
 انآننمودن  و توانمندپرستاران  يارتقا يدر راستا توانيم  يداروئ

  .را برداشت يمؤثر يهاگام  ينيدر انجام کار بال
  

  مواد و روش کار
 يليتحل يفياز نوع توص يک مطالعه مقطعياضر پژوهش ح

ه پرستاران شاغل در ين مطالعه کليپژوهش ا باشد جامعهيم
 و يلات کارشناسيبودند که با تحص ICU)ژه (يو مراقبت يهابخش

 يآموزش منتخب يهابيمارستانژه يو يهابخشارشد در  يکارشناس
 پرستاران جزبهلان يگ يو خدمات درمان يبه دانشگاه علوم پزشک

به علت تفاوت در دوز  کودکان و نوزادان يهابيمارستانشاغل در 
ل يتشک را شگاهيو زان متفاوت بود ين جامعه که با بالغيداروها در ا

ه پرستاران ين مطالعه کليدر ا موردپژوهش يواحدها. دهنديم
) بودند که در زمان ICUژه (يمراقبت و يهابخششاغل در 

 و حداکثر يلات کارشناسيتحص ا حداقلباطلاعات  آوريجمع
. اندداشتهدارو شرکت  امر دادنژه در يو در بخشارشد  يکارشناس

که در  هانمونهدسته از  خروجانار يمع بر اساساست که  ذکرانيشا
 يطولان يو استعلاجمان يزا ياطلاعات در مرخص آوريجمعزمان 
خارج  هانمونهع ل به شرکت در مطالعه نبودند از جميما ايو بودند 
 ١٣٧ يبا استفاده از روش سرشمار ن مطالعهيحجم نمونه در اشدند. 

نفر  ٦ن تعداد يژه بودند که از ايو يهابخشپرستار شاغل در 
ز ي. نفر ن٨ کردندينمسرپرستار بودند که در امر دادن دارو شرکت 

 ١٢٣حضور نداشتند. لذا  مدتطولاني ياستعلاج يبه علت مرخص



 ۱۳۹۴ -۹۵ سال در گيلان پزشکي علوم دانشگاه به وابسته هايبيمارستان ويژه مراقبت هايبخش در مرتبط عوامل و پرستاران دارويي محاسبه توانايي بررسي
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 ١٢٠ تدرنهايع شد که سه نفر به آن پاسخ ندادند که يتوز پرسشنامه
  .ديگرد آوريجمعمورد 

 و معاونت يو فناورقات يمعاونت تحق از حوزهپس از کسب مجوز 
قرارداد به شماره  اخلاق تهيو کم يو پژوهشدرمان 

IR.GUMS.REC.1394  مصوب شده  ٦/١١/١٣٩٤ خيدر تارکه
در  ۱۰/۲/۹۵تا  ۱۰/۱۲/۹۴خ يراز تا دو ماهپژوهشگر به مدت  است.
وابسته به دانشگاه علوم  يهابيمارستانژه يمراقبت و يهابخش
 يمختلف کار يهافتيش در لان.يگ يو خدمات درمان يپزشک

از  پژوهشگر پس، يت ملاحظات اخلاقيرعا جهت مراجعه کرده.
ان هدف يپژوهش وب يت از واحدهايرضا و کسبخود  يمعرف

نه از محرما نانيو اطمبه پرسشنامه  يدهپاسخ و نحوه يکل صورتبه
از  و پس گرفتقرار  هانمونهار يبودن اطلاعات پرسشنامه در اخت

 هن مطالعيشد. حجم نمونه در ا آوريجمعل در حضور پرسشگر يتکم
ژه يو يهابخشپرستار شاغل در  ۱۳۷ يبا استفاده از روش سرشمار

دند که در امر دادن دارو نفر سرپرستار بو ۶ن تعداد يبودند که از ا
 ياستعلاج يز به علت مرخصي. نفر ن۸ کردندينمشرکت 

ع شد که سه يپرسشنامه توز ۱۲۳حضور نداشتند. لذا  مدتطولاني
د. يگرد آوريجمعمورد  ۱۲۰ درنهايتنفر به آن پاسخ ندادند که 

بود  محقق ساختهن مطالعه پرسشنامه يدر ا هاداده آوريجمعابزار 
 هيته، با توجه به اهداف مطالعه يمقالات علم متون و مرور که پس از

پرسشنامه بخش  . بخش اولباشديم دو بخششامل  م شد ويتنظ و
، جنس، ک (سنينه اطلاعات دموگرافيدر زم سؤال ۷اول شامل 

ن ضم يژه و دوره آموزشيو سابقه کار در بخش مراقبت و تحصيلات
باز  سؤال ۱۴امل و بخش دوم ش ) بودخدمت و بخش محل خدمت

 يل واحدهايدر تبد ياضيآن مربوط به دانش ر سؤال ۴ بود کهپاسخ 
، نينفر ي(اپ يمربوط به محاسبه داروها يبعد سؤال ۱۰و  ييدارو

و  دازولاممي، آتراکوريوم، مورفين، ليفنتان، نيتروگليسرين، نيدوپام
ژه يدر بخش مراقبت و مورداستفاده) نيتوئ ين و پروپوفول و فنيهپار
قه يدق ۱۵ زمانمدت بر محاسبه داشتند بود.. يمبتن ياز به اجرايکه ن
 يانفرصت زم اين شده بود. پر کردن پرسشنامه در نظر گرفته يبرا
پر کردن پرسشنامه در زمان استراحت پرستاران در طول  يبرا
ا يت مرتبط سؤالان بخش از يا در شد. فت در نظر گرفتهيش

ول) آمپ، اليمربوط به ظرف دارو (و يبصر رياز تصاو يمحاسبات داروئ
 ينمبت، تسؤالاک از يهر ياز برايکسب امت معيار شده بود. استفاده

ح در نظر گرفته يجواب صح آوردنبر انجام محاسبات و به دست 
نمره  غلطک و به هر جواب يح نمره يبه هر جواب صح لذا شده است.

 ۱۴حداکثر نمره  حداقل نمره صفر و نيبنابرا .رديگيمصفر تعلق 
) ۰_۱۴آزمون (ن ينمرات ا يدامنه کل ديگرعبارتبه .باشديم
ل يبددر ت يو نمره توانائ يزان نمره محاسبات داروئيم نهايتاً .باشديم

ف و متوسط و خوب قرار يضع يطهيحک در سه يمتر يواحدها

 ۵۰ح به يصح ييپاسخگومعنا که در صورت  بدين خواهد گرفت.
و  فيپرستاران در سطح ضع ييمحاسبه دارو ييوانات تسؤالا درصد

ت در سطح متوسط سؤالا) درصد ۵۰_۷۵(به  ييصورت پاسخگو در
ت در سؤالا) درصد ۷۵ _ ۱۰۰ح به (يصح يو در صورت پاسخ گوئ

ا ن ابزار ريا ييمحتوان اعتبار ييسطح مطلوب قرار گرفت. جهت تع
 يوم پزشکدانشگاه عل علميهيئت ينفر از اعضا ۱۰ار يدر اخت

 يو اعضا يد بهشتيشه يو مامائ يدانشکده پرستار ديبر اساتمشتمل 
 يبالا CVRت از سؤالا يقرار گرفت تمام يهوشيگروه ب علميهيئت

 زمانهمابزار از روش  ييايپا يبررس بودند جهت ) برخوردار۸/۰(
نفر از پرستاران شاغل در  ۱۰ن يب ارزهمپرسشنامه  صورتبه

انگر آن بوده است که يج بيع شد. نتايژه توزيومراقبت  يهابخش
 دارمعني ) و۹۶/۰(ک يک به ينزد يت از شاخص کاپاسؤالا تکتک

 يبا استفاده از محاسبات آمار هاداده تحليلوتجزيه. اندبودهبرخوردار 
باطي استنآمار  ) واريمع و انحراف ميانگين، يع فراوانيتوزتوصيفي (

) صورت سيوال کورسيکال، يتنيو من ،رمنياسپ يهمبستگ ضريب، (
نسخه  spss افزارنرموارد  هادادهاطلاعات  آوريجمعگرفت. پس از 

  د.يگرد ۲۱
  
  هايافته

 اکثريت، )درصد۳/۹۳زن ( موردپژوهش يهانمونهت ياکثر
 ازلحاظ، )درصد۵/۵۳سال ( ۳۰-۴۰ يدر محدوده سن هانمونه

). ۸/۳۲+ ۹۳/۵( موردمطالعهار سن پرستاران ين و انحراف معيانگيم
رال جنژه يدر بخش مراقبت و موردمطالعه يهانمونهن درصد يشتريب
محاسبه  يگذراندن دوره آموزش يو در بررس ) بودنددرصد۲/۴۳(

) درصد۵/۷۰( موردپژوهش يهانمونهت يضمن خدمت اکثر يداروئ
ار درصد نمره ين و انحراف معيانگيم ن دوره را نگذرانده بودند.يا

برابر است با  موردمطالعه سؤال ۴ک از يمتر يل واحدهايتبد
نمره  ار درصديمع و انحرافن يانگيم همچنين ).۸۹/۲۴±۸۸/۸۶(

) ۰۸/۸۳±۴۶/۱۳برابر است با ( سؤال ۱۰از  ييمحاسبات دارو ييتوانا
 ۷۵ يداد بالانشان  يمحاسبات داروئ يتوانائ تيوضع عيبود. توز
در  ييمحاسبه دارو ييتوانا ازلحاظ موردپژوهش يهانمونه درصد از

در  درصد ۳۳/۳ت متوسط و يوضع درصد در ۱۷/۱۹ت خوب و يوضع
درست  يينشان داد درصد توانا ۱ف بودند جدول شماره يت ضعيوضع

-۱۴/۲۹درصد ( ۹۵فاصله اعتماد  درصد) با ۶۷/۲۱دارويي (محاسبه 
در  ن مشکل رايشترياست که پرستاران بانگر آن يب است و ۱۹/۱۴

 يي(توانا يطورکلبه ييتوانا تيو وضع اندداشته ييمحاسبات دارو
فاصله  ) بادرصد ۲۰/ ۸۳()ييدارو و محاسبهک يمتر يل واحدهايتبد

ف قرار يضع طهيدر ح بود که) ۴۶/۱۳-۲۰/۲۸درصد ( ۹۵اعتماد 
مودار پراکنش ن با در ارتباطکه  ۱ن نمودار شماره ي. همچنرديگيم

 و محاسباتک يمتر يل واحدهاينمره محاسبات تبد يهمبستگ
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ن يب يبستگهمکه  دهديمنشان  موردپژوهش يواحدها در يداروئ
 يآمار ازلحاظ يمحاسبات داروئ يک با توانائينمرات محاسبات متر

 دارمعني يلحاظ آمار آررمن ياسپ يبستگهمب يبر اساس آزمون ضر
م يک ارتباط مستقي بيانگر =۵۰۴/۰r ) وp> ۰۰۰۱/۰بوده است. (

ش يبا افزا کهطوريبهاست  ن دو نمرهين ايمتوسط ب در حدمثبت 
محاسبات  توانائي، کيمتر يواحدها ليدر تبدمحاسبات  يتوانائ
 نيانگر ايب R=۱۷۶/۰2تعيين  ضريب .کنديمدا يش پيز افزاين يداروئ

 يائبه توان يات داروئپرستاران در محاسب يتوانائدرصد  ۶/۱۷است که 
ه ک شوديمشنهاد يلذا پ داردارتباط  هاآنک يمتر يل واحدهايتبد

 ييمحاسبه دارو ييتوانا درتواند يمر عوامل که يسا يبه بررس

د ن پژوهش نشان دايا يهاافتهيپرداخته شود. و  مؤثر باشدپرستاران 
و سابقه کار و  يبرحسب سن و گروه سن موردپژوهش يواحدهاکه 

ژه و گذراندن دوره يلات و سابقه کار در بخش مراقبت ويتحص
اختلاف  يمحاسبه داروئ يدرصد توانائ يآمار ازلحاظ يآموزش
 يبخش محل خدمت درصد توانائ بر اساس تنها نداشتند. يدارمعني

 کهطوريبهداشته است.  يدارمعنياختلاف  يمحاسبات داروئ
 در پرستاران بخش قلب يمحاسبات داروئ ييزان تواناين ميشتريب
 بخش يدر محاسبات داروئ يين درصد توانايترکمو  )درصد ۷/۹۳(

  به دست آورند. )درصد ۸/۷۳ژه جنرال (يمراقبت و

  
  يشغل يفرد يهايژگيوبرحسب  موردپژوهش يع واحدهايتوز

 درصد تعداد يشغل يفرد يهايژگيو

  جنس
 ۷/۶ ۸ مرد
 ۳/۹۳ ۱۱۲ زن

 ۱۰۰ ۱۲۰ جمع

 سال)( سني گروه

 ۷/۳۷ ۴۳ ۳۰ کمتر از
۴۰-۳۰  ۶۱ ۵/۵۳ 

 ۸/۸ ۱۰  ۴۰ شتر ازيب
 ۱۰۰ ۱۱۴ جمع

 لاتيتحص زانيم
 ۳/۸۸ ۱۰۶ يکارشناس
 ۷/۱۱ ۱۴ رشدا کارشناس
 ۱۰۰ ۱۲۰ جمع

 سال)کار ( هسابق

 ۳/۵۶ ۶۷ ۱۰زير 
۱۹-۱۰ ۴۵ ۸/۳۷ 

 ۹/۵ ۷ شتريو ب ۲۰
 ۱۰۰ ۱۱۹ جمع

  ژهيو يهامراقبت بخش کار در سابقه
 (سال)

 ۱/۲۴ ۲۷ ۲ کمتر از
۵-۲ ۲۰ ۹/۱۷ 

۱۰-۵ ۴۰ ۷/۳۵ 
 ۳/۲۲ ۲۵ سال ۱۰ شتر ازيب

 ۱۰۰ ۱۱۲ جمع

 مارستانيب

 جنرال
 ۲/۴ ۵  نيرالمؤمنيام

 ۵/۱۷ ۲۱ يراز جنرال
 ۲/۲۴ ۲۹ نايپورس جنرال

 ۰/۲۰ ۲۴ اعصاب
 ۵/۲۲ ۲۷ قلب

 ۷/۱۱ ۱۴ يسوختگ 

 ۱۰۰ ۱۲۰ جمع 
 ضمن يآموزش يورهد حالتابه ايآ

 ييدارو محاسبات مورد در خدمت
 ؟دياگذرانده

 ۵/۷۰ ۷۹ ريخ
  ۵/۲۹ ۳۳ بله

  ۱۰۰ ۱۱۲ جمع

 



 ۱۳۹۴ -۹۵ سال در گيلان پزشکي علوم دانشگاه به وابسته هايبيمارستان ويژه مراقبت هايبخش در مرتبط عوامل و پرستاران دارويي محاسبه توانايي بررسي
 

  مجله دانشکده پرستاري و مامایی ارومیه    1396 دي، 99، پی در پی دهم، شماره پانزدهمدوره  717

  موردپژوهش  يواحدها در يورکلطو بهک يبه تفک ييدارو يمحاسبهو ک يمتر يل واحدهايتبد ييت توانايوضع  : )۱جدول (

 کيمتر يواحدها ليتبد ييتوانا تيوضع

  ۶۷/۷۱  ل درستيدرصد تبد

 ل درستيدرصد تبد ۹۵فاصله اعتماد 
 ۴۹/۶۳  

  ۸۵/۷۹  

 ييدارو محاسبه ييتوانا تيوضع

  ۶۷/۲۱  درست درصد محاسبه

 درست درصد محاسبه ۹۵فاصله اعتماد 
  ۱۹/۱۴  

  ۱۴/۲۹  

 يواحدها ليو تبد ييدارو محاسبهکلي (طوربه ييتوانا تيوضع

 )کيمتر

  ۸۳/۲۰ ل و محاسبه درستيدرصد تبد

 و محاسبهل يدرصد تبد ۹۵فاصله اعتماد 

 درست

  ۴۶/۱۳  

  ۲۰/۲۸  

  
  موردپژوهش يهانمونهدر  يو محاسبات داروئک يمتر يل واحدهايدرصد نمره محاسبات تبد اريمع و انحرافن يانگيم سهيمقا : )۲جدول (

  کيمتر يل واحدهايتبد ييدرصد توانا

)۱۰۰ -۰(  

 *P ۸۸/۸۶ نيانگيم

 ۸۹/۲۴  اريانحراف مع

۰۰۳/۰  

 %۹۵ فاصله اعتماد
 ۳۸/۸۲ نيحد پائ

 ۳۷/۹۱ حد بالا

 ۱۰۰  انهيم

 ۰ ممينيم

 ۱۰۰ مميماکز

  ييمحاسبات دارو ييتوانادرصد 

)۱۰۰ -۰(  

 ۰۸/۸۳ نيانگيم

 ۱۳,۴۶  اريانحراف مع

 %۹۵اعتماد  فاصله
 ۶۵/۸۰ نيحد پائ

 ۵۲/۸۵ حد بالا

 ۸۰  انهيم

  ۴۰ ممينيم

 ۱۰۰ مميماکز
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  موردپژوهش يهادر نمونه يداروئ و محاسباتک يمتر يل واحدهايمره محاسبات در تبدن  ينمودار  پراکنش همبستگ  : )١( نمودار
  

پرستاران  ييمحاسبه دارو يين تواناييهدف مطالعه حاضر تع
 درصد از ۷۵ يداد بالاژه بود که نشان يو يهابخششاغل در 

ت يدر وضع ييمحاسبه دارو ييتوانا ازلحاظ موردپژوهش يهانمونه
ت يدر وضع درصد ۳۳/۳ت متوسط و يوضع د دردرص ۱۷/۱۹خوب و 

 داشت خوانيهمما  يمطالعهجه ينت که با مطالعاتي ف بودند.يضع
 يمحدودهدر ها از نمونهدرصد)  ۱۵/۶۳که (بود  يکوهستان يمطالعه

 يدر مطالعهو  )۱۵(ت پاسخ دادندسؤالادر صد  ۷۵به  خوب بودند و
 مهارت و يداروشناس دانش ياسهيمقا يبا عنوان بررس يخواجه عل
 ييآشنا زانيم ژهيو و يعموم يهابخشپرستاران  ييدارو محاسبات

محدوده خوب  در هاآندرصد  ۱/۵۷پرستاران   ييدارو محاسبات با
تند ما داش جينتامتفاوت از  يجيکه نتا يمطالعات يهيبق.)۱۸(بودند

ت ين مطالعه اکثري)بود که در ا۱۳۸۸( يريلعه نصشامل مطا
زان داروها در حد يمحاسبه م يژه برايمراقبت و يهابخشپرستاران 
 ياديز يف  بودند و خطايضع هادرصد آن ۲۲درصد  و ۵/۵۵متوسط. 

ج مطالعات ين تفاوت در نتاي.ا)۱۹(داشتند ييدر محاسبه دارو
 ازنظر موردپژوهش يهانمونهد به علت تفاوت در يمختلف  شا

ه يات پاياضير ييدر توانا آنانتفاوت    نيو همچن يمشخصات فرد

 نيو همچنباشد  ييدارو و محاسباتک يدر انجام محاسبات متر
موجود در بخش  ييدارو يهاالعملو دستور  هاپروتکلاستفاده از 

از  هاآن ياستفادهن عدم يو همچن  موردپژوهش يهانمونهتوسط 
 يواحدها ييدرست محاسبه دارو ييباشد. درصد توانا حسابنيماش

) ۱۹/۱۴-۱۴/۲۹درصد ( ۹۵درصد)با فاصله اعتماد ۶۷/۲۱پژوهش( 
 ن مشکل را در محاسباتيشتريانگر آن است که پرستاران بيبود ب
ل يتبد يي(توانا يطورکلبه ييتوانا تيو وضع اندداشته ييدارو

درصد)با فاصله اعتماد  ۲۰/ ۸۳)( ييدارو و محاسبهک يمتر يواحدها
 در.رديگيمف قرار يضع طهيدر ح بود که) ۴۶/۱۳-۲۰/۲۸درصد(  ۹۵

 ييتوانا درصد نمرهار يمع و انحرافن يانگيم سهيبا مقا ارتباط
 ييمحاسبات دارو يياد که درصد توانانشان د ييمحاسبات دارو

 يسن و گروه)  =۰۷۵/۰pبرحسب جنس(  موردپژوهش يواحدها
)۱۵۶/۰=P (و سابقه ) ۶۱۴/۰کارP= ۳۶۳/۰لات ( ي)و تحصP=  ( و

 ي) و  دوره آموزش=P  ۰۰۵/۰ژه (  يمراقبت و در بخشکار   سابقه
 )۹۶۱/۰P= ر ب نداشتند تنها  يدارمعنياختلاف  ي) ازلحاظ آمار

اختلاف  يمحاسبات داروئ يبخش محل خدمت درصد توانائ اساس
ن بخش يج مطالعه ما نشان داد که بينتا  .داشته است يدارمعني
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وجود داشت.  يدارمعني يجه آزمون رابطه آماريمحل خدمت و نت
و ٣ندلريو ب ٢انگيو  ١ج مطالعه تانگيافته با نتاين يکه ا
) در مطالعه خود ۲۰۱۱( ٥جنان )۲۳-۲۰(داشت خوانيهم٤يآشب

 ليبه دل Icuدر  ييشتر اشتباهات  دارويوع بيعلت ش کنديمان يب
در  هاآنط خاص يمتعدد و شرا يداروهاماران با يمواجهه شدن ب

  . )۲۴(باشديمژه يبخش و
قلب به علت استفاده  يدر مطالعه ما پرستاران بخش جراح

د يکه در معرض د يداروئ يهادستورالعملو  هاپروتکلن يشتر از ايب
ت عل توانيمتواناتر بودند اما  يقرار داشت در انجام محاسبات داروئ

رال ژه جنيو يهامراقبت پرستاران بخش يبودن سطح توانائن يپائ
و  هاآن موردنظرو ازدحام بخش  يرا به شلوغ يدر محاسبات داروئ

ن ين ايکمبود وقت و دقت در انجام محاسبات ارتباط داد. همچن
 يموجود در بخش برا يهادستورالعملو  هاپروتکلاز  ترکمپرستاران 

اران ميب يبستر زمانمدت نيو همچند انجام محاسبات استفاده کردن
 هابخشن يتنوع داروها در ب نيبنابرابوده  تريطولانن بخش يدر ا
و ي يس يآ يهادر بخش يوجود پرستاران طرح يبوده از طرف ترکم

دارند در  ييدر انجام محاسبات دارو يترکم يسابقهجنرال که 
 يتاران طرحبخش پرس نيدر اقلب که  يژه جراحيسه با بخش ويمقا

در ضعف  رگذاريتأثاز عوامل  توانديمستند يمشغول به کار ن
ژه جنرال باشد. به نظر پژوهشگر يو يهابخش ييمحاسبات دارو

 ييدر سطح بالا يياطلاعات دارو ازنظرقلب  يپرستاران بخش جراح
از  يناش يياشتباهات دارو ک عامل بالقوه در کاهشين يبودند که ا

ع که در يوس ييتنوع دارو چنينهمبود.  هانآ ييدارو يمحاسبه
از به محاسبه يکه نرد يگيمقرار  مورداستفادهقلب  يبخش جراح

 ليبه دلج دارند و ياستاندارد و را يهافرمولق و استفاده از يدق
 ن بخش حداقل چنديپرستاران ا يماران قلبيط بيت در شرايحساس
که منجر به کاهش  کننديمماران محاسبه يب يداروها را برا بار دوز

و ن يانگيم سهيبا مقا.. در ارتباط شوديم هاآنخطا در محاسبات 
و ک يمتر يل واحدهايار درصد نمره محاسبات تبديمع انحراف

 بر اساسنشان داد که  موردپژوهش يهانمونهدر  ييدارو محاسبات
 ييو تواناک يمتر يل واحدهايتبد يين توانايل کاکسن بيآزمون و
 ازآنجاکه()=۰۰۳/۰pوجود داشته است ( يدارمعنياختلاف  محاسبه

 ک و محاسباتيمتر يل واحدهايمحاسبات تبد ييع نمرات توانايتوز
 يرويع نرمال پياز توز Shapiro-wilkآزمون  بر اساس ييدارو

ن يل کاکسن استفاده شد.) به ايسه از آزمون ويجهت مقا کندينم
                                                             

1Tong 
2Hwong 
3Bindler 
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ل يتبد ييت توانايوضع ظازلحا موردپژوهش يهانمونهمعنا که 
ت ياز وضع ييمحاسبات دارو ييک نسبت به توانايمتر يواحدها

  برخوردار بودند. يبهتر
نمودار پراکنش  با در ارتباط که ۱ن نمودار شماره يهمچن

 و محاسباتک يمتر يل واحدهاينمره محاسبات تبد يهمبستگ
 نيب يبستگهمکه  دهديمنشان  موردپژوهش يواحدها در يداروئ

 يآمار ازلحاظ يمحاسبات داروئ يک با توانائينمرات محاسبات متر
 دارمعني يلحاظ آمار آررمن ياسپ يبستگهمب يبر اساس آزمون ضر

م يک ارتباط مستقيانگر يب r=۵۰۴/۰ ) وp> ۰۰۰۱/۰بوده است. (
ش يبا افزا کهطوريبهاست  ن دو نمرهين ايمتوسط ب در حدمثبت 

محاسبات  توانائي، کيمتر يواحدها ليدر تبدمحاسبات  يتوانائ
 کنديمدا يش پيز افزاين يداروئ

 درصد) ۶/۱۷است که ( نيانگر ايب 2R=۰۰۱۷۶/۰تعيين ب يضر
 يال واحدهيتبد يبه توانائ يپرستاران در محاسبات داروئ يتوانائ
ات نه با مطالعين زمين مطالعه در ايا نتيجه ارتباط دارد. هاآنک يمتر
  دارد که خوانيهم ٧لانمک مو و ٦نگيفلم

ن بود که پرستاران محاسبات مربوط يز اين آنانج مطالعات ينتا
, ۲۵(انجام دادند ييک را بهتر از محاسبات دارويمتر يبه واحدها

آزمون  يجهيو نت ييتوانا ۲۰۰۶ ٨ن در مطالعه گراندلي.همچن)۶۲
بات در انجام محاس آنان ييم در توانايمستق يتأثير ياضيمحاسبات ر

)و  ۱۹۸۷( ٩يريج  مطالعات پين با نتايهمچن )۷۲(داشت ييدارو
ن مطالعات يا در تمام) که  ۱۹۹۸( ١١)و هاتون۱۹۹۵( ١٠کاپبورگ

 باتمحاس ييم در توانايمستق يتأثيرکه  ياضيت دانش رياهم
افته در ين يعکس ا ياجهينت.)۳۰-۲۸(داشت مطابقت دارد ييدارو

مطالعات مربوطه  يتمام و درنشده بود  گر گزارشيدمطالعات 
 ييانو تواک يمتر يل واحدهايتبد يين توانايم بيمستق يارتباط

 توانديمن پژوهش يا يهاافتهيمشهود بود.  ييمحاسبات دارو
با  ن عوامل مرتبطييتع يدر راستا يترگستردهقات يتحق سازنهيزم

آن توسط  يريکارگبه ج حاصله وياز نتا تا گردد ييمحاسبه دارو
در محاسبات  يزان اشتباهات داروئيم يران پرستاريپرستاران و مد

 ظراتنن نقطه ييتع قياز طرن معنا که يد.به ابه حداقل برس يداروئ
ز ا يريشگيپ يهاو روش ييپرستاران در ارتباط با محاسبات دارو

مات مناسب ياتخاذ تصم يدر راستا توانيم يياشتباهات دارو
 يمؤثرماران گام  يب يت برايامن نيو تأمت يفيارتقا ک منظوربه

 برداشت. 

7Fleming 
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 کننديمت يساس مسئولکه در کار خود اح ياحرفهپرستاران  
را بر اساس  يپرستار يهامراقبتدر تلاش هستند که تا حد امکان 

ق يقن تحيا يهاافتهياز  يلذا با آگاه، قات انجام دهنديتحق يهاافتهي
ئله ن مسيا و را ارتقا داد يداروئ با محاسبهپرستاران در ارتباط  يآگاه

از  يريجلوگ ومار يت است که در جهت منافع سلامت بيحائز اهم
تا حد  ييخود را در محاسبات دارو ييافت مهارت پرستاران توانا

  ارتقا دهند. ينيممکن با انجام خود تمر
 ييمحاسبه درست دارو نييدرصد پان با توجه به يهمچن 

 ياز به توانمندسازين، موردپژوهش يهادر نمونهدرصد  ۶۷/۲۱
 مرا در ستارانپر ياز آموزشين، است يدر پرستاران الزام يشتريب

 و مداوم يهايزيربرنامه با توانديم و بوده واضح، دارويي محاسبات
شود يم پيشنهاد ش داد لذايافزا را فوق مهارت، آموزشي مستمر
 طهيدر حلازم ضمن خدمت براي كليه پرستاران ويژه  يهاآموزش

وجه ت مسئلهآموزش پرستاري به اين  در و شدهارائهمحاسبات دارويي 
محاسبه  يتوانائ، ن پژوهشينکه در ايبا توجه به ا .تري شودبيش

داشت  يدارمعنيپرستاران با نوع بخش محل خدمت رابطه  يداروئ
 يزان توانائيم يامحاسبه يبا عنوان بررس شوديمشنهاد يلذا پ

مارستان انجام شود يب مختلف يهابخشدر  يمحاسبه داروئ

 ييکننده در توانا بينيشپيعوامل  يتمام، پژوهش نيدر ان يهمچن
 شنهادينشد لذا پ ييشناسا ييدارو و محاسبهک يمحاسبات متر

کننده  بينيپيشعوامل  يتحت عنوان بررس يامطالعه شوديم
ود. ک انجام شيمتر يل واحدهايتبد ييو توانا ييمحاسبه دارو ييتوانا
که در زمان پر کردن  رواني) پرستاران، ي(جسمان يط فرديشرا

ن امر يبگذارد که ا تأثير موردنظر ابزارل يبر تکم توانديممه پرسشنا
  .باشديمخارج از کنترل پژوهشگر 

  
  يتشکر و قدردان

 که باشديمارشد  يکارشناس نامهانياز پا حاضر برگرفتهمقاله 
ماره ه شلان بيگ يعلوم پزشک در دانشگاه يقاتيطرح تحق در قالب
مصوب  ۶/۱۱/۱۳۹۴ خيدر تار IR.GUMS.REC.1394قرارداد 

ز حوزه ا را خود تشکر ر ويت تقدين نهايمحقق وسيلهبدين شده است.
محترم درمان دانشگاه علوم  معاونت، يو فناورقات يمعاونت تحق

 مرکز، يبودجه طرح پژوهش نيو تأمب يتصو ليبه دل يپزشک
 ييامام يسلامت دانشکده پرستار بر مؤثر يقات عوامل اجتماعيتحق
که  ژهيمراقبت و يهابخشپرستاران  نيو همچنرشت  يد بهشتيشه

  .دينمايمابراز  اندرسانده ياريرا  ق ماين تحقيدر انجام ا
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Abstract 
Background & Aims: Inability to calculate the dose in intensive care units is the most common medical 
errors. Which can lead to serious injuries and even death in very badly ill patients 
Objective: The present study aims to determine the medicine computation ability of nurses who engaged 
in ICU in Rasht didactic remedial research centers2016-17. 
Material & Methods: This research is an analytic descriptive study which nurses' drug calculation ability 
incritical care units from hospitals affiliated to Gilan Univ Med Sci 2014-2015.Data collection tool was 
a dimerism questionnaire that the first part included 7questions about. Individual occupational and 
second part included 4 questions about mathematics related to metric unit’s conversion and 10 questions 
aboutdrug intra venous that used in ICU part. Data analysis was done using by descriptive statistical 
computation (frequency distribution, mean, and standard deviation) deductive statistics (Spearman 
correlation coefficient, Man whitny, ChorsicalValis) 
Result: The findings showed that drug calculation ability level in study samples was 75% in good level 
7.19% in medium level and 33.3% in poor level, only Based on the ward significant difference was 
observed in the ability to calculate drug(P=0/0001).Most drug calculation ability in the Department of 
Cardiac Surgery, General Razi was the lowest in the sector and there was a medium positive direct 
relation between the metric units conversion ability and the medicine computation ability (r=0/504) 
andR2 =0/176 Indicates that 17/6 percent calculation ability of medication is linked to their ability to 
convert metric units.Also The percentage of correct drug calculation is21/67 percent. 
Conclusion: Based on the findings, that there is little correlation between the ability to calculate drug 
and the ability to convert metric units Also, due to the low percentage of correct calculation drug samples 
under study. The importance of proper planning in order to improve drug calculation seems necessary. 
Key words: Drug calculation, Nursing staff, Hospital, Intensive care units 
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