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 مقاله پژوهشی

 يعير طبيغحوادث بحران پرستاران اورژانس در مواجهه با ، دانش و نگرش يآمادگ
  

  ٤ييشبانلو، رضا ٣*زادهالهضيف نيحس، ٢نژاد، سامره قربان١يسجاد لايل دهيس
  

  27/02/1402تاریخ پذیرش  26/01/1402تاریخ دریافت 
  

 دهيچک
گذاشته است.  يجا بر يفراوان يمال و يجان مهلک اثرات که بوده ياريبس يعيطب ريغ يهابحران و حوادث شاهد جهان رياخ يهاسال در :هدف و نهيزمشيپ

، دانش و نگرش پرستاران ين آمادگييتع باهدفدارند. مطالعه حاضر  يار مهمينقش بس يط بحرانيت شرايري، در مديگروه پزشک نيترتيپرجمع عنوانبهپرستاران 
 انجام شد. يعير طبيحران حوادث غاورژانس در مواجهه با ب

ز و يتبر يعلوم پزشک يهادانشگاهوابسته به  يهامارستانيباورژانس  يهابخشنفر از پرستاران شاغل در  ۳۱۰ يحاضر بر رو يفيمطالعه توص: هاروشمواد و 
، نساورژا يگدمات آعاطلاپرستاران، ا يمشخصات فرد يهاسشنامهپراز  هاداده يآورجمع منظوربهانتخاب شده بودند، انجام شد.  ياهيسهمه که به روش ياروم

  ل شد.يه و تحليتجز ۱۸ ينسخه SPSS افزارنرمو  يفيبا استفاده از آمار توص هادادهپرسشنامه دانش و نگرش استفاده شد. 
درصد از  ۴۵/۶۶بودند.  يسمدرک کارشنا يد از پرستاران دارادرص ۵/۸۲سال بود.  ۶۰/۵ هاآن ين سابقه کاريانگيسال و م ۳۴پرستاران  ين سنيانگيم :هاافتهي

، ۹۵/۵۷) ۹۸/۲۰ب (يش به ترت، دانش و نگريآمادگ ينمرهار) ي(انحراف مع ين کليانگيم .نگذرانده بودند يعير طبيغ در رابطه با حوادث يادورهچ يپرستاران ه
  وسط بود.در سطح مت ف و دانش و نگرش آنانيدر سطح ضع يعير طبيغ ا حوادثپرستاران در مواجهه ب يبود. آمادگ ۳۱/۲۹) ۱۰/۸و ( ۷/۹) ۵۸/۵(

 صورتبه توانديم هاآموزشن يهستند. ا يعير طبيازمند آموزش در رابطه با حوادث غيخط اول مراقبت و درمان، ن عنوانبهپرستاران  :يريگجهينتبحث و 
  ضمن خدمت انجام گردد. يهادوره صورتبها ي يارآموزش پرست يدرس يبرنامهمورد نظر در  يگنجاندن محتوا

  يعيرطبيدر بحران، حوادث غ ياورژانس، پرستار :هادواژهيکل
  

 ۸۹-۹۷، ص ۱۴۰۲ ارديبهشت، ۱۶۳درپي ، پيدومپرستاري و مامايي، دوره بيست و يکم، شماره  مجله

  
  ۰۹۱۴۴۰۱۵۱۵۴ -۳۴۷۹۶۷۷۰تلفن ز، يبرت ييو ماما ي، دانشکده پرستاريجنوب يعتيابان شريز، خيتبر: آدرس مکاتبه

Email: feizollahzadehh@tbzmed.ac.ir, hosseinfeizalahzadeh@gmail.com 

 
 

  مقدمه
بوده  ياريبس ياير جهان شاهد حوادث و بلاياخ يهاسالدر 

ب سرخ و يصل الملليبينون يف فدراسي. بر اساس تعر)۱(است 
و  يعيرطبيا غي يعيداد طبيا، حادثه، رويبلا«، احمرهلالت يجمع

و  شوديمجاد يا يجيا تدري يناگهان طوربهاست که  ساختانسان
ا ي، سلامت، اموال يانسان، زندگ يمهم برا يدينکه تهديعلاوه بر ا

ا ي. بلا)۲(» کنديمز مختل ينست است، عملکرد جامعه را يط زيمح
 ياي. بلا)۳(باشد  ساختانسانو  يعير طبيا غي يعيممکن است طب

ر يغ ياين است. بلايو رانش زم يل، سوناميشامل زلزله، س يعيطب

                                                             
   رانيز، ايز، تبريتبر ي، دانشگاه علوم پزشکييقات دانشجويته تحقي، کميجراح-يداخل يارشد پرستار يکارشناس يدانشجو ١
  رانيز، ايز، تبريتبر ي، دانشگاه علوم پزشکييو ماما ياورژانس، دانشکده پرستار يکارشناس ارشد پرستار ٢
  مسئول) سندهي(نوران يز، ايز، تبريتبر ي، دانشگاه علوم پزشکييو ماما ي، دانشکده پرستاريپرستاردانشيار  ٣
   رانيز، ايز، تبريتبر يگاه علوم پزشک، دانشييو ماما ي، دانشکده پرستاريپرستاراستاديار  ٤

، حوادث يستيز شامل حوادث ترورين ساختانسانو  يعيطب
. با )۵, ۴( هاستمهاجرتو  هاجنگ، يو صنعت ييايمي، شياهسته

مانند  يعيرطبيطر حوادث غ، امروزه خيشرفت تکنولوژيتوجه به پ
افته و يش يافزا ويواکتيو راد ياهسته ،يکروبيم ،ييايميشحوادث 

بجا گذاشته است  يو مال ين دهه است که اثرات مهلک جانيچند
نبوده، عواقب  ينيبشيپده و قابل ن حوادث اغلب قابل مشاهي. ا)۱(

جاد ترس و وحشت، اختلال در رفاه يناشناخته است و باعث ا هاآن
در  يخدمات بهداشت ارائهند يمردم، اختلال در فرآ ياجتماع -يروان

 يک مشکل مهم بهداشتي يعير طبي. اغلب حوادث غشوديمجامعه 
  .)۷, ۶( جوامع است يبرا



 رضا شبانلويي، زادهالهحسين فيض، نژادسامره قربان، سيده ليلا سجادي
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در حال جنگ  يمختص کشورها ييايميش حوادث بحران خطر
از کشورها  ياريبس يبرا ياورژانس تيوضعک ي عنوانبه بلکه ؛ستين

پنهان و آشکار  صورتبهاز کشورها  ياريبس راًياخ .)۸(ت مطرح اس
 يدارند و حت يدسترس ياهستهو  يکروبي، مييايميش يهاسلاحبه 

ن ياز ا هادولتمانع استفاده  گاهچيه، يالمللنيب يهاعهدنامهوجود 
 يحملهبه  توانيم ييايمياز حوادث ش .)۹(نشده است  هاسلاحگونه 

 ۳۰۰۰ش از ياشاره کرد که در آن ب ۱۹۹۴گاز خردل ژاپن در سال 
 يخدمات اورژانس دهندگانارائه و دگان، کارکنانيب دينفر از آس

  .)۱۰(بودند 
و  کيولوژيحوادث بسـپتامبر،  ۱۱به دنبال حوادث بعلاوه 

مـورد توجه  ياندهيفزاآن بـه طور  يجمعدستهل مرگ يپتانسـ
 يمهم و نگران يبهداشت يمسئلهک يقرار گرفته و به  هارسانه

ف مرکز يبر اساس تعر. )۱۱(ل شد يدر سطح جهان تبد يالمللنيب
ا، کيآمر يمتحدهالات يا يهايماريباز  يريشگيکنترل و پ

 يا سمي يکيولوژياز عوامل مختلف ب يعمد ياستفادهسم به يوتروريب
ب يـا آسيکشتن  باهدفن عوامل در هوا، آب و غذا يو منتشر کردن ا

اعمال . )۱۲( شوديماهان گفته يوانات و گيح ،هاانسانرساندن بـه 
ر سابقه ياخ يدههرباز تا چند يدر سطح محدود از د يستيوتروريب

 يستيوتروريب حادثهک يدر صورت رخداد . )۱۳(داشته است 
 يشالودهبه  يريناپذجبرانو خسارات  هاانيزرو در رو،  صورتبه

ت ين موضوع اهميا. )۱۴( ديآيمجامعه وارد  يو درمان يبهداشت
  .دهديمش نشان يش از پين بخش را بيبحران در ا يهاميت يآمادگ
، بحران يعيرطبياز حوادث غ يناش يهاتيفورگر از يد يکي

 ياهسته يحادثه کيوقوع و است که يواکتيو راد ياهستهحوادث 
 ياهسته -يسوانح اتم يا حتيو  يستيات تروريا عمليدر قالب جنگ 

مختلف  يهاسندرمد و بروز يشد يهايريپرتوگ منجر به توانديم
ن يا يز درمانين موضوع ضرورت تجهيا. )۱۵( حاد گردد يريپرتوگ

ل کبه هرش ياهستهحوادث و  کنديمش مشخص يش از پيواقعه را ب
، با دهيدآموزشوجود افراد  اشلازمهفتد، يه اتفاق بک ييو در هرجا

ا يپاسخ به تشعشعات  يخاص برا يهاييتواناو  هامهارتدانش، 
. در واقع، )۱۶( ات جان مصدومان استو نج ياهسته يموارد اورژانس

، تعداد يشهر يهاطيمحدر  ين حوادثيه به دنبال چنکاز آنجا 
و تماس خواهند داشت، يتکو اياز مردم با پرتوها و مواد راد ياديز

خواهد بود.  يدرمان -يبهداشت يهاستميسمتوجه  ينيسنگ يفهيوظ
ت يريارآمد بودن مدکمقابله، علاوه بر نا يبرا يدر صورت عدم آمادگ

جاد يا ينان بهداشتکارکن يرس و اضطراب در مردم و همچنبحران، ت
ن منجر ين است به عدم مراقبت مؤثر از مصدومکه ممک شوديم

 بزرگتر فراهم شود ياجتماع -يبحران روان کي ينه برايگردد و زم
در رابطه با  يالمللنيبو  يدر سطح مل ييهاينگران درمجموع .)۱۷(

 عنوانبه، ويواکتيو راد ياهسته ،يکروبيم ،ييايميحوادث شبحران 

، هاينگرانن يا يعمدهوجود دارد که ، يعيرطبيحوادث غ نيترمهم
، ين نوع حوادث و عوارض آن به علت کمبود آگاهيرانه بودن ايغافلگ
ت اس يو درمان يبهداشت يهاستميس يقبل يآمادگ و يزيربرنامهنبود 

اورژانس و پرسنل آن در خط مقدم  يهابخشگر يد ي. از سو)۱۰(
 يط بحراني. در شرا)۱۸(ن حوادث هستند يمواجهه و پاسخ به ا

 يار مهمي، نقش بسيگروه پزشک نيترتيپرجمع عنوانبهپرستاران، 
 ازجملهمختلف  يهاتيموقعو در  )۱۹(ت بحران دارند يريدر مد
اژ، مراقبت در محل، يا، تريدر بلا يدهپاسخا، يدر برابر بلا يآمادگ

. انجام اقدامات )۲۰(ا نقش دارند يپس از بلا يو بازتوان يهماهنگ
ان، يدر نجات قربان يح، به موقع و مناسب پرستاران نقش مهميصح

ن عوامل يدارد که ا هاآن يت سلامتيو بهبود وضع ميرومرگکاهش 
و  ي. در واقع، آمادگ)۲۱(دارد  يپرستاران بستگ يزان آمادگيبه م
 ،ييايميشنه حوادث يمواجهه، دانش و نگرش مطلوب در زم ييتوانا

 يازهاياز ن يکي يدر پرسنل بهداشت ويواکتيو راد ياهسته ،يکروبيم
 ،يآمادگن ييتع باهدفن مطالعه ي. لذا ا)۲۲( باشديم ياجامعههر 

اورژانس در مواجهه با  يهابخش نگرش پرستاران شاغل در و دانش
  انجام شد. يعير طبيغادث حون يبحران ا
  

  مواد و روش کار
نفر از پرستاران شاغل  ۳۱۰شرکت حاضر با  يفيتوص يمطالعه

علوم  يهادانشگاهوابسته به  يهامارستانيباورژانس  يهابخشدر 
 يتهيکمتوسط  مطالعه طرح ابتداانجام شد.  هيو اروم زيتبر يپزشک

کد  ز بايتبر ياخلاق دانشگاه علوم پزشک
IR.TBZMED.REC.1396.332 ت يدر چارچوب رعا. شد دييتأ

مورد استفاده بدون نام بوده و  يهاپرسشنامه يملاحظات اخلاق
قبل ن ي. همچنماند يمحرمانه باق طوربهاطلاعات ثبت شده در آن 

د. ياخذ گرد نياز داوطلب يکتب يآگاهانهت ي، فرم رضاپژوهشاز آغاز 
 يهابخشپرستاران شاغل در ن ياز ب ياهيسهمبه روش  گيرينمونه

 زيتبر يعلوم پزشک يهادانشگاهوابسته به  يهامارستانيباورژانس 
حجم نمونه طبق  شد. يآورجمع )درصد۴۰( هيو اروم )درصد۶۰(

) α=  ۰۵/۰درصد ( ۹۵نان يو با در نظر گرفتن سطح اطم ريزفرمول 
زان اشتباه در يمـن فرمول يدر ادرصد برآورد شد.  ۸۰و توان آزمون 

با توجه به  (S)ار نمونه يو انحراف معدرصد  ۵) برابر dبرآورد (
ت با يدر نظر گرفته شد. در نها ۳۷/۴معادل  )۲۳(مشابه  يمطالعه

 ۳۱۰ ازينزش نمونه، حجم نمونه مورد ياحتمال ر درصد۱۰احتساب 
  نفر برآورد شد.

ورود به مطالعه عبارت بودند از: پرستاران شاغل در  يارهايمع
کار در  يسابقهماه  ۶، داشتن حداقل يمارستانيب يهااورژانس

و بالاتر، نگذراندن  يناساورژانس، داشتن مدرک کارش يهابخش
ن ير. همچنيماه اخ ۶سم در يوتروريب ينهيزمدر  يرسم يدوره



 آمادگي، دانش و نگرش پرستاران اورژانس در مواجهه با بحران حوادث غير طبيعي
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ار خروج يمع عنوانبه هاپرسشنامه سؤالات درصد ۱۵ ل ناقصيتکم
  .در نظر گرفته شد

استفاده شد.  پرسشنامه ٤از  هاداده يآورجمع منظوربه
. شوديمک پرستاران را شامل يپرسشنامه اول اطلاعات دموگراف

 ينموده و حاو يابيرا ارز )٢٤( سميوتروريبدانش دوم  يپرسشنامه
» غلط«، »حيصح« صورتبه سؤالپاسخ هر  يابيه است. ارزيگو ٢٦
غلط  يهانهيگزو به  ١ح نمره يصح ينهيگزه است. ب» دانمينم«و 
تا  ٠ن پرسشنامه از يتعلق گرفت. دامنه نمرات ا ٠ ينمره دانمينمو 

دانش متوسط  ١٧تا  ٩ف، يسطح دانش ضع ٨تا  ٠ ينمرهبود که  ٢٦
نسبت نگرش  يپرسشنامهسطح دانش خوب منظور شد.  ٢٦تا  ١٨و 

اس يه بر اساس مقي. هر گو)٢٤( ه بوديگو ١١شامل  سميوتروريبه ب
موافقم)  کاملاً( ٥مخالفم) تا  کاملاً( ١از  يادرجه ٥کرت يل

 ينمرهکه  باشديم ٥٥تا  ١١. دامنه نمرات آن از شوديم يگذارنمره
 ينمرهنگرش متوسط و  ٤٠تا  ٢٦ ينمرهف، ينگرش ضع ٢٥تا  ١١
چهارم شامل  . پرسشنامهدهديمنگرش خوب را نشان  ٥٥تا  ٤١

 ٣٠بود که متشکل از  )٢٥(١ساورژان يعات آمادگلااط يپرسشنامه
)، سؤال ٥داد و پاسخ به آن (يص رويتشخ يستگيبعد شا ٧ه در يگو
و  يولوژيدمي)، اپسؤال ٦( يو روان ي)، مسائل روحسؤال ٤اژ (يتر

و  يون، جداسازيزولاسي)، اسؤال ٣( ينيبال يريگميتصم
به منابع و  ي) و دسترسسؤال ٤)، ارتباطات (سؤال ٥( ييزدايآلودگ

 يهاپاسخ ي. براباشديم) سؤال ١( يکل يي) و آشناسؤال ٢گزارش (
 ينمره» ستميآشنا ن«پاسخ  يو برا ٥ ينمره »ار آشنا هستميبس«
که  باشديم ١٥٠تا  ٣٠تعلق گرفت. دامنه نمرات پرسشنامه از  ١

 يآمادگ ١١٠تا  ٧٠ف، نمره يضع يآمادگ ٦٩تا  ٣٠کسب نمره 
. در مطالعات دهديمخوب را نشان  يآمادگ ١٥٠تا  ١١١متوسط و 

)، α=  ٨٩/٠پرسشنامه دانش ( يبرا ييايب پايانجام شده ضرا

-٩٨/٠( يآمادگپرسشنامه  ي) و براα=  ٧٨/٠نگرش (پرسشنامه 
٨٣/٠  =α٢٦-٢٤(است يقابل قبول ري) گزارش شده است که مقاد(  .
نفر از  ١٥ اريدر اخت پرسشنامه ،ياعتبار محتوا و صور يابيارز يبرا

پس از  .قرار گرفت زيتبر ييو ماما يدانشکده پرستار دياسات
م يت ين اعضايشنهادات آنان و توافق بينظرات و پ بنديجمع

 ييايپا مجدداًشد. انجام  ، اصلاحات لازم در پرسشنامهيپژوهش
 نفر از پرستاران، ٣٠ شرکت با يمطالعه مقدمات کي يط هاپرسشنامه

 دانش يپرسشنامه[شد يابيارز يدرون يبستگبه روش هم
)٨٤/٠=α ،(يپرسشنامه  )٧۰/٠نگرش  =α ت طلاعاا يپرسشنامه) و
  SPSS افزارنرموارد  هادادهت ي.  در نها])α=  ٩٨/٠( نساورژا يگدماآ

ار ين و انحراف معيانگيبـه صورت م يکم يهادادهشد.  ١٨ ينسخه
 يد و برايو درصد گزارش گرد يفراوان صورتبه يفيک يهادادهو 

 tکطرفه، آزمون يانس يز واريآنال يهاآزموناز  هادادهل يتحل
رسون استفاده شد. سطح يپ يب همبستگيمستقل و ضر يهاگروه
  در نظر گرفته شد.  α> ٠٥/٠ يدارمعني

  
  هايافته

اورژانس  يهابخشن شاغل در نفر از پرستارا ۳۱۰ يهاداده
 )صددر۶۰( زيتبر يعلوم پزشک يهادانشگاهوابسته به  يهامارستانيب

ن مطالعه، يدر ا. شد ليه و تحليو تجز يآورجمع )درصد۴۰( هيو اروم
درصد از  ۵/۸۲ه مذکر بودند. يو بق مؤنث هانمونهدرصد از  ۳/۵۱

تاران درصد از پرس ۴۵/۶۴بودند.  يمدرک کارشناس يپرستاران دارا
ر يغ حوادث ينهيزمدر  يآموزش دورهچ ياظهار داشتند که در ه

ن نمرات پرستاران يانگيم ۱جدول شماره  .اندنکردهشرکت  يعيطب
  .دهديمنشان  يعيرطبياورژانس را در مواجهه با حوادث غ

  
  يعيرطبيپرستاران اورژانس در مواجهه با حوادث غ نگرش و دانش ،ينمرات آمادگ نيانگيم ):۱جدول (

  سطح نمره  ار)ين (انحراف معيانگيم ريمتغ 

        
  فيضع  )۹۸/۲۰( ۹۵/۵۷  يآمادگ  

  متوسط  )۵۸/۵( ۷/۹  دانش  

  متوسط  )۱۰/۸( ۳۱/۲۹  نگرش  

  
همان طور که در جدول فوق مشخص شده سطح دانش و نگرش 

در برابر حوادث  هاآن يزان آمادگيپرستاران در سطح متوسط و م
                                                             

1- Emergency Preparedness Information Questionnaire (EPIQ) 

 يب همبستگيج آزمون ضرينتا ف است.يدر سطح ضع يبعيرطيغ
نگرش پرستاران  و دانش ،ينمرات آمادگ نيانگيمن يرسون بيپ
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 يآمار دارمعنيارتباط  يعيرطبياورژانس در مواجهه با حوادث غ
 هادادهشتر يل بيه و تحليج تجزينتا). ۲جدول شماره (نشان داد 

ن نمره ي، بالاتريعيرطبيدر برابر حوادث غ يآمادگ زنظرانشان داد که 
ن (انحراف يانگياژ با ميبا نحوه انجام تر يي، مربوط به آشنايآمادگ

به  ين نمره مربوط به نحوه دسترسي) و کمتر٠٦/١( ٢٩/٢ار) يمع
 .باشديم) ٨١/٠( ٨٥/١ار) ين (انحراف معيانگيمنابع و گزارش با م

ن نمرات پرستاران اورژانس را يانگيم ۳ن در جدول شماره يهمچن
  ک نشان داده شده است.ياطلاعات دموگراف برحسب

  
  يعيرطبينگرش پرستاران اورژانس در مواجهه با حوادث غ و دانش ،ينمرات آمادگ نيانگيم يهمبستگ ):۲جدول (

 r(  P( رسونيپ يب همبستگيضر  ر دوميمتغ  ر اوليمتغ

  ۰۰/۰  ۴۸/۰  دانش  يآمادگ
  ۰۰/۰  ۳۰/۰  نگرش  يآمادگ
  ۰۰/۰  ۵۰/۰  نگرش  دانش

  
  کياطلاعات دموگراف برحسب يعيرطبيدانش و نگرش پرستاران اورژانس در مواجهه با حوادث غ ،يآمادگ نمرات نيانگيم ):۳جدول (

 (درصد) تعداد   ريمتغ

  يآمادگ
  نينگايم

  )اريمع(انحراف 

  دانش
  نيانگيم

  )اريمع(انحراف 

  نگرش
  نيانگيم

  )اريمع(انحراف 

  تيجنس
۱۵۹) ۳/۵۱(   مؤنث  )٥٨/٥٥ )٧٥/١٩  )٧٨/٩) ٦٨/٥  )٤٤/٢٩ )٩٤/٧  

١٥١) ٧/٤٨(   مذکر  )٢٥/٦٠ )٩٣/٢١  )٦٣/٩) ٤٩/٥  )١٨/٢٩ )٢٨/٨  

 *  *  يآمار ريمقاد
 t = ٩٤/١-  
P = ٠٥/٠  

t = ۲۳/۰  
P = ٨١/٠  

t = ٢٧/٠  
 P = ٧٨/٠  

  لاتيتحص زانيم
٢٥٦) ٥/٨٢(   يکارشناس  )٥٥/٥٧ )٣٢/٢٠  )٩٢/٩) ٥٨/٥  )٤٠/٢٩ )٣٨/٨  

٥٤) ٤/١٧(   ارشد  )٩٢/٦١)٧٧/٢٢  )٨٥/٩) ٩٩/٤  )٤٩/٢٩ )٠٥/٧  

 *  *  ير آماريمقاد
 t = ٢٧/١-  
P = ٢٠/٠  

t = ٠٨/٠  
 P = ٩٣/٠  

t = ٠٦/٠-  
P = ٩٤/٠  

  شده گذرانده يهادوره

٢٠٦) ٤٥/٦٦(   يادوره چيه  )٨٠/٢٦ )١٣/٧  )٧٦/٨ )٢١/٥  )٣٠/٢١ )١٥/٩  

٣٠) ٦/٩(  بحراندوره   )٣٣/٢٧ )٥٦/٥  )٠٥/١١ )٨٧/٥  )٨٠/٢٥ )٣٠/٢  
٣٠) ٦/٩(   خدمت ضمن آموزش  )٠٨/٢٨ )٦٣/٣  )٣٠/١٢ )٢٤/٥  )٠٦/٢٧ )٧٠/٤  
٤٤) ١٩/١٤(   بحران يآموزش کارگاه  )٢٦ )١٥/١  )٤٥/١١ )٢٤/٦  )٤٠/٢٨ )٨٥/٥  

 *  *  ير آماريمقاد
 F = ٢٩/٠  
P = ٨٣/٠  

F = ٢٩/٦  
P = ٠٠/٠  

F = ٠٤/٣  
P = ٠٢/٠  

 وتريکامپ به يدسترس
  منزل در

٣٠٤) ٠٦/٩٨(   بله  )٠٣/٥٨)٠٣/٢١  )٧٦/٨) ٢١/٥  )٣٧/٢٩ )١٥/٨  

٦) ٩/١(   ريخ  )٥٠/٥٤)٣٦/٢١  )٠٥/١١) ٨٧/٥  )٥٠/٢٥ )٧٣/١  

 *  *  ير آماريمقاد
 t = ٣٣/٠  
P = ٧٣/٠  

t = ٨٥/١-  
P = ٠٦/٠  

t = ٩٤/٠  
P = ٣٤/٠  

 وتريکامپ به يدسترس
  کار محل در

٢٧٨) ٦٧/٨٩(   بله  )٧٠/٥٧ )٥٨/٢١  )١٨/٩) ٨٤/٤  )٤٥/٢٩ )٤٨/٨  

٣٢) ٣٢/١٠(   ريخ  )٧٤/٥٩ )٦٤/١٤  )٧١/١١) ٠١/٦  )١١/٢٨ )٤٣/٢  

 *  *  ير آماريمقاد
 t = ٤٧/٠-  
P = ٦٣/٠  

t = ٧٨/١-  
 P = ٠٧/٠  

t = ٨٠/٠  
 P = ٤٢/٠  

  
گذرانده شده  يهادوره يهاردهن يسه دانش و نگرش بيمقا يبراانس يل واريمون تحلآزج ينشانگر آنست که نتا ٣شماره جدول 
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ن رده شرکت ين اختلاف را بيا ١يبيج آزمون تعقينتااست.  دارمعني
نشان  هاردهر يو آموزش ضمن خدمت با سا بحران يآموزش کارگاهدر 

  ).p>  ٠٥/٠(داد 
  

  گيرينتيجهبحث و 
ج مطالعه حاضر نشان داد سطح دانش و نگرش پرستاران ينتا

، يکروبي، مييايميش يعير طبياورژانس در مواجهه با حوادث غ
ف يضع هاآن يو در بازه متوسط و سطح آمادگيواکتيو راد ياهسته

پرستاران  يک بر رويستماتيک مرور سيج ين راستا، نتاياست. در ا
 يکاف ايبلا نه حوادث ويزمدانش پرستاران در داد که ران نشان يا

کارآمد  يآموزش يهابرنامه يبرگزارن مشکل، با عدم يو ا باشدينم
 مطالعهج ينتا .)۲۷( همراه است هامارستانيبدر  يآموزش يهادوره و

 يپزشک يجامعهج يسازمان بس ياعضا يحمزه پور و همکاران بر رو
نشان داد  ۱۳۹۷در سال  يجان غربياستان آذربا يجنوب يدر شهرها

سطح  يستيحوادث ز ينهيزمدر  کنندگانشرکتاز  درصد ۴/۷۷ که
و همکاران در ٢صرحت  يمطالعهج ي. نتا)۱۴(دارند  ينييپا يآگاه

ن مراقبت يز نشان داد که متخصصيه نيدر کشور ترک ۲۰۲۲سال 
. )۲۸(ندارند  يعير طبيغ حوادث ينهيزمدر  يکاف يآگاه يبهداشت
 باهدف ۲۰۱۷ز در سال يو همکاران ن ينجف يمطالعهن يهمچن

ن دانش و نگرش داوطلبان هلال احمر در مواجهه با حوادث ييتع
 ينهيزمدر  يک از داوطلبان دانش کافيچ يه هنشان داد ک ييايميش

درصد از  ۳/۸را ندارند. بعلاوه تنها  ييايميت حوادث شيريمد
داشتند  ييايميت حوادث شيرينسبت به مد يداوطلبان نگرش مناسب

اعزام به  يدرصد از داوطلبان اظهار داشتند که آمادگ ۸/۵و تنها 
 ينيبحر يمطالعه. )۲۹(را دارند  ييايميمناطق بحران حوادث ش

 يبر رو يغربجانيآذربادر استان  ۲۰۱۸مقدم و همکاران در سال 
چ ين هيدرصد از داوطلب ۳/۷۸ ز نشان داد کهين احمرهلالداوطلبان 

ند و رندا يمسيوتروريت سوانح بيرينسبت به مواجهه و مد يآگاه
درصد از  ۸/۰. بعلاوه تنها ندردا يکامل يدرصد آگاه ۷/۱تنها 

درصد از داوطلبان اظهار  ۵داشتند و فقط  يداوطلبان نگرش مناسب
درصد از  ۷/۹۶ا دارند. ر ياعزام به مناطق بحران يداشتند که آمادگ

 يکاف ي، آمادگاحمرهلال يجامعهز معتقد بودند که يداوطلبان ن
  .)۳۰(سم را ندارد يوتروريمواجهه با حوادث ب يبرا

 ازنظرنشان داد که  هادادهل يه و تحليج تجزين نتايهمچن
، مربوط به ين نمره آمادگيتربالا يعيرطبيدر برابر حوادث غ يآمادگ
 ين نمره مربوط به نحوه دسترسياژ و کمتريبا نحوه انجام تر ييآشنا

 يت بندياژ در الويت تري. با توجه به اهمباشديمبه منابع و گزارش 

                                                             
1- LSD 
2- Serhat 

 يهااورژانس ياورژانس امروزه در تمام يت بار کاريريماران و مديب
ده و پرستاران ش ياتياژ عمليران واحد تريکشور ا يمارستانيب

ر يآموزش سا يستينحال باي. با اکننديمافت يلازم را در يهاآموزش
ران و برنامه يز مورد توجه مدين يعير طبيدر حوادث غ يابعاد آمادگ

 يمرور باهدفو همکاران که  ٣نويرد. در مطالعه جورجيزان قرار گير
ن يرشتيدر برابر حوادث اورژانس انجام شد، ب يو آمادگ يستگيبر شا

. در )۲۵(اژ بود ينمرات در مواجهه با حوادث اورژانس مربوط به تر
و  اژيتر«ربوط به م نمره نيبالاترو همکاران  ٤ليمطالعه مک ن

به  يدسترس«طه يحمربوط به  ازيامت نيکمتر و »هياول يهاکمک
ن مطالعات با يج اينتا. )۳۱( بود» حادثه گزارش نحوه و ياتيمنابع ح

  ج مطالعه حاضر همسو است.ينتا
 ازجملهک يدموگراف يرهاياز متغ ين برخيج نشان داد بينتا

 يبا آمادگ يآموزش يهادورهت، محل اشتغال و گذراندن يجنس
مردان  ارتباط وجود دارد. يعيرطبيپرستاران در مواجهه با حوادث غ

ث مواجهه با حواد يبرا يشتريب يسه با زنان از آمادگيدر مقا
ن داد ز نشايک نيستماتيک مرور سيج يبرخودار بودند. نتا يعيرطبيغ

 يپرستاران مرد در حوادث واقع توسعهدرحال يکه در کشورها
 .)۳۲( دهنديمان زن نشان يسه با همتايدر مقا يشتريرت بمها

نه يدر زم يآموزش يهادورهکه  ين مطالعه پرستارانين در ايهمچن
، ا آموزش ضمن خدمت گذرانده بودنديحوادث در قالب کارگاه و 

ن ير ادبرخوردار بودند.  ياز دانش و نگرش بالاتر يداريمعن طوربه
 يانپرستارز نشان داد ين يگريک ديستماتيک مرور سيج يراستا نتا

در  يبلق يآگاه عدماز ، را تجربه کرده بودندک حادثه يکه پاسخ به 
به  هاآن و بردنديمحادثه رنج به  ند پاسخيفرآمورد کار داوطلبانه و 

س در و اورژان ايبلانه يدر زم يآموزش يهادورهو  هابرنامه تياهم
  .)۳۳(د ت اشاره کردنسلام

انجام شده،  يهاپژوهشر يحاضر و سا ج پژوهشينتا يکل طوربه
لازم  يامدادگران آمادگ يو حت پرستاران که اکثرنشانگر آن است 

 ويواکتيراد و ياهسته، يکروبي، مييايميمواجهه با حوادث ش يبرا
مورد بلکه در  ،رانينه تنها در ا موضوع ني. اهستندنا آشنا  نداشته و
نحوه مواجهه آموزش  نيبنابرا .باشديمز صادق يشرفته نيپ يکشورها

 ازجمله يو درمان يامداد يهاگروهن يب يسازفرهنگ وحوادث ن يا با
لزوم  در صورتبرخوردار است تا  ييت بالاياز اهم پرستاران اورژانس

 يهاطيمحو پاسخ در  يامدادرسان يل برايتماو  يآنان آمادگ
 ازجملهاورژانس  يهابخشداشته باشند. در واقع پرسنل  را ياتيعمل

ن ارتباط يشترين حوادث بوده و بيبه اپاسخ  در خط مقدمپرستاران 
 شترياز به آموزش بين يدهندهنشان ن امري. ادارندماران يرا با ب

3- Georgino 
4- McNeill 
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 ها،ناريسم يبرگزارن يبنابرا. باشديمنه ين زميادر  پرستاران
ن حوادث يا ينهيزمضمن خدمت در  يهادورهو  يعلم يهاشيهما

و  يان پرستاريدانشجو توانمندسازي منظوربهضرورت دارد. بعلاوه 
 ينهيزممختلف در  يآموزش يمحتوا توانيم آنان يآگاه يارتقا

کولوم يکوردر  يسدر يواحدها صورتبهرا  يعير طبيحوادث غ
 گنجاند. هادانشگاه يپرستار يکارشناس يدوره يآموزش
بودن  يمقطع يفيتوص به توانيمن پژوهش يا يهاتيمحدودز ا

افته ير ييج آن ممکن است به مرور زمان تغياشاره کرد که نتامطالعه 
منظم صورت  ينه مطالعاتين زميکه در ا شوديمه يباشد. لذا توص

، دانش و نگرش پرستاران يشتر بر آمادگين مطالعه بيرد. بعلاوه ايگ
، دانش و ينده، آمادگيکه در مطالعات آ شوديمه يمتمرکز بود. توص

قرار  يابيز مورد ارزيخدمات سلامت ن دهندگانارائهر ينگرش سا
  رد.يگ
  يتشکر و قدردان  

ارشد  يمقطع کارشناس ينامهانيپان مقاله برگرفته از يا
مصوب  زيتبر يکه در دانشگاه علوم پزشک باشديماورژانس  يپرستار

ر و تشکر يکه مراتب تقد داننديمبر خود لازم  انپژوهشگر. شده است
 يهادانشگاهوابسته به  يآموزش يهامارستانيب نيمسولخود را از 
م با پژوهشگر لاز يهامساعدتبابت  هيز و اروميتبر يعلوم پزشک

ن ياورژانس ا يهابخشپرستاران شاغل در  ن ازيند. همچنياعلام نما
 سؤالاتبه  ييو صرف وقت در پاسخگو يبابت همکارمراکز 

  .ميينمايمر و تشکر يتقدپرسشنامه 
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Abstract 
Background & Aims: Recently, the world has faced many unnatural disasters and crises, leaving many 
deaths and financial repercussions. As the most populous medical group, nurses play an important role 
in crisis management. The present study aimed to determine the preparedness, knowledge, and attitude 
of nurses working in emergency departments in dealing with the unnatural disaster crisis. 
Materials & Methods: The present descriptive study was conducted on 310 nurses working in the 
emergency departments of hospitals affiliated with the Universities of Medical Sciences of Tabriz and 
Urmia. The participants were selected by quota sampling. Data were collected using a nurse 
demographic characteristic questionnaire, emergency preparedness information, and knowledge and 
attitude questionnaires. Data were analyzed using descriptive statistics and SPSS software version 18. 
Results: The mean age of nurses was 34 years, and the mean work experience was 5.60 years. In 
addition, 82.5% of nurses had a bachelor's degree. 66.45% of the nurses had not completed any courses 
related to chemical, biological, radioactive, and nuclear disasters. The overall mean (standard deviation) 
of readiness, knowledge, and attitude scores were 57.95 (20.98), 9.7 (5.58), and 29.31 (8.10), 
respectively. Nurses' preparedness was at a weak level in dealing with unnatural disasters, and their 
knowledge and attitude was in an average level. 
Conclusion: Nurses, as the first line of care and treatment, need to be trained concerning unnatural 
chemical, microbial, nuclear, and radioactive incidents. This training can be provided by incorporating 
relevant content into the nursing education curriculum or as on-the-job service courses. 
Keywords: Emergency, Nursing in Crisis, Unnatural Disasters 
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