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  چكيده

تواند موجب ارتقـاء رونـدها    نظرات بيماران مي توجه به نقطه. هاي مهم كيفيت مراقبت و ارائه خدمت است اران يكي از شاخص  رضايت بيم 
اي معتبر و پايا به ارزيابي رضـايت          مطالعه حاضر بر آن بوده است تا با استفاده از پرسشنامه          . و پيامدها و همچنين افزايش رضايت آنان گردد       

بيمـاراني وارد مطالعـه شـدند كـه         . هاي عمومي پنج بيمارستان بزرگ دانشگاه علوم پزشكي تهران بپردازد           ننده به اورژانس  ك  بيماران مراجعه 
گذشت، بدون نياز به مترجم قادر به پاسخگويي به سؤالات بودند، داراي مشكلات شـناختي    ساعت از مراجعه آنها به اورژانس مي       ١٠حداقل  

ديـده در     پرسـشنامه مطالعـه توسـط پرسـشگران آمـوزش         .  عمومي توانايي پاسخگويي به سؤالات را داشـتند        چشمگير نبودند و از نظر حال     
در مجموع، نقطه نظـرات     .  بدون حضور كاركنان بيمارستان به بيماران ارائه گرديد تا در صورت تمايل در مطالعه شركت كنند                ،محيطي امن 

  . تجزيه و تحليل قرار گرفت مورد SPSS 13افزار  ستفاده از نرم بيمار كه واجد پرسشنامه بدون نقص بودند با ا١٥٣
كننـدگان، در مـورد    نظـرات متوسـط شـركت    هاي پژوهش بيانگر آن است كه بيشترين عدم رضـايت، بـدون در نظـر گـرفتن نقطـه              يافته

بـه  ) هـاي اقـامتي و معطـل شـدن     نبههاي رفتاري، راحتي فيزيكي و ج مراقبت پزشكان، مراقبت پرستاري، جنبه (هاي پرسشنامه     مقياس  زير
، ) درصـد  ۲/۷۳(» توضيح پرستاران در مورد اقدامات مختلف به بيماران       «،  ) درصد ۲/۵۴(» ارائه اطلاعات از سوي پزشكان    «ترتيب عبارتند از    

خـدمات  شـدن بـراي دريافـت         معطـل «و  )  درصـد  ٣/٥٤(» امكانـات رفـاهي بيمـاران     «،  ) درصـد  ٦/٤٠(» رسيدگي به شكايات و اعتراضات    «
خوب گـزارش     درصد از بيماران رضايت كلي خود را از بيمارستان، خوب يا خيلي            ۴۴نتايج نشان دادند كه فقط      . ) درصد ٢/٢٦(» پاراكلينيك

  . كردند
 كننـده بـه دپارتمـان اورژانـس و تـضمين كيفيـت       شده به بيماران مراجعه    اي جهت ارتقاء خدمات ارائه      مطالعه حاضر نشانگر نياز به برنامه     

  .باشد خدمات مي
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  ١٤٢

    ددانشگاهيفصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جها    

  مقدمه
هاي مهم كيفيت مراقبت اورژانس       رضايت بيماران يكي از شاخص    

  ) Outcome of health care( و پيامـد مراقبـت سـلامتي    ]۳-۱[
ه بـه اهميـت خـاص دپارتمـان         به طور كلـي بـا توج ـ      . است ] ۶-۴[

هـاي اورژانـس، احتمـالاً اثـر          اورژانس، افزايش رضايت در دپارتمـان     
چشمگيري بر نگرش مردم در مورد بيمارستان و مراقبـت اورژانـس            

با معرفي مفاهيم جديـد مـديريت بـه دنيـاي پزشـكي،             ]. ۸،  ۷[دارد
هاي اورژانس، بـيش از گذشـته بـه مـسأله رضـايت               امروزه دپارتمان 

 و اين در حالي است كه واحـدهاي اورژانـس    ]۹[پردازند    اران مي بيم
هـايي مواجـه      در مقايسه با ديگر واحـدهاي بيمارسـتان، بـا چـالش           

توانـد منجـر بـه كـاهش ميـزان رضـايت بيمـاران                هستند كـه مـي    
  ].۱۰[شود

رضايت، اساس انتخاب دپارتمان اورژانس در آينده از سوي بيمـار           
]. ۲[انس خاص به ديگـر بيمـاران اسـت        يا توصيه يك دپارتمان اورژ    

همچنين پايين بودن ميزان رضايت بيماران ممكن اسـت منجـر بـه             
 كـه ايـن امـر    گردد) Poor compliance(همكاري درماني ضعيف 

تواند موجب به هدر رفتن منابع و كاهش كيفيت پيامد كلينيكي             مي
 از  هاي به حق بيماران، يكـي       بنابراين رضايت در مورد خواسته    . شود

عنـوان يـك     هاي پزشكي اسـت و بايـد بـه         اهداف همه انواع مراقبت   
  ].۶[مقياس پيامد در نظر گرفته شود

هاي اورژانس، هرگز قـادر نخواهنـد بـود تمـامي             هرچند دپارتمان 
تواننـد    هـا خـشنود كننـد، امـا اينـك مـي             افراد را در تمـامي زمـان      

كثـر  را مـورد پـژوهش قـرار دهنـد تـا ا           ) Measures(هـايي     مقياس
در عين حال، لازم است     ]. ۹[سازندبيماران را در اكثر اوقات خشنود       

هاي مورد استفاده در پـژوهش، بـه دقـت مـورد ارزيـابي قـرار                  شيوه
  ].۱۱[گيرند

مطالعه حاضر بر آن بوده اسـت تـا بـه ارزيـابي رضـايت بيمـاران                 
هـاي   بيمارسـتان ) General(هاي عمـومي     كننده به اورژانس    مراجعه

  .لوم پزشكي تهران بپردازددانشگاه ع
  

   كار مواد و روش
مطالعه حاضر قسمتي از مطالعه بزرگتري است كه با هدف تدوين           

هاي عمومي    ابزار سنجش رضايت بيماران مراجعه كننده به اورژانس       
نظر به  . هاي دانشگاه علوم پزشكي تهران انجام شده است         بيمارستان

» رضايت بيمـاران  «درباره  اشكالاتي كه در مورد مطالعات انجام شده        
 بـا   Triangulationدر ايـن پـژوهش، از رويكـرد         شده است،   مطرح  

و ) Qualitative(آوري اطلاعات بـه صـورت كيفـي           هاي جمع   روش
 شده  سنجش رضايت بيماران استفاده   جهت  ) Quantitative(كمي  
بـا اسـتفاده از     ،  )مقاله حاضـر  (در بخش مطالعه كمي پژوهش      . است

و پايـا   ) هـاي مطالعـه كيفـي       بـر اسـاس يافتـه     (عتبر  اي م   پرسشنامه
 سؤال، و   ٣٩ در مورد پرسشنامه حاوي      ٩١/٠ضريب آلفاي كرونباخ    (

در بــه ترتيــب  ۷۰/۰ و ۹۳/۰، ٧٠/٠، ۹۰/۰، ۸۹/۰ كرونبــاخضــريب 
هـاي    جنبه،  مراقبت پزشكان، مراقبت پرستاري   مورد سؤالات قسمت    

معطـل  (زمان انتظـار    و  هاي اقامتي،     رفتاري، راحتي فيزيكي و جنبه    
 بيمار مراجعه كننده    ١٥٣، سنجش رضايت بيماران در مورد       ))شدن

 بيمارستان بزرگ دانـشگاه علـوم پزشـكي         ٥هاي عمومي     به اورژانس 
، بيمارسـتان دکتـر     )ره(مجتمـع بيمارسـتاني امـام خمينـی         (تهران  

) شريعتی، بيمارستان سينا، بيمارستان بهارلو و بيمارستان ضـيائيان        
گيري از نمونه گيـري هدفمنـد توسـط پرسـشگران آمـوزش               هبا بهر 

  .ديده، انجام گرديد
 ۵هـاي عمـومي       كننـده بـه اورژانـس       بيماران غير كودك مراجعـه    

بيمارستان دانشگاه علوم پزشكي تهران، در صورت دارا بودن شرايط          
ورود به مطالعه، متناسـب بـا ميـانگين تعـداد بـستري بيمـاران در                

شــبانه روز، قبـل از تــرخيص از دپارتمــان  هــاي اورژانـس در   بخـش 
افـرادي وارد مطالعـه     . اورژانس، امكان شركت در مطالعه را داشـتند       

ــه يكــي از  ١٠شــدند كــه حــداقل  مــي ــان ب  ســاعت از مراجعــه آن
گذشته باشد و در زمان مراجعه پرسـشگر          مورد مطالعه   هاي    اورژانس

اسـخ بـه    به آنان، در بخش اورژانس بستري شـده باشـند، توانـايي پ            
پرسشنامه بدون نياز به مترجم را داشته باشـند، اخـتلال چـشمگير             

اختلال در توجـه، اخـتلال در حافظـه اخيـر، اخـتلال در              (شناختي  
نداشته باشـند و داراي حـال عمـومي بـسيار بـد             ...) درك سؤالات و  

نباشند، به طوري كه قـادر بـه پاسـخگويي بـه سـؤالات پرسـشنامه                
  .باشند

هاي مـورد     يده كه جزء گروه درماني اورژانس     پرسشگران آموزش د  
مطالعه نبودند و لباس فرم به تن نداشتند، به عنـوان همكـار طـرح               

به بيمـاران   ) و نه بيمارستان  (تحقيقاتي دانشگاه علوم پزشكي تهران      
نمودند و در مورد اهداف و چگونگي انجام طرح بـه آنـان               مراجعه مي 
  . دادند توضيح مي

هاي   آموزش ،توسط روانپزشك مجري طرح   ،  پيش از شروع مطالعه   
لازم در مورد چگونگي برقراري ارتباط با بيماران و ايجاد اعتمـاد در             

ها، بـه ايـشان ارائـه     آنها و عدم سوگيري به هنگام تكميل پرسشنامه  
بيماران در صـورت تمايـل، بـه طـور داوطلبانـه در مطالعـه               . گرديد
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  ١٤٣

     همكاران و دكتر سپيده اميدواري                                                                                            ...       هايميزان رضايت بيماران از اورژانس بيمارستان

شد كه شـركت كـردن        يبه بيماران توضيح داده م    . كردند  شركت مي 
يا عدم شركت آنان در مطالعه، هيچ نفع يا ضرر درماني براي مراجعه 

  .كنوني آنان نخواهد داشت
بايـست   كـرد، مـي   اگر بيماري از دريافت پرسشنامه خودداري مـي     

عـدم وقـت، عـدم علاقـه بـه شـركت در             (شـد     علت آن پرسيده مي   
د بـه اثـربخش     مطالعات پژوهشي، نارضايتي از بيمارستان، عدم امي ـ      

شـد كـه نقطـه        به بيماران اطمينان داده مـي     ...). بودن اظهارنظرها و  
شد تـا     نظرات آنها محرمانه باقي خواهد ماند و از آنان درخواست مي          

با توجه بـه لـزوم عـدم اطـلاع كاركنـان اورژانـس از انجـام چنـين                   
اي ـ به منظور عدم تغيير نحوه عملكرد آنان در طـول انجـام     مطالعه

عه ـ در مورد سؤالات و محتواي مطالعه، به كاركنـان درمـاني و    مطال
  . اطلاعاتي ارائه نكننددپارتمان اورژانس درماني  غير

ــن   ــاران در محيطــي ام ــاني و  (بيم ــان درم ــدون حــضور كاركن ب
هيچ يادداشتي در پرونـده     . گرفتند  مورد پرسش قرار مي   ) درماني  غير

  . شد اشته نميبيماران در مورد شركت آنها در مطالعه گذ
در صورتي كه بيمار از سواد كافي برخوردار بود، پرسشنامه جهـت    

سواد بـودن،     يا كم  سواد  بيگرديد و در صورت       تكميل به وي ارائه مي    
بـه  . شـد   و تكميـل مـي    قرائت براي بيمار    پرسشنامه توسط پرسشگر  

گيـري خـاص و    هـا بـدون جهـت      هنگام قرائت سؤالات، تمامي پاسخ    
  .گرديد  صدا به بيمار ارائه ميتغيير در لحن

مقيـاس     زير ۵ سؤال و مجموعاً     ۳۹پرسشنامه مورد استفاده حاوي     
)Subscale (  در .  گزينـه بـراي پاسـخ بـود        ۵مقياس داراي     و هر زير

شده از بيمـاران      مورد برخي سؤالات، با توجه به بازخوردهاي دريافت       
ر گرفته شد در بررسي نسخه اوليه پرسشنامه، گزينه ششم نيز در نظ

هـاي   حيطـه . كه حاكي از عدم كاربرد سؤال مزبور در مورد بيمار بود     
، مراقبـت   ) سـؤال  ۸(مورد بررسي عبارت بودند از مراقبـت پزشـكان          

، راحتي فيزيكـي و     ) سؤال ۴(هاي رفتاري     ، جنبه ) سؤال ۸(پرستاري  
 ۶) (معطـل شـدن  (و زمـان انتظـار   )  سـؤال  ۱۳(هـاي اقـامتي       جنبه
ر سؤالات فوق، پرسـشنامه مـورد اسـتفاده حـاوي دو          علاوه ب ). سؤال

رضـايت  «و  » نظر كلي بيمار نسبت به اورژانس بيمارسـتان       «سئوال  
ــتان  ــار از بيمارس ــي بيم ــر همچــون  » كل ــاي ديگ و برخــي متغيره

مشخصات جمعيتي، نام بيمارستان، سـاعت مراجعـه بـه اورژانـس و             
پـس از   . دتعداد ساعات حضور بيمار در دپارتمـان اورژانـس نيـز بـو            

ــات، داده ــردآوري اطلاع ــرم  گ ــتفاده از ن ــا اس ــه ب ــاي مطالع ــزار ه   اف
SPSS 13 به روش توصيفي )Descriptive (  مورد تجزيه و تحليـل
  .قرار گرفتند

  ها يافته
 ۵هــاي عمــومي   تــن از مــراجعين بــه اورژانــس۲۱۲در مجمــوع 

، شريعتي، سينا، بهـارلو و ضـيائيان وارد         )ره( امام خميني  بيمارستان
هيچ يك از بيماراني كه به آنها مراجعه شـده بـود بـا              . طالعه شدند م

هايي كه پاسخ تمـامي       پرسشنامه. شركت در مطالعه مخالفت نكردند    
متغيرها در آنها درج نشده بود، حذف و نهايتاً تجزيه و تحليل آماري         

  . پرسشنامه انجام شد١٥٣در مورد 
در مطالعه  كنندگان   هاي جمعيتي شركت     مشخصه ۱جدول شماره   

 سـال،   ۱۵كنندگان در مطالعـه      شركتحداقل سن    .دهد  را نشان مي  
 ۳۹/۱۶(هاي مورد بررسي،       سال و متوسط سن نمونه     ٧٠حداكثر آن   

SD=±( ۳/۴۷   بيشترين بيمـاران مـورد مطالعـه در        .  سال بوده است
اكثـر شـركت كننـدگان در       .  سال قـرار داشـتند     ۵۱-۶۵گروه سني   
و داراي تحصيلات   )  درصد ۱/۷۹(متأهل  ،  ) درصد ۹/۵۴(مطالعه مرد   

 ۵/۴۰(از نظر شغل، بيشترين فراواني      . بودند)  درصد ۶/۳۶(متوسطه  
  .دار تعلق داشت به زنان خانه) درصد

، از مـراجعين    ) درصـد  ۷/۳۰(كنندگان در مطالعه      بيشترين شركت 
ــام خمينــي   ــه اورژانــس مجتمــع بيمارســتاني ام و كمتــرين ) ره(ب

هـاي    بيمارسـتان ، از بيماران اورژانس     )رصد د ۵/۱۰(كنندگان    شركت
 درصد از پاسخ دهندگان از مـراجعين        ٨/٢٦. بهارلو و ضيائيان بودند   

 درصـد از بيمـاران اورژانـس        ۶/۲۱اورژانس بيمارستان شريعتي و     به  
  .بيمارستان سينا بودند

كننـدگان در مطالعـه، بـه        از نظر فراواني ساعات مراجعـه شـركت       
  بندي انجـام    ي محل پژوهش، بر اساس تقسيم     ها  اورژانس بيمارستان 

شده مبتني بـر سـاعات نوبـت كـاري كاركنـان اورژانـس، اكثريـت                
 صـبح، كمتـرين     ۷ تـا    ۲۱در فاصله زمـاني     )  درصد ۰/۵۳(مراجعات  
)  درصـد ۱/۲۶( و مـابقي  ۱۵-۲۰در ساعات   )  درصد ۹/۲۰(مراجعات  

طـور  با تكيه بر ساعاتي كـه بـه          . صورت گرفته بود   ۸-۱۴در ساعات   
شود و در نتيجه      كاركنان در نظر گرفته مي     معمول ساعات استراحت  

ممكن است به علت كاهش تعداد كاركنان، ارائه خدمت به بيمـاران            
بندي ديگري انجام شـد كـه    كننده دچار مشكل شود، تقسيم    مراجعه

 صبح و مراجعه در ديگـر       ۷ تا   ۲۳شامل دو گروه مراجعه در ساعات       
 درصد از مراجعـات     ۵/۴۲بندي اخير،     در دسته  .روز بود   ساعات شبانه 

در ساعات معمول استراحت كاركنان و بقيـه در         )  تن از بيماران   ۶۵(
  . روز انجام شده بود ديگر ساعات شبانه

در دپارتمان اورژانس،    هاي مورد بررسي    حداقل مدت حضور نمونه   
شـركت   ساعت و ميانگين مدت حـضور  ١٦٨ ساعت، حداكثر آن    ١٠
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  ١٤٤

    ددانشگاهيفصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جها    

 ساعت ۷/۲۲ ،)± ۷۸/۱۹(،  در دپارتمان اورژانس ر مطالعه كنندگان د 
 سـاعت و    ۱۳-۲۴هاي مورد بررسي       درصد از نمونه   ۲/۴۱. بوده است 

دپارتمـان اورژانـس تحـت       سـاعت در     ۱۰-۱۲ درصد از موارد     ۰/۳۴
  . اند مراقبت بوده

كننــدگان در مطالعــه در مــورد دپارتمــان  نظــرات شــركت نقطــه 
با توجه به جهت    .  نشان داده شده است    ۲اورژانس، در جدول شماره     

هـاي خيلـي زيـاد و         توان در مورد برخي سؤالات، گزينه       ها، مي   پاسخ
خيلـي كـم   / هاي اصلاً و كمي زياد را و در مورد ديگر سؤالات، گزينه      

در برخـي مطالعـات     . را به عنوان عدم رضايت بيماران در نظر گرفت        
هاي   را در پاسخ  ) متوسط(نيز علاوه بر موارد ذكر شده، گزينه مياني         

گرفتن   با در نظر  . دانند  اي، دال بر عدم رضايت بيماران مي        پنج گزينه 
بندي فوق، فراواني عدم رضايت بيمـاران مـورد بررسـي از              دو تقسيم 
 نـشان داده شـده      ۳هاي تحت مطالعه، در جـدول شـماره           دپارتمان

م با توجه به اين كه در مورد سؤال مربـوط بـه وضـعيت حمـا               . است
 از ۶، گزينــه ) درصــد۴/۹۵( تــن از بيمــاران ۱۴۶بخــش اورژانــس، 

ها را انتخاب كرده بودند، از ذكر سؤال مذكور در جدول شماره              پاسخ
، تعـداد  ۶در مورد ديگر سؤالات واجد گزينه    .  خودداري شده است   ۳

هـا     را از پاسـخ    ۶بيماران پس از حذف شركت كنندگاني كه گزينـه          
اسبه و درصد ذكـر شـده نيـز در ارتبـاط بـا         انتخاب كرده بودند، مح   

گردد مطـابق اولـين       همانگونه كه ملاحظه مي   . تعداد باقيمانده است  
ميزان عدم رضايت بيماران بـدون احتـساب         (۳ستون جدول شماره    

، بيـشترين عـدم     )انـد   بيان شده » متوسط«نظراتي كه به عنوان       نقطه
 مورد اقدامات   توضيح پرستاران در  «، در مورد    ) درصد ۲/۷۳(رضايت  

در خــصوص )  درصــد۳/۱(و كمتــرين عــدم رضــايت » مــورد لــزوم
. بوده است » بدرفتاري نگهبانان اورژانس با بيماران يا همراهان آنان       «

ميزان عدم رضايت بيماران با احتـساب       (نظر داشتن ستون دوم       با در 
، بيـشترين عـدم     )انـد   بيان شده » متوسط«نظراتي كه به عنوان       نقطه

وضعيت جـدا بـودن بيمـاران زن و         «در مورد   )  درصد ۷/۹۶(رضايت  
در خـصوص   )  درصـد  ۲/۷(و كمترين عدم رضـايت      » مرد از يكديگر  

پاراكلينيك با بيماران يـا همراهـان       / بدرفتاري كاركنان غير باليني   «
شده در مـورد متغيرهـاي        بندي انجام   مطابق دسته . بوده است » آنان

ايت در مـورد متغيرهـاي      حاصل از مطالعه كيفي، بيشترين عدم رض      
نظراتـي كـه بـه عنـوان          بدون احتساب نقطـه   » مراقبت پزشكان «گروه  

توضـيح پزشـكان در مـورد بيمـاري و          «انـد،     بيـان شـده   » متوسط«
 ۹/۵(عـدم رضـايت     و كمتـرين    )  درصـد  ۲/۵۴(» اقدامات مورد لـزوم   

بـوده  » رفتار محترمانه پزشكان اورژانس با بيماران     «در مورد   ) درصد

مراقبـت  «عدم رضـايت در خـصوص        طريق مشابه، بيشترين  به  . است
زمان «و » هاي اقامتي راحتي فيزيكي و جنبه  «،  »هاي رفتاري   جنبه«،  »پرستاري

توضـيح پرسـتاران در مـورد       «: به ترتيب عبارتنـد از    » )معطل شدن (انتظار  
رسـيدگي بـه اعتراضـات و       «،  ) درصـد  ۲/۷۳(» اقدامات مـورد لـزوم    

امكانـات رفـاهي    «،  ) درصد ٦/٤٠(» هان آنها شكايات بيماران يا همرا   
  ). درصد٢/٢٦(» انجام امور پاراكلينيك«و )  درصد٣/٥٤(» بيماران

: بـه ترتيـب عبارتنـد از      هاي فـوق       عدم رضايت در مورد گروه     كمترين
، ) درصــد۶/۶(» رفتــار محترمانــه پرســتاران اورژانــس بــا بيمــاران«
، ) درصـد  ٣/١(» مراهان آنها  يا ه   با بيماران  نگهبانان اورژانس بدرفتاري  «
معطل شـدن بـراي تـشكيل       «و  )  درصد ٣/٤(» وضعيت آسانسورها «

  ).  درصد٦/٢(» پرونده
كنندگان در مطالعـه در مـورد         نظرات كلي شركت    در بررسي نقطه  

مشتمل بر نظر كلي بيمـار در    (هاي مورد مطالعه      اورژانس بيمارستان 
) General satisfaction(مورد اورژانس بيمارستان و رضايت كلـي  

از بيماران واجد نظر كلي )  درصد۸/۴۱( تن ۶۴، )بيمار از بيمارستان
 ۲۲واجد نظـر متوسـط و       )  درصد ۸/۴۳( تن   ۶۷خوب،  / خيلي خوب 

خيلــي بــد در مــورد اورژانــس / داراي نظــر بــد)  درصــد۴/۱۴(تــن 
 ۶۷در خصوص رضايت كلي بيمار از بيمارستان،        . اند  بيمارستان بوده 

، رضـايت كلـي خـود را از بيمارسـتان،           ) درصد ۸/۴۳(ران  تن از بيما  
 ۱/۱۱( تـن    ۱۷متوسط و   )  درصد ۱/۴۵( تن   ۶۹خوب،  / خيلي خوب 

  .خيلي بد گزارش كردند/ رضايت خود را بد) درصد
 مورد بررسي و نيز     س زير مقيا  ۵پس از محاسبه نمرات هر يك از        

) رضـايت جـامع  (هـا   سمجموع نمرات رضايت در تمـامي زيـر مقيـا    
)Overall satisfaction( توزيع امتيازات به دست آمده با استفاده ،

 مورد بررسي قرار گرفت كه بـه  Kolmogorov Smirnovاز آزمون 
داري  ، ساير موارد انحـراف معنـي  »هاي رفتاري جنبه«مقياس   زيرجز  

بـا اسـتفاده از آزمـون همبـستگي         . را از توزيع نرمال نـشان ندادنـد       
ارتباط رضـايت جـامع بـا    ) Pearson Correlation Test(پيرسون 

 كـه ارتبـاط چـشمگير       سؤال رضايت كلي مورد بررسي قـرار گرفـت        
همچنـين ارتبـاط هـر      ). ρ ، ۰۰۱/۰<P=۷۳۴/۰(آماري وجود داشت    

ها با سؤال رضايت كلي مورد سنجش قـرار گرفـت             مقياس  يك از زير  
ــود      ــاري وجـ ــشمگير آمـ ــاط چـ ــوارد ارتبـ ــامي مـ ــه در تمـ كـ

هـا، قـويترين ارتبـاط بـين          مقيـاس   ز ميان زيـر   ا). P>۰۰۱/۰(داشت
ــر ــاس  زيـ ــكان«مقيـ ــت پزشـ ــود  » مراقبـ ــي وجـ ــايت كلـ و رضـ
ها و رضايت جامع بـا       مقياس  ارتباط هر يك از زير    ). ρ=۶۳۶/۰(داشت
مورد سـنجش   » نظر كلي بيمار در مورد اورژانس بيمارستان      «متغير  
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  ١٤٥

     همكاران و دكتر سپيده اميدواري                                                                                            ...       هايميزان رضايت بيماران از اورژانس بيمارستان

شـت  قرار گرفت كه در تمامي موارد ارتباط چشمگير آماري وجود دا          
)۰۰۱/۰<P(     بـين   ،قـويترين ارتبـاط   . ، اما شدت ارتباط متفاوت بود 
و از ) ρ=۷۶۴/۰(و رضـايت جـامع وجـود داشـت     » نظر كلي بيمـار   «

واجـد قـويترين    » مراقبـت پزشـكان   «مقياس    ها، زير   مقياس  ميان زير 
شناختي با هر يك      ارتباط متغيرهاي جمعيت  ). ρ=۶۵۷/۰(ارتباط بود 

ايت جامع با استفاده از آزمـون همبـستگي         ها و نيز رض     مقياس  از زير 
 مـورد بررسـي   One way ANOVA و آزمـون  Tپيرسون، آزمـون  

مقيـاس    تجزيه و تحليل آماري نـشان داد كـه بـين زيـر            . قرار گرفت 
 ، ρ=-۱۷۲/۰( متغيــر ســن و» راحتــي فيزيكــي و جنبــه هـاـي اقـاـمتي «

۰۳۴/۰P=( جــنس ،)۰۰۲/۰P= ( ــزان تحــصيلات ) =۰۰۳/۰P(و مي
بـا افـزايش سـن از عـدم         اي كـه      به گونـه  . آماري وجود دارد  ارتباط  

شـود و عـدم رضـايت زنـان و افـراد بـا                رضايت بيماران كاسـته مـي     
ميزان تحصيلات بـا   .  است تحصيلات بالاتر به نحو چشمگيري بيشتر     

ــز از نظــر آمــاري واجــد ارتبــاط معنــي   ــود رضــايت جــامع ني  دار ب
)۰۱۵/۰P= .(    تري    نمرات رضايت پايين   افراد با تحصيلات بالاتر واجد

دار آماري بين وضعيت تأهـل و شـغل و      هيچگونه رابطه معني  . بودند
در بررســي ارتبــاط  . متغيرهــاي ذكــر شــده مــشاهده نگرديــد    

گانـه و   هاي پـنج  مقياس هاي مورد مطالعه با هر يك از زير         بيمارستان
ــامع   ــايت جـــــ ــون  (رضـــــ ــتفاده از آزمـــــ ــا اســـــ   بـــــ

One way ANOVA(راحتـي فيزيكـي و   «مقياس  ر، فقط در مورد زي
اـط وجـود داشـت       » هاي اقامتي  جنبه كـه نـشانگر عـدم      ) =۰۰۵/۰P(ارتب

و دكتـر شـريعتي     ) ره(رضايت بيشتر از دو بيمارستان امام خمينـي         
هـاي     ارتباط بيمارسـتان   Kruskal-Wallisبا استفاده از آزمون     . بود

نظـر كلـي بيمـار در مـورد اورژانـس           «مورد مطالعـه بـا متغيرهـاي        
مورد سنجش قرار   » رضايت كلي بيمار از بيمارستان    «و  » بيمارستان

  . گرفت كه ارتباط چشمگير آماري وجود نداشت
 ارتباط ساعت مراجعه One way ANOVAبا استفاده از آزمون 

بيماران براساس ساعات نوبت كاري كاركنان و رضايت جامع بيماران 
. ي مـشاهده نگرديـد   دار آمار   مورد بررسي قرار گرفت كه رابطه معني      

در بررسي ارتباط ساعت مراجعه بيمـاران براسـاس سـاعات معمـول       
استراحت كاركنان اورژانس و رضايت جـامع بيمـاران بـا اسـتفاده از            

 صبح به اورژانـس     ۷ تا   ۲۳، هرچند بيماراني كه در ساعات       Tآزمون  
مراجعه كرده بودند عدم رضايت بيشتري داشتند، اما ايـن رابطـه از             

  . دار نبود اري معنينظر آم
ارتباط رضايت جامع با مدت حضور بيماران در دپارتمان اورژانس          
با استفاده از آزمون همبستگي پيرسون مورد بررسي قرار گرفت كـه            

بيمـاراني كـه   ). ρ=۱۷۴/۰ و = ۰۳۲/۰P(دار بود  از نظر آماري معني
   .تر بودند مدت بيشتري در دپارتمان اورژانس حضور داشتند، ناراضي

  
  )n=۱۵۳(هاي جمعيتي شركت كنندگان در مطالعه   مشخصه-۱جدول شماره 

  درصد  تعداد  
      سن
۳۵-۱۵  ۴۶  ۱/۳۰  
۵۰-۳۶  ۳۰  ۶/۱۹  
۶۵-۵۱  ۵۶  ۶/۳۶  

 ۶۶ ≥  ۲۱  ۷/۱۳  
    SD±(  ) ۳۹/۱۶ (± ۳/۴۷ (ميانگين سني 

      جنس
  ۱/۴۵  ۶۹  زن 
  ۹/۵۴  ۸۴  مرد

      وضعيت تأهل
  ۷/۱۳  ۲۱  مجرد
  ۱/۷۹  ۱۲۱  متأهل
  ۲/۷  ۱۱  مطلقه/ بيوه

      سطح تحصيلات
  ۲/۲۴  ۳۷  سواد بي

  ۶/۳۴  ۵۳  ابتدايي
  ۶/۳۶  ۵۶  متوسطه

  ۶/۴  ۷  دانشگاهي
      وضعيت شغلي

  ۰/۳۴  ۵۲  شاغل
  ۵/۴۰  ۶۲  دار خانه
  ۶/۴  ۷  دانشجو/ آموز دانش

  ۵/۶  ۱۰  كار بي
  ۴/۱۴  ۲۲  بازنشسته

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

68
07

62
6.

13
87

.7
.2

.6
.2

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 p

ay
es

hj
ou

rn
al

.ir
 o

n 
20

26
-0

2-
21

 ]
 

                             5 / 12

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.16807626.1387.7.2.6.2
http://payeshjournal.ir/article-1-666-fa.html


  

  ١٤٦

    ددانشگاهيفصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جها    

  )n=۱۵۳(در مطالعه در مورد دپارتمان اورژانس  فراواني نقطه نظرات شركت كنندگان -۲جدول شماره 
    مورد نداشتن سؤال براي بيمار  اصلاً  خيلي كم/ كمي   متوسط  زياد  خيلي زياد

  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد
                          هاي اقامتي راحتي فيزيكي و جنبه

  ______  ______  ۲/۷  ۱۱  ۶/۱۹  ۳۰  ۸/۵۸  ۹۰  ۷/۱۳  ۲۱  ۷/۰  ۱  رضايت از نظافت و تميزي اورژانس
  ۲۵α  ۳/۱۶  ۴/۱۲  ۱۹  ۵/۲۳  ۳۶  ۵/۴۰  ۶۲  ۲/۷  ۱۱  ۰/۰  ۰  هاي اورژانس رضايت از وضعيت توالت

  £۴/۹۵  £۱۴۶  ۰/۰  ۰  ۶/۲  ۴  ۰/۲  ۳ ۰/۰ ۰ ۰/۰ ۰  رضايت از وضعيت حمام اورژانس
  §۹/۳۵  §۵۵  ۱/۱۳  ۲۰  ۰/۱۷  ۲۶  ۸/۲۸  ۴۴  ۲/۵  ۸ ۰/۰ ۰  رضايت از غذاي اورژانس

  ¥۰/۱۷  ¥۲۶  ۳/۱۸  ۲۸  ۸/۲۶  ۴۱  ۳/۳۳  ۵۱  ۶/۴  ۷ ۰/۰ ۰  رضايت از امكانات رفاهي بيماران
 ______ ______  ۶/۱۷  ۲۷  ۳/۳۳  ۵۱  ۱/۴۵  ۶۹  ۹/۳  ۶ ۰/۰ ۰  رضايت از امكانات رفاهي همراهان بيماران

رضايت از ملحقات تخت و ارائه لباس به بيمار در          
  صورت لزوم

۱  ۷/۰  ۲۶  ۰/۱۷  ۷۰  ۸/۴۵  ۳۷  ۲/۲۴  ۱۹  ۴/۱۲  ______ ______ 

 ______ ______  ۴/۱۲  ۱۹  ۳/۱۸  ۲۸  ۰/۵۱  ۷۸  ۰/۱۷  ۲۶  ۳/۱  ۲  رضايت از نظم و انضباط اورژانس
 ______ ______  ۹/۳  ۶  ۰/۱۵  ۲۳  ۰/۵۱  ۷۸  ۴/۲۹  ۴۵  ۷/۰  ۱  رضايت از دما و تهويه هواي اورژانس

 ______ ______  ۲/۲۴  ۳۷  ۸/۲۶  ۴۱  ۶/۳۸  ۵۹  ۵/۱۰  ۱۶  ۰/۰  ۰  احساس آرامش از نظر وجود سر و صدا
رضايت از وضعيت جدا بودن بيماران زن و مرد از         

  يكديگر
۰  ۰/۰  ۵  ۳/۳  ۶۶  ۱/۴۳  ۳۶  ۵/۲۳  ۴۶  ۱/۳۰  ______ ______ 

 ______ ______  ۶/۲  ۴  ۳/۱۶  ۲۵  ۰/۵۱  ۷۸  ۴/۲۹  ۴۵  ۷/۰  ۱  رضايت از ميزان مجهز بودن اورژانس
 ۱۰۶Φ ۳/۶۹Φ  ۷/۰  ۱  ۷/۰  ۱  ۶/۱۷  ۲۷  ۸/۱۱  ۱۸  ۰/۰  ۰  رضايت از وضعيت آسانسورها

                          مراقبت پزشكان
  ______  ______ ۹/۵ ۹  ۸/۹  ۱۵  ۱/۴۷  ۷۲  ۷/۳۲  ۵۰  ۶/۴  ۷  رضايت از رسيدگي پزشكان اورژانس

 ______ ______ ۹/۳ ۶ ۸/۱۱ ۱۸  ۱/۴۳  ۶۶  ۹/۳۷  ۵۸  ۳/۳  ۵  دانش و مهارت پزشكان
 توضيح پزشكان در مورد بيماري و اقدامات مورد        

  لزوم
۰  ۰/۰  ۱۸  ۸/۱۱  ۵۲  ۰/۳۴  ۴۹ ۰/۳۲ ۳۴ ۲/۲۲ ______ ______ 

 ______ ______ ۰/۲ ۳ ۲/۹ ۱۴  ۴/۴۴  ۶۸  ۱/۴۳  ۶۶  ۳/۱  ۲  مهربان بودن پزشكان اورژانس با بيماران
 ______ ______ ۳/۱ ۲ ۶/۴ ۷  ۲/۴۱  ۶۳  ۷/۴۹  ۷۶  ۳/۳  ۵  رفتار محترمانه پزشكان اورژانس با بيماران

 ______ ______ ۲/۵ ۸ ۳/۲۰ ۳۱  ۶/۵۳  ۸۲  ۳/۲۰  ۳۱  ۷/۰  ۱  ان اورژانس با بيمارانرفتار دلسوزانه پزشك
 ______ ______ ۶/۴ ۷ ۵/۲۳ ۳۶  ۲/۳۹  ۶۰  ۷/۳۲  ۵۰  ۰/۰  ۰  علاقه به كار پزشكان اورژانس

ــاهي  ــت(كوت ــورد  ) غفل ــس در م پزشــكان اورژان
  بيماران

۲  ۳/۱  ۱۵  ۸/۹  ۳۱  ۳/۲۰  ۵۳ ۶/۳۴ ۵۲ ۰/۳۴ ______ ______ 

                          پرستاريمراقبت 
  ______  ______ ۶/۴ ۷ ۸/۱۱ ۱۸  ۷/۴۹  ۷۶  ۰/۳۴  ۵۲  ۰/۰  ۰  رضايت از رسيدگي پرستاران اورژانس

 ______ ______ ۹/۳ ۶ ۳/۱۶ ۲۵ ۳/۳۳ ۵۱ ۱/۴۵ ۶۹ ۳/۱ ۲  دانش و مهارت پرستاران اورژانس
  ______  ______ ۳/۳۳ ۵۱ ۹/۳۹ ۶۱ ۰/۱۷ ۲۶ ۸/۹ ۱۵ ۰/۰ ۰  توضيح پرستاران در مورد اقدامات مورد لزوم

 ______ ______ ۶/۴ ۶/۴ ۳/۱۶ ۲۵ ۱/۴۵ ۶۹ ۷/۳۲ ۵۰ ۳/۱ ۲  مهربان بودن پرستاران اورژانس با بيماران
 ______ ______ ۰/۲ ۳ ۶/۴ ۷ ۸/۴۱ ۶۴ ۴/۴۸ ۷۴ ۳/۳ ۵  رفتار محترمانه پرستاران اورژانس با بيماران
 ______ ______ ۰/۱۵ ۲۳ ۴/۲۹ ۴۵ ۰/۳۴ ۵۲ ۶/۲۱ ۳۳ ۰/۰ ۰  رفتار دلسوزانه پرستاران اورژانس با بيماران

 ______ ______ ۹/۳ ۶ ۶/۲۱ ۳۳ ۵/۵۷ ۸۸ ۰/۱۷ ۲۶ ۰/۰ ۰  علاقه به كار پرستاران اورژانس
 ______ ______ ۳/۳ ۵ ۰/۱۵ ۲۳ ۹/۵۴ ۸۴ ۸/۲۶ ۴۱ ۰/۰ ۰  رسيدگي به درد بيماران از سوي پرستاران

                          هاي رفتاري جنبه
ــدرفتاري  ــا   ب ــاران ي ــا بيم ــس ب ــتاران اورژان پرس

  همراهان آنان
۲ ۳/۱ ۴ ۶/۲ ۱۴ ۲/۹ ۴۲ ۵/۲۷ ۹۱ ۵/۵۹ ______ ______ 

ــا     ــاران ي ــا بيم ــس ب ــان اورژان ــدرفتاري نگهبان ب
  همراهان آنان

 ۰/۰ ۲ ۳/۱ ۱۹ ۴/۱۲ ۳۱ ۳/۲۰ ۱۰۱ ۰/۶۶ ______  ______  

α    هنـوز دكتـر دسـتور     € .ام تا حالا احتيـاج پيـدا نكـرده     ¥.اند نبايد غذا بخورم ام، دكترها گفته از وقتي به اورژانس آمده  §.ام از حمام استفاده نكرده    £.ام  از توالت استفاده نكرده
  .ام ض ديگران نبودهام و شاهد اعترا تا حالا اعتراض يا شكايتي نكرده Ψ .ام ام، از آسانسور استفاده نكرده از وقتي به اورژانس آمده Φ .شدن يا منتقل شدن مرا نداده است مرخص
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  ١٤٧

     همكاران و دكتر سپيده اميدواري                                                                                            ...       هايميزان رضايت بيماران از اورژانس بيمارستان

 )n=۱۵۳( فراواني نقطه نظرات شركت كنندگان در مطالعه در مورد دپارتمان اورژانس -۲جدول شماره ادامه 
    مورد نداشتن سؤال براي بيمار  اصلاً  خيلي كم/ كمي   متوسط  زياد  خيلي زياد

  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد
پاراكلينيك / درفتاري پرسنل غير باليني   ب

  با بيماران يا همراهان آنان
۰ ۰/۰ ۳ ۰/۲ ۸ ۲/۵ ۲۲ ۴/۱۴ ۱۲۰ ۴/۷۸ ______  ______  

رسيدگي به اعتراضات و شكايات بيمـاران       
  يا همراهان آنان

۴  ۶/۲  ۱۶  ۵/۱۰  ۱۸  ۸/۱۱  ۱۰ ۵/۶ ۱۶ ۵/۱۰ ۸۹Ψ  ۲/۵۸Ψ  

                          )معطل شدن(زمان انتظار 
 ______ ______  ۲/۵۶  ۸۶  ۳/۳۵  ۵۴  ۹/۵  ۹  ۶/۲  ۴ ۰/۰ ۰  دن براي تشكيل پرونده معطل ش

معطل شدن براي بستري شدن در بخش       
  اورژانس

۵  ۳/۳  ۸  ۲/۵  ۲۲  ۴/۱۴  ۶۱  ۹/۳۹  ۵۷  ۳/۳۷  ______ ______ 

معطل شدن براي ويزيت توسـط پزشـك        
  پس از مراجعه به اورژانس

۱  ۷/۰  ۱۰  ۵/۶  ۱۹  ۴/۱۲  ۸۰  ۳/۵۲  ۴۳  ۱/۲۸  ______  ______  

معطل شدن براي ويزيت توسط پزشـكان       
  پس از بستري در بخش اورژانس

۳  ۰/۲  ۱۶  ۵/۱۰  ۴۴  ۸/۲۸  ۵۶  ۶/۳۶  ۳۴ ۲/۲۲ ______ ______ 

معطل شدن براي ترخيص از اورژانس يـا        
  هاي اصلي بيمارستان انتقال به بخش

۷  ۶/۴  ۳۱  ۳/۲۰  ۲۷  ۶/۱۷  ۴۸  ۴/۳۱  ۳۹  ۵/۲۵  ۱€  ۷/۰€  

جـــام امـــور وجـــود مـــشكلات بـــراي ان
  پاراكلينيك

۱۱  ۲/۷  ۲۹  ۰/۱۹  ۴۴  ۸/۲۸  ۵۲  ۰/۳۴  ۱۷  ۱/۱۱  ______ ______ 

α    هنـوز دكتـر دسـتور     € .ام تا حالا احتيـاج پيـدا نكـرده     ¥.اند نبايد غذا بخورم ام، دكترها گفته از وقتي به اورژانس آمده  §.ام  از حمام استفاده نكرده     £.ام  از توالت استفاده نكرده
  .ام ام و شاهد اعتراض ديگران نبوده تا حالا اعتراض يا شكايتي نكرده Ψ .ام ام، از آسانسور استفاده نكرده از وقتي به اورژانس آمده Φ .منتقل شدن مرا نداده استشدن يا  مرخص

  
  * )n=۱۵۳( فراواني ميزان عدم رضايت شركت كنندگان در مطالعه در مورد دپارتمان اورژانس -۳جدول شماره 

    نظرات متوسط ميزان عدم رضايت بيماران با احتساب نقطه  نظرات متوسط دم رضايت بيماران بدون احتساب نقطهميزان ع
  درصد  تعداد  درصد  تعداد

          راحتي فيزيكي و جنبه هاي اقامتي
  ۶/۸۵  ۱۳۱  ۸/۲۶  ۴۱  نظافت و تميزي اورژانس

  ۴/۹۱  ۱۱۷  ۹/۴۲  ۵۵  §هاي اورژانس وضعيت توالت
  ۸/۹۱  ۹۰  ۹/۴۶  ۴۶  §انس وضعيت غذاي اورژ

  ۵/۹۴  ۱۲۰  ۳/۵۴  ۶۹  §امكانات رفاهي بيماران 
  ۱/۹۶  ۱۴۷  ۹/۵۰  ۷۸  امكانات رفاهي همراهان بيماران 

ملحقات تخت و ارائه لباس به بيمار در صورت    
  لزوم

۵۶  ۶/۳۶  ۱۲۶  ۴/۸۲  

  ۷/۸۱  ۱۲۵  ۷/۳۰  ۴۷  نظم و انضباط اورژانس
  ۹/۶۹  ۱۰۷  ۹/۱۸  ۲۹  دما و تهويه هواي اورژانس

  ۶/۸۹  ۱۳۷  ۰/۵۱  ۷۸  احساس آرامش از نظر وجود سر و صدا
ــرد از   ــاران زن و م ــودن بيم ــدا ب وضــعيت ج

  يكديگر
۸۲  ۶/۵۳  ۱۴۸  ۷/۹۶  

  ۹/۶۹  ۱۰۷  ۹/۱۸  ۲۹  ميزان مجهز بودن اورژانس
  ۷/۶۱  ۲۹  ۳/۴  ۲  §وضعيت آسانسورها 

          مراقبت پزشكان
  ۸/۶۲  ۹۶  ۷/۱۵  ۲۴  رسيدگي پزشكان اورژانس

  ۸/۵۸  ۹۰  ۷/۱۵  ۲۴  هارت پزشكاندانش و م
توضيح پزشكان در مـورد بيمـاري و اقـدامات          

  مورد لزوم
۸۳  ۲/۵۴  ۱۳۵  ۲/۸۸  

  ۶/۵۵  ۸۵  ۲/۱۱  ۱۷  مهربان بودن پزشكان اورژانس با بيماران
  ۱/۴۷  ۷۲  ۹/۵  ۹  رفتار محترمانه پزشكان اورژانس با بيماران
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  ١٤٨

    ددانشگاهيفصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جها    

 * )n=۱۵۳(كنندگان در مطالعه در مورد دپارتمان اورژانس  فراواني ميزان عدم رضايت شركت -۳جدول شماره  ادامه
    نظرات متوسط ميزان عدم رضايت بيماران با احتساب نقطه  نظرات متوسط ميزان عدم رضايت بيماران بدون احتساب نقطه

  درصد  تعداد  درصد  تعداد
          مراقبت پزشكان

  ۱/۷۹  ۱۲۱  ۵/۲۵  ۳۹  رفتار دلسوزانه پزشكان اورژانس با بيماران
  ۳/۶۷  ۱۰۳  ۱/۲۸  ۴۳  علاقه به كار پزشكان اورژانس

پزشـكان اورژانـس در مـورد       ) غفلت(كوتاهي  
  بيماران

۱۷  ۱/۱۱  ۴۸  ۴/۳۱  

          مراقبت پرستاري
  ۱/۶۶  ۱۰۱  ۴/۱۶  ۲۵  رسيدگي پرستاران اورژانس

  ۵/۵۳  ۸۲  ۲/۲۰  ۳۱  دانش و مهارت پرستاران اورژانس
  ۲/۹۰  ۱۳۸  ۲/۷۳  ۱۱۲  د لزومتوضيح پرستاران در مورد اقدامات مور

  ۰/۶۶  ۱۰۱  ۹/۲۰  ۳۲  مهربان بودن پرستاران اورژانس با بيماران
  ۴/۴۸  ۷۴  ۶/۶  ۱۰  رفتار محترمانه پرستاران اورژانس با بيماران
  ۴/۷۸  ۱۲۰  ۴/۴۴  ۶۸  رفتار دلسوزانه پرستاران اورژانس با بيماران

  ۰/۸۳  ۱۲۷  ۵/۲۵  ۳۹  علاقه به كار پرستاران اورژانس
  ۲/۷۳  ۱۱۲  ۳/۱۸  ۲۸  گي به درد بيماران از سوي پرستارانرسيد
          هاي رفتاري جنبه

بدرفتاري پرسـتاران اورژانـس بـا بيمـاران يـا           
  همراهان آنان

۶  ۹/۳  ۲۰  ۱/۱۳  

بدرفتاري نگهبانـان اورژانـس بـا بيمـاران يـا           
  همراهان آنان

۲  ۳/۱  ۲۱  ۷/۱۳  

پاراكلينيـك بـا    / بدرفتاري پرسنل غير باليني   
  ن يا همراهان آنانبيمارا

۳  ۰/۲  ۱۱  ۲/۷  

رسيدگي به اعتراضات و شكايات بيمـاران يـا         
  §همراهان آنان

۲۶  ۶/۴۰  ۴۴  ۸/۶۸  

          )معطل شدن(زمان انتظار 
  ۵/۸  ۱۳  ۶/۲  ۴  معطل شدن براي تشكيل پرونده 

معطل شدن بـراي بـستري شـدن در بخـش           
  اورژانس

۱۳  ۵/۸  ۳۵  ۹/۲۲  

 پـس   معطل شدن براي ويزيت توسط پزشـك      
 از مراجعه به اورژانس

۱۱  ۲/۷  ۳۰  ۶/۱۹  

معطل شدن براي ويزيت توسط پزشكان پس       
  از بستري در بخش اورژانس

۱۹  ۵/۱۲  ۶۳  ۳/۴۱  

معطل شـدن بـراي تـرخيص از اورژانـس يـا            
  §هاي اصلي بيمارستان انتقال به بخش

۳۸  ۹/۲۴  ۶۵  ۵/۴۲  

  ۰/۵۵  ۸۴  ۲/۲۶  ۴۰  انجام امور پاراكلينيك
  ها را انتخاب كرده بودند، سؤال مزبور   از پاسخ۶، در مورد سؤال مربوط به وضعيت حمام اورژانس، گزينه ) درصد۴/۹۵( تن از بيماران ۱۴۶ نظر به اينكه *

  . در جدول ذكر نشده است
  .باشد ارتباط با تعداد باقيمانده مي بودند، محاسبه و درصد ذكر شده نيز در  ها انتخاب كرده  را از پاسخ۶تعداد بيماران پس از حذف مواردي كه گزينه  §
  

  بحث و نتيجه گيري
رضايت بيماران از دپارتمان اورژانس، يك شاخص كيفيت مراقبت         

رابطـه بـين   ]. ۲[شده توسط كاركنان دپارتمـان اورژانـس اسـت      ارائه
رضايت و كيفيت مراقبت ارائه شده، پيچيـده و تحـت تـأثير عوامـل          

انتظار بيمـار از    ]. ۱۲[خدمت است بيمار، پزشك و مركز ارائه دهنده       
] ۱۳،  ۴[مراقبتي كه دريافت خواهد كرد، اثر مهمي بر رضـايت دارد            

و عدم انطباق بين انتظار بيماران و خدمت دريافت شده، بـا كـاهش              
بيمـاراني كـه داراي انتظـارات بـالا و غيـر            ]. ۵[رضايت ارتبـاط دارد   
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  ١٤٩

     همكاران و دكتر سپيده اميدواري                                                                                            ...       هايميزان رضايت بيماران از اورژانس بيمارستان

ز ناراضـي   مقتضي هستند، ممكن است از مراقبت كامل و مطلوب ني         
 با مراقبت نـاقص، احـساس        حتي باشند و بيماران با انتظارات پايين     

  ]. ۴[كنند رضايت مي
مطالعه حاضر مشابه اكثـر مطالعـات مربـوط بـه بررسـي رضـايت               

كننــده بــه اورژانــس كــه در كــشورهاي مختلــف   بيمــاران مراجعــه
ارائـه  / عواملي همچـون زمـان انتظـار، توضـيح        ] ۷،  ۲[اند    شده  انجام
هاي مختلف اقدامات مـورد لـزوم و          عات در مورد بيماري، جنبه    اطلا

درمان، چگونگي برخورد كاركنـان بيمارسـتان بـا بيمـاران، محـيط             
هاي پزشكي و پرستاري را مورد بررسـي   دپارتمان اورژانس و مراقبت  

  . قرار داده است
بسياري از مطالعات انجام شده در مورد سنجش رضايت بيمـاران،           

كنند و اين در حالي است كـه          ز رضايت را گزارش مي    سطوح بالايي ا  
  ].۱۴[گردد اغلب، نيازهاي برآورده نشده بسياري مشاهده مي

، واجد نظر كلـي     كنندگان   درصد از شركت   ۸/۴۱در مطالعه حاضر    
 ۸/۴۳اند و فقط  خوب در مورد اورژانس بيمارستان بوده/ خيلي خوب

خـوب  / ن، خيلي خوب  درصد از آنان رضايت كلي خود را از بيمارستا        
هـا نـشان داد كـه         همچنـين تجزيـه و تحليـل داده       . گزارش كردنـد  

پرسشنامه مورد استفاده قادر به شناسايي و افتراق سـطوح متفـاوت            
  . استرضايت در مورد موضوعات مختلف مورد بررسي 

ميزان رضـايت در افـرادي از طبقـات اجتمـاعي، سـن، جـنس و                
مورد خـدمات گونـاگون و انـواع        هاي فرهنگي مختلف و نيز در         گروه

پژوهش حاضر مشابه برخـي     ]. ۴[مراقبت، ممكن است متفاوت باشد    
ــات انجــام ــاط ســن    مطالع ــانگر ارتب ــر، بي ــشورهاي ديگ   شــده در ك

و طـول مـدت     ] ۱۵[، ميـزان تحـصيلات      ]۱۸[، جنس   ]۱۷-۱۵،  ۵[
  . با رضايت بيماران از مراقبت دريافت شده بود] ۱۵[اقامت 

سـنجي بيمـاران       مطالعـاتي در خـصوص رضـايت       در ايران تاكنون  
ــه ــده خــدمات    مراجع ــه دهن ــز ارائ ــف مراك ــواع مختل ــه ان ــده ب   كنن

رسـد   كه به نظـر مـي  ] ۱۹-۴۴[بهداشتي ـ درماني انجام شده است  
. برنـد   هاي انجام شده از مشكلات متدولوژيك رنج مي         عمده پژوهش 

قايـسه  اي است كـه م      ها به گونه    همچنين نوع و روش گردآوري داده     
در ايـن ميـان،     . رسـد   نتايج مطالعات با يكديگر دشوار بـه نظـر مـي          

هـاي    چگونگي ارزيابي رضـايت بيمـاران بـستري در بخـش          «مطالعه  
ــكي ــا   ، ]۴۲-۴۴[» روانپزش ــر، ب ــه حاض ــشابه مطالع ــتفاده از م اس

 بـه تـدوين ابـزاري بـراي     Combining يا  Triangulationرويكرد
هاي روانپزشـكي پرداختـه       ش رضايت بيماران بستري در بخ     سنجش

 بيمـار  ١٤٠در مـورد  كمـي  مطالعـه  در پژوهش مذكور، نتايج     . است

ــستري در بخــش  ــكي   ب ــاي روانپزش ــشگاهي و  ٨ه ــتان دان  بيمارس
هاي حاد روانپزشكي      درصد از ظرفيت تخت    ١٠(خصوصي در تهران    

بيشترين عدم رضايت در مورد متغيرهـاي        نشان داد كه  ) شهر تهران 
نظراتي كـه بـه عنـوان         بدون احتساب نقطه  » پزشكانمراقبت  «گروه  

دسترسي بـه پزشـك در تمـامي سـاعات          «اند،    بيان شده » متوسط«
توضـيح پزشـكان در مـورد       «و پس از آن،     )  درصد ۵/۴۱(» روز  شبانه

 بيـشترين . بوده اسـت  )  درصد ۷/۳۵(» بيماري و اقدامات مورد لزوم    
، »اريمراقبـت پرسـت   «عدم رضـايت در خـصوص متغيرهـاي گـروه           

بـه  » راحتي فيزيكـي و جنبـه هـاي اقـامتي         «،  »هاي رفتاري   جنبه«
توضيح پرستاران در مورد اقـدامات مـورد        «: اند از   ترتيب عبارت بوده  

 ٧/٣٠(» رسيدگي بـه اعتراضـات و شـكايات       «،  ) درصد ۰/۴۰(» لزوم
 ٣/٢٤(» هـاي مختلـف بخـش    نظافـت و تميـزي قـسمت     «و  ) درصد
رسـد در برخـي       گردد به نظـر مـي      همانگونه كه ملاحظه مي   ). درصد
هاي مختلف ارائه خـدمات بـه      ها مشكلات مشابهي در سيستم      حيطه
  .هاي مختلف بيماران وجود دارد گروه

كننـده     بيمار مراجعه  ۹۹۳بر  ] ۳۷[در مطالعه سرچمي و همكاران      
به اورژانس چهار بيمارستان دانشگاه علوم پزشكي قزوين با اسـتفاده        

 سؤال مربوط به خدمات پزشكي      ۵( سؤال   ۱۱اي حاوي     از پرسشنامه 
 سـؤال  ۳ سؤال مربوط به خدمات عمومي و اداري و     ۳و پيراپزشكي،   

 درصد از بيمـاران از      ۴/۹۸، در مجموع    )ها  مربوط به امكانات و هزينه    
در . هاي پزشكي راضي بودند     هاي فوريت   نحوه ارائه خدمات در بخش    

 تـا   ۳۰ان و گروه سـني      اين مطالعه، ميزان رضايت زنان بيش از مرد       
در مطالعـه   .  سال بيشترين ميزان رضايت  از خدمات را داشـتند          ۳۹

 بيمار مراجعه كننده به بخش ۴۰۲بر ] ۴۱[دكتر انصاري و همكاران 
اورژانس چهار بيمارستان دانشگاه علوم پزشكي ايران، رضـايت كلـي           

 درصــد، بيــشترين رضــايت از ۷/۸۰بيمــاران از خــدمات اورژانــس 
» تميز بودن محيط بخـش  «و  )  درصد ۷/۹۵(»  به موقع دارو   تحويل«
» بـودن هزينـه اورژانـس       گـران «و كمترين رضايت از     )  درصد ۶/۹۵(
هاي  عدم سرعت اجراي تصويربرداري و ساير روش      «و  )  درصد ۹/۴۳(

همانگونه كه پيش از اين ذكر       .عنوان شد )  درصد ۷/۶۳(» تشخيصي
هـاي مـورد      ن پرسـشنامه  گرديد با توجه به اختلاف در شـيوه تـدوي         

هـا، مقايـسه      استفاده، متغيرهاي مورد بررسي و روش گردآوري داده       
  .رسد نتايج مطالعات داخلي با يكديگر چندان صحيح به نظر نمي

هاي مطالعه حاضر بيانگر آن هستند كه خدمات          در مجموع، يافته  
هاي مختلف مراقبت پزشكان، مراقبت       شده به بيماران در حيطه      ارائه
و هـاي اقـامتي       هاي رفتاري، راحتي فيزيكي و جنبه       جنبه،  ستاريپر
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  ١٥٠

    ددانشگاهيفصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جها    

نيازمنـد مـداخلات مبتنـي بـر پـژوهش          ) معطل شدن (زمان انتظار   
ها به منظور افـزايش رضـايت         جهت ارتقاء كيفيت خدمات و مراقبت     

در ايـن راسـتا پـايش     . كننـده بـه اورژانـس هـستند         بيماران مراجعه 
عمـومي  هـاي     نـده بـه اورژانـس     كن  اي رضايت بيماران مراجعـه      دوره

اي رضايت بيمـاران      هاي دوره   ها، استفاده از نتيجه ارزيابي      بيمارستان
هاي كيفيت مراقبت و بـه كـارگيري آن در            به عنوان يكي از شاخص    

، بـه كـارگيري نتيجـه    )Quality management(مديريت كيفيت 
ي هـا   اي رضايت بيماران به عنوان يكـي از شـاخص           هاي دوره   ارزيابي

ها در مقايسه با يكديگر و در طول زمان، تعيين و             ارزيابي بيمارستان 

هايي از خدمات مراقبت بهداشتي كه از سـوي بيمـاران             اصلاح جنبه 
شوند و ارزيابي اثرات اصلاح در        نامطلوب يا نيازمند بهبود معرفي مي     

   .گشا باشند توانند راه خدمات مراقبت بهداشتي بر رضايت بيماران مي
  

  ر و قدردانيتشك
اين مطالعه به درخواست و بـا پـشتيباني مـالي معاونـت سـلامت               

 مـورخ   ٥٤٢٦/١٣٢قـرارداد شـماره     (دانشگاه علـوم پزشـكي تهـران        
   .انجام شده است) ١١/٦/١٣٨٥
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report patients about hospital care. Medical Care 2001; 
39: 635-41 
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  ١٥١

     همكاران و دكتر سپيده اميدواري                                                                                            ...       هايميزان رضايت بيماران از اورژانس بيمارستان

 ,سارا آزادفر ,خليقي منفرد مهدي ,صادقيان ناصر ,رودپيما شهلا -۱۹
بررسـي ميـزان رضـايت      ،   همكـاران   و شـكيبافر فاطمـه    ,نراقي الهـه  

 االله بيماران سرپايي مراجعـه كننـده بـه درمانگـاه بيمارسـتان آيـت      
پـژوهش در پزشـکي     ،  ١٣٨٠-٨١هاي   طالقاني شهر تهران طي سال    

٢٠٩-١٥، ٢٧، ١٣٨٢  
، خلخـالي حميدرضـا   ،  رضايي سـيداحمد   ,ظفرقندي محمدرضا  -۲۰

ــار     ــذيرش بيم ــد پ ــستري از فرآين ــاران ب ــايت بيم ــزان رض  در مي
  ، ٨، ١٣٨٤ ،حکـيم ، علـوم پزشـكي تهـران    هاي دانـشگاه  بيمارستان

٣١-٣٧  
ميـزان  ، كرمـي سيدرضـا   رييس ,حيدري اكرم، صيدي معصومه -٢١

هاي داخلـي و جراحـي از خـدمات          رضايت بيماران بستري در بخش    
  ٥٥-٦١، ١٧، ١٣٨٣ ،پرستاري ايران، پرستاري پزشكي و

ــزه -٢٢ ــصراصفهاني ,افخــم ابراهيمــي عزي ــا،  مهــدين ، ثقفــي نادي
مجله دانشگاه علوم ، انتظارات و رضايت بيماران از پزشك معالج خود     

  ٣٦٧-٧٧، ١١، ١٣٨٣ ،پزشکي ايران
 محمـدي  ,اعتمـادي آرش  ,زارعي شبنم ,طريقت صابر گلبرگ -٢٣

بررسي ميـزان آگـاهي و رضـايت بيمـاران          ،  شمس گيتي  ,محمدرضا
ط با بيماري و ارتباط اين مرتب مبتلا به سرطان از اطلاعات داده شده

 در ٨٢-٨٣ عوامل با افسردگي و اضطراب در اين بيماران طـي سـال    
 ،مجلـه دانـشكده پزشـكي     ،  انستيتو کانسر بيمارستان امـام خمينـي      

١٦٥-٧١، ٦٤، ١٣٨٥  
 بررسـي رضـايت بيمـاران از        ،اكبـرزاده كلثـوم   ،  اعظمي عظـيم   -٢٤

له علمي دانشگاه مج، ايلام هاي شهر خدمات ارايه شده در بيمارستان
  ١٠-١٦، ١٢، ١٣٨٣ ،ايلام علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني

هاي  آموزش مهارت ،  معظم الهام  ,شمس بهزاد  ,زماني احمدرضا  -٢٥
: بيماران ارتباطي به پزشكان به عنوان راهکاري براي افزايش رضايت

 ،مجله ايراني آمـوزش در علـوم پزشـكي        ،  الگويي براي آموزش مداوم   
١٥-٢٢، ٤ ،١٣٨٣  

بررسي ميزان رضايت   ،  محمودي راد غلامحسين  ،  مقرب مرضيه  -٢٦
 هـاي داخلـي و   هاي آموزشي پرسـتاران در بخـش   بيماران از مهارت

مجله علمي دانشگاه علـوم     ،  بيرجند) ع(جراحي بيمارستان امام رضا     
  ٢٣-٢٦، ٩، ١٣٨١ پزشکي بيرجند

 بهنام وشـاني  , فاطمه رهسپار سيده رهنماي  ,گل افروز مهدي -٢٧
بررسي ميزان رضايت بيمـاران بـستري       ،  شيرزاده ابراهيم  ,حميدرضا

اسـرار  ،  ١٣٨٠-٨١ در بيمارستان هاي شهرسـتان سـبزوار در سـال         
  ٤٠-٥١، ١٠، ١٣٨٢ ،)دانشكده علوم پزشكي سبزوارمجله (

 ـ،محمـدي عيـسي  ، ربابـه  معماريان، يزدي مقدم حميده -٢٨ ثير أ ت
 به عنوان پنجمين علامت حيـاتي       پايش و مداخله سيستماتيک درد    

رضايت بيماران از نحوه كنترل درد بعـد از عمـل جراحـي     بر ميزان
  ١٢١-٢٨، ١٣، ١٣٨٥ ،مجله دانشگاه علوم پزشكي كرمان، شکمي

، رضـا  عارفيـان محمـود   ,رامـين  تبـري ، مـسعودي راد حـسين   -٢٩
بررسي ميزان رضايت بيماران مراجعه كننده به بخش انـدودنتيكس          

 ، مجلـه دندانپزشـکي  ،١٣٨٣ سـال  ،دندانپزشـكي گـيلان   هدانـشكد 
٨١-٨٨، ١٧، ١٣٨٤  

ــرم  -٣٠ ــاتي اك ــستري در   ، بي ــاران ب ــايت بيم ــزان رض ــي مي بررس
پزشـكي اراك از خـدمات ارايـه     بيمارستان هاي تابعه دانشگاه علوم

  ٦-١١، ٣، ١٣٧٩ ، آورد دانش ره، شده در بيمارستان
اثـر داروهـاي تـسكين      بررسـي   ،  مظفري مژگـان  ،  صفاييان رضا  -٣١

حـسي    بي هاي بر سطح رضايت بيماراني كه به روش      ) سداتيو(بخش  
مجله دانشگاه علوم   ،  گيرند  موضعي تحت اعمال جراحي زنان قرار مي      

  ٤٥٧-٦١، ٨، ١٣٨٠ ،پزشکي ايران
بررسي ميزان رضايت بيماران ، تالاري محمدجعفر،  رزمي حسن  -٣٢

پزشكي تهران  انشگاه علوممراجعه كننده به دانشكده دندانپزشكي د
  ٨٢-٨٩، ١٧، ١٣٨٤ ،مجله دندانپزشکي، ١٣٨٢در سال 

بررسي درد  ،  جلالي ميرجلال  ,فرضي فرنوش  ,ميرمنصوري علي  -٣٣
محل تزريق، كمردرد و رضايت بيمـاران از تكنيـك اپيـدورال در دو              

 ،مجلـه دانـشگاه علـوم پزشـكي مازنـدران     ، مدين و پارامـدين  روش
٥٥-٦٣، ١٣، ١٣٨٢  

 ـ، جوادي امير ,محمدرضا شيخي، علي زحل محمد -٣٤ ثير طـرح  أت
 سيناي قـزوين بـر   هاي بيمارستان بوعلي   سازي بخش فوريت بهينه 

مجلـه علمـي دانـشگاه علـوم پزشـکي و خـدمات             ،  رضايت بيمـاران  
  ٥١-٥٥، ٩، ١٣٨٤ ،قزوين بهداشتي درماني

ي اجـرا  ثيرأت ـ،  خطبيـان مهنـاز    ,معماريـان ربابـه    ,ونكي زهره  -٣٥
هـاي پرسـتاري بـه روش پرايمـري بـر رضـايت              سازماندهي مراقبت 

، ٧، ١٣٨١ ،كـوثر ، هاي ويژه قلبـي  پرستاران بخش مراقبت بيماران و
٦٥-٦٩  
رضـايت بيمـاران از خـدمات       ،  جوادي اميـر   ,شيخي محمدرضا  -٣٦

مجلـه علمـي   ، قـزوين  درماني ـ  ه شده در مراكز آموزشييدرماني ارا
، ٧،  ١٣٨٢ ،قزوين مات بهداشتي درماني  و خد  دانشگاه علوم پزشکي  

٦٢-٦٦  
رضايت بيماران از كيفيـت     ،  شيخي محمدرضا  ,سرچمي رامين  -٣٧

درمـاني   ـ  خدمات ارايـه شـده در بخـش اورژانـس مراكـز آموزشـي      
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  ١٥٢

    ددانشگاهيفصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جها    

مجلـه علمـي دانـشگاه علـوم پزشـکي و خـدمات بهداشـتي             ،  قزوين
  ٦٤-٦٨، ٥، ١٣٨٠ ،قزوين درماني

رضـايت بيمـاران   ، علـي  زادهشـهيد ، سيف ربيعـي محمـدعلي   -٣٨
 هاي دولتي تحت پوشش دانشگاه علوم پزشکي بستري در بيمارستان

  ٢٧١-٧٩، ٥، ١٣٨٥ ،پايش، ثر بر آنؤهمدان و عوامل م
مقايـسه عـوارض و رضـايت       ،  حاجي سيدجوادي عزت السادات    -٣٩

مجلـه  ، عمـل   ساعت بعـد از ٧٢ و ٢٤بيماران سزاريني در ترخيص 
 ،قـزوين  شـکي و خـدمات بهداشـتي درمـاني    علمي دانشگاه علوم پز

٦٨-٧١، ٦، ١٣٨١  
 سـعيدي  ,ابراهيمي تكامجاني اسماعيل ,شاه حسيني غلامرضا -٤٠

مقايــسه ميــزان رضــايت بيمــاران از ، حــاجي آقــايي بهنــام ,حــسن
مجلـه  ، پروتـز   روش قالـب گيـري  ٣هـاي ابعـادي سـوكت در     اندازه

  ٣٣٣-٤٢، ١٢، ١٣٨٤ ،دانشگاه علوم پزشکي ايران

، ملاصـادقي غـلام علـي     ،  عبادي فـردآذر فربـد     ,انصاري حسين  -٤١
هاي تحت پوشش دانشگاه علوم      ميزان رضايت بيماران در بيمارستان    

، ١٣٨٣ ،مجله علمي دانشگاه علـوم پزشـکي بيرجنـد        ،  پزشكي ايران 
٣٨-٤٥، ١١  

42- Omidvari S, Montazeri A, Javadzadeh A. 
Psychiatric inpatient satisfaction: a qualitative study. 
Turkish Journal of Psychiatry 2006; 2 (Supplement 1): 
339 
43- Omidvari S, Montazeri A, Jaafari H, Goodarzi F. 
Psychiatric inpatient satisfaction: development of a 
new questionnaire. Turkish Journal of Psychiatry 
2006; 2 (Supplement 1): 339 
44- Omidvari S, Montazeri A, Harirchi AM. 
Psychiatric inpatient satisfaction: a study from Iran. 
Turkish Journal of Psychiatry 2006; 2 (Supplement 1): 
339 
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