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مستوى المعرفة و ممارسة تدابيرالسلامة فيما يتعلق بالمخاطر المهنية  لدى ممرضات   تعزيز

 ثير دراسة تداخليةأالعاملات بالنوباتَ الطويلة : ت رعاية الحالات الحرجة 
 

 ، ( 3)  البهنساوى ممـدوح محمد ،  (2)حماجدة عبد الحميد عبد الفتا، (1) فخــــــــرىعبيــــــر محمــــد 

 (4)جويلى محمـــد منصــور
كلية التمريض  -إدارة التمريضقسم –أستاذ مساعد  (2)، القاهرة -الأكاديمية الطبية العسكرية -مقدم  -ماجستير (1)

-كلية الطب  - أستاذ الصحة العامة (4)،القاهرة  -الطبية العسكريةالأكاديمية -لواء طبيب  (3)، جامعة القاهرة –

 .جامعة عين شمس

 

 :مقدمة

ممرضات رعاية الحالات الحرجة  تتعرض

عملن  نوباتَ طويلة او تخطار  المهنيةِ عندما  لأل

 ساعةِ متتاليةِ. 24إلى  تمتدنوبات إضافية قد  

ملنَ فى الوحداتِ المُتخََصّصةِ تع   الممرضات اللاتى

تطلبُّ  يغسل الكلي، والعناية المركّزة  مثل الجراحةِ،

عملن  الساعاتِ تن  أمنهن في أغلب الأحيان 

لى  أربع إقد تصل   و التى الإضافيةِ )تحت الطلب(

كثر شيوعا،، الأ وهىوعشرون فى بعض الاحيان 

وذلك يتطلب توفير بيئة  صوصا، في الطوارىء .خ

  .ر المهنيةطمنة خالية من المخاآصحية 

 

  من الدراسة:هدف ال

تحسين  مستوى المعرفة  لىإهدفت الدراسة الحالية 

علق بالمخاطر ممارسة تدابيرالسلامة فيما يتو

ة الحالات الحرجة  ايرع الصحية لدى ممرضات

  .العاملات بالنوباتَ الطويلة

 

 التصميم البحثى:

 .تم استخدام تصميم شبه تجريبى

 الدراسة:مكان 

في وحداتِ رعاية الحالات  الدراسة الحالية  جريتأ

 .بإحدى المستشفيات العسكرية الحرجة

 :عينّة الدراسةَ 

 65عينّة هادفة من من عينّة الدراسةَ تألفت  

ممرضة عاملة ممن وافقن على المشاركة فى 

لديهن معايير الإنضمام والتى الدراسة وتوافرت 

تمثلت فى موافقة الممرضات على المشاركة فى 

البرنامج التعليمى واستكمال الممرضات للإختبار 

القبلى عند بداية البرنامج التعليمى، وإكمال البرنامج 

التعليمى ثم تلقى الاختبار البعدى بعد الخروج من 

 أشهر على الأقل. 3البرنامج بـ 

 يانات:جمع البدوات أ

تم تجميع البيانات الخاصة بهذه الدراسة باستخدام 

 وهى:دوات اثنين  من الأ

جزاءِ رئيسيةِ أ متكوّنة من ثلاثة  ولىلأداة  الأا .1

 :كالتاّلي 

 المستخدمة  :البيانات الشخصية انياستب

لتجميع البيانات المتعلقة بالعمر والنوع وأقسام 

 العمل والمؤهلات وسنوات الخبرة فى مجال 

 

التمريض والحالة الإجتماعية وزمن المناوبات 

 والرتبة. 

 المقسمة  :استبيان تقييم الإحتياجات التعليمية

  صصصصصصصصصصص :إلى جزأين

 وتم  استبيان تقييم المخاطر الصحية: )أ(

لتجميع البيانات المتعلقة بانتشار   استخدامه

 وتكرار المخاطر المهنية والتى تم تقسيمها إلى 

فئات )الحوادث والمخاطر الفيزيائية  5

والكيميائية والبيولوجية والتلاؤمية والنفسية( . 

 )ب( استبيان للتعرف على الدورات التدريبية
ورغبتهن فى حضور برنامج تعليمى  :السابقة

عن  المخاطر الصحية داخل وحدات العناية 

يضا  التى لم يتم تلبيتها لدى فريق أالمركزة و

تعلقة بالوقاية من المخاطر المهنية التمريض والم

 داخل وحدات العناية المركزة  

 لتقييم  :اختبار المعرفة القبلى والبعدى

المستوى المعرفى لدى فريق التمريض فيما 

يتعلق بالمخاطرالمهنية  قبل وبعد البرنامج 

أشهر من تنفيذ  3مباشرة، ثم لاحقا، بعد 

 البرنامج.

الملاحظات لتقييم قائمة   : الاداة الثانية .2

ممارسات الممرضات فى مجال الوقاية والتحكم 

قبل وبعد البرنامج مباشرة،  فى المخاطر المهنية

   .أشهر.   3ثم بعد تنفيذ البرنامج بـ 

 :نتائج ال

 أشارت نتائج الدراسة إلى ما يلى:

    ما يزيد على نصف الممرضات قد تعرضن

إلى إصابات مهنية )أثناء العمل( تمثلت أكثر 

المشاكل الصحية انتشارا، بين الممرضات 

العاملات فى وحدات رعاية  الحالات الحرجة  

فى الصداع، ويليه آلام العضلات والإرهاق. 

فى الوقت ذاته، كانت آلام الفقرات القطنية أقل 

 انتشارا،. المشكلات الصحية

  أظهرت كافة الممرضات رغبتهن فى حضور

برنامج تعليمى عن المخاطر الصحية التى 

تتعرض لها الممرضات داخل وحدات العناية 

 .المركزة

  وجود تحسن فى مستوى المعرفة بعد تنفيذ

  .البرنامج عنه قبل تنفيذ البرنامج
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  ،وجود تحسن فى ممارسات الممرضات خاصة

الوقائية وفى ميكانيكية فى تطبيق الإجراءات 

 الجسم فى كافة مراحل البرنامج.

 تحسن البيئة داخل وحدة العناية المركزة. 

 

 الخلاصة:

نها فعالة لتعزيز أالتداخلية بالتعليمية  اثبت الدراسة 

مة مستوى المعرفة و ممارسة تدابيرالسلا تعزيز

لدى ممرضات  رعاية فيما يتعلق بالمخاطر المهنية 

 .الحرجة  العاملات بالنوباتَ الطويلةالحالات 

 

 التوصيات:

 ة بعمل  برامج التوجيه   لتعزيز توصى الدراس

فيما  مستوى المعرفة و ممارسة تدابيرالسلامة

يتعلق بالمخاطر المهنية  لدى ممرضات  

 المعينين حديثا برعاية الحالات الحرجة  

العاملات بالنوباتَ الطويلة للسيطرة على و 

 المخاطر المهنية    

  يجب إعداد برنامج تعليمى منتظم وإلزامى

للقضاء على نقاط الضعف فى المعرفة فيما 

يتعلق بكافة المخاطر المهنية التى تتعرض لها 

الممرضات العاملات فى وحدات العناية 

المركزة، اعتمادا، على احتياجاتهن وتوقعاتهن 

مع وضع خطة تدريبية تتناسب مع المهام 

 الفعلية للممرضات.

  إجراء عمليات الفحص الطبى الدورى

والتطعيم المنتظم لكافة الممرضات خاصة 

العاملات فى وحدات العناية المركزة لتجنب 

 الإصابة بأى من المخاطر الصحية.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


