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 هاي آسیب پذیر فصلنامۀ پرستاري گروه

 دانشکده پرستاري و مامایی

 پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی بوشهردانشگاه علوم 

 )1394 تابستان(  36 - 46، صفحه 3، شماره دومسال 

 

 ، دانشکده پرستاري و ماماییعلوم پزشکی بوشهر، دانشگاه بوشهر*

بیمارستان هاي دانشگاهی  بیماران بستري از خدمات پرستاري در بخشهاي عمومی تمنديبررسی میزان رضای

 1392شهر بوشهر در سال 

 4، کامران میرزایی3، فائزه جهان پور2مریم روانی پور *،1لیلا خضري
 دانشجوي کارشناس ارشد پرستاري، عضو کمیته تحقیقات دانشجویی، داشگاه علوم پزشکی بوشهر، بوشهر، ایران*1

 دانشیار گروه پرستاري، مرکز تحقیقات طب گرمسیري و عفونی خلیج فارس، دانشگاه علوم پزشکی بوشهر، بوشهر، ایران2
 ه علوم پزشکی بوشهر، بوشهر، ایراندانشیار گروه پرستاري، دانشکده پرستاري و مامایی، دانشگا3

 دانشیار گروه پزشکی اجتماعی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی بوشهر، بوشهر، ایران4

 )01/04/94: یرشپذ – 26/01/94: یافت(در

 چکیده

مسئول ارایه خدمات مستقیم  پرستارانرضایت بیمار از مراقبت هاي بهداشتی،نشان دهنده عملکرد سازمانی یک بیمارستان است. : مقدمه
 به بیماران،سازماندهی و هماهنگی با دیگر خدمات بیمارستانی هستند.

هاي  هاي عمومی بیمارستان ازاین پژوهش تعیینمیزان رضایت بیماران بستري از خدمات پرستاري ارایه شده در بخشهدف : هدف
 .ه استبود1392در سال شهر بوشهر دانشگاههاي

در بیمارستان هاي دانشگاهی شهر بوشهر انجام  1392در مرداد و شهریور ماه  مقطعی به روش توصیفی تحلیلی از نوع مطالعه:روش
هاي جراحی،داخلی  در بخش . مطالعهباشد ساعت از زمان بستري شدن آنها گذشته 24حداقل که  شد،برآورد بیمار  282شد.حجم نمونه 

اي انجام شد.از  توجه به تعداد تخت فعال به صورت سهمیه ، باگیري به روش آسان وزنان وزایمان صورت گرفته است. نمونه
آمار وSPSSv.18 نرم افزار آماري ها از  . جهت تجزیه وتحلیل دادهشدیید رسیده بود،استفاده أپرسشنامهرضایت بیمار که روایی وپایاییآن به ت

 .شدتفاده اس) رکاي اسکوئ(فراوانی، میانگین، انحراف معیارو  توصیفی

 و داشتند ، نفر)رضایت متوسط 40درصد(2/14،نفر)بیماران از خدمات پرستاریرضایت کامل3درصد (1/1که ،نشان دادها یافته  :ایافتهه
وجود  يبین سطح تحصیلات بیماران با رضایتمندي ارتباط معنادار تنها، دموگرافیکنفر)ناراضی بودند.ازبین متغیرهاي  238درصد(4/84

 سواد کمترین وافراد با تحصیلات دیپلموبالاتر بیشترین میزان رضایتمندي راداشتند.  ).افراد بی=035/0p(داشت 

تقویت بیشتر مهارت هاي آموزشی، ارتباطی  ، لزوم. با توجه به اهمیت جایگاه پرستارانحد انتظاربوداز کمتر مندیمیزان رضایت:نتیجه گیري
 توصیه می شود. و مراقبتی جهت افزایش رضایت بیماران

 عمومی رضایت بیمار،خدمات پرستاري،بخش هاي :اکلیدواژه ه
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 :مقدمه

به رضایت مشتري به عنوان یکی از شاخص هاي مهم  "اخیرا

). 1توجه ویژه اي شده است( ،کیفیت مراقبت هاي بهداشتی

بیمارستان ها در تامین نتایج مراقبت هایبهداشتی از جمله 

رضایت بیمار،ایجاد برنامه هاي متعدد و طرح هاي ابتکاري براي 

دستیابی به این اهداف، سهیم هستند.اندازه گیري 

رضایتمندي،براي ارزیابی نتیجه تلاش هاي مستمر براي بهبود 

اطمینان از دستیابی به پیشرفت در  کیفیت مراقبت وحصول

براساس تصویب 1984از سال ).2بیمارستان، ضروري است(

سازمان ملی ارائه خدمات بهداشتی درمانی در آمریکا،تمامی 

که در  ،مراکز خدمات بهداشتی درمانی آمریکا موظف شدند

کنترل وارزشیابی وتجدید نظر برنامه ها از نظرات بیماران 

نتایج این ارزیابی هارا در تجدید نظر برنامه ها استفاده نمایند و

وزارت  1390در کشور ایران هم از سال  ).3دخالت دهند(

بهداشت و درمان در راستاي عمل به ماموریت اصلی خود،کلیه 

بیمارستان ها را موظف به سنجش دوره اي میزان رضایت 

بیماران و انجام مداخلات لازم براي افزایش رضایت مددجویان 

 ،امروزه محور اصلی فرایند درمان، بیماران هستند).4رده است(ک

و رضایتمندي بیماران از خدمات درمانی بیانگر این موضوع 

که کادر درمانی نسبت به رضایت بیماران احساس  ،باشد می

یت کردهو از اهمیت پاسخگو بودن به نیازهاي زیستی، ئولمس

 .)5(د نروانی و اجتماعی بیماران اطلاع لازم را دار

رضایتمندي بیماران متاثر از برداشت ذهنی، میزان آگاهی 

بیماران از حقوق خود، مهارت برقراري ارتباط ذهنی کارکنان 

درمانی با بیماران و عوامل متعددي مانند زمینه هاي فرهنگی، 

اجتماعی، اقتصادي، شخصیتی و ویژگی جمعیت شناختی از قبیل 

 ).6سن، جنس و سطح تحصیلات می باشد(

، دیکا نشان دابیمارستان ایالات متحده آمر 146نتایج پژوهشیدر

نها با آسترسی پرستاران به خدمات پشتیبانی وتعهد کاري بیشتر د

بیماران با سن بالاتر،وضعیت  و ،رضایت بیماران همراه بوده است

سلامت بهتر ومدیریت بهتر درد رضایت بیشتري داشته 

عربستان با عنوان رضایت بیماران از نتایج پژوهشی در ).7اند(

 ،کیفیت خدمات پرستاري دریک بیمارستان آموزشینشان می دهد

کمترین میانگین نمرات رضایتمندي بیماران مربوط به جنبه 

 هاي آموزشی و دادن اطلاعات به بیماران، توضیح نتایج آزمایش

بررسی میزان رضایتمندي  ).8و درك احساسات بیماران بود( ها 

 شهر ماران از نحوه عملکرد پرسنل در سه بیمارستانبی

، بیشترین نارضایتی بیماران مربوط به نحوه عکس نشان داداردبیل

العمل وپاسخ دهی پرسنل موقع ابراز درد ونحوه پاسخ دهی 

).نتایج برخی 9پرسنل به پرسش هاي بیماران بوده است(

تاران افزایش مهارتهاي ارتباطی پرس ،پژوهش ها نشان می دهد

بر رضایتمندي بیماران از پرستاران تاثیر ، می تواند

بگذاردوهمچنین سبب افزایش احترام واعتماد متقابل بیمار 

پرستاران در  ،بررسی ها نشان می دهد).10وپرستار شود(

شرایطی که استقلال کاري بیشتر،قدرت مشارکت در تصمیم 

شند گیري وهمکاري با دیگر ارایه دهندگان خدمت داشته با

از .)11،12باعث رضایتمندي بیشتري در بیماران می شوند(

آنجایی که سنجش رضایت بیمار پدیده اي پیچیده و چند بعدي 

که شامل (اما نه محدود به)روابط باپرسنل درمانی،محیط  ،است

 )14،13(فیزیکی وویژگیهاي خود سازمان بهداشتی درمانی است

اقبت هاي پرستاري وحوزه نیاز به تمایز بین رضایت بیمار از مر. 

 ).15هاي دیگر رضایت وجود دارد(

که حاکمیت بالینی با هفت  ،از آنجایی که حدود چند سالی است

محور مختلف از جمله رضایتمندي بیماران وهمراهان به عنوان 

یکی از شاخص هاي مهم ارزشیابی از خدمات ارایه شده در 

نتایج  ؛استبیمارستانهاي کل کشور وبوشهر در حال انجام 
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راهگشاي شناخت دست  ،حاصل از این پژوهش می تواند

اندرکاران امور ومدیران بیمارستانها ومداخلات مناسب تر 

وموثرتر در راستاي ارتقاء خدمات پرستاري به بیماران بستري در 

کمبود مطالعاتاختصاصی مرتبط در بیمارستان باشد. با توجه به 

در ارتباط با میزان رضایتمندي بیماران از خدمات  محیط پژوهش

پرستاري هدف ازاین تحقیق تعیین میزان رضایت بیماران 

بستري از خدمات پرستاري ارائه شده در بخشهاي عمومی 

جهت تشخیص  1392در سال  بوشهردانشگاهی بیمارستانهاي 

بیشتر نقاط قوت وضعف درابعاد مختلف ارایه خدمات پرستاري 

 د.می باش

 مطالعه:روش 

این مطالعه توصیفی تحلیلی از نوع مقطعی در مرداد وشهریور  

.جامعه مورد پژوهش شامل بیماران بستري در انجام شد 1392

 24بوشهرکه حداقل  دانشگاهیبخشهاي عمومی بیمارستانهاي 

. نمونه گیري می گذشت ، بود ساعت از زمان بستري شدن آنها 

ه این صورت که از بیماران واجد انجام گرفت، ب آسانبه روش 

نفر نمونه گیري به  282شرایط تا رسیدن تعداد نمونه ها به 

عمل آمد. با توجه به تعداد تخت فعال، ازهر یک از بخش هاي 

بیمار  50مردان وزنان وزایمان  ، داخلیجراحی زنان،داخلی زنان

بیمار  به عنوان نمونه انتخاب شدند.  82واز بخش جراحی مردان 

در خصوص هدف پژوهش ولزوم پاسخگویی دقیق به سوالات 

و سپس  ،توضیحات لازم توسط پژوهشگر به بیماران داده شد

پرسشنامه در شیفتهاي مختلف صبح وعصر در اختیار هاي  سوال

براي آنها ها  آنها قرارمی گرفت.بیمارانی که سواد نداشتند سوال

ورد نظر تکمیل وباکسب اجازه ازآنها پرسشنامه م،شدمی خوانده

بیماران نظر قطعی خود را  ها . در پاسخ به برخی سوالشد می 

به همین دلیل در برخی از جداول جمع پاسخ  ،اعلام نمی کردند

قسمت اول پرسشنامه شامل  شده است. 282هاکمتر از 

مشخصات دموگرافیک بیماران (سن، جنس، شغل، وضعیت 

تحصیلات،  تاهل، محل سکونت، سابقه بستري قبلی، سطح

پرسشنامه ،مدت زمان بستري و بخش بستري) بود و قسمت دوم

 PatientSatisfactionار (رضایت بیم

InstrumentPSI:که توسط حاجی نژاد به فارسی  ،)بود

تغییراتی ) 1389سال()ودر پژوهشی 16ترجمه وتعدیل شده(

تا رضایت بیمار از  ،  جزیی در این پرسشنامه صورت گرفت

دانش ومهارت حرفه اي پرستاران وتوجه آنان به باورهاي 

فرهنگی ومذهبی بیماران هم مد نظر قرار گیرد،سپس روایی 

محتوایی وپایایی آن با استفاده از آزمون وآزمون مجدد با ضریب 

پرسشنامه اولیه .)17/.انجام شده است(92همبستگی 

ت فنی حرفه مقیاس فرعی(مراقب3گویه و25داراي

که در تجدید نظر گویه  ،اي،اعتمادوآموزش به بیمار)بوده است

در خصوص باورهاي فرهنگی ومذهبی در مقیاس فرعی  26

جهت پوشش دادن ابعاد مورد  21و15اعتماد اضافه وگویه هاي 

نظر تغییر یافته است.هفت گویه مربوط به مقیاس فرعی مراقبت 

اس فرعی اعتماد بوده گویه مربوط به مقی 13فنی حرفه اي،

وشش گویه مربوط به مقیاس فرعی آموزش به بیمار می 

باشد.پاسخها در مقیاس لیکرت پنج گزینه اي کاملا 

گویه  14نمره)طراحی شده است.1نمره)تا کاملا مخالف(5موافق(

گویه منفی بوده که نمرات گویه هاي منفی بطور 12مثبت و

-104اراضی،ن78معکوس محاسبه می شود. نمره کمتر از 

به بالا معادل رضایت کامل  104و معادل رضایت متوسط 78

ارزیابی شده است.بر همین اساس در مورد مقیاسهاي فرعی 

 21-28ناراضی،بین  21مراقبت فنی وحرفه اي نمرات کمتر از 

به بالا رضایت کامل،مقیاس اعتماد نمره  28رضایت متوسط و

رضایت  52از  رضایت متوسط وبیش39-52راضینا39کمتر از 

 18کامل ودر مورد مقیاس آموزش به بیمار،نمره کمتر از 
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رضایت کامل  24رضایت متوسط وبیش از  18-24ناراضی،

ضمنا یک سوال در آخر پرسشنامه براي ارزیابی شده است. 

داده ها با استفاده  سنجیدن رضایتمندي کلی گنجانده شده بود.

(فراوانی، میانگین،  فیآمار توصیو SPSSv.18از نرم افزار آماري

مورد  05/0) در سطح معنی داري  رکاي اسکوئانحراف معیارو 

 تجزیه وتحلیل قرار گرفت.

 :یافته ها

مشخصاتدموگرافیک واحدهاي مورد پژوهش نشان داد 

درصد 47که

نفر)متاه212درصد(75نفر)،149درصدزن(53نفر)و133بیمارانمرد(

 39سنی بیماران نفر)مجرد بودند.میانگین 70(درصد 8/24ل و

 ،میانگین تعدادروزبستري55/17سال باانحراف معیار

بوشهر  شهر بیماران ساکننفر) 108( درصد  3/38بود.47/3±4

 هاي بوشهر شهرستان سایر ساکن نفر) 174( درصد7/61و

 .درصد آنها داراي بیمه بودند 93بودند.

 .)1جدول( 

 

 1392): توزیع  فراوانی برخی مشخصات دموگرافیک بیماران بیمارستانهاي دانشگاهی بوشهر در سال 1ماره(جدول ش

 درصد فراوانی متغیر
 

 جنس
 53 149 زن
 47 133 مرد
 100 282 جمع

 
 

 بخش

 5/35 100 داخلی
 8/46 132 جراحی

 7/17 50 زنان و زایمان
 100 282 جمع

 
 سابقه بستري قبلی

 4/51 144 بله
 6/48 136 خیر
 100 280 جمع

 
 
 

 نوع بیمه

 1/46 129 تامین اجتماعی
 9/28 81 خدمات درمانی
 6/9 27 نیروهاي مسلح

 6/8 24 سایر
 8/6 19 آزاد
 100 280 جمع

 
 

 شغل

 3/15 43 کارمند
 11 31 کارگر
 9/24 70 آزاد

 8/48 137 خانه دار
 100 281 جمع

 
 

 تحصیلات

 15 42 بیسواد
 37 104 زیر دیپلم

 48 135 دیپلم وبالاتر
 100 282 جمع

 

یافته هاي مربوط به رضایتمندي بیماران از خدمات پرستاري 

نفر)بیماران از خدمات پرستاري ارایه 3درصد (1/1که ،نشان داد

رضایت متوسط نفر)بیماران  40درصد(2/14، شده رضایت کامل

اما میزان رضایت کلی نفر) ناراضی بودند. 238درصد(4/84و
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بیماران از مراقبت هاي پرستاري ارائه شده در قالب یک سوال 

(مجموع نمرات کاملا موافقم  درصد 1/86در آخر پرسشنامه 

 )2(جدول بود.وموافقم) 

 

 1392در سال  در بیمارستان هاي دانشگاهی بوشهر دمات پرستاريخابعاد مختلفرضایتمندي بیماران از  فراوانی توزیع ):2شماره( جدول

 جمع رضایت کامل رضایتمتوسط ناراضی وضعیت رضایتمندي
 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد ابعادرضایت بیمار

 100 281 7 2 9/13 39 4/85 240 اعتماد
 100 282 5/3 10 5/25 72 9/70 200 بیمار آموزش به

 100 282 4/1 4 6/10 30 9/87 248 حرفه ايو  مراقبت فنی
 

ارتباط معنا داري بین میزان رضایتمندي ر آزمون کاي اسکوئ

بیماران باجنس،شغل،وضعیت تاهل،بیمه،سابقه بستري 

قبلی،محل سکونت،طول مدت بستري وبخش بستري نشان 

نداد. بر اساس یافته ها بین سطح تحصیلات بیماران بامیزان 

رضایتمندي آنها از خدمات پرستاري ارتباط معنا دار آماري وجود 

ایتمندي در بیماران بیسواد وبیشترین میزان داشت.کمترین رض

رضایتمندي مربوط به بیماران با تحصیلات دیپلم و بالاتر 

 .) 3)( جدول =p/.035بود(

 

 ک میزان تحصیلاتبه تفکی در بیمارستان هاي دانشگاهی بوشهر رضایتمندي بیماران از خدمات پرستاريفراوانی توزیع ): 3شماره( جدول

 )P=0/035 (1392در سال 

 جمع رضایت کامل رضایت متوسط ناراضی وضعیت رضایتمندي
 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد سطح تحصیلات

 9/14 42 0 0 43/2 1 5/97 40 بی سواد
 01/37 104 6/6 7 2/19 20 7/80 84 زیردیپلم

 04/48 135 2/2 3 1/29 19 7/83 113 دیپلم وبالاتر
 100 281 100 10 100 40 100 237 جمع

 

 :بحث

بررسی کیفیت مراقبت هاي پرستاري از دیدگاه بیماران یکی از 

ابزارهاي مهم در ارزشیابی کیفیت خدمات بیمارستانی است. 

انتظارات زیادي  ، زمانی که بیمار در بیمارستان بستري می شود

 ان بروسطح توقعات بیمار ،از نظام ارایه خدمات سلامت دارد

.از طرفی پرستاران )19،18میزان رضایت آنها تاثیر می گذارد(

تنها نقش مراقبتی را ایفا نمی کنند، بلکه اداره کنندگان وضعیت 

).نتایج مطالعه حاضر نشان 20مراقبتی بیماران نیز می باشند(

یت بیماران از خدمات پرستاري کم بود.در میزان رضا،داد

مطالعات متعددي که در ایراندر مورد رضایت از کیفیت رفتارهاي 

مراقبتی پرستاران در بخش هاي مختلف بیمارستان انجام 

). مطالعه حسینیان در 21یافته،نتایج رضایت بخش نبوده است(

که  ،بررسی رضایت مادران از مراقبتهاي بیمارستانی نیز نشان داد

میانگین رضایت در مورد مراقبتهاي پرستاري کم 

نشان نیز  1381مطالعه صفري درسال ). 22) بود(88/6±05/29(

درصد  20که عملکرد پرستاران بخش ویژه قلب تنها در  ،داد
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درصد بیماران از خدماتومراقبتهاي  2/2موارد مطلوب بوده وفقط 

دهقان نیري و  نتایج مطالعه. )23ارایه شده رضایت داشته اند(

درصد از بیماران میزان رضایت از 4/76همکاراننیز نشان داد، 

عملکرد پرستاران در حفظ حریم خصوصی خود را در سطح پایین 

بررسی هاي انجام همچنین نتایج ). 24و متوسط اعلام کردند(

از خدمات  میزان رضایت بیماران ،شده در ایراننشان می دهد

آموزشی در شهرهاي (تهران، در بیمارستانهاي  پرستاري

 درصدوبطور کلی7/39اصفهان، مشهد، اهواز، تبریزوشیراز)،

 .)25درصد آناناز خدمات ارائه شده رضایت بالایی داشتند( 36تنها

این در حالی است که میزان رضایتمندي در بیمارستانهاي 

درصد  90) بالاي 28) وایلام(27)، کاشان(26دانشگاهی قزوین(

ورت گرفته در سال هاي گذشته حاکی از بود.مطالعات ص

)به گونه اي که 32،31رضایتمندي بیشتر بیماران بوده است (

در بوشهر نشان داد 1378صورت گرفته در سال  پژوهشنتایج 

رضایت  ها درصدبیماران از عملکرد کلی بیمارستان88در مجموع،

نتایجی که از کیفیت ارایه خدماتاورژانس ).اما 30ند (داشت

ن ابدست آمد نشان داد میزان رضایت بیمار1390در سال بوشهر

رفتار وروابط کارکنان درصد،  35خدمات اورژانس از 

بوده درصد6/14درصدونحوه پاسخ گویی به سوالات  5/15

شاید دلیل  این امر آگاه شدن بیش از پیش بیماران از  ).29است(

 حقوق خود نسبت به گذشته وافزایش انتظارات آنها از خدمات

شرایط یا بازتابی از نارضایتی کادر پرستاري از  بهداشتی درمانی

نتایج تحقیق نجفی دولت  باشد. وشرایط کاري شان کاري شان

روش پرداخت کارانه بر اساس ریز  ،آباد در یاسوج نشان داد

خدمات کارکنان بیمارستان، باعث بهبود ارایه خدمات توسط 

یتمندي بیماران می کارکنان و در نتیجه افزایش میزان رضا

).از طرفی کار پرستاري شامل طیف گسترده اي از 33شود(

وظایف روزانه است و به علت کمبود نیروي انسانی پرستاران 

مجبورند اقدامات پرستاریرا با استفاده از قضاوت بالینی واولویت 

بابه حداقل رساندن "بندي بیماران انجام دهند، در نتیجه احتمالا

-36ظایف خاصموجب نارضایتی بیمار می شوند(یا حذف برخی و

کشور اروپایی و ایالات متحده  12).نتیجه مطالعه اي در 34

نقایص در کیفیت مراقبت هاي بیمارستانی در همه   ،نشان داد

و نیروي انسانی پرستار و کیفیت محیط ، کشورها مشترك بود

ي، کار در بیمارستان(پشتیبانی مدیریتی براي مراقبتهاي پرستار

روابط خوب پزشک وپرستار و مشارکت پرستاران در تصمیم 

گیري و اولویتهاي سازمانی کیفیت مراقبت) بطور قابل توجهی با 

افزایش رضایت بیماران، کیفیت،ایمنی وانگیزه کاري بیشتر کادر 

).نتایج یک مطالعه کیفی نشان 37پرستاري همراه بوده است(

درصد بهره وري خود را  20 تا 15پرستاران معتقدندکه تنها ، داد

وبیشتر وقتشان با  ،در محیط کار مورد استفاده قرار می دهند

کارهایی که مستقیما به مراقبت از بیمار مربوط نمی شود به هدر 

 ).24می رود(

بالایی در قالب یک در این مطالعه اکثر بیماران رضایت کلی 

. داشتنداز خدمات پرستاري ارایه شده سوال در آخر پرسشنامه 

رضایت کلی در قالب یک سوال در مقایسه با پرسشنامه که 

رضایت را به صورت  می باشد ،حاوي سوالات اختصاصی تر 

.در این مطالعه بیماران بی سواد کمترین متفاوتی ارزیابی می کند

میزان رضایت وبیماران با سطح دیپلم وبالاتر بیشترین میزان 

در  عهنارنجی ها وهمکارانکه با مطال ،رضایتمندي را داشتند

) و 27) ومسعود در کاشان(39)، سعادتیدر مشهد(38تهران(

، که در زمینه رضایتمندي بیماران انجام دادند)10مظفري (

همسو بود.در مطالعه اي در کشور پاکستان نیز نارضایتی افراد با 

که با نتایج مطالعه ما همخوانی ،دتحصیلات پایینتر شایع بو

مالا دلیل این امر، درك کمتر اینافراد از مشکلات احت). 40دارد(

که در مطالعه  ،وشرح وظایف پرستاران است.این در حالی است

)،هاشمی در 41)،کاظمینی در یزد(17جولایی در تهران(

)،بین میزان رضایتمندي و سطح تحصیلات ارتباط 31بوشهر(
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معکوس معناداري وجود داشت.حسینیانارتباطی بین سطح 

).ممکن است تمام 22و رضایتمندي پیدا نکرد(تحصیلات 

رضایت بیماران مربوط به رفتارهاي مراقبتی پرستاران نبوده باشد 

وسایر عوامل مانند عوامل ساختاري، درون سازمانی وبرون 

سازمانی بر این رضایت تاثیر گذاشته باشد. هر چند نمی توان به 

صوص صورت قطعی و تنها بر اساس اعداد گزارش شده در خ

میزان رضایت بیماران قضاوت کنیم. اما درصدهاي مورد اشاره 

امکان انجام قضاوتی اولیه در خصوص وضعیت رضایتمندي 

بیماران  ،بیماران فراهم می آورند.یافته هاي این مطالعه نشان داد

بیشترین میزان رضایت را از زیر مقیاس آموزش به بیماراظهار 

) و AlMomani )8مطالعه داشته اند. این یافته با نتایج 

)تناقض دارد. به طوري که در مطالعات یاد شده 17جولایی (

بیماران کمترین میزان رضایت را از زیر مقیاس آموزش به بیمار 

افزایش رضایت از زیر مقیاس آموزش  ،داشتند. به نظر می رسد

به بیمار می تواند به علت تشکیل تیم آموزش به بیمار از طرف 

 نی بیمارستان ها باشد.حاکمیت بالی

همچنین در مطالعه حاضر بیماران کمترین میزان رضایت را از 

در حالی که در  ،زیر مقیاس مراقبت فنی و حرفه اي داشته اند

) بیشترین میزان رضایت از 16مطالعه حاجی نژاد و همکاران (

 ،زیر مقیاس مراقبت فنی و حرفه اي بود. به نظر می رسد

حجم کاري زیاد و کثرت بیماران کمتر به پرستاران به دلیل 

که لازم است مدیران ارشد  ؛نقش مراقبتی خود می پردازند

 بیمارستان در جهت اصلاح این امر برنامه ریزي نمایند.

 ی:نهای نتیجه گیري

مندي میزان رضایتیافته هاي پژوهش حاضرنشان داد بطور کلی 

اهمیت جایگاه . با توجه به حد انتظاربوداز کمتر بیماران 

تقویت بیشتر مهارت هاي آموزشی، ارتباطی و  ، لزومپرستاران

همچنین  توصیه می شود. مراقبتی جهت افزایش رضایت بیماران

با توجه به نقش حساس ومهم پرستار در زمینه هاي مختلف و 

با برنامه  ،پیشنهاد می شودبه خصوص در بیمارستانهاي آموزشی 

ت لازم براي حفظ و ارتقاء کیفیت ،مداخلاریزي وعملکرد صحیح

با کمک رفع عوامل نارضایتی مراقبت توسط پرستاران و 

 صورت پذیرد. مسئولین بیمارستانها

 :هامحدودیت 

تنها بیماران بستري دربخش هاي عمومی در این پژوهش  

از دیگر محدودیت هاي . وبیمارستانهاي آموزشی بررسی شده بود

نه گیري و تفاوتهاي فردي این مطالعه تصادفی نبودن نمو

 وفرهنگی افراد مورد مطالعه بود.

 ی:تشکر و قدردان

میزان رضایت بیماران بررسی «طرح تحقیقاتی تحت عنوان این 

مصوب بستري از خدمات پرستاري در بخش هاي عمومی 

در سال  بوشهردانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی 

که با حمایت دانشگاه  ،باشد می A-10-298-1با کد 1392

اجرا شده  بوشهرعلوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی 

از کلیه کسانی  ،دانند وسیله نویسندگان برخود لازم می بدین.است

اند، به ویژه بیماران،  که در انجام این پژوهش همکاري داشته

 .تشکر و قدردانی نمایند
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Abstract  

 

Introduction: Patient satisfaction with health care reflects organizational performance of a 
hospital. Nurse is responsible for providing direct patient care, and coordination with other 
hospital services isorganized. 
Objective: The aim of this study was to determine patient satisfaction with nursing care 
provided in general wardsofuniversityhospitals in Bushehr 2012. 
Method: A descriptive cross sectional study was conducted in hospitals of Bushehr in August 
and September2012. It was estimated that a sample size of 282 patients were hospitalized at 
least for the past 24 hours in the departments of surgery or gynecology. Convenience 
sampling was carried out according to the number of available bedsusing quotas. Patient 
satisfaction questionnaire which its validity and reliability had been confirmed, was used.  
Data were analyzed using SPSS V.18 and descriptive statistics(frequency, mean, standard 
deviation, chi-square). 
Results: Results showed that 1/1 % (3persons) patientshad complete satisfaction with nursing 
services, 2/14 %(40 persons) had Medium satisfaction and 4/84 %(238persons) were 
dissatisfied. Among the demographicvariables, only education level was significantly related 
to patient satisfaction (p= 0/035). Illiterate people had thelowest levels of satisfaction and 
those witha diploma or higher education showed the highest levels of satisfaction. 
Conclusion: the satisfaction ratewaslower than the expected. Due to 
theimportanceofnurses'skills,the necessity of strengtheningtraining,communicating and caring 
skills to enhancepatientsatisfactionisadvisable. 
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