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 چکیده
 ین. ایابندو پرستاران در حین کار با این داروها مواجهه می شوندیدرمان سرطان استفاده م يبرا یکنئوپلاستیآنت يهاودار: هدف

پرستاران نگرش و عملکرد  انش،د یابیمطالعه با هدف ارز ینند. اایجاد نمایدر پرستاران  يمتعدد یتوانند مشکلات سلامتیمداروها 
 .یدبه انجام رس یکنئوپلاستیآنت يدر کار با داروها یشرق یجانآذربا يهایمارستانببخش انکولوژي 

هاي انکولوژي استان آذربایجان شرقی به پرستار بخش 129مشارکت مقطعی بود که با  -پژوهش حاضر یک مطالعه توصیفی ها:روش
هاي انجام گردید. پرسشنامه استاندارد سنجش دانش، نگرش و عملکرد پرستاران شاغل در بخش 1398روش سرشماري در سال 

ها با استفاده از ستفاده شد. دادهها اآوري دادهدهی لیکرت براي جمعسوال و با پاسخ 33درمانی با انکولوژي نسبت به داروهاي شیمی
 آنالیز شدند.  SPSSافزارآمار توصیفی و آزمون کروس کالوالیس توسط نرم

کاري  سال بود. تمامی پرستاران در روز 91/5±5/5و  8/33±7/6درمانی پرستاران به ترتیب میانگین سن و سابقه کار شیمی :نتایج
) 60(از  41/47±79/5 ) و عملکرد40(از  76/30±98/3)، نگرش 65(از  58±46/4ین نمره دانش دارو سروکار داشتند. میانگ 3خود حداقل با 

داري دانش، نگرش و عملکرد بهتري داشتند طور معنیه سال ب 5سال و سابقه کار بیشتر از  40بود. پرستاران داراي سن بیشتر از 
)05/0P-Value<.( 

پرستاران  یآگاه یششده باشد. افزا گزارش یسلامت یمعلا یاحتمال یلتواند دلیان مگزارش شده توسط پرستار يکار بار گیري:نتیجه
منجر  هاآندانش و بهبود نگرش و عملکرد  یشتواند به افزاداروها میحوادث و دفع پسماند  یریتمد ي،حمل و انباردار يهایطهدر ح

 .یردقرار گها یریت ایمنی بیمارستانمدهاي برنامه یتلووکمتر در ا يشود آموزش پرستاران با سابقه کاریم یشنهادگردد. پ

 درمانی، داروي ضد سرطانعملکرد، پرستار، شیمی و دانش، نگرش ها:کلیدواژه
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 مقدمه

امروزه بیماران سرطانی نسبت به گذشته زودتر تشخیص 

ها از قبیل جراحی، ماناي از درشوند و مجموعهداده می

هاي هدفمند در دسترس درمانی، پرتودرمانی و درمانشیمی

منظور درمان بیماران ه درمانی بدر روش شیمی د.باشنمی
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این  شود.استفاده می کینئوپلاستسرطانی از داروهاي آنتی

و کشتن  یسلول میاختلال در تقس جادیبا اقادرند  داروها

 .دنرا مهار کن يتومور يهاسلول در حال رشد، رشد يهاسلول

سلول تداخل کرده،  کینوکلئ يدهایتوانند با اسیداروها م نیا

. بنابراین شوند DNA بیباعث آس ایرا مهار کرده  DNAسنتز 

ثیر أهاي سالم طبیعی بدن نیز تد بر سلولنتواناین داروها می

داروهاي . دنگذاشته و باعث ایجاد عوارض جانبی شو

 را بر سلامتی پرسنل نامطلوبیاثرات توانند می کیستنئوپلاآنتی

 شیافزانمایند. تحمیل درمانی از قبیل پرستاران و داروسازها 

 مانیو راست روده، زا نهیخطر ابتلا به سرطان خون، سرطان س

که به طور بالقوه  یزودرس و وزن کم هنگام تولد در پرستاران

شده ارند، گزارش قرار د کینئوپلاستداروهاي آنتیدر معرض 

  .)1-3(است 

ی شغلملی ایمنی و بهداشت در لیستی که توسط موسسه 
(National Institute for Occupational Safety and Health: 

NIOSH) هاي براي داروهاي خطرناك مورد استفاده در محیط

درمانی به عنوان ي شیمیدرمانی منتشر شده است، از داروها

شود. در توضیح این لیست هاي اصلی لیست یاد مییکی از گروه

NIOSH افزاید که داروهاي خطرناك حداقل باید یکی از می

زایی، تراتوژنیسیتی، سمیت باروري، سمیت هاي سرطانویژگی

ها یا عضوي در دوزهاي پایین و مسمومیت ژنتیکی را در انسان

دلیل ه درمانی ببنابراین داروهاي شیمی. اشدحیوانات داشته ب

ها مورد توجه شان باید در هنگام استفاده از آنخطرات بالقوه

  .)4( خاص قرار بگیرند

درمانی هاي بیمارستانی مواجهه با داروهاي شیمیدر محیط

هاي جذب پوستی، استنشاق قطرات آئروسل و نیز تواند از راهمی

امناسب مانند خوردن، نوشیدن یا سیگار به دلیل رفتار بهداشتی ن

سازي، تجویز و یا دفع داروهاي کشیدن در طول آماده

اقدامات حفاظتی از قبیل هودهاي  ).1تد (درمانی اتفاق بیفشیمی

سازي داروها و وسایل حفاظت هاي بسته آمادهایمنی، سیستم

هاي تنفسی فردي مختلف از قبیل دستکش، گان و ماسک

ء اقدامات حفاظتی پرسنل درمانی در حین کار با توانند جزمی

 ).5( باشنددرمانی داروهاي شیمی

که مواجهه با داروهاي خطرناك به عنوان یکی از  از زمانی

خطرات شغلی براي پرسنل درمانی تشخیص داده شده است، 

و اداره   NIOSHهاي مسئول در سلامت شغلی مانند سازمان

 Occupational Safety and)ی آمریکاایمنی و بهداشت شغل

Health Administration: OSHA)  راهنماهایی را براي کار ایمن

درمانی ارائه خصوص داروهاي شیمیه با داروهاي خطرناك و ب

ها و تجهیزات مخصوص را این راهنماها روش. )4،6( اندکرده

براي حفاظت پرسنل درمانی در حین کار با داروهاي 

) 1نمایند که شامل مختلف معرفی می درمانی در وظایفشیمی

هاي ) کنترل2درمانی)، هاي مهندسی (مانند هودهاي شیمیکنترل

اداري (مانند آموزش، مبادله اطلاعات خطر و معاینات پزشکی)، 

وپاش هاي انجام کار (مانند تمیز کردن فوري ریخت) شیوه3

) وسایل حفاظت 4، داروها و در دسترس بودن پدهاي جاذب)

درمانی) دي (مانند دستکش، گان و ماسک مخصوص شیمیفر

هاي ایمنی موجود و باشند. میزان پیروي از دستورالعملمی

میزان حفاظت پرسنل درمانی در برابر خطرات داروهاي 

و با وجود شواهد کافی درباره اثرات د باشدرمانی مهم میشیمی

 درمانی، هنوز بخشی از پرستاران ازمضر داروهاي شیمی

درمانی تبعیت هاي ایمن کار با داروهاي شیمیدستورالعمل

 .)5،7(کنند نمی

کار با داروهاي  بارهدانش و نگرش پرستاران در

ها و دستورالعملبه  هاآن يبندیممکن است بر پانئوپلاستیک آنتی

 ای هارفتارثیرگذار باشد و منجر به بروز أت یمنیا راهنماهاي

 یمطالعات قبلطبق  این داروها گردد. ایمن در حین کار با عملکرد

کار با  نیدر ح هاآن عملکردپرستاران و  یدرمانیمیدانش ش نیب

 ).8-10( فاصله وجود دارد کیضدنئوپلاست يداروها

Boiano در دسترس بودن  رغمیکه عل افتندیو همکاران در

 هیتوص يها، روشنئوپلاستیکراهنماهاي کار با داروهاي آنتی

 تیرعا یبهداشت يهامراقبت پرسنلتوسط  شهیشده هم

http://www.cdc.gov/niosh/
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و همکاران با مطالعه دانش، ادراك و رفتار  Hon. )8(شود ینم

در مورد  یبهداشت يهااز کارکنان مراقبت یعیوس فیط

 تیدانش و رعا نیکه بدریافتند ، نئوپلاستیکداروهاي آنتی

 ).9( استفاده از دستکش و بهداشت دست فاصله وجود دارد

سطح دانش پرستاران در اند که ات گزارش کردهبرخی مطالع

و پرستاران  هبخش نبود تیرضا درمانیداروهاي شیمیمورد 

 ).1،11( کنندینم يرویپ یمنیبه طور کامل از مقررات ا

نئوپلاستیک و ماهیت خطرناك داروهاي آنتی با توجه به

 احتمال مواجهه پرستاران در حین کار با این داروها و از آن

که داشتن دانش کافی در مورد ماهیت، نحوه مواجهه جایی 

تواند در عملکرد ایمن پرستاران شغلی و کار ایمن با داروها می

دانش، نگرش و  ثر باشد، مطالعه حاضر با هدف توصیفؤم

 یجانآذربا يهایمارستانببخش انکولوژي  عملکرد پرستاران

 .)12( سیدبه انجام ر یکنئوپلاستیآنت يدر کار با داروها یشرق

 

 هامواد و روش

مقطعی بود که در  -یک مطالعه توصیفیپژوهش حاضر 

هاي انکولوژي بخش شاغل در پرستار 129بر روي  1398سال 

 گردید.  استان آذربایجان شرقی به صورت سرشماري انجام

 ي،رازدار یان،گوپاسخ ینامیب از قبیل یملاحظات اخلاق

ها و استفاده از پرسشنامه یلتکم يبرا یانگوپاسخ یداوطلب

پژوهش  ینا اجرايدر  مطالعهاهداف  يدر راستا تنهاها داده

 گردید.  یترعا

به عنوان اشتغال به کار معیارهاي ورود به مطالعه شامل 

و بیشتر و انجام شش ماه پرستار در بخش انکولوژي به مدت 

سازي داروهاي همه وظایف یا یکی از وظایف آماده

تجویز دارو، دفع وسایل آلوده به داروها،  درمانی،شیمی

پرستاران  مشارکتوپاش داروها بود. سازي ریختپاك

 از پرسشنامه لیتکم به لیتما عدم صورت در و بود داوطلبانه

 مورد در لازم نانیاطمکنندگان شرکت به .شدندیم خارج مطالعه

ابزارهاي مورد استفاده در  .شد داده اطلاعات بودن محرمانه

هاي اطلاعات عمومی و سنجش طالعه حاضر شامل پرسشنامهم

 :Knowledge, Attitude, and Practice)دانش، نگرش و عملکرد

KAP) هاي انکولوژي نسبت به پرستاران شاغل در بخش

 عمومیاطلاعات پرسشنامه  .بود درمانیداروهاي شیمی

داروهاي شناختی پرستاران، اطلاعات جمعیتدربرگیرنده 

عوارض و  میزان کار با آنها مورد استفاده وئوپلاستیک نآنتی

  بود.مواجهه با داروها 

سوال براي  13 ؛باشدسوال می 33حاوي  KAPپرسشنامه 

هاي مواجهه، (مواردي از قبیل ماهیت داروها، راه سنجش دانش

سازي داروها، هاي حمل ایمن، نحوه آمادهعوارض داروها، روش

، هاي دفع پسماندها و ...)نیاز، روشوسایل حفاظت فردي مورد 

(مواردي از قبیل احساس اطمینان سوال جهت سنجش نگرش  8

از ایمنی فراهم شده، ضرورت استفاده از وسایل حفاظت فردي، 

نگرانی درباره عوارض داروها، تمایل به کار در بخش 

(مواردي سوال جهت سنجش عملکرد  12و درمانی و ...) شیمی

سازي، حمل و نگهداري داروها، ایمنی در آمادهاز قبیل رعایت 

استفاده از وسایل حفاظت فردي، گزارش حوادث، مشورت با 

پاسخ هر سوال به صورت طیف لیکرت متخصص طب کار و ...). 

مخالف)  طرف، مخالف و کاملاًموافق، موافق، بی تایی (کاملاً 5

، 5تیاز موافق ام هاي کاملاًپرسشنامه، به پاسخ تحلیل . دربود

مخالف  و کاملاً  2، مخالف امتیاز 3طرف امتیاز ، بی4موافق امتیاز 

داده شد. بنابراین امتیازهاي احتمالی دانش در محدوده  1امتیاز 

دهنده دانش بیشتر بالاتر نشان گرفت. امتیازقرار  65تا  13

هاي مواجهه، اثرات و حفاظت فردي در پرستاران نسبت به راه

. امتیازهاي نگرش در نئوپلاستیک بودآنتی داروهايکار با 

دهنده نگرش امتیاز بالاتر نگرش، نشانبود و  40تا  8محدوده 

تر پرستاران نسبت به اهمیت کار ایمن و اطمینان به حفاظت مثبت

. بود تیکنئوپلاسآنتیفراهم شده در حین کار با داروهاي 

 . بود 60تا  12در محدوده  نیز عملکردمحدوده امتیاز 

مــورد اسـتـفاده در ایــن مطالعــه توســط  KAPپرسشـنـامه 

 دانش، نگـرش و عملکـرد مطالعه منظوره باسدي هاشم و بنیآل
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هاي شـهر تهـران توسـعه یافتـه پرستاران انکولوژي بیمارستان

اـنگین را بـراي  CVRمقـدار  آنها در مطالعه خـود،. )12(ت اس می

اـنگ CVIو مقدار  9/0برابر با  KAPپرسشنامه  اـ می ین را برابـر ب

مقدار آلفاي کرونباخ براي قسـمت محاسبه کردند. همچنین  95/0

اـ 94/0دانش برابر با  و بـراي قسـمت  61/0، براي نگرش برابر ب

اـ، آوري دادهمنظـور جمـعه ببدست آمد.  83/0عملکرد برابر با  ه

پژوهشگر به محیط پژوهش مراجعه کرده و پس از بیان اهـداف 

ها، پرسشنامه دانـش و نگـرش و نمونهپژوهش و جلب رضایت 

 عملکرد از طریق خود گزارشی توسط پرستاران تکمیل شد.

کاري  هاي جمعیت شناختی، بارمنظور نشان دادن ویژگیه ب

یـفی  اـر توص تـاران از آم و نمرات دانش، نگـرش و عملکـرد پرس

تـلاف ه (تعداد و درصد) استفاده گردید. ب منظور تحلیل وجود اخ

اـبقه پرستاران با گـروه KAPات آماري در نمر نـی و س اـي س ه

اـلوالیس  کاري متفاوت، از آزمون آماري ناپارامتریـک کـروس ک

اـري به عنوان معنـی >05/0P-Valueمقدار استفاده شد.  داري آم

 21نسخه  SPSSافزارها با استفاده از نرمداده در نظر گرفته شد.

 تحلیل شدند.

 

 هایافته

 یسن نیانگمی. بودند مابقی مردزن و پرستاران  درصد 97

سال) بود.  24-48 سنی محدوده( سال 8/33±7/6پرستاران 

ها درصد آن 53پرستاران متأهل بودند و  درصد 60نزدیک به 

سابقه کار  نیانگیکردند. میکار م گردش درهاي شیفتدر 

 کار سابقه از کمتر )91/5±5/5پرستاران ( یدرمانیمیش

 گزارش پرستاران درصد 94. ها بودآن) 68/9±6/6پرستاري (

 وجود دارد. هاآندر محل کار  یمنیا هايدستورالعمل که کردند

در  یکردند که آموزش گزارشاز پرستاران  درصد 18 تقریباً

  .اندنکرده افتیدر یدرمانیمیشبا داروهاي  منیا نحوه کارمورد 

 

 
 

 طالعهکنندگان مشناختی مشارکتهاي جمعیتویژگی -1جدول 
 میانگین (انحراف معیار) تعداد (درصد) شناختیهاي جمعیتویژگی

 8/33) 75/6( - - سن (سال)
 68/9) 65/6( - - سابقه کار پرستاري (سال)

 91/5) 5/5( - - سابقه کار شیمی درمانی (سال)

 جنسیت
 -  3) 9/2( مرد
 - 99) 1/97( زن

 وضعیت تأهل
 - 42) 2/41( مجرد
 - 60) 8/58( متأهل

 سطح تحصیلات
 - 93) 2/91( کارشناسی

 - 9) 8/8( کارشناسی ارشد

 نوع شیفت کاري
 - 48) 1/47( ثابت

 - 54) 9/52( درگردش

 باروري
 - 96)2/94( بارور
 - 3) 9/2( نابارور

 - 3) 9/2( سابقه سقط

 وجود دستورالعمل کار ایمن در محل کار
 - 96) 1/94( وجود دستورالعمل

 -  6) 9/5( عدم وجود دستورالعمل
 - 84) 4/82( دریافت آموزش دریافت آموزش
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مو  زشیر :پرستاران متفاوت بود نیعلائم گزارش شده در ب

 31( ي قاعدگیهاناهنجاري ،)درصد 25( سردرد ،)درصد47(

 مشکلات و) درصد 22( ضعف ،)درصد 21( تهوع حالت ،)درصد

سازي و تجویز داروهاي میزان آماده ).درصد 15( پوستی

 ارائه شده است. 2در جدول  درمانی توسط پرستارانشیمی

روز با داروهاي  6تا  3در طول هفته  همه پرستاران

درصد از پرستاران به  35و  47کردند. درمانی کار میشیمی

دهنده کردند که نشانروز با این داروها کار می 5و  4ترتیب 

 دفعاتتعداد ین داروها بود. مواجهه مداوم پرستاران با ا

 70 تقریباً. بودپرستاران متفاوت  نیداروها در ب يسازآماده

 ها رابار در روز دارو 3از  شیو ب 3پرستاران  درصد

در طول روز پرستاران  هددیکردند که نشان میم سازيآماده

پرستاران  درصد 70 تقریباً. دارند هادارواین با  يمکررمواجهه 

 . تمامی پرستاران در روزکردندیدارو کار م 4از  شبی و 4 با

دارو سروکار داشتند. این موضوع نشان  3کاري خود حداقل با 

انواع داروها هستند.  مواجهه باکه پرستاران در دهد می

 ،)Cisplatin( نیپلات سی، س)Cyclophosphamide( دیکلوفسفامیس

 دیفوسفامیا ) وPaclitaxel( تاکسلی ، پاکل)Etoposide( دایاتوپوز

)Ifosfamide( مورد استفاده پرستاران در  يهاداروترین رایج

 بودند. یمورد بررسهاي بیمارستان

 

 درمانیسازي و تجویز داروهاي شیمیفراوانی آماده -2جدول 
 تعداد (درصد) تعداد فراوانی

طور میانگین در طول یک هفته چند روز با داروهاي ه ب
 کنید؟میدرمانی کار شیمی

 (روز در هفته)

 0 )0( 2یا  1
3 )8/8( 9 
4 )1/47( 48 
5 )3/35( 36 
6 )8/8( 9 

چند بار  د،یکنیکار م یدرمانیمیش يکه با داروها روزي در
 د؟یکنیدارو را آماده م

 (بار در روز)

 30 )4/29( 2و  1
 48 )1/47( 4و  3

 24 )5/23( و بیشتر 5

 د؟یکنیکار م یدرمانیمیش داروي تعداد چه با روز در

 0 )0( 2و1
3 )4/29( 30 
4 )4/32( 33 

 39 )2/38( و بیشتر 5

 يداروهاکار با  را در حینپرستاران  KAP نمرات 3جدول 

 دهد.یم نشان یدرمانیمیش

و  76/30، نگرش 58، میانگین نمره دانش 3طبق جدول 

بیشتر از  هاآن KAPبود. پرستارانی که نمره  41/47عملکرد 

نمره میانگین بود، به عنوان فرد داراي نمره کافی در نظر گرفته 

درصد پرستاران به ترتیب  38و  47، 44 شد. بر این اساس تقریباً

داراي نمره دانش، نگرش و عملکرد مناسب (بالا) بودند. با 

 38بررسی افراد داراي نمره کافی مشخص گردید که امتیاز 

ر سه حیطه دانش، نگرش و عملکرد بالاتر از درصد پرستاران د

هاي گویی پرستاران به آیتممیزان پاسخ 4در جدول  میانگین بود.

 آورده شده است.  KAPپرسشنامه 

 

 درمانیآمار توصیفی دانش، نگرش و عملکرد پرستاران در حین کار با داروهاي شیمی -3جدول 
 *کافی KAPتعداد (درصد) پرستاران داراي امتیاز  امتیاز احتمالی شده امتیاز مشاهده انحراف معیار میانگین متغیر
 45 )1/44( 65تا  13 65تا  49 46/4 58 دانش
 48 )1/47( 40تا  8 40تا  20 98/3 76/30 نگرش
 39 )2/38( 60تا  12 60تا  37 79/5 41/47 عملکرد

 باشد.یانگین ارایه شده در این جدول میبالاتر از مقدار م آنها KAPتعداد (درصد) پرستاران که نمره *
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هاي ، پرستاران بیشترین امتیاز دانش را در آیتم4طبق جدول 

 "باشنددرمانی جزء داروهاي سایتوتوکسیک میداروهاي شیمی"

درمانی، تحت هر شرایطی باید زیر هود تمامی داروهاي شیمی "و 

ین امتیاز به دست آوردند، در حالی که کمتر "سازي شوندآماده

هاي ایمن حمل و انبار از روش "مربوط به آیتم  هاآندانش 

هاي نگرش، در آیتمبود.  "درمانی اطلاع دارمداروهاي شیمی

استفاده از لوازم  "بیشترین و کمترین امتیاز به ترتیب مربوط به 

درمانی یک ضرورت حفاظت فردي هنگام کار با داروهاي شیمی

 بود.  "باشداین بخش با تمایل خودم می ادامه کار در "و  "است

از اتاق  "پرستاران بیشترین امتیاز عملکرد را در آیتم

 سازي جهت استراحت، خوردن، سیگار، تعویض لباس وآماده

در  "و کمترین امتیاز را در آیتم  "کنمآرایش استفاده نمی

خصوص مسائل و مشکلات بهداشتی مربوط با کارم با 

 به دست آوردند. "کنمرت میمتخصص طب کار مشو

 
 هاي دانش، نگرش و ایمنیگویی پرستاران به آیتمدرصد پاسخ -4جدول 

 متغیر
 دهندگان (درصد)تعداد پاسخ

بسیار 
 موافق

 مخالف بدون نظر موافق
بسیار 
 مخالف

 هاي مربوط به دانشآیتم
 - - - 27 )5/26(  75 )5/73( باشند.داروهاي سایتوتوکسیک می ءدرمانی جزداروهاي شیمی

 - - - 39 )2/38( 63 )8/61( .درمانی اطلاع دارمهاي مواجهه شغلی پرستار با داروهاي شیمیاز راه
 - - 3 )9/2( 48 )1/47( 51 )50( .دانمدرمانی در پرستاران را میعوارض مواجهه شغلی داروهاي شیمی

 - - 18 )6/17( 33 )4/32( 51 )50( دانم.پرستاران را میاقدامات درمانی لازم هنگام بروز عوارض جانبی در 
 - - 6 )9/5( 45 )1/44( 51 )50( درمانی اطلاع دارم.سازي ایمن داروهاي شیمیهاي آمادهاز استانداردها و دستورالعمل

 - - 6 )9/5( 51 )50( 45 )1/44( درمانی اطلاع دارم.هاي ایمن تزریق داروهاي شیمیاز روش
 - 6 )9/5( 21 )3/20( 45 )1/44( 30 )4/29( درمانی اطلاع دارم.هاي ایمن حمل و انبارداروهاي شیمیاز روش

 - - - 27 )5/26( 75 )5/73( .سازي شونددرمانی، تحت هر شرایطی باید زیر هود آمادهتمامی داروهاي شیمی
 - - 6 )9/5( 42 )2/41(  54 )9/52( .دانمسازي دارو میاستفاده درست و ایمن از هود در هنگام آماده

 - - 3 )9/2( 51 )50( 48 )1/47( .دانش کافی در مدیریت حوادثی مانند: شکستن ویال دارو، ریختن و نشت دارو در محیط دارم
 - - - 36 )3/35( 66 )7/64( .درمانی آشنایی دارمبا وسایل حفاظت فردي مورد نیاز در کار با داروهاي شیمی

 - - 3 )9/2( 45 )1/44( 54 )9/52( .درمانی دارماستفاده صحیح از وسایل حفاظت فردي حین کار با داروي شیمی دانش کافی در
 - - 12 )8/11( 51 )50(  39 )2/38( .درمانی اطلاع دارمهاي دفع صحیح  پسماندهاي ناشی از داروهاي شیمیدر مورد روش

 هاي مربوط به نگرشآیتم
مل داروهاي سایتوتوکسیک به صورت ایمن و استاندارد به من احساس سازي، تجویز وحآماده

 .دهداطمینان می
)50( 51 )1/47( 48 - )9/2( 3 - 

 - - 3 )9/2( 39 )2/38( 60 )2/58( .درمانی یک ضرورت استاستفاده از لوازم حفاظت فردي هنگام کار با داروهاي شیمی
 3 )9/2( 45 )1/44( 12 )8/11(  18 )6/17( 24 )5/23( .ا حجم کاري زیاد تا حدي قابل قبول استعملکرد نامناسب درانجام وظایف در روزهایی ب

 - - 3 )9/2( 45 )1/44( 54 )9/52( .کننده استدرمانی نگرانعوارض جانبی مواجهه طولانی مدت با داروهاي شیمی
  3 )9/2( 3 )9/2( 6 )9/5( 60 )8/58( 30 )4/29( دهم.درمانی را بدون عجله انجام میسازي، تزریق و حمل داروهاي شیمیآماده

 - - 15 )7/14( 63 )8/61( 24 )5/23( گیرم.درمانی را در نظرمیداروهاي شیمی عدم مواجهه با اقدامات احتیاطی جهت اطمینان از
 6 )9/5( 45 )1/44( 30 )4/29( 6 )9/5( 15 )7/14( .شروع کار من در این بخش با تمایل خودم بوده است

 12 )8/11( 21 )6/20( 18 )6/17( 42 )2/41( 9 )8/8( .باشدادامه کار در این بخش با تمایل خودم می

 هاي مربوط به عملکردآیتم
 - - - 60 )8/58( 42 )2/41( .دهمدرمانی را در اتاق مخصوص این کار انجام میسازي داروهاي شیمیهمواره آماده
 - 3 )9/2( 12 )8/11( 54 )9/52( 33 )4/32( .دهمدرمانی را زیر هود مخصوص این کار انجام میشیمی سازي داروهايهمواره آماده
 - - - 39 )2/38( 63 )8/61( .کنمآرایش استفاده نمی تعویض لباس و سازي جهت استراحت، خوردن، سیگار،از اتاق آماده
  3 )9/2( 9 )8/8( 27 )5/26( 39 )2/38( 24 )5/23( .کنمسازي دارو جهت انبار دارو استفاده نمیاز اتاق آماده

 - 3 )9/2( 12 )8/11( 69 )6/67( 18 )6/17( .کنمسازي، تزریق و حمل دارو استفاده میهاي استاندارد جهت آمادهاز دستورالعمل
 - - 9 )8/8( 45 )1/44( 48 )1/47( .کنمسازي دارو استفاده میاز لوازم حفاظت فردي در حین آماده
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 - - 12 )8/11( 51 )50( 39 )2/38( .کنماز لوازم حفاظت فردي در حین تزریق دارو استفاده می
 - 3 )9/2( 33 )4/32( 33 )4/32( 33 )4/32( .کنماز لوازم حفاظت فردي در حین حمل و انبار دارو استفاده می

 - - 15 )7/14(  63 )8/61( 24 )5/23( .کنممیها ي استاندارد مدیریت کلیه حوادث پیش آمده را بر اساس دستورالعمل
 - - 6 )9/5( 69 )6/67( 27 )5/26( .دهمکلیه حوادث پیش آمده را ثبت و به مسئول مربوطه گزارش می

 12 )8/11( 33 )4/32( 30 )4/29(   15 )7/14( 12 )8/11( .کنمدرمانی با داروساز مشورت میدر مورد مسائل مربوط به ایمنی داروهاي شیمی

 6 )9/5(  45 )1/44( 18 )6/17( 27 )5/26( 6 )9/5( .کنمدر خصوص مسائل و مشکلات بهداشتی مربوط با کارم با متخصص طب کار مشورت می
 

پرستاران  دانش، نگرش و عملکرد اتنمر نیانگیم ،5در جدول 

ی مختلف با یکدیگر درمانیمیو سابقه کار ش یسن يهاوهرگدر 

بر اساس نتایج آزمون کروسکالوالیس  ت. مقایسه شده اس

هاي در بین گروه دانش، نگرش و عملکردتوان گفت که نمرات می

داري دارد سنی و سابقه کار مختلف از لحاظ آماري تفاوت معنی

)05/0P-Value<.( پرستاران داراي سن بیشتر از  ،به عبارت دیگر

 عملکرددانش، نگرش و سال  5سال و سابقه کار بیشتر از  40

  بهتري داشتند.
 

 
 یدرمانیمیو سابقه کار ش یسن يهانمره دانش، نگرش و عملکرد پرستاران در رده نیانگیم -5جدول 

 عملکرد نگرش دانش تعداد متغیر

 سن
 12/53 42/58 65/40 39 30کمتر از 

 79/43 57/43 96/56 42 40تا  30
 63/93 50/54 71/60 21 40بیشتر از 

 03/0 06/0 01/0 اريسطح معناد

درمانی سابقه کار شیمی
 (سال)

 50/60 59 13/42 24 2کمتر از 
 5تا  2

 5بیشتر از 
42 
36 

14/46 
64 

71/42 
75/56 

29/30 
25/70 

 001/0 04/0 006/0 سطح معناداري

دانش، نگرش و عملکرد  یابیمطالعه با هدف ارز نیا

هاي آذربایجان شرقی با داروهاي یمارستانی که در بپرستاران

در  منیا يهاانجام شد. دستورالعملکردند، درمانی کار میشیمی

بود و از پرستاران در دسترس  درصد قابل توجهی رمحل کا

داده  هاآندرمانی به هاي کار ایمن با داروهاي شیمیآموزش

دفعات کاري بالایی را به لحاظ  بار پرستاران شده بود. بیشتر

سازي داروها و تنوع داروها تجربه کردند. در مقایسه نمره آماده

میانگین نسبت به نمره بیشینه قابل کسب در پرسشنامه مشخص 

درصد  90گردید که میانگین نمره دانش پرستاران نزدیک به 

درصد  77باشد و نسبت به نمره میانگین نگرش (نمره بیشینه می

نسبتاً  هاآندرصد بیشینه)  78کرد (نمره بیشینه) و میانگین عمل

باشد. بنابراین نگرش و عملکرد پرستاران در یبخش مرضایت

 درمانی بایستی بهبود یابد. کار با داروهاي شیمی

کید أت OSHAهاي مرتبط با سلامت شغلی مانند سازمان

هاي ایمنی شغلی در حین کار بیشتري به پیروي از دستورالعمل

هاي کنترل ءرمانی دارند. آموزش پرسنل جزدبا داروهاي شیمی

هاي مهندسی تواند در کنار کنترلمدیریتی قلمداد شده و می

درمانی ضامن سلامتی پرستاران در مواجهه با داروهاي شیمی

بیشتر پرستاران وجود  ،. در مطالعه حاضر)13(باشد 

درمانی در محیط هاي ایمنی کار با داروهاي شیمیدستورالعمل

 هاي مرتبط را گزارش کردند. ن و آموزشکارشا

درمانی هاي شیمیدر مطالعه اروجلو و همکاران که در بخش

درصد  36هاي آذربایجان غربی انجام شده است، بیمارستان

 . )14(هاي آموزشی را گزارش نمودند پرستاران نبود برنامه

 گیريبحث و نتیجه
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درصد پرستاران گزارش  7/66 ،در یک مطالعه در لبنان

درمانی آموزش زمینه کار با داروهاي شیمی ردند که درک

 . )15(اند دریافت کرده

اي دریافت که به توان در نتایج مطالعهاهمیت آموزش را می

گیري داروي سیکلوفسفامید در ادرار پرستاران پرداخته و اندازه

گزارش کرد که غلظت دارو در ادرار پرستاران آموزش دیده به 

ظت آن در ادرار پرستاران آموزش داري کمتر از غلطور معنی

با توجه به نقش آموزش در ایجاد حس . بنابراین ندیده بود

حمایت سازمانی در پرستاران و مزایاي حفاظت فردي، استمرار 

طور جدي ه درمانی بایستی بآموزش کار با داروهاي شیمی

 .)16،17(توسط مدیریت بهداشت شغلی پیگیري گردد 

مطالعه حاضر علایمی سلامتی را که فکر  پرستاران

 ،باشددرمانی میکردند در اثر مواجهه با داروهاي شیمیمی

 ءي قاعدگی جزهاسردرد و ناهنجاري ،مو زشیرگزارش کردند. 

علایم شایع گزارش شده توسط پرستاران بود. در مطالعات 

سردرد   اند.نیز پرستاران علایم مشابهی را گزارش کرده گذشته

هاي پوستی بیشترین علایم گزارش شده توسط واکنش و

 .درمانی شیراز بودهاي شیمیپرستاران شاغل در بخش

درمانی مطالعه شده در آذربایجان غربی نیز پرستاران شیمی

علایم مشابهی از قبیل ریزش مو، سردرد و اختلالات قاعدگی را 

 . )14،18(به عنوان علایم شایع گزارش کردند 

ان یونانی تعداد علایم سلامتی گزارش شده در پرستار

همبستگی مثبتی با تعداد داروهاي کار شده و رخداد حوادث در 

 . )19(درمانی داشت هاي شیمیبخش

تواند در اثر مواجهه با داروهاي علایم گزارش شده می

سازي و تزریق داروها باشد. درمانی در مراحل آمادهشیمی

تواند هاي شغلی میمنی و کنترلهاي ایپیروي از دستورالعمل

میزان مواجهه و علایم سلامتی را در پرستاران به حداقل 

 برساند.

با توجه به تعداد روزهاي داراي مواجهه با داروها در یک 

توان گفت که بیشتر سازي روزانه دارو میهفته و دفعات آماده

طور مستمر با داروهاي ه پرستاران مطالعه حاضر ب

 ستیک مواجهه شغلی دارند. نئوپلاآنتی

بنابراین ضروري است در طول روز کاري خود از وسایل 

حفاظت فردي مناسب و استاندارد استفاده نمایند تا آلودگی با 

نئوپلاستیک در حین کار به حداقل برسد. در داروهاي آنتی

برداري از سطوح و سطح دست پرسنل که به نمونهاي مطالعه

 18ان مونترال کانادا پرداخته شد، از درمانی در دو بیمارست

پرستار گزارش  7پرستار بررسی شده آلودگی سطح دست در 

درمانی در لهستان، در اثر . در یک بیمارستان شیمی)20(گردید 

پرستار مطالعه شده، سیکلوفسفامید در  4شرایط کار نرمال از 

 . )21( نفر تشخیص داده شد 3ادرار 

متحده امریکا با وجود رعایت کامل اي از ایالات در مطالعه

هاي کاري با داروها هاي ایمنی، آلودگی ایستگاهدستورالعمل

 3پرستار مطالعه شده، در ادرار  63تشخیص داده شد و از 

پرستار حداقل یک دارو تشخیص داده شد. از میان داروهاي 

درمانی استفاده شده توسط پرستاران این مطالعه، شیمی

زاي انسانی (مطاابق با جزو سرطان دایاتوپوز و دیکلوفسفامیس

 :International Agency for Research on Cancer)بندي تقسیم

)IARC ه هاي ایمنی و بباشند. بنابراین پیروي از دستورالعملمی

کارگیري وسایل حفاظت فردي در کار با این داروها از اهمیت 

 .)14،22( باشداي برخوردار میویژه

پرستاران  دانشطالعه حاضر نشان داد که نمره م جینتا

 )65از  58درمانی (کار با داروهاي شیمیدر مورد  درمانیشیمی

با استفاده از اسدي هاشم و بنید. آلبوبخش رضایتنسبتاً 

پرسشنامه استفاده شده در مطالعه حاضر، نمره میانگین دانش 

) گزارش 65 (از 3/54بیمارستان دولتی را  6پرستاران شاغل در 

در مطالعات  .)12( خوانی داردکردند که با نتایج مطالعه حاضر هم

 32/61اي مشابه خارجی، نمره میانگین دانش در پرستاران ترکیه

) گزارش شده 100(از  43/79) و در پرستاران قبرسی 88(از 

  ).1،23( است
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پرستاران مطالعه حاضر دانش بالایی در زمینه ماهیت 

سازي داروها در هود درمانی و الزام آمادهداروهاي شیمی

تواند عملکرد ها میدرمانی داشتند. دانش بالا در این زمینهشیمی

از  هاآنثر کرده و باعث پیروي بیشتر أپرستاران را مت

هاي ایمنی در حین کار گردد. پرستاران مورد دستورالعمل

 هاي ایمن حمل و انبارمطالعه دانش کمی در زمینه روش

درمانی و مدیریت حوادث مرتبط با داروهاي داروهاي شیمی

درمانی داشتند. این یافته بر آموزش نگهداري صحیح و شیمی

کید دارد و أانبار این داروها و مدیریت حوادث اتفاق افتاده ت

هاي آینده اطلاعات کافی در اختیار پرستاران بایستی در آموزش

  .)12( قرار گیرد

نمره دانش  نیانگیمر مالزي نشان داد که نتایج یک مطالعه د

از ها داروساز آموزشی توسط مداخله يپرستاران پس از اجرا

شود بنابراین پیشنهاد می .افتی شیافزا 100از  4/73به  5/45

لویت وآموزش در حین خدمت پرستاران توسط داروسازان در ا

پرستاران مطالعه حاضر  .)24( هاي مدیریتی قرار گیردکنترل

را در حیطه نگرش کسب کردند که در  40از  76/30مره میانگین ن

اسدي هاشم و بنیهاي آلسطح خوبی قرار دارد. این یافته با یافته

را کسب کرده  40از  83/32که در آن پرستاران نمره میانگین 

 . )12(خوانی دارد بودند، هم

تواند در بهبود افزایش سطح دانش و نگرش پرستاران می

از راهنماهاي کار با  هاآنیا به عبارت دیگر پیروي  هاآند عملکر

ثر باشد. نگرش مثبت و منفی به کار ؤدرمانی مداروهاي شیمی

میان پرستاران گزارش شده  درمانی درهاي شیمیدر بخش

درمانی پرستاران و فراهم کردن وسایل دانش بالاي شیمی .است

به کار در  تواند نگرش پرستاران نسبتحفاظت فردي می

درمانی را بهبود بخشد و در پرستاران حس هاي شیمیبخش

 .)12،25( داشتن حمایت سازمانی و رفاه شغلی را ایجاد نماید

از آنجایی که درصد نسبت نمره میانگین عملکرد پرستاران 

) برابر 60از 47مطالعه حاضر نسبت به نمره بیشینه قابل کسب (

خوبی داشت و کمی کمتر از توان گفت که وضعیت می ،بود 78

هاي تهران نمره میانگین عملکرد پرستاران شاغل در بیمارستان

پرستارانی که نمره بالایی در پرسشنامه عملکرد . ) بود60از  50(

هاي ایمنی کار با کسب نمایند به احتمال زیاد از دستورالعمل

 .)12( درمانی پیروي زیادي دارندداروهاي شیمی

تاران مطالعه حاضر نمره عملکرد بالاتر از درصد از پرس 38

توان نمره میانگین داشتند که با آموزش بیشتر و نظارت می

و همکاران رابطه مثبتی را  Jeongدرصد این افراد را افزایش داد. 

ي گزارش ژبین آگاهی و عملکرد پرستاري در پرستاران انکولو

ران پیشنهاد کردند که آموزش مستمر پرستا هاآنکردند. 

هاي ها از دستورالعملتواند در بهبود عملکرد و پیروي آنمی

 ).26ثر باشد (ؤایمنی م

Chaudhary  و همکاران دریافتند که پرستاران با نمره دانش

بیشتر نسبت به پرستاران با نمره دانش کمتر، از وسایل حفاظت 

 ). 11نمایند (فردي بیشتر استفاده می

و سابقه کار نشان داد که  بر اساس سن KAPتحلیل نمرات 

درمانی بیشتر نسبت به تر و با سابقه کار شیمیپرستاران مسن

تر نمرات بالاتري در دانش، نگرش سابقه تر و کمپرستاران جوان

توان پیشنهاد کرد در و عملکرد داشتند. بر این اساس می

درمانی از نقش نظارتی و تجربیات کاري هاي شیمیبخش

ابقه در حین انجام وظایف با احتمال آلودگی بالا پرستاران با س

 استفاده گردد. 

توان به مقطعی هایی داشت که میاین مطالعه محدودیت

ها به یک منطقه ها و محدود بودن نمونهآوري دادهبودن جمع

 جغرافیایی خاص اشاره کرد.

هاي ایمنی کار با داروهاي هرچند که دستورالعمل

پرستاران مورد مطالعه قرار داشت،  درمانی در دسترسشیمی

روزرسانی و پیروي کامل از اما نظارت بر وجود، به

ها ضروري به ها توسط مدیریت ایمنی بیمارستاندستورالعمل

دهنده مواجهه مستمر درمانی نشانکاري شیمی رسد. بارنظر می

تواند دلیلی براي علایم سلامتی پرستاران با داروها بود که می

شده توسط پرستاران باشد. هرچند که میانگین نمره گزارش 
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بخش دانش پرستاران نسبت به نمره قابل کسب بیشینه رضایت

هاي حمل و انبارداري بود، افزایش آگاهی پرستاران در حیطه

صحیح، مدیریت حوادث دارویی و دفع صحیح پسماندها 

 منجر هاآنتواند به افزایش دانش و بهبود نگرش و عملکرد می

گردد. همچنین آموزش پرستاران با سابقه کاري کمتر بایستی 

 هاي مدیریتی قرار گیرد.لویت کنترلودر ا

 تشکر و قدردانی

 پرستاردانند از مشارکت کلیه نویسندگان بر خود لازم می

که در  هاي انکولوژي استان آذربایجان شرقیبخش شاغل در

 دانی نمایند.انجام این پژوهش یاري رساندند، تشکر و قدر

 تأییدیه اخلاقی

ملاحظات اخلاقی پژوهش حاضر توسط کمیته اخلاق دانشگاه 

IR.TBZMED.REC1398.600.یید أت علوم پزشکی تبریزبا کد

 گردید.

 منافع عارضت

 نویسندگان هیچ گونه تضاد منافعی ندارند.

 سهم نویسندگان

ي در سمیرا اروجلو (نویسنده اول) طراحی مطالعه و همکار

آوري درصد؛ مهناز ذالی (نویسنده دوم) جمع 30نگارش مقاله 

زاده (نویسنده سوم) طراحی درصد؛ وحید زمان 15ها داده

درصد؛ علی اصفهانی (نویسنده چهارم) کمک به  15مطالعه 

پنجم و آقازاده (نویسنده درصد؛ محمد حاج 10ها آوري دادهجمع

 .درصد 30ه ها و نگارش مقالمسئول) آنالیز داده

 حمایت مالی

کمیته پژوهش حاضر حاصل طرح تحقیقاتی مصوب 

 62718علوم پزشکی تبریز با کد  دانشگاهتحقیقات دانشجویی 

هاي مادي و معنوي معاونت وسیله از حمایتباشد. بدینمی

 .گرددتشکر و قدردانی میدانشگاه علوم پزشکی تبریز پژوهشی 
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Abstract 
Introduction: Antinoplastic drugs are used to treat cancers and nurses are exposed to these drugs during their working 
hours. These drugs can cause many health problems in nurses. The aim of this study was to evaluate the knowledge, 
attitude, and practice of oncology nurses in hospitals of East Azerbaijan province about handling antineoplastic drugs. 
Methods: The present study was a descriptive cross-sectional study that carried out with the participation of 129 nurses of 
oncology wards in East Azerbaijan province in 2019. A standard knowledge, attitude, and practice (KAP) questionnaire 
with 33 questions and Likert scale was used for data collection by census sampling. Data were analyzed using descriptive 
statistics and Kruskal Wallis test using SPSS software. 
Results: The mean age and chemotherapy work experience of nurses were 33.8±6.7 and 5.91±5.5 years, respectively. All 
nurses handled at least 3 medications in their work shift. The mean score for knowledge, attitude, and practice were 
58±4.46 (out of 65), 30.76±3.98 (out of 40), and 47.41±5.79 (out of 60), respectively. Nurses over 40 years of age and with 
work experience higher than 5 years significantly gained higher knowledge, attitude, and practice scores (P-Value<0.05).  
Conclusion: The workload reported by nurses may be a possible cause of the reported health symptoms. Increasing nurses' 
awareness in the areas of handling, accident management, and waste disposal of drugs could increase their knowledge and 
improve their attitude and practice. Training the nurses with less work experience should be prioritized by safety 
management of hospitals. 
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