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 Abstract ürefü  

   ارانیدست دگاهیاز د یپزشک يخطا يافشا يلازم برا یتیحما داتیتمه
  رازیش یدانشگاه علوم پزشک
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  12/11/98: خ انتشاریتار       14/10/98: رشیخ پذیتار       20/7/98: افتیخ دریتار
  

  

  پژوهشی ي مقاله
 چكيده

 ـ يا حرفه يها دادن مهارت گاه در انجامکه  است يو حقوق يمهم اخلاق ارياز مباحث بس يکي يپزشک يخطا مراقبـت   ميکارکنان ت
در  نه،يزم نيدر ا يکاف يو سازمان يفرد يها تيحما نبودو  يپزشک يخطا يبا توجه به ضرورت افشا. دهد يو سلامت رخ م يدرمان

. پرداخته شده است ارانيدست دگاهياز د يتيحما داتيانواع تمه شيافزا نيخطا و همچن يافشا ليتسه يراهکارها يمطالعه به بررس نيا
حجم . بود رازيش يدانشگاه علوم پزشک يتخصص يها رشته ارانيدست ي همه شامل يمارآ ي جامعه با يمقطع يفيمطالعه از نوع توص نيا

 )مطلوب ييايو پا ييبا روا( ساخته محقق ي نامه اطلاعات با استفاده از پرسش. دست آمده نفر ب ۲۴۸نمونه با استفاده از جدول مورگان 
در جهـت   يتيامکانات حمـا  شيمطالعه افزا نيدر ا. شد ليتحل يو آمار استنباط يفيو آمار توص SPSS يافزار آمار و با نرم يآور جمع
 نيدوم) ٤.٣٢ نيانگيم( يدرمان طيدر مح ها تيفعال يساز و شفاف يقانونمند شيو افزا نيتر مهم) ٤.٣٨ نيانگيم( يپزشک يخطا يافشا

 ـاهم نيترش ـيب )٤.٨٠ نيانگيم( يپزشک تيمسئول ي مهيبن، يهمچن. ذکر شد يپزشک يخطا يافشا يارتقا ثر برؤعامل م  ـرا در م تي  اني
 يسـاز  مجرب و فرهنگ ليخطا و داشتن وک کتمانعامل مؤثر بر  نيتر مهم ييو قضا يترس از عواقب حقوق .داشت يتيحما داتيتمه
 موافـق  پزشکي خطاي افشاي با ارانيدست اغلب اگرچه حاضر ي مطالعه در. شد اعلام آنرفت از  عنوان راه برون به يعموم يها رسانه در

 ـهـا با  تي، حمامارانيب در درمان يميبا توجه به عملکرد ت .دانستند ضروري را يتيحما سيستم يک ايجاد بودند،  ياعضـا  ياز تمـام  دي
  .رديگروه صورت گ

  يپزشک يخطا ، خطا،يتيحما داتيتمه :يديکل واژگان
  

   

                                                
 .ایران شیراز، شیراز، پزشکی علوم دانشگاه سلامت، ي فلسفه و پزشکی اخلاق گروه دانشیار، 1.
              .ایران شیراز، شیراز، پزشکی علوم دانشگاه عمومی، پزشک .2
 و پزشکي اخلاق بخش ،۲ ي شماره ساختمان پزشکي، ي دانشکده زند، خان کريم خيابان شيراز، پزشکي علوم دانشگاه :ي طرف مکاتبه نويسنده *

  Email: zh.m.sh.eth@gmail.com ،۰۷۱۳۲۳۴۸۹۸۰: ، تلفن سلامت ي فلسفه
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   مقدمه
، و سلامت يکارکنان گروه مراقبت درمان يپزشک يخطا
 يها ها در انجام مهارت تعهد و دقت آن زانينظر از م صرف
 .سلامت است ستمياز س ريناپذ ييجدا يخود، جزئ يا حرفه

مراقبت  يها مشترک مربوط به سازمان ونيسيکم فيطبق تعر
 رديگ يبه خاطر غفلت صورت مکه  يپزشک ي، خطا١سلامت

 کند، يمراقبت سلامت مطابقت نم ستميس يبا استانداردها و
و  ريوم از مرگ يو عامل بخش بر نهيهز ،يجهان يموضوع

  .)۲و۱(است  مارانيبه ب بيآس
 نکردن اي کردن هرگونه اقدام، يبر اساس متون حقوق

به  يمعنو اي يمال ،يخسارت جسم ليپزشک که موجب تحم
طور  به ديبا و شود يخوانده م يپزشک يخطاشود  ماريب

وقوع خطا ضرورتاً رفتار . شود انيصادقانه و درست، اظهار و ب
 تواند يآن م نکردناما اظهار شود؛ يمحسوب نم يراخلاقيغ
 ياظهار خطا ي بالقوه يها يازجمله سودمند. باشد گونه نيا

اعتماد جامعه به پزشکان، جبران  شيتوان به افزا يم يپزشک
و  مارياز حقوق ب شده در اثر خطا، حفاظتجاديا بيآس
 يقانون تيکاهش احتمال شکا مار،يپزشک و ب ي رابطه تيتقو

 ؛)۵-۳( اشاره کرد  ندهيآمشابه  ياز خطاها يريشگياز پزشک، پ
از  يريجلوگ يمناسب برا يکرديرو يريکارگ به نيبنابرا

کادر درمان در جهت  يبرا يپزشک ياز خطا يعواقب ناش
) و کادر درمان مارانيب(دو گروه  نيبرخورد با آن در ارتباط ب

کامل و  يدر افشا يگروه درمان اما معمولاً؛ است يضرور
  .)۶( شوند يرو م هروب يبا موانع يپزشک يخطا ي صادقانه

 يپزشک يخطا يهنگام افشا يموانع کادر درمان نيشتريب
 ،يقضائ يو عواقب حقوق يقانون تيترس از شکا :اند از عبارت

ترس از  ،يو اعتبار شغل مارياعتماد بدادن  ترس ازدست
 يها نبود مهارت شان،و همراهان مارانيب ياحساس يها واکنش

                                                
1. Joint Commission on Accreditation of Healthcare 
Organizations (JCAHO)  

 يلازم برا يتيخطا و نبود امکانات حما يافشا يلازم برا
خود نشان  ي و همکاران در مطالعه ٢براون .)۸و۷(خطا  يافشا
نگرش  بر ،يارتباط يها ند کارگاه آموزش مهارتا هداد

د و يمف يريتأثخطا  ينسبت به افشا يولوژيکارآموزان راد
 يها ستميس ،و همکاران ٣منسر ي در مقاله .)۹(دارد مثبت 

، دهندگان خدماتگر ارائهيو د پزشکان يمؤثر برا يتيحما
م يت بحران و حفظ حريريمد يدر رابطه با چگونگ آموزش

حوزه کارکنان  يش آگاهيو افزا يدهگزارش روند در يشغل
لازم در رابطه با  يهاو مهارت استانداردها نه يسلامت در زم

در  شده انيموارد ب نيتر مهمخطاها، از  يدهگزارش يچگونگ
و  ٤وگنر. )۴( ، بودنديپزشک يخطا يافشا رشيپذ يراستا

ها و  کننده ليتسه انيد علاوه بر بخو ي همکاران در مطالعه
حذف موانع سر راه  ندمعتقد يپرستار يخطاها انيموانع ب

 يهانديفراشرکت فعال پرستاران در  با هدفخطا  يافشا
دارد از ين تيفرهنگ امن کي يحرکت به سو به ،خطا يافشا

 يامدهايو همکاران، ترس از پ اين موحد ي در مطالعه). ۱۰(
نکردن اشتباهات بوده  از علل مهم گزارش يکي يده گزارش
عنوان  را به يده گزارش ،و همکاران پور يرينص). ۱۱(است 

و عوامل  ياز خطا معرف يريگشيپ تيريمد يها از مؤلفه يکي
پژوهش  جينتا). ۱۲( اند کرده يرا بررس يده ثر بر گزارشؤم

و  يارتباط يها آموزش مهارت ياثربخشز ينو همکاران  ٥براک
 دواريتوان ام يم که يطور هب. دنک يم دييبحران را تأ تيريمد

ده است که به کررا متقاعد  ارانيدست د،ياتاس يها بود آموزش
  .)۱۳( مبادرت ورزند يگزارش تخلفات پزشک

 يخطا يافشا ي کننده ليتسه ياز انواع راهکارها يآگاه
خطا  يافشا يلازم برا يتيو انواع امکانات حما يپزشک

                                                
2. Brown  
3. Manser 
4. Wagner 
5. Brock  
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 يپزشک يبه خطا يسازمان يکرديرو ي هيموجب تعب تواند يم
 يبراکلان  يها يزير ها و برنامه يگذار استيو منجر به س
 يريگ شکلباوجود . شود يپزشک يخطا يکمک به افشا

تاکنون  ،يپزشک يخطا يافشا ي نهيزم درمطالعات متعدد 
 يتيحما داتيانواع تمه يبررس ي نهيدر زم رانيدر ا يا مطالعه

در . صورت نگرفته است يپزشک يخطا يافشا يلازم برا
 ليموجب تسه تواند يکه م ييانواع راهکارها ضراح ي مطالعه
امکانات  شيافزا نيهمچن. اند هشد يخطا شوند، بررس يافشا
در کانون  ليتفص راهکارها به نيتر از مهم يکيعنوان  به يتيحما

 زانيبرحسب م يتيه و انواع امکانات حماتوجه قرار گرفت
 نيهدف از ا. اند شده يبند درجه ارانيدست دگاهياز د تياهم

 يخطا يافشا يلازم برا يتيحما داتيتمه يبررس ،مطالعه
  .است رازيش يدانشگاه علوم پزشک ارانيدست دگاهياز د يپزشک

  روش کار
در  است، يمقطعيفيتوص يا مطالعه کهپژوهش حاضر 

 يها تمام رشته ارانيدست. انجام گرفته است ۱۳۹۵سال 
در  يجراحريو غ يجراح يها اعم از رشته يپزشک يتخصص

وابسته  يها درمانگاه نيو همچن يدرمان يآموزش يها مارستانيب
 نيا يآمار ي جامعه) نفر ۷۲۴(راز يش يبه دانشگاه علوم پزشک

 يجيحجم نمونه بر اساس جدول مورگان کر. بودندپژوهش 
 ۲۵۲تعداد اران يدستمطالعه  نيدر ا. دست آمده ب ۲۴۸

 ارينفر دست ۱۲۴تعداد  نيکه از ا نددکر ليتکم رانامه  پرسش
 مان،يزنان و زا ،يعموم يجراح( يجراح يها رشته

و  يارتوپد ،ينيگوش و حلق و ب ،يورولوژي ،ينوروسرجر
 ،يداخل( يجراحريغ يها رشته ارينفر دست ۱۲۸و ) چشم

طب اورژانس،  ،يپوست، پاتولوژ ،ياطفال، قلب، نورولوژ
 ،يوتراپيراد ،يبخش توان ،يپزشک روان ،يهوشيب ،يولوژيراد

اطلاعات مدنظر در . بودند) و پزشک خانواده يا هسته يپزشک
ساخته  محقق ي نامه پژوهش با استفاده از پرسش نيا

با استفاده از مطالعات و  نامه پرسشن يا. شده است يآور جمع

 نيها و همچن کاررفته در آن به يها نامه و پرسش يمقالات قبل
 يها رشته ارانينفر از دست دهبا  هياول ي مصاحبه کيبه کمک 
منظور  به ،نامه پرسش ي هياول يپس از طراح. شد هيمختلف ته

 پانل از يو محتوا به نظرخواه ينظر صور آن از ييروا يبررس
 ششو  يبخش اخلاق پزشک تاداناساز نفر  دو شامل خبرگان
، زنان، کودکان و يداخل ،يجراح(ها  رشته ريسا تاداننفر از اس

بعد از  نامه پرسش سپس م؛يپرداخت) نوريم يها دو نفر از بخش
منظور  به آن، به  وارده راداتيانجام اصلاحات لازم و رفع ا

 نيبازآزمون، ب -استفاده از روش آزمون  با ييايپا يبررس
و در  عيتوز يمختلف تخصص يها رشته ارانينفر از دست ستيب

کرونباخ  يآلفا بيضر شد و تکرار يا دوهفته يزمان ي فاصله
نامه  پرسش نيا. ديگرد دييتأ آن ييايپا ومحاسبه  ۷/۰از  شيب

 يشناخت تياطلاعات جمع ،بخش اول :بود قسمت سهشامل 
 سال تخصص و ي هل، رشتهأت تي، وضعتي، جنسسن شامل
بعد شامل دو نوع  يها بخش بود؛) تا چهار کي( ياريدست

 ي نهيدر زم) الؤس شش( يا نهيسؤالات چندگز: بودسؤالات 
 اسيالات با مقؤخطا و س يافشا ي بارهدر يت کلااطلاع
اظهار  ي کننده ليتسه يراهکارها ي درباره کرتيل يا نهيگز پنج
 يها مؤلفه تياهم زانيمو ) هفت سؤال( يپزشک يخطا
 چهارده( ارانياز نظر دست يپزشک يخطا يافشا يبرا يتيحما
 تياهم زانيشود تا م يخواسته م کنندگان شرکتکه از ) الؤس
مهم  اصلاً: کي( يکرتيل فيط کيها را در  از مؤلفه کي هر
 تيدر نها .ندنکمشخص ) کاملاً مهم است: پنجتا  ستين

و با استفاده از  SPSS 21 يافزار آمار نرم قياطلاعات از طر
و آمار ...) درصد و ار،يانحراف مع ن،يانگيم( يفيآمار توص

  .شد ليتحل) مستقل tآزمون ( ياستنباط
  ها افتهي
نفر  ۲۵۲دهد که از مجموع  يمطالعه نشان م يها افتهي

نامه ذکر کرده  نفر سن خود را در پرسش ۲۴۶کننده،  شرکت
. نفر ذکر نکرده بودند ششو ) ۲۹/۳۰±  ۲۷/۴ يسن نيانگيم(
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اطلاعات  اتيجزئ .بود ۵۲ آن حداکثر و ۲۵ سن حداقل
در  مختلف يرهايمتغ درنمونه را  يفراوان عيمربوط به توز

  .شود يم مشاهده کي ي شمارهجدول 
 يرهايمتغ حسب بر نمونه افراد عيتوز -۱ ي شماره جدول

  يشناختتيجمع
  فراوانی درصد  فراوانی  متغیر

  جنس

 43.7  110  مرد
 55.6  140  زن
 99.2  250  پاسخ کل
  80.  2  پاسخ بی

 تأهل تیوضع

  

 36.1 91  مجرد
 61.1 154  متأهل

 97.2 245  پاسخ کل
 2.8  7  پاسخ بی

  رشته نوع
 49.2 124  جراحی

 50.8 128  غیرجراحی
 100.0 252  کل

  دستیاري سال

 33.7 85  یک
 28.2 71  دو
 25.4 64  سه

 10.7 27  چهار
 98.0 247  پاسخ کل
 2.0 5  پاسخ بی

  
 رال اول و دوم پژوهش نشان داد اکثؤبه س ارانيپاسخ دست

 ،يکادر پزشکبودن  يميبه علت ت%) ۱/۴۲(افراد مورد مطالعه 
 شتريب درمان را مقصر بروز خطا عنوان کردند و ميتمام افراد ت

در اکثر  »پزشک معالج«اشاره داشتند که %) ٢/٥٣(  ارانيدست
  ).دو ي شماره جدول: نک( شود يمتوجه بروز خطا م قعموا

مقصر خطا در  يو درصد فراوان يفراوان -۲ ي شماره جدول
 ارانياز نظر دست قعاکثر موا

  یفراوان  الؤس
درصد 
  یفراوان

درصد 
  یتجمع

  است؟ مقصر کسی چه خطا بروز مواقع در اکثر شما نظر به. 1
 21.4 21.4 54  ییتنها پزشک معالج به

 33.7 12.3 31  یپزشکان همکار در گروه درمان یرسا
 40.1 6.3 16  یدر گروه درمان يگروه پرستار

 57.9 17.9 45  یمارهمراهان ب یا یمارخود ب
  شود؟ می خطا بروز متوجه کسی چه مواقع اکثر در شما نظر به. 2

 53.2 53.2 134  پزشک معالج
 84.1 31.0 78  یپزشکان همکار در گروه درمان یرسا

 89.3 5.2 13  یدر گروه درمان يگروه پرستار
 93.3 4.0 10  یمارهمراهان ب یا یمارخود ب

 100.0 6.7 17  موارد ي همه
  4. 1  پاسخ بدون

  100.0  252  کل
 پزشکی خطاي افشاي عدم یا افشا به کننده شرکت تمایل میزان. 3

 29.8 29.8 75  افشا عدم
 100.0 70.2 177  افشا

 یپزشک يخطا يافشا عوامل مؤثر بر عدم. 4

 10.4 10.3 26  یستقادر به فهم خطا ن یمارب
 71.3 60.7 153  ییقضا یترس از عواقب حقوق

 75.3 4.0 10  یاعتبار شغلدادن  ترس ازدست
 86.1 10.7 27  یماردادن اعتماد ب ترس ازدست

خانواده و  یدترس از واکنش شد
 100.0 13.9 35  همراهان

  40. 1  پاسخ بدون
  

 کنندگان شرکت درصد ٩/١٦ پژوهش نشان داد جينتا
 ماريبه ب يکم ي موجب صدمه را که يدرمان يگزارش خطا
 يخطا اظهار ها، آن از درصد ٨/١٥ دانند و ينم يشده ضرور

 رمحتمليغ ارتکاب صورت در را عمده ي صدمه به منجر
در صورت اظهار خطا آن را به چه  نکهيا يبررسدر . دانستند

با  ارانياز دست درصد ٢٨ معلوم شد کنند ياظهار م يکس
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دادن  درصد با اطلاع ٣/٥١ همراهان، يا بيماردادن خطا به  اطلاع
درصد  ٢٠/ ٧و  يدرمان ميت ياعضا ريو سا همکارانخطا به 

 .موافق بودند مارستانيب نبا اطلاع خطا به مسئولا ها آن

در جهت  يتيامکانات حما شيافزا اران،ياز نظر دست
عامل مؤثر  نيتر مهم ،٤.٣٨ نيانگيبا م يپزشک يخطا يافشا

 ي مرتبه در ارانيدست. است يپزشک يخطاو گزارش  يبر افشا
 در ها تيفعال يساز شفاف و يقانونمند شيافزا عامل بر يبعد
 جدول: نک( اند دهکر ديتأک) ٤.٣٢ نيانگيم( يدرمان طيمح

   ).سه ي شماره
  يپزشک يخطا يافشا يلازم برا يتيحما يداتتمه

لازم  يسازمان يها تيانواع حما تياهم ي درجه يدر بررس
و  يجراح يها رشته ارانيدست انيم يپزشک يخطا يافشا يبرا
 با »يپزشک تيمسئول ي مهيب« ،يجراحريغ يها رشته ارانيدست
 نيترشيب، يرجراحيغ و يجراح گروه دو هر در ٤.٨٠ نيانگيم

. دارد ارانياز نظر دست يتيحما داتيتمه انيرا در م تياهم
 »يپزشک تيمسئول ي نهيزم در مجرب ليوکداشتن « از آن  پس
 ي درباره يعموم يها رسانه يساز فرهنگ« و
 ٤.٦٧ و ٤.٦٨ يها نيانگيم با بيترت به ،»خطا ربودنيناپذ اجتناب 

 يها رشته يبرا ٤.٥٣ و ٤.٥٥ و يجراح يها رشته يبرا
 .اند قرار گرفته سوم و دوم تياهم درجات در ،يرجراحيغ

 دگاهياز د تياهم ي بر اساس درجه يتيحما داتيتمه

  .نشان داده شده است ٤شماره در جدول  ارانيدست
 

 ارانيدست پاسخ اريمع انحراف و نيانگيم -۳ ي شماره جدول
: تعداد(ي پزشک يخطا يافشا ي کننده ليتسه عوامل با رابطه در

۲۵۰( 

انحراف 
 یارمع

 یانگینم
 يخطا يافشا ي کننده لیعوامل تسه

 یپزشک

.950 4.38 
 يدر جهت افشا یتیامکانات حما یشافزا

  یپزشک يخطا

1.14 3.54 
و  یابیارز يبرا یپزشک يوجود بازرس خطا

  پزشکان یتفعال یشپا
  یپزشک يخطاها یده گزارش یستمارتقا س 3.58 1.12

1.17 3.46 
خطا با  ي داوطلبانه يپزشکان به افشا یقتشو

  آن یدتوجه به فوا

1.15 3.58 
 ي محرمانه يخوداظهار يها استفاده از روش

  خطا

.81 4.31 
 ها یتفعال يساز و شفاف يقانونمند یشافزا

  یدرمان یطدر مح

1.38 3.15 
در  یماردادن ب مشارکت يتلاش برا

  یدرمان هاي گیري یمتصم
  

  
  يپزشک يخطا يافشا يبرا يسازمان يها تيانواع حما تياهم ي بارهدر ارانينظرات دست - ۴ ي شماره جدول

 یرجراحیغ يها رشته ارانیدست
 )128: تعداد(

   یجراح يها رشته ارانیدست
  یتیحما یداتتمه )124: تعداد(

 یانگینم یارانحراف مع یانگینم یارانحراف مع

  یپزشک یتمسئول ي یمهب 4.80 500. 4.80 480.

  یپزشک یتمسئول ي ینهمجرب در زم یلداشتن وک 4.68 670. 4.55 790.

  اش و خانواده یماراز نظر تعامل با ب یمارستانب يمددکار يهمکار 4.23 970. 4.21 930.

.990 4.30 .880 4.41 
و  یقانون يها با جنبه ییآشنا ي ینهزم در يبازآموز يها آموزش و دوره

  یپزشک یحقوق
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 یرجراحیغ يها رشته ارانیدست
 )128: تعداد(

   یجراح يها رشته ارانیدست
  یتیحما یداتتمه )124: تعداد(

 یانگینم یارانحراف مع یانگینم یارانحراف مع

  بودن خطاناپذیر اجتناب  ي بارهدر یعموم يها رسانه يساز فرهنگ 4.67 810. 4.53 950.

  یپزشک یستمتوسط س یعموم ياعتمادساز 4.48 750. 4.46 760.

  یپزشک ي ینهزم قضاوت از افراد متخصص در یئتانتخاب ه 4.39 810. 4.26 810.
  خطا ي داوطلبانه يافشا يبرا یقیتشو يراهکارها یجادا 3.58 1.15 3.67 1.09

1.06 3.67 1.14 3.56 
و  پذیري یتپزشکان در جهت مسئول يبرا یاخلاق يها آموزش

  یدوست نوع
  از پزشک در جهت جبران خطا یاجتماع یروان یتحما 4.07 1.02 4.13 1.03
  از پزشک در جهت جبران خطا ياقتصاد یتحما 4.41 790. 4.42 810.
  و برائت یترضا يها کردن فرم فهم واضح و قابل 4.16 940. 4.32 840.

  به پزشکان یارتباط يها آموزش مهارت 3.90 1.08 3.84 1.21
  خبر بد به پزشکان ي آموزش مهارت ارائه 3.87 1.09 3.79 1.23

  
و  يگروه جراح ارانينظرات دست ازيامت نيانگيم

 يلازم برا يتيحما داتيتمه تيدر خصوص اهم يجراحريغ
شد  سهيمستقل مقا tآزمون  از با استفاده يپزشک يخطا يافشا

: نک( )p=0.79( نشدده يد جيدر نتا يدار يتفاوت معن و
  .)پنج ي شمارهجدول 

  
 يتيحما داتيتمه تياهم ي بارهدر يرجراحيغ و يجراح گروه دو ارانينظرات دست -۵ ي شمارهجدول 

انحراف   يانگينم  تعداد نمونه  يرمتغ
  استاندارد

سطح   tمقدار   يآزاد ي درجه
  داري يمعن

  ۰.۵۶۹  ۴.۲۳  ۱۲۴  يجراح
  ۰.۵۵۵  ۴.۲۲  ۱۲۸  يجراحيرغ  ۰.۷۹۰  ۰.۲۶۷  ۲۹۸

  
  بحث
 يها مؤلفه تياهم زانيم يبه دنبال بررسحاضر  ي مطالعه

 ارانيدست دگاهياز د يپزشک يخطا يافشا يبرا يتيحما
در جهت  يريصورت گرفته است تا در ادامه تداب

لازم  يتيدن امکانات حماکر فراهم ي نهيزم در يگذار استيس
  .دتخاذ شواده و يشيانددر کشور  يپزشک يخطا يافشا يبرا

پزشکان به علت  تيدهد اکثر يمتعدد نشان م مطالعات

از اظهار خطا  مار،يب تيو حما يدادن اعتبار شغل دستترس از
ن يشيج مطالعات پين نتايهمچن. کنند يم زيدر امر درمان پره

 نبودن يراخلاقيغ ي درباره يساز فرهنگ لزومدهد  ينشان م
 مواجهه يچگونگ و بحران تيريت مدياهم و يپزشک يخطا

در بهبود روند درمان اظهار  اثرگذار گر عوامليخطا، از د با
  ).۱۵و۱۴( هستند يپزشک يخطا

و  پژوهشگران و پزشکانشرکت  با که يا مطالعه در
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 ياريبس شد، انجام ماريب يمنيا ي حوزه در باسابقه کارشناسان
 يده و گزارش ييکنندگان، مشکلات مربوط به بازگو از شرکت

 يمرتبط با آن را چالش يو عواقب قانون يپزشک يخطاها
گروه معتقد بودند در  نيا. حوزه دانستند نيتوجه در ا انيشا

افراد  قعاز موا ياريبس در، سلامتخدمات  ي ارائه ينظام کنون
 آن اذعان از ،گزارش خطا يقانون تبعات و عوارضبه علت 
  ).۱۶(کنند  يم يخوددار

) ۱۱( اين موحد ي همطالع بامشابه  زينمطالعه  نيدر ا
عامل  نيتر مهم ييو قضا يترس از عواقب حقوق شدمشخص 

حائز  ي نکتهاما  است؛ يپزشک يخطا يافشا مؤثر بر عدم
 نيا نياست که ب ي، شکاف بزرگحاضر ي مطالعهدر  تياهم

به چشم  يموارد در نظرسنج گريبا د سهيمؤلفه در مقا
ترس : همچون يگريد يها واقع مؤلفه در. خورد يم

در  ياديبا اختلاف ز مارانيب تيدادن شغل و حما ازدست
  . قرار دارد يمراتب بعد

هدف  که با ييو قضا يعواقب حقوق رسد يم نظر به
 نيتر بزرگاند،  شده نيتدو يپزشک ينهادهابه  دنيبخش نظم

 آن است؛ يو ارتقا يپزشک يفضا بودن  شفاف در برابرمانع 
و  يپزشک تيمسئول ي مهيشدن به ب متوسل ارانيتاآنجاکه دست

رفت  در جهت برون يمجرب را گام ليداشتن وک ،آن از  پس
 در يامر چالش بزرگ نيا .دانند يم يياز چارچوب قضا

 ممکن است. ديآ يامر درمان به شمار م يساز شفاف ي حوزه
 يبه علت هراس از چگونگ يگروه پزشک ياز اعضا کيهر 

 و ها بخش نکردن  يبانيپشت وآنان  يبا خطا يقانون ي همواجه
 ياز اظهار خطا دور ،يساز شفاف از جامعه گريد عناصر

 و قواعد بيتصو با وجود که ميهست آن شاهد لذا ند؛يجو 
 به يپزشک اتيتجرب در يپزشک يخطا اظهار ها، دستورالعمل

 يهاامديپ يگاه واست  نشده ليتبد داريپا يتيوضع
 ي نسبت به جامعه ماريرفتن اعتماد ب نيمانند ازب يريناپذ جبران
روند  تيفيکاهش کو دادن فرصت درمان  ازدست ،يپزشک
چالش  رايز ؛زمان به دنبال خواهد داشت مرور  بهرا  يدرمان

درست  ي همواجه يبرا يرينشده و فرد تدب  وجودآمده حل به
  .ندارد ندهيمشابه را در آ تيقعبا مو

 يها نمونه شتريبدهد  ينشان م جينتا گريد ياز سو
ن نکته يبه ا ديبا. دعتقدنبه گزارش خطا م%) ۷۰( شده يبررس

را از راه  يمين ،خود يخطا رفتنيد که شخص با پذکرتوجه 
 يج نظرسنجيبر اساس نتا. است مودهيدر جهت کاهش خطا پ

درمان،  ي در طول دوره يمي، با توجه به عملکرد تارانيدست
 نيو ا ستيمسئول بروز اشتباه ن ييتنها به ياغلب فرد خاص

 ياز تمام ديخطا با يها در جهت افشا تيدهد حما ينشان م
 خود اغلب ،ينظرسنج جينتا طبق. رديگروه صورت گ ياعضا
 در حاضر گريد پزشک يبعد ي مرتبه در اي معالج پزشک
لازم از  يها تيلذا نبود حما ؛دکنن يم يياشتباه را شناسا گروه،

شود که خطا هرگز  نيپزشک معالج ممکن است منجر به ا
  .افشا نشود

 يقو يده گزارش ستميس نير، به لزوم تدونمطالعات وگ
ده کردادن اشتباه اشاره  رخ يچگونگ قيدن دقکر مشخص يبرا

است که  ريپذ تحقق يزمان در جامعه تيشفافواقع  در. است
 ي هدر هم بالا تيکارآمد با امن ستميبا س نظام ثبت اطلاعات

دن کر مسلم است شفاف؛ شده باشد نهيآن نهاد يها عرصه
). ۱۰( چندان سخت نخواهد بود ستميس نيعامل اشتباه با ا

 ستميس کي نيتدو يارهايپور در رابطه با مع يرينص
به  ،در مرکز يده دن واحد گزارشکر مستقر، يده گزارش

از عوامل  يکيربط را  يذدن مسئول نمو همراه مشخص
 ي مطالعه جينتا طبق. دنک يگزارش خطا عنوان م ي کننده ليتسه

 گزارش و افشا ي کننده ليتسه عوامل يگرفته در بررس صورت
 عامل نيتر مهم يتيحما امکانات شيافزا ،يپزشک يخطاها

  ).۱۲( شود يشناخته م
 فرهنگ يارتقا خطا، کاهش و پزشک ييگو پاسخ آموزش
 ي بارهلازم در يها آموزش مهارت و خطاها يده خودگزارش

در  دياست که با يگريد يها ؤلفهم زين آن انجام يچگونگ
و  يپزشک تيمسئول ي مهيوجود ب. رنديتوجه قرار گ کانون
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بودن ريناپذ اجتناب  ي ربارهد يعموم يها رسانه يساز فرهنگ
خطا  يده گزارش افشا وهستند که در  يمواردگر يدخطا 
 يدر رابطه با چگونگ يافزار نرم يها علاوه بر آموزش .مؤثرند

 ،يده روند گزارش در يشغل ميبحران و حفظ حر تيريمد
  ).۴( ردک يبررسد يبا زيرا ن يافزار موارد سخت

  يريگجهينت
رغم  يعل ارانيدهد، دست ينشان م ها افتهيبه  ينگاه اجمال

 يدرمان گرفته معتقدند کار صورت يگزارش خطا يايمزا دييتأ
مسئول اشتباه  ييتنها به ياست و عضو خاص يميصورت ت به

فرد  نيپزشک گروه معمولاً اول هرچند. ستيداده ن رخ
تر بحث شد  شيه پک چنان ،اشتباه است ي دهنده صيتشخ

بروز خطا،  يبر سر افشا يتوجه به وجود موانع ممکن است با
  .مشکل هرگز منعکس نشود

نخست باور هستند که  نيبر ا ارانيدست ها، افتهي بر اساس
و  يقانونمند شيافزا ،آن از و بعد يتيامکانات حما شيافزا

 انيتعادل م جاديا، يدرمان طيها در مح تيفعال يساز شفاف
سو و متناسب و  کيتخلفات از  يساز افشا و آشکار

مهم در  يگام گر،يد يمجازات با تخلف از سوبودن  عادلانه
از اشتباهات  يريشگيو پ يپزشک يخطاهاگزارش  يارتقا

 نيب يو هماهنگ يکار جمع ي هيروح تيتقو. خواهد بود
احتمال بروز  يا و تعهد به اخلاق حرفه يکپزش ميت تيفعال

انگارانه را کاهش و احتمال گزارش  و سهل يعمد يخطاها
 نياد يبا زين ربط يذ مسئولان .دهد يم شياشفاف خطاها را افز

 يروان بار و خود يپزشک کادر يها دغدغه و نهاده ارج را امر
ن، يبرا افزون. دهند کاهش توان حد در را آنان ي شده متحمل

 استقرار ،يفرد نگرش نه و خطاها به  يستميس نگرش تيتقو
 ماريب اطلاعات کيالکترون ثبت نظام تينها در و ارجاع نظام
. داشت خواهد  يمهم نقش يپزشک يخطاها آشکارشدن در

 تواند يمز ين پزشکان يا حرفه تيمسئول ي هميب ي هتوسع
 .دهد کاهش را خطا آشکارشدن از حاصل ينگران

  ها شنهاديپ
در قبال  يکادر پزشک يريپذيتمسئول يزانم يبررس ·

  ؛گرفتهاشتباهات انجام
اشتباهات  برابر در ياشتباهات گروه پرستار يبررس ·

  ؛دادهاشتباهات رخ ينشخص پزشک معالج در ب

از اشتباه شخص مثل  يرحادثه به غ يقعلل دق يبررس ·
 يره؛و غ يامکانات پزشک

عمد و يراشتباهات غ ي دربارهو بستگان  يمارب يهتوج ·
دن برچسب کر برطرف ياشتباهات برا ينا يکتفک

 ي؛گروه پزشک سوادي يو ب کفايتي يب

طور  آن به يابيمناسب و ارز يده گزارش يستمس ينتدو ·
 ي؛ا دوره

دن کرمحور به کارآمد از مجازات يسازمان يکردرو ييرتغ ·
 ؛کار يروين

آن  يابيو ارز مختلف يها اشتباهات بخش يزانم يبررس ·
و نظام پاداش و  يده گزارش يستمس يبر اساس چگونگ

 يک؛ در هر يهتنب

 نيدر ب ياشتباهات پزشک زانيم ي سهيو مقا يبررس ·
 .لازم يها هدف آموزش مهارت خاص با يها مارستانيب
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Abstract 
Medical error is one of the most important ethical and legal issues that sometimes occur when a variety of 
health care practices are provided by healthcare professionals. Due to the necessity of medical error 
disclosure and lack of adequate personal and organizational support in this field, this study investigates 
strategies for facilitating error disclosure as well as increasing the variety of supportive measures from the 
perspective of residents. This was a descriptive cross-sectional study with statistical population including all 
residents of Shiraz University of Medical Sciences. The sample size was obtained using Morgan table as 248 
participants. Data were collected using a researcher-made questionnaire (with descriptive and valid 
reliability) and analyzed by SPSS software using descriptive and inferential statistics. In this study, 
increasing support facilities for medical error disclosure (mean 4.38) was the most important factor, and 
increasing the lawfulness and transparency of activities in the medical setting (mean 4.32) was the second 
factor affecting the promotion of medical error disclosure. Also, medical liability insurance (mean 4.80) was 
the most important supportive measure. The fear of legal and judicial consequences was reported as the most 
effective factors on the error concealment and having experienced lawyers and cultivation effects of mass 
media declared as the way out. In the present study, although most residents agreed with medical error 
disclosure, but due to the wide range of risk management problems that affect error disclosure, they found it 
necessary to establish a support system. Given the teamwork in health-care delivery, support should be given 
to all members of the treatment team. 
Keywords: Supportive measures, Error, Medical error 
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