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Abstract 

Background and purpose: Physical restrictors are commonly used in intensive care units 

(ICUs). Lack of knowledge on the application of these tools leads to inappropriate care. Current study 

was designed to determine the effect of nursing trainings on the use of physical restrictors and the rate of 

their correct application in patients admitted to ICUs. 

Materials and methods: In a quasi-experimental study (2016), the rate of application of 

physical restrictors and their correct use in ICUs were recorded. The nurses were selected from two 

different hospitals forming the intervention group and control group. The nurses in one hospital received 

trainings on the correct application of physical restrictors in ICUs. After the intervention, the data was 

compared within and between the intervention group and controls (the nurses in other hospital with no 

particular education during the study). The data was recorded 15 days after the intervention and analyzed 

in SPSS 18. 

Results: The rates of application of physical inhibitors before the study in the intervention group 

and control group were 49.8% and 49.7% which were 37.6% and 49.7%, respectively after the 

intervention (p<0.001). The values for correct use of physical inhibitors in intervention and control 

groups were 34% and 37.3% before the intervention and 37.9% and 37.3%, respectively after the 

intervention. (p<0.001). 

Conclusion: Training the nurses on the use of physical restrictors could reduce their rate of 

application and increase their correct use in ICUs which should be further considered by authorities. 
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 پژوهشی

 یهامهارکننده از حیاستفاده صح زانیم برآموزش به پرستاران  ریتاث
 ژهیو یمراقبت ها یها در بخش یبستر مارانیب در یکیزیف

 
    1ماهتابه عزیزپور

    2ویدا شفیع پور  
   3محمود موسی زاده   
 4روانبخش اسمعیلی    

 چكیده
شوودد  فدوداد دادوش یاستفاده م ژهیو یهامراقبت  یهابخش در عیشا طور به یکیزیف یهاکننده مهار و هدف: سابقه

 بوا حاضور مطالعوه  گرددیم مارادیب یبرا مشکلات و عوارض جادیاستفاده دابجا و اها سبب ابزار نیا کاربرد نهیدر زم یکاف
 در یبسوتر موارادیب در آد حیصح کاربرد زادیم و یکیزیف یهاکننده مهار از استفاده در پرستاراد آموزش ریتاث نییتع هدف
  پذیرفتو ادجام  یطراح ژهیو یهامراقبت یهابخش

در سوا   کوه IRCT2016052919677N2ی با کد کارازمایی بوالینی تجرب مهید یا مداخلهمطالعه  این ها:مواد و روش
 یها بخش در یبستر مارادیب در آد حیصح کاربرد زادیم و یکیزیف یها کننده مهار از استفاده زادیم ادجام پذیرفت، 5931

 کواربرد و یکویزیف یهوا کننوده مهواراز اسوتفاده  زادیوبا م ،یدوره آموزش کیشاهد ثبت و بعد از  و مداخله گروه در ژهیو
  بوود روز 51 ،یبررس شروع و آموزش ادیپا نیب یزماد فاصله  شد سهیمدا آموزش از بعد و قبل مداخله گروه در آد حیصح

  شد استفاده SPSSافزار ها از درمداده زیدالآ جهت
 درصد 7/93 شاهددر گروه  و درصد 8/93 خلهمدا گروه در آموزش از قبل یکیزیف یهااستفاده از مهارکننده ها:یافته

آمووزش دو گوروه قبول و بعود از  نیبو  بوود درصود 7/93و در گروه شواهد  درصد 6/97بعد از آموزش، درگروه مداخله  و
گوروه  و درصود 99 آمووزش قبل مداخله گروه در یکیزیف یهاکننده مهار از حیاستفاده صح زادیم وجود داشت  یتفاوت معنادار

  (>p 005/0) دبو درصد 9/97 شاهد گروهو  درصد 3/97در گروه مداخله  آموزش از بعدو  درصد 9/97 شاهد
اسوتفاده  زادیوم شیافوزا نیهمچنو و یکویزیف یهااز مهارکننده استفاده کاهش به منجر تواددی م پرستاراد بهآموزش  استنتاج:

  ردیاددرکاراد قرار گ مددظر دست دیامر با نید و لذا اشو ژهیو یها مراقبت یها در بخش یکیزیف یاز مهارکننده ها حیصح
 

 5N1059511110939IRCTشماره ثبت کارآزمایی بالینی : 
 

 یبستر مارادیپرستار، آموزش، ب ژه،یو یبخش مراقبت ها ،یکیزیف یمهارکننده ها واژه های کلیدی:
 

 مقدمه
 یهابخش نیتراز حساس ژهیو یهامراقبت یهابخش
ها به بخش نیدر ا و ندیآیبه شمار م تادمارسیب یتخصص

 یمراقبت پرسوتار ماراد،یب یو بحراد دهیچیپ طیعلت شرا
 یهابخش مارادیب ترشیب برخوردار است  یخاص تیاز اهم

 
  :r.esmaeili90@gmail.com E-mail  یسار بهیدس ییماما یدادشکده پرستار ،یرازیوصا  ش ابادیخ :ساری -یلیروانبخش اسمع مولف مسئول:

 مازددراد، ساری، ایراد یدادشگاه علوم پزشک به،یدس ییو ماما یدادشکده پرستار ،ییدادشجو داتیتحد تهیعضوکم ژه،یو یهامراقبت یارشد پرستار یکارشناس یدادشجو  5

 اد، ساری، ایراددادشگاه علوم پزشکی مازددر به،یدس ییو ماما یدادشکده پرستارجراحی،  -  استادیار، گروه پرستاری داخلی1
 ساری، ایراد د،دادشگاه علوم پزشکی مازددرا ،، مرکز تحدیدات علوم بهداشتی، پژوهشکده اعتیاداستادیار  9
 ، دادشگاه علوم پزشکی مازددراد، ساری، ایرادمرکز تحدیدات ارتوپدی، جراحی -داخلی استادیار، گروه پرستاری  9
 : 9/1/5937تاریخ تصویب :            58/7/5936ریخ ارجاع جهت اصلاحات :تا            5/7/5936 تاریخ دریافت 
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 و همکاران زپوریماهتابه عز     
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 پژوهشی

 ازمنودیبردود و دیارگواد ردوم مو نیاز اختلا  چنود ژهیو

 جووادیباشووند کووه باعوو  ایموو یتهوواجم یاقودامات درموواد

شوود  یهوا مودر آد یریپوذکیو تحر یداراحت ،یدراریب

ه استفاد ماراد،یب یدراریو ب یریپذکیتحر تیریجهت مد

راه حوول  نیبووه عنووواد آخوور یکوویزیف یهووااز مهارکننووده

گودوه  از هور موارادیو محافظوت ب تیجهت حما تیمراقب

هوا   مهارکننوده(5-9)باشودیمو گورادیبه خود و د بیآس

 یکه بر رو ی استمواد ای زاتیشامل هر دوع ابزار، تجه

 کهی طوره گردد، بیاستفاده م ماریبدد ب کیدزد ایبدد 

دور  ایآد دداشته و قادر به برداشتن و  یرو یکنترل ماریب

هوا بوه دو   مهارکننده(9-6)باشدیها از خود دمساختن آد

 یهوا  مهارکننده(7)شوددیم میتدس ییایمیش و یکیزیدسته ف

کنوار  یهوادورده ده،یها، جلمادند بندها، دستکش یکیزیف

 میرا ینیاقدام بال کیها باشند که استفاده از آدیتخت م

 هوا، ازدر اغلب بخوش یبستر مارادیمختلف ب طیشرادر 

  (1،8،3)اسوت( ICU)5 ژهیومراقبت و یهاجمله در بخش

 ،یدوراریبوه منظوور کنتور  ب لیوسوا نیدر واقع کاربرد ا

از  یریاز افتووادد و جلوووگ یریشووگیپ ،یمنوویاز ا نووادیاطم

 عیشوا یو مراقبتو یدر اقدامات درمواد ماریب دخالتخطر 

 یمنفو عواقوب بوا تووامابزارهوا  نیوا کواربرد یولو ،است

  لازم بوه (50)باشودیم ماریب یبرا یادیز یرواد و یجسم

اسوتفاده  یاصل رددگادیگ میذکر است که پرستاراد تصم

 زادیوم  (1)هستند مارادیب یبرا یکیزیف یهااز مهارکننده

 درصود 500 توا 0 نیبو یکیزیف یهامهارکننده از استفاده

  (9)است تفاوتم مختلف یکشورها نیب در

 یهوااستفاده از مهارکننده زادیم ایتادیدر بر یادرمطالعه

-1/58 نیبو در محدوده درصد 1/51 مارادیب در یکیزیف

 نیواو گوزارش شود  یعمووم یهوابخوش در درصد 1/8

 یهامراقبت یهابخش در یبستر مارادیب در استفاده زادیم

 تورشیبو یعموم یهابخش به دسبتدرصد  19-90 ژهیو

 یهوااستفاده از مهارکننوده زادیم یا  در مطالعه(50-51)ستا

و در  درصود 9/19 ژهیومراقبوت و یهوادر بخش یکیزیف

  وجوود (51)گزارش شده است درصد 9/9ها بخش ریسا

                                                 
1. intensive care unit 

 یهوامتنووع از اسوتفاده مهارکننوده یهوا و آمارهوازادیوم

 یاگسوترده فیواز ط یحاک ICU یهادر بخش یکیزیف

رو  نیوپرستاراد اسوت  از ا ادیدر م ینیعملکرد بال نیاز ا

 نیتودو یثبوت شوده متعودد ینیبوال یو راهنماهوا نیقواد

اسووتفاده از  یو تنوووع بووالا زادیووم نیووتووا بتوادوود ا دیووگرد

خصوو  در ه بو مواراد،یرا در ب یکویزیف یهامهارکننده

  (9)کواهش دهود ژهیمراقبت و یهادر بخش یبستر مارادیب

گر چه اغلب به عنواد ا یکیزیف یهاکنندهاستفاده از مهار

، دیوگرد متوداو  5390استاددارد قابل قبو  از سا   کی

 موارادیب یبورا یو رواد یاما استفاده از آد با مشکلات جسم

 یهوامهارکننده از استفاده  از عوارض (1،9،50)همراه است

شودد  یپو  از تروموا، طوولاد سترسید اد،یهذ یکیزیف

لوله تراشه  دموددخارج  شیافزاو  ICUمدت اقامت در 

ه شود ادیوب ریوخطور مورو و م رفوتن بوالاو  ماریتوسط ب

 یهوااستفاده از مهارکننوده امروزه  (57 ،56، 59 ،1،9)است

شواخ   کیو، ICU ژهیو یهادر واحد مراقبت یکیزیف

ی طوورهبو(  6)باشدیمی پرستار یهامراقبت تیفیمهم ک

سوتفاده از کننود ایمو هی، توصیعلم یهادستورالعمل که

راه حول  نیابزارها به حداقل برسد و به عنوواد آخور نیا

کوار گرفتوه ه بو دوراریب موارادیکنتر  رفتوار ب یممکن برا

 از اسوتفاده بوا دارد فوهیوظ یپرستار موزشآ  (1،58)شود

 جملوه از هوامراقبوت نیتورمناسوب ،یعلم شواهد نیبهتر

  (53)دیومارا ارائه د یکیزیف یهامهارکننده از حیصح استفاده

 یاجورا کوه شود داده دشواد یامطالعه در رابطه نیهم در

 یهامراقبت یهاپرستاراد بخش یبرا یبردامه آموزش کی

 دیبا تاک یکیزیف یهااستفاده از مهارکننده نهیدر زم ژهیو

 یهووامنووافع اسووتفاده از روش ادیووهووا و ببوور عوووارض آد

رهوا ابزا نیوموجب کاهش استفاده از ا ن،یگزیجا یابداع

اثرات  نهیدر زم یمتعدد مطالعات چه اگر  (10)شده است

دگرش و درک پرستاراد در استفاده  ،یآموزش بر آگاه

 یولو ،ادجام شده اسوت ICUدر  یکیزیها فاز مهارکننده

آموزش بر دادوش  ریتاث یبررس یاکثر مطالعات در راستا

  خصو  کاربرد در ژهیو یهامراقبت یهاپرستاراد بخش
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جهوت  یفیمطالعوات توصو ایوو  یکویزیف یهادهمهارکنن

 یهواهوا در بخوشاسوتفاده از آد وعیو شو زادیگزارش م

  (11 ،1،6،8،51،51،15)ه استبود ژهیو یهاو مراقبت یعموم

در  یاطلاعوات یهواادجام شوده در بادوک یجستجوها در

پرستاراد در  بهآموزش  ریتاث نهیزم در یادسترس، مطالعه

 یهوادر بخش یکیزیف یهااز مهارکننده حیاستفاده صح

 نیچنوهوم  دشود افتی ،باشد شده ادجام ژهیو یهامراقبت

 حیاسوتفاده صوح وعیش زیدو  استفاده زادیاز م یدیآمار دق

 رادیودر ا ژهیوو یهوادر بخش یکیزیف یهااز مهارکننده

 نیچند کار و تجربه به توجه با   این مطالعهستیموجود د

و مشواهده  ژهیوو یهوابخوش در نیبوال در نیمحددو ساله

 یهوامهارکننوده از پرسوتاراد یرکاربردیو غ هیرویب استفاده

کووه  یمووارادیبوودود توجووه بووه عوووارض آد در ب یکوویزیف

و اجرا شود   یاستفاده از آد را دداردد طراح ودیکاسیادد

 و یفراوادو دیو ادجام مطالعه حاضر تلاش گرد یبا طراح

 یهوواهووا در بخووشننوودهکراز مها حیاسووتفاده صووح زادیووم

 آمووزش ریو تاث یبررسبار  نیدخست یبرا ژهیو یهامراقبت

 یهاآد در بخش حیاستفاده و کاربرد صح به پرستاراد در

 میدتوا به توجه با بتوادکه  دوش یبررس ژهیو یهامراقبت

 یپرسوتار یهامراقبت تیفیمطالعه به ارتداء و بهبود ک نیا

 یهوامراقبوت یهواخوشبدر  یحا  بسوتر بد مارادیدر ب

 کمک دمود  ژهیو

 

 مواد و روش ها
 دتوموه ب ی،وتجرب هوومید یامداخله هومطالع نویادر 

 بووه آموووزش ریتوواث ،(90/6/31 تیوولغا 51/5/31)موواه  6

 استفاده و یکیزیف یهامهارکننده از استفاده در پرستاراد

 یهوامراقبوت بخوش در یبسوتر مارادیب در هاآد حیصح

 و ادجام مداخله گروه کی در بعد و قبل صورته ب ژهیو

شامل پرسوتاراد  مطالعهشد  جامعه  سهیمدا شاهد گروه با

 یآموزشو مرکوز ژهیوو یهوامراقبت یهاشاغل در بخش

 یدرمواد یآموزش مرکز و ،یسار( ره)ی نیخم امام یدرماد

 یبسوتر مارادیب و شاهد گروه عنواد به بابل یبهشت دیشه

پرسوتاراد بوه  یریگدموده  ه استبود ICU یهابخش در

 یبه روش سرشمار مارادیدر دسترس و ب یریگروش دموده

شوامل شواغل بوودد در  پرسوتارادورود  اریمع ادجام شد 

از شوش مواه  شیب ینیو سابده کار بال ژهیبخش مراقبت و

خوروج  اریوو مع وی یس یپرستاراد آ یطور مستمر براهب

دوره  بووه شوورکت در مطالعووه و گذرادوودد لیووعوودم تما

 یهوادر رابطوه بوا اسوتفاده از مهارکننوده مشابه یآموزش

 یبسوتر موارادیب ورود اریومع  (1)بوود مارادیدر ب یکیزیف

)سوه  ساعت 19 حداقل ژهیو یهامراقبت بخش در بودد

 نیویتع یبرا ه است بود( شب و عصر صبح، یکار دوبت

شود  بور  استفاده و همکاراد Tahaحجم دموده از مطالعه 

ذکر شده در مطالعه مورد دظور، تعوداد  یدولوژاساس مت

 از اسووتفادهکوواهش  زادیووکووه بتوادوود م یاحجووم دمودووه

 از قبول زمواد در درصد 90 از را یکیزیف یهامهارکننده

 مداخله از بعد ترکم ای درصد 10 سطح به( هی)پا آموزش

دو دسوبت و  نیبو سوهی، با استفاده از فرموو  مدادهد دشاد

، جهت درصد 31 نادی، سطح اطمدرصد 30تواد آزمود 

 ،G-powerافوزار از دورم یریوگدو طرفه آزمود و با بهره

 هور کوه نیوا بوه توجه با که گروه هر در پرستار 15برابر 

 موورد شوب و عصور صوبح، یکوار دوبوت سه در پرستار

 موورد مواریب 519 گوروه هور در ،گرفوتیمو قرار مطالعه

 در و فتنودگری مو قورار یبررسو موورد پرستاراد، مراقبت

 یابیووارز ،مواریب 906 و پرسوتار 501 مطالعوه نیوا در کول

 اخوذ از پو  محدق ،مطالعه ادجام منظور به  (8)دددیگرد

 ( IR.MAZUMS.REC.95 2184) اخلاق کد و هیدییتأ

 ییکارآزما در ثبت و مازددراد یپزشک علوم دادشگاه از

 کسووب و (IRCT2016052919677N2) کوود بووا ینیبووال

  و افووتی حضووور مطالعووه طیمحوو در ،یرسووم یمجوزهووا

 واجود افراد از پرستاراد، به مطالعه اهداف حیتوض ضمن

 داشوووتند مطالعوووه در شووورکت بوووه لیوووتما کوووه طیشووورا

  مطالعووه در شورکت جهووت آگاهادوه یکتبوو داموهتیرضوا

  شوود داده نووادیاطم هوواآد بووه ضوومن در و دیووگرد اخووذ

 اخووذ نیهمچنوو  مادوودیموو یبوواق محرمادووه اطلاعووات کووه

 اطلاعوات افوتیدر جهت ماریب خود ای همراه از تیرضا

  دیگرد کسب
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 پژوهشی

 پرسشونامه کیو شوامل اطلاعوات یآورجموع ابزار

 شوامل پرسوتار مشخصات شامل پرستاراد یشناسعتیجم

 ICU در ینیبوال کار سابده لات،یتحص زادیم جن ، سن،

 مشخصوات و ICU یلویتکم یهادوره گذراددد سابده و

 مارستادیب در یبستر زماد مدت جن ، سن، شامل ماریب

 یسوال 11 ستیل چک کی و یماریب دوع ژه،یو بخش و

 کواتتر معوده، سوودد بوودد دارا لیوقب از یسوووالات شامل

 نیوا کوه اسوت بوده     و لاتور،یودت تراشه، لوله ،یادرار

 و متوود یبررسو از اسوتفاده بوا ساخته محدق ستیل چک

 صواحب دیسواتا از دفور دوازده دییتا و یعلم یراهنماها

 و پزشوکاد پرسوتاراد،) ژهیوو یهوامراقبت حوزه در دظر

 یطراحو( مازددرادی پرستار دادشکده یعلم اتیه یاعضا

 یآورجمووع فوورم درابتوودا ( 11 ،1،8،15)ه اسووتبووود شوود،

 لیووتکم فتیشو هور در پرسوتار هوور بوه مربوو  اطلاعوات

 تعووداد بووه مووارادیب اطلاعووات یآورجمووع فوورم  دیووگرد

 توسوط( شوب و عصور صوبح،) فتیش سه در و پرستاراد

 زادیوم و ل،یوتکم میمسوتد مشواهده قیطر از ،طرح محدق

 و حیصووح موووارد و یکوویزیف یهووامهارکننووده از اسووتفاده

  شد ثبت ژهیو یهامراقبت یهابخش در آد حیداصح

، سون لیوقب از پرسوتاراد اطلاعوات یآورجموع فرم

 ینیار بوالسابده کو مارستاد،یدر ب ینیجن ، سابده کار بال

و فورم  ICU یلیتکم یها، سابده گذراددد دورهICUدر 

سون، جون ، مودت  ،شامل مارادیاطلاعات ب یآورجمع

 ژهیووو در بخووش مراقبووت و مارسووتادیدر ب یزموواد بسووتر

ICUلاتووریلوله تراشوه، ودت ،یامعده ینی، داشتن سودد ب 

سوابده  ابوت،ید و فشوارخود شی(، سوابده افوزاریخ -ی)بل

و الکوول و مووواد مخوودر، اسووتفاده از  اتیوومصوورف دخاد

هور  یبورا زیود کیکوتیسوایآدت یآورها و داروهاخواب

 اریهوش مارادیمطالعه در پرودده، سوا  از ب قیطر از ماریب

گرفتوه و ثبوت  مواریاز هموراه ب اریهوشو ریغ مارادیو در ب

 افتی ادامه زماد آد تا مطالعه که است ذکر قابل  دیگرد

 صبح، فتیش 9 در پرستار هر یبرا که ،فرم 519 تعداد که

 و آمووزش از بعود و قبول مداخلوه گروه در شب و عصر

 9 در شوواهد گووروه در پرسووتاراد یبوورا فوورم 519 تعووداد

 لیوتکم او  محدوق توسوط شوب و عصور و صبح فتیش

 یبررسو شوروع و آموزش ادیپا نیب یزماد فاصله  دیگرد

  (8)بود روز 51 مداخله، گروه در

 یهوامهارکننوده از حیصح استفاده یهاودیکاسیادد

 یراهنماهوا و شده ادجام مطالعات براساس ICU در یکیزیف

 دظر در ICU در یکیزیف یهامهارکننده از استفاده ینیبال

 ،یکویزیف یهوامهارکننده از استفاده صورت در و شد گرفته

 حیداصوح مووارد عنوواد بوه شوده، ذکور مووارد برخلاف

 گرفتوه دظور در ICU در یکیزیف یاهمهارکننده از استفاده

 از اسوووتفاده زادیوووم یریوووگادووودازه از پووو   (8،11)شووود

 حیداصوح و حیصح موارد ثبت و یکیزیف یهامهارکننده

 شواهد، گوروه و( آمووزش از قبول) مداخله گروه در آد

 براسوواس یآموزشوو بردامووه مداخلووه گووروه یبوورا محدووق

 یط نه،یزم نیا در موجود متود مرور و ینیبال یراهنماها

 ارائوه وهیشو  داد ادجام ساعته چهار یآموزش کلاس کی

 دیاسلا شیدما و وپاسخ پرسش ،یسخنراد صورتبه مطالب

 یمحتووا بوا یاصوفحه دو پمفلت سپ   (1،6)ه استبود

ایشواد  اریواخت در زید ینیبال یراهنماها براساس یآموزش

 براسواس شوده هیته یآموزش یمحتوا ییروا  گرفت رارق

 اتیوه محتورم اعضواء از دفور 50 توسط و یعلم یهاراهنما

 یپزشک علوم دادشگاه ییماما و یپرستار دادشکده یعلم

 بر دیتاک با فوق موارد آموزش  شد دییتا بابل و مازددراد

توسوط  ICU در یکویزیف یهوامهارکننوده از اسوتفاده موارد

 ICU یهواپرستاراد شاغل در بخش یتمام یبرا او محدق 

   ادجام شد  ی)ره( شهرستاد سار ینیمام خما مارستادیب

 11 دسوخه SPSSافوزار هوا از دورمداده زیدوالآجهت 

دو گوروه  نیبو یفیک یهاداده سهیاستفاده شد  جهت مدا

استفاده  شریف قیآزمود دق ایدو و  یآزمود مجذور کا از

دو گووروه  نیبوو یکموو یهوواداده سووهی  جهووت مداگردیوود

ملاک  و دل استفاده شدمست tمداخله و کنتر  از آزمود 

  ه استبود 01/0تر از کم یداریقضاوت سطح معن
 

 یافته ها
  دفور 85درصد( مورد و 1/10دفر) 15پرستار، 501 ادیازم
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دفور از  99کوه  داددشواد  میدرصد( زد بوددد  دتا 1/73)

 دفور از پرسوتاراد در 99، 10-90 یپرستاراد در محدوده سون

پرسوتاراد در محودوده دفر از  51و  95-90 یمحدوده سن

سابده کار پرستاراد مربو   نیترشیبوددد  ب 95-10 یسن

 محودوده سوابده کوار نیتردرصد و کم 1/90سا  با  5-1به 

درصوود بووود   1/6سووا  بووا  15-11پرسووتاراد مربووو  بووه 

 15-90مربو  به  یبستر مارادیب یمحدوده سن نیترشیب

 ارادمویب یمحودوده سون نیتوردرصد و کوم 1/99سا  با 

 ه اسوتدرصد بوود 9/9سا  با  85-500مربو  به  یبستر

 سوهیدفور زد بوددود  مدا 515مرد و  مارادیدفر از ب 581 و

 شواهددر دو گوروه مداخلوه و  کیدموگراف یهایژگیو

 آمده است  5در جدو  شماره 
 

 موارادیب و پرستاراد کیدموگراف یها یژگیو سهیمدا :1جدول شماره 

 شاهد و مداخله گروه دو در
 گروه ریمتغ

t-test 
 سطح 

 شاهد مداخله  معنی داری

 پرستاراد تیجنس
 مرد             
 زد            

 
1/98 
8/96 

 
1/73 
3/71 

 
- 
- 

 
061/0 p= 

 مارادیب تیجنس
 مرد            

 زد            

 
6/96 

98 

 
5/77 
9/68 

 
- 
- 

 
066/0 p= 

 لاتیتحص سطح
 یکارشناس             
 ارشد یکارشناس             

 
500 
 صفر

 
38 
1 

 
- 
- 

 
5=p 
5=p 

 =017/0p -36/9 78/3±93/6 08/7±11/1 پرستاراد کار سابده

 =p 157/0 -87/1 17/6±03/9 56/1±98/9 ژهیو مراقبت بخش در پرستاراد کار سابده

 =p 989/0 75/0 71/91±99/53 99/97±97/11 مارادیب سن

 ساعت 19 طو  رد استفاده زماد نیادگیم
 ساعت 8 تا 0           

 ساعت  56 تا 3     مداخل از بعد           
 ساعت  19 تا 57           

 
9/5% 
5/1% 
6/36% 

 
9/5% 
9/9% 
9/31% 

 
- 
- 
- 

 
013/0 p= 
013/0 p= 
013/0 p= 

 

 دشاد داده شده است  نیادگیم ± اریصورت ادحراف معه داده ها ب

 

 دست آمد ه مستدل ب tز آزمود با استفاده ا p ریمداد

 دو یشناسوتیوجمع یهوایژگیو سهیمدا ،5شماره جدو  

 یهوامهارکننوده از استفاده زادیم نیب  دهدیم دشاد را گروه

 در پرسوتاراد کوار سوابده پرستاراد، کار سابده و یکیزیف

 یداریمعنو یآموار تفاوت مارادیب سن ژه،یو مراقبت بخش

عوامل مورتبط  یفراواد عیوزت سهیمدا  است دداشته وجود

 دو گروه نیب یکیزیف یهااز مهارکننده حیصحدر استفاده 

 در یبسوتر موارادیاز آمووزش در ب بعود شواهدمداخله و 

  است آمده 1 شماره جدو  در ژهیو یهامراقبت یهابخش

از  حیصوحعوامل مرتبط در استفاده  یفراواد سهیمدا :2جدول شماره 

 موارادیدر ب مداخلوه از بعوددو گوروه  نیبو یکویزیف یمهار کننده ها

 ژهیو یمراقبت ها
 

 گروه

 ریمتغ
 کنتر  مداخله

 سطح 

 معنی داری

 09/0 1/87 3/98 مارادیب اتیدخاد مصرف سابده

 09/0 7/81 5/17 الکل مصرف سابده

 5/0 8/89 9/90 مخدر مواد به ادیاعت سابده

 05/0 9/76 3/18 فشارخود شیافزا سابده

 1/0 1/80 9/99 بتاید سابده

 09/0 9/79 9/93 یا معده ینیب سودد

 09/0 7/88 9/95 تراشه لوله

 09/0 7/88 9/95 یکیمکاد هیتهو

 9/0 71 1/91 آور خواب یها دارو

 01/0 9/39 1/96 ها کیکوتیسا یآدت

 

 صوورت درصود دشواد داده شوده اسوت  ههوا بوداده

 آمود  دسوت هدو بو یبا اسوتفاده از آزموود کوا p ریمداد

و  اتیوسوابده اسوتعما  دخاد نیدهد کوه بویدشاد م میدتا

 ینیسابده فشار خود بالا، استفاده از سودد ب ماراد،یالکل ب

 و اسوووتفاده  یکیمکووواد هیووومعوووده و لولوووه تراشوووه و تهو

دو گوروه مداخلوه و  نیبو کیکوتیسوا یآدتو یاز داروها

(  p<01/0) ه اسوتوجود داشت یداری، تفاوت معنشاهد

 بوه ادیواعت سوابده مواراد،یب و پرستاراد تیجنس ،نیچنهم

  یداروهوووا از اسوووتفاده ابوووت،ید سوووابده مخووودر، موووواد

 دو نیبو یکویزیف یهامهارکننده از استفاده و آور خواب

  دداشووته یداریمعنوو تفوواوت کنتوور ، و مداخلووه گووروه

 ( <01/0p) است

 از قبول یکویزیف یهوااستفاده از مهارکننوده یفراواد

 7/93و  8/93شاهد، برابر بوا  و مداخله روهگ نیب مداخله

 هوامهارکننوده از حیصوح اسوتفاده (، وp=385/0درصد )

 گوروه و مداخلوه گوروه دو نیبو مداخلوه از قبول یکیزیف

(  p= 115/0) ه استدرصد بود 9/97و  99شاهد، برابر با 

 یفراواد نیب یداریمعن تفاوت اسکوئر یکا آزمود میدتا

 آد، حیصوح استفاده و یکیزیف یهاهکنندمهار از استفاده

شواهد دشواد  گروه و مداخله گروه دو نیب مداخله از بعد

دشووواد دهنوووده  9و  9جووداو  شوووماره  ( p< 005/0داد )

 یهووااز مهارکننوودهو اسووتفاده صووحیح اسووتفاده  یفراوادوو

 بعودو  شواهد و مداخله گروه نیب مداخله از قبل یکیزیف

 می باشند  شاهد گروه و مداخله گروه دو نیب مداخله از
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 پژوهشی

 زادیو م یکیزیف یاستفاده از مهار کننده ها زادیم :3جدول شماره 

 در دو گروه قبل از آموزش هااز مهار کننده  حیاستفاده صح
 

 گروه متغیر

 مداخله

 گروه

 کنتر 

  داری معنی سطح

 ( اسکوئر کای آزمود)

 P=  385/0 7/93 8/93 آموزش از قبل فیزیکی مهارکننده از استفاده میزاد

 P=  115/0 9/97 99 آموزش از قبل فیزیکی مهار کننده از صحیح استفاده میزاد

 
 زادیوم یکیزیف یها استفاده ازمهارکننده زادیم :4جدول شماره

در گروه مداخله قبل و  یکیزیف یاز مهار کننده ها حیاستفاده صح

 بعد از آموزش
 

 متغیر
 از قبل

 آموزش

 از بعد

 آموزش

 داری  معنی سطح

 (اسکوئر کای آزمود)

 مداخله                     فیزیکی کننده مهار از استفاده میزاد

 شاهد                                                                             

8/93 

7/93 

6/97 

7/93 

005/0  =P 

388/0  =P 

 مداخله         فیزیکی کننده مهار از صحیح استفاده میزاد

 شاهد                                                                              

99 

9/97 

3/79 

9/97 

005/0  =P 

115/0  =P 

 

 بحث
 در پرسوتاراد بوه آمووزش ریتوأث هدف با مطالعه نیا

 یهوابخش در یکیزیف یهامهارکننده از حیصح استفاده

  داد دشواد میدتوا  شود جوراا و یطراحو ژهیوو یهامراقبت

 استفاده کاهش به منجر تواددیم پرستاراد به آموزش که

 زادیووم شیافووزا نیهمچنوو و یکوویزیف یهووامهارکننووده از

 یهوابخش در یکیزیف یهامهارکننده از حیصح استفاده

 دسوت موددظر دیبا امر نویا لذا ،ودوش ژهوویو یهامراقبت

  ردیگ قرار اددرکاراد

 از اسوتفاده یفراواد که داد دشاد اضرح مطالعه میدتا

 ژهیوو یهوامراقبت یهابخش در یکیزیف یهامهارکننده

 بوا همسوو افتوهی نیا که است مداخله از قبل درصد 8/93

 همکاراد و مجد یمراد توسط شده ادجام مطالعات میدتا

 9/96 همکاراد و یجو، درصد 16 کینیم، درصد 6/97

 19 النالوک، درصد 93 همکاراد و یشتیب بن بن، درصد

 مطالعوه با یول ،باشدیم درصد 96(  )اروپا اگرو، درصد

 کشور 56، درصد 59)دروژ(  اگرو، درصد 55/8 کروگر

 داهمسوو درصود 71 وزیتواد ودرصود  78 شما  ییدایآفر

 یفراوادو متفواوت درصود رسودیمو دظور بوه کوه باشدیم

 و موواریب بووه پرسووتار دسووبت اخووتلاف لیوودل بووه توادوودیموو

 مواریب از مراقبوت نوهیزم در متفاوت یمراقبت یهاوتکلپر

 میتووا  (17-11 ،57 ،9،51،59)باشوود مختلووف یکشووورها در

 مووارادیب وپرسووتاراد  تیجنسوومطالعووه حاضوور دشوواد داد 

در دو  یکیزیف یهااستفاده از مهارکننده زادیدر م یریتأث

بوا مطالعوه  افتوهی نیو  اه استگروه مداخله و شاهد دداشت

مجد و  یو همکاراد، مراد وتیو همکاراد، ال یلیاسماع

و همکواراد  یدیبا مطالعوه سوع یول ،همکاراد همسو بود

 زادیودر م موارادیب تیمطالعوه جنسو نیدر ا وداهمسو بود 

 نیوتوادود ایگذار بود که موریها تاثاستفاده از مهارکننده

 موارادیب تیتفواوت دووع بخوش و جنسو لیاختلاف به دل

 مطالعووه مایدتووطووابق   (16-13 ،9)اشوودب هوواآد در یبسووتر

 و یکویزیف یهوامهارکننوده از اسوتفاده زادیم نیب ،حاضر

وجوود  یداریمعن یتفاوت آمار مارادیو ب پرستاراد سن

 یدیو همکاراد و مطالعه سع ییکه با مطالعه رضا هدداشت

 ( 1،9)باشدیو همکاراد همسو م

 یهوادهاسوتفاده از مهارکننو زادیم نیب ،مطالعه حاضردر

و سابده کار پرستاراد، و تجربه کار پرستاراد در  یکیزیف

وجوود  یداریمعن یتفاوت آمار ژهیو یهابخش مراقبت

و  یدیو همکاراد و مطالعه سوع ییدداشت که با مطالعه رضا

    (17، 9، 1)مجد و همکاراد همسو بود یهمکاراد و مراد

و الکل،  اتیسابده مصرف دخاد نیب در این مطالعه،

 فشوارخود سوابده ک،یکوتیسوایآدت یاستفاده از داروها

 هیوتهو تراشوه، لولوه و معوده ینویب سوودد از اسوتفاده بالا،

 مارادیب در یکیزیف یهامهارکننده از استفاده و یکیمکاد

اسوتفاده از  زادیم نیب  ه استداشت وجود دار یمعن ارتبا 

 یهوامهارکننوده از استفاده و کیکوتیسا یآدت یها دارو

از آموووزش  بعوودو مداخلوه  شوواهددر دو گووروه  یکویزیف

 زادیوم آمووزش از بعودداشوته اسوت   یداریتفاوت معنو

 منجور امر نیا که افتی کاهش کیکوتیسایآدت از استفاده

 ایمطالعوه در  دیوگرد هامهارکننده از استفاده کاهش به

 که مهارکننودهیمارادیب ژه،یمراقبت و یهاکادادا در بخشدر

ها، مخدرها نیازپیاز بنزود یداشتند مددار بالاتر یکیزیف

در دوروژ ی کوه گوریطالعوه د  (18)کرددودیمو افتیرا در

اسووتفاده از  زادیوودر م یداریتفوواوت معنوادجوام گرفووت، 

 یبسوتر موارادیب کهی طوره ب شتها وجود دامهارکننده

 ویسودات یدر دروژ داروها یکیزیف یهامهارکننده یدارا
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و  لنودیوزیمطالعه در د کی  (50)ردددک افتیدر یترشیب

 یکیزیف یهااستفاده از مهارکننده زادیدشاد داد م ایاسترال

به صورت کم توا  مارادیب ازدرصد  11 ه کهدرصد بود 7

 تویسودا یاز داروهوا ادیودرصد به مددار ز 95متوسط و 

  ( 13)کرددداستفاده 

کووه اسووتفاده از  شوودگووزارش  Minnickدر مطالعووه 

در  شیافوزا باعو کننوده هووشیبخش و برامآ یداروها

مراقبت  یهاها در بخشکنندهمهاراستفاده از ادواع  زادیم

 زادیم مداخله از بعد حاضر مطالعه در  (55)گرددیم ژهیو

 ددبا  به و افتی کاهشیکیزیف یهامهارکننده از استفاده

 یداروهوا مصورف زادیم هامهارکننده از استفاده کاهش

دشواد داد  میدتوا  افوتی کواهش زید بخش امآر و ویسدات

 موارادیب توسوط اتیواستعما  دخاد و الکل مصرف سابده

ه داشوت یداریو مداخلوه تفواوت معنو شاهددر دو گروه 

 بوا مارادیبکه و همکاراد دشاد داد  Mehta مطالعهاست  

 ادیهذ دچار که اتیدخاد استعما  و الکل مصرف سابده

 یکویزیف یهامهارکننده از ادهاستف به یترشیب ازید باشند

و  Roseدر مطالعوه   (19)داشوتند یمعموول افوراد به دسبت

 ،هوااستفاده از مهارکننوده ازمندید مارادیاکثر ب ،همکاراد

 با فوق مطالعات میدتا کهداشتند  اتیسابده استعما  دخاد

 حاضور مطالعوه در  (18)باشدیم سادکی حاضر مطالعه میدتا

 شتریب استفاده با اتیدخاد استعما  و الکل مصرف نیب زید

ه اسوت کوه داشت وجود ارتبا  یکیزیف یهامهارکننده از

 و افوتی کاهش هامهارکننده از استفاده زادیم مداخله از بعد

   شد ماریب ودیتاسیآژ و ادیهذ کاهش به منجر آد یپ در

 یهوااستفاده از مهارکننوده زادیم نیمطالعه ب نیدر ا

 و مودت مارسوتادیدر ب مارادیب یاد بسترو مدت زم یکیزیف

 یژه تفواوت آمواریودر بخش مراقبت و مارادیب یزماد بستر

و همکوواراد در  ییکوووه اسووت  وجووود داشووت یداریمعنوو

 یبستر مارادیب اکثر یمطالعه خود گزارش کرددد که برا

از مهارکننوده  ژهیوو یهوا( در بخش مراقبوتدرصد 70)

 19دت زمواد اسوتفاده م نیادگیم که شداستفاده  یکیزیف

 کوه داد دشواد حاضر مطالعه میدتا .(15)ه استساعت بود

 19 یکویزیف یهوامهارکننوده از اسوتفاده زمواد نیترشیب

 8 به مربو  آد نیترکم و درصد 6/36 یفراواد با ساعت

 مطالعوه بوا کوه ه استبود درصد 9 تا 5 یفراواد با ساعت

  (15)بوود همسوو ساعت 19 نیادگیم با همکاراد و ییکو

 مووا مطالعووه میدتووا بووا کووه و همکوواراد لیکنووددر مطالعووه 

روز  9 یالو 9 مارادیدرصد ب 18 یبرا ،دداشت یهمخواد

 لیودل بوه توادودیمو کهاستفاده شد  یکیزیاز مهارکننده ف

 دووع و موارادیب سن هدف، جامعه ،یبستر یانهیزم علت

 یهووا  درصوود اسووتفاده از مهارکننووده(90)باشوود یبررسوو

 بیترت به مداخله گروه در آموزش از بعد و قبل یکیزیف

 قابوول ریتوواث مداخلووه و ،بوووده درصوود 6/97 و 8/93 برابوور

 یهوامهارکننوده از اسوتفاده زادیوم کاهش در یاملاحظه

 Taha Ali ZH & NM مطالعوه دتوایم  اسوت داشته یکیزیف

 7 مدته بدر مصر  ICU پرسنل شاغل در 98روی  که بر

، پرسش و پاسخ و یرت سخنرادصو به ساعته کی جلسه

دشواد داد کوه اجورای  ،شودادجوام  یپمفلت آموزش هیارا

های فیزیکوی بردامه آموزشی در زمینه کاربرد مهارکننده

هوا داشوته در دادش و عملکورد آد یابهبود قابل ملاحظه

در مطالعوه خوود در  Chuang & Chiang نی  همچن(8)است

 یادوهیدق 30یآموزشو بردامه کی یاجرا که افتندیدر وادیتا

 بهبوود موجب یکیزیف یهامهارکننده از استفاده رامودیپ

  (95)شودمی پرسنل در دگرش و دادش در ملاحظه قابل

کنوگ بور در هنگ LauYuk Yin ای کهدر مطالعه

 زادیووم دوود،ادجووام داد ICUپرسووتار شوواغل در  17 یرو

 کیو یپو  از اجورا یکویزیف یهاکنندهاستفاده از مهار

 یبررسو موورد یمارسوتادیداخل ب مدود آموزشکل پروت

 اسوتفاده زادیم که بود صورت نیا به میدتا و گرفت قرار

 نیوا کوه دیصود رسودر 91 به درصد 11 از ابزارها نیا از

اسوتفاده  زادیآموزش بر م ندیمساله دشادگر موثر بودد فرا

مطالعوه  مای  دتو(91)ه اسوتبود یکیزیف یهااز مهارکننده

YEH عملکرد را با مطالعه  نهیاد اختلاف در زمو همکار

برداموه  یها با اجوراکه آد یطوردهد، بهیحاضر دشاد م

 بهبود قابل ملاحظوه یکیزیف یهاآموزش کاربرد مهارکننده

عملکورد معنوادار  نوهیدر زم رییوتغ نیاما ا افتندیدر دادش 

  (6)ه استدبود
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 پژوهشی

 همسواد بوه تووادیمو مطالعوه نیا یهاتیمحدود از

 و استخدام دوع کار، سابده ،دظر جن  از پرستاراد ددبود

 یهوایژگویو و یمواریب دوع دظر از مارادیب دبودد همساد زید

علیورغم تخصوی  تصوادفی و  کوه دمود اشاره آداد یطب

ند به شکل توادستیمثبت متغیرهای فوق توسط محددین، 

  ند باشو داشوته ریتوأث قیوتحد نیوا میدتوا بور های مختلفی

 یهواوادد منجر به کاهش استفاده از مهارکنندهتیمآموزش 

 یهوااز مهارکننوده حیاستفاده صوح زادیم شیو افزا یکیزیف

 یهوامراقبوت یهوادر بخوش یبسوتر مارادیدر ب یکیزیف

هوای آموزشوی اسوتفاده از شود  لذا برگزاری دوره ژهیو

برای پرستاراد به ویوژه پرسوتاراد  یکیزیف یهامهارکننده

ICU وجب بهبود قابل توجه دادش و عملکورد توادد ممی

تر برای مهار فیزیکی بیمواراد و کواهش عواقوب مطلوب

منفی جدی جسمی و روادی در بیماراد گوردد  بوا توجوه 

در  موارادیب ازیوموورد د یهواو شناخت مراقبت تیبه اهم

 وجوود دارد کوه پرسوتاراد ازید نیا ژه،یمراقبت و یهابخش

مهارت و آمووزش  ژهیومراقبت  یهابخش نیشاغل در ا

را داشوته  موارادیب ازیوموورد د یهواجهوت مراقبوت یکاف

 هواهای آموزشوی اسوتفاده از مهارکننودهباشند  اجرای بردامه

 سازی پرسنل در زمینه دحوه صوحیحتوادد موجب آگاهمی

استعما  و همچنین عوارض استفاده از این ابزارهوا بورای 

 هواها با استراتژیچنین سبب آشنایی آدبیماراد شده و هم

هووای جووایگزین دیگوور بوورای کنتوور  رفتارهووای و روش

پرخاشووگراده و آرام سووازی بیموواراد، قبوول از اسووتفاده از 

 در اسوت لازم جوهیهای فیزیکوی گوردد  در دتمهارکننده

 یتورشیبو توجوه مدولوه نیوا به پرستاراد آموزش بردامه

 یآمووز بواز یهوادوره یبرگزار لزوم رب یدیتاک و شود

 مهوار مبحو  در ژهیو یهابخش پرستاراد خدمت ضمن

  باشد یکیزیف
 

 سپاسگزاری
 یکارشناسو یدادشوجو داموه ادیوپا از منتم مداله نیا

 علوم دادشگاه یداتیتحد طرح و ژهیو مراقبت یپرستار ارشد

 از پژوهشوگراد  باشودیمو1589به شماره  مازددراد یپزشک

 یاری را ما اضرح مطالعه در که یمارادیب و پرستاراد هیکل

 معاودت از نیهمچن  ندیدمایم یسپاسگزار مادهیصم کرددد،

 یپزشووک علوووم دادشووگاه یفنوواور و دوواتیتحد محتوورم

  میدار را تشکر کما  مطالعه یمال تیحما جهت مازددراد
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