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Abstract 
Introduction: The period of the epidemic of covid-19 is a critical situation where the 
operating room personnel are in the front line and are in more contact with the sick 
patient and his respiratory tract. The purpose of this study is to determine the 
preventive behaviors of operating room personnel of Isfahan teaching hospitals 
during the epidemic of Covid-19. 
Methods: In this cross-sectional descriptive study, 100 operating room personnel of 
Isfahan teaching hospitals were investigated in 2019-1400. The required information 
was collected with the help of demographic information questionnaires and a 
standard questionnaire of specific questions related to preventive behaviors. Data 
collection was done from March 1999 to June 1400, then it was analyzed by SPSS 
statistical software. The Research Ethics Committee of Sari University of Medical 
Sciences has registered this study with the code IR.MAZUMS.REC.1400.115. 
Results: The average rate of compliance with preventive behaviors among operating 
room personnel was 64.53%, which was above the average level. The highest 
compliance rate was preventive behaviors after the patient with corona virus left the 
operating room (84.50%). In this research, 100 health care personnel of operating 
rooms participated in the study. The gender of the majority of them (74%) was female 
and 63% of them were under 30 years of age. The participants stated that after the 
patient with corona virus leaves the operating room, they often or always dispose of 
the patient's consumables correctly (85%), complete disinfection. It was done with 
detergents (87%), using UV rays (86%), storing and transporting samples in special 
double-layered containers and fully complying with hygiene principles (83%). 
Conclusions: The results showed that at the time of admission of the patient without 
Covid 19, contraceptive protocols were observed to a lesser extent than when the 
patient with Covid was admitted. Preventive behaviors and staff knowledge and 
awareness about the proper use of personal protective equipment can play an 
effective role in reducing their incidence.

Keywords: 
Covid 19 
Preventive Behaviors 
Operating Room 
Personal Protection 
Self-Care
© 2022 Arak University of Medical 
Sciences 

Research Article 

Journal of Arak University of 
Medical Sciences  

Volume 25, Issue 4 
October & November 2022 

mailto:khodadadist1393@gmail.com
http://dx.doi.org/10.61186/jams.25.4.32
https://orcid.org/0000-0002-6486-8138
https://orcid.org/0000-0002-3020-8270
https://orcid.org/0000-0001-5709-9783


 
 

Copyright © 2022 The Author(s); Published by Journal of Arak University of Medical Sciences. This is an open access article, distributed under the terms of the 
Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International License (http://creativecommons.org/licenses /by-nc/4.0/) which permits others to copy and 
redistribute material just in noncommercial usages, provided the original work is properly cited. 

 دانشگاه علوم پزشکی اراك مجله
 1401 مهر و آبان، 4، شماره 25دوره 

 

 

 عوامل و اصفهان آموزشی يهامارستانیب عملاتاق پرسنل کننده پیشگیري رفتارهاي بررسی

 1399-1400 سال در 19 کووید اپیدمی دوره در آن با مرتبط

 *،4 جهرمی خدادادي زهره ، 3،2 فرمی نصیري ابراهیم ، 1فارسانی  محمدي نفیسه
 
 ساري، مازندران، پزشکی علوم دانشگاه دانشجویی، تحقیقات يتهیکم ساري، پیراپزشکی دانشکده عمل، اتاق ارشد کارشناسی دانشجوي 1

 ایران
 ایران ساري، ،مازندران پزشکی علوم دانشگاه ساري، پیراپزشکی دانشکده ،عمل اتاق و هوشبري گروه استادیار 2
 ایران ،مازندران پزشکی علوم دانشگاه ساري رفتاري، علوم و اعتیاد پژوهشکده و مکمل و سنتی طب تحقیقات مرکز 3
 ایران ساري، مازندران، پزشکی علوم دانشگاه ،هوشبري و عمل اتاق گروه عمل، اتاق تکنولوژي ارشد کارشناسی 4
 پزشکی علوم دانشگاه ،هوشبري و عمل اتاق گروه عمل، اتاق تکنولوژي ارشد ، کارشناسیجهرمی خدادادي زهره :مسئول نویسنده *

 khodadadist1393@gmail.com. ایمیل: ایران ساري، مازندران،
DOI: 10.61186/jams.25.4.32 

 
 28/12/1400 :دریافت تاریخ
 30/06/1402 :پذیرش تاریخ

 کیدهچ
 با بیشتري يمواجهه در و دارند قرار مقدم خط در عمل اتاق پرسنل که باشدیم بحرانی وضعیت 19 کووید اپیدمی دوره :مقدمه

 يهاتانمارسیب عملاتاق پرسنل کنندهپیشگیري رفتارهاي تعیین مطالعه این انجام از هدف. دارند وي تنفسی مجاري و بیمارمبتلا
 .باشدیم 19 دیکوو اپیدمی دوره در اصفهان آموزشی

 مورد 1399-1400 سال در اصفهان آموزشی يهامارستانیب عملاتاق پرسنل نفر 100 از مقطعی توصیفی مطالعه این در :کار روش
 مرتبط یاختصاص سؤالات استاندارد يپرسشنامه و دموگرافیک اطلاعات هايپرسشنامه کمک به نیاز مورد اطلاعات. قرارگرفتند بررسی

 يآمـار افزارنرم توسط سپس شد انجام 1400خرداد  تا 99 اسفند از اطلاعات آوري جمع. شد آوريجمع کنندهپیشگیري رفتارهاي با
SPSS کد با را مطالعه این ساري پزشکی معلو دانشگاه پژوهشی اخلاق کمیته .گرفت قرار وتحلیلتجزیه مورد 

IR.MAZUMS.REC.1400.115 است رسانده ثبت به. 
 سطح از بالاتر که است بوده درصد 53/64 عمل،اتاق پرسنل در کنندهپیشگیري رفتارهاي رعایت میزان میانگین صورت به :هایافته

) درصد 50/84( عملاتاق از کرونا به مبتلا بیمار خروج از بعد در کنندهپیشگیري رفتارهاي رعایت، میزان بالاترین. بود متوسط
 74( هاآن اکثریت جنسیت. کردند شرکت مطالعه در عمل هاياتاق درمانی بهداشتی پرسنل از نفر 100 پژوهش، این در. استبوده

 هب مبتلا بیمار خروج از بعد که کردند بیان کنندگان،شرکت بودند سال 30 زیر سنی محدوده در هاآن از درصد 63 و بود زن) درصد
 ،)درصد 87( دترجنت مواد با کامل ضدعفونی ،)درصد 85( صحیح نحو به بیمار مصرفی وسایل دفع همیشه یا غالباً عمل،اتاق از کرونا

 83( بهداشتی اصول کامل رعایت با و دولایه مخصوص ظروف در هانمونه انتقال و دارينگه ،)درصد UV )86 ياشعه از استفاده
 .شدمی انجام ،)درصد
 کمتري، میزان به پیشگیرانه هايپروتکل ،19 دیکوو به غیرمبتلا بیمار پذیرش زمان در که داد نشان آمدهدستبه نتایج :گیري نتیجه
 مورد در رسنلپ آگاهی و دانش و کنندهپیشگیري رفتارهاي. گردیدمی رعایت شد،می پذیرش کووید به مبتلا بیمار که زمانی به نسبت

 .کند ایفا آنان ابتلاي کاهش در موثري نقش تواندیم شخصی حفاظت وسایل از صحیح ياستفاده

 :کلیدي واژگان
 19 دیکوو

 کننده پیشگیري رفتارهاي
 عمل اتاق

 شخصی حفاظت
 خودمراقبتی

 دانشگاه براي نشر حقوق تمامی
 .است محفوظ اراك پزشکی علوم

مقدمه
 - CoronaVirus-2) - (SARS-CoV-2)ی (سندرم تنفس یدمیاپ

(COVID-19( ،که در  است روسیو ااز خانواده کرون يدیجد عضو
مارس  11در و  گزارش گردید )نیاز ووهان (چ 2019دسامبر سال 

اعلام شد. در دو دهه پاندمی  توسط سازمان جهانی بهداشت، 2020
اد ح یسندرم تنفس ، شامل:روسی، سه عضو خانواده کروناوقرن نیاول ا
-انهیخاور م ی، سندرم تنفس)SARS- COVکرونا ( روسیو-دیشد

 یاصل وعیسه ش، SARS-CoV-2 ) وMERS-COV( روسیکرونا و
. در اندکرده جادیا ی رادستگاه تنفس ینعفو يهايماریب ریهمه گ

-SARSاز  یناش COVID-19 یدمیاپ در ،یقبل وعیبا دو ش سهیمقا
CoV-2و  رهایآلوده و به تبع آن تعداد مرگ و م انی، تعداد مبتلا
 يادضرر اقتص نیو همچن یبهداشت يهامراقبت ستمیس يبر رو تاثیرآن

کرونا کشف  روسیوبه تازگی  که ییاز آنجا. )1(بوده است  شتریب یجهان
 یشده و سفر خود را در سرتاسر جهان آغاز کرده است و سازمان جهان

 یالملل نیب ینگران ی وبهداشت عموم تیرا فور يماریب نیبهداشت ا
به  يادیترس ز مردم نیب این همه گیري يدرباره، اعلام کرده است

 یقاعده مستثن نیاز ا زینو درمان بهداشت است و پرسنل  آمدهوجود 

 پژوهشیمقاله 
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 و همکاران فارسانی

 یبهداشتمراکز ، کارکنان یبحران تیوضع نیدر مواجهه با ا. )2( ستندین
، معالجه و مراقبت از صیدر تشخ ماًیکه مستققرار دارند در خط مقدم 

طر ابتلا در معرض خ وهستند  ریدرگ COVID-19مبتلا به  مارانیب
 .)3( هستندو عوارض جسمی و روانی ناشی از آن،  19 دیکووبه بیماري 
از افراد بدون  یحت تواندیماحتمالاً  COVID-19 نکهیدانستن ا

فقدان دانش  .کندیمآن را چند برابر  خطر ،شودیمعلامت منتقل 
به باعث شود آنها اوضاع را  تواندیم تیجمع نیمناسب مرتبط در ا

 سطح استرس و اضطراب آنها را بالا ببرد و و درستی ارزیابی نکنند
 آنها را مختل کند یپزشک يهاقضاوتممکن است تناسب  همچنین

 نیتأم ياست و تلاشها برا شیدر حال افزا پرسنل بیمار تعداد. )4(
از  یک. یدهدیمرا در معرض خطر قرار  انماریب ،مداوم خدمات درمانی
 يهالباس، در دسترس بودن ریخاص همه گ طیشرا نیمسائل مهم در ا

ت شخصی محافظ زاتیتجه ی،تعداد کاف باید به که محافظ است
(PEE) که به طور مداوم  ییهادستورالعملمطابق  .در دسترس باشد

 یجراح يهاماسک دی، باشودیمبه روز  یتوسط سازمان بهداشت جهان
قدم است.  نیاول وسایل حفاظت شخصی یکاف هیته. )5( شود دهیپوش
 ریغ عی، از جمله لغو وقادر نظر گرفته شود دیبا ی کهاقدامات عمل ریسا

از خانواده؛  تی، استراحت و حماغذا نیتأم ،منابع يبند تیاولو ي،ضرور
 یاشتبهد يهامراقبت، کارکنان اضر. در حال حی هستندروان یبانیو پشت

 ادیز اریتعداد بس. )6( شوندیممحسوب ور منبع در هر کش نیترارزشبا 
هشدار دهنده است  اری، بسریهمه گ يماریب نیا به ر درمانکاد ابتلاي
و  جدید روسی، عدم درك وریهمه گ يماریب نیا یبر بزرگ یو گواه

لازم،  از آنها تجربه ياریاست. بس یپزشک ستمیدر س شرفتیبه پ ازین
 يبرارا ندارند.  یونعف يهايماریبمقابله با  يبرا یدانش و آمادگ

 میت کوجود ی ریهمه گ يماریباز گسترش این  زیآم تیموفق يریجلوگ
 . طبق مطالعات انجام شده)7(کادر درمان ضروري است سالم و مؤثر از 

 نآورددر به طور نامناسب هنگام از کارکنان مراکز بهداشتی  درصد 26
 کیاز آنها  یمین باًیو تقر کردندیمماسک خود را لمس  ي، جلولباس

 لمس بدون دستکشدست  کیآلوده به طور بالقوه را با  PPEسطح 
یم، که لزوم شناخت رفتارهاي پیشگیري کننده را نشان )8( کردندیم

 پرسنل هی، کلCOVID19 مبتلا به مارانیب يبرا به طور مثال، .دهد
 محافظلباس  و مناسب N-95 یاتاق عمل موظف هستند ماسک تنفس

که  یعلامت مارانیب ي. برابپوشند، دستکش و محافظت از چشم) (لباس
اتاق عمل از لباس  میت ي، اعضاداشته باشند یمنف RT-PCRتست 
پوشیدن آموزش درمورد  در نتیجه. کنندیماستاندارد استفاده  یجراح
 یبهداشت يهامراقبتکارکنان  یمنیا يبرا PPEکردن  عو دف حیصح
 دارند و ییکه خطر عفونت بالا یهوشیب يهاروش. )9( مهم است اریبس

 ای یتنفس يممکن است در مجار شودیم لیآن آئروسل تشک یدر ط
 يذارلوله گ شامل هاروش نینفوذ کند. ا بیهوشیملتحمه پرسنل  سهیک

 هی، کلبرونکوسکوپی، یتراکئوستوم ،لوله تراشه ضی، تعوتراشه
، نیبنابرا. )10( است رهیو غ هیتهو ستمیقطع س همربوط ب يهاتیفعال
 يآموزش رفتار دی، با، استرس و اضطراببیماريخطر کاهش يبرا
. بدیهی است که )4( ابدی شیافزا یکارکنان بهداشت نیدر ب رانهیشگیپ

حفظ سلامتی پرسنل بهداشتی درمانی که در خط مقدم مبارزه با 
تداوم اقدامات بهداشتی درمانی  يلازمه ،کنندیمري کرونا فعالیت بیما

پرسنل اتاق  کهییازآنجا .باشدیمو مداواي بیماران، در این همه گیري 
بیشتري با بیمار و مجاري  يمواجههعمل (تیم جراحی و تیم بیهوشی) 

است در خطر بیشتري از ابتلا به ویروس کرونا  ممکن تنفسی وي دارند،
پیشگیري کننده و دانش و  يرفتارهااین میان  در ه باشند.قرار داشت

صحیح از وسایل حفاظت شخصی و  ياستفادهآگاهی پرسنل در مورد 
 نقش موثري در کاهش ابتلاي آنان ایفا کند. تواندیم هاآندفع صحیح 

هدف از انجام این مطالعه بررسی رفتارهاي پیشگیري کننده پرسنل  لذا
 .باشدیم 19ه اپیدمی کووید اتاق عمل اصفهان در دور

 روش کار
اتاق عمل  پرسنل نفر از 100مقطعی بر روي  یفیتوص ن مطالعهیا
 يارهارفت یبررساصفهان با هدف  یدانشگاه علوم پزشک يهامارستانیب
 و آموزشی اصفهان يهامارستانیب کننده پرسنل اتاق عمل يریشگیپ

 انجام شد. 19 وویدک یدمیعوامل مرتبط با آن در دوره اپ
اتاق عمل  يکه داراآموزشی اصفهان  يهامارستانیب مطالعه نیادر 

انتخاب  گذشتیماز شروع فعالیت آن سال  کیو حداقل  ندبود یجراح
نفر پرسنل اتاق عمل حضور داشتند که به روش  120مجموع  در شدند.

نفر از آنان انتخاب  100سرشماري و در صورت داشتن معیار ورود، 
 در مطالعه شرکت کردند. شدند و

ماه  4 حداقل ،آگاهانه تیورود به مطالعه شامل: داشتن رضا يارهایمع
سال خدمت در  1، داشتن حداقل 19 دیکووفعالیت در دوره اپیدمی 

از مطالعه شامل  خروجیاهرایعم نیدر اتاق عمل و همچن بیمارستان
 ي بود.راکمه همادا هب لیامت مدع هنوگره

 که براي این مطالعه ییهاپرسشنامهیاز مطالعه به کمک اطلاعات مورد ن
. بخش اول شامل دو قسمت بودکه طراحی شده بود جمع آوري شد 

 قهساب ،جنس ،شرکت کنندگان از نظر سن کیشامل اطلاعات دموگراف
 هاداده يفرم جمع آورشامل بخش دوم  بود ومرتبط  يرهایمتغ وکار

ارهاي پیشگیري کننده از ابتلا رفتمرتبط با  یاختصاص سؤالات حاوي
 يرفتارها یبررس يپرسشنامه. شدیم COVID19به بیماري 

عمل و عوامل  يهااتاق یدرمان یکننده پرسنل بهداشت يریشگیپ
 .دیگرد نیتدو سؤال 38 با روسیکرونا و یدمیمرتبط با آن در دوره اپ

مورد مکاتبه  دینفر از کارشناسان و اسات 10 لهیآن به وس يمحتوا ییروا
اصلاً، ( کرتیل يادرجه 4 اسیمق کیاز سؤالات در  کیهرکه  قرار گرفت

 یدهنمره پاسخ نیکمتر شده است یازدهی) امتادیکم، متوسط، ز
هر  يدر نظر گرفته شد. حداقل نمره برا 4نمره،  نیشتریو ب 1هرسوال، 

ه اسباز روش مح زین ییایپا نییتع جهت بود. 1و حداکثر آن  8/0 سؤال
نامه صورت که پرسش نیشد. به ا استفاده) یدرون یآلفا کرونباخ (همسان

بعد  روز 14شد و مجدداً  یدهپاسخ نفر از پرسنل اتاق عمل 20توسط 
ا شد که با به دست آمدن الف لیتکم پرسنلپرسشنامه توسط  نیا زین

 SPSS يآمـارتوسط نرم افزار  هاداده. .شد دییآن تأ ییایپا 8/0کرونباخ 
جداول  از بـا اسـتفاده یو اسـتنباط یفیآمار توص يهاروشبا استفاده از 

کمتر  P. .ل قرار گرفتندیه و تحلیو درصد آن، مورد تجز یع فراوانیتوز
 .شد یدار تلق یدرصد معن 5از 

 هاافتهی
هاي عمل در نفر از پرسنل بهداشتی درمانی اتاق 100در این پژوهش، 

 63) زن بود و درصد 74ها (. جنسیت اکثریت آنمطالعه شرکت کردند
ها متأهل سال بودند. نیمی از آن 30ها در محدوده سنی زیر از آن درصد

ها داراي تحصیلات لیسانس ) و بقیه مجرد بودند. اکثریت آندرصد 51(
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 درصد 50) بودند. درصد 54سال ( 5) و داراي سابقه کار زیر درصد 86(
در حال  درصد 4قبلاً و  درصد 46به کرونا (ها داراي سابقه ابتلا از آن

 درصد 5/39ها مستخدم رسمی/پیمانی و از آن درصد 42حاضر) بودند. 
 طرح نیروي انسانی و بقیه قراردادي بودند.

کننده در پرسنل به صورت کلی میزان رعایت رفتارهاي پیشگیري
بوده است که بالاتر از  درصد 53/64هاي عمل، بهداشتی درمانی اتاق

ح متوسط بوده است. بالاترین میزان رعایت رفتارهاي سط
کننده در بعد از خروج بیمار مبتلا به کرونا از اتاق عمل پیشگیري

ر کننده د) و کمترین میزان رعایت رفتارهاي پیشگیريدرصد 50/84(
 ).1جدول کرونا ویروس بوده است ( پاندمی شروع زمان

در زمان شروع پاندمی کرونا ویروس، اکثریت پرسنل بهداشتی درمانی 
) و درصد 84( کنندهضدعفونی هاي عمل، بیان کردند که مواداتاق

کافی در دسترس بوده  میزان ) بهدرصد 73تجهیزات حفاظت فردي (
 70ي (ها معتقد بودند که کاهش ساعات کاراست ولی اکثریت آن

 71گذاري () و کاهش تعداد افراد در شیفت به منظور حفظ فاصلهدرصد

 يهاآموزشاز افراد بیان داشتند که  درصد 85) انجام نشده بود و درصد
 لازم و اطلاع رسانی کافی داده شد.

در صورت پذیرش بیمار به اتاق عمل، اکثریت پرسنل بهداشتی درمانی 
لایه  سه جراحی اً یا همیشه از ماسکهاي عمل، بیان کردند که غالباتاق

 ، شیلدN95 ماسک ) استفاده کرده بودند. میزان استفاده ازدرصد 68(
درصد بوده است.  50عینک، گان و دستکش دولایه کمتر از  یا صورت

شود می عمل اتاق وارد که درصد از بیماران 78همچنین اعلام کردند که 
 ).2جدول داشتند ( ماسک غالباً یا همیشه

پرسنل بهداشتی، بیان کردند که در صورت پذیرش بیمار مبتلا به کووید 
عینک  یا صورت )، شیلددرصد N95)59 ، غالباً یا همیشه از ماسک19

) استفاده درصد 67) و دستکش دولایه (درصد 71)، گان (درصد 67(
)، درصد 68لایه ( سه جراحی ماسک کرده بودند و میزان استفاده از

ها اعلام کردند که استفاده از اتاق کمتر بوده است. همچنین اکثریت آن
 5/1فاصله حداقل ) و درصد 50مجزا با تهویه مناسب براي بیماران (

 ماسک ) غالباً یا همیشهدرصد 70هاي بیماران در ریکاوري (متر تخت
 ).3جدول داشتند (

 
 هاي عمل،کننده در پرسنل بهداشتی درمانی اتاقمیزان رعایت رفتارهاي پیشگیري .1 جدول

 انحراف معیار میانگین 

 24,09 55,83 کرونا ویروس پاندمی شروع زمان

 17,70 54,04 عمل اتاق به 19مبتلا به کووید بیمارغیر  پذیرش صورت در

 18,37 68,14 19کووید  به مبتلا بیمار پذیرش صورت در

 16,87 84,50 عمل، اتاق از کرونا به مبتلا بیمار خروج از بعد

 18,18 58,70 ... چاي، غذا و خوردن کرونا، براي ویروس شیوع زمان از

 12,69 64,53 کل نمره
 

 به اتاق عمل 19کننده در پرسنل در صورت پذیرش بیمار غیر مبتلا به کویید میزان رعایت رفتارهاي پیشگیري. 2جدول 

 همیشه غالباً  گاهی ندرتبه هرگز عمل، اتاق به بیمار پذیرش صورت در
N % N % N % N % N % 

 54,0 54 14,0 14 22,0 22 8,0 8 2,0 2 لایه سه جراحی ماسک از استفاده

 N95 31 31,0 26 26,0 29 29,0 9 9,0 5 5,0 ماسک از استفاده

 23,0 23 15,0 15 26,0 26 12,0 12 24,0 24 صورت از شیلد استفاده

 12,0 12 12,0 12 35,0 35 14,0 14 27,0 27 گان از استفاده

 15,0 15 12,0 12 27,0 27 13,0 13 33,0 33 دولایه دستکش از استفاده

 52,0 52 26,0 26 17,0 17 4,0 4 1,0 1 .دارد ماسک شودمی عمل اتاق وارد که بیماري
 

 در اتاق عمل 19کننده در پرسنل در صورت پذیرش بیمار مبتلا به کووید میزان رعایت رفتارهاي پیشگیري .3 جدول
در اتاق  19کووید  به مبتلا بیمار پذیرش صورت در

 عمل

 همیشه غالباً  گاهی ندرتبه هرگز
N % N % N % N % N % 

 31,0 31 8,0 8 7,0 7 16,0 16 38,0 38 لایه سه جراحی ماسک از استفاده

 N95 7 7,0 11 11,0 23 23,0 21 21,0 38 38,0 ماسک از استفاده

 57,0 57 10,0 10 16,0 16 12,0 12 5,0 5 صورت از شیلد استفاده

 57,0 57 14,0 14 15,0 15 10,0 10 4,0 4 گان از استفاده

 51,0 51 16,0 16 19,0 19 7,0 7 7,0 7 دولایه دستکش از استفاده

 32,0 32 18,0 18 24,0 24 11,0 11 15,0 15 بیماران براي مناسب تهویه با مجزا اتاق از استفاده

 51,0 51 19,0 19 21,0 21 5,0 5 4,0 4 ریکاوري در بیماران هايتخت متر 5/1 حداقل فاصله
 

پرسنل بهداشتی، بیان کردند که از زمان شیوع ویروس کرونا، براي 
) درصد 81خوردن چاي، غذا و ...، غالباً یا همیشه از ظروف شخصی (

 68بار مصرف (ظروف یک ها ازآناستفاده کرده بودند و تقریباً نیمی از 
 35و  درصد 34)، نیز استفاده کرده بودند. همچنین به ترتیب درصد

ي غذایی ها اعلام کردند که گاهی ورزش روزانه و برنامهاز آن درصد
 ویژه (پرپروتئین، ویتامین و...) را در برنامه داشتند.

پرسنل بهداشتی، بیان کردند که بعد از خروج بیمار مبتلا به کرونا از 
 85اتاق عمل، غالباً یا همیشه دفع وسایل مصرفی بیمار به نحو صحیح (
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ي )، استفاده از اشعهدرصد 87)، ضدعفونی کامل با مواد دترجنت (درصد
UV )86 ها در ظروف مخصوص دولایه داري و انتقال نمونه)، نگهدرصد
 )، انجام شده بود.درصد 83رعایت کامل اصول بهداشتی ( و با

 ساسا ربکننده در پرسنل بینی رفتارهاي پیشگیرياي پیشرب
روش  هبه ریغتم دنچن ویسرگاي از رمتغیرهاي دموگرافیک و زمینه

backward  استفاده شد. بعد از انتخاب بهترین مدل، نتایج نشان داد
 کننده در پرسنل، تحتاي پیشگیريدرصد از تغییرات رفتاره 7/13که 

 بینی کننده رفتارهايباشد و آن پیشتأثیر متغیرهاي سن و تأهل می
کننده در پرسنل، بودند. ضرایب بتا نشان داد که تأثیر سن، پیشگیري

مستقیم و تأثیر متغیر تأهل معکوس بوده است؛ بنابراین با افزایش سن، 
ایش یافته است و رفتارهاي کننده در پرسنل افزرفتارهاي پیشگیري

 کننده در پرسنل مجرد بهتر از پرسنل متأهل بوده است.پیشگیري

 بحث
این بود که در زمان پذیرش بیمار  يدهندهنتایج به دست آمده نشان 

پیشگیرانه به میزان کمتري، نسبت  يهاپروتکل، 19غیر مبتلا به کووید 
، توسط پرسنل رعایت شدیمبه زمانی که بیمار مبتلا به کووید پذیرش 

، همچنین ما در این )درصد 68در مقایسه با  درصد 54( دیگردیم
استراحت و  يهااتاقپیشگیرانه را در  يرفتارهامطالعه میزان رعایت 

) از پرسنل در ظروف درصد 81غذا خوري هم بررسی کردیم. ( يهااتاق
گذاري  ) در این مطالعه فاصلهکردندیمشخصی مواد غذایی را مصرف 

بین افراد و کاهش تعداد پرسنل در هر شیفت نیز مورد بررسی قرار 
گرفت که نتایج حاکی از آن بود که با وجود عدم کاهش تعداد افراد در 

. نتایج نشان داد که شدیمهر شیفت اما فاصله گذاري بین افراد رعایت 
ش ، نسبت به زمان پذیر19پرسنل، پس از خروج بیمار مبتلا به کووید 

ت پیشگیرانه را رعای يهاپروتکلبیمار در اتاق عمل، به میزان بیشتري 
، نگرش میزان آگاهی يامطالعه. رحمانیان و همکاران در طی کردندیم

اداري را  يهابخشو شاغلین در  هامارستانیبو عملکرد شاغلین در 
مورد بررسی قرار دادند. در این مطالعه میزان آگاهی پرسنل درمانی 

) از درصد 85ما ( يمطالعهبرآورد شد که در مقایسه با  درصد 3/94
 .)11(برخوردار بود  يبالاتردرصد 

پرسنل را بررسی کردند میزان  آگاهیکه از نظر  نیز Olum در مطالعه
ما از  يمطالعهدرصد گزارش شد که در مقایسه با  69آگاهی پرسنل 

 .)12(برخوردار بود  يترنییپادرصد 
 Nepal نیز میزان آگاهی پرسنل درمان را نسبت به ویروس  انهمکار و

 .)13( کرونا خوب تا متوسط گزارش کردند
و دانشجویان پزشکی  covid19با عنوان  يامطالعهتقریر و همکاران در 

پزشکی در سال  7 تا 5 يهاسالاز دانشجویان  نفر 240ایرانی برروي 
 مطالعاتی انجام دادند. در این مطالعه نتایج نشان دادند که 2020

 يهاپروتکلدرصد از شرکت کنندگان از دانش کافی مربوط به  60/79
 درصد 85ما نیز  يمطالعهظتی در مقابل کرونا برخوردار بودند در حفا

لازم به آنها داده شده. همچنین در  يهاآموزشاز افراد بیان داشتند که 
 2/94این مطالعه رفتارهاي پیشگیرانه را مورد بررسی قرار داده بودند که 

ز هر ما استفاده ا يمطالعهاز عملکرد بالایی برخوردار بودند، در  درصد
یک از وسایل پیشگیرانه به طور مجزا مورد بررسی قرار گرفته شده بود 

، )4(ما نسبت به این مطالعه بود  يمطالعه يهاتیمزو از جمله 
هاي همچنین این مطالعه تنها برروي دانش و آگاهی دانشجویان سال

که  يامطالعهانجام شد، همچنین در  covid19پزشکی در مورد  آخر
شرکت کننده که در  251و همکاران در ترکیه بر روي  )14(توسط 

استفاده از دستکش،  زانیمانجام شد،  کردندیممراکز درمانی کار 
 کباری روپوش ،بند شیمحافظ، پ شهی، شN95ماسک  ،یماسک پزشک

، 62/95 بیبه ترت مورد بررسی قرار دادندکه نتایج آن ژرسهو مصرف 
، اما درصد بوده است 21/91درصد و  35/12، 72/20، 85/35، 82/92

ما، در صورت پذیرش بیمار مبتلا به  يمطالعهنتایج به دست آمده در 
درصد  N95 ،67 درصد از افراد غالباً یا همیشه از ماسک 59: 19کووید 
دستکش دولایه  درصد 67گان و  درصد 71، عینک یا صورت شیلد

 68 هیلا سه جراحی ماسک استفاده کرده بودند و میزان استفاده از
ي تقریر و همکاران به طور کلی در نظر گرفته ، بود که در مطالعهدرصد

ي ما در مقایسه با مطالعه Tufan Arslanca يمطالعهشده بود و ودر 
 .)14(نتایج متفاوت بود 

 گیرينتیجه

دهد که تجهیزات لازم براي انجام اقدامات یج این مطالعه نشان مینتا
رد. یکی گیعمل قرار میپیشگیرانه به اندازه کافی در اختیار پرسنل اتاق

مل عشد، این بود که پرسنل اتاقاز مواردي که در این مطالعه نشان داده
 هاي مراقبت ازدر مواردي که تست کروناي بیمار منفی بود، پروتکل

کنند، حال خود را همانند مواجهه با بیمار مبتلا به کرونا رعایت نمی
، کنداینکه منفی بودن تست، عدم ناقل بودن افراد را تضمین نمی

محققان این پژوهش انجام مطالعات بیشتر در این زمینه و تاکید بر 
ي اپیدمی کرونا را هاي مراقبتی در هر شرایط در دورهرعایت پروتکل

 کند.یتوصیه م
روبه رو بود  ییهاتیمحدودبا  هاپژوهشپژوهش حاضر نیز چون سایر 

بنابراین امید است این محددیت هاي احتمالی در طراحی مطالعات آتی 
به محدودیت همکاري  توانیم هاآن نیترمهممرتفع گردد. از جمله 

 ضعیف بعضی از پرسنل که مشغله کاري بیشتري داشتند اشاره کرد.

 قدردانیتشکر و 
بدینوسیله از کمیته تحقیقاتی دانشگاه علوم پزشکی مازندران و پرسنل 

 نماییم.عمل مراکز درمانی اصفهان تشکر و قدردانی میاتاق

 ملاحظات اخلاقی
این مطالعه در کمیته تحقیقات دانشگاه علوم پزشکی مازندران با شماره 

 دییتأبه  IR.MAZUMS.REC.1400.115اخلاق  و کد 7886
 رسیده است.

 مالیحامی 
 .ندارد

 تضاد منافع
و یا انتشار این  فیتألکه منافع متقابلی از  داردیمنویسندگان اظهار 

 .مقاله ندارد
طراحی)، ابراهیم ( یفارساننفیسه محمدي  مشارکت نویسندگان:

اجرا) مطالعه را ( یجهرمتحلیل نتایج)، زهره خدادادي ( یفرمنصیري 
نموده و نسخه نهایی آن را  فیتألمقاله را بر عهده داشتند. همچنین 

 .اندکرده دییتأخوانده و 
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