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Abstract
Introduction: Clinical competence is one of the requirements that nurses must have in clinical environments, 
especially psychiatric centers. This issue has a direct impact on the quality of nursing care. Therefore, this study 
was conducted to determine clinical competence, dimensions, and related factors in psychiatric nurses working 
in Razi Psychiatric Hospital in Tehran in 2024.
Methods: This descriptive-analytical cross-sectional study was conducted on 211 psychiatric nurses. The 
samples were selected by census method. The data was collected using a demographic information questionnaire 
and the "Clinical Competence of Mohtashmi Psychiatric Nurses" questionnaire. The data were analyzed using 
SPSS 25.
Results: The mean clinical competency score of the psychiatric nurses participating in the study was 
147.20±50.37. The mean and standard deviation of general competence and specific competence of the 
psychiatric nurses participating in the research were 32.47±5.34, and 115.02±16.03, respectively. Also, the 
study results showed that participation in specialized psychiatric nursing courses has a significant relationship 
with clinical competence (p=0.002).
Conclusions: This study's results show that psychiatric nurses' clinical competence is at a good level, but more 
focus should be placed on the dimensions of their specialized clinical competence. Also, holding specialized 
psychiatric nursing courses during service can further improve the quality level of clinical competence of 
psychiatric nurses in caring for patients with psychiatric disorders. Therefore, it is suggested that nursing 
managers of medical centers pay attention and emphasize the holding of these courses for psychiatrists.
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چکیده
مقدمــه: شایســتگی بالینــی یکــی از الزاماتــی اســت کــه پرســتاران در محیــط هــای بالینــی بالاخــص مراکــز روانپزشــکی بایــد داشــته 
باشــند. ایــن موضــوع تاثیــری مســتقیمی بــر کیفیــت مراقبــت هــای پرســتاری دارد. لــذا ایــن مطالعــه بــا هــدف تعییــن میــزان شایســتگی 

بالینــی و ابعــاد آن در روان پرســتاران شــاغل در بیمارســتان آموزشــی درمانــی روانپزشــکی رازی تهــران در ســال ۱۴۰۲ انجــام گردیــد.
روش کار: ایــن مطالعــه ای توصیفــی تحلیلــی از نــوع مقطعــی بــر روی 211 روان پرســتار انجــام شــد. نمونــه هــا بــه روش تمام شــماری 
انتخــاب شــدند. داده هــا بــا اســتفاده از پرسشــنامه اطلاعــات دموگرافیــک و پرسشــنامه "شایســتگی بالینــی روان پرســتاران محتشــمی" 

جمــع آوری گردیــد. نتایــج بــا اســتفاده از نــرم افــزار spss ورژن 25 مــورد تجزیــه و تحلیــل قــرار گرفتنــد.
یافتــه هــا: میانگیــن نمــره شایســتگی بالینــی روانپرســتاران شــرکت کننــده در مطالعــه 50/37±147/20 بــود. میانگیــن و انحــراف معیار 
شایســتگی عمومــی، شایســتگی اختصاصــی روانپرســتاران شــرکت کننــده در پژوهــش بــه ترتیــب 5/34±32/47، 16/03±115/02 بــود. 
همچنیــن نتایــج مطالعــه نشــان داد کــه شــرکت در دوره هــای روان پرســتاری تخصصــی بــا صلاحیــت بالینــی ارتبــاط معنــاداری دارد.

.)p=0/002(
نتیجــه گیــری: نتایــج ایــن مطالعــه نشــان مــی دهــد شایســتگی بالینــی روانپرســتاران در ســطح خــوب مــی باشــد، امــا بایــد تمرکــز 
بیشــتری بــر روی ابعــاد شایســتگی بالینــی تخصصــی آنهــا انجــام گــردد. همچنیــن، برگــزاری دوره هــای روانپرســتاری تخصصــی در 
طــول خدمــت مــی توانــد ســبب ارتقــاء بیشــتر ســطح کیفــی شایســتگی بالینــی روانپرســتاران در مراقبــت از بیمــاران دارای اختــالات 
روانپزشــکی گــردد. لــذا، پیشــنهاد مــی گــردد مدیــران پرســتاری مراکــز درمانــی، برگــزاری ایــن دوره هــا را جهــت روانپرســتاران مــورد 

توجــه و تاکیــد قــرار دهنــد.
کلیدواژه ها: روانپرستار، شایستگی بالینی، مراقبت پرستاری، بخش های روانپزشکی، کیفیت مراقبت.
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مقدمه
بــا گــذر زمــان مراقبت‌هــای پرســتاری بــه دلایلــی ماننــد 
ــدن  ــی ش ــتاران، تخصص ــش پرس ــاران، کاه ــداد بیم ــش تع افزای
نقــش  پرســتاران و گســترش فنــاوری هایــی کــه در مراقبت‌هــای 
ــت  ــده اس ــی ش ــتخوش تغییرات ــود، دس ــتفاده می‌ش ــتاری اس پرس
و مراقبت‌هــای پرســتاری نســبت بــه گذشــته پیچیــده تــر                  
ــا توجــه بــه وجــود واحدهــای  شــده انــد )1(. در حــال حاضــر و ب
درمانــی مختــص بیمــاران روان مشــخص شــده اســت کــه 
پرســتاری از ایــن بیمــاران بــا پرســتاری از بیمــاری کــه مبتــا بــه 
بیماری‌هــای جســمی می‌باشــد، تفــاوت هایــی دارد. روانپرســتاری 
ــد بیــن فــردی مراقبتــی بیــن پرســتار و بیمــار اســت  یــک فرآین
ــای  ــا و مهارت‌ه ــه ای از دانش‌ه ــا مجموع ــتار ب ــه در آن پرس ک
تخصصــی در زمینــه روان در جهــت مراقبــت مناســب و بــا کیفیــت 

ــی‌رود )2(.  ــش م ــار پی از بیم
ــی و  ــمی، روان ــف جس ــای مختل ــت ه ــامل مراقب ــتاری ش پرس
ــی  ــه م ــی ارائ ــی مختلف ــطوح مراقبت ــد و در س ــی باش ــوی م معن
ــوزه از  ــن ح ــوان اولی ــه عن ــتاری ب ــن، روانپرس ــن بی ــردد. در ای گ
پرســتاری بــوده اســت کــه بــه شــکل یــک تخصــص در پرســتاری 
مطــرح گردیــد. ترکیبــی خــاص و منحصــر بــه فــرد کــه بــا بهــره 
گیــری از تخصــص و مهــارت و مبتنــی بــر رویکــرد همــه جانبــه ، 
الگــوی ســامتی را بــا اســتفاده از مشــارکت افــراد، اعضــا خانــواده 
و جامعــه فراهــم مــی نمایــد )3(. شایســتگی‌های بالینــی پرســتار 
ــر پرســتار  ــت موث ــده فعالی ــه نشــان دهن ــی ک ــوان مفهوم ــه عن ب
در حرفــه خــودش اســت، ترکیبــی از دانــش، مهارت‌هــای بالینــی 
ــواردی  ــتاران م ــه در روان پرس ــد )4, 5( ک ــی باش ــا م و نگرش‌ه
ــخص  ــت روان مش ــای بهداش ــی و مهارت‌ه ــاط درمان ــد ارتب مانن
تــر می‌باشــد )6(. شایســتگی بالینــی یــک عامــل در بهبــود نتایــج 
بیمــاران اســت، بــه طــوری کــه پرســتاران بایــد در یــک محیــط 
بالینــی بــا شــرایطی کــه وجــود دارد، بــا صلاحیــت لازم در حرفــه 
پرســتاری بــه بهتریــن نحــو عمــل کننــد تــا در نهایــت مراقبــت بــا 
بهتریــن کیفیــت ارائــه شــود )7, 8(. فــارغ از نــگاه کلــی پیرامــون 
ــی  ــاوت های ــن مفهــوم دارای تف ــی پرســتاران، ای شایســتگی بالین
در حــوزه روانپرســتاری مــی باشــد و دلیــل ایــن تفــاوت در ابعــاد 
شایســتگی بالینــی، شــرایط متفــاوت و همینطــور نیازهــای خــاص 
بیمــاران مبتــا بــه اختــالات روان مــی باشــد کــه پرســتار را بــر 
ایــن مــی دارد کــه بــا رویکــرد خــاص و همــه جانبــه بــه مراقبــت 
ــتاری،  ــت پرس ــوع مراقب ــن ن ــن ای ــه ای ــردازد. لازم ــار بپ از بیم

روانپرســتاران              مختــص  و  بالینــی  شایســتگی  از  برخــورداری 
مــی باشــد )6, 9(.

ــتاران در  ــه پرس ــت ک ــی اس ــی از الزامات ــی یک ــتگی بالین شایس
محیــط هــای بالینــی بایــد داشــته باشــند. شایســتگی جزء اساســی 
مراقبــت هــای پرســتاری اســت و نقش مهمــی در کیفیــت خدمات 
ــتگی  ــد )10(. شایس ــی کن ــا م ــتاران ایف ــط پرس ــده توس ــه ش ارائ
ــه  ــات ارائ ــت خدم ــر کیفی ــه ب ــری ک ــر تأثی ــاوه ب ــی ع بالین
ــرای خــود  ــی ب ــاران دارد، پیامدهــای مثبت شــده و پیامدهــای بیم
ــات انجــام  ــج مطالع ــق نتای ــال طب ــرای مث ــز دارد. ب ــتاران نی پرس
ــا فرســودگی شــغلی رابطــه معکــوس  ــی ب شــده شایســتگی بالین
ــر شایســتگی  ــذار ب ــل تأثیرگ ــن شناســایی عوام دارد )11(.  بنابرای
بالینــی از اهمیــت بســیاری برخــوردار اســت )12(. عوامــل متعددی 
مــی تواننــد بــر شایســتگی بالینــی پرســتاران مؤثــر باشــند )13(.  
ــی  ــتگی بالین ــده، شایس ــام ش ــات انج ــر، در مطالع ــوی دیگ از س
پرســتاران عمدتــا بــه صــورت گروهــی مــورد بررســی قــرار گرفتــه 
اســت، در حالــی کــه تخصصــی بــودن حــوزه روانپرســتاری نیازمند 
بررســی اختتصاصــی شایســتگی بالینــی روانپرســتاران بــا توجــه به 
متفــاوت بــودن نــوع مراقبــت هــای پرســتاری مــی باشــد. عــاوه 
بــر ایــن، مطالعــات انجــام گرفتــه بیشــترین تمرکــز خود را بــر روی 
ســطح و میــزان شایســتگی بالینــی پرســتاران و روانپرســتاران قــرار 
داده انــد، ایــن در حالــی اســت کــه بررســی ابعــاد شایســتگی بالینی 
روانپرســتاران نیــز بایــد مــورد بررســی قــرار گیــرد )10, 17-14(.
ــم  ــی از مه ــتاران یک ــی پرس ــتگی بالین ــتمر شایس ــی مس ارزیاب
تریــن اهدافــی اســت کــه بایــد مــورد توجــه همــه بیمارســتان‌ها 
قــرار گیــرد )10(. پرســتاران بهداشــت روانــی بــا افــراد مبتــا بــه 
اختــالات روانــی و کســانی کــه در معــرض خطــر ایــن اختــالات 
ــش و  ــد دان ــا نیازمن ــه کار آنه ــد و حیط ــر و کار دارن ــتند س هس
تخصــص خــاص مــی باشــد. )18(. ایــن در حالــی اســت کــه مــا 
ــر از روان پرســتاران  شــاهد اشــتغال کارشناســان و پرســتارانی غی
در بیمارســتان هــای روانپزشــکی کشــور هســتیم . بنابرایــن 
بررســی شایســتگی بالینــی و ابعــاد آن در روانپرســتاران شــاغل در 
بیمارســتان هــای روانپزشــکی از اهمیــت بالایــی برخــوردار مــی- 
ــزان  ــن می ــا هــدف تعیی ــه ب ــن مطالع ــن اســاس، ای ــر ای باشــد. ب
ــتاران  ــط در روان پرس ــل مرتب ــاد و عوام ــی، ابع ــتگی بالین شایس
شــاغل در بیمارســتان آموزشــی درمانــی روانپزشــکی رازی تهــران 

ــد. ــام گردی ــال ۱۴۰۲ انج در س
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روش کار
ــی طــی دی  ــرد مقطع ــا رویک ــی ب ــی تحلیل ــه توصیف ــن مطالع ای
مــاه تــا اســفندماه 1402 در مرکــز آموزشــی درمانــی روانپزشــکی 
ــد. ایــن بیمارســتان  ــاد( انجــام گردی رازی شــهر تهــران )امیــن آب
بــه عنــوان یکــی از قدیمی‌تریــن بیمارســتان‌های اعصــاب و روان 
ــل  ــی از دلای ــد. یک ــیس ش ــی تاس ــال 1297 شمس ــور در س کش
اصلــی انتخــاب ایــن مرکــز آموزشــی تــک تخصصــی بــودن آن 
و ارائــه خدمــات تخصصــی و مراقبــت هــای روان پرســتاری بــود.   
بــا توجــه بــه اینکــه در ایــن مطالعــه از روش نمونــه گیــری تمــام 
شــماری اســتفاده شــد، بنابرایــن تمــام پرســتاران شــاغل درمرکــز 
آموزشــی روانپزشــکی رازی جهــت ورود بــه مطالعــه انتخاب شــدند 
ــل  ــا را تکمی ــنامه ه ــر پرسش ــت 211 نف ــه در نهای )n=240( ک
ــات  ــنامه اطلاع ــا از پرسش ــع آوری داده ه ــت جم ــد. جه نمودن
دموگرافیــک و شایســتگی بالینی روانپرســتاران محتشــمی اســتفاده 
گردیــد. پرسشــنامه اطلاعــات دموگرافیــک شــامل11 ســوال 
مربــوط بــه ســن، جنــس، تأهــل، ســابقه خدمــت بــه صــورت کلی 
و در بیمارســتان رازی، نــوع اســتخدام، تحصیــات، ســمت فعلــی، 
رضایــت از حقــوق دریافتــی، ســابقه شــرکت در دوره هــای مختص 

روان پرســتاری و دوره هــای آموزشــی بالینــی پرســتاری بــود.
پرسشــنامه شایســتگی بالینــی روان پرســتاران محتشــمی، شــامل 
۳۶ عبــارت مــی باشــد کــه بــرای نمــره دهــی از مقیــاس لیکــرت 
پنــج واحــدی اســتفاده گردیــد. ایــن پرسشــنامه شایســتگی بالینــی 
ــه  ــارت و حیط ــا ۸ عب ــی ب ــه عموم ــتاران را در دو حیط روان پرس
ــده  ــه دســت آم ــرات ب ــارت می‌ســنجد. نم ــا ۲۸ عب اختصاصــی ب
حداقــل36 و حداکثــر۱۸۰  می‌باشــد. پرســتارانی کــه 0-25% 
ــن  ــطح پایی ــد در س ــت کنن ــاز را دریاف ــر امتی )۳۶-۷۲( از حداکث
یــا ضعیــف، پرســتارانی کــه ۲۵-۵۰٪ )۱۰۸-۷۳( از حداکثــر نمــره 
ــه ٪۵۰-۷۵  ــتارانی ک ــط، پرس ــطح متوس ــد در س ــت کنن را دریاف
ــد در ســطح خــوب  ــت کنن ــره را دریاف ــر نم )۱۴۴-۱۰۹( از حداکث
و پرســتارانی کــه  ۱۰۰-۷۵٪ )۱۸۰-۱۴۵( از حداکثــر نمــره را 
ــرار  ــی ق ــد در ســطح بســیار خــوب شایســتگی بالین ــت کنن دریاف
دارنــد. . شــاخص روایــی محتوایــی )CVI( ‌۰/۸۵ و ضریــب نســبی 
روایــی )CVR( ۰/۸۷ بــود. باشــد. آلفــای کرونبــاخ 0.821 و مقــدار 
ضریــب همبســتگی درون رده ای بــرای دو بــار تکــرار پرسشــنامه 

ــود )19(. ــده ب ــزارش ش ــی ICC=0.992  گ خودارزیاب

پــس از دریافــت مجوزهــای لازم و دریافــت کــد اخــاق از 
معاونــت تحقیقــات و فنــاوری دانشــگاه علــوم توانبخشــی و 
 ،IR.USWR.REC.1402.134 ــماره ــه ش ــی ب ــامت اجتماع س
ــا مراجعــه بــه محیــط پژوهــش، اقــدام بــه جمــع  تیــم تحقیــق ب
آوری داده هــا نمــود. پژوهشــگران در ابتــدای شــیفت هــای کاری 
ــه بخــش محــل کار روانپرســتاران،  ــه ب ــا مراجع ــح و عصــر ب صب
ــا  ــش ب ــوع پژوه ــداف و موض ــرح اه ــود و ش ــی خ ــن معرف ضم
ــودن پرسشــنامه‌ها و همچنیــن اخــذ  ــام ب ــی ن ــان از ب دادن اطمین
رضایــت نامــه کتبــی پرســتاران، پرسشــنامه‌ها را در اختیــار آن‌هــا 
ــل شــود و در صــورت عــدم  ــا توســط آن‌هــا تکمی ــد ت ــرار دادن ق
امــکان در زمــان مراجعــه، پرسشــنامه هــا در پایــان شــیفت یــا روز 

ــد جمــع آوری شــد. بع
 SPSS25 ــزار ــرم اف ــتفاده از ن ــا اس ــا ب ــل داده‌ه ــه و تحلی تجزی
انجــام شــد. آمــار توصیفــی شــامل فراوانــی )درصــد( ، میانگیــن ± 
انحــراف معیــار بــود. بــرای بررســی نرمــال بــودن توزیــع داده‌ها در 
متغیرهــای مــورد بررســی از شــاخص کشــیدگی و چولگی اســتفاده 
ــب  ــی از ضری ــای کم ــن متغیره ــاط بی ــی ارتب ــرای بررس ــد. ب ش
ــای  ــه متغیره ــرای مقایس ــد. ب ــتفاده ش ــون اس ــتگی پیرس همبس
ــه تفکیــک وخصوصیــات  پژوهــش بیــن گــروه هــای پژوهــش ب
دموگرافیــک از آزمــون تــی مســتقل و آنــوا اســتفاده شــد. مقــدار 
احتمــال کمتــر از 0/05 بــه عنــوان معنــادار آمــاری در نظــر گرفتــه 

شــد.

یافته ها
در ایــن مطالعــه، میانگیــن و انحــراف معیــار ســن، ســابقه 
خدمــت و ســابقه خدمــت پرســتاران شــرکت کننــده در پژوهــش 
بــه ترتیــب 8/42±38/45، 8/24±13/55و 8/24±10/17 بــوده 
ــده در  ــک روانپرســتاران شــرکت کنن ــات دموگرافی اســت.  اطلاع
جــدول 1 نمایــش داده شــده اســت. همچنیــن، میانگیــن و انحراف 
معیــار شایســتگی عمومــی، شایســتگی اختصاصــی و نمــره کلــی 
ــه  ــش ب ــده در پژوه ــرکت کنن ــتاران ش ــی پرس ــتگی بالین شایس
ــود  ــب 5/34±32/47، 16/03±115/02 و 50/37±147/20 ب ترتی
ــرکت در  ــناختی، ش ــت ش ــای جمعی ــان متغیره ــدول2(. از می )ج
دوره هــای روان پرســتاری تخصصــی بــا صلاحیــت بالینــی دارای 

ــدول 3(. ــود )p=0/002(. )ج ــاداری ب ــاط معن ارتب
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جدول 1: اطلاعات دموگرافیک روانپرستاران شاغل در مرکز آموزش درمانی روانپزشکی رازی شهر تهران

درصدفراوانی                  متغیردرصدفراوانی              متغیر

جنسیت
8659/2مرد

وضعیت تاهل
16980/1متأهل

4219/9غیرمتأهل12540/8زن

وضعیت استخدام
12257/8رسمی

رضایت از حقوق دریافتی
16176/3کم

5023/7متوسط8037/9پیمانی
--زیاد94/3سایر

تحصیلات
19190/5کارشناسی

سمت
19994/3پرستار

125/7سرپرستار209/5کارشناسی ارشد و بالاتر

سابقه خدمت )سال(

15224/6 الی 6 سال

سابقه خدمت در مرکز رازی 
)سال(

110348/8 الی 6 سال
73717/5 الی 12 سال76430/3 الی 12 سال
133215/2 الی 18 سال133014/2 الی 18 سال
193918/5 سال و بیشتر196530/8 سال و بیشتر

شرکت در دوره های 
آموزشی مختص 

روانپرستاری

شرکت در دوره های 19291بله
آموزشی بالینی پرستاری

14769/7بله

6430/3خیر199خیر

جدول 2: میانگین، انحراف معیار و دامنه شایستگی بالینی و ابعاد آن در روانپرستاران شاغل در مرکز آموزش درمانی روانپزشکی رازی شهر تهران

دامنهانحراف معیارمیانگینمتغیر

14-32/475/3440شایستگی عمومی
56-115/0216/03140شایستگی اختصاصی

70-147/5020/37180نمره کل شایستگی بالینی

جدول 3:  میانگین و انحراف معیار شایستگی بالینی و ابعاد آن به تفکیک شرکت در دوره تخصصی روان پرستاری

متغیر
بلهخیر

t آمارهP value
انحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگین

1/6250/106-30/575/4932/665/31شایستگی عمومی
3/4880/001-103/1019/89116/2015/15شایستگی اختصاصی

3/1650/002-133/6824/8786/14819/42نمره کل شایستگی بالینی

بحث
ایــن مطالعــه بــا هــدف تعییــن میــزان شایســتگی بالینــی و ابعــاد 
مرتبــط در میــان روان پرســتاران شــاغل در مرکز روانپزشــکی رازی 
ــه حــدود  ــج حاصــل شــده نشــان داد ک ــران انجــام شــد. نتای ته
60/19 درصــد پرســتاران ســطح شایســتگی بالینــی خــود را خیلــی 
ــج  ــا نتای ــو ب ــده همس ــت آم ــج بدس ــد. نتای ــی کردن ــوب ارزیاب خ
ــاغل  ــتاران ش ــکاران )2021( در پرس ــری و هم ــاح اح ــه فت مطالع
در بخــش هــای روان پزشــکی بــود کــه 61/9 درصــد پرســتاران 
ــرده  ــزارش ک ــی خــوب گ ــی خــود را خیل ســطح شایســتگی بالین
بودنــد )18(. همچنیــن در مطالعــه کرمــی نیــا و همــکاران )2020( 
نیــز حــدود 70 درصــد پرســتاران دارای شایســتگی بالینــی خــوب 
بودنــد )17(. در مطالعــه محتشــمی و همــکاران )2015( نیــز 78/2 

درصــد روان پرســتاران ســطح شایســتگی بالینــی خــود را در حــد 
ــد )19(. نتایــج مطالعــات ذکــر شــده  ــی کردن خیلــی خــوب ارزیاب
ــتاران  ــی روان پرس ــتگی بالین ــطح شایس ــودن س ــالا ب ــان از ب نش
ــه  ــه وجــود برنام ــوان ب ــه مــی ت ــن یافت ــل ای ــه دلای دارد. از جمل
هــای آموزشــی مناســب، وجــود برنامــه هــای ارتقــای کیفیــت و 
ارزیابــی کیفیــت خدمــات ارائــه شــده مطلــوب در بیمارســتان هــا 
و وجــود برنامــه هــای آموزشــی حیــن خدمــت بــا کیفیــت اشــاره 
کــرد. همچنیــن از آنجایــی کــه ایــن پرســتاران بیشــتر مســئولیت 
ــر  ــکی را ب ــالات روان پزش ــه اخت ــا ب ــاران مبت ــت از بیم مراقب
ــی و  ــش بین ــل پی ــرایط غیرقاب ــاد ش ــکان ایج ــد، ام ــده دارن عه
پیچیــده در حیــن مراقبــت از ایــن بیمــاران وجــود دارد کــه فرصتی 
ــای  ــارت ه ــا ســطح مه ــد ت ــی کن ــم م ــتاران فراه ــرای پرس را ب
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ــد )19(.  خــود را ارتقــا دهن
در مطالعــه فعلــی حــدود 91 درصــد پرســتاران ســابقه شــرکت در 
دوره هــای مختــص روان پرســتاری را داشــتند کــه مــی تواند یکی 
ــی در شــرکت  ــودن ســطح شایســتگی بالین ــوب ب ــل مطل از دلای
کننــدگان باشــد. از دلایــل دیگــر ایــن یافتــه مــی تــوان بــه ســابقه 
خدمــت کلــی و ســابقه خدمــت در مرکــز رازی پرســتاران شــرکت 
کننــده در ایــن پژوهــش )بــه ترتیــب 13/55 و 10/17( اشــاره کرد. 
ــای  ــت ه ــا موقعی ــاق ب ــر در انطب ــه ت ــتاران باتجرب ــع، پرس در واق
ــتگی  ــی رود شایس ــار م ــد و انتظ ــی کنن ــل م ــر عم ــف بهت مختل
بالاتــری داشــته باشــند. مــدل بنــر همچنیــن نشــان مــی دهــد، 
ــه  ــک حرف ــدت در ی ــی م ــه طولان ــس از تجرب ــه شایســتگی پ ک
قابــل دســتیابی اســت )19(. امــا از آنجایــی کــه میــزان شایســتگی 
ــده )17, 19(  ــر ش ــات ذک ــی از مطالع ــتاران در برخ ــی پرس بالین
بالاتــر از ســطح شایســتگی بالینــی پرســتاران شــرکت کننــده در 
ایــن پژوهــش اســت، نشــان مــی دهــد کــه همچنــان بایــد جهــت 
ــای  ــزی ه ــه ری ــی برنام ــتگی بالین ــطح شایس ــتر س ــای بیش ارتق

بیشــتری صــورت گیــرد.
در مــورد شایســتگی بالینــی نتایــج مطالعــه فعلــی نشــان داد کــه 
متغیرهــای دموگرافیــک ســن، جنســیت، وضعیــت تأهــل، وضعیت 
اســتخدام، ســابقه خدمــت کلــی و ســابقه خدمــت در مرکــز رازی، 
تحصیــات، ســمت، رضایــت از حقــوق دریافتــی، شــرکت در دوره 
ــاط  ــی ارتب ــتگی بالین ــا شایس ــتاری ب ــی پرس ــاق و دوره بالین اخ
ــکاران  ــری و هم ــاح اه ــه فت ــدارد. در مطالع ــود ن ــاداری وج معن
)2021( نیــز متغیرهــای مســتقل )ســن، معــدل تحصیلــی، 
ســابقه کل پرســتاری، ســابقه روان پرســتاری( بــا صلاحیــت 
ــه  ــتند )18(. در مطالع ــاداری نداش ــاط معن ــتاران ارتب ــی پرس بالین
ــی و  ــن شایســتگی بالین ــز بی ــا و همــکاران )2020( نی کریمــی نی
ــدان  جنســیت، وضعیــت تأهــل، ســطح تحصیــات و تعــداد فرزن
ــات  ــی از مطالع ــا در برخ ــد )17(. ام ــده نش ــاداری دی ــاط معن ارتب
ارتبــاط معنــاداری بیــن شایســتگی بالینــی و ســن و ســابقه خدمــت 
ــاهده  ــی( مش ــمی و پیمان ــتخدامی )رس ــت اس ــتاران و وضعی پرس
ــادار بیــن ســن و  ــاط معن شــده اســت )20, 21(. عــدم وجــود ارتب
ســابقه خدمــت بــا شایســتگی بالینــی مــی توانــد بــه علت شــرکت 
پرســتاران جــوان و بــا ســابقه کار پاییــن در مطالعــه فعلــی باشــد 
ــا شــده باشــد. عــدم وجــود  ــن متغیره ــر ای ــه باعــث حــذف اث ک
ارتبــاط معنــادار بیــن وضعیــت اســتخدامی و شایســتگی بالینــی نیز                
ــا وضعیــت اســتخدامی  ــودن افــراد ب ــه دلیــل کــم ب ــد ب مــی توان
طرحــی، شــرکتی و قــراردادی نســبت بــه ســایر مطالعــات باشــد.
ــای  ــرکت در دوره ه ــط ش ــک فق ــای دموگرافی ــن متغیره در بی

مختــص روان پرســتاری ارتبــاط معنــاداری بــا شایســتگی بالینــی 
ــا  ــن دوره ه ــه در ای ــتارانی ک ــه پرس ــن صــورت ک ــه ای داشــت ب
شــرکت کــرده بودنــد، شایســتگی بالینــی بالاتــری را کســب کــرده 
بودنــد. برگــزاری دوره هــای مرتبــط بــا روان پرســتاری مــی توانــد 
باعــث انتقــال دانــش بــه روز در رابطــه بــا مراقبــت از افــراد مبتــا 
بــه اختــالات روانــی بــه پرســتاران شــود و از ایــن طریــق ســطح 

شایســتگی بالینــی آنهــار را ارتقــا دهــد.
از محدودیــت هــای ایــن مطالعــه تکیــه بــر اطلاعاتــی بــود کــه بــا 
اســتفاده از پرسشــنامه و بــه روش خودگــزارش دهــی از پرســتاران 
بدســت مــی آمــد. همچنیــن حــالات روحــی و ذهنــی پرســتاران 
نیــز مــی توانســت بــر پاســخ هــای آنهــا مؤثــر باشــد کــه کنتــرل 
آن توســط پژوهشــگران ممکــن نبود.همچنیــن، مطالعــه ی حاضــر 
فقــط بــر روی پرســتاران شــاغل در بیمارســتان روانپزشــکی رازی 
تهــران انجــام شــد کــه مــی توانــد تعمیــم نتایــج را محــدود ســازد.

نتیجه گیری
میــزان شایســتگی بالینــی اکثریــت پرســتاران شــرکت کننــده در 
مطالعــه در ســطح خیلــی خــوب قــرار داشــت. برگــزاری و تشــویق 
روانپرســتاران جهــت شــرکت در دوره ای تخصصــی روانپرســتاری 
مــی توانــد ســبب حفــظ و ارتقــاء ایــن موضــوع گردیــده و تضمینی 
ــرای  ــت ب ــا کیفی ــتاری ب ــی پرس ــت تخصص ــه مراقب ــت ارائ جه

بیمــاران مبتــا بــه اختــالات روان باشــد. 
پژوهــش حاضــر فقــط بــر روی پرســتاران شــاغل در مرکــز 
آموزشــی – درمانــی روانپزشــکی رازی تهــران انجــام شــده اســت 
لــذا توصیــه مــی شــود در مطالعــات بعدی، پرســتاران شــاغل ســایر 
مراکــز و در نقــاط مختلــف کشــور مــورد بررســی قــرار گیرنــد تــا 

تعمیــم پذیــری افزایــش یابــد.

سپاسگزاری
ایــن مقالــه منتــج از طــرح تحقیقاتــی بــه شــماره 3040 مصــوب 
معاونــت تحقیقــات و فنــاوری دانشــگاه علــوم توانبخشــی و 
ســامت اجتماعــی مــورخ مــی باشــد. در ایــن راســتا، تیــم تحقیــق 
ــز  ــرم مرک ــت محت ــت، ریاس ــرم معاون ــئولین محت ــه مس از کلی
ــن  ــه در ای ــتارانی ک ــی پرس ــکی رازی و تمام ــی روانپزش اموزش

ــد. ــی نمای ــکر م ــه تش ــد، صمیمان ــرکت کردن ــه ش مطالع

تضاد منافع
نویســندگان ایــن مقالــه اعــام مــی دارنــد کــه در نــگارش ایــن 

مقالــه هیــچ گونــه تضــاد منافعــی وجــود نــدارد.
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