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  چكيده
مندي بيماران به  لذا سنجش رضايت .كيفيت خدمات اورژانس پيش بيمارستاني است بيانگر،  مندي آنها خدمات ارائه شده به بيماران پيش بيمارستاني و ميزان رضايت: مقدمه

  .شود كرد سازمان شناخته ميشيوه كارعنوان شاخص كليدي 

     .رشت خدمات اورژانس پيش بيمارستاني شهر مندي بيماران از يت ميزان رضا تعيين :هدف
 31تا 94 اسفند اول ازاي اورژانس پيش بيمارستاني رشت  جاده پايگاه شهري و  9توسط به بيمارستان شده ترابردهنفر از بيماران  216 ماتوصيفي  يپژوهش در: ها مواد و روش

دو بخش كه بخش اول حاوي اطلاعات فردي و  گيرنده دربر مندي سنجش ميزان رضايت  استاندارد ها با پرسشنامه داده و انتخاب ،تصادفي- اي گيري سهميه با نمونه  95 خرداد

 واريانس آناليزو  تقلمس تي ، پيرسون همبستگي هاي و شاخصspss19  افزار نرم با ها داده. آوري شد گردمندي بود، ميزان رضايت مورد در  پرسش 23دموگرافي و بخش دوم 

  . شد واكاويطرفه  يك

. بود 04/4ها با ميانگين  تكنسين عملكرد به مربوط آن كمترين و 43/4 بيمارستاني با ميانگين  پيش اورژانس كارايي به مربوط بيشترين ، مندي رضايت هاي حيطه از : نتايج

 اورژانس ازخدمات مندي رضايت بين. است مندي رضايت يا دلخواه ميزان دهنده نشان كه بود 49/4 بيمارستاني پيش اورژانس از بيماران كلي مندي رضايت ميانگين

. شتنداد وجو دار معني اختلاف بهداشتي مراقبت سيستم به وابستگي داشتن و مأموريت زمان ، بيمارستانيپيش  اورژانس ازخدمات استفاده پيشينه سن، پايهبر بيمارستاني  پيش

  .بود غيراورژانسي افراد از بالاتر آنها بودن اي حرفه و ها تكنسين برخورد از اورژانسي افراد مندي رضايت ميانگين

 بر  است بايسته آنها ويژه توجيهي آموزشي هاي و برگزاري دوره اورژانس هاي تكنسين وتوانمندي مهارت افزايش ، بيماران مندي رضايت سطح افزايشبراي  :گيري نتيجه

  .شود مي پافشاري اورژانس كاركنان بودن مرتب و فرم يوني آراستگي ، ها آمبولانس وتميزي نوين پزشكي سازوبرگ به ها آمبولانس تجهيز

  

    هاي پزشكي فوريت/  هاي پزشكي خدمات فوريت/ بيماران :ها واژهكليد 
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  مقدمه

ــس  رضــايت ــاران اورژان ــدي بيم ــداره ، من ــه در  اي پن اســت ك

و در مراقبـت بيمـار    دارد اي ويـژه زشكي اهميت پهاي  مراقبت

منـدي بيمـار در    امروزه رضايت. شود ارزشمند تلقي مي يهدف

مان به عنـوان شـاخص كليـدي     هاي مرتبط با بخش در سازمان

يكــي از .  )1( اســت مــرتبط بــا كــارايي ســازمان شــتاخته شــده

هاي اخير توجـه   مندي كه در سال مرتبط با رضايت جستارهاي

عوامـل مـرتبط و    ،ف داشـته را به خود معطو ويژه پژوهشگران

منـدي بيمـار    رضـايت  ).2( منـدي اسـت   موثر بر ميزان رضايت

 _ شاخص مهمـي بـراي سـنجش كيفيـت خـدمات بهداشـتي      

 هـاي  در مـورد خواسـته  درماني اسـت زيـرا اطلاعـات مهمـي     

مراكـز   ،)3( دهـد  ارائه مي آورد اين انتظاراتبيماران و ميزان بر

تـرين   جهـان از مهـم  هـاي   هاي پزشكي در همه كشـور  فوريت

ترين هـدف   و مهم آيند به شمار ميخدمات درماني اركان ارائه 

تـرين زمـان    ارائه خدمات رضـايت بخـش در كوتـاه     اين نظام

 در ).4( هـاي علمـي روز دنياسـت    استاندارد سو با همممكن و 

برخورد با بيماران  نخستين، عموما  هاي مراقبت سلامت سامانه

اورژانس پيش بيمارسـتاني صـورت    بحراني و اورژانس توسط 

توانـد بـر    مندي بيماران از اين سيستم مـي  رضايت.  )5( گيرد مي

  ) 6(گذار باشد ها نيز تاثير ديگر بخش مندي آنها از رضايت

ــه   ــياري در ارائ ــل بس ــدمات و   معوام ــت خ ــا كيفي ــق و ب وف

اورژانـس پـيش بيمارسـتاني    يطـه  هـاي پزشـكي در ح   مراقبت

 در شـتاب ،  ند كه در بين اين عوامل وجود كاركنان مـاهر دخيل

ارائه خدمات و وجود خودروهـاي داراي تجهيـزات پزشـكي    

سيسـتم اورژانـس   .  )8و7( داي دار مجهز و مناسب اهميت ويژه

.  )9( دبيمارستاني در كشور ما نيـز اهميتـي دو چنـدان دار    پيش

كه  اين افزون بربه بيماران اورژانسي  هدلخوارسيدگي سريع و 
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افـــزايش  ســبب ،  اســت وزارت بهداشــت   هــاي  هــدف  از

 يكـي از اقـداماتي كـه   ) 10( مندي مردم نيز خواهد شد رضايت

هاي  ارائه خدمات پيش بيمارستاني انجام شد ايجاد پايگاه براي

خـدمات پزشـكي اورژانـس      خدمات پزشكي اورژانس اسـت 

،  خدماتي است كه در مواقعي ماننـد تصـادف و ترومـا    گردآور

چه اين خدمات  هر) 11( شود ارائه مي ياهاي حاد و بلا بيماري

كمتر مرگ و مير   تر باشند ميزان پرشتاب تر و درست،  تر بمناس

 . )12( مردم به نظام سلامت افزايش خواهـد يافـت   باورشده و 

اين خدمات هر كشوري بايد نظـام اورژانـس    توانبخشي براي

خود را ارزشيابي كرده و اصلاحاتي را كـه بـه     بيمارستاني پيش

رضايت مردم .  )13( كنددست يافتني هستند آغاز  بخردانهطور 

از خدمات اورژانس پيش بيمارستاني به نـوع بيمـاري افـراد و    

 .دنياز به خدمات اورژانس پـيش بيمارسـتاني نيـز ارتبـاط دار    

توصـيفي و مقطعـي نشـان     يوهش ـدر پژ  چالانچان وهمكاران

رژانـس  كننـدگان خـدمات او   دادند كه كمتر از نيمي از دريافت

كمـابيش  بـي   ومبتلايان بـه انفـاركتوس در د   ،  پيش بيمارستاني

جديــدي ). 14( رضــايت كامــل داشــتند %35 تنهــاو  خوشــنود

منـدي   ميزان رضايت و مقطعي وهش توصيفيژوهمكاران در پ

مركـزي را در  از خدمات اورژانس پيش بيمارستاني در اسـتان  

نشـانگر   وهمكاران كوايسما مطالعات )15( دانست مطلوبحد 

 خـون  قند افت و تنفسي قلبي، مشكلات با بيماران كه است آن

 دارويـي  هـاي  مسـموميت  دچـار  بيمـاران  و رضـايت  بيشترين

 . )16( شـتند دا بيمارستاني پيش اورژانس از را رضايت كمترين

كننـده خـدمات    رضـايت بيمـاران دريافـت    ميـزان ناخت ش ـ با

تـوان   اورژانس پيش بيمارستاني و عوامل اثـر گـذار بـرآن مـي    

.  )17( دكـر ريـزي   مندي آنان برنامـه  ارتقا و بهبود رضايت براي

 زمينـه هاي پژوهشگر حاكي است كه مطالعات در ايـن   بررسي

  .است  اندك بودهكشور ما بسيار  استان و در

منـدي   بـا هـدف بررسـي سـطح رضـايت      ماپژوهش  بنابراين، 

بيمارسـتاني شهرسـتان     بيماران خدمت گيرنده از اورژانس پيش

طراحي و انجـام شـد و    1395خرداد  تا 1394اسفند از رشت 

ن مورد استفاده سياسـتگزاران و  آپژوهشگر اميدوار است نتايج 

  .قرار گيرد ريزان اورژانس پيش بيمارستاني  برنامه

  

  

  ها مواد و روش

پژوهش از دسته مطالعات توصيفي و مقطعي و جامعه آمـاري  

 95 خرداد لغايت 94كه از اول اسفند  بود بيماراني برگيرنده در

ــتفاده      ــت اس ــتاني رش ــيش بيمارس ــس پ ــدمات اورژان از خ

 گيـري  نمونه تعيين حجم نمونه با فرمول كوكران و. ندبود كرده

هـا در سـطح    توجه بـه توزيـع نمونـه    و با اي انجام شد سهميه

نمونه آماري به شرح زير انتخاب و سهميه هـر   216 ، ها پايگاه

 گيري تصادفي انتخـاب  نمونه ها با سپس نمونه ، ايگاه مشخصپ

 .شدند

  ها ها در سطح پايگاه توزيع نمونه .1جدول 

  

 : عبـارت بودنـد از  ها به مطالعه  معيارهاي ورود و خروج نمونه

نس اورژانــس آمبــولا بــااران بــه بيمارســتان  انتقــال بيمـ ـ

، سن بـالاي   به بيمارستان ترابرد پي در ، بستري بيمارستاني پيش

پاسـخ بـه    بـراي ، سطح هوشياري و آگـاهي كـافي    گيسال 12

ابـزار   . به شـركت در مطالعـه   گرايشپرسشنامه و  ها در پرسش

و شامل دو بخش بـود كـه   ) 18( نامه استاندارد پژوهش پرسش

،  ، جـنس  سن( گرافي ن شامل اطلاعات فردي و دموآبخش اول 

، مشـكل   استفاده از خدمات اورژانس پيشينه،  ميزان تحصيلات

،  ، مدت استفاده از خـدمات اورژانـس پـيش بيمارسـتاني     بيمار

 كاركنـان خـانواده   يدرجه يك يا دو يو اعضا  زمان ماموريت

سوال  23و بخش دوم شامل  ) داشتي درمانيسيستم مراقبت به

كـه بـا    گونـاگون  هـاي  حيطـه در مندي  ميزان رضايت زمينهدر 

 نمونه تعداد  جامعه  ها پايگاه  منطقه
بلوار گاز  رشت فلكه  يمركز  1

  شهيد بهشتي
350 10 

 29 985  گلسار 2
 26 897  ميدان امام حسين   3
 10 343  دانشگاه گيلان  4
 28 976  خيابان نامجو  5
 31 1047  علي آباد  6
 33 1129  ميدان رازي  7
 25 866  ميدان شهدا  8
 24 825  استاد سرا    9

 216  7418  جمع
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،  نظـر  ، بـي  ، مخـالف  كـاملا مخـالف  ( اي ليكرت گزينه 5مقياس 

  .)19( داشت 5تا  1از  امتيازبه ترتيب )  ، وكاملا موافق موافق

ــا نظــر    و خبرگــان و اســتادانخــواهي از  روايــي پرسشــنامه ب

پايايي آن با محاسبه   هايي از پرسشنامه و جزئي بخش بازسازي

   ) .2جدول ( شد پذيرفته سي ورآلفاي كرونباخ بر

  

  مقدار ضريب آلفاي كرونباخ پرسشنامه به تفكيك هر عامل . 2جدول 

   

آمار  هاي  و شاخص spss 19افزار آماري  ها با نرم داده واكاوي

 و اســتنباطي)  ، انحــراف معيــار ، واريــانس ميــانگين (  توصــيفي

انجـام  )  ، آناليز واريـانس  مستقل ، تي آزمون همبستگي پيرسون ( 

 5هـا   يك از حيطـه  امتياز در هر يشينهبكه  توجه به اين با . شد

از نظـر   بدسـت آورنـد  را  5تـا   4هايي كه امتيـاز   حيطه  ، است

نسـبتا مطلـوب و    4تـا   3مندي مطلوب،كسـب امتيـاز    رضايت

  .به شمار مي آيدنامطلوب  3كمتر از 

  

   نتايج

 43جامعه پژوهش زن بيشـترين گـروه سـني بـالاتر از      2/35%

ســاله  22تــا  12و كمتــرين گــروه ســني   %) 4/38(ســاله 

جامعــه پــژوهش زيــر ديــپلم و ديــپلم و  %3/46. بودنـد %)19(

هـا نشـان داد كـه     يافتـه  . تحصيلات دانشگاهي داشـتند  7/53%

يشــينه اســتفاده از خــدمات اورژانــس پــيش ب ، بيمــاران % 2/28

براي نخستين بار از اين خـدمات   %8/71بيمارستاني داشتند و 

ايـن بيمـاران مشـكل اورژانـس و      %1/92. استفاده كرده بودند

هـا در روز   ماموريت %9/75.  اورژانس داشتند مشكل غير % 9/7

  . )3( جدول  بود در شب انجام شده %1/24و 

  

  

 اطلاعات دموگرافيك . 3جدول 
  درصد  متغير

    جنس

  2/35  زن

  8/64  مرد

    )سال(سن

22 - 12  19  

32 - 23  2/29  

42 - 33  2/29  

  4/38  43بالاي 

    تحصيلات

  3/46  زير ديپلم

  7/53  دانشگاهي

    زمان ماموريت

  9/75  طول روز

  1/24  طول شب

    مشكلات اورژانسي 

  2/28  دارد

  8/71  ندارد

    سابقه استفاده از خدمات اورژانس 

  1/92  دارد

  9/7  ندارد
  

  

مندي به ترتيب مربوط بـه در دسـترس    يزان رضايتبيشترين م

بـه صـحنه تـا    ن ها در تمام مدت از زمان رسـيد  بودن تكنسين

 پـاكيزگي ، تميـزي و  49/4پذيرش بيمارستان با ميانگين امتياز 

 مبولانسآ، احساس امنيت در  45/4 با ميانگين امتياز آمبولانس

زمان رسيدن آمبولانس به ميانگين امتياز ،  45/4با ميانگين امتياز

، ميزان توجـه   37/4ها  ، احساس مسئوليت تكنسين 37/4صحنه 

منـدي در   و كمتـرين ميـزان رضـايت    37/4ها  و دقت تكنسين

پرسيدن سوال از تكنسين  برايمربوط به زمان كافي  ها پرسش

و اطمينــان از پاســخ بــه تمــام ) 8/3(اورژانــس توســط بيمــار

كه بـراي شـخص    طوري به  ، بيان مطالب )90/3( سوالات بيمار

  . بود )98/3( باشد دريافتني

ــين ــه ،همچن ــايت از حيط ــاي رض ــدي ه ــترين ،من ــزان بيش  مي

ــايت ــيش    رضـ ــس پـ ــارايي اورژانـ ــه كـ ــوط بـ ــدي مربـ منـ

ــتاني ــرين  )43/4( بيمارسـ ــه    آنو كمتـ ــوط بـ ــارمربـ كرد كـ

مندي كلي از خدمات اورژانـس   رضايت  .بود) 04/4( ها تكنسين

بود كه نشان دهنده سـطح مطلـوبي از   ) 49/4( پيش بيمارستاني

  . )4جدول (  مندي است رضايت

  

  عامل  سوالات  آلفاي كرونباخ

 آمبولانس 1 -5 815/0  
 برخورد تكنسين ها 6 -10 862/0
 حرفه اي بودن تكنسين ها 11 -14 732/0
 عملكرد تكنسين ها 15 -19 857/0
  115كارايي اورژانس   20 -22 836/0

  115نظر كلي بيمار در مورد اورژانس   23  -

  جمع كل  1 -23  953/0  
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  بيمارستاني مندي بيماران دريافت كننده خدمات اورژانس پيش رضايت  ميزاناز  اف معيار و توزيع فراواني، انحر ميانگين .)4( جدول

 p  عيارم انحراف  ميانگين  حداكثر  حداقل  سئوال  حيطه

 0/446 0/638 4/45  5  2  ظاهر عمومي آمبولانس   آمبولانس
 0/713 4/45  5  2  تميزي و نظافت آمبولانس

 0/678 4/27  5  2  را حتي حين انتقال با آمبولانس
 0/685 4/27  5  2  ا حساس امنيت در آمبولانس

 0/627 4/34  5  2  كافي بودن تجهيزات داخل آمبولانس
 0/478 0/630 4/35  5  3  احساس مسئوليت تكنسين ها  ها برخورد تكنسين

 0/699 4/35  5  2  ميزان توجه ودقت تكنسين ها
 0/923 4/06  5  1  ميزان همدردي تكنسينها با درد ، ترس واضطراب بيمار

 0/677 4/34  5  2  خوش اخلاقي و خوشرفتاري تكنسين ها با بيمار
 0/700 4/30  5  2  خوش اخلاقي و خوش رفتاري تكنسين ها با همراه بيمار

حرفه اي بودن 

  ها تكنسين

 0/597 0/717 4/14  5  2  داشتن دانش عملي و تجربه كافي را در ارتباط با مشكل و بيماري
 0/755 4/20  5  2  اعتماد به نفس كافي در كار خودداشتن 

به تكنسين جهت حفظ جان و زنده ماندن تا هنگام رسيدن آمبولانس به  ميزان اعتماد

  بيمارستان

2  5  4/20 0/723 
 0/761 4/20  5  2  ميزان آرامش وامنيتي كه از ديدن آمبولانس وتكنسين ها به شخص دست داد

   0/821 4/03  5  1  كافي درمورد اقداماتي كه انجام مي شد توضيح  ها عملكرد تكنسين

 0/633 1/067 3/98  5  1  بيان مطالب به طوري كه براي شخص دريافتني باشد
 0/972 3/80  5  1  سئوال به بيمار ندادن زمان كافي براي پرسيد

 1/023 3/90  5  1  طمينان از پاسخ به تمام سئوالات بيمار ا
 0/709 4/49  5  2  درتمام مدت از زمان رسيدن به صحنه تا پذيرش بيمارستاندر دسترس بودن 

كارايي اورژانس 

115  

 0/456 0/655 4/37  5  3  زمان رسيدن آمبولانس به صحنه
 0/641 4/34  5  3  زمان رسيدن آمبولانس ازصحنه حادثه به بيمارستان 

 0/687 4/28  5  2  سرعت پذيرش در بيمارستان 
بيمار در نظر كلي 

  115مورد 

 0/610  5  2   115رضايت كلي از خدمات اورژانس 
  

برخـورد   ، %68حيطه كارايي اورژانـس   از مندي صد رضايت در 

ــين  ــب تكنس ــا  مناس ــولانسآ،  % 62ه ــا  مب ــرد  %8/58ه ، عملك

منـدي   و رضايت %6/56ها  ، عملكرد تكنسين%6/58ها  تكنسين

  .بود %4/60كل 

هـاي   منـدي كـل و حيطـه    هاي نشان داد كه بين رضـايت  يافته 

 .دار وجـود دارد  مختلف اورژانس پيش بيمارستاني رابطه معني

منـدي كـل و كـارايي     بيشترين ضريب همبستگي بين رضـايت 

ــس ــين   ) 306/0( اورژانـ ــتگي بـ ــزان همبسـ ــرين ميـ و كمتـ

وجــود ) 206/0( هــا منــدي كــل و عملكــرد تكنســين رضــايت

  ) 5جدول  ( داشت

  

مندي كل با  نتايج حاصل از آزمون همبستگي بين رضايت. 5جدول

   مندي هاي مختلف رضايت حيطه

ضريب همبستگي   مندي كل رضايت

 پيرسون

سطح 

دار معني  

 تعداد

 216 0/018 0/306  كارايي

  216 0/002 0/206  عملكرد

  216 0/029 0/230  اي بودن حرفه

  216 0/024 0/302  ها برخورد تكنسين

  216 0/034 0/241  آمبولانس

  

   گيري بحث ونتيجه

 ـامروزه نقش اورژانس  بيمارسـتاني در ارائـه خـدمت بـه      يشپ

تواند  نها ميآضايت از عملكرد ر است و تر شده بيماران گسترده
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از رضايت كـل خـدمات ارائـه شـده توسـط       چشمگيريير تاث

هاي پـژوهش   يافته) 16.( باشد درماني داشته سيستم بهداشتي و

بيشــترين ميــزان شــده هــاي بررســي  كــه از حيطــه نشــان داد

در مطالعه .  مندي مربوط به حيطه كارايي  اورژانس بود رضايت

منـدي مربـوط    شترين ميزان رضـايت بي نيز جديدي و همكاران

 همخـواني  مـا اي بود كـه بـا پـژوهش     به حيطه عملكرد حرفه

  )16.(نبودنداشت و در يك راستا 

منـدي مربـوط    بالاترين ميزان رضـايت   ، اي اين حيطهه از متغير

 آنبه زمان رسيدن آمبـولانس بـه صـحنه تصـادف و كمتـرين      

مربوط به سرعت پذيرش بيمار در بيمارستان بود كـه بـه نظـر    

هـا   ي اورژانـس بيمارسـتان   ها رسد كاركنان مستقر در بخش مي

آمبـولانس اورژانـس    بـا بايد پذيرش بيماراني را كه انتقال آنها 

تـا  دهنـد  قـرار   نخستينگياست را در در  بيمارستاني بوده پيش

،  منـدي بيمـاران و همراهـان    بر افزايش ميـزان رضـايت   افزون

هـاي   پايگاه رهسپارتر تندهاي اورژانس بتوانند هر چه  تكنسين

در .  آمـاده شـوند   پـس از آن هاي  ريتمامور براي و شدهخود 

منـدي مربـوط بـه حيطـه      ميزان رضـايت اين پژوهش كمترين 

چه در مطالعه جديدي و همكاران  گر.  ها بود عملكرد تكنسين

مندي بيماران مربوط به كارايي اورژانس  كمترين ميزان رضايت

امـا بـا مطالعـه     نيسـت كه با پژوهش در يـك راسـتا   ) 16( بود

مندي مربـوط بـه    بهرامي و همكاران كه بيشترين نمره رضايت

منـدي مربـوط    يي اورژانس و كمترين ميزان رضايتحيطه كارا

بود مطابقـت داشـته و در يـك    ) 20( ها بود به عملكرد تكنسين

، بيشـترين ميـزان    هـا  در حيطـه عملكـرد تكنسـين   .  سـت  راستا

مندي مربوط به متغير در دسـترس بـودن تكنسـين در     رضايت

رسيدن به صحنه تا پذيرش در بيمارسـتان   هنگامتمام مدت از 

متغير دادن زمان كافي مندي مربوط به  مترين ميزان رضايتو ك

ســوال توســط بيمــار و همراهــان از تكنســين پرســيدن  بــراي

انسي به رژهاي او رسد در ماموريت اورژانس بود كه به نظر مي

زمان كافي بـراي   نبودن رساني و علت اهميت سرعت در امداد

 زمينـه  ، بيمـار و همراهـان   هاي درماني بـه  روند فرايند فرانمود

اسـماعيلي و   . دكن ـ فـراهم مـي   مـورد در اين  نارضايتي آنان را

هـاي   تكنسـين  بيشـتر همكاران در مطالعه خود نشان دادند كه 

فشــار زمــاني  بــرايكــه  اورژانــس پــيش بيمارســتاني از ايــن

را بـراي بيمـار يـا همراهـان او      چگونگيو  جايگاهتوانند  نمي

پرسيل در مطالعـه   . )18( كنند احساس ناراحتي مي فرانمود كنند

زيـاد بـر زمـان     پافشاريها به جاي  خود نشان داد كه تكنسين

و  شـود  مـي اختلال در فرايند مراقبت از بيمـار   سببپاسخ كه 

ايمني و  ، بر سلامت جستارهمچنين تاثير نامناسب و منفي اين 

ز بيمار تاكيـد  هاي كيفي مراقبت ا ، بايد بر شاخص بيماران هرفا

  . )21( كنند

ــه ــا يافت ــين حيطــه نشــان داد ه ــه ب ــدي و  هــاي رضــايت ك من

داري وجـود دارد   يهمبستگي مثبـت و معن ـ  ،مندي كل رضايت

كه با مطالعه اسماعيلي و همكاران مطابقـت داشـته و در يـك    

 همـه كـه از بـين    نشان دادهاي پژوهش  يافته.  )17( ستراستا 

متغير مربوط بـه در دسـترس بـودن    هاي اين پژوهش نيز  متغير

مبـولانس و دادن زمـان كـافي    آ پاكيزگيتميزي و  وها  تكنسين

از نظـر بيمـاران و    انـس ژبراي پرسيدن سـوال از تكنسـين اور  

داشته است كه به نظر  مندي را بيشترين ميزان رضايتهمراهان 

مواردي است  نخستينها از  مبولانس و تكنسينآ نمايرسد  مي

 ،بنـابراين . دكنن ـ مي داورينها آ در مورد همراهان  واران مكه بي

مرتب بودن تكنسـين   نظافت و تميزي آمبولانس و آراستگي و

 اسـت منـدي بيمـاران    گذار بر رضـايت  اورژانس از موارد تاثير

پرسـيدن سـوال از    دردادن زمان كـافي بـه بيمـاران     ،همچنين.

كمترين  ، سوالات همهتكنسين اورژانس و اطمينان از پاسخ به 

مندي را داشته است كه بـا مطالعـات بهرامـي و     ميزان رضايت

در  ومطابقـت داشـته    )22( و گروگان وهمكاران)  20( همكاران

هـا   مبـولانس آ، فرسـودگي   تيكاسيدر مطالعه وا.  ست يك راستا

حـاد   دشـوارهاي تـرين   در اورژانس پيش بيمارسـتاني از مهـم  

ــامانه ــتان  سـ ــيش بيمارسـ ــس پـ ــدمات اورژانـ ــوان خـ ي عنـ

منـدي   ميـزان رضـايت  نتايج پژوهش نشان داد .  )23( است شده

 كمـابيش حـد   كل از خدمات اورژانـس پـيش بيمارسـتاني در   

نتايج مطالعه جانسـون و همكـاران   .  ) %60.4( مطلوب قرار دارد

نـدي بيمـاران از خـدمات اورژانـس     م رضـايت   به بررسـي كه 

منـدي   رضـايت  كـه سـطح   نشان داد ، بيمارستاني پرداختند شپي

 ـانـس  ژبيمـاران از خـدمات اور   كلي بيمارسـتاني در حـد    يشپ

و در يـك   مطابقت داشـته   ماكه با پژوهش ) 24( استمطلوب 

  .ست راستا

مندي كلي  هاي پژوهش نشان داد كه ميزان رضايت گرچه يافته 

يمارسـتاني رشـت در حـد نسـبتا     از خدمات اورژانس پـيش ب 
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رضـايت بيمـاران    ميـزان افـزايش   بـراي  بايداما  استب مطلو

اورژانـس   هاي  ويژه تكنسين درست انگاريموزشي آ هاي دوره

بيـان و   شـگرد  ينيروبخش ـ مانندارتباطي  مورد جستارهايدر 

ــيحات لازم و  ــافيتوض ــه بي ك ــب ــان و  م ــان آن اران و همراه

هاي بيمـاران   اختصاص زمان بيشتر براي پاسخگويي به پرسش

ها به تجهيـزات   مجهز نمودن آمبولانس ، برهمچنين.  داده شود

فـرم و   ، آراسـتگي يـوني   هـا  و تميزي آمبـولانس  نوينپزشكي 

 ميـزان افـزايش   وشود  اورژانس تاكيد مي كاركنانمرتب بودن 

هـاي اورژانـس بـراي بهبـود      مهارت و توانمند سازي تكنسين

دارنـد كـه    نويسندگان اعلام مـي    .دشو مي پيشنهادعملكرد آنان 

  .گونه تضاد منافعي ندارند هيچ
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Abstract 

Introduction: The services provided to the prehospital patients and their level of satisfaction may confirm the quality 

of prehospital emergency services. Therefore, patients' satisfaction is recognized as a key indicator of service quality. 

Objective: The purpose of this study is to investigate the patients' level of satisfaction with the prehospital emergency 

services in city of Rasht  

Materials and Methods: The participants in this descriptive research were 216 patients, transported to the hospital by 

9 urban and road emergency bases in Rasht from the  February 20, 2016to the June 20, 2016 . The patients were 

selected through quoting-random sampling method and the data were collected out of satisfaction measuring standard 

questionnaire. It consisted of two parts, the first part of which containing demographic and personal information, and 

the second part containing 23 questions. The obtained information was analyzed using SPSS 19 application through 

Pierson correlation test, independent T, and one way variance.  

Results: The results showed that among satisfaction areas, the highest level of satisfaction, with an average of 4.43 is 

the performance of prehospital emergencies and the lowest one with an average of 4.04 is concerned with the 

performance of the technicians. The average satisfaction with the general prehospital services is 4.49 which 

demonstrates a good level of satisfaction. There is a significant difference between satisfaction with prehospital 

emergency services in terms of age, history of using prehospital emergency services, time of the mission and having a 

relation to the health care system. The average satisfaction of emergency patients with behavior of technicians and their 

expertness is higher than that of non-emergency patients 

Conclusion: In order to promote the level of satisfaction of patients, it is necessary to increase the level of skills and 

abilities of emergency technicians and develop specialized training courses for emergency technicians. Equipping 

ambulances with modern medical equipment  and ambulance cleanliness, uniformity of clothing, and the regularity of 

emergency staff are emphasized,too. 
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