
320- 328،   1392، تابستان و پاییز 3و 2شماره هاي ،19مجله علمی پزشکی قانونی/ دوره 

پژوهشی

ايي بررسي ميزان آگاهي دانشجويان گروه علوم پزشکي از قوانين جز
، دانشگاه علوم پزشکي جندي شاپور اهواز مامايي در حيطه پزشکي قانوني

١٣٩٢در سال 
٭٭مهرزاد کيانيدكتر -٭سارا ضياغم-٭آباديميترا تدين نجف -٭نسرين عظيمي

ايران، اهواز،ت علمي دانشگاه علوم پزشکي جندي شاپور اهوازاکارشناس ارشد مامايي و عضو هي٭
فلوشيب اخلاق زيست پزشکي و دانشيار مرکز تحقيقات اخلاق زيست پزشکي دانشگاه علوم پزشکي ،قانونييپزشکمتخصص٭٭

تهران، ايران، شهيد بهشتي

چکيده

بسیاري از خطاهاي پزشکی : رفتار نتیجه تصمیم و تصمیم مبتنی بر آگاهی و گرایش می باشد. آگاهی یا دانش نیاز فرد را به دانستن بر می انگیزد.مقدمه
سبب کاهش اعتماد بیماران به وارد می کند،روحی و مادي که به بیمار ناشی از عدم آگاهی نسبت به موضوع درمانی است که علاوه بر خسارت هاي جسمی،

براي خاطی در بر خواهد داشت.کادر درمان می شود و جریمه هاي مالی را
که تعداد ي  دانشجویان  کارشناسی و ارشد مامایی و دستیاران زنان علوم پزشکی اهواز بود؛ي پژوهش کلیهمقطعی و جامعه-مطالعه از نوع توصیفی:روش

سوال چهار گزینه اي جهت 33اطلاعات دموگرافیک و شاملابزار، پرسشنامه ي دو بخشیگیري در دسترس وارد مطالعه شدند.ها از طریق نمونهنفر از آن90
تجزیه و تحلیل شد.17نسخه ي SPSSنتایج از طریق آمار توصیفی و نرم افزار سنجش میزان آگاهی دانشجویان پیرامون موضوع پژوهش بود.

به دست 83/10±7/2، مایی بودند.میانگین نمره ي آگاهی%) دانشجوي کارشناسی ما11/61سال و اکثریت آنها (72/24±58/4میانگین سنی نمونه ها :ایجنت
آگاهی با ي بین نمره).p=168/0آمد ( آگاهی ضعیف). بین نمره ي آگاهی دانشجویان و پیش بینی آنها از سطح آگاهی خود ارتباط معناداري دیده نشد (

).p=007/0شرکت در کارگاه مرتبط با موضوع پژوهش ارتباط معناداري وجود داشت (
لازم است سطح آگاهی شاغلین درمانی در : براي برنامه ریزي جهت ارتقاء سطح آگاهی و عملکرد ، کاهش بروز خطاها و شکایات پزشکی از کادر درمان،بحث

قوت و ضعف آنها و راهکارهاي بهبود آگاهی آنها شناسایی گردد. کادر زنان و مامایی در معرض موارد بالایی از حیطه هاي مختلف شغلی بررسی شود تا نقاط 
شکایات پزشکی هستند و تدوین مباحث کاربردي و رایج پزشکی قانونی براي آنها از اهمیت بالایی برخوردار است.

پزشکی قانونیقوانین جزایی مامایی،،آگاهی:واژگان کلیدي

8/10/1392مقاله:تایید16/5/1392وصول مقاله:

021- 88781036، تهران، ایران. تلفن ثابت:مرکز تحقیقات اخلاق زیست پزشکی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی: نویسنده پاسخگو
kiani1341@yahoo.com
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مقدمه

رفتار نتيجه تصميم و تصميم مبتني بر آگاهي و 
اين امر پذيرفته شده که گرايش مي باشد به عبارت ديگر

شناسد يا اطلاعاتي را پيرامون موضوعاتي جمع فرد ابتدا مي
ي جريان تفکر و احساس، گرايشي مي کند و سپس بوسيله

را شکل مي دهد که ممکن است به عمل يا رفتار مورد علاقه 
آگاهي يا دانش نياز فرد را به دانستن بر).١تبديل گردد (

ثير در عقايد و اعمال فرد قدرت اتنگيزد و از طريق امي
دهد و او را در جهت رفتار گيري را در فرد افزايش ميتصميم

دهد و به اين علت است که اگر بتوان از دانش خود ياري مي
گيرد استفاده هاي مختلفي که فرد در آن قرار ميدر موقعيت

اما نمود، هر چند که اين امر به معناي دانستن واقعي نيست،
). چگونه مقابله با عملکرد ضعيف ٢يابد (ش بسيار ميارز

کارکنان يکي از مشکلات اساسي سازمان هاي امروزي است.
). عملکرد افراد ٣علت عملکرد ضعيف فرد يا افراد چيست؟ (

توان تابعي از عوامل فردي،محيطي و را در يک سازمان مي
).  بسياري از مشکلات بشر ناشي از٤شغلي در نظر گرفت (

هاي هاي بشر است و اين پيش فرض در کليه جنبهناآگاهي
درماني تا حد - ل بهداشتييزندگي به خصوص در مسا

تحقيقات نيز بيانگر اين موضوع است که زيادي صادق است.
افرادي که در صدد کسب  اطلاعات و افزايش آگاهي خود در 

ل بهداشتي مربوط به خود هستند از نظر يزمينه مسا
توان آگاهي و نگرش ميسطح بالاتري قرار دارند.سلامتي در

را به عنوان عاملي که در روند تغيير رفتار بايد تغيير کند، 
توان سطح دانش و ). بوسيله آموزش مي١تلقي نمود (

تخصص افراد را بالا برد تا بتوانند به نحو بهتري وظايف 
ه هاي بالاتر آمادوليتوشغلي خود را انجام دهند و براي مس

اندارد بودن آموزش هاي شوند. برخورداري کم و زير حد است
از عوامل عمده در عدم کارايي کارکنان ضمن خدمت 

افزايش فراگيري،آموزش،تشخيص داده شده است.
ها و ارتقاي دانش کارکنان براي تحقق اهداف سازمان مهارت

و بهبود عملکرد فردي و سازماني مهم مي باشد و براي رشد 
).٥و بهبود پرسنل و سازمان ضروري است (پيوسته

ل مرتبط يدهد که آگاهي به مسامطالعات مختلف نشان مي
با دانشجويان پزشکي و پرستاري همراه با رضايت آگاهانه 
بيماران و توزيع مناسب منابع قابل دسترسي به مددجويان 

ه يهاي بهداشتي به عنوان منابع مهمي در جهت ارامراقبت
از مشکلاتي که ).٦اند (به بيماران مطرح بودهخدمات برتر

از ل قانوني است.يماماها در محيط کاري دارند، مواجه با مسا
هاي مختلف هايي که در زمينهطرف ديگر به لحاظ پيشرفت

هاي مختلف روشعلم مامايي از جمله سقط درماني،
هاي درماني نوين ناباروري ايجاد پيشگيري از بارداري و روش

ل قانوني و اخلاقي به يشده است گستردگي بيشتري در مسا
ي رويدادهاي قابل پيشگيري همه).٧وجود آمده است (

شود و همه نامطلوب منجر به شکايت يا دعوي قانوني نمي
شود.نتايج ضعيف درماني منجر به دريافت خسارت نمي

ديدگاه رايج اين است که دليل شکايت اکثر بيماران اين 
خواهند صدايشان شنيده شود و از آنها مياست که 

تواند بر روي افراد و شکايت ميعذرخواهي گردد.
کننده خدمت سلامت اثر منفي بگذارد.هيهاي اراسازمان

ي صلاحيت شک دربارهنااميدي،حس خشم در مقابل بيمار،
تواند کيفيت مراقبت را از باليني و ترس از قانوني شدن مي

رکان سلامت به سمت پزشکي دفاعي به طريق سوق دادن کا
در پژوهشي جهت بررسي ميزان آگاهي ).٨خطر بيندازد (

ماماهاي استان چهارمحال و بختياري نسبت به احکام قانوني 
%٧/١٢و شرعي حيطه مامايي و برخي عوامل مرتبط با آن،

از ماماها از آگاهي کامل نسبت به احکام کلي مربوط به 
هاي نوين باروري برخوردار و روشسقط، تنظيم خانواده

آگاهي %٢/١١ل قانوني، يآگاهي کافي از مسا%٣/١٥بودند.
ي در مطالعه).٩کافي از احکام شرعي داشتند (

Gundogmus و همکاران مطالب قانوني که ماماها و
پرستاران به دنبال خطاهاي پزشکي خود به عنوان دفاعيه در 
دادگاه مطرح کرده بودند؛ مورد بررسي قرار گرفت. بر اساس 

ي از موارد کارکنان بهداشتي دفاعيه%٥٩نتايج اين پژوهش 
موجهي نداشتند و محکوم شده بودند. در اين ميان ماماها 

سپس پزشکان و در ي محکوميت را داشتند.ن درجهبيشتري
).١٠ي سوم پرستاران قرار داشتند (درجه
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ي و به کارگيري آن يل قانوني و جزايآگاهي از مسا
ه خدمت در بسياري از موارد از بروز خطاها يدر زمان ارا

زماني که گروه درمان از عواقب قانوني جلوگيري خواهد کرد.
ه خدمات درماني ياشند در زمان اراعمل خود آگاهي داشته ب

نمايند که اين امر خود سبب کاهش دقت بيشتري مي
در خطاها و عوارض درماني و شکايات بيماران خواهد شد.

وليتي که وي پزشکي و مستعاليم ديني به قداست حرفه
امروزه با توجه به درمانگران به عهده دارند اشاره شده است.

ي هاي جديد که در زمينهپيشرفت دانش و تکنولوژي
رود و اينکه حيطه به کار ميهاتشخيص و درمان بيماري

تر شده است عملکرد پرسنل درماني نسبت به گذشته وسيع
به طبع احتمال بروز خطاها نيز افزايش يافته است. به طوري 

در سراسر دنيا چه هنوز هم علت اصلي مرگ و مير که اگر
ت ليکن در بسياري از مجلات بيماري هاي قلبي و عروقي اس

خوانيم که خطاهاي پزشکي هم يکي از و مقالات معتبر مي
علل مهم مرگ و مير افراد حتي در کشورهاي پيشرفته 

هر اقدامي در حيطه بهداشت و درمان علاوه بر باشد.مي
منفي احتمالي هم خواهد بود.اثراتاثرات مثبت خود داراي 

قوق مسلم بيماران و کاهش لذا لازم است براي دفاع از ح
اي در اين قواعد تعريف شدهخطاهاي پزشکي، احکام و

زمينه وجود داشته باشد تا خط مشي و چارچوبي براي 
آگاهي از اين قوانين براي عملکرد پرسنل درماني باشد.

بسياري از درمانگران از اهميت بالايي برخوردار است.
ناآگاهي آنها نشأت هاي مختلف از خطاهاي افراد در حيطه

تعيين ميزان آگاهي دانشجويان گروه علوم پزشکي گيرد.مي
از احکام قانوني و جزايي قدمي است براي شناسايي نقاط 

ريزي ضعف و قوت آنها که اين امر خود زمينه را براي برنامه
از سوي ه راهکارهايي جهت ارتقاء سطح آگاهي آنها،يو ارا
لذا بر آن شديم کند.فراهم ميولين بهداشتي و آموزشي ومس

اي با موضوع بررسي ميزان آگاهي دانشجويان گروه تا مطالعه
قوانين جزايي مامايي در حيطه پزشکي از علوم پزشکي 

قانوني، در دانشگاه علوم پزشکي جندي شاپور اهواز انجام 
دهيم. اين امر با شناسايي سطح آگاهي دانشجويان علوم 

زمينه را براي بهداشت و درمان،پزشکي از قوانين جزايي

ي مباحث کاربردي پزشک قانوني براي هيتدوين و ارا
کند و ارتقاي سطح آگاهي آنها و دانشجويان فراهم مي

کاهش بروز خطاهاي پزشکي را در پي خواهد داشت که خود 
کاهش استرس پرسنل درماني و سبب افزايش انگيزه،

يد. افزايش رضايتمندي بيماران خواهد گرد

روش پژوهش

باشد و اين پژوهش از نوع توصيفي مقطعي مي
ارشد ي دانشجويان مقطع کارشناسي،ي آن را کليهجامعه

مامايي و دستياران تخصصي زنان و زايمان دانشگاه علوم 
٩٠دهند که تعداد پزشکي جندي شاپور اهواز را تشکيل مي

وارد ٩٢نفر از آنها از طريق نمونه گيري آسان در سال 
مطالعه شدند که تقريبا با جامعه پژوهش برابر بودند از اين 

نفر دانشجوي ٧٠نفر دستيار زنان و زايمان و ٢٠تعداد 
ي دو اطلاعات پژوهش از طريق پرسشنامهمامايي بودند.

٦بخش اول شامل قسمتي پژوهشگر ساخته جمع آوري شد.
، هلاوضعيت تي تحصيلي،رشتهسوال دموگرافيک (سن،

بيني سطح ارگاه مرتبط با موضوع پژوهش، پيششرکت در ک
وليت وآگاهي خود از موضوع پژوهش و داشتن بيمه ي مس

اي) بود. قسمت دوم پرسشنامه جهت بررسي آگاهي حرفه
دانشجويان گروه علوم پزشکي از برخي  موضوعات پزشکي 
قانوني و قوانين جزايي مربوط به آنها در حيطه ي مامايي 

شد.تدوين 
اي پيرامون موضوعاتي از قبيل:گزينه٤سوال ٣٣

تجاوز به ها،صدور گواهيسقط، مرگ داخل رحمي جنين،
ي خطاهاي پزشکي و بيمهرضايت و برائت از بيمار،عنف،

اي در اين بخش از پرسشنامه قرار گرفت.وليت حرفهومس
ي و پاسخ غلط نمره١ي براي پاسخ صحيح نمره

٠- ٣٣ي کلي پرسشنامه گرفته شد و نمرهصفر در نظر 
بيانگر آگاهي در سطح ]٠-١١[محاسبه گرديد. نمرات

آگاهي در سطح متوسط و نمرات]١١-٢٢[ضعيف، نمرات 
در انتها بر بيانگر آگاهي در سطح خوب بود و ]٢٢- ٣٣[

هاي صحيح نمره آگاهي فرد مشخص اساس تعداد پاسخ
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ذکور در سه سطح هاي مگرديد که با توجه به مقياس
جهت تعيين اعتبارگرفت.ميمتوسط و خوب قرار ضعيف؛

ت علمي انفر از اعضاي هي١٥پرسشنامه در اختيار ابزار،
دانشکده پرستاري و مامايي و متخصص پزشکي قانوني قرار 

و اعتبار آن به روش اعتبارسنجي محتوايي بررسي گرفت
حاسبه م= ٨٥/٠r. پايايي ابزار به روش آلفاي کرونباخ،شد

جهت بررسي اطلاعات از آمار توصيفي شامل درصد،.گرديد
ميانگين و انحراف معيار و ضريب هم بستگي پيرسون و نرم 

.استفاده شد١٧نسخه SPSSافزار 

نتایج
هاي جدول يک  اطلاعات دموگرافيک واحد

ر اساس نتايج پژوهش ميانگين بدهد .پژوهش را نشان مي
آگاهي دانشجويان گروه علوم پزشکي از احکام و ي نمره

٨٣/١٠±٧/٢قوانين جزايي مامايي در حيطه پزشکي قانوني 
محاسبه گرديد که بر اساس توضيحات مربوط به ابزار 

باشد. در اين عدد بيانگر سطح آگاهي ضعيف ميپژوهش،
بدست ١٩و حداکثر آن ٥ي آگاهياين رابطه حداقل نمره

ي آگاهي اکثريت دانشجويان نمرهرآمد به بياني ديگ
ي آنها و بقيه]٠-١١ي نمره[يف ) در سطح ضع%١١/٥١(
.ارزيابي گرديد]١١-٢٢ينمره[) در سطح متوسط %٨٩/٤٨(

١–

ميانگين سني
۵۸/۴±۷۲/۲۴۲۲۴۰۲۲۳۰%(

۵۵۱۱/۶۱۱۵۶۶/۱۶۲۰۲۲/۲۲
متاهل

۶۴=
۱/۷۱%

۲۶=
۹/۲۸%

خيربلي
۲۳=

۶/۲۵%
۶۷=

۴/۷۴%

و
خيربلي

۱۹=
۱/۲۱%

۷۱=
۹/۷۸%

عاليمتوسطضعيف
۳۲=

۵۵/۳۵%
۴۵=

۵۰%
۱۰=

۱۱/۱۱%
۳=

۳۳/۳%
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٢-

قانوني

ضعيف٠- ١١
متوسط١١- ٢٢
٢٢- ٣٣

٥٢٢/٢

=Nضعيف ٤٦
١١/٥١%

٦٣٣/٣
٧٥٦/٥
٨٧٨/٧
٩١٢٣/١٣

١٠١٧٩/١٨
١١٧٨/٧

متوسط
N = ۴۴

٨٩/٤٨%

١٢٨٩/٨
١٣١٤٦/١٥
١٤٧٨/٧
١٥٢٢/٢
١٦٣٣/٣
١٧١١/١
١٨١١/١
١٩١١/١

٨٣/١٠٩٠١٠٠±٧/٢

بر اساس ضريب هم بستگي پيرسون بين پيش 
ي آگاهي آنها از بيني دانشجويان از ميزان آگاهي خود و نمره

)،p=١٦٨/٠ي معناداري وجود نداشت (موضوع پژوهش رابطه
ي آگاهي دانشجويان و شرکت در کارگاه مرتبط با بين نمره

r=٢٨٠/٠ارتباط معناداري ديده شد (موضوع پژوهش 
-). بين رشته و مقطع تحصيلي دانشجويان با نمرهp=٠٠٧/٠و

)p≤٠٥/٠ي آگاهي آنها نيز ارتباط معناداري ديده نشد (
ي انديکاسيون سقط در سوالي که در زمينه.)٢(جدول 

دانشجويان به آن پاسخ غلط دادند در %٩٠درماني بود،
ل يترين مساترين و رايجصورتي که اين مبحث جزء مهم

بيشترين درصد پاسخ قانوني در حيطه ي مامايي است.

هاي تشخيص پيرامون يکي از راهسوالیحیح مربوط به ص
از واحدهاي پژوهش به آن %٨/٧٨تجاوز جنسي بود که 

پاسخ صحيح دادند.

بحث

احکام پزشکي قانوني از قوانين جزايي وآگاهي 
ي زنان و مامايي ،براي دانشجويان اين مرتبط با شاخه

در بسياري موارد ها از اهميت بالايي برخوردار است.گروه
افراد به دليل ناآگاهي و يا اطلاعات نادرستي که پيرامون 

هاي درماني شرح وظايف شغلي خود دارند وارد عرصه
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ي شغلي آنها است که به طبع از محدودهشوند که خارجمي
نمايد وقتي فرد خارج از عرصه ي عملکردي خود اقدامي مي

شود.دچار خطا ميبه دليل  علم و تجربه ي ناکافي،
ي اين خطاها وارد کردن صدمات جسمي و روحي به نتيجه

بيمار مي باشد و علاوه بر آن زندگي شغلي فرد درمانگر را 
شود و از اعتماد بيماران به وي کم ميد.سازنيز متاثر مي

طرفي اعتماد به نفس فرد نيز به دليل ترس از بروز مجدد 
ي زنان له به خصوص در حيطهايابد. اين مسکاهش ميخطا،

و مامايي که شاغلين آن با حيات و سلامتي دو نفر سر و کار 
همچنين گاهي از اهميت بالاتري برخوردار است.دارند،

هاي نقدي سنگيني طاها، مستلزم پرداخت جريمهمجازات خ
ي شغلي پزشکان و تواند آيندهله نيز ميااست که اين مس

پيراپزشکان را تحت الشعاع قرار دهد. راهکار چيست؟
براي به حداقل رساندن بروز خطاهايي که ناشي از 
فقدان آگاهي و يا آگاهي ناکافي شاغلين بهداشتي است 

تعيين ي نيازهاي دانشي اصلي آنها،بهترين راه حل شناساي
ريزي ميزان آگاهي و نقاط ضعف و قوت آنها جهت برنامه
باشد.براي ارتقاء دانش و عملکرد پزشکان و پيراپزشکان مي

ل يترين مساترين و رايجدر اين پژوهش بر آن شديم مهم
ي شغلي خود قانوني که ماماها و متخصصين زنان در عرصه

در اين وند را مورد بررسي قرار دهيم.شبا آن مواجه مي
قوانين ازبررسي آگاهي دانشجويان گروه علوم پزشکي 

جزايي مامايي در حيطه پزشکي قانوني در سطح ضعيف بود 
قادي پاشا و ١٣٩٠که در سال يدر پژوهش).٨٣/١٠±٧/٢(

همکارانش جهت بررسي ميزان آگاهي متخصصان زنان و 
زايمان و ماماهاي شهر يزد از قوانين و مقررات سقط درماني 
قانوني و سقط جنايي انجام دادند، اکثريت واحدهاي پژوهش 

) آگاهي متوسطي نسبت به موضوع پژوهش %٥٧/٣٩(
بين آگاهي هش ما،در اين پژوهش بر خلاف پژوداشتند.

ماماها و متخصصين زنان از از قوانين و مقررات سقط درماني 
قانوني و سقط جنايي اختلاف معناداري ديده شد و 

p≥٠٥/٠متخصصين زنان از آگاهي بالاتري برخوردار بودند (
ي ما، بين سن واحدهاي در اين پژوهش نيز مطابق مطالعه).

معناداري ديده نشدپژوهش و ميزان آگاهي آنها ارتباط 
)٠٥/٠≥p.(

ماماها و ؛ي قادي پاشا و همکارانشدر مطالعه
متخصصين زناني که بخشنامه ي سقط را مطالعه کرده بود 

برخوردار بودندنسبت به قوانين سقط از آگاهي بالاتري 
)٠٥/٠≤p) (ها و سمينارهاي علمي شرکت در کارگاه.)١١

ي نوين در بهبود به دليل به کارگيري از مطالب آموزش
در مطالعه حاضر نيز حدود يک آگاهي افراد موثر است.

چهارم از دانشجويان در کارگاهي با مضمون موضوع پژوهش 
شرکت کرده بود و بين نمره ي آگاهي و شرکت در کارگاه 

که اين امر خود تاثير )؛p=٠٠٧/٠ارتباط معناداري ديده شد (
اهتمام و توجه بيشتر هاي آموزشي و  لزوممثبت اين برنامه

ولين بهداشتي و دانشگاهي را به برگزاري اين کارگاه ها ومس
در مطالعه اي که در دهد.و سمينار هاي علمي را نشان مي

يان و همکارانش جهت بررسي ميزان آگاهي يبنا١٣٨٥سال 
ماماهاي استان چهارمحال و بختياري نسبت به احکام قانوني 

برخي عوامل مرتبط با آن انجام و شرعي حيطه مامايي و 
از ماماها از آگاهي کامل نسبت به احکام کلي %٧/١٢دادند،

مربوط به سقط، تنظيم خانواده و روش هاي نوين باروري 
ل قانوني،  يآگاهي کافي از مسا%٣/١٥برخوردار بودند.

نمونه ها %٩/٤٦آگاهي کافي از احکام شرعي داشتند. %٢/١١
س پيرامون سقط آگاهي  از احکام مصوب مجل

هاي مورد بررسي بيان کردند که از نمونه%١/٧٨داشتند.
ل شرعي و قانوني ياموزش هاي حين تحصيل پيرامون مسا

بيان کردن که نياز به کلاس %١/٨٤براي آنها کافي نيست.
بازآموزي دارند هم چنين بين سطح تحصيلات آنها با ميزان 

) در ٩) (p≤٠٥/٠(آگاهي ارتباط معناداري ديده نشد 
و همکاران مطالب قانوني که Gundogmusي مطالعه

ماماها و پرستاران به دنبال خطاهاي پزشکي خود به عنوان 
دفاعيه در دادگاه مطرح کرده بودند؛ مورد بررسي قرار گرفت. 

از موارد کارکنان بهداشتي %٥٩بر اساس نتايج اين پژوهش 
در اين ميان ه بودند. ي موجهي نداشتند و محکوم شددفاعيه

سپس ي محکوميت را داشتند.ماماها بيشترين درجه
).١٠ي سوم پرستاران قرار داشتند (پزشکان و در درجه
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اگر چه در پژوهش ما ديدگاه دانشجويان گروه 
علوم پزشکي نسبت به نياز به کلاس بازآموزي و يا توجه 

قانوني ي پزشکي تر در حيطهل کاربردييان مسابيشتر به بي
ي ضعيف در د بررسي قرار نگرفت اما کسب نمرهمور

ل پزشکي قانوني، خود غير يي آگاهي نسبت به مساحيطه
مستقيم بيانگر نياز به بازنگري و توجه بيشتر به مباحث اين 

دهد. واحد درسي را نشان مي
ريزي جهت ارتقاء عملکرد کادر درمان براي برنامه

لازم است تا سطح پزشکي،و کاهش بروز خطاها و شکايات
آگاهي کادر درمان در حيطه هاي مختلف شغلي آنها بررسي 
شود تا نقاط قوت و ضعف آنها و راهکار هاي بهبود آگاهي 

ي زنان و زايمان در کنار شاغلين حرفهآنها شناسايي گردد.
ارتوپدي و جراحان عمومي در معرض متخصصين بيهوشي،

ي هستند که بسياري از اين ميزان بالايي از شکايات پزشک
شکايات مربوط به خطاهاي مرتبط با سطح آگاهي است. 
دانشگاه محيط مناسبي جهت ارتقاء آگاهي دانشجويان 

ل قانوني حرفه ي پزشکي مي باشد تا قبل از يپيرامون مسا
ورود آنها به عرصه ي شغلي با بهبود آگاهي خود آمادگي 

ته باشند. ه خدمات درماني داشيبيشتري براي ارا
اي باشد براي انجام اميد است تا اين پژوهش انگيزه

ي فوق تا از طريق جمع بندي هاي وسيعتر در زمينهپژوهش
آگاهي ها بتوان با شناسايي کمبودها و نيازها،اين پژوهش

ي مامايي و زنان ل قانوني حرفهيدانشجويان را پيرامون مسا
ددجويان از سوي به سطحي رساند تا کمتر شاهد آسيب به م

کادر درمان باشيم.

تشکر و قدرداني
ولين ومسياين مطالعه از کليهپژوهشگران 

دانشگاه علوم پزشکي جندي شاپور اهواز و دانشجويان 
ي اجراي ران زنان که با همکاري خود زمينهمامايي و دستيا

نمايند.تشکر و قدرداني مي،اين پژوهش را فراهم نمودند
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ABSTRACT

Introduction: Behavior is result of decision and it is based on awareness and attitude .Knowledge or
learning cause to stimulation human to learning. Many of  mistake in medic are result of  lack of
awareness about  therapy subject that these  mistakes cause to physical ,emotional and financial damage
to  patient and  these  reduce  patient' trust  to treatment team  and will  fallow  it cause to pay fine for
trespassing.
Material & method: This research was a cross sectional-descriptive study  and the study's  population
was  all of MS & BS midwifery student and assistant resident of gynecology Ahvaz  medical science of
university that 90 person of them entered to project by available sampling. Research tool was a bi-partial
questionnaire with demographic data and 33 question with quad-answering for determining awareness’s
student about subject’s study. Data analyzed by descriptive statistic and SPSS software version (17).
Result: The mean age of student was 24.72±4.58; most of them were midwifery student (61.11 percent).
The mean score of awareness was 10.83±2.7 (low awareness). Between score of awareness and prediction
of student about their awareness was not significant (p=0.168). Between score of awareness and take
apart in workshop of project’ subject was significant (p=0.007).
Conclusion: It is necessary to evaluation level of awareness' treatment employers for detecting their
strength and weakness and determining methods for promoting their awareness for programming
promotion awareness level, function and reducing mistakes and medical complains. Midwife and
gynecologist are face to many medical complaints so codification common and handling forensic
medicine topics are very important.
Keywords: knowledge, retributive legal’s midwifery, forensic medicine
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