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 :مقدمه

هاي مختلف و لزوم تشخیص و حتی درمان گسترش بیماري امروزه

ها توسط پرتوهاي یونیزان باعث افزایش مواجهه کارکنان آن

از  یکی .)1(پرتوها شده است ینبا ا یدرمانی بهداش يسامانه ها

 يمراقبت ها يدر بخش ها یصیروش تشخ ینا یعشا يکاربرد ها

بخش ها  یندر ا يبستر یمارانباشد. بیبد حال م یمارانو ب یژهو

تنفسی و –هاي مانیتورینگ و احیاء قلبیبه علت اتصال به دستگاه

هاي مخصوص وعدم امکان انتقال به بخش رادیولوژي، یا تراکشن

 ).2هستند( یارجهت انجام پرتونگاري س یمناسب یدکاند

عوارض  ؛را به دنبال دارند یبه نوبه خود عوارض یونیزان يپرتوها 

اثرات احتمالی و  يسر یکیونیزان ایکس شامل هاي اشعهتابش

 يهاجمله پرستاران در بخش از یمارستانیقطعی هستند. پرسنل ب

). 3(یرنداشعه قرار بگ ینکار با ا یرمختلف ممکن است تحت تاث

مل در پرتوگیري پرسنل دهند مهمترین عانشان می یزمطالعات ن

 . )2باشد(می یارانجام پرتونگاري س ي،پرستار

 يبراساس منابع حداکثر اشعه مجازي که هر فرد به واسطه 

در  یکروسیورتم 25/0کمتراز  یدتواند دریافت کند، باشغلش می

 ).4) باشد(mSv/yrدر سال( یورتس یلیم20یا) (µSv/hrساعت

در  شدن یمنا نحوهو  یطپراکنده در مح ياشعه میزانآگاهی از 

هایی بخش کارکنانخصوصا  ،مقابل اشعه براي کلیه پرسنل درمان

ضروري  ؛دهندکه بیشترین آمار پرتونگاري را به خود اختصاص می

 مورد از پرتو حتی در محدودهاست. بدون چنین دانشی ترس بی

-میغلی هاي مجاز مانع از عملکرد صحیح در انجام وظایف شدوز

احتیاطی پرسنل،  منجر به پرتوگیري نا بعلت بی برعکس یا ،شود

و حتی  آنانکه خطرات جبران ناپذیري را براي  شودمیخواسته 

 جاي  یرهاي آینده براي نسل

که دانش و آگاهی  دهند مینشان  نیزخواهد گذاشت.  مطالعات 

 خطرات و حفاظت در برابر  تشعشع، میزانپرستاران در مورد 

 ).5پرتوها محدود است(

در جوامع پرتوکاران صورت گرفته است  یمطالعات ینهزم ینا در

با هدف  یمقطع ياو همکاران در همدان مطالعه یشهاب که ،چنان

و مطب  یآموزش يهایمارستانمواجهه پرتوکاران ب یزانم یبررس

شهر همدان انجام دادند. با استفاده از  یخصوص یدندانپزشک يها

 یريپرتوگ یزانم 110 -اس يمولر آر د یگرگا یمترزودستگاه د

حاصل از  یجشد. نتا یريمختلف اندازه گ يدر قسمت ها ،پرسنل

 یمارستانب یولوژيراد ياز واحدها یک یچدر ه ،پژوهش نشان داد

از حد مجاز نبوده است، اما در  یشاشعه ب یزانم یآموزش يها

از حد  یشمواجهه ب یدندانپزشک يپرتونگار يها% از اتاق6/38

 ). 6مجاز  بوده است(

اعتقاد که  ینبا ا پرستاران، جمله از بیمارستان کارکناناز  یاريبس

 يدارا، باشدینم یمنانسان ا يبرا یونیزان ياز پرتوها يدوز یچه

 ).2هستند( یارس ياز عکسبردار ینیمورد و گاها تلق یترس ب

 یزانم بررسی برايهمکارانش   وcupitt  توسط اي مطالعه

 بیمارستان یژهمراقبت و يپرستاران در بخش ها یريپرتوگ

 نفر از 5پژوهش به  ین. در اانجام شد انگلستان در یکتوریاو

 اشعه ثبت جهت هایی بج فیلم ویژه مراقبت واحد یک در پرستاران

حاصل از  یجنتا یرو پس از هشت هفته تفس شد، نصب ایکس

مجاز در  یرغ ياز پرستاران با اشعه  یک یچکه ه ،ها  نشان داد یلمف

 ).7مدت مواجهه نبودند( ینا

رسد هاي اطلاعاتی معتبر به نظر میدر طی جست و جو در پایگاه

که خلاء اطلاعاتی در خصوص بررسی میزان مواجهه پرستاران 

 مختلف بخش با پرتوهاي يویژه در مکان هامراقبت  يهابخش
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شود. هم چنین مشاهده ناشی از عکس برداري سیار مشاهده می

اغلب با  کشورمان یژهمراقبت و يهاشده است که پرستاران بخش

 يمکان در هنگام انجام عکس بردار ینبر سر امن تر ینمسئول

موضوع  ینو اطلاع کافی در ارتباط با ا ؛دچار چالش هستند یارس

خود و تداوم مراقبت بیماران  یمنیا ینو همواره پرستاران ب ،ندارند

 یمدر بخش مراقبت هاي ویژه، سر در گم هستند. لذا بر آن شد

 مکاندر  یکسبا اشعه ا پرستارانمواجهه  یزانبا هدف م يمطالعه ا

مراقبت  يهادر بخش یارس يو زمان محتلف هنگام عکس بردار

 .یمانجام ده یژهو

 :وش مطالعهر

 در که رودیبه شمار م یمطالعه از نوع مقطع کیپژوهش حاضر  

 دهیپرتو تاب زانیم که است شده یسع مطالعه  حاضر اهداف يراستا

 روش به زمان طول در ، میمستق ریبصورت غ پرستارانشده به 

کاشان  یبهشت دیشه مارستانیب ژهیمراقبت و يهادر بخش یتجمع

 شود.. يریاندازه گ 1393سال  بهاردو ماه در  یط

 لمیف ازها ابزار گردآوري داده :پژوهش در استفاده مورد ابزار

 .است شده لیتشک ستیچک ل کیاستاندارد و  يها بج

که درون بج قرار داده   کومانوع  از لمیف کی و بج کی:  بج لمیف

 يکه توسط شرکت دوز ،ساخت کشور مجارستان است ،شودیم

است که  متریدوز کی ابزار نیا. شودیعرضه م انیپارس يمتر

 يها طیتوسط افراد در  مح یافتیدر کسیدوز اشعه ا نییجهت تع

 افتهی تجمعو با نشان دادن اشعه   ،شده است یکار با اشعه طراح

 نشان زمان طول در را اشعه با افراد مواجهه زانیم  ها لمیف يرو بر

که   شد،اختصاص داده  ییبج ها به  مکان ها لمیف. دهدیم

 قرار ها تیموقع آن در اریس يبردار عکس انجام نیپرستاران ح

  ،يپرستار ستگاهیا ،ی، پشت پاراوان سربمارانیگرفتند (اتاق بیم

با توجه به محل قرار  بج لمیاتاق استراحت پرستاران ). به هر ف

 کد اختصاص داده شد.  کی يریگ

 و يشامل دو بخش: مشخصات ساختار ستیل چک ست،یل چک

بوده  اریس يبردار عکس دستگاه نوعبخش .   یحفاظت مشخصات

ماه  دوانجام شده در مدت  اریس يها يتعداد عکس بردار و

 . بودپژوهش  

 چک از استفاده با پژوهشگر توسط هیاول آمار يآور جمع از پس

 سه شامل مطالعه نیا در پژوهش طیمح ،مشخص شد  ست،یل

 صورت به که دندبو  یداخل و یجراح تروما، ژهیو مراقبت بخش

توسط اتاقک  مارانیب يکه  تخت ها يبه طور شده، ساخته بسته

 جدا بود. گریکدیمحور شده و از  ییها

و بخش  ماریاتاق ب 7شامل  کدام هر یجراح و تروما ژهیو بخش دو

 ستگاهیا کیو هرکدام از واحدها   ،بود ماریشامل سه اتاق ب یداخل

 زیرا ن یپاراوان سرب کیاتاق استراحت پرستاران و  کی ،يپرستار

 بخش، هر در مختلف يها قسمت نیب از تاینها.  شدندیشامل م

 اریس يها يچهار محل که پرستاران هنگام انجام عکس بردار

مطالعه انتخاب  يبه عنوان نمونه ها ،گرفتند یآنجا قرار م شتریب

 شدند .

  ،اتاق استراحت پرستاران ماران،یبمذکور شامل : اتاق  يواحدها

 نیا تمام در اشعه زانیمبود .  يتارپرس ستگاهیو ا یپاراوان سرب

 توسط  بج لمیف عدد 29 نصب با جداگانه بصورت ها قسمت

 لمی. بعد از دو ماه (اطلاعات فشد يریگ اندازه مکان هر در برچسب

در مدت  یمجاز دوز تجمع زانی. مشودیم لیبج ها دو ماهه تحل

 شرکت به ها بج لمیف. )8(باشدیم ورتیس یلیم 1زمان دو ماه 

توسط  ،شده بود يداریبج ها از آنجا خر لمیکه ف انیپارس يمتریدوز
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توسط  هاشعه جذب شد یدوز تجمع تاٌیو نها ،پست ارسال شد

 محاسبه و گزارش شد.  ،کارشناسان شرکت 

-بخش در اریس يبردار ریکه تصو داد، نشان ستیلچک  اطلاعات

 دستگاه نیا و بوده اریس دستگاه کیمذکور تنها توسط   ژهیو يها

 Shimatsu  ( ماتسویش بود کسانی ژهیو يها بخش یتمام در

 یسال توسط بخش فن يدستگاه در ابتدا نی). اژاپن کشور ساخت

 ی% گراف98از  شیب یشده بود. از طرف یفیکنترل ک مارستانیب

 يهابخش در) مارستانیب يولوژی(طبق آمار واحد راد اریس يها

 آمار طبق. داشت اختصاص نهیس قفسه یگراف به ژهیو يمراقبت ها

که در هر واحد  شد، مشخص مارستانیب اریس يبردار عکس واحد

 يمورد عکس بردار 30بطور متوسط هر ماه  ژهیمراقبت و

 SPSSافزاراطلاعات به دست آمده توسط نرم  .شودیدرخواست م

v.16 اشعه تجمع  نیانگیم ابتدا. قرار گرفت لیو تحل هیمورد تجز

 لیو تحل هیدر هر مکان با استفاده از اطلاعات حاصل از تجز افتهی

 مقدار با ،یت يآزمون آماربا کمک  سپس وشد  نییتعبج ها  لمیف

 یبیو تعق سیوال کروسکال آزمون ازشد.  یسهمجاز مقا استاندارد

.  شد استفاده مختلف يها مکان نیباشعه در  سهیجهت مقا زین دان

 .دیگرد نیی/. تع05کمتر از    pدار بودن یحد معن

 :ها افتهی

 در جینتا يآمار يها لیتحل انجام و ها داده يآور جمع از پس

 .است شده ارائه لیذ جداول قالب

 قسمت در را شده گیري اندازه اشعه تجمعی دوز میزان کی جدول

 پشت -پرستاران ایستگاه ویژه، هاي مراقبت بخش مختلف هاي

 ماه دو طی بیماران اتاق - پرستاران استراحت اتاق -سربی پاراوان

. دهدمی نشان را 1393 سال در کاشان بهشتی شهید بیمارستان در

 یافته تجمع دوز بیشترین که دهدمی نشان فوق هاي بررسی

 بخش به مربوط دوز کمترین و تروما ویژه مراقبت بخش به مربوط

 ).1شماره جدول(باشدمی داخلی ویژه مراقبت

 
  ماه دو طی ویژه هاي مراقبت بخش مختلف هاي قسمت در اشعه تجمعی دوز میزان میانگین ):1( شماره  جدول

 

 یانگینم ± یارمع انحراف گیري اندازه مکان تعداد بخش گیري اندازه روش

 تجمعی
 )سیورت میلی 1(

 1 یژهو يبخش مراقبت ها
 049/0 052/0 10 (تروما)

 2 یژهو يبخش مراقبت ها
 042/0 041/0 10 )ی(جراح

 3 یژهو يبخش مراقبت ها
 008/0 016/0 9 )ی(داخل

 

 ویژه مراقبت هاي بخش در را  تجمعی اشعه میزان 2 شماره جدول

 کروسکال يآزمون آمار که بطوري. دهدمی نشان مکان تفکیک به

با  یاشعه به روش تجمع یريکه اندازه گ ،نشان داد  والیس

 ياشعه در بخش ها ارتباط معنا دار یريمختلف اندازه گ يها محل

دان نشان  یبی).  در ادامه با استفاده از  آزمون تعق=008/0pدارد(

  دریافتاشعه را  یزانم یناتاق استراحت پرستاران کمتر شد، هداد

 )2کرده است.(جدول شماره 
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مراقبت  يمختلف بخش ها يها محل یندر ب یشده به روش تجمع یرياندازه گ يمقدار اشعه ها ینارتباط ب :)2(شماره  جدول
 یژهو

 يدار یسطح معن یانگینرتبه م یانگینم مکان تعداد یرياندازه گ محل متغیر

 سیورت میلی یاشعه تجمع

 17/6 007/0 3 پاراوان

008/0 
 83/7 005/0 3 پرستاري ایستگاه

 17/3 000/0 3 استراحت اتاق
 41/14 058/0 20 بیمار اتاق

 
 حاصلاشعه   یانگینم مقدار ینب یسهمقا يبرا یت ياز آزمون آمار 

 یتاکه نها شد، انجام محیط در مجاز اشعه یزانبج ها با م یلماز  ف

موجود در  ياشعه  یزانملاحظه شد. چنانچه م يدار یاختلاف معن

 با کار محیط در افراد برايدوز مجاز  یزانکمتر از م یاربخش ها بس

 )3جدول شماره (). >001/0p. (باشد می ایکس اشعه

ویژه مراقبت هاي بخش در) استاندارد(مجاز مقدار با تجمعی روش در شده گیري اندازه اشعه مقدار بین ارتباط: ) 3(شماره جدول  

 کمترین معیار انحراف میانگین مکان تعداد متغیر
 اشعه میزان

 بیشترین
 داري معنی سطح نرمال میزان اشعه میزان

 یتجمعاشعه 
 >001/0 1 11/0 0 04/0 03/0 20 )یلورتس یلی(م

 
  :بحث

 یاشعه تجمع ینب يدار یمعن مطالعه رابطه ینحاصل از ا یجنتا

. به دمختلف بخش را نشان دا يشده در محل ها یرياندازه گ

 یینیرقم پا یافتهتجمع  که در اتاق استراحت پرستاران اشعه يطور

 مکانتوان به یتفاوت را م ینرا به خود اختصاص داده بود. علت ا

. از داد نسباست، یمراقبت یطکه دور تر از مح ،اتاق استراحت

 و استانداردشده با مقدار  یرياندازه گ یتجمع مقدار اشعه یطرف

 ياندازه ها که شکل ینا  به ؛کرد یدادار پ یمعن اختلافآن  مجاز

تر بود.  یینپا یارافراد بس يگرفته شده از مقدار مجاز و نرمال برا

 یولوژيراد يو همکارانش در بخش ها یشهاب که يمطالعه ا

مشابه داشت و  یجهنت یزهمدان انجام دادند ن یآموزش یمارستانهايب

از حد مجاز  یشپژوهش ب ياز مکان ها یک یچمقدار اشعه در ه

مواجهه پرستاران  یزانخود م در مطالعه یزن cupitt .)6نبود(

 شخصی یمتررا با استفاده از دوز یکسبا پرتو ا یژهو يبخش ها

از حد مجاز ثبت  یشاز موارد دوز ب یک یچکه در ه ،اندازه گرفت

توان گفت که به طور یحاضر م یج. با توجه به تشابه نتا)7نشد(

 يقسمت هادر  یارس يها ياز عکس بردار یاشعه ناش یزانم یکل

ساخته شده و نکات  یحکه به طور صح یمختلف مراکز درمان

استاندارد و  یزانشده است همواره کمتر از م یتدر آنها رعا یمنیا

 یلذا ترس ب ؛باشد یپرسنل م يبرا یطدر مح یافتیمجاز اشعه در

و  یهودهب يامر یريجا و دور شدن از محل خدمت به بهانه اشعه گ

کاهش زمان  ینا دهندمی نشان مطالعات .باشدیم يضرور یرغ

 از که مکانیکی تهویه به وابسته بیماران از مراقبت عدم ومراقبت 

جدا شدن  ،ممکن است کنند،می استفاده مصنوعی هوایی هاي راه
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 این وبماند  یپرستاران مخف یداز د یرهامس ینا یو انسداد ناگهان

مدت  یشافزا هیپوکسی، همچون عوارضی باعث خود موضوع

 یندر ا بیماران یرمرگ و م یشافزا یافراد و حت ینا يزمان بستر

همه ما  یزندگ یطکه در مح ینتوجه به ا با). 9(دواحدها شو

وجود دارد و هر فرد به  یعیبصورت طب یواکتیواشعه راد يمقدار

خود  اطراف یطاشعه از مح یورتس یلیم 3 سالانه یعیطور طب

 یناز دانشمندان خواهان ا یاريبس ین. هم چن)10(کندیم یافتدر

حد مجاز و کم  ياز دوزها یدرا نبا ها انسانکه  ،موضوع هستند

 یشنهادپ نیزاز آنها  بسیاري. )10(محروم ساخت یونیزان يپرتوها

دوز  یکسالانه در معرض یدبا  جامعهافراد  که همه ،کنندیم

 . )12(یرندقرار بگ یونیزان هايحداقل پرتو

 :نهاییگیري  نتیجه

 مورد یمراقبت يکه در بخش ها دهد، میمطالعه نشان  ینا یجنتا

 کارکناندر طول زمان   یارس يمطالعه هنگام عکس بردار

جهت انجام  یطو مح  کنند، نمی یافت درمجاز  یراشعه غ يپرستار

توانند بدون ترس و  یو پرستاران م ،مراقبت امن است يها یتفعال

به خدمات خود  یارس يهنگام عکس بردار بخش، ترك و اضطراب

 ادامه دهند.

با  یژهمراقبت و يمشابه در بخش ها یمطالعات شود، می پیشنهاد

اتاق عمل و اورژانس که استفاده از  يساختار باز ، در واحدها

صورت  یزن ،کاربرد فراوان دارد یارس يعکسبردار يدستگاه ها

 . یردگ

 :قدردانی و تشکر

 نامه پایان قالب در تحقیقاتی طرح از قسمتی حاصل پژوهش، این

  و باشد می ویژه هاي مراقبت پرستاري ارشد کارشناسی

 يو فناور یقاتاز معاونت تحق دانندیبر خود لازم م پژوهشگران،

طرح را به عهده  یمنابع مال ینکه تام کاشان پزشکی علوم دانشگاه

 بیمارستان یژهمراقبت و يگرفته است، و کارکنان محترم بخش ها

 یقاتیطرح تحق ین.  ایندنما یتشکر و قدر دان کاشان بهشتی شهید

کاشان بوده و در  یدانشگاه علوم پزشک  9380مصوب   کد  داراي

 است. یدهرس یببه تصو  15/4/1393 یختار
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Abstract 

 
Introduction: Radiological examinations for patients who are hospitalized in intensive care 

units are usually performed by using portable radiography devices.  

Objective: The aim of the study was to investigate ICU nurses ‘exposure during portable 

radiological examinations with cumulative method. 

 Method: This study was cross sectional. For this study,29 film badges were installed in multiple 

locations in 3 intensive care units of Shahid Beheshti hospital in Kashan. Hospital intensive care 

unit consists of surgery, trauma and domestic. The measurement locations were nurses’ break 

room, nursing station, patient rooms and behind a lead apron. All Films Were installed for two 

months. Appropriate statistical tests were used for describing the data. The level of significance was 

set at below 0.05. Study data were analyzed by SPSS v. 16.0. 

Results:The highest dose of radiation was 0.11milisievert in this method which was much lower 

than the highest permitted level of radiation exposure - i.e. 1 milisievert. 

Conclusion: Portable radiological examinations do not expose healthcare providers to high doses 

of ionizing radiation. Clinical settings which have been designed and organized according to 

proper safety standards can be considered as safe and free from ionizing radiation during 

portable radiological examinations.  

Keywords: nurse, closed intensive care unit, exposure, X ray, dosimetry 
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