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  چكيده

امروزه يكي از مفاهيم اصلي در مركزبهداشتي درماني حفظ ايمني و امنيت بيمار است و  :دفزمينه و ه

اظهار خطاي پزشكي روي بيمار در اين ميان  پزشكان يكي از اركان اساسي در حفظ امنيت در اين چرخه هستند

به خود بيمار وسيستم آموزشي يك جنبه مهم اخلاقي و ضروري مراقبت است كه هدف آن كاهش بروز خطا 

 .مي باشد

 دانشكده ارانيدو سال آخر  و دست انيدانشجو  ، عملكرد و نگرشتجاربمطالعه ي حاضر تعيين هدف از 

گزارش خطا  و  يموانع خوداظهار،يدندانپزشك يخطاها ونراميكرمان پ يدانشگاه علوم پزشك يپزشكدندان

 مي باشد. 98-97 يليمؤثر بر آن در سال تحص عيعوامل شا

كيفي وكمي بود كه جامعه mix-methodاين پژوهش مطالعه اي تري انگوليشن به صورت :هامواد و روش

دندان پزشكي دانشگاه علوم ي مطالعه كليه ي دانشجويان دندان پزشكي دو سال اخر ودستياران دانشكده 

ر روي دانشجويان دو پزشكي كرمان بود با توجه به محدود بودن جامعه ي مورد مطالعه در بخش كمي كه ب

گيري به صورت سرشماري وبررسي به صورت پرسشنامه اي  نهدندان پزشكي بود نمو سال اخر دانشكده

 .(با  روايي و پايايي قابل قبول )، بود پژوهشگر ساخته 

روش نمونه گيري به صورت مبتني بر هدف وبدون حجم  در بخش كيفي كه بر روي دستياران انجام شد

مشخص تا اشباع داده ها ادامه يافت گرد اوري داده ها در مرحله ي كيفي مشتمل بر مصاحبه ي انفرادي وگروه 

  شد. انجامfocus-groupمتمركز 

 

 



 ها:يافته

نتايج اين بررسي نشان مي دهد كه فراواني خطاهاي دندانپزشكي در بين دانشجويان و دستياران دندانپزشكي  

عملكرد دانشجويان عملكرد و نگرش متوسطي در مورد افشاي خطاهاي دندانپزشكي داشتند. بالا مي باشد. 

(سال آخر) نيزعملكرد بهتري 93) و دانشجويان ورودي سال  P=0.01مردان بطورمعني داري بهتر از زنان (

تنها ) ارتباط معني دار نبود. P=0.48) و عملكرد (P=0.35).  بين سن و نمره نگرش (P=0.01داشتند(  

% از دانشجويان گفته بودند كه هميشه خطاهاي خود را به بيمار يا به خانواده بيمار اطلاع مي دهند، و 28,7

خطاهاي خود را به  اران اظهار كرده بودند كه در بعضي اوقاتدرصد دستي 8/43درصد از دانشجويان و  8/60

بيشترين مورد نگراني در رابطه با افشاي خطا در دانشجويان  كسر بيمار يا به خانواده بيمار اطلاع مي دهند.   

   .نمره و سرزنش استاد و در دستياران ترس از  شكايت  از طرف بيمار و يا خانواده بيمار  گزارش شد

ي اغلب منجر به احساسات منف دانشجويان و دستياران دندانپزشكي مرتكب شده توسط  يخطاها:گيرينتيجه 

طراحي يك برنامه درسي نياز به برنامه ريزي جهت بنابراين  شوند.  يم خطاها  يافشا كه مانع از ،  شده 

  دندانپزشكي وجود دارد. رسمي براي آموزش دانشجويان 

 دانشجويان و دستياران، نگرش ،  عملكرد، افشاي خطادندانپزشكي ،  خطاهاي:هاكليد واژه

 

 

 

 



 

Abstract 

Background and Aim:Nowadays, one of the key concepts in health care is patient 

safety and security, and physicians are one of the key elements in maintaining this 

cycle. Medical error reporting to the patient self-education system is an important 

ethical and essential aspect of care aimed at It reduces the incidence of errors 

The aim of this study was to determine the experiences, attitudes, and attitudes of 

the last two years students and residents of Kerman University of Medical Sciences 

about dental errors, self-reported barriers to error reporting, and common factors 

affecting it in the academic year 97-98 . 

Method and materials: This study was a qualitative and quantitative mixed-

method study of all dental students during the last two years and residents of 

Dental School of Kerman University of Medical Sciences. 

Due to the limited population of the study population in the quantitative section on 

the last two years students of dental school, the sample was made as a census and a 

researcher-made questionnaire. 

In the qualitative part, which was done on assistants, the purposeful sampling 

method continued without data volume until data saturation Data collection was 

done in a qualitative phase consisting of individual interviews and focus-group 

interviews. 

Results: The results show that the frequency of dental errors is high among dental students and 

residents. 

Students had moderate performance and attitude toward disclosure of dental errors. Men's 

performance was significantly better than women's (P = 0.01) and college students of year 93 

(senior year) also performed better (P = 0.01). 

There was no significant relationship between age and attitude score (P = 0.35) and performance 



(P = 0.48). Only 28.7% of students stated that they always report their errors to the patient or the 

patient's family And 60.8% of students and 43.8% of assistants stated that they sometimes report 

their errors to the patient or to the patient's family. 

The most worrisome concern about error disclosure was reported in student score and teacher 

blame deductions and in residents fearing to complain by the patient or the patient's family. 
  

Conclusion: Errors committed by students and dental assistants often lead to 

negative emotions, which prevent disclosures. Therefore, there is a need for 

planning to design a formal curriculum for the education of dental students.   

Keywords: Dentistry Errors, Students and Assistants, Attitude, Practice, Error 

Disclosure 
 



 


