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بـروز خطا در سیستم مراقبت های پزشکی امری اجتناب ناپـذیر است. معضلات اخلاقی    زمینه و هدف:

در شکایت ها ی نظام پزشکی در جهان رو به افزایش است. یکی از اهداف برنامه راهبردی اخلاق پزشکی  

این مطالعه با  کشور نیز بررسی سالیانه وضعیت شکایت های حوزه پزشکی به لحاظ اخلاقی است،  لذا،  

هدف تعیین فراوانی موضوعات اخلاقی ارتباط پزشک و بیمار در شکایت های ثبت شده در بیمارستان  

 انجام گردید.  1397تا   1394های آموزشی افضلی پور، شفا و باهنر از سال  

تحلیلی بود که داده های آن بصورت گذشته نگر    -مطالعه مقطعی از نوع  توصیفی این    ها:مواد و روش 

به دست آمد. شکایات ثبت شده در دفاتر شکایات بیمارستان های آموزشی به صورت سرشماری طبق  

جمع  از  اهداف طرح و با استفاده از فرم جمع آوری اطلاعات مورد بررسی قرار گرفت. اطلاعات پس  

 با آزمون های مربع کای، تی مستقل و فیشر آنالیز شد. 20نسخه ، SPSSزار با نرم افآوری 

% متشاکیان متخصص بیماری های    2/30% متشاکیان مرد بودند.    7/51نتایج نشان داد که    ها:یافته 

% متشاکیان مشغول به فعالیت در    9/38% متخصص بیماری های زنان بودند.    1/22جراحی عمومی و  

% متشاکیان فارغ التحصیل دانشگاه علوم پزشکی کرمان بودند.    7/59ی شفا بودند.  بیمارستان آموزش 

 ( بیمار  به  احترام  به عدم  مربوط  ترین موضوعات اخلاقی  %(، رها کردن درمان    7/49همچنین شایع 

% بود(. طبق نتایج مطالعه، میان فراوانی موضوعات اخلاقی با سال    4/5%( و نگرفتن رضایت )  9/34)

(،  P=0.06(، محل بیمارستان )P=0.67(، تخصص متشاکی و جنسیت متشاکی )P=0.16)شکایت  

  (  ارتباط آماری معناداری وجود نداشت.P=0.16جنسیت شاکی )

رها شدن درمان و عدم اخذ رضایت آگاهانه نه تنها رعایت نکردن اصول اخلاقی طبق  گیری:  نتیجه

راهنمای اخلاق حرفه ای سازمان نظام پزشکی هستند و عملکرد غیرمسئولانه در رابطه با بیماران را  

نشان می دهد که می تواند ایمنی بیماران را به خطر اندازد و احتمال آسیب آنها را افزایش دهد. از  

 طرف دیگر، به اعتماد به جامعه پزشکی خدشه وارد می شود.  

 موضوعات اخلاقی، شکایت، پزشک، بیمار، کرمان کلیدواژه ها:
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Abstract 

Background: Medical Errors in the clinical system are inevitable. Ethical issues in the 

medical system complaints in the world are increasing. One of the goals of Iran's strategic 

plan of medical ethics is reviewing the annual medical complaints. This study  is designed 

to determine the frequency of ethical issues in patient-physician relationships registered 

in three educational hospitals in Kerman from 2015 to 2018. 

Materials and Methods: This was a descriptive-analytical cross-sectional study. All data 

including complaints registered in the complaint offices of educational hospitals were 

gathered retrospectively by census method according to the objectives of the study with 

the researcher-designed checklist. Data were analyzed with SPSS software version 20  by 

indepdentd-t test, Fisher exact test and Chi-squared test. 

Results: The results showed that 51.7% of physicians had been sued were male and 

30.2% of them were general surgeon amd 22/1 of them were gynecologists. Also, 38.9% 

of these physicians were working in Shafa educational Hospital. 59.7% of sued physician 

were graduates of Kerman University of Medical Sciences. The most common ethical 

issues were related to disrespect to the patient (49.7%), treatment ignorance (34.9%), and 

not obtaining informed consent (5.4%). 

Conclusion:  Discountinuation of treatment of the patient and not obtaining informed 

consent is not only the complaint of ethical principles as the professional ethical guideline 

of Medical Council in Iran and show the irresponsible performance of health care 

providers can endanger patients ' safety and increase the likelihood of their injury. On the 

other hand, these issues can harm public trust in the medical community.  

Keywords: Ethical issues, Complaint, Physician, Patient, Kerman 
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