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  *و سرپايي مركز آموزشي و درماني شفا بيماران بستريدر دلايل ترخيص با رضايت شخصي 

  
  2حسينعلي ابراهيمي، 1زاده مهديه خراساني

  
 

   چكيده
تواند نشانگر نارضايتي بيماران و يك مشكل با اهميت  مي كههاي پزشكي است  بيمارستان با وجود توصيهترخيص با رضايت شخصي، ترك  :مقدمه

  .اين پژوهش به شناسايي دلايل ترخيص با رضايت شخصي در مركز آموزشي و درماني شفا پرداخته است .قابل توجه باشد
. انجام شده است بيمارستان شفا در 1389دوم سال  ي شش ماههبيماران مرخص شده در در مقطعي اين پژوهش به صورت بررسي  :بررسيروش 

 افزار با نرم وگرديد در چك ليست محقق ساخته وارد  وشد پرسيده ، بيماراني كه ترخيص با ميل شخصي شده بودنداز  نفر 9295علت ترخيص در 
SPSS ي آن با روشيپايا صوري،ي محتوا و يي با روايروا. تحليل شد نتايج تجزيه و Split-half 78/0( نجش شدس  =r.( ها با آمار توصيفي  داده

  .تحليل گرديد
از نظر . درصد بود 61/10درصد و در بخش اورژانس نيز ميزان ترخيص با ميل شخصي  19/5هاي بستري  ميزان رضايت شخصي در بخش :ها يافته

درصد موارد ترخيص با ميل شخصي به علل  45. تأهل در بيماران بستري و سرپايي ديده نشدداري بين جنسيت و وضعيت  آماري اختلاف معني
  . درصد موارد ترخيص با ميل شخصي مربوط به علل شخصي بوده است 55مربوط به بيمارستان و 

 ي ريزي برنامه وارض احتمالي بيماري، طرحكارهايي مانند افزايش آگاهي بيماران از ع توان با راه در مركز آموزشي و درماني شفا مي :گيري نتيجه
، از ميزان ترخيص با رضايت ...درمان براي بيماران، ايجاد فضاي مناسب براي استراحت بيماران و همراهيان، طراحي فضاي سبز و محيطي خوشايند و 

  .شخصي كاست
  ها ترخيص بيمار؛ رضايت شخصي؛ بيماران؛ بيمارستان :هاي كليدي  واژه

  
  29/04/1392 :پذيرش مقاله    10/03/1392 :اصلاح نهايي    12/03/1391 :مقاله دريافت
و سرپايي مركز آموزشي و درماني  بيماران بستريدر دلايل ترخيص با رضايت شخصي  .حسينعلي مهديه، ابراهيمي زاده خراساني :ارجاع
  ؟؟): 3( 10؛ 1392مديريت اطلاعات سلامت . شفا

  

  مقدمه
جوداتي هستند كه در حال تعامل دايمي با يكديگر وها م انسان
ها از طريق تماس و برقراري ارتباط با ديگران سعي  باشند، آن مي
 ي لازمه. مطرح نمايندخود را به عنوان يك فرد تا نمايند  مي

 برقراري روابط بين فردي مؤثر، وجود اعتماد است و اين مفهوم
  .)1(همواره بخش مهمي از مراقبت سلامتي بوده است 

باشد كه  از دو دهه ميدر صنعت سلامت بيش 
هاي خدمات بهداشتي و درماني از  دهندگان و سازمان ارايه

اند كه مشتريان  ها به اين شناخت رسيده جمله بيمارستان

تعداد بيماراني كه بيمارستان را با ميل  .بايستي راضي باشند
  پزشكي ترك  ي شخصي يا به عبارتي بر خلاف توصيه

هاي  اين مقاله حاصل طرح تحقيقاتي مصوب مركز تحقيقات بيماري
  .مغز و اعصاب است

مركز تحقيقات كارشناس ارشد، مديريت اطلاعات بهداشتي و درماني،  - 1
هاي مغز و اعصاب، دانشگاه علوم پزشكي كرمان، كرمان، ايران  بيماري

 )ي مسؤول نويسنده(

Email: mahdieh.khorasani@yahoo.com 
هاي مغز و اعصاب،  ، مغز و اعصاب، مركز تحقيقات بيمارياستاد -2

  دانشگاه علوم پزشكي كرمان، كرمان، ايران

 مقاله پژوهشي
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نارضايتي بيماران و يك مشكل با تواند نشانگر  مي ،نمايند مي
  .)2(اهميت قابل توجه باشد 

 با وجودترخيص با رضايت شخصي يا ترخيص 
هاي پزشكي يكي از مشكلات اساسي در شرايط  توصيه

هاي كل  درصد از ترخيص 2 كهگردد  بستري محسوب مي
  ).3(را به خود اختصاص داده است  بيمارستاني در دنيا

هاي  بيماري(بيمار در شرايط خاص لازم به ذكر است كه 
 ي ولين بهداشتي اجازهؤبدون موافقت مس) ايدز از قبيلمسري 

 دهد كه بيماران مطالعات انجام شده نشان مي. خروج ندارد
 ندباش ميدچار بيماري حاد  ترخيص شده با رضايت شخصي كه

بيماري هستند، م شديد يدر هنگام ترخيص داراي علا و
بيماران در مقايسه با افراد ترخيص شده با نظر آگهي اين  پيش

هاي مجدد در  همچنين ميزان بستري. تر است مناسب نا ،پزشك
  ). 4 ( اين بيماران بيشتر گزارش شده است

رضايت بيماران در مورد مراقبت پزشكي، سنجش در مورد 
درك رضايت، اساس . درك بيماران از كيفيت آن مراقبت است

يك  ي در آينده از سوي بيمار يا توصيه انتخاب مركز درماني
همچنين پايين بودن ميزان . مركز خاص به ديگر بيماران است

منجر به همكاري درماني تا رضايت بيماران ممكن است 
تواند موجب به هدر رفتن منابع و  ضعيف شود كه اين امر مي

بنابراين رضايت در مورد . كاهش كيفيت پيامد كلينيكي شود
هاي  انواع مراقبت ي حق بيماران، هدف همهه ب هاي خواسته

پزشكي است و بايد به عنوان يك سنجش پيامد در نظر گرفته 
اي كه  در قبال هزينهتا مشتريان احساس كنند  اگر ).5( شود

خدمت به آنان  ي انصاف و عدالت در ارايه ،اند پرداخت كرده
  ).6( شوند ، دچار نارضايتي مي است رعايت نشده
بين رضايت و كيفيت مراقبت ارايه شده، پيچيده  ي رابطه

خدمت  ي دهنده و تحت تأثير عوامل بيمار، پزشك و مركز ارايه
انتظار بيمار از مراقبتي كه دريافت خواهد كرد، اثر . است

مهمي بر رضايت دارد و عدم انطباق بين انتظار بيماران و 
اراني بيم. خدمت دريافت شده، با كاهش رضايت ارتباط دارد

كه مقتضي هستند، ممكن است  كه داراي انتظارات بالا و غير
از مراقبت كامل و مطلوب نيز ناراضي باشند و بيماران با 

مقتضي با مراقبت ناقص، احساس  انتظارات پايين و غير
به علاوه، ميزان رضايت در افرادي از طبقات . كنند رضايت مي

در افراد متفاوت هاي فرهنگي مختلف و نيز  اجتماعي و گروه
از نظر سن و جنس و در مورد خدمات گوناگون و انواع 

گيري  چند امروزه اندازه هر .متفاوت باشدتواند  يمراقبت، م
هايي جهت  اما دشواري ،شود رضايت بيماران بسيار تشويق مي

استفاده از . گيري كمي رضايت بيماران وجود دارد اندازه
ها و تفسير  بر، درستي يافتههاي حساس، پايا و معت نامه پرسش

  .)5، 7، 8(ها، بخشي از اين مشكلات هستند  صحيح از يافته
حق انتخاب بيمار را ندارند و بايد هاي دولتي  بيمارستان

علاوه بر پذيرايي از بيماران، . اي باشند كننده پذيراي هر مراجعه
ا ه ترين درمان ترين و ارزان ترين، سريع ترين، باكيفيت بايد عالي
كدام از اين موارد از لحاظ قانوني،   ه دهند و هيچايرا نيز ار

. )9( پوشي نخواهد بود اي قابل نقض و چشم اخلاقي و حرفه
ها بايد بسيار تميز و  خدمات سرپايي در بيمارستان ي مراكز ارايه

 چناني در آن منظور از مدرن آن نيست كه تجهيزات آن(مدرن 
به تمايل طبقات اجتماعي  ي از همهجا باشد، اما جايي باشد كه 

ت أو اعضاي هي انادتباشند تا هم اسمراكز داشته حضور در اين 
جا حضور پيدا كنند و دستيار و دانشجو و اينترن را  علمي در آن

كه مردم از اين  در اين مراكز سرپايي آموزش دهند و هم اين
 .)10(طريق دريافت خدمات كنند 

اول ترخيص با  ي ماهه 5 روي آمار در تحقيقي كه بر
هاي علوم پزشكي  رضايت شخصي در برخي از بيمارستان

 ،دكتر صداقت انجام شده است تهران توسط دكتر براتي و
  :نتايج زير حاصل شده است

 ،درصد 2/8، بيمارستان بهرامي درصد 6/3بيمارستان سينا 
، درصد 5/3، ضيائيان درصد 04/3، اميراعلم درصد 1/12روزبه 
 و درصد 8/2، شريعتي درصد 8/1، رازي درصد 8/32بهارلو 

ترخيص با ). 8( گزارش شده است درصد 3/2بيمارستان امام 
در  ها و كل ترخيصي ميل شخصي در كانادا يك درصد از

 ي در مطالعه. گزارش شده استدرصد  8/0 تا 2/2 آمريكا بين
 ...ه اپزشكي بيمارستان بقي بيماران بستري شده در بخش روان

و  اند بستري خود را ناتمام رها كرده ي از بيماران دورهدرصد  3
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هاي  در حالي كه در بخش، با رضايت شخصي ترخيص شدند
، )3( نيز گزارش شده استدرصد  20اورژانس اين ميزان تا 

علت تفاوت را . كه با نتايج تحقيق حاضر همخواني ندارد
  . ژوهش دانستي پ توان مربوط به متفاوت بودن جامعه مي

در اين تحقيق بيشترين عامل ترخيص با ميل شخصي به 
و در  26/55در بيماران بستري (علت عوامل شخصي بود 

ترين عامل ترخيص با رضايت  اصلي). 68/54بيماران سرپايي 
شخصي در آمريكا نداشتن بيمه و وضعيت اقتصادي نامناسب 

  نتايج به دست آمده از بيمارستان). 11( باشد مي
Saint-michel  از  درصد 28كانادا حاكي از آن است كه در

موارد دليل ترخيص با رضايت شخصي نارضايتي بيماران از 
كادر درمان بوده است و مشكلات شخصي يا خانوادگي، 
احساس بهبود به قدر كافي براي ترك بيمارستان، نارضايتي از 
درمان انجام شده، احساس يكنواختي، كسلي و خستگي از 
محيط بيمارستان و دوست نداشتن فضاي بيمارستان به عنوان 

  ).3( ساير دلايل ترخيص با رضايت شخصي عنوان شده است
 ي چند تحقيق انجام شده در زمينه مروري بر

نتايج ، هاي دولتي ايران بيمارستان مندي بيماران از رضايت
بيمارستان تيپ يك دانشگاه علوم  3تحقيق انجام شده روي 

توسط خانم دكتر ) شريعتي، بهارلو و ضيائيان(تهران پزشكي 
 1388در سال ) مددي به نقل از علي(احمدي و همكاران 

از  درصد 38، خدمات باليني ي حاكي از آن است كه در حيطه
بودن پزشك ناراضي ن  در دسترس ي بيماران بستري در زمينه

توضيحات بيماران مورد بررسي نيز از از  درصد 31 .اند بوده
شان توسط  تشخيص و درمان بيماري ي شده در زمينه  ارايه

   ).12( اند پزشك اعلام نارضايتي نموده
هاي دولتي رشت توسط  شده در بيمارستان  در بررسي انجام

، )هاشمي زاده به نقل از قاضي( آقاي دكتر طالقاني و همكاران
دهندگان  ارايهاي و احساس ناامني شغلي  عدم قدرداني حرفه

مندي بيماران  خدمات به عنوان دو عامل مهم، با رضايت
 ي اين يافته بر اهميت رابطه. اند داري داشته معني ي رابطه

تنگاتنگ رضايت كاركنان به عنوان مشتريان داخلي سازمان با 
  ).13( كند كيد ميأرضايت مشتريان خارجي يا همان بيماران ت

كننده به  ن سرپايي مراجعهمندي بيمارا بررسي رضايت در
بيماران از  درصد 75، 1382 سال بيمارستان طالقاني تهران در

. اند از رفتار و عملكرد پرسنل و خدمات ابراز رضايت نموده
بيماران از  درصد 54مل در اين بررسي رضايت أقابل ت ي نكته

كادر پزشكي است كه دو فاكتور دير آمدن پزشك براي 
ت پزشك متخصص بيشترين نقش را در ويزيت و فقدان نظار
 مندي بيماران مراجعه بررسي رضايت. اند اين نارضايتي داشته

سال  تهران در )ره( كننده به اورژانس بيمارستان امام خميني 
شده   بيماران از خدمات ارايهدرصد  65حاكي از رضايت  1386

ترين نقاط ضعف از ديد بيماران، رفتار  در اين بررسي مهم .بود 
خدمات و  ي تجهيزات، سرعت ارايه و عملكرد پرسنل، لوازم و

  .)12(وضعيت نظافت و بهداشت اورژانس بوده است 
دانشگاه علوم  ي هاي تابعه در بررسي كه در بيمارستان

انجام  1387اول  ي كاشان در نيمه پزشكي مستقر در شهر
  :نتايج زير حاصل شد ،استشده 

داري در جنسيت بيماراني كه به علت  ياختلاف معن
مشاهده  ،مشكلات كادر بيمارستان رضايت شخصي داده بودند

بيشترين ) درصد 28/30( نفر 251شد بخش اورژانس با 
در كل ميزان ترخيص با  .داشتند ترخيص با ميل شخصي را

  اطمينان ي با فاصله) درصد 3/10( رضايت شخصي
  .)3، 14( بود درصد 95در سطح  درصد 75/10-9/9

اي ميزان و علل ترخيص با رضايت شخصي در  در مطالعه
   نفر 108نتايج نشان داد كه ، بيمارستان بوعلي ساري

نداشتن فرم  .اند با رضايت شخصي مرخص شده) درصد 2/2(
ميزان توضيحات پزشكان به والدين  ي مناسب كه در برگيرنده

مون عواقب ترخيص با رضايت شخصي و همچنين بيانگر پيرا
نيز ساير نتايج اين  ،ها باشد علل واقعي اين گونه ترخيص

  .)15( مطالعه بود
در  1388بر اساس بررسي انجام شده در سال 

هاي تيپ يك كشور،  هاي آموزشي يكي از دانشگاه بيمارستان
 ي نحوه از عوامل مؤثر در پايين بودن ميزان رضايت بيماران،

هاي  رضايت از پذيرش، جنبه. پذيرش در بيمارستان بود
 ي مختلفي از برخورد كاركنان، زمان و سرعت عمل، نحوه
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شناسايي . شود رساني و گردش كار پذيرش را شامل مي اطلاع
هاي پذيرش در مراكز درماني با توجه به  ينداو اصلاح فر

عوامل از ديگر . دست آمده ضروري است  ميزان رضايت به
 ي ارايه ي دخيل در كاهش ميزان رضايت بيماران، به نحوه

 ي موضوع ميزان و نحوه. خدمات اداري و مالي مربوط بود
هاي درمان به بيمارستان از دلايل اصلي عدم  پرداخت هزينه
  .)16(رضايت است 

تا علت ترخيص با ميل  در اين مقاله سعي شده است
شي و درماني شفا در شخصي در بيماراني كه در مركز آموز

اند، را  با رضايت شخصي مرخص شده 89ي دوم سال  نيمه
بررسي كند تا از عوارض جانبي ترخيص با ميل شخصي تا 

   .حدي جلوگيري شود و باعث كاهش اين آمار شود
  

  روش بررسي
بيماران مراجعه كننده  در مقطعياين پژوهش به صورت بررسي 

 در مركز 1389دوم سال  ي شش ماههدر ) بستري، اورژانس(
كه به  انجام گرفته استدر كرمان درماني شفا  آموزشي و

بررسي علل ترخيص با ميل شخصي در اين مركز كه سرويس 
هاي مغز و اعصاب، داخلي قلب، جراحي قلب،  ي بيماري دهنده

جراحي گوش، حلق و بيني، ارولوژي، داخلي و همچنين 
ان اورژانس نيز بيماران بيمار. پزشكي است، پرداخته است چشم

  .باشد بستري در بخش اورژانس مغز و اعصاب و قلب مي
ساعت از  24بيمار بستري، بيماري است كه حداقل 

كند و تخت بيمارستاني به  خدمات بيمارستان استفاده مي
كند  منظور بررسي، تشخيص يا درمان در بيمارستان اشغال مي

رستان بستري و به بيماراني كه در بخش اورژانس بيما
شوند، بيمار سرپايي  ساعت ترخيص مي 24شوند و كمتر از  مي

  ).11(شود  اطلاق مي
در اين پژوهش، بيماران سرپايي منظور بيماراني هستند 

ها در واحد مدارك پزشكي نگهداري  ي سرپايي آن كه پرونده
  .شود مي

 بيمار سرپايي 3600بيمار بستري و  9295 اطلاعات
 .ليست وارد گرديد ترخيص شده با ميل شخصي در چك

اي و نظر مسؤولان  ي كتابخانه ليست كه بر اساس مطالعه چك
 ييروابيمارستان به صورت محقق ساخته تهيه شده است و 

 نجش شدس Split-half ي آن با روشيپايا محتوا و صوري،
)78/0  =r.( و كه شامل د ها با آمار توصيفي تحليل گرديد داده

قسمت اول اطلاعات دموگرافيك بيمار شامل . قسمت بود
تلفن  ي پرونده، جنس، وضعيت تأهل، بخش و شماره ي شماره

قسمت براي سنجش رضايت  2و قسمت دوم كه خود شامل 
بيمار از خدمات بيمارستان بود، قسمت اول مربوط به مسايل 

ي درمان  شخصي بيمار شامل احساس بهبودي، ترس از ادامه
شكلات زندگي و شخصي بيمار بوده است و قسمت دوم و م

سپس با . علل مربوط به خدمات بيمارستان و كادر درماني بود
هاي ثبت شده در پرونده هنگام  تلفن  افراد از طريق شماره

پذيرش تماس گرفته شد و علت ترخيص با ميل شخصي 
 SPSSافزار  در نرم به دست آمده اطلاعات .ها پرسيده شد آن
و در انتها پيشنهاداتي براي كاهش موارد  تحليل شد يه وتجز

  .ترخيص با ميل شخصي ارايه شده است
  

  ها يافته
  هاي بستري بيماران بخش) الف
 1389ي دوم سال  نفر بيمار بستري در شش ماهه 9295از 

بيمار با رضايت شخصي مرخص شدند كه درصد  483تعداد 
بخش . شددرصد برآورد  19/5ترخيص با ميل شخصي 

سوختگي و اورژانس بيشترين ترخيص با ميل شخصي و 
بخش جراحي چشم كمترين و بخش آنژيوگرافي و جراحي 

  .قلب هيچ ترخيص با ميل شخصي نداشتند
درصد زن  37/40درصد مرد و  63/59در اين بررسي 

  درصد متأهل و  12/80و از اين تعداد  دادند راتشكيل 
توزيع بيماران در  1جدول . درصد مجرد بودند 8/24

  .دهد هاي بستري مختلف را نشان مي بخش
  )سرپايي(بيماران با بستري كوتاه مدت 

  :در بيماران سرپايي نتايج زير حاصل شده است
كل بيماران مراجعه كننده در اورژانس قلب و اعصاب كه 

  نفر  3600ها تشكيل شده است،  ي سرپايي براي آن پرونده
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  ترخيص با ميل شخصي به تفكيك بخش توزيع فراواني: 1جدول 

 بخش
كل

 بيماران
تعداد ترخيص
 درصدبا ميل شخصي

 71/12 162 1274اعصاب اورژانس قلب وبستري
 09/40 81 202 سوختگي

 31/0 4 1247 جراحي چشم
 70/2 25 924 بيني حلق و گوش،جراحي

 82/7 76 972 داخلي اعصاب
 56/5 35 629 لوژينفروروماتو
CCU 632 34 38/5 
ICU 145 4 75/2 

 77/1 15 844 ارولوژي
 11 22 200 ترميمي

 39/3 25 736 داخلي قلب
 0 - 983  آنژيوگرافي
 0 - 507 جراحي قلب

 19/5 483 9295 جمع كل
  

  عوامل ترخيص با ميل شخصي: 2جدول 
 درصد55دلايل شخصي  درصد 45علل مربوط به بيمارستان 

  ترس از عفونت بيمارستاني 
 درصد 20) بيشتر در بخش سوختگي(

  درصد 20احساس بهبودي 

  درصد 8عدم امكان انتخاب پزشك 
نااميدي از عدم بهبودي در

  درصد 3افراد مسن 
ي  آموزشي بودن بيمارستان و معاينه

  درصد 6دانشجويان 
ي درمان تهاجميترس از ادامه
  درصد 5

برخورد نارضايتي از بهداشت و 
  درصد 7نامناسب پرسنل 

خواهان انتقال به بيمارستان شهر
  درصد 4ديگر 

  درصدMRI 2كمبود امكانات مانند 
شهرستاني بودن و سختي رفت

  درصد 7و آمد همراهيان 
ها و شلوغي بخش در اورژانس و اتاق

  درصد 2عدم رسيدگي به موقع 
  درصد 3نزديكي به تعطيلات 

  
3نبودن سرپرست خانواده

  درصد

  
ي درمان زير نظرخواستار ادامه

  درصد 10پزشك قبلي 

عوامل مربوط به رضايت شخصي به تفكيك بستري و : 3جدول 
  سرپايي

  سرپايي  بستري 
عوامل مربوط به بيمارستان و 

  درمان ارايه شده
 )درصد 31/45( 58  )درصد73/44( 85

 )درصد 68/54( 70 )درصد 26/55( 105  علل شخصي
  128  190  گو افراد پاسخكل

  
با رضايت شخصي مرخص ) درصد 61/10(نفر  382بودند كه 

درصد  4/53درصد زن و  6/46در بيماران سرپايي . اند شده
درصد  73/10درصد متأهل و  26/89مرد بودند و از اين تعداد 

  .مجرد گزارش شدند
  علل ترخيص با ميل شخصي در بيماران

درصد به علل مربوط به  73/44در نظرخواهي بيماران بستري 
درصد بيماران به علل شخصي از  26/55بيمارستان و در 

  .اند بيمارستان با رضايت شخصي مرخص شده
در بيماران سرپايي نيز نظرخواهي نشان داده است كه 

درصد  68/54درصد به علل مربوط به بيمارستان و  31/45
  .ندا مربوط به عوامل شخصي از بيمارستان ترخيص شده

  
  بحث

 ،كنند بيماراني كه بيمارستان را با رضايت شخصي ترك مي
هاي مراقبتي  ها را در بيمارستان ترخيص از 2/2تا  8/0بين 

  يا  AMA(اغلب  .دهند هاي حاد تشكيل مي بيماري
Against medical advice( هاي شهري  ر بيمارستاند

هاي محلي بيشتر از  بيمارستان بيشتر از روستايي و در
ر مواردي كه وضعيت د. شود هاي آموزشي ديده مي بيمارستان

را وليت پزشك ؤمس ،رضايت شخصي بيمار ،بيمار وخيم باشد
  .)17(كند  نفي نمي

خدمات  ي بيمار در بيمارستان محور اصلي است و همه
 ي دهنده رضايت بيمار نشان. شود  بيمارستاني براي او انجام مي

به  تنهاتواند   ضايت نميانجام صحيح خدمات است و اين ر
دست آيد، بلكه بيشتر   دليل استفاده از تكنولوژي پيشرفته به

  ).18( ستا ها ناشي از رفتار كاركنان بيمارستان و عملكرد آن
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در اين بررسي ترخيص با ميل شخصي در بيماران بستري 
  . درصد به دست آمد 61/10درصد و در بيماران سرپايي  19/5

به ) درصد 73/44(نفر  85گو بودند،  پاسخنفر كه  190از 
دليل عوامل مربوط به بيمارستان و درمان ارايه شده تصميم 

به ) درصد 26/55(نفر  105اند و  به ترك بيمارستان گرفته
در بيماران . اند دليل مسايل شخصي بيمارستان را ترك كرده

) درصد 31/45(نفر  58گو بودند كه  نفر پاسخ 128سرپايي نيز 
نفر  70ه دليل عوامل مربوط به بيمارستان و درمان و ب
به دليل عوامل شخصي بيمارستان را ترك ) درصد 68/54(

درصد به علل مربوط به بيمارستان و  45كردند كه در مجموع 
  .اند درصد به علل شخصي، ترخيص با ميل شخصي شده 55

  
  گيري نتيجه

مرخص  89ي دوم  نفر بيمار بستري در شش ماهه 9295از 
اند و در  مورد با رضايت شخصي مرخص شده 483اند كه  شده

مورد با رضايت  382بيمار بوده است كه  3600اورژانس 
ميزان رضايت شخصي در . اند شخصي مرخص شده

  درصد است و در اورژانس  19/5هاي بستري  بخش
  .درصد بوده است 61/10

ماهه رضايت  6مردان بيشتر از زنان در كل بيماران 
كه از ) مرد =درصد  72/5زنان و  = درصد 58/4(اند  دهدا

  ).Pw < 05/0(دار وجود ندشت  لحاظ آماري اختلاف معني
ماهه بيشتر  6افراد مجرد نسبت به متأهل در كل بيماران 

كه از لحاظ ) متأهل=  91/4مجرد و =  77/6( رضايت دادند 
   ).Pw < 05/0(دار وجود نداشت  آماري اختلاف معني

بخش اورژانس نيز ميزان ترخيص با ميل شخصي در 
داري بين زن و  درصد كه از لحاظ آماري اختلاف معني 61/10

. وجود نداشت) زن 36/9درصد مرد و  12(مرد ترخيص شده 
درصد  96/14(همچنين بين متأهل و مجرد بخش اورژانس 

كه از نظر آماري اختلاف ) درصد متأهل 25/10مجرد و 
  .داشتداري وجود ن معني

مورد بستري اورژانس  138ها و  بيمار بستري بخش 190
همكاري داشتند و علل ترخيص با ميل شخصي خود را بيان 

  .داشتند
درصد موارد ترخيص به علل مربوط به بيمارستان  45

و ) درصد 31/45هاي بستري و اورژانس  درصد بخش 73/44(
هاي  درصد بخش 26/55(درصد موارد به علل شخصي  55
  .بوده است) درصد اورژانس 68/54تري و بس

در مركز آموزشي و درماني شفا كرمان با توجه به داشتن 
و بخش اعصاب و مركز اورژانس قلب و  CCU ،ICUبخش 

ي بيماري قلبي و اعصاب  اعصاب كه بيشتر بيماران با سابقه
كنند و اغلب سن بالا، با اين وجود ميزان ترخيص  مراجعه مي

كارهايي براي كاهش آن  اد است و بايد راهبا ميل شخصي زي
  .پيدا كرد

  
  پيشنهادها

  :پيشنهادها براي كاهش ترخيص با ميل شخصي در بيمارستان
  استقرار مددكاران باليني -1
  افزايش آگاهي بيماران از عوارض احتمالي -2
  درماني سرپايي براي اين بيماران ي ريزي برنامه طرح -3
  استراحت بيماران ايجاد فضاي مناسب براي -4
براي طراحي فضاي سبز و ايجاد محيطي خوشايند  -5

  همراهيان
هايي كه نياز دارند با  پيگيري منظم بيماران قلبي و آن -6
  هاي تلفني و يادآورها تماس
هاي  هاي استاندارد براي نوشتن توصيه طراحي فرم -7

پزشك به بيمار مبني بر عوارض بيماري با ترخيص با ميل 
  شخصي

هاي جديد و پيشرفته  گسترش و استفاده از سيستم -8
مانند پزشكي از راه دور، مراقبت در منزل و ارسال 

پيشنهاد  گيري و درماني براي بيماران هاي پيش اس ام اس
  .گردد مي
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Evaluation of Patients’ Reasons for Discharge against Medical Advice  
in Shafa Hospital, Kerman, Iran* 

 

Mahdieh Khorasani Zadeh, MSc1; Hossein Ali Ebrahimi, MD2 
 

Abstract 
Introduction: Discharge against medical advice (DAMA) can be an important indicator of patient 
dissatisfaction. This study examined the reasons for the DAMA in Shafa hospital (Kerman, Iran). 

Methods: This was a descriptive cross-sectional study within August 2010 to March 2011 on patients in 
this hospital. Over 9295 inpatients were discharged, 483 had DAMA and were assigned 190 contacts and 
out of 3600 outpatients, 382 had DAMA and 128 contacts. 

Results: The rate of personal satisfaction for discharge in hospital wards was 5.19%. And it was 10.61% 
in outpatient which showed no statistically significant differences between the men and women. 45% of 
the personal desires to cause of hospital and 55% of hospital discharge with a personal desire reasons. 

Conclusion: In Shafa hospital, we might decrease the DAMA with treatment strategies such as increasing 
patient awareness from potential complications of the disease, the treatment plan for patients, creating a 
good atmosphere to relax patients, appropriate landscape design environment and etc. 
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