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Letter to the Editor 

Nurses, as one of the main pillars of the healthcare system, have always been at the forefront of delivering medical 
services. However, recent studies reveal that this professional group is facing serious challenges in terms of mental 
health and job satisfaction, largely due to structural and systemic failures in the workplace (1). Data from the COVID-
19 pandemic underscore the severity of this issue, revealing high rates of burnout among nurses. 34.1% experienced 
emotional exhaustion, and 12.6% reported a loss of professional identity. These figures reflect not only a transient crisis 
but also chronic deficiencies within the healthcare system (2). 

Key factors exacerbating nurse burnout include workforce shortages, inadequate resources, and workplace violence 
(3, 4). The global shortage of nurses is estimated at around 5.9 million, placing excessive pressure on the remaining 

staff. Additionally, lack of resources and specialized training, particularly during crises, significantly contribute to 
burnout risk. Workplace violence, particularly in emergency departments and psychiatric units, is on the rise, and many 
reports suggest that the actual number of incidents is much higher than what is officially recorded (2, 5). 

The consequences of these conditions extend beyond individual nurse wellbeing, directly compromising patient care 
quality and safety. Meta-analyses have shown significant associations between nurse burnout and reduced patient 
safety, increased hospital-acquired infections, and medication errors (5). Furthermore, only 50% of nurses in 2021 felt 
that their organizations prioritized their health and safety (1). 

The mental health crisis among nurses is also alarming. Rates of anxiety, depression, post-traumatic stress disorder 
(PTSD), and insomnia are considerably higher in this group compared to other professions. Predictive factors include 
understaffing, excessive workload, workplace violence, and lack of organizational support. In addition, the stigma 
surrounding mental health services acts as a major barrier for nurses seeking professional help (6). 

Effective solutions include adjusting nurse-to-patient ratios, banning mandatory overtime, enforcing zero-tolerance 
policies against workplace violence, and strengthening managerial support. For example, California’s implementation 
of minimum nurse-to-patient ratio laws has led to increased direct care time, better patient outcomes, and higher nurse 
retention. Emphasis must shift from merely increasing nurse numbers to retaining the current workforce—a crucial step 
in healthcare reform. 

In conclusion, considering the critical importance of nurse wellbeing and its direct impact on patient care, structural 
and supportive reforms must be prioritized by health policymakers and administrators. 
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 کار طی پنهان پرستاران در مح  یها به مراقبت دارند: چالش  ازیکه مراقبان ن یزمان
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 واژگان کلیدی:  

 ؛یشغل  یفرسودگ

 سلامت روان پرستاران؛ 

 رو؛یکمبود ن 

  ؛یشغل  خشونت

  ؛یسازمان تیحما

  مار؛یب یمنیا

  نظام سلامت

 

 
 تمامی حقوق نشر برای دانشگاه  

 علوم پزشکی اراک محفوظ است.

 . 231  - 229 (: 4)  28؛  1404 اراک   مجله دانشگاه علوم پزشکی .  کار   ط ی پنهان پرستاران در مح   ی ها به مراقبت دارند: چالش   از ی که مراقبان ن   ی زمان .  رمحمد ی ام ی  درست ،  ن ی رحس ی ام   ر ی م ی نظر   د ی س ارجاع: 

 

   ر ینامه به سردب
پرستتاران به عنوان یکی از ارکان التلی نظام ستلامت، همواره در خط مقدم  

دهد اند. با این حال، مطالعات اخیر نشان میارائه خدمات درمانی قرار داشته

های جدی در زمینه ستلامت روان و راتایت  ای با چالشحرفهکه این گروه 

های ستاختاری و ستیستتمی  شتغلی مواجه هستتند که عمدتان ناشتی از شتکستت

شتتتده  ی های انجامبر استتتار بررستتتی(.  1)  های کاری استتتتدر محیط

، شتیو  فرستودگی شتغلی در میان پرستتاران بستیار با   19-گیری کوویدهمه

درلتد از پرستتاران، خستتگی عا فی   1/34گزارش شتده استت؛ به  وری که  

تنهتا ای را تجربته کردههویتی حرفتهدرلتتتد، بی  6/12و   نته  انتد. این ممتار 

هتای مزمن در نظتام  دهنتده بحران موقتی، بلکته بتازتتابی از نتارستتتایینشتتتان

 (.2)  سلامت است

از جمله عوامل کلیدی که موجب تشتدید فرستودگی شتغلی پرستتاران  

شتود، کمبود نیروی انستانی، ناکافی بودن منابو و مواجهه با خشتونت  می 

  5/ 9کمبود پرستتار در ستطج جهانی به حدود  (.  4،  3)   در محیط کار استت 

شتود و این کمبود، فشتار معتاعفی بر پرستتاران  میلیون نفر تخمین زده می 

های تخصتصتی به  کند. همچنین، کمبود منابو و مموزش مانده وارد می باقی 

ویژه در دوران بحران، بته عنوان عتامتل خطر مهر در افزایش فرستتتودگی  

های  شتود. خشتونت در محیط کار نیز، به ویژه در بخش شتغلی محستوم می 

ها  پزشتکی، به شتدت در حال افزایش استت و ا لب گزارش اورژانس و روان 

شتده  دهد که تعداد واقعی این وقایو بستیار بیشتتر از موارد تبت نشتان می 

 (. 5،  2)   است 

شتود،  پیامدهای این شترایط تنها به ستلامت فردی پرستتاران محدود نمی 

انتدازد. مطتالعتات  بلکته کیفیتت و ایمنی مراقبتت از بیمتاران را نیز بته خطر می 

اند که بین فرستتودگی شتتغلی پرستتتاران و کاهش ایمنی  متامنالیز نشتتان داده 

های بیمتارستتتتتانی و خطتاهای دارویی رابطته معنتاداری  بیمتاران، افزایش عفونت 

احستار   2021درلتد از پرستتاران در ستال   50همچنین، تنها  (. 5)   وجود دارد 

 (. 1)  دهند ها اهمیت می هایشان به سلامت و ایمنی من کردند که سازمان می 

بحران سلامت روان در میان پرستاران نیز قابل توجه است؛ به  وری  

   کته شتتتیو  ااتتتطرام، افستتتردگی، اختلال استتتترر پس از ستتتانحته 

 (Post-traumatic stress disorder  )PTSD   بتی ایتن  و  در  ختوابتی 

کننده این  بینی گروه به مراتب بیشتتر از ستایر مشتا ل استت. عوامل پیش 

واتعیت شتامل کمبود نیرو، حجر کاری  یرقابل تحمل، خشتونت در محل  

کار و فقدان حمایت ستازمانی استت. علاوه بر این، انن ناشتی از پیگیری 

خدمات ستتتلامت روان، مانعی جدی برای مراجعه پرستتتتاران به خدمات  

 (.  6)   شود تخصصی محسوم می 

راهکارهای مؤتر در این زمینه شتامل التلان نستبت پرستتار به بیمار،  

های عدم تحمل ستتتازی ستتتیاستتتتممنوعیت ااتتتافه کاری اجباری، پیاده

هتای متدیریتی استتتت. تجربته ایتالتت کتالیفرنیتا در خشتتتونتت و تقویتت حمتایتت

تعیین حتداقتل نستتتبتت پرستتتتتار بته بیمتار، منجر بته افزایش زمتان مراقبتت  

مستقیر پرستاران و بهبود نتایج بیماران و حفظ پرستاران شده است. تأکید 

های حفظ نیرو به جای لترفان افزایش تعداد پرستتاران، اترورتی  بر ستیاستت

 .انکارناپذیر در بهبود نظام سلامت است

 ری نامه به سردب
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پرستتاران و تأتیر شتود با توجه به اهمیت ستلامت  در پایان، پیشتنهاد می

گذاران و مدیران نظام  مستتتقیر من بر کیفیت مراقبت از بیمار، ستتیاستتت

 سلامت، اللاحات ساختاری و حمایتی را در اولویت قرار دهند

 

 تشکر و قدردانی
 . کمال تشکر را دارند   ی خو   ی از دانشکده علوم پزشک   سندگان ی نو 

 

 سهم نویسندگان
نستتخه   هیته  ،یمقاله، ارائه مطالب علم  نیا  یدر  راح  ستتندگانینو  یتمام

 .اندمشارکت داشته  یبه لورت مساو  یینسخه نها  دنظریو تجد  یخط
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