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Assessment of knowledge practices and attitudes of practices and attitudes of patiesnts with heart failures

تقييم معارف ممارسات واتجاھات مرضى عجز القلب

الخلاصة
وھو من أھم الأسباب التي .      يعد مرض عجز القلب السبب الرئيس لمعدل الوفيات والحالات المرضية في الدول المتقدمة ودول العالم الثالث

.تؤدي إلى دخول المرضى وخاصة المسنين منهم إلى المستشفيات
 شباط  ٢٨ إلى  ٢٠٠٥ كانون الأول ١٠ دراسة وصفية أجريت في ردھات الباطنية في مستشفى ابن سينا التعليمي في الموصل للفترة من  

وتكونت . شملت أداة التقييم استمارة إستبيانية خاصة تم إعدادھا بالاعتماد على الدراسات السابقة وعلى أراء الخبراء وأجراء دراسة تمهيدية. ٢٠٠٦
:ھذه الاستمارة من أربعة أجزاء

.أشتمل على معلومات ديموغرافية عن المرضى: الجزء الأول
.أشتمل على تقييم معارف المرضى: الجزء الثاني

.أشتمل على تقييم ممارسات المرضى: الجزء الثالث
.أشتمل على تقييم اتجاھات المرضى نحو مرض عجز القلب: الجزء الرابع

بينما تمَّ التأكد من ثبات الأداة من خلال دراسة . تمًّ التأكد من صدق الأداة من خلال استخدام صدق المحتوى عن طريق أخذ أراء الخبراء
مريضا مصابا بمرض عجز القلب المزمن ولديهم دخول إلى ردھات ) ٢٠٠(شملت عينة الدراسة .     استطلاعية باستخدام الاختبار وإعادته

حيث أظهرت النتائج أنّ معظم مرضى عجز القلب يعانون من زيادة في الوزن .  الباطنية في مستشفى ابن سينا التعليمي تمَّ اختيارھم بصورة عمدية
وبينت الدراسة تأثيراً معنويا في المعارف والممارسات الكلية التي تتعلق بالمقياس النظري . وان ثلث المرضى يعانون من الدرجة الثالثة من السمنة

كما تبين عدم وجود فروق ذات دلالة معنوية في اتجاھات . للأداة، وانّ أكثر المرضى المصابين اظهروا معرفة وممارسة جيدة تجاه مرضهم
وبينت الدراسة أيضا انه ليس ھناك تأثيراً معنويا بين معارف وممارسات واتجاھات مرضى عجز القلب . المرضى فيما يخص مرضى عجز القلب
وكذلك وجد أنّ ھنالك تأثيراً معنوياً بسيطاً في المجالات المختلفة لمعارف مرضى عجز القلب فيما يخص . مع بعض الخصائص الديموغرافية للعينة

واستناداً إلى النتائج أعلاه توصي الدراسة بالحث في طبع الكراسات والمنشورات التثقيفية وتوزيعها على المرضى لمساعدتهم .  متغيرات الدراسة
وعلى الكادر . في تطبيق الإرشادات المتعلقة بالتنظيم الغذائي، تقييد السوائل، وممارسة التمارين المفيدة للمرض، والسيطرة على وزن الجسم

التمريضي والعاملين في القطاع الصحي أن يأخذوا دورھم الفعال في تثقيف وإرشاد مرضى عجز القلب وعوائلهم لمساعدتهم في تطبيق العناية 
.  الخاصة للمريض واستخدام المقاييس الوقائية لتقليل أخطار المرض
Abstract
Heart failure is a major cause of morbidity and mortality in developed and developing countries and the leading 
cause of hospitalization in elderly patients.

A descriptive study was carried out in medical wards in Ibn Sina teaching hospital in Mosul city for the 
period from 10 December 2005 to 28 February 2006.

A special assessment questionnaire was prepared by extensive literature review, opinion of experts and 
conducting a preliminary study. The questionnaire consists of four parts:

Part 1: related to socio-demographic data of the patients.
Part 2: related to assessment of patient’s knowledge.
Part 3: related to assessment of patient’s practices.
Part 4: related to assessment of patient’s attitudes toward HF.
Validity of the tools was obtained by content validity through opinion of a panel of experts, while the 

reliability of the tool was done through a pilot study by using test and re-test technique.    
The sample of the study included (200) patients with CHF who were admitted to the medical ward in Ibn 

Sina Teaching Hospital chosen purposively.
The results of the study showed that the majority of patients with HF were obese and about 3rd of them with 

obesity grade 3. Highly significant differences were found in the total knowledge and practices with regard to 
theoretical mean. Patients with HF had good knowledge and practices concerning the disease. 

No Significant difference was found in the attitudes of patients regarding HF disease. No significant 
differences were found between the total knowledge, practices and attitudes of patients with HF regarding some 
socio-demographic characteristics of the patients. Slightly significant difference was found in the all areas of 
patients’ knowledge about HF regarding the variables of the study.

 According to these results the study recommended publishing pamphlets and instructions and distributed 
them to the patients in order to apply the illness instructions about nutrition controlling, fluid restriction, positive 
exercises and control body weight, and nurses and health providers should take their role in educating the 
patients with HF and their families to understand and apply special care and take protective measures to 
minimize the risk of the disease.
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