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Abstract 
 

Background and purpose: Caring as the core concept of nursing, have been defined in different 
ways since the past, yet it remains an abstract concept in nursing practice. There are many discussions and 
challenges between scientists in nursing and so far few researches were carried out on this concept. The 
purpose of this study was to identify how nursing care is conceptualized by nurses in Iran, and to develop 
guidelines for clinical practice. 

Materials and methods: This study employed the hybrid model to define the concept of care 
through 3 phases. For the theoretical phase attributes of care were identified through a review of the literature 
(until 2011), and in depth interviews were conducted for the fieldwork to develop attributes from the data 
and to verify those identified from the literature review. In third phase attributes and final analysis of care 
were extracted from the first and second phase. Purposive sampling was done for 20 participants (16 
nurses and 4 faculty members. 

Results: Core attributes of care include assessing patients' needs, altruism, duty responsibility, routine 
and participating in religious activities. However, core attributes of a good nurse who cares a patient 
includes creativity, responsibility, being decisive, capable of establishing effective relationship, and 
skillful in practice. 

Conclusion: It seems that the result of this study somewhat assisted in clearing the concept of 
care. This may result in providing the patients with care based on their needs, their satisfaction, 
professional development and reduction of health costs. Moreover, by identifying the facilitating and 
preventive factors, and the concept of care, nursing managers and instructors will be able to design and 
run their management and educational activities based on scientific findings which could provide the 
necessary conditions for learning and proper implementation of nursing care. 
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  پژوهشی          

  
  
  ــدرانـــازنـــــی مـکـــــزشـــوم پـــلــاه عـــه دانشــــگــلـــمج

  )153-164   (1390  سال  اسفند   1  ویژه نامه بیست و یکم دوره 
 

153  1390اسفند  ، 1نامه  ویژه ، بیست و یکم دوره                                                               مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                       

  هیبرید مدل یک ارائه :مراقبت پرستاری مفهوم تحلیل و تجزیه
 

         1سمیه غفاری
  2رحناز محمدیف

  چکیده
و هـای متفـاوتی    نگـاه  ،در طول تاریخ به حرفه پرستاری و مفهـوم اصـلی و مرکـزی آن یعنـی مراقبـت      :سابقه و هدف  

، انتزاعـی و  )غیـر عینـی  (غیر قابل درک  لکرد پرستاری   در عم هنوز مفهوم مراقبت     تعاریف زیادی از مراقبت وجود دارد، اما      
 وجـود  دلیل لذا به. غیر محسوس می باشد و بحث و مناظره بسیاری درباره مراقبت در پرستاری و آنالیز مراقبت وجود دارد

  .بپردازد مراقبت مفهوم تحلیل و تجزیه به مقاله این در تا شد آن بر پژوهشگر زمینه این در زیاد ابهامات
مرحلـه نظـری،    در. شد انجام مرحله سه در هیبرید، روش به مفهوم تحلیل و تجزیه پژوهش این در :ها واد و روشم
 تحلیـل  و ارزیـابی  صورت گرفت و مقالات 2011 سال تا اطلاعاتی معتبر های ه پایگا در موجود مرتبط بر مقالات مروری
 نتـایج  پسس ـ شـد  انجـام   نفر از مربیان پرستاری4 در بخش و  پرستار شاغل16 مصاحبه با عرصه، در کار مرحله در. شدند

  .شد انجام کلی تحلیل قبل مرحله دو از نهایی، مرحله در. گرفت صورت محتوا آنالیز و شد دستنویس
حـس نـوع    "،  "بـرآوردن نیـاز بیمـار     " درونمایه اصلی برای مراقبت پدیدار شـدند کـه عبارتنـد از              5در نهایت    :ها یافته
های کامـل   ویژگی های مربوط به همچنین درونمایه. "معمولفعالیت " و "فعالیت مقدس"، "مت توام با تعهدخد"، "دوستی

 متبحـر  صـحیح و  نگرش ارتباط صحیح، داشتن  خلاق، متعهد، قاطع، توانا در برقراریشاملدهنده مراقبت  یک پرستار ارائه
 .شناسایی شدند

واضح شدن مفهوم مراقبت پرستاری کمک نماید کـه  انست تا حدودی به     رسد نتایج این پژوهش تو     نظر می  به :استنتاج
نگر، ارتقاء رضـایت بیمـاران، توسـعه     تواند باعث ارائه خدمات پرستاری بر اساس نیاز بیمار و به صورت کل    این امر خود می   

 مـدیران و    ، و مفهوم مراقبت   کننده، بازدارنده  همچنین با شناسایی عوامل تسهیل    . های بهداشتی گردد   ای و کاهش هزینه    حرفه
 ای های مدیریتی و آموزشی خود را به گونـه         های علمی، فعالیت   مربیان پرستاری خواهند توانست با اتکا بر بصیرتی مبتنی بر یافته          

 .طراحی و اجرا کنند که شرایط لازم برای یادگیری و اجرای صحیح و با کیفیت مراقبت پرستاری در پرستاران فراهم آید
  

 هیبرید مدل پرستاری، تجزیه و تحلیل مفهوم، مراقبت :های کلیدی هواژ
  

  مقدمه
بسیاری از مفاهیم پرستاری، از جمله مراقبت بعـد از          

ها هنوز هم ذهن بـسیاری از صـاحبان رشـته            گذشت سال 
پرستاری را به خود مشغول کرده و کـاربرد ایـن واژه در             

 وهای گونـاگون ادراک یکـسانی ایجـاد نکـرده        موقعیت
رغم اینکه مفهوم مراقبت     علی. چالش همراه بوده است    با

 ا وـه انـازمـاری از سـالت بسیــدگاه و رسـه، دیـدر فلسف

 
  E-mail: ghafari_somayeh@yahoo.com            3، واحد 16خیابان جمال زاده شمالی، کوچه پروین، پلاک : تهران  - سمیه غفاری:مولف مسئول

  دانشگاه علوم بهزیستی و توانبخشی  گروه پرستاری، دانشکده پرستاری و مامایی، رستاری، پدانشجوی دکتری. 1
  دانشگاه علوم بهزیستی و توانبخشی های اجتماعی سلامت،  کننده مرکز تحقیقات تعیین  دانشکده پرستاری و مامایی،گروه پرستاری،. 2

  3/11/90:             تاریخ تصویب6/9/90: ات تاریخ ارجاع جهت اصلاح          10/5/90: ریافت تاریخ د 
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  تجزیه وتحلیل مفهوم مراقبت پرستاری
 

154  1390اسفند  ، 1نامه  یژهو ، بیست و یکم دوره                                                               مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                       

 است، هنوز مراقبت پرستاری   شده  ارائه  موسسات سلامت    
در سیستم سلامت به صورت یـک مفهـوم پیچیـده بـاقی             

بـه  . )1(مانده است کـه تعریـف دقیـق و مشخـصی نـدارد            
راستی مراقبت پرستاری به چه معناست؟ کار اصلی یـک      
پرســتار چگونــه کــاری اســت؟ مراقبــت یــک پرســتار بــا 
ــه        ــانی چ ــرد روح ــک ف ــا ی ــادر ی ــک، م ــت پزش مراقب

فلــسفه مراقبــت پرســتاری چیــست؟  هــایی دارد؟ تفــاوت
 سوالات نیاز به شناخته شدن و تعریـف         پاسخ به این قبیل   

 لذا مراقبت باید به عنوان یکـی از سـوالات           .مراقبت دارد 
مهم پـژوهش در جهـت حفـظ سـلامت افـراد در آینـده               

همچنین امـروزه افـراد نـسبت بـه حقـوق            .)2(مطرح شود 
بیماران به عنـوان یـک انـسان حـق      . اند خود آگاه تر شده   

دارند در مراقبت از خودشان درگیر شوند و با استفاده از           
دانش خود و در صورت امکان، در زمینه درمان تـصمیم           

انـسانیت  . که وابسته و ضـعیف باشـد       بگیرند، به جای این   
امـا در   .  و روح مراقبت است    در تعاملات بین فردی قلب    

 لـذا   .)3(شـود  عملکرد بالینی، مراقبت با کیفیت انجام نمی      
بایستی نسبت به چگونگی اسـتفاده از منـابع، امکانـات و            

های تحقیق در جهت ارتقاء مراقبت بالین توجه         توانمندی
تحقیق در زمینه علم مراقبـت نقـش    . خاص صورت گیرد  

بسیار مهمی در فهم و پاسخ به تغییر در الگوهای سلامت           
هـای اخیـر رشـد        در این راستا در دهـه      .)2(و بیماری دارد  

ســازی مفهــوم  سـریعی در انجــام تحقیقــات بـرای واضــح  
ــت، مقایــسه تفــاوت   ــا در درک مراقبــت میــان    مراقب ه

گیــری مراقبــت  پرســتاران و بیمــاران و معیارهــای انــدازه
تاری، مراقبـت   اما هنوز در علم پرس    .)4(وجود داشته است  

. به عنوان یک مفهـوم متفـاوت و نـامفهوم مـدنظر اسـت              
کننـده چهـار     گاهی به عنوان جوهره پرسـتاری و تکمیـل        

پرسـتاری تعریـف     (Metaparadim) مفهوم متاپارادایمی 
هـای    گاهی مراقبت پرستاری به عنوان فعالیت      .)5(شود می

کننده تعریف شده اسـت      کننده، حمایتی و تسهیل    کمک
که در جهت رفع نیازهای بالقوه و بالفعل فرد یا گروهـی            

  گیرد و در جهت بهبود شرایط و زنـدگی          دیگر انجام می  
  

گاهی مراقبت پرستاری احساس علاقه یا       .)6(باشد فرد می 
گــردد کــه تعــاریف  مــشاهده مــی. )1(باشــد رانــی مــینگ

دارد لذا این موضـوع      متعددی از مراقبت پرستاری وجود    
مورد انتقاد است که چرا هنوز مفهوم مراقبت پرستاری به     
 .عنوان یک مفهوم واحد برای پرستاری در نیامـده اسـت          

 وجود معانی متنـاقض     شرح ذیل باشد  تواند به    این امر می  
ه دانش پرسـتاران در مـورد مراقبـت تنهـا           ک مراقبت و این  

در  .)5(باشـد  هـای دیگـران مـی      دانش کسب شده از گفته    
در مورد مفهـوم    ) 1990( همکاران  و Parkerتحقیقی که   

ــات و    ــذکر شــدند کــه تحقیق ــد، مت مراقبــت انجــام دادن
مطالعات انجام شده اخیر که در زمینه تفـسیر مراقبـت بـه             
عنوان پایه و اساس پرستاری و به روش کمی انجام شـده            

برای مثـال   . کننده کننده بوده تا روشن    است، بیشتر گمراه  
و ) Cure( ، درمـان قطعـی  )طـور عـام    بـه ( اقبـت تفاوت مر 

مراقبت اختصاصی پرسـتاری بـه خـوبی روشـن نیـست و             
مشخص نیست که مفهـوم مراقبـت پرسـتاری، مراقبـت و          
 مواظبت کردن از کسی یـا ارائـه مراقبـت پیرامـون یـا در              

ــه شــفاف.)7(اســت مــورد کــسی ســازی مفهــوم   در زمین
 از  ؛تـه اسـت   مراقبت پرستاری مطالعات زیادی انجام گرف     

ــه  ــه) Chiovitti )2008جمل ــدف ای  مطالع ــا ه ــشف ب  ک
هـای حـاد     معنای مراقبت از دیـدگاه پرسـتاران در بخـش         

. روان بیمارستان به روش کیفی گراندد تئوری انجـام داد         
دو بیمارسـتان   (ها از سه بخـش حـاد روان در کانـادا             داده

ــتان روان شناســی   ــک بیمارس ــومی و ی ــع) عم آوری  جم
ــد ــرکت. گردی ــدگان  ش ــارغ 17کنن ــتار ف التحــصیل   پرس

هــای عمیــق  هــا بــر اســاس مــصاحبه داده. لیــسانس بودنــد
ای   مقایــسهتجزیــه و تحلیــلآوری شــد و بــه روش  جمــع

در نهایــت .  مـورد تجزیـه و تحلیــل قـرار گرفـت    1مـداوم 
توانمندسازی حمـایتی بـه عنـوان فراینـد اصـلی در ارائـه              

 .)8(دمراقبت توسط پرسـتاران در بخـش روان کـشف ش ـ    
 همکاران با استفاده از روش تجزیه و        Morseکه   حال آن 

 تعریـف ارائـه     35تحلیل محتوا ابتدا بـه تجزیـه و تحلیـل           
وسیله متخصصان پرستاری اقدام کـرده       شده از مراقبت به   

                                                 
1. Constant Comparative Analysis 
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   سمیه غفاری و همکار                                 هشی   پژو  
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بـه ایـن    . و آنگاه به تجزیه و تحلیل این مفهـوم پرداختنـد          
دسـت آمـد     مراقبت به بندی کلی از مفهوم       طبقه 5 ترتیب

 ، تعامـل انـسانی    -1: که عبارت بودند از مراقبت به عنوان      
  و  تـاثیر متقابـل    -4 ، عمل اخلاقی  -3 ، مداخله درمانی  -2
 در نتایج این مطالعه، نویسندگان ایـن        . ویژگی انسانی  -5

مقاله خاطر نشان ساختند که یک تعریف مفهومی صریح   
و تعاریفی کـه    و روشن از مراقبت پرستاری وجود ندارد        

ها در ایـن مطالعـه از مراقبـت پرسـتاری بـه آن دسـت         آن
یافته اند با بعضی از مطالعات شباهت دارد و با بسیاری از            

  ).9(باشد مطالعات دیگر در این زمینه متفاوت می
ــه ــراقبین حرف ــازمان م ــر   ای و س ــای مراقبــت در ه ه

برنــد و از نتــایج  هــای تحقیــق ســود مــی ای از یافتــه زمینــه
شــوند کــه چگونــه مراقبــت را در  قیقــات متوجــه مــیتح

جهت مشارکت بیشتر و برطرف کردن نیازهـای مراقبتـی        
علم مراقبت متفـاوت    . افراد در زندگی روزانه تغییر دهند     

بدون داشـتن دیـدگاه از      . باشد از علم زیستی پزشکی می    
. شـوند  منظر علم مراقبت، بیمار و شهروندان فراموش مـی        

ای تمرکز دارند، قـسمتی از   اقبت حرفهمطالعاتی که بر مر   
  که چگونه مراقبـت     ها در فهم این    آن. علم مراقبت هستند  

ــه ــاثیر اساســی    حرف ــر کیفیــت مراقبــت و ســلامت ت ای ب
 کیفیت مراقبت همواره    .)2(گذارند، نقش مهمی دارند    می

یک بحث کلیدی برای پرستاران و بیماران بوده اسـت و           
ــانی  ــروزه از زم ــه    ام ــام زمین ــه در تم ــکی،   ک ــای پزش ه

ها و استانداردها در سطوح بـالا انتظـار          کارگیری روش  هب
رود، ارتقـاء کیفیـت مراقبـت بـه عنـوان یـک هـدف                می

اما تحقیقات پرستاری بیـشتر در       .)10(عمده درآمده است  
باشد و کمتر به کیفیت مراقبت       ای می  زمینه مراقبت حرفه  

و سلامت و دانش مورد نیاز در جهت مراقبت با کیفیـت            
ــه   .)2(توجــه شــده اســت  ــر حرف ــین تاریخچــه اخی همچن

. دهــد هــای مراقبتــی را نــشان مــی پرســتاری، رشــد مــدل
ــدل ــی   م ــای مراقبت  Watson، )1979 و Carper )1978ه

 1996( ،Maltby (Strickland، )1999و  1988و  1985(
ــاران     Smith  و)1991 (Swanson، )1995(و همکـــــــ

  

هـای مراقبـت،      با وجود تعـداد کثیـر تئـوری        .)3( )1995(
Lovin) 1995 (      هـای زیـادی در      عنوان کـرد کـه تئـوری
انـد کـه بایـد گـسترش یابنـد و            د مراقبت بـاقی مانـده     مور

ــن موضــوع ضــروری     ــین ای ــرای تبی ــتاران ب ــود پرس وج
 بنابراین محقق بر آن شد تا با انجام ایـن تحقیـق             .)8(است

مفهوم مراقبت را به عنوان عنصر اصـلی پرسـتاری مـورد            
 تجزیه و تحلیل قرار دهد و به مفهوم مراقبت پرستاری در      

  .جامعه ایران پی ببرد
 

  ها مواد و روش
 پـردازی،  مفهـوم  هـای  روش از یکـی  هیبرید مدل
 ایـن  و رود مـی  شـمار  به تئوری توسعه و مفهوم تکامل
 ابهـام  و بـودن  انتزاعـی  رفـع  جهـت  پرستاری در روش
ایـن الگـو از نظـر کلـی در      .)11(رود مـی  کار به مفاهیم

 ــ ی در طــور اختــصاص هدیــسیپلین هــا و علــوم عملــی و ب
کــه الگــوی  ییجــا  از آناصــولاً. پرســتاری کــاربرد دارد

هیبریــد نگــرش و بــصیرت هــای عمــومی و کلــی را در 
طـور اختـصاصی در      هعمل بـالینی ترسـیم مـی نمایـد، ب ـ         

 ایـن  ).12(های مهم پرستاری کـاربرد دارد  مطالعه پدیده

 ، مرحله)مطالعات بر مروری(نظری  مرحله سه از مدل

 .)11(اسـت  شـده  تشکیل نهایی تحلیل عرصه و درر کا
این مرحله به میـزان بـالایی دارای ماهیـت           مرحله نظری 

باشد، هرچند که از یـک تجربـه بـالینی مـشتق             نظری می 
از نظر زمانی تا حـدی       1در عرصه  مرحله کار . شده است 

ــا مرحلــه اول همپوشــانی   روی جــزء تجربــی فراینــد وب
املتر مفهـوم   منظور تحلیل ک   هدر این مرحله ب   . تاکید دارد 

هـا اسـتفاده     مورد نظر، از روش جمـع آوری کیفـی داده         
مرور همـه جانبـه مقـالات کـه در مرحلـه اول       . گردد می

وه عـلا  ه ب ـ .یافتشروع گشته بود در این مرحله نیز ادامه         
 ــ ــرور ب ــن م ــه های ــوان پای ــسه داده  عن ــرای مقای ــای  ای ب ه

تحلیـل نهـایی    .دی ـگرد آوری شده در عرصه حفظ جمع
کیـب نمـودن تحلیـل نظـری همـراه بـا بیـنش و             شامل تر 
های کسب شده از مشاهدات تجربی و گـزارش          بصیرت

                                                 
1. Fieldwork Stage 
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در این مرحله بـا اسـتفاده از رویکـردی          . باشد ها می  یافته
بندی تحلیل و ارائه پیشنهادات ممکن بـه         تحلیلی به جمع  

 ایـن  در .)12(شود منظور تعریف مجدد مفهوم کمک می     
 بـه  مراقبـت  مفهـوم  تحلیل و تجزیه برای ترتیب به مقاله
 مطالعه ادبیات بر مروری مرحله  در.شود می پرداخته آن

 ماننـد  دسـترس  در معتبـر  اطلاعاتی های پایگاه کلیه حاضر،
Blackwell و Elsevier, Medline ــا کلیــد واژه  هــای ب

nurse، nursing، care، patient & care وconcept analysis 
زیـادی از مقـالات     حـدود   . قـرار گرفـت    مورد جـستجو  

ــا ســال   موجــود در پایگــاه  2010هــای اطــلاع رســانی ت
 202.  مقالـه یافـت شـد      627در مجمـوع     .ارزیابی شـدند  
 هـر .  مقالـه بـه صـورت خلاصـه بـود       425مقاله کامـل و     

 مـرور  مربوطـه  موضـوعات  بـه  توجـه  با ها مقاله از کدام
شدند و مقالات غیـر مـرتبط شـامل مقـالاتی کـه بیـشتر               

ودند در زمینه مراقبت، صرفا درباره مراقبـت        ای ب  مداخله
پزشکی بودند و یا بیشتر به مراقبت عام پرداخته بودند نه           

 125 نهایـت   در .مراقبت پرستاری، کنار گذاشـته شـدند      
 بـه  توجـه  بـا  و شناسـایی  مربوطه مقاله مرتبط از مقالات

 لازم البتـه  .گردیـد  واقع استفاده مورد حاضر مقاله منابع
 بسیاری در حجم مقاله، محدودیت دلیل به است ذکر به
 عرصـه،  در کار مرحله در. شد حذف منابع و مطالب از

پرســتاران شــاغل در بیمارســتان و  میــان از گیــری نمونــه
 اطلاعـات  آوری جمـع  ابـزار  .شد انجام پرستاری مربیان

 بـه  چهـره  و انفـرادی  صـورت  به مصاحبه مطالعه این در
 پرستاری دانشکده لمیع هیات اعضای از  نفر4با  چهره

مامایی دانشگاه علوم پزشکی شـیراز و دانـشگاه علـوم     و
ــران و   ــکی تهـ ــاغل در   16پزشـ ــتاران شـ ــر از پرسـ  نفـ

 پس. های قلب الزهرا و شهید فقیهی شیراز بود        بیمارستان
 اشـباع  دلیـل  به مربیان و پرستاران از نفر 20با مصاحبه از

هـا   ی مصاحبهاز محتوا. یافت خاتمه گیری نمونه ها، داده
 تجزیه و و در همان مکان مصاحبه یادداشت برداری شد

 نهـایی،  مرحله در سپس. گرفت صورتی محتواتحلیل 
 بـه  .شـد  انجـام  قبـل  مرحلـه  دو ترکیـب  از کلـی  تحلیل
مربیـان   نام پژوهش این در اخلاقی نکات رعایت منظور

 آنان اختیار در نهایی نتایج و است نشده بیان و پرستاران

  .گرفت قرار
  

  ها یافته
در مطالعه حاضر در مرحله نظری تعاریف مراقبـت،         
ــتاری از    ــت پرس ــت و مراقب ــرات مراقب ــت، اث ــاد مراقب ابع

ــاگون   پایگــاه هــای اطــلاع رســانی متفــاوت و منــابع گون
  .آوری شدند جمع

  
  تعاریف مراقبت

Watson) 2003 ( کنـد کـه مراقبـت یـک         عنوان می
 در واقع ایـن علـم       .علم است که بشر را در برگرفته است       

علـم  . باشـد  ها و فرایند مراقبت مـی      بیانگر تجارب، پدیده  
 مراقبـت   ).6(مراقبت در برگیرنده هنر و انسانیت می باشد       

 ).3(یک هنر در حال رشـد و تکامـل در پرسـتاری اسـت             
سوانسون، یک محقق پرسـتاری اسـت کـه یـک تئـوری             

 نـه تعریـف کـرد     وی مراقبت را اینگو   . مراقبت خلق کرد  
گذاری  اقبت یک روش پرورش است که باعث ارزش       مر

 ).6(گـردد  پـذیری در فـرد مـی       احساس تعهد و مـسئولیت    
 هـای  مراقبت پرستاری همواره در تلاش است به دیـدگاه        

توانایی پرستاران در مراقبت ایـن اسـت        . بیمار دست یابد  
که نیازها و محدودیت های بیماران در زندگی را کشف          

ظارات بیمار و تفسیر پرسـتار از ایـن         توافق میان انت  . نمایند
انتظارات، نکته مرکزی در ارائه مراقبت مناسب و همگام         

ــه و تحلیـــل در .)13(اســـت ــه توســـط تجزیـ  مفهـــومی کـ
Brilowski and Wender )2005 ( شـد، مراقبـت   انجـام 

عنـوان یـک ارتبـاط، عمـل، نگـرش و پـذیرش متنـوع                به
همچنین اعتماد، پـذیرش خـود و دیگـران و          . تعریف شد 

 در یـک مطالعـه      .)14(مراقبت هستند تعهد از دیگر مفاهیم     
  Michaelدربـاره بیمـاری مـزمن،     درباره تجارب بیمـاران 

 و دانـش بیمـاران دربـاره        هـا   یـادگیری  بیـشتر دریافت کـه    
های روزانه و تجربیات اشتباه بیمـار        بیماری حاصل تلاش  

هــا دارای  پرســتاران و بیمــاران ماننــد ســایر انــسان. اســت
ــلال آن      ــه در خ ــستند ک ــردی ه ــه ف ــصر ب ــدگاه منح دی
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ــر پدیــده  موقعیــت هــای  هــای واقعــی زنــدگی متمرکــز ب
راقبـــت را دریافـــت، درک و تفـــسیر ســـلامت ماننـــد م

کیفیت مراقبت پرستاری، پاسخ پرستاری به      . )15(کنند می
نیازهای روحی، اجتماعی، احساسی، روانـی و اجتمـاعی         
بیماران در جهت بهبود، حفظ سـلامت، داشـتن زنـدگی           

چنــد . باشــد رســتاران مــیطبیعــی و رضــایت بیمــاران و پ
 مشخص شده در زمینه کیفیت مراقبت پرستاری        مضمون

ــرکت  ــرف شـ ــی و    از طـ ــه تفرشـ ــدگان در مطالعـ کننـ
،  اسـتانداردهای مراقبـت    شامل 2007پازارگادی در سال    

  .)16( بودمشارکت در مراقبت و رضایت بیمار
  

  ابعاد مراقبت
  فرهنگی، فیزیکی، روانی،  -مراقبت دارای ابعاد زیستی   

که در جهت تـامین مراقبـت        باشد اجتماعی و محیطی می   
جامع نگر از بیمار، بایستی مـورد مطالعـه و بررسـی قـرار              

عناصر مراقبت شامل حمایت احساسی، تـامین        .)6(گیرند
  .)1(باشد آرامش و راحتی و برقراری ارتباط مناسب می

Widmark-Petersson       و همکاران مراقبت را به دو
بعـد   بـر : 1کننـده   بیـان  -1 :عنصر اصـلی تفکیـک کردنـد      

 روانی  -تاثیرگذاری مراقبت تاکید دارد و مراقبت روحی      
بـر راحتـی    : 2 ابـزاری  -2  و کنـد  را برای بیمار تعریف می    

درمـان و مراقبـت فیزیکـی بـرای          مراقبت را . تمرکز دارد 
  .)1(کند بیمار تعریف می

های سیستم مراقبـت بـر پـذیرش، مراقبـت و            فعالیت
ترخیص مناسب بیمار درون سیستم مراقبت تاکید دارد و         

، بررسی همـه    )ردغربالگری و یافتن موا   (شامل بیماریابی   
جانبه بیمـار و پـذیرش وی بـه سیـستم مراقبـت، سـازمان               
دهــی و تلفیــق اطلاعــات بیمــار، کنتــرل فراینــد و نتــایج، 

هـای   گسترش برنامه مراقبت، ارجـاع بیمـاران بـه سیـستم          
مراقبتی دیگر، کنترل کیفیت مراقبـت، اطمینـان از اینکـه           
بیماران متوجـه نقـش خـود در مراقبـت شـدند و تـدوین               

  .)17(باشد  می درمان و مراقبتهای رنامهب
  

                                                 
1. Expressive  
2. Instrumental  

  پیامدهای مراقبت
کیفیـت مراقبـت    ی  محـوری و ارتقـا     تاکید بر بیمـار   

باعث شده است که مراقبین تیم سلامت به بیمـار، نیازهـا            
همچنـین بیمـارانی    . های وی توجه بیشتری کنند     و ارزش 

 قـرار  که احساس کنند توسط تیم مراقب، مـورد مراقبـت         
اند، دارای سـطح بـالاتری از رضـایت، سـازگاری            گرفته

ــذیرش توصــیه  ــی و پ ــانی مــی  روان  .)18(باشــند هــای درم
Krocavcova   ــال ــاران در س ــه2008و همک   ای را   مطالع

ــه    ــان ســطوح متفــاوت ارائ ــا هــدف بررســی ارتبــاط می   ب
از نظر کیفیت با وضعیت سلامت در بیمـاران مبـتلا           مراقبت  

 بیمـار مبـتلا   207این مطالعه بر روی     . دادند انجام   اس به ام 
  نتــایج نــشان داد کــه ارتبــاط مثبتــی . اس انجــام شــد بــه ام

مراقبت توام با حمایـت و بـا کیفیـت بـه بیمـاران              میان ارائه   
 .)19(دارد و سطح سلامت این بیمـاران وجـود      اس مبتلا به ام  

مراقبـت بیـانگر نیازهـای ضـروری انـسان و            کـه  ییجا از آن 
 پرستاری است لذا فهم عمیـق مراقبـت         عنصر اصلی حرفه  

بــه پرســتاران کمــک خواهــد کــرد تــا ارائــه خــدمات و  
مراقبت را با کیفیت بالا انجام دهند و به اهمیت پرستاری           

  .)6(واقف شوند
  

  پرستاری و مراقبت
ــوری ــتاری، تئ ــت از   در پرس ــای مراقب ــدل ه ــا و م   ه

تئـوری، فلـسفه،    . زمان فلورانس نایتینگل گشایش یافتنـد     
هـای   اخلاق و قوم نگـاری مراقبـت پرسـتاری در محـیط           

های رایـج در   دیدگاه. گوناگون مورد مطالعه قرار گرفت  
کنند که مراقبـت جـوهره و مفهـوم          مراقبت عنوان می  مورد  

هـای   از سایر حرفـه    و واحدی است که پرستاری را      کزیمر
توانـایی پرسـتاران در مراقبـت        .)1(کند  متمایز می  سلامت

این است که نیازها و محدودیت های بیماران در زندگی          
توافــق میــان انتظــارات بیمــار و تفــسیر . را کــشف نماینــد

پرستار از این انتظارات، نکتـه مرکـزی در ارائـه مراقبـت             
  .)13(شود مناسب و همگام می

  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

um
s.

m
az

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
7-

14
 ]

 

                             6 / 13

http://jmums.mazums.ac.ir/article-1-960-en.html


  تجزیه وتحلیل مفهوم مراقبت پرستاری
 

158  1390اسفند  ، 1نامه  یژهو ، بیست و یکم دوره                                                               مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                       

 بررسی عمیـق موضـوع مبـین آن اسـت کـه اصـولاً             
انـد و در بیـشتر مواقـع         پرستاری و مراقبت با هـم آمیختـه       

رونـد و از نظـر تـاریخی نیـز           جای یکدیگر به کـار مـی       به
عمـوم مـردم نیـز بـین ایـن دو           . های مشترکی دارنـد    ریشه

نظریــه تفــاوت خاصــی قائــل نیــستند و حتــی بــسیاری از 
مین عقیده را دارنـد، چنانچـه        پرستاری نیز ه   های پردازی

Leininger) 1984 (          در هنگام تبیـین تئـوری منحـصر بـه
فرد پرستاری خود، با این پیش فرض آغاز می کنـد کـه             

  .)20(مراقبت پرستاری است و پرستاری هم مراقبت"
ــتار نقـــش اصـــلی و مرکـــزی را در مراقبـــت     پرسـ
ــا مراحــل آخــر   از بیمــاران از زمــان تــشخیص بیمــاری ت

این در حالی است که تعـدادی       . )21(نماید ایفا می بیماری  
  انـــد کـــه تعـــداد  از مطالعـــات در انگلـــستان نـــشان داده

های گونـاگون مراقبـت      زیادی از بیماران مبتلا به بیماری     
 تـشخیص    شـامل   این مـوارد   .کنند زیر بهینه، را تجربه می    

ضعیف، تفـاوت در دسترسـی بـه خـدمات، تـسهیلات و             
بینـی،   کیفیت مراقبت، سطوح بالای عـوارض قابـل پـیش       

ســـطوح پـــایین حمایـــت روانـــی، فقـــدان اطلاعـــات و 
ــرویس   ــان سـ ــعیف میـ ــاهنگی ضـ ــدماتی  همـ ــای خـ  هـ

اقبـت ایـن    شاید علت پایین بودن کیفیت مر     . )22(باشد می
هــای پرســتاری در مراقبــت و کنتــرل   باشــد کــه فعالیــت

ــاری ــف واضــحی     بیم ــسترده اســت و تعری ــسیار گ ــا ب ه
پرستاران گروه بزرگی از مـراقبین سـلامت را         . )17(ندارد

دهنــد و بــه طــور قــانونی و اخلاقــی مــسئول  تــشکیل مــی
، دهنـد  کیفیت مراقبتی هـستند کـه بـه بیمـاران ارائـه مـی             

دیدگاه پرستاران در تعریـف و درک کیفیـت پرسـتاری           
در علم پرستاری، مراقبـت هنـوز بـه         . )16(بسیار مهم است  

گاهی . عنوان یک مفهوم متفاوت و نامفهوم مدنظر است       
کننـده چهـار مفهـوم       به عنوان جوهره پرستاری و تکمیـل      

توانـد    مراقبت مـی .شود متاپارادایمی پرستاری تعریف می  
ــوان تعهــد    ــه عن ــد و ب ــین نمای ــسیپلین پرســتاری را تعی دی

  .)5(اخلاقی در نظر گرفته شود
 تفرشی و همکاران دیدگاه پرسـتاران       2007در سال   

. ایران به روش کیفی انجام دادند     از کیفیت مراقبت را در      

ــع  داده ــه جم ــا در دو مرحل ــصاحبه 10(آوری شــدند  ه  م
 پرسـتار   10 پرستار بـالین و      44 .) بحث گروهی  5فردی و   

متخصص به صورت هدفمند به عنوان شرکت کننـدگان         
ها نشان داد که بنـابر تـشابهات    یافته. مطالعه انتخاب شدند 

ای و پرســتاران  هــای دیــدگاه پرســتاران حرفــه و تفــاوت
گونه  بخش درباره کیفیت مراقبت، در نهایت مراقبت این       

ارائــه خــدمات پرســتاری ایمــن بــر اســاس   تعریــف شــد
مندی بیمار   باشد که با رضایت    استانداردهای پرستاری می  

کننـدگان بـه     هـر دو گـروه شـرکت      . گـردد  مشخص مـی  
اهمیت کار تیمی و گروهی در جهت ارائه مراقبت تاکید      

مچنـین در ایـن مطالعـه بـه نقـش سـازماندهی،             ه. کردند
اجتمــاعی فرهنگــی، بودجــه، مــدیریت، دیــدگاه جامعــه  

کـرده در    نسبت به پرستاران به عنوان یک گروه تحـصیل        
ــا کیفیــت اشــاره شــد  در نهایــت انجــام . ارائــه مراقبــت ب

کیفیـت کـه      مراقبـت بـا    یمطالعات دیگر در جهت ارتقا    
باشـد   ن مـی هدف اصلی و مرکـزی تـیم سـلامت و درمـا       

  .)16(توصیه گردید
Athanasiou ــاران ــدل ) 2009( و همکــ یــــک مــ

روسیجر مراقبتی از بیماران مبتلا     پای برای تشخیص     شبکه
ایـن  . به صدمات نخاعی وابسته به ویلچر طراحی کردنـد        

مدل بر اساس اطلاعات و داده های حاصـل از پرسـتاران            
ون مرکـز صـدمات     با تجربه و با کیفیت مراقبت بالا و مت ـ        

 و دانــش Ke Mandevilleنخــاعی ملــی، بیمارســتان   
محققین ایـن مطالعـه عنـوان مـی         . موجود طراحی گردید  

کنند که کیفیت مراقبت همواره یک بحث کلیدی برای          
کـه در    پرستاران و بیماران بوده است و امـروزه از زمـانی          

هــا و  کــارگیری روش ههــای پزشــکی، بـ ـ  تمــام زمینــه 
 کیفیـت   یرود، ارتقا   سطوح بالا انتظار می    استانداردها در 

مراقبت به عنوان یک هدف عمده درآمده است و انجـام          
مطالعه در جهت تبیین موضوع و ارائه مدل های مراقبتـی           

  .)10(تخصصی ضروری است
ربوطـه بـه نظـر      با مروری بر ادبیـات کلیـه مقـالات م         

رســد در انتخــاب تعریــف عملیــاتی مراقبــت، محقــق  مـی 
احساس کرد نمی توان تنها یکی از این تعاریف را کامل           
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دانست به این جهت بـا در نظـر گـرفتن تمـامی تعـاریف               
موجود، تـلاش گردیـد تعریفـی جـامع و عملیـاتی ارائـه              
گردد که عبارت است از مراقبـت پرسـتاری، ارائـه یـک             

های پرستاری کل نگر بـه بیمـار، منطبـق بـا             سری فعالیت 
ــی و      ــساسی، روان ــسمی، اح ــی، ج ــرایط روح ــاز و ش نی

 بیمار توام با احترام، عـشق، حـس تعهـد،           )6،16(اجتماعی
 )3،6( و بر اساس علـم و هنـر        )6،14(مسئولیت، نوع دوستی  

به . باشد طی یک ارتباط متقابل با بیمار و خانواده وی می         
 سـلامت، داشـتن     ی ارتقـا  ی کـه منجـر بـه حفـظ و          گونه

زندگی طبیعی و رضـایت بیمـار، پرسـتار و خـانواده وی             
  .)16،18،19(گردد

  
 عرصه در کار مرحله نتایج

 مـصاحبه  طریـق  از تجربـی  های هداد مرحله این در
 دلیل اهمیت نقش پرسـتاران در ارائـه   به. شد آوری جمع

کــه مربیــان پرســتاری مهمتــرین افــراد در  مراقبــت و ایــن
ین حرفه و مفهوم مراقبت به دانشجویان هستند،        آموزش ا 
 میـانگین  بـا   پرسـتار 16پرسـتاری و   مربـی  4بـا   مصاحبه

هـایی در زمینـه   تنانجـام شـد و    دقیقـه  30 زمـان  مـدت 
دهنده مراقبت حاصـل     های پرستار ارائه   مراقبت و ویژگی  

 شد استخراج اولیه کدهای ،یمحتو آنالیز از پس. شدند
 یـا  مـضمون (طبقـات   بنـدی،  قـه طب کاهـشی  فرایند با که

 محتـوای  آنـالیز . شدند آشکار طبقات زیر و) مایه درون
 تعریـف  در شـوندگان  مـصاحبه  کـه  داد نـشان  مـصاحبه 
به چند موضوع اصلی اشاره کردند که در قالـب           مراقبت
ــد  ــهچن ــت درون مای ــرار گرف ــی .  اصــلی ق ــت یعن : مراقب

، "حس نوع دوستی و همـدردی     "،  " نیاز بیمار  برآوردن"
فعالیـت  " و   "فعالیـت مقـدس   "،  "خدمت توام بـا تعهـد     "

های پرسـتار   ویژگی اصلی شده مضامین پدیدار. "روتین
خـلاق، متعهـد،    اصـلی  مقوله 6در دهنده مراقبت نیز ارائه

 نگـرش  ارتبـاط صـحیح، داشـتن    در برقراریقاطع، توانا 
   دو نگـرش،  بـرای  .شـد  بنـدی  طبقـه  متبحـر  صـحیح و 

   شـامل  کـه  گردیـد  صمـشخ ) مـضمون  زیـر (طبقـه   زیـر 
و داشتن دید کل نگر و جـامع نگـر بـه     باور منزلت انسان

در نظـر گرفتـه    مـضمون  زیر 3 نیز تبحر برای .انسان بود
داشــتن علــم، تجربــه و هنــر  از بودنــد عبــارت کــه شــد،

  ).1جدول شماره (مراقبت 
  

  های حاصل از مطالعه ارائه درون مایه: 1جدول شماره 
  

  زیر طبقات
 ) هازیر مضمون(

های  درون مایه های مربوط به ویژگی
 تپرستار ارائه دهنده مراقب

  درون مایه های 
 مربوط به مراقبت

 برآوردن نیاز بیمار خلاق 
 حس نوع دوستی و همدردی متعهد 
 خدمت توام با تعهد قاطع 
 فعالیت مقدس توانا در برقراری ارتباط صحیح 

 باور منزلت انسان

  جامع نگر به انسان
  

  نگرش صحیح
 

  وتینفعالیت ر
 

 علم
  تجربه

  هنر مراقبت
    متبحر

  
  بحث
که مفهوم مراقبت در فلسفه، دیـدگاه و         رغم این  علی

رسالت بسیاری از سازمان ها و موسـسات سـلامت آمـده         
است، هنوز مراقبت در سیستم سلامت بـه صـورت یـک            
مفهــوم پیچیــده بــاقی مانــده اســت کــه تعریــف دقیــق و  

هـای اخیـر      لذا در ایـن راسـتا در دهـه         .)1(داردمشخصی ن 
تحقیقــات زیــادی بــرای واضــح ســازی مفهــوم مراقبــت، 

یــان پرســتاران و هــا در درک مراقبــت م مقایــسه تفــاوت
گیـری مراقبـت وجـود داشـته         بیماران و معیارهای انـدازه    

سازی مفهوم   مطالعه حاضر نیز در راستای واضح     . )4(است
در نهایت بعد از مـروری بـر        . مراقبت پرستاری انجام شد   

ه مطالعات، یک تعریـف کلـی از مراقبـت پرسـتاری ارائ ـ           
هـا   های مصاحبه   یافته تجزیه و تحلیل  همچنین پس از    . شد
 برای مراقبـت پرسـتاری اسـتخراج شـدند          مایه درون 5نیز  

حس نوع دوستی   "،  "برآوردن نیاز بیمار  ": از که عبارتند 
 "فعالیت مقـدس  "،  "خدمت توام با تعهد   "،  "و همدردی 

 اولیـه   مایـه  درون 3مطالعات قبلی بـه     . "فعالیت روتین "و  
انـد ولـی مطالعـات       ریف مفهوم مراقبت اشاره کرده    در تع 

و  )23(انـد  اندکی مراقبت را یک فعالیـت مقـدس دانـسته          
 مویـد نتـایج     1383تنها مطالعـه پارسـا یکتـا نیـز در سـال             
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 در مطالعـه وی نیـز تعـدادی از          ).24(مطالعه حاضـر اسـت    
پرستاران مراقبت را فعـالیتی روتـین و مقـدس دانـستند و             

. شـود  عریـف مفهـوم مراقبـت دیـده مـی         این دو واژه در ت    
هـا در   رسد که این موضوع بـه تفـاوت فرهنـگ       نظر می  به

، )25(هـای متفـاوت افـراد    کشورهای مختلـف و برداشـت     
های ایـران برگـردد،      همچنین قوانین حاکم در بیمارستان    

به گونه ای که شاید این قوانین در سایر کشور ها برقـرار             
های  بیمارستان یکتا نیز در چرا که تحقیق پارسا      )16(نباشد

ممکن است دلیل اینکه پرستاران     . تهران انجام شده است   
داننـد،   ما پرستاری را یک فعالیت روتـین و تکـراری مـی       

این باشد که بیمار و نیازهای او اهمیـت خـود را برایـشان           
 زیرا پرستاران نیز خود را فراموش شـده         .اند از دست داده  

رغم اهمیـت کـاری از       که علی دارند   میدانند و اظهار     می
... نظر خطرات، سـختی کـار، عـوارض متعـدد روحـی و            

ولی از سوی اجتماع و دولت حمایت کافی نمـی شـوند،        
حتی عموم مـردم نیـز کـه گیرنـدگان مراقبـت پرسـتاری              
هستند، ارزش چنـدانی بـرای حرفـه پرسـتاری و فعالیـت             

کـه یـک پرسـتار       لذا زمانی . باشند اصلی پرستار قائل نمی   
گیرد و به نیاز او توجه کافی        خود مورد حمایت قرار نمی    

تواند از دیگـران حمایـت کنـد و          گیرد، نمی  صورت نمی 
مراقبت را براساس نیاز بیماران انجام دهد، بلکه پرستاری         
و مراقبت پرستاری را تنها به صورت روتین و بـر اسـاس              

توانـد یکـی از      ایـن مـورد مـی     . هـد د دستورات انجام مـی   
اشد که البته در افراد متفاوت است یعنـی ممکـن           ل ب دلای

است فردی در هر شرایطی وظایف خود را به نحو احسن      
انجــام دهــد و یــا خــلاف ایــن باشــد کــه ایــن مــساله بــه  

حتـی اینکـه فـردی      . گـردد  مـی  های فردی نیز بـر     ویژگی
پرستاری و مراقبت را یک امر مقدس تعریف نمایـد بـاز            

امـری  "کـه    اسـت چـرا   های فردی مربـوط      هم به ویژگی  
باشد بلکـه بخـشی از آن         تمام معنی مراقبت نمی    "مقدس
مراقبت پرسـتاری بـا کیفیـت        مسلما برای ارائه یک      .است

 خــاص و تجربــه نیــز هــای نیــاز بــه کــسب علــم، مهــارت 
ــی ــد م ــه  ).26(باش ــن زمین ــان ) Donahue) 1991 در ای بی

دارد که ارئه مراقبت در مجموعـه خـدمات پرسـتاری            می
های عملی   یش از ترکیب حقایق علمی با تکنیک      چیزی ب 
ای متعــادل از علــم، مهــارت و  در حقیقــت ملغمــه. اســت

توان بـا مهـارت مختـصری بـه          اگر چه می  . معنویت است 
 بــا معنویــت کــم ارائـه یــک مراقبــت پرداخــت امـا قطعــاً  

در هـر حـال     . تـوان یـک مراقبـت مطلـوب ارائـه داد           نمی
تر  دارتر و انسانی   یرا معن انجام مراقبت از این نظر مراقبت       

کند و در واقع یک عنصر انـسانی را بـا یـک مهـارت                می
  .)27(کند عملی ادغام می

هـای مهـم و مـستتر در ایـن           یکی دیگر از درونمایـه    
 "تکــراری مراقبــت بــه معنــی فعالیــت روتــین و" مطالعــه

است که تقریبا این مـساله بـرای هـر پرسـتار             پرستار بوده 
هـای   از زمـان  .  قابـل پـذیرش اسـت      ایرانی امری بدیهی و   

های بخش یکـی از مـسائل مهـم          گذشته پیروی از روتین   
پرستاری بوده است و در واقع یـک امتیـاز بـرای پرسـتار              

این مـساله در دانـشجویان کـارورز و         . گردد محسوب می 
دانشجویان با ورود بـه بخـش       . شود کارآموز نیز دیده می   

اشــند، بــه ب هــای بخــش مــی موظــف بــه پیــروی از روتــین
های قبلـی خـود را       ای که حتی ممکن است آموخته      گونه

کـه بـر     کنار گذاشته و مراقبت پرستاری را بـه جـای ایـن           
هـای خـود انجـام دهنـد بـر اسـاس        اساس علم و آموختـه   

تقلید و پیروی از دستورات سرپرستار و سایر پرستاران با          
ه به فراموشی سـپرد  تجربه انجام دهند و به مرور نیاز بیمار  

همین امر ممکـن اسـت بـه مـرور باعـث جـایگزین          . شود
ــه جــای "بیمــاری محــوری"شــدن   "بیمــار محــوری" ب
 یکی دیگـر از پیامـدهای روتـین محـوری در            ).28(گردد

عـادت  .  اسـت "عـادت انگـاری   "ارائه مراقبت پرستاری،    
تفاوتی نسبت  انگاری ممکن است منجر به ایجاد حس بی   

نـابراین در ایـن حالـت       ب. های اطراف فرد گـردد     به پدیده 
ــی    ــولی م ــه در حــالات معم ــواملی ک ــه آن ع ــد  هم توانن

کننــده، آگــاه کننــده یــا خطرآفــرین باشــند، از  تحریــک
 مجموعـه   ).29(طرف پرستاران نادیده انگاشته مـی شـوند       

تفـاوتی پرسـتار نـسبت بـه         تواند باعث بـی    این شرایط می  
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ایــن مــساله یکــی از عوامــل . بیمــار و نیازهــای او گــردد
کننده مهم در ارائه مراقبت پرستاری مناسب بـه          دوشمخ

توانـد باعـث سـلب اعتمـاد بیمـار و            باشـد و مـی     بیمار می 
های دیگر حاصل    مایه درون. خانواده وی به پرستار گردد    

، "بـرآوردن نیـاز بیمـار     "شده در تعریـف مراقبـت یعنـی         
 "خدمت توام با تعهد   "و  "حس نوع دوستی و همدردی    "

اقبت پرستاری در مطالعات دیگر نیز      در تعاریف دیگر مر   
و همکـاران    Morse. اند  قرار گرفته  أییداند و مورد ت    آمده

 را بـرای مراقبـت پرسـتاری        مایـه  درونبا مرور متون پـنج      
انــسان دوســتی، ) صــفت(انــد خصیــصه  اســتخراج کــرده

ثیرگـــذاری، روابـــط بـــین فـــردی و أداشـــتن اخـــلاق، ت
کنـد   نـوان مـی   ع) 2003( Watson ).21(مداخلات درمـانی  

که بشر را در برگرفته است در       که مراقبت یک علم است      
واقع این علم بیانگر تجارب، پدیده ها و فراینـد مراقبـت             

ــی ــد م ــسانیت   . باش ــر و ان ــده هن ــت در برگیرن ــم مراقب عل
مراقبـت  ) Watson )1988بـر اسـاس اظهـارات     .باشد می

یک مطلوب اخلاقی پرستاری است که در انتها منجر بـه           
مراقبـت  . شود  جایگاه و منزلت انسانی می     ی و ارتقا  حفظ

ها، میل به مراقبت، تعهد بـه مراقبـت،          انسانی شامل ارزش  
 .باشــد دانــش مراقبــت، اعمــال مراقبتــی و نتــایج آن مــی 

Swanson  یــک محقــق پرســتاری اســت یــک تئــوری ،
: وی مراقبت را اینگونـه تعریـف کـرد       . مراقبت خلق کرد  

گذاری  که باعث ارزش  مراقبت یک روش پرورش است      
 در  ).6(گردد احساس تعهد و مسئولیت پذیری در فرد می       

و  Brilowskiکـــه توســـط  مفهـــومی تجزیـــه و تحلیـــل
Wender )2005 (ــوان یــک انجــام شــد، مراقبــت ــه عن  ب

. ارتبــاط، عمــل، نگــرش و پــذیرش متنــوع تعریــف شــد 
همچنین اعتماد، پذیرش خود و دیگران و تعهد از دیگـر           

ــت ــاهیم مراقب ــستندمف ــه ).14( ه   ای کــه توســط  در مطالع
Mc Cance) 1996 (     جهـت روشـن سـازی واژه مراقبـت

ای   مرحلـه 9انجام شد، از روش تجزیه و تحلیل مفهـومی         
وی در ابتـدا بـه مهـم بـودن معنـای واقعـی              . استفاده کرد 

مفهوم مراقبت اشاره داشته است و بعد از لـزوم پـرداختن            

ام منــابع ممکــن در بــه ایــن تحقیــق در مرحلــه اول از تمــ
. خصوص تجزیه و تحلیل مراقبـت اسـتفاده کـرده اسـت           

ــوردی را  )Owan) 1995 و Wakerوی روش  و روش مـــ
Bery) 1990 ( و تحلیل خود به کار برده اسـت        برای تجزیه .

کننده مراقبـت عبارتنـد از        تعیین در مطالعه وی مشخصات   
توجه ویژه، فراهم کردن راحتی فرد، نگران فرد بـودن و           

حترام و دوست داشتن که در مورد نمونه و فرضیه خـود           ا
مـک کـنس در     . آن را به خـوبی مـشخص سـاخته اسـت          

پایان مطالعه خود به این اصل مهم اشاره داشته است کـه            
مفهوم مراقبت از فردی به فرد دیگر، از ملیتـی بـه ملیـت               
دیگر و از فرهنگی به فرهنگ دیگر کاملا متفاوت اسـت     

 در ایــن زمینــه تحقیقــات مــشابهی و در هــر منطقــه بایــد
  .)30(صورت گیرد

بـر اسـاس    گیـری کـرد کـه        توان نتیجه  در نهایت می  
، تعریــف، ابعــاد، از ایــن پــژوهشدســت آمــده  هنتــایج بــ

ــی    ــین ویژگ ــت همچن ــدهای مراقب ــای پرســتاران   پیام ه
رسـد از   بـه نظـر مـی   . مشخص گردید دهنده مراقبت ارائه

ســازی  واضــحتــوان در جهــت  نتــایج مطالعــه حاضــر مــی
 مفهــوم مراقبــت پرســتاری در سیــستم ســلامت و درمــان 

همچنــین بــا اســتفاده از نظــر متخصــصین . اســتفاده نمــود
پرستاری و نتایج حاصل از مطالعات دیگر در جهت رفع          
موانع و عوامل بازدارنده ارائه مراقبت با کیفیت پرستاری         

 درونمایـه بـرای مراقبـت       5در ایـن مطالعـه      . گام برداشت 
اری مشخص گردید که حاصل از مرور مطالعـات و     پرست

مصاحبه با پرستاران شاغل در بخش که خـود درگیـر در            
امــر مراقبــت و مربیــان پرســتاری کــه از والیــان آمــوزش 

. باشـد  عنوان جوهره اصلی پرستاری هستند مـی       مراقبت به 
 مربـوط بـه مراقبـت بـه ایـن           مایـه  درون 5با بررسی دقیـق     

ــین    ــه روت ــیدیم ک ــه رس ــل  نتیج ــی از عوام ــوری یک مح
کننده و مانع بازدارنده ارائه مراقبـت بـا کیفیـت            مخدوش

ــ ــد تــلاش. باشــد یم هــایی در جهــت انجــام مراقبــت   بای
تر از همـه نیـاز       پرستاری بر اساس علم، هنر، تجربه و مهم       

ــار ــین بخــش و     بیم ــاس روت ــر اس ــه ب ــرد، ن صــورت گی
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رسـد انجـام     لـذا بـه نظـر مـی       . دستورات روزمره مسئولین  
  تواننـد   هـا مـی    اهکارهای ارائه شـده حاصـل از مـصاحبه        ر

ــه واضــح  ــا حــدود زیــادی ب   ســازی تعریــف مراقبــت و  ت
بعـضی از   . ارائه مراقبت پرستاری با کیفیت کمک نمایند      

سـازی   سـازی و شـفاف     واضـح این راهکارهـا عبارتنـد از       
  مفهــوم مراقبــت در آمــوزش پرســتاران، تاکیــد بــر اصــل 

 در "بیمــاری محــور" نــه "ربیمــار محــو"ارائــه مراقبــت 
ــه     ــشتر در زمین ــات بی ــام تحقیق ــتاران، انج ــوزش پرس   آم

هـای ارائـه     کـارگیری راه حـل     هبررسی موانع مراقبتی و ب ـ    
ــرورش    ــتاری، پ ــته پرس ــصین رش ــوی متخص ــده از س   ش

ــوزش      ــتاران، آم ــسارت در پرس ــت و ج ــدرت خلاقی  ق
 هــای گیــری صــحیح در موقعیــت   هــای تــصمیم  روش

هـای    حمایت از پرستاران در زمینه     گوناگون به پرستاران،  
  اقتصادی، روحی و اجتمـاعی، آشناسـازی اذهـان عمـوم           

ــه پرســتاری و مراقبــت از طریــق رســانه    هــای عمــومی،  ب
ها براساس الگوی مـوردی، در نظـر         بخش تقسیم کار در  

گرفتن حقوق و مزایا بـرای پرسـتاران خـلاق و دقیـق در              
ضــمن هــای آمــوزش  ارائــه مراقبــت، برگــزاری کــلاس 

خدمت در زمینه روش برقراری تعاملات انـسانی و ارائـه           
  .مراقبت برای پرستاران

 واضــح شــدن در انتهــا بایــد عنــوان شــود کــه قطعــاً
مفهوم مراقبت برای پرستاران و ارائه خـدمات پرسـتاری          
بر اساس نیاز بیمار و به صـورت کـل نگـر باعـث ایجـاد        

های  های و کاهش هزین    رضایت در بیماران، توسعه حرفه    
ــل  . بهداشــتی خواهــد شــد  ــا شناســایی عوام ــین ب همچن

ــسهیل ــده و مفهــوم مراقبــت مــدیران و   ت ــده، بازدارن کنن
مربیان پرسـتاری خواهنـد توانـست بـا اتکـا بـر بـصیرتی               

ــه ــر یافت هــای مــدیریتی و  هــای علمــی، فعالیــت مبتنــی ب
ای طراحـی و اجـرا کننـد کـه           آموزشی خود را به گونـه     
ی و اجرای صحیح و با کیفیت       شرایط لازم برای یادگیر   

  .مراقبت پرستاری در پرستاران فراهم آید
  

  سپاسگزاری
هـای پـژوهش     از کلیه پرستاران و مربیانی که نمونه      

فوق را تشکیل دادند و وقـت گرانمایـه خـود را صـرف              
  .آید عمل می همصاحبه کردند، تشکر و قدردانی ب
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