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  باآن و ارتباط  شدهفراموش مراقبت بر ثرؤم عوامل

  پرستاران در تيمعنو به ش يگرا

*

 . ران ي شهرکرد، شهرکرد، ا   ي دانشگاه علوم پزشک   بروجن، ي  دانشکده پرستار   ، يي قات دانشجو ي ته تحق ي کم ،  ي کارشناس   ي دانشجو   . 1
 . ران ي شهرکرد، شهرکرد، ا   ي دانشگاه علوم پزشک بروجن،    ي گروه اتاق عمل، دانشکده پرستار ار،  ي استاد   . 2
 . ران ي سبزوار، سبزوار، ا   ي دانشگاه علوم پزشک ،  ي راپزشک ي دانشکده پ ،  ي پزشک   ي ت ها ي گروه فور   قات سلامت سالمندان، ي ، مرکز تحق ار ي دانش   . 3
 . ران ي شهرکرد، شهرکرد، ا   ي نگر، دانشگاه علوم پزشک جامعه   يي و ماما   ي پرستار   قات ي بزرگسالان و سالمندان، مرکز تحق   ي پرستار   گروه   ار، ي استاد   . 4
 . ران ي شهرکرد، شهرکرد، ا   ي دانشگاه علوم پزشک بروجن،    ي گروه اتاق عمل، دانشکده پرستار ار،  ي استاد   . 5
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  قدمهم

اول اا  افراديپرسااران  درمان  ي   مراکز  در  که  با    ي هساند 

را در ارتقا و حفظ سلامت    ياساس  يو نقش  ماران برخورد دارنديب

س مخالف  بهداشايدر سطوح  م  يسام  )يارائه  در  1،2دهند   .)

وظ بيواقع  مش لات  به  پاسخ  پرسااران  خانواد يفه  و  ها  ماران 

باعث    ي  خط خدمات پرساارياست و ارائه مراقبت موثر در اول

 (.  3) شود يان ميشار مددجويت و سلامت بيرضا

ماران  ياا بياست که مورد ن  يي ها ، مراقبتيمراقبت پرساار

است.    يماران لاام و ضروريعار بيبهبود بهار و سر  ياست و برا

  مانند )فراموش شد     يپرساار  در مقابل مفهوم مراقبت، مراقبت

  ماريموقع دارو، آمواش ببه زيتجو ،ي اتيعلائم ح  شي پا يفراموش

قرار (  يعاطف  يااهايبه ن  ي دگيو رس  ي و خانواد ، بهداشت شخص

امروا  در کشورها  ؛دارد قرار گرفاه    ياريبس   يکه  توجه  مورد 

پرساار4)  است مراقبت  شد     ي(.  نسبااً يفراموش  مفهوم  ک 

اا مراقبت است   ييهاجنبه    است و شامل  يد در پرسااريجد

 (.  6، 5) است ا اا دست رفاهيکه فراموش شد  و 

ماعدد انسان  ي عوامل  منبع  جمله  ا  ياا  کار  و  ي شامل  اد 

به عنوان عوامل کمک کنند  و    يکمبود کارکنان و منابع ماد

،  ۷مساعد کنند  در مراقبت فراموش شد  گزارش شد  است )

فراموش شد  با تعداد کارکنان، ارتباط    يپرساار  يها(. مراقبت۸

داروهايب نبودن  موجود  پزش ان،  و  پرسااران  ن  ي   و  يمورد  اا 

ط  ي ط سخت محي(. شرا10،9ماران ارتباط دارد )يرش بيتعداد پذ

شار را مورد توجه قرار  يت بياا پرسااران به حمايکار پرسااران، ن

ر  يفراموش شد  تحت تاث  يپرساار   ي ها(. مراقبت11)  دهد يم

مح ايعوامل  کار  حجم  مثل  پرسااران  کار  اا  يط  دارد.  قرار  اد 

  يتوانند تعداديفقط م  ي رفت کايک شيکه پرسااران در    ييآنجا

مسئول هاي اا  بنابرا  يت  دهند،  انجام  را  هايخود  مراقبت    ي  

-يم  يريگميکرد  و بر اساس آن تصم  يت بنديرا اولو  يپرساار

ا در  که  است  يکنند  مم    راساا  حذف  ي   را  مراقبت  ا  ي ک 

اواند به فراموش کردن ي  ميت قرار دهند که ا يرا در اولو  يگريد

 (.  12) انجامد يها بمراقبت يبعض

مهم    يهااا شاخص   ي يفراموش شد     يپرساار  يمراقباها

 ي جه بررسياست. در نا  يپرساار  يت مراقباهايفيک  يبررس  يبرا

ها مراقبت  بر  مؤثر  بهبود    يپرساار  يعوامل  و  شد   فراموش 

اهم  يپرساار  يمراقباها فراوانياا  است  يت  (.  13)  برخوردار 

 يديکل يهااميپ
 
در پرستتتتاران   تيبه معنو شيهرچه گرا •

م  شتتتتتريب  يهتتامراقبتتت  زانيبتتاشتتتتتد، 
و  ابدييشتده کاهش مفراموش يپرستتار 
عتتامتتل    کيتت عتتنتتوان  بتته  تيتت متتعتتنتتو

عمتل    نتهيزم  نيمؤثر در ا  کننتدهينيبشيپ
 .کنديم

و  يمال ،يگانه )انستانعوامل سته  انيدر م  •
شامل کمبود    ي(، بعد منابع انسانيارتباط

 ،يشتتت ل يبالا و خستتتت  يحجم کار   رو،ين
 يهتامراقبتت  جتاديرا در ا  ريتتثث  نيبتالاتر

 شده دارد.فراموش

پرستتاران شتامل ستن،    يفرد  يهايژگيو  •
تثهل و   تيستتتابقه کار، و تتتع  ت،يجنستتت 

بتا   يدار يبخش محتل ختدمتت، ارتبتاط معن
 شيگرا ايشتتده  مراقبت فراموش زانيم

 ندارند. تيبه معنو
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توجه  يپرساار  يهامراقبت قابل  مش ل  شد   در    يفراموش 

دن  يمارساانهايب مهميسراسر  مفهوم  و  آورد   وجود  به  در    يا 

همچن  يپرساار و  به  ياست،  برانگي    چالش  موضوع  در  يک  ز 

مثل احساس    ييها ي ژگيل شد  که با ويمراقبت تبد  يواحدها

ش آمد  و ترس همرا   يت پ يگنا ، ناتوان بودن در اصلاح وضع

    حوا  هنوا در حال توسعه است يمطالعات در ا  (.  14)  است

  اا استين  يشاري  مورد مطالعات بيدر ا  ي ش آگاهيافزا  يلذا برا

(15  .) 

دهد که  يمخالف نشان م يمطالعات انجام شد  در کشورها

مراقبت رضا  يپرساار  يهابروا  کاهش  با  شد   ت  يفراموش 

بسار يب ب  يماران،  بيمجدد  در  خطاهايماران  بروا    يمارساان 

ح داروها، سقوط ير صحياا مصرف غ   ي ( و عوارض ناش16)  ييدارو

اا تختيب افزا6)  ماران  افزاي(،  پرسااران،  کار    يش فشارهايش 

  ي ت  پرسااران اا شغل پرسااري ط کار، کاهش رضايدر مح  يروان

مار و  يل شد  به بيتحم  يهانهيش هزيو قصد ترک شغل، افزا

م  مرتبط  مراقبت1۷،  1۸)  باشد يساامان  فراموش شد     ي ها(. 

  يافت مراقبت هاي ماران و عدم دريب  يباعث اخالال در بهبود

ن بيمورد  مياا  برايماران  پرسااران  بهار وظ  يشود.  و يانجام  فه 

اا   يي اامند منبع بالايت نيفياشان در ارائه مراقبت با ک يمسئول

 (.  19) ت هسانديمعنو

وظيمعنو در  ماغيت  اا  به  ي م  ي اساس  ي رهايفه  که  باشد 

رواني، سلامت عموميآمواش  يهاتوسعه حوا  تندرسا  ي ،    يو 

م   ياجاماع  )يمنجر  م 1۷شود  لذا  که  ي(.  گفت  اا    ي  يتوان 

  يمعنو  ي هاش يت و گراي، معنويشغل  ي مهم در اندگ   يرهايماغ

 ي معنو  ي  کار و اندگيل رابطه بير به دلي  ماغيدر کار است. ا

شود که کارکنان در ارتباطاتشان و نحو  انجام  يکارکنان باعث م

ت و  يت معنوي(. اهم20تر رفاار کنند )  يفه به صورت اخلاقيوظ

ر به طور روا افزون توجه ياخ يهاانسان ها در دهه يرشد معنو

را جلب کرد  است به    يروانشناسان و ماخصصان بعداشت روان

جهان  يطور بهداشت  ساامان  تعار  يکه  وجوديدر  ابعاد    يف 

اشار  کرد     يو معنو  ي، اجاماع ي، روانيانسان به ابعاد جسمان

چهارم   بعد  و  معنو  ي عنياست  ن  يبعد  ت امل  يرا  و  رشد  در  ز 

  يمخالف  يمعان   يت داراي(. واژ  معنو21)  کند يانسان مطرح م 

  مهم است يشود. اي  اشابا  گرفاه ميبا واژ  د  ي است که گاه

ساند بل ه دو واژ   يک مفهوم ني با    يي ها  واژ يت و د يکه معنو

اند اما ا شوند،  يف م ي  دو واژ  به صورت مارادف تعريمرتبط 

  يت رسمي  با عضويد کرد  اند. ديي  آنها را تا يمحققان تفاوت ب

ت با داشا   ي ه معنويد افراد مرتبط است، در حاليا عقا يباورها  

اا ارتباط با    يا احساس ناش يک موجود برتر و  يک با  يارتباط نزد

ت، جست يجهان خلقت و موجودات اند  در ارتباط است. معنو

با جهان و خدا است   ي ق در اندگيعم  يافا  معناي  يو جو برا

(23 ،22  .) 

  يامدهايم با پ يرمساقيا غ يم  يبه طور مساق  يران پرسااريمد

شد  و عوامل مرتبط با  فراموش  يپرساار  يهااا مراقبت  يناش

ل که  يعوامل قابل تعد  يي  راساا، شناسايآن مواجه هساند. در ا

ا بروا  اا  پديباوانند  جلوگي   اولو  يريد   اا    يهاتيکنند، 

شود که  يشود. با مرور منابع مشخص ميمحسوب م  يايريمد

رو و ي)همچون کمبود ن  يطيو مح  ير عوامل ساامانياگرچه تأث

فراموش مراقبت  بر  کار(  بهحجم  گسارد شد   مورد   ياطور 

مانند    يشناخاروان-ياند، اما نقش عوامل فردقرار گرفاه  يبررس

م  يمعنو  يهاشيگرا تابيکه  بر  شغليآورتوانند  تعهد  و    ي ، 

تأثيفيک پرساار  توسط  مراقبت  ارائه  مورد يت  کمار  بگذارند،  ر 

به است.  گرفاه  قرار  فرهنگيوکاوش  بافت  در  که يا  ي ژ   ران 

جايمعنو برجساه يت  بررس  ياگا   ماغيا  يدارد،  مي   تواند  ير 
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  ي گر، مطالعات داخليد  يارائه دهد. اا سو  ياراشمند  ي هاافاهي

مساق  ي اندک صورت  بررسيبه  به  ب  يم  گرايرابطه  به  ي   ش 

 ي و مراقبت پرساار ي ايحما ي ک منبع درون يت به عنوان يمعنو

 .  (5) اندشد  پرداخاه فراموش 

اصليا به دو سوال  پاسخ  با هدف  ؛  شد  يطراح  ي  مطالعه 

فراموش شد  و عوامل سه گانه   يت مراقبت پرسااريوضع ، ي ي

   يا بي آ  ،دگا  پرسااران چگونه است؟ و دومي مرتبط با آن اا د

فراموش شد     يت پرسااران و مراقبت پرسااريش به معنويگرا

معن ارتباط  آن  گانه  سه  ابعاد  دارد؟  يدار  ي و   ،  يبنابرا  وجود 

تع هدف  با  حاضر  بييمطالعه  ارتباط  اي   ماغي   دو  در  ي   ر 

نه را  ي، امي  ش اف دانشيشد تا با پر کردن ا يپرسااران طراح

جامع  يطراح  يبرا معنومداخلات  مداخلات  )شامل  در  يتر   )

 .   د  فراهم آوردي  پديکاهش ا يبرا ي ساامان يکنار راهبردها

 روش کار 

سؤالا  يبرا  به   مقطع  ک ياا  پژوهش    تپاسخ    ي مطالعه 

ها با پرسشنامه اسااندارد  اسافاد  شد که داد   يليتحل-يفيتوص

 ي آمار  ليو با تحل  يآورجمع   ي و مال   يساامان   ،يشامل ابعاد انسان

ک مطالعه  يپژوهش حاضر  .  شدند   يبررس  ها  يانگيم  سهيو مقا

در   1402است، که در سال    ياا نوع مقطع  يليتحل  -يفيتوص

پزش  علوم  اي     يدانشگا   آماري  جامعه  شد.  انجام  شهرکرد 

عصر بروج )عج( بودند که  يمارساان وليه پرسااران بيپژوهش کل

ار ورود  يدردسارس وارد مطالعه شدند. مع  يريبه روش نمونه گ

، داشا  سابقه کار  ينيط باليسابقه کار در مح به مطالعه شامل  

اا  يب فعل  6شار  اشاغال  علوم    ي ما ،  دانشگا   پرسنل  کار،  به 

اا مطالعه شامل پرسااران  ارعدم وروديبود. معشهرکرد    يپزش 

 
1. Blackman 

ادار بخش  در  کار  به  اناقال  يمشغول  پرسااران  سا  يو  ر ياا 

مارساان به  يکه در ب  يبهداشا  ير ارگانهايها، پرسنل سااساان 

 دانشجو بودن بود.کنند و  يصورت موقت کار م

ت يها اا سه پرسشننامه: اطلاعات جمعداد   ياورجهت جمع 

پرسشنامه    يشناخا با  و  مرتبط   ي پرساار  يهامراقبتعوامل 

ش يو پرسشنامه گرا(  2015)  و هم اران 1بل م فراموش شد   

معنو کالت  يبه  شد.  (  2003) 2نگز يرابرت  پرسشنامه اسافاد  

شناخايجمعاطلاعات   وضع  يت  تاهل،  يشامل س ، جنس،  ت 

تحص ساليسطح  تعداد  و  خدمت  محل  بخش  نوع    يهالات، 

بود. مراقبت  خدمت  با  مرتبط  عوامل    يپرساار  يهاپرسشنامه 

هم اران و  بل م   توسط  شد   منظور 2015)  فراموش  به   )

مراقبت با  مرتبط  عوامل  شد     يپرساار  يهاسنجش  فراموش 

سوال و   1۷  ي  پرسشنامه داراي  شد  است. ايو تدو  يطراح

انسان منابع  مولفه  مال۷)  ي سه  منابع   ،) و  6)  ي سوال  سوال( 

( گز4ارتباطات  است.  اساس يا  يهانهيسوال(  بر  پرسشنامه    

، با  4ت :يشود )با اهميم  يم بند يتقس  يي تا  4 رت  ياس ليمق

  نمر   يشاري(. ب1ت :ياهم  ي، ب 2ت :ي، کم اهم3ت کمار:ياهم

کمار  6۸ نمر   يو  اهم  1۷   دهند   نشان  کمار  نمر   ت يبود. 

فراموش شد  است. نمر     يکمار عوامل مرتبط با مراقبت پرساار

نشاندهند    50-34ت کم عوامل، نمر  ينشاندهند  اهم 1۷-33

عوامل    ي ت بالاينشان دهند  اهم  6۸-51ت ماوسط و نمر   ياهم

ا پرسااريدر  مراقبت  است  يجاد  شد   آلفا24)  فراموش    ي(. 

 ي   پرسشنامه محاسبه شد  در پژوهش خواجو يا  يکرونباخ برا

برآورد شد.   ۷/0  ي  پرسشنامه بالاي( براي ا139۸و هم اران )

و هم اران در سال    يز توسط خواجويران ني  پرسشنامه در ايا

2. Robert Cloninger 
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  يپرساار  ي هابه منظور سنجش عوامل مرتبط با مراقبت139۸

 (. 25) شد  است ياب يفراموش شد  اعابار

بررس معنويگرا  يجهت  به  گرايش  پرسشنامه  اا  به  يت  ش 

ه يگو  21  ي( اسافاد  شد که دارا2003نگر)يت رابرت کلونيمعنو

فرد را انداا    يمعنو  يش هايزان گرا ياست. سوالات پرسشنامه م

مولفهيم  يريگ تک  پرسشنامه  بر    ياکنند.  پرسشنامه  است. 

مق لياساس  :   ييتا  5 رت  ياس  مخالفم  :1)کاملاً  مخالفم   ،2  ،

شود.  يم  ي ده(، نمر 5، کاملاً موافقم:4، موافقم:3ندارم :  ينظر

ش  يگرا  ۷6  -49 ، نمر   ييپا  يش معنويگرا  4۸-21   ينمر  ب

نمر    و  معنوي گرا  105  -۷۷ماوسط  است  يش  در  26)  بالا   .)

  پرسشنامه  يکرونباخ ا  ي( آلفا1394)  ي و کمال 1مطالعه شول

 (.2۷) /. گزارش کرد  است۷۸

در روند انجام مطالعه موارد اخلاقي مدنظر پژوهشگران قرار 

گرفت و پس اا کسب مجواهاي لاام جهت انجام مطالعه، کسب  

مطالعه،  در  شرکت  جهت  پرسااران  اا  کابي  آگاهانه  رضايت 

تأکيد بر محرمانگي اطلاعنات و آااد بودن پرسااران براي ورود 

ها با اسافاد  اا  داد   .و خروج اا مطالعه نيز مدنظر قرار گرفت

افزار ااروش  16نسخه     SPSSنرم  اسافاد   آماري با  هاي 

  يو درصد( و آمارها  ي توصيفي )ميانگي ، انحراف معيار، فراوان

  ي)تي تست، آناليز واريانس يکطرفه، ضريب همبساگ  يليتحل

( تجزيه و تحليل شدند. جهت بررسي  يرسون، رگرسيون خطيپ 

رنوف اسافاد  ي اسم-ا آامون کولموگروها انرمال بودن توايع داد 

  در نظر گرفاه شد.   05/0   داري در آامونها  يشد. سطح معن

در    IR.SKUMS.REC.1402.067  پژوهش با کد اخلاق   يا

پزش  علوم  تصو  ي دانشگا   به  رسيشهرکرد  است.هدف،  يب  د  

 
1. Shul 

اجراياهم مراحل  و  برا  يت  کنندگان  شرکت  يتمام  يمطالعه 

توضبه شفاف  اطميصورت  اا  پس  و  شد  داد   درک  يح  اا  نان 

رضا کابيکامل،  آگاهانه  گرد  ي ت  اخذ  آنان  در  ياا  شرکت  د. 

کنندگان در هر مرحله اا  پژوهش کاملاً داوطلبانه بود و شرکت

انصراف بدون ه  مطالعه به  پ ي مجاا  برا  يامديچ  حفظ   يبودند. 

شناساچي، هي محرمانگ اطلاعات  فا   يي گونه  ا  ي   يمان  يهاليدر 

در    ياخاصاص  يي هر فرد کد شناسا  يها ثبت نشد و براگزارش 

ار، اساقلال و ياخا  يدر طول مطالعه اصول اخلاق.نظر گرفاه شد

نه مشارکت کنندگان مدنظر قرار گرفت. در  يدر ام  يمحرمانگ

نان خاطر داد   يها اطمنه محرمانه ماندن اطلاعاتشان به آنيام

 شد. 

 بحث

د. اا يما  طول کش  5  ل و گزارشياطلاعات، تحل  يجمع آور

پرسشنامه برگرداند  شد.    192ع شد   يپرسشنامه توا  200کل  

اور  192اا   جمع  علت   11شد     يپرسشنامه  به  پرسشنامه 

شد حذف  مطالعه  روند  اا  مخدوش  و  ناقص  زان يم)  اطلاعات 

ه و يتجز  ييپرسشنامه وارد روند نها  1۸1. در کل  2(%96=پاسخ

آماريتحل فراوانيتوا  يشد)بررس  يل  با    ي کم  يرهايماغ  يع 

کولموگرو آامون  اا  بودن    ي حاک  فرنوي اسم -اسافاد   نرمال  اا 

اکثر   يت شناخايجمع يهايژگي(. اا نظر و<05/0Pها بود)داد 

شار دامنه مربوط به  يب  يپرسااران ان و مااهل بودند. اا نظر سن

فراموش شد  و    ي  مراقبت پرسااريانگيبود. م  سال  40  يال  31

معنويگرا به  ماغيش  حسب  بر  تفاوت  يدموگراف  يرهايت  ک 

ان  ي ب  1  شمار   ج در جدول ي(. ناا <05/0Pنداشت )  يداريمعن

 شد  است.  
 

2. Response Rate 
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 فراموش شده و    ين عوامل مرتبط با مراقبت پرستاري انگ يسه ميمقا -  1شماره   جدول

 (=181n)  ک در پرستارانيدموگراف يهايژگ ي بر حسب و تيش به معنويگرا
 

 درصد  تعداد ر يمتغ
 فرموش شده  ي مراقبت پرستار

 ن يانگ يم(±اريانحراف مع)

 ت يش به معنويگرا

 ن يانگ يم(±اري)انحراف مع

  
س

 

20-30 62 25/34 (06/±9)11/46 (۸۸/±1۸  )۸۸/62 

31-40 ۷4 ۸9/40 )0۸/±11(  19/3۸ (04/±10  )13/62 

41-50 19 5/10 0۸/39     (11/۸±)  (09/±12  )12/5۸ 

51< 26 36/14 (۷6/±10  )۷6/45 (1۸/±9  )91/6۷ 

 ي داريسطح معن

 )آمار  آامون( 

P= 190/0  

(F= ۷4۷/1 ) 

P= 069/0  

(F= 45/1 ) 

نس
ج

ي
 ت 

 34/۷4(  11±/3) ۷6/4۸(  13±/9۸) 20/23 42 مرد 

 9۸/۷9(  14±/02) 0۷/52(  ۷±/90) ۸/۷6 139 ان

 ي داريسطح معن

 )آمار  آامون( 

P= 095/0  

(t= 112/0 ) 

P= ۸0۷/0  

(t= 9۸5/1 ) 

ها
ل 

سا
د 

دا
تع

  ي
ت 

دم
خ

 

0-5 41 65/22 (95/±1۷  )92/5۷ (۷5/±1۸  )12/۷5 

10  -6 3۸ 99/20 (34/±12  )12/51 (0۷/±11  )26/65 

11-15 3۷ 44/20 (46/±۸  )65/43 (06/±9  )۷6/۷2 

16-20 26 36/14 (22/±11  )9۷/43 (14/±۷  )04/۷3 

21-25 22 15/12 (0۷/±10  )11/45 (09/±9  )0۷/۷9 

26-30 1۷ 41/9 (19/±9  )62/42 (65/±9  )1۸/69 

 ي داريسطح معن

 )آمار  آامون( 

P= 190/0  

(F= 11۸/1 ) 

P= ۸09/0  

(F= 19۸/2 ) 

ص
تح

ح 
سط

ي
ت

لا
 

 3۷/۷2(  11±/0۸) ۷1/49(  9±/14) 69/96 1۷5 ي کارشناس

 1۸/69(  ۸±/0۸) 1۸/46(  ۸±/13) 31/3 6 ارشد   يکارشناس

 ي داريسطح معن

 )آمار  آامون( 

P= 0۸۸/0  

(F= 013/1 ) 

P= 10۸3/0  

(F= 011/2 ) 

ضع
و

ي
ل
اه

ت ت
 

 12/۷۸(  ۸±/0۸) 2۷/43(۸±/96) 9۷/۸3 152 مااهل 

 05/6۸(  11±/0۸) 65/3۸(  ۷±/25) 03/16 29 مجرد 

 ي داريسطح معن

 )آمار  آامون( 

P= 0۷1/0  

(t= 230/0 ) 

P= 5۷06/0  

(t= 262/0 ) 
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 درصد  تعداد ر يمتغ
 فرموش شده  ي مراقبت پرستار

 ن يانگ يم(±اريانحراف مع)

 ت يش به معنويگرا

 ن يانگ يم(±اري)انحراف مع

ت 
دم

 خ
ل
مح

ش 
بخ

 

 0۷/۷2(  10±/19) 6۷/3۸(  ۸±/0۸) 1۷/12 22 اورژانس 

 0۸/6۸(  9±/06) ۷/42(  13±/05) 13/1۷ 31 ي داخل

 99/۷1(  11±/19) 02/43(  9±/55) 5۸/16 30 ي جراح

 02/۷6(  10±/09) 05/45(  12±/0۷) 62/6 12 کودکان 

 ۷6/65(  11±/99) 6۸/40(  9±/99) 25/13 24 مان يانان و اا

 19/۷1(  12±/6۷) 06/39(  9±/91) 21 3۸ ژ  ي مراقبت و

 54/69(  ۷±/59) 0۷/46(  11±/۸9) 25/13 24 ي روان پرساار 

 ي داريسطح معن

 )آمار  آامون( 

P= 30۷/0  

(F= 09۸/1 ) 

P= 160/0  

(F= 1۷۸/1 ) 

 

فراموش شد     ينمر  مراقبت پرساار  ار( ي)و انحراف مع   يانگيم

و انحراف    يانگيبود. م  39/4۸(±34/5)در پرسااران ماوسط و  

  ۸/۸0(±13/05)ت در پرسااران مطلوب ويش به معنويگراار  يمع

شامل    فراموش شد   ي  کل و ابعاد مراقبت پرسااريانگي بود. م

انسان ن  يمنابع  وظا  روي)کمبود  حجم  مال  فيو  منابع    ي بالا(، 

تجه ناکاف  زاتي)کمبود  )ارتباط  ارتباطات  و  دارو(    انيم  ي و 

  شمار    ت در جدوليش به معنويو گرا  (يدرمان  ميپرسااران و ت

 ان شد  است.  يب 2

 فراموش شده    يار ابعاد مراقبت پرستارين و انحراف معيانگ يم -  2شماره   جدول

 (=181nت در پرستاران )يش به معنوي و گرا

 ن يانگيم(±اريانحراف مع) ريمتغ ف يرد

 فراموش شد    يمراقبت پرساار 1

 21/21( 4±/4۸) ي منابع انسان 

 03/16( ۷±/01) ي منابع مال

 15/11( 4±/55) ارتباطات 

 39/4۸( 5±/34) کل 

 05/۸0( ۸±/13) کل  ت ي ش به معنوي گرا 2

ضر همبساگيآامون  ميپ   يب  که  داد  نشان     يانگيرسون 

پرساار مراقبت  گرا  يابعاد  و  شد   معنويفراموش  در   يش 

گر  ي(. به عبارت د-45/0دارند)  يمنف  يداريپرسااران ارتباط معن

ابد عوامل  ييش ميت افزايش به معنويگفت هر چه گرا  يسايبا

خواهد   کاهش  شد   فراموش  مراقبت  با  ضريمرتبط  ب  يافت. 

درصد اا مراقبت    20نشان داد که حدود   (2R=202/0  )ييتع

  ينيبشيت قابل پ يش به معنوي فراموش شد  توسط گرا  يپرساار

اسااندارد نشد  نشان داد که سهم   ي(. مقدار بااP=02/0است )

فراموش شد    يمراقبت پرساار  ينيبشيت در پ يش به معنويگرا

باا  92/۷ افزا  ي بود. مقدار  با  نشان داد که  ش  ياسااندارد شد  
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انحراف    96/5ت،  يش به معنويک واحد در انحراف اسااندارد گراي

فراموش شد  اضافه خواهد شد    ياسااندارد به مراقبت پرساار

(96/5=β  شد   اسااندارد  .)ان شد   يب  3  شمار   ج در جدوليناا

 است.

 

 (=181nت در پرستاران)يش به معنويق گرايفراموش شده از طر   يمراقبت پرستار  ينيش بيپ -  3شماره   جدول

 نيش بيپ يرهايمتغ
β استاندارد  

 نشده 

  يخطا

 اريمع

β استاندارد  

 شده
مقدار 

t 
P-value  مقدارR  2مقدارR 

2R ل يتعد

 شده

 <001/0 02/3 - 94/6 12/19 مقدار ثابت 
45/0- 202/0 2/0 

 02۸/0 092/0 -96/5 ۸5/0 92/۷ ت يش به معنويگرا

 

 بحث

  ي  مراقبت پرسااري  ارتباط بييمطالعه حاضر با هدف تع

ب  يج آامون ضريت انجام شد. ناايش به معنويفراموش شد  و گرا

ميپ   يهمبساگ که  داد  نشان  پرسااريانگيرسون  مراقبت   ي   

  ي دار يدر پرسااران ارتباط معن  يش معنويفراموش شد  و گرا

ضر  يمنف تعيدارند.  حدود    ييب  که  داد  اا    20نشان  درصد 

ت قابل  يش به معنويفراموش شد  توسط گرا  يمراقبت پرساار

فراموش شد  ماوسط   ياست. سطح مراقبت پرساار  ينيبشيپ 

بر    يافاه حاضر مبنيت در حد مطلوب بود.  يش به معنويو گرا

معنو مع وس  فراموش يرابطه  مراقبت  و  مت  را  اا  يشد   توان 

معنو سلامت  نقش  عنوان    يمنظر  تابيبه  منبع  و    يآورک 

تفس م يانطباق  نظر  به  کرد.  پرساارانير  سلامت    يرسد  اا  که 

برخوردارند، با ات ا به باورها، معنا و هدف والاتر    ي بالاتر  يمعنو

)مانند    يط کاريمح  يهاتوانند با اسارس يدر کار خود، بهار م 

بالا    يآور  تابي( مقابله کنند. اياد و فشار عاطفيحجم کار ا

فرسودگ کاهش  به  منجر  است  افزايشغل  يمم    تعهد  ي،  ش 

جه، يشود و در نا  يف مراقباي تر بر وظاق يو تمرکز دق  ياحرفه 

 ها را کاهش دهد مراقبت  يرعمديا حذف غ ياحامال غفلت 

مطالعه  يبررس داد  مساق  يانشان  بطور  بررسيکه  به    يم 

ت بپردااد  يش به معنوي  مراقبت فراموش شد  و گرايارتباط ب

ر  ي( مطالعه را با هدف تأث1402)  و هم اران  ي افت نشد. دهقان ي

پرساار  ياخلاق  يرهبر مراقبت  د  يبر  اا  شد   دگا   يفراموش 

انجام دادند.    يجراح-يداخل  يها پرسااران شاغل در بخش  230

افزايناا با  که  داد  نشان  رهبريج  مراقبت   ياخلاق  يش  سطح 

ز نشان يون ني ج آامون رگرسي ابد. ناايي فراموش شد  کاهش م

حدود   که  پرساار  5/2داد  مراقبت  اا  شد     يدرصد  فراموش 

است.    ي نيش بي قابل پ   ياخلاق  يرهبر  يتوسط بعد اخلاق مدار

  ي اخلاق  يسطوح مراقبت فراوش شد  در حد ماوسط و رهبر

را با    يا( مطالعه1401)  و هم اران  يني(. ام2۸)  بالا گزارش شد

هاي پرسااري فراموش شد   با مراقبت يعنوان ارتباط جو اخلاق

د بياا  بخشيدگا   پرسااران  و  سرطان  به  مبالا  هاي  ماران 

ج نشان داد  يانجام دادنند. نااان ولوژي شهرهاي انجان و رشت  

ب اخلاقيکه  جو  پرساار  ي   مراقبت  رابطه   يو  شد   فراموش 

فراموش شد  در   يوجود داشت. سطح مراقبت پرساار  يمع وس

و    ي  جو اخلاق يدار بيو معن   ي   بود. وجود ارتباط منفييحد پا

  بود که جو يهاي پرسااري فراموش شد  نشان دهند  امراقبت

زان يگري پرسنل با کاهش م  ياو قانون مداري و حرفه  ياخلاق

  ط معناداري دارد هاي پرسااري فراموش شد  ارتبابروا مراقبت

  ينيگفت در مطالعه ام  يساي  مطالعه بايج ايل نااي(. در تحل29)

در ارتباط با مراقبت فراموش شد  پرداخاه است.   ي به جو اخلاق
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  مطالعه  يماران انجام شد  است. ايب  ي  مطالعه برروي  ايهمچن

معه هدف با مطالعه ما مافاوت  ا  جير مرتبط و همچنياا نظر ماغ

  بود که  يي  مطالعه پاياست. سطح مراقبت فراموش شد  در ا

اا جوامع   ي  ناشيد ايدر مطالعه ما ماوسط گزارش شد که شا

 مافاوت مورد مطالعه باشد. 

مطالعه  يخواجو در  هم اران  تع  يا و  مراقبتييبه   ي ها  

فراموش شد  و عوامل مرتبط با آن اا ديدگا  پرسااران    يپرساار

پرداخاند. آنها    1396کرمان در سال    يدر دانشگا  علوم پزش 

   ييافاند ميزان مراقبت پرسااري فراموش شد  در مطالعه پايدر

   يانگيم   يمطالعه نشان داد که بالاتر   يا  ي هاافاهي  (. 25بود )

شد  مربوط به بُعد ارتباطات است.  فراموش  يپرساار  يهامراقبت

ا   يا است،  تأمل  قابل  م  را يموضوع  مؤثر  و    انيارتباط  پرساار 

همچن  ماريب سا  انيم   يو  با    ،ي درمان  ميت  ياعضا  ريپرسااران 

م  تيفيک  يربنايا محسوب    يماعدد  ليدلا  .شوديمراقبت 

نقش داشاه باشد؛ اا جمله حجم   تيوضع   يدر بروا ا  توانديم

ن  اديا  يکار کمبود  م  يانسان   يرويو  باعث  فرصت    شوديکه 

  بماند  ي و هم اران باق  مار يبا ب  ميمساق  يوگوگفت  يبرا  يکمار

  يبه جا  ي يو ت ن  ي يزيف  في اا حد بر انجام وظا  شيتمرکز ب  و

 باشد.  يارتباط انسان

اينااالباه   راساا يج  در  مطالعه  ن  ي   ما  در يمطالعه  ست. 

پرساار مراقبت  سطح  ما  سطح    يمطالعه  در  شد   فراموش 

  گزارش شد   ييپا(  25)  يدر مطالعه خواجو  يول  ماوسط بود

ابعاد مخالف عوامل   انيمطالعه نشان داد که در م  جياست. ناا

مراقبت  بر  انسان فراموش   يپرساار  يهامؤثر  عامل    يشد ، 

ا   يانگي م   يبالاتر داشت.  موارد   يرا  شامل  همچون    يبُعد 

و    ،ي شغل  يخساگ  ف،يوظا  يکمبود تعداد پرسااران، حجم بالا 

ها  اا مراقبت  يباعث شود برخ  توانديمداوم است که م   يفشار کار

   يل ايدر تحل.    فانديب  ريبه تأخ  ا يگرفاه    د يطور ناخواساه نادبه

بايناا ا  ي سايج  محيبه  که  نمود  اشار   ن اه    ينيبال  يهاطي  

شرا بودن  مافات  و  ايمخالف  پرسااري ط  مراقبت  کنند    ي جاد 

توان سطوح مخالف  يمخالف م  يهامارساانيفراموش شد  در ب

ت  يمعنو  فراموش شد  را بدنبال داشاه باشد.  يمراقبت پرساار

تقويم با  اميتواند  احساس  ارتباط  يدواريت  و  رنج  در  معنا   ،

  ي اخلاق  ي هاپرساار را در مواجهه با چالش ي ، منابع درونيماعال

فشارها نما يتجه  ي نيبال  ي و  بنابراي ز  مراقبت يد.  کاهش   ، 

م فراموش  پ   ي يتواند  يشد   سلامت   يارتقا  ينيع   يامدهاياا 

 .باشد ينيط پر اسارس باليدر مح يمعنو

( هم اران  و  دوست  پژوهش1395حس   در  عنوان    ي(  با 

در پرسااران مرکز   يت و مراقبت معنوينگرش به معنو  يبررس

قزو  ي درمان  يآمواش پرداخاهيشهر  ناا   که  ياند.  داد  نشان  ج 

معنو بعد  به  توجه  يتوجه  قابل  تفاوت  باعث  در    ي مراقبت، 

روانيجسم  يامدهايپ  اجاماع   ي،  ميب  يو  و  يمار  نگرش  شود. 

به مراقبت معنو  ي آگاه تواند  يت ميو معنو  يپرسااران نسبت 

  در  يد. محققيفا نماي  مراقبت ايا  يرا جهت اجرا  ينقش مهم

ت مراقبت ياند که با توجه به لزوم اهمجه گرفاهي  نايان چني پا

پ يمعنو مي،  آمواشيشنهاد  تغ  ييهاشود که  نگرش  ييجهت  ر 

ات  يو معنو  ي مذهب  يهاشان با نقش آموا يا  ييپرسااران و آشنا

ل  ي(. در تحل30)  در ارائه بهار و کارامدتر پرسااران برگزار گردد

ت نقش  ي  مطالعه به اهميگفت در ا  ي ساي  مطالعه بايج ايناا

  پژوهش نشان  يامراقبت اشار  شد  است.  يت در اجرايمعنو

 ي ارائه مراقبت معنو  يت نه تنها برايش به معنويدهد که گرايم

خود   يبرا  يک عامل محافظايمار مهم است، بل ه به عنوان  يبه ب

خطاها کاهش  با  و  کرد   عمل  ناخواساه،   يمراقبا  يپرساار 

ر مثبت قرار يز تحت تأثيمار را نيب يمنيمراقبت و ا يت کليفيک
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ن  دهديم ما  مطالعه  معن يدر  ارتباط  به  بيز  گرايدار  به ي   ش 

پرسااريمعنو مراقبت  با  که   يت  شد   پرداخاه  شد   فراموش 

 تواند به تشابه آنها اشار  کرد.  يم

را با    يليتحل-يفي( مطالعه توص1399)    عبادي و هم اران

  414  مراقبت فراموش شد  و عوامل مرتبط با آن در  ييهدف تع

   يهاي اافاهيبل و خلخال انجام دادند.  ينفر اا پرسااران شهر ارد

وضع که  داد  نشان  مراقبتيمطالعه  فراموش ت  پرسااري  هاي 

ت  يريزي و مد يرتوان با برنامهيباشد که م يشد  در حد ماوسط م

  در دسارس نبودن يد. همچنيت را بهبود بخشي، وضعياصول

مرتبط در مراقبت   يماران، عامل اصلياا بيتمام داروهاي مورد ن

م شد   فراموش  مديپرسااري  با  که  مال يريباشد  منابع    يت 

ماران را فراهم ساخت. به ياا بيزات مورد ني توان دارو و تجهيم

در   يماران، نقش اساسياا بي  داروهاي مورد نيرسد تامينظر م

   يج اي(. ناا31)  هاي فراموش شد  خواهد داشتکاهش مراقبت

مطالعه ما است. در هر دو مطالعه به سطح    يمطالعه در راساا

  در  يفراموش شد  اشار  شد  است. همچن  يهاماوسط مراقبت

فراموش شد  در   يهاعوامل مراقبت  يمطالعه ما بعد منابع مال 

 سطح ماوسط گزارش شد. 

سال    يعقوبي در  هم اران  بررس  139۸و  ب  يبه     يرابطه 

پرساار  يهامراقبت رفاه  دست  کارگروه  ياا  پرداخاند.    ي و 

اا   يبخش مراقبا  66پرساار اا    631شامل    يجامعه مورد بررس

  يو جراح  ي، توانبخشيژ ، عموميو  ي هامراقبت  يهال بخشيقب

بيدر   نظاميک  در  ي مارساان  آنها  بود.  تهران  شهر  افاند  يدر 

گروهيانگيم کار  ميب  ي   و  پرسااران  مراقبتيانگي   اا    يها  

پرساار   يارتباط منف  يمورد بررس  يها در بخش  يدست رفاه 

 
1. Lake  

2. He 

ز در مطالعهي( ن2020)  و هم اران 1کي(. ل1۸دارند )  يداريمعن

اا دست    يپرساار  يهاط کار با مراقبتيارتباط مح  يبه بررس  يا

ج نشان داد  يپرساار پرداخاند. ناا  1313  يمان بر رويرفاه در اا

واحدها پرسااران  فعالياا  يکه  معمول  طور  به    ي هاتيمان 

،  ياجاماع   -  يروان  يااهايدهند. نيلاام را اا دست م  يپرساار

افاد و  يانان شاغل در اغلب موارد به خطر م  يو آمواش  يراحا

ک بر  ناا يفياحامالاً  تاثيت  م يج  با    ير  پرساار  ارتباط  گذارد. 

  است  يران در مورد مراقبت اا دست رفاه الزاميهم اران و مد

) 2ي (. ه23) نقش    يبه بررس  يا( در مطالعه2022و هم اران 

اا دست رفاه پرداخاند. هدف    يپرساار  يهاارتباط در مراقبت

  يات مربوط به روابط بيک ادبي ساماتي س  ي  مطالعه برررسياا ا

اا دست رفاه بود. آنها   يپرساار  يهاو مراقبت  يمسائل ارتباط

ارتقايدر ت  يافاند  کارآمد درون  براي ميارتباطات  به    ي،  اذعان 

اا    يپرساار  ي در کاهش بروا مراقبت ها يت عوامل ارتباطياهم

 (.  33است ) يها ضرورکينيدست رفاه در کل

  يسايج مطالعه ما باي  مطالعات با ناايج اينه تشابه ناايدر ام

ر  يشد تاث يريجه گينا ي  مطالعه مروريگفت همانطور که در ا

اا   يپرساار  يهادر کاهش مراقبت  يو کار گروه   يعوامل ارتباط

اا ابعاد مراقبت    ي  يز  يدار است. در مطالعه ما ني دست رفاه معن

جاد  يدر ا  يسطح ماوسط  يفراموش شد  ارتباطات بود که دارا

ارتباطيفراموش شد  بود. با بهبود وضع  يمراقبت پرساار   يت 

ت درون  مراقبايدر  پرسااريشا  يم  مراقبت  باواند  فراموش   يد 

 د. يشد  را بهبود بخش

  ي ر رهبريتاث  يبه بررس  يا( در مطالعه2020و هم اران ) 3او

بهز  يمعنو مورد    ي ذهن  يسايبر  جامعه  پرداخاند.  پرسااران 

3. Zou  
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  يدر سرام  يمارساان دولاي ب  5پرساار اا    339شامل    يبررس

  ي ا نهيک عامل امي  يمعنو  يافاند رهبر ي  بود. آنها دريچ  ياصل

  ي ت و رفا  ذهنيط کار است که مم   است بر معنويمهم در مح

نه يتواند اميم  يمعنو  ير بگذارد. رهبريط کار پرسااران تاثيمح

برا   يمعنو  يکار ذهن  يرا  رفا   تسه  يحفظ  ل کند يپرسااران 

ناا34) اي(.  حاکيج  مطالعه  معنو  ي    که  است  آن  و ياا  ت 

رات مثبت بر پرسااران يتواند با تاثيپرسااران م  يمعنو  يسايبهز

ذهن رفا   ا  ي باعث  و  شد   شاي آنها  خود  مراقبت ي    باواند  د 

 فراموش شد  را در آنها کاهش دهد. 

داد   نشان  ماعدد  ماغمطالعات  که    ي رهاياند 

جنس   يشناخات يجمع س ،  وضعيمانند  بخش  يت،  و  تأهل  ت 

  يهازان مراقبت يبر م  يتوجهر قابليتوانند تأثيپرسااران م  يکار

  يامثال، در مطالعهعنوانشد  داشاه باشند. بهفراموش   يپرساار

آمواش مراکز  و    يدرمان-يدر  کمار  س   با  پرسااران  همدان، 

مراقبت  يسابقه کار م  يشاري ب  يهاکمار،  فراموش    کردند يرا 

ل و خلخال، ارتباط  يگر در اردبي د  يا ، در مطالعهي. همچن0(35)

کاريب  يمعنادار سابقه  س ،  تحصي   سطح  وضعي،  و  ت  يلات 

در  (.  36)  شد  مشاهد  شدفراموش  يهازان مراقبتيتأهل با م

ب  يامطالعه و    يهامارساانيدر  کمار  س   با  پرسااران  البرا، 

کردند.  يرا فراموش م  يشاري ب  يهاکمار، مراقبت  يسابقه کار

نشانافاهي   يا اهمها  ويدهند   به  توجه    يفرد  يهايژگيت 

شد   فراموش  يهاکاهش مراقبت  يبرا  يزيرپرسااران در برنامه

تهران، پرسااران   يهامارساانيدر ب  يادر مطالعه(.  25)  هساند

بخش در  و  يهاشاغل  مراقبتي مراقبت  را   يشاريب  يهاژ ، 

  يهايژگيل وي  تفاوت مم   است به دليکردند. ايفراموش م

بخش و   ي هاخاص  کاريمراقبت  فشار  و  ايب  يژ   در     يشار 

 (. 3۷) ها باشد بخش

تأکيا مطالعات  و ي   که  دارند  مح  يفرد  يهايژگيد  ط يو 

م  يکار مهميپرسااران  نقش  مراقبت  يتوانند  بروا    يهادر 

رها ي  ماغي ، توجه به ايبنابرا .فا کننديشد  افراموش  يپرساار

   يتواند به کاهش ايم  يو آمواش  يايريمد   ي هايزيردر برنامه

کندي پد کمک  جمع .  د   به  يم  ي بنددر  توجه  که  گفت  توان 

معنو  يارتقا جزئ  يسلامت  که  اا  يناپذييجدا  ي پرسااران،  ر 

ر و م مل يک راهبرد مؤثر فراگي تواند  يآنان است، م  يسلامت کل

زات( يرو و بهبود تجهيش ني)مانند افزا  يدر کنار مداخلات ساامان 

ط کار  يت در محيت معنويتقو  يهابر برنامه  يگذارهيسرما .باشد

  يمنف  يامدهايپرسااران، کاهش پ   يش رفا  روانيتواند به افزايم

نظام مراقبت    يمنيت و ايفيک  يت، ارتقايو در نها  ياسارس شغل

شود منجر  محدود  .سلامت  ميا  يهات ياا  مطالعه  به  ي   توان 

-يدسارس اشار  کرد که م در   يرتصادفيغ   ير يروش نمونه گ

 ر بگذارد.  يج تاثيناا يريم پذيواند بر تعمت

 گيرينتيجه 

بررس هدف  با  حاضر  ب  يمطالعه  مراقبت يارتباط  عوامل    

ت در پرسااران انجام يش به معنويفراموش شد  و گرا يپرساار

ناا افزا  يج حاکيشد.  با  بود که  آن  به معنويش گراياا   ، تيش 

 ابد.  ي يکاهش م  شد  فراموش يمراقبت پرساار

ام ناايدر  کاربرد  باينه  مد  ي سايج  رد يگفت  در    ي هاران 

س ام  يداتيتمه  يسايبا   يبهداشا  يهاساميمخالف  نه يدر 

د  ي فراموش شد  در پرسااران با تاک  يپرساار  ي هاکاهش مراقبت

معنو گرايبر  و  ابعاد    يمعنو  يهاشيت  به  توجه  باشند.  داشاه 

ط پرسااران به عنوان يرگذار بر شرايک بعد تاثيبه عنوان    يمعنو

ت مراقبت و کاهش  يفيتواند باعث بهبود کيک مراقبت کنند  مي

کارگاهها    يهمانند برگزار  يمراقبت فراموش شد  بشود. اقدامات

  يدر پرسااران و همچن يشات معنويد بر گرايبا تاک ي و جلسات
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ت  يد بر نقش معنويآمواش مداوم و ضم  خدمت با تاک  يهادور 

  راساا کمک کنند  باشد.  يتواند در ايماران ميدر مراقبت اا ب

مد   يا  يهاافاهياساس    بر و    رانيمطالعه،  سلامت  نظام 

وبه  دي با  هامارساان يب مراقبت  ژ يطور  بر  مؤثر  عوامل    يهابه 

افراموش   يپرساار باشند.  داشاه  توجه  شامل   يشد     :عوامل 

کار و    يپرسااران، حجم بالا  ي)مانند تعداد ناکاف   يانسان   منابع

تجه  يمال   منابع  (،يشغل  يخساگ و    زات،ي)کمبود  ملزومات 

ن مورد  ا  يبرا  اايام انات  به  م يمراقبت  ارتباطات    و  موقع(،و 

  (ماريپرساار و ب   يب  اي پرسااران و پزش ان،    انيم  ي )ارتباط ناکاف 

مراقبت   تيفيبر ک  ميطور مساقبه  تواند يم  کيکه هر    هساند

تعداد پرسااران،  شيهمچون افزا يمداخلات  ،ياثر بگذارد. بنابرا

  يارتباط  ي هامواش مهارتآو    زات،يبودجه و تجه  نهيبه  تيريمد

مهم  توانديم مراقبت  ينقش  کاهش   يپرساار  يهادر 

 . کند  فا يشد  افراموش 

  يمراقبا  يهاتعداد پرسااران با تخت  يبهبود و ماناسب ساا

و مراقبت   يتواند باعث کاهش خطاکاريم ينيبال يهاطيدر مح

همچن  يپرساار شود.  شد   تيفراموش  ارتباطات  بهبود   ي مي  

در کاهش مراقبت فراموش شد     يرگذاريتواند نقش تاثيخود م

اا منابع مال يداشاه باشد. اسافاد  به زات يتجه  يو بهساا  ينه 

مين پرسااريز  مراقبت  کاهش  در  نقش   يتواند  شد   فراموش 

 داشاه باشد.   يموثر

 ي تشكر و قدردان 

رساندند    ياري   پژوهش  ي که ما را در انجام ا  يافراد  ي اا تمام

 م.  يينما  يم  يقدردان

 تعارض منافع 

هيب نوي   اا  کدام  هيچ  منافعي سندگان  تعارض  گونه    ي چ 

 وجود ندارد.
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Abstract 

Identifying the factors affecting missed nursing care is of great importance. 

Nurses require a high level of spirituality as a resource to perform their 

duties more effectively and provide high-quality care. Accordingly, the 

present study aimed to determine the association between factors related to 

missed nursing care and spiritual orientation among nurses at Valiasr 

Hospital in Borujen, Iran. This descriptive-analytical study was conducted 

from September 2023 to February 2024 at Shahrekord University of 

Medical Sciences. A total of 181 nurses from Valiasr Hospital in Borujen 

were selected through convenience sampling and included in the study. 

Data were collected using a demographic questionnaire, the questionnaire 

on factors related to missed nursing care developed by Blackman et al., and 

Robert Collings’ Spiritual Orientation Scale. The data were analyzed using 

SPSS statistical software (version 16), descriptive tests (mean and standard 

deviation, percentage, and frequency), and analytical tests (independent 

samples t-test, one-way analysis of variance, Pearson’s correlation 

coefficient, and linear regression). The Pearson correlation coefficient test 

showed a statistically significant negative correlation between the mean 

scores of the dimensions of missed nursing care and spiritual orientation 

among nurses (r = −0.45). The coefficient of determination (R2 = 0.202) 

indicated that approximately 20% of missed nursing care could be predicted 

by spiritual orientation (P = 0.02). The mean score of missed nursing care 

among the nurses was moderate, at 48.39 ± 5.34. The mean score for 

spiritual orientation among the nurses was favorable, at 80.8 ± 05.13. 

Attention to spirituality is an influential dimension in nurses’ 

circumstances. Organizing workshops and meetings that emphasize 

spiritual orientation, as well as continuing education and in-service training 

programs focused on the role of spirituality in patient care, may be helpful. 

 

Keywords: Nursing ethics, Professional ethics, Nurses, Spiritual 

orientation, Missed nursing care. 
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