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  یفیک یک بررسی :يماران مبتلا به سرطان از مراقبت معنویادراك ب
  ٤يحمداله ا فضل، ٣د باقر مداحيسادات س، ٢*خشکناب يمسعود فلاح، ١ مژگان رهنما

  
  

  پژوهشيي  مقاله
 چكيده

که شـديداً   شوند مي ياشخاص يت و راحتيهايي است که موجب حما و فعاليت يشامل کمک به انجام اعمال مذهب يمراقبت معنو
 ـح ،يک بخش ضرورين مراقبت يا. باشند ميو اتصال به ماوراء  يمعن يوجو مارند و در جستيب  ـ ياتي منحصـر بـه فـرد از    اي  هو جنب

 ـهدف از ا. دهد ميپاسخ  درد، رنج و مرگ ،يزندگ ير معناي، نظياساس يتسؤالامراقبت بوده و به  مـاران  يادراک ب يين مقالـه شناسـا  ي
  .است يز مراقبت معنواسرطان مبتلا به 

بـه   گيـري  نمونـه . انجام شده اسـت ها  ز دادهيآنال يمرسوم برا روش به يل محتويتحل با استفاده از يفيکرد کيحاضر با رو ي مطالعه
 ـريهاي تهران و مرکز خ مارستانيب از يکيمراجعه کننده به  ،شانيها مار و خانوادهيب ۱۷روش آسان و در دسترس با انتخاب  م بهنـا  ي هي

 يبرا. دياده گرديهاي ضبط شده کلمه به کلمه پ مصاحبه. افته بوديساختار  مهين ي مصاحبهها  داده آوري جمعروش  .پور انجام شد دهش
  . استفاده شد يل محتويص موضوعات از روش تحليت تشخيو در نها يليتحل يآوردن کدها دست ها، به داده يگذار نام ها، کاهش داده

 ي طـه يدر دو ح يکرد معنـو يف پرستار با رويص و وظايخصا: دير ختم گرديز يها يبند هدست بهها  ل دادهيتحل هاي حاصل از افتهي
 ـ -يروح ـ( يغيرمذهبو  يمذهب ي حيطهدر دو  يکرد معنوي، مراقبت با رويغيرمذهبو  يمذهب و موانـع  ) ي، عملکـرد ي، ارتبـاط يروان

  .يمراقبت معنو
ات و يکـه، خصوص ـ  يطور به. گردد مينكنندگان توسط پرستاران برطرف  مشاركت يمراقبت يومعن يازهاين يتمامها  افتهيبر اساس 

ط حاکم بـر بخـش   يق نداشته و شرايتطب كاملاً يکرد معنويک پرستار با رويشان از يها ماران و خانوادهيعملکرد پرستاران با انتظارات ب
  .ديها مطرح گرد ن مراقبتيا ي بهبود ارائه يبرا يشنهاداتيج پيان با توجه به نتايدر پا. ستين امر مناسب نيا يز براين

  يل محتوي، تحليمار سرطاني، بياخلاق، مراقبت معنو :يديواژگان کل
  

                                                
 يو توانبخش يستيدانشگاه علوم بهز يپرستار يادکتر يدانشجو ١
  ، گروه پرستاري دانشگاه علوم بهزيستي و توانبخشيدانشيار ٢
  استاديار، گروه پرستاري دانشگاه علوم بهزيستي و توانبخشي ٣
   ، گروه پرستاري دانشگاه تربيت مدرساستاد ٤
، طبقه دوم، گروه پرستاري، ۴اوين، بلوار دانشجو، خيابان كودكيار، دانشگاه علوم بهزيستي و توانبخشي، ساختمان شماره تهران،  :نشاني *

  Email: fallahi@uswr.ac.ir ،۰۹۱۲۵۰۹۷۱۴۴ :تلفن
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  ٦٥ اخلاق و تاريخ پزشكي ايراني مجله  
 

  
  مقدمه 
و  ي، اجتماعي، روانياز رفاه جسم يحالت عنوان به يسلامت

به  .ف شده استيتعر يا ناتواني يماريو نه تنها نبود ب يمعنو
اي  هنديطور فزا سلامت، به ي ود در حوزهل منابع موجين دليهم

در سلامت و  آن تيت و اهميدر حال برجسته کردن معنو
   ).۱(هستند  يماريب

ک يق ياز طر يساخت معن يبرا يل باطنيم يت نوعيمعنو
به  يکه منته هاي مافوق شخص است به حوزه يحس وابستگ

هر چند اغلب  .)۲(گردد  يم يو هدف در زندگ يافتن معني
فراتر از  يحالت ،شود يصورت رابطه با خدا آشکار م به

و  يگذار صورت ارزش د بهتوان ميبوده،  ياحساسات مذهب
 .)۳(ز ظاهر شود ين ...ات وي، اخلاق، هنر، ادبيقياحترام به موس

 يا وجودي يينها يمعن يوجو برا ت را جستيمعنو ،چنين هم
  .)۴(اند  هف کرديتوص يماريمثل ب يزندگ ي ک تجربهيدر 

به سرطان اشاره کرد که  توان ميها  بيماري ي از جمله
در سراسر جهان  ين مشکلات بهداشتيتر مهماز  يکيامروزه 

ماران يدر مراقبت از ب ).۵(شود  يران محسوب مياز جمله ا
 يو درمان يکيتکن يها تر تأكيد بر مراقبت بيش يسرطان

است .) ..و ي، ژن درمانيو تراپي، راديدرمان يمي، شيجراح(
صورت  يماران سرطانيمراقبت از ب يکيکه بر اساس دانش تکن

 يماران سرطانيآن را به مراقبت از اکثر ب توان ميرد و يگ يم
از  يدر حالي كه لازم است مراقبت پرستار ،ت داديعموم

. ش باشديازهايو ن يات فرديمددجو بر اساس خصوص
ه به مددجومحور و با توج ديمراقبت با ،گريد عبارت به

 ياجتماع -يفرهنگ يها ق، ويژگيي، علايوگرافيات بيخصوص
طبق نظر مرکز . رديمار صورت گيخاص هر ب يکيولوژيزيو ف

 عمل به يها ، مراقبت١ورکيويان سرطان در نيمراقبت از مبتلا
شان در يها ها و خانواده آن يبرا ديبا يماران سرطانيب آمده از

ود تا آنان بتوانند ت کامل انجام شيمن و با حمايا يطيمح
                                                
1 New York Cancer Center 

 .)۶( نديخود را اظهار نما يو معنو ي، عاطفيجسم يازهاين
ص، يهنگام مواجهه با تشخ هماران مبتلا به سرطان بيرا بيز
ان يشدن با مشکلات پا رو روبها ي يماريت بير وضعييتغ

که طبق  باشند مي ٢يسترس معنويتر در خطر د بيش يزندگ
که  )ياحساس( يجانيت هيک وضعيف عبارت است از يتعر

 ،عشق يخود برا ياساس يازهايستند نيآن افراد قادر ن يط
گران را برآورده سازند يدن به اهداف و ارتباط با ديد، رسيام
)٧(. Schulz  يمعنو يازهاين رابطه، نيدر او همكاران 
 يد، دسترسيو ام يافتن معنياغلب شامل را  يماران سرطانيب

 دانند ميها  از دل رنج يدن معنيرون کشيو ب يبه منابع معنو
و  يد جسميدنبال صدمات شد ماران اغلب بهين بيرا ايز ).۸(

رنج  يدر زندگ ي، از فقدان هدف، ارزش و معنيعملکرد
مطرح کردند،  Skinnو  Taylorن رابطه يدر ا  ).۹(برند  يم
دست  به ياتشان معنيماران مبتلا به سرطان که از درون تجربيب
هاي  تر و نشانه اعتماد به نفس بيش) کشند يون مريب( آورند يم
  ).١٠(دارند  يتر كمسترس يد

Mccare ، Romero ، Tatsumura ، Lim  و همكاران
 ين، مذهب و منابع معنويل به دي، تمابر اين باورند كه

 -يتطابق روان يبرا يقيتطب يک استراتژيعنوان  د بهتوان مي
مورد  يماريند بيفرا يق طيص و تطبيبعد از تشخ ياجتماع

 Stuckeyن رابطه يدر ا ).۱۱-۱۴(رد ياستفاده قرار گ
 يد از رفتارهاتوان مي يو مذهب يمعنو يرينويسد، درگ مي
ا سوء مصرف يمثل استفاده از الکل  يخطرناک احتمال يقيتطب

  .)۱۵(کند  يريز جلوگيمواد ن
پرداختن  دادز نشان ينو همكاران  Laubmeier ي مطالعه 

در  يزندگ ي دکنندهيرغم وجود عامل تهديت عليبه معنو
بهتر  يت زندگيفيو ک تر كمسترس يبا د ،يماران سرطانيب

و همكاران  Balboni ي مطالعه ،چنين هم .)۱۶(مرتبط است 
فراهم  يت معنويماران مبتلا به سرطان حمايدر ب دادز نشان ين

                                                
2 Spiritual distress 
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  يك بررسي كيفي: ادراك بيماران مبتلا به سرطان از مراقبت معنوي :مژگان رهنما و همكاران  ٦٦
 

با  يهاي درمان ستميا سي يمذهب يها ي انجمن وسيله آمده به
ل يتما يدر رابطه است و افراد مذهب يت بهتر زندگيفيک

   .)۱۷( دارند يزندگ ي به ادامه يتر بيش
Nightingale يد سعيعنوان پرستار با مطرح کرد ما به 

از  يو قرار دادن آن در بخش يم تا با توجه به مراقبت معنويکن
 يط بهبوديک محي ،يط مراقبت درمانياز مح يعملکرد پرستار

ماران مبتلا ياز ب يمراقبت معنو يديکل ي نکته .)۱۸(م يبساز
چند (ک وجود کل يعنوان  مار بهيدر نظر گرفتن ب ،به سرطان

 مار استيآن ب يمراقبت برا ي کننده توسط پرستار ارائه) يبعد
 يمعنو يازهاين يد به بررسيپرستاران با ،نيبنابرا .)۱۹(
ن يدر ا ).۲۰(محور توجه کنند  از مراقبت جامع يعنوان بخش به

انسان مانند ابعاد  ينويسد، بعد معنو ز مييزاده ن بيرابطه حب
برخوردار  يت خاصياز اهم يو اجتماع ي، روانشناختيستيز

ز توجه ين بعد نيد به ايبا يشدن پرستاراي  هلذا در حرف ،است
اي  هن مباحث در عملکرد حرفيتر ياز اساس يکياصولا . گردد

 ين کدهايف و تدويست و با تعرا يپرستاران مسائل اخلاق
افته است که اساس آن توجه به ينمود اي  هرفحاخلاق 

ن پرستار و يارتباط ب يدر برقرار يو اخلاق يهاي انسان مقوله
از جمله  .)۲۱(است  يخدمات مراقبت ي مار در جهت ارائهيب

منعکس  يالملل نيو ب يمل ياخلاق يها که در کدها مراقبت
ر يسال اخ ۵ ياست که توجه به آن ط يشده، مراقبت معنو

 ييو ماما يانجمن پرستار .)۲۲(افته است ي يافزون توجه روز
 يان پرستاريدانشجو يبرااي  هحرف يز در استانداردهاين

 يها مهارتمطرح نمود که پرستاران ملزم هستند تا  حاًيصر
ند يماران را کسب نمايب يمعنو يازهايص نيتشخ يلازم برا

)۲۳(.  
د دانش يمتناسب، پرستاران با يمراقبت معنو أمينت يبرا 

ت را در يت گسترش دهند، معنويو درک خود را از معنو
ان يق کرده و ارتباط خود با مددجويخود تلف يمراقبت پرستار

و شان يمحمود .)۲۴( شان را بهبود بخشنديها و خانواده
ت ينويسد، درک پرستاران از معنو ن رابطه مييدر اهمكاران 

 يمراقبت معنو ي ارائهارتباط و  يبر چگونگ ماًيد مستقوانت مي
شرفت عملکرد، يچنين با پ هم ؛ماران تأثير گذار باشديبه ب

و  يت شغليش رضايران، افزايبهبود ارتباط با همکاران و مد
    .)۲۵(کاهش احتمال ترک خدمت همراه است 

 يکنندگان مراقبت سلامت ت اغلب توسط فراهمياما معنو
را که  يماران مراقبت معنوياز ب ياريگرفته شده و بس دهيناد

که جهت  يدر مطالعات ).۲۶(د كنن ميافت نيآنند، در يمتقاض
فقدان  چون هم ين امر صورت گرفته، عوامليافتن علت اي

ن مراقبت، فقدان يا ي ارائه ياز متخصصان برا) توقع(انتظار 
، يصورت تجرب نه خصوصا بهين زميدر ا يآموزش تخصص

 ياز مطالب يمرجع پرستار يها كتاب يبودن محتوا يخال
ن يت بيميصم يت، مشکل بودن برقراريرامون موضوع معنويپ
مراقبت  ي ارائه ي کنندگان مراقبت که لازمه ماران و فراهميب

 ينسبت به مذهب و باورها يدرک منف ي است، تجربه يمعنو
و  ياهکمبود وقت پرستاران، فقدان آگ ،)۷( در گذشته يمذهب

 ي ارائه يها برا و فقدان اعتماد به نفس آن يتيکفا ياحساس ب
ح مفهوم يف صريوجود اشکال در تعر ،)۲۷( يمراقبت معنو

 ين جنبه برايت پرداختن به ايت، شناخته نشدن اهميمعنو
عنوان  ن مفهوم بهياز ا پرستارانماران و عدم درک درست يب

 .)۳(اند  هشدمطرح  يغفلت از مراقبت معنو يبرا يليدلا
Leeuween که با هدف  يفيک يقيز در تحقيو همکاران ن

 ي به منظور توسعه يمراقبت پرستار يهاي معنو ن جنبهييتع
پرستاران اي  هشبرد تجارب حرفيپ طه وين حيمراقبت در ا

از نقش  يجه مطرح کردند انتظارات متفاوتيانجام دادند، در نت
 يامور معنو ،عبارتي به ؛وجود دارد يپرستاران در امور معنو

ن يا ،چنين هم .ستنديواضح ن يمورد توجه در مراقبت پرستار
و  ي، فرهنگيشخص( يمتفاوت يمطالعه نشان داد فاکتورها

در ساختار  يقت که مراقبت معنوين حقيدر ا )يآموزش
 هه بيقرار نگرفته است، نقش دارند و توص يمراقبت پرستار

بر اساس  ).۲۸(د يه گردنين زميتر در ا ق بيشيانجام تحق
جه گرفت که ابهام در درک مفهوم ينت توان ميمطالعات 
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  ٦٧ اخلاق و تاريخ پزشكي ايراني مجله  
 

 يف پرستاران برايچنين واضح نبودن وظا ت و هميمعنو
در ارتباط  ياخلاق اي عنوان مقوله که به يمراقبت معنو ي ارائه

كه  با توجه به اين .مار مطرح است، وجود داردين پرستار و بيب
د نقش مهم و توان ميان و مراقبانشان ماريسو تجارب ب کياز 

پرستاران داشته باشد  يمعنو يها ن مراقبتييدر تب يارزشمند
ماران در يشده ب دگاه و تجارب درکيگر ديد يو از سو

ران مورد مطالعه قرار نگرفته يدر ا يمعنو يها مراقبت ي نهيزم
عنوان  به يمعنو يازهاين ييكه شناسا است، و با توجه به اين

مطرح  يمراقبت محترمانه فرهنگ ي ارائهدر  ياتينصر حک عي
ت مراقبت يدر مورد ماه يست درک بهترا لازم ،)۲۹(است 

ن مطالعه با يا. ديدست آ آن به يريگ شکل يو چگونگ يمعنو
انجام  ياز مراقبت معنو يماران سرطانيدرک ب ييهدف شناسا

  .شده است
  كارروش 
ل يتحل تفاده ازبا اس يفيکرد کيحاضر با رو ي مطالعه

مده از آدست  هاي به ل دادهيتحل يمرسوم برا روش به يمحتو
شان در يمعنو يها ماران در رابطه با مراقبتيتجارب ب ييشناسا

ت يجمع. آمده انجام شده است عمل به يخلال مراقبت پرستار
مارستان و اعضاء يدر ب يبستر يماران سرطانيب مورد مطالعه،

 ۱۱ق را يكنندگان تحق مشاركت . بودندماران مبتلايب ي خانواده
ماران ين بيهاي ا نفر از اعضاء خانواده ۶و  يمار سرطانيب

ه يريو مرکز خ ١هاي تهران مارستانيب از يکيکننده به  مراجعه
آسان  گيري نمونهدادند که به روش  يل ميپور تشک بهنام دهش

ت يرعا يق حاضر برايدر تحق .و در دسترس انتخاب شدند
از  يعيف وسيكنندگان ط مشاركت با حداکثر تنوع، گيري نمونه

ت يسن، جنس، وضع(متفاوت  يها ماران با ويژگييب
  . گرفتند يرا در بر م) يماري، مرحله بياجتماع -ياقتصاد
. افته بوديساختار  مهين ي مصاحبهها  داده آوري جمعروش  
 شروع مصاحبه يبرا يت کلسؤالان صورت که ابتدا يبه ا

                                                
ن بيمارستان مربوطه نام بيمارستان تا اعلام نهايي با مسؤولا طبق توافق  ١

  .ها محفوظ است نتايج و کسب اجازه از آن

شد،  يت ميهدا  روند مصاحبهها  بر اساس پاسخ نمونه مطرح و
 يها ماران از مراقبتيتجارب ب ي درباره يتسؤالاسپس 
زمان . شد يده ميشان پرس يمدت بستر يارائه شده ط يپرستار

 .ديگرد ين مييكنندگان تع با توافق مشاركتها  و مکان مصاحبه
 يتمام .ر بوديقه متغيدق ۱۲۰تا  ۴۵از ها  مدت زمان مصاحبه

پ، يضبط، کلمه به کلمه تا ،توسط محقق انجامها  مصاحبه
ل قرار يه و تحليو بلافاصله مورد تجز يگذار مرور، کد

کسب  ين صورت که در ابتدا هر مصاحبه برايبه ا .گرفتند يم
ده شده يانات مهم آن خط کشير بيز ،دقت خوانده هه بيدرک اول

کد  يبرا. ديگرد ثبت )هياول يکد گذار( ييصورت کدها و به
دلالت  يكنندگان و کدها ه از کلمات خود مشاركتياول يگذار
بعد  .دياستفاده گرد) ها پژوهشگر از گفته يها برداشت( کننده
گر مشابه بودند جهت يکديبا  يکه به لحاظ مفهوم ييکدها
ر يطبقه و ز يدصورت تعدا ص و بهيتلخ يمعن يساز واضح

ها،  ل دادهيه و تحليتجزدر واقع  .شدند يبند طبقه دسته
 ياطلاعات انجام م آوري جمعمستمر با  طور بهزمان و  هم

تا  يعنيها  تا زمان اشباع دادهها  داده آوري جمعروند  .گرفت
شده  آوري جمعهاي  داده ها، داده آوري جمع ي كه با ادامه زماني

, حاصل نگردد يديباشد و اطلاعات جد يهاي قبل تکرار داده
  . دست آمد به يمضمون اصل ۳ت يو در نها افتيادامه 

ق صحت و استحکام مطالعه با استفاده از ين تحقيدر ا
جهت  .)۳۰(شد  ينکلن بررسيگوبا و ل يشنهاديپ يارهايمع

ک با يو تعامل نزد يپژوهشگر مشارکت کاف ،٢ت اعتباريقابل
كنندگان و  توسط مشاركت يبازنگر .كنندگان داشت مشاركت

 يليانجام شد و از نظرات تکم ين خارجيظرتوسط نا يبازنگر
 ينير بازبينظ يمحقق با انجام اقدامات. ديد استفاده گردياسات

 يد راهنما، مشاور و افراد صاحب نظر همسانيتوسط اسات
با  ٤داشتن تينيا عيمطابقت . کرد يرا بررسها  داده ٣)ثبات(

هاي محقق صورت  يداور شين و پيشيد پيعقا يکنارگذار
                                                
2 Credibility  
3  Dependability  
4 Confirmability  
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شرکت  تأييدمورد ها  افتهين صحت يعلاوه بر اگرفت، 
  . ز قرار گرفتيکنندگان ن

اخلاق دانشگاه علوم  ي تهيکم تأييدحاضر پس از  ي مطالعه
از دانشگاه و  يکتب ي نامه يبا اخذ معرف ،يو توانبخش يستيبهز

. ط پژوهش انجام شديق در محيانجام تحق يکسب اجازه برا
ان خواسته شد تا فرم كنندگ ن پژوهش از مشاركتيدر ا
ند و به ينما امضاق را يشرکت آگاهانه در تحق يت برايرضا

 ي هيج کلينان داده شد که در هنگام انتشار نتايها اطم آن
خواهد ماند و بر امکان خروج  يمحرمانه باق ياطلاعات فرد

 ي ل به ادامهيعدم تما دليل بهآزادانه در هر مرحله از مطالعه 
  .تأكيد شد يهمکار

  نتايج
 ۱۱ نفر متشکل از، ۱۷ق شامل يکنندگان در تحق شرکت

ماران ين بيهاي ا نفر از اعضاء خانواده ۶و  يمار سرطانيب

 ي هيريهاي تهران و مرکز خ مارستانيب از يکيکننده به  مراجعه
و سن اعضاء  ۶۵تا  ۲۷ماران از يسن ب. پور بودند بهنام دهش
 ۵ماران زن و ينفر از ب ۶ر بود، يسال متغ ۶۰تا  ۲۴خانواده از 

ها  ماران مبتلا را زنياعضاء خانواده ب ينفر مرد بودند اما تمام
ان شامل کانسر پستان، ينوع سرطان مبتلا. دادند يل ميتشک

، سرطان ي، تومور مغزيکانسر روده، کانسر کبد، تومور نخاع
ماران از يهدف مطالعه کشف درک ب .ضه بوديه و سرطان بير

 ۳ص يدست آمده در تشخ هاي به افتهي. بود يمراقبت معنو
ف يص و وظايخصا -۱به ما کمک کرد که شامل  مضمون

، يغيرمذهبو  يمذهب ي حيطهدر دو  يکرد معنويپرستار با رو
و  يمذهب ي حيطهمرتبط با مراقبت در دو  يمعنو يازهاين -۲

موانع  -۳و ) ي، عملکردي، ارتباطيروان -يروح( يغيرمذهب
جدول . (باشند مي يمراقبت يمعنو يازهايبرطرف کردن ن

  ) کي ي شماره
  ها ز مصاحبهينالآن مشخص شده از ير مضامين و زيمضام -۱ ي جدول شماره

  کدها  ر مضمونيز  مضمون

کرد يپرستار با رو
  يمعنو

  ا يخدا کار کردن و نداشتن ر يثار داشتن، برايمعتقد بودن، انفاق و ا  يمذهب ي حيطه اتيخصوص

  يغيرمذهب  ي حيطه اتيخصوص
خوش برخورد بودن، با اخلاق بودن، مهربان بودن، با نشاط بودن، دوست 

  مثبت  يمار و داشتن انرژيتن بشدا

  يمذهب ي حيطه فيوظا

ق به يض، تشويمار در انجام فرايمار، کمک به بيجهت دادن به اعتقادات ب
ار و ميبه ب ينيد يهاي پزشک ، آموزش نسخهيمذهب يها انجام فعاليت

اعتقادات در  يو تجل يپرستار يها مراقبت ي ارائهاد خدا در يخانواده، 
  عمل

  يغيرمذهب ي حيطه فيوظا
ض، يه دادن به مريعاشقانه کار کردن، روح بخش، ديام يها صحبتان يب

دادن  يمار، دلداريبهبود ب يمار، استفاده از تمام توان برايبه ب يبخش آرامش
  مار و خانوادهيا ببرخورد خوب ب مار ويبه ب
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  ٦٩ اخلاق و تاريخ پزشكي ايراني مجله  
 

  کرديمراقبت با رو
  يمعنو
  

 يها مراقبت( يمذهب ي حيطه
  )يمذهب

  

ق يجا آوردن نماز، کمک به کسب آرامش از طر به يفراهم نمودن کمک برا
د از ي، کمک به کسب اميپرستار يها مراقبت ي ارائهن يتوکل پرستار ح

زه و توکل به دنبال معج به ييي در مورد امکان بهبودها صحبتان يق بيطر
مار از زمان اذان، فراهم ساختن امکان يمطلع کردن ب ،)ارائه شده(خداوند 

 يخصوص يانجام شده، فراهم کردن فضا يها رغم درمانيخواندن نماز عل
جز پرستار که بتوانند در انجام  هب يدعا در بخش، حضور افراد يبرا

امکان مشاوره ند و فراهم نمودن يمار کمک نمايبه ب يمذهب يها فعاليت
  )ارائه نشده( يمذهب

  يغيرمذهب ي حيطه
  يروان يروح ي حيطه

مثبت از  يافت انرژيمار، دريه بيعدم توجه تنها به جسم و توجه به روح
مار يمحبت به ب ،مارستانيپرستار، فراهم نمودن امکان مرگ با آرامش در ب

 يبرا يط بخش، کمک به کسب آگاهي، نشاط آور نمودن محيبستر يط
با جدا  يديو ناام يمنف يافت انرژيکمک به عدم در ،)ارائه نشده(آرامش 
، کمک به کسب احساس يبخش ديو ام يد، دلداريامماران نايمار از بيکردن ب

  )ارائه شده(به خانواده  يه بخشيد، روحيآرامش و ام

  يغيرمذهب ي حيطه
  ارتباطات ي حيطه

  

با  ياخلاق مار، خوشيا بمار، صحبت کردن بيب يها صحبتگوش دادن به 
مار، فراهم آوردن امکان يمار، برخورد خوب با بيدادن به ب يمار، دلداريب

مار، خنده و يت با بيميصم ،)ارائه نشده( ييرفع تنها يحضور همراه برا
  )ارائه شده(مار يبا ب يشوخ

  يغيرمذهب ي حيطه
  يعملکرد ي حيطه

ت يدر مورد وضع يسب آگاهپرستاران، کاي  هحرف يها نقش يتمام ي ارائه
پرستار در نبود همراه ) نظارت مداوم(از به حضور ياز پرستاران، ن يسلامت

 يبرا يفراهم کردن اتاق خصوص ،)ارائه نشده(مار يت بيو توجه به وضع
   )ارائه شده(مار و عاشقانه کار کردن يتفاوت نبودن به مشکل ب يمار، بيب

  يمراقبت معنو ي ارائهموانع 

اد، کمبود يز يحجم کار ي واسطه هها ب آن يپرستاران، خستگ يکار نيروت
، مناسب نبودن يا حرفه يها نقش يتمام ي ارائهپرستاران در  يوقت، ناتوان

 يبرخ يتفاوت يمار و بيپرستار و ب ي، تفاوت جنسيشغل پرستار يبرا فرد
  پرستاران

  
واجد  يکرد معنويپرستار با رو: مضمون اول

  ژهيف وياات و وظيخصوص
ات و يكنندگان بر اساس تجارب خود خصوص مشاركت

ک ي يبرا يغيرمذهبو  يمذهب ي حيطهدر دو  را يفيوظا
  .ف کردنديدر مراقبت تعر يکرد معنويپرستار با رو
  يکرد معنويات پرستار با رويخصوص
 كنندگان بر اساس تجارب خود که مشاركت ياتيخصوص

 يغيرمذهبو  يمذهب ي حيطهن رابطه مطرح کردند در دو يدر ا
  : قرار داشتند
  يمذهب ي طهيدر ح
مثل  يصيكنندگان به خصا مشاركت يمذهب ي طهيدر ح

خدا کار کردن و  يثار داشتن، برايمعتقد بودن، انفاق و ا
  :از جمله. ا اشاره کردندينداشتن ر

ا آمپول ياد سرم وصل کنه يه ميکه خدائ ين پرستاريبب [
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چون ما اعتقادمون هستش و  كنه مياد خدا شروع يبزنه با 
انش خوبه و ين پاياد خدا شروع بشه ايبا  يزيته که هر چيواقع
نا هم اثر يحاذق بودن ا ،حالا زبر دست بودن. داره يان مثبتيپا

خدا کار  يبرا ين که خدمتتون گفتم وقتيهم يداره بالاخره ول
 شه ميهمه کارمون با محبت هست و درست انجام  واقعاً يکن
 ياد صورت خوشيکنم کار ز يا باشه خوب فکر نمياگر ر يول

ه پرستار اگر خدا رو در نظر يکنم  يداشته باشه، من فکر م
ن کار هر چقدر هم که يخداکار کنه، ا يداشته باشه و برا
ر يده که اجر غ يانجام م يکس يدونه برا يسخت باشه چون م

تار ه حالت نشاط هم به خود پرسين يداره، ا يفيقابل توص
 .مار دارهيخود ب يبرا يدتريكه اثر مف ده و هم اين يم
  ])۴ ي كننده مشاركت(

  يرمذهبيغ ي حيطهدر 
مثل  يصيكنندگان به خصا مشاركت يغيرمذهب ي حيطهدر 

خوش برخورد بودن، با اخلاق بودن، مهربان بودن، با نشاط 
. مثبت اشاره کردند يمار و داشتن انرژيتن بشبودن، دوست دا

  :هاز جمل
 يم تو زندگيبا پزشک و پرستار برخورد داراي  هما لحظ [

تو  يول كنن ميم تو خونه چکار يم بفهميستياونا که ن
ض صحبت ياد با مريبا اخلاق خوب م يکي يمارستان وقتيب

حساسه  يليسالم خ يها با آدم كنه ميض اصلا فرق يمر كنه مي
 يليخن ياد با اخلاق خوب صحبت کنه همين که پرستار بيهم

ت پزشک و پرستار رو يمعنو يض و کليمر يارزش داره برا
 ])۱۷  ي كننده مشاركت. (ده ينشون م

ضشون يد مريباشن با ياگر بخوان معنو پزشک و پرستار [
نگاه  Caseه يض به چشم يد به مريرو دوست داشته باشن نبا

نا بهش ياز داره ايه انسان نگاه کنن که نيد به چشم يکنن با
فه دارن بهش کمک کنن با ينا وظياز داره ايو چون نکمک کنن 
 ])۸ ي كننده مشاركت. (يکيزيعشق نه ف

  يکرد معنويف پرستار با رويوظا
در  كنندگان بر اساس تجارب خود که مشاركت يفيوظا

 يغيرمذهبو  يمذهب ي حيطهن رابطه مطرح کردند در دو يا

  : قرار داشتند
  يمذهب ي طهيدر ح

مثل جهت  يفيكنندگان به وظا اركتمش يمذهب ي حيطهدر 
، فرايضمار در انجام يمار، کمک به بيدادن به اعتقادات ب

هاي  ، آموزش نسخهيمذهب يها ق به انجام فعاليتيتشو
 ي ارائهاد خدا در يمار و خانواده، يبه ب ينيد يپزشک

. اعتقادات در عمل اشاره کردند يو تجل يپرستار يها مراقبت
  : از جمله

وصل  كنن ميکه  يتارها اعتقاد داشته باشن کاراگر پرس [
دا يپ ين اعتقاد تو اعمالشون تجليگه ايوقت د به خداست آن

خوام  يرن که من الآن ميم بگيست تصميگه لازم نيو د كنه مي
باشه  ياعتقاداتت اعتقاد درست يباشم شما خودت وقت يمعنو

 ي دهكنن مشاركت( .تو اعمالت كنه ميدا يانعکاس پ خود خودبه
۱۲([ 

د با آدم صحبت کنن بگن ناراحت يبا يمعنو يپرستارها [
به آدم بگن دعا کن خدا بهت  ،كنه مينباش خدا به آدم کمک 

آدم آرامش  شه ميست خوب ين يزيچ چيو ه كنه ميکمک 
 ينجا هستن هر چياده اينا تجربه اشان زيچون ا كنه ميدا يپ
ست خوب ين يزيگن چين که ميهم. كنه ميگن آدم باور يم

کنار آمدن و خوب  يمارين بيها بودن که با ا يليخ شي مي
 ]) ۵ ي كننده مشاركت( .شه ميشدن و رفتن آدم آروم 

  يرمذهبيغ ي طهيدر ح
مثل  يفيكنندگان به وظا مشاركت يغيرمذهب ي حيطهدر  

ه دادن به يعاشقانه کار کردن، روح بخش، ديام يها صحبتان يب
 يار، استفاده از تمام توان براميبه ب يبخش ض، آرامشيمر

مار و يبرخورد خوب با ب مار ويدادن به ب يمار، دلداريبهبود ب
  :از جمله. خانواده اشاره کردند

 يه بگذاره برايما يليد خيبا يمن پرستار معنو نظر به [
از يش آمده نصف شب نين بعضا پيبب. ضيه دادن به مريروح

آمد  يبا اخم و تخم مکه  يبه کمک پرستار داشتم اون پرستار
. برام نداشت يچ ارزشيرفت ه يداد و م يکارش رو انجام م

 ])۷ ي كننده مشاركت(
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  ٧١ اخلاق و تاريخ پزشكي ايراني مجله  
 

 كنن ميض خوب برخورد يبا مر يمعنو يپرستارها [
هم بخوان اعصاب  که داره اگر پرستارها يضيچون آدم مر

بدن به  يهمون آدم رو دلدار شه ميکنن آدم بدتر  يخورد
ر از يبدن و به آدم بگن غ يم رو دلدارتر برسن آد ض بيشيمر

 ي كننده مشاركت( .نيض هست شما ناراحت نباشيشما باز مر
۱۰([ 

   يکرد معنويمراقبت با رو: مضمون دوم
كنندگان خواسته شد تجارب خود از زمان  از مشاركت

ان يرا ب يپرستار يها و قرار گرفتن تحت مراقبت يبستر
 ي حيطهره کردند که در دو هايي اشا ها به مراقبت آن .ندينما

ها با  ن مراقبتيا ي سهيمقا .قرار داشتند يغيرمذهبو  يمذهب
 يکرد معنويک پرستار با رويكنندگان از  انتظارات مشاركت

به  يپرستار يمراقبت معنو ي ارائهت يمشخص نمود که وضع
پاسخ  يها ب انتظارات آن يها چگونه است و در چه موارد آن

برآورده شده و برآورده  يمعنو يازهاين ،رتيعبا به ؛مانده است
که در دو  كنندگان مشخص نمود را در مشاركت ينشده مراقبت

  :قرار داشتند يغيرمذهبو  يمذهب ي حيطه
   يمراقبت مذهب

 يازهاين از يكنندگان، تعداد بر اساس تجارب مشاركت
از  يقرار داشتند که برخ يمذهب ي حيطهدر  يمراقبت يمعنو

جا آوردن نماز، کمک  به يفراهم نمودن کمک برا ها شامل آن
 ي ارائهن يق توکل پرستار حيبه کسب آرامش از طر

ان يق بيد از طري، کمک به کسب اميپرستار يها مراقبت
دنبال معجزه و توکل  به ييي در مورد امکان بهبودها صحبت

مطلع  گر شامليد يبه خداوند، پاسخ داده شده بود و برخ
 دليل بهزمان اذان، عدم امکان خواندن نماز  مار ازينکردن ب

دعا  يبرا يخصوص يشده، عدم وجود فضا انجام يها درمان
جز پرستار که بتوانند در  هب يدر بخش، عدم حضور افراد

ند و فراهم نبودن يمار کمک نمايبه ب يمذهب يها انجام فعاليت
  :از جمله. پاسخ مانده بودند يب ،يمذهب ي امکان مشاوره

ر انجام بده يک و خياعمال ن يسر کيد آدم يبا گم مي [
مهمه، حالا  يليبرزخ خ گم ميبا خودم  شهيما، هياون دن يبرا

 يليبرزخ رو من خ يول كنن ميا ائمه شفاعت ياون دن
اشک در (ن مرگ مهمه ينه، ايکه دارم ا ينگرانشم، تنها ترس
شم، يم يکنم، عصبيد گناه هم ميحالا شا) چشمان حلقه زده

ن يا ايخدا گم مي يه يخورم سر مسائل مختلف وليرص مح
دونم  يبرزخ نگرانم، نم يبرا يليدفعه گناه کردم ببخش، خ

 ي كننده مشاركت. ()اشک در چشمان حلقه زده( ؟شه مي يچ
۲([   

هستن  يکه معنو ييرن اونايان رگ بگيپرستارها معمولا م[
و  شه ميگن آدم آروم يخوان وارد کنن بسم االله ميسوزن رو م

 ])۵ ي كننده مشاركت. (گيره ميگه حتما رگ خوب برام يم

  )ي، عملکردي، ارتباطيروان - يروح( يرمذهبيمراقبت غ
از  يگريكنندگان، تعداد د بر اساس تجارب مشاركت

-يروح يغيرمذهبهاي  طهيدر ح يمراقبت يمعنو يازهاين
 ها از آن يقرار داشتند که به برخ ي، ارتباط و عملکرديروان

  : پاسخ مانده بودند يب يپاسخ داده شده بود و برخ
  يروان -يروح ي طهيح در

كنندگان از توجه به  ، مشاركتيروان -يروح ي حيطهدر 
 يافت انرژيمار، عدم دريب ي هيبه روح يتوجه يجسم و ب

مثبت از پرستار، فراهم نبودن امکان مرگ با آرامش در 
آور نبودن  ، نشاطيبستر يمار به محبت طياز بين ،مارستانيب

عنوان  آرامش به يبرا ياز به کسب آگاهيط بخش، نيمح
 يافت انرژيپاسخ داده نشده و از کمک به عدم در يازهاين

و  يد، دلداريماران نااميمار از بيبا جدا کردن ب يديو ناام يمنف
د، ي، کمک به کسب احساس آرامش و اميد بخشيام

پاسخ داده شده در  يهاازيعنوان ن به خانواده به يبخش هيروح
  :از جمله. طه، اشاره کردندين حيا

 ۱۰مارستان از صبح که رفتم تا ساعت يروز تو ب من آن[
که از اتاق عمل  ۱۲و بردن و بعد از ساعت تعمل  يکه برا
ن يرون تا شب و فردا ظهرش که مرخص شدم تو ايآمدم ب

 مثبت ينه نماز خواندم و نه توسط پرسنل انرژ يفاصله زمان
 ])۲ ي كننده مشاركت( .گرفتم ياز نظر معنو

 يراحت فوت کرد، اصلا شب يليخونه خ يمامان من تو[
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  يك بررسي كيفي: ادراك بيماران مبتلا به سرطان از مراقبت معنوي :مژگان رهنما و همكاران  ٧٢
 

.. .که فوت کرد معلوم بود، ما مقدمات رو مثل شکر، گلاب و
م، تختش رو رو به يم، رو دستش حنا گذاشتيآماده کرده بود

ن ياسيتا  ۴۰م به قرآن خواندن براش، يم، شروع کرديقبله کرد
مامان به شماره افتاد و کم کم فوت  يها گه نفسيم، ديخواند
. ستيطش نيمارستان شرايب يتو يبا بود، وليز يليکرد، خ

  ])۱۱ ي كننده مشاركت(
  يارتباط ي طهيح در

كنندگان از ننشستن  ، مشاركتيارتباط ي حيطهدر 
 يها صحبتگوش ندادن به  ،ماريصحبت ب يپرستاران پا

 يمار، دلداريبا ب ير، بداخلاقمايمار، صحبت نکردن با بيب
در نبود  ييمار، احساس تنهايمار، برخورد بد با بيندادن به ب
ت با يميپاسخ داده نشده و از صم يازهايعنوان ن همراه به

پاسخ داده شده  يازهايعنوان ن مار بهيبا ب يمار، خنده و شوخيب
  :از جمله. طه، اشاره کردندين حيدر ا

خوان  يچون م كنن ميصحبت ن ضياکثر پرستارها با مر [
بمونن،  يکارشون رو زود انجام بدن و برن تو اتاق پرستار

گه هست؟ اصلا يز ديا چيدونم چرا؟ وقت ندارن  ينم يعني
م ينداره بر يلزوم كنن ميد هم فکر يض شايش مريان پي ينم

 ])۱۴ ي  كننده مشاركت(. ميض حرف بزنيم با مريواست

آمد  يکردم پرستاره م يم ها خر و پف شب يزمان بستر[
من هم  ،کرد با دادزدنشيدارم ميب) خنده(زد آقا ساکت يداد م

د يفقط پرستارها با .ستيه دست خودم نيعيخرو پف خوب طب
 ي کننده مشارکت( .مهربون باشن يليخ ،اخلاقشون خوب باشه

۱۷([ 

هستن  ييها خانم واقعاًزنم  ينجا رو مثال مين کادر االا[ 
مثبت دارن و همشون هم  يب به اتفاقشون انرژيت قريکه اکثر

گن و از معجزات  ياز توکل به خدا م كنن ميصحبت  يوقت
ست براش و ير ممکن نيبخواد غ يگن خدا هر چ يگن و م يم

 كني ميرو با پرستار  ها صحبتن يا يممکنه انجام بده وقت
 ])۳ي  كننده مشاركت(. كني ميدا يآرامش پ

ن خوبن با آدم ينجا همشون معنويا ينظر من پرستارها به [
 ])۵ ي كننده مشاركت( .كنن مي يخندن و شوخ يگن ميم

  يعملکرد ي طهيح در
 ي کنندگان به عدم ارائه ، مشارکتيعملکرد ي طهيدر ح

در  يپرستاران، عدم کسب آگاه يا حرفه يها نقش يتمام
نظارت (از به حضور ياز پرستاران، ن يت سلامتيمورد وضع

 ماريت بيبه وضع يتوجه يستار در نبود همراه و بپر) مداوم
پاسخ داده نشده و به فراهم کردن اتاق  يازهايعنوان ن به

مار و يتفاوت نبودن به مشکل ب يمار، بيب يبرا يخصوص
ن يپاسخ داده شده در ا يازهايعنوان ن به عاشقانه کار کردن

  :از جمله. طه، اشاره کردنديح
در تک  واقعاً .قانه کار کنند عاشيبا يمعنو يپرستارها [

برم يلذت م واقعاًد يت رو ديمعنو شه مينجا يا يتک پرستارها
دن که حتما  يزور به من غذا م هب كه همين. كنن ميعاشقانه کار 
اون  يغ نداره من تويدر يچيته از هيه نوع معنويغذا بخورم 

ن يخواد ملافه رو عوض کن يگفتم نم يتا م يمارستان قبليب
د عوض بشه و با جون و يبا گن حتماًيجا م نيا يرفتن ول يم

 ])۶ ي كننده مشاركت( .دنين کارها رو انجام ميدل دارن ا

م جوابشو يتون يپرسه که ما نم يم ييسؤالا يخواهرم ه [
تره و هم کار  ر از ما که هم اطلاعاتش بيشيغ يکيد يم، بايبد
جواب بده و  ده باشه،يرو بلد باشه و دوره د ها مريضن يبا ا

   ])۱ ي كننده مشاركت( .ض آروم بشهيباعث بشه مر
  يموانع مراقبت معنو: مضمون سوم

مصاحبه به علل برآورده نشدن  يكنندگان ط مشاركت
اي  هل طبقيداشتند که منجر به تشک يهم اشارات يمعنو يازهاين

ن يروت. ديازها گردين نيتحت عنوان موانع برطرف کردن ا
اد، يز يحجم کار ي واسطه هها ب آن يستگپرستاران، خ يکار

 يها نقش يتمام ي پرستاران در ارائه يکمبود وقت، ناتوان
، تفاوت يشغل پرستار يبرا ، مناسب نبودن فرديا حرفه
بودند  يپرستاران علل يبرخ يتفاوت يمار و بيپرستار و ب يجنس

شان  يمعنو يازهاينشدن ن برآورده يكنندگان برا که مشاركت
  . مودندمطرح ن

 يگيبهشون م مثلاًزنن سر آدم يغ مياز پرستارها ج يبعض [
ان يا اگر هم بيان ي يا نميهست  يض چه جورين مرينين ببيايب
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  ٧٣ اخلاق و تاريخ پزشكي ايراني مجله  
 

احساس ) مکث(دن  يح هم نميبرات توض يزور آمدن و حت هب
کنم چون هم  يگه احساس ميبعد د كنن ميمحل  يکنم ب يم

ه که اکثر يجور نيبودن ا ياد بستريهامون ز ليخودم هم فام
تر  د با دکترها راحتيشا يعنيترسن  يمردم از پرستارها م

 ،شونهيد حجم کاريتا با پرستارها شا كنن ميارتباط برقرار 
 ])۱۱ ي كننده مشاركت( .دونم ينم ،شونهيخستگ

اش  هيکنم روح يجا بود که فکر م نيهم ا يه پرستاري [
همه ازش ط باشه ين محيا يخواست تو يبود که نم يطور
مار ازش يب يعنيکرد  يصحبت نم ها مريضبودن، با  يناراض

ست، تو نظام يگفت نه کار من ن يخواست م يم يزيچ
داشت اون  يد خاصيه عقاي ،نو بهم نگفتنيا يپرستار

 ي كننده مشاركت( .»مارها ارتباط برقرار کنهيتونست با ب ينم
۶([ 

  بحث
جارب خود ن مطالعه، بر اساس تيكنندگان در ا مشاركت

 يکرد معنويک پرستار با روي يبرا را يات اعتقاديخصوص
ن اعتقادات در يا يمطرح کرده، به معتقد بودن پرستار و تجل

پرستار از  يکه با برخوردار ين معنيبه ا ؛عمل اشاره کردند
. رديگ ين راستا شکل مي، اعمالش هم در ايمعنو ي نهيزم

Leeuwen   ت يد، معنوننويس مين رابطه يز در اينو همكاران
در توجه پرستار به  يد نقش مهمتوان ميخود پرستاران 

 ).۲۸(فا کند يا يمراقبت پرستار يط يهاي معنو جنبه
ن گام در يز مطرح کردند، اوليشان و همکاران نيمحمود

ن است که پرستاران يگران ايد يعت معنويص طبيتشخ
مختلفش  قرار داده و ابعاد يخود را مورد بررس يعت معنويطب

نويسد،  ن رابطه مييزاده در ا بيحب ).۲۵(ند ينما ييرا شناسا
 يصورت عمود به يدو بعد يت و پرستاريارتباط معنو

ارتباط ( يو افق )يمافوق بشر يها ارتباط با خداوند و ارزش(
 يبعد عمود .است) يو يط زندگيگران و محيفرد با خود، د

مان يماران، ايبا ب ينسانصورت رفتار ا اثر کرده و به يبر بعد افق
ابد که ي يتظاهر م يمعنو يها گر و اعتقاد به پاداشيد يايبه دن

اي  هحرف ريزش پرستاران در مسيش انگين خود منجر به افزايا
   .)۲۱(شود  يرغم مشکلات و موانع موجود ميشدن عل
كنندگان طبق تجاربشان،  ن مطالعه مشاركتيچنين در ا هم
و خوش  ي، مهربانيقخوش اخلا( يات خلقيخصوص
مطرح  يکرد معنويک پرستار با روي يرا برا) يبرخورد
، يخود از مهربان ي مطالعه ي جهيز در نتين Taylor  .نمودند

به  يکرد پرستاريعنوان رو محترم و قابل اعتماد بودن به
  .)۳۱(ماران نام برد يب يمعنو يازهاين

اس كنندگان بر اس که مشاركت يفين مطالعه، وظايدر ا
ف يتعر يکرد معنويک پرستار با روي يبرا تجارب خود

قرار داشتند که  يرمذهبيو غ يمذهب ي طهيکردند در دو ح
كنندگان از مراقبت  انتظارات مشاركت عنوان به ها از آن توان مي

و همکاران  Hummelن رابطه، يدر ا .پرستاران نام برد يمعنو
مداخلات  خود دو نوع يمرور ي مطالعه ي جهيز در نتين

مشخص نمودند  يمراقبت معنو ي ارائه يبرا يو معنو يمذهب
را مجزا از  يمذهب ي توجه به جنبه Aldridgeاما  ،)۳۲(

به  ينويسد، مراقبت مذهب ف نموده و مييتعر يمراقبت معنو
 يها و فعاليت يمذهب يکمک به افراد است تا باورها يمعن

افراد کمک  به يخود را حفظ کنند و مراقبت معنو يعباد
ا يخدا (و ارتباط با قدرت برتر  يکند که ارتباطات فرد يم

و  يمعن ييحفظ شده و شناسا) چه مورد نظر فرد است آن
و همكاران  Surbone ).۳۳(رد يصورت گ يهدف در زندگ

د بر يبا ينيبال يها طي، در محندن رابطه مطرح نموديز در اين
 يشود چون حتتمرکز  ياز امور معنواي  هفهم گسترد يرو

لند به يد ماكنن مي يمعرف يغيرمذهبکه خود را  يافراد
 ،چنين هم .)۳۴( شان هم توجه شوديماريب يهاي معنو جنبه

Leeuwen  ۳خود  يفيک يقيتحق ي جهيز در نتيو همکاران ن 
، ارتباط، تبحر يهاي پرستار شامل خودآگاه يستگيطه از شايح

دانسته و  يضرور يومراقبت معن ي ارائه يو اعتماد را برا
از نقش پرستاران در امور  يمطرح کردند انتظارات متفاوت
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مورد توجه پرستاران  يامور معنو عبارتي به ،ردوجود دا يمعنو
   ).۲۸(ستند يدر مراقبت واضح ن

 يازهاين يمطرح شده برا يهاي کل طهين پژوهش حيدر ا
، يروان -ي، روحيهاي مذهب طهيماران شامل حيب يمعنو
ر مطالعات، يسا يبررس يط. بودند يو عملکرد ياطارتب

 ي مطالعهاز جمله . دست آمد ن رابطه بهيدر ا يهاي مشابه افتهي
Johnson يوستگيپ( ارتباط يمعنو يازهايکه تأكيد کرد، ن (

 ي و مطالعه ).۳۵(دارند  يو روان يجسم يازهايبا ن يقيعم
Penman و يهاي ارتباط طهيو همکاران که در آن از ح 

پرستاران  يمراقبت معنو يکه ط ييها طهيعنوان ح به يمذهب
 ند، نام برده شديمار کمک نمايها به ب ن زمينهيند در اتوان مي

)۳۶(. Hanson  از  حاضر ي مطالعهز مانند ينو همكاران
پرستاران  يها عنوان فعاليت به يعملکرد و يهاي ارتباط طهيح
هاي  طهي، اما به حدننام برد يمعنو يها مراقبت ي ارائهن يح

ن نظر با يکه از ا ندز اشاره کرديق نيو فهم و تطب يآگاه
   .)۳۷( موجود متفاوت است ي مطالعه
ن مطالعه مشخص شد، پرستاران با فراهم آوردن يا يط

مار يجا آوردن نماز و امکان طهارت، به ب به يامکانات لازم برا
انجام  ماران را بهيب يد، حتكنن ميدر انجام عبادت کمک 

از  يکيد، تنها كنن ميق يز تشوين يمذهب يها فعاليت
مطلع شدن از زمان اذان را  يكنندگان توقع خود برا مشاركت

ز يو همکاران ن Hummel. مطرح نمود که برآورده نشده بود
 ي در ارائه يسند، از جمله مداخلات مذهبينو ين رابطه ميدر ا

جا آوردن  در به يت مذهبي، فراهم آوردن حمايمراقبت معنو
است  يمذهب يها ق به انجام فعاليتيو تشو يمذهب ضيفرا

 ي، افراد برابر اين باورند كهز ينو همكاران  يم اللهيکر ).۳۲(
ز ممکن است در يو ن) وضو(دارند  ياز به آمادگيانجام نماز ن

دن اذان باشند و يا شنيخلوت، پوشاک مناسب  يوجو جست
عبادت  يآوردن امکانات لازم برافراهم  يبرا ندشنهاد نموديپ

   ).۳۸(ماران پاسخ داده شود يب ياز عبادين نيبه ا

ط ين پژوهش از فراهم نبودن شرايكنندگان ا مشاركت
ا عدم يو نجاست  ياحتمال آلودگ دليل بهمارستان يعبادت در ب

مثل سونداژ و  يمداخلات درمان دليل بهامکان خواندن نماز 
ز در ينو همكاران  يم اللهيکر. ودندب يشاک.. .و يديکاتتر ور

 يمانند آلودگ يدلايل خود از عدم طهارت به ي مطالعهجه ينت
ها،  ها و بدن به خون، ادرار و مدفوع، وجود پانسمان لباس
 يکيعنوان  گر، بهيز به خون و ترشحات ديتخت و م يآلودگ

 دنشنهاد نموديو پ هماران نام برديد بياز د نماز ي از موانع اقامه
ز يد از تميار مهم است، پرستار باياز آن جايي كه طهارت بس

  ).۳۸(مار مطمئن باشد يا محل نماز خواندن بيبودن لباس 
ن مطالعه، يپاسخ داده نشده در ا يمعنو يازهاياز جمله ن

مارستان بود، در حالي يفراهم نبودن امکان مرگ با آرامش در ب
جهت آماده ماران يو همکاران از کمک به ب Hummelكه 

عنوان  و مرگ به يان زندگيپا) يروزها(دوران  يط يشدن برا
 ).۳۲(نام بردند  يمراقبت معنو ي ارائه يبرا يمداخلات معنو

Beng افراد در حال مرگ،  ينويسد، برا ن رابطه مييدر ا
 ينوع ي د به منزلهتوان مي يعشق و احساس ارزشمند ي تجربه

ت و انجام اقدامات يه رعاك را زمانييباشد، ز ياحساس بهبود
ممکن است از  يده هستند، تنها بهبوديفا يب ياستاندارد پزشک

  ).۳۹(رد يصورت گ يق توجه معنويطر
از يک نيعنوان  ز، بهيدر نبود همراه ن يياحساس تنها

و  Muellerكنندگان مطرح شده بود،  توسط مشاركت يمعنو
نام  يع معنوعنوان مناب ز از خانواده و دوستان بهينهمكاران 

ماران از انواع مراقبت ي، آگاه کردن بندو مطرح نمود هبرد
نان مجدد يو اطم يها احساس دلگرم ممکن است به آن يمعنو

را محدود  يماريي ب وسيله جاد شده بهيون ايزولاسيداده و ا
  ).۴۰(ل کند يرا تسه يبهبود ،نموده

شده توسط  تجربه يمعنو يازهاياز جمله ن
جز پرستار که  هب ياز به حضور افرادين، نكنندگا مشاركت

ند و يکمک نما يمذهب يها مار در انجام فعاليتيبتوانند به ب
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  ٧٥ اخلاق و تاريخ پزشكي ايراني مجله  
 

مارستان بود که يدر ب يمذهب ي فراهم نبودن امکان مشاوره
ک فرد يماران به حضور ياز بياحساس ن ي کننده د مطرحتوان مي

در  ها آن يها يکمک به رفع نگران يمارستان برايدر ب يروحان
  ن رابطهيدر او همكاران  Mueller .نه باشديمزن يا

 يدپارتمان مراقبت روحان ياز مراکز پزشک ياريد، بسننويس مي
ون يشود، روحان يون اداره ميي روحان وسيله دارند که به

لازم را انجام  يها ت کنند، مشورتيماران حمايند از بتوان مي
و برطرف  ييشناسارا  يمرتبط با رسومات مذهب يازهايداده، ن

  ).۴۰(ند ينما
مطرح شده توسط  يمعنو يازهاين مطالعه از جمله نيدر ا

 يخصوص يپاسخ مانده بود، عدم وجود فضا يماران که بيب
ن رابطه يدر ا يم اللهيکر. دعا و عبادت در بخش بود يبرا
ت يحما يقيمار را به طريش بيايد نتوان مينويسد، پرستار  مي

زمان آرام  ياز برايد با احترام گذاشتن به نتوان ميت يکند، حما
ز از وجود ينو همكاران  Mueller ).۳۸(و خلوت باشد 

عنوان منابع  شن بهيتيدعا و مد يبرا يعبادتگاه و اتاق خصوص
   ).۴۰( ندنام برد يمعنو

كنندگان  مشاركت ي پاسخ داده شده يمعنو يازهاين يبررس
ران نسبت به مشکلات از پرستا يها بعض د آنينشان داد، از د

تفاوت نبوده، با نشاط و عاشقانه کار کرده و با  يماران بيب
ران ين مطالعه در ايكه ا با توجه به اين. هستند يميماران صميب

است انجام شده، احتمالاً در نظر گرفتن  يک کشور اسلاميکه 
ها  آن يهاي مذهب نهيزم شيخداوند توسط پرستاران و داشتن پ

ن رابطه، يدر ا. ن حالت موثر بوده استيمدن اوجود آ هدر ب
خود مطرح  ي مطالعه ي جهيشان و همکاران در نتيمحمود

 ي به حرفه يدگاه معنويک ديران از يکردند پرستاران در ا
 يمعنو يها خود برخوردار بوده، معتقد به کسب پاداش

خود به  يدگاه مذهبيد دليل بهن شغل هستند و يا ي واسطه هب
   ).۲۵(خداوند اعتقاد دارند  يرضا يبرا انجام کار
ق توکل به ين مطالعه مشخص شد پرستاران از طريدر ا

د كنن ميمار کمک يها به آرامش ب مراقبت ي ن ارائهيخداوند ح
 ييي در مورد امکان بهبودها صحبتان يق بيچنين از طر و هم

مار کمک يد بيدنبال معجزه و توکل به خداوند به کسب ام به
د و يز از کمک به کسب امينو همكاران   Hanson. ندينما يم

 ي ن ارائهيپرستاران در ح يها عنوان فعاليت آرامش به ي ارائه
  ).۳۷( ندنام برد يمراقبت معنو

دادن  يكنندگان از دلدار مشاركت ين مطالعه برخيدر ا
ن تجربه را يگر ايد يبرخ يپرستاران برخوردار شده بودند، ول

و  Hummel. کردند ياز ميحاظ احساس نن لينداشته و از ا
عنوان  ها به با آن يماران و همدليدادن ب يز از دلداريهمکاران ن

نام  يمراقبت معنو ي ارائه يبرا يو معنو يمداخلات مذهب
   ).۳۲(بردند 

 يافت انرژيماران از عدم دريب يدر پژوهش حاضر برخ
م صورت عد به يمثبت توسط پرستار و وجود مشکلات ارتباط

 يبرا ياز معنويک نيعنوان  بوده و به يمار شاکيصحبت با ب
ت با پرستار، خنده و يميگر از صميد يها مطرح بود اما برخ آن

ز از ينو همكاران  Mueller. بودند يبا او راض يشوخ
عنوان منابع  به يکنندگان مراقبت سلامت گر فراهميپزشکان و د

ز از مراقبت ينان و همكار Daaleman ).۴۰( ندنام برد يمعنو
ماران، ين بيال بيس ي ت دو طرفهيک فعاليعنوان  به يمعنو

حفظ شان و  ياعضاء خانواده و مراقبان که تمرکز آن بر رو
  ).۴۱( ياد كردندماران است، ياحترام ب

هاي  افتهيحاضر،  ي گردد، در مطالعه يچه ملاحظه م چنان
كنندگان به  تهاي مشارك پاسخ ي سهيدر مقا يا متضاديپارادوکس 

از  يچه برخ چنان دست آمده است، ها به آن يمعنو يازهاين
ت و ارتباط مناسب پرستاران با خود يمي، صمي، همدليدلدار

، يافت دلداريگر از عدم دريد يبرخوردار شده بودند و برخ
بودند  يها شاک با آن يمثبت و وجود مشکلات ارتباط يانرژ
ن رابطه يدر ا يتأثيرگذارعوامل  ي کننده د مطرحتوان ميکه 

ها هماهنگ نبوده  ن مراقبتيا ي باشد که چرا پرستاران در ارائه
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ن رابطه يدر او همكاران   Leeuwen. کنند يکسان عمل نميو 
 -  يفرهنگ -يشخص( يمتفاوت يد، فاکتورهاننويس مي

در ساختار  يقت که چرا مراقبت معنوين حقيدر ا )يآموزش
  ).۲۸(فته است، نقش دارند قرار نگر يمراقبت پرستار
ماران بر اساس تجاربشان علت يحاضر ب ي در مطالعه

پرستاران،  ين کاريشان را روتيازهاين يورده نشدن برخآبر
اد، کمبود وقت، يز يحجم کار ي واسطه هها ب آن يخستگ
، مناسب يا حرفه يها نقش يتمام ي ها در ارائه آن يناتوان

مار، يپرستار و ب يجنس ، تفاوتيشغل پرستار ينبودن برا
در . مار عنوان کردنديپرستاران به مشکل ب يبرخ يتفاوت يب

 يتيکفا يکمبود وقت، احساس بو همكاران  Wong ي مطالعه
ن يو فقدان آموزش در ا يمراقبت معنو ي ارائه يپرستاران برا

مشکل در و همكاران  Mooney قيدر تحق ،)۲۷(نه يزم
پرداختن  تياخته نشدن اهمشن ت،يح مفهوم معنويف صريتعر
ماران، عدم درک درست پرستاران از يب ين جنبه برايبه ا

فقدان و همكاران  Grant ي در مطالعه و )۳( تيمفهوم معنو
) ۴۲( يمعنو يها و مهارت انجام مراقبت) زمان(فرصت 

 ييشناسا يمراقبت معنو ي ل غفلت از ارائهيعنوان دلا به
ق يتحق ي جهيو همکاران در نت ين رابطه مظاهريدر ا .اند هشد

در  يت و مراقبت معنويخود مطرح کردند، نگرش به معنو
ها  ن مراقبتيا ي ل به ارائهيها تما پرستاران وجود داشته و آن

 ي ارائه يفراهم آوردن بستر مناسب برا ،نيرا دارند، بنابرا
که  )۲۴( ها گردد د سبب انجام آنتوان مي يمعنو يها مراقبت

  .گردد يق حاضر ملاحظه ميبا تحق يرکموارد مشت
ماران و يادراک ب دگاه ويد ن مطالعهيهاي ا افتهي

مشخص نموده  يشان را در مورد مراقبت معنويها خانواده
م به جامعه را يت تعميقابل يفيج مطالعات کياگر چه نتا ؛است
 توان مين رابطه يدگاهشان در اياز د يبا آگاه ،ندارد

  . ارتقاء داد يا در بعد معنور يپرستار يها مراقبت

  يريگ جهينت
ن يشان در ايها ماران و خانوادهيتجارب ب ،يطور کل به

مراقبت  ي ها، ارائه ق نشان داد که بر اساس ادراکات آنيتحق
اخلاق و به  خوش ،مهربان ،معتقد يبه وجود پرستاران يمعنو
ف يوابسته است که وظا يا متعهد به اخلاق حرفه ينوع

مار و خانواده، يبه ب يد بخشيدادن، ام يدلدار مثل يخاص
كه  ضمن اين ؛را انجام دهند... و يمذهب فرايضکمک به انجام 

بخش، فراهم نمودن اتاق  طيتوجه به نشاط آور بودن مح
 يبخش ط از و توجه به آرامشِيدر صورت ن يخصوص

دانسته شده  يكنندگان ضرور ز توسط مشاركتيمار نيب يبستر
 يپرستاران، حجم کار ين کاريمثل روت يموانع البته .است

ها  ن مراقبتيا ي ارائههم بر سر راه   ،...ها و آن يبالا، خستگ
ماران و يب ي پاسخ داده نشده يمعنو يازهايوجود دارند که ن

  . ن مطلب استيبر ا يشان گواهيها خانواده
 ي هيبا روح يت به انتخاب پرستارانيرين، توجه مديبنابرا
هاي  برنامه ي ارائه، يمعنو يها مراقبت ي ارائه يرامناسب ب

کردن حجم   چنين کم هم ها و آن ين رابطه برايدر ا يآموزش
 يتر فرصت و امکان بيشبراي فراهم كردن پرستاران  يکار
ابعاد، در کنار توجه  يماران در تماميمراقبت به ب ي ارائه يبرا

و آرامش به جو حاکم بر بخش از نظر فراهم آوردن نشاط 
ت يالبته به موازات فعال  .رسد نظر مي به يضرور مارانيب يبرا
د تلاش کنند تا ضمن يز باينه، پرستاران نين زميران در ايمد
ز پرورش يت را در خود نيمعنو ،يا ت اصول اخلاق حرفهيرعا

 يدر دسترس برا يک منبع معنويعنوان  دهند و از آن به
  . نديانشان استفاده نمايمددجو
 يحاضر بر رو ي مطالعهپژوهشگران تأكيد دارند که  ناًضم

م به ين قابل تعميانجام شده، بنابرا يرانيماران مسلمان ايب
چنين، بر توجه به  هم .نيستر کشورها و مذاهب يماران سايب
طور عام مورد  ان به سرطان بهين مسأله که تجارب مبتلايا

د نظر نبوده، م يمارين بياز ا يقرار گرفته و نوع خاص يبررس
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هايي در  د تا پژوهشكنن ميشنهاد يپ ،چنين هم. تأكيد شده است
 ياز سرطان و بر رو ينوع خاص ينه با تأكيد بر روين زميا
  . رديز صورت گير مذاهب نيماران سايب

  يتشکر و قدردان
هاي  ها، خانواده کنندگان آن ماران، مراقبتيدر انتها از ب

ن و کارکنان محترم مسؤولامارستان، ين بماران، مسؤولايب
ن پور و مسؤولا بهنام دهش يماران سرطانيت از بيمؤسسه حما

 يکه بدون همکار يو توانبخش يستيمحترم دانشگاه علوم بهز
ر نبود، تشکر و ين پژوهش امکان پذيها انجام ا و مساعدت آن

   .گردد يم يقدردان

  منابع
ــاهر يفلاحــ -١ ــمعنو. م يخشــکناب م، مظ ــت ي ت، مراقب

دانشـگاه   يرسـانه تخصص ـ : تهـران . يت درمانيو معنو يمعنو
 .۱۳۸۷؛ يو توانبخش يستيعلوم بهز

2- Pehler SR, Craft-Rosenberg M. Longing: the 
lived experience of sprituality in adolescents with 
Duchenne muscular dystrophy. J Pediatr Nurs 
2009; 24(6): 481-94. 
3- Mooney B, Timmins F. Sprituality as a 
universal concept: student experience of learning 
about spirituality through the medium of art. 
Nurse Educ Prac 2007; 7(5): 275-84. 
4- Wai Man L. Spiritual Care Approaches in 
Death and Dying. 4th Hong Kong Palliative Care 
Symposium 2007; (1&2): 22-25. 

ان شعرباف يب، آقا محمد يهاشم آباد يه، قنبر يجاريب -۵
 ـ يگروه درمان ياثر بخش يبررس.  ز فيشاند ييح، هما  يمبتن

زنان مبتلا به  يد به زندگيش اميبر افزا يد درمانيکرد اميبر رو
دانشـگاه   يو روان شناس يتيمجله مطالعات ترب. سرطان پستان

  .۱۷۱-۸۴ ):۱ه شمار( ۱۰ ي؛ دوره ۱۳۸۸ يفردوس
: مهـم اسـت   يمـاران سـرطان  يب يآنچه بـرا . ش يراحم -٦

؛ ۱۳۸۵ يمجله پژوهش پرسـتار . يفيک مطالعه کياز  يگزارش
 .۴۷-۵۷): ۱شماره (۱ يدوره 

7- Skalla KA, McCoy JP. Spiritual assesment of 
patient with cancer: the moral authority, 
vocational, aesthetic, social, and transcendent 
model .Oncol Nurs Forum 2006;33(4): 745-51. 
8- Schulz E, Holt CL, Caplan L, et al. Role of 
spirituality in cancer coping among African 
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Surviv 2008; 2(2): 104-15. 
9- Noguchi W, Morita S, Ohno T, et al. 
Spiritual needs in cancer patients and spiritual 
care based on logotherapy. Support Care Cancer 
2006; 14(1): 65-70. 
10- Meraviglia M. Effects of spirituality In breast 
cancer survivors. Oncol Nurs Forum 2006; 33(1): 
E1-7. 
11- Thune-Boyle IC,  Stygall JA, Keshtgar MR, 
Newman SP. Do religious/spiritual coping 
strategies affect illness adjustment in patient with 
cancer? A systematic review of the literature. Soc 
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Mojgan Rahnama1, Masood Fallahi Khoshknab12, Sadat Seyed Bagher Madah3, Fazollah Ahmadi4 

 
1 PhD Candidate, Nursing Department, University of Social Welfare and Rehabilitation Sciences, Tehran, Iran; 

2Associate Professor, Nursing Department, University of Social Welfare and Rehabilitation Sciences, Tehran, Iran; 
 3Assistant Professor, Nursing Department, University of Social Welfare and Rehabilitation Sciences, Tehran, Iran; 

4 Professor, Nursing Department, Faculty of Medical Sciences, Tarbiat Modarres University, Tehran, Iran. 
 
 
 
 
Abstract  
Spiritual care includes assistance in performing religious rituals to support those seeking connection to the 
spiritual world. It forms an essential part of holistic care and helps finding answers to issues concerning life, 
pain, and death. This study was conducted to understand cancer patients' perception of spiritual care. 
A qualitative content analysis approach was applied to conduct the study. Semi-structured interviews were 
undertaken with convenience sampling of 17 cancer patients  and their family members in oncology wards of 
a hospital in Tehran and Behnam Daheshpor Charity Organization. The recorded interviews were transcribed 
verbatim. For data reduction, data were labeled and coded before content analysis.  
The following themes were identified: characteristics and duties of nurses with a spiritual approach in 
religious and non religious domains, care with a spiritual approach in religious and non religious domains 
(emotional, communicational, functional), barriers to spiritual care. 
According to our findings, nurses do not satisfy all spiritual needs of the participants, because the 
characteristics and practices of nurses do not meet the expectations of patients and their family members, and 
ward environment does not support such care.  
Keywords: ethics, spiritual care, cancer patients, content anaylsis 
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