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بيمارستان  يكدر بررسي ميزان آگاهي پرستاران از حقوق بيمار
  1389در سال موزشي آ

  1 اسمعيل محمدنژاد
  سيده رقيه احساني
  جمال الدين بيگجاني
  قاسم ابوطالبي
  مژگان كلانتر زاده
  محمد اكبري كاجي

  چكيده
رعايت حقوق بيمار يكي از معيارهاي اثربخشي رضايتمندي بيماران از خدمات 

بررسي ميزان آگاهي پرستاران از حقوق «تي درماني است. مطالعه حاضر با هدف بهداش
  انجام شد. »بيمارستانهاي اموزشي شهر تهرانيكي ازبيمار در 

ه پرستار ب 156انجام پذيرفت، دراين مطالعه  1389اين مطالعه توصيفي مقطعي در سال 
امه دو قسمتي استفاده روش تصادفي انتخاب شدند. جهت جمع اوري داده ها از پرسشن

حدهاي مورد پژوهش بين وا ، و پاياييمحتوا  تعيين اعتبار  شد پس از تهيه پرسشنامه و
و آمار توصيفي و استنباطي  15ويرايش  SPSSتوزيع و سپس اطلاعات با نرم افزار 

درصد از  39/ 10درصد از پرستاران از سطح آگاهي خوب،  33/58 تجزيه و تحليل شد.
سابقه  درصد از آگاهي ضعيفي برخوردار بودند. بين آگاهي با 2/ 56سط و آگاهي متو

ارتباط معني ) P=01/0همزمان در بيمارستان دولتي و خصوصي( كار و )P=008/0( كار
حق حفظ « ميزان آگاهي پرستاران در حيطه )٪51/95( داري وجود داشت. بيشترين

آن نيز  )٪97/33( و كمترين» تحريم شخصي و كسب اطمينان از محرمانه بودن اطلاعا
حق دريافت اطلاعات ضروري در مورد گروه درماني، ميزان تعرفه و پوشش « در حيطه

ا همراست و هايي در اجر تان با كاستيبيمارساين  بود.منشور حقوق بيمار در» اي بيمه
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ي ضروري است و بايد براي افزايش ارتقاي سطح آگاهي پرستاران از حقوق بيمار امر
  تدابير و راهكارهايي جدي در نظر گرفته شود.ن آ

 
 واژگان كليدي

  پرستاران، حقوق بيمار، بيمارستان آموزشي، آگاهي
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بررسي ميزان آگاهي پرستاران از حقوق بيمار در بيمارستان اموزشي در 
  1389سال 

شكي به عنوان يك رشته دانشگاهي، مفاهيم زبرغم جوان بودن علم اخلاق پ
اخلاقي همواره در كنار پزشكي مطرح بوده و قدمتي به بلنداي تاريخ طب دارد. به 
عنوان مثال متوني چون سوگند نامه بقراط، مناجات نامه ابن ميمون  وآيين اخلاقي 

افع بيمار ناصولي چون لزوم رجحان م رشيرازي از متون كهني هستند كه در آن ب
ه است. گر چه در ادبيات گذشته بر پزشك و رعايت اصل رازداري تاكيد شد

بيش از آنكه به واژه حقوق بيمار اشاره شود، از تعهدات پزشكان استفاده مي شده 
  .)11،ص1997، هرمنس، 40،ص 1388پارساپور، (  است

انسان موجودي با ابعاد جسمي ، روحي و رواني است كه در دوران سلامت و 
ظاراتي است كه او از موسسات حقوق بيمار همان انتبيماري داراي حقوق است، 
و بايد در بر گيرنده نيازهاي جسمي ، رواني، معنوي  خدمات بهداشتي درماني دارد

و اجتماعي وي باشد كه به صورت استاندارد ها، قوانين و مقررات تبلور يافته 
قوق تاكيد بر ح .)9،ص1383، نصيرياني، سالمي، سلمان يزدي، حسيني، 1388(محمدنژاد، ندا

 ،خصوصا حفظ شان بيمار درمقام  يك انسان ،درماني- مراقبتهاي بهداشتير دربيما
زماني اهميت مي يابد كه آسيب پذيري بيمار او را به آساني در معرض تخلفات و 

با توجه . )25،ص1387عرب، زارعي، (درماني قرار مي دهد- نقاط ضعف نظام بهداشتي
بر اساس اصل  نبوده و تامين آ به اينكه سلامت از مهمترين ابعاد وجودي هر فرد

 ،قانون اساسي از مهمترين تعهدات حاكميت در جمهوري اسلامي ايران است 29
در ايران تدوين و از سوي بيمار  براي اولين بارمنشور حقوق  1381در سال 

به توجه معاونت سلامت بهداشت، درمان و اموزش پزشكي ابلاغ گرديد. با 
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ايران با حقوق بيمار، منشور حقوق بيمار درورد ضرورت تدوين متني جامع در م
نگاهي نو و جامع و با هدف تبيين حقوق  گيرندگان خدمات سلامت و رعايت 

در عرصه ي درمان  در تاريخ چهارم آبان ماه به تصويب  تدوين موازين اخلاقي
شوراي سياست گذاري وزارت بهداشت رسيد و در تاريخ دهم آبان ماه به مراكز 

رضايتمندي بيماران يكي از مشخصه هاي ). 21پارساپور، ص(ابلاغ گرديد ذي ربط 
امروزه در مباحث ). 45، ص 1383مصدق راد، (اثر بخشي بيمارستاني محسوب مي شود

نها آو جلب رضايت  انمربوط به كيفيت خدمات و مراقبت درماني توجه به مشتري
مندي بيماران توجه به از الويتهاي اصلي و مهم است. يكي از عوامل مهم رضايت

خواسته ها و رعايت حقوق آنها و ارائه مراقبت توام با احترام است كه به جلب 
رضايت آنها منجر خواهد شد و در نهايت موسسات درماني به مهم ترين هدف 

عرب، (خواهد يافت ، دسته استدخود كه رضايتمندي بيمار از خدمات ارائه ش
پزشك  ن رضايت بيشتر بيمار،آان و رعايت رآگاهي از حقوق بيما )27زارعي، ص

و ديگر پرسنل تيم درماني و بيمارستان را جلب مي نمايد و موجب گسترش 
اخلاق نيكو بين بيماران و تيم درمان مي شود كه در نهايت جايگاه اخلاقي تمام 

عدم  ي كهافت، در صورتافراد از جمله بيماران و تيم پزشكي در آن ارتقا خواهد ي
اگر  .به گروه پزشكي و پرستار خواهد شد اعتمادي بي اين حقوق موجب رعايت

منجر به خسارت و ضرر به بيمار و  ،اعتماد بين كادر درماني و بيماران از بين رود
همچنين ممكن است اتفاقات ناگواري بيافتد كه جبران آن  ه،ديتيم درماني  گرد

پارسي نيا، گودرزي، مهرداد، بحراني، (و پيگيري قانوني به دنبال داشته باشد ودهدشوار ب
حمايت از حقوق بيمار توسط پرستاران تنها زماني امكانپذير است  ).59، ص 1385

شرايط مناسب براي رعايت اين  وكه آنان آگاهي لازم را در اين زمينه داشته 
مراقبت صحيح و  .)59، ص 1385هوشمند، جولايي، مهرداد، بحراني، (حقوق فراهم باشد
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يت حقوق بيماران نياز به آگاهي پرستاران از طرق مختلف من جمله مطالعات رعا
جانبي، گذراندن دوره هاي بازآموزي و گذراندن واحدهاي درسي در دوران 

در پژوهشهاي انجام شده در بررسي ميزان ). 10نصيرياني، ص(تحصيل امكانپذير است
و همكاران در بيمارستانهاي آگاهي پرستاران از حقوق بيمار ، در مطالعه نصيرياني 

 بيمارستانهاي آموزشيند و همكاران در بخش هاي عمومي هوشم ،)8ص( يزدشهر 
و ) 1377(محمدي، متوسط، محمدي در بيمارستانهاي تهران ،)66(صخوب تهران

گزارش  )216(صضعيف مكاران در بيمارستانهاي شهر كرجمطالعه پارسي نيا و ه
يني خود در بخشهاي مختلف بيمارستانهاي طي تجربيات بال انپژوهشگر. شد

آموزشي شاهد مواردي بود كه بدليل كمبود پرسنل پرستاري، شلوغي بيمارستانها ، 
وجود فشارهاي رواني و ... حقوق بيماران ناديده گرفته يا بطور جد مورد توجه 

تا  بر آن شدند ان پژوهشگر با توجه به مطالعات انجام شده  قرار نگرفته است.
شهر تهران را مورد  اهي پرستاران از حقوق بيمار در يكي از بيمارستان اموزشيآگ

  بررسي قرار دهند.
  

  روش كار
ن آگاهي پرستاران از آمقطعي بود كه در - اين پژوهشي يك مطالعه توصيفي

ن شاغل در يكي از اررا پرستا حقوق بيمار تعيين شد. جامعه مورد مطالعه
 156ان تشكيل مي داد، نمونه پژوهش متشكل از بيمارستانهاي آموزشي شهر تهر

شرط ورود به مطالعه اين كه به روش تصادفي انتخاب گرديدند، نفر پرستار بود 
 ،ماه سابقه كار داشته باشند. ابزار گرداوري داده ها 6بود كه پرستاران بيش از 

 بخش اول مربوط به اطلاعات دموگرافيك  .پرسشنامه اي مشتمل بر دو بخش بود
بخش دوم  ه وو...) بود ، ميزان تحصيلات(سن، جنس، وضعيت تاهل، سابقه كار
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تدوين شده  ،بند منشور حقوق بيماران ايران 10كه براساس بود  ال ؤس 10شامل 
تهيه شد . اين بخش آگاهي پرستاران در حيطه هاي و بررسي متون  1381سال 

ري در مورد گروه حق دريافت اطلاعات ضرو - 1مختلف حقوق بيمار از جمله 
درماني، ميزان تعرفه و پوشش بيمه هاي مقصد در صورت اعزام به ساير مراكز 

حق تصميم گيري آگاهانه در مورد مشاركت در فعاليتهاي آموزشي  -2درماني، 
حق دريافت درمان و مراقبت محترمانه و سريع بدون توجه به  -3وپژوهشي،

حق  - 5بستري و افراد گروه معالج، حق شناسايي محل -4عوامل فرهنگي و نژادي،
دسترسي به پزشك معالج و گروه درمان در طول مدت بستري ، انتقال و 

حق داشتن اطلاعات ضروري در مراحل تشخيص، درمان و سير  -6ترخيص،
ت حق داشتن آگاهي از عوارض احتمالي، درمان و مشارك- 7پيشرفت بيماري، 

در مورد حضور باليني افرادي كه در حق تصميم گيري  -8نتخاب شيوه نهايي،درا
حق اعلا م رضايت شخصي از خاتمه درمان  - 9روند درمان مداخله مستقيم ندارند،

حق حفظ حريم شخصي و كسب اطمينان از  - 10و مراجعه به ساير مراكز، 
پاسخهاي واحدهاي مورد پژِوهش در   محرمانه بودن كليه اطلاعات پزشكي بود.

(  »متوسط« )،3( نمره  »خوب«يك مقياس سه موردي پاسخ به سوالات بصورت 
بود كه بين  30حداكثر نمره پرسشنامه )،سنجيده شد.  3( نمره  »ضعيف«)، 2نمره 

آگاهي ضعيف  10آگاهي متوسط و كمتر از  10- 20به عنوان آگاهي بالا،  20- 30
  درنظر گرفته شد.

ر ن منظور پرسشنامه دبدي سنجيده شد. اعتبار علمي ابزار به روش اعتبار محتوا 
نفر از اساتيد هيات علمي دانشگاههاي تهران قرار گرفت و پس از جمع  10 اختيار

كسب اعتماد تغييرات اصلاحي لازم در پرسشنامه داده شد. جهت  ،وري نظراتآ
سنجي شده به منظور پرسشنامه اعتبار .زمون مجدد استفاده شدعلمي ابزار از آ
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 مورد پژوهش قرار گرفت وواجد شرايط نفر از افراد  10اختيار درسنجش پايايي، 
هاي  پرسشنامه تكميل شد و همبستگي لازم پاسخ روز 10در دو مرحله و با فاصله 

جامعه  پايان از اين افراد در مشخص شد و =90/0rدوم و اعتماد پرسشنامه با اول و
مستقيم مراجعه  طي دو هفته با ها جهت تكميل در . پرسشنامهماري حذف شدندآ

ها تكميل گرديد. به منظور رعايت اخلاق و امانت داري  به بخش پژوهشگر
اطلاعات بصورت محرمانه  ،در تمام مراحل پژوهش پرسشنامه فوق بي نام بوده و

ها با استفاده از نرم  كليه داده ..ندحفظ شد نزد پژوهشگر در وري وآ جمع
ها از آمار توصيفي  اليز دادهتجزيه و تحليل شد جهت آن 15با ويرايش  SPSSافزار

 ناليز واريانس يك طرفه) استفاده گرديد.آو  تي مستقلو آمار استنباطي(

  
  نتايج

 ن است كه اكثر پرستارانآبررسي متغيرهاي جمعيت شناختي حاكي از 
 ، سطح تحصيلات كارشناسي31/34+ 3/7با ميانگين سني ، ) زن28/76٪(
. از نظر استخدام و سابقه كار نزديك به اند ) بوده٪82/62( هلأمت و )02/91٪(

اند و  سال داشته 6- 10) سابقه كار بين ٪79/46) پيماني و (٪43/47نيمي از آنان(
 99/30نگذرانيده بودند و  »حقوق بيمار«درصد اصلا دوره خاصي در زمينه 99/30
ند. در مورد بررسي  داشت را در بخش خصوصي و دولتي همزمان سابقه كار ٪

هل با ميزان آگاهي أبين متغيرهاي جنس، سن، سطح تحصيلات و وضعيت تارتباط 
در زمينه بخش  ،تفاوت معني داري نشان نداد تي مستقلزمون آ از حقوق بيماران

آماري آزمون  كار همزمان در بخش خصوصي و دولتيمحل كار، سابقه كار و 
 ولتي و خصوصيكار همزمان در بيمارستان دبين ميزان آگاهي از حقوق بيمار با 

  .)1(جدول شمارهو سابقه كار ارتباط معني داري نشان داد
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  مشخصات جمعيت شناختي پرستاران از آگاهي حقوق بيمار ):1( جدول شماره
 متغيرها                                

 شاخص آماري
  آزمون آماري تعداد(درصد)

T= 0/ 102 119)28/76( مونث جنس
P= 0/ 37 37)71/23( مذكر 

وضعي
  ت تاهل

 T= 0/08 98)82/62( متاهل
P= 5/38 

 58)17/38( مجرد
سطح

  تحصيلات
   7)48/4( ديپلم

F= 2/56 
P= 0/ 407 3)92/1( كاردان 

 142)02/91( كارشناس
 4)56/2( كارشناس ارشد

وضعي
ت 

  استخدام

   26)66/6( طرحي
F= 2/ 56 
P= 1/ 93 

 13)33/8( شركتي-قرادادي
 74)33/47( پيماني
 43)56/27( رسمي

بيمار
ستان 

 محل كار

 T= 1/ 31 103) 69( دولتي
P= 0/017 53)99/30( خصوصي-دولتي 

سابقه
 كار(سال)

5-1 )56/27(43   
  

F= 5/ 34 
P=0/ 008 

10-6 )79/46(73 
15-11 )10/14(22 

16< )53/11(18 
   33)15/21( ويژه بخش

F= 1/68 
P= 0/19 52)33/33( اورژانس 

 21)46/13( جراحي
 31)87/19( داخلي

 19)17/12( ارتوپدي
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هاي مختلف نشان  پرستاران در حيطه هاي پژوهش در زمينه ميزان آگاهي  يافته
حق حفظ حريم « ميزان آگاهي پرستاران در حيطه )٪51/95( داد كه بيشترين

و  »پزشكي اطلاعاتكليه  اطمينان از محرمانه بودن شخصي و كسب
حق دريافت اطلاعات ضروري در مورد «آن نيز در حيطه )٪97/33(كمترين

مقصد در صورت اعزام به ساير مراكز  اي گروه درماني، ميزان تعرفه و پوشش بيمه
  .بود »درماني

  
  بحث

مارستان است مسائل اخلاقي در يك بي از رعايت حقوق بيماران مهمترين قسمت
نها يكي آكه لازم است مورد عنايت قرارگيرد. توجه به حقوق بيماران و احترام به 

بهبودي و آرامش بيماران بستري در بيمارستانهاست كه شايسته  موثر بر از عوامل
هاي مختلف اين حقوق توجه لازم را  است كاركنان درماني نسبت به رعايت جنبه

ن و وليت تمامي كاركنان هنگام درماؤبه معناي مس رعايت حقوق بيماران .بنمايد
  ).8، ص2006 (دوسينسكين، والايدكين، كالادين، هاپالا،ئه مراقبت به بيماران استاار

ارتقاي حقوق بيماران يك مقوله چند بخشي است و براي نويسد:  هوشمند مي
هداشت اي صورت پذيرد. سازمان ب هاي همه جانبه دستيابي به اين هدف بايد تلاش

جهاني در اين زمينه راهكارهايي از جمله مشاركت فعال دريافت كنندگان و ارائه 
هاي آموزشي براي  ترش برنامهسگذاري بهداشتي و گ خدمات در سياستكنندگان 

  .)60ص(ارائه دهندگان خدمات از يك سو و كل جامعه از سوي ديگر است
كه ميزان آگاهي پرستاران از حقوق بيمار بر حسب  پژوهش نشان داد هاي يافته
درصد  58/ 33بخش محل كار، سابقه كار، تحصيلات، سن و جنس در يمتغيرها
 هاي انجام شده در پژوهش .درصد ضعيف بود56/2درصد متوسط و 10/39خوب،
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اي  و در  )220(پارسي نيا، صسطح آگاهي ضعيف ،هاي شهر كرج در بيمارستان
. با ضعيف گزارش شد )61هوشمندص( هاي شهر تهران يمارستانآموزشي عمومي ب

توجه به اينكه امروزه بيماران نسبت به گذشته بيشتر متوجه وظايف و تعهدات 
و در راه بدست  هستندها در قبال رعايت حقوق خود  پزشكي و مديريت بيمارستان

گرش و بطوري كه ن. )94، ص1386(درگاهي، اسحاقي،ورزند كيد ميأت ،آوردن آن
وري از خدمات بهداشتي  است كه بهداشت و بهره اين امرنها بيان كننده آآگاهي 

، خدمات دهنده و پرستاران با سطح آگاهي پايين است تا آنهاستحق اساسي 
 ،هاي اجتماعي پذيرترين گروه به عنوان يكي از آسيب  ،از بيمارانمراقبت كننده 

در اين خصوص ميزان دانش خود را  و ا ردهپيدا ك هيآگاحقوق بيمار از منشور
پايين بودن آگاهي واحدهاي مورد  علل محمدي در تهران. مطالعه بالا ببرند
محمدي، (عدم نهادينه شدن و قانون مندي دركشوررا  از حقوق بيمار پژوهش

نبود وقت كافي براي مطالعه و پژوهش بدلايل مختلف از قبيل شرايط  ،)1377
اي در پرستاران، نارضايتي از انتخاب  ود ديد مثبت حرفهاقتصادي نامناسب، عدم وج

ها از قبيل زيادي تعداد بيمار، كمبود  شغل پرستاري و شرايط كار در بيمارستان
هاي كافي و مناسب  پرسنل، كمبود امكانات لازم از قبيل نبود كتابخانه

  ).10،ص81نصرياني، (دانستند
هاي خصوصي  زمان در بيمارستاننتايج نشان داد كه بين سطح آگاهي و كار هم

كه  ) يعني پرستارانيP=01/0داري وجود دارد (  و دولتي ارتباط مستقيم و معني
از سطح  ،كنند هاي دولتي و خصوصي ارائه خدمت مي همزمان در بيمارستان

مقررات و ضوابطي است  اين امر شايد يكي از علل .آگاهي بالاتري برخوردارند
شتر اجرا هاي دولتي بي ا بيمارستانمقايسه ب صوصي درهاي خ بيمارستان كه در

كه در دو نوع بيمارستان  ،منشور حقوق بيمار  اجراييعني اجرا يا عدم  شود مي
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را تشويق  يا تنبيه و اخراج،در بيمارستان خصوصي ممكن است  ،يكسان است
  مراه داشته باشد.ه به

حق حفظ حريم «"ه ن است كه در حيطآهاي اين مطالعه بيان كننده  يافته
پرستاران داراي  »شخصي و كسب اطمينان از محرمانه بودن كليه اطلاعات پزشكي

آمده ،  388سال در تدوين شده  بيمار، ور حقوقدر منش باشند. بيشترين آگاهي مي
ي اطلاعات مربوط به بيمار الزامي  است كه رعايت اصل رازداري راجع به كليه

مطالعه   .)44پارساپور، ص( ن را استثنا كرده باشدآاست مگر در مواردي كه قانون 
انجام  1386در سال كه تطبيقي منشور حقوق بيمار در كشورهاي منتخب با ايران 

به حق محرمانه بودن اطلاعات و مدارك توجه نشان داد كه در قوانين ايران  شد،
فريقا، پزشكي بيمار همانند كشورهاي مجارستان، هنگ هنگ، نيوزيلند، آمريكا، ا

مطالعه انجام  ،بر خلاف نتايج فوق). 95(درگاهي، صتواني و اتحاديه اروپا استلي
كاركنان واحدهاي پزشكي بطور كامل از  درصد 84 شده در كانادا نشان داد كه

يم خصوصي بيماران آگاهي الزام قانون درباره محرمانه بودن اطلاعات و حفظ حر
هاي روزافزون فناوري  شايد پيشرفت ).711 ، ص1998(شريعر، گرين، سولين، نداشتند

، 2001(ياتامي، رمانه بودن اطلاعات بيمار باشداطلاعات يكي از دلايل عمده مح
  ).45ص

ها نشان داد كه بين سطح آگاهي و سابقه كار ارتباط مستقيم و معني داري  يافته
هاي مورد پژوهش از حقوق  يعني سطح آگاهي نمونه =p) 008/0( وجود دارد

يمار با افزايش سابقه كار افزايش يافته است كه با مطالعه نصيرياني و پارسي نيا ب
همچنين پژوهش نشان داد كه بين سطح آگاهي و  ).216، ص82ص(شباهت دارد

بدين معني كه افزايش ميزان تحصيلات در  ندارد،تحصيلات ارتباطي وجود 
ج نشان داد كه سطح اي در كر ثيري نداشته است، مطالعهأافزايش سطح آگاهي ت
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ها بيشتر است و مهمترين دليل  ها نسبت به سرپرستاران و مترون آگاهي كاردان
 ها و سرپرستاران مترون  يتوجه اي و كم آن احساس امنيت شغلي و موقعيت حرفه

  ).220(نصيرياني، صنسبت به وظايف مهم بيان شد
در مورد گروه  حق دريافت اطلاعات ضروري«ها نشان داد كه در حيطه  يافته

اي مقصد در صورت اعزام به ساير مراكز  درماني، ميزان تعرفه و پوشش بيمه
ور حقوق بيمار تدوين شده در در منش داراي كمترين سطح آگاهي بودند. »درماني

آمده است كه اطلاعات بايد در زمان مناسب و متناسب با شرايط بيمار  1388سال 
ي فردي وي از جمله زبان، تحصيلات و توان ها از جمله اضطراب و درد و ويژگي

ي اطلاعات ثبت شده در  درك در اختيار وي قرارگيرد و بيمار حق دارد به كليه
اي مشابه نيمي  در مطالعه )41پارساپور، ص(ي باليني خود دسترسي داشته باشد پرونده

اني و مراحل درم ياز پرستاران اظهار داشتند كه بيمار حق دارد از وضعيت بيمار
در كشورهاي كانادا و آمريكا بر  )465، ص2003التون، (خود آگاهي داشته باشد

خلاف كشورهاي ايران، مجارستان، هنگ هنگ، نيوزيلند، افريقا، ليتواني و اتحاديه 
 »ورد هزينه هاحق دريافت توضيح وآگاهي در م« اروپا در منشور حقوق بيمار به

  ).96(درگاهي، صپرداخته شده است 
ه پزشك معالج و گروه بحق دسترسي «بيان كننده آن است كه در حيطه نتايج

آگاهي داشته اند،  كنندگان شركت درصد 66 »درماني در طول مدت درماني
درصد پرستاران در مورد اين  90نشان داد كه بيش از  )2009(اي در تركيه مطالعه

  ).87،ص2006 اوزدمير، ارگونن، سونمز، كان، سالاسينف(اند حيطه آگاهي داشته
مفاهيم اخلاقي و حقوقي مانند حقوق بيمار امروزه در برنامه آموزشي كشورهاي 

، نوخت،ارهان، 502،ص2001مريكو، دالاويرجينا، (يونان و تركيه گنجانده شده است
ر حقوق بيما دبين تدوين و تحقق مفا امروزه با توجه به آنكه .)611،ص2004
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آگاهي  و) 18، ص1383يي، نيكبخت، پارسايكتا،(جولااي قابل تامل وجود دارد فاصله
در نتيجه نسبت به گذشته بيشتر  وبيشتر شده  توقعشانبيماران افزايش يافته و 
 .شوند درگير مراقبت از خود مي

  
  پيشنهادات

كه رعايت منشور حقوق بيماران را در دستور كار خود قرار  يتشويق پرستاران -
  حاكميت باليني  دفاتر پرستاري و ، از سويدهند مي
  ايجاد و تقويت ضمانت اجرايي منشور حقوق بيماران -
اي و حقوق بيمار در آموزش به دانشجويان  كيد بيشتر بر مفاهيم اخلاق حرفهأت -

  پرستاري ينده سازان جامعهآعنوان ه پرستاري ب
وانع و ارائه ذي نفعان براي ارزيابي م ربرگزاري جلسات كارشناسي با حضو -

  تر مفاد منشور عملياتي شدن هر چه سريعايي در جهت راهكاره
دهندگان خدمات و بيماران در  ئهاهاي متناوب آموزشي براي ار اجراي برنامه -

  زمينه حقوق بيمار
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  نتيجه
درصد از پرستاران واحد مورد پژوهش از سطح  6/41كه  نجاييآبطور كلي از 

نبودند و با توجه به اينكه آگاهي و  آگاهي خوبي در زمينه حقوق بيمار برخوردار
تواند مبناي عملكرد پرستاران قرار گيرد و از طرفي بيماران روز بروز  دانش مي

 ،شوند درماني در قبال رعايت حقوق خود مي بيشتر متوجه وظايف و تعهدات كادر
بر اجراي منشور  ،جهت افزايش آگاهي پرستاران از حقوق بيمار است درلازم 

هايي  ي كه با كاستيور اهتمام ورزيده شود و در مواردبيمار در كش حقوق فعلي
ها،  شي، همايشزهاي آمو و برگزاري كلاسده نواقص برطرف ش ،استراه هم

هاي علمي براي پرستاران و گنجاندن واحد درسي تحت عنوان  ها و پانل كارگاه
  د.شو برنامه درسي پرستاران توصيه مي در »حقوق بيمار«
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  . 39-47: 1388پزشكي ويژه نامه زمستان 

). بررسي ميزان آگاهي پرستاران شاغل در 1386( لامرضاغ ،بابايي ؛اندانام ،گودرزي ؛يترام ،پارسي نيا
هاي شهرستان كرج از حقوق بيمار. مجله علوم پزشكي دانشگاه آزاد اسلامي مشهد؛ سال  بيمارستان

  .216-222سوم، شماره چهارم: 
تبيين ديدگاه بيماران و همراه  ).1383( هرهز ،پارسا يكتا ؛ليرضاع ،نيكبخت نصرآبادي ؛ودابهس ،جولايي

): 23( شماره 10؛ دوره 1383آنان پيرامون حقوق بيمار: يك مطالعه كيفي پديدار شناسي. حيات 
20- 5.  
). مطالعه تطبيقي منشور حقوق بيمار در كشورهاي منتخب با 1386(بنمش ،اسحاقي ؛سينح ،درگاهي

  .91-98لاق پرشكي: كشور ايران. مجله ديابت و ليپيد ايران وپژه نامه اخ
هاي دولتي  ). ميزان رعايت منشور حقوق بيماران در بيمارستان1385(ضار ،ربيعي؛ اطمهف ،رنگرز جدي

 .62-71): 1(شماره10كاشان. فصلنامه بهبود؛ دوره

هاي خصوصي شهر تهران از حقوق  ). تعيين آگاهي مديران بيمارستان1387( ضغرا ،زارعي ؛حمدم ،عرب
 .25-30ثر برآن. فصلنامه پايش؛ سال هشتم:ؤبيمار و عوامل م

). آگاهي پزشكان و بيماران نسبت به حقوق بيمار و 1383( رتوپ ،ياثني عشر ؛حمدم ليع ،مصدق راد
  .45-54: 11رعايت آن در بيمارستان شهيد بهشتي اصفهان. مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي؛ 
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ق بيمار. چكيده مقالات دهمين اجلاس آسيايي اخلاق . اخلاق پرستاري و حقو)1388سمعيل(ا ،محمدنژاد
  كز تحقيقات اخلاق و تاريخ پزشكي.تهران: مرزيستي. 

). بررسي آگاهي و نگرش پرستاران نسبت به حقوق بيمار و پرستار. چكيده 1377عيسي( ؛محمدي
  قانون؛ دفتر امور پرستاري وزارت بهداشت؛ تهران، ايران. مقالات همايش پرستاري و

. بررسي ارتباط آگاهي )81(اطمهف ،حسيني ؛اهيدن ،ن يزدياسلم ،ديقهص ،سالمي ؛ديجهخ ،ريانيينص
.فصلنامه پرستاري 1383هاي شهر يزد  ن در بيمارستانن از حقوق بيمار با ميزان رعايت آپرستارا
  .8-14: 23و 22شماره ؛ايران 
. آگاهي پرستاران شاغل در )1385( اصرن ،بحراني ؛دان ،مهرداد ؛ودابهس؛ جولايي، باسع ،هوشمند

هاي آموزشي شهر تهران از حقوق بيمار و عوامل تسهيل كننده رعايت اين حقوق از  بيمارستان
دوره  ؛)حياتدانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران( نها. مجلهآديدگاه 

  .66-57): 4(شماره12
  

  ينيادداشت شناسه مولف
 ي دكتراي پرستاري ،واحد بين الملل، دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتيدانشجو :اسمعيل محمدنژاد

  )ولؤنويسنده مس( تهران
 ASRENO1358@yahoo.com نشاني الكترونيكي:

  
، دانشگاه علوم امام خميني(ره) كارشناس پرستاري مجتمع بيمارستاني و درمانگاهي :سيده رقيه احساني

  پزشكي تهران
  

زاد آت علمي دانشگاه أوي دكتراي پرستاري، گروه پرستاري و عضو هيدانشج :جمال الدين بيگجاني
  اسلامي واحد ايرانشهر

  
  زاد اسلامي واحد اردبيلآت علمي دانشگاه أكارشناس ارشد پرستاري، عضو هي :قاسم ابوطالبي

  
 زاد اسلاميآت علمي دانشگاه أكارشناس ارشد پرستاري، گروه پرستاري و عضو هي :نتر زادهلامژگان ك

  واحد كرمان
  

زاد اسلامي آكارشناس ارشد پرستاري، عضو باشگاه پژوهشگران جوان دانشگاه  محمد اكبري كاجي:
  واحد خوراسگان

  
  2/9/1390: تاريخ دريافت مقاله
  8/11/1390: تاريخ پذيرش مقاله


