
 دانشگاهاجتماعی  ـ های روانی مرکز تحقیقات پیشگیری از آسیب پرستاری، آموزش رشناس ارشدکا. 1

 Email: jouzi200081@yahoo.com         ، ایلام. ایران. )نویسنده مسؤول( علوم پزشکی ایلام

با رعایت حقوق بیماران از دیدگاه مرتبط سازمانی بررسی عوامل 

 وابسته به های پرستاران وبیماران در بیمارستان

 دانشگاه علوم پزشکی شهر ایلام

 1حسن جوزی ارکوازی

 تراب طاهره اشک 

  محمود عباسی 

 پیشه علی دل 

 رستم منتی

 لیلا شهمیر

 چکیده

حاکمیت  اعمال جهت استانداردها عریفت در شاخص های محور از یکی بیمار حقوق

ها به معنای آنچه راست  که واژه حقوق در تمام زبان یبه طور. خدمات بالینی است

شود. حقوق بشر وحقوق بیمار نیز به همین شکل تعریف  میر است، تعریف اوسزاو

ق به عوامل سازمانی مرتبط بارعایت حقو نسبت و بیماران پرستاران لذا دیدگاه .شوند می

عوامل تعیین  پژوهش حاضر با هدف .است اهمیت حائز حقوق این اجرای در بیماران

صورت گرفته بیماران  مرتبط با رعایت حقوق بیماران از دیدگاه پرستاران وسازمانی 

 بیمار 106 و پرستار 06طی آن که  است تحلیلیاین پژوهش یك مطالعه توصیفی  .است

های آموزشی دانشگاه علوم پزشکی ایلام جامعه  انجراحی بیمارست بخش های داخلی و از

ابزار پژوهش انجام شد. روش سرشماری با گیری  نمونه .پژوهش را تشکیل دادند

برای جامعه پرستاران  سؤال 60برای جامعه بیماران و  سؤال 06مشتمل بر ای  هپرسشنام

برای تعیین پایایی از  و صوری و اعتبار بود. برای تعیین اعتبار پرسشنامه از اعتبار محتوی

 از طریق مصاحبه، اطلاعات بیماران آوری جمعروش آزمون مجدد استفاده شد. 
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 توسط خودودر جامعه پرستاران گردید  با واحد های مورد پژوهش کامل پژوهشگر

مورد تحلیل  SPSS 16افزار  آمده توسط نرم دسته اطلاعات ب .گردیدتکمیل  ها نآ

ارائه مراقبت، به که از دیدگاه پرستاران  پژوهش نشان داد این یها هیافت. قرارگرفت

ارائه مراقبت، همراه با دیدگاه بیماران و از  درصد( 7/00) 06/2با میانگین وزنی موقع 

 همچنین خوردار بودند.بر درصد( از اهمیت بیشتری 1/76) 04/2با میانگین وزنی احترام 

تناسب تعداد از دیدگاه پرستاران  ق بیماربا رعایت حقو مرتبط سازمانی عواملین تر مهم

این در حالی است که  بود. درصد( 7/41) 46/2با میانگین وزنی پرستار با بیمار 

با احساس امنیت روانی در پرستاران بر رعایت حقوق بیماران  ازدیدگاه بیماران عبارت

 نتایججه به با تو از بیشترین اهمیت برخوردار است.درصد(  1/46) 41/2میانگین وزنی 

تفاوت  بیمار حقوق رعایت بیماران مورد مطالعه از بین دیدگاه پرستاران و پژوهش

سازمانی عوامل در مورد گروه  دو دیدگاهمیان ی اختلاف قابل توجه، اما وجود دارد

 از مشابهی های پژوهش شود می . پیشنهادخورد مینبه چشم  مرتبط با رعایت حقوق بیمار

 گیرد. انجام ماماها پزشکان و درمانی، نظیر کادر سایر دیدگاه

 

  واژگان کلیدی

   پرستاران، بیماراندیدگاه، حقوق بیمار،  عوامل سازمانی،
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 مقدمه

ین قسمت مسائل اخلاقی در یك بیمارستان تر مهمرعایت حقوق بیماران 

گیرد. توجه به حقوق بیماران و احترام به است که لازم است مورد عنایت قرار

 ها است آرامش بیماران بستری در بیمارستان ا یکی از عوامل مهم بهبودی وه آن

 معنوی و اجتماعی روحی، جسمی، ابعاد با موجودی انسان لذا. (ش. 1600حسینیان، )

جولایی و نیکبخت نصرآبادی، ) تاس حقوقی دارای بیماری و سلامت دوران در که

تامسون، ) نیست آن کسب و یتحما دفاع، به قادر کمك دیگران بدون و( م. 2660

 های مراقبت در انسان اساسی حقوق بر تأکید همچنین(. م. 2666ملیا و همکاران، 

یابد  می اهمیت زمانی انسان یك مقام در بیمار شأن حفظ ا، خصوصیدرمان بهداشتی

 نظام ضعف نقاط و تخلفات معرض در آسانی به را او بیمار پذیری بآسی که

 .دهد می رقرا درمانی بهداشتی

 بشر حقوق جهانی حقوق بیماران بیانیه مفهوم تثبیت در جدی قدم اولین

و  بهداشت برخورداری از باشد که به حق می آن 2٢ ماده به خصوص ملل سازمان

جهان اشاره دارد. بر این اساس، برخورداری  سراسر در پزشکی های مراقبت

سازمان  ی مانند سازمان ملل وهای ها از حقوق اساسی زیر بنای فکری سازمان انسان

 برخورداری از سلامت و در این میان حق دسترسی و جهانی است و بهداشت

  (.ش. 1600آلفتریو، ) بهداشت از همه چشمگیرتر است

بر موارد اورژانسی مزیتی است که مدل  تأکیدنظارت مستمر با بنابراین 

که، در این  معنا باشد. بدین میات پزشکی دارا مؤسسنظارت درون گروهی بر 

 ه پزشکی مستقرمؤسسرمانی یا مدل بازرسین هیأت نظارت در آن بخش مراقبت د

 تدابیر نظارتی را به اجرا گذارند مستمر به طورگردند که  میو لذا مکلف  باشند می

بار منشور حقوق بیمار در ایران  برای اولین 1601در سال  لذا(. م. 2660گارنر، )
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وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ابلاغ  نت سلامتتدوین و از سوی معاو

های اخیر ملاحظات فراوانی در جهت حفظ حقوق بیماران مورد  در سال که گردید

رد حقوق در مو  متنی جامع 1600در سال  و در نهایت توجه قرار گرفته است

وق و با هدف تبیین حق  در ایران با نگاهی نو و جامع بیمار، منشور حقوق بیمار

 درمان تدوین و رعایت موازین اخلاقی در عرصه گیرندگان خدمات سلامت

  (.ش. 1600پارساپور و همکاران، ) گردید

علیرغم توجه پژوهشگران به بررسی  و موضوع اهمیت توجه به با ،بنابراین

 از مرتبط با رعایت حقوق بیمارانسازمانی عوامل  تاکنون رعایت حقوق بیمار،

 پرستاران دیدگاه کهچرا ،گرفته استنبیماران مورد توجه قرار  ودیدگاه پرستاران 

 این اجرای در رعایت حقوق بیماران به عوامل سازمانی مرتبط با نسبت بیماران و

 جسمی و روحی صدمات واردآمدن نتیجه از در و است اهمیت حائز حقوق

 لوگیریج درمانی بهداشتی های مراقبت و اثربخشی خدمات کاهش و ناپذیر جبران

سازمانی عوامل  گذشته به بررسی مطالعاتدر ادامه  لذا پژوهش حاضر د.نمای می

  پردازد. می بیماران دیدگاه پرستاران و از مرتبط با رعایت حقوق بیماران

 

 روش

عوامل  تعیین که به منظور وهش یك مطالعه توصیفی تحلیلی استاین پژ

در سال  بیماران گاه پرستاران ودید از مرتبط با رعایت حقوق بیمارانسازمانی 

 های داخلی و بیماران بخش این بررسی کلیه پرستاران و در .انجام شد 1642

های آموزشی دانشگاه علوم پزشکی ایلام جامعه پژوهش را  جراحی بیمارستان

نفر  226بودکه تعداد نمونه در دسترسگیری به صورت  روش نمونه تشکیل دادند.

کلیه پرستاران،  .اند هماه انتخاب شد که طی یك بود بیمار 106پرستار و  06شامل 
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های آموزشی شهر ایلام و کلیه بیماران هوشیار بوده و بیشتر از  شاغل در بیمارستان

 شامل این مطالعه محیط پژوهش شان گذشته بود. در شدن ساعت از زمان بستری 20

به دانشگاه علوم  شهر ایلام وابستهامام خمینی و شهید مصطفی های  بیمارستان

 از پرسشنامه پژوهشگر ساخته که شامل ها هبرای گردآوری داد .بودایلام  پزشکی

در  سؤال 17و  بیماران پرستاران و شناسی تی در مورد مشخصات جمعیتسؤالا

در مورد  سؤال 11 و درباره رعایت حقوق بیمار بیماران مورد دیدگاه پرستاران و

ی مربوط ها هپرسشنام .استفاده شد ت حقوق بیماربودبا رعای عوامل سازمانی مرتبط

ی مربوط به ها هو پرسشنامگرفت ها قرار  در اختیار آن جهت تکمیل به پرستاران

 از طریق مصاحبه با بیماران ماه به مدت یك و بیماران توسط خود پژوهشگر

 عوامل سازمانیو  ها در درباره رعایت حقوق بیمار آن یها هو دیدگا شدتکمیل 

های  بیمارستان جراحی های داخلی و در بخش مرتبط، با رعایت حقوق بیمار

ی کاملا ها هآموزشی دانشگاه علوم پزشکی ایلام، با مقیاس لیکرت و با گزین

 امتیاز هر، بنابراین موافقم، موافقم، نظری ندارم، مخالفم و کاملا مخالفم سنجیده شد.

 ٢ و حداکثر 1حداقل  عوامل سازمانی و حقوق بیماررعایت عوامل مربوط به  آیتم

 اگر و ٢نمره کرد  میآزمودنی گزینه کاملاً موافقم را انتخاب که  در صورتی بود.

 چنانچه امتیازگرفت. در مجموع  می 1 نمره ،کرد میرا انتخاب کاملاً مخالفم 

 6 نمره ،شد میمحسوب ژوهشی پ  نظر مخالف جامعه ،بود آن از کمترو  2حاصله 

  نظر موافق جامعه به عنوانآن  بیشتر از و نمرات چهار وتفاوت  بی نبه عنوا

برای  برای تعیین اعتبار پرسشنامه از اعتبار محتوی و گردید. میمحسوب پژوهشی 

 آوری جمعجهت . (=46/6r-42/6) تعیین پایایی از روش آزمون مجدد استفاده شد

ها قرار  در اختیار آن جهت تکمیلی مربوط به پرستاران ها هاطلاعات پرسشنام

از طریق مصاحبه با ی مربوط به بیماران توسط پژوهشگرها هو پرسشنامگرفت 
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 SPSS جهت تجزیه و تحلیل اطلاعات با استفاده از نرم افزار شد.تکمیل  بیماران

سطح آمار توصیفی و استنباطی انجام شد.  های آماری مناسب در دو و آزمون 16

ی آماری نظیر فراوانی، درصد، ها هفاده از مشخصدر سطح آمار توصیفی با است

ی آماری مربع کای ها هدر سطح استنباطی از نمون میانگین و انحراف معیار و

 استفاده شد.

 

 ها هیافت

مطالعه حاضر به عنوان یك مطالعه توصیفی تحلیلی، اطلاعاتی را در خصوص 

عوامل و  ماربیماران در مورد رعایت حقوق بی دیدگاه دو گروه پرستاران و

 در اختیار گذاشته است.  مرتبط با رعایت حقوق بیمارانسازمانی 

درصد زن بودند. حداقل سن  7/٢1از نظر جنسیت  در گروه پرستاران

 از بود. 0٢/66±44/7انحراف معیار  سال با میانگین و ٢0حدکثر  و 26پرستاران 

درصد( مدرک  6/70) اکثریت پرستاران. بودند تأهلم %76 تأهل وضعیت نظر

پرستاران  درصد( 0/6٢سوم ) بیش از یك داشتند. پرستاری کارشناسی تحصیلی

سال سابقه کار داشتند. سابقه کاری پرستاران مرد بیشتر از  ٢مورد مطالعه تا 

 6/16درصد از پرستاران مرد و  6/00پرستاران زن مورد مطالعه بوده به نحوی که 

این اختلاف سابقه  ال سابقه کاری داشتند وس 10درصد از پرستاران زن بیشتر از 

(. از نظر وضعیت استخدام تقریبا =61٢/6P) دار بوده است یر آماری معناز نظ

 .درصد( رسمی بودند 7/00نیمی از پرستاران )

درصد زن بودند. حداقل سن بیماران  1/00 از نظر جنسیته بیماران در گرو

 سال بود. اکثر ٢0/01±76/16 یارسال با میانگین وانحراف مع 0٢حدکثر  و 10

 1/20بودند.  تأهلم درصد( 0/76) واحدهای مورد پژوهش در جامعه بیماران
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با بیشترین فراوانی دارای  واحدهای مورد پژوهش در جامعه بیماران درصد از

واحدهای مورد پژوهش در  وضعیت درآمد از نظر تحصیلات دبیرستانی بودند.

ضعیت درآمد نسبتاَ کافی داشتند. اکثریت بیماران درصد و 0/٢0 جامعه بیماران

 درصد( دارای دفترچه بیمه درمانی بودند.  0/4٢)

بیماران از حقوق  آگاهی پرستاران و ی پژوهش نشان داد که در موردها هیافت

 6/00ولی تنها  ،اند هرا دید بیمار حقوق منشور پرستاران از درصد 0/00بیمار که 

این درحالی است که منشور حقوق بیمار اطلاع داشتند.  از مفاد ها ندرصد از آ

درصد از بیماران  0/6و تنها  اند هرا دید بیمار حقوق منشور بیماران از درصد 0/16

 د منشور حقوق بیمار اطلاع داشتند.از مفا

 

دیدگاه پرستاران در از  رعایت حقوق بیمار : توزیع فراواني و میانگین وزني عبارات1جدول 

  های آموزشي دانشگاه علوم پزشکي ایلام تانبیمارس

 فراواني و درصد رعایت حقوق بیمار از دیدگاه پرستاران

 میانگین وزني مخالفم نظری ندارم موافقم رعایت حقوق بیمار عبارت

1 
 شود. مراقبت، به موقع ارائه می

٢2 

7/00% 

6 

٢% 

٢ 

6/0% 
06/2 

مراقبت، همراه با احترام ارائه  2

 شود. می

07 

6/70% 

٢ 

6/0% 

0 

6/16% 
0٢/2 

بین بیماران در دریافت مراقبت،  6

 تبعیض وجود دارد.

17 

6/20% 

0 

7/0% 

64 

0٢% 
60/2  

پزشك معالج به بیمار معرفی  0

 شود. می

01 

6/00% 

0 

16% 

16 

7/21% 
00/2 

پرستار و سایر اعضای گروه  ٢

 شوند. معالج به بیمار معرفی نمی

20 

6/06% 

6 

٢% 

61 

7/٢1% 
60/2  

 66/2 1٢ 16 6٢اطلاعات ضروری در خصوص  0



 2931 بهار، وسوم بیست، شماره هفتمسال          فصلنامه اخلاق پزشکی / 241  

 

 

ل 
وام

 ع
سی

رر
ب

ی 
مان

از
س

ق 
قو

 ح
ت

عای
ا ر

ط ب
رتب

م
ن 

ارا
یم

 وب
ان

ار
ست

 پر
گاه

ید
ز د

ن ا
ارا

یم
ب

...
 

مراحل تشخیص، درمان و سیر 

 شود. بیماری به بیمار ارائه می

0/٢6% 7/10% 2٢% 

حفظ پوشش بیماران در حضور  7

 شود. دیگران رعایت نمی

11 

6/10% 

0 

7/0% 

0٢ 

7٢% 
٢0/2  

بیمار در مورد  خواست و نظر 0

شیوه درمان و مراقبت مورد 

 شود. اقع میتوجه و

24 

6/00% 

16 

7/21% 

10 

66% 
10/2 

اطلاعات مربوط به بیماران در  4

حضور بیماران و همراهان 

 شود. دیگر مطرح می

12 

26% 

0 

7/0% 

00 

6/76% 
٢6/2 

عوارض احتمالی درمان به  16

صورتی که قابل درک برای 

بیماران باشد توضیح داده 

 شود. می

60 

6/06% 

16 

7/10% 

12 

26% 
06/2 

پزشکان و پرستاران رازدار  11

 بیمار نیستند.

0 

7/0% 

0 

16% 

٢6 

6/06% 
70/2  

اطلاعات کافی در مورد پوشش  12

ها به بیمار  بیمه، تعرفه و هزینه

 شود. ارائه نمی

26 

6/60% 

11 

6/10% 

20 

6/06% 
6٢/2  

شود که  به بیمار گفته می 16

تواند از معاینه و مورد مطالعه  می

دانشجویان  قرارگرفتن توسط

 امتناع کند.

16 

7/21% 

4 

1٢% 

60 

6/06% 
٢0/1 

هرگز بیمار، مجبور به  10

مشارکت در تحقیقات بالینی 

 شود. نمی

62 

6/٢6% 

0 

16% 

26 

6/66% 
76/1  

امکان دسترسی بیمار به پرونده  1٢

 پزشکی خود وجود ندارد.

14 

7/61% 

٢ 

6/0% 

60 

06% 
20/2  
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به  هرزمان که نیاز باشد بیمار 10

 پرستارخود دسترسی دارد.

60 

46% 

6 

6% 

22 

16% 
20/2 

در مجموع حقوق بیمار رعایت  17

 شود. می

02 

76% 

0 

16% 

12 

26% 
٢/2 

  معکوس محاسبه شده است. به صورتدر جدول فوق میانگین وزنی عبارات ستاره دار 

 

به ترتیب  11 و 1دو عبارت  دیدگاه پرستاراندهد از  میجدول فوق نشان 

پزشکان و پرستاران »و  06/2با میانگین وزنی  «شود می راقبت، به موقع ارائهم»

 برخوردار بودند. از اهمیت بیشتری 70/2با میانگین وزنی  «رازدار بیمار نیستند

منفی آورده شده و میانگین وزنی آن  به صورت 11لازم به ذکر است که عبارت 

این عبارت موافق بودند.  درصد ازپرستاران با 7/0معکوس محاسبه شده که 

تواند از  میشود که  میبه بیمار گفته » به ترتیب 10 و 16همچنین دو عبارت 

با میانگین وزنی  «معاینه و مورد مطالعه قرارگرفتن توسط دانشجویان امتناع کند

با میانگین  «شود میهرگز بیمار، مجبور به مشارکت در تحقیقات بالینی ن»و  ٢0/1

یدگاه پرستاران از اهمیت کمتری برخوردار بودند. ضمناً عبارت از د 76/1وزنی 

پرستاران با این عبارت موافق  درصد از 6/٢6 منفی آورده شده که به صورت 10

از دیدگاه  «شود میدر مجموع حقوق بیمار رعایت »بودند و عبارت هفدهم 

وافق این پرستاران م %76بود که در این عبارت  ٢/2 پرستاران با میانگین وزنی

 . شود میدر مجموع حقوق بیمار رعایت بودند که 

دو  رعایت حقوق بیماردرباره  بیماراندیدگاه ی پژوهش در مورد ها هیافت

 هر»و  04/2با میانگین وزنی  «شود می مراقبت، همراه با احترام ارائه»عبارت 

از  ٢0/2نی با میانگین وز «خود دسترسی دارد بیمار به پرستار ،زمان که نیاز باشد

اطلاعات کافی در مورد »اهمیت بیشتری برخوردار بودند. همچنین دو عبارت 
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به »و  07/1با میانگین وزنی  «شود میبه بیمار ارائه ن ها هپوشش بیمه، تعرفه و هزین

گرفتن توسط ند از معاینه و مورد مطالعه قرارتوا میشود که  میبیمار گفته 

از دیدگاه بیماران از اهمیت کمتری  60/1ین وزنی با میانگ «دانشجویان امتناع کند

اطلاعات کافی در مورد پوشش »برخوردار بودند. لازم به ذکر است که عبارت 

منفی آورده شده و  به صورت «شود میبه بیمار ارائه ن ها هبیمه، تعرفه و هزین

ت درصد بیماران با این عبار 2/71میانگین وزنی آن معکوس محاسبه شده که 

از دیدگاه بیماران  «شود می رعایت حقوق بیمار مجموع در»و عبارت  فق بودندموا

در بیماران موافق این بودند که  %0٢بود که در این عبارت  61/2با میانگین وزنی 

 .شود میمجموع حقوق بیمار رعایت 

 

 حقوق رعایت با مرتبط سازماني عوامل : توزیع فراواني و میانگین وزني عبارات2جدول 

 های آموزشي دانشگاه علوم پزشکي ایلام دیدگاه پرستاران در بیمارستاناز یمارب

 فراواني و درصد رعایت حقوق بیمار از دیدگاه پرستاران

 میانگین وزني مخالفم نظری ندارم موافقم رعایت حقوق بیمار عبارت

1 
اقدامات درمانی بر  نظارت بر

 رعایت حقوق بیمار مؤثر است.

٢1 

0٢% 

1 

7/1% 

0 

6/16% 
72/2 

2 

تجهیزات  بودن امکانات و فراهم

کافی بر رعایت حقوق بیمار 

 مؤثر نیست.

16 

7/10% 

0 

7/0% 

00 

7/70% 
06/2  

6 

 پزشکان بر اعتقاد مدیران و

رعایت حقوق بیماران سبب 

رعایت حقوق بیماران توسط 

 گردد. پرستاران می

60 

6/06% 

16 

7/10% 

12 

26% 
06/2 

0 
بیمار به  آموزش رعایت حقوق

پرستاران بر رعایت حقوق 

٢6 

6/06% 

٢ 

6/0% 

٢ 

6/0% 
7٢/2 
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 بیمار مؤثر است.

٢ 

رعایت استانداردهای مراقبتی 

سبب رعایت حقوق بیمار 

 گردد. نمی

6 

٢% 

0 

16% 

٢1 

0٢% 
06/2  

0 

رسیدگی به وضعیت رفاهی 

کارکنان بر رعایت حقوق 

 بیمار مؤثر نیست.

4 

1٢% 

0 

7/0% 

07 

6/70% 
06/2  

7 
تناسب تعداد پرستار با بیمار بر 

 رعایت حقوق بیمار مؤثر است.

٢٢ 

7/41% 

0 

7/0% 

1 

7/1% 
46/2 

0 

کاهش ساعت کاری پرستاران 

بر رعایت حقوق بیماران مؤثر 

 است.

٢0 

46% 

0 

7/0% 

2 

6/6% 
07/2 

4 

 آگاهی بیماران از حقوق و

های خود بر رعایت  ولیتؤمس

 ها مؤثر نیست. حقوق آن

16 

7/10% 

0 

16% 

00 

6/76% 
٢0/2  

16 

احساس امنیت روانی در 

پرستاران بر رعایت حقوق 

 بیماران مؤثر است.

٢6 

6/00% 

6 

٢% 

6 

٢% 
06/2 

11 

احساس امنیت روانی در 

 ها نبیماران بر رعایت حقوق آ

 مؤثر نیست.

4 

1٢% 

4 

1٢% 

02 

76% 
٢٢/2  

 معکوس محاسبه شده است.صورت ه دار ب در جدول فوق میانگین وزنی عبارات ستاره 

 

 حقوق رعایت با مرتبط سازمانی عواملدهد در مورد  میجدول فوق نشان 

تناسب تعداد پرستار با بیمار بر رعایت حقوق »به ترتیب  0 و 7 دو عبارتبیمار 

کاهش ساعت کاری پرستاران بر »و  46/2با میانگین وزنی  «است مؤثربیمار 

عباراتی بودند که از  07/2ا میانگین وزنی ب «است مؤثررعایت حقوق بیماران 
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 بیمار حقوق رعایت با مرتبط سازمانی عواملین تر مهمبه عنوان  دیدگاه پرستاران

 بودن امکانات و فراهم»به ترتیب  11 و 6. همچنین دو عبارت اند همشخص شد

و  06/2با میانگین وزنی  «نیست مؤثرتجهیزات کافی بر رعایت حقوق بیمار 

با میانگین  «نیست مؤثر ها نامنیت روانی در بیماران بر رعایت حقوق آاحساس »

 کمتراز دیدگاه پرستاران مورد توجه بوده است. ٢٢/2وزنی 

 

 با مرتبط سازمانی درباره عوامل دیدگاه بیماران ی پژوهش در موردها هیافت

بیمار تناسب تعداد پرستار با »دو عبارت  بیماراندیدگاه از  بیمار، حقوق رعایت

احساس امنیت »و  74/2با میانگین وزنی  «است مؤثربر رعایت حقوق بیمار 

 41/2با میانگین وزنی  «است مؤثرروانی در پرستاران بر رعایت حقوق بیماران 

 با مرتبط سازمانی عواملین تر مهمبیماران به عنوان دیدگاه عباراتی بودند که از 

رعایت استاندارد های »دو عبارات  . همچنیناند همشخص شد بیمار حقوق رعایت

رسیدگی »و  62/2با میانگین وزنی « گردد مین مراقبتی سبب رعایت حقوق بیمار

با میانگین وزنی  «نیست مؤثربه وضعیت رفاهی کارکنان بر رعایت حقوق بیمار 

از دیدگاه بیماران مورد توجه بوده است. لازم به ذکر است که عبارت  کمتر ٢2/2

رعایت استانداردهای »نفی آورده شده که در مورد عبارت م رتبه صو 0و  ٢

درصد بیماران با این عبارت  4/60 «گردد میمراقبتی سبب رعایت حقوق بیمار ن

رسیدگی به وضعیت رفاهی کارکنان بر رعایت »مورد عبارت  موافق بودند و در

 د.درصد بیماران با این عبارت موافق بودن 0/1٢« نیست مؤثرحقوق بیمار 
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 بحث 

درصد( در دامنه  6/06اکثر واحدهای مورد پژوهش در جامعه پرستاران )

سال به  ٢6درصد( را گروه بالاتر از  7/1سال و کمترین فراوانی ) 26-24سنی 

 ٢0حداکثر  سال و 26خود اختصاص داده است. از نظر سنی حداقل سن پرستاران 

های همچنین اکثر واحد ده است.بو 0٢/66±44/7انحراف معیار  سال با میانگین و

بودند و  سال 06-٢6درصد( در دامنه سنی  2/61در گروه بیماران )مورد مطالعه 

 باشد. نتایج می ٢0/01±76/16 و انحراف معیار سن واحدهای مورد مطالعه میانگین

 سنی گروه میانگین داد نشان (ش. 1600) همکاران پژوهش نصیریانی و از حاصل

(. در پژوهش حاکمن و ش. 1600نصیریانی و همکاران، ) بود  20/61±٢2/٢پرستاران 

هاکان، اوزگور و ) بود 62±72/7 سنی پرستاران گروه ( میانگینم. 2660همکاران )

( میانگین گروه سنی 1600و همکاران ) ژوهش پارساپور (. در پم. 2660همکاران، 

 (.ش. 1600و همکاران، رساپورپا) باشد می ٢7/00±60/17 بیماران

در بودند که  تأهلم (%76) واحدهای مورد پژوهش در گروه پرستاران بیشتر

بودند. در پژوهش  تأهلدرصد م 0/76 تأهل وضعیت نظر ازنیز  گروه بیماران

 بودند تأهلم پرستاران %77 تأهل( از نظر وضعیت ش. 160٢هوشمند و همکاران )

( ش. 1600یریانی و همکاران )(. همچنین در مطالعه نصش. 160٢هوشمند و همکاران، )

 بودند تأهلم پرستاران درصد ٢/07 و %77 به ترتیب تأهلاز نظر وضعیت 

 که با نتایج پژوهش حاضر همخوانی دارند.  (ش. 1600نصیریانی و همکاران، )

مدرک دارای درصد واحدهای مورد پژوهش در گروه پرستاران  6/70

( ش. 1600همکاران ) نصیریانی و بودند. در پژوهش پرستاری کارشناسی تحصیلی

پرستاران دارای مدرک تحصیلی کارشناسی پرستاری بودند. در پژوهش  0/06

درصد دارای مدرک تحصیلی کارشناسی پرستاری  0/06ربیعی  رنگرز جدی و
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 160٢رنگرز جدی و ربیعی، ) بودند که این مطالعات با پژوهش حاضر همخوانی دارند

 . (ش.

در  .درصد بیماران تحصیلات کمتر از دیپلم داشتند ٢/77 در جامعه بیماران

بیماران تحصیلات کمتر از  %06( ش. 1606) عشری اثنی مصدق راد و پژوهش

 (. ش. 1606عشری،  مصدق راد و اثنی) دیپلم داشتند

همچنین بر اساس  .دارای بیمه درمانی بودنددرصد(  0/4٢اکثریت بیماران )

بیمه دفترچه درصد( دارای  7/07یمی از بیماران )تقریباَ ننوع دفترچه درمانی 

 1/06( ش. 1606عشری ) اثنی مصدق راد و در پژوهش .خدمات درمانی بودند

رسد با توجه به افزایش  میکه به نظر  اند هدرصد بیماران دارای بیمه درمانی بود

 ی فوق بدست آمده است. ها ه، یافتها هتحت پوشش قراردادن افراد توسط بیم

درصد( از  6/00گروه پرستارا ن ) واحدهای مورد پژوهش در نیمی از یباًتقر

 ٢/02اکثریت بیماران )در حالی که  ،مفاد منشور حقوق بیمار اطلاع داشتند

مسأله نیز ضرورت . این از مفاد منشور حقوق بیمار اطلاع نداشتند درصد(

مت به بیماران را تیم سلا اعضایرسانی هرچه بیشتر توسط پرستاران و سایر  اطلاع

در ارتباط  ترکیه کشور در (م. 2661) اولسو و زولفیکار وهش پژ در کند. می نمایان

بیماران از حقوق خود اطلاع  %26ن از مفاد منشورحقوق بیمار با اطلاع بیمارا

 . (م. 2661، ذوالفقار و اولسو) داشتند

درصد  7/00با  «شود می مراقبت، به موقع ارائه» عبارت دیدگاه پرستاران از

در ین نتایج رعایت حقوق بیمار در نظر گرفته شده است. این تر مهمبه عنوان 

 «شود میمراقبت، همراه با احترام ارائه » از دیدگاه بیماران عبارت حالی است که

 وسکویی اشکوری وا مطالعه خوردار بود.بر درصد از اهمیت بیشتری 1/76با 

بیماران اظهار نمودند که مراقبت  %00 دهد مین نشا ها هیافت( ش. 1600) همکاران
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بیماران اعتقاد داشتند  %70 پزوهشهمراه با احترام بوده است و همچنین در این 

وسکویی ) ها مؤدبانه و محترمانه بوده است که رفتار کارکنان با همراهان آن

گاه ( دیدش. 1600) مطالعه حسنیانهمچنین  (.ش. 1600اشکوری، کریمی و همکاران، 

 7/07 و مثبت بود %0٢حق احترام نسبت به بیماران پرستاران نسبت به رعایت 

رش ها دارای نگ اع از آندرمان یا امتن ها نسبت به حق قبول مراقبت و درصد آن

 خوانی دارد. ( که با نتایج پژوهش حاضر همش. 1600حسینیان، ) بودند مثبت

از دیدگاه پرستاران  «ودش میدر مجموع حقوق بیمار رعایت »در کل عبارت 

در پرستاران موافق این بودند که  %76بود که در این عبارت  ٢/2ی با میانگین وزن

بود  61/2از دیدگاه بیماران با میانگین وزنی  و شود میمجموع حقوق بیمار رعایت 

در مجموع حقوق بیمار بیماران موافق این بودند که  %0٢که بیانگر آن است که 

  .شود میرعایت 

 میزان بیشترین که داد نشان ها ه( یافتش. 1600همکاران ) در پژوهش سلیمی و

 به توجه بدون با احترام همراه مؤثر و مطلوب مراقبت و درمان به رعایت، مربوط

خوانی ی این پژوهش همها هبا یافتو قومی بود که  مذهبی فرهنگی، نژادی، عوامل

در مورد ( ش. 1600پژوهش حسنیان ) (. درش. 1600سلیمی و یارمحمدیان، ) ددار

. در مطالعه بودندثبت م دیدگاهدارای  پرستاران درصد 7/06رعایت حقوق مددجو 

پرستاران این بود که حقوق بیمار رعایت  %0٢( دیدگاه م. 1440لیدو و همکاران )

( ش. 1606(. در مطالعه رنگرز جدی و ربیعی )م. 1440لدو و همکاران، ) شود می

 درصد بود. 2/70پرستاران در مورد رعایت حقوق بیمار  شکان ودیدگاه پز

از دیدگاه پرستاران دو  مرتبط با رعایت حقوق بیمارسازمانی عوامل در مورد 

با  «است مؤثرتناسب تعداد پرستار با بیمار بر رعایت حقوق بیمار » عبارت

ایت کاهش ساعت کاری پرستاران بر رع»درصد( و  7/41) 46/2میانگین وزنی 
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( عباراتی بودند که از %46) 07/2با میانگین وزنی  «است مؤثرحقوق بیماران 

 بیمار حقوق رعایت با مرتبط سازمانی عواملین تر مهمبه عنوان  دیدگاه پرستاران

تناسب تعداد » دیدگاه بیماران دو عبارت . این در حالی است که ازاند همشخص شد

 4/00) 74/2با میانگین وزنی  «است مؤثر پرستار با بیمار بر رعایت حقوق بیمار

 مؤثراحساس امنیت روانی در پرستاران بر رعایت حقوق بیماران » درصد( و

بیماران دیدگاه درصد( عباراتی بودند که از  1/46) 41/2با میانگین وزنی  «است

 .اند همشخص شد بیمار حقوق رعایت با مرتبط سازمانی عواملین تر مهمبه عنوان 

ی که از دیدگاه پرستاران و بیماران در نتایج این پژوهش مشخص همانطور

کردن موانع عوامل سازمانی مرتبط با رعایت حقوق بیمار در ارتقای  برطرف ،است

یکی از طبقات ( ش. 160٢است. در پژوهش هوشمند )مؤثررعایت حقوق بیمار 

بوده است  کننده، عوامل مربوط به سازمان بندی شده در عوامل تسهیل مهم گروه

تجهیزات، وجود نیروی  کردن امکانات و توان به فراهم میکه از جمله این عوامل 

بتی و رسیدگی به بالابردن استانداردهای مراق کافی، رعایت حقوق پرستاران، رهما

  .کنان اشاره کردوضعیت رفاهی کار

در   پرستاران معمولاً نویسند، در این خصوص می (م. 2661) و همکاران مراکو

اما تا  ،هستند  تری برای حمایت از بیماران تر و در موقعیت مناسب تماس نزدیك

نداشتن وقت  ،پرسنلکمبود   اند که علت آن به حال چنین نقشی را به عهده نگرفته

و مراکو ) درباره این موضوع بوده است  کافی و عدم برخورداری از آموزش مناسب

با وجود  نویسد، نیز در این باره می (ش. 1677) محمدی.  (م. 2661همکاران، 

کافی و فضای   عدم تأمین پرسنل کمبود امکانات، های غیر استاندارد، بیمارستان

محمدی، ) را داشت بیمار  توان انتظار رعایت حقوق فیزیکی کاری نامطلوب نمی

 .(ش. 1677
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 گیری نتیجه

بسیار دارد صحبت  است که هنوز جای بحث وای  همفهوم حقوق بیماران مقول

تواند بیماران را در  می ،گسترش آن برداشته شود هر قدمی برای شناخت و و

های  یافته اخلاقی یاری کند. حقوق انسانی و جهت دریافت مراقبتی مبتنی بر

 بیماران مورد مطالعه از دهد که بین دیدگاه پرستاران و میپژوهش حاضر نشان 

با وجود این  .تفاوت وجود دارد بیمار قحقو مفاد منشور حقوق بیمار و نیز رعایت

اما  ،گذرد ها می که چندسال است از نصب منشور حقوق بیماران در بیمارستان

عوامل . در مورد میزان اطلاع بیماران از نصب و مفاد این منشور در حد پایین است

نزدیك بیماران  گروه پرستاران و دونظرات  مرتبط با رعایت حقوق بیمارسازمانی 

سازمانی عوامل در مورد گروه  دو دیدگاهمیان ی اختلاف قابل توجه هم بوده و به

 تأکیددهنده  و این در واقع نشان خورد مینبه چشم  مرتبط با رعایت حقوق بیمار

های که لازم است بیش از پیش مورد  فعالیت دو گروه بر رفع این موانع است.

های آموزشی برای کل  برنامهاران قرار گیرد ارائه زسیاستگ ن وتوجه مسؤولا

ها،  دهندگان خدمات در زمینه حقوق بیماران از طریق رسانه ارائه جامعه، بیماران و

مقررات در این  پایش رعایت قوانین و ی مشخص برای نظارت وها هبرنام طراحی

ها  بخش سایر مشابهی در های پژوهش شود می پیشنهاد د و همچنینباش میزمینه 

 انجام ماماهاپزشکان و  درمانی، نظیر کادر سایر دیدگاه از و روانی بخش نظیر

 .گیرد
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ش.(.  1600)لاریجانی، باقر.  فرشید. ،علاءالدینی .حسین ،افضلی ملك .محمد ،کاظم .پارساپور، علیرضا

مجله پرستاران در خصوص میزان رعایت حقوق بیماران.  بررسی نگرش بیماران، پزشکان و

 .٢6-02. دوره سوم، شماره اول، صص اخلاق وتاریخ پزشکی

 های بخش در مددجویان حقوق رعایت مورد در پرستاران نگرش بررسی ش.(. 1600. )مرضیه ،حسنیان

 دانشگاه علوم پزشکی و مامائی تحقیقات پرستاری و. همدان پزشکی علوم انشگاهد بیمارستانی

 .20، ص 27. دوره سوم، شماره درمانی اصفهان خدمات بهداشتی و

دهمین اجلاس آسیائی اخلاق زیستی . بررسی حقوق بیمار از دیدگاه اسلام ش.(. 1600. )مرضیه، حسنیان

 .دانشگاه علوم پزشکی تهران . زه اخلاقچهارمین نشست آسیائی اقیانوسیه یونسکو در حو و

 کاشان شهرستان پرستاران و پزشکان نظرات بررسی ش.(. 160٢) رضا. ،ربیعی. فاطمه ،جدی رنگرز

 .06-0 ، صص6 شماره دهم، دوره. فیض علمی پژوهشی فصلنامهبیماران.  حقوق منشور به نسبت

 رعایت و آگاهی ش.(. 1600. )محمد ،اصل بلوچستانی .محمدحسین ،یارمحمدیان ،.قربانعل ،سلیمی
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101. 
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 حقوق منشور به نسبت بیماران و پزشکان آگاهی ش.(. 1606) پرتو. ،عشری اثنی .محمد علی، راد مصدق

 سال .پزشکی علوم در آموزش مجله .اصفهان بهشتی شهید بیمارستان در آن رعایت و بیمار

 .0٢-06 ، صص11شمار چهارم،

 دیدگاه از بیمار حقوق رعایت بررسی ش.(. 1600) فاطمه. ،نصیریانی .فرحناز ،فرنیا .خدیجه ،نصیریانی

، 1 شماره سیزدهم، . دورهقانونی پزشکی علمی مجلهیزد.  شهر های بیمارستان در شاغل پرستاران

 .66-7 صص

بررسی  ش.(. 1600) نوشین. ،کهن .حمیده ،عشری اثنی .محبوبه ،کریمی .خورشید ،وسکویی اشکوری

فصلنامه اخلاق های تابعه دانشگاه علوم پزشکی تهران.  میزان رعایت حقوق بیماران در بیمارستان

 .00 ، ص0دوره دوم، شماره  تاریخ پزشکی. و

ش.(. آگاهی پرستاران شاغل در  160٢هوشمند، عباس. جولایی، سودابه. مهرداد، ندا. بحرانی، ناصر. )

کننده رعایت این حقوق از  های آموزشی شهر تهران از حقوق بیمار و عوامل تسهیل نبیمارستا

، 0، شماره 12. دوره مجله دانشکده پرستاری و مامایی دانشگاه علوم پزشکی تهرانها.  دیدگاه آن

 .٢7-00صص 
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