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 ارمغان دانش، مجله علمي پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي ياسوج

  )١٣٤(شماره پي در پي١٣٩٨مرداد و شهريور  ،٣، شماره٢٤دوره 

 

ك ي: يان به سوختگياز مبتلاين يمراقبت انسان

  ل محتوايتحلمطالعه 
  *2، كوروش زارع3يمالح ي، امل ساك2زاده يبين غي، مه1ينيما محمدحسيس

  
مزمن، دانشگاه علوم  يمارهايدر ب يقات مراقبت پرستاريمرکز تحق۲، رانيشاپور اهواز، اهواز، ا يجند ي، دانشگاه علوم پزشکيپرستارگروه ۱

  راني، اهواز، اشاپور اهواز يجند يدانشگاه علوم پزشک ،يولوژيدميو اپ يستيگروه آمار ز۳، رانيشاپور اهواز، اهواز، ا يجند يپزشک

  

  ۱۱/۰۶/۱۳۹۸ رش:يخ پذيتار           ۰۱/۰۵/۱۳۹۸خ وصول: يتار

  دهيچك

هـا در مراقبـت بـوده و در برگيرنـده هنـر و       همراقبت يک علم است که بشر را در برگرفته است، بيانگر تجارب و پديد :زمينه و هدف

لذا مطالعـه   ،تت و رشد اسيظهور انسان يبرا يصتفر  و مراقبتقلب و روح مراقبت  ين فردياملات بت در تعيانسان .باشد انسانيت مي

  انجام شد.، باشد يم يان به سوختگيتلاياز ميکه ن يانسان های ن مراقبتييحاضر با هدف تب

  

هـا از   دادهبر هدف بـا حـداکثر تنـوع اسـتفاده شـد.       يمبتن يريگ که در آن از نمونه باشد يم کيفي از نوع  پژوهشاين  :يبررس روش

در بيمارسـتان سـوختگي   روانشناس  و ، پرستاريدرجه دو بستر يختگماران سويبدون ساختار با ب يق فرديمصاحبه عم ۱۸ق يطر

انتخـاب  ورود بـه پـژوهش     يارهايو با توجه به معهدفمند  يريگ به روش نمونهکنندگان در مصاحبه  انجام شد. شرکت طالقاني اهواز

ا شـده ب ـ  يآور جمـع  يها قبل از آغاز مصاحبه اوليه فرم رضايت آگاهانه شرکت در تحقيق پاسخ دادند. دادهکنندگان   مشارکتشدند، 

  . ز شدنديآنالنگاس يبا روش الو و ک ياددقرار يل محتوايکرد تحلياستفاده از رو

 

ک ي ـو  يطبقه اصل ٤، ر طبقهيز ١٠ل در يه و تحليند تجزيآن کدها در فريه به دست آمد که ايکد اول ٥٦٤ها  از مجموع مصاحبه ها: افتهي

باق طان تيرعا، نينو يها با روش مراقبت، بودن در مراقبت پاسخگو، به ارتباط مناسب ازينشامل  يه قرار گرفتند. طبقات اصليدرونما

 بودند. يه مراقبت انسانيو درونما اقبتدر مر يجنس

  

افـت  يدر خور در يک انسان حق دارد مراقبتيبه عنوان  سوختگی ماريگفت ب توان يمبا استفاده از طبقات استخراج شده  :يريگ جهينت

 يلات لازم از سـو يتسـه  يجهت رفع موانع موجـود و ارتقـا   يد اقداماتيبا يبه سوختگماران يويژه ب يه مراقبت انسانيارا يبرا کند و

  رد.ياندرکاران صورت گ دست

  

  تحليل محتوااز، ي، ني، سوختگيمراقبت انسان :يكليد يها واژه

  

  دانشگاه علوم پزشکي جندي شاپور اهواز، مرکز تحقيقات مراقبت پرستاري در بيمارهاي مزمن اهواز،كوروش زارع، سنده مسئول: ينو*
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  مقدمه  

در   يمک مشکل عمده بهداشت عمـو ي يسوختگ

 در حال توسـعه  يژه در کشورهايسراسر جهان، به و

ــدتر يکــي يگــر ســوختگي. از طــرف د)١(اســت ن ياز ب

را صـدمه  ي ـاسـت، ز  يماندن يک برجايصدمات ترومات

زمـان بـدتر    يابـد و در ط ـ يتوانـد گسـترش    يم ـه ياول

ران يــدر ا يدر خصــوص آمــار ســوختگ   .)٢(شــود

هـا   پـژوهش  ي، امـا برخ ـ يستموجود ن يقياطلاعات دق

در جوانـان، زنـان و    يوع سوختگياند که ش نشان داده

 ٩/٢٧ر آن ي ـزان مـرگ و م يسواد بالا بوده و م يافراد ب

 يگـر يد ي. بررس ـ)٣(اشـد ب يم ـدرصد  ٤/٣٤درصد تا 

 يهزار سـوختگ  ۱۰۰ران يکه سالانه در ا دهد نشان می

 .شـود  يم ـنفـر   ۹۰۰ يسـتر افتد که منجر به ب يماتفاق 

ر قابـل قبـول و   ينشان دهنده آمار غ ها بررسيچنين  هم

توسـعه   يکشور نسـبت بـه کشـورها    يسوختگ يبالا

 هنگـام  يمـاران مبـتلا بـه سـوختگ    يب .)۴(باشد يمافته ي

را  يار ترســناکيبســشــرايط  حــالات و ،حادثــه بــروز

ــه مـ ـ ــان  يتجرب ــارب درم ــد و تج ــاکنن ــاک  يه دردن

مار و خانواده يب. ديافزايز بر ترس آنها ميمارستان نيب

را  يديشـد  يدي ـممکن است احساس خشم، گناه و ناام

حادثه اغلب  يادآوريشبانه و  يها تجربه کنند. کابوس

 شود که هـر ين امر باعث ميباعث آزار آنها شده و هم

را  يمـاران تجــارب ناراحـت کننـده و متفــاوت   يک از بي ـ

 يآنها بـرا  يو آمادگ يسلامت ذهن يکه رو کنندتحمل 

  .)٥(ثر استؤم يشرکت در برنامه درمان

ــه ا   ــه ب ــا توج ــب ــر ب ي ــه ه ــار نين ک ــد يم ازمن

 يباشد، آگـاه  يمژه خود يو يفرد يمراقبت يها مراقبت

ه  خـدمات گونـاگون و   يارا يبرا يازها ملاک اصلياز ن

ش يمتنـوع در جهـت رفـاه و آسـا     يهـا  برنامـه  ياجرا

 يمـاران سـوختگ  يهـدف از جملـه ب   يهـا  تر گروه شيب

جـود و  ن وضـع مو يشکاف ب ،ازيف نيباشد. در تعر يم

 يآور ند جمعيفرآ ،يازسنجيان شده است و نيمطلوب ب

 يبنـد  تيها و اولو گروه ،افراد يازهاياطلاعات درباره ن

برطـرف   ينه لازم بـرا ين رهگذر زمياز ا تا است ها آن

   .)۶(شودازها فراهم ين نيکردن ا

اسـت و از   يده همگـان ي ـاز و پديک نيمراقبت   

، شـود  يم ـ يمعرف ـ ياجتمـاع  يآنجا که انسان موجـود 

کـه روابـط    بشـر  يک مفهوم اساس ـيبه عنوان  مراقبت

ن يچن ـ هـم . )۷(شـود  يم ـقلمـداد   انسانی را تحت تـأثير  

و محرک  )۸(يلت در پرستاريک فضيبه عنوان مراقبت 

 يبرا ياساس يتعامل پرستار با مددجو و روش ياصل

چنين  هم .)۹(شود يم يازها و اهداف مددجو تلقيدرک ن

 يبـه عنـوان اصـل و جـوهره پرسـتار      يراقبت انسانم

مراقبت شامل اعتقاد به  يبه طور کل .)۱۰(شود يم دهيد

   .)۱۱(ت استياز جمله ارزش و انسان يهر حس انسان

 يک علم انسانين و شوانهافر مراقبت را يکيبو 

مراقبت را حضـور آگاهانـه و اعتبـار بخـش     و  يمعرف

و رشـد فـرد را بـه همـراه      يکه زندگ يپرستار با فرد

  .)۱۲(اند ف کردهيدارد تعر

ک علم است يکند که مراقبت  يمعنوان  واتسون

در ها  دهيپد و انگر تجاربيب ،گرفته استرا فکه بشر را 

ــت ــوده ،مراقبـ ــان يدر برگ و بـ ــر و انسـ ــده هنـ ت يرنـ

ک هنر در حـال رشـد و تکامـل    ي. مراقبت )۱۳(باشد يم

 ازو همکاران معتقدنـد   سريگر .)۱۴(است يدر پرستار
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انتظـار   ،يمراقبت ـ يا حرفـه  يپرستاران به عنوان اعضا

مـاران  ينه بـا ب دلسـوزا  يق رفتارهـا ي ـاز طر تارود  يم

برقرار کنند تا بتوانند به درد و رنج  يا مانهيارتباط صم

بـه وسـيله   ه شـده  يارا ي. در کدها)١٥(آنها پاسخ دهند

 اسـته شـده  کا، از پرستاران خويمرآانجمن پرستاران 

 يا مـاران رفتـار دلسـوزانه   يبرخـورد بـا ب   است تـا در 

  .)١٦(داشته باشند

ــدر نظر ــان ي ــت انس ــامل  يه مراقب ــت ش ، مراقب

 يهـا  طـه يو ح يط زنـدگ ين دو فرد بـا شـرا  يتعاملات ب

ــمتفــاوت اســت. مراقبــت  يدارشــناختيپد ده آل يــک اي

شـتن از  يبوده و استفاده منحصر به فرد از خو ياخلاق

ن دو فـرد  يق حرکات، احساسات و لمس است تا ب ـيطر

ــه آن التيحاصــل شــده و در ســا  يوحــدت ــدرتي  ام، ق

  .)۱۷(مددجو شکوفا شود يو خود کنترل يدرون

 يدارشناس ـيک مطالعـه پد يدر  اوريلی و کارا   

در مفهوم  واتسون يبا استفاده از فلسفه مراقبت انسان

ن ادراک يچن ـ تجربه انسان با فرد مراقبت شونده و هـم 

فــرد  ين تجربــه در بــازتوانيــا يپرســتاران از همراهــ

ارتبـاط انسـان بـا    «چـون  هم يبه عوامل ،مراقبت شونده

در  يانســان يهــا ت ارزشيــفــرد مراقبــت شــونده، اهم

، تجربـه  يروابـط مراقبت ـ  يشه مراقبت، ابعاد برقرارير

 يارتقـا  و يا نهيزم يها يدگيچيو پ يمراقبت اختصاص

ت فرد مراقبـت  ي) جسم، روح و معنوي(هارمونيهماهنگ

احترام بـه حقـوق    .)۱۸(»د کردنديکأشونده و پرستار ت

ن و درمـان  أات و انتخـاب، احتـرام و ش ـ  يبشر، حق ح

 .)۱۹(اســـت يذاتـــ يم بـــا احتـــرام در پرســـتارأتـــو

. )۲۰(اسـت  يجار يدر تار و پود پرستار ييگرا انسان

بـه   ييازمند دانش در مـورد نحـوه پاسـخگو   يمراقبت ن

 شـناخت هـا،   تيها و محـدود  يين، توانايريسا يازهاين

شـناخت معنـای   ، فرد مقابل يها تيها و محدود ييتوانا

و دانش در مورد چگونه راحـت بـودن و   وی  موقعيت 

ت ي ـثـق و نحـوه حفـظ کل   ؤه حضور دلسوزانه و ميارا

ر شـده، ضـربه   يپذ بيکه آس يدر حال ،باشد يم يگريد

 .)۲۱(و رنجور است  يمده، زخيد

ک ي ـطور که اشاره شد، مراقبت به عنوان  همان

بـه   يدرمـان  ـ ـ ينه خدمات بهداشتيدر زم يجزء اساس

ل بـوده و  ي ـن امـر دخ يو پرستاران در ا ديآ يمحساب 

داننـد.   يمش يخو ييت را هدف نهايفيه مراقبت با کايار

ــي ــهياز ح يک ــا ط ــ يه ــتار يتخصص ــال يپرس ، ينيب

ــتار ــوختگ يپرس ــت يس ــه ا  .اس ــه ب ــا توج ــب ــي ه ن ک

ــيک هــای پــژوهش ــدر صــدد کشــف و درک دن يف  ياي

ا تجربـه افـراد   ي ـن درک يـي افراد هستند و بـا تب  يدرون

 ؛)٢٢(کنند يمده ها کمک يتر پد قيعم ييمطلع، به شناسا

 در  انسـاني  مراقبـت با توجه به اهميت مقولـه   نيچن هم

 ن مفهوم مراقبتييتبه به ، پژوهشي کيسوختگ بيماران

بـر    يدرجـه دو بسـتر   يان سـوختگ بيمـار در  انساني

 کشـور ايـران  پرسـتاران در   ماران و يباساس تجارب 

مراقبـت  پـژوهش  هـدف از ايـن    لذا ،بپردازد يافت نشد

  نياز مبتلايان به سوختگي بود.مورد انساني 

  

  بررسيروش 

اين پـژوهش کيفـي بـا رويکـرد تحليـل محتـوا       

کـه محقـق در صـدد     ييجـا  از آن باشـد،  ميقراردادی 

 درجـه دو  يان به سوختگيبتلام يانسان يازهاينن ييتب

ا طـرح  ي ـکـرد  يباشـد، رو  يمن مفهوم يا يو ابعاد درون

را نگـاس) ي(الـو و ک  ز محتـوا يبا روش آنال يفيق کيتحق
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کـه   ييهـا  دهي ـپد ين روش بـرا ي ـا انتخاب کرده اسـت. 

ه شــده يوصــدربــاره آن وجــود دارد ت  يمــاطلاعــات ک

ف يه توص ـي ـن روش منجر به اراين اينچ هم .)٢٣(است

م و يمفـاه عنـوان  تحـت   پـژوهش ده مورد يع از پديوس

  .)۲۴(شود يمطبقات 

 ، ا عرصـه اسـت  ي ـ نـه يزم يف ـيق کي ـط تحقيمح 

ده در آن جـا  ي ـاست کـه پد  يعيط طبيعرصه همان مح

 در را ها دهيپد عرصه، در قيظاهر شده  است. پس تحق

ت کنتـرل  ي ـط و موقعيمح ـ يعن ـيآنهـا   يع ـيطب تيموقع

. )٢٥(دده ـ يم ـطالعه قرار مورد م يزندگ ينشده و واقع

 يان بــه ســوختگيــورود بــه مطالعــه؛ مبتلا يارهــايمع

ل بـه  ي ـات و تماي، قادر به انتقال تجربيدرجه دو بستر

 يمارسـتان سـوختگ  يب نيبنابرابود. ه شرکت در مطالع

و ط پژوهش انتخـاب  يشهر اهواز به عنوان مح يطالقان

و تـا   شـد  ها شـروع  داده يآور جمع ١٣٩٦ماه بهمن از 

 ت.افيادامه  ١٣٩٧ آذرماه

ــه ارا ــا ک ــاز آن ج ــده و دري ــده يه کنن ــت کنن اف

ن در يبنـابرا  ،مراقبـت هسـتند   يمراقبت دو جزء اساس

ن مطالعـه هـر دو گـروه مـورد توجـه قـرار گرفـت.        يا

 ، پرستارانيدرجه دو بستر يماران مبتلا به سوختگيب

بـه   يمشغول بـه کـار در بخـش سـوختگ    و رواشناس 

در  .دنعنــوان مشــارکت کننــدگان در نظــر گرفتــه شــد 

مـار  يب ١٥ن مطالعـه بـا   يدر اهدفمند  يريگ روش نمونه

و  يپرســتار بخــش ســوختگ  ٢درجــه دو،  يســوختگ

بعـد   ک مورد مصاحبه انجام شد.يروانشناس هر کدام 

ح هدف مطالعه بـه مشـارکت کننـدگان و اخـذ     ياز توض

از مصـاحبه   ،هـا  داده يآور جهـت جمـع   يت کتب ـيرضا

در مصاحبه  ده شد.استفا سؤالات بازبدون ساختار با 

ات خـود  ي ـشدند که تجرب يمق يمشارکت کنندگان تشو

بـه اشـتراک بگذارنـد و از     يرامون مراقبت انسـان يرا پ

 يشـه لطفـا از تجـارب مراقبت ـ   يم«شد که يمآنها سوال 

بـودن    يپرسـنل در هنگـام بسـتر    به وسيلهارايه شده 

ک سوال از يپژوهشگر با طرح  ؟»نيح بديبرامون توض

ده مـورد نظـر جلـب    ي ـ، توجه او را بـه پد يو يها گفته

ان هـر  ي ـن و پايکرد. لازم به ذکـر اسـت کـه در ح ـ    يم

ان مجدد و بازگرداندن نکات برجسـته و  يمصاحبه با ب

 يمشـارکت کننـدگان، سـع    يهـا  از پاسخ يا ا خلاصهي

 د برسـد و در صـورت  ييأها به ت داده يشد تا درست يم

شـد   يمست آنان درخوامشارکت کنندگان از از وجود 

  کنند.  يساز تا شفاف

هــا، محقــق اجــازه صــحبت  در همــه مصــاحبه

داد تا تجـارب خـود    يمآزادانه را به مشارکت کنندگان 

ــا ــت ب  ييرا در فض ــن و راح ــام ــدان ي ــ. در پاکنن ان ي

 يگـر يز دي ـر: چي ـنظ يها محقق با طرح سـوال  مصاحبه

 هسـت  يد سـوال ي ـکن يما فکر يد؟ آيکه نگفته باش هست

ب مشارکت کننـده را  ين ترتيه باشد؟ به اکه مطرح نشد

در هـا   صـاحبه م کـرد.  يم ـان تجارب خود يق به بيتشو

ــيمح ــب يط ــد و   آرام و مناس ــام ش ــان  انج ــدت زم م

ل ي ـتحل يالگـو ر بـود.  يقه متغيدق ۹۰تا  ۳۰مصاحبه از 

ز الــو و يآنــال ين پــژوهش الگــويــاســتفاده شــده در ا

 ،مــدت زمــان مصــاحبه يار اصــليــمع نگــاس اســت.يک

مشــارکت  ،ل و توافــقيــزان اطلاعــات و تمايــم ،لتحمــ

ت شرکت کنندگان بـا  يها با رضا کنندگان بود. مصاحبه

ضبط و بلافاصله بعـد   ،استفاده از دستگاه ضبط صدا
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س و يق کلمه به کلمه دست نـو ياز مصاحبه به طور دق

ن يچن ـ هـم  پ شـدند. ي ـتا يوتريافزار کامپ له نرميبه وس

 يمصـاحبه را بــرا پژوهشـگر خــروج آگاهانـه و قطــع   

 ،مشارکت کنندگان آزاد گذاشت. پـس از هـر مصـاحبه   

حاصــل از مصــاحبه  يهــا داده يفــيک يل محتــوايــتحل

 و فیيک ايمحتو نگاسيو کلوا نظر سساابر انجام شد. 

 در فیيک ايمحتو ليتحل يها مگا ،متن با طتباار دجايا

 هيفرض فاقد و هشداجرا یياستقرا رتصو به که مانیز

ـــف ز،با اريکدگذ ؛ ستا ريز رتصو به باشد  هرستـــ

ـــک يبند ستهد دن،کر يبند وهگر ،کدها دنکر و   دنرــــ

   .)٢٦( اعنتزا

؛ يف ـيک يمحتـوا  ليتحل نديآفر اساس در نيا بر

ل و ي ـل که قابـل تحل يتحل يواحدها ،ها ان مصاحبهياز م

که  يکوچکتر يهستند جدا شده و به واحدها يکدگذار

کــه شــامل عنــوان  کــدها ،ييواحــد معنــا؛ از عبارتنــد

ا ي ـهـا   مقولـه  ،اسـت  ييمعنـا  يواحـدها  يبرا يکدگذار

اشتراکات  يدارا ياز محتواها يطبقات که شامل گروه

م يتقس ـ ياصـل  هي ـهستند و درون ما  يمو مفهو ييمعنا

   شدند.

ــدر ا ــا  ي ــه ب ــت مطالع ــژوهش صــحت و دق ن پ

 گوبـا  يعنوان شده از سو يياستفاده از استاندارد طلا

، تي ـمقبول ؛اسي ـهـا چهـار مق   شـد. آن  يبررس نکلنيلو 

مـرتبط بـا    يريانتقـال پـذ   و يريدپـذ ييأ، تيرياعتمادپذ

  .)۲۷(کردندرا عنوان  يفيق کيتحق

از  هـا،  نان از صحت و استحکام دادهياطم يبرا 

اطلاعات اسـتفاده   يآور ند جمعيآل هم زمان با فريتحل

ز به مشـارکت کننـدگان عـودت    يموارد پس از آنال شد.

هـا در مـورد صـحت مطالـب درک      د آنييأداده شد و ت

هـا   نان از صحت کدها، مصـاحبه ياطم يو براشده اخذ 

خـود   داده شد تـا نظـر    يمت علئيه ديبه دو نفر از اسات

از ي ـا نين در صورت وجود ابهام يچن هم .کنندا اعمال ر

شــتر، بــه مشــارکت کننــده مــورد نظــر يب يبــه بررســ

شد. محقـق زمـان    يممصاحبه انجام  مراجعه و مجدداً

ها در نظر گرفته و بـا رفـت    داده يآور جهت جمع يکاف

مـدت   يطولان يريها، درگ مکرر در داده يها و برگشت

ش وسـعت و  ين امر باعـث افـزا  يکه ا کردرا حفظ  خود

  .شدعمق اطلاعات 

  

  ها افتهي

 ١٥ مشارکت کننـده شـامل؛   ١٨ ن مطالعهيدر ا 

ک ي ـ و پرسـتار  ٢، يدرجـه دو بسـتر   يمار سـوختگ يب

ــ ــد.  يم بخــش ســوختگيروانشــناس مق شــرکت کردن

 ١٠سـال،   ٢٢ـ٨٦مشارکت کنندگان  يرنج سنمحدوده 

نفر مجرد، از نظر  ٤هل و أتنفر م ١٤زن،  ٨  نفر مرد و

 ٤ پلم،يفوق د نفر ٣ ،ينفر کارشناس ٩ لاتيسطح تحص

و  از نظـر   سـواد  ينفر ب ـ ١ پلم،يد رينفر ز ١ پلم،ينفر د

ــه دار،  ٣پرســتار،  ٢نفــر روانشــناس،  ١ يشــغل  ٢خان

ــته،  ــد ٨بازنشســـ ــغل آزاد  ٢و کارمنـــ ــر شـــ                 نفـــ

  ).١(جدول بودند

کد اوليـه بـه دسـت     ٥٦٤ها  از مجموع مصاحبه

زيـر   ١٠يند تجزيه و تحليل در آآمد که اين کدها در فر

طبقــه اصــلي و يــک درونمايــه قــرار گرفتنــد.  ٤طبقــه، 

 پاسـخگو ، به ارتبـاط مناسـب   ازين ؛طبقات اصلي شامل

 تي ـرعا، نينـو  يهـا  با روش مراقبت، بودن در مراقبت

و درونمايه مراقبـت انسـاني    در مراقبت يانظباق جنس
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لاصه درونمايه اصلي، طبقات اصلي و زير طبقات که خ

  .ارايه شده است ٢در جدول 

ارتبـاط   انگري ـب هي ـدرونما ني ـا، يمراقبت انسان

مناســب، پاســخگو بــودن در مراقبــت، مراقبــت بــا      

در مراقبــت  يانظبــاق جنســ تيــرعا ن،ينــو يهــا روش

لزوم ارتبـاط  نياز به ارتباط مناسب به معناي  .باشد يم

 مراقبـت  نينامهربانانه ح ـ رفتارو  قبتمرا نيمناسب ح

لـزوم ارتبـاط مناسـب حـين     الـف ـ    و شـامل؛  باشد يم

مشــارکت باشـد کـه    يم ـمراقبـت يکـي از زيـر طبقــات    

 مـار يب هيچون ـ ١؛ گويند يمگان در اين باره چنين کنند

ــه محبــت  ،يدرصــد از بهبــود ٩٠ســوخته در واقــع  ب

 خـوب برخـوردي  واقعـا از لحـاظ    نجـا ي، ابستگي داره

 يل ـيکه دارن خ يامکاناتتوان و در حد و  کنند يمرفتار 

پرســتارا ، )٨ شــماره مشــارکت کننــده(رســنيخــوب م

بـه   ي، هـم انـرژ  ، خيلـي بـا محبتنـد   رنيو م انيم مرتباً

 مشـارکت کننـده  (هي، هم کارشون عالددهن يمخودمون 

  .)٦شماره 

دومـين زيـر    مراقبت نيرفتار نامهربانانه حـ ٢

گان در ايـن خصـوص   کننـد  مشـارکت طبقه اسـت کـه   

بگــم هرچــه  ديــبا يقبــل از هــر چــ ،گوينــد يمــچنــين 

. بـه  ميش يمتحمل م  يرفتارشون بهتر باشه درد کمتر

ــ ــتاران نم يبعض ــهياز پرس ــون   ش ــت درد دارم چ گف

نتونسـتم   ، )١شـماره   مشارکت کننده(شند يم يعصبان

خواسـتم   يم ـهـم   يجـور يانجام بدم،  موي اول يکارها

ــزنم، پرســتا  ــگ ب ــزن ــم محل ــ يرا ک ــه   يم ــا ب کــردن بن

خواهنـد   يم ـوقتـي   و )٤شماره  مشارکت کننده(يليدلا

اصلا رعايـت  ، يتکون بخور يتون ينم جابجات کنند و 

 مشارکت کننده(کنن يکش م سگ يجوري يعنکنند ي يمن

    ).١١شماره 

بـه   ازي ـنپاسخگو بودن در مراقبت بـه معنـاي   

 يدگيرس لزوم، ماريمناسب به درخواست ب ييپاسخگو

 نيبـر بـال   يناکـاف  حضـور ، مـاران يبه ب شتريو توجه ب

در  مــاريحــق ب تيــرعا لــزومو  شــب فتيدرشــ مــاريب

 مناسـب بـه   ييبـه پاسـخگو   ازي ـنــ  ١؛ باشد يم مراقبت

گان طبقه است که مشارکت کنند ريزاولين  ،درخواست

 مـريض  وقتـی خـوب   گويند: يم نيخصوص چن نيدر ا

، زنيممسـکن ب ـ  يم وبـزن  ي بهـش سر هي هدرد دار هگيم

ــرا شــهيتمــوم م شســرم ــ شب يم، خلاصــه عــوض کن

شماره   مشارکت کننده(حواسمون به مريضمون باشه

گفـت پرسـتار آب بهـم     يممريض کناري من  وقتي ).٢

اومـد و بهـش    يم ـکردن  يمبار هم صداش  ۱۰بده اگر 

 ديکش ـ يم ـگفت پرستار پتـو بکـش روم    يمداد.  يمآب 

  ).١٠شماره  مشارکت کنندهروش(

 مـاران يبـه ب  شـتر يو توجه ب يدگيلزوم رس ـ٢ 

 ني ـدر اگان طبقه است کـه مشـارکت کننـد    ريزدومين 

آره، ما رو بردن بيمارسـتان  ، گويند يم نيخصوص چن

 ،شـيفت شـب اورژانـس بـودن     مين اجتماعي  دو نفرأت

شیفت دوم  هم ؛ يکشيونبیداره اول شیفتيکيشون 

ديگه با اون يکي  و خب يکي از اونا خيلي زحمت کشيد

 !غرولند گفت که وظيفه من نيست تـو شـيفت تـو بـوده    

ببين خيلي چيز بديه، دو نفـر سـوخته، اصـلا يـک نفـر      

سوخته، يـک سـگي سـوخته، آدم دلـش ميسـوزه بيـا       

خواستي بـري بخـوابي؟ دعواشـون     يمکمکش کن. تو 

شد گفتم مـن اگـر خـوب شـدم و برگشـتم ميـام حـق        
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اون   ).۷ره گيرم (مشارکت کننده شـما  يمخودمو ازت 

حد توانشون باشه واسم  که من دوست دارم در يزيچ

موقـع  بـه  پانسمانم خـوب انجـام بـدن،    مثلا  انجام بدن

مشـارکت  (بهم محبت بکنند وبدهند  رو انجامشستشو 

کـه   يکردنـد طـور   يمخوب پانسمان  ).٣شماره  کننده

ــيخ  ــ  يل ــه، حت ــفت نباش ــون    يس ــو دهنم ــم ت ــذا ه غ

  ).٥ماره ش مشارکت کنندهگذاشتند( يم

 فتيش ـ در مـار يب نيبـر بـال   يحضور ناکـاف ـ ٣

در گان طبقه است که مشـارکت کننـد   ريزسومين  شب

 رني ـم (پرسـتارا) اونا″  گوينـد:  يم ـ نيخصوص چن نيا

هـا   ضيمـر  گميم يرو جد نيا ،صبح ۵ ـ ۶خوابن تا  يم

 ۶تـا   خـوابن يم رني ـکنن و م يمرو با مسکن به خواب 

 تي ـاذ م،يض ـيا مرم ـ ).٤شـماره   مشارکت کننـده (صبح

هـا هـم کـه     شـب  ميتوان ندار م،يا زخم خورده م،يش يم

مشارکت (تعداد پرستارا کمه، ببينيد چي به سر ما مياد

  ).۵شماره  کننده

چهارمين  در مراقبت ماريحق ب تيلزوم رعاـ ۴

خصـوص   نيدر اگان مشارکت کنندطبقه است که  ريز

 يو همـه تـک تـک اعضـا     هي ـکشور مل گويند: يم نيچن

 يمل ـ دي ـبا زي ـشور چه عرب، چه ترک، چه لر، همه چک

نباشـه.   ينـژاد  ضيباشه و ازش استفاده کـنن  و تبع ـ 

بعضي از  ).٤شماره  مشارکت کنندهت بگم(هاول ب نويا

ولـي مـن بهشـون     ،ترسن که اعتراض بکنند يممريضا 

مشـارکت  (گم حقمه که درست ازم مراقبت بشـه  يمهم 

  ).٨شماره  کننده

بـه   ازي ـنبـه معنـاي    نينو ياه مراقبت با روش

مراقبت به و  دهيپرستاران آموزش د به وسيلهمراقبت 

پرسـتاران  به وسـيله  به مراقبت  ازينـ ١؛ باشد يم روز

طبقـه اسـت کـه مشـارکت      ري ـزاولـين    دهي ـآموزش د

آره ، مـن  ، گوينـد  يم ـ نيخصوص چن ـ نيدر اگان کنند

داد باهاش آشنا شـدم   يمموقعي که پانسمانم را انجام 

بهـش   يحت ـ کرد و زرنگ بـود کـه   يماينقدر خوب کار 

دکتـر   کي ـ؟ اصـلا بـه عنـوان     نيگفتم شما دکتر هسـت 

 يمثلا قبلا جـا  ).٩شماره   مشارکت کنندهقبولش دارم(

دو سـال سـابقه    اي ـ کي ـکه بودم پرستاراشـون همـه    

ــار ــتن يکـ ــي وارد     داشـ ــودن خيلـ ــي بـ ــا طرحـ يـ

 که، مـثلاً  نهيانتظارم ا ).٢شماره  مشارکت کننده(نبودن

باشـه کـه    يدر حـد  شيو سـوختگ  سوزهيطرف اگه م

باشه، مراقبـت و پانسـمانش رو   داشته انتظار برگشت 

 مشـارکت کننـده  افراد با سابقه و مجـرب انجـام بدهن(  

  ).١٥شماره 

طبقـه   ري ـزدومـين   ،به مراقبت بـه روز  ازينـ ٢

 نيخصـوص چن ـ  ني ـدر اگان است که مشـارکت کننـد  

مدرن هم هسـت کـه    ين هاپانسما يسر کي؛ گويند يم

ــوي  ــارانيبت ــوخت م ــتفاده م گیس ــهياس ــه در  ،ش البت

ــواب     ــر جــ ــوختگي بهتــ ــايين ســ ــدهاي پــ درصــ

جـاي خوشـحالي    ).١٧شماره  مشارکت کننده(دهند يم

هـاي   هـاي زيـادي در خصـوص پانسـمان     که پيشرفت

ــوان     ــه عن ــون ب ــرده آمني ــده و الان از پ ــوختگي ش س

از پوسـت  پانسمان اسـتفاده ميشـه يـا حتـي اسـتفاده      

 ).١٤شماره  مشارکت کننده(مصنوعي

 ازينبه معناي  در مراقبت يباق جنسطان تيرعا

بـه حفـظ    ازي ـنو  همجـنس  نيبه مراقبت توسـط مـراقب  

بـه  به مراقبـت   ازين ـ١باشد. يم ماريب يخصوص ميحر
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طبقـه اسـت کـه     ري ـزاولـين  همجـنس   نيمـراقب  وسيله

 کلاً ؛گويند يم نيخصوص چن نيدر اگان مشارکت کنند

چون پرستارا خـانم   يول م،ير يما هر صبح پانسمان م

رو  مـا  شـون يکه ا گه،يسخته د يمک هي و من آقاهستند 

بعضـي اوقـات    ).٧شـماره   مشارکت کننـده حموم کنن(

گرفتند کـه مـار    يمپرستاراي خانم از همراهمون کمک 

ــد چــون ســخته بهتــره کــه مريضــا رو   رو حمــام کنن

پانســمان  وشستشــو  خودشــون پرســتاراي همجــنس

  ).٥شماره  مشارکت کننده(کنند

دومـين   ماريب يخصوص ميبه حفظ حر ازينـ ٢

خصـوص   نيدر اگان طبقه است که مشارکت کنند ريز

 آوردنـش  عمـل  اتـاق  از صـبح  مـثلاً ؛ گوينـد  يم ـ نيچن

خوب بنـده   ،دنيشم نپوش رهنيپ يحت نجا،اي انداختنش

مشـارکت  کشه( يم ـخجالـت   ،خدا خودشم تـوان نـداره  

من دوست ندارم که هـرکس هـي تـو     ).٧شماره  هکنند

اتاقم سـرک بکشـه ببينـه چقـدر سـوختم و هـي بگـن        

   .)٣شماره مشارکت کننده(بيچاره

  
  

  كنندگان ك شركتيمشخصات دموگراف :1جدول 

  

  ٢٢-٨٦  (سال)سن

  نفر زن ٨نفر مرد،  ١٠  جنس

  نفر مجرد ٤نفر متاهل،  ١٤  هلأت

  سواد ينفر ب ١پلم، ير دينفر ز ١پلم، ينفر د ٤پلم، يفر فوق دن ٣، ينفر کارشناس ٩  لاتيسطح تحص

  نفر شغل آزاد ٢کارمند،  ٨ بازنشسته، ٢خانه دار،  ٣پرستار،  ٢نفر روانشناس،  ١  شغل

  

  

  

  ر طبقاتيو ز ي، طبقات اصلهيدرونماخلاصه  :2جدول 

  

  

  

  

  

  

  هيدرونما  يطبقه اصل  ر طبقاتيز

  مراقبت نيلزوم ارتباط مناسب ح
  ارتباط مناسب از بهين

  

  

  

  يمراقبت انسان

  مراقبت نيرفتار نامهربانانه ح

  ماريمناسب به درخواست ب ييگو از به پاسخين

  مارانيبه ب شتريتوجه بو  يدگيلزوم رس  پاسخگو بودن در مراقبت

  شب فتيشمار درين بيبر بال يحضور ناکاف

  مار در مراقبتيحق ب تيلزوم رعا

  دهيپرستاران آموزش د به وسيلهاز به مراقبت ين
  نينو يمراقبت با روش ها

  به مراقبت به روز ازين

  جنسن هميمراقبت توسط مراقببه  ازين
  در مراقبت يت انظباق جنسيرعا

  ماريب يم خصوصيبه حفظ حر ازين
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  بحث

ــت انســانم ــوان اصــل و جــوهره   يراقب ــه عن ب

بـت شـامل   ؛ به طـور کلـي مراق  شود مي دهيد يپرستار

اعتقاد به هر حس انسـاني از جملـه ارزش و انسـانيت    

 يازهـا ين نيـي مطالعه بـا هـدف تب   نيا )، لذا٩و١٠( است

   انجام شد. يبه سوختگ انيمبتلا يمراقبت انسان

بـه ارتبـاط    ازي ـنکه مطالعه نشان داد  يها افتهي

بــا  مراقبــت، بــودن در مراقبــت  پاســخگو، مناســب

 در مراقبـت  ،يق جنس ـانظبـا  تي ـرعاو  نينو يها روش

ــاز مبتلا يانســان ــاهم يان بــه ســوختگي ــد. در ي ت دارن

از ي ـک ني ـت ي ـتوان بـه اهم  يمبه ندرت  يمراقبت انسان

ن ي ـازهـا در ا ياز ن يا د، بلکـه مجموعـه  کرمنفرد اشاره 

لـزوم ارتبـاط    ،ازهـا ين ای پـاره  مراقبت نقش دارنـد. در 

برخوردار است.  يا ژهيت وين مراقبت از اهميمناسب ح

و بخـش   يدر پرسـتار  يم مرکـز ياز مفاه يکيارتباط 

 نيچن ـ هـم  .)۲۸(شـود  يممحسوب  يمهم اقدام پرستار

ماران که به طـور  يب يمند تياز رضا يک بخش اساسي

ت ي ـاهم ،شـود  يم ـظـاهر   يپژوهش ـ يهـا  افتهيم در يدا

 در مطالعــه. )۲۹(گــر اســت  درمــان ـمارــيارتبــاط ب

 لـليد ترينـبيش نامناسب طتباار رانهمكا و آندرسون

 يبرقـرار  ييتوانـا  دي ـپرستاران با .)۳۰(دوـب تكاياـش

 يازهـا يداشته باشند تـا بتواننـد از ن   ارتباط مناسب را

کــه کــدام اقــدام  ابنـد يدرو  دهشــخــود مطلــع  مـاران يب

ــرا يپرســتار ــاريب يب ــاز م ــ ني ــع  يم باشــد و در موق

 يدهند تـا ارتقـا   ريياقدامات را تغ ديضرورت چگونه با

ارتبـاط مناسـب بـه     .)۳۱(دشـو حاصـل   مـار يسلامت ب

 يبـه و  يه وقـت کـاف  ي ـمار، ارايگوش دادن به ب يمعنا

 يشـفاف بـه و   يها ه پاسخيو ارا دنيپرسسوال  يبرا

سـت در هنگـام مراقبـت بـه ارتبـاط      يبا يملذا  ،باشد يم

  ثر و مناسب توجه داشت.ؤم

ــ  ــن زيدوم ــه ي  ــر طبق ــه ح ــار نامهربانان  نيرفت

 تايخلاقا طهيحدر  مناسب ردبرخو د.باش ـ يم ـ مراقبت

 ديبهبو نددر رو ندامیتو مانیدر يقبتهاامر با مهمگا

و همکاران  يدر مطالعه رحمت. )۳۲(باشد مؤثر رانمايب

از  يک ـينشان داد که برخـورد نامناسـب پرسـنل     جينتا

بخش اورژانس بود.  نيمراجع اتيعلل شکا نيتر ياصل

در صـورت عـدم    نيدهـد کـه مـراجع    يم ـتجربه نشان 

برخـورد مناسـب پرسـنل     يول ،درمان مناسب افتيدر

 .)۳۳(از کــادر درمــان خواهنــد داشــت ينســب تيرضــا

مـاران  يده در بي ـرود با توجه به مشکلات عد يمانتظار 

ر ي ـغ يهـا از رفتارهـا   متعـدد آن  يازهـا يو ن يسوختگ

  د.شو يهنگام مراقبت خوددار ياخلاق

مناسـب بـه درخواسـت     ييبـه پاسـخگو   ازين  

گـو بـودن در مراقبـت     ر طبقـات پاسـخ  ياز ز يکي ماريب

 يبـرا  ياساس يبه عنوان راهبرد ييگوپاسخ  .باشد يم

ــا ســتميس ــربخش اســت يه  يقلمــرو. )۳۴(ســلامت اث

(شـرافت، کرامـت    ين فـرد يب يها به حوزه ييگو پاسخ

و اعتمـاد،   يمحرمانگ ،ياستقلال و خودمختار ،يانسان

امکانات  تيفيک(يساختار يها هطيمار  و حيب ارتباط با 

در  ياجتمـاع  يها تيبه حما يدسترس از،يمورد ن هياول

و مراقبت، قدرت انتخاب درمانگر و اقدام  يدوره بستر

ــور  ــ يف ــه) تقس ــم يو توج ــود يم ــولا .)۳۵(ش و   ييج

 شيپ ـاز  يک ـيمسـئولانه   ييمعتقدند پاسـخگو  همکاران

ــايين ــرعا ازهـ ــوق ب تيـ ــاريحقـ ــت مـ ــه اسـ  و توجـ



 مراقبت انساني نياز مبتلايان به سوختگي

367 )١٣٤(شماره پي در پي١٣٩٨ـ مرداد و شهريور ٣ـ شماره ٢٤ـ دوره مجله ارمغان دانش 

 تي ـفيدر بهبـود ک م مه نيابه  رانيمد گذاران و استيس

داشـته   توانـد  يم ـ ييه شده نقش بسـزا يهاي ارا مراقبت

 حقـوق  ني ـا به يابيرا در دست مارانيبتواند  يمو  باشد

 .)۳۶(کمـک کنـد   يدرمـان  يتخدمات بهداش ـ ستميدر س

کـه هـر   دهـد   نشان مـی  نژاد و همکاران  يحاج مطالعه

 ين است که مراقبت را به خوبيدگاه پرستاران ايچند د

ن اســت کــه يــاران امــيدگاه بيــدهنــد، امــا د يمــانجــام 

هـا را   آن يازهـا يانـد انتظـارات و ن   پرستاران نتوانسته

                     قـت، يدر حق مـار يب تيجلب رضـا  .)۳۷(برآورده سازند

ــاه  ــانه آگ ــ ينش ــتميان در سکارکن ــارا س ــدمات ي ه خ

 يازهـا يبـه ن  ييپاسـخگو  تياز اهم يدرمان ـ يبهداشت

  .انسان است

 مــارانيبــه ب شــتريو توجــه ب يدگيلــزوم رســ

 باشـد.  يم ـ پاسخگو بودن در مراقبـت ر طبقه ين زيدوم

است و همه خـدمات   يمارستان محور اصليمار در بيب

مـار  يت بيشـود. رضـا   يم ـاو انجـام   يبرا يمارستانيب

ت ين رضـا يح خدمات است و اين دهنده انجام صحنشا

شرفته به يپ يل استفاده از تکنولوژيتواند تنها به دل يمن

ــت آ ــدس ــه بي  ــيد، بلک ــتر ناش ــان   يش ــار کارکن از رفت

اقـدام و توجـه   . )۳۸(سـت ا هـا  مارستان و عملکرد آنيب

مـاران و انتظـارات آنـان نقطـه قـوت نظـام       يبه ب يفور

مطالعـات   يبرخ ـ .)۳۹(بهداشت و درمان پاکستان است

توانـد   يم ـاند که کاهش مدت زمان مراقبت  ره کردهاشا

تحـت   يماران از مراقبت را به طور قابل تـوجه يدرک ب

از به توجه ين يماران سوختگيلذا ب ،)۴۰(ر قرار دهديثأت

  شتر هنگام مراقبت دارند.يب يدگيو رس يکاف

 شـب  فتيش ـ در مـار يب نيبر بال يحضور ناکاف

کـه   ر طبقه پاسخگو بودن در مراقبـت بـود.  ين زيسوم

و  يدريح بودند. ين امر ناراضيمشارکت کنندگان از ا

سـند زمـان صـرف    ينو يم ـاپراسرت يتبه نقل از  يتبر

ــه مراقبــت يمــاران نيب يبــرا يشــده پرســتار ازمنــد ب

لنـد نشـان   يدر تا يمارسـتان يب يمتوسط در بخش داخل

م بـه  ير مسـتق ي ـم و غيه مراقبت مسـتق يداد که زمان ارا

افــت حــد يازمنــد دريمــاران نيب يفت بــرايهــر شــ يازا

رود  يم ـ. انتظار )۴۱(از مراقبت، متفاوت است يمتوسط

 يمنـد  تيفت شـب رضـا  يش پرسـتاران در ش ـ يبا افـزا 

  از مراقبت را جلب نمود. يماران سوختگيب

در  مـار يحق ب تيلزوم رعاچهارمين زير طبقه 

 يحق دارند از مراقبـت پرسـتار  ماران يباست.  مراقبت

مشـارکت   .برخوردار باشـند خوب  تيفيمطلوب و با ک

ت حقــوق شــان در مراقبــت اشــاره يــکننــدگان بــه رعا

 شان بودنـد.  يت حقوق مراقبتيداشتند و خواستار رعا

مـار  يب يکـه بـرا   خـدماتی از  عبارت استمار يحقوق ب

ــت  يشا ــزاوار اس ــته و س ــوکن  )۴۲(س ــوکن و ب در  . ب

ه کـه  يترک يدر مورد مشکلات بخش بهداشت يا مطالعه

 يز عـوامل ي ـن ،دهـد  يم ـر قرار يثأمار را تحت تيحقوق ب

 يسـتم مـال  يمار، موسسه، سيمثل مشکلات مربوط به ب

را به عنـوان   يدرمان ـ يستم بهداشتيس يو به طور کل

مــار يت حقــوق بيــکــه مــانع رعان کردنــد ی بيــاعــوامل

بهداشـت را   ين عوامـل در ارتقـا  ي ـحـذف ا  و شوند يم

ن که متن منشـور  يبا توجه به ا .)۴۳(دانستند يضرور

د ي ـهـا وجـود دارد، با   مارسـتان يمار در همه بيحقوق ب
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ن را هنگام انجام مراقبت مـد  ين قوانيمراقبت دهندگان ا

 اشته باشند.نظر د

پرسـتاران آمـوزش    به وسـيله به مراقبت  ازين

انسان  مشارکت کنندگان بود.  ياز درخواست ها دهيد

باشـد.   يمهمتا و منحصر به فرد  يب يتيموجود يدارا

ت يــن موجوديــکــه ا يياز آن جــا يدر رشـته پرســتار 

ه از اسـت ک ـ ي ـرد، ني ـگ يم ـمانند کانون مراقبت قرار  يب

و متخصص در حرفه خبره  يدافرا يا پرستاران حرفه

در  ســتيبا يمــ يســوختگ مــارانيب .)۴۴(خــود باشــند

شـوند و پزشـکان و    يبستر يسوختگ ژهيو يها بخش

را بـه عهـده گرفتـه و     آنهـا پرستاران با تجربه مراقبت 

و  کـلارک مطالعـه   ).۳۵دهنـد(  هيرا ار ها مراقبت نيبهتر

ت پرستاران تـازه کـار در   يهمکاران نشان داد که اکثر

 خـود بـه شـکل مسـتقل و     يا حرفـه  يانجام عملکردها

. نظـر  )۴۵(سـتند يبرخـوردار ن  يکاف يسته از آمادگيشا

 يا ژهي ـو يازهـا ين يماران بخـش سـوختگ  ين که بيبه ا

ن ي ـدر ا يسـت پرسـتاران بـا تجربـه کـاف     يبا يمدارند، 

  کار گرفته شوند.بخش به 

مشـارکت   ،به مراقبت به روز ازين رطبقهيدر ز 

د و مـدرن  ي ـجد يها استفاده از روش يکنندگان تقاضا

هـاي وارد شـده    آسيب را داشتند. يدر درمان سوختگ

در پزشكي مطرح  به پوست به عنوان مشكلات اساسي

پيوند و هزينـه  انسانی شده و به علت محدوديت منابع 

شـود.   يم ـهـاي زيسـتي اسـتفاده     نسمانبالاي آن از پا

 از جلـوگيري  چـون  خواصـي  داشتن پرده آمنيوتيك با

 باكتريـايي و ايمنـي   ضد اسكار، خاصيت و زخم ايجاد

به عنوان پانسمان زيستي مورد توجه قرار  ،پايين ذاتي

عنـوان   ده آمنيوتيـك بـه  پـر از جملـه   .)٤٦(تگرفته اس

بـراي   ۱۸۹۰سـال   جايگزين پوست براي اولين بـار در 

اسـتفاده قـرار   سـوختگي مـورد    قربانيـان  زخم درمان

 آميـز اسـتفاده   موفقيـت  گـزارش  داويـس  سپس گرفت.

گــزارش  ۱۹۱۰ســال  بــاليني از پــرده آمنيوتيــك را در

جهـت   يدر صـنعت پزشـک   ينينـو  يها روش .)۴۷(دکر

  توان بـه انـواع   يابداع شده است که م يدرمان سوختگ

ن ي ـدر ا يادي ـبن يهـا  سـلول  يو فنـاور  يکرم سوختگ

مـاران  ياز است جهـت درمـان ب  يکه ن نه اشاره کرد.يزم

  رند.يمورد توجه قرار گ يسوختگ

 نيمراقب به وسيلهبه مراقبت  ازيندر خصوص  

 به وسيلهمشارکت کنندگان خواستار مراقبت  ،همجنس

بـه   يو عابـد  يراع ـ مراقبت دهندگان هم جنس بودنـد. 

ست مراقبـت  يبا يمسند پرستاران ينو يم يمانينقل از پ

را به پرستار  ياختصاص يها ژه مراقبتيمار به وياز ب

مار بسپارند و در جهـت پوشـاندن کامـل    يهمجنس با ب

 يمار در مقابل جنس مخالف و پوشـاندن نـواح  يبدن ب

را  يجـنس تـلاش کـاف    در مقابل افـراد هـم   يخاص حت

 رسد کارکنان يمبه نظر  ين ضروريبنابرا ،)۴۸(نديبنما

ن امـر توجـه   يبخش درمان به خصوص پرستاران به ا

 داشته باشند.

، مـار يب يخصوص ميبه حفظ حر ازيندر مقوله 

ان کردنـد کـه حفـظ    ي ـن پژوهش بيمشارکت کنندگان ا

 ميحــر دارد. يا ژهيــت ويــاهم آنهــا يم خصوصــيحــر

بـه   گـران يد يدسترس ـ تيبه مفهوم محدود يخصوص

و ارتبـاط  باشـد   يم ـفرد  کيجسم، افکار و احساسات 

است  يزيدارد و چ يهنجار يها با ارزش کينزد يليخ
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دارند آن را محفـوظ نگـه    ليکه افراد به طور معمول م

ــرل داشــته   ــرآن کنت داشــته، از آن حفاظــت کــرده و ب

در زمان انجام مراقبـت   يکيزيف مي). حفظ حر۳۰باشند(

 ج مطالعـه ينتـا  .)۳۱دارد( تي ـاهم اريبس ـ مـاران يب يبرا

کـه عـلاوه بـر     دهـد  ان مـی اران نش ـو همکهاندرسون 

گر ياز موارد د ياريده نبودن پرده  کنار تخت، بسيکش

مـار در  يبـدن ب  يدگيوش ـپزان يچون عدم توجه به م هم

ل يدر مســا يا کنجکــاويــ يين انتقــال بــه دستشــويحــ

 ياز و ير ضــروريــدن ســوالات غيو پرســ يشخصــ

 مـار باشـد.  يب يبه ارزش انسان يتواند به منزله تعد يم

ز به ين مطالعه نيمشارکت کننده در ا ياران سوختگميب

د ي ـکأبلکـه ت اشـاره  نـه تنهـا    يم خصوص ـيت حـر يرعا

کـه،   ن مطالعه آن استيا يها تياز محدود يکي داشتند.

 يهــا مارســتانين مطالعــه از بيــشــرکت کننــدگان در ا

کـه تنهـا    شهر اهـواز  يعلوم پزشکه وابسته به دانشگا

ن ي ـج ايلـذا نتـا   ،دانتخـاب شـدن   مارسـتان اسـت،  يک بي

نباشد. ر يپذ مي، تعمکشورماران يبديگر د به يمطالعه شا

ن تـلاش جامعـه   ين مطالعه، اوليرسد ا يمگرچه به نظر 

در  يمراقبــت انســانتوســعه مفهــوم  يبــرا يپرســتار

باشـد، امـا    يم ـ يدرجه دو بستر يان به سوختگيمبتلا

 هــای پــژوهشن تــلاش نخواهــد بــود و يعتــاً آخــريطب

انتظــار رد. يــد صــورت بگيــنــه باين زميــا در يشــتريب

رود نتايج اين پـژوهش بتوانـد اطلاعـاتي در مـورد      مي

مفهوم و ساختار سنجش مراقبت انساني مبتلايـان بـه   

ــه دو در ــاعي،ب ســوختگي درج ــت اجتم ــي و  اف فرهنگ

   .کندسازماني کشورمان ارايه 

  يريگ جهينت

تـوان پاسـخ بـه     يممطالعه حاضر  يها افتهياز 

ــژ ــن«وهشســوال پ ــت انســان ازي ــمبتلا يمراقب ــه ي ان ب

روانشـناس   و ماران، پرسـتاران يدگاه بياز د يسوختگ

از آن اسـت کـه    يج حـاک يجه گرفت. نتايرا نت »ست؟يچ

 پاسخگو، به ارتباط مناسب ازين«يمفهوم مراقبت انسان

 تي ـرعا، نينـو  يهـا  با روش مراقبت، بودن در مراقبت

بـه  سـت  يبا يم ـکه باشد  يم »در مراقبت يانظباق جنس

در حـال   .رديمورد توجه قرار گ کارکنان يماتم وسيله

اد يز ي، حجم کاريتيش سطح خدمات فوريحاضر افزا

ت ي ـفيبـر ک  ييسـزا ه ر ب ـيثأو کمبود تعداد پرستاران ت ـ

ن امــر يــ. ا)۴۹(گذاشــته اســت يپرســتار يهــا مراقبــت

 يمنيدر خصوص ا يدر جامعه پرستار را ييها ينگران

کـرده  جـاد  يمارستان ايها در ب ت مراقبتيفيماران و کيب

بــه  يه مراقبــت انســانيــارا ين بــرايبنــابرا ،)۵۰(اســت

جهـت رفـع موانـع     يد اقـدامات يبا يان به سوختگيمبتلا

 يلات لازم از ســــو يتســــه  يموجــــود و ارتقــــا 

  رد.ياندرکاران صورت گ دست

  

  تقدير و تشكر

ان نامــه دوره يــاز پا يمطالعــه حاضــر بخشــ 

انشــگاه علــوم باشــد کــه در د يمــ يپرســتار يدکتــرا

بـــــا کـــــد  شـــــاپور اهـــــواز يجنـــــد يپزشـــــک

 يهـا  نهيب و هزيتصو IR.AJUMS.REC.1396.877اخلاق

ماران يله از بيوس نيبد ،آن مورد قبول واقع شده است

ن ي ـا يکه در اجرا ير کساني، پرستاران و سايسوختگ

 م.يينما يمو تشکر  ينمودند، سپاسگزار يطرح همکار
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Abstract  
Background & aim: Caring is a science that encompasses human beings, reflecting experiences and 
phenomena in caring including: art and humanity. Humanity in the interpersonal interactions of the 
heart and the spirit of care and is an opportunity care for humanity to emerge and grow.  The purpose 
of this study was to determine the human care needs of burn victims. 
 
Methods: This is a qualitative study in which purposeful sampling with maximum diversity was used. 
Data were collected through 18 unstructured in-depth interviews with second-degree burn patients 
admitted to Taleghani burn hospital in Ahvaz using purposive sampling method. In the research they 
answered. The collected data were analyzed using conventional content analysis approach by Elo and 
Kingas method. 
 
Results: From the interviews, 564 initial codes were obtained. These codes were subdivided into 10 
subcategories, four main categories and one theme in the analysis process. The main categories 
included the need for appropriate communication, accountability in care, care in new ways, 
observance of sexuality in care, and the theme of human care. 
 
Conclusion:Using extracted classes, it can be said that patients, as a human being, have the right to 
receive care in their own blood, and measures should be taken by the stakeholders to provide human 
care to those suffering from burns. 
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