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 مقدمه
ي ويررکل يمرراريب ييبرررود در لرراد رشررد مرللرر  انت ررا 

(ESRD)زيالير تقاضا ج رت اراهر  مردمات همود    شي، ب  افزا 

در معرررخ م،ررر،  زياليررهمود مرراراني[. ب1] شررود يمنجررر مرر

درمران،   يدگير چياد پ يامر ناش نيهستند ک  ا يمنيا يم،اها

 کير ولوژيزياثررات ف  ،يري متعدد دارو يها درمان ها، تيمحروم

 ريسرا  يموجرود در همكرار   يهرا  و چرالش  ESRD اد يناش

[. 3،2] باشرد  يدر فراهم نمودن مراقبت م مارستانيب يها بخش

نقش دارد و  زياليبخش همود ييدا عوامل در تنش نيمجموع  ا

 عيشرا  ESRD مراران يو ب زيالير در مراکز همود يمنيا يم،اها

 يطر  توانرد  يم،اها، ک  م نياغلب اد برود ا زين مارانياست. ب

 .شود، نگران هستند جاديا زياليهمود لساتج

شرده   نير منجر ب  ا ز،ياليدر همود ديمكرر و شد يم،اها 

لل  راه افتني يمتعدد، در پ يها با م ارت يا ک  اشخاص لرف 

تحررت  مررارانيب يمنرريا ي[. اد طرفرر5،4م،اهررا باشررند ] نيررا

 تير فيبرا ک  يب داشت يها و اساس اراه  مراقبت  يپا ز،ياليهمود
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هرد    مراران، يب نير ا يمنر ي[. ب برود ا 4] شود يبالا محسوب م

 يهرا  ترلاش  رغرم  يلاد، علر  نينظام سلامت است. با ا ياصل

چنران   هم ،يمنيتكرار لوادث نام،لوب ا ن،ياد مسئول ياريبس

 [.6قبود و مستمر وجود دارند ] رقابليب  صورت غ

مردت   يطر  زيالير همود مراران يدر ب يمنيمورد مف وم ا در

[. مف روم  7وجرود دارد ]  ياطلاعات اندک مارستانيدرمان در ب

بر    يزيالير همود مراران يدر م،العات پاسرخ ب  ،يمنيالساس ا

 کير ها، ب  صرالت ذکرر نشرده اسرت. امرا، در      مراقبت اد آن

 نگران يزياليهمود مارانياد ب يميداده شده ک  ن حيم،الع  توض

شود  جاديها ا آن زياليمدت درمان همود يط يهستند ک  اشكال

در  ز،يالير تحت همود مارانياد ب يمين دهد ي[. شواهد نشان م4]

 [.8] کنند يم يطود درمان الساس ناامن

ب  طرور برالقوه و    زيها ن مراقبت ندياد فرآ يا گسترده فيط

 شروند  يمنجرر مر   مارانياين ب يمنيقابل اصلاح، ب  مخاطرات ا

[6.]  Mollon  (2014) در  يمنر يالسراس ا  يمف وم ليبا تحل

لالررت  کيرر"را برر  عنرروان  مارسررتانيدر ب يبسررتر مررارانيب

 دا يو آداد تير ک  در آن ادراک مراقبت ب  لس امن يالساس

 يهرا  شامل ترم  فيتعر ني، اطلاق نمود. ا"شود يمنجر م بيآس

پرستار و مرانواده    اعتماد ب  پرستار، الساس مراقبت، لضور

دهنده مراقبرت   اراه  ايو  يب داشت يها دهنده مراقبت دانش اراه 

ک  در برالا   يعوامل ايک  آ ستي. اما مشخص نباشد يم ماريب  ب

ها  بر تجرب  آن زين زياليهمودتحت  مارانيداده شد، در ب حيتوض

( 2014و همكراران )  Wassenaar [9] باشرند   يمر  رگرذار يتاث

کر  بر  الساسرات     يپرسرتار  يهرا  مراقبت يها معتقدند جنب 

 مرار، يب تينظارت بر وضع شامل کند يکمک م يمنياد ا مارانيب

 يبررا  يامتصاص دمران  مار،يگرفتن ب يجد ،يفرد يها روش

. باشند يم مارانياطلاعات، و تعامل با ب ه ارتباط و ارا يبرقرار

 يروانر  يادهرا ي)شرامل ن  مراران يب جيها عبارت اد نتا تم ريسا

 يبانيو اد دست دادن کنترد(، لضور بستگان و پشرت  ياجتماع

 عيوس راتييبا تغ يمراقبت ب داشت يها ستمي[. س10بودند ] يفن

طرور    بر  زين يپرستاران نفرولوژ ن،يب نيو در ا باشد يروبرو م

 [.12،11چالش روبرو هستند ]ار مود با ک  طيمستمر در مح

 زيالير همود لياد کارکنان و  ارکان م م در تسر   پرستاران،

بر  ياتينقش ل زياليتحت همود مارانيهستند و در مراقبت اد ب

ب  منظور فرراهم نمرودن    ،ي[. پرستاران نفرولوژ1ع ده دارند ]

 يهرا  اد نقرش  يدرک کرامل  دير با ت،ير فيو برا ک  مرن يمراقبت ا

 ماريداشت  باشند، تا مراقبت اد ب يمراقبت ب داشتکنندگان  فراهم

 ادهايب  ن ييگو ها، مسئود پاسخ [. آن13ها واگذار گردد ] ب  آن

 زياليررهمود مررارانيموجررود در مراقبررت اد ب يهررا و چررالش

در  مراران يمراقبت اد ب يک  هماهنگ يموانع نيچن هم باشند، يم

 [.14] دهند يم صيتشخ د،ينما يو منزد را محدود م مارستانيب

 يهرا  نر  يدر تمرام دم  يمنر يا جيبر نتا ،ينفرولوژ پرستاران

 ز،يالير د نيماش ز،ياليد يشامل لوادث عروق يمراقبت نفرولوژ

 باشرند  يمر  رگرذار يکارکنران  تاث  بيو آس ماريدارو، تروما ب  ب

[15.] Gomez (2011)  در  ،ي: پرسرتار نفرولروژ  سرد ينو يمر

 کر   يلرال [. در 15] کنرد  يو رفتار سالم، کرار مر   منيا طيمح

Garrick ( معتقدند در ا2012و همكاران ) مشركلات   نيبر  نير

 نيماشر  يم،اهرا  مرار، يسرقوط ب  ،يياشتباهات دارو ،يارتباط

 تير در تثب يينارسرا  زور،يالير غشرا  د  يسراد  و آمراده  زيالير د

ها م،رح هستند  و مشكلات کنترد عفونت ن،يو قوان ها استيس

[4.] Ulrich و Kear (2015) لوادث گرزارش  سندينو يم زين :

سراعات   ،يانسران  يروير کمبرود ن  زانينشده و فراموش شده، م

آمودش، کنتررد عفونرت و    ،يمشكلات ارتباط ،يطولان يکار

گزارش  ني. بنابرارگذارنديتاث مارانيب نيا يمنيبر ا ها يتوانمند

 يهرا  وهيکاسرتن اد سرقوط، ب برود شر     يها يلوادث، استراتژ

اد  ،يمنر يجلسات ا يو برگزار يمنيا يزير دارو، برنام  زيتجو

محسروب   يمنر يا يهرا  لرل  راه نيو ب ترر  ياتيعمل يبردها راه

کر  بر     يعوامل ييب  شناسا ديبا يآت قاتي[. تحق16] شوند يم

 يموثر، مانع برود اشتباهات و اصلاح م،اها يريشگيارتقا  پ

 [.17بپردادد ] شود، يمنجر م يگروه مراقبت

کرد، با تمرکز  و ب بود روند عمل تيفيک يابيجا ک  ارد آن اد

اهدا  مورد انتظار  نييساد و تع م،ر يها ، يل ييشناسا يرو

مرورد توافرگ گرروه     يارهرا يکررد و مع  عمرل  وهيشر  نيبا ب تر

 ي[. بر  عرلاوه بررسر   4] شود يم ريپذ امكان ،يمنيا يامتصاص

 روهدر گرر يا متخصصرران و افررراد لرفرر   مرراران،يب دگاهيررد
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در  يمنيم،رات ا جاديعوامل م م در ا ييب  شناسا ز،ياليهمود

و  يمنياد ا ماراني[. برداشت ب4] کند يکمک م زياليمراکز همود

کارکنرران  دگاهيررهررا بررا د در آن تيررالسرراس امن جرر يدر نت

 [.7باشد ] يمتفاوت م يمنياد ا يب داشت يها مراقبت

اسرتانداردها توسرط    تير و رعا دگاهير د نيري تب نيچنر  هم

در شرنامت و کراهش    يب  عنوان ابرزار  ،يپرستاران نفرولوژ

 يابير ارد گرر يد ي[. اد سرو 15م،ررح اسرت ]   يمنر يم،رات ا

م،ررات   رامرون يو کارکنران پ  مراران يب يهرا  يو نگران دگاهيد

. با اسرتفاده اد  کند يموجود کمک م يها ب  درک چالش ،يمنيا

و برا   شرود  يموجود اذعان مر  يها آشكارا ب  چالش ج،يتان نيا

 يهررا برنامرر  ييمشرركلات، رونررد شناسررا شرر ياسررتفاده اد ر

شررو    يلادم بررا  لاتيو تسر   شرود  يمشخص م يکرد عمل

 [.4] گردد يفراهم م يمنيفرهنگ ا

 مرار يب يمنر يبر  ا  يابيدست يبرا مار،يب يمنيفرهنگ ا نييتب

ب  عنوان نق،   يم،الع  مل کي، 2014است. در ساد  يضرور

 يهرا  در مجموعر   مرار يب يمنر يفرهنگ ا يبررس يبرا ،يع،ف

برراي درک   دهير گرد دي[ و تاک18پرستار انجام شد ] ينفرولوژ

 بتروان نياد ب  ساد و کار مخصوصي است ک   اتيب تر اين تجرب

ابعاد مختلف آن را واضح و جامع شناسايي نمرود. برا بررسري    

هراي چندگانر     ده اد روشسيع اين تجارب با اسرتفا عميگ و و

لوژي تحقيقرات کيفري وجرود    آوري اطلاعات ک  در متدو جمع

قررار   گيرا مورد بررسي و کنكاش عم دهيتوان اين پد دارد، مي

 [.19داد ]

 يکم اريبس يفيمتون موجود نشان داد ک  م،العات ک مرور

ک   ياست. در لال دهيمنتشر گرد يتا کنون در مجلات نفرولوژ

 گيشود. تحق تيتقو ديمحور با ماريب يفيک گيمشارکت در تحق

 مراران يب يبررا  جيب  ب بود نتا ،ينيبال يمحور در نفرولوژ ماريب

 [.20] شود يمنجر م

 ها، دگاهيها، د نگرش د،يدرک عقا ،يفيک گيجا ک  تحق آن اد

کر    رسد يب  نظر م د،ينما يم ريپذ ها را امكان و اردش ها زهيانگ

 گير تحق گير اد طر يو درک ب تر جوامع نفرولوژ يارتقا  آگاه

 مراران، يب يمنيدر ب بود ا ها افت يگون   نيدارد و ا تياهم يفيک

 باشرند  يم رگذاريتاث ين  نفرولوژيدر دم يمراقبت جيو نتا تيفيک

مرردم،   يطبيعري دنردگ   طي[. محقگ کيفي با لضور در مح21]

در واقرع رسرالت تحقيرگ     .دير نما يها را درک و تفسير م پديده

هرا اد ديردگاه    سرادي وقرايع، هنجارهرا و اردش    کيفي، روشن

[. برا توجر  بر  ماهيرت     22است ] گيکنندگان در تحق مشارکت

 مراران يب يمنر يعوامرل مروثر در ا   نيري بت"پديده مورد بررسي 

، درک ايرن عوامرل بر     "هرا  آن تيتقو يبردها و راه زياليهمود

 گير عم يهرا  مصرالب   گير و اد طر يفيک يمحتوا ليروش تحل

عوامرل مروثر در    نيري م،الع  تب ني. هد  اباشد يم ريپذ امكان

بردهاي تقويت  ايمني بيماران همودياليزي در بخش دياليز و راه

  .بودها  آن
 

 ها‌مواد و روش
اد  يفر يک گيتحق کيبا توج  ب  هد  پژوهش، اين م،الع  

 Conventional Content) مرسرروم ينررو  تحليررل محترروا

Analysis)  انجررام شررد.  1393 – 1394اسررت کرر  در سرراد

هاي مام بر اساس  محتوا فرآيندي است ک  طي آن دادهتحليل 

و مرنظم محقرگ بر  طبقراتي تبرديل       تفسير و اسرتنباط دقيرگ  

اسرتفاده اد من،رگ اسرتقرا  صرورت     فرآيند برا   نگردند، اي مي

هرا،   ادهي دقيگ محقرگ و مقايسر  مرداوم د   گيرد ک  با بررس مي

[ و  بر   23گردند ] هاي مام استخراج مي ها اد داده طبقات و تم

شده و براي تعيرين  ها ملاص ، توصيف و تفسير  وسيل  آن داده

 [.24شود ] هاي غالب و اصلي استفاده مي اي م درون

 (Purposeful) هدفمند رييگ کنندگان ب  صورت نمون  مشارکت

ترا   نيشرتند، اد فررورد  اد موضو  دا ياد افرادي ک  تجرب  غن

هرا و   تا دمان اشبا  داده يريگ انتخاب شدند، نمون  1393آبان 

لاصرل نشرد،    ديجد يها ک  داده يب  نحو افت،يطبقات ادام  

محقرگ،   تکامرل شرده و برر اسراس قضراو      يس،وح مف روم 

 دينگرد دهيپد تر گيها، موجب درک عم داده تر شيب يآور جمع

تحرت   مراران يب نيمورد بررسي اد بر . جامع  افتي[، ادام  25]

هرا، پرسرتاران و پزشركان     درمان با همودياليز و همراهران آن 

کروثر وابسرت  بر  دانشرگاه علروم       مارستانيب زياليبخش همود

 فررررديسرررمنان انتخررراب شررردند. اطلاعرررات   يپزشرررك

کننردگان شرامل سرن، جرنس، تحصريلات و شرغل،        مشارکت
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ماري   اد شرو  بيوضعيت تاهل، تعداد فردندان، مدت دماني ک

. برا توجر  بر     ديگردگذشت، ثبت  و نياد ب  دستگاه دياليز مي

در امررر  (Maximum Variation) اصررل لررداکثر تنررو   

سن،  ظرک  اد ن زياليتحت درمان با همود مارانياد ب ،يريگ نمون 

ساد(،  37/9 نيانگيساد با م 21تا  3 زياليمدت ابتلا )مدت د

قرار داشتند، استفاده  يدر درجات مختلف يماريشدت و علت ب

هفرت   مار،يکنندگان شامل هشت ب م،الع  مشارکت نيشد. در ا

 .راه و دو پزشک بودند پرستار، س  هم

ها در اين تحقيگ مصالب  نيمر    گردآوري دادهاصلي  روش

ها عبرارت بودنرد اد    مصالب  ييافت  بود. سوالات اصل سادمان

سرپس   د،يان در همودياليز صحبت کندر مورد ايمني بيمار ل،فاً

سواد  زياليبر ايمني بيماران در همود رگذاريدر مورد عوامل تاث

عراتي کر    اطلا اساسبر  يو کنكاش يسئوالات اکتشاف شد، يم

هرا   مصرالب   گير کردند، ب  منظرور تعم  کنندگان اراي  مي شرکت

اساس طبقات بر  زيهاي بعدي ن شد. سئوالات مصالب  دهيپرس

چگون   زياليشد. شرايط ايمني در همود شده تنظيم مي استخراج

است  رعايت چ  مواردي بر ايمنري در هموديراليز تاثيرگرذار    

ترر توضريح    توانيد بيش مي ماننداست  سپس سئوالات کاوشي 

ک مثرراد بزنيررد، بررراي تشررويگ  چرر   يررا يرر يعنرريبدهيررد  

ترر     منظور دستيابي بر  اطلاعرات عميرگ   کنندگان و ب مشارکت

کننده تقردير و تشركر بر      شد. در پايان اد مشارکت ده ميپرسي

مانده  شد تا اگر م،لبي باقي ها مواست  مي آمد و اد آن عمل مي

 نيآوري اطلاعات برا مرراقب   اي جمعمواهند بيان کنند. بر و مي

پرستاران و پزشكان بخش همودياليز نيز مصالب  انجام  مار،يب

ن اد ايمنري بيمراران در   شد و اد آنان نيز در مرورد تجربياتشرا  

شررايط   ياد چگرونگ  يمثرال  دير توان يسئواد شد. م زياليهمود

نمروده و نحروه    انير را ب زيالير همود نيمود لر  مارانيايمني ب

پرس اد پايران هرر مصرالب ،      د يده حيبرمورد با آن را توض

ط مرب م و  داد، نقا آن را مورد نقد و بررسي قرار مي پژوهشگر

و در  دير گرد هاي بعدي مشخص مري  نيادمند توج  در مصالب 

 ،يآور گرفرت. جمرع   هاي بعد مورد بررسي قررار مري   مصالب 

بر    گرفرت،  يدمان انجرام مر   ها، هم داده ليمقايس  مداوم و تحل

ي شده با اطلاعات قبلي مقايسر   آور اي ک  اطلاعات جمع گون 

اهميرت و موقعيرت آن در سلسرل  مراترب آنراليز       د،ير گرد مي

 85ترا   40هرا   . مدت دمان مصرالب  ديگرد ياطلاعات تعيين م

 يكر يدر بخرش کلن  يهرا اتراق   بود. محل انجام مصرالب   ق يدق

  شرد، کر   خراب انت زيالير جنب بخش د مارستان،يب يدرمانگاه

داشت و  زياليمسافت ممكن را نسبت ب  بخش همود نيتر کوتاه

و نرور    ير دما، بو، ت و ،يكيزيف طيدر آن اد لحاظ شرا مارانيب

ها فقط پژوهشرگر و   بودند، در دمان انجام مصالب  شيدر آسا

 .کننده در اتاق لضور داشتند مشارکت

مرسوم و بر اسراس   يها ب  روش تحليل محتوا داده ليتحل

صرورت گرفرت    Lundman (2004) و Granheim پرنج گرام  

[26.] 

هرا بلافاصرل  کلمر  بر  کلمر        گام اود مرتن مصرالب    در

كرر موانده شرد  اصلي تحقيگ، مو ب  عنوان داده  يبردار نسخ 

  (Transcribing) ها لاصل گردد تا درک اد کل داده

گيري در مورد تقسيم متن ب  والدهاي  گام دوم تصميم در

 ييمعنرا  يصورت گرفت، والردها  (Meaning units) ييمعنا

 .ديها مشخص گرد داده يها مرتبط با اجزا  و بخش

طرالري  ملاصر  شرد و    ييمعنرا  يگام سوم والردها  در

و انتخراب   ييوالردهاي معنرا   (Abstracting) انتزاعي نمودن

کننردگان مفراهيم    کدها انجام شد. با توج  ب  تجارب مشارکت

ها  ت جملات يا پاراگرا  اد کلمات آنآشكار و پن ان ب  صور

مناسرب   يبا دادن کدها شد، يکننده مشخص م و کدهاي دلالت

 .انجام گرفت يگذار برچسب

هرا   ساس مقايس  مداوم تشاب ات، تفاوتگام چ ارم بر ا در

کردنرد، در   هايي ک  بر موضو  والدي دلالت ميو تناسب، کد

شد و بندي  بقات دست يک طبق  قرار گرفت و دير طبقات و ط

 گرفرررتشررركل  يفيکررردهاي محررروري در سررر،ح توصررر 

(Sorting codes)هاي  ط مب م و نيادمند توج  در مصالب ، نقا

هاي بعد مورد بررسري قررار    شد و در مصالب  مشخصبعدي 

گرفت، ب  نحوي ک  نقاط اب ام برطر  شده و جايگاه کدها در 

 .شدمشخص  هر طبق  کاملاً

شرد و  در س،ح تفسريري، طبقرات تلخريص     گام پنجم در

طبقات با  نيو ارتباط ب ديمف وم مرکزي هر طبق  مشخص گرد
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کر  برر    يريمفاهيم اصلي و انتزاعري در سر،ح تفسر    استخراج

 ديررهررا دلالررت داشررت، اسررتخراج گرد پن رران داده يمحترروا

(Formulating themes)       مفراهيم برر اسراس شررح مضرامين

هرا ايرن    برا توجر  بر  کرل داده    دروني در متن مشخص شد و 

برر   ت،ير [. در ن ا26گرفت ]مضامين دروني مورد بادبيني قرار 

بر  دسرت    يکنندگان چ ار طبق  اصرل  اساس تجارب مشارکت

  د.آم

 اد معيارهاي (Rigour) ها منظور تعيين اعتباربخشي داده ب 

Lincoln و Guba مردت محقرگ   استفاده شد. درگيري طولاني 

(Prolonged Engagement)کت کافي و تعامل مناسرب  ، مشار

هررا توسررط  دسررت نوشررت  نييکننرردگان و بررادب بررا مشررارکت

راي تاييرد  ، بر (Member Check) گيکنندگان در تحق مشارکت

بردن بر    هاي محقگ ب  منظور پي ها اد جمل  فعاليت صحت داده

 (Credibility) هرا  ها بود و ب  افزايش مقبوليت داده اعتبار داده

هرا برا    يا ثبات يافتر   (Dependability) کند. اطمينان يکمک م

 نويسي در اسرر  وقرت، اسرتفاده اد نظررات همكراران      نسخ 

(External Check)  فررراهم  هررا هم،العرر  مجرردد کررل داد و

و  (Time Triangulation) . اد تلفيررگ دمررانيديررگرد مرري

 ها گيري استفاده شد ک  اعتبار داده کنندگان با تنو  نمون  شرکت

منجرر   (Confirmability) هرا  را افزوده و ب  تاييدپرذيري داده 

محقرگ در   هاي فرخ شيپ گ،يتصد تيقابل نييشد. ب  منظور تع

هرا دمالرت داده نشرد.     داده ليلو تح  يآوري و تجز روند جمع

رفري محقرگ،   ط تأييد برا رعايرت بري    -چنين قابليت تعيين  هم

چنرين بررسري مرتن     هرا، هرم   ماير   توافگ روي کردها و درون 

ها، کدها و طبقات اسرتخراج شرده توسرط دو نفرر اد      مصالب 

يد قرار گرفرت و  مورد تأي(peer Check)  اعضاي هيأت علمي

 چنين قابليرت انتقراد   . همديها مشخص گرد تأييدپذيري يافت 

(Transferability) يا تناسب (Fittingness)   اد طريگ مصالب

هراي مسرتقيم و    نقل قرود کنندگان متفاوت و اراي   با مشارکت

 ديهراي علمري برا اسرات     ها و مشراوره  ها، تبيين غني داده مثاد

 .ديپذير گرد نظر امكان صالب

دانشرگاه علروم    نامر  اد کميتر  امرلاق    معرفياد امذ  پس

کنندگان بر  صرورت هدفمنرد انتخراب      پزشكي سمنان، شرکت

شرد. در صرورت اعرلام    هرا داده   شدند، توضيحات لادم ب  آن

ها تعيرين   ندگان، دمان مصالب  با موافقت آنکن ايت شرکترض

کننردگان   بيان اهدا  پرژوهش، تمرامي مشرارکت    شد. پس اد

  براي شرکت در م،الع  را تكميرل کردنرد.   انآگاه نام  ايترض

. ب  ديکنندگان ضبط گرد ها با کسب اجاده اد مشارکت مصالب 

 يمانردن اطلاعرات و لفرم گمنرام     يها در راب،  برا مخفر   آن

  هر دليل ب  صورت ها اد م،الع  ب اطمينان داده شد. مروج آن

ت صرور شد ک  در  دادهها اطلا   پذير بود. ب  آن آدادان  امكان

هرا   بر  آن  هرا مجردداً   لزوم ممكن است براي تكميرل صرحبت  

نندگان گفت  شد در صرورت تمايرل   ک مراجع  شود. ب  مشارکت

توانند نتايج پژوهش را در امتيار داشت  باشرند. در هنگرام    مي

کننردگان محرمانر     نتايج کلي  اطلاعات فردي مشارکت انتشار

 .بود

 

 نتايج
)پرنج   مرار يشامل هشت بکننده  شرکت 20 گيتحق نيا يط

 نيانگير سراد )م  75ترا   35 ني(، ک  سن آنران بر  دن و س  مرد

 زيالير سرابق  د  نيانگير ساد )م 21تا  3 زيالي(، سابق  د37/51

 مرار يب کيمجرد و  ماريب کيمتاهل،  ماريساد(، شش ب 37/9

(، 25/3 نيانگيهمسر فوت کرده، تعداد فردندان دو تا هشت )م

بودنرد. دو مررد    پلم يد ماريدو ب ،ييابتدا لاتيتحص ماريشش ب

دار بودند. هفرت   ها مان  مرد بادنشست  و هم  مانم کي، کار يب

 نيانگير ساد )م 60تا  37 نيپرستار )پنج دن و دو مرد(، سن ب

بودند، چ ار پرسرتار   يپرستار سانسيل يدارا ي(، همگ5/46

راه )س  مرد(  مورد م،لق ، س  هم کيمتاهل، دو مورد مجرد و 

 لير دن( مشرارکت داشرتند. تحل   کيمرد و  کيدو پزشک )و 

هراي مسرتمر    مراقبرت " يها نشان داد ک  چ ار طبق  اصرل  داده

و  "هراي سرادماني   ژي اسرترات "، "مشارکت بيمار"، "يپرستار

 بودند.  "هوشمندان  تيريمد"

مسررتمر  يهررا مراقبررت

برود.   زيالير تحت همود مارانيب يمنياد طبقات ا يكي يپرستار

را در هرر لحظر  اد    اتير کننرده ل  دير ک  م،ررات ت د  مارانيب

مشراهده و لمرس کررده     انشران يمرود و همتا  يبرا زياليهمود
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پرستار را  گيمستمر و توج  دق يها   مراقبتمود ب اديبودند، ن

طبقر  شرامل دو    نير . اکردند يمختلف م،رح م يها ب  صورت

، "زيالير همود انير و پا نيشررو ، لر   يهرا  مراقبرت "ديرطبق  

 بود.  "آمودش بيمار و مانواده

 يهرا  مراقبرت 

مراقبرت مسرتمر    رطبقاتياد د ز،ياليهمود انيو پا نيشرو ، ل

گيري موب،  ، نيادمند توانمندي پرستار در رگبود. دياليز ايمن

دسرتگاه و انجرام   داوم و مر  گيدق ميمناسب، تنظ يانتخاب صاف

د است ب  نحوي ک  بيمار دچار عارض  نشده و برا  آ دياليز ايده

 جدا شود.  زيالياد دستگاه همود تيموفق

 دير پرسرتار با "گويرد:   اي در ايرن دمينر  مري    کننده  شرکت

در  يينارسا نيتر ب  عروقش کامل باش ، ... با کوچک يابيدست

 مي)تنظر  UF يمرون، برقررار   انير جر زانير م ،يانتخاب صراف 

را  يتر يمشركلات الكترول  نيبردتر  توانرد  ي(، مونيلتراسياولتراف

تعادد هرم   مرا ب  سندرم عد ضيممكن  مر يگاهکن ، ...  جاديا

دارد،  ژهير در بخش مراقبرت و  يب  بستر اديک  ن مبتلا بكن  ...

بكنر ، کر     يمغز يزيمونر اي CVAب  کوما بره،  ماريممكن  ب

 (6. )پرستار "است آن اتفاق افتاده يها نمون 

کر    دميد زياليد ريد" گويد: اي در اين باره مي کننده  شرکت

پاره شده برود، آب دامرل    لتريف موره، يلالم ب  هم م باره کي

شده، لول  را تا کرردم،   ديک  لول  مون سف دميمونم شده بود، د

. گوشرم  دير د ينمر  گر  يداد ددم، تا دم مرگ رفرتم، چشرمم د  

 (6 ماري. )ب"آمدم وشب  ه ق يبعد اد چ ار تا پنج دق د،يشن يم

و مرانواده، اد   مرار يب آمرودش 

کننردگان برر نقرش     مراقبت مستمر برود. مشرارکت   رطبقاتيد

ها، ج ت پيشگيري  رستار براي بيماران و مانواده آنآمودشي پ

اد برود لوادث و لفم ايمنري بيمراران در هموديراليز تاکيرد     

 داشتند. 

هرر مرريض   "گويرد:   در اين دمينر  مري   يا کننده مشارکت

دياليزي را بايد پرستاران بخش آمودش بدهند، ... اگر آمودش 

بخرش   يمراه ترو   کير  ش ، يم زياليدو ماه د ضيداده نش ، مر

 (1 ماري)ب ."ش  يم يبستر

اد طبقرات م رم در    يكر يبيمار  مشارکت

کر  در برنامر     يمرار يبرود. ب  زيالير تحرت همود  مارانيب يمنيا

 تير هرا تبع  اد برنامر   کند، يم ليمود را دم زياليهمود يمراقبت

اد  د،ير نما يمر  تير مرود فعال  يو ج رت لفرم سرلامت    کند يم

اد چ ار  . اين طبق ماند يدر امان م يمنيکننده ا ديمخاطرات ت د

پيرروي  "، "زياليلضور منظم در جلسات د"مبتني بر  ق ديرطب

و  "بنردي بر  برنامر  درمران دارويري      پراي "، "اد رژيم غذايي

 بود. "رعايت ب داشت فردي"

م م است ک   يليم"گويد:  اي در اين دمين  مي کننده  شرکت

اد  يلر يدر مراقبتش مشرارکت داشرت  باشر ، م    يزياليد ماريب

عروارخ م،رنراک و    نير اد ا يلر يم شر ،  يعوارضش کم مر 

را رعايررت  ييغررذا ميرربيمارهررايي کرر  رژ آور هسررتند. مرررگ

مقابل  ر... د کنند، يداروهاشون را منظم استفاده نم اي کنند، ينم

تحررک   ... کرم شوند يدچار مشكلات م کنند، يمقاومت م زياليد

 کير و  کرنن  يرد م يمتعاقبش آمبول کنند، يم DVT شوند، يم

 (2. )پزشک "ش  يک  اصلا موب نم يوبيسيكل مع

اد  يكرري

در جلسرات   يلضرور مرنظم و   مرار، يمشرارکت ب  رطبقاتيد

لضرور   تيکنندگان در م،الع ، بر اهم بود. مشارکت زياليهمود

اد برود لروادث   يريشگيک  در پ ز،ياليمنظم در جلسات همود

 ز،ياليب  جلسات همود يتوج  يداشتند، ب دياست، تاک رگذاريتاث

 بود.  اتيکننده ل ديباعث برود لوادث ت د

سر    دير با ضيمرر " گويرد:  اي در اين باره مي کننده  شرکت

 کن ، يجلس  را لذ  م کيمودش  اد،يب زياليجلس  در هفت  د

مردت    ير بعد اد  کن ، يقبود نم م،يگ يولش کن، هر چ  م گ يم

نش ،  زياليد ضي... اگر مر ره، يو تو ادم م ش  يم اديد عاتشيما

 (4. )پرستار "رهيم يم

 مار،يمشارکت ب رطبقاتياد د يكي

کردنرد   کنندگان م،رح مري  بود. مشارکت ييغذا مياد رژ يرويپ

چ  ک  پزشک، مسرئود تغذير  و پرسرتارش در     اگر مريض آن

گ ، رعايت نكن ، جرانش در   مي ييغذا ميراب،  با مراعات رژ

 م،ر است. 
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صرد در صرد   "گويرد:   در اين دمين  مري  يا کننده  مشارکت

اد  مار،يب يبرا  يدارند، ضرر سو  تغذ  يما سو  تغذ يمارهايب

 ،يکراف  نيهم بدتر است. بر  علرت نخروردن پرروتئ     زياليهمود

ترو بردن او    يکانون عفون کيو اگر  ف يضع ماريب يمنيا ستميس

ش ، ب   مي مارستانيدر ب ماريشدن ب يبش ، باعث بستر ليتشك

 مرار يرفرتن ب  نيباعرث اد بر   تراً يو ن ا ره يمر  يسم يسمت سپت

 (6. )پرستار "ش  مي

 رطبقرات ياد د يكر ي

اد  يبندي ب  برنام  درمان دارويي بود. برم پاي مار،يمشارکت ب

 يمصر  داروها طبگ دستور پزشک، آگراه  تيب  اهم مارانيب

. عردم  کردنرد  يشده مصر  م زيتجو زانيداشتند و دارو را ب  م

بر  دفعرات سربب بررود      ،يري ب  برنام  درمران دارو  يبند يپا

 يزيالير همود مراران يب يبررا  اتير ل دير عوارخ متعدد و ت د

 . شد يم

 ها ضياد مر يبرم"گويد:  اي در اين دمين  مي کننده  شرکت

 (2. )پرستار "!ش  ينم يچيلالا آمپود نزن ، ه الند،يم يب

 ،ييب  برنام  درمان دارو يبند يعدم پا يها اد چالش يكي

و  نيمراقب يلادم اد سو تيلما افتينداشتن سواد و فقدان در

 يدارو زانير نو  و م افتيمانواده بود، ک  منجر ب  در ياعضا

 . شد يم مارانيب ياشتباه اد سو

دو سرروم اد "گويررد:  اي در ايررن برراره مرري کننررده  شرررکت

مصرر    ياشرتباه  موردنرد،  يک  م ييداروها ز،ياليد يمارهايب

والد  4، و NPH نيوالد انسول 14 يب  جا ضيمر کردند، يم

والرد   4 دد، يم گولارير نيوالد انسول 14 گولار،ير نيانسول

. )پرستار "دارند مارهايموارد را ب نياد ا يلي، مNPH نيانسول

7) 

همرر  بيمراران در برنامرر  درمراني مشررارکت مناسررب    امرا 

متعردد را   يتحمرل مصرر  مرداوم داروهرا     ماران،ينداشتند. ب

 نداشتند.

يک ظر  بزرگ "گويد:  در اين دمين  مي يا کننده مشارکت

دامل يخچاد ما پر شده اد داروهايي ک  دکترر نوشرت ، رودي   

تروانم ايرن همر      بخورم ، من نميده، چ،ور  تا دارو مي ستيب

 (2 ماري. )ب"دارو را تحمل کنم

بر    يبنرد  يدر پرا  مرار يب يتروج   ياد موارد علت ب يبرم

برود.   شيداروهرا   يت  ياد نداشتن پود برا يمصر  دارو، ناش

 يبودن و مشكلات اقتصاد كاريدارو، با توج  ب  ب يبالا ن يهز

 .شد ياش م ب  او و مانواده ن يهز ليباعث تحم مار،يب

اد  يلرريم"گويررد:  اي در ايررن دمينرر  مرري کننررده  شرررکت

  ير ت  يبررا  يها لت دارند، آن يکم يمال ييما توانا يها ضيمر

 (4)پرستار  ."داروهاشون، مشكل دارند

 مار،يمشارکت ب رطبقاتياد د يكي

اد جملر    يمساهل ب داشرت  تيبود. رعا يب داشت فرد تيرعا

محسوب  زياليهمود مارانيب يمنيموارد م م در لفم و ارتقا  ا

 . شود يم

دسرتمو برا آب و   "گويرد:   اي در اين باره مري  کننده شرکت

. کرنم  يمرتب استحمام م انيرود در م کي...  شورم، يصابون م

اد  يزير انگشرتم چ  ينراکرده لا  يک  مردا  کنم يدقت م يليم

 کرنم،  يو مواظبرت مر   دهم يتشو مشسنمون ،  يقند يها جوش

 يونبرار ضردعف   کي يکنم، کفشم را ماه يهام را کوتاه م نامن

ترا م،رري ت ديردم     کنم، يم تيرا رعا ينكات ب داشت کنم، يم

 (5 ماري. )ب"نكن 

کر  اد مرودش    يضر يکردند مر کنندگان م،رح مي مشارکت

 شود. دچار عوارخ مي کند، يمراقبت لادم را نم

 يمارهاياد ب يبرم"گويد:  اين دمين  مياي در  کننده  شرکت

 ترر  شيبر  ها ضيمر نيتوان لمام کردن ندارند، ا يلت رند،يما پ

 (4. )پرستار "در معرخ م،رند

اد  يكر ي ،يسرادمان  يهرا  يمش مط

برود. انتخراب محرل     زيالير همود مارانيب يمنيطبقات م م در ا

 ز،يالير همود يهرا  تعداد تخرت  مارستان،يدر ب زياليبخش همود

بر  پزشرک و درمران     زيالير بخرش همود  يدسترسر  يچگونگ

بر    زيالير در بخش همود گريد ماتياد تصم ياريو بس ييدارو

امرتلاد در   جراد يک  ب  ا شد، يسادمان مربوط م يها يمش مط

 رطبقر  يپرنج د  يطبقر  دارا  نير . اشرد  يمنجر م مارانيب يمنيا

، "اسررتاندارد يهررا دسررتورالعمل"، "يسررادمان يهررا ميتصررم"

کنتررد  "و  "پيشرگيري اد بررود م،را   "، "سرادمان  يبابيپشت"

 بود.  "عفونت
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 يهرا  يمشر  مرط  رطبقرات ياد د يكي

 رامرون يپ ماتيبود. اتخاذ تصرم  يسادمان يها ميتصم ،يسادمان

 يا ن در نظر گرفتن نظررات افرراد لرفر    بدو ز،ياليبخش همود

تحرت   مراران يب يبررا  نيم،ر آفرر  يها چالش جاديمنجر ب  ا

 بود.   زياليهمود

 نيا يجا نيگندتر"گويد:  اي در اين دمين  مي کننده شرکت

را  زيالير گذاشرتند، بخرش د   زيالير بخرش د  يرا برا مارستانيب

 نيماشر  چارهيب ضيگذاشتند، آمد و مر مارستانيآوردند آمر ب

سوار بش ، لالا آمد  يهم  راه را بره، تا تاکس نيا دينداشت، با

 ره،يم يم اد،يب جا نيبود، تا ا ريبود، فلج بود، پ لاد يب ضيو مر

 (7 ماري. )ب"کنن يفكر نم زهايچ نيب  ا اصلاً

اود کر  هشرت ترا    "گويرد:   اي در اين باره مي کننده شرکت

ساد، در نظرر گرفتر     ودياليز براي اين بيمارستان تادهتخت هم

دادند، ... امرا کمبرود    شيپانزده تخت افزابودند، بعد اون را ب  

شده، جرا   يکش شده، لول  ن يهز جا ني... بالامره ا م،يتخت دار

  ير انبرارش ت   هراش،  هگذاشت  شده، دسرتگا  ROدستگاه  يبرا

تخت  ب   يداوطلب شدند ي  بخش س ريشده، ... لالا چند تا م

 زيالير بخرش د  کير نزد يمراک  نيدمر  نيتو هم ،يصورت جنب

. "معظرلات نبرود   نير ا شد، يم يزير بسادند، اگر درست برنام 

 (2)پزشک 

 يهرا  يمشر  مط رطبقاتياد د يكي

وجرود   يدستورالعمل استاندارد بود. در هرر سرادمان   ،يسادمان

 يمنر ياستانداردها، ب  کاهش م،ررات ا  يها نيدلايو گا نيقوان

 نير کننردگان در ا  کر  توسرط مشرارکت    شرود،  يمنجر م ماريب

 قرار گرفت. ديمورد تاک زيپژوهش ن

م رم   يلر يم نير ا"گويرد:   مي ن ياي در اين دم کننده شرکت

  يولدت رو م،يجور کار کن  ياست ک  ما پرستارها تو بخش 

رمري  ک  بر اساس استاندارد باشر  .... ب  يب  نحو م،يداشت  باش

است، ... بايد کنند، ميلي م،رناک  اد پرستارها با هوا پرايم مي

 يصرورت اصرول    چگون  ست کرردن را بر   م،يکن ميچ،ور پرا

مرا   مار،يکردن رگ ب دايپ ايآلوده نشوند،  ها نيلا م،يانجام بده

مروارد را بر     نير ا م،يگرذار  يکر  مر   يدر جلسات آمودش ديبا

ک  درست شنامت  شرده را   ييها  ياون رو م،يمنتقل کن گريد هم

 (3. )پرستار "ميجور کار کن  يو  ميبده ادي گ يب  هم د

 يهررا يمشرر مررط رطبقرراتياد د يكرري

بر    ز،يالير تحت همود مارانيسادمان بود. ب يبانيپشت ،يسادمان

و درمران   يمرار ياد ب يکننده ناش ديسخت و ت د طيواس،  شرا

اغلرررب  ادمندنررد، ين يسرررادمان يبانيبررر  پشررت  ز،ياليرر همود

موضو  توافگ داشتند و  نيم،الع  بر ا نيکنندگان در ا مشارکت

 .نمودند يچالش را م،رح م نيامود  يها در صحبت

ها مرا   د وقتا يليم"گويد:  اي در اين باره مي کننده شرکت

مشراوره   مثلاً م،يادمندين گ يد يها ب  مشاوره مارانيب نيا يبرا

اد  يلر ياقردام بكننرد، م   شخصراً  ديبا ماريدارند، اما ب اديقلب ن

مشركل ت رو ، اسرتفرا  و درد     زياليتو بخش د ضيها مر وقت

نسخ  بشر ،   ديبا ست،ين زياليدارو تو بخش د کن ، يم دايمعده پ

اد  رونير راه داشرت  باشر ، برره اد دارومانر  ب     هرم  ضياگر مر

 نير مثرل تررولاک، ا   ييبكن ،... داروها  يدارو را ت  مارستانيب

 يمسراهل را بررا   نير ا دير را ندارند، با اش  يت  ييتوانا مارهايب

 (2. )پزشک "کرد ليها تس  آن

بخشي اد امتلالات تغذي   يکنندگان لت ديدگاه مشارکت اد

 شود.  ادماني مربوط ميس يبانيب  عدم پشت مارانيب نيا

 ريامساد ش دياد ع"گويد:  مي ن ياي در اين دم کننده شرکت

داره، مرن   اجيالت ريب  ش يزياليد ضيق،ع شده، ... مر کيو ک

 ريشر  ي... چ،رور  شرم،  يبخرورم، تشرن  مر    رياگر تو مون  ش

 (6 ماري. )ب"رم ياستخوان نگ يبخورم  چ،ور پوک

بر    يب  مصر  دارو نيرز گراه   مارانيب نيا يبند يپا عدم

 .شد يسادمان مربوط م يبانيعدم پشت

من اد کجا بدانم کر   "گويد:  اي در اين باره مي کننده شرکت

 اير او دارو و  يک  دکتر برا ارميدفترچ  او را ب ديبا خيفلان تار

کر    نير اد قبرل اطرلا  بدهنرد، ... نر  ا     ديبا س ،يبنو شيآدما

بشر ،    ياطلا  بدهند و دارو ت  ها نيتا ا ش ، يداروهاش تمام م

ک   ينيب يوقت م  ينباش ،  ايباش   رلالا دارو باش ، نباش ، دکت

 (1 ماريراه ب . )هم"دو هفت  دارو نگرفت  ضيده رود گذشت، مر

 يهرا  يمش مط رطبقاتياد د يكي

پرسرتاران در   يبود. توانمنرد اد برود م،ا  يريشگيپ ،يسادمان
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 يريشرگ يتواند اد بررود م،را پ   يم يپرستار يها بتاراه  مراق

 .دينما نيرا تضم مارانيب يمنينموده و ا

کر    دمير ب  دفعات د"گويد:  باره مياي در اين  کننده شرکت

اش،  اوره زانير ب  طرور کراذب م   ون،يدراتاسيدر اثر ده ضيمر

شرده،   زيالير د ديکاند ضيدو، مر نيني، کرات120رفت  بالا، اوره 

ک  ب  دستگاه وصل کنم،  نيبخش بدون ا يرا آوردم تو ضيمر

بر    زياليبدون د ادم،سوم دو سوم د کي تريب  او چ ار تا پنج ل

را لساب نكرده، ...  ضيمر GFRکس  چيبخش فرستادم. ... ه

کنر ، ترو کومرا     بش ، افت فشار پيدا مري  زيالياگر د ضيمر نيا

 (6. )پرستار "ره مي

نوشرت    دنتير رد"گويرد:   مي ن ياي در اين دم کننده شرکت

ب  صورت اورژانس  ديادما، با يرفت  تو پلمونر ضيبود، ک  مر

تو پرونده نبود، گفرتم   ضيمر ميپتاس زانيمشک بش ، م زياليد

برود، برا    ميشش و نر  مشي... پتاس ديمرطوب انجام بده زياليد

هشرت   وهفرت   ضيمرر  ميپتاسر   رو يانجام همودياليز مشک 

 (6. )پرستار "کرد يشد و ارست م مي

 ،يسادمان يها يمش مط رطبقاتياد د يكي

و م،رناک و  عيکنترد عفونت بود. برود عفونت اد عوارخ شا

عوامرل   شرود،  يمحسروب مر   زياليدر همود اتيکننده ل ديت د

را نسربت بر     مراران يب نير ا يريپذ بيو آس تيلساس يمتعدد

ب  مصوص فقرر   ماريب  يسو  تغذ داد، يم شيبرود عفونت افزا

 فيسو، تضرع  کياد  يو مشكلات گوارش ييشت اا کم ن،يپروتئ

موجرود در   يهرا  چرالش  گرر، يد ياد سو ماريب يمنيا ستميس

 ينكات ب داشت تيکمبود رعا لياد قب يمراقبت پرستار ستميس

کمبرود   مار،يب ستوديپرستار و محل ف يها دست يدر ضدعفون

برا وجرود    زيالير نامناسب بخش همود طيتعداد پرستاران، شرا

 طيمحر  يفقرر ب داشرت   ن،يکنترد نشرده مرراقب   يارفت و آمده

 تير کوچک و ضرعف در رعا  اريبس يبا وجود فضا زياليهمود

اد  يبخش و ... التماد مخاطرات ناش و نظافت ينكات ب داشت

 . داد يم شيبرود عفونت را افزا

درصرد   90الان "گويرد:   اي در اين براره مري   کننده شرکت

کر    نر  يدر سمنان، ب  مراطر ا  زياليبخش همود طيمح يآلودگ

. "اسرت  ادير د يلر يم زياليتردد تو بخش همود رن، يو م انيم

 (7 ماري)ب

بر  مراطر نقرص    "گويرد:   مي ن ياي در اين دم کننده شرکت

مسرتعد   افتر ،  ياتفراق مر   مارانيب نيک  در بدن ا ،يمنيا ستميس

و مستعد  ترند لساس يليم شن، يم گ يد يها يمارياد ب يليم

 يچرون کراتتر دارنرد و مرترب سرد لفراظت       شن،يها م عفونت

را  کير وتيب يآنتر  ياد داروهرا  يليم رود، يم نيپوستشان اد ب

 ياست ک  دود داروها اديداد و ن مارهايب نيب  ا ش  يرالت نم

شرون بر    بشر ، پاسخ  زيشرده، تجرو   ليتعد يليم مارانيب نيا

را  يمساهل ب داشت نيبنابرا ست،ين يعفونت ب  انداده افراد عاد

بكنند، ک  ما مودمون مشركل   تيپزشک و پرستارها رعا ديبا

 (1. )پزشک "ميها اضاف  نكن آن يرا برا يديجد

 يبخش، مون نيتو ا"گويد:  اي در اين باره مي کننده شرکت

طر  بخرش ترا اون    نياد ا زه،ير يم مارستانيب نيدم يک  رو

ک  با  يبا دستمال انيمون آلوده است، ... م نيا کشند، يطر  م

 کشرند،  يم زيم يکردند، رو زيور بخش را تم ور و اون نياون، ا

 (3 ماري. )ب"آلوده است زيم نيا

 ضيمرر  کي يگاه"گويد:  مي ن ياي در اين دم کننده  شرکت

 انير . ماديده نفر ب  ملاقاتش م آرن، ياد بخش م زياليد يرا برا

ب  چابكسر رفت   زياليد ي... برا خورن،يم ييچا ننيشيم جا نيا

... لبراس مخصروص    دادنرد،  يراه را ب  بخش راه نمر  بودم، هم

شرده هرم طبقر      دعفونيض ييدمپا م،يديپوش يم ديرا با زياليد

 (5 ماري.  )ب"پايين کمد بود، ... اين درست بود

اد طبقرات   يكر يهوشمندان ،  تيريمد

برا   توانرد  يمر  تيريبرود. مرد   زياليهمود مارانيب يمنيم م در ا

 مرن يا زيالير انجام همود يرا برا طيشرا است،يو س يشياند دور

 "يکرار  طيب بود شرا" رطبق يطبق  شامل دو د ني. ادينما ايم 

 بود.   "يارتقا  ارتباطات انسان"و 

هوشمندان ،  تيريمد رطبقاتياد د يكي

 يمنر يکننردگان، ا  مشرارکت  دگاهير بود. اد د يکار طيب بود شرا

کار و جرو لراکم برر بخرش ارتبراط       طيب  ب بود شرا مارانيب

 داشت.
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 20اد م ر پارسراد  "گويد:  اي در اين باره مي کننده شرکت

 اير بادنشسرت شردند و    اير  مارستانيب يپرستار يروهايتا اد ن

نفر هم  کينفر  20 نيا يشون تمام شده، رفتند. اما ب  جاطرل

  يررد اسررتخدام ندارنررد ...  مجررو گنينشررده، مرر  نيگزيجررا

 راح... جر سرت، ين يکراف  جا نيا يها ضيمر يبرا ستينفرولوژ

دون  کاتتر، سراب    ي يبرا ضيمر م،يک  ندار ميدار اديعروق ن

بر    ندادها ينداده ب  اون، اون ما يم نيبگذاره، ا مواد يم نيکلاو

لرالا   کن ، يم ن يهز يکل گذاره،  يم،ب، کاتتر م رهيلالا م ن،يا

 (7. )پرستار "نش  ايبش  

 ادمنرد ين زيالير د"گويرد:   مري  ن ياي در اين دم کننده شرکت

پرستار، پزشک، دارو و دستگاه است ک  نرداريم. ... بايرد مرا    

لداقل يک پزشک در هر شيفت تو بخش دياليز داشت  باشيم، 

 (1. )بيمار "نداريم

مشركل   تيريمرد "گويرد:   اي در اين باره مري  کننده شرکت

 يريکنر ، اون مرد   نيبتوان  پرستارهاشو گلچ ديبا ريداره، .. مد

مثل  زياليد ،يزياليد ماريب يک  برا دون  يک  اون بالا نشست ، نم

موب لالا سودن  يبگ ست،ين يمعمول ادين  يمسواک ددنش ، 

 (6 ماري. )ب"نداره يبينبود، ع ينداره، فلان يبينبود، ع

 تيريمررد رطبقرراتياد د يكرري

دوستان  توام  طيبود. شرا يانسان يها هوشمندان ، ارتقا  ارتباط

و  گرر يد کير پرسنل با  نيبا تعاملات م،لوب، ارتباط متقابل ب

ا پرسرتاران و پزشركان توسرط    ب مارانيو ب گريد کيبا  مارانيب

 ياد سرو  نيچنر  . هرم ديکنندگان ب  دفعات م،رح گرد مشارکت

و سراعات   ادير د يبر  لجرم کرار    تيريمرد  يتوج  يب گر،يد

 يدر بخش باعث کج ملقر  يانسان يرويکار و کمبود ن يطولان

 . شد ينامناسب پرستارها م يها و ارتباط

اکثرر پرسرتارها   "گويرد:   اره مري اي در اين بر  کننده شرکت

هست ک  ب  ماطر  يبرموردند، اما موارد املاقند، موش موش

هرا کر  دو    وقت يبعض کنند، يم يملق کج ،يفشار کار و مستگ

اعصاب ندارند. جر و بحرث   گ يپشت سر هم هستند، د فتيش

بر    تونر   يک  نارالت باشر ، نمر   يکل کل، ... پرستار کنند، يم

ک  اد دسرت پردرم    ش يم نيا اش ج يبكن ، ... نت يدگيرس ماريب

 (1 ماري. )همراه ب"مون رفت يکل

وقررت  چيهرر"گويررد:  مرري نرر ياي در ايررن دم کننررده  شرررکت

اگر فلو داشت  باشند ک  فلرو   نند،يب يرا نم مارهايب ستينفرولوژ

چرون   هرا  و پزشک کنند يم تيزيو يدامل يها پزشک ن ،يب يم

 سرت، يها موب ن ارتباط شناسند، يرا نم ها ضيو مر چرمند يم

 .(1( )شكل1. )پزشک "ننديب يصدم  م ها ضيمر نيب نيا
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 گيري‌بحث و نتيجه
 يمنر يدر ا يم،الع  نشان داد چ رار طبقر  اصرل    نيا جينتا

 ،"يمسرتمر پرسرتار   يهرا  مراقبرت "شامل  زياليهمود مارانيب

 تيريمرد "و  "يسرادمان  يهرا  يمشر  مرط "، "ماريمشارکت ب"

 بودند. "هوشمندان 

 يمنيا نيدر تام ينقش اساس يمستمر پرستار يها مراقبت 

 رطبقرر يطبقرر  شررامل دو د نيررداشررت. ا زياليررهمود مررارانيب

آمرودش  "و  "زيالير همود انير و پا نيشرو ، لر  يها تمراقب"

پرژوهش برا م،العر      نير ا يهرا  افتر  يبرود.   "و مانواده ماريب

Russell ( و 2011و همكاران )Tomas  ( 2003و همكراران )

 ييمبرتلا بر  نارسرا    مارانيدر مراقبت اد ب يپرستار تيهمک  ا

 زير ها ن آن باشد، يم س يرا مشخص نمودند، قابل مقا  يمزمن کل

[، 27را م،رح کردند ] ماران،يب نيا يبرا تر شيب  مراقبت ب ادين

 کير ک   کنند يرا تجرب  م يمنيا يدر صورت زياليهمود مارانيب

 يک  ب  پرسرتار  يدر لال ،کنند افتيدوره درمان رودمره را در

و  Rogers[. 7اعتماد داشت  باشند ] کند، يها مراقبت م ک  اد آن

پرستاران  يا نقش لرف  نيتر : م مسندينو ي( م2008همكاران )

 مراران يب يمنر يج رت ا  يا لرفر   طيو مح طيب بود شرا ز،ياليد

اسرتفاده اد   ني[. بنرابرا 17اسرت ]  ياد نق،  نظر مراقبت يزياليد

کنتررد   ن،ير آمرودش آنلا  يها دوره ک،يالكترون يمواد آمودش

 مرار، يب يمنيو ا يعروق يها مراقبت اد راه ،يمارستانيعفونت ب

 زياليدر آمودش کارکنان همود اديمورد ن يها ، يل نيتر د م ما

 [. 28] باشند يم

 ،يمسررتمر پرسررتار يهررا مراقبررت رطبقرراتياد د يكرري

و  Lovinkبود.  "زياليهمود انيو پا نيشرو ، ل يها مراقبت"

 يا دهير چيدرمران پ  ز،يالير : همودسرند ينو ي( م2015همكاران )

بر  درک   مراران يب يمنيراه است. ا هم يمنياست ک  با م،رات ا

 مرار يب ادياعتماد ب  پرستار، لضور پرستار و ن ،يها اد ناامن آن

در معررخ   ز،يالير همود مارانيدارد. اگر چ  ب طيب  کنترد شرا

 يرا ط يمنيالساس ا مارانيم،رات متعدد هستند، اما اغلب ب

. پرسرتاران در ارتقرا  السراس    کننرد  يگرزارش مر   زياليهمود

 نيچنر  [. هرم 7هسرتند ]  ينقش محور يدارا ،يمنياد ا مارانيب

 يبررا  من،يو ا يواقعکنترد شده،  يريادگي طيفراهم نمودن مح

 يآنان ضرور يمراقبت يها تيپرستاران ب  منظور توسع  صلال

 [. 29] گردد يمنجر م مارانيب يمنيک  ب  لفم ا باشد، يم

آمودش " ،يمستمر پرستار يها مراقبت رطبقاتياد د يكي

و همكرراران  Tejada-Tayabas بررود. "و مررانواده مرراريبرر  ب

باعرث شرده کر  بخرش      اديد ي: لجم کارسندينو ي( م2015)

در طرود   کيسرتمات يمنظم و س يبردها راه نياد تام زياليهمود

ب  منظور فراهم نمرودن اطلاعرات مرورد     مارانيب يمدت دندگ

[. پرستاران 14ناتوان باشند ] شاننيها و مراقب مانواده آنان، ادين

 اريمود، اطلاعات بس مارانيو دارو، ب  ب ييغذا ميدر مورد رژ

Cooke (2015 )و  Davison[. 30] دهنررد يمرررا اراهرر   يکمرر

مزمن، ممكن اسرت اد   يها يماريمبتلا ب  ب ماراني: بسندينو يم

منرد   مرود ب رره   طيشررا  تيريو مرد  يريگ ميمشارکت در تصم

پرستاران است کر    ينقش آمودش ادمنديمشارکت، ن نيشوند. ا

 نيآنان ب  عنوان پرستار در تضاد اسرت. بنرابرا   يسنت تيبا هو

[. 30اسررت ] يپرسررتاران ضرررور يبررر نقررش آمودشرر ديررتاک

را ب   زياليتحت د مارانيمراقبت اد ب ميمستق تيپرستاران مسئول

و مرانواده و   مرار يبر  ب  دشهرا مسرئود آمرو    ع ده دارنرد. آن 

[. 31براي مراقبت اد مرود هسرتند ]   مارياد ب تيلما نيچن هم

Potter  وPerry (2007ن )يهررا اد نقررش يكرريمعتقدنررد:  زيرر 

ش و . آمرود باشرد  يپرستاران، اراهر  اطلاعرات و مشراوره مر    

و يكرري اد  يپرسررتار يهررا مشرراوره، اد اجررزا  م ررم مراقبررت

 [.32] شود يهاي م م پرستار محسوب م نقش

در  يو يمنرريبررر ا مررارينشرران داد کرر  مشررارکت ب جينتررا

 رطبقر  يطبقر  شرامل چ رار د    نير است. ا رگذاريتاث زياليهمود

 مير اد رژ يرويپ"، "زياليدر جلسات همود ماريلضور منظم ب"

 تير رعا"و  "يري ب  برنامر  درمران دارو   يبند يپا"و  "ييغذا

 مارانيب ني: اسدينو ي( م2006) Davisonبود.  "يب داشت فرد

[. 33] نرد يمشرارکت نما  هرا  يرير گ ميدارند ک  در تصرم  ليتما

Barnes ( م2013و همكاران )اد آن  ي: شرواهد لراک  سندينو ي

مشرارکت در   يبررا  يترر  شيبر  ليمزمن، تما مارانياست ک  ب

راه باشد.  هم يتواند با منافع درمان يمود دارند ک  م يها درمان

باعرث شرود کر      تواند يم يشرکت پرستاران در برنام  آمودش

مشارکت در  يبرا مارانياد ب تيو لما گيتشو يها، ابزارها آن
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 مارانيب ،يسنت. اگرچ  ب  طور ديرا فراهم نما زياليدرمان همود

ل داشرت  و پرسرتاران   مراکز نقش منفع نيدر ا ز،ياليتحت همود

 دهرد  ي[. شواهد نشان م34دار هستند ] ها را ع ده مراقبت اد آن

اتخراذ   ماريها با لداقل گفتگو با ب درمان رامونيپ يريگ ميتصم

توسرط کارکنران انجرام     زيالير و تمرام اقردامات همود   شود يم

هسرتند،   انير بر  مرب   يشرب  ترر  شيک  ب ياما پرستاران شود، يم

مرود، مشرارکت و    طياد شررا  يترر  عيرا ب  درک وسر  مارانيب

 [. 30] کنند يم گيتشو يريگ ميتصم

در  مرار يلضور منظم ب" ماريمشارکت ب رطبقاتياد د يكي

( 2015و همكرراران ) Davisonبررود.  "زياليررجلسررات همود

 اتياد ضررور  زيالير بر انجام بر  موقرع همود   دي: تاکسندينو يم

 يرا دسرتكار  يبرنامر  درمران   مراران يب ي[. اما برمر 30است ]

[. با توجر  بر    37-35] دهند يم رييدمان درمان را تغ کنند، يم

مختلف بردن،   يها ستميبر س  يمزمن کل يينارسا يماريب ريتاث

 مراران يب نيااسرت. بنرابر   يآنان ضرور يبرا تياعماد محدود

 ادمنرد ين ،ياد ادام  دنردگ  يمند ب  منظور ب ره زياليتحت همود

شرامل   يدرمان ميرژ نيباشند. ا يماص م يدرمان ميرژ تيرعا

 يمصر  داروها عات،يو ما ييدر مصر  مواد غذا تيمحدود

ب  طور متوسط سر  برار در    زياليماص، مراجع  ب  مرکز همود

 [.38] باشد يهفت  و هر بار س  تا چ ار ساعت در رود م

 مير اد رژ يروير پ" ماريمشارکت ب رطبقاتياد د گريد يكي

 يو سربک دنردگ   ييغرذا  مير رژ رامونيبود. آمودش پ "ييغذا

 Tsay[. 30برموردار است ] ياديد تياد اهم مارانيب نيا يبرا

 شيباعرث افرزا   تواند يم ماري( معتقدند ب2003)  Healsteadو 

و نقش  ودش يسلامت يو ارتقا  رفتارها يدرمان مياد رژ يرويپ

 نير [. ا39داشت  باشد ] يدرمان ميرژ تيدر رعا يا کننده نييتع

 شي: بسندينو ي( م2001و همكاران ) Pangاست ک   يدر لال

  ،يررمررزمن کل ييمبررتلا برر  نارسررا  مررارانيدرصررد ب 50اد 

 کنند ينم تيرا رعا يدرمان ميشده در رژ  يتوص يها تيمحدود

 گير ( معتقدند پرسرتاران اد طر 2010[. رامبد و همكاران )40]

 شيرا افزا يدرمان مياد رژ يرويپ توانند يم ماران،يآمودش ب  ب

 [. 41دهند ]

بر    يبند يپا" مار،يمشارکت ب رطبقاتياد د يكي نيچن هم

در  يري دارو يجا ک  م،اهرا  بود. اد آن "ييبرنام  درمان دارو

 جراد ياد موارد ب  ا يارياست و در بس عيشا زياليهمود مارانيب

 نير ا گيتشرو  ني[، بنرابرا 6] شود يمنجر م ماريب يمنيم،رات ا

م م  فياد وظا امصر  داروه رامونيپ يريگ ميدر تصم مارانيب

و  يا [. افراد لرف 30] باشد يدر گروه مراقبت م يا افراد لرف 

 مراران يب نير کننده مراقبت اد ا مختلف در گروه ب داشت، فراهم

 مارستانيلادم در مراقبت ب يهستند، ک  هماهنگ مارستانيدر ب

بر  برنامر     يبنرد  يپرا  تواند يک  م ند،ينما يو منزد را فراهم م

 نيرا ترام  مراران يب يدنردگ  تير فيدرمان و ک يبخشاثر ،يدرمان

 [. 14] ندينما

ب داشرت   تيرعا" ماريمشارکت ب رطبقاتياد د گريد يكي

 مراران ي( ب2004و همكراران )  Krespiبود. در م،الع   "يفرد

مراقبرت اد   ييمعتقد بودند ک  توانا  يمزمن کل ييمبتلا ب  نارسا

مرزمن،   يمرار يمبتلا بر  ب  مارانيب گي[. تشو42مود را ندارند ]

هرا   آن يب  ب بود کند، يمراقبت اد مود، آنان را توانمند م يبرا

 [.30] شود يمنجر م ها ن يو ب  کاهش هز کند يکمک م

 مارانيب يمنيبر ا يسادمان يها يمش نشان داد ک  مط جينتا

 رطبقر  يطبق  شامل پنج د نياست. ا رگذاريتاث زياليتحت همود

، "اسررتاندارد يهررا دسررتورالعمل"، "يسررادمان يهررا ميتصررم"

کنتررد  "و  "اد بررود م،را   يريشرگ يپ"، "سرادمان  يبانيپشت"

 بود.  "عفونت

 يهرا  ميتصرم " يسرادمان  يها يمش مط رطبقاتياد د يكي

 يرير گ ميبرر شرواهد، تصرم    يمبتنر  يبود. در پزشك "يسادمان

 يآگاه ب  عنوان قانون اساس مارانيو ب ينيافراد بال نيمشترک ب

 مرن يا يسرلامت  يهرا  اراهر  مراقبرت   ديشنامت  شده است و کل

و همكرراران  Rojas Russell [.43،44] شررود يمحسرروب مرر

 يزير ر برنامر   ،يسرادمان  طي: با وجود شراسندينو ي( م2011)

 يهرا  در بخرش   يمزمن کل ييمبتلا ب  نارسا مارانيمراقبت اد ب

 [. 45مشكل است ] اريبس زياليهمود

 يسرررادمان يهرررا يمشررر مرررط رطبقررراتياد د يكررري

مراص، ابعراد    يها بود. پروتكل "استاندارد يها دستورالعمل"

 ندينما يم نيرا تام زياليهمود يها درمان تيريدر مد يامتصاص



 منير نوب ار        ....                               

 

 

استوارند. هر پروتكل و ابرزار  ها  بر آن يپرستار نديفرآ اديو بن

 دا يريشرگ يو پ تير فيب بود مستمر ک يبرا يشامص ،يابياردش

( 2015و همكراران )  Marcelli[. 46] شرود  يم،ا محسوب م

 مراران يب يمنيمراقبت و ا تيفيچ ار عامل موثر بر ک سندينو يم

 ز،يالير در دمان اتصاد ب  دستگاه همود ريشامل تام زياليهمود

بر    يابيعدم دسرت  ز،يالينقص در مدت دمان انجام درمان همود

برا   زيالير د تير کفا  ب دنيرس يبرا يو ناتوان يودن م،لوب بدن

KT/V  در  سرت يل چرک  کير . استفاده اد باشد يم 4/1لداقل

 زيالير در جلسات همود يمنيا يها با تمرکز بر جنب  زيالياتاق د

 باشرد  يمر  زياليتحت همود مارانيب يمنيکننده ا نياد عوامل تام

[47.] 

 يبانيپشرت " يسرادمان  يهرا  يمشر  مرط  رطبقاتياد د يكي

اد بررود   توانرد  يمر  يسرادمان  يبانيبود. درک پشرت  "يسادمان

نمروده، و   يريدر فرد جلوگ يماريب يعوارخ نام،لوب جسم

مثبرت برر    ريتراث  نيچنر  دهد، هم شيرا افزا يمودمراقبت زانيم

فررد دارد، و باعرث ارتقرا      يو اجتماع يروان ،يجسم طيشرا

( 2002و همكراران )  Tsay[. 52-48] شرود  يمر  يو کرد عمل

 دير بعردي اسرت و با   و چنرد  ياتيل ادين کي يبانيمعتقدند پشت

و  ي[. در م،العر  عسركر  53شود ]  يارا انيب  مددجو وست يپ

اد منررابع  يزياليررهمود مررارانيدرک ب زيرر( ن2011همكرراران )

[. 54کننررده م،رررح بررود ] لمايررتهرراي  انو سررادم بانيپشررت

بيران   زي( ن2013و همكاران ) يدر م،الع  لسن نندگانک شرکت

[. درک 55ودياليز مؤثر اسرت ] در هم يسادمان يبانيکردند پشت

اد  يناشر  يمنفر  يروانر  جينترا  توانرد  يمر  تيمندي اد لما ب ره

را کاهش دهد و با ارتقاي سادگاري، تحمرل   يجسمان صينقا

توج   رمسئل  در مو ني[، ک  ا56کند ] ليمزمن را تس  مارييب

نشران داده   Stephe (2003) گير است. تحق تري شيب گيو تحق

و تحرت    يمزمن کل ييبا نارسا مارانيسادمان اد ب يبانيک  پشت

 [. 57] بخشد يآنان را ب بود م يدندگ تيفيک ز،ياليهمود

 يسررادمان يهررا يمشرر مررط رطبقرراتياد د گررريد يكرري

 زيالير در طرود مردت د   مارانيبود. ب "اد برود م،ا يريشگيپ"

افت فشرار مرون و    ،يدرمان، مانند گرفتگ نديتجارب ناموشا

 يکر  گراه   کننرد،  يب  تبع آن، را ب  دفعات تجرب  مر  يزيمونر

 دير چرون اد د  کننرد،  يگزارش نمر  يموارد را لت نيپرستاران ا

[. در 47] شرود  يدر نظرر گرفتر  مر    يعيعوارخ طب نيا ا،ه آن

اد بررود   يريشرگ يپ ن يم،ا، دم رامونيپ يرسان ک  اطلا  يلال

اد بررود   يريشرگ يم،را، باعرث پ   رشيو پرذ  باشرد  يم،ا مر 

 [.58] شود يم يآت يم،اها

کنترررد  " يسرادمان  يهررا يمشر  مررط رطبقرات ياد د يكر ي

 ز،يالير اد همود يناش يمنيکاهش م،رات ا يبود. برا "عفونت

 يهرا  ش عفونرت آب و کراه  تيفيک شيافزا يمختلف يها روش

در نظر گرفت  شرود   ديب  عروق با يابيدست يها مرتبط با روش

نظرارت برر    ،يپرستار نفرولروژ  يها تي[. اد جمل  صلال59]

 يو نگران ماران،يب يمنيمناسب کنترد عفونت ج ت ا يها وهيش

است، ک  بر ب داشت و درمان آنران   زاتيو تج  طيمح رامونيپ

اد  ميمراقبت مسرتق  يکنندگان اصل [. فراهم15است ] رگذاريتاث

اد بررود   يريشرگ يو پ مراران يپرستاران هستند. بقا  ب ماران،يب

اد  ياشررن د،يررنما يصرردم  وارد مرر مررارانيکرر  برر  ب ييم،ررا

در  ياما م،العات محردود  باشد، يپرستاران م يريپذ تيمسئول

 [.60انجام شده است ] ن يدم نيا

 مراران يب يمنر يهوشمندان  برر ا  تيرينشان داد ک  مد جينتا

 رطبقر  يطبق  شرامل دو د  نياست. ا رگذاريتاث زياليتحت همود

برود. در   "يانسران  يها ارتقا  ارتباط"و  "يکار طيب بود شرا"

نسبت  ،يسلامت لاتيکرد لفم تس  عمل يها وهيش تيمورد اهم

 فعرات پزشركان و د  تير زيم،لروب، دفعرات و   يانسان يروين

کارکنان امرتلا  نظرر وجرود دارد     ريسا يها م،لوب مراقبت

[61.] 

 طيب برود شررا  "هوشرمندان    تيريمرد  رطبقاتياد د يكي

 زيرر( ن2012) Krugو  Kesslerم،العرر   جيبررود. نتررا "يکررار

مربروط بر  مراقبرت اد     يکار طيدهنده مشكلات در شرا نشان

نامناسب و مشكلات در ارتباط  يکار طيبود. اصلاح شرا ماريب

شرنامتن   تيکار و ب  رسم يها طيارکنان در محبا استرالت ک

ارتباط موب  يبرقرار ماران،يب  کاهش رنج ب تواند يم ماران،يب

ها و  آن يب داشت يادهايدرک ن يمانواده برا شيبا کارکنان، پا

و  Garrick[. 62] شرود  يجامعر  منجرر مر    اديب  ن ييگو پاسخ

در  يمنر يفرهنرگ ا  دير با تيري( معتقدند: مرد 2012همكاران )
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 نرد يو فرآ تيفيک يابيدتا ب  ار د،ينما جاديرا ا زياليبخش همود

 يهرا  تير [. در راب،ر  برا فعال  4] ابرد يکررد دسرت    ب بود عمل

برنام   ميدر تنظ يپرستار رانيمد نيو ب تر تيريمد يامتصاص

بر    يابيب  منظرور دسرت   ز،ياليهمود ييسرپا مارانيب زياليهمود

شرنامت  شرده اسرت     يکمر  اريم،الب بسر  مارانيب يمنيا جينتا

 لير اد قب ز،يالير دهنده د اراه  يها ستمي[. در لاد لاضر، س63]

کررد   بر عمل يمبتن يها پردامت ،يو پرتغال يآلمان يها ستميس

 يها ماهان  طبگ شامص يابيو بر اساس ارد زياليد تيفيرا با ک

شده لحراظ   زيتجو يها ب  دمان درمان يبنديو پا زياليد تيکفا

 يب  م ارت، تجارب، رهبرر  يکار طي[. شرا66-64] دينما يم

برا   کرار و در ارتبراط   وهياشخاص، ش ريسا يرفتارها ران،يمد

 ل،يو وسررا زاتيررتج  ،يمشخصررات سررادمان ريسررا ن،يريسررا

اشخاص سادمان  ريسا تيمورد استفاده و فعال ليمجموع  وسا

و  يراه برا سرامتار سرادمان    هرم  ،يکرار  طيدارد. شررا  يبستگ

منجر بر    گريد کيوابست  ب   ستمياشخاص، اد سمشخصات و 

و مردمات   تير فيک يور و ب رره  يشرغل  تيرضا ،يده نسادما

کار ب  منظور  طيشرا يابيارد نياباشد. بنابر يم يمراقبت سلامت

م،لروب   زيالير د جي[. نتا45است ] يگروه اساس يور درک ب ره

م رارت   ،يا رشرت   نيبر  يمراقبتر  يهرا  کنفرانس يها يژگيب  و

 نآمرودش پرسرتارا   ،يعروق يپرستاران در لفاظت اد دسترس

 يدسترسر  ع،يمرا  تيريج ت فرراهم نمرودن آمرودش در مرد    

کرد  و کور بر عمل يتصادف يزياستفاده اد مم  ،يو تغذ ،يعروق

کارکنران مربروط    انير در م يها و کرار گروهر   کارکنان، ارتباط

 [. 61] باشد يم

ارتقرا   "هوشرمندان    تيريمرد  رطبقاتياد د يكي نيچن هم

 زيرر( ن2012) Krugو   Kessler بررود. "يانسرران يهررا ارتبرراط

بر    ،يدر کارکنران گرروه ب داشرت    يانسران  يها معتقدند ارتباط

 شرود  يمنجرر مر   يم،لوب در سامتار و سادمان کار راتييتغ

: م،العات ديگر سندينو ي( م2011و همكاران ) ي[. عسكر62]

ي پرسرتار نقرش م مري در    دهنرد رفترار لمرايت    نيز نشان مري 

الساس آرامش و رالتي، امنيت و اعتماد بيمراران دارد. ايرن   

گويي  ايت تلاش براي رالتي بيمار، پاسخلمايت ب  صورت ن 

مسئولان  ب  سؤالات بيمار، رفتار تروام برا م ربراني و ارتبراط     

درک  ي[. بررا 67،68] کنرد  يدوستان  برا بيمرار نمرود پيردا مر     

 کير برا پرسرتار داشرتن     ماريارتباط ب يبرقرار من،يا تيوضع

 [. 69است ] يالضار پرستار ضرور ستميس

است ک  پرستاران  ست يم،الع  شا نيا يها افت يتوج  ب   با

 يريشرگ يو پ منيا زياليبر انجام همود زياليهمود يها در بخش

پرسرتاران   ينقش آمودش تياهم .ندينما دياد برود عوارخ تاک

در اراهر  مراقبرت    م،يکر  بر  صرورت مسرتق     يب  عنوان افراد

دمران را در ارتبراط برا     نيترر  شيهستند و ب ريدرگ زياليهمود

م،العر    نير اردشرمند ا  يها افت ي گرياد د گذرانند، يم مارانيب

قرار  ژهيمورد توج  و ينيبال يدر پرستار تواند يک  م باشد، يم

 نينسبت بر  ترام   ديبا نيمسئول زين يپرستار تيري. در مدرديگ

پرستاران  کارکنان مخصوصاً يساد و توانمند يکاف يمنابع انسان

تواند  يم،الع  م نيلاصل اد ا جي. نتاندينما دمبذو يتوج  کاف

در  ماريب يمنيب  منظور ب بود فرهنگ ا يآمودش يها در برنام 

در  يپرسرتار  يهرا  و ارتقا  مراقبت يپرستاران نفرولوژ تيترب

م،العر    نير . در ارديمورد استفاده قرار گ زياليهمود يها بخش

م،العرات   ريمواج  نبود، اما م،ابگ با سرا  يتيمحقگ با محدود

. ايرن م،العر ،   باشرد  يکم مر  يريپذ انتقاد تيقابل معمولاً ،يفيک

مرسوم برا هرد     يمحتوا لياولين پژوهش کيفي ب  روش تحل

تبيين عوامل موثر در ايمنري بيمراران هموديراليزي در بخرش     

ايج ايرن  ايرن نتر   ها بود. بنابر بردهاي تقويت آن همودياليز و راه

انجرام سراير م،العرات بر       اياي برر  توانرد دمينر    م،الع  مري 

گرردد   ي باشد، در اين راستا پيشن اد مري هاي کمي و کيف روش

 يمنر يا نيپرسرتاران در ترام   ينمنرد تبيين عوامل موثر بر توا"

توسط ساير محققين مورد بررسي  "زياليدر بخش همود مارانيب

 قرار گيرد.  

تحرت   مراران يب يمنر يعوامل موثر در ا نييم،الع  ب  تب نيا

هرا پردامرت و بر  منظرور      آن تير تقو يبردها و راه زياليهمود

 دگاهير عوامل را اد د نيا ماران،يب نيدر ا يمنيکاهش لوادث ا

لاصرل اد م،العر     يها افت ينمود.  ييکنندگان شناسا مشارکت

تحررت  مررارانيب يمنرريدر ا ينشران داد کرر  چ ررار طبقرر  اصررل 

مشرارکت  "، "يمستمر پرسرتار  يها مراقبت"شامل  زياليهمود

 "هوشرمندان   تيريو مرد  "يسرادمان  يهرا  يمش مط"، "ماريب
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تحرت   مراران يب يمنر يعوامرل مروثر در ا   تير بودند. ج ت تقو

 يهررا و شررامص سررتيل چررک ارهررا،يمع نيترردو ز،ياليررهمود

 ار يمنر يلوادث ا زانياست، تا م اديمورد ن ياستاندارد سادمان

 مارانيب نيا يرا برا منيا زياليدرمان همود جيکاهش داده و نتا

 . ب بود ببخشد

 

 تشكر و قدردانی
 621مصروب شرماره    ياين م،الع  لاصل طررح پژوهشر  

. اد معاونرت محتررم   باشرد  يدانشگاه علوم پزشكي سرمنان مر  

لوم پزشكي سرمنان کر  اجررا و    تحقيقات و فناوري دانشگاه ع

 يهاي اين طرح را مرورد لمايرت قررار دادنرد، قردردان      هزين 

 ،يمرکرز آمودشر   ينيبرال  قرات ياد والرد توسرع  تحق   شود، يم

سرمنان بابرت    يشرك کوثر دانشگاه علوم پز يرمانو د يپژوهش

 شرود،  يو تشركر مر   ريتقرد  گيتحق نيا لاتيتس  نيو تام دييتا

هرا، پرسرتاران و پزشركان     راهران آن  و هم مارانيچنين اد ب هم

و مسئود محتررم بخرش    زياليمحترم بخش مراقبت ويژه همود

 يگزار درمانگاه بيمارستان کوثر سمنان صميمان  سپاس يكيکلن

 .شود يم
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Introduction: Safety of patients during hemodialysis is providing the foundation of high quality health 

care. The aim of this study was to determine those factors affecting the safety of hemodialysis patients and 

strengthening strategies.  

Materials and Methods: This study was conducted by using qualitative approach and conventional 

content analysis methods. The data was included the semi-structured interviews took place at the 

hemodialysis unit of Semnan Kowsar hospital. Purposeful sampling was started and continued on the basis 

of codes and classes till it reached the saturation point. Interviews were conducted with 20 participants 

(Consisted of eight patients, seven nurses, and two doctors and three attendants). Data Analysis was done, 

using conventional content analysis along with Granheim and Lundman (2004) five-step data collection 

method. Accuracy and strength of the research was assured by using Lincoln and Guba measurement 

method.  

Results: The data analysis showed that the four main categories of "constant nursing care", "patient 

participation", "organizational strategies" and "intellectual management" were effective on the safety of 

hemodialysis’ patients.  

Conclusion: This study showed that nurses, patients, organization and management are the most 

important factors in safety of hemodialysis patients. In order to strengthen the safety of patients undergoing 

hemodialysis, the development of criteria, check list and indicators of organizational standards are needed 

in order to reduce accidents and improve the process of the hemodialysis treatment for the patients. 
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