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  چکيده
 تنهاهنکه  شودیمسبب  ،فین وضوح تعرین مفهوم در عیا یدگیچیشـده است. اما پ  بنانهادهمار یتمرکز بر مراقبت از ب با يحرفه پرسـتار  :و هدف زمينهپيش
ده مراقبت ین پدیین مطالعه حاضر به تبیآن دارد. بنابرا ییدر شناسا دقتبهاز یمتفاوت داشته باشد که ن ییز معنایرنده نیمراقبت گ ازنظرمراقبت بلکه  دهندهارائه

  پردازد.یم يماران با سکته مغزیدگاه بیشدن از د
انجام  ده مراقبت شدنیاز پد زن 7مرد و  6 شامل يسکته مغزمبتلا به ماران یبه تجارب ب یابیدست باهدف یفیتوص یدارشناسیپدن مطالعه یا: هاروشمواد و 
از  در این پژوهشبود. اصفهان  یاجتماع نیتأم وابسته به دانشگاه علوم پزشکی و يهادرمانگاه و یعتینور، الزهرا و شر يهامارستانیبط پژوهش شامل یشد. مح
با  هاادهد تحلیلوتجزیه. دیضبط گرد نوار کاست يرو کنندگانمشارکتت یبا رضامصاحبه  و عمیق و بدون ساختار جهت گردآوري اطلاعات استفاده شد مصاحبه

  انجام شد. يزیکلا ياهفت مرحله استفاده از روش
مراقبت انجام "، "یآموزش يازهاینبرآورده نمودن "شامل  یاصل تم 4 و یتم فرع 11 ،هیمفهوم اول 34، هیکد اول 118، مصاحبه 13از تعداد  درمجموع: هاافتهي

  استخراج شد. "ماریب يتداوم مراقبت برا"و "یعاطف يازهاین نیتأم"، "موقعبهکامل و 
مراقبت مربوطه است. از  و درمان و يماریند بیفرا در مورد یآگاه هاآنن یترمهم ازجملههستند که  یاساس يازهاین يماران همواره دارایب: گيرينتيجهو  بحث

از بخصوص ین نیرد. ایآنان انجام پذ يبرا یهمراه با مهربان و یدائم صورتبهن مراقبت یرود تا ایم موقعبهکامل و  یانتظار مراقبتمارستان یدر ب یپرسنل تخصص
  است. ترتوجهقابلار یبس يسکته مغز به دنبال یحرکت یماران با نقص حسیدر ب

  ، تجربه زندهیدارشناسی، پديمراقبت، سکته مغز: هاکليدواژه
  

 799-807 ص، 1394 آذر، 74درپی ، پینهممجله دانشکده پرستاري و مامایی ارومیه، دوره سیزدهم، شماره 
  

 ،09133022900تلفن:، 8174673461: ی، کد پستییو ماما ياصفهان، دانشکده پرستار ی، دانشـگاه علوم پزشـک  بیهزارجرابان یخ اصـفهان  آدرس مکاتبه:
03137922944  

Email:yousefi@nm.mui.ac.ir 
  

  مقدمه
و  یو مفهوم اصــل يحرفه پرســتار در خصــوص خیدر طول تار

 يادیز فیتعار متفاوت و يهـا دگـاه ی ـدمراقبـت،   یعنیآن  يمرکز
ــفه، د  نکـه یا رغمیعل. وجود دارد و  دگاهیمفهوم مراقبـت در فلسـ

سلامت ارائه شده است،  مؤسسات و هاسـازمان از  ياریرسـالت بس ـ 
هوم مف کی صورتبهسلامت  ستمیدر س يتاکنون مراقبت پرسـتار 

. )1( ندارد یو مشــخصــ قیدق فیمانده اســت که تعر یباق دهیچیپ
ــتبه ــتار یراس  آن به چه کنندگانافتیدر دگاهید از يمراقبت پرس

 مارانی. باندشده ترخودآگاهمعناسـت؟ امروزه افراد نسبت به حقوق  

                                                             
 اصفهان ي، دانشگاه علوم پزشکييو ماما يژه، دانشکده پرستاريو يار گروه مراقبتهاياستاد١
 اصفهان ي، دانشگاه علوم پزشکييو ماما يسلامت بزرگسالان، دانشکده پرستار ياستاد گروه پرستار٢
 مسئول) يسنده(نو اصفهان ي، دانشگاه علوم پزشکييو ماما يدانشکده پرستار سلامت بزرگسالان، يار گروه پرستاريدانش٣

شوند و  ریدر مراقبت از خودشان درگ دارندحقانسان  کی عنوانبه
ــتگ يبجا ــتفاده ازو انفعال،  یوابس دانش خود و در صــورت  با اس

  .)2بگیرند ( میدرمان تصم نهیامکان، در زم
ــعلم مراقبـت نق  نـه یدر زم قیتحق در فهم و  یمهم اریش بسـ

راستا  نیدر ا ).3دارد ( يماریسلامت و ب يدر الگوها رییپاسخ به تغ
 يسازواضح يبرا قاتیدر انجام تحق یعیرشد سر ریاخ يهادههدر 
پرستاران و  انیمآن در در درك  هاتفاوت سهیمقا و مراقبت دهیپد

 اســتمراقبت وجود داشــته  گیرياندازه يارهایمعن ییتعو  مارانیب
ــانیاخ يهادر دهه .)4( ــته  عنوانبه یر مراقبت انسـ جوهره و هسـ
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 عنوانبه یگاه مراقبت ).5ده است (یمحسوب گرد يپرسـتار  حرفه
است  شده فیتعر کنندهلیتسهو  یتی، حماکنندهکمک يهاتیفعال

هت ج گرید یگروه ایبالقوه و بالفعل فرد  يازهایکه در جهت رفع ن
ــرا  يبه معنا زین گاهی .)6( رودیبکار م يو یو زندگ طیبهبود شـ

  ).1باشد (یم ینگران ایاحساس علاقه 
 عنوانبه يچرا هنوز مراقبت پرســـتارقات متعدد یتحق باوجود

ه ب تواندیمامر  نیا است. امدهیدرن يپرستار يمفهوم واحد برا کی
ــد برا یگوناگون لیدلا ان یب )2000و همکاران ( 1مثال؛ پارکر يباش

به روش نه ین زمیدر امطالعات  و قاتیتحقاغلب کـه   نـد ینمـا یم
 شتریب مفهوم يسازواضح ين امر بجایکه ااست،  شـده انجام  یکم

ــت. بوده  کنندهگمراه ــفاف نهیدر زم هرحالبهاس ــازش  يمعنا يس
 ؛ ازجمله)7است (انجام گرفته  يادیمطالعات ز يپرستاردر مراقبت 

 5 منجر بــه )1990(و همکــاران  2مورس یفیج مطــالعــه کینتــا
) تعامل 1 عنوانبهمراقبت  شـــد:از مفهوم مراقبت  یکل يبندطبقه
ــان ) 5 متقابل و ریتأث) 4، ی) عمل اخلاق3،ی) مداخله درمان2، یانس

  .)8انسانی ( یژگیو
). 2است ( يهنر در حال رشد و تکامل در پرستار کی مراقبت

 دست ماریب يهادگاهیدهمواره در تلاش است به  يپرستار مراقبت
ــتـاران در مراقبـت ا   یی. توانـا ابـد ی ـ ــت کـه ن  نیپرسـ و  ازهای ـاسـ

ــف نما یدر زندگ مارانیب يهاتی ـمحـدود   انی. توافق مندیرا کشـ
ــ ماریانتظارات ب ــتار از ا ریو تفس در  يانتظارات، نکته مرکز نیپرس

بر  دیتأکمراقبت  يامدهایپ). 9( استارائه مراقبت مناسب و همگام 
 نیمراقبت باعث شده است که مراقب تیفیک يو ارتقا يمحور ماریب
د کنن يشــتریتوجه ب يو يهاارزشو  ازهاین مار،یســلامت به ب میت
)10.(  

ض با عوار هايماریب نیترعیشااز  یکی يسـکته مغز  نیبنیدرا
ــدیممزمن در جهان  ــناختهن علت یترمهمو  باش ــدهش  ،یناتوان ش

محسوب  سـالان بزرگدر  یت زندگیفیاسـتقلال و کاهش ک  کاهش
 محسوب یع بهداشتیاز مسائل و مشکلات شا یکی) 11و ( گرددیم
ش از یطبق مطالعات انجام شده هرساله ب کهينحوبه). 12شود (یم
از  يون نفر در سطح جهان جان خود را در اثر سکته مغزیلیم 5/5

 دوسومدر جهان است و  ریوممرگن علت یدهند که سومیدست م
). 13باشد (یران میا ازجمله توسعهدرحال يآن مربوط به کشـورها 

نفر نفر در هر صد هزار  139ران را یزان بروز سکته بار اول، در ایم
 یغرب ياز اغلب کشــورها یتوجهقابلزان یکه به م اندنموده گزارش

 ،ید جسمابعا یتمام يروتواند بر یم ي). سکته مغز14بالاتر است (
ج یان نتاین میا در ).15تاثیرگذارد (انسان  یو اجتماع یروان یروح

است  يابعاد نیترعیشااز  یدهد که بعد جسـم یمطالعات نشـان م 
                                                             

1 Parker 
2- Morse 

ــود، یر میکه درگ  ان، دچاریدرصــد مبتلا 90تا  64 کهيطوربهش
 60تا  40حدود ن در یهمچن .شوندیم هیسوءتغذدر بلع و  اختلال

ــکته یادرار و مدفوع را در مراحل اول ياریاختیبدرصــد  ه پس از س
ــکلات ی). از د16کنند (یمـاه تجربه م  6، بـه مـدت   يمغز گر مشـ

ستادن، راه ی، اشـکال در ا 3یعضـلان  یتوان به عدم تحرك، سـفت یم
 و يپلژ یرفتن، خروج از تخت، نشستن کنار تخت و درد شانه، هم

ــاره کرد (اختلال در بلع  ــده در ای). اختلالات پـد 17اشـ ن یدار شـ
 یش وابستگیماران و افزایماران موجب از دسـت دادن استقلال ب یب

)، اختلال در عملکرد 18و ( نفساعتمـادبــه ان، کــاهش ی ـبـه اطراف 
). 19شود (یروزمره م يهاتیفعالمناسب و شرکت مستقل فرد در 

ــکلاتیچنلـذا   ماران و یب يک چالش مهم برای ـ عنوانبـه  ین مشـ
 ــیمراقب ــه همچنی). ا16گردنـد ( یموب ن آنـان محسـ ن ین عارضـ

در افراد و کاهش احساس  یش احساس وابستگیموجب افزا تواندیم
 يجاد حلقه بازخوردین امر موجب ایگردد که ا یفرد از خود ارزشــ

 دکنیم یخود را درون یآن فرد وابستگ موجببهکه  شودیم یمنف
افت یدر يرا برا ییو تقاضـــاها گرددیمشـــتر از قبل وابســـته یو ب

ــادیحمـا  از به ین، نیابنابر). 20کند (یمجاد یا یکیزی، فيت اقتصـ
ه ماران بیب ازنظرن مراقبت یابد. اییش میافزا هاآنمراقبت شدن در 

ــت. از وظا یچه معن ــتار یاس مزمن  يهايماریبدر  ياحرفهف پرس
که مددجو و خانواده او با آن مواجه  یو مشکلات مسائلن است که یا

، یجسم يهاطهیحلازم را در  يهامراقبتهسـتند را کشف کند و  
 يبرا ی). از طرف21کند (ارائه  هـا آنبـه   یو اجتمـاع  ي، معنویروان

روبرو  یبا تعاملات انسان يکه به نحو ییهادهیپدکشـف تجربه زنده  
ــتنــد،  انعطــاف و عمق لازم را نــدارنــد و  یکم يهــاپژوهشهسـ

 شناخت عمق ياست که برا یفیک يهاروشاز  یکی یدارشناسیپد
ن ی). بنابرا22باشد (یمده مناسـب  یچیده پیک پدی يتجربه و معنا

ــد تا با انجام ا ن مطـالعـه،  یدر ا با روش  قیتحق نیمحقق بر آن شـ
در  يپرستار یعنصر اصل عنوانبهمراقبت را  يمعنا یدارشـناس یپد

ــکته مغز یب ن یاتجربه  قرار دهد و تحلیلوتجزیهمورد  يمـاران سـ
ــدن   مـاران یب  نیقرار دهد و بد موردمطالعهرا در مورد مراقبـت شـ

  .ابدیمراقبت دست  يبه معنا قیطر
  

  مواد و روش کار
ماران یبه تجارب ب یابیدستن مطالعه ینکه هدف ایبا توجه به ا

 یفیق کین اساس، روش تحقیبر ا باشد،یده مراقبت شـدن م یاز پد
ــ یپژوهش کیف را کهیز مورداســتفاده قرار گرفت  مند ونظام یروش

ــت که برا یانتزاع ــیف تجارب زندگ ياس ــت آوردن  یتوص و به دس
ــتفاده هاآن یمعن  يهاروشن یچنهم). 23(گیردیم قرار مورداسـ

3 Spasticity 



 پديدارشناسي مطالعه يک: مراقبت از مغزي سکته بيماران تجارب
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به  هانآ مطالعهکه  ییهادهیاز پد يشتریبات یجزئ توانندیم یفیک
حاضر  لذا جهت مطالعه ).24آورد ( دستبهمشکل است  یروش کم

. انتخاب شده است یفیتوص یدارشـناس ـ یپدو از نوع  یفیک کردیرو
 یعتینور، الزهرا و شر يهان مطالعه محیط پژوهش، بیمارستانیادر 

 یاجتماع نیتأم وابسـته به دانشـگاه علوم پزشکی و   يهادرمانگاه و
ــفهان  ــکته مغزیب هیکل را موردمطالعهو جمعیت  بوداص  يماران س

معیارهاي انتخاب  .دادندیل میتشکاعصاب  یبستري در بخش داخل
ــرکت ــامل: ب کنندگانش ــکته مغز ماران مبتلا بهیش  همراه با يس

 ییاناو. تاشته باشداز به مراقبت دین کهآناز  یناش یمشکلات جسم
. باشــد ز داشــتهیپژوهش نتمایل به شــرکت در  و ان تجربه خودیب

اشد ار متفاوت بیتواند بسیم یدارشناسیپددر مطالعات  تعداد نمونه
ــیکه بر اســـاس م ــترسـ  یت زمانیها و محدود، نوع دادهیزان دسـ

ه ب هدفمند و صورتبه يریگن مطالعه نمونهی. در اشـود یانتخاب م
ــان  ــا   پس از انجــام بود وروش آســ ــاحبــه ب نفر از  13مصــ

  .میدیبه اشباع اطلاعات رس کنندگانمشارکت
ــاحبـه در این پژوهش از  ــاختار جهت   مصـ عمیق و بـدون سـ

گردآوري اطلاعات اســـتفاده شـــد. محقق پس از کســـب مجوز از 
 موردنظردانشـکده پرسـتاري و مامایی اصفهان، به محیط پژوهش   

پس از کسـب موافقت از افرادي که شرایط ورود به   مراجعه کرده و
هاي آنان روي نوار ، به مصاحبه و ضبط صحبتاندداشـته مطالعه را 

جهت انجام مصــاحبه به محیط  کنندگانشــرکتپرداخت.  کاســت
. پژوهشـگر در هنگام انجام مصاحبه،  دندیگردخلوت و امن هدایت 

 و کنندهمشارکتد در جلب اعتما یدوسـتانه سـع   ياابتدا با معارفه
نموده اســت و  هاآنان تجارب یب يامن برا یطیجاد محین ایهمچن

ده یق از پدیعم یفیافت توصینکه قصـد پژوهشـگر در  یبا توجه به ا
 رامون تجربه بروزیباز پ یسؤالدر ابتدا با ارائه  ه اسـت، بود موردنظر

اصل حافت مراقبت یشدن و در ياز به بسترین و يسکته مغزحادثه 
ــب از  ــت مناس ــدن به بحث پ يبرا یآن، فرص تجربه  رامونیوارد ش

 سؤالاتگر یجاد نموده و سپس با ارائه دیا شـان از مراقبت شـدن  یا
خت ها پرداشبرد مصاحبهیبه پشدن  يو بسـتر  يماریبرامون یباز پ

ز استفاده نموده یکوتاه پاسخ ن سـؤالات از  یو در صـورت لزوم گاه 
قه به انجام یدق 60تا  30حدود  یزمانمدتها در ن مصاحبهیاست. ا

د. یکاست ضبط گردنوار  يبرو کنندگانمشارکتت ید و با رضایرس
دن یاختصــاص داده و با شــن ياپژوهشــگر به هر مصــاحبه شــماره

خود در عبارات و  يو غرق ســاز شــدهضــبطمصــاحبه  بارهنیچند
 یتبک صورتهبقاً یناٌ و دقیرا ع هاآنانات ی، بکنندهمشارکتاظهارات 
 تحلیلوتجزیهبه  يزیاست و سپس با استفاده از روش کلا برگردانده
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 یعنی تحلیلوتجزیهدن به مرحله یاطلاعات پرداخته و پس از رســـ
از و رفع یصــورت ن در شــده، یدهســازمانم یشــکل دادن به مفاه

ــاحبه بعد تاً پس از اتمام ینمود و نها يابهامات، اقدام به انجام مصـ
 تیدرنها. ده استیکامل گرد تحلیلوتجزیهها، مراحل مصاحبههمه 

خود،  يهار و برداشــتینان از صــحت تفاســیپژوهشــگر جهت اطم
ــمن ا ــیض ــتینکه تفاس ــله را مجدداً به  يهار و برداش  تیرؤحاص

 یقرار داده اســت، برخ ینیده و مورد بازبیرســان کنندگانمشـارکت 
همکاران خود  واسطهبهاب و انتخ یاتفاق صورتبهز یها را نمصـاحبه 

  قرار داده است. یو بحث و بررس تحلیلوتجزیهمورد 
 یفیک يهاافتهیها و ت اعتبار دادهی ـقـابل نکـه  یابـا توجـه بـه    

و  یخنثا یق یت تصــدیقابل ،5يریپذنانیاطم، 4يریباورپذ لهیوســبه
ش یجهت افزا ،دشویم یابیارز 7ت انتقالیو قابل 6هابودن داده ینیع

و مشـــاهده مداوم  مدتیطولان يری، پژوهشــگر به درگ يریباورپذ
 صــورتبهد یدرخواســت گرداز همکاران پژوهش  و همت گماشــت

ج یا نتاب هاآنج ینتاو  ندینما تحلیلوتجزیه راچند مصاحبه  یتصادف
 ینین از بازبیهمچن سه قرار گرفت.یمورد مقاپژوهشـگر  حاصـله از  
ــارکت ــت کنندگانمشـ ــتفاده نموده اسـ ــت يبرا. اسـ به  یابیدسـ

ــن در پژوهش، يریپذنـان یاطم ــازادهیپدن و یمحقق از شـ و  يسـ
استفاده نموده است.  یها توسـط فرد خارج مصـاحبه  تحلیلوتجزیه
ــت جهت ــتنبودن اطلاعات از  ینیو ع یخنثبه  یابیدس  کنار گذاش

ت یش قابلیجهت افزاشــد. اســتفاده  یخارج یو حســابرســ 8دیعقا
ــه انـتـقــال داده   ــه، محقق از انتخــاب   يهــاگروههــا ب ــاب مشــ

ق یکامل طرح تحق یمعرفو ن تفاوت یشــتریبا ب کنندگانمشــارکت
ها در پژوهش حاضر با استفاده داده تحلیلوتجزیهبهره برده اسـت.  

ن یمراحل ا صـــورت گرفته اســـت که يزیکلا يامرحله 7از روش 
 از: اندعبارتروش 
 کنندگانشرکت اظهاراتها و فیتوص هیکلمکرر خواندن  .1

  هاآنبه احساسات  یابیجهت دست
ــتخراج اظهـارات مرتبط با پد  .2 ند ی(فرآ موردنظرده یاسـ

  )یاستخراج اظهارات اصل
ــتخراج مفهوم و معنا .3 ــلیهر  ياسـ  یک از اظهارات اصـ

  در مرحله قبل شدهاستخراج
 يهام فرموله شــده به درون دســتهیمفاه یدهســازمان .4

  یخاص موضوع
ف یک توصی، به شدهاستخراجد یه عقایب نمودن کلیترک .5

  ده تحت مطالعهیکامل و جامع از پد

7Transferability 
8Bracketing 



 يوسفي الهحجت طالقاني، فريبا عليمحمدي، نصراله
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ح و یف صریک توصیبه  دهیف جامع از پدیل توص ـیتبد .6
 دور از ابهام

ــرکتمحقق به رجوع  .7  منظوربهدر پژوهش  کنندگانشـ
ــر ــان از یح نمودن عقـا یتصـ پژوهش و موثق نمودن  يهاافتهیدشـ

 ).25ها (افتهی
 ن صورت بود که پس از انجام هر مصاحبهیانجام کار به ا مراحل

 . ســپس کاغذ نوشــته شــد  يکلمه به کلمه توســط محقق بر رو
(مراقبت) از هر  موردمطالعه دهی ـپـد مرتبط بـا   "9اظهـارات مهم "

از تعداد  درمجموع ، کهدیگرد يگذارشمارهاستخراج شد و  مصاحبه
 ییربنایز يمعناس سپ آمد. دستبه "اظهار مهم 118، مصاحبه 13
 ،فرموله شده يمعنااستخراج و تحت عنوان ک از اظهارات مهم یهر 

 يدبندسته یبر اسـاس تشـابه مفهوم   یمعان جیتدربه. نوشـته شـد  
 با توجه به داده شد. هامفهومر یا زی ه،یم اولیل مفاهیشـدند و تشک 

ــابهات مفهوم ــتبهم یمفاه نیماب یتشـ ه یمفهوم اول 34، آمدهدسـ

ر تگسترده یمیگر در مفاهیکدی مشـابه ه یم اولی. مفاهآمد دسـت به
ــازمان ــدند و تعداد  یدهس ــتبه یتم فرع 11ش  تیدرنها. آمد دس

ــل تم 4از مفهوم مراقبت،  ترقیدق يبه معنا یابیدســتجهت   یاص
 استخراج شد.

  
  یافته ها

ــر محقق پس ــاحبه با  از انجام در پژوهش حاض نفر از  13مص
ــامل که  کنندگانمشـــارکت ــباع ، اندبودهزن  7مرد و  6شـ به اشـ

 کنندگانمشارکتده است. لازم به ذکر است که سن یاطلاعات رس ـ
لات یسـال بوده است. دامنه تحص  66تا  49ن یدر مطالعه حاضـر ب 

 5بازنشسته،  هاآننفر از  3بود.  یتا کارشناس پلمید ریزز از ین هاآن
ز یک نفر کارگر و دو نفر نی)، دو نفر کارمند، دارمغازه(شغل آزاد نفر 

 4مفهوم و -ریز 11ه، یمفهوم اول 34کد  118از  اند.دار بودهخـانـه  
  ).1جدول آمد ( دستبه یمفهوم اصل

  
  مطالعه یم اصلیو مفاه هامفهوم ریز ):۱(جدول 

  یفرع يهاتم  یاصل يهاتم

  یآموزش يازهاینبرآورده نمودن 
  آموزش مراقبت از خود

  و درمان هامراقبتند یح در خصوص فرایتوض
  آموزش به همراهان و خانواده

  موقعبهمراقبت کامل و انجام 
  نیروت يهامراقبتانجام 

  انجام دادن کارها موقعبه
  فیانجام ماهرانه وظا

  یعاطف يازهاین نیتأم
  سر زدنکردن و  یدگیرس

  ماریکردن با ب یمهربان
  مارینمودن با ب یاحوالپرس

  ماریتوجه کامل به ب  ماریب يتداوم مراقبت برا
  یازمند به همراه دائمین

  
ــمـت بـه   یدر ا ــرح ن قسـ ــل يهاتمشـ اظهارات ان یو ب یاصـ
  .میپردازیدر هر موضوع م یدر قالب جملات اصل کنندگانمشارکت

  یآموزش يازهای: برآورده نمودن ن1شماره  یتم اصل
 يماران مبتلا به ســکته مغزیاز تجارب ب آمدهدســتبه نتمیاول

 حیتوض، آموزش مراقبت از خود: یکه از سه تم فرع باشدیمآموزش 
ــوص فرا و  درمان و آموزش به همراهان و هامراقبـت نـد  یدر خصـ

از آن است که پرستاران  ین امر حاکیاستنتاج شده است. ا خانواده
 يانهیزمش بـه امر آموزش در  یمـاران خو یدر هنگـام مراقبـت از ب  

ــارکتمختلف بپردازنـد.   در مطالعه تجربه خود را در  کنندگانمشـ
ان ین بیشــدن چن ين بســتریبه آموزش در ح يازمندیخصـوص ن 

  دارند:یم

                                                             
9Significant Statement 

ستم، پزشک ین یمن که اصلاً راض ": 5شماره  کنندهمشـارکت 
 و ســندینویمک نســخه یند یایب آگه، دانشــجوهاش که دیآینمکه 

ــتار  یوقت و .رندیم ــمیممن از پرس  آگهگه  یکه چکار کنم م پرس
  ."يدیپرسیمد از پزشکت یبا یسئوال داشت

نکه علاوه بر دادن ینا ایفه ایوظ ":1شـــماره  کنندهمشـــارکت
مون یمارید راجع به بیح بدند. بایبپرسند، برامون توضقرص حالمونو 

ــتارها  يم. کاراید بکنیبمون بگنـد کـه چمونـه، چکـار بـا      که پرسـ
  "ستین یکاف کنندیم

با  یلید غذا خوردنم خیمن با ": 10شــماره   کنندهمشــارکت
ــه، آخه من که نمیاحت نجا هم یتونم غذا را خوب بجوم. ا یاط باشـ

  "ستند چکارکنندیهم که بلد ن هاآنکنه.  یکه همه کارا را همراه م



 پديدارشناسي مطالعه يک: مراقبت از مغزي سکته بيماران تجارب
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 نمارایاز آن است که ب ین مطالعه حاکیآمده از ا دستبهج ینتا
ر مجموعه انجام مراقبت یافت آموزش هستند و آن را زیازمند درین
  .پندارندیم

  موقعبه: انجام مراقبت کامل و 2شماره  یتم اصل
 يبه سکته مغز ماران مبتلایآمده از تجارب ب دستبه نتمیدوم

: یکه از ســـه تم فرع باشــد یم موقعبهکامل و بطور مراقبت انجام 
انجام ماهرانه و  انجام دادن کارها موقعبه، نیروت يهامراقبتانجـام  

 مارانیاستخراج شده است. پرستاران در هنگام مراقبت از ب فیوظا
ــتار يهامراقبتد نـه تنهـا   ی ـش بـا یخو را بطور کامل، بلکه  يپرسـ
ــر وقـت انجام دهند. در ا  موقعبـه  ماران در موارد ینه بین زمیو سـ

 نییش را از مراقبت شــدن کامل و همچنیدگاه خویر، دیگوناگون ز
  .اندداشتهان یب موقعبه

ــماره  کنندهمشــارکت آدم خودش بلد بود که به  آگه ": 12ش
گه ید يا کارایره و یا بلد بود که خون بگیخودش سـرم وصل کنه،  

  "از دارد...یض به مراقبت نیک مریومد. ییمارستان نمیکه ب
 ینجا از آدم خوب مراقبت میا ": 3شـــماره  کنندهمشـــارکت

خوب است.  کنندیمن کارا که ی. همکنندیم يکنن، خوب پرستار
ــر م موقعبه ــت  ينه هر وقت که کاریب ینکه آدم میزنند ایس داش

  "ره.یگ یشه آروم میع انجام میسر
ا ب یشلوغه، ول یلیالبته سرشون خ ": 4شماره  کنندهمشارکت

نکه با توجه به ی، منظورم اکنندیمن حـال از آدم خوب مراقبـت   یا
م مثلاً سرم داشتم سر موقع یکارشـون هر وقت کار داشـت   یشـلوغ 

  ."انجام دادند...
اشون تجربه ندارند، چنتا از ی... بعض ":9شماره  کنندهمشارکت 
ــتند،  يرند، هر کاریآمدند از من رگ بگروز یاونا د که کردند نتونس

  "نکه تازه کار بودند...ینشد که نشد. مثل ا
ــان م یرا بخوب ین معنیز این مطالعه نیج اینتـا  دهد که ینشـ

و کامل هســتند، بلکه آنچه  موقعبهماران نه تنها خواهان مراقبت یب
ماهر بودن ز برخوردار اســت ین يشــتریت بیشــان از اهمیا يکه برا

  .باشدیمز یپرستار در انجام آن ن
  یعاطف يازهاین نیتأم: 3شماره  یتم اصل

 يماران مبتلا به سکته مغزیآمده از تجارب ب دستبه نتمیسوم
ردن ک یدگیرس: یکه از سه تم فرع باشدیم یتوام با مهربان ارتباط

ــرزدن ــو  ماریکردن با ب یمهربان، و سـ  مارینمودن با ب یاحوالپرسـ
  استنتاج شده است.

، کنندیمنجا از آدم خوب مراقبت یا ": 2شماره  کنندهمشارکت
سر  قعموبه. کنندیمکنن. نظافت  یم یدگیشون خوبه. رسیدگیرس

 یگدیا نه. رسیم یدار یا مشکلیکه آ پرسندیمو احوال ما را  زنندیم
  "خوبه...

ــارکت ــماره  کنندهمش ــتار با ": 3ش ــه، بایپرس  د مهربون باش
ض که از خونوادش جداشده یه مریبرخورد کنه.  یضها با مهربونیمر

ــه، ایزا کـه خودبخود حل م یه چی ـداره، بق یاز بـه مهربون ی ـن ن یشـ
ض یاز مر يپرستار یعنین یکنه، ایضو خوب میه که حال مریمهربون

  "کردن...
ه پرســـتار بود که از آدم خوب ی: 2شـــماره  کنندهمشـــارکت

ــحبت ، با آدم خکردیممراقبت  ــئوال کردیموب صـ که  یو هر سـ
 تا کردمیمداشتم صبر  یمن هر وقت سئوال دادیمم جواب یداشـت 
  "اد. با اون آدم آرومه...یاون ب

و  شیماران خویلازم اســـت پرســـتاران در هنگام مراقبت از ب
در برخورد  يو صـــبور یمهربان يهاصـــهیخصـــارتباط از  يبرقرار

ر، یماران در موارد گوناگون زیب نهین زمید. در ایش استفاده نمایخو
ش را به ارتباط یخو يازمندیش را از مراقبت شــدن و نیدگاه خوید

 دارندیمان یماران بیب کهينحوبه. دارندیمان ی ـب يتوام بـا مهرورز 
  ."با من مهربان باش "که 

  ماریب يبرا: تداوم مراقبت 4شماره  یتم اصل
ت اس ین تمیچهارم عنوانبهمار یپرستار از ب یشگیمراقبت هم

 تدسبه يماران مبتلا به سـکته مغز ین مطالعه از تجارب بیکه در ا
ازمند به همراه ین و ماریتوجه کامل به ب: یفرع دوتمآمده است و از 

ش یماران خویاسـتنتاج شد. پرستاران در هنگام مراقبت از ب  یدائم
و  وقعمهب یستیشان نه تنها باید توجه داشته باشند که مراقبت ایبا

ــد بلکه در تمام ــورت گ یکامل باشـ نه ین زمیرد. در ایلحظات صـ
ش را از مراقبت شدن و یدگاه خویر، دیماران در موارد گوناگون زیب
  دارند.یان میآن ب یشگیافت همیش را در در یخو يازمندین

شتر به آدم ینکه بیا یعنی يپرستار": 6شماره  کنندهمشـارکت 
ــر بزنند، برند و ب ، يخوا یم يزیض چه چیمر يبگند آقااند و یسـ

ا دند بپرسند که م یرند. آنوقت که دارند دارو میفقط فشار خون نگ
از به یض نیکـه مر  کنمیمم... من فکر یاج داری ـاحت يزیبـه چـه چ  

  "نکه مرتب بهش سر بزنند.یمراقبت دائم دارد، ا
ض شد، ینکه معلومه آدم که مریا ": 13شماره  کنندهمشارکت

و د تیتونه انجام بده مثلاً من مرتب با یداره که خودش نم يه کارای
ونم ت یبرم، آخه من که نم یید دسشویا باینور و انور بشم، یتخت ا

شــه به پرســتارا بگم نه  یانجام بدم. نه روم م یین کارا را به تنهایا
د یوقتشونا صرف من کنند. من با ن قدر وقت دارند که مرتبیآنونا ا

که آنوقت  نهیآشه در کنارم باشه، یباشـم که هم ک همراه داشـته  ی
  "تونم راحت بخوابم... یکنه و شب م یمنو آروم م

ــور دائمیب ــتاران را بر بال یماران حض ر ب یش عاملین خویپرس
ند. کنیم یر و تلقیت خاطر تفسیو امن یکسب احساس آرامش روان

ت ین، سبب احساس امنیپرستار را بربال یماران حضـور دائم یاکثر ب
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کنند مراقبت یدا مین رابطه پیرا که در ا یدانند و آرامشــیخاطر م
  کنند.یم یاز خود تلق

  
  گیرينتیجهبحث و 

ن تجربه مراقبت شــدن بود یین مطالعه، کشــف و تبیهدف از ا
ــکته مغزیکه مبتلا ــتر يان به سـ در  و تحت مراقبت، آن را يبسـ

وابســته به دانشــگاه علوم  يمارســتانهایاعصــاب ب یداخل يهابخش
م یمتع یفیک ياند. گرچه در پژوهشهااصفهان تجربه نموده یپزشک

مهم  ک تجربهیف درست از ید توص ـیسـت، بلکه تول یج مطرح نینتا
 نیا يهاافتهیاز  یرت گردد، اما بخشــیش بصــیاسـت تا موجب افزا 

گر ید يپژوهشــها يهاافتهیتواند با قرار گرفتن در کنار یپژوهش م
  از مفهوم مراقبت منجر شود. يشتریبه درك ب

 يماران مبتلا به سکته مغزیآمده از تجارب ب دسـت به نتمیاول
شماري در . با پیدایش علائم بیماري، سـؤالات بی باشـد یمآموزش 

ــؤال برانگیز ذهن فرد رخ می ــت. از نماید. همه چیز براي او سـ اسـ
علائم بیماري تا مراحل تشخیص و درمانهاي موجود و عوارض آن و 

ــده بر دوش بیمار و خانواده او نیاز به حتی هزینـه  هاي تحمیل شـ
 کند که ارتباط وتوضـیح دارد. جانسون به نقل از اوتوسون بیان می 

اطلاعات روشـــن پیش نیازي براي درك رضـــایت بیمار از مراقبت 
ران بر اهمیت دریافت اطلاعات مناسب تاکید پرسـتاري اسـت. بیما  

ــایت می نیاز به دادن اطلاعات کامل  هاآنکنند و براي افزایش رضـ
. مهم این است که توضیح پرستاران روشن و واضح باشد تا باشدیم

شند باداشته  یگویند درك مناسببیماران از آنچه که پرستاران می
بررسی اثر تجویز دارو  منظوربهو همکاران که  ي). در مطالعه بر26(

بوسـیله پرسـتاران به بیماران با بیماري روماتیسم انجام شده است   
دادن اطلاعات ناکافی پزشکی بوسیله متخصصین  شـود که بیان می

). در 27اســت (ین علل نارضــایتی بیماران ترمهمســلامتی یکی از 
 تصـــوربهدادند که اطلاعات مطالعه جکســـون، والدین ترجیح می

ــتاري در    ــین و با منابع نوش ــص ــیله متخص کلامی، فرد به فرد بوس
ــترس  ــعیت و علائم بیماري،   هاآندس ــد. والدین در مورد وض باش

ــات،  ــترس، زمان انتظار و هادرمانآزمایش ، مراقبت، خدمات دردس
ــه به   ــارکت با خانواده یا مدرسـ راهنمـایی براي مراقبت براي مشـ

ــتند (اطلاعـات نیاز   ن اظهار یماران چنی، بلئوالعه ). در مط28داشـ
 يماریدر مورد ب یبوده و به اطلاعات یفاقد آگاه هاآنکه  کننـد یم

  ).29دارند (از ین يخود، درمان و پرستار
 یمنبع اصل ياار داشتن دانش حرفهیل در اختیپرسـتاران بدل  
در تطابق  هاآنت اطلاعاتی به ین حمایا هســتند. یت اطلاعاتیحما

کند. یکمک م هاآن یو کاهش احساس ناتوان يماریبا ب يو سازگار
ــؤالات یاز بیبرآورده کردن ن ماران به دانش، اطلاعات و پاســخ به س

ــت. نتایب يبرا کاملاً هاآن ــتبهج یماران مهم اسـ ن یآمده از ا دسـ

 تیافت اطلاعات اهمیماران به امردریاز آن است که ب یمطالعه حاک
ــتنـد. و انجـام      يادی ـز ر مجموعه آن یمراقبـت را در ز قـائـل هسـ
  .پندارندیم

 يماران مبتلا به سکته مغزیآمده از تجارب ب دستبه نتمیدوم
ــدیم موقعبهکامل و بطور مراقبت انجام  ــط  يا. مطالعهباش که توس

ن ماراید گاه بین مفهوم مراقبت از دییتب باهدف لارسون و همکارن
ماران در دســـترس بودن یب ازنظردهد که ید، نشـــان میانجام گرد

 یت میاهم يدارا موقعبه يپرســتار يهامراقبتپرســتاران و انجام 
 مارانین معناکه بیدانند بدیح از خود میباشـدو آن را مراقبت صح 

ــدن اهمین زیبـه ا  ). 30دهند (یم یت فراوانیر گروه از مراقبت شـ
 يمواردماران، ی، از منظر بدهدیمز نشان یان نیج مطالعه خادمینتا

ــح  یکیتکن يهـا مراقبـت همچون  ح و بموقع انجــام یکـه بطور صـ
ــبت به یم ــتریبت یاهم یعاطف يهامراقبتگردند، نسـ دارد.  يشـ
ــتاران یعنی ــترس  یانتظار دارند که پرس  هاآنماهر و متبحر در دس

). 31دهند (شان انجام یا يبرا موقعبهلازمه را  يهامراقبتباشـد و  
ــان م یرابخوب ین معنیز این مطالعه نیج اینتا ماران یدهد که بینش

 يو کامل هستند، بلکه آنچه که برا موقعبهنه تنها خواهان مراقبت 
ز برخوردار است ماهر بودن پرستار در ین يشتریت بیشـان از اهم یا

  .باشدیمز یانجام آن ن
 يماران مبتلا به سکته مغزیآمده از تجارب ب دستبه نتمیسوم

ــدیم یمهربانتوام با  ارتباط ــتاران در هنگام مراقبت از باشـ . پرسـ
و  یمهربان يهاصـــهیخصـــد از یارتباط با يوبرقرار شیماران خویب

مار در یبه ب یدگید. رســیش اســتفاده نمایدر برخورد خو يصــبور
مار توجه به همه یرا در بردارد. در نظر ب یکل یک معنیمارستان یب

مار و یاحترام به ب، شــودیممحســوب  یدگیاو رســ یجوانب مراقبت
به اوست. درد و دل نمودن با  یدگیمار رسیب یتوجه به ابعاد انسـان 

ــیمار و ارتباط متقابل با بیب ــوب  یدگیمار و توجه به او رسـ محسـ
فه یاز وظ یو خوب گوش دادن قســمت مهم ین همدلی. اشــودیم

  است. يپرستار
ه ائمراقبت عبارت است از ار دهدیمنشان  لئومطالعه  يهاافتهی

د یکه پرستاران با کنندیمماران اظهار یمراقبت به شـکل کل نگر. ب 
نه تنها با نگرش  یت روحیداشــته باشــند حما یک نگرش مراقبتی

ار . رفترســدیمبه انجام  هاآن يپرســتاران بلکه با عملکرد پرســتار
پرستاران است، شامل  یکه بازتاب نگرش مراقبت یاسـاسـی مراقبت  

 آرام و يکردن، صـحبت با صـدا   ییماران، دلجویاحترام فعالانه به ب
ــت. یلبخند به ب ــتارانیب ازنظرماران اسـ که مداخلات  یماران پرسـ

 ی، نگرش مراقبتدهندیمرا فعالانه و با شوق و ذوق انجام  يپرستار
ماران یط بین شرایتحت ا .زندیانگیمماران را بر ین بیداشته و تحس
 و شوندیمو استرس  یردگدچار افس ترکمداشته، و ياحساس بهتر
ــتار ارتباط برقرار   یبـدون دو دل   يهاافتهی). 29کنند (یمبـا پرسـ



 پديدارشناسي مطالعه يک: مراقبت از مغزي سکته بيماران تجارب
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ت اس یک لغت تخصصی يکه پرستار دهدیممطالعه شلدون نشان 
رك از د یناش یرتخصصیک لغت غی(مراقبت)  یدگیکه رسیدر حال

ــت. یب ــه  ی، عملیروح یاطلاعات يهاتیحماماران اسـ و کمک سـ
  ).32هستند ( يمراقبت در پرستار یعنصر اصل

ت اس ین تمیچهارم عنوانبهمار یب آرپرستار  یشگیمراقبت هم
 تدسبه يماران مبتلا به سـکته مغز ین مطالعه از تجارب بیکه در ا

ه د توجیش بایماران خویآمده است. پرستاران در هنگام مراقبت از ب
مل بلکه و کا موقعبه یستیشان نه تنها بایداشته باشند که مراقبت ا

ــورت گ یدر تمـام  ماران در موارد ینه بین زمیرد. در ایلحظات صـ
ــدن و نیدگاه خویگوناگون، د ش را یخو يازمندیش را از مراقبت ش

ــگیافت همیدر در ــتر و نزدیکتر یان میآن ب یش دارند. ارتباط بیش
). 33دد (گر نیتأمتواند با تغییر در شیوه مراقبت پرستار و بیمار می

ب بر کس یش عاملین خویپرستاران را بر بال یماران حضـور دائم یب
ماران یکنند. اکثر بیم یت خاطر تلقیو امن یاحســـاس آرامش روان

انند دیت خاطر مین را سبب احساس امنیپرستار بربال یحضور دائم

ــ  یکنند مراقبت از خود تلقیدا مین رابطه پیرا که در ا یو آرامشـ
ــتاران و انجام  یب ازنظر کننـد. یم ــترس بودن پرسـ مـاران در دسـ

باشدو آن را مراقبت  یت میاهم يدارا موقعبه يپرستار يهامراقبت
ک یمار ین پرستار در رابطه با بی). بنابرا30دانند (یح از خود میصح

مار و درکنار یک بودن به بید داشته باشد و آن هم نزدیهدف مهم با
ــت تا بتواند نگران  او را جبران ییقص دانش و تنهاها، نیاو بودن اسـ

  د.ینما
ــخی: بگیرينتیجه ــدت یماران بدون توجه به نوع تشـ ص و شـ

ــاسـ ـ يازهاین يخود همواره دارا يماریب ــتند که  یاس  ازجملههس
و درمــان و  يمــارینــد بیفرا در موردنقص دانش  هــاآنن یترمهم

مارســتان یدر ب یاز پرســنل تخصــصــ هاآنمراقبت مربوطه اســت. 
 یائمد صورتبهن مراقبت یدارند تا ا موقعبهکامل و  یمراقبتانتظار 

ــوص در هن مهم بیرد. ایآنان انجام پذ يبرا یو همراه با مهربان خصـ
ــیب ــکته مغز به دنبال یحرکت یماران با نقص حسـ ــ يسـ ار یبسـ

 هاست.يماریر بیاز سا ترتوجهقابل
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Abstract 
Background &Aims: Nursing profession is based on the caring of patient. The complexity of the concept 
causes the care receiver to have different meanings, which needs to be accurately identified. This study 
examines the concept of care from the perspective of patients with stroke. 
Materials & Methods: This descriptive phenomenological study aims to achieve experiences of stroke 
patients, included 6 men and 7 women, of the phenomenon of treatment, hospitalized in Al-Zahra and 
Shariati hospitals affiliated to Isfahan University of Medical Sciences, Iran. In this study, unstructured 
interviews were used to collect the data. Interviews, with the consent of the participants, were recorded 
on cassettes. Data analysis was performed using the Colaizzi method. 
Results: From 13 interviews, 118 open codes, 34 primary concept, 11 subthemes, and four themes were 
extracted, including: "meeting the educational needs", "full and timely care," "emotional needs" and 
"continuity of care for patients”. 
Conclusion: Patients always need some knowledge about the disease process and treatment. It is 
expected that professional nurses do a holistic, on time, and continuously care. In patients with sensory 
motor deficits following a stroke, this need is much more noticeable. 
Keywords: caring, stroke, phenomenology, live experience 
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