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آسيكيمارانيب:و هدفنهيزم پذي از هايرتريب دلي اجتماعين گروه بيل شراي هستند كه به رايهايي، توانايماريط خاص  معمول خـود

س و خود را با اعتماد كامل به هم. سپارنديميستم ارائه دهنده خدمات بهداشتياز دست داده دليبه تيـن رعاي تضمي براييل وجود ابزارهاين

ا سيحقوق آنان در مهبيستم، ضرورين معيكـي بهداشـتيطبق نظر سازمان جهان. رسدينظر پذيـ مقبوليارهـاي از و نيرفتـه بـودن چنـيت

كل،ييابزارها ذيمشاركت بيو تدوينفع در طراحيه افراد ديطورهن آن ها، و نظرات آنان را فراهم سازد مي باشديكه امكان لحاظ كردن .دگاه

ا بين كه روند تدويبا توجه به اين منشور حقوق ايماران در مسيران بدون طي كردن و از منظريين ويه توسـط مـسئوليك سـوير ن بهداشـت

تب درمان كشور صورت گر دييفته است، اين و مواجهند مي تواند اقدامي اساسي در جهـت شـكليدگاه افرادي كه به نحوي با ن موضوع مرتبط

معيگ و واقع گرايري بيارهاي قابل اجرا ا. ماران باشديانه ارتقاء حقوق ك ي ـهدف از انجام تبيفـين مطالعـه پديـي، ت حقـوقيـ رعايدارشناسـين

بيماران بر اساس تجربيب د/ماريات و از و پزشك . دگاه آنان بوده استيهمراه، پرستار

رويا:روش مطالعه پدين مطالعه با استفاده از هايورآ گرديبرا. انجام شده استيدارشناسيكرد  بـا نـهيمه ساختاريني داده ها، مصاحبه

بيب و پنج پزشك صورت گرفته استيمار، سه همراه پ. مار، هشت پرستار هايمتن  مـورد Van Mannen با اسـتفاده از روش اده شده مصاحبه

و تحليتجز ايل درونمايه و مضاميه و ارتباطات موجود آن ها به تدري قرار گرفته پدين . دار گشتنديج

اي:جينتا بن مطالعهيافته هاي بيحاكي از آن است كه و پرستاران مورد مطالعه درك مشتركي از حقوق و همراه آنان، پزشكان مـارانيماران

و بر اساس تجربداش .ي خاص براي آن قائل بودنديات خود معنايتند

و تحلياز تجز ازيه اصليل داده ها پنج درونمايه ييگـوت منابع، پاسـخيمراقبت كل نگر، آگاهي از حقوق، كفا: استخراج شد كه عبارت بودند

پ و هم دريمسئولانه و .افت كنندگان مراقبتيوندي حقوق ارائه دهندگان

گينت ا:يريجه معيبا توجه به بيارهاي رعاين كه طراحي ديت حقوق كليمار بدون در نظر گرفتن ذيدگاه هاي نفـع كـاربردي بـودنيه افراد

معيا زين اير سوال مي برد،يارها را ديه از تجربيري اولين مطالعه مي تواند تصويافته هاي و ايات ن گروه ها را كه همگي بـه نـوعييدگاه هاي

بيرعادر مواجه با دريت حقوق ويمار به عنوان .ا ارائه دهنده مراقبت بودند ارائه دهديافت كننده

هاديكل ز-يدارشناسيپد: واژه ب-ستهي تجربه  ماري حقوق

17/9/87:تاريخ دريافت

15/6/88:تاريخ پذيرش
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�,��, 
ب شايگروه آسيكيد بتوانيماران را پذي از هايرتريب ين گروه

كه دانستياجتماع بي، چرا فيك ،يكيزيمار نه تنها از نظر

به دورانيهاييتوانا ميت سلاممربوط دهد،ي خود را از دست

 خاص دورانيو اقتصادي، اجتماعي روانيبلكه تحت فشارها

مينيماريب .رديگيز قرار

ازياريبسي درمانيستم خدمات بهداشتيس امروزه در

كهيعرتي حقوق،مارانيبيبرا،ايدنيكشورها  ارائهف شده

طدهندگان خدمات هاي فعالي سلامت، در  روزانه خود،يت

آنيرعاملزم به ايتعر. هستندت ماران،يبين حقوق برايف

نيفيمتقابلاً وظا سيز براي را ستمي ارائه دهندگان خدمات در

ا. كنديمالزام آوريبهداشت بيب رعاين ترتيبه  مارانيت حقوق

و ارائه دهندگان مراقبتيقه شخصيسلوليمصرفاً وابسته به

سي و و بخش نامه ها نبوده ويها ستميا دستورالعمل ها  نظارت

اي، اجرايابيارزش بي بند بند پاهن حقوق را شيطور مداوم

. كننديم

ب ندي در واقع برخاسته از انتظارات آنان از فرآ،مارانيحقوق

و درمان است ا. مراقبت ،اوائل قرن نوزدهمازكهنيبا توجه به

زييتغ اي در طرز تلقياديرات و جوامع نسبت به ني افراد

و نقش ميانتظارات بيباي كه خود آنان ايست به عنوان فايمار

ا شديكنند، ي متعددين الملليبويمليها سازمانه است،جاد

بي حمايبرا ويت از حقوق هايانيبماران تلاش كرده درييه

و مهمي ازآخريكي)1(. اندن كردهين مورد تدويا ايترن نين

ي توسط سازمان جهان1994 است كه در ساليها اصولهيانيب

ب و اهم حقوق رايبهداشت منتشر شده  حق داشتن،ماران

محرمانه ماندنو،يبه پرونده پزشكيت آگاهانه، دسترسيرضا

ا ذ كر كرده دنن حقوقيا.نداطلاعات دريمستقاي امروزيدر ماً

باارتب بي تعريچگونگ اط پ ماريف نقش كه معنا داياست

)2(.كنديم

بيزم تعدد مطالعات انجام شده در طينه حقوق  دو دههيمار در

بياخ ايخته شدن حساسيانگر برانگير، به نيت جوامع نسبت

.استموضوع

Zolfikar & Ulosoy تي وضعيفيك مطالعه توصي در

 قراريه مورد بررسيماران را از حقوق خود در تركيبيآگاه

هايمار بستريب128ين مطالعه بررويا. دادند ي در بخش

مي. صورت گرفتيو جراحيداخل  داد كه تنهايافته ها نشان

به تشخي درصد از واحدها23 ص حقوقي مورد پژوهش قادر

ب در45كهي در حال،مار بودنديخود به عنوان  درصد آنان

گيتن.د داشتندي تردن حقوقياييشناسا هايازيكليريجه افته

)3(.ه از حقوق خود دلالت داشتيماران تركيبيبر ضعف آگاه

Ledo راهمكارانو زانيميبررس"به منظورمطالعه اي

بيو درك پرسنل بهداشتيآگاه به حقوق بهي از توجه مار

اي از وظايعنوان بخش اينتا. انجام دادند"يف حرفه نيج

بريبررس تن1014يروكه كهي اسپانيم بهداشتيفر از پرسنل ا

بيطور تصادفهب نه انتخاب شده بودند كشور آن مارستاني از

ايصورت گرفت حاك كهي از ن افراد حقوقيا درصد84ن بود

ميب وليمار را هايآنان در فعال درصد65 تنهاي شناختند يت

ا مين حقوق را رعايروزانه خود مارانيبيآگاه)4(. كردنديت

هايبدريتربس  تهراني منتخب دانشگاه علوم پزشكيمارستان

دريي جولاتوسطاز حقوق خود يك مطالعه مقطعيو مهرداد

كهيحاكج حاصلينتا. قرار گرفتيابيارزمورد 73 از آن بود

ب به عنواني متوسطي آگاهمارانيدرصد كي از حقوق خود

ومار داشتيب ، شغل،لاتي با سطح تحصآنانيزان آگاهيمند

و تعداد دفعات بستريسن، جنس بشدنشانيت ، مارستانيدر

ا در)5(.نشان دادي دار آماريارتباط معن نيادامه توجه به

يلي تحل-يفيك مطالعه توصيدر،يضرورت مهم پژوهش

مييجولاگر،يد و مهرداد  پرستاران شاغليزان آگاهي، هوشمند

ب باز حقو شهر تهراني آموزشيها مارستانيدر و موانعيق مار

ايلات رعايو تسه دران حقوقيت يدگاه آنان مورد بررسياز
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ا. قرار دادند گ517ن مطالعهيدر يري پرستار كه با روش نمونه

ا بيطبقه هاي از انتخاب شهر تهراني مختلف آموزشيمارستان

هاي. شده بودند، مورد مطالعه قرار گرفتند  مطالعه آنانيافته

م كهينشان ب داد آنيهرچند حقوق شا مار سته استيگونه كه

درت نمي شود ولييرعا  در مجموع پرستاران شاغل

بهيي بالاي شهر تهران از آگاهي دانشگاهيها مارستانيب  نسبت

ب )6(.ندهست ماران برخورداريحقوق

بيدر رابطه با كل ايت منشور حقوق ،يران، حاجويماران در

زيبيطب ام)1383(ن آباديو سرباز  تحت عنوانيطالعه

بيقي تطبيبررس" و ماري منشور حقوق در چند كشور منتخب

روش پژوهش. انجام دادند"رانيايارائه راه حل مناسب برا

ب. بوديو مورديقي، تطبيفيدر مطالعه آنان توص طوره آنان

چنيكل نتي از مطالعه خود گين كه چون منشوريريجه  كردند

ب ايحقوق تيمار در به ين شده است داراي تدويازگران

و بهتر است قبل از تصوييهايكاست ،ييب نهاي بوده

آنيقي تطبيهايج بررسي بر طبق نتاي اساسيهايبازنگر  در

)7(.رديپذصورت

 توانمندي بهداشت براي سازمان جهانيبراساس راهكارها

و حمايساز بي شهروندان كليت از حقوق هيمار، مشاركت

بهنفعيذيگروه ها ديمچون و گريماران، پرستاران، پزشكان

طر سلامتارائه دهندگان خدمات بي از  ان نقطه نظراتشان،يق

ريگذار استيسدر ك منشوريني تدو جهتيزيو برنامه

و قابل اجرا امريواقع گرا مياتيحيانه . روديبه شمار

Albishi باكيفنومنولوژمطالعهكي در عربستان سعودي

زيو تجربهدف درك برداشت بيات ويسته ماران، پزشكان

بازپرستاران  هاي اصليهيدرونما. مار انجام دادي حقوق

وييز درونماياستخراج شده از آنال ه اي متن مصاحبه هاي

وي حقوق، منابع فرهنگي از معنجيرادرك: عبارت بودند از

ا تطابقت خانواده،ياولو،ي حقوق، حقوق اساسيحرفه

ايفرهنگ ب، فقدان بيستاندارد عمل در مارستان ها، تفاوتين

فيب ديمارستان ملك بيصل با ازيقدان آگاهفمارستان ها،يگر

سيقوان و بري تأثويستم قانونين )8(.ماريفشار كار بر حقوق

د بي تجرب، در انگلستانيگريدر مطالعه ازيات تيرعاماران

هايپذحقوقشان هنگام ي اورژانس مورد بررسيرش در بخش

ا. گرفتقرار نو هشتادن منظوريبه يمه ساختاريسه مصاحبه

ب هايبا به بخش تاشد اورژانس انجاميماران مراجعه كننده

بيتناسب استانداردها ها ماري حقوق دريدر بخش  اورژانس

و تحليكشور مورد تجزآن و تحلياز تجز.رديگل قراريه ليه

شديما داده ها دوازده درون ازكهه استخراج : عبارت بودند

ح درمان مقرر شده،يافت مراقبت اورژانس، تشريحق در

و تحق ، احترام به خلوت، شأنيق پزشكيمشاركت در آموزش

، زمان مناسبيو فرهنگي مذهبيو منزلت، احترام به باورها

يافت خدمات آمبولانس، زمان معقول انتظار برايدريبرا

و حضوري اوليبررس اك فرد متخصص حرفيه ي بهداشتيه

)9(.با نام مشخص

كران تاكنونيادر كشور زميفي مطالعه بي در مارينه حقوق

و مطالعات انجام شده با رو كميصورت نگرفته بينيكرد شتريز

هايكز بر سنجش آگاهرمتم ايو نگرش گروه ني مختلف از

هم. حقوق بوده است دليبه بايل پژوهشگر بررسين  خود را

و پرستارانيبن دركييهدف تب و پزشكان  ماران، خانواده آنان

بياز رعا دري اساسيبتواند گامديشاانجام داد تا ماريت حقوق

تريجهت شناخت عم .ردبردااز زواياي گوناگون حقوقنياق

هريتلاش برا ب باز كردن ايچه ن بحث در جامعه،يشتر

دريتواند مسئوليم و تعدن را ل منشور موجوديجهت اصلاح

بحق و در نهايوق بيماران رهنمون شده بيت ازيماران را ش

دريپ كيافت مراقبتيش در جهت و اخلاقيفي با بري، مبتنيت

بهيحقوق انسان .ش ببرديپشان

�1.	2, 3�� 
ا يــد يــبريهيكــرد فنومنولــوژيرون مطالعــه بــا اســتفاده از يــا

ا.ن انجام شده استينويفنومنولوژ روي ـاستفاده از كـرد بـهين
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آنيل مختلفيلاد كه از اهم م صورت گرفته بهيها افتنيـ توان

ازيامكان مطالعه  و ك تجربه مـشترك از چنـد منظـر مختلـف،

و تجربيق تفسيطر زير برداشت ها و ي ـات سته افـراد گونـاگون

زميـت تجربين اهميهمچن نـه مـورد مطالعـهيات پژوهـشگر در

)10(.اشاره كرد

ا گمطالعهنيدر با بر هدف استفاده شدهيتنمبيرياز نمونه و

ا به پدنيتوجه ت حقوقيرعا"يعنيده مورد مطالعهيكه

دي از چند زاو"ماريب و بر اساس و تجربيه هايدگاه يات گروه

ب/مايب و پزشك مورد مطالعه قرار گرفتهيهمراه مار، پرستار

ن است، مشاركت ايز افراديكنندگان را لين گروه ها تشكي از

ايابر. دادنديم با32ن مطالعه در مجموعي انجام 9 مصاحبه

ويب ب3مار 11يط(، هشت پرستار) جلسه16يط(ماري همراه

.صورت گرفت) جلسه5يط(و پنج پزشك) جلسه

بيار پژوهشگر برايمع ازسن،ياريماران، هوشي انتخاب  بالاتر

و هشت ساعت از زمانيطوسال هجده  شدن حداقل چهل

هايبستر بدر بخش ب.ه استبودمارستانيي عمومي نياز

ب به عنوان همراه در كناريكسان ماريافراد خانواده يو كه

و تما به همكاريحضور داشته اويل  مطرحي برايتجربه

ا زميكردن در .نه داشتند مورد مصاحبه قرار گرفتندين

و پرستاران مورد بررس كه حداقل سه ساليپزشكان  لازم بود

د بتجربه كار بايمارستانير مراكز  دانشگاه را داشته باشند تا

زميشتر با شرايبييآشنا ايط ه، بتوانندينه ، نقشادر مصاحبه

ايفعال تر . فا كنندي را

اط پژوهشيمح ازي در هـاي بـزرگ مارسـتانيبن مطالعه يكـي

تيك سـايـت آن بـه عنـوان ي ـبوده است كه مرجع تهران شهر 

ماران از تمام مناطقيبريش فراگريپذ،يو درمانيبزرگ آموزش

و لذا حـضور  د فرهنـگ هـا بـايمـارانيب كشور يدگاه هـايـو

و پرسنل ا متفاوت، تنوع بخش، كادر و بـه نيـ را فـراهم كـرده

بييتوانست داده هـاميبيترت اريـن تنـوع را در اختيشتريـ بـا

.پژوهشگر قرار دهد

وريوش اصلر آ هاي جمع ها، داده مهين بازي مصاحبه

زميك پرسش عموميبوده است كه با ساختاري نه موضوعي در

م  هنرسدينويم Van Mannen.شديمورد مطالعه آغاز

به،يريمحقق در مصاحبه تفس  باز نگه داشتن سوال مربوط

اتا استدهيپديمعن ب در تمام طول مصاحبه بتواندين ترتيبه

و مصاحبه شونده را نسبت به آگاه نگه ده مورد مطالعهيپدخود

)11(.دارد

ب و خانوادهيمصاحبه با هاماران دوييصورت انفرادهب آن ا

ب و بدون حضور پرسنل مارستان انجامينفره در اتاق خود آنان

هاي تجربيشتريبيشد تا آنان بتوانند با راحت و برداشت يات

ب به صورت. ان كننديخود را و پرستاران مصاحبه با پزشكان

ا. صورت گرفتيفرد ازن منظوريبه  لازميهاي هماهنگ پس

و كسب رضايت براين وقتييتعيبرا و محل مصاحبه

پرستارانباو پزشكانوني پزشكان در پاومشاركت، جلسات با

و،ل در اتاق استراحتيبرحسب تما دري اتاق كنفرانس ا

شدي پرستارستگاهياك شده پشتيقسمت تفك  تمام. برقرار

پ، ضبط شدهيمصاحبه ها هايبه اضافه  شركتير كلاميغيام

و ط... كنندگان مانند لحن كلام، سكوت خنده  مصاحبهيكه در

ازيادداشت برداريتوسط پژوهشگر  شده بود، بلا فاصله بعد

بجلسه اتمام هر په، ويصورت كامل ميتحلاده .شديل

و تحليتجز رويه  كرديل داده ها با استفاده از

Van Mannenييهاتير وي فعاليبه تعب. است انجام شده

كشيبيكه برا ايدن ابعاد درونمايرون پديه دهي مشخص كننده

م ايل درونماي تحل"رديگيصورت م"يه يو. شودي خوانده

كشيبيبرا رويدن درونمايرون سه كرد كل نگر،يه ها از متن،

پيانتخاب ا)11(.شنهاد كرده استيو جزء نگر را بين ترتي به

پ ايز درونمايده كردن متن هر مصاحبه مراحل آنالايپس از يه

رويبيبر اساس ترك و جزء به جزءيكرد كل نگر، انتخابي از

. انجام شده است

ه از هر چند مصاحبه،ي اولي تجربيپس از استخراج تم ها
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هايجلسات و در مورد تم  با همكاران تيم پژوهش برقرار شده

گ مي گرفت تا و تبادل نظر صورت به بحث ك جمعيروه

كليبند در. ابدي در مورد صحت آن ها دستيو توافق سپس

هايموارد ويكه اين امكان وجود داشت، تم  استخراج شده

به مشاركت كنندگان برگردانده مي شد تا با تأئ ديمتن مصاحبه

تيو ق را از صحت برداشت ها مطمئنيم تحقيا اصلاح آن،

ا. سازند و روندن موردين چنديعلاوه بر  متن مصاحبه ها

ديه ها در اختياستخراج درونما /انيوجگر دانشيار

و اعلام نظريالتحص فارغ لان دكتراي پرستاري جهت مطالعه

د. قرار گرفت هايگر فعالياز ازي اطمي انجام شده برايت نان

ايصحت روندكار، مطرح كردن درونما و نمونه و طبقات يه ها

ايز درونماياز روند آنال د متخصصي با اساتيجلساتدريه

كيتحق ا. انگلستان بودSurrey در دانشگاهيفيق بين ترتيبه

ايز درونماي روند انجام آناليآن ها با بررس رايه  صحت آن

تغيمورد تأئ و كه در انجام اصلاحات راتييد قرار دادند

 از Van Mannen.به تيم تحقيق كمك بسياري كرديضرور

باين فعاليا  Collaborative Thematic عنوانت ها

Reflection  12(. كرده استياد(

هاي  پژوهشيافته

مبيات مشاركت كنندگان درايتجرب ير گوناگونين تعابين مطالعه

بياز رعا عليت حقوق هايمار بود كه دريرغم تفاوت  فراوان

ب و زاوينوع پديان به زيه نگاه راياديده در مجموع اشتراكات

. كرديمميز ترسين

 مراقبت كل نگر

اتي استخراج شده از تجربيه هاي اصلييكي از درونما

ني بود كه خود مضام"مراقبت كل نگر"مشاركت كنندگان

،"ارتباط اثربخش"،"ي بر همدليدرك مبتن"،"يمار محوريب"

و"ت همه جانبهيحما"،"مشاركت آگاهانه" ن"، يازهايرفع

هادر ادامه. را در بر داشت"هيپا بييمثال انات مشاركتي از

ا زميكنندگان در مين . گرددينه ارائه

ايكساصلاً..." نيكه مرينجا مهم  فقطيكسهر.ضهيست

و برهيم كهينميكساصلاً""... خواد كار خودشو بكنه پرسه

ك نميي هستيتو چيا كه ميگه ويكار ا اصلاًي خواد بكنه

ميچ ("ارهيي داره سرت )ماريب.

نمي رعايكس." نميكس... كنهيت حالتو .... كنهي ملاحظه تو

بيمهم تر اين حق كه رعايمار بهش خوب ... تشو بكننينه

)ماريب...(برسن

 از حقوقيآگاه

كميعنصر آگاه و بهبود كي همواره در ارتقاء ي زندگيفيو

 كه بشر شروع به شناختن خودياز زمان. بشر نقش داشته است

پيو مح  كسب معرفت، توانستي كرد، با تلاش برارامونشيط

كينقش فعال ويت زندگيفي را در ارتقاء اياطراف خود فايانش

نيميارتقاءآگاه.دينما زميازهايتواند نه هايي افراد را در

و بهيبا افزا گوناگون مشخص كرده ش انتظاراتشان، آنان را

نيابي دستيتلاش برا و رفع وايبه خواسته ها ا. دارد ازها نيدر

زيمطالعه مضمون آگاه ير مضمون اطلاع رساني خود را با دو

ايجمع ب. نشان داده استيو آموزش افراد حرفه ويگروه مار

پ ايهمراهان در زيوند با مين دو :مي پردازير مضمون

م.... ندارهي من معنيحقوق برا" چيچه من...هي دونم مگه

م....حقوقدانم ممراق.... خواميمن شفا حقوق...خواميبت

چيم ")ماريب...(كاريخوام
چينم.... دونميمن نم اي دونم بيه نياگه همچ...مارين حقوق

نميزيچ كه رعايميول.... دونمي هست ت حالي دونم

)ماريب...(دردمندارو كردن خوبه

ايدر تجرب به ضرورت و پزشكان، اشاره نيات گروه پرستاران

چهيبي چه برايآگاه و ي ارائه دهندگان خدمات به خوبماران

ويباز شده بود، هرچند كه بعضاً ممكن بود خود اطلاع دق ق

بيميمستق :مار نداشته باشندي از مقوله حقوق
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ز چي.مي ندارياديما خودمونم اطلاع يي دوره دانشجوييزايه

رويول...ميخوند اي... منشور حقوق بنكه اصلاًيا ماري حقوق

)پزشك.( دونمينمشويراستش كتاب...هيچ

نمين اطلاع رسانيا كيبه مردم رو بگيباي دونم .رهيد به عهده

سيي گروهيرسانه ها نيا.ا وزارتخانهييستم پزشكيا

خيقياطلاعات اگه بطر  اولشماريب. مهمهيلي به مردم برسه

م ما... كنهياعتماد كامل س...به به ما ....ستميبه خودشو

قضينم....سپرهيم چي دونه ن كار براش انجامي بهتريول...هيه

(شهينم )پزشك.

كه مشاركت كنندگان غالباً اذعان داشتند كه در مجموع هرچند

بي مناسبيآگاه ولي از حقوق بيمار ندارند چني از نيانات آنان

م كه مقوله آگاهيبرداشت اي شد زمي را در نه مناسبيجاد

بي رعايبرا ميمار عامل مهميت حقوق . آوردنديبه حساب

ت منابعيكفا

د دريگر مضامياز "ت منابعيكفا"ن مطالعهيان استخراج شده

ز كه هايبوده است پا"ير مضمون همچون("هيامكانات

حيتجه"و"ي انسانيروين"،..)ملحفه، لباس، دارو "ياتيزات

ها( يو درمانيصيزات تشخينگ، تجهيتوري مانيمانند دستگاه

م...)ژهيويخاص، تخت ها به شمار در. روندي از اهم آن ها

بيا به ارائه چند نمونه از درين قسمت انات مشاركت كنندگان

زميا مين :مي پردازينه

خيتعداد مر نيوس....ادهيزيليضا ك بخشيمايگاه...ستيله

بيچهل تخته رو با خوب ...ميست دست ملافه بچرخونيد با

م بهيشيمجبور عيكيمال ...ميبديكيم وض رو

هايش...مينكن ه... شب هم كه بدتريفت نميگيچياصلا اديير

ا چنيمگر  از صبح پس دست نگه داشتهيزيكه

)پرستار...(ميباش

ايماريب زمي در مين : گفتينه

د مثل جنسيملافه رو كه حرفشو نزن...لباس نداشتن بهم بدن

م ميگيهرك... مونهيقاچاق قاير مياره )ماريب...( كنهيمش

دو پر مؤيكه حرفهايگريستار بيش : مار بوديد حرف

مريپرسنل تعدادشون كاف ،.ض خوب برسني باشه كه به لباس

بي در اختيملافه كاف هم...مار باشهيار ديخوب حقينه  باور.گه

تريكن چيد ما سر ساده )پرستار(.ميزا مشكل دارين

بيژه كافيوينبود تخت بخش ها هاي در ازي دولتيمارستان

كهيمواردگريد  توسط مشاركت كنندگانيموارد متعدد بود

بي از تجربيابتدا موارد.به آن اشاره شده بود ويات مار

ا ميهمراهان را در :ميخوانين رابطه

توي اورژانس مريض بدحال. مريض من خيلي سختي كشيد

سي يو خالي بشه سي چه حقيه؟ .... قلبي رو نگهداري تا اين

كه.ن خيلي بدهاين حق بيماره؟ اي تازه خدا پدرشونو بيامرزه

يك. ردمون نكردن فكر كنيد بايد بشينيم لحظه شماري كنيم كه

ما....چه مي دونم لابد مرخص بشه...مريض يا بميره تا مريض

) همراه بيمار....(رو بپذيرن

ميوقت م گردم،يبه متن مصاحبه پزشكان بر كه آن ابمييدر

ن مرياتين تجربيچنزيها كه كمبوديموارد.آوردنديا به خاطر

ويويتخت ها تريزات اساسيتجه ژه بي ساده مار يعنيين حق

ح :ات را تحت الشعاع قرار داده استيحق

ميدينيبب حقي زنم تا كاملاً روشن بشه چه جوريه مثال

و زندگيض برايمر حتي زنده موندن ميضا...ي كردن .شهيع

ني داشتيمار اورژانسيب آيم به يآيتختا.و داشتييسياز

هميبيوييس كن...شه پرهيمارستان ما ايفكر ن شهريد تو

آ بييسيچقدر تخت  ممكن بودي خصوصيمارستانايو تو

شبيمريجا داشته باشه ول سيدويض پول نداشت صديست

حق. انسان بوديول. نداشتيچيهاصلاً.... هزارتومن پول بده

 همهياستفاده از درمان مگه براحق. كردن داشتيزندگ

ولين ايست؟ و جلوي از همه ماين حقوق محروم شد  چشم

)پزشك.( چون پول نداشت...مرد
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 مسئولانهييپاسخگو

ايبر اساس ازيي مسئولانهين مطالعه پاسخگويافته هاي كي

نيپ بيازهاي اساسي رعايش س.مار استيت حقوق استي توجه

و مد ايگذاران به مهيران كن هايفيم در بهبود  ارائهيت مراقبت

مييشده نقش بسزا و بي داشته بهيابيماران را در دستي تواند

سيا .كمك كندستم خدمات بهداشتي درمانيين حقوق در

ايتجرب و برداشت مشاركت كنندگان آنين مطالعه حاكيات  از

سي صدايبود كه كس يستم خدمات بهداشتي اعتراضشان را در

هينميدرمان و بيشنود تيطور مشخص مسئولهچ كس

به عهده نم د.رديگيمشكلات موجود را د آنان اگر مسئولياز

و پاسخيميمستق ازييگو هم وجود دارد روند نظارت

نيشفاف بايت لازم برخوردار كه چطور ديست تا هر كس بداند

پ و اگر اشكاليكار درست را  در نحوه انجام كارهايش ببرد

م باوجود دارد پيسئله چگونه مشاركت. شوديريگيد

به مشكلاتيسييكنندگان از عدم پاسخگو آنيستم نسبت  كه با

حتيمواجه بودند بس و  دانستند اعتراضينميارآزرده بوده

چه كس به گوش و :د برساننديبايخود را چگونه

ك به شكايبايما كنيد كيت به ماست؟يم؟  مسئول جواب دادن

مآر(انگار اونا ميرئ:ديگويوم تر ..)...گميس روسا رو

ه مريخودشون هيچوقت و نميض نشدن كياگر.شنيچ وقتم

چيستم مسئوليس خي بود كه همه نيازيلي رو كنترل كنه

پ نميمشكلات اصلا ( اومديش )ماريب.

س هايبا توجه به اشكالات موجود در ازيستم و كنترل،  نظارت

ند مشاركت كنندگانيد حو شفاف هايطه مسئوليبودن يت

و افراد در رابطه با رعايس بيستم مار، فرايند نظاميت حقوق

ا ها وجود نداشتيبه كاستييگو پاسخي برامندي و نيه

ازينابسامان ازيبيك سو سرگرداني، و و خانواده شان ماران

م كهيسوي ديگر ارائه دهندگان مراقبت را دامن به زند اشاره

هايبيجايآن در جا  مختلف مشاركت كنندگانيانات گروه

ميد : شوديده

امكانات كي بايد جواب بده؟...خوب امكانات نيست ....

ن....مارستان هم مربوط به دولتهيب و شما .ستي كار من

نم....دولت . جواب بدهباشهديبايكي دونمي وزارتخونه

)پزشك(

ن ازيو خود پرستار حلي برايافتن پاسخيز مستأصل

ب ميماراز تجربيمشكلات :ديگويات خود

بيمن پرستار اگرم بخوام برا مي حقوق  تونميمار چكار

ك....بكنم؟ به مريبايبابا خيد بگم ميض با شلوار منييس اد،

ا كيشلوار ندارم بهش بدم؟ خوب به كينا مربوط به يه؟ من

ك....ت كنم؟يشكا با.... بخوامياز )پرستار(د جواب بدم؟يمن

پ دريونديهم و ارائه دهندگاني حقوق افت كننده گان

 مراقبت

ايه تجربيبر پا تين مطالعه، رعايات مشاركت كنندگان در

ب و ناگسستنيحقوق  با حقوق ارائهيماران در ارتباط تنگاتنگ

م. دهندگان مراقبت است بيدر واقع انات مشاركتي توان از

ا كه رضايكنندگان  ارائه دهندگانيدمنتينگونه برداشت كرد

پ نيمراقبت ت حقوقيت رعاي از ماهيو بخشياز اساسيش

بيب وي اقتصاديكه بازتاب فشارهايطوره ماران است

مياجتماع بي شود مستقي كه بر آن ها وارد ماريماً به سمت

به ناد و منجر تضيبازگشته و بييده گرفته شدن پيع شيش از

م ها. شوديحقوق او ايينمونه بيتجربني از اناتيات را با

خيپرستارسر هيلي كه و ن رابطهيجان زده دراي با احساس

م ميصحبت :ميكني كرد مرور

چ به هم وصلهيهمه ب.ز و پزشكيحقوق . مار به حقوق پرستار

ويحقوق اونا بـه حقـوق شـهروند طيشـرا...و حقـوق بـشر

تو آدمهيبقف حقوقيهر وقت تكل.دينيجامعه رو بب ه جامعيها

 انتظار اصلاح حقوق ... حاضر شد جواب بدهيكي...درست شد

(ديمارا رو هم داشته باشيب )پرستار.
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نم.... طب. شناسنيمردم پرستارو كارشو ايعيخوب نيه كه با

ا و مين مدليفشارها غيكنيكه ما كار ازيم برداشت مردم ر

نميا )پرستار.( تونه باشهين هم

د ايتي از نارضايگريو باز شكل به نيكه در پزشكان خود را

م :هديصورت نشان

ميب رز.ادييمار سه نصف شب ك ساعتيدنت رفتهيتازه

ا. بخوابه باين دانشگاهيخوب دريداتيك تمهيديا وزارتخونه

كه از نظر رفاهينظر بگ فكريرن يوقت. راحت تر باشهيو

ميخسته نباشه، گرفتار نباشه خوب با مر . كنهيضم بهتر تا

) پزشك(

پديان بر اساس مضاميدر پا ات مشاركتيدار شده در تجربين

ا ميكنندگان در و در پاسخ به سوال اصلي پژوهش ين مطالعه

بيتوان رعا ايت حقوق و تفسيگونه توصنيمار را :ر كرديف

بي رعا" بي مراقبتيمار به معنايت حقوق و ماري همه جانبه

ط كه طريند مشاركتيك فراييمحور است ق ارتباط موثري، از

ن. ارائه گرددي بر همدليهمراه با درك مبتنو يازهايرفع

و حمايبياساس ويمار ويت از يهايژگي در تمام ابعاد از

ساين مراقبتيچنياساس و ارائه آن تنها در ، منابعيه آگاهي بوده

و وجود سيكافي، لحاظ كردن حقوق مراقبت دهندگان ستميك

".قابل حصول استگو مسئول پاسخ

�� � 45��6 ���7�
ميب فردييوقت هريمار كه براآ شود، بينچه مـهش لازم ينظـر

ن، خود را رسد ميبه شكل و تعمقپس. دهدياز نشان با توجه

ن  بيدر ره حقوقيداماران مي توان تا حدودييازهاي درك شده

)13(.مشخص كرد را آنان

بيا نين احساس درك مبيازهايمار از اتيتني بر تجربش،

ب طي و فارغ از مطلع بودنيشخصي وي در ازيماري ا نبودن

و كه از نظر اجتماعي ا قانوني براي او در نظريحقوقي است

هايبر اساس. گرفته شده است ميايافته  توانين مطالعه

ب كه مشاركت كنندگان بيگفت مار ازمنظر حقوقيشتر به حقوق

ميعيطب به عبارتي آنان بدون.ي قانون كردند تا حقوقي نگاه

رانيا كه حتي از نظر قانوني حقوقي براي خود بشناسند، خود

طبيمستحق در و د. عي مي دانستنديافت حقوق انساني دگاهيدر

ريعيحقوق طب كه عمدتاً  انسان، داردي مذهبيشه در باورهاي،

طبي اساسيها حقوق كه ازطرف هايعتي دارند ا خدا به آن

هاعطا شده نمچيو و جوامع  تواننديكس از جمله دولت ها

 از فلاسفه از جملهياري بس)14،15(.ن حقوق را انكار كننديا

John Lock وJean Jacques Rousseau درزين

طبيها نوشته ت قراري را مورد حمايعي خود مقوله حقوق

كه حقوق مدنين در حاليا.اند داده ري است دري عمدتاً شه

و توسعه اجتماعانقلابات  و با رشد بهيغرب داشته و توجه

)8(.ت شده استي، تثبي محوريمشتر

به تنهايب فاينمييان حق اي تواند منشأ . انسان باشدي برايده

فرديز براينيافهيوظ،ا گروهي فرديك حق براي طرحيبه ازا

حقيگر در رعايدا گروهيي ميات آن يچگونگ. شوديجاد

و ترجمهيتبد ممراقبت دهندگانفيبه وظاماريب حقوقل يرا

هايتوان از مسئول ويت وپزشكان ژه در سطوحيپرستاران به

اي فعاليكدها. دانستيبالاتر آموزش ي از منابعيت حرفه

مهستند بيند بدون اشاره مستقن توايكه ، ارائه مارانيم به حقوق

ادرا دهندگان مراقبت كهي حالدر.دنكنيارين كارير انجام

بيمنشورها بي حقوق و انتظارات رايماران عمدتاً حقوق ماران

يف ارائه دهندگان خدمات بهداشتيبدون روشن كردن وظا

م هر. كننديمطرح م البته در  توان گفت كه حقوقيدو مورد

بيو وظا )16(. منظور شده انديحيطور تلوهف مربوطه

د بريه اصلين مطالعه درونمايد مشاركت كنندگان دراياز ناظر

بتيرعا با"مراقبت كل نگر"ماريحقوق كه خود را  بود

،"يهمدلبريدرك مبتن"،"يمار محوريب" همچونينيمضام

و" همه جانبهتيحما"،"مشاركت"،"ارتباط اثربخش" رفع"،

ميپد"هيپايازهاين د"مراقبت كل نگر".كرديدار دري از د آنان
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چيبرگ في ورايزيرنده هايو انجام فعاليكيزي حضور يت

در. بوده استيو پزشكين پرستاريروت و احترام را  آنان توجه

بسيو انسانيقيحق دريار حائز اهمي كردن مراقبت و ت دانسته

ب"يحضور مراقبت"اتشانيتجرب انجامازيشتري را با وضوح

ميخود مراقبت مورد تأك مراقبت به عنوان. دادنديد قرار

و اساس  بسيپرستارجوهره بسياري در و توسط ياري از متون

و توجه قرار گرفته استي مورد تأكياز صاحبنظران پرستار .د

Tschudinزميادر مين  هرچند مراقبت منحصر":سدينوينه

بهي امريست، اما در پرستارينيبه پرستار به فرد  منحصر

م اي فعاليبدنه اصل. روديشمار رايپرستاريت روزمره حرفه

و ارتباط ميتشكتجربه، عواطف، محبت،  دهند كه تماميل

منيا دريها را )17(. خلاصه كرد"مراقبت"يعنيك واژهي توان

Mrayan كه ك" بر اين باور است "يت پرستاريفيمراقبت با

ميبه مراقبت كه مطابق با استانداردهاي گفته وي پرستاري شود

ا دريفيكيرهااي مع)18(.شودن حرفه ارائهيملزومات ت

و وجود تعداديداشتن مهارت كاف: شاملي پرستاريها مراقبت

مي، داشتن نگرش مراقبتروينيكاف سؤ، ارتباط هايثر، يستم

مديمد سازمانآكار و مشاركت موثر جامعهيتيريو  تناسب،)19(،

پايع كاركنان با ساعات كارينحوه توز و بر ه اطلاعاتي،

به بر زانيم ماران،يبيمندتيت مثل رضا مراقبيندهايآمربوط

بيزم هاين خوردن زخمويمارستانيبيماران، ابتلا به عفونت

. است)20(بستر

هاي ايافته ني حاصل از زينيمضامزين مطالعه ر مجموعهي را در

م"مراقبت كل نگر" كه از آن جمله بهي قرار داده است  توان

، ارتباطيمراقبتا حضوريي همدلبري درك مبتن،يمار محوريب

نهمه جانبهتياثر بخش، مشاركت، حما هيپايازهايو رفع

بايافته ها همچنينيا. اشاره كردماريب هان ينوشته

Manningيل دهنده اخلاق مراقبتي در رابطه با عناصر تشك

، دركيتوجه اخلاقهمچونياتي خصوصكهاست راستا هم

هميناش و واكنش، رابطه آگاهانه، انطيدرد از حس باق

او معتقد است توجه. است مراقبت برشمردهيرا برا متناسب

جزياخلاق به تمام نيكيت،يك موقعياتيي نسبت يازهاي از

ا. ماران استيبياساس نيرفع اين مياز مهم كهيجاب  كند

 انجاميل لازم برايو تماييمراقبت دهندگان از وقت، توانا

ايغدر. نگر برخوردار باشندكليمراقبت چننير نيصورت ارائه

پذيمراقبت نمي امكان اتيكه در تجرب چنان)17(.باشدير

ن ميمشاركت كنندگان مطالعه حاضر  فراهم شوديز مشاهده

ننبودن و كمي انسانيرويمنابع لازم همچون زمان يچه از بعد

ك چه درين مهمي از جمله مضام،يفيو كه تيرعانييتب بودند

ب پديحقوق شديمار به شكلي ارائه مراقبت كل نگر را دار و ه

م . ساختنديناممكن

ب به و توجه در ارئه مراقبت از ماران،يضرورت احترام

بيخصوص ميمار محوريات هيكه از درونمانديآيبه شمار

ايپديها دريدار شده در و كلر مجموعه مراقبتيزن مطالعه

بسن مسئلهيا. بوده استنگر نياز محققياري در مطالعات

 Larrabee & Bolden)21،22،23(.د قرار گرفته استيمورد تأك

ب ازيكه برداشت  قراري را مورد بررس"مراقبت مطلوب"ماران

ا به نتيدادند رسين بيجه كه از نظر ماران، مراقبت خوبيدند

نيمراقبت كه برحسب وييمار، همراه با خوشرويبيازهاي است

بياحترام، با توجه به محور و به جا، توسطهب،ماريت موقع

و كاريشايفرد تبها افتهياين)21(.گرددمد ارائهآسته نييدر

د بيمراقبت مطلوب از هاي،مارانيدگاه رايافته  مطالعه حاضر

تبيدر توص و دييف بين مراقبت از و پرستارانيد ماران، پزشكان

به درونما هايكه ،يهمدلبريدرك مبتن،يمار محوريبيه

نت همه جانبهياثر بخش، حماارتباط بهيپايازهايو رفع ه،

ب تأيمار دستيعنوان حقوق . دهديمد قرارييافته، مورد

در" و توجهيحق جزيمچنه"افت مراقبت با احترام ون

هايدرونما دريپدي اصليه ك دار شده  در Murreyيفيمطالعه

ب از. حقوق خود بوده استازيماران بستريمورد برداشت

هايد حقيمويدار شده در مطالعهيپديگر تم به  توان
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كه اهميدر جوهره"تيافت مراقبت مطلوب اشاره كرد

نه وجه ظاهر"مراقبت بيو پي آن را د قراريش مورد تأكيش از

بريتأك)22(.دهديم درياد هاين موضوع يافته

Water Worth& Lockerدييتأز مهرني افتهيبريگريد

زم مطايها و اولوينه اهميلعه حاضر در ويت ت احترام، توجه

دييخوشرو  اما)24(. زنديممطلوب گر ابعاد مراقبتي بر

Bucken & Bucken من نكتهيا كه كننديرا خاطر نشان

بيرعا ويماران برايت حقوق  ارائه مراقبت مطلوب با احترام

مينم،يهمدل سلي تواند مثل گذشته بر اساس و يقه شخصيل

ا. باشديرائه دهندگان خدمات بهداشتا نين محققيبه نظر

و توجهيحما ديت و گر ارائه دهندگاني كه پزشكان، پرستاران

بيخدمات بهداشت مي به بايمار معطوف يد تحت لواي دارند

هايقوان و دستورالعمل بيملين بهين الملليو كه  باشد

بيروشن ويمار را تعري حقوق تيعاري چگونگيكردهايروف

ن بسين تأكيا.ز مشخص كرده باشديآن را و مهميد به جا ار

و جود قوان كه بدون هاياست چرا و دستورالعمل بيين يكه

بري را برايبه آن ها عواقبيتوجه ارائه دهندگان مراقبت در

بيمنشورهاداشته باشد،   لازميياز ضمانت اجراماراني حقوق

و در تضم بتين رعايبرخوردار نبوده ماران قابل اتكايحقوق

)25(.ستندين

Albishi درينيگر محققيداز هاي بود كه به تعابيافته ري خود

بيجامع كهيمار دستي از حقوق ن جنبـهيتـر از مهميكيافت

دريها و احترام بودي آن افت كـهيدريو. افت مراقبت با عزت

د بيــاز و پرســتاران در عربــستان ســعوديد يمــاران، پزشــكان

بتيرعا از ابعاد مهميكي"قبتمرا" مار است كـه هـميحقوق

ك  كميفياز نظر و هم زيت از اهميت )8(. برخوردار استياديت

به تأك دهاي فـراوان در متـون مختلـف پرسـتاري بـر ي ـبا توجه

شاياهم نتيچند بتوانيت محتواي مراقبت، گين  كرد كـهيريجه

ياساسـ از حقـوقيكـيبه عنـوان"افت مراقبت كل نگريدر"

كميب نه تنها كيماران، نيفيت، بلكه ويت مراقبت را  زشامل بـوده

دريعلاوه بـر ضـرورت كارآمـد  فـرد ارائـه دهنـده مراقبـت،

كه بـايي همچون توجه، احترام وخوشرويرنده ابعاديبرگ  است

ــايرو ــداول ارزشــيكرده ــيابي مت ــه راحت ــنجش،ي ب ــل س  قاب

پايريگ اندازه نيو چن.ستيش ميلذا ارائه ايراقبتن نيـ مستلزم

كه مع  در وجود ارائـه دهنـدگان خـدماتي اخلاقيارهاياست

اينهاد و ويه آموزشـين امـر تنهـا در سـاينه شده باشد  جـامع

زميكــاربرد ــه اخــلاقي در ــشجودريا حرفــه ن ويي دوران دان

ايـن با ادامـه آن در دوران فعاليهمچن ريامكـان پـذيت حرفـه

.است

ب"مقوله خ"ماريحقوق  منشأ مباحثيدمات بهداشت در

اخيدرياريبس طريحقوق بهداشت.ر بوده استيك دهه قي از

بيمنشورها و شناخته شدهي حقوق كنيل،اند ماران مطرح

ا ازيدي درمانيخدمات بهداشترائه دهندگان متأسفانه ريسارتر

ف خوديدر واقع آن ها از وظا.ن حقوق آگاه شدنديامردم از

ا هميشا. آگاهي لازم را ندارندن حقوقيدر قبال به دليد لين

به اهميرهبران پرستاراست كه تغي امروزه ر در برنامهييت

ديآموزش پرستار ي برايگر ارائه دهندگان خدمات بهداشتيو

و ازي در نقش حماپرستارانقرار دادن جبران كمبود ها ت

ب بيحقوق پيمار پيش از )26(.اند بردهيش

بيورهامنش بي حقوق و انتظارات رايماران عمدتاً حقوق ماران

يف ارائه دهندگان خدمات بهداشتيبدون روشن كردن وظا

م ايمطرح به و وظين ترتي كنند و التزام عمليب ي برايفه

ايرعا نميايكسين حقوق برايت با چنان)3(. گردديجاد كه

بياندك اي تامل در بند اول منشور حقوق كهينرانيماران ز

و مراقبتيب":ديگويم مار حق دارد در اسرع وقت درمان

و همراه با احترام كامل را بدون توجه به عوامل  مطلوب، موثر

به".گروه درمان انتظار داشته باشدازيو مذهبي، فرهنگينژاد

بهيميروشن و واقع گرا توان آنييعدم وجود صراحت در

ب. برديپ كه انتظار نمي چرا بيماران را يه عنوان ضمانت توان

ميب. در نظر گرفتحقوق آنانتي رعايبرا  تواند انتظاريمار
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ا،داشته باشد بسني كما اياريكه راي از داردهمن انتظارات

بيول و اي نكته مبهم كسي پاسخ كه چه ايباين است نيد

)7(.انتظارات را برآورده سازد

ا زميامامي رضوي در گوين مي و انتـشاريتدو":دينه  منـشورن

ب ايحقوق خطيك كار دستورالعمليرانيمار در و با  بوده است

ن وزارتخانـهيمـسئول. دارديخـوان وزارتخانـه هـمي كلـيمش

ــد كــه مــش بايمعتقدن ــ شــان اي ــه ن صــورت باشــد كــه يــد ب

وييها دستورالعمل ا را بدهند راي اجتمـاعي آگاهبين ترتيبه

ها. بالا ببرند مآن دايدر واقع دن دسـتورالعمل مـردم خواهند با

اي رعايرا آگاه كنند تا آن ها خود متقاض  ن حقـوق توسـطيـت

هاي اما)13(.پرسنل بشوند ايافته نيـ مطالعات گوناگون خبـر از

بيم كه پس از گذشت يش از چهار سـال نـه تنهـا آگـاهي داد

ايعموم زمي در  مثـل خـودييلكـه گـروه هـابنه بالا نرفتـهين

ويمارانيب كه مستقا پرستاران ايماً درگيپزشكان هم ن مسئلهير

 از موضــوع حقــوقي مطلــوبيهــستند، هنــوز در ســطح آگــاه

دري شــا)5،13(.مــاران قــرار ندارنــديب وين رابطــه مــسئوليــاد ن

ن استيس رويگزاران ازي خلاقانـه تـريكردهـايازمنـد كـاربرد

دريـا اطلاعيك منشورينصب ده بـر بيـو ويوار مارسـتان هـا

 از آن هـا مـي توانـد مـشاركت دادنيكي. باشنديمراكز درمان 

و طراحير، در تدويخود افراد درگ اما. باشدين منشوريچنين

ايبا ويد توجه داشت كه ن مشاركت مستلزم وجود سازمان هـا

و ا صنفي است كه بتوانند منـافع اعـضاءيتشكل هاي حرفه اي

و از حقوق آنـان حما ا. نـديت نما ي ـخود را حفظ كرده ن ي ـبـه

ويد بتـوان انتظـار داشـت كـه نمايب شـايترت نـدگان پزشـكان

و  و نظـام پرسـتاري ا ي ـپرستاران از سازمان هاي نظام پزشـكي

سيد و درمــان يــگــر تــشكل هــاي حرفــه اي از ستم بهداشــت

كه در تدو  معيبخواهند به رعاين ت حقوق خـوديارهاي مربوط

ب ج. مار مشاركت داشته باشنديو حقوق نـبش اما از آن جـا كـه

ب  ايحقوق جايمار در و موقعيران از ت مناسـبي برخـوردار ي ـگاه

ه و هنوز غيچ نهادينبوده گيا تشكل پي و كه متولي ريـر دولتي

ب بيحقوق مـارانيماران بطور عام باشد وجود نـدارد، مـشاركت

س  و برنامهيدر هـاي مربـوط بـه خودشـانزيير است گزاري ها

بهيعملاً امكان ناپذ  و حتي ك خواسته نمي توانديعنوانر بوده

به. مطرح باشد هايلازم ا گروه هـاييادآوري است كه انجمن

كه براي حمايو بيژه اي  انـدل شـدهيمـاران خـاص تـشكيت از

ب( ديمثـل انجمــن و يــمــاران چ وجــهيبــه هــ...) ابتي، سـرطاني،

ن ايپاسخگوي زميازهاي كلي جامعه در و آن چنـانين نه نبـوده

حيدرگ ا اتيير مسائل بيـو روزمره مـاران بـراي مواجهـه بـاين

ب  ماري شان هـستند كـه كمتـر مـي تواننـد موضـوعيمشكلات

ب" ب"ماريحقوق په را و كلي .ري كننديگيطور جامع

هايا زميعميين مطالعه داده ت حقوقينه تجربه رعايق را در

ديب بيد افراديمار از ارائه.ن مواجهه را با آن دارنديشتري كه

كهيشا. داده است ن پژوهشيايها افتهيد بتوان ادعا كرد

كهي افرادي از صدايا نمونه بي است به عنوان بايا ديمار

ويحقوقشان رعا خطيت شود و پرستار، در به عنوان پزشك ا

و رعايفه تأميوظي درمانيمقدم خدمات بهداشت اين نيت

به عهده دارند بايا. حقوق را دن برسيد به گوش مسئولين صدا

كه همه گروه ها بيذيتا بدانند درينفع در رابطه با حقوق مار،

زميا اي براينه حرفين و تجربه . ان كردن دارنديبي براي گفتن

ا ديب اهمين ترتيبه وي آنان درطراحيها دگاهيت لحاظ كردن

هايتدو و دستورالعمل نين منشورها بي مربوطه شتر مورديز

زميه همچنن توجيا. توجه قرار خواهد گرفت نهين مي تواند

بي مردمي براي حمايل نهادهايساز تشك مارانيت از حقوق

. باشد

ت مطالعهيمحدود

ك ــات ــيمطالع ــاًيف ــار  context based غالب و انتظ ــوده  ب

ن موضـوع هرچنـديا. در مورد آن ها وجود ندارديريذپميتعم

ايكه مرتبط با طب رويعت ولين  متون بـهي در برخيكردهاست،

آنيك محدوديوان عن ميت از . شودياد
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پژوهشگران بدينوسيله مراتب سپاس خود را از دانشگاه علوم

و همچنين از  پزشكي تهران به خاطر حمايت مالي از اين طرح
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Abstract 
Background and Aim: Patients are among the most vulnerable social groups whose 

particular situation makes their rights more sensitive in health care system. They relegate 
themselves totally to the health care system and trust to the health professionals. In such a 
context, it seems necessary to provide tools and strategies for assuring patients rights 
advocacy. To designe and establish these tools, participation of all stakeholders is important 
and crucial according to WHO recommendations. The first step in this direction is entering to 
the world of the particular groups involving in patients’ rights practice in their daily activities 
and hearing their voices. The aim of this study was to explore lived experiences of patients, 
patients’ companions, nurses and physicians about patient’s rights practice.  

Material and Method: This is a phenomenological study based on Van Mannen’s 
approach to investigate a shared experience from different perspectives. Data was gathered 
via semi-structured interviews with 9 patients, 3 patient’s companions, 8 nurses and 5 
physicians in a central teaching hospital in Tehran, Iran. The transcribed interviews were 
analyzed through Van Mannen’s thematic analysis. 

Results: Holistic care, awareness of rights, adequacy of resources, accountability and 
integrated rights of patients and health care providers were the main themes emerging in this 
study.  

Conclusion: The findings of this study can reflect the meaning of patients’ rights practice 
from the lived experiences of patients, patients’ companions, nurses and physicians. This can 
be in use for the policy makers interested in considering their main partners perspectives 
when revising patients’ rights monitoring tools.   
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