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 مقدمه 

اطلاعات  تواندمی هاگیری و شرکت آنها در تصمیم اران و بیماراناز دیدگاه پرست استفاده

ای ن مطالعه با هدف بررسی مقایسه. ایتری از وضعیت کیفیت خدمات ارائه دهدکامل

 های پرستاری انجام شد.و بیماران در مورد کیفیت مراقبت دیدگاه پرستاران

  هاروش و مواد
 رستانبیما در شاغل پرستار 100 و بستری ماربی 300 تحلیلی،– توصیفی مطالعه این در

 به صورت بیماران داشتند، مشارکت نیشابور همنب 22 درمانی و پژوهشی-آموزشی

 العهمط وارد و انتخاب سرشماری به صورت پرستاران گیری تصادفی سیستماتیک ونمونه

 از هاداده برای تجزیه و تحلیل بود. QUALPAC پرسشنامه ها،داده گردآوری ابزار شدند

  .شد استفاده مستقل تی و توصیفی آماری هایآزمون
 هایافته

های قبتدرصد بیماران کیفیت مرا 5/70 درصد پرستاران و 7/65نتایج مطالعه نشان داد 

ن و ستاراهای پرستاری از دیدگاه پرمقایسه کیفیت مراقبت پرستاری را مطلوب دانستند.

بالاترین کیفیت  دهد که بخش داخلییز نشان میهای بستری نتفکیک بخشبیماران به 

 (.p=0/001) های پرستاری را دارا استمراقبت

 گیرینتیجه
ن در یماراهای پرستاری از دیدگاه پرستاران و بدهد کیفیت مراقبتمطالعه حاضر نشان می

 حد مطلوب است. 
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 مقدمه

 خدمات بهداشتتی زمینه در اصل مهم یک عنوان به مراقبت

 شتودمی گفتته بته طتوری کته (1)رود شمار متی به درمانی

(. 2) استت ضتروری انسان پیشرفت و بقا برای قبتمرا اعمال

 درمتانی، هتایمحیط در شده های ارائهمراقبت کلیه بین در

های ختتدمات مهمتتترین مولفتته از هتتای پرستتتاریتمراقب

 کیفیت با هامراقبت ارائه همین علت به (3) بیمارستانی است

 در ویتژه بته ستلامت نظتام در یک اولویت عنوان به مناسب

 کته طوری به (1)است  شده مطرح پرستاری ماتزمینه خد

متنعک   پرستتاری هتایکیفیتت مراقبت اغلب کشتورها در

 .(4) باشدها میفیت و درجه بندی بیمارستانکننده کی

را به عنتوان متداف   مهمی بسیار نقش پرستاران کهآنجائیاز 

 انجتام در آنتان کتاری کیفیتت بتالابردن ،کنندبیمار ایفا می

 توانتدمی کته استت عتاملی مهمترین پرستاری، هایمراقبت

زنتدگی  بته بیمتارانزودتتر  رگشتب و درمان سریعتر موجب

بته عنتوان  پرستتاران دیگتر ستوی از شتود  سالم و طبیعتی

 لحتا  ازو  بتوده کتادر ستلامت میتان در ترین افرادکلیدی

 ارائته هتایتمراقب کیفیتت گویجواب باید اخلاقی و قانونی

 مراقبتت کیفیت تعریف در آنان دیدگاه اینبنابر باشند  شده

 از یکتی. (5) استت برخوردار ایویژه جایگاه از سلامتی های

 هاستازمان ستایر از را ستلامت در کیفیت مقوله که سائلیم

 رکنتان درمتانیکا و بیمتاران کته است این سازد،می متمایز

 درمانی کادر تعریف .ندارندمراقبت  کیفیت از یکسانی تعریف

 درستت انجام و درست زمان در درست، کار انجام"فیت کی از

 متفتاوت استت از بیمتارانتعریف  اما  "استاز همان بار اول 

 بر را کیفیت عمدتاً بیماران که داده نشان مطالعات نتایج  (6)

, 5) ستنجندمی دارد، ارزش برایشتان شخصتاً که آنچه اساس

 مکتاران، بهتادری و ه(7) مطالعات بختیاری و همکتاران .(6

د تقریبتتا در تمتتامی ابعتتاد نشتتان دا Run (9)و  Buttو  (8)

بین دیدگاه بیمار و پرستار شتکاف  کیفیت خدمات پرستاری

ا و بتا در نظرگترفتن هتود دارد. با توجه به نتتایج پژوهشوج

 فتردی بتین و تعتاملی فرآیندی های پرستاریاینکه مراقبت

 اتفتا  بیمتار و پرستتار بتین ارائه مراقبت لحظه در که است

افتد و توجه به اینکه دیدگاه بیمتاران در زمینته کیفیتت می

گیری و تواند در تصتمیمراقبت و شرکت فعالانه بیماران میم

 بررستی بته استت لازم بنتابراین ارتقاء سلامت متورر باشتد 

. بترهمین شود توجه نیز مددجویان دیدگاه از مراقبت کیفیت

بتا هتدف مقایسته ی محققان برآن شتدند تتا پژوهشتاساس 

هتای و بیماران در مورد کیفیت مراقبت های پرستاراندیدگاه

بهمن شهرستان نیشتابور انجتام  22پرستاری در بیمارستان 

 دهند.

 هاو روش مواد

بیمتار بستتری در  300تحلیلتی،  -در این مطالعته توصتیفی

 -هتتای داخلتتی، جراحتتی و ویتتژه در مرکتتز آموزشتتیبخش

من با روش نمونته گیتری تصتادفی به 22پژوهشی و درمانی 

پرستتار شتاغل در بیمارستتان فتو  بتا  100سیستماتیک و 

 پرستش از استفاده با هادادهروش سرشماری انتخاب شدند. 

 QUALPAC (Quality Patient Care Scale)نامتتته 

 و مراقبتت فرآینتد بررستی ابتزار جهتت این شد. آوریجم 

 آمریکا، شورهایک در 1975سال  از پرستاری مراقبت کیفیت

 استت. پرستش گرفته استفاده قرار مورد نیجریه و انگلستان

 و گرفته قرار بررسی مورد در تبریز 1392سال  در فو  نامه

پرسشتنامه  (10) استت داده شتده تطبیت  ایتران فرهنگ با

 سه در را پرستاری مراقبت کیفیت که است گزینه 68 دارای

( و 33-55) زیکتیفی(، 1-32) ستاالات اجتمتاعی روانی بعد

 ایتتن دردهتتد. ( متتورد بررستتی قتترار می56-68بتتاطی )ارت

، اغلب 4همیشه  ،لیکرت ای چهاردرجه مقیاس از پرسشنامه

 بعتد نمتره بنتابراین، استفاده شد. 1و هیچ وقت  2گاهی  ،3
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 و 23-92از  فیزیکتی بعد نمره، 32-128 از اجتماعی روانی

 کلتی نمره یمنهدا است متغیر 13-52 از ارتباطی بعد نمره

 کتل نمتره. (11) باشتدمی 272 تتا 68 پرسشتنامه ایتن در

 گردید تقسیم ساالات کل تعداد بر پرستاری مراقبت کیفیت

(، 0 -89/1) نامطلوب گروه سه به پرستاری مراقبت کیفیت و

( 64/2 -4 ( و مطلتتوب )90/1 -63/2) تتتا حتتدی مطلتتوب

 پرستاران ایبر پرسشنامه این کهآنجایی از .شد بندی تقسیم

 جهتت تتا شتد داده آن در تغییراتتی شتود،می استتفاده

 باشتد. مناسب بیماران و پرستاران گروه دو برای پاسخگویی

 پرسشتنامه فیزیکتی حیطته بته مربتو  ستاال 2 بنتابراین،

QUALPAC جهتت گردید. جایگزین جدید ساال 2 و حذف 

 استاتید از تتن 7 اختیتار در پرسشتنامه محتوا، روایی تعیین

  و گرفتت قرار نیشابور مامایی و پرستاری دانشکده پرستاری

 .گردیتد اعمتال پرسشتنامه ساالات بهبود جهت آنان نظرات

 کرونبتا  آلفای ضریبجهت بررسی پایایی پرسشنامه نیز از 

معیارهای ورود به مطالعته پرستتاران . (=76/0αاستفاده شد)

دن، شامل دارا بودن متدر  بهیتاری و یتا بتالاتر، شتاغل بتو

ماه سابقه کار بالینی و تمایل به شترکت در  6داشتن حداقل 

پژوهش بود. معیارهای ورود بیماران شامل تمایل به شترکت  

ساعت و داشتتن  6در پژوهش، بستری بودن به مدت حداقل 

 نایی پاسخگویی به سوالات بود.توا

 کمیتتته اختتلا  موافقتتت اختتذ از پتت  پژوهشتتگران

(IR.Nums.REC.1395.29)  های بستری، مراجعه به بخشبا

لیستتت بیمتتاران تتترخیر شتتده را دریافتتت و طبتت  روش 

 پ  گیری از قبل توضیح داده شده به بیماران مراجعه،مونهن

اهتتداف پتتژوهش و تکمیتتل فتترم رضتتایت نامتته،  توجیتته از

شتد در صتورت شنامه جهت تکمیتل بته آنتان داده متیپرس

ر خوانده و ک برای بیمانداشتن سواد، سوالات به صوت تک ت

شد. جهتت پرستتاران ها توسط پژوهشگر ربت میعینا پاسخ

 از تکمیتل پت  و داده قترار آنتان اختیار در نامهنیز پرسش

 بتا آوری،جم  از ها پ داده .شد گرفته تحویل هاآن توسط

 از استتفاده بتاو  20نستخه  SPSS افتزار  نترم از استتفاده

و کروستکال  های توصیفی و استتنباطی )متن ویتنتیآزمون

 والی ( تجزیه و تحلیل گردید.

 هایافته

 59/30 ± 29/8مطالعتته میتتانگین ستتنی پرستتتاران  ایتتندر 

نفتتر(  44درصتتد) 9/62نفتتر( زن و  51درصتتد ) 9/72ستتال، 

 97/5 ± 75/5متاهل بودند. متوستط ستابقه کتار پرستتاران 

 ± 30/25میانگین سنی بیمتاران، سال بوده است. همچنین 

 نفر( بیماران شرکت کننتده 165) درصد 7/57سال،  85/38

درصتد  50نهتا متاهتل بودنتد. نفتر( آ 188درصد ) 66زن و 

و  نفر( از بیماران سابقه بستری قبلی را اظهتار کردنتد 142)

روز بتود. نتتایج  35/3 ± 69/5میانگین متدت بستتری انهتا 

قبتت پرستتاری نشتان داد کته حاصل از بررسی کیفیتت مرا

میانگین نمره کلی کیفیت مراقبت های پرستتاری از دیتدگاه 

 ±94/120و از دیدگاه بیمتاران  22/18 ±66/132پرستاران 

 5/70درصتد پرستتاران و  7/65بود که از ایتن بتین  37/26

درصد بیماران کیفیتت مراقبتت هتای پرستتاری را مطلتوب 

 (.1دانستند)جدول

هتای پرستتاری از یسته کیفیتت مراقبتقاممربو  بته  نتایج

هتای بستتری پرستاران و بیماران بته تفکیتک بخشدیدگاه 

هتای های داخلی در مقایسه بتا بخشکه بخشدهد نشان می

جراحی و ویژه از کیفیت مراقبتی پرستاری بالاتری برخوردار 

هستند و این یافته از دیدگاه دو گروه شرکت کننتده معنتی 

 (.2)جدول (p=0/001)دار می باشد
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 مقایسه دیدگاه پرستاران و بیماران در خصوص حیطه های کیفیت مراقبت های پرستاری -1 جدول

حیطه های کیفیت 

 مراقبت پرستاری
 متغیر

کیفیت مراقبت پرستاری 

 از دیدگاه پرستاران
 تعداد)درصد(

کیفیت مراقبت پرستاری 

 از دیدگاه بیماران
 تعداد)درصد(

p-value 

 انی اجتماعیحیطه رو

 (9/4)14 - نامطلوب

 (3/83)240 (1/77)54 مطلوب 001/0

 (8/11)34 (9/22)16 بسیارمطلوب

 حیطه فیزیکی

 (3/9)27 - نامطلوب

 (4/67)194 (9/72)51 مطلوب 12/0

 (3/23)67 (1/27)19 بسیارمطلوب

 حیطه ارتباطی

 (8/10)32 (3/4)3 نامطلوب

 (67)193 (4/71)50 مطلوب 07/0

 (9/21)63 (3/24)17 بسیارمطلوب

 کل

 (9/5)17 (3/4)3 نامطلوب

 (5/70)203 (7/65)46 مطلوب 001/0

 (6/23)68 (3/34)24 بسیارمطلوب

 

 

 و ویژه مقایسه دیدگاه پرستاران و بیماران در خصوص کیفیت مراقبت های پرستاری در بخش های جراحی، داخلی -2جدول

 بخش های بستری 

 یت مراقبت پرستاریکیف
 متغیر

 جراحی

 تعداد)درصد(

 داخلی

 تعداد)درصد(

 ویژه

 تعداد)درصد(
p-value 

 دیدگاه پرستاران

 - - - نامطلوب

 (2/2)1 (1/76)35 (7/21)10 مطلوب 001/0

 (2/29)7 (5/37)9 (3/33)8 بسیارمطلوب

 دیدگاه بیماران

 - (3/10)14 (3/2)3 نامطلوب

 (5/43)10 (1/72)98 (6/73)95 مطلوب 001/0

 (5/56)13 (6/17)24 (24)31 بسیارمطلوب

 

 

 

 بحث

نفتر، 203ران )نتایج مطالعه حاضر نشتان داد کته اک تر بیمتا

هتتای پرستتتاری را در حتتد مطلتتوب (کیفیتتت مراقبت70,5%

. محمدنیا و همکاران نیز نتایج مشتابهی را براستاس دانندمی

های تتامین اجتمتاعی دگاه بیماران بستری در بیمارستتاندی

یکی از دلایل کیفیت مراقبتتی  .(12) تهران به دست آوردند

گزارش شتده توستط بیمتاران ایتن استت کته اک تر  مطلوب

زمتان بیماران شرکت کننده در این مطالعه پرسشتنامه را در 

کردنتد کته نها احستاس میترخیر تکمیل نمودند و شاید آ
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در مطالعه ختود  1سدالاهای م بت بیشتری بدهند. باید پاسخ

رستتاری بته ایتن پ هتایا عنوان رضایت بیمتاران از مراقبتب

هتای پرستتاری بیماران از مراقبت%90,67رسد که نتیجه می

 دهنده ایتتن استتت کتتهکتته ایتتن نشتتان (13) رضتتایت دارنتتد

 طتول در پرستتار مراقبتت و ارزیابی و شده فردی ،هامراقبت

عته حاضتر اک تر در مطال همچنتین .استت بوده مارر بستری

هتای پرستتاری را کیفیت مراقبت (%65,7نفر، 46) پرستاران

 همکتاران و فاتحیدر حد مطلوب دانستند. در همین رابطه 

 پرستتتاران کیفیتتت از درصتتد 98,17 کته دادنتتد نشتان

 ارزیابی مطلوب حد در رااز سالمندان  های پرستاریمراقبت

میری و همکاران نیز گتزارش نمودنتد اک ریتت  .(14) کردند

متاعی، اجت-پرستاران کیفیت مراقبت را در سه حیطه روانتی

 بتا درارتبتا . (15) داننتدفیزیکتی و ارتبتاطی مطلتوب می

نتایج مطالعه حاضتر پرستاران،  و بیماران هایدیدگاه مقایسه

های پرستتاری از دیتدگاه دهد نمره کیفیت مراقبتنشان می

در مقایسه با دیتدگاه پرستتاران در حیطته ارتبتاطی بیماران 

 .کمتر است

 کیفیت که داد نیز نشان همکاران و نیشابوری مطالعه نتایج 

 و اجتمتاعی-روانتی حیطته دو در پرستتاری هتایمراقبت

 دیتدگاه بیمتاران از سمنان شهر هایبیمارستان در ارتباطی

 ، بتر Cabe مطالعه نتایج .(1) است پرستاران دیدگاه از کمتر

 کته کترد مشتخر بیمارستتان در بستتری بیمتار 11 روی

 و عتدم توجته احستاس مناستب، ارتبتا  فقتدان از بیماران

 انتدمند بودهگله پرستاران طرف از دوستانه ارتبا  و همدلی

استکی و همکاران نیز به این نتیجته رستیدند در بعتد  .(16)

 داردهمدلی بین دیدگاه پرستاران و بیماران شتکاف وجتود 

هتیچ  کته نمتود بیتان این بتاره در همکاران و پاپاستاور .(5)

 زیترا ندارد، وجود پرستاران و بیماران ادراکات بین سازگاری

                                                           
1Alasad 

 شتده، تعیتین قبتل از کته رفتارهتایی بته توجه پرستاران با

 همیشته شتده انجتام هتایمراقبت دهند ومی انجام مراقبت

 همچنین واندتمی این تفاوت .شودنمی در  بیماران توسط

 انتظتارات نسبت بته پرستاران عملکرد که باشد نآبه دلیل 

های مطالعته حاضتر نشتان یافته. (17) است ترپایین بیماران

ان هر دو مواف  این هستند کته دهد که بیماران و پرستارمی

راقبتی بالاتری در مقایسته های داخلی دارای کیفیت مبخش

 نشتان متعددی طالعاتهای جراحی و ویژه هستند. مبا بخش

 جراحتی هتایبخش در درمتان تحتت بیماران که داده است

 قترار درمان تحت داخلی هایبخش در که بیمارانی به نسبت

. الاستد و (19 ,18)انتد داده نشان بیشتری رضایت گیرندمی

 چنتتدین معمتولاً داخلتی بیمتارانکته  همکتارانش معتقدنتد

 تتثریر آنهتا ضتایتر میزان بر که دارند مزمن سلامتی مشکل

 دلیل به جراحی بیماران بیشتر که حالی در گذارد،می منفی

 وضتعیت در ملموس نتایج دارای که تندرستی حاد مشکلات

کته  (13) گیرنتدمی قترار درمان تحت هستند، آنها سلامتی

شتاید دلیتل ایتن با نتایج مطالعه حاضر در تضتاد استت این 

بیمارستان  در بستری سابقه بیمارانی که تفاوت این باشد که

 از همچنتتین بیننتتد ومی را دلستتوزتر پرستتتاران را دارنتتد

 نظتتر هستتتند در واقتت  بتته ترراضتتی پرستتتاری هتتایمراقبت

بیشتر فرصت بیشتتری در خصتوص  هایبستری که رسدمی

 مراقبتتی رفتارهتای مشتاهده و پرستتاران از مراقبت دریافت

های د موارد بستریو از آنجا که تعدا به بیماران می دهد آنها

در مقایسته بتا ستایر  مجدد بیماران در بختش هتای داخلتی

های ست کیفیت مراقبتی پرستاری در بخشها بیشتر ابخش

های مطالعته، ز محتدودیتداخلی بیشتر گزارش شده است. ا

به ویژه در مورد پرستاران و استتفاده  اهکم بودن تعداد نمونه

گردد ود که پیشنهاد میگیری تصادفی بنکردن از روش نمونه

 در سایر مطالعات از حجم نمونه بالاتری استفاده گردد.

 یریگیجهنت

https://scholar.google.com/citations?user=i-fQBW4AAAAJ&hl=en&oi=sra
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پرستتاران و دهتد کته دیتدگاه به طور کلتی نشتان می نتایج

 22هتتای پرستتتاری در بیمارستتتان بیمتتاران کیفیتتت مراقبت

  جتام  و ابتزار نبودباشد. بهمن نیشابور در سطح مطلوب می

ممکن های پرستاری فیت مراقبتیک شکل جهت بررسی کی

، نیتبگتذارد. عتلاوه بتر ا ریشتده تتثر افتتی جیاست بتر نتتا

واحتد  مارستانیب کیمطالعه در  نیکه ا گرددخاطرنشان می

 قتتاتی، تحقنتتتایج دییتتتث یبتترا نیانجتتام شتتده استتت. بنتتابرا

 لازم است. یشتریب

 و قدردانی تشکر

علتتوم در پایتتان از معاونتتت تحقیقتتات و فنتتاوری دانشتتکده 

بهمتتن و کلیتته  22پزشتتکی نیشتتابور، ریاستتت بیمارستتتان 

 شترکت نمودنتد تقتدیر وپرستاران و بیمارانی که در مطالعه 

 یم.تشکر می نمای

 منافع تعارض

 در این مطالعه تعارض منافعی وجود ندارد.
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A B S T R A C T   OriginalArticle 

Introduction 

Using the views of nurses and patients and their participation in decision-

making can provide more complete information about the quality of services. 

The purpose of this study was to compare nurses 'and patients' viewpoints 

about the quality of nursing care. 

Materials and Methods 
In this descriptive-analytical study, 300 hospitalized patients and 100 nurses 

working in 22 Bahman Neyshabur teaching hospitals participated. Patients 

were selected through systematic random sampling and nurses were selected 

through the census. QUALPAC questionnaire was used for data collection. 

Descriptive statistics, Kruskal–Walli, and U-Mann-Whitney were used to 

analyze the collected data. 

Results 

The results of the present study show that the quality of nursing care from the 

viewpoint of nurses and patients is at a desirable level. 

Conclusion 

The present study shows that the quality of nursing care from the viewpoint 

of nurses and patients is at a desirable level. 
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