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Abstract 

Background and Objective: Caring is a moral virtue that lies at the core of nursing 

care and is a key element in this practice. On the other hand, parental satisfaction 

is one of the most important factors influencing the care of hospitalized children. 

Therefore, the present study was conducted to determine the relationship between 

the ethical care of nurses and the satisfaction of parents of children hospitalized in 

Ardabil Children's Hospital in 2024. 

Materials and Methods:  In this descriptive-correlational study conducted in 2024 

at BouAli Medical Education Center in Ardabil, Iran, 200 clinical nurses and 160 

parents of hospitalized children were selected using a census and stratified random 

sampling method. The data collection tool included a Questionnaire on the 

Personal-Social Characteristics of Nurses and Parents, Pediatric Ethical Care (2023), 

and Parental Satisfaction and its Associated Factors (2022). Data were analyzed in 

SPSS software (version 26) using descriptive (absolute and relative frequency, Mean 

and SD) and analytical (t-test, analysis of variance, and Pearson Correlation 

Coefficient) statistics. The Normality of the data was checked using the 

Kolmogorov-Smirnov test. 

Results:  The findings showed that 95% of clinical nurses were female and 43% 

were formal employment status. Additionally, 54.4% of the hospitalized children 

were boys, and 34.4% were hospitalized with respiratory diseases. The average 

score of ethical care and parental satisfaction were measured at 152.77 ± 4.25 and 

300.81 ± 11.94, respectively. The highest score in ethical care for children was 

found in the domain of "emotional needs (47.63 ± 2.21) , while the highest score 

in parental satisfaction was attributed to "care and treatment Subcomponent with ( 

131 ± 5.05). The results showed a direct and significant relationship between 

ethical care of children and parental satisfaction (r=0.47, P<0.001). The Stepwise 

regression test showed that among children's ethical care subcomponents, the 

"Emotional Needs Factor" was the strongest predictor of parental satisfaction. 

Conclusion: Implementing nursing care based on ethics is one of the most important 

factors in the satisfaction of parents of hospitalized children and the quality of child 

care. Providing nursing care by nurses who adhere to the principles of nursing care 

can improve the quality of nursing care. In addition, it is vital to involve hospital 

managers and officials for a better implementation of this process. 
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Extended Abstract  

Background and Objective 

Care is the beating heart and dynamic nature of the 

nursing profession. Ethical care is a process during 

which a professional nurse pays special attention to the 

physical, mental, and social development of a child 

while improving his practical skills. On the other hand, 

satisfaction is a multidimensional concept that includes 

the gap between the patient's expectations and the 

services received. Given that care is the essence of the 

nursing profession, mastering the provision of 

comprehensive and effective care on time plays a vital 

and key role in the revival of patients and the 

restoration of their vitality, one of the effective factors 

in improving the quality of care for hospitalized 

children is parental satisfaction. The present study 

aimed to determine the relationship between the ethical 

care of nurses and the satisfaction of parents of children 

hospitalized in Ardabil Children's Hospital in 2024. 

Materials and Methods 

This descriptive-correlational study was conducted in 

2024. The statistical population consisted of clinical 

nurses working in the Bouali Medical Education Center 

affiliated with Ardabil University of Medical Sciences, 

and all the patients referred to these centers. A total of 

200 nurses and 160 pediatric parents were selected 

according to the number of nurses working in pediatric 

wards by census and stratified random sampling 

method, respectively. The nurse's criteria for entering 

the study included having at least a bachelor's degree, 

informed consent to participate in the research and 

working in a hospital as a nurse, and having at least six 

months of work experience. Parental criteria for 

entering the study included answering questions, and 

the exclusion criteria for both groups consisted of leave 

or transfer to other centers and incomplete completion 

of the questionnaires. After obtaining the necessary 

permits, the questionnaires were distributed among the 

participants to be completed in different work shifts 

(e.g., Morning, Evening, and Night) with the shift’s 

supervisor's permission and after the provision of the 

necessary explanations and obtaining informed 

consent. The data collection tools included a 

demographic profile questionnaire of the nurses and 

parents, a pediatric ethical care, and parental 

satisfaction and its associated factors. Descriptive 

statistics methods (e.g., absolute and relative 

frequency, Mean and SD) were used for data analysis. 

The Normality of the data distribution was checked 

using the Kolmogorov-Smirnov test, and the results 

indicated that the data distribution was normal 

(P>0.05). Parametric tests, such as (t-test, analysis of 

variance, Pearson's correlation coefficient, and multiple 

Stepwise regression) were used in a step-by-step 

method for data analysis. 

Results 

The findings showed that 95% of the clinical nurses 

were female and 43% were permanent employees. At 

the same time, 54.4% of the hospitalized children were 

boys and 34.4% were hospitalized with respiratory 

diseases. The mean score of Parents' satisfaction was 

calculated as 300.81 ± 11.94.  Respectively, the highest 

and lowest scores among the components of parental 

satisfaction were related to the fields of care and 

treatment and organization of parents of hospitalized 

children.  The mean perceived  nurse's ethical care was 

152.77 ± 4.25, with dimensions of emotional needs, 

respect for rights, therapeutic needs, correct 

notification, and welfare needs, respectively, showing 

the highest score in the ethical care dimension. The 

results revealed a direct and significant relationship 

between nurse's ethical care and parental satisfaction 

(r=0.47, P<0.001). No statistically significant 

relationship was found between nurse's ethical care and 

parental satisfaction with demographic characteristics 

(P>0.05). Multiple regression was used in a step-by-

step method to determine parental satisfaction 

(criterion variable) based on predictive variables 

(ethical care and Subcomponents). Finally, this 

coefficient indicates that about 10% of parental 

satisfaction is explained by the variable of emotional 

needs as a sub-component of nurses' ethical care as the 

strongest predictor of parental satisfaction. 

Conclusion 

The results indicated that the mean scores for nurses' 

ethical care and parental satisfaction were at a moderate 

level. Furthermore, regression analysis revealed a 

significant and positive correlation between nurses' 

ethical care and parental satisfaction. Therefore, it can 

be inferred that developing an ethical care approach 

among nurses can enhance parental satisfaction. Based 

on these findings, pediatric nurses play a pivotal role in 

this regard. Providing training and developing 

programs to improve such an approach among nurses 

working in pediatric wards at all levels, through 

workshops and periodic consultations, can effectively 

enhance their skills and guide their ethical care. 

Emphasizing ethics as a fundamental component of 

nursing care management is crucial, and such training 

should be integrated into nursing curricula. 
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  چکیده 

رای پرسیتاری را ششیکیل مراقبت، به مثابه یک فضییلت الاققی، وورره و عصریر یلیدی مراقبت  : ساابقه و دد  

شرین عوامل موثر در مراقبت از یودیان بسییتری، ریییایت وا دین اسییتر بصابراین،  درد. از طرفی یکی از مهممی

یمارسیتان  ب پرسیتاران با رییایت وا دین یودیان بسیتری در    الاققیارشباط مراقبت  مطا عه حاییر با رد  شعیین 

 انجام شده است. 1402  سالاردبیل  یودیان  

وا د یودک بستری به شرشیب  160پرستار با یصی و  200رمبستگی،   -در این مطا عه شوصیفی   دا: مواد و روش 

  1402درمانی بوعلی، شیهر اردبیل سیال    -ای در مریز آموزشیی گیری سیرشیماری و شریادفی طب هبه روش نمونه

اوتماعی پرسیتاران و وا دین،    -نامه مشیخریاف فردی  را، شیامل پرسی آوری دادهاند. ابزار ومعانتخاب شیده

افزار  را با نرم( بوده اسیییت. داده2022( و رییییایتمصدی و عوامل موثر بر آن )1402مراقبت الاققی از یودیان )

26-SPSS ( فراوانی مطلق و نسییبی، میانگین و انارا  معیارو با اسییتفاده از آمار شوصیییفی)  ( شی  و اسییتصباطی

را با اسیتفاده از آزمون  اند. نرما یتی دادهشجزیه و شالیل شیده  (مبسیتگی پیرسیونشسیت، آنا یز واریان  و ییریب ر

 یو موگرا  اسمیرونو  بررسی و چک شد.

اند.  درصد ویعیت اشتغال رسمی بوده  43درصید پرستاران با یصی زن و  95را نشیان داده اسیت یه  یافتهدا: یافته 

اند. میانگین نمره  بیماری شصفسییی بسییتری بودهدرصیید با    4/34درصیید یودیان بسییتری پسییر و  4/54از طرفی  

( بوده است. بیشترین مراقبت الاققی از  81/300 ±94/11( و ریایت وا دین )77/152±  25/4مراقبت الاققی )

  05/5( و بیشیترین رییایت وا دین بعد مراقبت و درمان )63/47±21/2یودیان، حیطه »عامل نیازرای عاطفی )

(« بوده اسییت. نتاین نشییان داده یه بین مراقبت الاققی از یودیان و ریییایت وا دین ارشباط مسییت یم و  131 ±

(. نتاین آزمون رگرسیییون گام به گام نشییان داده اسییت یه از بین ابعاد  r،001/0>P=47/0معصادار ووود دارد )

یصصیده رییییاییت وا یدین بوده  بیصیپی شرین  مراقبیت الاققی از یودییان »عیامیل نییازریای عیاطفی« بیه عصوان قوی

 است.

  ریییایت شرین عوامل موثر در رای پرسییتاری بر مبصای مراقبت الاققی یکی از مهماورای مراقبت  گیری: نتیجه 

الاقق   رای پرسیتاری شوسیپ پرسیتارانی باوا دین یودیان بسیتری و ییفیت مراقبت از یودیان اسیت. ارا ه مراقبت

رای  شواند ییفیت مراقبت پرسیتاری در نتیجه رییایت وا دین از مراقبتو پایبصد به اصیول مراقبت پرسیتاری می

پرسییتاری یودیان را افزای  درد. از طرفی درگیر یردن مدیران و مسیی وین بیمارسییتانی برای اورای بهتر این  

 رسد.رویکرد مراقبتی حیاشی به نظر می

 

 الاقق، ریایت بیمار، پرستاری یودیان، پرستار  واژگان کلیدی: 

پزشکی   علوم  دانشگاه  برای  نشر  ح وق  شمامی 
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مراقبت الاقق  لتیفض عصرر یلیدی  و  وورره  را  ی،  پرستاری  رای 

و داده  برای  صهیزم  ششکیل  فرارم    یصیبا   یراتیفیی  یاعتق   را 

الاقق.  [2]  آوردیم عصوان    ،یودیان  یمراقبت  و    یکیبه  ابعاد  از 

  ای پرستار حرفه  کیآن    یاست یه ط  یصد ایمراقبت، فر  یاردا  وای

  ی روان  ،یبه رشد وسم  یاژه یلاود، شووه و  یشوان علم  ییمن ارش ا 

اوتماع رمد   داردیودک    یو  با  رمکار  نیوا د  یو    ر ی سا  یو 

 Convention on the متخرران در قا ب مصشور ح وق یودیان  

rights of the child  م  یفا یا ح.  [4,  3]  یصدین      طه یپصن 

  شده است یه شامل   ف یاز یودیان شعر  یمراقبت الاقق  یبرا   یاساس

درست    یرسانیودک، اطقع   یعاطف   یراازیشووه به ن  ح،یارشباط صا

وا د و  یودک  وا د  ن،یبه  و  یودک  ح وق  به  به    ن،یاحترام  شووه 

پرستاران    .[6,  5]است    یودک  یو رفار  یدرمان  -ی  بهداشت  یراازین

مراقبت  اورای  الاققی  با  مراقبت  اصول  اساس  بر  پرستاری  رای 

شوانصد مصجر به بهبود ییفیت مراقبت از یودیان شوند. یکی از  می

اصول حایم بر این رویکرد مراقبتی، حضور وا دین در یصار یودیان  

لاود و ن   یلیدی آنان در عملی شدن ررچه بهتر این نوع مراقبت  

یابد  رای الاققی ارش ا می است یه در این صورف رم ییفیت مراقبت

 شود. شده بیشتر می و رم میزان ریایت وا دین از مراقبت ارا ه 

ریایتمصدی   یودیان،  از  مراقبت  بهبود  در  موثر  عوامل  از  یکی 

بار در    ن ی او    ی برا   ی از لادماف درمان  ی تمصد ی مفهوم ریا وا دین است.  

  ی مطرح و بعد در یشوررا   Harvard University  دانشگاه راروارد  

استرا   انگل   ا ی یانادا،  ارز     ی و  شالاص  عصوان  عملکرد    ی اب ی به 

و    ی پزشک   ی را از مراقبت   ریایت   .[ 7]   را در نظر گرفته شد مارستان ی ب 

  شامل   است یه   ی چصدبعد   ی دارد و مفهوم   ی متعدد   ف ی شعار   ی پرستار 

  ن ی ررچه ا و  شود  ی شده م   افت ی و لادماف در   مار ی انتظاراف ب   ن ی فاصله ب 

. از ومله  [ 8]   رود ی رم بایشر م   ی تمصد ی سطح ریا شود،  شر  فاصله یوشاه 

ریزی برای آیصده،  ن اط مثبت رعایت ریایتمصدی وا دین، امکان برنامه 

انجام بصدی و فعا یت را، بودوه برآورد رزیصه    از .    [ 9] شده است  رای 

ریا  بر  موثر  بستری،    ن ی وا د   ی تمصد ی عوامل  به  ی م یودیان  شوان 

  ن، ی وا د   قف ی سطح شار   مارستان، ی در ب   ان یودی   قبلی بستری   اف ی شجرب 

برلاورد   ناوه  یودک،  و  یاریصان  سن  یودک  م   شان ص ی وا د با    زان ی و 

از ومله  .  [ 12- 10]   اشاره یرد   ی بهداشت   ن ا و معلوماف مراقب   یی پاسخگو 

شوان ایجاد شک و شردید در اعتبار  پیامدرای یار  ریایت وا دین می 

انجام مراقبت  به  رای  نسبت  ح وقی  شکایاف  میزان  افزای   شده، 

رای انجام شده را نام برد یه  درصدگان مراقبت و یار  بازه درمان ارا ه 

در نتیجه مصجر به شرک یودیان و وا دین از ادامه درمان و مراقبت  

 . [ 14,  13] شود  پرستاری می 

( نشان داده است یه 2020نتاین مطا عه صا ای و رمکاران )

در   پرستاری  الاقق  آیین  مبصای  بر  یه  پرستارانی  شغلی  عملکرد 

داده بخ   انجام  را  لاود  مراقبتی  اعمال  ویژه  به  رای  نسبت  اند، 

نتاین مطا عه    .  [15]رای عمومی در سطح بای است  پرستاران بخ  

( وا دین را شیوه  2007پورموحد و رمکاران  ناریایتی  ( بیشترین 

برلاورد و رعایت نکردن مراقبت و اصول الاققی پرستاران دانسته  

نتاین مطا عه قادری و رمکاران نیز نشان داد بین میزان  .  [13] است  

آن  مشاریت  میزان  با  پدران  یودیان  شص   از  مراقبت  روند  در  را 

بستری لاود رابطه مصفی و معصاداری ووود دارد یه این امر به نوبه  

می  لادماف  لاود  از  وا دین  ریایتمصدی  افزای   به  مصجر  شواند 

ی  با شووه به ایصکه مراقبت، وورره   .[16]مراقبتی و درمانی شود  

در  حرفه  مؤثر  و  وامع  مراقبت  انجام  بر  است، شسلپ  پرستاری  ی 

زمان مصاسب، ن   حیاشی و یلیدی در احیای بیماران و بازگرداندن  

و وامع مراقبت در    عملیو مهارف در انجام    یصدرا ایفا میحیاف آن 

  ی دین   یل  مارانیب  افیمصاسب در بازگرداندان ح  یمادوده زمان

، از طرفی یکی از عوامل موثر در بهبود ییفیت  دارد  یبخشاف یو ح

مراقبت الاققی از یودیان بستری ریایت وا دین استر بصابراین،  

رد    با  حایر  مراقبت  شعیین  مطا عه  با    الاققیارشباط  پرستاران 

  سال اردبیل یمارستان یودیان  بریایت وا دین یودیان بستری در 

 انجام شده است.   1402

 

 کار   روش 

رمبستگی است یه در سال    -پژور  حایر از نوع شوصیفی  

و    1402 با یصی  پرستاران  شامل  آماری  وامعه  است.  شده  انجام 

درمانی یودیان    -وا دین دارای یودیان بستری در مریز آموزشی  

بیمارستان بوعلی شصها مریز رفرال فوق  اند.  بوعلی، شهر اردبیل بوده 

رای بستری  شخرری اطفال در استان اردبیل است یه دارای بخ  

مراقبت  عفونی،  یودیاناطفال،  ویژه  و   رای  انکو وژی  نوزادان،  و 

به   پرستاران  پژور   این  در  است.  نظر  شات  و  سرپایی  اورژان  

گیری شرادفی  گیری سرشماری و وا دین به روش نمونه روش نمونه 

رای بستری  را از شمام بخ اند. نمونهای نسبتی انتخاب شده طب ه

شده انتخاب  سرپایی  اورژان   وز  بیماران  به  شعداد  نسبت  به  اند. 

بستری در رر بخ  و نسبت شخت فعال به بیمار وا دین یودیان  

اند. حجم  ای انتخاب شده گیری شرادفی طب هبستری به روش نمونه 

نفر و وا دین با در نظر گرفتن یریب اطمیصان    200نمونه پرستاران  

King   درصد، با شووه به مطا عه ییصگ    80درصد و شوان آزمون    95

G ( 23/0( و یریب رمبستگی )2003و رمکاران=r  و با احتساب )

معیاررای    .[17]نفر مااسبه شده است    160درصد حجم ریزش    10

یارشصاسی   مدرک  حداقل  شامل  پرستاران  برای  مطا عه  به  ورود 

پرستاری، ریایت آگارانه وهت شریت در مطا عه و داشتن حداقل  

رای اطفال و برای وا دین نیز داشتن  ش  ماه ساب ه یاری در بخ  
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نامه و  ریایت آگارانه و حداقل سواد پاسخگویی به سوایف پرس  

سوایف   ناقص  شکمیل  گروه  دو  رر  برای  مطا عه  از  لاروج  معیار 

گیری  نامه و انت ال یودک یا پرستار حین مدف زمان نمونه پرس  

رای  به سایر مرایز آموزشی و درمانی بوده است. پ  از یسب مجوز 

پرس   در  نامه یزم  با    3را  و  شب(  و  عرر  )صبح،  یاری  نوبت 

را با ارا ه شوییااف یزم و  رمارصگی سوپروایزر و سرپرستار بخ  

 رای پژور  شوزیع شده است. یسب ریایت آگارانه بین نمونه 

را شامل چهار بخ  است یه عبارشصد از:  ابزار گردآوری داده   

بر    -نامه مشخراف فردی  ( پرس  1 اوتماعی پرستاران مشتمل 

سؤایشی درباره وص ، سن، سطح شاریقف، ویعیت استخدامی،  

  اوتماعی   -نامه مشخراف فردی  ( پرس  2بخ  و ساب ه یاریر  

وا دین مشتمل بر ش  مورد درباره وصسیت یودک بستری، سطح  

شاریقف وا دین، چصدمین فرزند لاانواده، نوع بیماری، سن وا دین  

نامه مراقبت الاققی از  ( پرس  3و مدف زمان بستری در بخ ر  

پرس   رمکاران  یودیان:  و  مت ی  بار  نخستین  را  حایر  نامه 

سصجی یردند یه مراقبت بر پایه  (، در ایران طراحی و روان 1402)

بعد    5سوال در    37سصجد و شامل  ر یودیان می الاقق مراقبتی را د

سوال(، احترام    4رسانی صایح )  سوال(، اطقع   11نیازرای عاطفی )  

سوال( و نیازرای رفاری    8سوال(، نیازرای درمانی )    10به ح وق )  

است    4)   نمره [18]سوال(  در  .  عباراف  رمه  در  ابزار  این  گذاری 

وقت شا ش ریبا رمیشه( طراحی شده  م یاس  یکرف یک شا پصن )ریچ 

 37_185است. دامصه نمراف در رر عبارف از یک شا پصن و در یل  

نسبت   شالاص    CVR  است.  این    CVI  و  در  ماتوایی  روایی 

شرشیب  پرس   به  وهت    0/ 91و    88/0نامه  است.  شده  گزارش 

از آ فای یرونباخ استفاده شده یه در  ابزار  سصج  پایایی درونی 

درصده پایایی درونی ابزار  مااسبه شده و نشان  87/0مطا عه حایر 

نامه  نامه ریایتمصدی و عوامل موثر در آن: پرس  ( پرس  4است.  

(،  2012و رمکاران )  Jos M Latour  مربوط را نخستین بار یشور

یرده  اعتباریابی  و  طراحی  اشوپیا  از در  آن  انگلیسی  نسخه  یه  اند 

مصط ه  ( در  2022و رمکاران )Yewlsew Fentie Alle   مطا عه  

وصوب ا  یگوندار  اش  یامصط ه   ا تیدر  حایر  وپیآمارا  مطا عه  در  ی 

سوال در    57نامه دارای  این پرس    .[20,  19]استفاده شده است  

سوال(، مشاریت    17سوال(، مراقبت و درمان )    12بعد اطقعاف )    5

  12ای )  سوال( و نگرش حرفه   8سوال(، سازماندری )    8وا دین )  

گذاری این ابزار در م یاس  یکرف یک شا ش  و سوال( است. نمره 

ای طراحی شده است. دامصه نمراف در بعد »مراقبت  یک شا ده گزیصه

و درمان« از یک شا ده و در سایر ابعاد از یک شا ش  و نمره یل  

ده نفر عضو   ر راابزا ییماتوا یی و روا یاعتبار صور است.  57_410

وا ترز    کیبا استفاده از شکص  علوم پزشکی اردبیل  دانشگاه  یعلمتی ر

روایی ماتوایی    CVI  و شالاص    CVRی یرده و نسبت  و باسل بررس

آ فای یرونباخ   مااسبه شده است.  9/0و  87/0نامه به شرشیب  پرس  

گزارش شده است. پایایی درونی ابزار    82/0_95/0در مطا عه اصلی  

را،  دادهمااسبه شد.    9/0عه حایر  با شکصیک آ فای یرونباخ در مطا 

وارد نرم  از یدبصدی  استشد  26نسخه   SPSS ر افزاپ   برای  ه   .

از روش شالیل داده آمار شوصیفی  را  فراوانی مطلق و    مانصد )رای 

معیار انارا   و  میانگین  بودن  شاستفاده    (نسبی،  نرمال  شوزیع  د. 

ا با استفاده از آزمون یو موگرا  اسمیرونو  بررسی و نتاین  رداده 

داده درصده  نشان  شوزیع  بودن  بودنرمال  )را  است  ا P>05/0ه  ز  (، 

یریب  )  مانصدپارامتریک    رایآزمون  و  واریان   آنا یز  شست،  شی 

 را استفاده شد. رمچصین بهشالیل دادهبرای    (رمبستگی پیرسون

  بینپی عصوان متغیر    به  مراقبت الاققی از یودیانمصظور شبیین  

ابعاد   وا دین  براساس  متغیررای    بهریایتمصدی  از    مقکعصوان 

 گام استفاده شد.    به  رگرسیون چصدگانه به روش گام

 

 نتایج 

وا دین    160پرستار با یصی و    200در پژور  حایر در مجموع  

در   بستری  یودیان  سصی  دارای  میانگین  یردند.  شریت  مطا عه 

 ( وا دین  35/ 31±  6/ 82پرستاران  و  است.  30/ ±79  8/ 16) (  بوده   )

سال و بیشتر پرستاران با یصی    ( 10/ 42  ±  6/ 72)   میانگین ساب ه یار 

) شریت  زن  )   95یصصده  یارشصاسی  مدرک  دارای  و    92/ 5درصد( 

درصد(،    54/ 4اند. رمچصین بیشتر یودیان بستری پسر ) بوده   درصد( 

و با ششخیص او یه عفونت مسیر    درصد(   41/ 3او ین فرزند لاانواده ) 

درصد( در بیمارستان بوعلی اردبیل بستری    34/ 4روایی و شصفسی ) 

  4/ 25) (. میانگین نمره مراقبت الاققی از یودیان  1اند )ودول  بوده 

( و در سطح متوسپ بوده است. بیشترین مراقبت الاققی  152/ ±77

از یودیان در حیطه عامل نیازرای عاطفی مربوط به »اطقعاف مربوط  

رسانی صایح مربوط به »ساعاف  به یودک و لاانواده«، در حیطه اطقع 

و زمان مققاف لاانواده با یودک بستری«، در حیطه احترام به ح وق  

مربوط به »اقداماف او یه و یروری برای ایجاد ویعیت پایدار یودک«،  

مانی مربوط به »ایجاد مایپ بهداشتی برای  در حیطه عامل نیازرای در 

یودک بستری« و در حیطه عامل نیازرای رفاری مربوط به »در الاتیار  

میانگین   است.  بوده  وا دین«  نیاز  صورف  در  بخ   شلفن  دادن  قرار 

( و در سطح متوسپ مااسبه  300/ 81±  11/ 94) ریایتمصدی وا دین  

شده و ابعاد مراقبت و درمان بیشترین میانگین و انارا  معیار را در  

رای ودول  (. با شووه به یافته 2اند ) ودول  ریایتمصدی وا دین داشته 

عاطفی،  3)  )نیازرای  ابعاد  و  یودیان  از  الاققی  مراقبت  بین   )

رسانی صایح، نیازرای رفاری و درمانی( با ریایتمصدی وا دین  اطقع 

ن میزان  (. به مصظور شبیی P<0/ 05ارشباط معصادار ووود داشته است ) 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Latour+JM&cauthor_id=22460771


 و رمکاران  زاده مامود

 

  

 

 

 

 

  77              |        1403  زمستان، 1، شماره  33، دوره سینا مجله مراقبت پرستاری و مامایی ابن                                   

پی   متغیررای  اساس  بر  مقک(  )متغیر  وا دین  بین  ریایتمصدی 

)مراقبت الاققی و ابعاد آن( از آزمون رگرسیون به روش گام به گام  

یه   است  بوده  آن  بیانگر  و  است  شده  از    10حدود  استفاده  درصد 

وا دین واریان    متغیر   ریایتمصدی  رفاری   شوسپ  شبیین    نیازرای 

(. 4)ودول    شود می 

 

 یصصدگان شریت اطقعاف دموگرافیک .1جدول 

 پرستاران مشخراف دموگرافیک  والدین مشخراف دموگرافیک 

 فراوانی

 مشخراف دموگرافیک 

 تعداد 

(% ) 

 فراوانی

 مشخراف دموگرافیک 

 تعداد 

(% ) 

 وصسیت
)87 پسر 4/54 ) 

 وص 
 (5)10 مرد

)73 دلاتر 6/45  (95)190 زن  (

 سطح شاریقف 

)87 زیر دیپلم  4/54 ) 

ویعیت  

 استخدامی

 (43)86 رسمی 

)42 دیپلم 3/26 )49 پیمانی  ( 5/24 ) 

)28  یسان   5/17  (5)10 قراردادی  (

)3 دیتری 9/1 )17 شریتی ( 5/8 ) 

 چصدمین فرزند 

)66 او ین  3/41 ) 

 بخ  اشتغال 

 (15)30 اطفال یک 

)61 دومین 1/38  (15)30 اطفال دو  (

)30 سومین  8/18 ) 
بخ  مراقبت ویژه  

 یودیان 
20(10) 

)3 سایر  9/1  (5)10 انکو وژی  (

 بیماری 

)19 عفونی  (20)32 عفونی  5/9 ) 

)55 شصفسی  4/34 )21 نوزادان  ( 4/10 ) 

)6 نارس بودن  8/3 ) 
بخ  مراقبت ویژه  

 نوزادان 
30(15) 

)23 گوارشی  4/14  (5)10 سایر  (

)31 اورژان   (5)8 زردی 5/15 ) 

)9 عربی مغزی 6/5 ) 
 شاریقف سطح 

)185 یارشصاسی  5/92 ) 

)3 قلبی 9/1 )15 ارشد  ( 5/7 ) 

  (15)24 سایر 
31/35  ± 82/6  

79/30 سن   ± 16/8  سن  

42/10 ساب ه یار  31/5 ± 99/1 مدف بیماری   ± 72/6  

 

 الاققی پرستاران و ریایتمصدی وا دین   مراقبتمیانگین و انارا  معیار  .2جدول  

 مقدار ملاک میانگین و انحرا  معیار دازیرمولفه  متغیردا

 مراقبت الاققی 

63/47 عامل نیازرای عاطفی  ± 21/2  33 

92/15 رسانی صایح اطقععامل   ± 46/1  12 

37/42 عامل احترام به ح وق   ± 9/1  30 

21/34 عامل نیازرای درمانی   ± 61/1  24 

63/12 عامل نیازرای رفاری   ± 57/1  12 

77/152 نمره یل   ± 25/4  111 

 ریایتمصدی وا دین 

85/45 اطقعاف   ± 95/4  42 

05/5 ± 131 مراقبت و درمان   5/93 

82/37 مشاریت وا دین   ± 33/2  28 

98/30 سازماندری   ± 46/2  28 

15/55 ای نگرش حرفه  ± 02/3  42 

81/300 نمره یل   ± 94/11  5/233 
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 ارشباط بین مراقبت الاققی پرستاران و ریایتمصدی وا دین  .3جدول 
رضایتمندی والدین  

 )کل( 
 اطلاعات  مراقبت و درمان مشارکت والدین سازمانددی اینگرش حرفه 

متغیردای  

 ملاک 

P-

Value 

ضریب  

دمبستگ

 ی

P-

Value 

ضریب  

دمبستگ

 ی

P-

Value 

ضریب  

دمبستگ

 ی

P-

Valu

e 

ضریب  

دمبستگ

 ی

P-

Value 

ضریب  

دمبستگ

 ی

P-

Value 

ضریب  

دمبستگ

 ی

متغیردای  

 بینپیش

001/0>
P 

337/0** 
001/0>
P 

225/0** 
001/0>
P 

218/0** 669/0 034/0 002/0 241/0** 
001/0>
P 

306/0** 
نیازرای  

 عاطفی 

049/0 156/0* 212/0 099/0 56/0 046/0 355/0 074/0 126/0 121/0 089/0 135/0 
رسان اطقع 

 ی صایح

09/0 134/0 029/0 172/0 046/0 158/0* 051/0 155/0 676/0 033/0 644/0 037/0 
احترام به 

 ح وق 

001/0>
P 

308/0** 006/0 215/0** 058/0 15/0 006/0 219/0** 
001/0>
P 

264/0** 032/0 17/0* 
نیازرای  

 رفاری

012/0 199/0* 055/0 152/0 026/0 176/0* 962/0 004/0 002/0 246/0** 560/0 046/0 
نیازرای  

 درمانی 

001/0>
P 

472/0** 
001/0>
P 

361/0** 
001/0>
P 

316/0** 013/0 197/0* 
001/0>
P 

366/0** 
001/0>
P 

298/0** 

مراقبت  

الاققی  

 )یل( 

05/0>P ،*01 /0>P ** 

 رگرسیون   مدل نتاین  لاقصه  .4جدول

 R 2R F بینمتغیردای پیش

 ضریب غیر

 استاندارد 

خطای  

 استاندارد 

 ضریب

 T P استاندارد 

B SE B 
 P<001/0 73/6 47/0 19/0 28/1 34/45 22/0 47/0 مراقبت الاققی)یل( 

 P<001/0 5/4 33/0 4/0 83/1 29/20 11/0 33/0 عامل نیازرای عاطفی

 04/0 98/1 15/0 61/0 22/1 93/3 02/0 15/0 رسانی صایح اطقععامل 

 P<001/0 07/4 3/0 54/0 2/2 6/16 09/0 3/0 نیازرای درمانی عامل 

 01/0 54/2 19/0 6/0 53/1 49/6 039/0 19/0 عامل نیازرای رفاری 

 

 بحث 

به میانگین متغیر    ه استنتاین نشان داد با شووه  مراقبت  یه 

 -آموزشی  شاغل در مریز    پرستاران  (،77/152 ± 25/4)  الاققی

سطح اردبیل  بوعلی  الاققی  درمانی  متوسپ    را  مراقبت  حد  در 

پژور   . اندیرده ارزیابی   انجام در  مختلف  مطا عه  رای  مثل  شده 

رای شهر اردبیل و لالخال درباره  نریری و رمکاران در بیمارستان 

یرشی  [21]پرستاران    ،  Larti N    دانشجویان درباره  رمکاران  و 

و دشتی    [22]پرستاری دانشکده پرستاری و مامایی شهر یرمانشاه  

میزان    [23]و شهماری درباره دانشجویان و پرستاران شهر اردبیل  

مراقبت الاققی پرستاران در حد متوسپ گزارش شده است یه با  

مامدی و  رای مطا عه حایر رمسو است. از سوی دیگر علی یافته

رای  ای پژورشی درباره پرستاران شاغل در بخ  رمکاران مطا عه 

ICU  Units Care Intensive   یله سرا ی و و    [24]شهر اصفهان

اردبیل   رمکاران شهر  پرستاری  دانشجویان  میانگین    [25]درباره 

ارزیابی   متوسپ  از  بایشر  سطح  در  را  پرستاران  الاققی  مراقبت 

بوده  یرده  حایر  مطا عه  با  رمسو  غیر  مطا عاف  این  نتاین  یه  اند 

شوان  شفاوف بین نتاین مطا عه حایر و این مطا عاف را می  د یلاست.  

شا ی اشی و وو سازمانی نسبت داد. رمچصین    به شفاوف در وامعه

رای مختلف فررصگی  در زمیصه  پرستارانرای  ارزیابی رفتار و ویژگی

رای مختلف، ع اید و  فررصگدر  و اوتماعی بسیار متفاوف است.  

شده شوسپ  نوع برلاورد و چه بسا مراقبت ارا ه انتظاراف متفاوشی از 

رای مراقبت الاققی نشان  شوصیف در سطح مو فه  .دارند  پرستاران

نیازرای عاطفی و نیاز رای رفاری به شرشیب  رای  داده است یه مو فه 

رای مراقبت الاققی  دارای بیشترین و یمترین میانگین بین مو فه 

) بوده  شهماری  و  دشتی  مطا عه  شرشیب1396اند.  برای    (  مشابهی 

، در حا ی  [23]میانگین مراقبت الاققی پرستاران نشان داده است  

مامدی و رمکاران  ( و علی 1399یه در مطا عه لالیلی و رمکاران )

رای ارا ه لادماف با یصی و شعهد ( در ایران به شرشیب مو فه 1399)

اند  رای مراقبت الاققی را داشته ای بیشترین شا یمترین مو فهحرفه 

نتاین مطا عه حایر نشان داده است یه وا دین سطح   .[24,  25]

مراقبت  از  را  لاود  )ریایت  میانگین  با  پرستاری   ± 94/11رای 

اند. در م ایسه مطا عه حایر  ( در حد متوسپ ارزیابی یرده81/300

مطا عه  شده بر اساس میانگین ریایت وا دین،  با سایر مطا عاف بیان 

،  [ 26]و رمکاران در یشور اندونزی    Rifai Irawan Susan  ریفاعی  

یونان    Theodorou Panagiotis    ش ودورو در  رمکاران  ،  [ 27]و 

درباره    Krówka-Kruszecka Agnieszka    یرویا رمکاران  و 

 MaryJoy  ، اموک  [28]وا دین یودیان بستری در یشور پو صد  

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Umoke+M&cauthor_id=32782795
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Umoke    و رمکاران درباره وا دین یودیان بستری در وصوب یشور

شسیرون  (30)نیجریه    ،  Spyridoula Tsironi  یو یرایی  و  

George Koulierakis    مطا عه  ،  [ 29]شهر آشن یشور یونانAlle   

Alle Fentie   و اموک    [30]و رمکاران از یشور اشوپیا Umoke   و

میزان ریایت وا دین را در حد    [92]رمکاران از شهر آبونی نیجریه  

   اند یه رمسو با نتاین مطا عه حایر است.متوسپ ارزیابی یرده 

متغیر   وا دینشوصیف  م  ریایت  سطح  پژور    فه ودر  در  را 

داد میانگین م  ه استحایر نشان  به   فه  ویه  درمان«  »مراقبت و 

رای  عصوان بیشترین و »سازماندری« یمترین میانگین را بین مو فه 

و    [31]شده در یشور برزیل  در مطا عه انجام ریایت وا دین دارد.  

حایر  [23]دانمارک   مطا عه  از  یمتر  میانگین  شده    این  گزارش 

و    Beck Allermann Sanne  رای مطا عه آ رمن بک  . یافته است

و رمکاران بیشترین و    Latour. M Jos  یشور    و  [32]رمکاران  

مو فه  بین  میانگین  به یمترین  شرشیب  به  را  وا دین  ریایت  رای 

را رمسو  اند و این یافتهمراقبت و درمان و سازماندری الاتراص داده 

ی پژور   رارمچصین یافته .[19]با نتاین مطا عه حایر بوده است  

ریایت  و    الاققی پرستارانبین مراقبت  ه است یه  نشان داد  حایر

آماری ووود    ارشباط معصادار  آنان   با مشخراف دموگرافیک  وا دین

رمسو با مطا عه ی    [33]و نتاین مطا عه لاوبی و رمکاران    ندارد

و رمکاران    Gniadek Agnieszka  حایر بوده است، اما گصیادک  

در مطا عه لاود ارشباط معصادار بین سن یودک و ناوه پذیرش    [10]

با مراقبت الاققی پرستاران را گزارش   وا دین  و سطح شاریقف 

رمکاران  یرده  و  یرشی  رمچصین  بیان    [22]اند.  لاود  مطا عه  در 

الاقق  یرده  با  آنان  شارل  ویعیت  و  وا دین  وصسیت  بین  یه  اند 

دارد.  حرفه  ووود  مست یم  و  معصادار  ارشباط  پرستاری   دییلای 

از    برآمدهشوان  شفاوف بین نتاین مطا عه حایر و این مطا عاف را می

رای فررصگی اوتماعی و وو سازمانی متفاوف  وامعه پژور ، زمیصه

نتاین نشان داده است یه بین مراقبت الاققی پرستاران با   .دانست

دارد   ووود  معصادار  آماری  ارشباط  وا دین  ریایت 

(47/0=r،001/0>P  از طرفی نتاین آزمون رگرسیون گام به گام .)

نشان داده است یه از بین ابعاد مراقبت الاققی پرستاران »عامل  

قوی عصوان  به  شواند  می  عاطفی«  پی  نیازرای  یصصده بیصیشرین 

لاوبی و   ،یافته مد نظر با  مسور  ریایت وا دین در نظر گرفته شود.

اند یه با اورای رویکرد مراقبت  رمکاران در پژور  لاود نشان داده 

حرفه  در  مراقبتی  الاقق  اشخاذ  در  پرستاران  الاققی  حساسیت  و 

لاود، ریایت وا دین افزای  و در نتیجه ییفیت مراقبت پرستاری  

بیانگر    [35]نتاین مطا عه ابراریمی و رمکاران  .  [33]یابد  ی ارش ا م

با   پرستاران  الاققی  حساسیت  و  مراقبت  بین  یه  است  بوده  این 

  بودن   د یل این نارمسوریایت وا دین ارشباط معصاداری ووود ندارد،  

الاقق و  استفاده از ابزار پژورشی متفاوف برای سصج     شوانرا می

شوان گفت  به طور یلی می   .دانست  حساسیت مراقبتی در پرستاران

ریایت   و  شعامل  میزان  روی  بر  الاققی  مراقبت  ارا ه  با  پرستاران 

عملکرد   بهبود  به  مصجر  و  گذاشته  اثر  بستری  یودیان  و  وا دین 

 شوند. رای پرستاری می مراقبت 

مادودیت  مطا عهاز  می   رای  لاودگزارش حایر  به  دری شوان 

با در الاتیار گذاشتن  یوشید را اشاره یرد یه پژورشگر نامه پرس  

برای واحدرای پژور  به مصظور شکمیل پرس   نامه،  زمان یافی 

بر این، سوگیری مطلوبیت    عقوهاین مادودیت را به حداقل برساند.  

ابزاررای   از  استفاده  در  باید  یه  است  مشکلی  اوتماعی، 

 به آن شووه شود. دری  لاودگزارش 

یافته  به  شووه  ارشباط  با  گویای  یه  پژور   بین    قوی رای 

پیشصهاد    ، ه است بود   مراقبت الاققی پرستاران و ریایت وا دین 

الاققی  می  مراقبت  و  لاودیارآمدی  درباره  مطا عاشی  شود 

در   پرستاری  مراقبت  ییفیت  و  وا دین  ریایت  با  پرستاران 

شر  رای اطفال و در حجم نمونه بیشتر و وامعه بزرگ بیمارستان 

 مد نظر پژورشگران قرار گیرد. 

 

 گیری نتیجه
الاققی   مراقبت  نمره  میانگین  یه  است  داده  نشان  نتاین 

با شووه  پرستاران و ریایت وا دین در سطح متوسپ است. از طرفی  

ریایت  نتاین آزمون رگرسیون، بین مراقبت الاققی پرستاران و  به  

شوان نتیجه  می  ووود دارد، در نتیجه  مست یمرابطه معصادار و  وا دین  

بهبود  باعث  مراقبت الاققی در پرستاران  گرفت یه شوسعه رویکرد  

اساس،  می   وا دینریایت   این  بر  یودیانشود.  ن      پرستاران 

این    مهمی برنامه   بارهدر  و  آموزش  ارا ه  بهبود  دارند.  برای  ریزی 

رمه  در  رای یودیانپرستاران شاغل در بخ چصین رویکردی در 

در بهبود    ایرای دوره رای آموزشی و مشاوره سطوح در قا ب یارگاه 

یید بر  اثر است. شوآنان م  رای الاققمصدمراقبت ظرفیت و ردایت  

آموزش    به  الاققیاف از  بخشی  مدیریت  پایهعصوان    مراقبت   در 

آموزش  چصین  و  بوده  مهم  درسی پرستاری  برنامه  در  باید    رایی 

 . آموزش پرستاری گصجانده شود
 

 قدردانی و تشکر
نویسصدگان از معاونت شا ی اف و فصاوری دانشکده پرستاری و مامایی و رمه 

یرده  یاری  پژور   این  در  را  ما  یه  ماترم  رمکاران  و  پرستاران  استادان  و  اند 

یوش بیمارستان یودیان بوعلی شهر اردبیل و وا دین د سوز یه  ماترم و سخت

 یصصد.اند ششکر و قدردانی میدر اورای بهتر این مطا عه شریت یرده 
 

 منافع تضاد

 .گونه شعارض مصافع ووود نداردیه ریچیصصد بیان مینویسصدگان 
 

 ی اخلاق ملاحظات

، ید علوم پزشکی اردبیل  پ  از شرویب طرح در یمیته شا ی اف دانشگاه 

مجوزرای    .IR.ARUMS.REC  1402/ 318 الاقق یسب  شد.  ،  یزمگرفته 

روش اورا، رد  از انجام  باره مطا عه، شوییح در افراد موردرمه ریایت آگارانه از  

یه در   ه بود  الاققی  مقحظافیصصدگان از  رای مشاریت شا یق و پاسخ به پرس 

 .شده استاین پژور  رعایت 
 

 سندگان ینو سهم

 نوی  را رمچصین شهیه پی اول در طراحی مطا عه، گردآوری داده   نویسصده 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Umoke+M&cauthor_id=32782795
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Tsironi+S&cauthor_id=30474265
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Koulierakis+G&cauthor_id=30474265
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 سهم نویسصده دوم در شجزیه ه است.مشاریت داشت و اصقحاف مربوطه م ا ه یلی

موشکافانه  اصقح . نویسصده سوم، در بازبیصی و ه است را بودشالیل و شفسیر داده  و

داشت ن    چهارمو    نداهم ا ه  مس ول  نویسصده  نویسصده  عصوان  طراحی   به  در 

 اند.مشاریت داشتهید نسخه نهایی یمطا عه، نگارش و شا
 

 ی مال تیحما

و با   402000387مروب با ید  نامه دانشجوییپایاناین پژور  برگرفته از 

حمایت ما ی معاونت پژورشی دانشگاه علوم پزشکی و لادماف بهداشتی درمانی  

 .انجام شده است اردبیل
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