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 چکیده 
  یهاچالش  جزء  یدرمان   -  ی مراقبت  ميرژ   ازمزمن    مارانیب   یهمراه

  عوامل  از  متأثر  و   ده یچیپ  ندي آ رف  ن يا   را ي ز  است؛   اين بیماران   در   ی جد

تواند  يکی از عواملی که می.  هست  یانهیزم  طيشرا   بخصوص  مختلف

درمانی    یهمراه  استمرارموجب   رابطه  ايجاد  گردد  بیماران  اين  در 

بیمار و     جامع   مطالعه  وجود  عدم  به   توجه   با .  هستدر درمان  کابین 

  ی بندجمع حاضر  مطالعه  هدف ران، يا  یمطالعات یهابانک  در شدهثبت

  با   یسازگار  در  یدرمان   ارتباط  نقش  نهیزم  در  ر یخا  یهاسال  مطالعات

  پژوهش بود.  ی  پژوهش  متون  مند نظام  مرور  براساس  مزمن   ی ماریب 

  مرور   مطالعات  جزء  اجرا  روش  به   توجه  با  و  ی فیتوص  مرور  کي   حاضر

 . است مندنظام

  ی هاداده  یهاگاهي پا  از  استفاده  با  یپژوهش  سابقه  یجستجو

 ,google scholar  یعلم  طلاعات ا  گاه يپا   شامل  ر يز   یکیالکترون 

pubmed, sciencedirect, SID, Proquest, Ovid  با  

 Therapeutic یسیانگل   ی دیکل  کلمات  از  استفاده

Relationships, Adaptation, Chronic Disease  کلمات   و  

  تا  ۱۳95  ی هاسال  از مزمن    ی ماریب   ،یسازگار  ، یدرمان   ارتباط  ی فارس

  از   پس .  شد  گزارش  یفیک  صورت به  جي نتا  .شدند  یگردآور  ۱۳99

  انجام   مقاله  20  ی رو  بر   يینها   تحلیل  مطالعات،  ی اب يارز   و   جستجو

  در   ی درمان   ارتباط  نی ب   یمعنادار  ارتباط   مطالعات،   ن يا در  .  گرفت

  مقالات .  است  شده   گزارش مختلف    مزمن   هایبیماری  با   ی سازگار

درمانی    مذکور  اف   راارتباط  و  درمان  از  تبعیت  در  مهم  زايش  عاملی 

بیماران   اين  در  زندگی    به   ازی ن   هرچند  اندکرده  یمعرف کیفیت 

  جهت  گرمداخله  یرهایمتغ  کنترل  با  نگرندهيآ  یلیتحل  مطالعات

 . است  لازم رابطه ني ا  شدن ترمشخص

 

 

 

 .مندنظام  مرور ، مزمن یماری ب  ی،سازگار  ی،درمان  ارتباطها: یدواژهکل

 Abstract 
Accompanying chronic patients to caregiving is 

one of the major challenges in these patients 

because this process is complicated and affected by 

various factors, especially underlying conditions. 

One of the factors that can lead to continuity in 

these patients is the establishment of a therapeutic 

relationship between the patient and the treatment 

staff. Given the lack of a comprehensive study 

registered in Iranian study banks, the purpose of 

the present study is to summarize recent studies on 

the role of the therapeutic relationship in coping 

with chronic disease: a systematic review of 

research literature. The present study is a 

descriptive review and is a systematic review study 

according to the method of implementation. 

Searching for research history using the following 

electronic databases including google scholar, 

PubMed, Proquest, Ovid, ScienceDirect, SID 

scientific databases using English keywords 

Therapeutic Relationships, Adaptation, Chronic 

Disease and Persian words Therapeutic 

Relationship, Adaptation, Chronic Disease since 

2016 Up to 2020 were collected. Results were 

qualitatively reported. After searching and 

evaluating the studies, the final analysis was 

performed on 20 articles. In these studies, a 

significant relationship between therapeutic 

relevance in adjustment with various chronic 

diseases has been reported. These articles have 

identified therapeutic relevance as an important 

factor in adherence to treatment and enhancing the 

quality of life in these patients, although 

prospective analytical studies with the control of 

confounding variables are needed to clarify this 

relationship. 

 

 

Keywords: Therapeutic Relationships, 

Adaptation, Chronic Disease, Systematic 

Review. 
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 مقدمه 
  را  هززابیماری  بززار  از  درصززد  ۴۳  مزززمن  هززایبیماری  موجززب شززده  آن  بززا  مززرتبط  مشززکلات  و  ۱مزززمن  هززایبیماری  وعیشزز   شيافزززا

  بززار نخسززت رتبززه اشززغال حززال در افزززايش بززه رو رونززدی بززا حززواد ، و سززوان  نمززودن جززدا صززورت در  و  دهنززد؛  اختصززاص  خود  به

  و  ضززعیف  تززا  بززالا درآمززد بززا کشززورهای در افززراد کلیززه مزززمن هززاییماریب( 20۱9، 2یجپززابا، السززون ،ننگویمززارت) .هسززتند هابیماری

  اسززت  مزززمن  هززایبیماری  از  یناشزز   ایزز دن  در  هززامرگ  همززه  درصززد  ۶۳.(0۱92،  ۳نیگتهزز   ی،کلزز )  اسززتنمززوده    درگیززر  را پیززر تا جوان از

  هایجنبززه بززه پززرداختن هززابیماری ايززن از شززینا بززار و ریزز وممرگ ازجملززه آن پیامززدهای و مزززمن هززایبیماری شززیوع بززه توجززه  با.  

  مززرثر  درمززان  و  صززحی   تشززخیص  چراکززه(.  ۴،20۱9یرا  ،لويگ،سززن )  اسززت  ضززروری  سززلامت  بززا  مززرتبط  مهززم  موضززوع  ايززن  مختلززف

  بسززتگی  درمززان  سززودمند  پیامززدهای  .اسززت  تیزز بااهم  بسززیار  بیمززار  زنززدگی  کیفیززت  و  عمززر  طززول  افزززايش  بززرای  مزززمن  هززایبیماری

مشززخص    تحقیقززات  بززر  مززروری  (.5،20۱۶کوسززتو،برور  ،ژاکززو )  دارد  مراقبتززی  -  یدرمززانميرژ  از  پیززروی  درجززات  بززه  زيززادی  بسززیار

  پیززروی  خززود  درمززانی  هایبرنامززه  از  اوقززات  گززاهی  مزززمن  هززایبیماری  مبتلابززه  بیمززاران  درصززد  ۶0  تززا  ۳0  حززداقل  کززه  نمايززدمی

  مبتلابززه  در بیمززاران  مهززم  چززالش  يززک  زشززدهيتجو  درمززانی  یهابرنامززه  از  یرویزز پ  .(2020،  ۶هفززف  ،گراجزز   ،نگریبولسزز )  انززدنکرده

  آن  وخززیم  عواقززب  گرفتززار  زشززدهيتجو  درمززانی  هایاز برنامززه  پیززروی  عززدم  صززورت  در  بیمززاران  ايززن  و  ؛اسززت  مزززمن  هززایبیماری

  زدانيزز   ،یشززکر)  داشززت  خواهنززد  بیمارسززتان  در  شززدن  بسززتری  و  فززوری  شينمززا  بززه  نیززاز  ناگهززانی،  پیشززرفت  بیمززاری،  عززود  ازجملززه

  هایپززذيرش  نظیززر  آن  از  ناشززی  عواقززب  بیمززاری،  ايززن  دررونززد  مداخلززه  بززا  توانززدمی  مختلفززی  عوامززل  .  (۱۳95،  وحززدت  پنززاه،

  در  کززه  گرمداخلززه  عوامززل  ايززن  از  برخززی.  دهززد  قززرار  تززأثیر  تحززت  را  پزشززکان  یهززاتيزيو  تعززداد  و  بسززتری  زمززان  طززول  بیمارسززتانی،

  شززاخص  يززک  عنوانبززه  پرسززتار  و  پزشززک  ازجملززهکززادر درمززانی    ارتبززاط  :از  انززدتعبار  انززدقرارگرفته  یموردبررسزز   گونززاگون  مطالعززات

 .(20۱7،  7ی و آنتونیولندار  ی،وانتيدر  دس)  شودمی  شناخته  پرجاذبه  یهامارستانیب  در  اساسی

  آمده  فيتعر در .باشندمی  یارتباط مهارت صورت به ،توسعه قابل یر یادگي و آموزش با که است ی انسان یتوانمند کي ارتباط یرقرار ب

  دهد ی م  اجازه  که  است  گريد  شخص   به  شخص  کي  از  نگرش   و   اطلاعات  ها،ده یعق   ،يحقا  ها،ده يا  ها، ام ی پ  انتقال  نديفرا  ارتباط  که  است

 که   است  یامیپ  آن  حاصل  و  انسان  دو  حداقل  نیب  یتعامل  ارتباط  گر،يد  عبارت  به.  شود  ل يتبد  عمل  به  افتهيانتقال   یهاده يا  و  اطلاعات

 ارکان  از  فعالانه   دادنگوش   و  امیپ  درک  يیتوانا    (.20۱8  ،8سچرودر  ،مکدونالد  ،ستعل) شود  برآورده  ی هدف  تا  شودیم  افتيدر  و  رستادهف

  از   نانیاطم  یبرا بلکه کند،  معطوف ندهيگو سخن به را خود حواس  تمام ديبا فرد تنها نه مهارت نيا  در. است  یارتباط یهامهارت  یاساس

  يی جدا  جز  هامهارت   نيا (  20۱9،  9فرانکه   ،راسچه   ،ستر   ،اته) کند  منتقل  ندهيگو  به  خلاصه  طور  به   را  خود  استنباط  ديبا  مطلب  درک

  ز ین و هایماریب ص یتشخ موارد  از درصد 80 تا  ۶0 که اند داده نشان  ها پژوهش. هستند و کادر درمان پزشکان ینیبال یها تیفعال ريناپذ

  ی ا   مصاحبه(. 20۱7، ۱0فرناندس ، دسوسا )ردیگ یم صورت یپزشک مصاحبه از آمده دست به اطلاعات یمبنا  بر یدرمان یهایریگ میتصم

  ی رشد   به  رو  و  مهم  گاهيجا  ایدن  در  یپزشک  آموزش  در  یارتباط  یها  مهارت  و  موضوع.  دارند  یاساس  نقش  یانسان  ارتباطات  آن  در   که

  بهداشتی   کارکنان  هایويژگی   ترينمهم  از  را  صحی   ارتباط  برقراری  توانايی  ،نظرانصاحب   از  بسیاریلذا    (.۱۱،20۱۶لو   ،  پان)دارد

  رضايتمندی،   افزايش  اضطرا ،  و  درد  کاهش  حیاتی،  علائم  بهبود  ازجمله  دارد  بیماران  بر  مثبتی  اثرات  صحی ،  ارتباط  برقراری  .انددانسته 

  در  اشتباهبه  منجر  ارتباط  در  اختلال  ديگر،  سوی  از  .است  شدهگزارش   درمانی  هایبرنامه   در  بهتر  مشارکت   و  درمانی  پیامدهای  ارتقای

درماندرمان  در  انبیمار  مشارکت  کاهش  تشخیص، از  تبعیت  ،  گلد  ،سلریم)  شودمی  بیماران  سوی  از  اطلاعات  ارائه  میزان  کاهش  و  ، 
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.  است  شده سلامتی ريزان نامهبر نگرانی موجب نبیمارا و بهداشتی کارکنان  بین ضعیف ارتباطبه همین دلیل  .(20۱7، ۱شوماخر ، آماوس 

  دهد،می   نشان  مطالعات  کهطوری به.  کندمی   پیدا  معنا  مرثر  و  مناسب  ارتباط  برقراری  طري   از  خدمات  کیفیت  بیماران،  ديدگاه  ازهمچنین  

  مرثر   ارتباط  دوجو  عدم  و  ارتباطی  خطاهای  علت  به  درمانی،  بهداشتی،  هایمحیط   هایتخلف  و  هانارضايتی  ها،شکايت   اکثر  نهايی  علت

  و  مسائل  از  آگاهی  افزايش  سبب  ارتباط  .(20۱7،  2انتونک ،  لونه )  شودمی  شروع  مرثر  ارتباط  برقراری  با  مراقبتی  هایفعالیت.  هست

  از   مراقبت  کیفیت  بهبود  و  مناسب  بهداشتی  هایحلراه   ارائه  بیماران،   انتقال  ترخیص  مورد  در  گیریتصمیم   بهبود  ،بیماران   مشکلات

  نگرش،   و  دانش  و  مهارت  افزايش  درمانی،  تیم  در  همکاری  و  مشارکت  حس  افزايش  کارکنان،  و  افراد  از  حمايت  نگرش  افزايش  ،بیماران

،  فرادلوس ،  کوراکوس )  استگرديده    بیمارستان  در  بیمار  اقامت  طول  کاهش  ،درمانی  خطای  کاهش  و  مراقبت  کیفیت  ارتقاء 

  مار یب  با  پرستار  ارتباط  یبرقرار   هنگام  ماریب  یمراقبت  یازهاین  موارد  از  یاریبس  در  که  است  داده  نشان  مطالعات  (.۳،20۱8و ی پاپاتهاناس

  انجام   یچگونگ   یتوض  با  پرستار   مثال  طوربه .  است  یپرستار   های مراقبت   یارائه  در  یاصل  یاجزا  از   یکي  ارتباط  چراکه  شودمی   آشکار

  و   یبهبود  درروند  عيتسر  با  و  کرده  کم  را  مارستانیب  در  ماریب  یتربس  زمانمدت   طول  تواندمی  یضرور   هایمراقبت   آموزش  و  درمان

  پرستار   ینظر  دانش  نیب  مار،یب  با  پرستار  ارتباط  یبرقرار  با.  شود آنها  در  تيرضا  حس  جاديا  موجب  درمان،  نديفرآ  در  مارانیب  فعال  شرکت

  در   شاغل  افراد  در  لازم  هایويژگی  ترينمهم  از  ارتباط  ودشمی  جاديا  تجانس  درمان  و  مراقبت  انجام  یچگونگ  از  ماریب  انتظارات  و  توقع  و

درمان  رابطه  به  توجه  با  .( ۱۳97ی،ارم  ،یتقدس  آزاد،  یمظهر )  است  یبهداشت  مراقبت  هایسیستم   ی اصل   عضو  عنوان  به  ماریب  و  کادر 

  سلامت  شيافزا و پزشک عملکرد تیفیک  با میمستق شکل به ماریب و پزشک درست ارتباط در سلامت که آنجا از و کشور سلامت ستمیس

  و   تنش  کننده  جاديا  منبع  کي  عنوان  به  سالم  رابطه  وجود  عدم  و  ماریب  و  پزشک  رابطه  در  تعارض  مبحث  به  توجه  دارد،  ارتباط  ماریب

(.   ۱۳98ی،  حقان  ،یاحمد   ،يیدالشهدایس) بگذارد  ریتأث  پزشک  یشغل   فيوظا  و  ماریب  از  مراقبت  تیفیک  بر  تواندی م  الزاما  که  استرس

  يی راهها  رسد  یم  نظر  به .  دارد   یناخوش  و  یماریب  درمان  در  یاديز  ارزش  و  تیاهم  و  است  دهیچیپ  یارابطه  ماریب  -  پزشک  رابطه  نیهمچن

  ی مهارتها   (.20۱8،  لهيکو)دارد  یماریب  بهبود  و  درمان  تیفیک  بر  يیبسزا  ریتأث  دارند،  ارتباط  گريکدي  با  آن   يطر  از  ماریب  و  پزشک  که

  ی مهارتها   یصح  یریکارگ  به  با  توانند  یم  پزشکان  (.۱۳97ی،داورزن ی،  ناعم)است   پزشکان  ینیبال  ی مهارتها   ريناپذ  يیجدا  ء جز  یارتباط

  از   استفاده  و  فعال  کردن  گوش   باز،  سرالات  دنیپرس  مار،یب  با  ی همدل  و  توجه  مار،یب  به  احترام  مانند  مرثر  یکلام  ریغ  و  یکلام  یارتباط

سه نوع   دهند شيافزا را مارانیب یتمنديرضا زانیم نیهمچن  و درمان  و یپزشک مصاحبه نديفرا یاثربخش رانمایب یبرا فهم  قابل کلمات

ی  همکار   –  تيهدا  مدل،  نافعال   –  فعال  مدل  (.20۱7شوماخر،  آماوس،   گلد،  سلر،یم)  تواند برقرار شودمی  ماریب  با  پزشک  ارتباط  یها  روش

  هر .  دارند  عهده  بر  را  درمان  دوره  یزير  برنامه  و  یریگ  میتصم  تی مسئول  دو  هر  ماریب  و  زشکپ  ،  مدل اين    درکه    طرفه  دو  مشارکت  مدلو  

  مار یب  و  پزشک  آن  در  که  است   مزمن  یهايماریب  درمان  راه  نيترمناسب   نيا  نديگویم  یبرخ.  گذارندی م  احترام  گريکدي  نظر  به  طرف  دو

 (.  20۱7انتونک،  لونه،)کنند  یسبرر  را  درمان  تيکفا  تا   دارند  باهم  ید یمف  و  وستهیپ  ارتباط

  بیماران   بهبودی  سهولت   باعث  ارتباط  برقراری  در  کافی  وقت  و   دقت  که  داد  نشان  مزمن  سردردهای  دچار  بیماران  روی   بر  ایمطالعه

  را   هايیالعملعکس   ويژه  هایمراقبت   بخش  در  بستری  بیماران  خانواده  داد،  نشان  پژوهشی.  (۴،20۱9دوبسون ،  ویلیداتت،  وکاموتو ) شودمی

  و   نموده  ارزيابی  مجدداً  را  خود  عملکردهای  پرستاران  بايد  و  است.  هاآن   مرثر  غیر  ارتباط  بیانگر  که  دهندمی   نشان  پرستاران  به  نسبت

  عدم   ل يدلا  ترينمهم  از  مناسب  ارتباط  یبرقرارهمچنین    .(20۱9،  5و ی انتونیل،  مچلر)  نمايند  پیدا  فوق   مشکل  حل  برای  را  هايیحلراه 

  جزو   پرستاران،  به  یفرد  نی ب  ارتباط  هایمهارت   آموزش  امروزه  رو،  نیهم  از.  است  مارانیب  یاجتماع  و  یروان  -یروح  یازهاین  يیاشناس 

  ارتقاء   ،هامهارت   نيا  بودن  مفید   به  نسبت  آنان  نگرش  و  رفتار  رییتغ  باعث  راي ز  ،شودمی   شناخته  مراقبت  تیفیک  ارتقاء   یراهها   تريناصلی

  ، یمیسل) شودیم بیماران رضايت  کسب و ینیبال تیوضع ،حالبااين  در  مثبت رییتغ جاديا نیازها، شناسايی نیهمچن و آنان یشغل تيرضا

   .  (۱۳98ی،کبر  جاودان،  ،یگنبد

و زيستی  یهارتبهاز    مزمن  هایبیماری   با  یسازگار   در  یدرمان  ارتباط  نقش  بررسی  اهمیت  به  توجه  با  بنابراين، اجتماعی    اين   ،روانی، 

  با   یسازگار   در  یدرمان  ارتباطرابطه    شناخت  با  تا  شدهانجام   یسازگار   ی ودرمان  ارتباط  به  مربوط  مقالات  مندنظام   مرور  منظوربه  العهمط
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4 .Okamoto, A., Dattilio, F. M., Dobson, K. S. 
5 .Mechler, K. & Liantonio, J. 
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94        
 یپژوهش متون مند  نظام  مرور: مزمن یماریب   با  یسازگار  در ی درمان  ارتباط نقش  یبررس

Investigating the Role of Therapeutic Relationships in Adaptation to Chronic Disease: a systematic review of literature 

  

 
 

ارتباطی و ارتقاء رابطه بیمار و کادر   یهامهارت آموزش    جهت  در  یا مداخله  هایبرنامه   اجرای  و  طراحی  در  را  انيمتصد  ،مزمن  هایبیماری 

  با  یسازگار  در یدرمان ارتباط بین یا رابطهکه آيا  گرفت انجام سرال اين به پاسخگويی باهدف حاضر  پژوهش ،رون يازا. اری رسانددرمان ي

  ی ها درمان بیشتر    یاثربخشو همچنین    است؟  شدهگزارش گذشته    مطالعات  در  یستيز  و  یاجتماع  ،ی روان  یهاجنبه   از  مزمن  هایبیماری 

 است؟  شدهگزارش به نوع ارتباط بیمار و کادر درمانی    دارويی و رژيمی با توجه
 

 روش
  از   استفاده  با  پژوهشی  سابقه  جستجوی  است.  مندنظام   مرور  مطالعات   جزء   اجرا  روش  به  توجه  با  و  توصیفی  مرور  يک  حاضر  پژوهش

 web of  نور،  تخصصی  مجلات  پايگاه  ی،انسان  علوم  جامع  پرتال  ،(sid)  علمی  اطلاعات  پايگاه  شامل  زير  الکترونیکی  یهاداده   یهاگاه يپا

science, google scholar, pubmed,sciencedirect با  مقالات جستجوی استراتژی. شد  انجام ايران در بدون محدوديت زمانی  

 Therapeutic واژگان  از  خارجی  یهاهينما  در   و  هاآن  و ترکیب  مزمن  یماریب  ،ی سازگار  ،یدرمان  ارتباط  فارسی  یهادواژه یکل  از  استفاده

Relationships, Adaptation, Chronic Disease  هاآن  ترکیبات  و  Therapeutic Relationships and Adaptation, 

Chronic Disease  اين  .شد  استفاده به  مقالات  ورود  اصلی  مروری،  معیار    زبان یسیانگل  و  فارسی  مقالات:  از  بودند  عبارت  مطالعه 

  مرور   پژوهشی  یهاطرح   با   مقالات  بود؛  دسترس  در  هاآن   کامل  متن  که  کشور  از  خارج  و  داخل  شیپژوه  -  علمی  مجلات  در  شدهچاپ 

  هاکتابخانه  آرشیو  در  با  شده چاپ  آنلاين  طري   از  کامل  مقاله  صورتبه  بايد  هاپژوهش   کیفی  و  توصیفی  ،یامشاهده   ،مندنظام 

  دقت به   ماندهی باقسپس عنوان مقالات    بررسی و موارد تکراری حذف شد،  آمدهدست بهابتدا عناوين تمام مقالات    باشند؛  یدسترسقابل

فاقد  موردمطالعه مقالات  و  ورود که شامل  قرار گرفت   که  مطالعاتی  باشد؛  نداشته  وجود  هاآن  کامل  متن  که  بودند  مقالاتی   معیارهای 

  ی ک يمتدولوژ  اشکالات.  بود  روشن   و  رواض یغ  یریگاندازه   یابزارها   و رابطه درمانی    فيتعر  مقالات   از  یبرخدر    ،برنداشتند  در   کافی  اطلاعات

  ها ی ریگیپ  در  زشير  یبالا  زان ی م  و  خروج  و  ورود  یارهایمع  غلط،  یریگنمونه  روش  کم،  نمونه  حجم  نمونه،  حجم  اشتباه  محاسبه  مثل

نامه به سردبیر    صورتبهتی که  جدی از مطالعه حذف شدند. همچنین مطالعا  یشناختروش   یهاضعف  دارای  يیهاپژوهش .  ديگرد  مشاهده

 بودند از مطالعه خارج شدند.   یو گزارش مورد 

 

 هاافتهی
(  مطالعه   در  غربالگری  معیار)  بودند  همخوان  پژوهش  باهدف  عنوان  ازنظر  که  مقاله  ۴0  ،آمده دست بهمقاله مروری    ۶0  از  مطالعه  اين  در

  مند نظام   مرور  مطالعه  وارد  تعداد  تيدرنها  و  ؛گرديدند  غربالگری  دوم  مرحله  وارد  مطالعه  20  تعداد  و   حذف  مطالعه  از  اولیه  غربال  از  پس

 است.   شدهارائه   ادامه  در  مطالعات  اصلی  نتايج  خلاصه  که  ؛شدند

عنوان    ( 2020)  هفف  ،گراج  ،نگر یبولس       پژوهشی تحت  درمان    در  مناسب  یدرمان  رابطه  حفظ   و  جاديا  در  هافرصت  و  هاچالش در 

شان داد داشتن رابطه و حفظ اين رابطه در درمان اين بیماران مهم  مقاله مروری پرداختند نتايج ن  صورتبه   یشکپز روان بیماران مزمن  

 درمان در ايجاد و حفظ آن بايد کوشا باشند   گروهاست و پزشک و  

 ،یقلب  يینارسا  ینايپا  مراحل:  مزمن  هایبیماری   به  نسبت  اهمیت رابطه درمانی( در پژوهشی تحت عنوان  20۱9)  وی انتونیل،  مچلر       

  ازجمله   مزمن  هایبیماری   درماناست که    شدهعنوان در پژوهش حاضر    ی پرداختند.ویکل  يینارسا  و  کبد  يینارسا  ،ی وير  مزمن  انسداد

  ی چگونگ   و  یکبد  مرحله  یمار یب  و  يینها  مرحله  در  هیکل  یماریب  ،یو ير  مزمن  یانسداد  یماریب  ،یانيپا  مرحله  در  قلب  یاحتقان  يینارسا

در تبعیت درمانی و خود مراقبتی کمک کند.  حالات نيا در علائم تيريمد و یریگمیتصم در توانندیم ه درمانی بیمار و تیم پزشکیرابط

با بیمار و    هاآن  شروع  زمان  مورد  در   بحث  و  پیشرفته  یهادرمان   قطع  و  شروع  قبل،  یهامراقبت   یز يربرنامه  دراحتیاج به رابطه درمانی  

 .هاستآند درمانی بین  بستن يک قراردا

عنوان    (.20۱8)  و ی پاپاتهاناس،  فرادلوس،  کوراکوس      پژوهشی تحت    های بیماری   مبتلابه  مارانیب  از  مراقبت  هيپا  عنوانبه   ارتباطاتدر 

  ها آن  به  ،گذاردیم  ریتأث  مارانیب  جينتا  بر  یبهداشت  یهامراقبت   متخصصان   با  مارانیب  ارتباطاست که    شدهمطرح پرداختند. در اين پژوهش  

و سازگاری مجدد با شرايط جديد را ياد بگیرند در پژوهش مذکور عنوان شده    انطباق  رند،یبگ  ادي  را  خود  عواطف  م یتنظ  تا   کندیم  کمک

 در بیماران باشد.   یزندگ  تیفیکافزايش    نیهمچن  و  نفس  به  اعتمادتواند به عنوان عاملی جهت تقويت  بود که رابطه درمانی می 
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 1399دی ،  55شماره پیاپی  ، 10شماره  ، 9، سال رویش روان شناسی

Rooyesh-e-Ravanshenasi, 9(10), 2021 

 

 

  در   پرداختند.  مشاوران  یبرا  یمقدمات:  معلولیت   و  مزمن  یماریب  با  یاجتماع  یروان  یسازگاردر پژوهشی تحت عنوان    (20۱7)  انتونک،  لونه

ی زندگ  تیفیک  و  بودن  ین یبش یپرقابل ی غ  و  نانیاطم  عدم  ننگ،  خودپنداره،  بدن،  ريتصو  اندوه،  و  فقدان   بحران،  استرس،  میمفاه  نجايا

 هستند   روبرو  شيافزا   با  ولاًمعم  CID  مبتلابه  افراد.  فشار

  مبتلابه   بیماران  در  یمراقبت  خود  ایهگر  تسهیل  و  موانع  عنوان با  کیفی  مطالعات  بر  آنالیزمتا  مطالعه يک  (20۱۶)  ۱همکاران   و  سیلبانی     

  ی ها دواژه یکل  از  برای  و  داده  قرار(  200۱  تا  20۱5)  از  مقالات  برای  را  خود  جستجوی  دامنه  هاآن.  دادند  انجام  قلبیمزمن    نارسايی

  انتخا    سنتز برای مقاله 2۳ تيدرنها. نمودند استفاده کیفی مطالعه و یتيريمد  خود  ،رابطه درمانی درمانی، پیروی  قلب، احتقانی نارسايی

  خود   ايندفر  و  قلبی  نارسايی  علائم  بر  رگذاریتأث  فاکتورهای:  شامل  یمراقبت  خود  بر  تأثیرگذار  فاکتورهای  که  نمودند  بیان  نتايج  در.  گرديد

  نتايج  در  توجهقابل   نکته.  بود  یمراقبت  خود  سیستم  و  محیط  به  مربوط   فاکتورهای  شخصیتی؛  یهایژگ يو  به  مربوط  فاکتورهای  ؛یمراقبت

 . بودندرا رابطه درمانی بین پزشک و بیمار عنوان کرده    فاکتور  نيترمهم  گرفته  صورت  مطالعات  اغلب  که  است  اين  هاآن

  اضطرا    بر  یدرمان  ارتباطات  و  یخانوادگ  ارتباطات  ریتأث  یبررس( در پژوهشی تحت عنوان  20۱7)  و آنتونی   یولندار   ی،وانتيدر  دس     

  و  باورها  د،يعقا  بر  دیتأکبا    ی خانوادگ. نتايج پژوهش حاضر نشان داد ارتباط  ايدز و اچ آی وی در کشور اندونزی پرداختند مبتلابهبیماران  

باشد از طرف ديگر داشتن رابطه درمانی    مرثرش افسردگی و اضطرا  و اختلالات روانی بیماران  در جهت کاه  تواندیمفرهنگ خانواده  

است. نوع ارتباط   مرثردرمان در اين بیماران  بین بیمار و کادر درمانی همچنین خانواده بیمار و کادر درمانی در خود مراقبتی و تبعیت از  

 است.   شدهوان عن در اين بیماران لازم و ضروری    دوطرفهفعال و  

  الت يا  سوبا،  دانشگاه  مارستانیب  در  مارانیب  با  یدرمان  ارتباط  مورد  در  پرستاران  دانشدر پژوهشی تحت عنوان  (  20۱7)  احمد  فهیخل    

از آن بود که    آمدهدست بهنتايج  پرداختند.    سودان  خارطوم، اين پژوهش حاکی  بیماران    يیاشتهایب  اي  اضطرا   غم،  درد،  ترس،در  در 

تیم    هایبیماری   همبتلاب با  مناسبی  درمانی  رابطه  که  بودند  یپزشکمزمن  مرده    . شودی م  برقرار  وقت  اسرع  در  پرستار  توسط  برقرار 

  را  پرستاران  دانش  و  شود  انجام   یدرمان  ارتباط  مورد  در  یآموزش  یهادوره  و  هابرنامه   پژوهش حاضر مبنی بر اين بود که   شنهادیپهمچنین  

 شود.   یابيارز  و  نهيمعادر اين زمینه    را  پرستاران  دانش  سالانه  مرتب،  طوربه  کار  محل  در  حضور  با

  ی هاميرژ  با  مربوط  مشکلات  با  مرتبط  شده  درک  عوامل  که  کیفی  مقالات  بر  مروری  مطالعه  يک(  20۱۴)  همکاران  و  حمید  آل     

  اين   برای.  داد  انجام  ديابتی  و  عروقی  قلبی  اریبیم  ازجملهمزمن    هایبیماری   مبتلابه  بیماران  در  پیروی  عدم   و  دارويی  خطاهای  درمانی،

  مرتبط   هيمادرون   سه  دهندهنشان   نتايج.  نمودند  استفاده  تماتیک  آنالیز  روش  از  هاآن.  گرفت  صورت  مختلف   یهاگاه يپا  در  جستجو  منظور

  تاريخچه   مصدوم،  احساس  ورها،با)  اجتماعی  اقتصادی  فاکتورهای  دربرگیرنده  که  بیمار  به  مربوط  عوامل :  شامل   که  بود  پیروی  عدم  با

  عدم  آن،  عوارض  و بیماری از  ترس  درک،  و دانش  فقدان)  بیماری  به  مربوط عوامل ،(پايین  نفساعتمادبه  و  انگیزه فقدان  ،یپولی ب  بیماری،

  به  مربوط املعو ،(استرس و  سیگار چاقی،  پزشک، ويزيت  برای زمان /  ورزش فقدان غذايی، رژيم) زندگی سبک به مربوط عوامل ،(کنترل

  شده مطرح   دانش  عدم  درمان،  به  باور  عدم  درمان،  از  ترس  طبیعی،  درمان  به  باور  رابطه درمانی ضعیف بین بیمار و تیم درمانگر،  درمان

 بود. 

 در  یقیموس  با  درمان  در  ر ییتغ کننده  ینیبشیپ  عنوانبه  یدرمان  رابطه( در پژوهشی تحت عنوان  20۱7)  شوماخر،  آماوس،  گلد  ،سلریم     

بین درمانگر و کودکان باعث    جادشدهيا. نتايج نشان داد که در نتیجه ارتباط درمانی  پرداختند  سمیاوت   فیط  اختلال  با  خردسال  کودکان

بود. پژوهشگر عامل ارتباط درمانی را در اين مسئله بسیار    افتهيبهبود  هاآن ی در  زبان  ارتباطات  نیهمچن   و  یاجتماع  یهامهارت افزايش  

 . طی درمان سعی شده بود ايجاد شود  رش کرده است کهگزا  تیبااهم

  ادراک   و  یروان  یهاتنش  با   آن  رابطه  و  پرستاران  ارتباط  تیفی ک( در پژوهشی تحت عنوان  ۱۳98)  یکبر  ،جاودانی،  گنبدی،  میسل     

 ف یضع  یارتباط  نظر  از   را  ن پرستارا  هاپژوهش   کهيیازآنجاپرداختند.    ريملا  شهرستان  یهامارستان یب   در  شاغل  پرستاران  در  کار  یدشوار

  باهدف   پژوهش  نيا  رون يازا.  ردیگ  قرار  یموردبررس  مختلف  یهاتیموقع  در  پرستاران  ارتباط   نحوه  است  یضرور   نيبنابرا  ؛ اندکرده   عنوان

  در   شاغل  نپرستارا  در  کار  یدشوار  ادراک  و  یروان  یهاتنش  با   آن  رابطه  و  ماریب  و  همکار  همسر،  با  پرستاران  ارتباط  تیفیک  سهيمقا

تواند  که وجود اين اختلالات می  دارند  یافسردگ  و  اضطرا   استرس،  از  يیبالا  سط   پرستارانگرفت.    انجام   ريملا  شهرستان  یهامارستان یب

 قرار دهد.  ریتأثرابطه پرستاران و تیم پزشکی را با بیماران تحت  

 
1 . Silbani et al. 
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بررسی۱۳97)  یدیسع   به  پژوهشی  در  مقاله  پرداخت    نیبال  در  مهارت  کي  موزشآ  یها روش   مار،یب  و  پزشک  رابطه  (  اين    جاد يادر 

  شده مطرح   درمان  به  یبنديپا  و  درمان   ، یصح  صیتشخ  اطلاعات،   یدق  یآور جمع  به   منجر  مار،یب  و  پزشک  نیب  ايپو  و  دوطرفه  یارتباط

 شده بود.   دیتأکدر زمینه آموزش کادر درمان در اين موضوع    که  ؛است 

  ی مرور   مطالعه  کي:  رانيا  در  ماریب  و پرستار  ارتباط  یبرقرار   یهاچالش ( در پژوهشی تحت عنوان ۱۳97ی )ارم ،یتقدس  آزاد،  یمظهر      

  ۱9  و  یخارج  مجلات  در  مقاله   ۱.  بررسی شد  یفیک  مطالعه  ۱  و  یکم  مطالعه  ۱9  یموردبررس  مقاله  ۱۱  ازپرداختند. در پژوهش مذکور  

  موانع  نییتع  در مارانیب و پرستاران  دگاهيد نیب يینظرها تواف  و اختلاف که داد نشان جينتا. بود دهی رس چاپ به یداخل مجلات در مقاله

  ط يشرا  ،یشغل  یهایژگيو  ،ی اجتماع  و  یفرد   عوامل  طهیح  چهار  در  ماریب  با  پرستار  ارتباط  یبرقرار   چالش .  دارد  وجود  مرثر  ارتباط  جاديا

  دهد، یم  لیتشک  را  یپرستار  یهامراقبت   از  یمهم  جنبه  رتباط،ا  یبرقرار   ازآنجاکه  .ديگرد  یبنددسته  یطیمح  عوامل  و  ماریب  ینیبال

 یهيبد.  گردد  یزيربرنامه   هاآن  رفع  یبرا  و  ردیگ  قرار  موردتوجه  یبهداشت  یهامراقبت   رانيمد  توسط  ذکرشده   یهاچالش   که  است  یضرور 

  درمان   ص، یتشخ  در  و  شودیم  پرستاران  وسطت  شدهارائه   خدمات  تیفیک  ارتقاء   موجب  ماریب  و  پرستار  نیب  ارتباط  تیوضع  بهبود  که  است

 . بود  خواهد  مرثر  ی پرستار  یهامراقبت   تیفیک  بهبود  و

  پرستاران   دگاهيد  از  مارانی ب  با  پرستاران  مرثر  ارتباط  یبرقرار   موانع   یبررس( در پژوهشی تحت عنوان  ۱۳97)  یميکر  ،یلطف  ،یملک     

  پرستاران، در پژوهش مذکور . است یپرستار  یهامراقبت بحث در مبهم ضوعاتمو ازجمله ماریب با پرستار مرثر ارتباط یبرقرارپرداختند. 

  عنوان به را پرستاران از مارانیب یبالا انتظارات و یروح و یفکر  مشغله پرستاران، از مسئولان نکردن یقدردان کار، یسخت پرسنل، کمبود

 . کردند  اعلام  ماریب  با  پرستار  مرثر  ارتباط  یبرقرار  موانع  نيترمهم 

)اکبر   ،یراور   ،ینیحس      پژوهشی تحت عنوان  ۱۳97ی    ی مند ت يرضا  در  پپلائو  لد م  از  استفاده  با  ماریب  با  ارتباط  یبرقرار  ریتأث( در 

  خدمات   ارائه  تیفیک  از  مارانیب  تيرضا  داد  نشان  جينتاپرداختند.    قلبی  ويژه  یهامراقبت   بخش  در  یپرستار  ماتدخ  تیفیک  از  مارانیب

  و   ماریب  با  ارتباط  ،یپرستار   اخلاق  ،ی پرستار  مهارت  و  دانش  یهاطه یح  در.  افتي  شي افزا  یداریمعن  طور به  مداخله  یاجرا  از  پس  یپرستار

  جهت (  Peplau)  پپلائو  مدل   از  توانطب  يافته اين پژوهش می  .داشت  وجود  کنترل  و  مداخله  گروه  نیب  یداریمعن  تفاوت  زین  آموزش

 . کرد  استفاده  یقلب  ژهيو  یهامراقبت  بخش  در  شدهارائه   یپرستار   خدمات  تیفیک  از  مارانیب  یمند ت يرضا  شيافزا
 

 : خلاصه نتایج مقالات1جدول
نويسنده  

 اول و سال 

 نوع

 پژوهش

  نوع –

 مداخله

 نتايج  ابزار سنجش ی اجتماع – یروان یها جنبه

  نگر،یبولس

 هفف جاگر،

 (2020 ) 

  مقاله

 یمرور

 و جاديا در هافرصت و هاچالش 

 در مناسب یرماند رابطه حفظ

 ی پزشکرواندرمان بیماران مزمن 

 درمان در رابطه نيا حفظ و رابطه داشتن داد نشان جينتا مرور مقالات 

 و جاديا در درمان گروه  و پزشک و است مهم مارانیب نيا

 باشند  کوشا ديبا آن حفظ

  مچلر،

  ویانتونیل

(20۱9 ) 

  مقاله

 یمرور

  به نسبت اهمیت رابطه درمانی

 یانيپا مراحل:  مزمن هایبیماری 

  ،یوير مزمن انسداد ،یقلب يینارسا

 ی ویکل يینارسا  و کبد يینارسا

 یدرمان تیتبع درارتباط درمانی  مزمن یهای مار یب درمان مرور مقالات 

 .  کندمی کمک یمراقبت خود و

،  کوراکوس

،  فرادلوس

 ویپاپاتهاناس

(20۱8.) 

  از مراقبت هيپا عنوانبه ارتباطات توصیفی

 ی مزمنهای ماریب مبتلابه انماریب

  تيتقو جهت یعامل عنوان به تواندیم یدرمان رابطه که مقالات  مرور

 در یزندگ تی فیک شيافزا نیهمچن و نفس به اعتماد

 باشدمزمن می مارانیب

  لونه،

 انتونک

(20۱7 ) 

  مقاله

 یمرور

  یماریب با یاجتماع یروان یسازگار 

  یبرا یمقدمات: معلولیت  و  مزمن

 مشاوران

 ارتباط درمانی  مقالات  مرور

 خودپنداره،  ،یبدن ريتصو اندوه،  و  فقدان بحران، استرس،

 و درمان  بودن ینیبش یپرقابلیغ و نانیاطم عدم ننگ،

 بخشدی را در بیماران بهبود میزندگ تیفیک

  و یلبانیس

   همکاران

 زیمتاآنال

  بر

 خود یگرها لیتسه و  موانع عنوان

 يینارسا مبتلابه مارانیب در یبتمراق

 رابطه را فاکتور ن يترمهم گرفته صورت مطالعات اغلب مقالات  مرور

 .بودند کرده  عنوان ماریب و پزشک نیب یدرمان
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 مطالعات (20۱۶)

 یفیک

 ی قلب مزمن

 دس

 ،یوانتيدر

 و یولندار

 یآنتون

(20۱7 ) 

همبستگ 

 – ی

 یا رابطه

 و یخانوادگ  ارتباطات ریتأث یبررس

 ا اضطر بر یدرمان ارتباطات

 ی و یآ اچ و دزيا مبتلابه مارانیب

 سلامت پرسشنامه اضطرا  

پرسشنامه ارتباط خانوادگی 

 و درمانی

 کادر و ماریب نیب یدرمان رابطه داشتن گريد طرف از

 خود در  یدرمان  کادر و ماریب خانواده  نیهمچن یدرمان

  نوع. است مرثر مارانیب نيا در درمان از تیتبع  و یمراقبت

 یضرور  و لازم مارانیب نيا در دوطرفه و فعال ارتباط

 است  شده عنوان

  فهیخل

  احمد

(20۱7 ) 

همبستگ 

  –ی  

 رابطه ای 

 ارتباط مورد در پرستاران دانش

 مارستانیب در مارانیب با یدرمان

 سوبا دانشگاه 

 پرسشنامه رضايت درمانی 

 و پرسشنامه سلامت روانی 

  که بود آن از یحاک پژوهش نيا در آمده دستبه جينتا

 مبتلابه مارانیب در يیاشتهایب اي اضطرا  غم، درد، ترس،

  یپزشک میت با یمناسب یدرمان رابطه که  مزمن یها ی ماریب

  برقرار وقت  اسرع در پرستار توسط بودند مرده برقرار

 .شودیم

 و حمید آل

  همکاران

(20۱۴ ) 

 مطالعه

 یمرور

  بر

 مقالات

 یفیک

 با مرتبط شده  درک عوامل

  یهام يرژ با  مربوط مشکلات

  عدم و يیدارو یخطاها ،یدرمان

 مبتلابه مارانیب در یرویپ

 یماریب ازجمله مزمن یها ی ماریب

 یابتيد و یعروق یقلب

 یاقتصاد  یفاکتورها رنده یدربرگ که ماریب به مربوط عوامل مقالات  مرور

 ،یمار یب خچهيتار مصدوم، احساس باورها،) یاجتماع

  عوامل  ،(نيیپا نفساعتمادبه و زهیانگ فقدان ،یپولیب

 و یماریب از ترس  درک، و دانش فقدان) یماریب  به مربوط

  یزندگ سبک به مربوط عوامل ،(کنترل عدم آن، عوارض

  پزشک، تيزيو یبرا زمان/  ورزش فقدان ،يیغذا  ميرژ)

 رابطه درمان به مربوط عوامل  ،(استرس و گاریس ،یچاق

 درمان هب باور درمانگر، میت و ماریب نیب فیضع یدرمان

 دانش عدم درمان، به باور عدم درمان، از ترس ،یعیطب

 .بود شده مطرح

 ،یمیسل

 ،یگنبد

 جاودان،

 یکبر

(۱۳98 ) 

  یمقطع

 یفیتوص)

 ز

همبستگ 

 (ی

 آن رابطه و پرستاران ارتباط تیفکی

 یدشوار ادراک و یروان یها تنش با

 شاغل  پرستاران در کار

 ارتباط تی فیک پرسشنامه

  تنش پرسشنامه پرستار،

  اسیمق و( PSQ) یروان

 کار  یدشوار

 یارتباط نظر از پرستاران پژوهش، نيا یهاافتهي به توجه با

  عوامل یبرخ و خود مخاطب به توجه  با و ستندین فیضع

  بهبود در مداخله و آموزش توانیم و کنندی م رفتار گريد

  عنوان به را پرستاران کار یدشوار ادراک و یروان یها تنش

 شنهادیپ آنان یارتباط تیفیک شيافزا در رمرث روش کي

 .داد

 یدیسع

(۱۳97 ) 

 مطالعه

 یمرور

 یروشها مار،یب و پزشک رابطه

 ن یبال در مهارت کي آموزش

 مهارت آموزش نهیزم در یاديز موثر و نينو یروشها مقالات  مرور

 آنها از یبرخ در که دارد وجود یپزشک در ماریب با ارتباط

 قوت، از دیاسات یآگاه. ست ین هم یعواق ماریب وجود به ازین

 بهبود در یمهم  نقش تواند یم روش، هر کاربرد و ضعف

 .باشد داشته آموزش نديفرا

 یمظهر

 آزاد،

 ،یتقدس

 یارم

(۱۳97 ) 

 مطالعه

 یمرور

 و پرستار ارتباط یبرقرار یهاچالش 

 یمرور مطالعه کي: رانيا در ماریب

  ارتقاء موجب ماریب و ارپرست نیب ارتباط ت یوضع بهبود یمرور مطالعه

 در و شودی م پرستاران توسط شده ارائه خدمات تیفیک

  یپرستار یهامراقبت تی فیک بهبود و درمان ص،یتشخ

 .بود خواهد مرثر

  ،یملک

 ،یلطف

 یميکر

(۱۳97 ) 

 مطالعه

 یمرور

 مرثر ارتباط یبرقرار موانع یبررس

 دگاه ي د از مارانیب با پرستاران

 پرستاران 

 کار، یسخت پرسنل، کمبود پرستاران، مذکور پژوهش رد یمرور مطالعه

  و یفکر  مشغله  پرستاران، از مسئولان نکردن یقدردان

  عنوانبه را پرستاران از مارانیب یبالا انتظارات و یروح

 اعلام ماریب با پرستار مرثر ارتباط یبرقرار موانع نيترمهم

 .کردند

  ،ینیحس

 ،یراور

 یاکبر

(۱۳97 ) 

 یمطالعه

 مهین

 یجربت

  2۱ استاندارد پرسشنامه ماران یب یمندت يرضا

  از یمندتيرضا یسرال

 یپرستار خدمات تیفیک

(PSNCQQ) 

(  Peplau) پپلائو  مدل از توانیم پژوهش نيا افتهي طب 

 خدمات تیفیک از مارانیب یمندتيرضا شيافزا جهت

  استفاده  یقلب  ژه يو یهامراقبت بخش در شده ارائه  یپرستار

 .کرد
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 ی ر یگجهینتو  بحث  
  های بیماری  با  یسازگار   در  یدرمان  ارتباط  نقش  گرفته  صورت  مطالعات   روی  بر  مندنظام   مرور انجام  با   که  بود  اين بر  تلاش  مطالعه  اين  در

  و   ترجامع   درک  آنان،  جامع  مرور  ،دهندیم  ارائه  را  دقیقی   اطلاعات  که  کیفی  یهاپژوهش   ماهیت  به  توجه  با.  گردد  شناسايی  مزمن

مداخلات  .رساندمی   هاده يپد  به  نسبت  تریی  عم نحوه  فراهم  آتی  مطالعات  در  مرثرتر  یشناختروان   همچنین  های  يافته   .سازدمی  را 

از جمله     بیماران   ديدگاه  از  پرستاران  ارتباطی  یهامهارت  یبررس  عنوان  تحت  یپژوهش  در(  ۱۳9۶)  میرزائی  گلچین،  رستمی،پژوهش 

  شده گزارش   مذکور  مطالعه  در  و  است  بیشتر  گر  ارتباط  عنوانبه  پرستاران  از  بیماران  انتظار  داد  نشان  ژوهشپ  یهاافتهي  پرداختند  بستری

  ارتباطی   یهامهارت   افزايش  در  آموزش  اينکه   به  توجه  با.  بودند  مرثر  کلامی  ارتباط  مهارت  دارای  پرستاران  درصد  ۳  فقط   که  است

  ی ها مهارت  شيبرافزا  زيادی  مثبت  تأثیر  آموزشی  یهادوره   برگزاری  که   است  داده  اننش  متعدد  مطالعات  دارد،  زيادی  تأثیر  پرستاران

   .است   داشته  پرستاران  ارتباطی

  ماران یب  خانواده  و  یدرمان  میت  نیب  مرثر  ارتباط  یبرقرار   یمحتوا   نییتب  عنوان  تحت  یپژوهش  در(  ۱۳9۶)  زاده  عباس  ،یبرهان  ،یلقمان      

  -  دادن  دیام)   یمعنو   توجهات  طبقه  پنج  داد  نشان  جينتا.  پرداختند  مارانیب  خانواده  و  رستارانپ  تجربه:  ژهيو  مراقبت  بخش  در  یبستر

  شامل   مشارکت  جلب  ،(اعتماد  آرامش،  القا  متقابل،  درک  ،یهمدل)  یعاطف  واکنش  ،(یمذهب  و  ینيد  اعمال   به  توسل  و  خدا  به  دادن  توجه

  و  ماریب  خانواده  ازین  به  پاسخ خانواده،  یاطلاعات ازین  يیشناسا)  یتعامل   آموزش  ،(یجسم مراقبت  در  مشارکت  و  یریگم یتصم  در  مشارکت)

    یتحق  نيا  جينتا:  یریگجهی نت.  شد(  مراقبت  نيبهتر  انتخا   در  مشاوره   درمان،  انتخا   در  مشاوره)  يیراهنما  و مشاوره و(  مارانیب  آموزش

  ارتباط،   یبرقرار   یمحتوا  کامل   شناخت  با.  شد  مارانیب  خانواده  و   مراقبت  گروه  نیب  ارتباط  یبرقرار   نديفرا  در  یمهم  یمحتوا   شناخت  باعث

  و   عمل  در  نیقوان  یاجرا   و   مراقبت  میت  به  ارتباط  یبرقرار   آموزش  امر  در  خلاق  یهاروش   یریکارگبه   و  دي جد  مقررات  و  نی قوان  جاديا

 . داشت  یمرثرتر   ارتباط  یبرقرار   توانیم  ن،ی بال  در  محور  ماریب  کرديرو  یساز اده یپ

  ماران یب  توسط  شدهادراک   درمان  تیفیباک  پرستاری  انيدانشجو  یارتباط  یهامهارت   رابطه  یبررس  به  یپژوهش  در(  ۱۳95)  این  اکریش     

  به   سال  2۶  از  بالاتر  سن  با  ان يدانشجو  و  سال  25  سن  تا  انيدانشجو  نیب  که  داد  نشان  جينتا.  پرداخت  مزمن  یهای ماریب  مبتلابه  سالمند

  آماری  لحاظ به تفاوت نيا و  دارد وجود تفاوت شدهادراک  درمان تیفیک و انيدانشجو یارتباط یهامهارت نیب یطارتبا یهامهارت  لحاظ

  را   یترمناسب   یدرمان  ارتباط  خود  پرستاران  با  که  یقلب  یهای مار یب  و  ابتيد  ازجمله  مزمن  یهای ماریب  مبتلابه  سالمندان.  است  داریمعن

  ان يدانشجو  یارتباط  هایمهارت   نی ب  پژوهش  نيا  در  نکهيا  به  توجه  با.  بود  شتریب  هاآن  در  یميرژ  و  یيدارو  یهادرمان   از  یرو ی پ  داشتند

  برای   یکارگاه  و  یدرس  واحدهای  که  است  شنهادشدهیپ  داشت،  وجود  رابطه  سالمند  مارانیب  توسط  شده ادراک   درمان  تیفیک  و  پرستاری

  عنوان   تحت  یپژوهش  در(  ۱۳95)  وندی کول  ،یاسد   یبن  ،یاحمد   ش،يدرو  .شود  فيتعر  پرستاری  انيدانشجو  یارتباط  یهامهارت   ارتقاء 

  رابطه   مقاله  نيا  در  پرداختند  اکرم  رسول  حضرت  مجتمع  در  پرستاران   استاندارد  ارتباط  و  یارتباط  یهامهارت  نیب  یهمبستگ  یبررس

  ی ها مهارت   پرستاران  %۴5  از  کمتر  اما  بود  شدهمطرح   مارانیب  در  یمراقبت  خود  و  درمان  از  یرو یپ  در  یاساس  عوامل  جزء   مرثر  یدرمان

  ی هامهارت   ن یب  داریمعن  یهمبستگ   کي.  بودند  کرده  استفاده  استاندارد  یارتباط  نکات  از  پرستاران  %50  از  کمتر  و  داشتند  خو   یارتباط

  بر  پژوهش نيا یریگجهینت.  داشت وجود هیتوص و ارزيابی پیشینه، ت،یوضع با فردی یهامهارت  زین و  یارتباط یاستانداردها و یفرد نیب

  ت یوضع  و  سابقه  مورد  در  اطلاعات   ۀارائ  و  درمان  کادر  نیب  یهماهنگ  استاندارد،  ارتباط  و  یارتباط  ی هامهارت   بهبود  که  بود  اساس  نيا

  ۀ ارائ   و  کاهش  را  یتينارضا  بهبود،  را  یهور  بهر  اطلاعات،  گرفتن  دهيناد  و  خطاها  احتمال  کاهش  نيا  بر  علاوه.  دهدی م  شيافزا  را  ماریب

  مراقبت   در  دور  راه  از  یدرمان  ارتباط  و  یپرستار   یبررس  به  یپژوهش   در(  ۱۳95)  خشکنا   ن،یام  .بخشدی م  بهبود  را  مطلو   مراقبت

  در   دور  راه  از  یدرمان  ارتباط  و  یپرستار  حفظ  که  داد  نشان  حاضر  پژوهش  جينتا  است  پرداخته  مندنظام   مرور  کي:  مزمن  یهای ماریب

  کاهش   اضطرا ،  و  یافسردگ  کاهش  ها،نهيهز  کاهش  ر،یوممرگ   کاهش  ،یدرمانم يرژ  تيرعا  در  تي کفا  شيافزا  به  منجر  مزمن  انماریب

 ریتأث عنوان تحت یپژوهش در( ۱۳95) دشتگرد ،یمونق یميکر  ،یطاهر  .گرددیم مارانیب نيا در یزندگ  تیفیک شيافزا و یبستر دفعات

  آموزش   که  داد  نشان  جينتا   پرداختند  مزمن  یدردها  به  مبتلا  مارانیب  درد  کاهش  بر  پرستاران  به  ماریب  با  ارتباط  مهارت  آموزش

  را   مرثر  یدرمان  رابطه  کي جاديا  مذکور  پژوهش  در.  دارد  ریتأث  مارانیب  درد  کاهش  بر  ماریب  -پرستار  ارتباط   یبرقرار  و  یارتباط  یهامهارت 

  را   یدرمان  ارتباط.  است  دهيگرد  مطرح  آنان  تيحما  و  شيآسا  کردن   فراهم  و  یدلهم  درک،  ماران،یب  یهای نگران  یبررس  جهت  یا لهیوس

  دهنده ن یتسک  که  داندیم  ماران یب  به  توجه  دادن  نشان  و  تيشکا  به  فرادادن  گوش  با  مارانیب  در  را  درد  و  ینگران  کشف  جهت  یا لهیوس
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Rooyesh-e-Ravanshenasi, 9(10), 2021 

 

 

  موارد   به  توجه  با.  است  شدهمطرح   ماریب  و  یپزشک  میباطتارت  در  اختلال  سبب  ماران،یب  ادراکات  و  احساسات  به  توجه  عدم.  است  ماریب

 . دهد  شيافزا  ارتباط  ی برقرار  نهیزم  در  را  خود  مهارت  پرستار  نیهمچن.  است  یضرور   ،ی پرستار  در  ارتباط  یبرقرار   تیاهم  شدهمطرح 

  ی بستر   کودکان  و  مادران  با   نپرستارا  یارتباط  یهامهارت  یبررس  به  یپژوهش  در(  ۱۳95)  یصادق  ان، یسلطان  ،یاحمد   ،یچراغهمچنین  

  و   سرطان  مبتلابه  کودکان  با  پرستاران  ارتباط  نحوه.  پرداختند  سرطان  مبتلابه  کودکان  یهابخش   در   یپرستار   یهامراقبت  انجام  نیح

  و  مرثر  یماندر  اطلاعات  دادن   يطر  از  تواندی م  یدرمان  ارتباط.  باشد  مرثر  کودکان  شدن یبستر  از  یناش   تنش  کاهش  در  تواندیم  خانواده،

  و   پزشک  نیب  ی احرفه  ارتباط  عنوان  تحت  یپژوهش  در(  ۱۳95)   وحدت  پناه،  زداني  ،ی شکر  .است  مرثر  نيوالد  استرس  کاهش  در  یهمدل

  مشترک   هدف  کي  به  یاب یدست  یبرا   هاآن   نیب  متقابل  تعامل  شامل  پرستار  و  پزشک  ارتباط.  پرداختند  گروه  دو  هر  دگاهيد  از  پرستار

  ی بهداشت   یهامراقبت  در  شاغل  افراد  یبرا   لازم  یژگيو  نيترمهم  عنوانبه    یصح  ارتباط  جاديا.  است  ماریب  تیوضع  یقاارت  یعني  یدرمان

  ارتباط   نيا درصد  ۴2/  ۶  و  خو   پزشکان  با  را  خود  ارتباط پرستاران درصد  57/  ۴  که  داد  نشان   یتحق  یهاافتهي.  است  شدهف یتوص  هیاول

  حدود .  نمودند  گزارش  متوسط  را   آن  درصد  20  و  خو   پرستاران  با  را  خود  ارتباط  پزشکان  درصد  80 کهی درحال.  کردند  گزارش  متوسط  را

  پرستاران   دگاهيد  از  اما  بگذارد،  ریتأث  مارانیب  تیوضع  یارتقا  بر  تواند ی م  پرستاران  با  خو   ارتباط  که  باورند  نيا  بر  پزشکان  درصد  ۴۴/  5

.  باشد یم  یدرمان  اقدامات  انجام   در  پزشکان  ینظرخواه  عدم  پرستاران  و  پزشکان  نیب  یافه حر  ارتباط  در  اختلال  جاديا  عامل  نيترمهم 

 حفظ  کهی درحال  نکردند  یاب يارز  خو   را  پرستاران  و  پزشکان  نیب  یاحرفه   ارتباط  پرستاران  از  یمین  حدود  که   داد  نشان  ما  مطالعه  جينتا

  ی هاستمیس  در  مناسب  یارتباط  یهامهارت   آموزش  لذا  باشد،  کنندهکمک  قبتمرا  تیفیک  بهبود  در  تواندیم  پزشک  و  پرستار  خو   ارتباط

 . باشد  مرثر   پرستاران  و  پزشکان  یا حرفه  ارتباط  یارتقا  جهت  در  تواندیم  یآموزش

که فرد    مزمن  هایبیماری به دلیل    جادشدهياتغییرات    بای  سازگار  در  یدرمان  ارتباطبه    کرد  مطرح  توانی م  فوق  یهاافتهي  به  توجه  با      

  های بیماری   مبتلابه. بیماران مزمن  استبسیار مهم    کندی مبیمار را تا آخر عمر درگیر درمان بیماری و يا عوارض ناشی از درمان بیماری  

يا  س ياسکلروز  پلیمولتديابت،    ازجملهمزمنی   و  رابطه    هایبیماری ، سرطان  اگر  مراقبتی  از درمان و خود  تبعیت  برای  و عروقی  قلبی 

  کادر درمانی  یاصل یفهیوظ تواند بسیار مفید باشد.ها نشان دادند که میبه وجود آمده باشد پژوهش  هاآنقويی با کادر درمان در  درمانی

  ، ادراک   ماران،یب  یهای نگران  یبررس  لهیوسبه   مرثر  یدرمان  رابطه  کي  جاديا  بلکه  است،  یمار یب  درمان  و  مارانیب  درباره  یرساناطلاع   تنهانه

  ابراز   به  قادر  مارانیب   ،یصح  ارتباط  کي  یط.  (۱۳9۶،زاده  عباس  ،یبرهان  ،ی لقمان)  است  آنان  تيحما  و  شيآسا  کردن  فراهم  و  یهمدل

  ا ي  هانگرش   اطلاعات،  انتقال  به  قادر  آن  دنبال  به  پزشکان و پرستاران  ازجمله  زینکادر درمان    بود،  خواهند  یشخص  و  حساس  اطلاعات

  ن یب  روابط  بهبود(.  ۱۳9۶، زاده  عباس  ،یبرهان  ،یلقمان)  هستنداز درمان و خود مراقبتی در اين بیماران جهت تبعیت    یضرور   یهامهارت 

  و   فعال  دادن  گوش  و  تعامل  از  استفاده  با  مارانیب  مشکلات  يیشناسا  و  اطلاعات  آوردن  دست  به  در  شدن  توانمند  باعث  ماریب  و  پرستار

  مارستان یب  در  ماریب  حقوق  تيرعا  یهاشاخص   از  یکي  توانیم   را  مارانیب  یمند ت يرضا  .شودیم  مشکلات   تر یدق  يیشناسا  جهیدرنت

 در   يیبسزا  نقش  زین  کارکنان  عملکرد  و  رفتار  بلکه  ديآینم  دست  به  شرفتهیپ  یهای فناور   یریکارگبه   يطر  از  تنها  ماریب  تيرضا.  برشمرد

  اگرچه  که  هستند باور نيا  بر نیمحقق باشد. کنندهکمکتواند بسیار م میارتباط درمانی در ايجاد اين مه. دارد مارانیب یتمنديرضا جاديا

  ی روان  و  یروح  مراقبت  شامل  که  یانسان  هایجنبه   یتمام  از  مراقبتبوده است اما    گیرچشم مهم و    ی جسمان  هایمراقبت   امر  در  شرفتیپ

روانی    هایمراقبت . جهت  شودمی  گرفته   دهي ناد  معمولاً  ،هست  مارانیب و  و  روحی  درمان  کادر  بین  درمانی  رابطه  به  توجه  بیماران  از 

بسیار مهم   آموزش   .(20۱7،شوماخر  آماوس،  گلد،  سلر، یم)  باشدمی بیماران  بايد  و  به همین جهت  پزشکان  به  اين جهات  از  های لازم 

د و ارتباط درمانی لازم بین کادر  تری را داشته باشننقش فعال   توانندمی همچنین روانشناسان سلامت در اين زمینه    پرستاران داده شود

 . باشد  کنندهکمکمزمن    هایبیماری   مبتلابهدرمان و بیمار و خانواده بیمار برقرار کنند که در تبعیت درمانی و خود مراقبتی بیماران  

 

 منابع 
  ۱.  یپرستار  در  یتوانبخش  پژوهش  هي نشر.  ندمنظام  مرور   کي :  مزمن  ی هایماریب   مراقبت  در  دور  راه   از  یپرستار  (.۱۳9۴).مسعود  ؛خ  ،یفلاح  ؛  ا  ،یاجل

(۳: )7۶-8۶ . 

(. بررسی شیوع فراوانی استرس، اضطرا  و افسردگی در بیماران مبتلا به بیماری مولتیپل  ۱۳95.)معماريان، ر  دهقانی، ع؛ محمدخان کرمانشاهی، س؛

 ..88-82 (:2) 2 نشريه علمی پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی البرز.اسکلروزيس.  

 ۱) ۱0. يیماما  و یپرستار مجله. یبستر ماران یب  دگاهي د از پرستاران یارتباط ی هامهارت. (۱۳9۶)آ ،یرزائ یم؛ م ،نی گلچ؛  ح ،یرستم
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 یپژوهش متون مند  نظام  مرور: مزمن یماریب   با  یسازگار  در ی درمان  ارتباط نقش  یبررس

Investigating the Role of Therapeutic Relationships in Adaptation to Chronic Disease: a systematic review of literature 

  

 
 

  ی پرستار  خدمات  تیفیک  از   مارانیب   یمندتي رضا  در  پپلائو  مدل  از  استفاده  با   ماریب   با   ارتباط  یبرقرار  ریتأث(.  ۱۳95).  ع  ،یاکبر  ؛ع  ،یراور  ف،  ی،نیحس

 . ۴2-۳۶( :۱0۴) 29. راني ا  یپرستار ه ينشر . یقلب ژهي و یهامراقبت بخش  در

  انجام   ن یح  یبستر  کودکان   و  مادران   با   پرستاران  یارتباط  یها  مهارت  یبررس.  ریام  ی صادق  رضا، یعل  انیسلطان (  ۱۳95)  آ،  ی، احمد  سان   ف،   ی،چراغ

 200-۱9۳( :۳) 2۴. نایسابن يیماما  و یپرستار مراقبت مجله . کودکان یها بخش  در  یپرستار یها مراقبت

 .۳۱-22( :2)  ۶ ;۱۳97. ۱.  نی بال  در مهارت  ک ي  آموزش یروشها مار،یب   و پزشک رابطه (.  ۱۳97).  م ،یدیسع
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