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 مقدمه

 پرستاري علم در . باشد مي پرستاري گروه دارد مددجو با طولاني و مستقيم ارتباط كه گروهي تنها بهداشتي گروههاي بين در

 و اعتماد اساس بر و بوده اي حرفه نوع از ارتباط اين .دهد مي تشكيل را اساسي هسته بيمار و پرستار بين برقراري ارتباط هم
 بيمار و پرستار كه است مساعي تشريك علت به آيد مي وجود به بيمار و پرستار بين كه ارتباطي.است شده بيان متقابل احترام

 با بايد پرستار بيمار، به كمك جهت رابطه برقراري منظور به .كنند مي برقرار بيمارباهم سلامت سطح بالاترين ارتقاي جهت در

 نظر از مختلفي گروههاي در بيماران چون و .باشد آشنا بود، ممكن خواهد غير ارتباط ايجاد آن بدون كه ارتباطي مهارتهاي

 خدمات دهنده ارائه گروه دو هر براي تفهيم قابل مشترك و زبان بايد نتيجه در دارند اقتصادي و فرهنگي و اجتماعي ، اعتقادي

 تا شود انجام تر سريع چه هر ارتباط اين تا باشد موجود )بيمار ) خدمات گيرنده و )پرستار)

 دست باشد مي گروه هردو رضايتمندي و استاندارد مراقبت ارائه همان انتظاركه قابل نتيجه بالاترين به كوتاهي مدت در بتوان

 .يافت
 مقتضاي به پرستاران .است كسب قابل تمرين و مطالعه طريق از پرستاري حرفه مهم مهارتهاي از يكي عنوان به ارتباطات فن

 تكنيكهاي و اصول .كنند مي برقرار افراد از بسياري با انساني روابط و پرداخته مختلف اشخاص با تبادل اطلاعات به شغلشان

 و گروهي حقوقي، استانداردهاي به رسيدن در او به و شده پرستار تعاملات كلي و محيط روابط بهبود باعث مؤثر ارتباط
 باعث و داشت خواهد دنبال به را سختي مشكلات ارتباط دربرقراري نارسايي طرفي از .كند مي كمك عمل در كلينيكي

 رخ خطاهايي فردي بين ارتباط در موقعيتها از بسياري در.دهد مي قرار تهديد مورد را اي حرفه اعتبار و شده مسئوليت افزايش

 ريزان برنامه است شايسته دليل به همين .سازد مي اهميت حائز را موانع اين از پيشگيري موازين با آشنايي لزوم كه دهد مي

 - بهداشتي) سلامتي به مربوط خدمات بخش در شاغل انساني نيروي تربيت مسئوليت كه بهداشتي امور

 خدمات در شاغل كاركنان تا آورند عمل به كامل آموزشي تاكيد گروه اين آموزش برنامه در دارند، برعهده را )درماني

 را جامعه سلامتي ارتقاء نهايي وهدف نمايند برقرار خود گيرندگان خدمت با موثرتري ارتباط قادرباشند سلامتي به مربوط

 .بخشند تحقق

 مجموعه اين لذادر ، است آن به عمل و آن بر گذاري ارزش و تئوري دانش نيازمند ارتباط پرستاري، مهارتهاي ساير همچون

 .نمود ياري اهداف اين به رسيدن در را همكاران ارتباط علم اوليه اصول بر تأكيد با ولي چندمختصر هر شده سعي

 ارتباط تعريف

 پيام انتقال فرايند از عبارتست ارتباط از تري جامع تعريف .است مفاهيم ارسال و ايجاد فرايند يا و اطلاعات تبادل فرايند ارتباط

 از كه هايي برداشت .بالعكس يا و شود منتقل گيرنده به فرستنده از انتقال مورد محتواي كه برآن مشروط به گيرنده، فرستنده از

 سه حضور حداقل ارتباط برقراري براي اينكه ديگر است، فرايند نوعي ارتباط اولاٌ كه است داشت اين توان مي تعريف اين

 كلمه از گيرنده، و فرستنده كلمات از استفاده جاي به ارتباطات جديد در مدلهاي .است الزامي پيام و ،گيرنده فرستنده عنصر

 گفتار اثرات و هستند گيرنده هم و فرستنده هم طرف هردو همزمان طور به زيرا شود، مي استفاده ارتباط برقراركنندگان

 .دهد مي توضيح تر دقيق را كنندگان نقش شركت "گيرنده-منبع" پسمفهوم .دهند مي نشان يكديگر به واكنش با را يكديگر

 .بگيرد تصميم آن ارسال براي سپس و كرده مشخص روشني به مقابل فرد ذهن در را نظر مورد پيام پرستار بايد ابتدا در
 عكس انجام درمورد توضيح نظير اطلاعاتي دادن كاري، انجام يا جايي به رفتن چگونگي نظير (است شده منتقل پيامي چه 1-

 )محبت ابراز يا خاص رفتاري انجام خاص، آزمايشات يكسري يا راديولوژي
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 زمينه درباره شناسيم؟،آيا مي كافي اندازه به انسان يك عنوان به را بيمار آيا(كند مي دريافت را نظر مورد پيام كسي چه 2-

 )بيمار نظرات نقطه دانيم؟،چگونگي مي چيزرا همه بيمار قبلي
 بر غلبه جهت بداند؟،آيا بيمارستان يا موسسه با آشنايي براي را چيزهايي دارد نياز بيمار آيا(شود؟  منتقل بايد پيام اين چرا 3-

 )دارد؟ نياز وابستگي افزايشعدم براي نيز و خود ايمني حفظ براي پيام اين به بيمار دارد؟،آيا كمك به نياز ازجراحي ناشي ترس

 براي است بهتر آيا داد؟، كتبي را اطلاعات يا كرد صحبت بيمار با بايد آيا)گردد؟ منتقل ( راهي چه از ( چگونه بايد پيام 4-

 )شود؟ استفاده غيركلامي ارتباط از پيام اين

 )پرستاري؟ واحد از خارج پرستاري؟ ايستگاه بيمار؟ اتاق(برقرارگردد؟ دركجا بايد ارتباط 5-
 به بايد پيام آيا دارد؟، پيام به نياز اكنون هم بيمار آيا است؟، پيام پذيراي بيمار آيا) گردد؟ برقرار بايد ارتباط زماني چه 6-

 )دارند؟ حضور بيمار خانواده افراد نظير ديگر افراد بيفتد؟،آيا تعويق

  .آورد مي ياد به را ارتباط اصلي اجزاي سوالات اين كمك با گيرد مي قرار ارتباط يك موقعيت در كه زماني پرستار
  

 ارتباط فرايند اجزاي

 .بافت و فيدبك سروصدا، كانال، رسانه، پيام، ارتباط، كنندگان برقرار :از عبارتند اجزا اين

 ارتباط كنندگان برقرار

 كردن صحبت حين در )الف(شخص زيرا .آن گيرنده هم و هستند پيام فرستنده هم زمان هم طور به برقراركنندگان ارتباط

 به دادن گوش درحين نيز )ب(شخص.گيرد مي اطلاعاتي )ب(شخص از حال همان در و كند مي بازبيني نيز را گفتارش اثرات

 دهد، مي نشان واكنش )الف(شخص

 .دهد مي ترتوضيح دقيق را كنندگان شركت نقش "گيرنده-منبع"پسمفهوم .باشد اعتنايي بي واكنش اين اگر حتي
 يك است ممكن كه بوده ارتباط واقعي محصول .است برقراركنندگان ارتباط منظور وگوياي ارتباط محتواي همان پيام

 حاصل تواند نمي هميشه پيام .باشد پرستاري يادداشتهاي يا و رفتارها و ژستها چارت،گفتگو، تلفني، مكالمه مصاحبه، صحبت،

 قبلي تأثيراطلاعات تحت است ممكن پيام. نمايد ارسال دارد قصد فرستنده آنچه يا و است آن خواهان گيرنده باشدكه معنايي

 كمي اينكه با" گويد مي بيمار به پرستاري مثال براي.باشد وفرهنگي اجتماعي سطوح يا و احساسات و گذشته تجارب و شخص

 مي را متغير پيام دو قرار بي صورت به پا روي زدن ويا ساعت به پنهاني نگاههاي ولي"خوشحالم بسيار آمدنتان از ولي شده دير

 .كند منتقل تواند

  
 رسانه

 تلگراف مرس، شكل به مثلاً تواند مي كه است رمزها يا نمادها از نظامي رسانه .است پيام انتقال خاص شيوه رسانه از ما منظور

 را ... و مطبوعات و راديو تلويزيون، و دارد خاص نسبتاً معناي"ها رسانه" يعني كلمه اين جمع .باشد انگليسي زبان يا و ساحلي

 برقرار ارتباط كه است چيزي همان .ميشود رنگ كم كانال و رسانه بين مرز كتابها در گاهي كانال.كند مي متبادر ذهن به

 از كدام هر است ممكن كه بوده پيام انتقال براي واسطه يك .ميدهد جاي خود در را رسانه و ميدهد پيوند هم به را كنندگان

 ارتباط بيماران با لامسه و بصري و سمعي حواس از استفاده با پرستاران .دهد قرار تأثير تحت را ارتباط كنندگان برقرار حواس

 .باشد مي ها اشاره و گفتاري كلمات شامل شنوايي ارتباطي كانال .مينمايند برقرار

 سه طريق از ما .ميباشد حسي تجارب شامل لامسه ارتباطي كانال .ميباشد ادراك و مشاهده و ديدن شامل بينايي ارتباطي كانال

  .ميكنيم برقرار ارتباط ديگران با كلامي غير و نوشتاري كلامي، اصلي كانال
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 سروصدا

 طوري را پيام و كند مي ايجاد خلل ارتباط عمل در كه است مزاحمت نوع هر منظور .است معمولي صداهاي از بيشتر چيزي

 اين گاهي.باشد تعامل بافت يا و گيرنده كانال، منبع، تواند مي آن منشأ .نرساند را خودش معناي ديگر ميكندكه تحريف

 .باشند مي كنندگان شركت خود ذهني تجارب محصول نيز گاهي اما شوند مي ها گفته انتقال مانع و اند مزاحم سروصداها
 فرهنگي يا قومي گروههاي .كنيم مي رمزگشايي و رمزگرداني ذهني تجارب همين اساس بر نيز را ها پيام ما كه است بديهي

 اينكه يا شوند، مي تعبير سوء و سردرگمي دچار خاطرگاهي همين به و دارند ابزارها و كلمات از مختلفي تعابير مختلف،

 شده استفاده پارازيت تر كلي عبارت از سروصدا كلمه جاي به منابع از بعضي در .است شده اهانت آنها به كنند مي احساس

 :گردد مي تقسيم نوع دو به كه است

 سرما و وصدا،گرما سر نظير شوند مي پيام فيزيكي انتقال از مانع پيداست ازنامشان كه گونه همان :فيزيكي هاي پارازيت 1-

 كم بسيار يانور و نوربسيار حد، از بيش ي

 فرستاده كه گونه همان پيام اينكه ولو بيايد پيش پيام درمورد سوءتعبير كه دهند مي رخ زماني :استنباطي هاي پارازيت 2-

 پيام انتقال براي است مشكل پيام گيرنده براي ها آن درك كه كلماتي از پيام فرستنده كه زماني نظير باشد، شده دريافت شده

 استنباطي پارازيتهاي .باشند داشته متفاوتي معاني پيام گيرنده و فرستنده براي شده گرفته كار به كلمات يا و باشد كرده استفاده

 گيرندگان هاي توانايي و علايق با مطابق و آشنا اصطلاحات و لغات كاربرد و ناآشنا اصطلاحات و لغات تعريف با ميتوان را

 .دهند رخ پيام محتواي بودن پيچيده يا و مشكل خاطر به است ممكن استنباطي هاي پارازيت .داد ،كاهش پيام

 مجدد كاربرد و مطالب مجدد تكرار و توجه جلب وسايل از استفاده با را فيزيكي پارازيتهاي تأثير ،كاهش ارتباطات متخصصان

 .ميكنند توصيه ها مهارت

  
 )فيدبك(بازخورد

 از فرستنده پيام معني حد چه تا كه كند مشخصمي فيدبك .ميشود برگردانده اصلي فرستنده به گيرنده طرف از كه است پيامي

 درك و دريافت دهنده نشان كه بازخورد يعني غيركلامي، و كلامي شواهد دنبال به بايد پرستار .است شده درك گيرنده طرف

  .بخشد بهبود را خود بعدي ارتباطات مقابل طرف واكنشهاي بازبيني با تا باشد، است بيمار از پيام
 

 بافت

 دو ارتباط) تعامل ديگر عبارتي به .ميپذيرند بافت آن از نيز شديدي تأثير و ميدهند روي بافت نوعي درون در ارتباطات تمام

 .باشد مي ما اطراف محيط و جغرافيايي موقعيت ها بافت اين از يكي .دهد مي روي مرتبط هم به چارچوبهاي درون در )جانبه
 بافت ها، بافت اين ديگر انواع از .شود مي محدود رفتارهايمان فيزيكي محيط محدوديت خاطر به آسانسور درون در مثال براي

 دقت و توجه ميزان است ممكن صبح كشيك يك به عصرنسبت و صبح كشيك يك پايان در پرستاري در مثلاً .است زماني

 تأثيرمي بافت بر حدودي تا خود ارتباط با نيز كنندگان تعامل حال عين در اما .گذارد مي تأثير ارتباط بر بافت پس .شود كمتر

  .گذارند
 

 ارتباط سطوح

 بين ارتباط دروني، ارتباط شامل سطح سه اين .است پرستاري در هريك مهم كاربردهاي با مختلف سطح سه داراي ارتباط

  .باشد مي عمومي ارتباط و فردي
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 دروني ارتباط-1 

 .ميشود ناميده دروني گفتگوي و "دروني تفكر"،"دروني راهنماي"_______ ،"دروني كلام" ،"خود با سخن" نظير اسامي با
 تأثير دروني مفاهيم و رفتار و احساسات و ادراك بر تفكرات اين و ميزنند حرف خودشان با دروني تفكرات طريق از مردم

 مثبت افكار با را بازدارنده و منفي افكار كنند سعي و داشته آگاهي خود افكار منظور و ماهيت از بايد پرستاران .ميگذارد مهمي

 .كنند جانشين

 وضعيت با و بدحال بيماران خصوص در پرستاري تجربه اولين با مواجهه جهت را آنها مختلف پرستاري دانشجوي دو تصورات

 هميشه تا كني غلبه موقعيت اين بر بايد تو باش، آرام":گفت خودش به آنها از يكي بودند، ترسيده هردو :مينمايد آماده بحراني

 ."بماني قدم ثابت بتواني

 با دانشجو اولين مثبت صحبتهاي كه است واضح ."ندارد وجود تجربه اين ابقاء براي راهي"گفت، مي خودش با مرتباً ديگري

 بيماران با كاركردن جهت در را پرستاران ميتواند ارتباط اين درك .بود خواهد دانشجو دومين از تر كننده كمك بسيار خودش

 .دهد ياري خود از مراقبتي تواناييهاي و سلامتي خصوص در هستند خودشان از منفي تصورات داراي كه خانوادههايشان و

 فردي بين ارتباط 2-

 مربوط اجتماع يك درون كلامي غير و كلامي رفتارهاي به كه شود مي واقع كوچك گروه يك در يا نفر دو بين كه ارتباطي

 از است ممكن دريافتي هاي پيام كه اين به توجه با .است معني ارسال و دريافت براي استفاده مورد هاي نشانه تمام شامل و بوده

 بررسي و نقد مورد طرفين بين متقابل مذاكره طريق از بايد معاني بنابراين باش، مغاير است فرستنده نظر مورد آنچه با مفهوم نظر

 گروه و خانواده افراد ساير و بيمار با كنند مي كار روز در كه پرستاران بيشتر .كند پيدا طرفين بين يكساني اعتبار تا گيرد قرار

 الگوي و فردي بين روابط در پرستاران مشاركت بر سطح اين در ارتباط برقراري در پرستار توانايي .نمايند مي برقرار ارتباط

 حمايت و مشاور و معلم و مراقبت دهنده ارائه مانند پرستاري بحراني نقشهاي و گروهي ساختار و هدف بر تمركز و مسئله حل

 .گذارد تأثيرمي كننده

 عمومي ارتباط 3-

 موضوعات درباره سايرين يا بيماران با صحبت براي فرصتهايي داراي اغلب پرستاران .است بزرگ گروههاي با فرد يك ارتباط

 و صدا تن تغيير و دست و سر اشارههاي و نگاه نوع تطبيق چون اي ويژه تطبيقات به عمومي ارتباط .هستند درماني -بهداشتي
 آگاهي افزايش از عبارتند عمومي ارتباط مطلوب نتايج .است نيازمند پيامها موثر انتقال براي اي رسانه ابزارهاي از استفاده

 .است پرستاري حرفه به مربوط موارد ساير و درماني و بهداشتي موضوعات به نسبت عمومي
 

 ارتباط درماني چيست؟

درمانگران به .دستيابي به شخص، توسط پيامهاي تنظيم شده به منظور تسهيل وايجاد تندرستي استارتباط درماني هنر و فرايند 
آنها با همكاري ومشاركت .منظور برقراري ارتباط درماني، نيازهاي مددجو را بررسي مي كنند وآنهارا به درستي تشخيص مي دهند

كنند كه در جهت رشد مددجو و دستيابي به اهداف تنظيم شده مددجو اهداف را تعيين كرده والگوهاي ارتباطي را انتخاب مي 
  .به دليل اينكه هر مراجعي نيازها واهداف منحصر به فردي دارد لذا درمانگر با روشهاي مختلفي ارتباط درماني برقرار مي كند. باشد
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  خصوصيات ارتباط درماني

مراجعان وقتي كه به طريق غير . ز طريق كلامي رد و بدل مي شوندفرايند ارتباط درماني حاوي پيامهايي است كه آنها به ندرت ا 
كلامي ارتباط بقرار مي كنند اين پيامها را به طور واضح تر دريافت مي كنند چون پيامهاي غير كلامي تقريبا هميشه درست و 

فرد ديگر است كه به معني  يعني قبولي دلپذير: پذيرش -1:يك ارتباط درماني با خصوصيات زير مشخص مي شود. واقعي هستند
تصديق گفتار يا رفتار شخص نمي باشد؛ بلكه ترجيحا اين نتيجه را مي دهد كه شما حق داريد وجود داشته باشيد زندگي كنيد و 

زماني مردم به عنوان اشخاص احساس مورد قبول واقع شدن مي كنند كه نسبت به كوچكترين تغيير در . فردي به شما اهميت بدهد
  .ظر داده شودآنها ن

به عبارتي ديگر علاقه ميل و در خواستي جهت شناخت ديگر افراد . علاقه احساس كنجكاوي صادقانه را نشان مي دهد: علاقه - 2 
درمانگران به وسيله . علاقه با پرسش در باره ساير جنبه هاي زندگي يك فرد كه ديگران آن را رد مي كنند ايجاد مي شود. است

مي دهند كه در اينجا در مورد هر چيزي مي توان صحبت كرد وبه مراجع پيشنهاد مي كنند كه من مي خواهم نگرشهايشان نشان 
  .وبدين ترتيب يك پيام در ماني را با مهارت ومهرباني به مراجع مي رسانند  همه چيز را در مورد شما بدانم

مراه باتوجه، توضيح قصدرابطه، كسب رضايت، همكاري فرايند مد نظر داشتن ديگري است كه به وسيله گوش دادن ه: احترام - 3
در . دراهداف مشترك، داكردن مراجع با نام خانوادگي، رسيدن وترك كردن سر وقت، حرف كسي را قطع نكردن انتقال مي يابد

ا قابل درك جلسه درمان از اطمينان بخشي نادرست بايد احتراز كرد زيرا اين كار نوعي بي احترامي است و پيام احساسات شم
  .نيست يا احساسات شما را درك نمي كنم را به مراجع منتقل مي كند

در هرزمان پاسخها يا واكنشهاي . ارادت و راستگويي است، صداقت بدون احترام، پذيرش و علاقه غير درماني است: صداقت - 4
درمانگر پيامهايي را بايد انتخاب كند كه بتواند  .بسياري وجود دارند كه فرد مي تواند در يك ارتباط درماني از آنها استفاده كند

  .حداكثر رشد را در مراجع ايجاد كند

يك رابطه درماني درمانگر را ملزم مي كند تا وقت . كمك و همياري به معناي حاضر بودن وكمك كردن به مراجع است - 5
اين باور است كه درمانگر حاضر ودر  كمك وهمياري نشانگر. وانرژي خود را صرف كرده و خود را در ديگري جستجو كند

  . دسترس مراجع است و كمك مشخصي را ارائه مي دهد

اجازه دادن بدون حمايت كاري غير درماني است وگاهي . حفاظت و حمايت به عنوان امنيت اطمينان بخش تعريف شده است - 6
ينان كند همانند كودكي كه به والدينش اعتماد مي مراجع بايد ياد بگيرد كه به ارائه دهنده مراقبت اطم.اوقات هم خطرناك است

 .كند
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 ارتباط اشكال
 .ميپذيرد صورت كلامي غير و كلامي قالب در ارتباط
 كلامي ارتباط

 كلامي ارتباط .است گفتاري هم و نوشتاري كلمات شامل كه باشد مي كلمات از استفاده با اطلاعات تبادل كلامي ارتباط

 .است زبان به وابسته
 تعريف شامل زبان .باشد مي افراد بين اطلاعات موثر گذاشتن مشاركت به جهت كلمات از استفاده قراردادي راه يك زبان

 فرد درباره ارتباط گفتاري و نوشتاري نوع هردو .باشد مي معين دستور و روش براساس كلمات وقراردادن كلمات مشترك

 بررسي را كند مي احساس و داند مي بيمار كه را آنچه كه كند مي كمك پرستار به زبان .نمايد مي آشكار را زيادي مسائل

 .نمايند تقويت ارتباط فرايند در تأثيرمتقابل به كمك جهت را خود زباني هاي مهارت بايد پرستاران صورت هر در .نمايد
 ديگر پرستاران به شفاهي گزارشات ارائه و بيماران با نمودن صحبت در پرستاران وسيله به اي گسترده صورت به كلامي ارتباط

 :شامل كلامي ارتباط از ديگر هاي مثال .دارد كاربرد پرستاري پيشرفت يادداشتهاي در كردن ثبت و مراقبتي هاي طرح نوشتن و
 زبان و كلمات توسط ها مثال اين از كدام هر در .است پوسترها و ها علامت تهيه و مطبوعات در درج عموم، براي سخنراني

 ممكن دارند، اطلاع ها بيماري درمان و علت و پيشگيري از كاملاً پرستاران كه اين با .نمود برقرار ارتباط يكديگر با توان مي

 براي .است صادق هم بيمار و پرستار ارتباط در امر اين .ندانند را بهداشتي كاركنان ساير اصطلاحات از بعضي معني است

 .كرد استفاده آنها خاص اصطلاحات از بايد هم كودكان

 :گذارند مي تأثير كلامي ارتباط بر خود نوبه به اينها از كدام وهر دارند نقش اجزا اين كلامي ارتباط در
 .شود مي استنباط كلمات از متفاوتي معاني مختلف فرهنگهاي در يا .است متفاوت بزرگسال با كودك زبان مثال براي :ها واژه
 .دارد ديگري معني عام مفهوم در و دارد را معني يك پزشكي در كد كلمه مثلاً :ضمني و صريح معني

 .شود بيان مناسب آهنگ و سرعت با كه بود خواهد موفق زماني كلامي ارتباط :سرعت
 پرستاران پيام بيماران اگر مثلاً .است موثر صدا تن بر نيز احساسات و دارد پيام معني بر تأثيرفراواني صدا تن :كلمات روي فشار

 .دهد مي او روحي وضع درمورد اطلاعاتي نيز بيمار صداي تن .شود مي مواجه مشكل با ارتباط كنند تلقي آمرانه را

 بايستي جملات .شود مي پيام وضوح كاهش باعث جمله هر پايان در "خوب"يا "فهميدي" نظير عباراتي :اختصار و وضوح

 .است بيمار به شما توجه نشانه كوتاه پاسخ عنوان به "بله" نظير ساده كلمه يك بيان .برعكس هم گاهي.باشد ساده

 ارائه را روزمره هاي توصيه بيمار درد درزمان نبايد پرستار يك مثلاً .باشد موقع به بايد پيامها گفتن زمان :بودن مربوط و زمان

 .دهد
 كلامي غير ارتباط

 تنها ارتباط از شكل اين اما است مكتوب يا نمادين شفاهي، كلمات ارتباطي وسيله ترين رايج افراد از بسياري براي اگرچه

 .نيست آن شكل
 هستند پيام از بخشي فقط تنهايي به لغات واقع در .بسياراست توجه شايان كه است ارتباط انواع از ديگر يكي كلامي غير ارتباط

 .كند منتقل ديگري به را پيامي تواند مي انساني رفتار از جنبه هر تقريباً كه معني بدين .باشند كننده گمراه است ممكن و
 كنيم مي منتقل خودمان درباره اطلاعاتي بلكه كنيم، نمي برقرار ارتباط كلمات با فقط كنيم، مي صحبت ديگري با كه هنگامي

 .كند مي وتفسير تعبير را آنها ايم كرده انتخاب كه كلماتي با همراه شنونده كه

 با همراه چه كه است چشمي وتماس حركات دستها، چهره، حالات قبيل از فيزيكي هاي پاسخ شامل كلامي غير ارتباط

 غير زباني علائم .دهند مي تأثيرقرار تحت ميگوييم كه را آنچه معني نگيرند، چه و گيرند قرار استفاده مورد صحبت
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 طور به .گويند مي هم بدن زبان روش، اين به گاهي.سازند مي آشكار سايرين به نسبت مارا هاي نگرش و كلامي،احساسات

 بايد پرستاران بنابراين .كنند مي بيان را پيام حقيقي معناي كلامي ارتباط از بهتر كلامي غير ارتباط كه است اين بر عقيده كلي

 و فرهنگ به ارتباط نوع اين .باشند داشته بيشتري آگاهي دارند مي دريافت يا و نموده ارسال كه كلامي غير پيامهاي بر
 .شود جلوگيري نادرست تعبير از تا نمايند توجه موضوع اين به بايد پرستاران .دارد بستگي فرد شخصيت

 :است مهم ذيل موارد به توجه كلامي غير ارتباط در
 .باشد مي قلمرويابي و يابي جهت مجاورت، شامل كه است رفتار بر فضا منظورتأثير  :مجاورتها 1-

 به پيام انتقال در موفقيت ميزان مثلا .كنند مي برقرار ارتباط يكديگر با كه است افرادي فيزيكي فاصله ميزان منظور :مجاورت

 تر نزديك كه فردي و زند مي حرف تخت پايين در دور نسبتا فاصله از او با كه فردي توسط تخت روي خوابيده بيمار يك

 .نيست اندازه يك به نشيند، مي بيمار كنار صندلي يك روي يا تخت روي و آيد مي

 صندلي صورت به كلاس آرايش نحوه مثلاً .اشياءاست و افراد ساير با رابطه در خود موقعيت از افراد ادراك منظور :يابي جهت

 به كه هايي صندلي كه حالي در .شود مي برگزار سنتي شيوه به آموزش كه دهد مي نشان مربي روبروي شده رديف وميزهاي

 .است جويانه ومشاركت رسمي غير صورت به آموزش دهنده نشان اند شده چيده دايره صورت

 صورت ودر داده انجام خود بدن اطراف فضاي همان يا ) شخصي فضاي (قلمرو با رابطه در كه رفتارهايي يعني :يابي قلمرو

 .نمايد توجه حريم اين به بايد پرستار .شويم مي تناراح آن به تجاوز
 بود خواهد تر راحت هنگامي ارتباط كلي طور به .دارد ارتباط كنندگان برقرار بين ارتفاع ميزان در تفاوت به اشاره  :سطح - 2

 طرف، هردو يا طرفين از دريكي تواند مي متفاوت سطح دو در نفر دو بين ارتباط برقراري .باشند سطح دريك افراد كه

 هنگام نشستن به فرد دعوت عدم:گيرد مي صورت خاص منظور به كار اين گاهي و آورد پديد را رابطه بودن ثمر بي احساس

 .كند ترك را آنجا زودي به اوبايد كه كند مي القاء را پيام كار،اين اتاق يك به وي ورود

 به است ممكن... و پاكيزگي عادات شخصيت، فرد، اجتماعي وضعيت همچون هايي پيام :آراستگي وضعيت و ظاهري جلوه 3-

 اهميت داراي كند مي منتقل مراجعين به كه پيامي علت به بهداشتي كاركنان ظاهري جلوه .شود منتقل فيزيكي جلوه وسيله

 كه بيماراني هم، بيماران پوشش نوع مورد در .كند منتقل اورا رسميت و اي حرفه لياقت تواند مي پرستار لًباس مثلا .است

 .كنند مي بيشتري توجه خود ظاهر به دارند بالايي نفس به اعتماد

 يا و بيماري شناخت جهت پرستار مهم مسئوليتهاي از يكي ظاهر، در تغييرات مشاهده بيماران مورد در  :بدن عمومي ظاهر 4-

 .است افتاده گود چشمها و دارد خشكي پوست نكرده دريافت كافي مايعات كه كسي مثلاً .است تأثيرمراقبت ارزشيابي

 كنترل بايد پرستاران .دهد مي رانشان …و سردرگمي و ،تعجب خشم شادي، غمگيني، همچون احساساتي  :چهره حالت 5-

 پرستار عكسالعمل است ممكن است، سوخته شدت به كه بيماري مثال براي .بياموزند را خود صورت حالات از بعضي نمودن

 تصوير بر تأثيرمهمي تواند مي انزجار يا و تنفر علامت هرنوع .ببيند كند مي عوض را وي بارپانسمان اولين براي كه هنگامي

 .باشد داشته بيمار بهبودي يا خود از ذهني

 مددجو حضور در كننده دلتنگ هاي واكنش ديگر يا و وترس نفرت و شوك آشكار دادن نشان از كنند سعي بايد پرستاران

 .كنند اجتناب
 مي منتقل كلمات به نياز بدون را توافق عدم و توافق واضحي طور به سرودست دادن تكان :سر حركات و دست حركات 6-

 در .سازد مي آشكار را تنش و استرس شود، مي كوبيده زمين به كه پاهايي و قرار بي هاي دست و كرده گره هاي مشت .كند

 با اغلب نگراني، يا گيجي قبيل از عاطفي مشكلات .باشد مي آرام ذهني زمينه نشانگريك وآرام باز هاي دست كه حالي

 .شود مي داده نشان پيشاني مالش يا ريش روي كشيدن مودست با بازي و سر روي دست گذاشتن



٩ 
 

 مديريت پرستاري دانشگاه علوم پزشكي سبزوار

 .دارد چرخيدن به تمايل چشمانش دارد، تمركز گويد مي آنچه روي گوينده وقتي كلي قاعده يك عنوان به :چشمي تماس 7-
 به است ممكن نكند نگاه شنونده به اگر .كرد خواهد نگاه شنونده به مستقيماً باشد، داشته را پاسخي انتظاردريافت كه هنگامي

 وقتي بيمار چشمان در مستقيم كردن نگاه است ممكن مثلا .نيست راحت گويد مي آنچه با يا شنونده با يا كه باشد علت اين

 كه است آن كلي قاعده نيز شنونده درمورد .باشد دشوار بسيار دهيم مي ارائها وي پزشكي هاي آزمايش نتايج درمورد بدي اخبار

 شده منحرف توجهش اگر اما كرد، خواهد نگاه گوينده درچشمان مستقيم طور به باشد داشته توجه گويد مي آنچه به وقتي

 نگاه غيرازاو ديگري جاي به بهداشتي كارمند كه دريابد بهداشتي خدمات گيرنده خدمت اگر .كند مي نگاه ديگر جاي به باشد

 احساس دارد نياز كه مضطربي فرد براي خصوص به موضوع اين نيست وي به توجه اودرحال كه كرد خواهد قضاوت كند مي

 .است احترامي بي نشانه چشمي مستقيم تماس فرهنگها از دربعضي .است ،مهم اوست به توجهش تمام بهداشتي متخصص كند

 بايستي نيز فرهنگي مقتضيات .داد خواهد كاهش را نيزتأثيرارتباط ديگر فرد به زياد شدن خيره كه داشت توجه بايستي البته
 مردان براي ايشان با صحبت هنگام به زنان چشمان در مستقيم كردن نگاه نيز اسلام مبين دردين چنانكه .گيرد قرار توجه مورد

 .است نشده توصيه نامحرم

 منتقل ديگران و خودمان به نسبت ها، نگرش درباره را مهمي اطلاعات كه است غيرارادي علامت يك :)ژست(بدن حالت 8-

 از حاكي هم نفسو به اعتماد از حاكي پنداري خويشتن حالت گوياي هم تواند مي معمولا آسوده ژست يك مثلا .كند مي

 راحت دهنده پاسخ كه باشند اين از حاكي است ممكن علائم .هستيم ارتباط برقراري حال در او با كه باشد درفردي اطمينان

 و افسرده افراد .باشد داشته دهنده پاسخ حالتي تعامل، طي در كه ندارد را امكان اين يا باشد پذيرنده نيست قادر بنابراين و نيست
 نمي كه است آن نشانه كند نمي نگاه پرستار با صحبت موقع در بيمار اگر .گيرند مي خود به خميده بدني حالات بيشتر خسته

 .كند برقرار ارتباط خواهد

 و دلبستگي و عشق و آسودگي مانند احساسات بيان جهت كلامي غير راههاي موثرترين از يكي عنوان به لمس  :لمس 9-
 و عصبانيت و امنيت

 با بايد ولي .كنيم مي استفاده پرستاري اقدامات از بسياري در دستهايمان از ما .باشد مي … و هيجان و پرخاش و محروميت

 استفاده احتياط

 توجه نشانه مسن افراد ودر است لازم "من" تكامل جهت ها بچه لمسدر .دانند مي احترامي بي نشانه را آن بعضي زيرا شود

 است

 يا و غمگيني نشانه هدف، بدون برعكس و .است سلامتي پيام حامل معمولاً دار هدف و وقار با رفتن راه :رفتن راه طرز 10-

 .است دلسردي
 .است كمك به نياز نشانه جراحي از بعد بيمار يك خميده حركت

 آه و ( شدن متعجب ويا درد يا و ترس نشانه)زدن نفس نفس و كردن ناله و ( غم يا و هيجان نشانه)كردن گريه :صداها 11-

 . )تسكين نشانه يا كارها انجام در تمايل عدم نشانه)باصدا همراه كشيدن
 .يكديگرباشد از آنها عصبانيت نشانه يا و يكديگر كامل درك نشانه است ممكن :سكوت 12-
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 ارتباط در موثر عوامل
 تكاملي ملاحظات

 .كند مي كمك مداخلات انجام در پرستار به كنند مي درك را بيماري و سلامتي چطور سني گروه هر اينكه دانستن
 .برند مي كار به ارتباط برقراري در را مختلفي روشهاي زنان و مردان :جنسيت
 برقراري در نكات اين به و دهند گسترش زمينه اين در را خود هاي مهارت بايد پرستاران :اجتماعي-فرهنگي تفاوتهاي

 .نمايند توجه ارتباط
 مي پرستار به فرد اقتصادي شرايط و علايق و استعدادها و ها توانائي به راجع نظركلي يك فرد يك شغل :مسئوليتها و نقشها

 .كند مي ريزي برنامه بيمار نيازهاي براي مسائل اين به باتوجه پرستار و دهد
 انجام براي و بيمار بدن از قسمت هر لمس براي پرستار مثال براي .است شده اشاره آن به كلامي غير ارتباط در :قلمرو و فضا

 .بگيرد اجازه او بايداز فرايندي هر
 ... و كننده خرد سينه قفسه درد يك يا كننده كسل سردرد يك يا پر مثانه يك مثلاً :احساسات و عقلاني و جسمي شرايط

 حساسيت احساسات و عقلاني و فيزيكي موانع به كه است لازم پرستاران بنابراين .باشد داشته تأثيرمنفي درارتباط تواند مي

 .نمايند برقرار موثرتري بتوانندارتباط تا دهند نشان بيشتري
 به دادن اختيار براي كه آنهايي و است پرستاري مهم هاي جنبه از يكي آموزش ارائه دارند اعتقاد كه پرستاراني :ارزشها

 .دارند توجه عوامل از جنبه اين به قائلند ارزش بيماران
 اهداف به توجه با .نمايد تسهيل را نظر مورد اطلاعات تبادل محيط، كه شود مي برقرار نحو بهترين به ارتباط هنگامي :محيط

 از استفاده و خلوت آوردن فراهم و اضطراب كاهش به احتياج بيمار به دادن آرامش جهت كه است جانبه،ممكن دو ارتباط

 در كه است مشكل برايش است شده ايمني نقص سندرم دچار تازگي به كه بيماري مثال براي .باشيم داشته دكور و موزيك

 در خلوت اتاق يك نبودن دسترس در دليل به تناسلي ناحيه زگيلهاي خصوص در يا و جنسي تاريخچه ضروري نكات مورد

 .كند بحث شلوغ راهروي يك
 اي حرفه و درماني يكارتباط موثردر ارتباط برقراري به كننده كمك عوامل

 .نمايد استفاده او با ارتباط براي ازآنها و بيابد را كليدي عبارات بيمار كلمات بين در بايد پرستار :كليدي كلمات تكرار 1-
 انجمني به گذشته مانند توانم نمي ديگر .رود نمي پيش خوب چيز هيچ كردم عمل پارسال وقتي از":گويد مي بيمار مثال براي

 .است "كردم عمل پارسال وقتي از" كليدي اينجاعبارت در ".بروم داشتم دوست كه
 موثر ارتباط يك به تاكيد نشانه به سر دادن تكان يا "بله" يا و "فهميدم آهان" مانند كلماتي گفتن مثلاً :كوتاه پاسخهاي 2-

 ..كند مي كمك
 است بهتر كند اضافه خود قبلي هاي گفته به حرفي خواهد مي بيمار كه كند احساس پرستار اگر اوقات گاهي :سكوت 3-

 .نگويد چيزي
 و دردناك نقاط لمس مثلاً .گردد استفاده مناسب جايگاه در بايد البته .است شده اشاره آن به كلامي غير درارتباط :لمس 4-
 .شود مي منفي عواقب موجب مسئله اين به فردحساس لمس يا

 بيمار رفتار ويا بيمار گفتار لاي لابه از يعني .دهد مي نشان را خود توجه و علاقه پرستار طريق اين به :احساسات تاب باز 5-

 دهنده نشان كه "كوبيدم محكم را در من" :گويد مي بيمار مثال براي .دارد مي ابراز كلامي صورت به دارد كه را برداشتي

 ."شدي اذيت يا و بودي عصباني تو كه شدم متوجه من" گويد مي خود حرفهاي در جاپرستار اين در .است فرد عصبانيت
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 سوالات از تواند مي بياورد دست به بيشتري اطلاعات موضوع يك به راجع بخواهد پرستار اگر :باز سوالات از استفاده 6-

 .نمايد استفاده باز
 ."كنيد صحبت من با بيشتر موضوع اين به راجع بتوانيد شايد داشتيد، عمل گذشته سال گفتيدكه شما ":بپرسد است ممكن مثلاً
 بود اين شما منظور"نظير سوالاتي بنابراين .است مشكل بيمار حرفهاي درك گاهي :وضوح و روشني براي درخواست 7-

 .كند مي كمك بيمار حرف درك به"شدم؟ متوجه درست كرديد؟آيا مي گناه احساس)مثلا) كه
 به تواند مي نيست آگاه آن به نسبت بيمار و كند مي ايجاد را مشكلات كه عوامل برخي به آگاهي :حلها راه يافتن 8-

 تا باشد مراقب بايد حال عين در .نمايد اقدام بيمار مشكل حل جهت در تا گيرد پيش در راهكارهايي كه نمايد كمك پرستار

 .نكند تحميل را خود شخصي عقايد
 در شده گفته نكات و باشد واضح هميشه بايد پاسخها .بدهد پاسخ بيمار سوالات به هميشه بايد پرستار :اطلاعات دادن 9-

 بدانم خواهم مي كنند، عمل مرا خواهند مي فردا آنها كه شنيدم من"پرسد مي بيمار مثال براي .گيرد قرار موردتوجه قبل موارد

 ."است صبح 8 فردا شما عمل .ام ديده را فردا عمل ليست من"گويد مي پرستار "كنند؟ مي عمل مرا ساعتي چه
 از قبل بايد بيمار هاي فعاليت و احساسات و علايق و مشكلات پرستار با بيمار ارتباطات كليه در :بيمار به دادن گوش 10-

 پرستار دادن، گوش براي .دهد گوش بيمار به كه بگيرد ياد بايد پرستار بيمار، به كمك منظور به .گيرد قرار توجه مورد چيز هر

 راحت موقعيت يك.شود برقرار چشمي ارتباط و شده برداشنه فيزيكي موانع و گرفته قرار فوتي3 فاصله بيماردر روي روبه بايد

 شنوا گوش فقط بيمار نياز مواقع بيشتر در .نمايد تصديق سر تكان با و شود جلوخم به مختصري بازخورد جهت و بگيرد خود به

 .كند كشف را گفتگو براي مناسب موقعيتهاي بايد پرستار .است
 شنوا گوش يك و شغل دادن دست از مورد در دل و درد فرصت بيمار و پرسد مي بيمار شغل از تخت در حمام هنگام در مثلاً

 .يابد مي را
 منظور، بيان و خود معرفي ورود، از قبل زدن در خداحافظي، و سلام گفتن مانند :مهرباني و احترام و ادب رعايت 11-

 تشكر و لطفاً خانوادگي،گفتن » و عسل عزيز، ...«. ...و اتاق شماره يا تشخيصو با بيمار ارجاع از اجتناب نام با زدن صدا

 آميز محبت اصطلاحات از اجتناب...و

 .نمايد مشخص را هستند سهيم بيمار براي اطلاعات دريافت در كه را كساني بايد پرستار:رازداري 12-
 درستي بيماربا اعتماد جلب 13-

 بيمار از نكردن اجتناب و دسترسبودن در 14-

 و احساسات درست درك شخصديگرو واقعي پذيرش و فهميدن براي توانايي معني به همدلي:همدردي نه همدلي 15-
 وسيله به دلسوزي و ترحم احساس يا و بودن غمگين همدردي .بگذاريم ديگران جاي به را خود يعني است آن دادن نشان

 .شود نمي محسوب درماني روش كه شود مي بيمار مشكلات جوانب تمام بررسي از مانع كه است بيمار براي پرستار
 .كرد خودداري نامناسب دادن اطمينان از و گردد استفاده مناسب جايگاه در بايد البته:تشويق و آرزو 16-
 .گردد استفاده مناسب جايگاه در بايد و بيماربوده نامناسب كاهشاحساسات جهت :شوخي 17-
 جنسي و فرهنگي حساسيتهاي درك 18-

 .خوشايند پرسي احوال و سلام يك با آشنايي شروع مثلل:دوستي و گرمي 19-
 مراقبت ارائه در هدفمندي و شايستگي 20-

 .استرس بدون و آرام جو و مناسب حرارت و نور و صندلي مانند :راحت محيط 21-
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 بيماران از بعضي در يا ... و خصوصي محيطي در صحبت .پاراوان كشيدن مثل :بيمار حريم تعيين و خلوت حفظ 22-

 .شود مي بيمار خشم موجب نزديك تماس
 :محوري فعاليت نه و محوري بيمار حفظ 23-
 ترساند؟ مي مرا تزريق اين چرا دانم نمي من :بيمار :مثال

 ترسيد؟ مي تزريقات اين از شما :)صحيح )پرستار

 .ام داده انجام تزريق صدها من .نباش ها بچه مانند :)غلط)پرستار
 صدا مناسب تن حفظ 24-

 بيمار با گفتگو هنگام در مناسب اطلاعات داشتن 25-

 صحبت بيمار با مناسب زمان يك در نيست علاقمند گفتگو موضوع به بيمار اگر :بيمار با گفتگو در انعطاف قابليت 26-

 به اينجا در .كند مي صحبت غذايي رژيم از بيمار ولي دهد را بيمار داروي تا آيد مي تخت كنار به پرستار مثال براي .كنيم

 .شود داده صحبت اجازه بيمار به وقت داشتن صورت در دارو خوردن اصراربر جاي
 مختلف تعابير داراي يا و پزشكي پيچيده اصطلاحات نه و مختصر و ساده جملات از استفاده 27-

 :است اصلي ءجز 4 داراي كه:قاطعانه مهارتهاي 28-
 :دانشجو و مربي ارتباط در مثال
 بررسي را ما باليني تكاليف هفته هر كه است مشكل شما براي كنم مي فكر من":)شده داده توضيح قبلا)همدلي 1-

 ." داريم نياز چيز چه به ما از كدام هر كه بگيريد نظر در و نموده
 دارم كار اي اندازه به كنم مي احساس حاضر حال در بگويم شما به ناگزيرم من": فرد موقعيت يا احساسات توصيف 2-

 ."شد خواهد سرازير چشمانم از اشك خانه به بيمارستان از رفتن هنگام هفته هر كه
 كار زياد كه دارم دوست نمايم صحبت باره اين در توانستم مي كاش اي ام شده جگي من": انتظارات نمودن صمشخ 3-

 .".دارم كمك به نياز چيز هر براي كه رسد مي نظر به ولي كنم
 برود پيش منوال همين به اگر ترسم مي اما دهم انجام خوب را باليني كار كه دارم انتظار من" : پيامدها بيني پيش 4-

 ".برسانم پايان را تحصيلي سال نيم توانست نخواهم

 .شود مي كليدي كلمات مرور جهت گاهي:كردن خلاصه 29-
 .رود مي كار به موضوع پراكندگي از جلوگيري و موضوع هدايت يا و خاص موضوع بر تاكيد براي:متمركز ارتباط 30-
 مناسب و واضح بيان از استفاده 31-

 كلامي غير يا و كلامي بيان يك طريق از مناسب دهي اطمينان يا و مثبت واكنش يك صورت به:واكنش و پذيرش 32-

 .باشد مي مناسب
 .مددجو رفتاري و جسمي و حي رو شرايط صتشخي با :مناسب مواجهه 33-
 كردن اجتماعي از بايد ولي.نمايد برقرار تري صميمانه ارتباط روزمره صحبتهاي با پرستار يعني :كردن اجتماعي 34-

 .است متفاوت موقعيت به توجه با اين كردو خودداري نامناسب
 ."كنم مي احساس من"،"دارم جاحتيا من"،"خواهم مي من"نظير :استقلال و خود بيان جهت بيمار به اجازه 35-
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 ارتباط موانع
 از اين بنابر نمايد، راحتي احساس كه كند مطمئن را بيمار خواهد مي پرستار موارد از بعضي در مثلاً :بيجا قلب قوت 1-

 ولي است بيمار به قلب قوت براي جملات اين .كند مي استفاده ...و"شود مي راه روبه چيز همه نباش، نگران" نظير جملاتي

 داشته خطرناكي بيماري است ممكن بيمار كه صورتي در .است ساده بيمار مشكل كه كند منتقل را مفهوم اين است ممكن

 .ندارد مشكلش حل به تمايل پرستار كه نمايد تصور طور اين بيمار است ممكن نينچهم .باشد
 را دارويي چه داند مي شما دكتر"نظير اي جمله از گويد مي بيمار كه هرچه مورد در مثلاً :تكراري و اي كليشه پاسخهاي 2-

 به خواهد نمي پرستار كه كند مي منتقل بيمار به را سح اين كه كند، استفاده بيمار به دادن گوش جاي به"كند تجويز

 اين چرا شما سپ ترسند مي جراحي از همه" مثلاً .كرد خودداري بايد عمومي جملات كاربردن به از يا .دهد گوش حرفهايش

 سوال يك كه "؟داشتيد خوبي روز آيا"نظير است خير و بله جوابش كه سوالاتي از استفاده_______ يا"؟تفاوتيد بي قدر

 صحبت ايد داشته كه روزي درباره من با"گفت بايد آن جاي به و است خپاس تك

 مثلاً . پرسيد بيمار از نبايد را شود مي درمان در اختلال بيمارموجب توسط بله يا نه گفتن كه سوالي موارد بعضي در يا."كنيد

 بيايد پايين تخت از حتماً بايد كه صورتي در بدهد خير جواب بيمار و داريد را تخت از جخرو آمادگي آيا":رسيدپبيمارب اگراز

 لازم موارد از بعضي ولي .ايد داده را گفتن نه اوفرصت به واقع در شما شود، مي برايش مشكل موجب صورت اين غير در و

 اين را بازويتان كه زماني كنيد مي درد احساس آياً" مثلا شود، استفاده است خير يا و بله آن جواب كه ازسوالاتي فقط است

 كه آيد مي وجود به زماني در مشكل ."؟دهم مي حركت طور

 استفاده چطور و چرا از آنها در كه جملاتي از استفاده گاهي .برآيد بيشتر اطلاعات كسب صدد در سوال اين ادامه در پرستار

 اينجا در . "؟ايد نگرفته سخت يمژر يك ادامه براي تصميمي حال به تا شما چطورً"مثلا شود مي بيمار ترس موجب هم شده

 سوالات از نينچهم ."؟نمايد مي استوارتر سخت يمژر يك ادامه رابراي شما تصميم كاري چه"شود پرسيده است بهتر

 اين."؟نيست طور اين بكشيد، را سيگار اين خواهيد نمي ديگر شما":گويد مي پرستار مثلاً كرد پرهيز بايد كننده راهنمايي

 بگويد را دارد سر در چه هر بيمار شود باعث كه اين جاي به سوالات

 .بگويد دارد انتظار پرستار را هچآن رود مي انتظار بيمار از كه كند مي ءالقا بيمار به را سح ايًن مستقيما
 برخورد تحمل با همراهان يا بيمار برخورد هرگونه برابر در بايد پرستار لحظات تمام در :تدافعي حالت گرفتن و خصومت 3-

 تجربه اين" جمله از " كرديد مي صحبت گونه اين نبايد شما"نظير كلماتي از استفاده جاي به مثلاً .رهيزدپب عصبانيت از و نمايد

 .نمايد بيان راحتي به را خود اضطراب و نموده راحتي احساس بيمار تا نمايد، استفاده "باشد سخت خيلي برايت بايد
 شما"نظير جملاتي بردن كار به از مثلاً.نمايد تحميل بيمار به را خود شخصي عقايد و ارزشها نبايد پرستار :ارزشها تحميل 4-

 .نمايد خودداري"...بودم شما جاي من اگر" يا"كرديد را اينكار كه كرديد اشتباه
 مسائل در فقط .است بهتر بيمار براي كاري چه كه داند مي بيمار از بهتر پرستار كه است آن نشانه كار اين :كردن نصيحت 5-

 .شود مي پرستار به بيمار وابستگي موجب كار اين نينچهم. نمايد توصيه بيمار به كه دارد حق بهداشتي
 خصوصي زندگي در دخالت از بايد ديگر پرستاران مرتبط شرايط در هم آن روان، بهداشت پرستاران جز به :كنجكاوي 6-

 .رهيزندپب بيمار
 بيان به تشويق را بيمار و است تر مناسب بيمار احساسات توصيف حين در موثر كلامي غير روشهاي و سكوت از استفاده

 طوري بايد و است بيشتر اطلاعات دنبال دهد نشان پرستار كه شود استفاده سوالاتي از نبايد سپ .نمايد مي خود احساسات

 .رهيزدپب بيمار اطلاعات ازكسب بيمار آمادگي اعلام زمان تا و شود پيشقدم بيمار خود كه نمايد برخورد
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 خپاس پرستار و"كند مي درد هايم بخيه"بگويد زائويي اگر مثلاً .شود مي افراد سنف به اعتماد كاهش موجب :نمودن تحقير 7-
 اعتمادي بي موجب "بنشيند توانست نمي هفته 1 تا زايمان از سپ من خواهر .باشيد داشته را درد كمي انتظار بايد خرهلأبا"دهد

 .شود مي پرستار به بيمار
 من" يا"كني احساس گونه اين نبايد تو" نظير جملاتي گفتن.شود مي ارتباط قطع موجب آگاهانه غير يا آگاهانه:كردن طرد 8-

 هم كلامي غير ارتباط در حتي روش اين .است ارزش بي بيمار كه رساند مي را مفهوم اين"بشنوم را چيزها اين خواهم نمي

 .است كردن طرد مصاديق از كردن نازك چشم پشت يا و بيمار از برگرداندن روي مثلا .است ارذثيرگأت
 .بيمار خود نه درمان به ضمح توجه انسان، يك عنوان به : بيمار درك عدم 9-

 پرستارويا كاري مهارت عدم گاهي.دارد مناسب ارتباط برقراري در پرستار مهارت به بستگي :كردن گوش در ناتواني 10-

 .شود مي حالت اين موجب هم بيمار جاي به خود نيازهاي بر تمركز
 بيماري مورد در زير عبارت به .شود مي بيمار جهت پرستاري استانداردهاي از استفاده ءسو سبب :كننده داوري عبارات 11-

 :نماييد توجه كند مي گريه كه
 از داشت خواهد احساسي چه شوهرتان كنيد نمي فكر شما چطور .دهد مي نشان را شما ناپختگي گونه بدين شما عمل":پرستار

 "؟كنيد مي گريه طور اين شما ببيند كه اين

 است بهتر آن جاي به.شود موثر ارتباط قطع سبب تواند مي آشكار مخالفت و است غبال نا بيمار كه كند مي قضاوت پرستار

 مي فكر من":گويد مي بيمار يا"؟است شده شما گريه باعث چيز چه بگوييد من به .كنم كمك شما به دارم دوست من"بگويد

 شده شما ترس باعث چيز چه بگوييد من به"گويد مي پرستار و"نمايم ترس احساس جراحي عمل اين از كه دارم حق كنم

 كمك با پرستار بايد اينجا در .نمايد صحبت قضاوتي چهي بدون احساساتش مورد در تا يابد مي اجازه بيمار اينجا در ."؟است

 .دهد نشان را خود موافقت عدم يا و موافقت ديگران
 داشته را موضوعي مورد در صحبت به تمايل است ممكن بيمار .است گفتگو ختم سريع روش يك :موضوع تغييردادن 12-

 مي صحبت خودم به انسولين تزريق مورد در موقع چه":بيمار .نمايد را صحبت بودن نتيجه بي احساس موضوع تغيير با ولي باشد

 ديگري وقت در انسولين مورد در توانيم مي .نماييم صحبت تان اييذغ يمژر مورد در بياييد لطفا حاضر حال در":پرستار"؟كنيد

 .دهد خاتمه بيمار حرف به نبايد نمايد ناراحتي احساس بيمار حرفهاي از پرستار كه زماني حتي".نماييم صحبت
 

 نكات از .كند مي قصد همكار با ارتباط مورد در بيشتر :شخصي پخشاطلاعات با رازداري در تخلف و شايعه و بدگويي 13-

 مي محسوب جرم آن از تخلف و بود رازدار بايد بيمار مورد در نينچهم .است منصب صاحب افراد به زدن ضربه آن منفي

 .شود
 كه .بذكا دادن گوش و گفتگو هنگام در آلودگي خواب و چشمي ارتباط قطع و ناراحتي وجود :توجه بي دادن گوش 14-

 .است بيمار به اعتنايي بي دهنده نشان
 شود پرستار جسمي و فكري قدرت كاهش باعث است زيادممكن بحث :بحث 15-

 .كرد برخورد محتاط بايد مثبت، خپاس با گيجي و افسردگي و خشم سح ايجاد مواقع در مثلاً :مواقع بعضي در مثبت پاسخ 16-
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 ارتباط و پرستاري فرايند

 مربوط دانش.است ضروري پرستاري فرايند از موثر استفاده جهت پرستاران ساير و بيماران با ارتباط برقراري در پرستار توانايي

 فرايند حال عين در .است ضرورت و پايه يك پرستاري فرايند مراحل تمامي در ارتباط برقراري موثر روش و ارتباط فرايند به

 .دهد مي قرار پرستار اختيار در را است بيماران با موثر ارتباط برقراري لازمه كه را هدايتي و رهبري پرستاري،
 شناخت و بررسي 1-

 مهم عنوان به كلامي غير و كلامي ارتباطات است، اطلاعات آوري جمع روي شناخت و بررسي مرحله اصلي تاكيد كه آنجا از

 نينچهم .برند مي كار به بيماران به مربوط اطلاعات كسب جهت را مكتوب لغات پرستاران .شوند مي تلقي پرستاري ابزار ترين

 از اطلاعات دريافت و ارائه جهت گفتاري لغات .نمايند مي مطالعه را چارتشان و پرونده بيمار با ملاقات از قبل اغلب پرستاران

 .باشد مي بيمارستاني واحد يك در بيمار يرشذپ زمان از مشترك كار يك البته شود،كه مي استفاده سلامتي تيم پرسنل ساير
 يك يك با باليني معاينات و پرستاري حال شرح تهيه جهت پرستاران

 آوري جمع اطلاعات .شود مي استفاده مرحله اين در گسترده طور به موثر ارتباط تكنيكهاي .نمايند مي برقرار ارتباط بيمارانشان

 مي داده انتقال مناسب افراد به شفاهي يا و مكتوب ارتباط صورت به پسس و شده تحليل و تجزيه كلامي وغير كلامي شده

 .شود
 مي آن توضيح به اينجا در كه است ارتباط اصلي ابزار از كه است مصاحبه بيمار از اطلاعات آوري جمع هاي روش از يكي

 .پردازيم
 حيطه در .گيرد مي قرار استفاده مورد بهداشتي تيم اعضاي توسط وسيع طور به اما دارد كاربرد نيز ها رشته ساير در :مصاحبه

 آوري جمع جهت مصاحبه از خود هاي مراقبت در پرستاران .شود مي استفاده مختلفي اهداف براي ورواني بهداشتي هاي

 ريزي برنامه در و بهداشتي مسائل مورد در افراد با مشاوره پرستاري، هاي مراقبت جنتاي ارزيابي و آن سقم و صحت يا اطلاعات

 هدف بايد تنها نه پرستار شود مي ريزي برنامه مصاحبه يك وقتي .كنند مي استفاده درماني ابزار يك عنوان به بيمار از مراقبت

 .نمايد صمشخ هم را مصاحبه مكان و زمان بلكه مصاحبه آن از
 .باشد داشته آشنايي نياز مورد اطلاعات جاستخرا و آن ختم و شروع در مصاحبه انجام اصلي هاي روش با نينچهم

 زماني طول بايد پرستار .دارد مصاحبه ماهيت و هدف به بستگي كه شود گرفته نظر در كافي زمان بايد :مصاحبه مكان و زمان

 بوده بيمار شديدا فرد اگر .كند مقايسه هم با را شده انجام آن طول در مصاحبه كه زماني و داده اختصاص خود مصاحبه به كه

 زمان يك تا را مصاحبه است بهتر باشد داشته متعدد معاينات و آزمايشات انجام به نياز و باشد شده بستري بيمارستان در و

 بايد مصاحبه .كرد موكول ديگر زماني به را مصاحبه است بهتر شد خسته مصاحبه حين در بيمار اگر يا انداخت خيرأت به مناسب

 ساير از غفار بيمار هم و پرستار هم كه شود انجام زماني در

 .كند ايجاد مصاحبه براي را عجله و التهاب بدون و آرام فضايي بايد پرستار خلاصه طور به .باشند خود هاي درگيري
 توسط درماني بهداشتي، موسسه يك در بيمار كه زماني اغلب .است نفر دو بين مكالمه از عبارت اساسا مصاحبه :مصاحبه شروع

 مسئول كننده مصاحبه فرد عنوان به پرستار .گيرد مي انجام غريبه فرد دو بين اي مكالمه واقع در گردد مي يرشذپرستارپ يك

 .هستند نگران خود سلامت وضعيت درباره و بوده بيمار كننده مراجعه افراد اغلب .است مصاحبه انجام براي آرام محيطي ايجاد
 سلام مصاحبه انجام براي .هستند نگران كمي نيز كنند مي مراجعه مراكز اين به اي دوره معاينات براي كه هم سالمي افراد حتي

 همراه نام با بيمار خواندن مؤدبانه، گويي آمد خوش و

 صورت در) بيمار كنار در نشستن براي اجازه يا ( نباشد بستري اگر )بيمار نشستن براي تعارف بيمار، با دادن دست يا لبخند با

 )بودن بستري
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 فرد راحتي موجب تا كرده معرفي را خود بايد پرستار نينچهم .كند كمك موفق مصاحبه يك شروع براي پرستار به تواند مي

 .گردد
 يك شكل به نبايد مصاحبه ولي است ويژه اطلاعات كسب به قادر مصاحبه طول در اغلب پرستار هرچند :ويژه اطلاعات كسب

 كننده كنترل و كننده نقشاداره پرستار كه گردد دهي سازمان طوري بايد مصاحبه .بيايد در طرفه يك خوپاس پرسش جلسه

 علائق و احساسات مورد در نظر تبادل و بحث براي بايد هم بيمار اما .باشد داشته را بيمار وارزيابي اطلاعات آوري جمع جهت

 توانند مي بياورند وجود به خود مصاحبه انجام براي مناسبي محيط اگر پرستاران اغلب .باشد داشته كافي عمل آزادي خود

 سوالات پرسش با تواند مي را بيمار از ويژه اطلاعات پرستار .نمايند كسب نيز را آن از بيشتر حتي و خود نياز مورد اطلاعات

 پرداخته مصاحبه موضوع درمورد او احساسات و درك به نسبت بيمار فوري مسائل به نخست است بهتر .آورد دست به مستقيم

 ابتدا پرسش هنگام .شود فراموش مهم عوامل است ممكن كند صحبت او با آزادانه كه ندهد اجازه بيمار به پرستار اگر .شود

 به مصاحبه شروع در معمولاً افراد .داد ادامه مصاحبه به موضوع جزئيات طرح با پسس و نمود آغاز عمومي سوالات از بايد

 جلب او به بيمار اعتماد كه زماني تا را خصوصي سوالات پرسش بايد پرستار .دهند مي خپاس بهتر نيستند شخصي كه سوالاتي

 پر اطلاعاتي هاي فرم در مرتباً افراد كه ...و شغل و تحصيلات سن، نام، چون اطلاعاتي كلي طور به .اندازد تعويق به باشد شده

 كسب اگر و هستند تري خصوصي مسائل از احساسات و ها نفرت و علائق .گردند مي محسوب شخصي غير سوالات كنند مي

 .گيرد قرار سوال مورد عمومي سوالات از سپ بايد باشد مسائل اين درمورد سوالاتي پرسش شامل اطلاعات
 مصاحبه روشهاي

 باز سوالات از استفاده نظريه 1-

 براي).كند مي جلوگيري خير يا بله ساده كلمات صورت به بيمار دادن جواب از و شود مي بيمار بيشتر صحبت باعث روش اين

 :پرستار مثال
 و بالاست خيلي فشارخونم گفت من به او :بيمار ؟گويد مي چه بيمارستان اين در شدنتان بستري به نياز با رابطه در شما پزشك
 بيان فهميده را هچآن دهد مي اجازه بيمار به باز سوال اين (.هستم اينجا من باشم داشته نياز خاص آزمايشات به كه هنگامي

 .نمايد
 بسته سوالات از استفاده نظريه 2-

 خير يا بله كلمه دو از يكي وسيله به است ممكن اغلب و نموده محدود را احتمالي هاي خپاس انتخاب دهد مي اجازه بيمار به

 استفاده درست كه صورتي در و يابند تمركز خاصي موضوع بر كه دهد مي اجازه بيمار و پرستار به سوالات اين .دهد جواب

 .شود مي بيمار هاي خپاس در محدود اثرات باعث شود استفاده زياد اگر چراكه است موثر ارتباط جهت مانعي نشود
 

 اعتباري سوالات 3-

 ادامه در پرستار :مثال) .رود مي كار به كرده مشاهده يا شنيده است معتقد پرستار هچآن اعتبار تعيين براي سوالات نوع اين

 مصرف آيا.نماييد مصرف روز هر را دارو دو اين بايد شما :پرسد مي فشارخون و مدر داروي از استفاده بر مبني بيمار صحبت

 به را دارويش بيمار گردد مي مطمئن سوال اين با پرستار .)ام نموده مصرف ام صبحانه رابا آنها از كدام هر بله :بيمار ؟ايد نموده

 .است نموده مصرف روزانه صحيح دوز با و معمول طور
 .دهد نمي گوش او حرفهاي به پرستار كه نمايد القا بيمار به را مطلب اين است ممكن سوالات اين از زياد استفاده اما

 كننده روشن سوالات 4-

 عمرم تمام در دارو مصرف به نياز قبلا هرگز من :بيمار ( :مثال ببرد منفعت بيمار توضيحات از كند مي سعي پرستار روش اين با

 .نداشتم
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 روش اين از زياد استفاده اما (.ام بوده سلامت هميشه من بله :بيمار ؟ايد شده دچار كه است طبي مشكل اولين اين آيا :پرستار

 تفاهم ءسو از شود استفاده مناسب جاي در وقتي هرچند .دهد نمي گوش حرفهايش به پرستار كه نمايد بيمارالقا به تواند مي

 .نمايد مي جلوگيري شود مي نامناسب پرستاري  هاي صتشخي به منجر كه هايي
 انعكاسي سوالات 5-

 احساسات و افكار تا شود مي تشويق بيمار طريق اين از .باشد مي بيمار احساسات توصيف يا گويد مي بيمار هچآن تكرار شامل

 .هستم مضطرب ها قرص اين از اجباري استفاده و فشارخونم بالارفتن دليل به حقيقتاً من :بيمار مثال،) .نمايد بيان بادقت را خود
 خواهد اتفاقي چه برود بالا خيلي خونم فشار اگر كه است خاطر اين به من نگراني :بيمار .ايد شده شمامضطرب آيا :پرستار

 زياد و مكرر استفاده .نمايد روشن بيشتري مطالب بيان با را موضوع كه كند مي تشويق را پرستاربيمار مطلب اين گفتن با )؟افتاد

 تمايلي يا كند نمي گوش او حرفهاي به پرستار اينكه بر اعتقاد سمت به را بيمار مكانيكي طور به آن از استفاده يا روش اين از

 .دهد مي قسو ندارد، دادن گوش به
 تسلسلي سوالات 6-

 وقتي از :بيمار مثال،) .شود مي استفاده ثحواد بين احتمالي معلولي و علي رابطه جستجوي يا و ثحواد زماني رابطه تعيين براي

 نيرويي چهي كنم مي احساس و هستم خسته .نيست مساعد زياد حالم كنم مي احساس نماينم مي استفاده را فشارخونم داروهاي

 به را پرستار تواند مي سوال نوع اين ( ؟است شده آغاز كرديد شروع را داروهايتان اينكه از بعد شما خستگي :پرستار .ندارم

 توالي كه شود مي تسهيل زماني پرستاري شناخت و بررسي .نمايد هدايت مددجو مشكل در دخيل احتمالي عوامل سمت

 .نمايد هدايت است آمده ديگربوجود مشكلات دنبال به كه مشكلي سمت به را ما ثحواد
 )كننده هدايت (مستقيم سوالات 7-

 ابتداي در كه بخصوصي مطلب مورد در بيشتري اطلاعات بخواهيم كه باشد نياز زماني است ممكن سوالات اين از استفاده

 پرستار موارد از بعضي در .آوريم دست به را شود مي مطرح حاضر حال در كه مطلبي از اي تازه جنبه ويا شده بيان مصاحبه

 زود را پدرتان كه گفتيد شما :پرستار مثال، ( .دهد قسو آمده مثال در كه خاص موضوع سمت به را بيمار كند سعي تواند مي

 او . كليه نارسايي :بيمار ؟داشت عوارضي چه :پرستار.بله :بيمار ؟بالاداشت فشارخون دنبال به عوارضي او آيا ايد داده دست از

 اين به )؟بيفتد قاتفا شما براي مسئله اين كه ترسيد مي شما و :پرستار .شد مي دياليز كليه پيوند جراحي عمل از قبل سالها

 كسب وي اي مشاوره يا آموزشي نيازهاي و بيمار سلامتي وضعيت شناخت و بررسي نظر از ارزشي با اطلاعات پرستار ترتيب

 .نمايد مي
 
 

 مصاحبه يك ختم

 در دارد دوست بيمار كه موضوعاتي يا بيمار سوالات پرسش به را وقتي بايد پرستار شد برآورده مصاحبه يك هدف كه زماني

 براي وقت كمي صرف اذل هستند، مقيد بگيرند را پرستار وقت اينكه از اغلب بيماران .دهد اختصاص ردازدپب بحث به آن مورد

 انتهاي در .دهد مي كاهش را او به پرستار توجه از اطمينان براي بيمار احتمالي مكرر هاي بيمار،درخواست هاي پرسش به خپاس

 مورد در او به دادن اطمينان و داده شما به را وقتش اينكه براي بيمار از تشكر .است مهم اجتماعي احترام رعايت نيز مصاحبه

 .است بيمار به احترام ابراز هاي روش ءجز بگيرد، تماس شما با تواند مي داشت مشكلي يا سوال اگر اينكه
 تشخيص 2-

 .شود منتقل بيمار و پرستاران ساير به شفاهي و كتبي طريق از بايد نمود تنظيم را پرستاري صتشخي پرستار، اينكه از بعد
 .شود مي محسوب بيمار پرونده از دائمي بخش يك عنوان به بيمار پرونده در شده ثبت صتشخي
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 ريزي برنامه و طرح 3-

 بين ارتباط برقراري به نياز شدند انتخاب مداخلات و يافته توسعه پيامدها و اهداف آنكه از بعد ريزي برنامه و طرح مرحله در

 اين در كتبي و شفاهي ارتباط اذل دهد، انجام را برنامه يك بخشهاي تنهايي به.باشد مي گروه اعضاي وساير پرستار و بيمار

 دارد، تكيه شود انجام است لازم مدت بلند و مدت كوتاه اهداف به دستيابي جهت هچآن بر ديگران دادن آگاهي بر مرحله

 .رسيد نخواهد اجرا مرحله به هرگز پرستاري ريزي برنامه و طرح ، ارتباط برقراري بدون
 اجرا 4-

 اجازه پرستاران به كلامي غير و كلامي ارتباط .نمايند مي تقبل را نقش چندين مراقبتي هاي برنامه اجراي هنگام در پرستاران

 با و داده آموزش را هايشان خانواده و بيماران اجرا مرحله طي در و داده توسعه را اساسي مراقبتهاي ارائه ميزان كه دهد مي

 هر در مايعات سي سي 100 نوشيدن به تشويق مانند پرستاري ساده دستور يك حتي .نمايند حمايت و نموده مشورت آنها

 مايعات مصرف چرا كه دهد توضيح بايد پرستار .دارد بيمار پرستارو بين شمار بي پيامهاي ارسال به نياز بيداري از سپ ساعت

 يا توانايي خصوص در اطلاعاتي پرستار به بيمار مقابل در .باشند مي نياز مورد ميزان چه و بوده مفيد مايعاتي چه ، است مهم

 مي بررسي بيمار و پرستار تعامل حين در بيمار غيركلامي و كلامي پيامهاي .دهد مي دستورات يرشذپ جهت خود توانايي عدم

 .شود مي ثبت پرستار توسط بيمار گزارشات در مراقبتي برنامه اجرايپسس و شود
 ارزشيابي 5-

 بلند و مدت كوتاه اهداف به دستيابي كنند مي دريافت بيماران از كه كلامي غير و كلامي اشارات اساس بر اغلب پرستاران

 و مثبت پيامهاي تبادل طريق از را مراقبتي برنامه از بخشهايي در اصلاح نينچهم ارتباط برقراري .كنند مي ارزيابي را بيمار مدت
 .كند مي تسهيل را بيمار و پرستار بين منفي
 شود ثبت مناسبي محل در بايد است جاحتيا مورد بيمار ووضعيت نيازها مداوم بررسي جهت كه اطلاعاتي هرگونه ارتباط ثبت

 ساير و پرستاران وسيله به شده انجام مراقبتهاي امر در تداوم توسعه جهت مدارك اين باشد محرمانه اطلاعات اين اگر حتي

 .شود مي استفاده بهداشتي تيم اعضاي
 يادداشتهاي طريق از بايد اهميت با اطلاعات باشد، بيمار اختيار در ساعت 24 تمامي در تواند نمي پرستار كه جائي ازآن

 .يابد انتقال مراقبتي هاي برنامه و بيمار بهبودي سير با رابطه در پرستاري
 

 معيوب كلامي ارتباط

 تعاملات و كاركردن يادگيري جهت ها انسان بين ارتباط .است ها انسان خصوصيات ترين مهم از يكي ارتباط برقراري توانايي

 يك معيوب كلامي ارتباط .اردذبگ ثيرأت انسان زندگي از جنبه هر بر تواند مي معيوب ارتباط .است بسيارضروري اجتماعي

 كننده تعريف هاي مشخصه و تعريف .باشد مي شمالي آمريكاي پرستاري صتشخي انجمن مصوب كه است پرستاري صتشخي

 :است شرح اين به آن با مرتبط عوامل و
 .كند مي انساني روابط در زبان فهم يا استفاده براي توانايي عدم يا كاهش احساسصشخ كه حالتي :تعريف
 را جملات زند، مي حرف لكنت با كند، مي ظتلف يا و صحبت سختي به و كند صحبت تواند نمي را غالب زبان :ها مشخصه

 مي كار به نامناسب تلفظهاي دارد، مشكل كلامي شكل به افكار بيان و جملات يا لغات گيري شكل در كند، مي بندي هم سر

 .نيست آگاه و دارد ستنف در اختلال برد،
 آناتوميكي، صنق ،)ناي لوله وجود – تراكئوستومي) جسمي موانع مغزي، تومور مغز، به خون جريان كاهش:مرتبط عوامل

 .تكامل و رشد يا و سن با مرتبط عوامل فرهنگي، اختلافات ،)محرك فقدان سايكوز،) رواني اختلالات كام، شكاف
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 اغلب كه شنوايي و زباني و گفتاري اختلالات .مينمايد تاكيد خاص نيازهاي داراي بيماران با ارتباط و مسن بالغين بر :تظاهرات

 كه عواملي .نمايد مي توصيه خاص نيازهاي با بيماران اين با ارتباط براي را راهكارهايي است، ارذثيرگأت سالمند غبال افراد بر

 و خانه در بهداشتي مشكلات و مادرزاديصنقاي و ثتوار و گوش مزمن عفونتهاي شامل ميشود شنوايي دادن دست از موجب
 .ميباشد تومورها و سالمندي و بودن بلند صدايضمعر در باكتريايي، يا ويروسي وعفونتهاي سر به ضربه و خاص داروهاي بعضي
 و هايچماهي و عصبي اختلالات ساير و مغزي جفل و شنوايي دادن دست بااز هستند زباني و گفتاري اختلالات باعث كه عواملي
 مانند جسمي اختلالات و خاص داروهاي بعضي و هنيذ ماندگي عقب و ويروسي بيماريهاي و قلبي سكته و سر شديد ضربات

 .باشند مي مرتبط زباني و گفتاري الگوهاي بودن ناكافي و صوت از كردن استفاده بد يا استفاده ءسو و كام يا لب شكاف
 يا زباني-گفتاري يستژپاتولو يك به را بيمار است مشكوك شنوايي يا و زباني و گفتاري مشكل يك وجود به كه پرستاري

 .دهد مي ارجاع جسن شنوايي
 ويژه نيازهاي با بيماران با ارتباط برقراري

 بينايي مشكلات

 .نماييد اعلام مددجو قاتا در را خود حضور 1-
 .نماييد معرفي اسم با را خودتان 2-
 هنگام كلامي غير اشارات از بسياري درك به قادر هستند بينايي مشكلات دچار كه بيماراني كه باشيد داشته خاطر به 3-

 .كنيد صحبت طبيعي صداي و تون يك با آنها با .باشند نمي ارتباط برقراري
 .دهيد توضيح وي براي را آن دليل نماييد سلم را بيمار آنكه از قبل 4-
 .دهيد اطلاع بيمار به نماييد مي ترك را قاتا كه هنگامي و گفتگو اختتام هنگام 5-
 .دهيد قرار او اختيار در گيرد مي قرار بيمار دسترس در آساني به كه را اخبار گزن يا غچرا يك 6-
 .نماييد آشنا قاتا در وسايل گرفتن قرار ترتيب و محيط صداهاي با را بيمار 7-
 .نماييد حاصل اطمينان لنزها مناسب جاي در داشتن قرار و بودن عيب بدون يا و عينك شيشه بودن تميز از 8-

 شنوايي مشكلات

 حركت يا بيمار آهسته سلم وسيله به است ممكن عمل اين .نماييد اعلام بيمار به را خودتان حضور اوليه، گفتگوي از قبل 1-

 .باشد شويد ديده بتوانيد كه نحوي به كردن
 استفاده ساده جملات از است خواني لب به قادر بيمار اگر نماييد صحبت او با هستيد بيمار روي روبه كه حالي در مستقيماً 2-

 .باشيد داشته توجه نيز كلامي غير ارتباط به .نماييد صحبت طبيعي سرعت و روش با و آرام و نماييد
 .نگيريد را دهانتان جلوي و نجويد سآدام بيمار با نمودن صحبت هنگام 3-
 .نماييد استفاده پانتوميم يا نمايشدادن از كنيد بيان خوبي به را تان عقيده داريد تمايل اگر 4-
 .نماييد استفاده مناسب نحو به انگشتان با كردن هجي يا اشاره زبان از امكان صورت در 5-
 .بنويسيد را آن دهيد انتقال ديگري روش به بيمار به توانيد نمي كه را اي عقيده هر 6-
 .دارد مناسبي جاي و عملكرد و بوده تميز شنوايي كمك وسيله كه نماييد حاصل اطمينان 7-

 فيزيكي موانع

 :پتيو اندوتراكيال يا لارنگكتومي
 جهت و نموده انتخاب را باشد آن از استفاده به قادر جسمي نظر از بيمار كه ساده ارتباطي وسايل از بيشتري تعداد يا يك 1-

 با ارتباط برقراري هاي تخته يادداشتها نوشتن يا و دست فشردن يا چشم با دادن علامت خير يا بله معناي به ارتباط برقراري

 .نماييد انتخاب را اشاره زبان و قبرا ياكارتهاي و عكسها يا و ها نامه و كلمات
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 شيوه قادرند نمايند مي برقرار ارتباط مددجو با كه كنندگان مراقبت و دوستان و خانواده از اعم افراد تمامي اينكه از 2-

 .نماييد حاصل اطمينان برند، كار به و نموده درك را شده انتخاب ارتباط برقراري
 .ردازيدپب بيمار توسط شده انجام تلاشهاي تقويت به مناسب زمان دادن با و داشته حوصله و صبر موثر ارتباط برقراري جهت 3-
 .است شده متوجه را اخبار گزن دادن فشار مانند خواستن كمك طريقه موثري طور به بيمار كه باشيد مطمئن 4-

 شناختي حيطه در اختلال

 .داريد نگه پايدار و ثابت بيمار، توجه جهت را چشمي تماس 1-
 ايجاد بيمار براي حواس نمودن منحرف امكان كمترين تا كنيد گفتگو ساكت مكان يك در مهم اطلاعات كسب جهت 2-

 .شود
 از .نماييد خودداري طولاني توضيحات از و نموده تقسيم ساده ايفظو به را ها آموزش .نماييد ظحف واقعي و ساده را ارتباط

 .كنيد استفاده مناسب زمان در طرحها يا ها سعك از .ننماييد استفاده خلاصه هژوا يا نمودن ظتلف
 اين جاي به ؟وشيدپب مايليد را خاكستري يا اي قهوه شلوار آيا نماييد سوال .ننماييد استفاده باز سوالات از امكان صورت در 3-

 .؟وشيدپب داريد دوست را چيز چه :رسيدپب كه
 اگر .نماييد تكرار ايد گفته را هچآن نداد پاسخي دقيقه 2 از سپ بيمار اگر .دهد خپاس دهيد فرصت او به و باشيد بيمار همراه

 بيهوده احساس بيمار نه و شما نه اينكه تا بدهيد استراحت فرصت يك گفتگو ادامه از قبل ايد ننموده دريافت پاسخي نانچهم

 .ننمايند را گفتگو بودن
 بيهوش بيمار

 رود مي دست از كه است حسي آخرين شنوايي كه است اين بر اعتقاد .باشيد گوييد مي بيمار حضور در هچآن مراقب 1-

 .ندهد نشان واكنش اهراظ اگر حتي بشنود تواند مي اغلب بيهوش بيمار بنابراين
 مي بحث معمولاً هچآن درباره طبيعي صداي تن يك با .بشنود را شما حرفهاي است قادر بيمار كه اريدذبگ اين بر را ضفر 2-

 .نماييد صحبت كنيد
 .باشد ارتباط برقراري در موثري روش تواند ميسلم باشيد داشته خاطر به .نماييد صحبت او با بيمار نمودن سلم از قبل 3-
 .شود معطوف ارتباط برقراري به بيمار تمركز تا شود مي باعث امر اين .كاهشدهيد امكان حد تا را محيط صداي 4-

 
 كنند صحبت كشور عمومي زبان به توانند نمي كه بيماراني

 .كنيد استفاده مترجم از لزوم موقع در 1-
 .نماييد استفاده كلمات از بعضي از حداقل تا كنيد استفاده كلمات ترجمه جهت نامه لغت يك از 2-
 .كنيد استفاده معمولي تون يك و ساده جملات با 3-
 .دهيد انتقال را عقايد پانتوميم با امكان صورت در 4-
 .روند مي كار به زبانها تمام در آنها از بعضي زيرا .باشيد داشته توجه كلامي غير ارتباط برقراري به 5-
 به سن كهولت يا و مختلف بيماريهاي به ابتلا اثر در ارتباط در اختلال است ممكن سن افزايش با هم مسن بالغين در :نكته

 پرستار كه است خاص توجه نيازمند هم كودكان با ارتباط نينچهم .گيرند قرار توجه مورد ترتيب همين به بايد كه آيد وجود

 .است متغير متفاوت، سني شرايط در ارتباط نحوه نينچهم .نمايد دريافت را اطلاعات والدين با مناسب ارتباط با بايد
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 بيمار و پرستار ارتباط مراحل

 اتفاقي صورت به امر اين و دارند را مردم به كمك قصد شوند مي وارد بهداشتي مراقبتهاي مراكز به كه افرادي از بسياري

 در كه افرادي از بسياري بين دهنده ياري ارتباط .پيوندد مي تحقق به هدفدار ارتباط يك برقراري با بيشتر و يرنبودهذپ امكان

 شرايطي ارتباط نوع اين .رود مي شمار به افراد اين جزو هم پرستار .دارد وجود كنند مي همكاري بشري نيازهاي ارضاي جهت

 حركت بشر اساسي نيازهاي به دستيابي جهت به مشتركشان هدفهاي سوي به تا نمايد مي ايجاد كننده مشاركت افراد جهت را

 دهنده، ياري ارتباط يك آميز موفقيت نتيجه بنابراين .نمايند

 و هدف به رسيدن جهت بيمار به بيمار،پرستار و پرستار بين دهنده ياري ارتباط برقراري هنگام. است رضايت و خوشنودي
 به خود به خود و است متفاوت دوستانه يا و اجتماعي ارتباط يك با ارتباط نوع اين .كند مي كمك اساسي نيازهاي ارضاي

 مطلوب اي چهره ارتباط اين در نمايد تلاش بايد پرستار اين بنابر .رود مي شمار به پويا و اي حرفه ارتباطي و آيد نمي وجود

 :است مرحله 3 داراي ارتباط اين.دهد نشان پرستاري ازحرفه
 آشنايي يا معرفي مرحله 1-

 اينكه دليل به مرحله اين .گردد مي ايجاد آنان بين متقابل اعتماد و شده يكديگر با بيمار و پرستار آشنايي صرف كه است زماني

 موثر درماني ارتباط يك شروع و باشد مي اهميت حائز است زا تنش و آور اضطراب اش خانواده و او براي بيمار يرشذپ

 .گردد مي همراهان و بيمار اضطراب كاهش و مناسب و گرم مراقبتي محيط ايجاد باعث
 ملاقات اولين از قبل كه دارد را مزيت اًين معمولا پرستار اما ميكنند، رفتار ها غريبه ونچهم افراد معمولاً عادي شرايط در

 را لازم اطلاعات تواند مي درمانگاه در بيمار پرونده از پرستار مثال طور به .آورد مي دست به خود بيمار به راجع اطلاعاتي

 هچتاريخ گرفتن با يا .بگيرد است بوده او اوليه مراقبتهاي مسئول كه پرستاري از شفاهي گزارش يا نمايد كسب بيمار به راجع
 اعتماد مناسب رفتار و بيمار به خود معرفي با نمايد سعي بايد پرستار مرحله اين در .كند پيدا شناخت بيمار به نسبت تواند مي

 قسمتهاي و پرستاري واحد با را بيمار نينچهم .نمايد جلب را بيمار

 بيمار .گيرد مي شكل او شده آموخته دانش و باليني تجارب اساس بر بيمار به نسبت پرستار انتظارات .نمايد آشنا بخش مختلف

 آشنايان با صحبت يا و قبلي بستري با محيط و پرستار با ارتباط به نسبت وتجاربي عقايد قبل از مرحله اين در است ممكن هم

 .است ارذثيرگأبيمارت انتظارات بر موضوع اين و باشد داشته
 اجرا مرحله 2-

 بيمار با مساعي تشريك با همراه مراقبتي برنامه طرح و اطلاعات آوري جمع با مرحله اين .است ارتباط در مرحله ترين طولاني

 .شود مي شروع
 جهت است اي وسيله و بوده هدفدار بيمار و پرستار تعاملات .كنند مي كار بيمار نيازهاي رفع جهت در هردو بيمار و پرستار

 مرحله اين در .است شده طراحي مدت بلند و مدت كوتاه بهداشتي اهداف اساس بر كه جانبه دو توافق دستيابي به اطمينان

 خوبي اشتهاي پير بيمار يك اگر مثال براي .آورد فراهم اهداف به نيل جهت را نياز مورد ياري هرگونه است فظمو پرستار

 تناوب به و كم ميزان به اييذغ مواد از استفاده نحوه بايد پرستار باشد، اييذموادغ دريافت ميزان افزايش هدف، و باشد نداشته

 اختلال با بيماري كه صورتي در يا .آورد فراهم را است لازم هچآن مقدمات پرستار بيمار، موافقت با .دهد توضيح او براي را

 را او روزانه بهداشتي فعاليتهاي انجام جهت پرستار نباشد، تخت كنار كمد از استفاده بدون تخت از شدن جخار به قادر حركتي
 براي انگيزه ايجاد شامل ها نقش اين شود مي صمشخ مرحله اين ابتداي در مشاور و معلم عنوان به پرستار نقش .دهد مي ياري

 وبيان مراقبتي طرح اجراي جهت بيمار تواناييهاي تسهيل و سلامتي سطح ءارتقا فعاليتهاي اجراي و يادگيري جهت بيمار

 در .است شده داده ربط موارد ساير يا و پيشرفت، هرگونه پرستاري، مراقبتهاي سلامتي، به مربوط مسائل خصوص در احساسات
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 از ساختاري بيمار و پرستار بين اجرا مرحله در .گردد مي ارائه خود شكل ترين كامل در پرستاران فردي بين مهارتهاي اينجا

 .گيرد مي شكل ))بيمار با عقدقرارداد ( نام به ارتباط
 بيمار با قرارداد عقد 3-

 توافق يك صورت به و ساده شكل به است ممكن قرارداد .مسئوليتهايشان و ها نقش مورد در دو اين بين توافق از است عبارت

 را تمرين اين شما كه دارم انتظار و دهم مي آموزش را جراحي از سپ عميق ستنف نحوه شما به من (( مثال براي.باشد شفاهي

 خانواده عضو يك ( شود ءامضا طرف دو توسط و باشد شده نوشته صورت به توافق است ياممكن .))دهيد انجام روز در بار 4

 . )باشند داشته حضور هم درماني كادر ساير يا و ديگر پرستار و كندءامضا را نامه توافق اين هم بستگان از فردي يا
 Herje ( :بايد قرارداد اساس اين بر .است ساخته صمشخ را بيمار با موثر قرارداد يك خصوصيات از برخي ( 1980

 .)باشد دستيابي قابل بيمار براي شده صمشخ اهداف )باشد بينانه واقع 1-
 )؟است ارزيابي قابل آن پيشرفت ؟است واقعي اهداف آيا (.باشد ارزيابي قابل يا و گيري اندازه قابل 2-
 )؟يابد پرورش تواند مي بيمار قوت نقاط از يك كدام ؟برسد اهدافي چه به دارد دوست بيمار) .باشد مثبت 3-
 پيشرفت مقدار چه انتظار زماني، چهارچوب يك در ؟شود شروع تواند مي زماني چه در قرارداد) .باشد داشته زمانبندي 4-

 )؟دارد وجود
 )؟دارند خود نزد را آن از گبر يك و كرده ءامضا را قرارداد هردو بيمار و پرستار آيا ( .باشد شده نوشته

 )؟گردد مي تقويت بيمار مطلوب رفتارهاي آيا ؟گيرد مي تعلق پاداش بيمار مطلوب رفتارهاي به آيا ( .باشد يرذپ پاداش 5-
 ( محسوب قرارداد عقد فرايند براي خوبي راهنماي مراحل اين .اند كرده صمشخ قرارداد فرايند در را مرحله 5 نيز ( 1980
Davis و Hayes 

 :گردد مي
 از ليستي و بدهند قرار بحث مورد را سلامتي از بيمار درك پرستار، و بيمار) آنها بندي اولويت يا و مشكلات شناسايي 1-

 .)كنند بندي رااولويت موجود مشكلات
 ).كند مي دريافت خود رفتارهاي ازاي در كه تقويتي و رود مي انتظار بيمار از كه رفتارهايي شامل )قرارداد عقد 2-
 ).كنند رفتار شده تعيين پيش از اهداف طبق بر يا و بكوشند اهداف اجراي در بيمار و پرستار) قرارداد اجراي 3-
 آيا كه نمايند مشاهده قرارداده ارزشيابي مورد را قرارداد اهداف به نيل مداوم طور به هم با بيمار و پرستار) قرارداد ارزيابي 4-

 ).گيرد قرار ارزشيابي مورد بيمار پيشرفت به توجه با ممكن قرارداد ؟اند رسيده شده تعيين ازپيش كه اهدافي به
 )گردد تعيين پيش از قرارداد پايان زمان است بهتر ( قرارداد پايان 5-

 قرارداد طراحي در نيز بيمار پزشك گاهي .باشند داشته شركت بيمار با قرارداد عقد در پرستار يك از بيش است ممكن معمولا

 است ممكن قرارداد علاوه به .باشد قرارداد ءجز هم پزشك دستورات است ممكن فعاليت ماهيت به بستگي.كند مي شركت

 .شود شامل را مراقبتي طرح تمامي
 مي تشويق خود از مراقبت انجام افزايش به را بيمار پرستار .دارد عهده بر اجرا مرحله طول در را انگيزه ايجاد مهم نقش پرستار

 اند كرده صمشخ هم با كه اهدافي به نيل جهت بيمار به و )است آن انجام به قادر كه هايي مراقبت از دسته آن فقط) .كند

 نيز كند، مي كمك بيمار انگيزه ظحف به كه مختلفي ايفظو اجراي براي تشويق و روزانه پيشرفت بازنگري .نمايد مي كمك

 پيش از اهداف سمت به را او و كرده حمايت را بيمار انگيزه ايجاد توانندجهت مي دوستان و خانواده .است پرستار ايفظو از

  .دهند قسو شده تعيين
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 )اختتام ( پاياني مرحله- 4
 ضتعوي زمان در است ممكن مرحله اين .باشد شده حاصل اوليه آميز موفقيت نتيجه كه شود مي ايجاد هنگامي مرحله اين

 دليلي هر به ويا شود مي كار به مشغول ديگري جاي يا رود مي مرخصي به پرستار كه هنگامي يا بيمار صترخي شيفت،

 ونچهم است كوتاه ارتباط گاهي .است متغير آن اختتام و ارتباط زمان .بيفتد قاتفا برساند اتمام به را بيمار از مراقبت مسئوليت

 به كه است بستري ويژه بخش در بيمار يا دارد عهده بر شيفت يك براي فقط را بيمار از مراقبت مسئوليت پرستار كه زماني

 ماهها براي ارتباط اين دارد، مدت طولاني اقامتي دربخشي بيمار كه زماني سبرعك و گردد مي محدود هفته چند يا روز چند

 نزديك يا و حصول ميزان تا نموده بررسي را ارتباط اهداف بيمار و پرستار مرحله اين در صورت هر در .انجامد مي طول به

 صورت در .شود تعيين حقيقت اين است ممكن كنيم پيدا دسترسي پيامدها و اهداف به اگر .نمايند تعيين را آن به شدن

 ميزان يونددپن تحقق به پيامدها و اهداف اگر .آيد مي بوجود بيمار و پرستار در رضايت احساس عموماً مسئله اين يرفتنذپ

 داشته هايي برنامه و پيشنهادات آينده هاي تلاش جهت است ممكن پرستار و بيمار .شود صمشخ بايد آن به شدن نزديك

 گرفته صورت اهداف به دستيابي كه صورتي در .دارد وجود ارتباط اين اختتام مرحله در آميز هيجان معمولااًحساسات .باشند

 اگر باشد داشته اصرار آن ادامه به بيمار اگر حتي شود، مي ايجاد بخش رضايت ارتباط ختم خاطر به سفأت احساس اغلب باشد

 چنين وجود با .شود ترس و اضطراب دچار آينده با رابطه در است ممكن بيمار پيداننموديم، دسترسي اهداف به كامل طور به

 اختتام مرحله تواند مي پرستار .نمايد بيان ارتباط اختتام با رابطه در خودرا احساسات تا نمود تشويق بايد را بيمار احساساتي

 بيمار براي را شرايطي تواند مي امكان صورت در پرستارانديشمند يك .نمايد آماده مختلف هاي روش به را دهنده ياري ارتباط

 به موسسه يك از تا نمايد ياري بيمار به تواند مي حتي .نمايد ايجاد ديگري پرستار با دهنده ياري ارتباط يك برقراري جهت به

 به جابجايي با رابطه در نيزتوضيحاتي انتقال ضمن در و يابد انتقال موسسه همان در ديگر واحد به واحد يك از يا ديگر موسسه

 .بدهد وي
 در اختتام مرحله نيز گاهي .كند معرفي نمايند مراقبت او از خواهد مي كه پرسنلي به را بيمار است ممكن پرستار مواقع بعضي

 يرشذپ عدم عصبانيت، احساس است ممكن بيمار .شود مي منفي احساساتي هاي واكنش بروز موجب دهنده ياري ارتباط

 العمل سعك اين كه هنگامي .نمايد انكار را دارد وجود واقعاً كه ارتباط يك وجود يا و ناميدي و افسردگي يا پرستار توسط

 خاطر به را او و دانسته بد را او احساس اينكه نه نمايد، حمايت او از و كرده ياري را بيمار كند سعي بايد پرستار افتد مي قاتفا

 نمايد، كمك ارتباط اختتام به و داشته دخالت اهدافش درتثبيت بيمار اگر حال هر به .نمايد محكوم نظري نقطه چنين داشتن

 از انتقال هنگام خصوص به بيمار هاي نگراني كاهش جهت توان مي .افتد مي قاتفا كمتر قبيل اين از هيجاني هاي واكنش

 .داد اش خانواده افراد و او به نظر بخشمورد از كاملي اطلاعات بخشعمومي به بخشويژه
 نافرماني به شروع كه بيماري مثلا شود جدي عواقب باعث تواند مي مرحله سه اين از كدام هر در ارتباط برقراري در شكست

 .است بوده علاقمند اش سلامتي به نسبت كلينيك به ورود هنگام كه رسيد مي نظر به اگرچه نمايد مي طبي دستورات از
 كلينيك پرستار رسد مي نظر به گويد مي او نمايد مي حاصل تماس بيمار يك منزل با جامعه بهداشت پرستار يك كه هنگامي

 دوست من نمايد مراقبت من از نتواند نكنم، مراجعه چه كنم مراجعه چه رسد مي نظر به نينچهم و است غشلو خيلي سرش

 نمي تشويق ارتباط برقراري ادامه به نسبت را او وبيمار پرستار بين بخش رضايت تعامل وجود عدم .بروم كلينيك آن به ندارم

 چنين باشد بخش رضايت بيمار و پرستار بين تعاملات اگر .باشد داشته دنبال به برايش مشكلي سلامتي نظر از اگر حتي .نمايد

 آن وسيله به كه شود مي فضايي دادن توسعه سبب و شده افراد تماميت باعث بخش رضايت تعامل .آمد نخواهد پيش مشكلي

 با وتوافق هماهنگي احساس افراد صورت اين در .رساند مي حداقل به را تنش و اعتمادي بي اضطراب، ترس، مانند صفاتي

 .نمايند مي همكاري همديگر با مشترك اهداف به رسيدن جهت در و نموده يكديگر
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 بهداشتي تيم اعضاي ساير با پرستار ارتباط

 در .هستند تلفني تماس در بزرگتر مراكز با معمولا كوچك بسيار مراكز در حتي .كنند مي كار تنهايي به ندرت به پرستاران

 اتكاي به پرستاران مراقبت، ارائه مكان به توجه بدون صورت هر در .دارند كار و سر پرسنل از زيادي تعداد با گبزر مراكز

 جهت كه است پرستار كار از مهمي بخش بهداشتي تيم ءاعضا ساير با ارتباط .كنند برقرار را ارتباط بهترين بايد خود هاي نقش

 دوباره از است آنان از يكي پرستار كه بهداشتي تيم ءاعضا بين اطلاعات تبادل .است ضروري بيمار از مراقبت فرايند تسهيل

 را آنان از هركدام و كند مي جلوگيري اطلاعات آوري جمع در كاري

 .نمايند استفاده ديگران توسط شده آوري جمع اطلاعات از تا سازد مي قادر
 به نيل جهت در تيم افراد تا شود مي باعث و است ضروري بيمار مراقبتي ريزي برنامه براي بهداشتي تيم ءاعضا بين ارتباط

 مختلف هاي مهارت به نياز مراقبت اجراي نينچهم .باشد نداشته مغايرت يكديگر با اهدافشان و نموده تلاش مشترك اهداف

 ملاقات طريق از اطلاعات، تبادل هاي روش اين از بسياري .گردد ايجاد تواند مي مختلف قطر از ارتباط اين .دارد تيم ءاعضا

 اطلاعات انتقال براي كتبي و كلامي ارتباط نظير نيز رسمي هاي اماكانال . گيرد مي صورت تلفني مكالمات و رودررو هاي

 بيمار وضعيت پيشرفت درمورد اطلاعات آخرين آوردن دست به براي مهم بسيار وسايل از يكي هم بيمار پرونده .دارد وجود

 هاي برگه ،سكاردك شفاهي، و كتبي گزارشات :شامل شود مي استفاده مكررا پرستار توسط كه ارتباطي هاي رسانه ساير .است

 .است بيماران راند و ها سكنفران مشاوره،
 گزارشات

 وي درمورد حياتي و مهم نكات و او بهبود و پيشرفت بيمار، وضعيت درمورد بهداشتي تيم ءاعضا ساير به اطلاعات گزارش

 شيفت ءاعضا به پرستاري تيم ءاعضا شيفت هر پايان در .باشد شفاهي يا كتبي صورت به است ممكن گزارش .است ضروري

 به).دهند مي گزارش شفاهي طور به او به مربوط هاي فعاليت ساير و ها درمان هربيمارشامل وضعيت پيشرفت درمورد جديد

 :بگويد خود گزارش در پرستار است ممكن مثال طور
 بخش به را جديدي بيمار يرشذپ يا .كرد خواهد مراجعه بخش به فرهادي آقاي دارويي دستور نوشتن براي عصر ...دكتر

 فرم از زيادي تعداد شامل دارند بهداشتي موسسات اغلب كه بيمار از مراقبت به مربوط گزارشات علاوه به (...و فرستاد خواهد

 ها مشاوره...و ثحواد و دارويي ،دستورات آزمايشگاه راديوگرافي، هاي فرم مثال براي .هستند دهي گزارش هاي

 مورد در معمولاً و كنند مي احساس را بهداشتي تيم ءاعضا ساير با مشاوره به نياز خود بيماران از مراقبت در اغلب پرستاران

 پرستاران .كنند مي استفاده روش اين بيشتراز پزشكان .كنند مي مشاوره ...و سرپرستاران با بيمارانشان ومشكلات مراقبتي برنامه

 .كنند مي وارد بيمار پرونده در را متخصصين وگزارش مشاوره هاي درخواست
 كنفرانسها

 درماني برنامه و بيماران درمورد را خود اطلاعات گروهي سكنفران يك در روتين طور به بهداشتي تيم ءاعضا ساير و پرستاران

 .كنند مي وبازنگري مرور آنان
 بخشها ساير به بيمار ارجاع

 بستري آن در بيمار كه بيمارستاني هاي بخش ساير به ارجاع :شود مي ارجاع ديگر هاي بخش به صورت دو به معمولاً بيماران

 .ديگر بهداشتي موسسه يا بيمارستان به وارجاع باشد مي
 بيماران راند

 استفاده روش اين از پزشك ويزيت زمان و پرستاري و بخش مسئولين نظارت نينچهم و شيفت تغيير و تحويل زمان در پرستار

 هاي برنامه و بهبودي وضعيت، با دررابطه نظرات طور همين و گردد مي تبادل اطلاعات زيادي مقدار راند درزمان .كند مي



٢٥ 
 

 مديريت پرستاري دانشگاه علوم پزشكي سبزوار

 نظر از نيز پرستاري و پزشكي دانشجويان به تجارب انتقال براي روش اين .گيرد مي قرار وبررسي بحث مورد بيماران مراقبتي

 .است مهم آموزشي
 :بيمار و پرستار ارتباط از مناسب مثال يك طرح
 او .است شده بستري شست و پچ بازوي در درد و سينه قفسه درد تنفسي، مشكلات با كه است اي ساله 64 مرد فرهادي آقاي

 .كند مي زندگي دامادش و دختر با او .كند صحبت فارسي خوبي به نيست قادر هنوز ولي آمده تهران به تبريز از پيش سال 50
 عصر 6 الي صبح 4 از روز هر معمولا . گردد مي محسوب خانواده سرپرست و كرده اداره را خودنانوايي پسر 3 با و است نانوا

 .دارد نيز وزن اضافه و برد مي تذل خوردن اذغ از كشد، مي سيگار پاكت يك درحدود روزانه .كند مي كار هفته در روز 6 و
 قاتا وارد پرستار كه وقتي .است مضطرب خانواده از دوري علت به رسدكه مي نظر به و است نشده بستري بيمارستان در هرگز
 .كرد مي زمزمه خود با و كرده تماشا را خانوادگي هاي سعك از تعدادي و بود نشسته تخت در شد،

 ؟است چطور حالتان امروز فرهادي، آقاي بخير صبح :پرستار

 يك و بكشم سيگار يك اريدذگ نمي چرا .ام نشسته اينجا روز همه من ؟بروم ام خانه به توانم نمي چرا .خوبم من :فرهادي

 ؟بخورم حسابي ايذغ

 حتي من .است خوب كباب چلو پرس يك خواهد، مي دلم من الان كه چيزي ؟بخورم را اهاذغ اين كه داريد انتظار چطور

 .كنم نگاه اهاذغ اين به توانم نمي
 ( ؟برويد منزل به خواهيد مي كه گفتيد شما )احساسات بازتاب) ناراحتيد صبح امروز كه رسد مي نظر به فرهادي آقاي :پرستار
 )كليدي كلمات انتخاب
 و حرارت درجه فقط اينجا .بكند تواند نمي من براي كاري چهي اينجا سك چهي .بروم منزل به خواهم مي من .بله :فرهادي

 استفاده توانم مي بهتر مراتب به وقتم از من .بكشم دراز اينجا مدت تمام كه دارند انتظار من از و كنند مي كنترل مرا فشارخون

 .كنم
 شدن تر روشن براي درخواست و احساسات بازتاب ( ؟داريد دادن انجام براي زيادي كارهاي كه كنيد مي احساس شما :پرستار

 )موضوع
 .دارند جاحتيا من به آنجا در آنها .باشم نانوايي در بايد من مثال براي .بله :فرهادي
 )موضوع شدن روشن براي درخواست) ؟كنند مي كمك شما به نانوايي در شما پسران آيا :پرستار
 مي را كار اين خودم روز هر من ؟پزد مي را نان كسي چه اما .دارند را خودشان كار آنها ولي .هستند پسرانم بله .بله :فرهادي

 .دارند جاحتيا من به آنها .كردم
 ( پزد مي را نان كسي چه هستيد بيمارستان در شما كه الان .فرهادي آقاي دارند نياز شما به آنها كه هستم مطمئن من :پرستار

 .)موجود وضعيت توصيف جهت كمك و بيمار احساسات يرشذپ
 مراقب بايد كسي چه باشد غشلو قدر اين سرشان همه وقتي .اوست دوش به زيادي كارهاي ولي .بزرگترم پسر بله :فرهادي

 )بيمار صحبتهاي كليدي عبارات بر كيدأت ( ؟پزيد مي نان هم و هستيد دخل مراقب هم كارتان در شما :پرستار؟باشد دخل
 آخر هم علي ضمن در .كنم مي كمكش هم من باشد غشلو نانوايي اگر اما است دخل مراقب پسرانم از يكي بيشتر :فرهادي

 .كند مي وكمكم آيد مي هفته
 )مطلب نمودن روشن براي پرسش ( ؟علي :پرستار
 .آيد نمي بدش هم پول از ضمن در و آيد نمي بدش هم نانوايي از كه رسد مي نظر به .است ام نوه بزرگترين او :فرهادي
 )مناسب حل راه كردن پيدا براي بيمار به كمك ( ؟ كند كمك آنجا و برود نانوايي به اش مدرسه از بعد تواند مي علي :پرستار
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 گزن دخترم به من .بگيرد عهده به را بيشتري هاي مسئوليت بايد و است ساله هفده اكنون علي .است فكري هم اين :فرهادي
 .كنم مي صحبت مورد دراين او با و زنم مي

 .رسيد مي قبل از تر بشاش نظر به او بازگشت فرهادي آقاي قاتا به دوباره مدتي از بعد پرستار كه وقتي
 ؟خير يا رسيد نتيجه به دخترتان با صحبت .رسيد مي بهتر كمي نظر به حالا فرهادي آقاي :پرستار

 )بيمار به توجه نشانه (
 .آوردم ياد به را چيزي اكنون هم ولي .كردم تلفن بله :فرهادي
 )بيشتر توضيح براي تشويق( ؟فرهادي آقاي را چيزي چه :پرستار
 سرئي دليل همين به .نداشتم جلسات اين در غيبتي هرگز من .كنم سخنراني نانوايان اتحاديه در آينده هفته بايد من :فرهادي
 .كنم سخنراني و كرده شركت جلسه آن در كه نيستم قادر وحالا .شدم اتحاديه
 تشريح جهت بيمار به كمك و كليدي كلمات از استفاده) ؟هستيد بستري بيمارستان در كه دانند مي اتحاديه ءاعضا :پرستار

 )كنوني وضعيت
 .داد خواهم دست از سرهم پشت را جلسه دو و كند مطلع را آنها جلسه در امشب پسرم است قرار ولي نه :فرهادي
 موجود امكانات بررسي جهت بيمار به كمك) ؟معاونتان با مثلاً ؟كني صحبت اتحاديه ءاعضا از يكي با داري دوست :پرستار

 )مشكل حل جهت
 ولي .كنند انتخاب سخنراني براي را ديگري صشخ آنها كه است ممكن تازه .نه فردا تا اما كرد خواهم را كار اين بله :فرهادي

 .دهم انجام خودم را سخنراني و شوم جخار بيمارستان از خواهم مي من
 بحث كليدي نكات

 پرستاري امور تمام نينچهم و انساني تعاملات تمامي پايه امر اين .آن معاني تفسير و پيامها انتقال فرايند از است عبارت ارتباط

 ضروري امري پرستاري در صحيح كاربرد جهت آنها با آشنايي كه است مختلفي سطوح اشكال، ،ءاجزا داراي ارتباط .است

 اجراي كليدي صشاخ عنوان به ارتباط اجزاي از پرستاري فرايند در خصوص به امور همه در پرستاران كه چرا .است

 تيم و بيمار با موثر ارتباطي به آن رفع هاي راه شناخت و ارتباطي موانع شناخت با پرستار .برند مي بهره پرستاري فرايندهاي

 غلط پرستاري هاي صتشخي از موثر ارتباط يك .يابد مي دست درمان

 با .كرد خواهد كمك آن ارزيابي و شده تعيين اهداف پيشبرد در را پرستار و كند مي جلوگيري باليني امور اشتباه اجراي و

 اصلي هدف به را درمان تيم و است حصول قابل درماني اهداف بهداشتي تيم ءاعضا ساير و پرستار و بيمار بين موثر ارتباط

 .نمايد مي هدايت بيماران سلامت سطح ءارتقا يعني
 
 

  )Thanatology (مرگ شناسي 

اي از روان شناسي و روان پزشكي است كه به شناخت مرگ و مردن و ساختارهاي دفاعي روان شناختي  مرگ شناسي شاخه 
  .مقابله با آنها مي پردازد

به اين اعتبار، مرگ شناسي از . در واقع مرگ شناسي به شناسايي موقعيتهاو شرايطي مي پردازد كه مرگ يك فرد را در بر مي گيرد
تر مي رود و به عنوان يك دانش ميان رشته اي مطرح مي شود و با پزشكي، پرستاري و جامعه شناسي مرزهاي روانشناسي نيز بالا

بنابراين مرگ شناسي به تمام جنبه هاي .  گره مي خورد و در عين حال با فلسفه، الهيات، انسان شناسي نيز همپوشاني پيدا ميكند
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فرهنگي و (و اجتماعي) عناصر احساسي، شناختي و رفتاري (  تي، روان شناخ)فرايند هاي فيزيولوژيك(مرگ، اعم از زيستي
  .مي پردازد و هدف آن كاهش رنج جسماني و رواني بيماران رو به مرگ و اعضاي خانواده آنهاست) مباحث قانوني 

 :مرگ و گزينش معناي زندگي

بنابر اين اگر ما بتوانيم به زندگيمان معنا . داردتصور هر فرد از مرگ، ارتباط نزديكي با بينش فلسفي وي درباره حيات و جهان 
 دهيم، مرگ نيز به همان مبنا پر معنا خواهد بود

  .مرگ، مسئله معناي زندگي را در همه عمق و عرض آن مطرح ميكند، زيرا پايان هر فعاليت همواره افشاگر معناي آن است

چه حد توانسته است به اهداف و آرمانهايش برسد و تكاليفي كه چگونه مردن يك فرد بيش از همه در گرو آن است كه آيا و تا 
جان سپردن خاصه براي كساني دشوار است كه گرچه ممكن است زندگي پرباري را پشت سر . بر عهده داشته است، تحقق بخشد

 . گذاشته باشند، اما احساس كنند شيوه مردنشان تهي از معناست

مي توانند به آخرين پرده حياتشان كه همانا مرگ است نيز ارزش و معنا بدهند آنها با آگاهي  افرادي كه زندگي با معنايي داشته اند
از اينكه به خاطر چه چيز زندگي كرده اند، اين توانايي و قدرت را دار ند كه خود به خود به آخرين پرده حياتشان كه همانا مرگ 

 . است نيز ارزش و معنا بدهند

همه در گرو آن است كه آيا و تا چه حد توانسته است به اهداف و آرمانهايش برسد و تكاليفي كه  چگونه مردن يك فرد بيش از
جان سپردن خاصه براي كساني دشوار است كه گرچه ممكن است زندگي پرباري را پشت سر . بر عهده داشته است، تحقق بخشد

 . گذاشته باشند، اما احساس كنند شيوه مردنشان تهي از معناست

 مرگ  وجوه

 مرگ جسمي -1

 مرگ رواني -2

 مرگ جامعه شناختي  -3

 Physically Death      :مرگ جسمي

  .دارد) Physiological(و فيزيولوژيكي ) (Biologyكه دو جزء زيستي

  .ارگانيسم هستي خود را به عنوان يك وجود انساني از دست ميدهد، مثل اغماي برگشت ناپذير: مرگ زيستي

  .عملكرد نظام اندامها متوقف مي شود: مرگ فيزيولوژيكي
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               Psychological Death :مرگ رواني 

وقوع مرگ رواني . هنگامي كه بيمار مرگ خود را مي پذيرد و به ژرفاي وجود خويش بازگشت مي كند
ر از از سوي ديگر مرگ رواني مي تواند زودت. ممكن است با كاهش واقعي عملكردهاي رواني همراه باشد

  .مرگ زيستي باشد

                Social Death  :مرگ جامعه شناختي

منظور جدايي ميان بيمار و اشخاص مهم زندگي اوست در صورتيكه بيمار در تنهايي براي مردن رها شود، 
اين مرگ روزها و هفته ها پيش از پايان واقعي زندگي رخ مي دهد و ممكن است به صورت روندي كاهنده 

مرگ جامعه شناختي را ميتوان شكل نهايي يا تكامل يافته مرگ رواني  . اتمه نهايي حيات مقدم باشدبر خ
  .دانست

 : هراس از مرگ 

از ديدگاه . دقت در زندگي اقوام كهن نشان مي دهد كه آدمي هميشه مرگ را ناخوشايند مي دانسته است
  .ودآگاه، مرگ خويش را غيرممكن ميداندروان پزشكان اين پديده طبيعي است زيرا آدمي در عمق ناخ

ترس از مرگ جهاني و عمومي است، از آنجا كه ما تصور مبهمي از مرگ داريم، واكنش ما در برابر آن به  
البته بايد ميان هراس از مرگ و مضطرب شدن به خاطر مرگ تفاوت  قايل . اضطراب بيشتر شبيه است تا ترس

ولي مضطرب شدن . املا عادي است، زيرا خود محرك حيات استترس غريزي از مرگ يك واكنش ك. شد
  .به خاطر مرگ عاملي منفي است و ممكن است باعث  فلج شدن فعاليتهاي بشر شود

اگر بنا بود . در واقع اين نه خود مرگ، بلكه تصوير پيش نگرانه مرگ است كه ترس و دهشت برمي انگيزد
 . دهشت آور نبود همين آن بي هيچ دردي بميريم مرگ برايمان

آنها غالبا نگران  بيماري طولاني و . گاهي نيز هراس افراد نه از مرگ بلكه ترس از لحظات احتضار است
 .دردناك لحظات احتضار هستند كه مقدم بر مرگ ميباشد

ترس از مرگ كه موجب بروز افسردگي در افراد مي شود، ارتباط نزديكي با فرديت دارد، افرادي كه فقط و 
 . ط به خود فكر مي كنند هراس بيشتري از مرگ دارندفق

 مرگ و رشد

  مرگ چگونه مي تواند هم كسي را كه مي ميرد و هم آنهايي را كه پشت سر او زنده مي مانند رشد دهد؟

مرگ به ياد ما مي اورد كه فرصت . يكي از سودمندترين مسيرها براي رشد انسان مطالعه و تجربه مرگ است
  .و قبل  از اينكه عمرمان تمام شود بايد كاري كنيمما اندك است 



٢٩ 
 

 مديريت پرستاري دانشگاه علوم پزشكي سبزوار

روبرو شدن با مرگ ممكن است بسيار دشوار باشد و ما را وسوسه كند كه از آن اجتناب كنيم، ولي اگر 
شجاعت كنار آمدن با مرگ را  بيابيم و بدانيم كه قطعاً اتفاق خواهد افتاد با پذيرش مرگ رشد خواهيم 

رشد دهنده كه در آنها حق انتخاب داريم در اينجا كسي از ما نمي پرسد كه آيا  بر خلاف ساير شرايط.كرد
  .است "كيفيت تجربه جدايي"تنها چيزي كه در كنترل ماست . مي خواهيم برويم يا نه

 :سطوح برقراري مكالمه با بيمار پاياني

بردن درجه همكاري او براي و علائم فيزيكي آن، در اين مرحله هدف از برقراري ارتباط، بالا "بيماري" -1
  .تشويق به ادامه درمان است

اين مرحله حفظ تعادل روحي و ايجاد حدود : آگاهي از بيماري و مرگ نزديك و واكنش رواني به آن -2
متناسبي از آگاهي نسبت به اهميت بيماري و درمان استرس و كمك به او براي حفظ حداكثر توانايي در 

  .مد نظراست روشهاي مدارا با موقعيت

هدف اين مرحله حفظ روابط بيمار با افراد خانواده، : تغييرات در روابط اجتماعي در موقعيت بيماري -3
 - كمك به او براي تطابق با نقش بيمار و جلوگيري از فشارهاي نامطلوب هيجاني ناشي از روابط معيوب بيمار

 .. خانواده است

 فرايند روانشناختي مردن

مرحله تبيين  5بيمار محتضر فرايند روانشناختي مردن را در  500با تحقيق بر روي ) 1965(اساليزابت كوبلرر
پس از . مي نمايد كه بيمار در هر مرحله نيازهاي خاصي داشته و ارتباط با وي مستلزم شناخت اين نيازهاست

ه يافته و فعاليتهاي توسط برخي محققين ادامراس، فعاليتهاي وي در خصوص مهارتهاي ارتباطي با محتضرين 
مديريت انسانهاي  مراقبت تسكيني،. گرديد 2005آنان منجر به تاسيس شوراي ملي مراقبتهاي تسكيني در سال 

يكي از . مبتلا به بيماريهاي پيشرفته است كه تمركز آن بر بهبود كيفيت زندگي بيمار و خانواده اش مي باشد
ارتهاي ارتباطي با بيمار لاعلاج مي باشد كه در قالب سه سطح تسكيني، مه -حوزه هاي مهم مراقبتهاي حمايتي

 .عمومي، پيشرفته و تخصصي به افرادي كه در كمك رساني به بيمار دخيل مي باشند، ارائه ميشود

 !!) من؟؟ نه امكان نداره(مرحله انكار  -1

  :بيمار در مرحله انكار بيماري است اگر

  .ه دهدمشكلات خود را دست كم و بي اهميت جلو

  .از صحبت كردن از بيماري طفره برود و اصرار به صحبت از مسائل غيرمرتبط داشته باشد

  .با وجود سير پيش رونده بيماري دائما به ديگران يادآوري مي كند كه حالش رو به بهبودي است
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 ) آخر چرامن؟؟(مرحله خشم -2

  وقتي بيمار از بيماري خود خشمگين است

ري كه به دليل آگاهي از بيماري ناعلاجش دچار خشم و پرخاشگري شده است، مهمترين در برخورد با بيما
  :نكته دانستن اين مطالب است كه

  ".حمله بهترين دفاع است ":خشم واكنشي است از نگرانيهاي پنهان بيمار، حاصل تفكر

اما در واقع اين خشم نشانه اي از شايد پرسنل درمان يا خانواده بيمار مورد رفتار خشم آلود بيمار قرار بگيرند، 
 نگراني وسيع دروني بيمار است 

 :واكنش به خشم  بيمار

  .برخورد محترمانه و گذشتن از خشم، كليد طلايي رفع مشكل است

  .از هرگونه رفتار مقابله به مثل و تلافي جويانه خودداري شود

  .نش خشم آگاه باشيداز ماهيت فرافكني واك. خشم بيمار را نسبت به خود شخصي نكنيد

  .با آرامش و متانت قدرت تحمل خود را بالا ببريد

  :صحبت هايي كه معمولاً براي آرام كردن بيمار به كار مي رود، ولي عملاً بي فايده است

  :تلاش براي رفع اتهام از خود* 

  ...انجام داده ايممگر ما مقصر بيمار شدن تو هستيم؟ ما كه براي درمان تو هركاري توانستيم : مثال

  :نصيحت كردن بيمار* 

 ... اينقدر عصباني نشو. آرام و صبور باش: مثال

 :مشروط كردن حمايتها* 

 ... بايد آرام باشي تا در كنارت بمانيم: مثال

 انتقادكردن، سرزنش كردن و تهديد كردن* 

شامل عبارتهايي است كه بيانگر احترام بنابراين بهترين عبارتهايي كه در برخورد با بيمار خشمگين موثر است 
 .به وي وحاكي از عشق بدون قيد وشرط است

گاهي بيمار با انجام رفتارهاي خشم آلود قصد دارد اطرافيان خود را آزمايش كند كه تا چه حد به او توجه 
 :بنابراين بهترين گفتارها در اين گونه موارد شامل. دارند
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 .هم در كنارت خواهيم ماند حتي اگر بر ما خشم هم بگيري باز

 . ما در همه حال در كنارت خواهيم بود.... بدون اينكه خشمگين شوي، به نيازهايت رسيدگي مي كنيم

  .سركوب كردن خشم بيمار، منجر به افسردگي او مي شود
 .فعالانه گوش دادن، كليد ورود به ترسها، نگرانيها و كنار آمدن با خشم بيمار است

 )معامله(ه زدنچان: مرحله سوم

چنانچه بيمار در مرحله نخست موفق . اين مرحله چندان شناخته شده نيست و ممكن است خيلي كوتاه باشد
نشده باشد واقعيت غم انگيز را هضم كرده باشد و در مرحله دوم بر همه كس خشم گرفته باشد، آنگاه با خود 

  .حتوم را به تعويق بي اندازدمي گويد شايد بتواند به نوعي توافق برسد كه اين واقعه م

 مرحله افسردگي  -مرحله چهارم 

بيمار با نگريستن به گذشته،تغييرات بدني، تغيير در وظايف و مسئوليتهاي خانوادگي و شغلي و بار مالي ناشي از 
گاهي اعمال جراحي و تغييرات فيزيكي ناشي از شيمي . اقدامات درماني احساس غمگيني و ناراحتي مي كند

 .ماني تاثيرات عمده اي را بر حالات رواني بيمار ايجاد مي كنددر

گاهي غمگيني و افسردگي پاسخ نرمال بيمار به فقدانها، تغيير در سلامت و استقلال بيمار است كه در اين 
نكته مهم اين است كه بايد به افسردگي بيمار به صورت توجه و دقت كردن پاسخ . صورت نبايد حذف شوند

 . به همان اندازه كه به نشانه هاي جسماني او توجه مي شود .داده شود

 برخورد با بيمار در مرحله افسردگي 

  دلگرمي دادن، نوازش كردن و توصيه به جراحي هاي ترميمي براي جبران تغييرات

 حمايت هاي مالي، تقسيم مسئوليتها وكارهاي انجام نشده ي بر جا مانده  بيمار در خانواده 

  از روانشناس يا روانپزشككمك گرفتن 

  خودداري از سرزنش كردن بيمار به منظور برگرداندن وي به زندگي

  .فعالانه به ابراز اندوه او گوش كنيد. به بيمار اجازه داده شود اندوه خود را به طور كامل ابراز كند

 ...) ت آميزوفعالانه گوش دادن، نوازش كردن، نگاه محب(استفاده فراوان از واكنشهاي غيركلامي

 . اطمينان دادن به بيمار كه در هر صورت در كنارش خواهيد بود و تنهايش نخواهيد گذارد

 ...من مطمئنم كه  تو بهبود خواهي يافت: از اطمينان دهي كاذب اكيداً خودداري كنيد، براي مثال* 
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 پذيرش: مرحله پنجم

د تا مراحل پيشين را از سر بگذراند، در اين چنانچه بيمار فرصت كافي داشته باشد و به او كمك شده باش
او با سوگي ارزشمند و با انتظاري آرام به . صورت به مرحله اي ميرسد كه نه ديگر افسرده است و نه خشمگين

بيشتر به چرت زدن و خوابيدن نياز . اكنون بيمار خسته و از پا در آمده است. پايان محتوم خود مي انديشد
  .فاصله هاي كوتاهدارد آن هم به صورت 

اعضاء خانواده نيز براي سازگاري از مراحلي عبور مي كنند كه شبيه مراحلي است كه بيمار از آنها مي 
ممكن است خشم خود را به پزشك يا كادر بيمارستان . در آغاز ممكن است واقعيت را انكار كنند. گذرند

 . نندفرافكني كنند و آنها را به بي توجهي و بي كفايتي متهم ك

. با پشت سر گذاشتن خشم و تنفر و احساس گناه، خانواده بيمار به مرحله سوگ پيش از مرگ پا مي گذارند
خانواده بيمار بايد . هر چه اين سوگ پيش از مرگ بيشتر ابراز شود، تحمل آن در آينده آسانتر مي شود

نقاب غير واقعي آنها و او اين نقاب  تفهيم شوند كه تحمل هيجانهاي واقعي آنها براي بيمار آسانتر است از
 دروغين را بيشتر پنهانكاري ميداند تا همدردي 

 :شيوه برخورد با ابراز احساسات بيمار

  اگر بيماري مايل به ابراز احساسات خود نسبت به بيماري خود مي باشد، هرگز نبايد متوقف شود، اما اگر
  .هيچ علاقه اي به اين كار ندارد، نبايد تحت فشار قرار بگيرد

  در صورتيكه شرم مانع ابراز احساسات بيمار مي شود، به او توصيه شود كه از معيارهاي خودساخته اي
دست بردارد، به او گفته شود لازم نيست مثل  "گريه نشانه ضعف است "يا  "مرد كه گريه نمي كنه": همچون

قهرمانها رفتار كند و از بيان اضطراب و ترس خود نگران باشد، چون ناراحتي كاملاً طبيعي بوده و حتي 
  .سرسخت ترين افراد هم در چنين موقعيتهايي نيازمند گفتگو با ديگران هستند

 خصوصاً وقتي اين . جاناتي همچون خشم، بهتر است با ظاهر شدن و برو پيدا كردن فرونشانده شوندهي
احساسات سطحي و در مورد بيماري است، مانند خشم از پرسنل درماني، دوري از منزل، ترس از عمل 

  .ي مي كندرا براي بيمار باز "درآوردن دمل چركي"بروز دادن خشم در اين گونه موارد نقش ...جراحي و

 ... به بيمار بينديشيم نه به بيماري
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 :ه هاي هيجانينشان

 خشونت •                                                                           عصبانيت•  

 

 ترس •                                                                           خصومت •

 كينه توزي•                                                                         تحقيرشدن •

 غضب •                                                                        بي حرمتي •

 فرتن •                                                                    احساس گناه •

 تحريك•                                                                         بي صبري •

 رنجش •                                                                             نا امني •

 غرض •                                                                            حسادت •

   احساس ترك شدن   •                                                                      طرد شدگي •

  : نشانه هاي شناختي

ذهن افراد خطور  نشانه هاي شناختي به افكاري اطلاق مي شود كه در واكنش به موقعيت خشم بر انگيز به•  
 .مي كنند

 .خاصي تفسير مي كند عصباني مي شود معمولا رويدادها را به شيوهوقتي فرد  •

معمولا انتقادي و خصمانه است و منعكس  خودگويي افراد خشمگين. مي گويند“ خود گويي “ به اين افكار  •
  .و اشيا است كننده باور او نسبت به جهان، افراد ، مكان ها

 : نشانه هاي شناختي

 كاهش تمركز •

 مقابل با حرف يا رفتار طرف اشتغال ذهني •

 خودگويي هاي منفي مانند سرزنش طرف مقابل •

 نمايي تحريف هاي شناختي مثل بزرگ •

  افكار بايددار •

 : نحوه واكنش به خشم

 .آگاهانه مختلفي براي برخورد با خشم استفاده مي كنند افراد از فرايندهاي خودآگاه و ناخود •

  :پديده خشم عبارتند از با  سه رويكرد مهم در برخورد •

  فرو خوردن خشم ،ابراز خشم و خشم جا به جا شده 
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  روش ابراز خشم شما چيست؟
آيا شما ميدانيد كه شيوه ابراز خشمتان چيست؟ اگر نميدانيد، ممكن است دليل مشكلاتي كه در خانه، محل 

ست بگيرد، بلكه شما بايد با نگذاريد خشم، كنترل شما را به د. كار يا زندگي اجتماعي داريد، همين باشد
فرو : اين سه شيوه عبارتند از. شناختن سه روش اصلي مهار خشم، كنترل زندگي خود را به دست بگيريد

  . نشاندن ، بيرون ريختن و منفجر شدن و كنترل يا مهار كردن خشم

  انواع خشم؟
رده باشند، اما معمولا هر هرچند اكثر مردم در زندگي روزمره ممكن است از همه اين روشها استفاده ك

اين سه شيوه، مولود شرايط . شخص يك شيوه را نسبت به دو شيوه ديگر بيشتر مورد استفاده قرار ميدهد
هر خلق و خوي خاص، يك يا دو نوع از اين روشها . خارجي و محيطي و همچنين رفتارهاي ژنتيكي هستند
اما . و اجتماع نيز نقش مهمي در اين موضوع ايفا ميكنند را بيشتر مورد استفاده قرار ميدهد و فرهنگ، خانواده

مهمترين عامل در تعيين كردن روشي كه هر فرد در برخورد با نزديكترين كسان خود، مانند خانواده، به كار 
  . ميبرد، آموختن است

  
  روشهاي اكتسابي

در نتيجه، هر نوع ابراز . تمام روشهاي ابراز خشم، روشهاي اكتسابي هستند و ما آنها را از ديگران مي آموزيم
به اين معنا كه شخص ميتواند روش خاص ابراز . خشم ميتواند با روش ديگر جايگزين شود يا فراموش شود
  . عصبانيت خود را تغيير داده، آنرا كنترل و هدايت كند

  
  فرو نشاندن

روش فرو نشاندن خشم، در اشخاصي وجود دارد كه خشم را به طور كل چيزي ناپسند دانسته و سركوب 
اما خشم، احساسي خدا داده و طبيعي است كه نميتواند سركوب شده يا از . كردن آنرا كاري شايسته ميدانند

رز تحمل خود، در در نتيجه، كساني كه خشم خود را مدام سركوب ميكنند، با گذشتن از م. بين برود
  . ناچيزترين و كوچكترين موقعيت عصبي ممكن، منفجر ميشوند

  
آنها مدام . افرادي كه از اين روش پيروي ميكنند عادت كرده اند كه احساس و ابراز خشم را ناديده بگيرند

لي مهمترين دل مشغو. نگران اين هستند كه در صورت عصبانيت، ديگران درباره شان چه فكر خواهند كرد
آنها اين است كه سعي ميكنند در تمام احوال موافق دل ديگران عمل كنند و همه آنها را به ديد مثبت 

ممكن است آنها سركوب كردن خشم را به خاطر ترس از انتقام طرف مقابل به كار برند يا اينكه قسم . بنگرند
  . خورده باشند مانند والدين غضبناك خود رفتار نكنند

   منفجر شدنبيرون ريختن و 
چنين شخصي، برخلاف فرد سركوب كننده، خشم خود را . اين روش درست نقطه مقابل شيوه قبلي است
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آنها هيچ چيزي را در دل نگه نميدارند و تحت تاثير شدت موقعيت، بي . آزادانه و بدون كنترل ابراز ميكند
آنها غالبا احساسات خود را . ها باشدهر كسي ميتواند هدف حملات لفظي يا جسمي آن. رحمانه بر همه ميتازند

توصيف ميكنند و ميگويند كه چنان تحت تاثير احساسات قرار ميگيرند كه نميدانند در آن لحظه  "سيل آسا"
  . چه ميكنند

  
آنها معمولا به خاطر شيوه ابراز خشم خود دچار پشيماني و احساس گناه ميشوند و گاهي قول ميدهند كه 

اين دسته از افراد آموخته اند كه ابراز خشم روشي سريع و مطمئن برايرسيدن به . هندرفتار خود را تغيير د
كودكان در سن كم مي آموزند كه كج خلقي و رفتاري توام با گريه و . خواسته ها و كنترل ديگران است

و بزرگسالان  جيغ و فرياد ميتواند يك شكلات، اسباب بازي يا عملي شدن خواسته آنها را به دنبال داشته باشد
نيز متوجه ميشوند كه عصبانيت ميتواند موجب شود كودكان به حرفشان گوش دهند، هر چند كه عمر اين 

  . حرف شنوي ممكن است بسيار كوتاه باشد
  

آنها بر خلاف . آنچه در كانون افكار اين اشخاص وجود دارد، نياز به قدرت و كنترل داشتن بر ديگران است
. ع ابراز خشم، خود را قوي نميدانندو عدم قدرت هستند و غير از مواق ي حس نا امنيظاهرشان معمولا دارا

آنها از وابستگي رنج ميبرند و هنگامي كه ديگران تركشان ميكنند دچار انزوا و تنهايي شده و بيش از پيش به 
  . خشم فزاينده و انفجاري مبتلا ميشوند

  
  كنترل يا مهار كردن

شخصي كه چنين روشي در ابراز خشم دارد، از ميزان خشم خود . ار خشم استآخرين روش، كنترل يا مه
او به جاي سركوب كردن يا منفجر شدن از غضب، به احساس . آگاه است و آنرا در راهي سازنده ابراز ميكند

 خود واقف است و انرژي حاصل از آنرا در راهي صرف ميكند كه منجر به يك تغيير در موقعيت يا رابطه آنها
  . شود

  
من از اينكه تو اسباب بازيهايت را جمع نكرده اي ": براي مثال، يكي از والدين ممكن است اعلام كند

شخصي كه خشم خود را كنترل ميكند، گفتگو را طوري پيش ميبرد كه سازنده باشد و به جاي  "عصباني هستم
 ":او ممكن است به فرزندش بگويد .اينكه بگويد چه چيزي نميخواهد، به بيان واضح خواسته خود ميپردازد

من ميخواهم كه تمام اسباب بازيهايت را جمع كني، در غير اينصورت مجبور ميشوم مدتي آنها را كنار 
   ".بگذارم

  
. در اين روش، والد، فرزند خود را به خاطر اجراي خواسته خود خجالت نميدهد و او را مقصر جلوه نميدهد

ت مفيد باشد، اما همكاري كودك را در دراز مدت تضمين نميكند و روش اول ممكن است در كوتاه مد
  . علاوه بر آن موجب بروز رنجش و كينه توزي خواهد شد
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  باورهاي غلط در ابراز خشم

خشم و غضب نادرست و مذموم ": كسي كه ميتواند خشم خود را كنترل كند، ميداند كه جملاتي نظير
واقعيت ندارند و مهمتر از همه اينكه، چنين افرادي  "پايان ميرسداگر داد بزني خشمت به  "و يا  "هستند

افكار غير منطقي و بي معنايي كه ميتوانند موجب خشمشان شوند را تشخيص ميدهند، با آنها مبارزه كرده و از 
آنها به خوبي متوجه هستند كه چه چيزي خونشان را به جوش مي آورد و با تمرين . ذهن خود خارج ميكنند

  .مارست توانسته اند در چنين برخوردهايي بهترين تصميم را اتخاذ كنندو م

  راههاي كنترل خشم در محيط كار

ايد، عصباني  هايتان قدرداني نشده و ارتقاي رتبه نگرفته كه تاكنون در محيط كار از تلاش آيا هنوز هم از اين
هاي خود، دست به  ها و دخالت بدگويي هستيد؟ آيا عصبانيت شما به خاطر داشتن همكاراني است كه دائم با

زنند؟ شايد وقت آن رسيده كه به اين خشم به عنوان يك عامل  تخريب وجهه شما نزد كارفرمايتان مي
  . دهد توجه بيشتري كنيد و حداقل ريشه آن را بيابيد بازدارنده در محيط كار كه كارايي شما را كاهش مي

كنيم غافل از  حيط كار، نفرت و عصبانيت را در خود سركوب ميدهد بسياري از ما، در م شواهد نشان مي
يابي اين  ريشه. گذارند اي ما به جا مي كه اين احساسات، تاثير منفي خود را بر زندگي شخصي و حرفه اين

نتايج يك تحقيق . توانيم به عنوان گام اول براي رهايي از آن برداريم احساس، حداقل كاري است كه ما مي
كارمند، يك كارمند در محيط كار خود بنا به دلايل مختلف عصباني است و  4دهد از هر  نشان مي دانشگاهي

اين عصبانيت در آن حد نيست كه به كسي آسيبي برساند، اما . كند در بيشتر اوقات اين عصبانيت را كتمان مي
تحريك ديگران به  تاثيرات منفي آن به صورت استرس، افسردگي، دلزدگي از كار، خستگي مفرط و حتي

يابد؛ بنابراين عصبانيت ناشي از كار يا محيط كار، نه  خرابكاري و توطئه عليه ديگران در وجود فرد نمود مي
هايي نظير فشارخون بالا، سردرد و  تواند سلامت افراد را با بيماري ها خطرناك است، بلكه مي تنها براي سازمان

  . دازدهاي قلبي عروقي به خطر ان حتي ناراحتي

  مهار و كنترل خشم 

لذا افرادي كه كنترل عصبانيت در آنها . كه چگونه و كجا خشم خود را بروز دهيد به شرايط بستگي دارد اين
با اين حال راهكارهاي زير به شما كمك . اي براي كنترل عصبانيت دارند سخت و دشوار است نياز به برنامه

  . ن را به طرز صحيحي بروز دهيدخواهد كرد تا بر خشم خود مسلط شويد يا آ

  كنترل زبان

يعني هر سخني را (گين شدن نخستين مطلبي كه بايد به آن توجه كنيد كنترل زبانتان است خشمهنگام 
، سخت و دشوار است، چون براي برخي خشمانيت و اگرچه كنترل زبان هنگام عصب). نگوييد و اول فكر كنيد

افراد كنترل دست خود كه به كسي صدمه نزنند و كنترل پاي خود كه در مسير خلاف گام برندارند، بسيار 
كه بسياري از گناهان و خطاها به دليل كنترل نكردن زبان روي تر از كنترل زبان است، اما بايد بدانيم  آسان
  .دهد مي
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  تان موكول كنيد  واكنش خود را به بعد از رفع شدن عصبانيت

رين راه نيست، بنابراين با به تعويق رسد بهت ، هميشه اولين راهي كه به ذهن ميخشممطمئن باشيد هنگام 
  .توانيد بهترين راه را برگزينيد مي خشمانداختن 

واكنش خود را در برابر شرايط موجود به پس از رفع شدن  50تا  1بنابراين اگر عصباني هستيد با شمردن از 
بر خود مسلط شويد و با حفظ خونسردي، از گرفتن «: كند شناسي توصيه مي روان. تان موكول كنيد بانيتعص

  » .اي كه برآشفته هستيد، خودداري كنيد هرگونه تصميم يا اقدامي در لحظه
كند در آن لحظه بر خود مسلط شويد و با احساسات ضد و  سرگرم كردن خود با افكار ديگر به شما كمك مي

وقتي بر خشم خود فائق آمديد به جاي سرزنش كردن خود، به خود تبريك بگوييد و . ض خود كنار بياييدنقي
به خاطر داشته باشيد كه در حالت عصبانيت، مشكل بتوان طرف مقابل . با آرامش خاطر به حل مشكل بپردازيد

ا به پس از رفع عصبانيت را متوجه درستي ديدگاه خود كرد؛ بنابراين اثبات درستي حرف يا موضع خود ر
  . موكول كنيد

  نفس عميق بكشيد 

هاي بدن و  ها و بافت رساني بهتر به سلول اين كار باعث خون. در لحظه عصبانيت چند نفس عميق بكشيد
در نتيجه قادر خواهيد بود بهتر مشكل خود را بررسي كنيد و چگونگي مقابله . شود فعاليت بهتر مغز مي

  . ن بيابيدبينانه را با آ واقع

  از مسائل و مشكلات جزيي عصباني نشويد 

اي با خود تامل كنيد كه آيا ارزش دارد خود را  شويد براي لحظه وقتي از دست فردي يا چيزي عصباني مي
  . پا افتاده عصباني كنيد به خاطر مسائل و مشكلات جزيي و پيش

  اهميت ندهيد 
توان خود را از افتادن در دام عصبانيت نجات  بسياري از مواقع با چشمپوشي از برخي مسائل يا رفتارها مي

خوردن و  اي داشت به جاي غصه به عنوان مثال اگر كسي در محيط كار با شما رفتار ناعادلانه. داد
بد نيست در . رسوده نكنيدكردن خشمتان بسادگي از كنار آن بگذريد و به خاطر آن اعصاب خود را ف سركوب

  اشاره كنيم بودااينجا به داستان كوتاهي در مورد 
در همان حال يكي از افراد دهكده سعي داشت با ايجاد . پرداخت اي به موعظه مي يك روز بودا در دهكده

بول اگر به من يك تكه كاغذ بدهي و من آن را ق«: بودا به او گفت. مزاحمت براي او، بودا را عصباني كند
بودا رو به او كرد و » .نزد من خواهد ماند«: آن مرد گفت» نكنم، آن تكه كاغذ چه سرنوشتي خواهد يافت؟

كنم و به  آنها را به تو واگذار مي. كنم هاي تو مي و اين دقيقاً همان كاري است كه من با آزار و اذيت«: گفت
  » .گيرم خود نمي
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  هاي مختلف را مد نظر قرار دهيد  ديدگاه
توان به آن  هاي مختلفي مي گاهي يك مساله يا مشكل از ابعاد مختلفي قابل بررسي است و با ديدگاه

متفاوت بودن . گيري درباره درست يا غلط بودن آن، كاري بيهوده است پرداخت، در نتيجه تصميم
  .با ماست كه حق فقط كند يا اين هاي طرف مقابل ما نبايد باعث شود فكر كنيم او اشتباه مي ديدگاه

  كمي قدم بزنيد تا خشمتان فروكش كند
در طي يك جلسه كاري، وقتي كسي از سبك مديريت يا بخش تحت اداره شما ايراد مي گيرد، عصباني 

بهانه اي بياوريد و از . وقتي مي بينيد كه درصدد خشمگين شدن هستيد، خود را از آن محل دور كنيد. نشويد
اگر براي فروكش كردن خشمتان به خود فرصت . بانيتتان را فروكش دهيدجلسه بيرون رويد تا بتوانيد عص

  . دهيد مي توانيد كنترل احساساتتان را دوباره به دست آوريد
  قبل از نشان دادن هرگونه واكنش، توضيح بخواهيد

تي مي توانيد از صحبت هاي ديگران استفاده كرده و سؤالا. با پرسيدن سؤال هاي مختلف وقت را بگذرانيد
  . با اين كار به آن فرد زمان مي دهيد كه اشتباه خود را تصحيح كند. از آنها بپرسيد

   ثانيه اي استفاده كنيد 10از قانون 
اگر مي بينيد كه در يك جلسه ي كاري يا پشت تلفن مي خواهيد كنترل . هيچ عكس العملي نشان ندهيد

قبل از نشان دادن . عصباني شدنتان جلوگيري شود بشماريد تا از 10خشمتان را از دست بدهيد، با خود تا 
  .هرگونه واكنش، واقعيات را بررسي كنيد

  باكسي كه مي تواند آرامتان كند حرف بزنيد
در اين . هميشه كسي را براي درد دل كردن و تكيه كردن داشته باشيد، چه داخل و چه خارج از محل كار

درست نيست كه همه ي احساساتتان را در خود . حبت كنيدمواقع سعي كنيد كه با او بيرون رفته و كمي ص
با دوستي صميمي در مورد اين . با اين كار سلامتي خودتان به خطر خواهد افتاد. نگاه داشته و بيرون نريزيد

  .مشكلات صحبت كنيد تا او آرامتان كرده و كنترل خود را دوباره بازيابيد

  
   براي از بين بردن عصبانيتتان ورزش كنيد

در اين مواقع . اجازه ندهيد كه تصوير كاريتان با عصباني شدن و از دست رفتن كنترلتان مخدوش شود
مطمئناً همه چيز را فراموش خواهيد . به باشگاه برويد و كمي ورزش كنيد. ورزش كمك بسيار خوبي است

  . كرد
  ببينيد چه چيز باعث عصبانيتتان مي شود

وقتي فهميديد كه چه . كنترل خود را از دست داده و عصباني مي شويد آگاه باشيد كه در چه موقعيت هايي
با اينكه ياد بگيريد . چيز منجر به عصبانيتتان مي شود درصدد جلوگيري از ايجاد چنين موقعيت هايي برآييد

  . كه چطور با اين موقعيت ها كنار بياييد تا موقعيت كاريتان خدشه دار نشود
  همكارانتان را بشناسيد
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ممكن است خيلي از حرف هاي آنها كه براي شما مثل . ينيد رفتار هر كدام از همكارانتان چه علائمي داردبب
با شناختن شخصيت و رفتارهاي همكارانتان، بهتر مي توانيد . انتقاد مي ماند، در واقع حكم شوخي داشته باشد

   .با انتقادات آنها كنار آمده و خشم خود را كنترل كنيد
  اد ديگر را پيش بيني كنيدواكنش افر

زماني كه مي خواهيد كار جديدي را در اداره انجام دهيد، واكنش و عكس العمل همكارانتان را پيش بيني 
  . با اين كار مي توانيد بهتر با انتقادات و ايرادهاي آنها پس از انجام كار كنار بياييد. كنيد

  خود را براي حفظ آرامش آماده كنيد
با اين كار . اهيد سخنراني انجام دهيد، خود را براي هر نوع سؤال و انتقادي آماده كنيدزماني كه مي خو

  .مي توانيد حين ايراد انتقادات سايرين آرامش خود را حفظ كرده و به درستي پاسخ منتقدين را بدهيد

  شروع به نوشتن كنيد

كنيد را روي كاغذ بنويسيد و سعي كنيد ديگر هنگام مشاجره و عصبانيت  كلماتي كه موقع عصبانيت بيان مي
  . آنها را تكرار نكنيد

  قبل از نوشتن هر ايميل نامحترمانه كمي صبر كنيد
ه آسان است كه اجازه بدهيم ابرهاي تير. هيچگاه به ديگران بي احترامي نكنيد، حتي اگر حق با شما باشد

. قبل از ارسال هر ايميل نامحترمانه در پاسخ به انتقادات سايرين يك روز صبر كنيد. جلوي قضاوتمان را بگيرد
  . روز بعد دوباره آن را خوانده و تجديدنظر كنيد

  بجاي داد زدن حرف بزنيد

ه شما را در مورد چيزي ك. تان را بلند نكنيد گوييد كمي فكر كنيد و صداي در مورد چيزي كه داريد مي
گويد  تان هم مي سعي كنيد قبل از اينكه پاسخ بدهيد به آنچه فرد مقابل. عصباني كرده با آرامي توضيح دهيد

  .گوش كنيد
  در پايان هر روز خشمتان را دور بيندازيد

آن  بعد از كار به كارهايي بپردازيد كه به. ياد بگيريد كه با ترك اداره، عصبانيت هاي خود را نيز دور بريزيد
با دوستانتان بيرون برويد، يا تلويزيون تماشا كنيد، با اين كار استرستان را از بين . علاقه داشته و لذت مي بريد

  . خواهيد برد
  براي طغيان هاي عصبي خود عذرخواهي كنيد

اگر در حين . با وجود اينكه قصد بدي نداشته ايد، درست نيست كه جلسات اداري را با عصبانيت ترك كنيد
لزومي ندارد كه براي . جلسه عصبانيتتان باعث شده كه به كسي بي احترامي كنيد، از او معذرت بخواهيد

كافي است تا همه » من رفتار بدي داشته ام و عذر مي خواهم«عصبانيت خود توضيحي بياوريد، فقط گفتن 
  . سوء رفتارها را از بين ببرد
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  يدمثل يك انسان رفتار كرده و جلو برو
اين به اين معني نيست كه مي توانيد اجازه . خوب با شخصيت هاي استوار ، احساساتي قوي نيز دارند مديران

  . بدهيد احساساتتان بر شما غلبه كنند، قضاوت هايتان را تيره كرده و ايجاد مشكل كنند
احساسات . بفهمد با شناسايي علائم عصبانيتتان، مي توانيد آسان تر بر آنها چيره شويد، حتي بدون اينكه كسي

. در اين مسائل عجله نكنيد. منفي خود را با اعتماد به نفس جايگزين كنيد و تعادل احساساتتان را حفظ كنيد
  .سال ها طول مي كشد تا آبرو و اعتبار جمع شود اما براي از بين رفتن آن فقط ثانيه اي كافي است

  به فوايد و مضرات عصبانيت فكر كنيد

تان فروكش كرد با خود فكر كنيد اين عصبانيت چه فوايدي براي من و فرد مقابل  نيتبعد از اينكه عصبا
  قدر بود؟ آيا مشكل را برطرف كرد؟ ها و اثرات منفي آن روي من و ديگري چه داشت؟ آسيب

  موقعيت را بپذيريد

ت و با آن گاهي بايد به جاي عصباني شدن وضعيت كنوني را پذيرف. توان تغيير داد برخي چيزها را نمي
  .هاي مقابله با مشكلات را ياد گرفته و يا آنها سازگار شويد در اين صورت لازم است شيوه. سازگاري پيدا كرد

  به سلامت خود بينديشيد

. شود شود كه اين خود موجب افزايش فشار خود شما مي موجب افزايش هورمون استرس و عصبانيت در بدن شما ميعصبانيت 
هاي طولاني مدت و شديد سلامت قلب شما را هم به خطر  ش مشكلات برطرف شود، چرا كه عصبانيتپس بگذاريد با آرام

  .اندازد مي

  تصميم نگيريد

زيرا هنگام عصبانيت با عقل و منطق تصميم نمي . توصيه ميشود در هنگام خشم به هيچ وجه تصميم نگيريد 
  .گيريد

  

  عوارض خشم و عصبانيت

  :گرديم خود را كنترل نماييم از چند جهت دچار آسيب ميتوانيم عصبانيت  وقتي نمي

  .برد زيرا عصبانيت و خوشحالي در تضاد با يكديگر هستند عصبانيت توانايي ما را براي خوشحالي از بين مي

  .گردد عصبانيت موجب خارج شدن روابط خانوادگي و ديگر روابط از مسير صحيحشان مي
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اجتماعي، سازش و مصالحه شده و ديگر روابط را نيز در معرض خطر قرار عصبانيت موجب كاهش مهارتهاي 
  .دهد مي

  .كند عصبانيت به معناي از دست دادن كار است، زيرا روابط را نابود مي

همچنين عصبانيت به معناي شكست در كاري است كه در صورت عدم عصبانيت و داشتن خلقي نرمتر ميتوان 
  .موفقيتي در پي داشت

  

و اين رابطه دو طرفه است، عصبانيت منجر به افزايش (گردد  منجر به افزايش فشار و استرس مي عصبانيت
  )استرس و استرس موجب عصبانيت بيشتر است

گرديم، زيرا پردازش اطلاعات در آن هنگام براي ما  در هنگام عصباني بودن ما دچار اشتباهات بسياري مي
  .باشد مشكل مي

  )مازديدگاه اسلا(مضرات غضب
  

  زمينه براي تسط شيطان -الف
اساساً فرد . ضررهاي فراواني بر غضب مي توان بر شمرد كه مهمترين آن تسلط شيطان بر انسان است

خشمگيني كه قادر به كنترل خشم خود نيست و نمي تواند تصميمات مثبت بگيرد و وجودش را آتش كينه و 
ب براي بهره برداري شيطان است و شيطان مي تواند انتقام پر كرده است، در آن لحظه وجودش بستري مناس

  .به راحتي او را گمراه كند و از همين راه به اهداف شوم خود دست يابد
غضب، آتش پاره اي است از شيطان كه در باطن فرزند آدم است و «: دراين زمينه مي فرمايد) ع(امام باقر

باد به رگ هاي او مي افتد و شيطان در چون كسي از شما عصباني شد، چشم هاي او سرخ مي شود و 
البته اگر انسان تحت تأثير شيطان قرار گيرد، ممكن است هرگونه گناه و كار » .وجودش داخل مي شود

  .ناشايستي مرتكب شود
  
  دوري از فضائل اخلاقي: ب
  

ي تواند احترام بزرگان و اطرافيان را نم. انسان درحال عصبانيت از ادب و حيا و عفت فاصله مي گيرد
پرده حيا و عفت را مي درد و در نتيجه سخناني بر زبانش جاري مي شود كه در حالت عادي از . نگهدارد

دست به كارهايي مي زند كه هرگز با اخلاق و انسانيت هم خواني . گفتن وحتي شنيدن آن خجالت مي كشد
  .ندارد
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  خواري و رسوايي -ج
  

او معمولا وقتي كه حالت خشم . لت و رسوايي فرد عصباني استاز ديگر مفاسد خشم هاي بي جا، خواري و ذ
برايش عارض مي شود، درميان جمع، فردي غيرعادي، ناتوان و سبك قلمداد مي شود كه قادر به كنترل 

وجودش نيست و نمي تواند امور زندگي اش را مديريت كند و تمام كساني كه او را در آن حال مي بينند، 
  .ترحم به او مي نگرندبه ديده حقارت و يا 

  

  

  
  سلب اعتماد ديگران -د

  
افراد جامعه به ويژه عقلاي قوم و نخبگان، به افراد عصباني كمتر اعتماد مي كنند؛ چرا كه احساس مي كنند او 
به اندك بهانه اي خشمگين مي شود و تصميماتي مي گيرد كه مبناي عقلاني و منطقي ندارد؛ گرچه بعدا اظهار 

  .عذرخواهي هم مي كند ندامت كرده ،
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 ايران در بيمار حقوق منشور

 ها واژه و مفاهيم

 كند مي معرفي درماني بهداشتي خدمات دريافت جهت خدمت دهنده ارائه به را خود كه كسي:بيمار • 

به  افراد براي را خاصي اختيارات و امتيازات كه جامعه يك بر حاكم مقررات و قواعد مجموعه:حقوق • 
 شناسد مي رسميت

 مي شود تعريف است وسزاوار راست آنچه معني به زبانها تمام در حقوق • 

 تاريخچه

 كه شد آغاز 1947 سال در بشر حقوق جهاني اعلاميه انتشار با بيمار حقوق منشور تدوين براي حركت انگيزه
 .شدند اجتماعي و بهداشتي خدمات به دسترسي براي حقوق برابري خواستار مردم آن در

 .بود 1959 سال در پرستاري ملي اتحاديه كرد منتشر را بيمار حقوق اعلاميه كه اي حرفه گروه اولين

 را مستند و اجرايي هاي مثال همراه به بيماران حقوق لايحه آمريكا هاي بيمارستان انجمن 1973 سال در
 كرد منتشر بيماران حقوق لايحه عنوان تحت

 ايران در بيمار حقوق

شامل  كه گرديد تدوين پزشكي آموزش و درمان ، بهداشت وزارت توسط 1380 سال در بيمار حقوق منشور • 
 .بود بند 10

و  گرفت صورت بيمار حقوق محورهاي ي زمينه در مجدد بررسي لذا بود هايي كاستي داراي منشور اين • 
ها  دانشگاه تمامي به پزشكي آموزش و درمان ، بهداشت وزارت توسط 1388 سال ماه آبان در جديد منشور
 .گرديد ابلاغ

 مقدمه

 ارتباط. باشد مي سلامت خدمات كنندگان ارائه و گيرندگان بين فعالانه مشاركت نيازمند كارآمد سلامت نظام
 ي لازمه موجود، هاي تفاوت به نسبت حساسيت و اي حرفه و شخصي هاي ارزش به احترام صادقانه، مناسب و
 براي نهادي بايد ها بيمارستان سلامت، خدمات ي ارائه اركان از يكي عنوان به. است بيمار مطلوب از مراقبت
 كنندگان مراقبت ساير و پرستاران پزشكان، آنان، ي خانواده بيمار، هاي و مسؤوليت حقوق به احترام و درك
 .گذارند احترام آن به و بوده واقف مراقبت اخلاقي هاي به جنبه بايد ها بيمارستان. باشند
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. بيمار دارد پذيري مسؤوليت به بستگي حدودي تا درمان مثبت نتايج از بيمار مندي بهره و مراقبت اثربخشي • 
 ساير و مصرف داروها بيمارستان، در شدن بستري ها، بيماري ي سابقه به مربوط اطلاعات بيماران است شايسته
 بدون روند درماني در تغيير هرگونه از و دهند گزارش صادقانه طور به را سلامتي وضعيت به مربوط مطالب
 .بپرهيزند خود مسئول پزشك اطلاع

گيرندگان  و دهندگان ارائه مناسب تعامل سايه در است اميدوار پزشكي آموزش و ،درمان بهداشت وزارت • 
ممكن  سطح بالاترين در جامعه سلامت ديگري، حقوق به احترام و خود وظايف به نسبت سلامت خدمات
ذيل  شرح به و خدمات اين گيرندگان حقوق تبيين هدف با بيمار حقوق منشور اساس اين بر. گردد تامين
 :است گرديده تنظيم

 ارزش و بينش

از  بيماري شرايط در امر اين. باشند مي ها انسان كرامت به احترام و حفظ به متعهد جامعه افراد يكايك • 
نظام  پايه اصول از انساني والاي كرامت به توجه اساسي قانون اساس بر. است برخوردار اي ويژه اهميت

 .كند تأمين كشور افراد يكايك براي را درماني بهداشتي خدمات است موظف دولت و بوده اسلامي جمهوري
بيماران  انساني كرامت رعايت و حقوق به احترام بر مبتني و عادلانه بايد سلامت ارائه خدمات اساس اين بر

 .پذيرد صورت

كرامت  برابري پايه بر و ايراني و اسلامي فرهنگ بر مبتني و انساني والاي ارزشهاي به توجه با منشور اين • 
و  كنندگان ارائه ميان انساني رابطه تحكيم و ارتقا ، حفظ هدف با و سلامت خدمات گيرندگان تمامي ذاتي

 .است شده تنظيم سلامت خدمات گيرندگان

 ايران در بيمار حقوق منشور

 .است بيمار حق سلامت خدمات مطلوب دريافت: اول محور

 .گيرد قرار بيمار اختيار در كافي ميزان به و مطلوب نحو به بايد اطلاعات: دوم محور

 .شود شمرده محترم بايد سلامت خدمات دريافت در بيمار آزادانه گيري تصميم و انتخاب حق: سوم محور

 رازداري اصل رعايت و بيمار خصوصي حريم به احترام بر مبتني بايد سلامت خدمات ارائه: چهارم محور
 .باشد

  .است بيمار حق شكايات به رسيدگي كارآمد نظام به دسترسي: پنجم محور
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 است بيمار حق سلامت خدمات مطلوب دريافت: اول محور

 . باشد مذهبي و فرهنگي اعتقادات ها، ارزش به احترام با و انسان منزلت و شان شايسته)  1- 1

 . باشد مهرباني با همراه و انصاف، ادب صداقت، ي پايه بر)  2-1

 . باشد جنسيتي و بيماري نوع مذهبي، فرهنگي، قومي، جمله از تبعيض هرگونه از فارغ)  3-1

 . باشد روز دانش اساس بر)  4-1

 . باشد بيمار منافع برتري بر مبتني)  1- 5

 . باشد ن بيمارا درماني هاي اولويت و عدالت بر مبتني سلامت منابع توزيع)  6-1

 . باشد توانبخشي و درمان تشخيص، پيشگيري، از اعم مراقبت اركان هماهنگي بر مبتني)  7-1

 هاي محدوديت و رنج و درد تحميل از دور به و ضروري و پايه رفاهي امكانات كليه تامين همراه به)  8-1
 .باشد ضروري غير

 سالمندان، باردار، كودكان،زنان جمله از جامعه پذير آسيب هاي گروه حقوق به اي ويژه توجه)  1- 9
 .باشد داشته سرپرست بدون افراد و جسمي و ذهني معلولان زندانيان، رواني،  بيماران

 . باشد بيمار وقت به احترام با و ممكن زمان سريعترين در)  1- 10

 . باشد خدمت گيرندگان جنس و سن زبان، چون متغيرهايي گرفتن نظر در با)  1- 11

 در. گيرد صورت آن ي هزينه تأمين به توجه بدون ،)اورژانس( فوري و ضروري هاي مراقبت در)  1- 12
 .باشد شده تعريف ضوابط اساس بر) الكتيو(غيرفوري موارد

 لازم نباشد، ممكن مناسب خدمات ارائه كه صورتي در ،) اورژانس( فوري و ضروري هاي مراقبت در)  1- 13
 .گردد فراهم مجهز واحد به بيمار انتقال زمينه لازم، توضيحات و ضروري خدمات ي ارائه از پس است

 با مي باشد الوقوع قريب بيمار مرگ و برگشت قابل غير بيماري وضعيت كه حيات پاياني مراحل در)  1- 14
 نيازهاي به توجه بيمار، رنج و درد كاهش آسايش از منظور. گردد ارائه وي آسايش حفظ هدف

 حق احتضار حال بيماردر. باشد مي احتضار زمان در اش خانواده و وي عاطفي و معنوي رواني،اجتماعي،
 .گردد همراه خواهد مي كه فردي با خويش زندگي لحظات در آخرين دارد

الوقوع  قريب مرگ كه شود مي اطلاق برگشت قابل غير و علاج قابل غير بيماري وضعيت به احتضار - • 
  .است ناپذير اجتناب
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 .گيرد قرار بيمار اختيار در كافي ميزان به و مطلوب نحو به بايد اطلاعات: دوم محور

 :  باشد ذيل موارد شامل بايد اطلاعات محتواي)  2- 1

  پذيرش زمان در بيمار حقوق منشور مفاد

 معرفي و بيمه ضوابط و درماني غير و درماني خدمات از اعم بيمارستان بيني پيش قابل هاي هزينه و ضوابط
 پذيرش زمان در حمايتي هاي سيستم

دانشجو  و پرستار پزشك، جمله از مراقبت ارائه مسئول پزشكي گروه اعضاي اي حرفه ي رتبه و مسؤوليت نام،
 يكديگر با ها آن اي حرفه ارتباط و

 پيش تشخيص بيماري، ، آن احتمالي عوارض و روش هر قوت و ضعف نقاط و درماني و تشخيصي هاي روش
 بيمار گيري تصميم روند در گذار تأثير اطلاعات ي كليه نيز و آن عوارض و آگهي

  درمان طول در پزشكي گروه اصلي اعضاي و معالج پزشك به دسترسي ي نحوه

 . دارند پژوهشي ماهيت كه اقداماتي ي كليه

 درمان استمرار براي ضروري هاي آموزش ارائه

 :  باشد ذيل صورت به بايد اطلاعات ارائه ي نحوه)  2-2

 از وي فردي هاي ويژگي و درد و اضطراب جمله از بيمار شرايط با متناسب و مناسب زمان در بايد اطلاعات
 :كه اين مگر گيرد، قرار وي اختيار در درك توان و تحصيلات زبان، جمله

انتقال  صورت اين در. (گردد بيمار به آسيب سبب فوق اطلاعات ي ارائه ي واسطه به درمان شروع در تأخير
 .)شود انجام بايد مناسب زمان اولين در ضروري، اقدام از پس اطلاعات

 خواست بيمار بايد صورت اين در كه نمايد امتناع امر اين از اطلاعات، دريافت حق از اطلاع رغم علي بيمار
 .دهد قرار جدي خطر معرض در را سايرين يا وي بيمار، اطلاع عدم كه اين مگر شود، شمرده محترم

را  آن و باشد داشته دسترسي خود باليني ي پرونده در شده ثبت اطلاعات تصوير ي كليه به تواند مي بيمار
 نمايد درخواست را آن در مندرج اشتباهات تصحيح و نموده دريافت

 

 .شمرده شود محترم بايد سلامت خدمات دريافت در بيمار آزادانه گيري تصميم و انتخاب حق: سوم محور
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 : باشد مي ذيل موارد درباره گيري تصميم و انتخاب محدوده)  1-3

  ضوابط چارچوب در سلامت خدمات ي كننده ارائه مركز و معالج پزشك انتخاب .1

  مشاور عنوان به دوم پزشك از خواهي نظر و انتخاب .2

 در تأثيري وي گيري تصميم اينكه از اطمينان با زيستي هاي پژوهش در شركت عدم يا شركت .3
 .ندارد سلامت خدمات دريافت نحوه و تداوم

 مگر آن رد يا پذيرش از ناشي احتمالي عوارض از آگاهي از پس پيشنهادي هاي درمان رد يا قبول .4
 مي قرار جدي خطر معرض در را ديگري شخص درمان از امتناع كه مواردي يا موارد خودكشي در

 دهد

 گيري تصميم ظرفيت واجد بيمار كه زماني در آتي درماني اقدامات مورد در بيمار قبلي نظر اعلام .5
 با وي گيري تصميم ظرفيت فقدان زمان در پزشكي اقدامات راهنماي عنوان به و باشد ثبت مي

 قرار بيمار جايگزين گيرنده تصميم و سلامت خدمات كنندگان نظر ارائه مد قانوني موازين رعايت
 .گيرد

 : مي باشد ذيل موارد شامل گيري تصميم و انتخاب شرايط)  2-3

 جامع و كافي اطلاعات دريافت بر مبتني ، آگاهانه و آزادانه بايد بيمار گيري تصميم و انتخاب .1
 .باشد) دوم بند در مذكور(

 . شود داده انتخاب و گيري تصميم جهت بيمار به كافي و لازم زمان اطلاعات، ارائه از پس .2

 

رازداري  اصل رعايت و بيمار خصوصي حريم به احترام بر مبتني بايد سلامت خدمات ارائه: چهارم محور
 .باشد

 را آن قانون كه مواردي در مگر است الزامي بيمار به مربوط اطلاعات ي كليه به راجع رازداري اصل رعايت
 .باشد كرده استثنا

. شود گذاشته احترام بيمار خصوصي حريم به بايد درماني و تشخيصي از اعم مراقبت مراحل ي كليه در
 .گردد فراهم بيمار خصوصي حريم تضمين جهت لازم امكانات ي منظوركليه بدين است ضروري

مي  شوند مي تلقي مجاز قانون حكم به كه افرادي و بيمار طرف از مجاز افراد و درماني گروه و بيمار فقط
 .باشند داشته دسترسي اطلاعات به توانند

 از يكي همراهي. باشد داشته همراه را خود معتمد فرد معاينات، جمله از تشخيصي مراحل در دارد حق بيمار
هاي  ضرورت خلاف بر امر اين اينكه مگر باشد مي كودك حق درمان مراحل تمام در كودك والدين
  .باشد پزشكي
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 .است بيمار حق شكايات به رسيدگي كارآمد نظام به دسترسي: پنجم محور

 كيفيت در اختلال بدون است، منشور اين موضوع كه خود حقوق نقض ادعاي صورت در دارد حق بيمار هر
 .نمايد شكايت صلاح ذي مقامات به سلامت خدمات دريافت

 . شوند آگاه خود شكايت نتايج و رسيدگي نحوه از دارند حق بيماران

كوتاه  در مقررات مطابق اثبات و رسيدگي از پس بايد سلامت خدمات كنندگان ارائه خطاي از ناشي خسارت
 .شود جبران ممكن زمان ترين

ي  كليه اعمال باشد، گيري تصميم ظرفيت فاقد دليلي هر به بيمار كه صورتي در منشور اين مفاد اجراي در • 
 چنان البته. بود خواهد جايگزين قانوني ي گيرنده تصميم ي عهده بر -منشور اين در مذكور -بيمار حقوق

مراجع  طريق از تواند مي پزشك شود، بيمار درمان مانع پزشك، نظر خلاف بر جايگزين ي گيرنده چه تصميم
 .بنمايد را گيري تصميم در نظر تجديد درخواست ذيربط

 درمان روند از بخشي در مي تواند اما است، گيري تصميم براي كافي ظرفيت فاقد كه بيماري چنانچه
 .شود شمرده محترم او تصميم بايد بگيرد، تصميممعقولانه 

 منابع

 ترجمه .فردي ميان ارتباطات در اجتماعي هاي مهارت .ديكسون ديويد و ساندرز كريستين و هارجي اون 1-

 .بيگي خشايار-بخت فيروز مهرداد
 1384 .تهران.رشد.سوم
 1382 .تهران.سالمي.اول ...و اويسي سوسن ترجمه .پري و پوتر پرستاري فنون و اصول .آن پاتريشيا.پاتر 2-

 افتخاري افسانه ترجمه .بخشيك پرستاري مفاهيم.تايلور پرستاري اصول.تيلور،كارول 3-

 1382 تهران.بشري.اول....منشو
 سراسري كنگره .مختلف سنين در بيماران با ارتباط برقراري طريقه .سعيد رفعتي، .علي محمد ،سخوشنوي 4-

 شهيد دانشگاه.پرستاري قاخلا

 1373 بهشتي .
 شوريده .زاده آتش فروزان ترجمه .يك جلد..بيمار از مراقبت اصول . ويتر بورلي.دوگاس 5-

 1382 .تهران.گلبان...و
 .پزشكي قحقو و قاخلا تحقيقات مركز انتشارات .بيمار و پزشك ارتباط نوين مباني .محمدرضا زالي، 6-

 .بهشتي شهيد پزشكي علوم دانشگاه
 1377 تهران . اول .

 وزارت تهران، پرستاري، قاخلا سراسري كنگره اولين مقالات خلاصه.شعله بيگدلي، ربابه، شكرابي، 7-

 امور معاونت درمان، و بهداشت

 1373 .پزشكي قاخلا تحقيقات و مطالعات مركز دانشجويي، .
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 آموزش درمان بهداشت وزارت دوم پچا اول جلد .عمومي بهداشت جامع كتاب .محمدرضا شيدفر، 8-

  1385. آوري فن و تحقيقات معاونت/پزشكي
 دكتر محمدرضا شگرف نخعي- 9


