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 چکیده  

سلامت یکی از حقوق بشری است که برای استیفای سایر حقوق بشری نیز ضروری قلمداد از حق برخورداری  زمینه و هدف:

شود. هر انسانی حق دارد خدمات سلامت را به بهترین شکل دریافت کند. زیرا سلامتی یک امر بسیار مهم در زندگی هر فرد می

 ئز اهمیت فراوان است. همین دلیل رفتار اخلاقی مراقبین سلامت و پرستاران با بیماران حااست. به

و  SIDهای اطلاعاتی فارسی بانکدر جستجو از باشد به این منظور روایتی می-مقاله حاضر از نوع مروری روش بررسی:

Irandoc المللی های بینو بانک Pubmed , Google scholar,Proquest Oxford, های انگلیسی با کلید واژهnursing 

ethics ,health rights ,patients rights های فارسی اخلاق پرستاری و حقوق بیماران و حقوق سلامت انجام و با کلید واژه

مقاله مورد بررسی کامل قرار  2۰تر و تکراری حذف و تعداد مقالات غیرمرتبط یا با ارتباط کممقاله استخراج شد  ۴۱شد. تعداد 

  .گرفت

مکن شکل م نیخدمات سلامت به بهتر افتیدر قیلا ،یهر انسان است. لذا هر انسان یاصل مهم در زندگ کی یسلامت ها: یافته

 مارانیب حقوق تیرعا دی. پرستاران باردیقرار گ ژهیمورد توجه و مارانیخصوصاً ب یحقوق هر انسان دیاصل، با نیتحقق ا یاست. برا

آنان از حقوق خودشان  یتحقق حقوق خود انجام دهند آگاه یبرا توانندیم مارانیکه ب ییاز کارها یکی. دقرار دهن تیرا در اولو

 مارانیحقوق ب شودیباعث م یاخلاق پرستار تیچراکه رعا ،کوشش کنند یاخلاق پرستار تیبر رعا دیپرستاران با همچنیناست. 

 .ابندیبه سلامت خود دست  مارانیطور کامل ادا شود و ببه

رعایت حقوق بیماران باید جدا از وضعیت اقتصادی، فرهنگی، مذهبی از جانب پرستاران هدف قرار گیرد و آگاهی  گیری:نتیجه

های لازم به پرستاران در شود ارتقاء یابد و آموزشبیماران از حقوق خود که باعث رعایت اصول اخلاقی از جانب پرستاران می

حقوق بیمار شامل خودمختاری، سودرسانی، عدالت، ضرر نرساندن توسط  اصل ۴مورد رعایت حقوق بیماران انجام گیرد تا 

 طور کامل رعایت شود. پرستاران به
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 مقدمه 

های حقوق بشر به عدم تبعیض و اعمال کرامت انسانی در دسترسی به مراقبت ی ازعنوان یکحق برخورداری از سلامت به 

المللی، برخورداری از بالاترین استانداردهای که بر اساس قوانین بین(Kwame & Petruka , 2022:2) شودبهداشتی گفته می

حق برخورداری از . ((Sperling & B.Pikkel , 2020:12 سلامت، یک حق اساسی برای هر انسان استقابل دستیابی به

 Kwame)های بهداشتی برای دستیابی به سلامت همگانی بسیار مهم استهای مراقبتسلامت و احترام به حقوق بیمار در شیوه

& Petruka , 2022:3) پس بنابراین توجه به حقوق بیماران(Sperling & B.Pikkel , 2020:14)  باید در اولویت قرار

  گیرد.

قیم طور مستتواند بهدرمانی در هر کشور است. اخلاق پرستاری می-های خدماتی بهداشتیپرستاری یکی از ارکان مهم سیستم 

اخلاقی متناسب با فرهنگ و مذهب  قوانینراستا تدوین  های مرتبط با آن مؤثر باشد و در اینبر پیامد سلامت و بیماری و شاخص

 ،یمانیاعلاء، پ ،یزاهد ،ی)سنجر باشدنفعان میکیفیت خدمات پرستاری مورد انتظار ذی جامعه راهکار مناسبی جهت بهبود

ها و بر توسعه مهارتهمین خاطر آموزش پرستاری علاوه به( ۱۳۹۰:۱7پارساپور، آرامش، مداح، چراغی، میرزابیگی و لاریجانی،

ش حقوقی این حرفه است. بنابراین آموز-های اخلاقیجنبههای مبتنی بر های عمل بالینی مستلزم توسعه شایستگیشایستگی

ها باشد تا بهترین مراقبت از بیماران را بدون فنی اخلاقی و حقوقی آن -اخلاقی پرستاران باید مبتنی بر ساخت دانش علمی

 & Viana Ues , Pereira , Baston , Ribeiro ,Siva ,Campos) د.کنآسیب و عوارض و تخلف اخلاقی تضمین 

Barreto, 2022:25)  
بالا  های پرستاری با کیفیتشود و تقاضا برای مراقبتتر میهای بهداشتی پیچیدهروز سیستم مراقبتکه روزبهبا توجه به این

 Won , Sungk young , Sujeong) های اخلاقی چندوجهی تلاش کنندیابد، پرستاران باید برای حل چالشافزایش می

& Ari , 2020:7) .همین دلیل ارتقای حقوق بیماران در اولویت خدمات پذیرترین افراد جامعه هستند بهبیماران یکی از آسیب

ته دنبال داشدرمانی قرار گرفته است. عدم رعایت حقوق بیماران ممکن است خطراتی را برای امنیت و وضعیت سلامت بیمار به

پس بنابراین پرستاران باید ضوابط  .(Aljeezan , Altaher , Boushal , Alsultan & Sattar khan , 2022:40)باشد

ت گردد و بهبود کیفیاخلاقی را رعایت کنند چرا که رعایت ضوابط اخلاقی در کار پرستاری منجربه بهبود خدمات پرستاری می

  (.2:۱۳۹۹، صادقیان و جبرئیلی،  )داوودی، افرازنده، یزدان پرست، قربانیکار پرستاران تأثیر بسزایی در بهبود بیماران دارد

در پژوهش حاضر هدف از انجام تحقیق مشخص کردن ارتباط بین اخلاق پرستاری و حقوق سلامت بیماران و همچنین رعایت 

 حقوق سلامت بیماران بر پایه اخلاق پرستاری است. 

 

 روش کار  -1

 Pubmed ,proquest Google Scholar,المللیبینهای باشد که حاصل جستجو از بانکروایتی می -ین مقاله از نوع مروریا

Oxford , های اطلاعاتی فارسی و بانک, Irandoc SID های انگلیسیا استفاده از کلید واژهب, patients rights , Health 

rights , Nursing ethics  2۰۰۹ی در بازه زمانبا کلیدواژه های فارسی اخلاق پرستاری و حقوق بیماران و حقوق سلامت و 

مقاله استخراج شد و از این تعداد مقاله، مقالاتی که ارتباط بیشتری با عنوان مقاله داشت و متن  ۴۱تعداد  می باشد. 2۰2۳تا 

 مقاله مورد بررسی کامل قرار گرفت.  2۰کامل مقاله در دسترس بود انتخاب شدند و درنهایت تعداد 
 

 ها یافته -2

دارد  یک یا چند اصل اخلاقی وجود "حق بیمار"معمولاً روی یک سکه هستند و در پشت هر قوق بیماران و اخلاق پرستاری ح

اصول اخلاقی قابل ارزشیابی براساس نظریه کانت، مبتنی . ((Olejarczyk &Young,2023:1شودکه آن حق از آن ناشی می

باشد. این اصول شامل خودمختاری، میهای اخلاقی در بشر های درونی و فضیلتبر خصوصیاتی چون منطق، استدلال، ارزش



 

 

عدالت، سودرسانی و ضرر نرساندن است که در ارزشیابی بالینی مراقبین موارد مربوط به اصول اخلاقی قابل ارزشیابی و بررسی 

 (. ۱۴۰۰:۴معتدل، و   )اسماعیلی، طلوعی اشلقی، افشار کاظمیباشدمی
 

 خودمختاری. 2-1

شود. بیمار حق دارد از عنوان خودمختاری شناخته میهای خود تصمیم بگیرد این بهو ارزشهر بیمار حق دارد بر اساس باورها 

ای ممکن است برای او داشته باشد امتناع کند. نیاز نظر از اینکه چه فایدهداروها، درمان، جراحی یا سایر مداخلات پزشکی صرف

هداشتی های بیشنهاداتی که پرستاران یا سایر کارکنان مراقبتهای مراقبت یا پبیمار به خودمختاری ممکن است با دستورالعمل

های خود دفاع تواند از قضاوتپس بیماری که می. (Haddad & Geiger , 2022:2)معتقدند بهترین هستند در تضاد باشد

ید است ی آن بیمار مفهای بهداشتی معتقدند براکند، حق دارد تصمیماتی بگیرد که با آنچه پرستاران یا سایر کارکنان مراقبت

 . (Olejarczyk & Young , 2023:1)مطابقت نداشته باشد

 

 سودرسانی. 2-2

اند از بدرفتاری خودداری کنند، آسیب را به حداقل برسانند و خیر را برای بیماران تبلیغ های بهداشتی موظفکارکنان مراقبت

سودمندی انجام کاری است که . (Haddad & Geiger , 2022:2) کنند. این وظیفه از رفتار خاص توصیف سودمندی است

مانند کمک به بیماران در انجام ، (Olejarczyk & Young , 2023:2)به نفع بیمار در طول فرایند تشخیص و درمان باشد

 Haddad)هستندهایی از سودمندی موقع دارو همگی نمونهها نیستند، ارائه سریع و بهتنهایی قادر به انجام آنکارهایی که به

& Geiger , 2022:3). 

 

 ضرر نرساندن. 2-3

روانی( بدتر -از درمان )از لحاظ جسمیدنبال این است که اطمینان حاصل شود که بیمار پسغیر مضرات، مکمل سودمندی، به

عدم  .نشود شان واردهبنابراین بیماران حق دارند که هیچ آسیبی ب. (Olejarczyk & Young , 2023:2)از قبل نخواهد بود

ترین سوءاستفاده مستلزم آن است که پرستاران از آسیب رساندن به بیماران خودداری کنند که حفظ این اصل احتمالاً سخت

چرا که در رابطه با سایر اصول اخلاقی، عدم سوءاستفاده بیشتر با خیرخواهی در تضاد  (Haddad & Geiger , 2022:3)است

گیرند داروهایی که حمایت از زندگی متوقف شود یا بیماران تصمیم میدر جایی. (Olejarczyk & Young , 2023:4)است

ها را نجات دهد متوقف کنند. پرستار از نظر اخلاقی در موقعیت چالش برانگیزی قرار توانند زندگی آنرا که می

 .(Haddad & Geiger , 2022:3)گیردمی

 

 عدالت. 2-4

 , Sundler)ماهیت کنوانسیون حقوق بشر احترام به کرامت و آزادی انسان است که شامل حق برابری و عدم تبعیض است

Darcy , Raberus & Holm Strom , 2020:615). عنوان یکی از اصول اخلاقی پزشکی و پرستاری عدالت در سلامت به

، محمدی  و  حسین آبادی فراهانی، فلاحی خشکناب، ارسلانی، حسینی)استاست و جزء حقوق اولیه بیمار شناخته شده

رفتار  (Masic & Izetbegovic, 2014:62) ایدون تبعیض و مطابقت با اخلاق حرفهب. بنابراین پرستاران باید (۱۳۹۹:2

 کنند. 

خشکناب،ارسلانی،حسینی لاحی ،ف)حسین آبادی فراهانیباشدنقطه مقابل عدالت در ارائه مراقبت سلامت تبعیض می 

شود که هر زمان که آسیب جسمی یا اخلاقی و روانی ناشی از این حق داده می صورت به هر فرد این . که در(2:۱۳۹۹ومحمدی،



 

 

 , Valimaki , Kuosmanen) است در مدت کوتاهی غرامت کافی دریافت کنندخدمات بهداشتی را متحمل شده

Karkkainen & Kjervik , 2009:186 ) 
 & Muhammad , Jan)اصل اخلاقی بالا از سوی پرستاران آگاهی بیماران از حقوق خودشان ضروری است ۴برای رعایت 

Naz , 2021:150).  دانش بیمار در مورد وضعیت بیماری و حقوق خود معیاری برای ارتباط مؤثر پرستار و بیمار ایجاد

و ارتباط مؤثر پرستار و بیمار باعث ارتقاء مراقبت بیمار .  (Agrawal ,C D'souza & Seetharam , 2017:6)کندمی

 -۱شود که این ارتباطات در تعاملات بالینی پرستار و بیمار درصورتی مؤثر است که محور و حقوق بیمار در تعاملات بالینی می

ها حق بیماران گوش داده شود و به آنهای به صحبت - 2ها ارائه شود. به بیماران اطلاعات لازم در مورد شرایط سلامتی آن

کلات که مشهای بهداشتی عادلانه و باکیفیت زمانیافورد و همکاران معتقدند که ارائه مراقبترراستا ک انتخاب داده شود که در این

 , Kwame & Petruka)افتدهای بهداشتی در دسترس باشد به خطر میکه مراقبت ارتباطی وجود دارد، حتی زمانی

های عالی انجام شد، میزان در یک مطالعه مقطعی که در بین بیماران بستری در یک بیمارستان آموزشی مراقبت. (2022:6

مطالعات نشان می دهد . (Agrawal , C Ddouza & Seetharam , 2017:7)آگاهی بیماران از حقوق خود بررسی شد

 & Muhammad , Jan)با پیشرفت فناوری اطلاعات موازی نیست ویژهطورکلی و در بین بیماران بهگاهی در میان مردم بهآ

Naz , 2021:151) .تر بودند، به مردان از حقوق خود آگاه زنان نسبت راوال و همکارانصورت گرفته توسط آگ طبق بررسی

های ر )اتاقرده های بالاتهای کنندگانی که در بخشتر بودند، شرکتکنندگان در گروه سنی آگاهبزرگسالان جوان تر از سایر شرکت

لوکس( بستری شده بودند، آگاهی بالایی در مورد حقوق و آموزش بیماران داشتند و بیماران شهری در وضعیت تحصیلی بالاتر 

طورکلی جنسیت، سن و تحصیلات بیمار عواملی هستند که تفاوت معناداری به بیماران روستایی آگاهی بیشتری داشتند. بهنسبت

دهند. از طرفی هم افراد دارای تحصیلات عالی بدلیل آگاهی از قبل و رفتار دانش نشان می شاناز حقوق بیماران هیرا در آگا

ن مدت تواند به کاهش میانگیجویانه تر، تمایل بیشتری به آگاهی دارند. از سوی دیگر با توجه به این مطالعه آموزش به بیمار می

های بهداشتی را کفایت کند. پس رشد بیماران از ارائه دهندگان مراقبتو انتظارات روبه اقامت بیماران در بیمارستان کمک کند

که  (Agrawal , C Dsouza & Seetharam , 2017:7)باید اقدامات مؤثری برای بهبود آگاهی در بین بیماران انجام شود

 & Kwame)بیماران درباره حقوق خود آموزش دهندش مهمی از نیروی کار سلامت باید به بخعنوان جا پرستاران بهدر این

Petruka , 2022:6). 

های بهداشتی است که در گذشته عمدتاً شامل انتقال دانش و مشاوره آموزش به بیمار یک علم نسبتاً جدید در حوزه مراقبت

س دارد ی معکوات نتیجهپزشکی بود. تحقیقات نشان داده است که این کار مؤثر نیست و گاهی اوقبیشتر مبتنی بر زیست

اصله به رویکرد مراقبت بیمار محور ف "داندپزشک بهتر می"کارگیری رویکرد سنتی پدرانه های بهداشتی از بهکه مراقبتجاییازآن

که در . (Wittink &  Oosterhaven , 2018:122)گرفته است. آموزش به بیمار باید متناسب با نیازهای فردی افراد باشد

کنند که از اقدامات احتیاطی سواد سلامت همگانی برای ارائه اطلاعات قابل فهم و در ای توصیه میندین سازمان حرفهجا چاین

ها، استفاده کنند که شامل پرهیز از اصطلاحات تخصصی نظر از سطح سواد یا تحصیلات آندسترس برای همه بیماران، صرف

های کوچک و اینکه اطلاعات چاپی باید در سطح خواندن کلاس ششم یا کمتر امها به گپزشکی، تجزیه اطلاعات یا دستورالعمل

 .(Wittink & Oosterhaven , 2018:124)تواند درک بیمار را افزایش دهنداز آن نوشته شود، وسایل کمکی بصری نیز می

 , Valimaki , Kuosmanen)توسط پرستاران (Agrawal , C Dsouza & Seetharam , 2017:8)آموزش به بیمار

Karkkainen & Kjervik ,  2009:187) افرازنده ، یزدان پرست ، قربانی ، صادقیان  )داوودی ایباید مرتبط با اخلاق حرفه ،

های گیری آزادانه بعد از آموزش درمورد دریافت مراقبتحق انتخاب و تصمیم-۱اند از: عبارت که باشد (۴:۱۳۹۹ و جبرئیلی ،

حق دریافت  -۴اطلاعات مطلوب و کافی  حق دسترسی بیماران به-۳حریم خصوصی و محرمانه بودن حق حفظ -2بهداشتی 

. هدف از آموزش (Sharifi , Shamsi Gooshki , Mosadeghrad & Jaafari Pooyan , 2021:13)خدمات مناسب

ارتقاء حقوق  و (Kwame & Petruka , 2022:5) هایشان برای دفاع از سلامت خودبه بیمار توانمندسازی بیماران و خانواده



 

 

طبق مطالعه ای که توسط (Sperling & B.Pikkel , 2020:16).  های بهداشتی استهای مراقبتبیماران در سازمان

از آن درصد( و پس ۵٫۴۳ی آگاهی از حقوق بیماران، پلاکاردهای دیواری )لنبع اصمحروس در کشور عربستان انجام گرفت م

ای است که در های بهداشتی است. این نتایج مطابق با نتایج مطالعهدرصد( و ارائه دهندگان مراقبت ۸٫۳۴های جمعی )رسانه

شده است. بنابراین، برای افزایش آگاهی از حقوق بیماران، ممکن است تمرکز و توجه به پلاکاردها و قرار دادن جنوب مصر انجام

استراتژی روش جدیدی برای گسترش آگاهی از حقوق بیماران در میان بیماران ترتیب، همینها در بیمارستان ضروری باشد. بهآن

های جمعی نیز نقش بسزایی در آگاهی ها ارزشمند خواهد بود. تحقیقات نشان داده است که رسانهو اعضای خانواده همراه آن

 حالمراقبتی خود آگاه و مطلع شوند. بااینچیز مربوط به برنامه کنند تا از همهمردم از حقوق قانونی و اجتماعی خود ایفا می

 .(Mahrous , 2017:255)شودریزی دقیق دارد که از مدیریت سطح بالاتر بیمارستان شروع میاستفاده از رسانه نیاز به برنامه

ن در بیماراهای بهداشتی و توزیع منشور ویژه حقوق راستا دولت مسئول ارائه آموزش باکیفیت، اجرای دقیق سیاست که در این

 تدوین ۱۳۸۱منشور حقوق بیمار در سال نیز که در ایران . (Muhammad , Jan & Naz , 2021:152) ها هستبیمارستان

از سوی معاونت سلامت وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی به مراکز تابعه ارسال شد. متن پیشنهادی و اصلاح شده  و

گذاری وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی رسید به تصویب شورای سیاست ۱۳۸۸ ماهآبان ۴منشور حقوق بیمار در تاریخ 

، و (2:۱۳۹۸ گوزل ریحان، و علاقه مند)ها ابلاغ گردیدربط ازجمله بیمارستانو در تاریخ دهم آبان ماه از سوی وزیر به مراکز ذی

ای های بهداشتی ناکافی، در صورت اشتباهات حرفهقبتجبران خسارت ناشی از ارائه مرا-۱باید شامل اصول و بندهای زیر باشد: 

دسترس باکیفیت  خدمات بهداشتی قابل -۳به وضعیت سلامت بیماران  مربوط هایمحرمانه بودن تمام داده-2اثبات شده 

علمی  انجام تحقیقات عدم-۶پزشک  خابحق انت-۵اطلاعات دقیق و آموزش درمورد کلیه امور مربوط به سلامتی -۴استاندارد 

ام اگر اتفاق افتد تعارضات اخلاقی فراوان را برای این  ۶، که مورد (Masic & Izetbegovic , 2014:63)بدون رضایت بیمار

  (2:۱۴۰۰:، معتدل کاظمی و ، طلوعی اشلقی ، افشار)اسماعیلی  همراه خواهد داشتحرفه به

 

 گیرینتیجه

های بهداشتی است که باید توسط پرستاران و سایر مراقبین سلامت توجه به حقوق بیماران از موضوعات مهم در کیفیت مراقبت 

رعایت شود و چون با سلامتی بیماران سروکار دارد حائز اهمیت فراوان است. برای تحقق رعایت کامل حقوق بیماران باید اقدامات 

یکی از این اقدامات، وضع قوانین متعدد مربوط به رعایت حقوق بیماران و همچنین به رسمیت  ها اجرا شود.مؤثری توسط دولت

شناختن نیازها و حقوق بیماران است. حقوق بیماران در کشورهای مختلف براساس عوامل فرهنگی و اجتماعی متفاوت است. 

های خود مطلع شوند و در مواقع لازم تصمیمات یکی از حقوق مربوط به بیماران این است که بیماران حق دارند از مراقبت

ار های مرتبط با آن تأثیرگذطور مستقیم بر سلامت بیماران و شاخصتواند بهمربوطه را اخذ کنند.از طرفی خدمات پرستاری می

 ت در کشور ماهای حوزه سلامترین اولویتهای اخیر پرداختن به مقولات اخلاق و تدوین کدهای اخلاقی از مهمباشد. در دهه

است. یکی از راهکارها جهت بهبود کیفیت خدمات پرستاری تدوین کدهای اخلاقی متناسب با فرهنگ و مذهب جامعه بوده 

ها ازسوی تواند منجر به دریافت خدمات بهتر و رعایت حقوق آنسازی بیماران از حقوق خود میدهد آگاهاست. مطالعات نشان می

تواند به بهبود کیفیت خدمات سلامت و رعایت حقوق بیماران شود. پس بنابراین آموزش پرستاران می پرستاران و مراقبین سلامت

های این مقاله حاکی از آن است تر عمل کنند. یافتهبه حقوق بیماران مسئولانهها نسبتاز سوی پرستاران شود و باعث شود آن

سلامت بیماران و جامعه گام بردارد، باید تمرکز جدی ای به موضوع  که اگر قرار است اخلاق پرستاری در جهت تأمین و ارتقاء

عدالتی در ارائه خدمات درمانی پایین سلامت عمومی داشته باشد و در اینجا عدالت نقش بسزایی دارد. یکی از معیارهای اصلی بی

شود ماران است بنابراین توصیه میای ایشان و همچنین منشور حقوق بیبودن سطح آگاهی پزشکان و پرستاران از اخلاق حرفه

روی افزایش سطح آگاهی پزشکان و پرستاران  برعدالتی که مسئولان نظام سلامت کشور برای کاهش و از بین بردن این بی

 تمرکز نمایند. 
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Abstract 

Background and purpose: The right to enjoy health is one of the human rights which is 

considered necessary for the realization of other human rights. Everyone has the right to receive 

health services in the best way. Because health is a very important thing in every person's life. 

For this reason, the ethical behavior of health care workers and nurses with patients is very 

important. 

Analysis Method: This article uses a narrative review method. For this purpose Persian 

information banks SID and Irandoc and the international banks Pubmed, Google scholar, 

Proquest, Oxford with English keywords patient’s rights, health rights, nursing ethics and with 

Persian keywords nursing ethics and patient's right and health rights were used. 41 articles were 

extracted, unrelated or less related duplicate articles were removed and the 20 articles was fully 

reviewed in this way.  

Findings: Health is an important principle in the life of every one. Therefore, everyone deserves 

to receive health services in the best possible way. To realize this principle, the rights of every 

one especially patients should be given special attention. Nurses should prioritize the 

observance of patients' rights. One of the things that patients is to realize their rights and 

increase their awareness of these right as much as possible. Also, nurses should try to observe 

nursing ethics because the observance of nursing ethics makes the rights of the patients to be 

fully provided and respected. 

Conclusion: respect for patients' rights should be Separated from the economic, cultural, and 

religious status of the patients' and patients' awareness of their rights which makes nurses 

comply with ethical principles and necessary training should be given to nurses about respecting 

the rights of patients so that the 4 principles of patient rights including outonomy, beneficene, 

justice,unharmful conduct should be fully respected by nurses. 
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