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 چکیده:

های زیادی در این زمینه انجام شده ند. اگر چه پژوهشهدتشکیل میای را حرفه  دمهم عملکرو  هبخش عمدی، رپرستاای حرفه یهاارزشمقدمه: 

 پرداخته باشد، یافت نشد.  های عملای در اتاقهای حرفهارزشاست، اما در منابع قابل دسترس، تحقیقی که به بررسی 
 ای  انجام شده است.های حرفهبنابراین  پژوهش حاضر،  با هدف  بررسی درک پرستاران اتاق عمل از ارزش

مرکز آموزشی  6ق عمل از اتاشرکت کننده در پژوهش که شامل پرستاران  333(  انجام شد .  3017مقطعی در ) -این تحقیق توصیفی  روش کار :

ای پرستاری شانک و ویس جمع آوری گشت. حرفه یهاارزش ۀشد ینگرزباها با استفاده از مقیاس وابسته به دانشگاه علوم پزشکی گلستان  بودند. داده
 با استفاده از آمار توصیفی و استنباطی انجام شد. SPSS/18ها از نرم افزار جهت تجزیه و تحلیل داده

و کم ترین  00/03±01/5 ای در بعد مراقبت با میانگینهای حرفهارزش بعد بیشترین .ودب 35/330±73/30ایهای حرفهارزش ۀنمر میانگین ها:یافته

 در افراد باای های حرفهبود. همچنین در بررسی متغیرهای دموگرافیک، میانگین ارزش 51/37±37/7 با میانگینای در بعد عدالت های حرفهارزش
 (. >35/3Pتحصیلات مختلف  دارای تفاوت معناداری بود)

دهند.  در امر مراقبت از بیمار  اهمیت نسبتاٌ زیادی می ایحرفه هایارزشبه طور کلی این تحقیق نشان داد که پرستاران اتاق عمل به  نتیجه گیری:

ابراین توجه و بنکه نیاز به حمایت بیشتری دارد.  مانند عدالت این میزان پایین بوددر برخی از ابعاد مانند بعد مراقبت این میزان بالا و در برخی از موارد 
 ای ضروری است. های حرفهتأکید بر آموزش در تمام ابعاد ارزش

 

 ، درکای، اتاق عملهای حرفهارزش  یدی:واژگان کل

 

 مقدمه
    

ای، فرهنگی، اجتماعی و... دارد که  که های حرفههر فردی ارزش
های محیط . پیچیدگی[3]بر تصمیمات اخلاقی وی تأثیرگذار است

ردد. گزیادی در پرستاران می های اخلاقیارضمراقبت منجر به تع
پرستاران لازم است در هنگام مواجهه با تعارض های اخلاقی با 

ای مورد انتظار به عنوان بخشی از های حرفهگیری از ارزشبهره
های . ارزش[7]گیری، عکس العمل نشان دهندفرآیند تصمیم

ای برای عملکرد پرستاری هستند که از آن ای پرستاران پایهحرفه

به عنوان یک راهنما در تعامل با بیماران، افراد سالم و جامعه و 
همچنین برای حمایت از رفتارهای مراقبتی، حل مشکلات 

در واقع این . [0, 0]شوندگیری استفاده میاخلاقی و تصمیم
اورهای وی از نیازهای های مورد قبول هر فرد است که بر بارزش

انسانی، سلامت و بیماری، رفتارهای مبتنی بر سلامت، واکنش 
گذارد به دلیل اینکه در عصر حاضر وی در برابر بیماری تأثیر می

در عرصۀ مراقبت، تعارض ها در حال افزایش است. کسب و 
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ای به منظور برآورده ساختن های حرفهسازی ارزشدرونی
ای به نظر امری ضروری ها و توسعۀ حرفهانتظارها، استاندارد

 .[5]باشدمی
ی  لازم است چرا که  هویت یک حرفه و هایارزشپذیرش چنین 

سازند. به طور میرا فراهم  ایحرفهچهارچوبی برای عملکرد 
 ،حت تأثیر خانواده ، فرهنگ ، محیطت ایحرفههای اساسی ارزش

شخصی یک  هایارزشدین و قومیت افراد است. به دست آوردن 
های زندگی فرد گام تدریجی و تکاملی است که در طول دوره

ک ، یایحرفه هایارزش، ارتقاء به همین ترتیب افتد. اتفاق می
ز شدن آغا ایحرفهفرآیند طولانی مدت است که با آموزش 

  کند.های کاری  پرستار هم  ادامه پیدا میو در طی سالشود می
شخصی، وضعیت  هایارزش، به دلیل تفاوت در آموزش، فرهنگ

ها ارزش ایحرفهتأهل، تجربه و تخصص میان افراد، درک 
 .[0]توانند از فردی به فرد دیگر متفاوت باشندمی

مشکلات اخلاقی در محیط های بالینی امروز، در نتیجۀ  
ن ها بیهای سریع تکنولوژیکی و افزایش درگیریپیشرفت

تر شود. بیشتر می سازمانی پیچید هایارزششخصی، شغلی و 
موارد اخلاقی گزارش شده در ادبیات پرستاری مربوط به منابع 

یا عملکرد ضعیف پزشکان یا پرستاران، نادیده ناکافی، غیراخلاقی 
که  اشدبمیهای ملی یا سازمانی گرفتن حقوق بیماران و سیاست

. پرستاران نه [7]کندهای بهداشتی را تضعیف میکیفیت مراقبت
تنها در ارائۀ مراقبت، بلکه در تعامل با سایر مشاغل پزشکی، 

 .[6]وندشهایی نیز روبرو میمحیط کار و همسالانشان نیز با چالش
های گروه از طر ف دیگر پرستاران اتاق عمل به عنوان یکی از

یماران کنند که بای کار میمراقبت در بالین در یک محیط پیچیده
ای هآنها  نیازمند مراقبت درمانی دقیق هستند و اغلب تحت درمان

تهاجمی با ریسک بالا قرار دارند. این گروه به عنوان خط مقدم 
در دفاع از بیماران هستند و همچنین آنها موقعیت منحصر به 

یی و تشخیص خطاهای پزشکی دارند و یکی از فردی در شناسا
های مهم  آنان در اتاق عمل شامل مراقبت با تأکید بر  مسئولیت

. پرستاران اتاق عمل  از [3]شناسایی و بهبود خطاهای بالقوه است
های حاد و تهدید کنندۀ زندگی و همچنین  افرادی که در بحران

تواند به سرعت تغییر کند، مراقبت وضعیت بیمار جراحی که می
کنند که این امر نیازمند آینده نگری و بررسی وضعیت بیمار و می

 .[1]منطقی و خلاقانۀ تحت استرس استتوانایی کار کردن سریع، 

(  انجام شد نشان داد 7333ترابی زاده و همکاران ) پژوهشدر 
ی نسبتاٌ اهمیت بالای ایحرفه هایارزشکه پرستاران اتاق عمل به 

رعایت  آبادی و همکاران هم در تحقیقی به بررسی .[0]دهندمی
در پرستاران بالینی در کرمان پرداختند که  ایحرفههای ارزش

وضعیت پرستاران در رعایت نتایج ببررسی آنها نشان داد که 
همچنین پژوهش . [33]باشدمیای نسبتاً مطلوب های حرفهارزش

پرستاران آن دسته از رزمجو و همکاران در شیراز نشان داد  که  
رد شغل آنها ارتباط دا های پرستاری را که به طور مستقیم باارزش

های مؤلفه درک اهمیت برخی از ابعاد یااما شمارند. را مهم می
ای که مرتبط با برخی از وظایف غیر مستقیم های حرفهارزش

ادی  های زیتفاوت [.است نیاز به حمایت بیشتری دارد پرستاران
مع مختلف وجود دارد ای و اخلاقی در جواهای حرفهمیان ارزش

های حاکم بر اساس تواند ناشی از  ارزشها میکه این تفاوت
شرایط فرهنگی، اجتماعی، اقتصادی و مذهبی باشد. بنابراین توجه 

و همچنین عوامل مؤثر  ای پرستارانهای حرفهو شناسایی ارزش
 .[0]بر استانداردهای مراقبت از بیمار ضروری است

 ایفهحر هایارزشکه به بررسی   در بررسی متون، تنها تحقیقی
عمل که در نقش سیرکولر و اسکراب  هستند،  اتاق پرستاران در

یافت شد  [0]انجام شده باشد تنها مطالعۀ ترابی زاده و همکاران 
گروه پرستاران، کمک جراحان و کارشناسان بیهوشی  0که هر 

زم اند. لابررسی قرارگرفتهتحت عنوان پرستاران اتاق عمل مورد 
که نوع و ماهیت  مراقبت در کارشناسان بیهوشی   باشدمیبه ذکر 

از این دسته پرستاران متفاوت است و از طرفی دیگر به نظر 
به عنوان مفهومی بنیادین که   ایحرفه هایارزشرسد مسألۀ می

ایط تواند در شردهد که میاساس مراقبت پرستاری را تشکیل می
 های گوناگون بالینی تبلور متفاوتی داشته باشدتلف و موقعیتمخ

های حاکم بر اساس شرایط تواند ناشی از  ارزشو این امر می
 . [0]باشدی، اقتصادی و مذهبی بر آن جامعه فرهنگی، اجتماع

بنابراین بررسی این موضوع در محیط های بالینی استان گلستان 
 که متشکل از قومیت های مختلف با شرایط فرهنگی خاص است؛ 

راهکارهایی  ۀاطلاعات مفیدی برای ارائ ۀتواند فراهم کنندمی
اس ها بر اس مؤثرتر جهت ارتقای عملکرد بالینی و انجام مراقبت

پژوهشگران بر  بنابراین باشد.ها در محیط اتاق عمل این ارزش
 در ایحرفه هایارزشرا با هدف تعیین ی آن شدند تا پژوهش

 ومعل دانشگاه به وابسته هایبیمارستان عمل اتاق پرستاران
  .دهند انجام گلستان پزشکی

 

 روش کار
که در  باشدمی( 3017) مقطعی -پژوهش حاضر  از نوع توصیفی

استان گلستان انجام شد. ابزار مورد استفاده در پژوهش شامل 
پرسشنامۀ اطلاعات جمعیت  -: الفقسمتی بود 7پرسشنامۀ 

شناختی شامل: سن، جنس، سابقۀ کار، وضعیت تأهل و نوع 
 استخدام.

 ای پرستاری  های حرفهابزار بازنگری شدۀ ارزش -ب

Professional Values Scale - Revised Survey  Nurses شامل: 
ای انجمن پرستاری آمریکا مؤلفه بر طبق کدهای اخلاق حرفه77

گویه(، 1این ابعاد شامل ابعاد مراقبت ) .و متشکل از پنج بعد است
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گویه( و 0ای شدن )گویه(، حرفه5) ، اعتماد(گویه5عملگرایی )
ی اها براساس مقیاس پنج گزینههستند. گزینه (گویه0عدالت )
کم ،3 ۀاهمیت نمربی ۀبیان شدند، به این صورت که گزینلیکرت 

بسیار مهم  ۀو گزین0 ۀمهم نمر، 0 ۀنسبتاً مهم نمر، 7 ۀاهمیت نمر
-77نمرات از  ۀمحدود .دهند را به خود اختصاص می 5 ۀنمر

ای هآشنایی بیشتر با ارزش ۀدهند نشان بالاترۀ بوده و نمر303
 ایهگیری ارزشمنظور اندازه بهای است. این ابزار استاندارد حرفه
طراحی و استاندارد شده است و Weis و  Schank ای توسط حرفه

آنها از روایی و پایایی لازم برخوردار  تحقیق هایبا توجه به 
در ایران نیز برای اولین بار توسط پرون و همکاران  .[33]باشدمی

اه که به بررسی دیدگ در یک تحقیقی به شکل پایلوت (3013)
به  تنسب دانشجویان پرستاری دانشگاه علوم پزشکی تبریز

اند، ترجمه و روایی و پایایی آن پرداخته ایحرفه هایارزش
که پرسشنامه از جهت صحت  طوری به .شده است محاسبه

علمی  نفر از اعضای هیئت0انگلیسی به فارسی به  ۀرجمت
زبان انگلیسی داده  مدرس3تبریز و  دانشکده پرستاری و مامایی

نفر از اعضای 6شنامه ازجهت روایی صوری و محتوی به برس .شد
 0علمی دانشکده پرستاری و مامایی تبریز شامل هیئت

در  و دادهنفر دکتری پرستاری 0نفرکارشناس ارشد پرستاری و 
 13/3در این پژوهش، ضریب آلفای کرونباخ  بررسی پایایی ابزار

 حاضر نیز پایایی ابزار از طریق بررسیدر  .[7]محاسبه گشت 
استفاده قرار  موردو محاسبه  33/3 ضریب آلفای کرونباخ

  6.جامعۀ پژوهشی،  شامل پرستاران اتاق عمل شاغل درگرفت
های دانشگاهی وابسته به دانشگاه علوم پزشکی بیمارستان

 گلستان  بود. 
بود و با اعمال معیارهای ورود و  یگیری، سرشمارنمونه روش
. معیار ورود به تحقیق شدند بررسیفر وارد ن333تعداد نمونه  خروج

، داشتن مدرک کاردانی پژوهششامل داشتن تمایل به شرکت در 
و کارشناسی اتاق عمل و بالاتر و داشتن حداقل شش ماه سابقۀ 

 ها به اتاقکار در اتاق عمل بود. پرسنلی که تازه از سایر بخش
 عمل منتقل شده بودند، از تحقیق خارج شدند. 

ای هۀ اخلاق دانشگاه انجام شد. نمونهاین بررسی با مجوز کمیت 
مورد بررسی پس از آگاهی از اهداف پژوهش، فرم رضایت آگاهانه 

نام ا بیهکنند. همچنین به آنان یادآوری شد که پرسشنامهرا پر می
در  وبوده و تمامی اطلاعات آنان نزد محقق محرمانه خواهد ماند 

 ترک کنند.توانند تحقیق را هر زمان که مایل باشند می
و با استفاده  SPSS18ها از نرم افزار به منظور تجزیه و تحلیل داده

 اخلمتغیرها در د یتینرمالتحلیلی انجام  شد.  -از آمار توصیفی
کولموگروف اسمیرونوف و شاپیروویلک،   ها به کمک آزمونگروه

 ۀبرای مقایسها دادهدلیل عدم توزیع نرمال  . بهگشت بررسی
یو و ویتنیمن های ناپارامتری نظیر آزمونآزمونها از گروه

یر از بین این دو متغ برای بررسی همبستگیکروسکالوالیس و 
شد که سطح معناداری از  استفادهاسپیرمن ضریب همبستگی 

 (  تلقی گردید.  >35/3Pآزمون )
 

 یافته ها
 ±07/7پرستار اتاق عمل با میانگین سنی 333در این پژوهش 

ها شرکت داشتند. از کل نمونه  00/6± 6و سابقۀ کاری 3/03
درصد نمونه ها ی  05/05نفرکارشناس،  33(33زن و) 60(0/77)

درصد متأهل  بودند و بیشترین   33/73مورد پژوهش رسمی، 
 میانگین(.  3سال  بود. )جدول 6-3سوابق کاری مربوط به گروه  

نتایج این پژوهش   .دوب 35/330±73/30ایهای حرفهارزش ۀنمر
از درجۀ اهمیت به ترتیب  ایحرفههای نشان داد که ابعاد ارزش

 عدالت، اعتماد، شدن ایحرفهیی، گراعمل، ابعاد مراقبتشامل: 
دارای بیشترین اهمیت   00/03±01/5 بود. بعد مراقبت با میانگین

دارای کم ترین اهمیت    51/37±37/7 با میانگینو بعد عدالت 
(. همچنین، در بررسی ارتباط متغیرهای دموگرافیک 7بود)جدول
ای، به جز تحصیلات، سایر متغیرها دارای های حرفهبا ارزش

ارتباط معناداری آماری نبودند. نتایج نشان داد که بالاترین 
میانگین مربوط به تحصیلات در سطح کارشناسی ارشد با میانگین  

در سطوح مختلف تحصیلات بود که این تفاوت   335/ 00/30±5
 (بود.=30/3pاز نظر آماری معنادار )
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 شناختی واحدهای پژوهش بر حسب متغیرهای جمعیت ای های حرفهارزشمیانگین :  3جدول 
 

 انحراف معیار±میانگین تعداد)درصد( طبقه متغیر
 ارزش های حرفه ای

P Vale 

 
 سن

70-03 (1/73)76 37/±37 13/333  
37/3* 03-03 (0/75)73 07/1 ± 01/336 

01-05 (1 )33 3/±33 7/330 

07-57 (5/0)5 00/33 13± 

 **61/3 76/330 ± 33/35 60(0/77) زن جنسیت

 10/337 30±/05 06(7/00) مرد

 **53/3 07/337 ± 03/30 07(33/03) مجرد تاهل

 06/330 35±/03 73(33/73) متاهل

 
 تحصیلات

  331/±3 5/1 73(33/33) کاردان
 01/333 35±/ 31 33(33) کارشناس *30/3

 00/30 ± 335/ 5 7(33/3) کارشناس ارشد

 
 نوع استخدام

  33/330±05/30 01(05/05) رسمی
 57/13±33/33 73(31) پیمانی *53/3

 65/330±60/33 73(05/75) طرحی

 33/330 37±/01 77(73) شرکتی

 
 سابقه کار

  7/337 ± 61/35 63(70/70) سال3-6
 30/336±10/1 70(1/73) سال 3-30 *07/3

 31/337±30/1 33(33) سال 35-73

 (05/5)7 16/73 ±  00/17 
 

* KruskalWallis           ** Mann Vitney U   

 

 

 ای پرستاران اتاق عملمیانگین نمرات ابعاد ارزش حرفه: 7جدول 
 

 کمترین نمره بیشترین نمره میانگین±انحراف معیار  متغیر

 00 375 35/330±73/30  ایابعادارزش حرفه

   00/03  ± 01/5 ابعاد مراقبت 

   33/35 ± 33/0 گراییعمل 

   33/37 ± 6/7 ای شدنحرفه 

   30/73 ± 30/0 اعتماد 

   51/37 ± 37/7 عدالت 

 

 بحث
ای های حرفهشارز نشان داد که میزان میانگین نمرۀ پژوهشاین 

دیگر  تحقیق هایبا که این نتایج  در پرستاران اتاق عمل بالا بود.
-و همکاران که به بررسی ارزش  Torabizadehپژوهشاز قبیل 

خوانی اند، هماتاق عمل پرداختهای در پرستارانحرفههای
ای  های حرفهنان هم میانگین میزان رعایت ارزشآ .[37]دارد
های دیگر هم، گزارش کردند و سایر بررسی 30/333+ 73/35

 .[30, 6]ای بالا گزارش کردندحرفههای میانگین رعایت ارزش
شان که رفتار ایحرفههایبسیار مهم است که پرستاران از ارزش

دهد، آگاه باشند تا خدمات ای آنها را تشکیل میشخصی و حرفه

های بودن میزان رعایت ارزش . بالا[30]ارائه دهندواجد شرایط 
که های مورد پژوهش بیانگر آن است ای از دیدگاه نمونهحرفه

ای، به عنوان های حرفهاز ارزشپرستاران اتاق عمل نه تنها 
کنند در طی بخشی از وظایف خود آگاهی دارند؛ بلکه سعی می

 فرایند مراقبت از بیمار آن را به کار بندند.
عد ترین بای، با اهمیتحرفههایدر تحلیل ابعاد پرسشنامۀ ارزش

های ای از دیدگاه پرستاران، بعد مراقبت و مؤلفهارزش حرفه
اند که پرستاران و ها نشان دادهباشد. پژوهشمربوط با آن می

دانشجویان برای مفاهیمی همچون احترام، خلوت، حفظ اسرار، 
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حمایت و مراقبت با کیفیت بالا، ارزش زیادی قائل هستند که 
باشد که با تحقیق های دیگر همگی به بعد مراقبت مربوط می

بالا بودن این بعد دارای ارزش بسیار   .[37, 35, 33]خوانی داردهم
زیادی است. چرا که از مبانی پیدایش  اولیۀ حرفۀ پرستاری علاقـه 

بیمار با مفاهیم  باشد. در پرستاران ایرانی مراقبت ازها میانسان بـه
مسئولانه، تعهد نسبت  ی چون دلسوزی در مراقبـت، مراقبـتارزش

مراقبت [. 36]به سلامتی بیمار و ایثار در مراقبت عجین شده است
ای، محور اصلی کدهای از بیماران بر مبنای یک رفتار حرفه

که  رودانتظار میباشد و از پرستاران میاخلاقی برای پرستاران 
و بدون پیش داوری نسبت به آمیز، با کفایت مراقبتی احترام

اند که پرستاران و ها نشان داده. پژوهش[7]بیماران ارائه نمایند
 دانشجویان برای مفاهیمی همچون احترام، خلوت، حفظ اسرار،
حمایت و مراقبت با کیفیت بالا، ارزش زیادی قائل هستند که 

باشد. آموزش پرستاری بر مراقبت همگی به بعد مراقبت مربوط می
ند. بنابراین کبالینی به عنوان مسئولیت اولیۀ پرستاری تأکید می

 های دیگر،طبیعی است که در این تحقیق و بیشتر پژوهش
های مراقبتی را از ن ارزشپرستاران و دانشجویان پرستاری ای

از آنجایی که [. 0]اندای در نظر گرفتههای حرفهترین ارزشمهم
مراقبت جز زیر بنایی حرفۀ پرستاری است و در باور افرادی که 

توجه به امر مراقبت یک ارزش  علاقمند به این حرفه هستند،
 نی است. بیتوجه به این بعد قابل پیشبنابراین  ؛گرددی میلقت

. ای قرار داردهای حرفههمیت ارزشبعد اعتماد در رتبه ی دوم ا
گیرد ها و وظایف یک پرستار را در بر میاین بعد آن دسته از ارزش

ن تریکه مربوط به اطمینان بخشی از ارائۀ بهترین و مناسب
ای باشد که بر دورنما و شأن حرفهخدمات به مددجویان می

اما در بررسی [. 0]است پرستاران در اجتماع تأثیرگذار
Torabizadeh  و همکاران این بعد در رتبۀ سوم  اهمیت قرار

با توجه به تغییرات و پیشرفت روز افزون در حرفه های  .[0]داشت
مراقبت از سلامت توجه به عملکرد حرفه ای و خود ارزیابی و به 

ها و درخواست همکاری از سایر افراد مهارت روز نمودن دانش،
ای، برای براورده نمودن نیازهای مددجویان ضروری حرفه
 . [0]است

در این پژوهش حرفه ای شدن در رتبۀ سوم اهمیت قرار داشت. 
 هایدر تحقیق حاضر اولویت سوم از نظر درجۀ اهمیت ابعاد ارزش

اختصاص داده شد که «ای شدنحرفه»حرفه ای پرستاری به بعد 
ر مشارکت د»ود در این بعد که یکی از مهم ترین مؤلفه های موج

است که  از کم اهمیت ترین « امر نظارت بر عملکرد همکاران
ی از توان ناشهای ذکر شده، تعیین گردید  که این امر را میمؤلفه

این موضوع دانست که آگاهی ناکافی و برداشت نادرست 
دانشجویان و یا سایر همکاران از نظارت و ارزیابی بر عملکرد 

دیگر و ترس از ایجاد محیط نامناسب کاری، باعث ای یکحرفه

که . در حالی[33]کم اهمیت شمردن آن از جانب پرستاران گردد
و شارعی در در  Torabizadehهای دیگر مانند این بعد در تحقیق

. درک منفی پرستاران از نظارت و [0, 0]رتبۀ چهارم قرار داشت
ایجاد جو در محل کار ای یکدیگر و ترس از ارزیابی عملکرد حرفه

تواند از علل کم اهمیت شمردن از طرف پرستاران یا مدرسه می
ترین محور  تیم پزشکی در باشد. در  آنجا که بیماران باید مهم

 های بهداشتی باشند و نظارت بر عملکرد همکارانمراقبت
 هبودتواند عملکرد فردی و جمعی را در گروه های پزشکی بمی

بخشد ، نیاز به برنامه هایی برای آگاهی در این زمینه و نیازمند 
 .[0]باشدبستر سازی می

 رچهارم اهمیت قرا گرایی، به عنوان رتبۀدر این تحقیق عمل
 در داشتن فعالیت به پرستاران اهمیت درجۀر گرفت. ابن بعد بیانگ

 گیریتصمیم امور در همکاری و تحقیقات های پرستاری،انجمن

زاده به باشد که در پژوهش ترابیاین در حالی می .[33]است
نیا در و در بررسی شارعی [0]تبۀ دوم اهمیت  قرار داشتعنوان ر

رتبۀ آخر اهمیت قرار داشت. در این راستا شارعی نیا بیان داشت 
 دهند  که به طورهایی بیشتر اهمیت میشارز که پرستاران به 

ت هایی که نیاز به مشارکمستقیم با شغل آنان ارتباط دارد و ارزش
باشد از نظر آنان ارزش بالایی ندارد. خارج از ساعت کاری داشته 

رسد شناخت نا کافی پرستاران از اهمیت بنابراین  به نظر می
ای و یا عوامل فرهنگی، آموزشی و محیط های حرفهارزش

در زمینۀ پایین  اجتماعی ممکن است شکل دهندۀ دیدگاه آنها
  [.0]بودن این بعد باشد

ر ه در آخرین رتبه قراکمترین اهمیت مربوط به بعد عدالت بود ک
 Rassinو همکاران   Allahyari Bayatianiداشت. که با پژوهش 

و  Torabizadehاما در تحقیق . [31, 35]باشددر یک راستا می
همکاران این بعد دارای بالاترین اهمیت بود که با  بررسی حاضر 

به طور کلی این بعد بیانگر آن است که . [0]همخوانی ندارد
ب و تماع بدون تعصون اجپرستاران باید با افراد در طبقات گوناگ

های شخصی رفتار کنند و متناسب با نیازهای آنان به پیش داوری
مینه . در این زدهای خدماتی بهداشتی بپردازنارائۀ منابع و سرویس

 ای از کارکنانداشت پرستاران به عنوان بخش عمدهباید در نظر 
نظام سلامت، نسبت به سایر افراد حرفه ای زمان بیشتری را با 

کنند و ارائۀ رفتار مناسب و به دور از عدالت ویان سپری میمددج
لذا  آموزش  .[0]ای اهمیت بسزایی داردن انسانی و حرفهاز نظر شأ

ت است. یو تأکید پرستاران بر این اصل بسیار ضروری و حائز اهم
توان گفت که درک متفاوت پرستاران، از ابعاد کل می تبه صور

اجتماعی پرستاران  هایای ناشی از تأثیر گرایشحرفههایارزش
مانند: ملاحظات اقتصادی، اجتماعی و اجرایی عمل اتاق
   [.0]باشدمی
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ای مشخص حرفههایمتغیرهای دموگرافیک با ارزشدر بررسی 
گردید که تنها میانگین تحصیلات دارای تفاوت معناداری است.  

سن و  از وجود نداشتن ارتباط میان مختلفی هایپژوهش
ای را گزارش کردن که با نتایج بررسی حاضر های حرفهارزش

 Poorchangiziبا این حال، تحقیق های . [30،73]راستا استهم
و همکاران همبستگی مثبت و معناداری را  Kubschو همکاران و 

ای و سن را  گزارش کردند که نتایج را می های حرفهمیان ارزش
ت که افزایش سن منجر به ثبات بیشتر توان ناشی از آن دانس

 ها و تجربۀمهارت .[77, 73] شودشخصی و سازگاری بهتر می
ای را در پرستاران تقویت های حرفهبیشتر، همه اینها ارزش

 کنند.می

هش عدم وجود ارتباط معنادار های این پژواز دیگر یافته
  پژوهشای در دو جنس بود. که این نتایج  با های حرفهارزش

Torabizadeh  و همکاران مغایرت دارد. انان در پژوهش خود
  [.0]ای در زنان را بالاتر ذکر کردندهای حرفهمیزان رعایت ارزش

ای در محیط های بالینی از های حرفهاز آنجا که رعایت ارزش
ان باشد که کارکناهمیت بالایی برخوردار است، فرض بر این می

های زن و مرد اتاق عمل درک مشابهی نسبت به رعایت ارزش
 های مختلف راای دارند و اختلاف موجود میان نتایج بررسیحرفه

، اندازۀ نمونۀ محدود، های آنهاتوان ناشی ازتفاوت بین روشمی
 یا تفاوت در تعداد بیمارستان های مورد بررسی دانست.

ی  اهای حرفهاد که میزان رعایت ارزشد نشان پژوهشنتایج این 
های مورد بررسی در تحصیلات بالاتر مانند کارشناسی در نمونه

ا در این زمینه هماهنگ هکه با برخی تحقیقارشد بیشتر بود 
پرستاران با تحصیلات ای در های حرفهارزش .[70, 70]باشدمی

ت و ای اسحرفههایتر به ارزشبالاتر بیانگر کسب نگرش عمیق
ای های حرفهتواند بر ارزشرسد که آموزش میبه نظر می

ای توانند نقشی مهمی در القپرستاران تأثیر بگذارد و مربیان می
 ای در آنها داشتهای مورد نیاز برای پیشرفت حرفههای حرفهارزش
ها را می توان از طریق آموزش و رفتارهای در واقع ارزش باشند.

الگوی مربیان توسعه داد. به منظور افزایش آگاهی و احترام 
های تدریس مؤثرتر و های شغلی، روشپرستاران از ارزش

ای ضروری به نظر های حرفهمحتوای دقیق در مورد ارزش
 [.0]رسدمی

یک  پرستاران و درک آنها با توجه به ارتباط میان عوامل دموگراف
مختلف و نتایج مختلفی را  هایپژوهشای، های حرفهاز ارزش

د توانها میکنند که این اختلافای گزارش میبرای اخلاق حرفه

ناشی از تفاوت جمعیت های مورد بررسی باشد که جوامع مختلف 
های غالبی هستند که توسط شرایط فرهنگی، دارای ارزش

 شود. بنابراین لازم استاقتصادی و مذهبی تعیین میاجتماعی، 
که موانع اجرای اصول اخلاق حرفه ای و استاندارد در مراقبت 

 شناسایی شوند.
 

 محدودیت ها
در مقیاس  نوع لیکرت، تمایل به انتخاب پاسخ ها با مقادیر بالاتر  

های پاسخ دهندگان تواند باعث شود پاسخدارد که می وجود
نادرست باشد. بنابراین محققان سعی کردند با آگاهی دادن به 

، تأثیر این محدودیت را  پژوهششرکت کنندگان در مورد اهداف 
به حداقل برسانند و  به آنان در زمینۀ  محرمانه بودن و ناشناس 

 ماندن اطمینان داده شود. 
 

 گیرینتیجه
ان داد که به صورت کلی  ش نشـتــایج حاصــل از ایــن پــژوهن

دهند اما ای اهمیت  میهای حرفهعمل  به ارزشپرستاران  اتاق
از آنجا که  تر بود ودر برخی از ابعاد این میزان اهمیت، پایین

ای مفهومی عمیق و  قابل کسب کردن می باشد، های حرفهارزش
 آن، با مرتبط هایمؤلفه و ایحرفه هایارزش به مفهوم پردازش

شود پیشنهاد می بنابراین باشد.می ضروری رویکرد آموزشی با
 از قبیل برنامۀ آموزشی ه هایمداخل تأثیر ۀهایی در زمینپژوهش

 هایارزش کارگاه های شناخت اجرای و پرستاران مداوم آموزش

 .انجام گیردها  سازی این ارزشای جهت  توسعه و درونیحرفه
 

 تشکر و قدردانی
در   3017,33,77این مقاله حاصل طرح پژوهشی مصوب تاریخ  

چهارصد و نود هفتمین جلسۀ شورای پژوهشی دانشگاه علوم 
   3017,770پزشکی گلستان است و کد اخلاق با شمارۀ  

Goums.rec.ir ه دانند کاخذ گردید. نویسندگان بر خود فرض می
 وم پزشکیآوری دانشگاه علفنو از معاونت محترم تحقیقات 

گلستان و همچنین، شرکت کنندگان در پژوهش تشکر و قدردانی 
 نمایند. 

 

 تعارض منافع
 کنند.یچ گونه تعارض منافعی را ذکر نمینویسندگان ه
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Abstract:  
Introduction: 

Professional nursing values account for a major part of professional performance. Although this field 

has been investigated in plenty of research, no research has been found in the available literature that 

examines professional values in operating rooms. Therefore, the present study aimed to investigate 

perioperative nurses' perception of professional values. 

Methods and Materials: 

This descriptive cross-sectional study was conducted on 110 participants consisting of perioperative 

nurses from seven educational centers affiliated to Golestan University of Medical Sciences in 2017. 

Data were collected using the Nurses Professional Values Scale-Revised (NPVS-R) of Schank and Weis 

and analyzed by descriptive and inferential statistics using SPSS/18 software. 

Results:  

The mean score of professional values was 103.05 ± 14.61. The highest (38.33 ± 5.39) and the lowest 

(12.59 ± 2.06) average professional values belonged to the care and justice dimensions. In the study of 

demographic variables, the mean of professional values was significantly different in people with 

different education levels (P < 0.05). 

Conclusion:  

Altogether, this study demonstrated that professional values are of paramount importance in the views 

of perioperative nurses in terms of patient care. This importance was high in some dimensions, such as 

the care dimension while it was low in others, such as justice, which requires more support. Therefore, 

it is necessary to pay attention and emphasize the education in all dimensions of professional values. 
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