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Abstract
Introduction: Increasing the prevalence of epidemics and epidemiology, as well as the emergence of 
health threats, can be controlled at preventive levels by using nurses' abilities to promote the health 
of individuals, families, groups, and populations in the social realm it seems necessary.
Methods: A literary search between 2010- 2019 was carried out, and four international databases 
PubMed, Science Direct, Scopus, Google Scholar, and two Iranian databases SID and MagIran were 
examined. More than 80 articles were reviewed on the topic, of which 15 were selected.
Results: Surveys showed that the significant challenges related to the position of nurses in promoting 
community health include factors related to the structure and policies of the health system, how to 
allocate funds, the structure of nursing education, and the lack of transparency in the concept of 
community health nurse role.
Conclusions: The results of the present study showed that although nurses' challenges in promoting 
community health are widespread and overwhelming, these barriers and problems can be related to 
the challenges extracted from this study. Therefore, addressing these challenges can undermine the 
provision of nursing care in the social field by re-examining the structure of the health system from a 
pure treatment approach to providing preventive care and changing the process of employing nurses, 
reviewing their learning needs in terms of people's health needs and trying to improve the position 
of community health nurse status, can address many of these challenges in the way of promoting 
people's health.
Keywords: Nurses' Position, Community Health, Narrative Review, Health promotion, Barriers, 
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چکیده
مقدمــه: بــا توجــه بــه وجــود تغییرات جمعیتي و اپیدمیولوژیكي و نیــز ظهــور تهدیــدات ســامتی کــه اکثــر آن هــا در ســطوح پیشــگیری 
قابــل مهــار شــدن هســتند، اســتفاده از توانمنــدی هــای پرســتاران جهــت پیشــبرد ســامت افــراد، خانــواده هــا، گــروه هــا، جمعیــت هــا 

در عرصــه هــای اجتماعــی امــری ضــروری بــه نظــر مــی رســد.
 PubMed , روش کار: جســتجوی متــون بیــن مقــالات ســال هــای 2010 تــا 2019 صــورت پذیرفــت و چهــار پایــگاه بیــن المللــی
Science Direct, Scopus, Google Scholar و دو پایــگاه ایرانــی SID و MagIran مــورد بررســی قــرار گرفــت. بیــش از 80 مقالــه در 

خصــوص موضــوع مــورد نظــر بررســی شــد، کــه از ایــن میــان 15 مقالــه انتخــاب شــدند.
ــامل  ــه ش ــامت جامع ــای س ــتاران در ارتق ــگاه پرس ــه جای ــوط ب ــای مرب ــش ه ــده چال ــه عم ــان داد ک ــا نش ــی ه ــا: بررس ــه ه یافت
فاکتورهــای مربــوط بــه ســاختار و سیاســت هــای مربــوط بــه نظــام بهداشــتی، نحــوه تخصیــص منابــع مالــی، ســاختار آمــوزش پرســتاری 

و شــفاف نبــودن مفهــوم نقــش پرســتار ســامت جامعــه مــی باشــد.
نتیجــه گیــری: نتایــج مطالعه حاضر نشــان داد اگــر چــه چالــش هــای مربــوط بــه پرســتاران در ارتقــای ســامت جامعــه متنوع و پیچیده 
هســتند امــا ایــن موانــع و مشــكات مــی تواننــد بــا چالــش هــای اســتخراج شــده از ایــن مطالعــه مرتبــط باشــند. لــذا توجــه بــه ایــن 
چالــش هــا مــی توانــد چگونگي ارائــه مراقبــت هــای پرســتاری در عرصــه ی اجتماعــی را تحت تأثیر قرار دهــد. لــذا بازبینــي ســاختار نظــام 
ســامت از رویكــرد درمــان محــض بــه ارائــه مراقبــت هــای پیشــگیرانه و تغییــر در رونــد بــه کارگیــری پرســتاران، بازبینــی نیازهــای 
یادگیــری آنــان در جهــت نیازهــای بهداشــتی مــردم و تــاش در جهــت ارتقــا جایــگاه و مفهــوم پرســتار ســامت جامعــه مــی توانــد 

بســیاری از ایــن چالــش هــا را در مســیر ارتقــای ســامت مــردم برطــرف نمایــد. 
کلیدواژه ها: جایگاه پرستاران، سامت جامعه، مروری روایتی، ارتقای سامت، موانع، چالش.

مقدمه
ــا  ــای ب ــت ه ــه مراقب ــوط ب ــای مرب ــی ه ــود نگران ــروزه وج ام
ــه  ــم ب ــی ک ــكی و دسترس ــات پزش ــای خدم ــه ه ــت، هزین کیفی
دنیا  اپیدمیولوژیكي در  و  تغییرات جمعیتي  و   )1( مراکــز درمانــی 
به رو  رو  بیشتري،  تأکید  با  به مراقبت در جامعه  نیاز  تا  باعث شده 
گردد. همچنین فلسفه تدارك مراقبت هاي بهداشتي از آنچه قباً به 
صورت بهبود بیماري بود، اینك به صورت تأکید بر ارتقاي سامتي و 
جلوگیري از پیشرفت بیماري تغییر نموده است )2(. بــه بیانــی دیگــر، 
اتخــاذ رویكردهــای کاهــش زمــان بســتری شــدن در بیمارســتانها، 
ــامت و  ــت س ــود وضعی ــرپایی، بهب ــای س ــی ه ــش جراح افزای
ــم  ــر در پارادای ــب تغیی ــا )3( موج ــه ه ــش هزین ــه کاه ــل ب تمای

ــز  ــه مراک ــنتی ب ــای س ــت ه ــتی، از مراقب ــای بهداش ــت ه مراقب
اجتماعــی شــده اســت )1( و تغییــرات زیــادی را در سیســتم هــای 
ارائــه دهنــده مراقبــت هــای بهداشــتی در ســطح جهــان و توجــه 
ــر جامعــه داشــته اســت )3(،  ــه مراقبــت هــای مبتنــی ب بیشــتر ب
چــرا کــه سیســتم هــای بهداشــتی در یــك جامعــه بایــد توانایــی 
ــی از  ــزون ناش ــای روزاف ــه تقاضاه ــیدگی ب ــرای رس ــای لازم ب ه
تغییــرات را بــه دســت آورنــد )1(. ارائــه خدمــات ســامت جامعــه، 
ــراد،  ــاء ســامت اف ــرای ارتق ــه و روشــی ب ــازمان یافت تاشــی س
ــه  ــن جامع ــرگ زودرس در مت ــاری و م ــیب، بیم ــری از آس جلوگی
ــه بیشــتر  ــال حاضــر در کشــورهای توســعه یافت اســت )4(. در ح
اصاحــات خدمــات بهداشــتی بــه ســمت خدمــات مراقبــت اولیــه 
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متمرکــز شــده انــد )5(. در حقیقــت سیـستم بهداشـت و درمـان در 
کـشورهاي دیگر، از بیمارسـتان هــا بـه سمت مراقبت سیار، مراقبت 

در منزل و محیط هاي جامعـه محور تغییر مسیر داده است )6(.
ــت  ــتاران جه ــه، پرس ــعه یافت ــورهای توس ــان درکش ــن می در ای
ارتقــا، حفاظــت و پیشــبرد ســامت افــراد، خانــواده هــا، گــروه هــا 
و جمعیــت هــا در محیــط زندگــی آنــان، نقــش بــارزی داشــته )7( 
ــه بزرگترین گروه کارکنان تیم  ــتاران همیش ــه پرس ــی ک و از آنجای
بهداشتي را تشــكیل داده انــد در برخي کشورها حتــی بــه میــزان80 
درصــد امور بهداشتي توسط آنــان انجام مي شود. در ایــن کشــورها 
ــع  ــع مناب ــه و توزی ــز نحــوه آمــوزش پرســتاران بهداشــت جامع نی
انســانی بــه گونــه ای انجــام گرفتــه تــا ارائــه خدمــات بهداشــتی 

بــه جامعــه توســط پرســتاران تســهیل گــردد )1(.
ــرای  ــادی ب ــای زی ــگاه ه ــه جای ــم اینك ــی رغ ــز عل ــران نی در ای
پرســتاری در موقعیــت هــای بیمارســتان و جامعــه توســط مقامــات 
ــار وزارت بهداشــت،  ــق آم ــا طب ــد شــده اســت، ام ــتاری تایی پرس
تقریبــاً تمــام پرســتاران در بخــش هــای بیمارســتانی مشــغول بــه 
کار هســتند )3(.  لــذا  بــه دلیــل سیاســت هــای کلیــدی ســازمان 
جهانــی بهداشــت مبنــی بــر بهداشــت، مشــارکت و امنیــت )8( و 
اینكــه هــر نظــام بهداشــتی مســئول ارائــه مراقبــت های بهداشــتی 
ــب از  ــتفاده مناس ــن اس ــهروندان و همچنی ــرای ش ــترس ب در دس
امكانــات پزشــكی جهــت حفــظ ســامت افــراد بــوده )3(، و نیــز در 
جهــت رفــع نیازهــای افزایــش یافتــه، جمهــوری اســامی ایــران 
برنامــه هــای کوتــاه مــدت و بلنــد مدتــی را در چارچــوب برنامــه 
2055 ، در زمینــه هــای مختلــف تحقیــق، آمــوزش و ارائــه خدمات 
بهداشــتی و درمانــی ارائــه کــرده اســت. در ایــن طــرح ذکــر شــده 
اســت کــه تــا ســال 2025 فــارغ التحصیــان پرســتاری بهداشــت 
ــر  ــه نیازهــای در حــال تغیی ــه پاســخگویی ب ــادر ب ــد ق جامعــه بای

جامعــه در ایــران باشــند )1(.
امــا همچنــان پــس از در نظــر گرفتــن ایــن برنامــه هــا پرســتاران 
مجبــور بــه اشــتغال در محیــط هــای بالینــی و یــا مراکــز آموزشــی 
بــوده و ماننــد همتایــان خــود در کشــورهای دیگــر شــرایط خوبــی 
بــرای پیــدا کردن شــغل و شــروع بــه خدمــت در مراکز بهداشــتی را 
ندارنــد. از طرفــی فقــدان هویــت حرفه ای روشــن برای پرســتاران، 

در ارائــه خدمــات بهداشــتی بــه جامعــه بــر ارائــه ایــن خدمــات و 
مراقبــت هــای بهداشــتی گســترده تاثیــر مــی گــذارد. لــذا بــدون 
ــت  ــتار بهداش ــش پرس ــف نق ــیر و تعری ــه ای، تفس ــعه حرف توس
ــتاران  ــری پرس ــه کارگی ــه ب ــود دارد ک ــر وج ــن خط ــه، ای جامع
همچنــان بــا الزامــات سیاســی و ســازمانی مطابقــت داشــته باشــد 
و نــه بــا سیاســت هایــی کــه نیازهــای مشــتری را بــرآورده ســازد 
)9(. مطالعــات نشــان داده انــد کــه پرســتاران ســامت جامعــه بــه 
ــه تعییــن نیازهــای بهداشــت و ســامت در  خوبــی مــی تواننــد ب
ــای ســامت  ــدی در ارتق ــش کلی ــد )10( و نق ــه دســت یابن جامع
را در تمــام جوامــع پیشــرفته داشــته باشــند، امــا حقیقتــاً موقعیــت 
ایــن حرفــه در ایــن عرصــه مهــم، در ایــران نامشــخص اســت )3(. 
لــذا بــا وجــود رشــد بیــش از پیــش جوامــع و تغییــر در فرآیندهــای 
مراقبتــی در سراســر جهــان و نیز نقش خطیر پرســتاران در پیشــبرد 
ســامت جامعــه خصوصــاً در کشــورهای توســعه یافته، هــم اکنون 
زمــان آن فــرا رســیده تــا بــه نقــش و جایــگاه پرســتاران بــرای ارائه 
ایــن نــوع خدمــات در ســطح جامعــه و محــل زندگــی مددجویــان، 
توجــه بیشــتری صــورت پذیــرد. امــا بــا توجــه بــه وجــود توانمندی 
هــای پرســتاران جهــت همــكاری و مشــارکت بیــن رشــته ای و 
ــا و  ــاری ه ــگیری از بیم ــای پیش ــه ه ــعه برنام ــه توس ــك ب کم
ارتقــای ســامت جامعــه )8(، ایــن ســوال مطــرح مــی شــود کــه 
ــات  ــه خدم ــع از حضــور پرســتاران در ارائ ــی مان ــش های چــه چال
ــا  ــی ب ــرور روایت ــن م ــود. ای ــی ش ــران م ــه ای ــتی در جامع بهداش
ــگاه  ــع جای ــه ایــن ســوال کــه چالــش هــا و موان هــدف پاســخ ب
پرســتاران در ارتقــای ســامت جامعــه چیســت؟ انجــام گردیــد تــا 
بــا شناســایی موانــع مرتبــط بتــوان، گامــی موثــر در جهــت رفــع 
مشــكات ســامت جامعــه و ارتقــای جایــگاه پرســتاران در ارائــه 

ایــن خدمــات برداشــت.

روش کار
پــــژوهش بــر روی کلیــــه مقــــالات فارســی و انگلیســی زبــان 
کــــه  در رابطــه بــا  "چالــش هــا و موانــع جایــگاه پرســتاران در 
ــا  ارتقــای ســامت  در ســطح جامعــه: بیــن ســال هــای 2010 ت

ــودار 1(. ــت )نم ــود، انجــام گرف 2019 چــاپ شــده ب
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نمودار 1: نمودار پریزما 

راهبــرد  جســتجو  بدیــن ترتیــب بــود کــه  در اکتبــر ســال 2019، 
 Pub Med ، Science ــای ــه پایگاهه ــن مطالع ــگران ای پژوهش
Direct, Scopus  و Google   Scholar  و دو پایــگاه ایرانــی 

SID و Mag Iran را مــورد بررســی قــرار دادنــد. کلیــد واژه هــای 

 primary  :ــامل ــی ش ــن الملل ــای بی ــگاه ه ــرای پای ــی ب انتخاب
و    »health care”, “Issue in nursing ” Nursing position

ــی با اسـتفاده از کلیـد واژه های  "  ــگاه هــای داخل جســتجوی پای
جایگـاه پرسـتار" ، "پرســتار بهداشــت جامعــه " ، " سیســتم هــای 
بهداشــتی"، "پرســتار جامعــه نگــر" و "بهداشــت جامعــه" به صورت 
مجزا و ترکیبي بررســی انجام گرفــت. جســتجوی مقــالات در ابتــدا 

ــه  ــر ب ــط دو نف ــد و توس ــام ش ــده انج ــوان و چكی ــاس عن ــر اس ب
شــكل مجــزا مــورد بررســی قــرار گرفــت و در مــواردی کــه اتفــاق 
ــی  ــوم بررس ــر س ــط نف ــت، توس ــود نداش ــر وج ــن دو نف ــر بی نظ
و در مــورد آن تصمیــم گیــری شــد. معیــار ورود بــــه مطالعــــه 
شامل: 1- کلیــــه مطالعـــاتي بود کـــــه بـــه بررســـي چالش 
ــطح  ــامت  در س ــای س ــتاران در ارتق ــگاه پرس ــع جای ــا و موان ه
جامعــه پرداختـــــه بودنـــــد. 2- وجــود کلمــات کلیدی یــا معادل 
ــان فارســی  ــه زب ــالات ب ــه. 3- مق ــده مقال ــا چكی ــوان ی آن در عن
ــالات  ــامل مق ــه ش ــروج از مطالعـ ــار خـ ــند. معی ــی باش و انگلیس
و نامـــه بـــه ســردبیرهایی بــود کــه بــه علــت ارایــه شـــفاهي یـــا 
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پوســـتر مقـــالات امكان دسترسی به اصــــل مقالــــه و اطاعات 
ــالات  ــن مق ــب تری ــت. مناس ــود نداش ــه وج ــي مقال روش شناســ
ــا انتخــاب  ــه شــده در کنگــره ه منتشــر شــده در مجــات و ارائ
شــدند و نیــز از مقــالات پژوهشــی و مــروری، مقــالات اختصاصــی 
ــی از  ــه محدودیت ــن مطالع ــر اســت در ای ــل ذک اســتفاده شــد. قاب
ــوان از  ــا بت ــت؛ ت ــده اس ــه نش ــر گرفت ــه در نظ ــر روش مطالع نظ

ــرد.  ــواع مطالعــات بهــره ب نتایــج بدســت آمــده از ان

یافته ها
در مجمــوع از 114 مقالــه حاصــل از جســتجو، 32 مقالــه بــه علــت 
ــه  تكــراری بــودن حــذف شــد. ســپس عنــوان و چكیــده 82 مقال
ــع  ــا و موان ــش ه ــه چال ــه زمین ــی ک ــه های ــد و مقال ــی ش بررس
ــای  ــا واژه ه ــه و ی ــامت جامع ــای س ــتاران در ارتق ــگاه پرس جای
ــد. در  ــذف ش ــود، ح ــا نب ــده آنه ــوان و چكی ــا آن در عن ــط ب مرتب
مرحلــه بعــد مقــالات توســط دو پژوهشــگر بــر اســاس معیارهــای 
ورود و خــروج بررســی شــد و در نهایــت 19 مقالــه کــه بــا عنــوان 
پژوهــش حاضــر مرتبــط بــود، انتخــاب و پــس از بررســی کیفــی 
4 مقالــه حــذف و نهایتــاً 15مقالــه وارد مــرور نهایــی شــد )نمــودار 
1(. اکثــر محققــان در ایــن مطالعــات اذعــان داشــتند علــی رغــم 
اینكــه پرســتاران دارای طیــف وســیعی از توانمنــدی هــا بــوده، امــا 
جایــگاه پرســتاری در ارائــه مراقبــت هــای جامعــه محور مشــخص 
ــرداری نمــی  نبــوده و از ایــن توانمنــدی هــا بــه درســتی بهــره ب
گــردد )11(. دیگــر مطالعــات نیــز تاکیــد داشــتند کــه اصاحــات 

مراقبــت هــای بهداشــتی پیامدهــای قابــل توجهــی بــرای نقــش 
پرســتاری جامعــه داشــته اســت امــا مشــخص نبــودن جایگاهــی 
ــز فقــط  ــرای پرســتاران بهداشــت جامعــه و اینكــه پرســتار را نی ب
در قالــب کار بالینــی دیــده انــد از جملــه نواقــص ایــن اصاحــات 
مــی باشــد )12(. همچنیــن حمایــت ناکافــی از پرســتاران در بخش 
ــتی  ــای بهداش ــتم ه ــوی سیس ــه از س ــای اولی ــت ه ــای مراقب ه
ــه همــان  ــر از مراقبــت هــای بهداشــتی ب و ســپردن وظایفــی غی
ــت  ــه فعالی ــغول ب ــه مش ــطح جامع ــه در س ــتارانی ک ــدك پرس ان
ــان  هســتند )13(، منجــر بــه حضــور کمرنــگ و عاقــه کمتــر آن
بــه ارائــه مراقبــت در عرصــه اجتمــاع اســت )12(. همچنیــن وجــود 
چالــش هــای مربــوط بــه جایــگاه پرســتاران در جامعــه از جملــه 
مشــخص نبــودن مفهــوم نقــش آنان، ســاختار نامناســب ســازمانی، 
چالــش هــای منابــع انســانی و تســهیات مــورد نیــاز، مشــكاتی 
ــر ســر راه ایفــای ایــن نقــش در جامعــه مــی باشــند )9(. عــدم  ب
ــه و  ــن حرف ــرفت ای ــت پیش ــرایط لازم جه ــات و ش ــود امكان وج
ارائــه خدمــات بــه مــردم جامعــه بــه نســبت بخــش هــای درمانــی، 
ــرای  ــزات لازم ب ــدان تجهی ــرای انجــام کار و فق ــی ب ــع ناکاف مناب
ارائــه ایــن خدمــات نیــز مــواردی هســتند کــه انگیــزه پرســتاران 
را نیــز جهــت ترغیــب بــه انجــام مراقبــات جامعــه محــور کاهــش 
ــت داده  ــود را از دس ــت خ ــگاه اهمی ــن جای ــه ای ــه رفت داده و رفت
اســت )13(. اطاعــات مربــوط بــه مطالعــات انجــام گرفتــه در ایــن 

بــاب، بــه طــور اجمالــی در )جــدول1( آورده شــده اســت.

 جدول 1: اطاعات مربوط به مطالعات انجام شده در زمینه جایگاه پرستار در ارتقای سامت جامعه

نویسنده وردیف
گروه هدف،عنوان مقالهسال

نتایج مهم و تفسیرحجم نمونه

1

ریشو 
آگراوال و 
همكاران 
)5( )2017(

اهمیت مراقبت های 
بهداشتی اولیه در جامعه

مطالعه مروری 
سنتی

یكی از مهمترین موانع جایگاه پرستاران در ارائه مراقبت بهداشت جامعه این است که، توجه 
کافی به ارزشهایی مانند "انتظارات اجتماعی در رابطه با سامت و مراقبتهای سامتی" 

نمیشود. البته که توجه به این امر مهم در پیشرفت جوامع بسیار کمك کننده است. چرا که 
باید به عنوان یك راه اصلی اصاحات در ارائه مراقبتهای اولیه بهداشتی در کشورها در نظر 

گرفته شود.

2
آنته بارت 
)9( )2016(

عوامل موثر بر نقش 
پرستاران سامت جامعه و 
ارائه خدمات بهداشتی در 

مناطق روستایی

مطالعه مروری
N=14

یكی از چالشهای مهم، نامشخص بودن عوامل موثر بر "روابط پرستاران بهداشت جامعه 
با اجتماع" میباشد که امكان بهره مندی آحاد جامعه از خدمات پرستاری بهداشت جامعه را 

محدود مینماید. پرستاران گروهی انعطاف پذیر، مستقل، قادر به ارائه خدمات ارزشمند و دارای 
تنوع دانش و مهارت هستند و عدم توجه به این موارد باعث ایجاد مشكل شده است. 

3

کریمی 
مناقی 

 )1390(
)11(

چالش های آموزش 
پرستاری سامت جامعه 

در ایران 

مطالعه مروری
N=11

کیفیت پایین آموزش در پرستاری بهداشت جامعه، فقدان مدل های آموزشی مناسب و برنامه 
ریزی مناسب از جمله  موانع عمده ذکر شده در این مطالعه بودند به عاوه، راهبردهایی نظیر 
ارتقای کیفیت آموزش پرستاری بر ارتقاء موقعیت پرستاران بهداشت جامعه در نظام مراقبت از 

سامت ارائه شده است. 

4
ایلدر آبادی

 )1391(
)14(

درك دانشجویان پرستاری 
از آموزش پرستاری 

سامت جامعه: 

 مطالعه گراندد 
تئوری

N=14

درك نادرست از آموزش پرستاری بهداشت جامعه در دانشجویان، منجر به کارایی کمتر آنان 
شده است. به عبارتی پرستاران بهداشت جامعه به دلیل فقدان جایگاه حرفهای مشخص و 
مناسب، آموزش متناسبی دریافت نمی کنند. لذا فارغ التحصیان پرستاری نمیتوانند مهارت 
لازم را برای اجرای الزامات ارائه مراقبت بهداشتی به دست آورند. یافته های این مطالعه بر 

اصاح و بهبود برنامه های آموزش پرستاری بهداشت جامعه تاکید داشتند.
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5
روتا 

والاتیس 
)7( )2014(

نیازهای آموزشی پرستاران 
 بهداشت جامعه در

ارتباط با سامت جامعه 

مطالعه 
توصیفی

محتوای در دسترس آموزش و فعالیت پرستاران بهداشت جامعه و دانشجویان این رشته 
تخصصی نیست و مربیان پرستاری باید محتوا های  برنامه های پرستاران را برای توسعه 

حرفه ای براساس نیاز های اشتغال آنان طراحی نمایند. 

6
روبین اوانس 

 )2017(
)15(

ارزیابی نیازهای بهداشت 
جامعه: گسترش مرزهای 

آموزش پرستاری در 
سامت جمعیت ها

مطالعه 
توصیفی

ارزیابی نیازهای بهداشتی جامعه، فرصت هایی را برای پیشبرد نقش رهبری فارغ التحصیان 
پرستاری در سراسر سیستم مراقبت های بهداشتی فراهم می آورد. اگرچه در برخی از موارد 
نیازسنجی و اقبال عمومی در این زمینه وجود دارد اما تداخل وظایف با سایر حرفه های نظام 

سامت دیده می شود.

7
اما ساکز 
 )2015(

)13(

بررسی رضایتمندی و 
انگیزه پرستاران بهداشت 

جامعه
مطالعه ترکیبی

به دلیل عدم شناخت جایگاه حرفه ای پرستاری بهداشت جامعه، فراگیران دچار نارضایتی و بی 
انگیزگی شدهاند. آموزش و راهنمایی بیشتر دانشجویان پرستاری، فرصت ها را برای پیشرفت 

در حرفه شان ایجاد می کند. 

8
اورلی برونی 

)2014(

حفظ انگیزه کارکنان 
بهداشت جامعه در اوگاندا 

: چالش های کلیدی، 
تسهیل کننده ها و 

برنامه ها

مطالعه مقطعی 
و ترکیبی

چالشی نظیر عدم اختصاص بودجه های لازم جهت پاسخگو بودن به نیازهای جامعه و ساختار 
سامت از جمله عوامل موثر بر حفظ انگیزه پرستاران بهداشت جامعه می باشد.

9

لی روسنتال 
 )2010(

)16(

شاغلین بخش های 
بهداشت جامعه: بخشی از 

راه حل ها

مطالعه 
توصیفی

با توجه به افزایش مبتایان به بیماریهای مزمن و نیاز به مشاوره و مراقبت سامتی اولیه و 
پیگیری مناسب، استفاده از توانمندی پرستاران در جامعه ضروری است. خدمات پرستاری در 
حفاظت از بیماران و مراقبت مقرون به صرفه و امكان دسترسی مناسب تر است. پرستاران به 
عنوان اعضای مهم نیروی کادر درمانی شناخته شده اند. شواهد نشان میدهد که آنها میتوانند 

به بهبود دسترسی و نتایج مراقبتهای بهداشتی کمك کنند؛ توصیه میكنیم که به تقویت 
تیمهای مراقبتهای بهداشتی و بهبود کیفیت زندگی مردم پرداخته شود. توسعه بیشتر نیروی 
کار کارکنان بهداشتی در جامعه، ایجاد مقررات مناسب و اعتبارنامه از جمله استراتژی ها می 

باشد.

10

ادیب حاج 
باقری 
 )1391(

)12(
مطالعه مروری نقش پرستاران در جامعه

سنتی

اگرچه در ایران پروژه پزشك خانواده شروع شده است، اما این کافی نیست و برای دولت 
و مردم هزینه خواهد داشت. پرستار سامت جامعه می تواند یك پروژه مكمل در پزشك 

خانواده  باشد و حتی کمبود های آن را نیز جبران کند. با این حال، در مرحله اول، باید نقش 
پرستار سامت جامعه در ساختار سیستم های مراقبت بهداشتی تعریف شود. این امر می تواند 

به دولت کمك کند که هدف ”سامتی برای همه“ درك شود. چنانكه حضور پرستاران در 
غربالگری فشار خون در سال 1391 تایید کننده این مطلب است.

11

مارینا 
شوییتزر 
 )2016(

)17(

چالش های پرستاری 
برای پوشش بهداشت 

جهانی

مطالعه 
سیستماتیك و 

متاآنالیز
N=30

فرایندهای مراقبت های بهداشتی اولیه به خصوص برای پرستاران پیچیده است. چالش هاي 
پرستاري در مورد پوشش خدمات بهداشتي جهاني مربوط به آموزش و پرورش، شرایط بهتر 
مالی کار و تعریف واضحي از نقش پرستاران در مراقبت هاي بهداشتي اولیه است. جهت  
غلبه بر مشكات توجه به مفاهیم شفاف بهداشت و مراقبت و سرمایه گذاری بر کار تیمی، 
توانمندسازی جامعه، ارتقاء کیفیت زندگی، مراقبت جامع و پوشش بهداشت جهانی لازم است.

12
    حیدری 
)6( )1390(

جایگاه پرستاری در نظام 
عرضه خدمات سامت 

در ایران

مطالعه مروری 
سنتی

از آنجایی که تغییر در سیستم ها بهداشتی ایران ضروری است، به دنبال آن جایگاه پرستاری 
نیز تغییر خواهد کرد. پاسخگویي  سیستم پرستاري  به نیازهاي  بهداشتي  درماني افراد جامعه 
در مكان های مختلف جامعه مانند مدارس، صنایع، مراکز بهداشتی و غیره، متفاوت است، از 
جمله چالشها نا متوازن بودن برنامه های آموزشی با نیاز به روز است، لذا  برنامه آموزشی باید 

مورد بازبینی قرارگیرد.

13
رنجبر 

)1( )1394(

جایگاه گمشده در عمل: 
یك مسئله نادیده گرفته 

شده در پرستاری بهداشت 
جامعه در ایران

مطالعه مروری 
سنتی

فقدان ابزار و ساختار مناسب جهت هدایت پرستاران بهداشت جامعه به موقعیت های شغلی 
و حرفه ای مناسب از جمله چالش های جایگاه این پرستاران است، لذا تجدید نظر در روند 
کنونی استخدام پرستاران بهداشت جامعه موجب ارائه خدمات بهتر به مددجویان دریافت 

کنندهی خدمات سامت می باشد.

14
سعادت 
شهشهانی
)3( )1389(

بررسي وضعیت مطلوب 
پرستاري در نظام ارائه 
خدمات سامت در ایران

مطالعه 
توصیفی- 

تحلیلی

در این مطالعه با توجه به مغفول ماندن موقعیت ها و نقش های پرستاری در سامت جامعه، 
پیشنهاد گردید تا برنامه ریزان بهداشتی برنامه ریزی مناسبی را برای فعالیت های پرستاران در 

این موقعیت ها انجام دهند.

مای کابایاما 15
)8( )2014(

نقش پرستاران بهداشت 
جامعه در پروژههای 

پیشگیری از مراقبت های 
طولانی مدت در  ژاپن

مطالعه 
توصیفی

این مطالعه نیز به نقش پرستاران بهداشت جامعه در برنامههای مراقبت اولیه، پیشگیری و 
مشاوره در مراقبت های طولانی مدت به خوبی اشاره کرده است. از جمله موانع اجرایی، کمبود 

مشارکت در فعالیت های اجتماعی میباشد که به طور قابل توجهی  منجر به افزایش خطر 
ابتا به ناتوانی ها شده است. در این میان تقاضا برای افزایش نیروهای متخصص مراقبتهای 
بهداشتی از جمله پرستاران افزایش یافته تا وضعیت کلی سامت جامعه با استفاده از راه های 

مقرون به صرفه ارتقا یابد و پرستاران بهداشت عمومی در این باره نقش مهمی را ایفا می 
کنند.
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بــه طــور کلــی یافتــه هــای ایــن مطالعــات نشــان دادنــد کــه چهار 
چالــش عمــده در ارائــه مراقبــت پرســتاری در ســطح جامعــه وجــود 

ــون را  ــرور مت ــش هــای اســتخراج شــده از م دارد. )جــدول2( چال
نشــان مــی دهــد.

جدول 2: چالش های جایگاه پرستاران در ارتقای سامت جامعه با استفاده از مرور متون

عناوین چالش های استخراج شدهردیف
فاکتورهای مربوط به سیاست ها و ساختار نظام بهداشتی1
فاکتورهای مربوط به تخصیص منابع مالی2
فاکتورهای مربوط به ساختار آموزش پرستاری3
روشن نبودن مفهوم نقش پرستار سامت جامعه4

بحث
ــگاه  ــع جای ــا و موان ــش ه ــی چال ــدف بررس ــا ه ــه ب ــن مطالع ای
پرســتاران در ارتقــای ســامت جامعــه بــه صــورت مــروری روایتی 
ــی،  ــای اصل ــش ه ــع و چال ــه موان ــن مطالع ــد. در ای ــام گردی انج
مربــوط بــه عواملــی نظیــر فاکتورهــای مربــوط بــه سیاســت هــا و 
ســاختار نظــام بهداشــتی، تخصیــص منابــع مالــی، ســاختار آموزش 
پرســتاری و روشــن نبــودن مفهــوم نقــش پرســتار ســامت جامعــه 

بودنــد.
ــه  ــه سیاســت هــا و ســاختار نظــام بهداشــتی ب ــوط ب ــور مرب فاکت
عنــوان یكــی از چالــش هــا یافــت شــد. ایــن مســئله مربــوط بــه 
عــدم پایــه ریــزی برنامــه هــای مربوطــه به خصــوص در بســیاری 
از کشــورهای مشــاهده شــده اســت )6(. بســیاری از کشــورها برای 
ــت هــای بهداشــتی در سراســر  ــت مراقب ــه و کیفی گســترش دامن
جوامــع خــود، ایــن فرصــت را در اختیــار پرســتاران قــرار داده انــد تا 
اصــل عدالــت را در سیســتم هــای مراقبــت هــای بهداشــتی اجــرا 
نماینــد. در حــال حاضــر تغییرات سیســتم و نظام بهداشــتی در ایران 
بــدون در نظــر گرفتــن نیازهــای مشــتری و افزایــش هزینــه هــای 
مراقبــت هــای بهداشــتی، آن هــم بــا افزایــش جمعیــت ســالمندان 
و نســبت بیشــتر بیمــاری هــای مزمــن در جامعــه در حــال انجــام 
اســت )12(. در کشــورهایی ماننــد کانــادا و ایــالات متحــده، گرچــه 
ــن  ــا تخمی ــد، ام ــی کنن ــا کار م ــر پرســتاران در بیمارســتان ه اکث
زده مــی شــود کــه بــا تغییــر سیاســت هــای مربــوط بــه ســاختار 
نظــام بهداشــتی، تــا ســال 2020 بیشــتر آنــان در مراقبــت هــای 
مربــوط بــه ســطح جامعــه شــرکت خواهنــد کــرد )18(. آنچــه کــه 
در مطالعــات منجــر بــه اســتخراج ایــن چالــش شــد، اشــاره آنــان 
بــه طــور مســتقیم و غیــر مســتقیم بــه عوامــل مربــوط بــه ســاختار 

و سیاســت هــای نظــام هــای بهداشــتی، منجــر بــه عــدم شــكل 
گیــری مناســب جایــگاه پرســتاران در حیطــه خدمــات بهداشــتی 
ــا وجــود بیش از 20 هــزار  جامعــه محــور شــده اســت. بنابرایــن ب
پرستار بیــكار نیــز در ایــران و مهاجــرت برخــی از آنــان بــه دلیــل 
نبــود فرصــت شــغلی )8(، مــی تــوان چنیــن نتیجــه گرفــت کــه 
ــی  ــص کنون ــود نقای ــر وج ــل ب ــد دلی ــی توان ــتار نم ــود پرس کمب
ــد  ــران باش ــه در ای ــت ســامت جامع ــتی و وضعی سیســتم بهداش
و ایــن چالــش بــا سیاســت هــا و ســاختاربندی نظــام ســامت در 

ارتبــاط اســت.
چالــش دوم فاکتورهــای مربــوط بــه تخصیــص منابــع مالــی بــود 
کــه بــا مــرور منابــع یافــت شــد. مطالعــه ای نشــان مــی دهــد کــه 
مشــكات مربــوط بــه ایــن بخــش از جملــه میــزان پرداخــت هــا 
بــه پرســتارانی کــه در موقعیــت هــای اجتماعــی و ســطح جامعــه 
ــتی  ــز بهداش ــابه در مراک ــای مش ــت ه ــر از موقعی ــتند، کمت هس
ــه پرســتاران  ــودن پرداخــت هــا ب ــن ناکافــی ب اســت )19( و همی
ارائــه دهنــده خدمــات در ســطح جامعــه نســبت بــه پرداخــت هــا 
بــه پرســتاران حیطــه درمــان، ســبب ســوق آنــان بــه ســمت حیطه 
درمــان شــده اســت. همچنیــن وجــود فرصــت هــای نابرابــر جهت 
پیشــرفت ایــن حرفــه در ارائــه خدمــات بــه جامعــه، ســطح انگیــزه 
آنــان را جهــت ترغیــب بــه انجــام مراقبــت هــای جامعــه محــور 
کاهــش داده و رفتــه رفتــه ایــن جایــگاه اهمیــت خــود را از دســت 
داده اســت )13(. در حــال حاضــر وجــود سیســتم مراقبت بهداشــتی 
ــه  ــامت" ب ــای س ــگیری و ارتق ــه" پیش ــور" و ن ــاری مح "بیم
خصــوص در ایــران، خــود مــی توانــد عاملــی تاثیرگــذار در صــرف 
هزینــه هــای هنگفــت در حیطــه درمــان باشــد و نظــام ســامت را 
بــا کمبــود بودجــه هــای لازم جهــت تخصیــص بــه بخــش هــای 
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پیشــگیری مواجــه ســازد. بــه همیــن ســبب تخصیــص منابــع در 
ــا  ــه پرســتاران را ب ــان از جمل ــه کارکن بخــش هــای پیشــگیری ب

چالــش مواجــه نمایــد.
ســومین چالــش، فاکتورهــای مربــوط به ســاختار آموزش پرســتاری 
بــود.  از آنجایــی کــه ارائــه مراقبــت هــای بهداشــتی بــه مــردم از 
مراکــز درمانــی ماننــد بیمارســتان هــا بــه مراکــز اجتماعــی منتقــل 
شــده اســت، بنابرایــن، روش هــای آمــوزش دانشــجویان پرســتاری 
بایــد بــر مبنــای جامعــه باشــد. ایــن امــر بــه سیســتم اجــازه مــی 
ــه  ــادر ب ــد کــه ق ــه ای آمــوزش ببینن ــه گون ــا پرســتاران ب دهــد ت
انجــام الزامــات نظــام ســامت باشــند. نتایــج یــك مطالعــه دربــاره 
آمــوزش دانشــجویان در مبحــث بهداشــت جامعــه نشــان داد کــه 
دانشــجویان بــه کارآمــوزي بهداشــت جامعــه بــه عنــوان فرصتــی 
بــرای اســتراحت در بیــن دروس نگریســته و ایــن نگرش نــوع رفتار 
آنــان را در ایــن نــوع کارآمــوزي تحــت تأثیــر قــرار مــي دهــد، لــذا 
دانشــجویان انگیــزه لازم را هــم بــراي حضــور فعــال در کارآمــوزي 
نخواهنــد داشــت )6(. بــه عــاوه پرســتاران بهداشــت جامعــه مــی 
ــد  ــه تنهــا مهــارت هــای بالینــی خــود را برجســته کنن بایســت ن
بلكــه اندیشــه هــای انتقــادی، حمایــت و توانایــی هــای لازم بــرای 
ارائــه خدمــات جامعــه محــور را کســب نماینــد و نیــز درك عمیقــی 
از مســائل بهداشــتی داشــته باشــند )20(. اگرچــه آموزش پرســتاران 
بهداشــت ســامت جامعــه در مقاطــع تحصیــات تكمیلــی جهــت 
از بیــن بــردن ایــن مانــع از ســالیان پیــش در ایــران شــروع شــده 
اســت امــا تقریبــاً هیــچ یــك از دانشــجویان ایــن مقطــع در ســطح 
جامعــه فعــال نبــوده، چــرا کــه ایــن موقعیت در سیســتم بهداشــتی 
ــی  ــع کارشناس ــوزش مقط ــت )12(. آم ــده اس ــف نش ــران تعری ای
ــتار در  ــش پرس ــاي نق ــر ایف ــتاري ب ــاي پرس ــكده ه ــز در دانش نی
بیمارســتان هــا تمرکــز دارد و بــه همیــن دلیــل فــارغ التحصیانــي 
بــا توانایــي هــاي انــدك یــا محــدود در ارائــه مراقبــت هــاي خــارج 
بیمارســتاني تربیــت مــي کننــد. گرچه در ســر فصــل پرســتاري نیز 
بــه جامعــه نگــري پرســتار تأکید شــده ولــي در عمــل دانشــجویان 
ــن  ــه ای ــتند، ک ــر هس ــان نگ ــتر درم ــان بیش ــتاري و کارکن پرس
ــه  ــا توجــه ب ــذا ب ــا فلســفه پرســتاري در تناقــض اســت )11(. ل ب
افزایــش انتظــارات جوامــع بــرای ارتقــای ســامت و مراقبــت های 
بهداشــتی مــی بایســت اصاحاتــی در ارائــه ایــن گونه مراقبــات در 

نظــر گرفتــه شــود.

ــم  ــه ه ــامت جامع ــتار س ــش پرس ــوم نق ــودن مفه ــن نب روش
ــود.  ــه ب ــامت جامع ــای س ــتاران در ارتق ــش پرس ــن چال چهارمی
آنچــه از ایــن مــرور متــون مــی تــوان اســتنتاج کــرد ایــن اســت 
کــه عــدم آگاهــی از توانمنــدی هــای پرســتاران منجــر بــه حضــور 
ــه مراقبــت در عرصــه هــای اجتماعــی  ــان در ارائ ــر آن کمرنــگ ت
شــده اســت. بــا توجــه بــه نتایــج یــك مطالعــه چنیــن مــی تــوان 
ــه  ــتی ب ــن بهداش ــی متخصصی ــه ناکاف ــه توج ــود ک ــت نم برداش
مهــارت هــا و نقــش هــای موثــر پرســتاران بــه طــور کلــی فلســفه 
اساســي بهداشــت، برنامــه هــاي درمانــي، طــرح هــاي بهداشــتي 
ــه را تحــت شــعاع خــود  و مفهــوم نقــش پرســتار ســامت جامع
قــرار داده اســت )3(. همچنیــن از آنجایــی کــه بیشــتر مراقبتهــای 
ــر  ــرادی غی ــاده توســط اف ســامتي در روســتاها و نواحــي دور افت
از پرســتاران صــورت مــی پذیــرد، ایــن مســئله بــه نوبــه ی خــود 
مفهــوم نقــش پرســتار ســامت جامعــه را در دیــدگاه جامعــه تغییــر 
داده و ســبب حضــور بســیار کــم پرســتاران توانمنــد در ایــن مراکــز 
ــا  ــه نوعــی ب ــر کشــورها ب ــذا از آنجــا کــه اکث شــده اســت )7(. ل
چالــش هــای مختلفــی در ارائــه خدمــات بهداشــتی خــود مواجــه 
ــز  ــد و نی ــد کن ــع را تهدی ــد ســامت جوام ــی توان ــه م هســتند ک
ــا توجــه ظهــور تهدیدهــای ســامت جهانــی در عصــر حاضــر،  ب
روشــن شــدن مفهــوم پرســتار ســامت جامعــه ضــروری بــه نظــر   

مــی رســد.

نتیجه گیری
ــن نتیجه گرفت  ــی توان چنی ــج و یافته هاي مطالعه حاضر م از نتای
که وجــود چالــش هــای مربــوط بــه جایــگاه پرســتاران در جامعــه 
از جملــه مشــخص نبــودن مفهــوم نقــش پرســتار ســامت جامعــه، 
ــوه ی  ــامت و نح ــام س ــای نظ ــت ه ــی، سیاس ــاختار آموزش س
تخصیــص منابــع، حلقه هایي وابسته به هم هستند که چگونگي 
انجــام مراقبــت پرســتاری را در ســطح جامعــه تحت تأثیر قرار 
ــرد  ــي نظــام ســامت از رویك ــب بازبین ــن ترتی ــه ای ــد. ب مي دهن
درمــان محــض بــه ارائــه مراقبــت هــای پیشــگیرانه نظیــر تغییــر 
در رونــد کنونــی اســتخدام پرســتاران، بازبینــی نیازهــای یادگیــری 
آنــان جهــت تأمیــن پاســخ هــای مــداوم بــه نیازهــای بهداشــتی 
مــردم، بــه خصــوص برنامــه ریــزی جهــت افزایــش مهــارت هــا 
ــای  ــدن درب ه ــاز ش ــا ب ــراه ب ــتاران هم ــاي پرس ــدي ه و توانمن
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مراقبــت در منــزل و نیــز تــاش سیاســتگذاران و مســئولین 
ــتار  ــوم پرس ــگاه و مفه ــن جای ــا و تبیی ــت ارتق ــتاري در جه پرس
ــا را در  ــش ه ــن چال ــیاری از ای ــد بس ــی توان ــه، م ــامت جامع س
مســیر ارتقــای ســامت مــردم برطــرف نمایــد. افزایــش همــكاری 
هــای بیــن بخشــی بیــن حرفــه پرســتاری و فیلدهــای ســامت 
ــرآورده نمــودن  ــه منظــور پیشــرفت هــای ســریعتر در ب ــه ب جامع
اهــداف ســامت جهانــی و تقویــت همــكاری بیــن رشــته ای نیــز 
لازم اســت.  مطالعــات بیشــتر در جهــت تعییــن راهكارهــای دقیــق 
ــع و  ــن موان ــه منظــور کاهــش ای ــر ب ــای بهت ــزی ه ــه ری و برنام

ــه نظــر مــی رســد. مشــكات ضــروری ب

سپاسگزاری
نویســــندگان بــر خــود لازم مــی داننــد مراتــب تقدیــر و تشــكر 
خــود را از کارکنــان محتــرم کتابخانــه مرکــزی دانشــــگاه علــــوم 
ــه جهــــت  بهزیســتی و توانبخشــی تهــران و پژوهشــگرانی کــ
جســــتجوي منابــع و مقــالات در انجــام مطالعــه حاضــر همراهــی 

ــد. ــه عمــل آورن ــد، ب نمودن

 تضاد منافع
ــزارش                            ــی را گ ــاد منافع ــیچ تض ــه هـ ــن مطالعـ ــندگان ای نویس
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