
 مفاهیم پرستاری

 پرستاری فرآیند

روشی است برای سازماندهی ارائه مراقبت پرستاری و حل مشکل، که به منظور رفع نیازهای بهداشتی و مراقبتی افراد 

ریزی و اجرای برنامه مراقبتیی اسیت کیه     هر فرآیند پرستاری تعیین نیازهای مراقبتی موجود، طرح و برنامه. رود به کار می

 .شود ارزشیابی تعیین مینهایتاً مؤثر بودن مداخلات 

 

 پرستاری فرآیندمراحل 

 بررسی و شناخت 

 تشخیص پرستاری 

 ریزی برنامه 

 اجرا 

 ارزشیابی 

هدف از این کار، به (. تجزیه و تحلیل)ها به یکدیگر  آوری سیستماتیک اطلاعات و ارتباط دادن داده یعنی جمع :بررسی

های گذشته و تجربییات  در واسیطه بیا     و و اقدامات بهداشتی، بیماریدست آوردن اطلاعات در مورد سطح سلامت مددج

آن و نگرش مددجو در مورد مراقبت بهداشتی است که از آنها در جهت طرح مراقبت انحصاری برای آن میددجوی خیا    

 .شود استفاده می

ای،  اینیه فیزیکیی، خیانواده   اطلاعات مورد نیاز برای این مرحله از طریق تاریخچه بهداشتی و بررسی وضعیت سیلامت، مع 

بیه دسیت   ...( آزمایشیات رادیوویو ی و   )اعضای دیگر گروه خدمات درمانی، گزارش اعضای گروه درمانی و گزارشات بهداشتی 

 .شود آید، سپس اطلاعات ثبت می می

مل نگیاه  معاینیه فیزیکیی شیا   . باشد می( گیری اندازه)های جمع آوری اطلاعات شامل مشاهده، مصاحبه و معاینه  روش

 .باشد کردن، گوش کردن، ومس و بو کردن می

های فرد، خانواده و جامعه بیه مشیکلات احتمیاوی ییا      یک قضاوت باوینی پرستار است درباره پاسخ :تشخیص پرستاری

 .ای است برای انتخاب مداخلات جهت دستیابی به فرآیندهای مورد انتظار پایه. ای که در سلامتی وجود دارد باوقوه

 

 ع تشخیص پرستاریانوا

 واقعی

دهد فرد، جامعه ییا خیانواده در معیرض آسییش بیشیتری از آن       که نشان می: در معرض خطر و در معرض خطر بیشتر

اعتبیار ایین تشیخیص بیه عامیل      . گفتند مشکل نسبت به بقیه در شرایط مساوی است که قبلاً به اینها مشکلات باوقوه می

 .خطر آنها بستگی دارد



 .آوری شود دهد که باید در مورد آن اطلاعات اضافه جمع یک مشکل احتماوی را شرح می: احتماوی تشخیص پرستاری

Wellness nursing diagnosis :  تشخیص پرستاری که نشان دهندۀ انتقال از یک سطح سلامت به سطوح بیاتتر

 .شودررسی میهای مثبت بدر این تشخیص وضعیت. خواهداست و برای نوشتن آن عامل در ارتباط نمی

Syndrome nursing diagnosis: ییک علیت واحید بیرای     . های یکسیان بندی علایم و نشانهدسته بندی و طبقه

در رده  5891ها با علت ناشناخته از تشخیص پزشکی جدا است و قبیل از سیال    ها یا گروهی از تشخیصمجموع تشخیص

 .استفاده 5دم سوءبندی تشخیص پرستاری وجود نداشته مثلاً در معرض خطر سن

کند و بیرای تیدابیر    عوارض فیزیووو یکی هستند که پرستار شروع، یا تغییر وضعیت آنها را کنترل می: مشکلات جانبی

مشیکلات جیانبی   . کنید  آن از پیشنهادات پزشکی و مداخلات پیشنهادی خود برای به حداقل رساندن عوارض استفاده می

 .ها، داروها، تروما و غیره باشندناشی از درمان توانند ای هستند که میعوارض باوقوه

 

  :ریزی برنامه

 :ریزی مراحل برنامه

 های پرستاری و مشکلات همراه بندی تشخیص اووویت 

 تعیین اهداف کوتاه مدت، بلندمدت و میان مدت 

 تعیین مداخلات متناسش با اهداف 

 وه داردمشخص کردن مداخلاتی که نیاز به همکاری سایر اعضاء گر. 

 تعیین برآیندهای مورد انتظار 

های پرستاری، مشکلات جانبی، اهداف، مداخلات پرستاری و برآینیدهای میورد انتظیار و    مستند کردن تشخیص -

 برنامه مراقبت پرستاری 

در میان گذاردن اطلاعات کسش شده از بیمار با اعضاء گروه ارائه خیدمات، بیه منظیور رفیع نیازهیای بیمیار بیه         -

 ترین فردبهترین شکل و توسط مناسش

تیر دارنید هیرم     بندی، اووویت بیشتر را باید به مسایل و مشکلاتی داد که نیاز بیه میداخلات هیر سیه سیریع     در اووویت

 .بندی تشکیلات استنیازهای مازوو یک سهارسوب مفید برای اووویت

ف راهنمیایی اسیت بیرای انتخیاب مداخلیه و منبیع       نوشتن هد. بندی باید اهداف و برآیندها نوشته شودبعد از اووویت

طبق تعریف برآیند مورد انتظار عبارت است از رفتار مورد انتظار بیمیار کیه قابیل    . مقایسه برای ارزشیابی بعد از مداخلات

اجرای مداخلات، مستلزم داشتن قضیاوت  . اندازه گیری بوده و نشان دهنده میزان پیشرفت وی در هدف حل مشکل است

 .گیری در پرستار است های تصمیم ، تفکر انتقادی و مهارتصحیح

                                                           
1
 .Risk for disuse syndrome 



بیا انجیام   . به یاد داشته باشیم هدف مداخلات بیمارمدار بوده و در جهیت کسیش نتیای  و اهیداف تعییین شیده اسیت       

 .رسد ریزی شده مرحله اجرای فرآیند پرستاری به اتمام می مداخلات برنامه

ررسی پاسخ بیمار به مداخلات انجیام شیده و همچنیین مییزان دسیتیابی بیه       ارزشیابی به پرستاران امکان ب: ارزشیابی

های بیمار به اقدامات درمیانی نییز میورد ارزییابی     به موازات انجام مداخلات پرستاری پاسخ. دهد اهداف تعیین شده را می

 .شودگیرد و برنامه درمانی براساس شرایط بیمار تعدیل می قرار می

 

 :ادراکات حسی

و ادراکیات حسیی بیی  از حید      monotomyیا مونوتیومی   Sensory Depreviationاز ادراک حسی محرومیت 

sensory over load  یا موتابیلیتیmotability باشند دو بعد مهم ادراکات حسی می. 

S.D :های حسی کمتر از حد تحمل فرد باشد وقتی داده. 

S.O: های حسی بی  از حد تحمل فرد باشد وقتی داده. 

 

 :مل مؤثر بر کار حواسعوا

 فقدان محرک در محیط و افزای  محرک در محیط :عوامل محیطی

های عصیبی، اخیتلال در کیورتکس، تغیییرات ایجادشیده       اختلال درگیرنده حسی، اختلال فراورده :عوامل فیزیووو یک

 (در روند رشد و تکامل)های مختلف زندگی  دوران

 

 :فرآیند درک حسی

 ( R.A.Sکننده حسی  سیستم تنظیم)هیپوتاتموس  –حسی  های گیرنده+ محرک حسی 

باشد در نتیجه تنظیم اطلاعات به هم خورده فرد دسار  بی  از حد می inputsشود سون  می S.Oدر فردی که دسار 

 .گیرد پذیری، گیجی و هذیان شده و درک صورت نمی تحریک

شود و فرد دسار خواب آویودگی،   ازه کافی تحریک نمیبه اند R.A.Sناکافی است بنابراین  inputs S.Dدر فرد دسار 

 .شود عدم آگاهی و گیجی می

شبیه به هم است و برای تشخیص باید عوامل بوجودآورندۀ محیطیی را بررسیی    S.Dو  S.Oهای  گاهی علائم و نشانه

 .کنید

 

 :S.Oو  S.Dنکات مورد توجه در بررسی 

 فاکتورهای فردی



 (اتاز نظر محرک)فاکتورهای محیطی 

 

بررسی حواس پنجگانه، بررسی وضعیت شناختی، وضیعیت عصیبی، وضیعیت ارتبیاطی، وضیعیت       :فاکتورهای فردی شامل

. باشید  ، وضعیت رشد و تکامل، وضعیت روانی، داروهای مصیرفی میی  (ادراکات حسی بیشتر فعاویت بیشتر )حرکتی 

 .حرکتی ودگی به دویل بیشود، مثلاً خواب آو پس از مرور اطلاعات، تشخیص پرستاری داده می

 مهمترین تشخیص پرستاری در محرومیت از ادراکات حسی به علت تحریکات بی معنی است :نکته. 

 احتمال تحریکات بی  از حد معموتً به علت محرکات محیطی نامناسش است :نکته. 

 

 :اهداف

هیا در ایین افیراد     کی از مهمترین مراقبتی. باشد دار برای بیمار می ایجاد ادراکات حسی معنی S.Dمهمترین هدف در 

هیدف کیاه  محرکیات محیطیی نامناسیش اسیت و مهمتیرین         S.Oدر . شان است توصیه به استفاده از عینک و سمعک

 .ها در روز است ها در شش و روشن گذاشتن سراغ مراقبت در این افراد خاموش کردن سراغ

 

 مفهوم قلمروگرایی

داننید و در آن   ، آب و هواست که گروهی از موجیودات آن را از آن  خودشیان میی   قسمتی از زمین :Territoryقلمرو 

 .کنند تصرف می

دانید و در مقابیل   شود که خود را ماوک آن میی  رفتاری است که به واسطۀ آن، موجود مدعی محیطی می :قلمروگرایی

 .کند تجاوز دیگران از آن دفاع می

 .شود عمده و یک نیاز اساسی محسوب میمحدودۀ قلمرو انسانی در پرستاری یک مسأوه 

 

 :انواع محدودۀ قلمرو

 .های اجتماعی است ها و موقعیت ها، عقاید، ارزش تجارب فرد از خویشتن، شناخت نگرش: محدودۀ روانی

دارای دو بخ  است، بخ  مرکزی که به وسیله بدن اشغال شیده و بخی  محیطیی کیه      (:جسمی)محدودۀ فیزیکی 

هیای بیدن کمتیر و در     این فضا که در کناره. ، مرز نامشخص دارد و با خود شخص در حرکت استفضای اطراف بدن است

 .شود قسمت جلو بدن و پشت سر بیشتر است فضای شخصی نیز نامیده می

باید شرایط آن را آماده کنند مانند  ای است که ورود به آن برای افراد مختلف آزاد است و میمحدوده: محدوده عمومی

 ... .ا، کتابخانه، مساجد وه پارک



ای است که ورودش فقط برای افراد خاصی آزاد است و ممکن اسیت دارای ابعیاد    محدوده (:خصوصی)محدوده خانگی 

 .مختلف باشد، از خانه گرفته تا یک قبیله و کشور

 

 :محدوده قلمرو بدنی در ارتباطات

 :شود ه تقسیم میدر واقع همان فضای مشخصی است که از نظر فاصله به سهار دست

در این فاصله آگیاهی حسیی از وجیود شیخص دیگیر      . باشد سانتیمتر می Int personal D: 51-1/7فاصله صمیمی 

جزء در موارد خا  مانند ارتباط با افراد نزدیک فامییل، کیه   . آید شدت یافته، تن صدا آهسته است و جزئیات به سشم می

 . شود در غیر این صورت تهاجم یا تجاوز محسوب می

ارتباط کلامی بدون احساس . متر به شکل ارتباط خصوصی بین دو نفر است Personal D.: 2/5-1/0فاصله شخصی 

 . خورد این فاصله در برخوردهای عادی به سشم می. باشد نزدیکی موجود است و تن صدا متوسط می

 .شود ی اجتماعی دیده میها های اداری و محیط متر که در فعاویت Social D: 6/3-2/5فاصله اجتماعی 

متر و معموتً در تدریس و جلسات رسمی و سیمینارها ایین فاصیله     7/3بی  از  :Public D( عمومی)فاصله همگانی 

 . شود حفظ می

 در پرستاری بیشتر با فاصلۀ شخصی سرو کار داریم :نکته . 

اسیتفاده از فضیای شخصیی مهمتیرین     . ها، قوانین و دستورات معینی هسیتند  محدودۀ این فواصل تابع فرهنگ، ارزش

 .وسیله ارتباط غیرکلامی است

 

 :انواع تهاجم به محدوده قلمرو

 ای تماس محاوره -(جسمی)تماس عینی  -تماس بدنی. 

 عکس اوعمل افراد برای حفظ قلمرو: 

 دفاع از قلمرو 

 اجازه ورود به قلمرو 

 گیری و انزواطلبی کناره 

 توسعه قلمرو 

 آمیز اومتتعامل مس 

 

 :عوامل مؤثر بر قلمرو طلبی

  (تحرک، سطح هوشیاری، سن، جنس)متغیرهای فیزیووو یک 



 متغیرهای فرهنگی اجتماعی 

 یابد هر سه تحرک کمتر باشد حساسیت نسبت به محدوده قلمرو افزای  می. 

 یابد هر سه هوشیاری افراد کمتر باشد حساسیت به محدوده قلمرو افزای  می. 

 راد ساومند و زنان حساسیت بیشتری نسبت به محدوده قلمرو خود دارنداف. 

 گذارد اوعمل افراد نسبت به تهاجم به محدودۀ قلمرو تأثیر میهای حاکم بر جامعه بر عکسها و نورم عقاید، ارزش . 

 

 مفهوم ساومندی

گیردد   قوای جسمی و روحی روانی میی  تغییرات د نراتیو، خودبخودی و پیشرونده و غیرقابل بازگشتی که باعث تحلیل

 .شودساومندی گفته می

Gerontology: باشد می... شناسی، بیوشیمی، فیزیووو ی و مطاوعه فرآیند پیری از بعد روانشناسی، جامعه. 

Geriatrics: طش ساومندی، مطاوعه مشکلات ساومندی است. 

 

 :بندی سازمان بهداشت جهانی در مورد سن و ساومندی تقسیم

 51  میانسال -سال 18تا 

 60 مسن –سال  70تا 

 71  (پیر)ساومند  -سال 80تا 

 80 خیلی پیر -سال به بات 

 

 :هاخصوصیات ساومندی در انسان

 عمومیت داشتن 

 دگرگونی در جهت تخریش 

 

 :عوامل مؤثر در ساومندی

 عوامل ارثی ( 5

 ...(ها، هیجانات و فیزیکی، استرس)عوامل محیطی ( 2

 

 :کننده شروع دوران ساومندی امل تعیینعو

 .وضع جسمی، وضع روحی، تغذیه، جنس، سن فیزیکی، زمانی و روانی



 

 :های ساومندینظریه

 .شود میرد و هورمون رشد تووید نمی شود، سلول می وقتی برنامه  نتیک ارثی کامل می :نظریه  نتیک

 .شود کند و باعث تخریش می داخل میهای ایمنی در سن پیری با بدن ت واکن  :نظریه اتوایمیون

 .شود تجمع کلا ن در بافت پیوندی سبش تغییرات پیری می :نظریه کلا ن

 .گردد ها و کار مداوم باعث کاه  کفایت عملی فرد می استرس :نظریه فرسودگی

 

 :نیازهای اساسی ساومندی

 نیازهای فیزیووو یک

 نیاز به ایمنی

 نیاز به اعتماد به نفس

 

 :ساومندی بیماری در

آگاهی از درد، تغییر درجیه حیرارت بیدن و تیداخل     : به هنگام مراقبت از ساومند بیمار توجه به نکات زیر اساسی است

کنید توجیه کنیید زییرا آگیاهی از درد و احسیاس درد در        به کوسکترین و کمترین دردی کیه سیاومند ابیراز میی    . دارویی

تغییر درجه حرارت ساومندان در پاسیخ  . ناشی از یک مشکل جدی باشد تواند ساومندان کم است بنابراین احساس درد می

به عوامل عفونی کاه  پیدا کرده و تداخل دارویی در آنها به دویل اختلاتت در جذب و دفیع و متابوویسیم دارو افیزای     

 .یابد می

 

 :ها در ساومندی مهمترین تغییرات سیستم

در تنفس، افزای  حجم باقیمانده، در دستگاه گیوارش کیاه  حرکیات    ده قلبی،  در قلش مهمترین تغییر، کاه  برون

دودی، در سیستم عضلانی اسکلتی کاه  بافت استخوانی، در سیستم ادراری، کاه  ظرفیت مثانیه و در سییتم عصیبی    

 .باشد کاه  سرعت پاسخ رفلکسی می

 و در یک به هنگام آموزش به فردی ساومند مطاوش باید خلاصه و مفید بوده  :1 نکتهforce زمانی نباشد. 

 به دوییل واکین    )مهمترین نکته در بهداشت فرد ساومند توجه به بهداشت سیستم تناسلی ادراری است  :2 نکته

 (دیررس

 ر یم غذایی در فردساومند بایستی کم کاوری، کم فسفر و پرکلسیم باشد :3 نکته. 

 



 مفهوم تنیدگی و سازگاری

گوینید،   ز تعادل جسمی، روانی و اجتماعی خارج یا این تعادل را تهدیید کنید، تنییدگی میی    به هر عاملی که انسان را ا

 .نامند عامل به هم خوردن تعادل و تن  را استرسور می

 

 (:استرس)خصوصیات تنیدگی 

 .عامل نامحسوسی است مگر اینکه تشدید گردد و شواهدی را بروز دهد -5

 .برای زندگی و حیات تزم است -2

 .غیرقابل تقسیم است امّا عوامل ایجادکننده آن قابلیت تقسیم دارد خودش -3

 

 :زامنشأ عوامل تنیدگی

 عوامل محیطی 

  شیمیایی -عوامل فیزیکی 

 عوامل روانی 

  فرهنگی -عوامل اجتماعی 

 

 :زا در انسان آثار عوامل تنیدگی

 .کنند ش میدهد یا تهدید به آسیش و تخری بدن را مورد آسیش و تخریش قرار می

 . کنند در رشد و تکامل و بازدهی انسان وقفه ایجاد می

 .اندازد بدن را از حاوت تعادل جسمی روانی خارج کرده یا تعادل آن را به مخاطره می

 

 :Freemanعوامل ایجاد تنیدگی از نظر فریمن 

ماننید کمبیود آب و   . روری اسیت ای که برای سلامت انسان ضی  ناشی از کمبود فاکتورهای اوویه: زا فشارهای محرومیت

 اکسیژن، عدم محبت و توجه به کودک، ایزووه شدن اجتماعی

مثلاً تغذیه بی  از حد سبش بروز ساقی، تحریکات حسی بی  از حید  : روی در هر امری فشارهای مفرط ناشی از زیاده

 .گردد و افراط در روابط اجتماعی سبش استرس می sensory overسبش 

 .هرگونه تغییر در زندگی مانند تغییر در شغل، خواب و خوراک :ز تحول و تغییرفشارهای ناشی ا

 



مثلاً مهاجرت، حساسیت به مواد شیمیایی یا غذایی، بنابراین تنیدگی بیه طیور دائیم در     :فشارهای ناشی از عدم تحمل

شیود   تنییدگی در بیدن میی    زا به عاملی که باعث شدت یافتنزندگی وجود دارد ووی میزان آن در حد عادی است و تن 

 . گردد اطلاق می

 

 :واکن  افراد در برابر تنیدگی

 :بستگی دارد به

 مشخصات محرک

 مشخصات فردی

 .شدت، مدت و تعداد محرک است :منظور از مشخصات محرک

 .باشد وضعیت  نتیکی، نوع شخصیت و وضعیت روانی، جسمی و اجتماعی فرد می :منظور از مشخصات فردی

 

 :سازگاری

ازگاری همان شکل گیری رفتار است که فرد پس از انطباق مشخص با محرک، برای حفظ حاوت ثبات خیود نسیبت   س

 .کندبه محیط داخلی و خارجی اقدام می

 

 :سازگار شدن

برد تا بیه محرکیاتی کیه ممکین اسیت       های انطباقی خود را به کار می فرآیندی است که طی آن شخص تمام مکانیسم

 .یدکننده باشند فائق آیدمحرکی تازه یا تهد

او برای سازگار شدن با تنیدگی شیدید در انسیان، گیذر از سیه     . ها تنیدگی استمعتقد است زمینه تمام بیماری سلیه

 :کند مرحله را پیشنهاد می

 های مناسبی را برای مقابله بیا  شود و مکانیسم که در آن انسان از وجود تنیدگی آگاه می :alarm stageمرحله اخطار 

 .تواند آگاهانه یا ناآگاهانه باشد، این مرحله کوتاه و نجات دهنده است این اعمال می. کند آن فراهم می

 .در این مرحله بخ  مرکزی آدرنال و سیستم سمپاتیک فعاویت دارند

 رو به رو شدن با عامل تن  زاست و غاوبیاً نتیجیه آن سیازگاری و بازگشیت بیه      :resistance stageمرحله مقاومت 

 .کنند کنند و فرد را برای دفاع بیشتر آماده می در این مرحله بخ  قشری آدرنال و هیپوفیز دخاوت می. تعادل پویاست

در صییورتی کییه مقاومییت نتوانیید سییبش سییازگاری شییود یعنییی  :degenerative stageمرحلییه فرسییودگی واضییح 

 . گردد می های بدن مؤثر نباشند تعادل مختل شده، بیماری یا مرگ عارض مکانیسم

معرفیی   general adaptation syndrome (G.A.S)سلیه این سه مرحله را به نام سندرم عملیی سیازگاری ییا    

 .کرده است



 

 :انواع سازگاری

 موضعی -

 عمومی -

 

 :پرستاری از بیماران تحت استرس

های دفاعی بیرای مقابلیه    انیسمهدف اوویه در این بیماران این است که بیمار از موقعیت تن  زا دور شود یا از تمام مک

 .با آن کمک بگیرد

 مانند استراحت: های دفاعی مشخص حمایت از مکانیسم -

 جلوگیری از تنیدگی روحی و جسمی بیشتر -

 تسکین ناراحتی -

 مراقبت مهم در تنیدگی، پیشگیری از تنیدگی است :نکته. 

 وند در حیاوی کیه رفتارهیای تیدافعی موجیش      شی  رفتارهای سازشی سبش تطبیق فرد با موقعیت خیا  میی   :نکته

 .شوند که فرد خود را از موقعیت دور سازد می

 

 و خواب های بیووو یکیمفهوم ریتم

های بیووو یک به منظور هماهنگی با محییط وجیود    در هر انسان، ریتم. ای وقایع هستند ها در حقیقت تکرار دورهریتم

 .دارد

 

 :های بیووو یک ریتم

هیای بیووو ییک    ده و خودنگهدار موجود در محیط داخل و خارج گیاهیان، حیوانیات و انسیان را رییتم    اوگوی تکرارشون

 .ها برای سازگاری و بقای ارگانیسم ضروری است این ریتم. نامند می

 


