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Abstract
Introduction: Nurses' participation in health policy making for the quality of patient care as well 
as improving the position of nurses is a vital and inevitable necessity. Therefore, this study was 
conducted with the aim of barriers and facilitators of nurses' participation in health policy.
Methods: In this narrative review study, using keywords related to nurses 'participation in health 
policy making, barriers and facilitators of nurses' participation in health policy making, studies were 
conducted that were published in Persian or English and in full text, in the period 2010 to 2022. ; 
Searched in Science Direct, PubMed, Scopus, Google Scholar, SID and Magiran databases. Articles 
that were not in line with the purpose of the research were excluded from the study. Out of 100 
searched articles, 12 related articles were finally selected.
Results: Barriers to nurses' participation in health policy are related to factors such as organizational 
factors, factors related to nurses themselves and facilitators of organizational participation to 
individual, organizational and environmental factors.
Conclusions: Identifying barriers and facilitators of nurses' participation in health policy making can 
enable nurses to build a better future for their nursing position and because policies affect all aspects 
of nursing practice by changing the position of nursing publicly many changes in quality Care will 
be provided to patients. On the other hand, considering that students are familiar with policy-making 
in the specialized doctoral program, it is suggested that familiarity with policy-making be included 
in the undergraduate curriculum.
Keywords: Nurses' participation in policy making, Barriers of nurses' participation in policy making, 
Facilitators of nurses' participation in policy making .
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چکیده
مقدمــه:  مشــارکت پرســتاران در سیاســت گــذاری ســامت جهــت کیفیــت مراقبــت از بیمــار و هــم چنیــن ارتقــاء جایــگاه پرســتاران، 
ضرورتــی حیاتــی و اجتنــاب ناپذیــر اســت. بنابرایــن ایــن مطالعــه بــا هــدف موانــع و تســهیل کننــده های مشــارکت پرســتاران در سیاســت 

گــذاری ســامت انجــام گردیــد. 
ــذاری  ــتاران در سیاســت گ ــا مشــارکت پرس ــط ب ــدی مرتب ــات کلی ــتفاده از کلم ــا اس ــی، ب ــروری روایت ــن پژوهــش م روش کار: در ای
ســامت، موانــع و تســهیل کننــده هــای مشــارکت پرســتاران در سیاســت گــذاری ســامت، مطالعــات انجــام شــده کــه بــه زبــان هــای 
 Science فارســی یــا انگلیســی و بــا متــن کامــل، در محــدوده زمانــی 2010 تــا 2022چــاپ شــده بودنــد؛ در پایــگاه هــای اطلاعاتــی
Direct ، PubMed ، Scopus ،Google Scholar ، SID و Magiran جســتجو شــدند. مقالاتــی کــه همراســتا بــا هــدف تحقیــق نبــوده، 

از مطالعــه حــذف شــدند.  از 100 مقالــه ی جســتجو شــده، در نهایــت 12 مقالــه مرتبــط انتخــاب شــدند.
یافتــه هــا: موانــع مشــارکت پرســتاران در سیاســت گــذاری ســامت بــه عواملــی همچــون عوامــل ســازمانی، عوامــل مربــوط بــه خــود 

پرســتاران و تســهیل کننــده هــای مشــارکت ســازمانی بــه عوامــل فــردی، ســازمانی و محیطــی مرتبــط مــی باشــد. 
نتیجــه گیــری: شناســایی  موانــع و تســهیل کننــده هــای مشــارکت پرســتاران در سیاســت گــذاری ســامت مــی توانــد پرســتاران را 
قــادر ســازد تــا آینــده ای بهتــر بــرای جایــگاه پرســتاری خــود بســازند و چــون سیاســت هــا بــر همــه ی جنبــه هــای عملکــردی پرســتاری 
تاثیرگــذار اســت بــا تغییــر جایــگاه پرســتاری علنــا تغییــرات زیــادی در کیفیــت مراقبــت بــه بیمــاران ارائــه خواهــد شــد. از طرفــی بــا توجه 
بــه اینکــه دانشــجویان بــا سیاســت گــذاری در پرســتاری مقطــع دکتــرای تخصصــی آشــنا مــی شــوند، لــذا پیشــنهاد مــی شــوند کــه 

آشــنایی بــا سیاســت گــذاری در پرســتاری در کوریکولــوم مقطــع کارشناســی گنجانــده شــود. 
کلیــدواژه هــا: مشــارکت پرســتاران در سیاســت گــذاری ســامت، موانــع مشــارکت پرســتاران در سیاســت گذاری، تســهیل کننــده های 

مشــارکت پرســتاران در سیاســت گذاری ســامت.

مقدمه 
در سراســر جهــان، پرســتاران بیشــترین تعــداد متخصصــان 
مراقبتهــای بهداشــتی را تشــکیل مــی دهنــد )1( و جایــگاه منحصر 
بــه فــرد و قدرتمنــدی در سیســتم مراقبــت هــای بهداشــتی دارنــد. 
ــه ســایر متخصصــان بهداشــت  آنهــا زمــان بیشــتری را نســبت ب
در مراقبــت مســتقیم از بیمــار صــرف مــی کننــد و بــا بیمــاران و 
ــاز شــدید و پریشــانی در تعامــل  ــع نی ــب در مواق ــواده هــا اغل خان

ــام  ــتی در تم ــتم‌های بهداش ــال 2050، سیس ــا س ــتند )2(.  ت هس
کشــورهای جهــان بــا چالش‌هــای جــدی از جملــه مــرگ ســالانه 
38 میلیــون نفــر بــر اثــر بیماری‌هــای واگیــر، شــیوع بیماری‌هــای 
نوظهــور و افزایــش 22 درصــدی جمعیــت بــالای 60 ســال مواجــه 
ــن  ــه ای ــخ ب ــتاری در پاس ــات پرس ــه خدم ــد. و ارائ ــد ش خواهن
چالشــها نقــش اساســی دارد )3(. پرســتاران در موقعیــت مناســبی 
ــه  ــوب و مجموع ــهرت خ ــی، ش ــدرت جمع ــا از ق ــد ت ــرار دارن ق
منحصــر بــه فــرد مهــارت هــا و تجربیــات خــود بــرای ســازماندهی 
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و تحریــک بــرای تغییــر اســتفاده کننــد. بــا وجــود قــدرت، شــهرت 
و مجموعــه مهــارت هــای منحصــر به فــرد، بســیاری از پرســتاران 
ــا  ــد. در مقایســه ب قــدرت سیاســی خــود را دســت کــم مــی گیرن
ــی و  ــازمان‌های مل ــتاران در س ــامت، پرس ــان س ــایر متخصص س
دولتــی فعــال هســتند، امــا بایــد گام‌هــای بیشــتری بــرای تغییــر 
حرفــه پرســتاری بــرای بهبــود ســامت و مراقبت‌هــای بهداشــتی 
ــای  ــت ه ــعه سیاس ــتاران در توس ــارکت پرس ــد )2(.  مش بردارن
بهداشــتی تضمیــن مــی کنــد که مراقبــت های بهداشــتی ایمــن، با 
کیفیــت بــالا، در دســترس و مقــرون بــه صرفــه اســت )4(. حضــور 
پرســتاران در سیاســت‌گذاری ســامت منجــر بــه بهبــود عملکــرد 
ــود  ــاران می‌ش ــت از بیم ــت مراقب ــش صلاحی ــتاری و افزای پرس
ــا مراجعــان تعامــل دارنــد و نیازهــای  )5(، زیــرا آنهــا از نزدیــک ب
بهداشــتی جمعیــت و عوامــل مؤثــر بــر ایــن نیازهــای بهداشــتی را 
ــکاران )2014(  نشــان  ــه Arabi و هم ــد )4(.  مطالع درک می‌کنن
ــت  ــامت، کیفی ــای س ــت ه ــر سیاس ــتاران ب ــر پرس ــه تأثی داد ک
ــاز  ــع و فرصــت هــای مــورد نی ــه مناب ــا دسترســی ب مراقبــت را ب
محافظــت مــی کنــد. محیــط شــغلی و نتایــج بیمــار را افزایــش می 
دهــد و باعــث بهبــود وضعیــت پرســتاران مــی گــردد )6(. شــورای 
بیــن المللــی پرســتاران )ICN( پیشــنهاد کرده اســت که پرســتاران 
بایــد در تمــام ســطوح سیســتم هــای بهداشــتی مشــارکت داشــته 
ــتاران را در  ــا پرس ــد ت ــته ش ــو خواس ــورهای عض ــند و از کش باش
سیاســت مراقبــت هــای بهداشــتی و اصلاحــات مشــارکت دهنــد. 
علیرغــم ســهم آن هــا در مراقبــت هــای بهداشــتی، آن هــا بنــدرت 
درگیــر در توســعه سیاســت گــذاری هســتند )7(. مطالعــات ســطوح 
متوســط مشــارکت پرســتاران در سیاســت گــذاری ســامت را در 
کنیــا )8(، ســطوح پاییــن مشــارکت  پرســتاران در سیاســت گــذاری 
ســامت را در اردن )9( و ســطح متوســط مشــارکت پرســتاران در 
سیاســت گــذاری ســامت را در ایــران )10( گــزارش کــرده انــد. 
عوامــل متعــددی بــر توانایی پرســتاران برای مشــارکت در سیاســت 
ــورد  ــان م ــن زم ــد یافت ــذارد، مانن ــی گ ــر م ــذاری ســامت تأثی گ
نیــاز، داشــتن دانــش و علاقــه مرتبــط در مــورد چگونگــی تأثیــر 
مســائل سیاســی بــر مراقبــت هــای بهداشــتی و حرفــه پرســتاری، 
پیشــرفت‌های تکنولوژیکــی پزشــکی و تســلط پزشــکی و درمانــی 
ــای  ــتاران را از مراقبت‌ه ــز پرس ــتی، تمرک ــای بهداش در مراقبت‌ه
ــه مراقبــت و درمــان فــردی ســوق داده  پیشــگیرانه و ترویجــی ب
اســت. ایــن امــر منجــر بــه کنــاره گیــری قابــل توجــه پرســتاری 
از فعالیــت هــای اجتماعــی و مشــارکت سیاســی و کاهــش شــهرت 
ــت. در  ــده اس ــی ش ــر اجتماع ــل تغیی ــوان عام ــه عن ــتاران ب پرس
نتیجــه، قــدرت پرســتاری در رابطــه بــا سیاســت گــذاری ســامت 
  )2017(  .AbuAlRub and Foudeh )4( ــت ــه اس ــت رفت از دس
ــی در  ــتاران اردن ــن مشــارکت پرس ــرخ پایی ــه ن ــتند ک ــار داش اظه

ــح  ــت توضی ــن واقعی ــا ای ــوان ب ــتی را می‌ت ــت‌های بهداش سیاس
داد کــه اکثــر شــرکت‌کنندگان عــاوه بــر نقش‌هــای کاری، 
ــان  ــت زم ــن اس ــه ممک ــتند، ک ــز داش ــی نی ــای خانوادگ نقش‌ه
کمــی بــرای فعالیت‌هــای سیاســت ســامت باقــی بگــذارد. 
فقــدان راهنمایــی بــرای پرســتاران توســط رهبــران پرســتاری نیــز 
مــی توانــد بــر مشــارکت آنهــا در توســعه سیاســت هــای ســامت 
تأثیــر منفــی بگــذارد )8(. نــگاه غالــب وزارت بهداشــت و درمــان 
ــذاری  ــت گ ــتاران در سیاس ــت پرس ــدم دخال ــتاری و ع ــه پرس ب
ــه مشــکلاتی  ــا رشــته ی تحصیلــی خــود از جمل هــای مرتبــط ب
اســت کــه باعــث نادیــده گرفتــه شــدن نقــش و جایــگاه پرســتار 
ــر  ــده ب ــن عقی ــم چنی ــود. ه ــی ش ــت ســامت م ــام مراقب در نظ
ایــن بــوده اســت کــه در نــگاه سیاســت گــذاران نظــام ســامت و 
پزشــکان، حرفــه ی پرســتاری جــدی گرفتــه نشــده اســت و ارزش 
ــات پرســتاری  ــران روی خدم ــت ســامت ای گــذاری نظــام مراقب
نامناســب مــی باشــد )11(. از طرفــی در ایــران، پرســتاران بیشــتر 
درگیــر مراقبــت از بیمــاران هســتند و در ســال‌های اخیــر، فرآینــد 
ــر  ــی و ب ــده‌ای طولان ــور فزاین ــه ط ــتان‌ها ب اعتباربخشــی بیمارس
ــن  ــت. ای ــوده اس ــنگین ب ــتان‌ها س ــان بیمارس ــه کارکن دوش هم
امــر بیشــتر بــه پرســتاران در ایــران کمــک کــرده اســت کــه زمــان 
کمــی بــرای مشــارکت در فعالیت‌هــای  سیاســت گــذاری ســامت 
داشــته باشــند )10(. پرســتاران بایــد در طراحــی و همچنیــن ارائــه 
ــد  ــا بتوانن خــط مشــی در هــر ســطح مشــارکت داشــته باشــند ت
ســهم خــود را در آینــده ای بهتــر بــرای مراقبــت هــای بهداشــتی 
بهینــه کننــد. امــا صــدای پرســتاران در سیاســت گــذاری از لحــاظ 
ــوده اســت پرســتاری بخــش عمــده ای از راه  ــف ب تاریخــی ضعی
حــل بــرای ســاختن آینــده ای بهتــر در مراقبــت هــای بهداشــتی 
اســت. گزینه‌هــای سیاســی آینــده بــه جــای اینکــه فقــط انتظــار 
اجــرای آن را داشــته باشــند، نیــاز بــه افزایــش مشــارکت پرســتاران 
در طراحــی سیاســت آینــده دارنــد )12(. بــا توجــه بــه اینکــه نقــش 
یــک پرســتار در توســعه سیاســت یــک جنبــه حیاتــی از عملکــرد 
حرفــه ای پرســتاری مــی باشــد )13( و پرســتار بایــد نقش اساســی 
در تدویــن سیاســت هــای ســامت داشــته باشــد )14(، هــم چنیــن 
از طرفــی مطالعــات بســیار کمــی در ایــران در رابطــه بــا موانــع و 
تســهیل کننــده هــای مشــارکت پرســتاران در سیاســت گــذاری در 
ایــران انجــام گردیــده اســت لــذا پژوهشــگر بــر آن شــد تــا مطالعه 
ای را بــا هــدف موانــع و تســهیل کننــده های مشــارکت پرســتاران 

در سیاســت گــذاری ســامت انجــام گردیــد. 

روش کار
پژوهــش حاضــر، مــرور روایتــی مطالعــات انجــام شــده مــی باشــد 
ــا  ــل ی ــان داخ ــی زب ــی و انگلیس ــی فارس ــات علم ــه در مج ک
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خــارج از کشــور در ســال هــای 2010 تــا 2022 بــه چــاپ رســیده 
ــک  ــگاه داده ای و بان ــات از پای ــتجوي مطالع ــت جس ــت. جه اس
 Science Direct ، PubMed  Scopus هــای اطلاعاتــی از جملــه
ــا 2022  ــال 2010 ت Google Scholar، SID، و Magiran، از س

 policy making in nursing,  ــای ــدواژه ه ــتفاده از کلی ــا اس ب
 nurses› participation in policy making, Barriers and

 facilitators of nurses› participation in policy making

گردیــد. جســتجوی مقــالات فارســی بــا اســتفاده از واژگان کلیدی، 
مشــارکت پرســتاران در سیاســت گــذاری، موانــع و تســهیل کننــده 
هــای مشــارکت پرســتاران در سیاســت گــذاری، اســتفاده گردیــد. 
مقــالات کــه در عنــوان یــا چکیــده آن هــا کلیــد واژه هــای ذکــر 
شــده وجــود داشــت، انتخــاب شــدند. از 100  مقالــه جســتجو شــده 
در بانــک هــای اطلاعاتــی علمــی ،12 مقالــه کــه دارای معیارهــای 
ــه هــای  ــد، انتخــاب شــدند و یافت ــه مطالعــه بودن مناســب ورود ب
حاصــل از آنهــا مــورد بررســی قــرار گرفــت. رونــد انتخــاب مقالات 

در )نمــودار1( آمــده اســت. 
ــي  ــه بررس ــه ب ــامل: 1- مطالع ــه ش ــه مطالع ــای ورود ب معیاره
ــت  ــتاران در سیاس ــارکت پرس ــذاری و مش ــت گ ــهای سیاس چالش
گــذاری پرداختــه باشــد. 2- مطالعــات شــامل مقــالات فارســی و 
انگلیســی زبــان بــا متــن کامــل بــود کــه بیــن ســالهای 2010 تــا 

2022 بــه چــاپ رســیده باشــند. 3- کلمــات کلیــدی یــا معــادل آن 
در عنــوان یــا چکیــده مقالــه موجــود باشــند. معیــار هــای خــروج 
ــوده  و  ــق نب ــا هــدف تحقی ــتا ب ــه همراس ــی ک ــه، مقالات از مطالع
ــه  ــا ب ــود ی ــترس نب ــا در دس ــل آن ه ــن کام ــه مت ــی ک مطالعات
صــورت نامــه بــه ســردبیر چــاپ شــده بودنــد، از مطالعــه حــذف 
شــدند. از ایــن مطالعــات، اطلاعاتــی راجــع بــه پژوهشــگران، ســال 
انتشــار، محــل انجــام مطالعــه، جامعــه ی پژوهــش، نــوع مداخلــه 
ــات  ــه مطالع ــه هم ــا ک ــد. از آن ج ــتخراج گردی ــا اس ــج آنه و نتای
جســتجو شــده در ایــن تحقیــق همگــن نبودنــد، از ترکیــب نتایــج 
ــل            ــه و تحلی ــد.  تجزی ــودداری گردی ــی خ ــورت کمّ ــه ص ــا ب آنه
داده هــا بــه صــورت مــرور جامــع مقــالات، جمــع بنــدی کیفــی 

و نتیجــه گیــری نهایــی انجــام شــد.
ــده  ــالات خوان ــل مق ــن کام ــای ورود، مت ــال معیاره ــس از اعم پ
ــی،  ــق اصل ــام محق ــه، ن ــوان مقال شــده و خلاصــه ای شــامل عن
ســال انتشــار،  جمعیــت مــورد مطالعــه، روش کار و نتایــج مطالعــه 
ــتورالعمل   ــالات از دس ــت مق ــی کیفی ــرای بررس ــد. ب ــه گردی تهی
Reporting Items for systematic Reviews and Meta-

Analysis) PRISMA (Preferred کــه بــرای بررســی مطالعــات 

ــرور سیســتماتیک اســت، اســتفاده شــد )نمــودار1(. م

 

نمودار 1: روند بررسی مقالات و فرایند بررسی متون
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یافته ها 
در ایــن مطالعــه، 12 مقالــه کــه مرتبــط بــا موانــع و تســهیل کننــده 
ــد،  هــای مشــارکت پرســتاران در سیاســت گــذاری ســامت بودن
انتخــاب شــدند و نتایــج حاصــل از آنهــا مــورد بحــث قــرار گرفــت. 
ــی و  ــان فارس ــه زب ــه ب ــی، 2 مقال ــورد بررس ــالات م ــان مق از می
ــه  ــد. در رابط ــده بودن ــر ش ــی  منتش ــان انگلیس ــه زب ــه ب 10 مقال
ــا،  ــران، یــک مطالعــه در غن ــا محیــط پژوهــش 4 مطالعــه در ای ب
یــک مطالعــه در کنیــا، یــک مطالعــه در نیجریــه، یــک مطالعــه در 
آمریــکا، 3 مطالعــه در آفریقــا و یــک مطالعــه در اســکاتلند انجــام 
ــه  ــی، 1 مطالع ــه مقطع ــه 4 مطالع ــوع مطالع ــود. از نظــر ن شــده ب
مــروری، 3 مطالعــه کیفــی، 1 مطالعــه ترکیبــی توصیفــی، 2 مطالعه 
دلفــی و یــک مطالعــه Mix Method بودنــد. نتایــج مطالعــات بــه 

تفکیــک در )جــدول1( ذکــر شــده اســت.
بــر اســاس مقــالات مــرور شــده بــه طــور کلــی موانــع مشــارکت 
ــون  ــی همچ ــه عوامل ــامت ب ــذاری س ــت گ ــتاران در سیاس پرس
عوامــل ســازمانی، عوامــل مربــوط بــه خــود پرســتاران و تســهیل 
کننــده هــای مشــارکت پرســتاران در سیاســت گــذاری ســامت به 

عوامــل فــردی، ســازمانی و محیطــی مرتبــط مــی باشــد. 
ــتار  ــتاران پرس ــع مشــارکت پرس ــه موان ــوط ب ــردی مرب ــل ف عوام
شــامل: فقــدان دانــش )4, 15, 16(، مهــارت )4, 15-17(، کمبــود 
ــرس از  ــتمداران، ت ــه سیاس ــاد ب ــدم اعتم ــت )4, 10, 18(، ع وق
ــای  ــدی از رویه‌ه ــی )18(، ناامی ــی تحصیل ــدم آمادگ ــری، ع درگی
کاری )10(، عــدم انســجام یــا عــدم اقــدام جمعــی در بیــن ذینفعان 

مختلــف پرســتاری )17( مــی باشــد. 
ــتاران در  ــارکت پرس ــع مش ــه موان ــوط ب ــازمانی مرب ــل س عوام
سیاســت گــذاری ســامت، فقــدان حمایــت ســازمانی، )10, 15(، 
ــذاران )10(،  ــت گ ــاوت سیاس ــای متف ــرش ه ــا نگ ــا ی ارزش ه
سیاســت هــای از بــالا بــه پاییــن )16(، دوگانگــی حرفــه‌ای )15(،  
ــاختارهای  ــامت و س ــب س ــله مرات ــتاری در سلس ــت پرس موقعی

ــدی )10(،   ــای کلی ــره ه ــه چه ــدم دسترســی ب ســازمانی )17(، ع
ــی  ــر منف ــب )18(،  تصوی ــات مناس ــه ارتباط ــی ب ــدم دسترس ع
ــع )4(،                     ــود مناب ــد و کمب ــاختارهای توانمن ــدان س ــتاری، فق از پرس

مــی باشــد. 
ــارکت  ــای مش ــده ه ــهیل کنن ــه تس ــوط ب ــردی مرب ــل ف عوام
پرســتاران در سیاســت گــذاری شــامل: در دســترس بــودن 
ــاد  ــاوری و اعتم ــی،  خودب ــای سیاس ــول، مهارت‌ه ــان آزاد و پ زم
بــه نفــس، وابســتگی شــدید حزبــی، تعلــق حرفــه ای بــه                                                                                    
ــت )15, 18(،                    ــه سیاس ــخصی ب ــه ش ــا )15( و علاق ــازمان ه س

ــد.  ــی باش م
ــارکت  ــای مش ــده ه ــهیل کنن ــه تس ــوط ب ــازمانی مرب ــل س عوام
پرســتاران در سیاســت گــذاری شــامل: حمایــت ســازمانی، آمــوزش 
ــه ای  ــق حرف ــات، تعل ــی تحقیق ــن مال ــتاری، تأمی ــی در پرس عال
ــاص  ــغلی خ ــیر ش ــای مس ــف و ارتق ــا )18(، تعری ــازمان ه ــه س ب
ــه عنــوان کارشناســان سیاســت‌های ســامت،  ــرای پرســتاران ب ب
شناســایی جایــگاه پرســتاران در سیاســت ســامت، ارائــه اطلاعات 
بیشــتر بــه پرســتاران در خصــوص سیاســت‌های ســامت و 
ــه ی پرســتاری در  ــت از حرف ــای ادراک مثب ــط، ارتق ــن مرتب قوانی
میــان پرســتاران، افزایــش مشــارکت پرســتاری از طریــق انتصــاب 
پرســتاران در ســطوح عالــی مدیریــت خدمــات ســامت، حمایــت 
ــام  ــازمان نظ ــد س ــتاری مانن ــه ای پرس ــای حرف ــازمان ه از س
ــران، افزایــش دانــش و مهــارت  پرســتاری جمهــوری اســامی ای
پرســتاری بــا برگــزاری کارگاه هــای بازآمــوزی بــا هــدف آمــوزش 
دانــش و مهــارت هــای سیاســت گــذاری ســامت و ایجــاد انگیــزه 
بــرای پرســتاران بــرای ارائــه پیشــنهادات ســازنده و بصیرتــی برای 

سیاســت گــذاری ســامت )10( مــی باشــد. 
بــه                                     مربــوط  محیطــی  عوامــل  مطالعــه  یــک  فقــط 
از                   اســتفاده  را  پرســتاران  مشــارکت  هــای  کننــده  تســهیل 

کــرد.  ذکــر   )19( اجتماعــی  هــای  رســانه 

جدول 1: خلاصه نتایج مطالعات

نتایججامعه پژوهشنوع مداخلهعنوان مقالهنویسنده، سال،  کشور

Ndubuisi و 
همکاران، )2021(، 

نیجریه )15(

ارزیابی مشارکت 
پرستاران در 

تحقیقات بهداشتی 
و توسعه سیاست 
در یک بیمارستان 
آموزشی فدرال در 
جنوب شرقی نیجریه

پرستارانمقطعی

نتایج نشان داد که تنها 23.6 درصد از پاسخ دهندگان در تصمیم گیری 
سیاست های سلامت در بیمارستان مشارکت داشته اند. صلاحیت آموزشی 

هیچ تأثیری بر مشارکت آنها با تحقیق و توسعه سیاست نداشت. موانع اصلی 
شناسایی شده، فقدان دانش و مهارت‌های مرتبط )89.8%(، فقدان حمایت 
سازمانی )84.5%( و دوگانگی حرفه‌ای )67.2%( بود. پاسخ دهندگان به 

شدت موافق بودند که حمایت سازمانی )94.4٪(، داشتن علاقه به سیاست 
)89.8٪(، مربیگری در تحقیق )84.6٪(، آموزش عالی در پرستاری )٪84.2(، 
تأمین مالی تحقیقات )80٪(، و تعلق حرفه ای به. سازمان ها )80%( مشارکت 

خود را در تحقیقات و تصمیم گیری سیاست های سلامت افزایش خواهند 
داد. پرستاران به اندازه کافی در تحقیق و توسعه سیاست مشارکت نداشته 
اند. یافته‌ها عوامل سازمانی و فردی را به‌عنوان موانعی بر سر راه مشارکت 

پرستاران در فرآیند تحقیق و سیاست‌گذاری نشان داد. 
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Hajizadeh و 
همکاران، )2021(، ایران 

)20(

عوامل موثر بر 
مشارکت پرستاران 
در فرآیند سیاست 

گذاری سلامت: یک 
بررسی سیستماتیک

مرور 
پرستارانسیستماتیک

سه مضمون اصلی شامل عوامل مرتبط با پرستاری )4 زیرمضمون(، 
عوامل مدیریتی و سازمانی )8 زیرمضمون( و ایجاد محیط کاری مثبت 

)3 زیرمضمون( به عنوان عوامل مؤثر بر مشارکت پرستاران در خط مشی 
سلامت شناسایی شدند. پرستاران می‌توانند از این یافته برای توسعه 

برنامه‌های توانمندسازی برای ایفای نقش‌های کارآمد و افزایش مشارکت 
خود در سیاست‌گذاری سلامت استفاده کنند. همچنین عوامل استخراج‌شده در 
این بررسی می‌تواند پرستاران را در موقعیت مناسب قرار دهد و آنها را عاملی 

بالقوه در تغییر شیوه‌های سیاست‌گذاری کند. 

Alhassan و 
همکاران)2020(، غنا 

)18(

موانع و 
تسهیل‌کننده‌های 
مشارکت سیاسی 
پرستاران در غنا

پرستارانمقطعی

شایع ترین موانعی که برای مشارکت سیاسی گزارش شده است، داشتن زمان 
آزاد کم، عدم اعتماد به سیاستمداران، ترس از درگیری/ تقابل، عدم آمادگی 
تحصیلی، و عدم دسترسی به ارتباطات مناسب بود. تسهیل‌کننده‌های اصلی 
مشارکت سیاسی به‌عنوان در دسترس بودن زمان و پول آزاد، مهارت‌های 
مدنی، علاقه شخصی به سیاست، خودباوری و اعتماد به نفس، و وابستگی 

شدید حزبی شناسایی شدند

 Barzegar Safari
و همکاران )2020(، 

ایران،  )10(

عوامل مرتبط با 
مشارکت پرستاران 

و مزایا و موانع درک 
شده در سیاست 
گذاری سلامت

توصیفی- 
پرستارانمقطعی

این مطالعه نشان می‌دهد که پرستاران تنها در سطح متوسطی در فعالیت‌های 
سیاست‌گذاری سلامت مشارکت دارند. ارائه اطلاعات بیشتر به پرستاران در 
خصوص سیاست‌های سلامت، ارتقای تصویر پرستاران از شغل خود و درک 

آنها از اهمیت مشارکت در سیاست‌های سلامت، افزایش مشارکت با پرستاران 
در سطوح بالای مدیریت خدمات سلامت و حمایت از سازمان‌های حرفه‌ای 

پرستاری در حوزه سیاست سلامت، راهبردهای بالقوه ای برای تشویق 
مشارکت بیشتر پرستاران در سیاست گذاری سلامت هستند. 

De Cordova و 
همکاران، )2019(،ایالات 

متحده،  )21(

مشارکت در سیاست 
سلامت در بین 
دانشجویان فارغ 

التحصیل پرستاری 
در ایالات متحده

مقطعی
دانشجویان 

فارغ التحصیل 
پرستاری

بیش از 75 درصد از نمونه )n = 140( گذراندن یک دوره اختصاصی سیاست 
سلامت را گزارش کردند و 71.5 درصد )n = 131( از نمونه پاسخ دادند که 
یک دوره سیاست سلامت و توزیع برابر بین دانشجویان کارشناسی ارشد و 

دکترا لازم است. تفاوت معنی داری بین نوع مدرک تحصیلات تکمیلی مورد 
 .)P = 0/37( نظر و الزام به گذراندن دوره سیاست سلامت وجود نداشت
برای دانشجویان درگیر در سیاست سلامت، نسبت بیشتری از دانشجویان 

کارشناسی ارشد درگیر در سطح ایالتی نسبت به دانشجویان دکترای پرستاری 
)DNP( یا دکترا )P = 0.04( وجود دارد.

O’connor و 
همکاران )2017(، 

اسکاتلند،  )19(

استفاده از رسانه 
های اجتماعی 
برای مشارکت 

دادن پرستاران در 
توسعه سیاست های 

سلامت

ترکیبی – 
توصیفی

مدیران ارشد 
پرستاری

رسانه‌های اجتماعی می‌توانند به دسترسی و مشارکت پرستاران در بحث 
سیاست‌گذاری کمک کنند و اطمینان حاصل کنند که تداوم بهتری بین 
خط‌مشی و عمل وجود دارد، اما برخی از گروه‌ها در معرض خطر حذف 
با استفاده از این رسانه دیجیتال هستند. پیامدها برای مدیریت پرستاری: 
رهبران پرستاری باید رسانه های اجتماعی را به عنوان یکی از بسیاری از 

استراتژی های تعامل در نظر بگیرند تا اطمینان حاصل شود که پرستاران و 
سایر ذینفعان در بحث سیاستی که توسعه استراتژی سلامت را آگاه می کند، 

شرکت می کنند

Juma و همکاران 
)2014(، کنیا،  )16(

مشارکت پرستاران 
کنیایی در 

فرآیندهای توسعه 
سیاست ملی

 Mixed
Method

تصمیم 
گیرندگان ملی 
غیر پرستاری  

در وزارت 
بهداشت، 

نماینده کشور در 
سازمان بهداشت 
جهانی و رهبران 

پرستار، و 
مدیران استانی و 

پرستاری

یافته‌ها نشان داد که مشارکت پرستاران در فرآیندهای سیاست در کنیا محدود 
بود. تنها تعدادی از رهبران پرستار در کمیته های سیاست ملی به دلیل 

موقعیت های خود در این بخش درگیر بودند. تجزیه و تحلیل انتقادی یافته‌ها 
نشان داد که سلسله مراتب و عوامل ساختاری و همچنین مسائل حرفه‌ای 
پرستاری در اولویت قرار دارند .موانعی که دخالت پرستاران را در فرآیندهای 
خط‌مشی محدود می‌کند. بنابراین، به منظور افزایش مشارکت پرستاران در 

سیاست‌گذاری و کمک بیشتر به کیفیت خدمات به جوامع، باید به این عوامل 
هم توسط خود پرستاران و هم توسط تصمیم‌گیرندگان غیر پرستاری رسیدگی 

شود.
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Ditlopo و همکاران، 
)2014(، آفریقای جنوبی،  

)17(

رقابت ها و 
پیچیدگی های 

مشارکت پرستاران 
در سیاست گذاری 
در آفریقای جنوبی

پرستاران تحلیل محتوا

مطالعه نشان داد که مشارکت پرستاران در سیاست‌گذاری هم بحث برانگیز 
و هم پیچیده است. این اعتراض به میزان و ماهیت مشارکت پرستاران در 

سیاست‌های پرستاری مربوط می‌شود. بین رهبری پرستاری و پرستاران خط 
مقدم در سطوح آگاهی آنها از چهار خط مشی اختلاف وجود داشت: سیستم 

سلامت آفریقای جنوبی فرصت‌های عمده‌ای را برای پرستاران ارائه می‌دهد تا 
بر سیاست‌هایی که بر آنها تأثیر می‌گذارد تأثیر بگذارند و هدایت کنند. این امر 
مستلزم ترکیبی از رهبری فعال، ظرفیت خط مشی سلامت و توسعه مهارت 

ها در میان پرستاران و حمایت قوی از سوی انجمن ملی پرستاری دارد. 

 ،)2014( Shariff
شرق آفریقا،  )4(

عواملی که به عنوان 
تسهیل کننده و 

مانع برای مشارکت 
رهبران پرستاری 
در توسعه سیاست 
های سلامت عمل 

می کنند

رهبران ملی دلفی
پرستاران

یافته‌های مطالعه حاکی از وجود عوامل تسهیل‌کننده و موانع است. موارد اول 
عبارتند از: مشارکت در توسعه سیاست های سلامت، داشتن دانش و مهارت، 
ارتقای تصویر پرستاری و ساختارها و فرآیندهای توانمند. موارد اخیر عبارتند 

از: عدم مشارکت، تصویر منفی از پرستاری و ساختارها و فرآیندهایی که 
آنها را حذف می کند. فرصتی برای افزایش مشارکت رهبران پرستاری ملی 
در توسعه سیاست‌های سلامت وجود دارد. رهبران پرستار نقش کلیدی در 

راهنمایی، حمایت و توسعه سیاست گذاران آینده پرستاران دارند.

 Shariff and
 ،)2012(،Potgieter

آفریقای شرقی، )7(

میزان مشارکت 
رهبران پرستاران 
آفریقای شرقی در 

توسعه سیاست های 
بهداشتی

دلفی

رهبران ملی ، 
نهادهای نظارتی 

پرستاری، 
وزارتخانه های 

بهداشت، و 
دانشگاه ها در 

شرق آفریقا

یافته‌ها نشان داد که رهبران پرستاران در توسعه سیاست‌های سلامت 
مشارکت دارند، اگرچه مشارکت محدود است و در تمام مراحل توسعه سیاست 

سلامت سازگار نیست. توصیه‌های حاصل از یافته‌ها این است که فرآیند 
تدوین خط‌مشی سلامت باید کثرت‌گرایانه و شامل همه مدیران پرستاری 

باشد که در سمت‌های مرتبط با توسعه خط‌مشی فعالیت می‌کنند و این فرآیند 
باید پذیرای ایده‌ها و پیشنهادات آن ها باشد.

جدیدی و 
همکاران)1400(، ایران، 

)22(

تبیین چالش های 
سیاستگذاری حرفه 

پرستاری؛ یک 
مطالعه کیفی

تحلیل محتوا
مدیران، اساتید 
و برنامه ریزان 

پرستاری

این مطالعه نشان داد چالشهای عمده در سیاستگذاری حرفه پرستاری در دو 
طبقه اصلی فراسازمانی شامل سیاست های بالادستی معیوب و عدم درک 
اقتضائات حرفه توسط قانونگذاران و درون سازمانی شامل کمبود صلاحیت 

سیاستگذاران، تأثیر پذیری از سایر حرفه ها و ضعف در اجرای سیاست ها می 
باشد که جهت رفع این چالشها اقدامات متناسب ضروری است.

بحث 	
ایــن مطالعــه ی مــروری بــا هــدف موانــع و تســهیل کننــده هــای 
مشــارکت پرســتاران در سیاســت گــذاری ســامت انجــام گردیــد. 
یکــی از دلایلــی کــه بــرای عــدم مشــارکت پرســتاران در 
ــش  ــود دان ــوان شــده اســت، کمب سیاســت گــذاری ســامت عن
 Hajizadeh ــروری ــه م ــج مطالع ــد )4, 15, 16(. نتای ــی باش م
و همــکاران )2021( نشــان داد کــه آگاهــی و دانــش ناکافــی از 
سیاســت‌گذاری ســامت یکــی از دلایــل مهــم عــدم مشــارکت 
پرســتاران در سیاســت‌گذاری ســامت مــی باشــد )20(، یکــی از 
مــوارد توانایــی پرســتاران در تأثیــر گــذاری بــر تصمیــم گیــری ها 
و امــور مرتبــط بــا ســامت از طریــق دانــش سیاســی مــی باشــد 
کــه منجــر بــه بهبــود وضعیــت پرســتاران مــی گــردد )6(. تأثیــر 
سیاســت بــر مراقبــت هــای بهداشــتی مســتلزم کســب دانــش در 
ــت  ــرای فعالی ــی آموزشــی ب ــدم آمادگ ــورد سیاســت اســت. ع م
ــوای سیاســی در برنامــه هــای  ــدان محت ــل فق ــه دلی سیاســی، ب
درســی برنامــه هــای آمــوزش پرســتاری، بــه طــور برجســته در 
ادبیــات بــه عنــوان مانعــی بــرای مشــارکت سیاســی پرســتاران در 

سیاســت گــذاری ذکــر شــده اســت )23(.
از دلایــل دیگــری کــه بــرای عــدم مشــارکت پرســتاران در 
ــارت  ــدم مه ــت، ع ــده اس ــوان ش ــامت عن ــذاری س ــت گ سیاس
مــی باشــد. جــو سیاســی و بهداشــتی کنونــی ایجــاب مــی کنــد 
کــه پرســتاران در توانایــی خــود بــرای شــکل دادن بــه سیاســتهای 
ــی آگاه و  ــن الملل ــی و بی ــی، مل ــی، ایالت ســامت در ســطوح محل
ماهــر باشــند )4(. پرســتاران در همــه جــا نیــاز به توســعه ی مهارت 
ــد مراقبــت هــای  هــا در توســعه و پیشــنهاد سیاســت هــای جدی
ــد. از طریــق تحقیقــات سیاســی،  بهداشــتی و اجــرای آن هــا دارن
ــا در  ــد ت ــه دســت آورن پرســتاران مــی تواننــد مهــارت هایــی را ب
جایــی کــه اهمیــت دارد، مــورد پذیــرش و احتــرام قــرار گیرنــد و 
بهتــر از آن هــا مطلــع شــوند. بــه عنــوان متخصــص بهداشــت بــا 
ــوند. آن  ــناخته ش ــت ش ــذاری و حمای ــت گ ــای سیاس ــارت ه مه
ــد و در  ــذاران اطــاع دهن ــه سیاســت گ ــر ب ــد بهت ــی توانن ــا م ه
نتیجــه بــه اجــرای پوشــش همگانــی ســامت و اهــداف توســعه 
ی پایــدار کمــک کننــد )24(. زیرکــی سیاســی مســتلزم آگاهــی و 
ــواع مختلــف زمینــه هــای سیاســت،  درک سیاســت ســامت و ان
ــون گــذاری و اجرایــی اســت. پرســتاران  ماننــد عرصــه هــای قان
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بــه آمــوزش در ایــن زمینــه هــا نیــاز دارنــد تــا اعتمــاد، دانــش و 
مهــارت هایــی را بــه دســت آورنــد تــا از طــرف جامعــه ی خــود 
ــا ایــن حــال، آمــوزش پرســتاری  ــد. ب از نظــر سیاســی دفــاع کنن
ــه مراقبــت و  ــوط ب ــر مهارت‌هــای بالینــی و تئــوری مرب ــاً ب عمدت
مدیریــت بیمــار متمرکــز اســت، نــه بــر توســعه رهبــری یا مســائل 
سیاســی )18(. آمادگــی ارائــه شــده توســط آمــوزش پرســتاری، بــه 
انــدازه ی کافــی پرســتاران را بــا دانــش و مهــارت هــای لازم برای 
ــن،   ــد )4(. بنابرای ــز نمــی کن مشــارکت در توســعه سیاســت تجهی
ــرای عــدم مشــارکت پرســتاران در  ــد دنبــال مــوارد دیگــری ب بای
سیاســت گــذاری ســامت بــود. یکــی از ایــن مــوارد کمبــود زمــان 
ــان داد  ــکاران )2020( نش ــه Alhassan و هم ــد. مطالع ــی باش م
کــه محدودیــت زمانــی رایــج تریــن مانــع شناســایی شــده بــرای 
مشــارکت پرســتاران در سیاســت گــذاری بــود. آن هــا هــم چنیــن 
اظهــار داشــتند کــه پرســتاران اغلــب مبــارزات تعــادل بیــن کار و 
ــه،  ــد کــه شــامل خواســته هــای خان ــه مــی کنن زندگــی را تجرب
ــاعات  ــل س ــه دلی ــن موضــوع ب ــود.  ای ــی ش ــغل م ــواده و ش خان
کاری طولانــی و چالــش هــای ذهنــی و جســمی کاری کــه انجــام 
ــر مــی شــود. در بســیاری از بیمارســتانها،  ــده ت ــد، پیچی مــی دهن
ــدید  ــود ش ــاران و کمب ــاد بیم ــداد زی ــا تع ــد ب ــتاران مجبورن پرس
پرســنل دســت و پنجــه نــرم کننــد. ایــن امــر زمــان بســیار کمــی 
را بــرای آن هــا باقــی مــی گــذارد تــا در فعالیــت هــای دیگــر مانند 
مشــارکت در سیاســت گــذاری ســامت شــرکت کننــد )18(. علاوه 
ــا حجــم کاری بیــش از حــد،  ــر ایــن، مراقبــان رســمی اغلــب ب ب
ــان بیشــتری را در محــل کار  ــاد، زم فشــار کاری و تقاضاهــای زی
خــود نســبت بــه ســایر ابعــاد زندگــی خود ســپری مــی کننــد )25(.
ــا  ــجام ی ــدم انس ــتاران، ع ــارکت پرس ــدم مش ــر ع ــل دیگ از عل
ــتاری )17(                          ــف پرس ــان مختل ــن ذینفع ــی در بی ــدام جمع ــدم اق ع
مــی باشــد. مطالعــه Bontrager و همــکاران )2016(  نشــان 
ــرای  داد کــه  انســجام گروهــی مثبــت از عواملــی هســتند کــه ب

ــتند )26(. ــم هس ــغلی مه ــت ش رضای
Kosiol and Fitzgerald خاطــر نشــان کردنــد کــه انســجام 

تیمــی و ادغــام مثبــت گــروه کاری بــه پرســتاران ارشــد در 
مواجهــه بــا ناملایمــات کمــک می‌کنــد )27(.  بهبــود نفــوذ 
ــا از  ــه تنه ــن حرف ــر ای ــر ب پرســتاری در تصمیمــات سیاســی مؤث
طریــق اقدامــات جمعــی و هماهنــگ پرســتاران حاصــل می شــود. 
)23(. اکنــون زمــان آن اســت کــه حرفــه ی پرســتاری بــه عنــوان 
یــک مجموعــه جمــع شــود. صدایــی بــرای تأثیرگــذاری بــر تغییــر 
ــک  ــوان ی ــه ‌عن ــتاران ب ــتی پرس ــای بهداش ــت ه ــت مراقب سیاس
ــاد،  ــت را ایج ــر سیاس ــد تغیی ــد می‌توانن ــی قدرتمن ــروی سیاس نی
اعمــال و قــدرت دهنــد کــه مســتقیماً بــر حرفــه و بیمــاران تأثیــر 
می‌گــذارد )28(.  مشــارکت آن هــا در تحقیقــات و سیاســت هــای 

بهداشــتی ارزش هــای پرســتاری را بــه عرصــه سیاســت گــذاری 
ــرای  ــد ب ــاز اســت )15(.  پرســتاران بای مــی رســاند کــه مــورد نی
ایجــاد صدایــی قــوی بــرای حمایــت از بهبــود سیاســت‌های ملــی 
کــه بــر کار و کیفیــت مراقبــت آنهــا تأثیــر می‌گــذارد متحــد شــوند 
)16(.  همچنیــن مدیــران پرســتاری و مدیــران بیمارســتان هــا باید 
از مزایــای انســجام گروهــی آگاه باشــند و ارتقــای ایــن عوامــل را 
در اولویــت قــرار دهنــد )29(. پــس مهــم اســت کــه پرســتاران بــه 
ــد  ــا بتوانن ــد ت ــا هــم متحــد گردن ــر ب ــرای تغیی ــی ب ــوان نیروی عن

صــدای خــود را بــه گــوش سیاســتمداران برســانند. 
ــت ســازمانی )10,  ــدان حمای ــه ســازمان،  فق ــوط ب از عوامــل مرب
ــه  ــادی وجــود دارد ک ــد. مداخــات سیاســی زی ــر کردن 15( را ذک
ــا  ــا آنه ــد، ام ــود می‌بخش ــت بهب ــرای جمعی ــامتی را ب ــج س نتای
ــن کار  ــد، و انجــام ای ــاز دارن ــت نی ــه حمای ــر ب ــرای ایجــاد تغیی ب
ــر  ــری در ه ــتار در تصمیم‌گی ــدای پرس ــه ی ص ــای تعبی ــه معن ب
ــان  ــی کــه ســازمان از کارکن ســطح از سیســتم اســت )12(.  زمان
ــعه ی  ــد و توس ــرای رش ــرایط لازم را ب ــد و ش ــت نمای ــود حمای خ
ــکل  ــان ش ــان کارکن ــاس در می ــن احس ــد و ای ــم نمای ــا فراه آنه
بگیــرد کــه ســازمان بــرای آنهــا ارزش قائــل اســت، وجــود ایــن 
عامــل باعــث مــی شــود تــا کارکنــان نســبت به ســازمان احســاس 
تعهــد نماینــد و تمــام تــاش خــود را بــرای موفقیــت ســازمان و 
ــد كــه براســاس  ــه هــدف هــای ســازمان ایجــاد نماین رســیدن ب
آن شــاغل احســاس مــی کنــد كــه ســازمان وي را فــردي مهــم، 
برجســته و مفيــد مــی دانــد و بــه خدماتــش نيــاز فــوري دارد )30(. 
ــت  ــد، حمای ــی دارن ــار م ــکاران )2016( اظه Pennaforte و هم

ســازمانی باعــث بهبــود عملکــرد مــی گــردد )31(.  محیــط هــای 
کاری حمایــت آمیــز مهــم تریــن عامــل ایجــاد رضایــت شــغلی در 
پرســتاران اســت. درنتیجــه حمایــت مدیــران از پرســنل پرســتاری 
نقــش اساســی در بهــره وری و کیفیــت مراقبــت آنهــا دارد )32(.  
ــای  ــت ه ــتقرار فعالی ــاز اس ــش نی ــی، پی ــازمانی حمایت ــاختار س س
سیاســت گــذاری اســت )20(،  از ایــن رو مــی تــوان نتیجــه گرفــت 
کــه اگــر پرســتاران از طــرف ســازمان حمایــت گردنــد مــی تواننــد 

در فراینــد سیاســت گــذاری مشــارکت نماینــد. 
از عوامــل بعــدی عــدم مشــارکت پرســتاران، ارزش هــا یــا 
نگــرش هــای متفــاوت سیاســت گــذاران )10( مــی باشــد. عــدم 
درک اقتضائــات حرفــه توســط قانونگــذاران برخی از سیاســتگذاران 
ــرکت  ــه ش ــه ای ب ــل و علاق ــچ تمای ــود هی ــه خ ــتی ک بالادس
ــص  ــا تخصی ــد ب ــری هــای کلان ندارن ــم گی پرســتاران در تصمی
منابــع مالــی ناکافــی باعــث ایجــاد یــک چالــش مهــم در 
ــن کار  ــوند )22( و ای ــی ش ــتاری م ــه پرس ــتگذاری در حرف سیاس
ــذا مطالعــه ی حاضــر  ــا امیــدی پرســتاران مــی گــردد. ل باعــث ن
ــا  ــتاران ن ــارکت پرس ــدم مش ــل ع ــی از دلای ــه یک ــان داد ک نش
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امیــدی از رویــه هــای کاری مــی باشــد )10(.  جدیــدی و 
همــکاران )1400(، در مطالعــه ی خــود مغفــول مانــدن یک ســری 
از وظایــف پرســتاری در ایــن نظــام را بــه دلایلــی هــم چــون عــدم 
پذیــرش حضــور پرســتار در نقــش هــا و جایــگاه هــای خــود، نبــود 
نــگاه پذیرنــده بــرای پرســتاری، فقــدان آگاهــی از قابلیــت هــای 
پرســتاری، بــی اهمیــت بــودن جایــگاه پرســتاری در نظــام مراقبت 
ســامت ذکــر مــی کنــد. همــه ی ایــن مــوارد باعــث نارضایتــی 
ایــن حرفــه گردیــده اســت )22(.  یزدانــی و همــکاران )1395(، هم 
چنیــن عــدم دخالــت پرســتاران در سیاســت گــذاری هــای مربــوط 
ــای  ــش ه ــع را از چال ــارض مناف ــل تع ــه دلی ــه ب ــن حرف ــه ای ب
ــد )11(.  در مطالعــه ی کیفــی Juma و  پرســتاری ذکــر مــی کنن
همــکاران )2014(، یکــی از پرســتاران اظهــار مــی دارد کــه وقتــی 
از ابتــدا درگیــر سیاســت هســتید، آن را درک مــی کنیــد و مالــک 
ــا آنچــه  ــد ت ــی داری ــزه ی درون آن هســتید و در حیــن اجــرا، انگی
را کــه برنامــه ریــزی کــرده ایــد بــه انجــام برســانید. مــا احســاس 
ــه گوشــه‌ای هــل داده شــده‌ایم، بنابرایــن همــان‌  می‌کنیــم کــه ب
جــا می‌مانیــم و کارهــا را همانطــور کــه انجــام می‌شــوند، تماشــا 
می‌کنیــم، یــا کارهــا را بــه ایــن دلیــل انجــام می‌دهیــم کــه بایــد 
انجــام شــوند، نــه اینکــه بــرای انجــام آن‌هــا انگیــزه داشــته باشــیم 
)16(. پرســتاران خــط مقــدم بــر ایــن بــاور بودنــد کــه بــه دلیــل 
ناکامــی سیاســتگذاران در درک اهمیــت دانــش بالینــی و تخصــص 
خــود در اطــاع رســانی سیاســت هــا، از فرآیندهــای سیاســی کنــار 
گذاشــته شــده انــد. برخــی از ایــن پرســتاران اظهــار داشــتند: مــن 
ــت دادن  ــدون دخال ــت‌گذاران[ ب ــا ]سیاس ــه آنه ــم چگون نمی‌فهم
ــی  ــد )17(. حت ــم می‌گیرن ــتاران تصمی ــورد پرس ــتاران در م پرس
ــه  ــتند، ب ــی هس ــتم دولت ــی از سیس ــتاران بخش ــه پرس ــی ک زمان
ــتاری و  ــه ی پرس ــه حرف ــه ب ــی ک ــگاه منف ــر و جای ــل تصوی دلی
تســلط حرفــه ی پزشــکی در تدویــن سیاســت هــا داده مــی شــود، 
همچنــان توانایــی محــدودی بــرای تأثیرگــذاری بــر سیاســت های 
ســامت دارنــد )15(، بــه عبارتــی سیاســت بــرای پرســتاران دیکته 
مــی شــود. آنهــا بایــد سیاســت هــای اتخــاذ شــده را اجــرا کننــد 
و ایــن نشــان دهنــده ی نابرابــری در ســیتم درمانــی مــی باشــد. 
دلیــل دیگــر عــدم مشــارکت پرســتاران، سیاســت از بــالا بــه پایین  
ــتاران  ــکاران )2014(، پرس ــه ی Juma و هم ــد. در مطالع ــی باش م
ــا  ــنهادات را ت ــه پیش ــود دارد ک ــی وج ــه راه ــد ک ــد بودن معتق
رســیدن بــه ســطح ملــی هدایــت کنیــم، شــاید از طریــق مکتــوب 
و جلســات از طریــق پرســتاران مســئول بیمارســتان هــا به اســتانی 
و ســپس در ســطح کشــور. پرســتاران خــط مقــدم احســاس کردنــد 
ــد و نظــرات  ــه بیاین ــه صحن ــد بیشــتر ب ــران پرســتار بای کــه رهب
پرســتاران خــط مقــدم را بــرای گنجانــدن در سیاســت هــا دریافــت 
کننــد. بــرای تقویــت سیاســت گــذاری از پاییــن بــه بــالا، تصمیــم 

گیرنــدگان در ســطح ملــی بایــد نظــرات پرســتاران در خط مقــدم را 
بــا توجــه بــه سیاســت هایــی کــه ممکــن اســت بــر کار و کیفیــت 
مراقبــت آنهــا تأثیــر بگــذارد، جویــا شــوند. اگــر قــرار اســت ورودی 
پرســتاران در سیاســت گــذاری بــه طــور قابــل توجهــی تغییــر کند، 
ــرا رســیده  ــان آن ف ــل توجــه شــود )16(. زم ــن عوام ــه ای ــد ب بای
اســت کــه ایــن اتفــاق بیفتــد و اکنــون بیــش از هــر زمــان دیگری 
ــر                                                 ــذاری ب ــگل در تأثیرگ ــس نایتین ــای فلوران ــنت ه ــد از س بای
ــای  ــت ه ــرات در ســامت و مراقب ــرای ایجــاد تغیی ــا ب ــت ه دول

بهداشــتی پیــروی کنیــم )24(.
ــت  ــتاران در سیاس ــارکت پرس ــده ی مش ــهیل کنن ــل تس از عوام
گــذاری ســامت، افزایــش دانــش و مهــارت پرســتاری بــا 
ــش و  ــوزش دان ــدف آم ــا ه ــوزی ب ــای بازآم ــزاری کارگاه ه برگ
مهــارت هــای سیاســت گــذاری ســامت مــی باشــد. مطالعــه ی 
ــت  ــه دریاف ــان داد ک ــکاران )2020( نش Barzegar Safari و هم

کســب دانــش و آمــوزش بــا مشــارکت پرســتاران ارتبــاط مثبتــی 
ــوان  ــه عن ــی ب ــی و پژوهش ــام آموزش ــن رو  نظ دارد )10(. از ای
یــک زیرمضمــون مرتبــط بــا پرســتاری مــی توانــد بــر مشــارکت 
ــه  ــت ک ــتلزم آن اس ــن کار مس ــذارد )20( .ای ــر بگ ــتاران تأثی پرس
رهبــران پرســتاران فرصــت هــای واقعــی را بــرای آمــوزش 
پرســتاران فراهــم کننــد تــا در سیاســت گــذاری و حمایــت بهتــر 
مشــارکت کننــد )24(. از ایــن رو مربیــان پرســتاری بایــد دوره ای را 
در مــورد فرآیندهــای سیاســت و  همچنیــن تأثیرگــذاری سیاســت 
هــا در برنامــه ی درســی آمــوزش پرســتاری معرفــی کننــد )16(. 
بــا ایــن حــال در کشــورهای بــا درآمــد کــم و متوســط، پرســتاران 
تمایــل بــه دریافــت آمــوزش کافــی ندارنــد و بــه مربیــان و منابــع 
ــاز  ــن، نی ــد. بنابرای ــی ندارن ــات دسترس ــام تحقیق ــرای انج لازم ب
زیــادی بــه افزایــش ظرفیــت پژوهشــی پرســتاران بــرای افزایــش 
مهــارت هــای آنهــا در درک، توســعه و اســتفاده از دانــش ســودمند 

ــود دارد )10(. ــی وج سیاس
ــده ی دیگــر جهــت مشــارکت پرســتاران  از عوامــل تســهیل کنن
ــه نفــس و  ــاوری و اعتمــاد ب در سیاســت گــذاری ســامت، خودب
ــکاران )2020(  ــد.  Alhassan و هم ــی باش ــخصی م ــق ش علای
ــی  ــه پرســتاران آموزش‌هــای سیاســی و مدن ــد کــه اگــر ب معتقدن
ــق  ــر علای ــه نفــس بیشــتر داده شــود و اگ ــاد ب ــن اعتم و همچنی
ــرورش داده شــود، ممکــن اســت از  ــی پ ــه خوب ــا ب سیاســی آن‌ه
نظــر سیاســی بــرای حمایــت از ایــن حرفه در ســطوح منطقــه ای و 
 Vandenhouten  ملــی فعــال گردنــد )18(. یافته هــای مطالعــه ی
و همــکاران )2011( نشــان مــی دهــد کــه دانــش فــرد از سیاســت 
و دولــت )اطلاعــات سیاســی( لزومــاً بــه انــدازه ی بــاور بــه توانایی 
ــدی سیاســی(  ــور سیاســی )کارآم ــر ام ــذاری ب ــرای تأثیرگ ــرد ب ف
مشــارکت سیاســی را افزایــش نمــی دهــد )33(، بنابرایــن احتیــاج 
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اســت کــه پرســتاران ابتــدا خــود را بــاور داشــته باشــند )18(. 
یکــی دیگــر از مــواردی کــه باعــث مشــارکت بیشــتر پرســتاران در 
سیاســت گــذاری ســامت مــی گــردد، اســتفاده از رســانه اســت. 
ــوان  ــه عن ــی را ب ــای اجتماع ــانه ه ــد رس ــتاری بای ــران پرس رهب
ــان  ــا اطمین ــد ت ــر بگیرن ــل در نظ ــای تعام ــتراتژی ه ــی از اس یک
حاصــل شــود کــه پرســتاران و ســایر ذینفعــان در بحــث سیاســتی 
کــه توســعه اســتراتژی ســامت را آگاه مــی کنــد، شــرکت               

ــد )19(. ــی کنن م
فارســی و همــکاران مــی نویســند حمایــت هــای رســانه ای نقــش 
ــن کار  ــه دارد و ای ــتاری در جامع ــر پرس ــود تصوی محــوری در بهب
ــر و  ــطوح بالات ــت در س ــت مراقب ــه کیفی ــتیابی ب ــه دس ــر ب منج

ــدی بیتشــر خواهــد شــد )34(. رضایتمن

نتیجه گیری
ــتاران  ــارکت پرس ــع مش ــه موان ــان داد ک ــر نش ــه ی حاض مطالع
ــل  ــون عوام ــی همچ ــه عوامل ــامت ب ــذاری س ــت گ در سیاس
ســازمانی، عوامــل مربــوط بــه خــود پرســتاران و تســهیل کننــده 
هــای مشــارکت ســازمانی بــه عوامــل فــردی، ســازمانی و محیطی 
ــای  ــده ه ــهیل کنن ــع و تس ــایی  موان ــد .شناس ــی باش ــط م مرتب
مشــارکت پرســتاران در سیاســت گــذاری ســامت بــه پرســتاران 
ایــن امــکان را مــی دهــد تــا بــرای جایــگاه خــود تــاش نماینــد. 
یافتــه هــای ایــن مطالعــه مــی توانــد پرســتاران را قــادر ســازد تــا 

ــگاه پرســتاری خــود بســازند و چــون  ــرای جای ــر ب ــده ای بهت آین
ــتاری  ــردی پرس ــای عملک ــه ه ــه ی جنب ــر هم ــا ب ــت ه سیاس
تاثیرگــذار اســت بــا تغییــر جایــگاه پرســتاری علنــا تغییــرات زیادی 
در کیفیــت مراقبــت بــه بیمــاران ارائــه خواهــد شــد. از طرفــی بــا 
ــا سیاســت گــذاری در پرســتاری  ــه اینکــه دانشــجویان ب توجــه ب
ــنهاد                      ــذا پیش ــوند، ل ــی ش ــنا م ــی آش ــرای تخصص ــع دکت در مقط
ــتاری  ــذاری در پرس ــت گ ــا سیاس ــنایی ب ــه آش ــوند ک ــی ش م
کوریکولــوم مقطــع کارشناســی گنجانــده شــود. زیــرا آگاهــی بــر 
تغییــر نگــرش دانشــجویان تأثیــر گــذار اســت. همچنیــن توصیــه 
ــاز آمــوزی  ــا اســتفاده از کارگاه هــای ب ــن ب ــا در بالی مــی شــود ت
مهــارت و دانــش پرســتاران را نســبت بــه سیاســت گــذاری تقویــت 
کننــد و بــرای تغییــر نگــرش پرســتاران جهــت اعتمــاد بــه نفــس 
و خودبــاوری بــه اینکــه یــک نیــروی بســیار تأثیرگــذار در سیاســت 

گــذاری ســامت مــی باشــند، بکوشــند. 

سپاسگزاری
بــا توجــه بــه اینکــه مطالعــه ی حاضــر یــک مطالعــه مــروری بوده 
و از نتایــج مطالعــات دیگــران اســتفاده شــده اســت، نویســندگان 
بــر خــود لازم مــی داننــد تــا از تمامــی افــرادی کــه از مطالعــات 
آنهــا در ایــن پژوهــش بهــره بــرده شــده تقدیــر و تشــکر بــه عمــل 

آورنــد.
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