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Introduction:  Nurses with intelligence and moral reasoning can perform well and be 

effective in their relationships with colleagues, patients, and companions. The clinical 

competence of nurses is the primary concern of healthcare systems. The present study 

aimed to assess the relationship between moral intelligence, moral reasoning, and 

clinical competence of nurses. 

Material & Methods: This descriptive-analytical correlational study was conducted on 

110 nurses who were selected via convenience sampling in the teaching hospitals of 

Ilam in 2022. Data collection tools were demographic characteristics form, Link and 

Keel's moral intelligence, the Nursing Clinical Competence Questionnaire by Liu et 

al., and the Nursing Dilemma Test by Chrisham. Data were analyzed in SPSS software 

(version 16) using the Pearson correlation coefficient. The level of statistical 

significance was 0.05. 

Results: The majority of subjects were women (54.5%) with a bachelor's degree in 

nursing (87.3%), official employment (61.8%), with a work experience of 1-5 years 

(50%), and mean age of 30.98±5.83 years. The mean scores of moral intelligence, 

moral reasoning, and clinical competence were reported as 157.59±26.60, 

36.51±16.17, and 136.65±46.08, respectively. There was a direct and significant 

correlation between moral intelligence and clinical competence (r=0.517; P=0.001), 

moral intelligence and moral reasoning (r=0.444; P=0.001), as well as moral reasoning 

and clinical competence (r=0.802; P=0.001). 

Discussion & Conclusion: Considering the direct and significant relationship between 

the variables, it is recommended that nurses' awareness of moral intelligence, moral 

reasoning, and clinical competency be raised through clinical training courses. 
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اران در پرست ینیبال یستگیو شا یاستدلال اخلاق ،یهوش اخلاق یهمبستگ سیماتر

 لامیشهر ا یآموزش یهامارستانیب

 *1 یاعظم طاهر، 2ی سانیو وسفی، 1ی مظفر بیمص، 1ی معصومه اطاق

 

 رانیلام،ایا لام،یا یدانشگاه علوم پزشک ،ییو ماما یدانشکده پرستار ،یگروه پرستار 1
 رانیلام،ایا لام،یا یدانشگاه علوم پزشک ر،یرواگیغ یهایماریب قاتیمرکز تحق ،یولوژیدمیگروه اپ 2

 

 چکیده اطلاعات مقاله
 

 پژوهشینوع مقاله: 

 

 06/03/1403تاریخ دریافت: 

 11/04/1403: ویرایشتاریخ 

 17/04/1403تاریخ پذیرش: 

 10/05/1403تاریخ انتشار: 

 

 

   
مراهان و ه مارانیداشته باشند و در ارتباط با همکاران، ب یعملکرد مناسب توانندیم یدلال اخلاقپرستاران با هوش و است مقدمه:

ارتباط  نییعهدف تپژوهش با  نیمراقبت است. ا ۀدهندارائه یهانظام یاصل ۀپرستاران دغدغ ینیبال یستگیمؤثر عمل کنند. شا

 .انجام شد پرستاران ینیبال یستگیو شا یاستدلال اخلاق ،یهوش اخلاق

در  لامیشهر ا یآموزش یهامارستانیپرستار در ب 110 یرو یاز نوع همبستگ یلیتحل_یفیتوص ۀمطالع نیا :هامواد و روش

 هوش ،یشناختتیاطلاعات جمع یهانامهپرسشها داده ی. ابزار گردآوردیدر دسترس انجام گرد یریگبا نمونه 1401سال 

 لیتحلودند. ب شامیکر یآزمون معضلات اخلاقهمکاران و  و ویل ینیبال یستگیندارد شاسنجش استا ل،یو ک کیلن یاخلاق

در نظر گرفته  05/0 یآمار یداریصورت گرفت. سطح معن SPSS vol.16 افزاردر نرم رسونیپ یهمبستگ بیها با ضرداده

 .شد

 یدرصد(، استخدام رسم 3/87) یپرستار یشناسکار لاتیدرصد(، با تحص 5/54پرستاران زن ) شتریبهای پژوهش: یافته

هوش  اریو انحراف مع نیانگیبودند. م 98/30±83/5آنان  یسن نیانگیدرصد( و م 50سال ) 1-5 یکار ۀدرصد(، با سابق 8/61)

و  یقهوش اخلا انمی. بود 65/136±08/46 ینیبال یستگشای و 36/ 51±18/16 اخلاقی استدلال ،59/157±61/26 یاخلاق

و  یاستدلال اخلاقو  (P<0.001 ،r=0.444) یو استدلال اخلاق ی(، هوش اخلاقP<0.001 ،r=0.517) ینیبال یستگیشا

 .وجود داشت یداریو معن میمستق ی( همبستگP<0.001 ،r=0.802) ینیبال یستگیشا

 ،یهوش اخلاق ۀنیپرستاران در زم یسطح آگاه یقاارت رها،یمتغ انیم داریو معن میمستقبا توجه به ارتباط : یریگجهیبحث و نت

 .شودیم هیتوص یآموزش یهاو گذراندن دوره ینیبا آموزش بال ینیبال یستگیو شا یاستدلال اخلاق

 پرستار ،ینیبال یستگیشا ،یاستدلال اخلاق ،یهوش اخلاق: های کلیدیواژه

 نویسنده مسئول: 

  یاعظم طاهر

دانشرررررکده  ،یگرررررروه پرسرررررتار

دانشررررگاه  ،ییو مامررررا یپرسررررتار

 رانیلام،ایا لام،یا یعلوم پزشک

Email: 
azam.taheri1373@gmail.com 

 در پرستاران  ینیالب یستگیو شا یاستدلال اخلاق ،یهوش اخلاق یهمبستگ سیماتر .اعظم یطاهر، یوسف یسانیو، مصیب یمظفر ،معصومه یاطاق ستناد:ا

 .101-101(: 3)32؛3140 مرداد گاه علوم پزشکی ایلام،له دانش. مجلامیشهر ا یآموزش یهامارستانیب

                                           نویسندگان ©مؤلف حق    علوم پزشکی ایلام                        ناشر: دانشگاه              
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 مقدمه

رح را مط یهوش اخلاق یشناسدر روان بوربا بار  نیاول

ن از غلط، داشت حیصح صیتشخ تیصورت ظرفکرد و به

 فیرتعها آن یو رفتار درست بر مبنا یاخلاق یاعتقادات قو

 ،یوجدان، خودکنترل ،ی( و شامل هفت اصل همدل1شد )

 ربر اساس نظ .(2انصاف است )تساهل و  ،یاحترام، مهربان

کاربرد  ییتوانا یو همکاران، هوش اخلاق کیلن

 یاهداف و مراودات فرد از رو ات،یدر اخلاق یاخلاقاصول 

 ،یریپذتیمسئول ،یکپارچگی( و شامل چهار بعد 3قواعد )

از دانش،  یبیترک یاخلاقهوش  .(4است ) یبخشش و دلسوز

احساس  م،یکنیماست که ما فکر  یو اراده و روش لیتما

ل اصو یریکارگبه تیو به ظرف میکنیو عمل م میینمایم

 یاو حرفه یاجتماع یهاارزش ،یفرددر اهداف  یاخلاق

 ،یبا بهبود هوش اخلاق قات،ی(. بر اساس تحق3اشاره دارد )

 ی( و کاربرد راهبردها5) ابدییخشم پرستاران کاهش م زانیم

 دبهبو یپرستاران برا یاخلاقهوش  شیافزا یمناسب برا

 مارانیبود در روند بهب یمثبت ریتأث ،یخدمات پرستار تیفیک

 (.6دارد ) یبستر

 ،یپرستار یرویازجمله کمبود ن یمختلف عوامل

خدمات به  یدر دسترس ینامتناسب امکانات و نابرابر صیتخص

قرار  یاخلاق یریگمیتصم ازمندین یهاتیپرستاران را در موقع

 مناسب، کشمکش ماتیبا اتخاذ تصم دی(. آنان با7) دهدیم

 طبقرا حل کنند؛ اما  مارانیبخود، حرفه و  یهاارزش انیم

 یکمترنقش  یریگمیتصم ندیشواهد، اغلب پرستاران در فرا

 (. 8) گرددیبرم یاز علل آن به استدلال اخلاق یکیدارند. 

 نییتع یاست که افراد برا ییهاقضاوت یاستدلال اخلاق

فرد  یی(. توانا9) برندیکار مبه موضوع کی ینادرست ای یدرست

مقابله با  یبرا حلراه نیچند انیحل از مراه کیدر انتخاب 

مناسب با توجه به دانش و  لیدل کی ۀو ارائ یمعضل اخلاق

 یکشف کردن در جستجو ی(. نوع10فرد است )وجدان 

یم یبانیرا پشت یاخلاق حیصح یریگمیاست و تصم قتیحق

در  حیصح یریگمیتصممناسب به  یاستدلال اخلاق .(11) کند

نجر م نانیو اطم تیرضا اساحس ،یبرخورد با معضلات اخلاق

س، نفو برخوردار نبودن از آن باعث کاهش اعتمادبه شودیم

 گرددیترک شغل م یحتو  زهیاسترس، از دست دادن انگ

دچار  یریگمیکه در تصم یپرستاران قات،یبنا بر تحق .(12)

دارند  ینییپا یاستدلال اخلاق نیانگیضعف هستند، م یاخلاق

 یخلاقحل مسائل ا یبرا یکمتر ییتوانا که ی( و پرستاران13)

نوبه خود، مراقبت که به شوندیم یدارند، دچار تنش اخلاق

 تیفیو باعث کاهش ک دهدیقرار م ریرا تحت تأث مارانیب

 در ماریشدن مدت اقامت ب یبه دنبال آن، طولانمراقبت و 

 .(14) گرددیم مارستانیب

از  یقیلفو ت یجوهره حرفه پرستار ،ینیبال یستگیشا

دانش و نگرش، ارزش ها و  ،یارتباطو  یفن یهامهارت

را  ینیالب تیموقععملکرد مؤثر در  یبنا ریهاست که ز ییتوانا

 ییادر شناس ینیبال یستگیشا یابی(. ارز15) دهدیم لیتشک

و  تارانسپر یآموزش یهاازین نییارتقاء، تع ازمندین یهاطهیح

 ییدارد؛ تا جا تیها اهممراقبت حیاز انجام صح نانیکسب اطم

یسوب ممح یرستاری ینیبال رانیمد تیمسئول نیتریدیکه کل

پرستار  ییرا توانا ینیبال یستگیو همکاران شابلک  .(16) شود

و کاربرد دانش، مهارت و قضاوت مورد  یسازکپارچهی یبرا

 کنندیم فیدر حرفه تعر یاخلاق ومطمئن  تیفعال یبرا ازین

(17 .) 

 نیر اکه د یو بر اساس متون پرستار ینظر دگاهیاز د 

 یهاو شناسه میشده است، مفاهها اشارهاز آن یمقدمه به برخ

 یاستدلال اخلاق ،یهوش اخلاق یرهایاز متغ کیمرتبط با هر

ترک، مرتبط هستند و وجوه مش گریبا همد ینیبال یستگیو شا

 یۀفرض یبر مبنا یکم ۀمطالع نیدارند. ا یدگیتداخل و درهم تن

 انیباط مارت زانیم نییبا هدف تع رهایمتغ نیا انیوجود ارتباط م

 در ینیبال یستگیو شا یاستدلال اخلاق ،یهوش اخلاق

 1401در سال  ملایشهر ا یآموزش یهامارستانیپرستاران ب

 .انجام شد

 هامواد و روش
ت که اس یلیتحل_یفیتوص یحاضر پژوهش ۀمطالع

 ملایشهر ا یآموزش یهامارستانیپرستاران شاغل در ب یرو

 1401( در سال یطالقان اللهتیو آ یمصطف دیشه ،ینی)امام خم

در دسترس و حجم نمونه طبق  یریگصورت گرفت. نمونه

نفر  100 باًیفرمول کوکران، با در نظر گرفتن مقدار  ، تقر
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عه، به در طول مطال زشیکه با در نظر گرفتن ر دیگرد بهمحاس

 .افتی شینفر افزا 110
2 2

2 21
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ورود به مطالعه داشتن حداقل مدرک  یارهایمع

 یقبول ایکار، نداشتن انتقال  ۀسابقسال  کیحداقل  ،یکارشناس

اهانه آگ تیو رضا یعلوم پزشک یهارشته ریو سا یاریاز به

نامه و نکردن پرسش لیشرکت در مطالعه بودند. تکم یبرا

 راخروج از مطالعه بودند. ابز یارهاینامه معثبت ناقص پرسش

 ،یشناختتیاطلاعات جمع یهانامهپرسشها داده یگردآور

(، سنجش استاندارد 2005) لیو ک کیلن یهوش اخلاق

آزمون معضلات ( و 2009و همکاران ) ویل ینیبال یستگیشا

 یشناختتی( بود. فرم اطلاعات جمع1981) شامیکر یاخلاق

وع ن لات،یتأهل، سطح تحص تیوضع ت،یشامل سن، جنس

 ۀسابق ،یلیتکم لاتیتحص ۀنوع رشت ل،یمحل تحص اهدانشگ

 ود.ب تیو مسئول بخش محل کاراستخدام،  تیکار، وضع

 40( 2005) لیو ک کیلن یهوش اخلاق ۀنامپرسش

 یریپذتیسؤال(، مسئول 16) یکارسؤال در چهار بعد درست

سؤال( دارد.  8) یدلسوزسؤال( و  4سؤال(، بخشش ) 12)

از نمرات  یادر دامنه کرتیل فیبر اساس ط یگذارنمره

 5موارد( و  شتری)ب 4(، اوقاتی)بعض 3ندرت(، )به 2)هرگز(، 1

است که  200و حداکثر  40( انجام شد. حداقل نمره شررهیم)ه

 (.18) شودیم میبر دو تقس 100 ازیبه حداکثر امت لیبا تبد

 ینیبال یستگیاستاندارد سنجش شا ۀنامپرسش

(CIRNل )سؤال در هفت  55( 2009و همکاران ) وی

، روابط سؤال( 9) یسؤال(، رهبر 10) ینیمراقبت بالبعد 

 8) یو قانون یسؤال(، عملکرد اخلاق 8) یفردنیب

 6) یگریسؤال(، آموزش و مرب 6) یاحرفه شرفتیپسؤال(، 

 یدارد. براسؤال(  8) یو تفکر انتقاد شبه پژوه لیسؤال( و تما

 4تا  0 ۀدر محدود یاپنج رتبه کرتیل اسیاز مق یدهنمره

 ۀن و نمرنداشت یستگیشا ۀدهندصفر نشان ۀشد. نمراستفاده 

مره است. حداقل ن یستگیسطح شا نیبالاتر ۀدهندچهار نشان

 (.19است ) 220صفر و حداکثر 

( 1981) شامیکر یآزمون معضلات اخلاق ۀنامپرسش

 نیفت. اکار ردر پرستاران به یاستدلال اخلاق یمنظور بررسبه

معضلات مراقبت  ۀدربار ویسنار 6نامه مشتمل بر پرسش

 اند از: نوزاد مبتلا به نقصاز مددجو است که عبارت یستارپر

 ماریب ستدرخوا ،ییاشتباه دارودارو،  یاجبار زیعضو، تجو

بت در به دستگاه و مراق دیورود پرستار جد ،یزندگ انیپا یبرا

دو پرسش مطرح  ویهر سنار ی(. برا20) یزندگ ییمراحل انتها

 :گرددیم

که انتخاب کند  واهدخی. پرسش اول از فرد مالف

یمجام ان یچه اقدام رد،یقرار گ ویسنار نیا تیکه اگر در موقع

 تواندیو نم ریبله، خ»صورت سؤال به نیا یهانهی. گزدهد

 یهنگو فر یمذهب ۀنیها به زمهستند. پاسخ «ردیبگ میتصم

 سطحر د یریتأث یانتخاب ۀنیپرستاران وابسته است و گز

 یۀبر پا یسطح استدلال اخلاق رایندارد؛ ز یاستدلال اخلاق

 .شودیم نیینامه تعبخش دوم پرسش

دارد که در آن، استدلال  نهیگز 6. پرسش دوم ب

نامه بر پرسشبخش از  نی. اگرددیم دهیپرستار سنج یاخلاق

 شدهیکولبرگ طراح یۀنظر یرشد اخلاق 6تا  1اساس مراحل 

 یاستدلال اخلاق ۀدهندنشان نهیدو گز و،یدر هر سنار است.

 نیدو مورد را در اول نیدهنده اپرستار است. اگر پاسخ

و در  6 ۀبخش نمر کیانتخاب کند، در خود  یهاتیاولو

 6 ت،یواول بیترتپرستار به نجا،ی. در اردیگیم 5 ۀنمر یگرید

 یو برا 6 ۀاول نمر تیاولو یبرا کند؛یرا مرتب م نهیگز

. شودیداده م 1و  2، 3، 4، 5 بیترتبه یبعد یهاتیاولو

تکامل  6و  5 مراحلنمرات  ،یاستدلال اخلاق ۀنمر نییتع یبرا

 جه،یدرنت گردند؛ی( باهم جمع م6و  5کولبرگ )کد  یاخلاق

 ۀاست و نمر 3نمره  نیو کمتر 11نمره  نیشتریب ویدر هر سنار

است.  66و حداکثر  18حداقل  و،یسنار 6کل حاصل جمع 

 ترشیرشد ب ۀدهندشده بالاتر باشد، نشانکسب ۀهرچه نمر

 .(21است ) یاخلاقاستدلال 

و  ینیبال یستگیشا ،یهوش اخلاق ۀنامسه پرسش 

استفاده  رانیدر ا ترشیهستند و پ ایمعتبر و پا یاخلاقاستدلال 

 بیترتکرونباخ به یلفاها با آآن ییایمطالعه، پا نیاند. در اشده

 ،یها با فراوانداده فیشد. توص دییتأ 97/0و  98/0، 96/0
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حداقل و حداکثر نمرات و  ار،یانحراف مع ن،یانگیدرصد، م

 بیرض قیاز طر رهایمتغ یسنجمنظور ارتباطها بهداده لیتحل

. دیانجام گرد  SPSS vol.16 افزاردر نرم رسونیپ یهمبستگ

پژوهش  نیدر نظر گرفته شد. ا 05/0 یآمار یداریسطح معن

به  لامیا یاخلاق دانشگاه علوم پزشک تهیکم دییبا تأ

 یکدها تیو رعا IR.MEDILAM.REC.1400.123شماره 

 یآزمودن یدارا یعلوم پزشک یهاگانه اخلاق در پژوهش 31

 .مصوب وزارت بهداشت انجام شد یانسان
 

 پژوهش یهاافتهی

درصد(، با  5/54شده زن )پرستار مطالعه 110 شتریب

درصد(، استخدام  3/87) یپرستار یکارشناس لاتیتحص

درصد(،  50سال ) 1-5 یکار ۀدرصد(، با سابق 8/61) یرسم

 2/38) ژهیدرصد(، شاغل در بخش و 3/87پرستار ) تیبا مسئول

درصد( بودند.  60) 3 پیدانشگاه ت لیالتحصدرصد( و فارغ

 یسن نیانگیأهل و ممت گرید یمیاز پرستاران مجرد و ن یمین

 1 ۀدر جدول شمار یلیبود. اطلاعات تکم 98/30 ±83/5آنان 

.آورده شده است

 شدهپرستاران مطالعه یشناختتیمشخصات جمع یو درصد فراوان یفراوان  .1 شماره جدول

 درصد یفراوان متغیر

 محل فعالیت بالینی

 5/34 38 بیمارستان امام خمینی )ره(

 1/49 54 بیمارستان شهید مصطفی خمینی )ره(

 4/16 18 طالقانی اللهتیآبیمارستان 

 جنسیت
 5/45 50 مرد

 5/54 60 زن

 تأهلوضعیت 
 50 55 مجرد

 50 55 متأهل

 سطح تحصیلات
 7/12 14 کارشناسی ارشد

 3/87 96 کارشناسی

 وضعیت استخدام
 8/61 68 رسمی

 2/38 42 طرحی

 بخش محل کاری

 2/38 42 ویژه

 6/33 37 تخصصی

 2/28 31 عمومی

 مسئولیت کاری
 3/87 96 پرستار

 7/12 14 مدیران پرستاری

 کار ۀسابق

 50 55 سال 1-5

 3/27 30 سال 10-6

 1/9 10 سال 15-11

 6/13 15 سال 16بالاتر از 

 یلیالتحصفارغنوع دانشگاه 

 2/18 20 تیپ یک

 8/21 24 تیپ دو

 0/60 66 تیپ سه
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 یهوش اخلاق اریو انحراف مع نیانگیم

 و 36/ 51±18/16 یاخلاق استدلال ،61/26±59/157

 بود 65/136±08/46شده پرستاران مطالعه ینیبال یستگیشا

.(2 ۀشمار جدول)

 شدهپرستاران مطالعه یو استدلال اخلاق ینیبال یستگیشا ،یهوش اخلاق اریو انحراف مع نیانگیم  .2 شماره جدول

 انحراف معیار میانگین حداکثر نمره حداقل نمره تعداد متغیر ردیف

 61/26 59/157 190 90 110 هوش اخلاقی 1

 18/16 51/36 60 19 110 استدلال اخلاقی 2

 08/46 65/136 210 75 110 یشایستگی بالین 3

، P<0.001) ینیبال یستگیو شا یش اخلاقهو انیم

r=0.517یو استدلال اخلاق ی(، هوش اخلاق (P<0.001 ،

r=0.444)  ینیبال یستگیو شا یاستدلال اخلاقو (P<0.001 ،

r=0.802نیوجود داشت؛ به ا داریو معن میمستق ی( همبستگ 

 افتی شیدوم افزا ریمتغ ۀاول، نمر ریمتغ ۀنمر شیمعنا که با افزا

 (.3 ۀ)جدول شمار

 رسونیبر اساس آزمون پ ینیبال یستگیو شا یاستدلال اخلاق ،یهوش اخلاق یهمبستگ سیماتر  .3 شماره جدول

 متغیر ردیف
r (P-value) 

 نیشایستگی بالی استدلال اخلاقی هوش اخلاقی

   1 هوش اخلاقی 1

  1 444/0( 0001/0) استدلال اخلاقی 2

 1 802/0( 0001/0) 517/0( 0001/0) ینیلشایستگی با 3

 

 گیرینتیجه و بحث

 هوش انیم یهمبستگ نییپژوهش با هدف تع نیا

تاران در پرس ینیبال یستگیو شا یاستدلال اخلاق ،یاخلاق

انجام شد.  1401در سال  لامیشهر ا یآموزش یهامارستانیب

 داریو معن میمستق یهمبستگ ریسه متغ انینشان داد، م هاافتهی

 گرید ریمتغ ۀنمر ر،یهر متغ ۀنمر شیوجود دارد و با افزا

 .ابدییم شیافزا

یو معن میمستق ۀرابط ۀکنندانیپژوهش حاضر ب جینتا 

د، پرستاران بو ینیبال یستگیو شا یهوش اخلاق انیم دار

 یگستینمرات شا ،ینمرات هوش اخلاق شیبا افزا کهیطوربه

که افراد با هوش اخلاقی . ازآنجاافتی شیپرستاران افزا ینیبال

 و ادنتشخیص درد و رنج دیگران، گوش د ییبالا توانا

 یهاها و درک ارزشپذیرفتن تفاوت طرفانه،یقضاوت ب

را دارند،  یراخلاقیغ یهانهیگوناگون انسانی و نپذیرفتن گز

(. 22و با آنان رفتار محترمانه دارند ) کنندیدیگران را درک م

ییایو ض یمطالعات خاشع جیانتظار بود. نتاقابل یاافتهی نیچن

یو معن میارتباط مستق ۀدهندشانن یدیو جمش موریو پورت راد

 یپرستار انیدانشجو ینیبال یستگیو شا یهوش اخلاق انیم دار

 ۀدو مطالعه با مطالع نیا جی(. مشابهت نتا23، 24بود )

یبالا م اخلاقی هوش دهد،ینشان محاضر 

چه در  ینیبال پیشرفت و موفقیت از مناسبی اندازچشم تواند

را فراهم کند.  یپرستار انیو چه در دانشجو ارانپرست

 انیمطلوب هوش اخلاقی در پرستاران و دانشجوسطوح 

 یهاحاکی از اهمیت کسب ارزش تواندیم یپرستار

د عملکر ۀدهندطور غیرمستقیم، نشاننزد آنان و بهاخلاقی 

ه در باشد کدرمانی  یهاطیپرستاران در مح ینیاخلاقی و بال

فلته و  ۀمطالع جینتا .گذاردیآنان اثر م ینیبال یستگیسطح شا

کیفیت  افزایش برای همکاران نشان داد که

شود  تیآنان تقو اخلاقی هوش است لازم پرستاران عملکرد

 نیا اب کولدسیو ن آپدگراف ۀدو مطالع یهمسو جی(. نتا25)

 در بالا یقدارند که هوش اخلا دینکته تأک نیمطالعه، بر ا

ه ب یو درمان یخدمات مراقبت ۀارائ یپرستاران باعث ارتقا
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با  ادشدهیمطالعات  یی(. همسو26، 27) گرددیم مارانیب

 پرستاران ینیعملکرد بال از یحاضر بر متأثر شدن بخش ۀمطالع

 دارد. آنان اشاره یاخلاق هوشبه دنبال 

یو معن میمستق ۀرابط ۀانکنندیپژوهش حاضر ب جینتا

 پرستاران یاستدلال اخلاق ییو توانا یهوش اخلاق انیم دار

نمرات  ،ینمرات هوش اخلاق شیبا افزا کهیطوربود، به

 جی. نتاافتی شیپرستاران افزا یاستدلال اخلاق ییتوانا

و همکاران نشان داد،  یلیکائیو همکاران و م یمطالعات دهقان

 یاخلاق تیحساس ۀنمر نیانگیم ،یسطح هوش اخلاق شیبا افزا

 .(28، 29) افتی شیافزا ژهیو یهاشاغل در بخشدر پرستاران 

را با  یابهمش جینتا ،یپرستار انیدانشجو انیدر مو پارک  میک

(. هرچند در مطالعات 30گزارش کردند ) ادشدهی ۀدو مطالع

وش و ه یاخلاق تیحساس انیمارتباط  یبررسشده به مطرح

بود؛ اما  شدهپرداخته یپرستار انیان و دانشجوپرستار یاخلاق

 یاخلاق یریگمیجزء مهم تصم یاخلاق تیازآنجاکه حساس

قابل  یاخلاق میتصم کیاتخاذ  ییتوانا یاست، قضاوت اخلاق

ینظر ماست. به یاخلاق یها و هنجارهابر اساس ارزش هیتوج

آموزش اخلاق را  یپرستار انیدانشجوپرستاران و  رسد،

در مقطع  یپرستار یدرس یهادر برنامه یطور مناسببه

 هامارستانیدر ب یپرستار تیریبالاتر و توسط مدو  یکارشناس

 انیبالا دانشجو یکه هوش اخلاق یاگونهاند، بهکرده افتیدر

 ییحساس کرده و توانا یرا نسبت به مسائل اخلاق یپرستار

و عمل به آن ارتقا داده است؛  یقضاوت اخلاق یآنان را برا

 یاخلاق هوش ،یاخلاق تیحساس فیبا توجه به تعر ن،یبنابرا

مطرح  ینیاستدلال بال ییاز ارکان توانا یکیعنوان به تواندیم

نشان داد، هوش  و ساوتال  سونیو ۀمطالع جینتا (.31باشد )

ئله حل مس یهاهارتمو  یتفکر انتقاد یارتقا قیاز طر یاخلاق

 انیدر م یاخلاق یریگمیاستدلال و تصم ییسبب بهبود توانا

و  نیهارت ۀمطالع جینتا نیهمچن(؛ 32) شودیپرستاران م

را  یارتباط یهامهارت یهمکاران نشان داد، هوش اخلاق

 ،یریگمیتصم یهامهارت یارتقا قیو از طر بخشدیمبهبود 

(. 33) گرددیتاران مپرس انیمدر  یسبب بهبود استدلال اخلاق

و  یسازوکار ارتباط هوش اخلاقمطالعات،  نیا جینتا یبر مبنا

 .شودیتر ممشخص یاستدلال اخلاق ییتوانا

یو معن میمستق ۀرابط ۀانکنندیپژوهش حاضر ب جینتا

پرستاران  ینیبال یستگیو شا یاستدلال اخلاق ییتوانا انیم دار

 ،یاستدلال اخلاق یینمرات توانا شیبا افزا کهیطوربود، به

 ۀمطالع جی. نتاافتی شیپرستاران افزا ینیبال یستگینمرات شا

 یگستیبا شا یخلاقدادک و همکاران نشان داد که استدلال ا

 نیمرتبط است؛ اما شدت ا ژهیو یهابخش مراقبتدر  ینیبال

 گر،یدعبارتبه ابد؛ییم شیبا گذشت زمان افزا یهمبستگ

 ،یاخلاق یهایتجارب مکرر پرستاران در دوراه شیافزابا 

 ریسبب تأث یقبل ینیبال اتیاز تجرب یناش یتنش اخلاق دیتشد

 جینتا یبر مبنا (.34) شودیم رستارانپ ینیبال یستگیبر شا یمنف

ینو مع میمستق ۀاز علل رابط یکیو همکاران، دادک  ۀمطالع

 یمیباشد که ن نیا تواندیحاضر م ۀدر مطالع ریدو متغ نیا دار

سال داشتند.  5کار کمتر از  ۀپژوهش حاضر سابق یهااز نمونه

 طیاسبب وجود شرملس و همکاران، به ۀمطالع جیبر اساس نتا

 یهایها و دشوارچالش ماران،یب یدر برخ یو بحران یجسمان

ان در پرستار ینیبال یریگمیو تصم مراقبت ۀنیدر زم یفراوان

استدلال  ییدر توانا یمیمستق ریمسئله تأث نی. همشودیم جادیا

 میتصم ،یطیشرا نیپرستاران دارد. در چن یاخلاق

 مارانیب یبرخ یو درمان خاص برا مدتیطولاندرمان 

را  پرستاران ینیبال یستگیشا کهیطوربحث است، بهقابل

و  یاخلاق یبه ناراحت تواندیو م کندیدچار چالش م زین

ردد منجر گ در پرستاران  یاستدلال اخلاق ییدر توانااختلال 

 یاز نقص در استدلال اخلاق یناش یاخلاق ی(. ناراحت35)

بر رفتار  تواندیمتنش  نیاز ا یناش یتیپرستاران و نارضا

 بگذارد. یفمن ریتأث ینیبال یستگیپرستاران و شا یمراقبت

پرستاران شاغل در  تواندیپژوهش حاضر م یهاافتهی

 ،یاخلاقهوش  یهازانیرا از م یمارستانیبمختلف  یهابخش

اران و ارتباط پرست ینیبال یستگیشا ،یاستدلال اخلاق ییتوانا

 تیفیسطح ک یارتقا یها آگاه کند و براآن انیم یکم

با توجه به  .ردیمورد توجه قرار بگ یخدمات مراقبت

 یسطح آگاه یارتقا رها،یمتغ انیم داریو معن میمستق ارتباط

 یستگیو شا یاستدلال اخلاق ،یهوش اخلاق ۀنیپرستاران در زم

و گذراندن  ینیها با آموزش بالآن انیو ارتباط م ینیبال

از  توانیمنظور م نی. بدشودیم هیتوص یآموزش یهادوره
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 یهاآموزشو  هالعملدستورا ها،نامهنییآ ،ینیبال یراهنماها

 ،یهوش اخلاق یهانهیدر زم یضمن خدمرت در مراکز درمان

اران استفاده پرست ینیبال یستگیو شا یاستدلال اخلاق ییتوانا

 یهاکارگاه رای یبخشدرون یهاکنفرانس ۀکرد. ارائ

ور، پرستاران، پوستر و بروشتجارب  ینیانتقال بال ،یآموزش

ا ب یکیالکترون یهالیو فا لیموبا یافزارهانرم لم،یف

ان به الزام پرستار ،یو روان یمال یهاقیتشو ،یدسترسسهولت 

مطالب  یعلم یجستجو ،یآموزش یهاگذراندن دوره

 ،یعلم یهاگاهیمعتبر و پا یاستفاده از مجلات علم ،یتخصص

 یاهو گروهکانال  نیو همچن نیآنلا یافزارهااستفاده از نرم

در رابطه با موضوعات  یراجتماع یهاکهشب یگذاراشتراک

 ینیالب یستگیو شا یاستدلال اخلاق ییتوانا ،یهوش اخلاق

قت بودن صحت و د دهیباشند. پوش دیمف توانندیم زیپرستاران ن

 یبه سؤالات و کمبود وقت پرستاران برا ییگودر پاسخ

پژوهش بودند.  یهاتیها از محدودنامهپرسش لیتکم

موضوع و اهداف پژوهش به  تیاهم حیتوض ۀئپژوهشگر با ارا

مناسب و دادن  طینامه در زمان و شراپرسش ۀپرستاران، ارائ

ارکت جلب مش ۀنینامه زمپرسش لیتکم یبرا یفرصت کاف

 .مؤثر آنان را فراهم آورد
 

  گزاریسپاس

د ارش ینامه کارشناس انیمقاله برگرفته از پا نیا

 دیباشد. لذا از اسات یم یجراح یداخل شیگرا ،یپرستار

 یکدانشگاه علوم پزش یو پژوهش یکارشناسان آموزشمحترم، 

کر و تش لامیشهر ا یآموزش یها مارستانیو پرستاران ب لامیا

 .شود یم یقدردان

 تعارض منافع 

 تعارض چگونهیکه ه ندینما یاعلام م سندگانینو

 .وجود ندارد یمنافع

  کد اخلاق

اخلاق دانشگاه علوم  تهیکم دییپژوهش با تأ نیا

و  IR.MEDILAM.REC.1400.123به شماره  لامیا یپزشک

 یعلوم پزشک یهاگانه اخلاق در پژوهش 31 یکدها تیرعا

 .مصوب وزارت بهداشت انجام شد یانسان یآزمودن یدارا

 یمال تیحما

 14003012/  112نامه با کد  انیپژوهش طرح پا نیا

 .ام شدانج لامیا یدانشگاه علوم پزشک یمال تیبوده و با حما

 سندگانیمشارکت نو

اجرا و نگارش همه  ،یدر طراح سندگانیهمه نو

 .پژوهش مشارکت داشته اند یبخش ها
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