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پايان است. اوست كه بشر   سپاس و ستايش شايستة پروردگاري كه كرامتش نامحدود و رحمتش بي 

كرد. به انسان رخصت آن داد كه علم را به خدمت گيرد و با قلم خود  را دانش بياموخت و با قلم آشنا  

 و رسم خطوط گويا آن را به ديگران نيز بياموزد. 

چه    ام كن تا در آموختن نلغزم و آن   جويان راهت قرارم ده و ياري  خدايا از شاكران درگاهت و حقيقت

 را آموختم، به شايستگي عرضه كنم. 

  آخرين   با   مطابق  و  نوين  سبك   به  كشور  پزشكي  آموزشي   كمك  نظام  در  پيشرو  و  يار، حامي  رزيدنت

  منظر   از  گذشته  سال  ١٨  طي   آشنا   و  مجرب  كادري  با   پزشكي  حيطه  در  آموزشي  هاي  پيشرفت

 .  است داده  قرار  خود  مخاطبين  دسترس   در و  ارائه  را  محصولات  بهترين همواره  متخصصين 

زايمان گردآوري  مبحث  در   غني   بسيار  محتوي  به   توجه  با   رو  پيش   اثر و    از   استفاده   با   و   شده   زنان 

  از   گذر   روال   در  و   بوده   رفرنس  و   منابع  از   مؤلف محترم   توسط  سازي   روان   و  مباحث   نمودن  مفهومي

  است   است، اميد  داده   اختصاص  خود  به  را   A  رتبه  اساتيد  از   جمعي  با   يار  رزيدنت  كيفيت  كنترل   گروه 

 .باشيد پايدار  و پيروز  متعال خداوند  ياري با  رو  پيش مباحث مطالعه تمام با 

 

 

 

  



 
  



 

 

                               

معتبرتر  ي كيعنوان  به   Berek & Novak’s Gynecologyكتاب   جامع  ني از  در    نيترو  منابع مرجع 

 فا يحوزه ا  ن يا  ينيبال  يها يريگم يدر آموزش، پژوهش و تصم   يمحور  ي همواره نقش  مان،زاي  و  زنان   ٔ◌ رشته

 ها،ي ماريب  ح يدرك صح  يلازم برا  يو مفهوم  يعلم   يربنا يكتاب، ز  ن يا  ه» يكرده است. بخش «اصول اول

.  سازدي را فراهم م ي و جراح يو مؤثر مداخلات درمان  منيمناسب و انجام ا يصيتشخ يكردها يانتخاب رو

  ع يگاه مرور هدفمند و سر  ،يدر متن اصل  هيپا   م يمفاه   پراكندگي  و   مطالب  يحال، حجم گسترده   نيبا ا

  ي ا ده چكي  يه هدف ارائ   با   حاضر  ي.خلاصه سازدي دشوار م  اران يمتخصصان شاغل و دست  ي بخش را برا  نيا

شده است. در    هي) ته٢٠٢٤كتاب برك و نواك (چاپ    ه»ياز بخش «اصول اول  ينيو بال  يمنسجم، كاربرد

علم   ن يا  نيتدو چارچوب  حفظ  است ضمن  تلاش شده  وفادار  يخلاصه  اصل  يبه محتوا  يو  بر    ،يمنبع 

پركاربرد  يديكل  م يمفاه  ب  يو  كه  شود  قضاو  ريتأث  نيشتر يتمركز  بر  و    يزيربرنامه  ،ينيبال   ترا  درمان 

است كه   يبر اصول  ي اصل  ديشده و تأك  زيپره   تياهم كم   اتيدارند. از پرداختن به جزئ يجراح   يريگم يتصم 

پا به تمام  يه يعنوان  زا  يها رشاخهيز  يمشترك  و  م  مانيزنان  درجه  ن ي.اشونديشناخته  در    ٔ◌ مجموعه 

  يشده است؛ افراد   ن يرشته تدو  ن يا  ارانيدست  نيچنو هم   مانيمتخصصان و جراحان زنان و زا  براي  نخست

است    ديهستند. ام  يعلم   ي و هدفمند مبان  ع يمرور سر  ازمندين  ،يو جراح  ينيبال  يها تيكه در كنار فعال

به   ن يا بتواند  ابزارخلاصه  اصل  ي كمك  ي عنوان  متن  كنار  پ  ي در  مرور  در  آزمون  ش يكتاب،  ها، از 

بال  ،ينيبال  يها يريگم يتصم    ن ي است ا  يهي.بدرد يمورد استفاده قرار گ  هيدانش پا   ت يو تثب  ينيآموزش 

  ن ياديبن  م يبه مفاه   يدسترس  لتسهي  آن  هدف  و  نبوده   مرجع   كتاب  كامل  متن  يمطالعه   نيگزيجا خلاصه  

تلاش، هرچند  نياست ا  دوارياست. نگارنده ام مانيو زا  زنان  يه يدر درك اصول اول  يانسجام ذهن جاديو ا

گام بتواند  بهبود    ي مختصر،  جهت  در  بال  ش يافزا  ، يريادگيمؤثر  ارتقا   ينيدقت  از    ت يفيك  يو  مراقبت 

 باشد. تخصصي  يه حوز ن يدر ا مارانيب
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 يانتشارات و آموزش پزشك اري دنتيرز

١١
 هيو ارتباط اول يابيارز

 
 

 
 
 
 

 
 مار يمراقبت از باصول  - ١فصل 

اساس    بر   اصول و هنجارهاي رفتار شخصي و انتخاب عمل   تثبيت  ،حق يك فرد براي اداره كردن خود  :مختاري  خود  •
 .سالاري  ها و اصول فردي در مقابل پدر از ارزش  ي ا مجموعه 

اطلاعات پزشكي شخصي    در مورد چگونگي در ميان گذاشتن   ي ر يگ  م يدر تصم   ي مختار  حق يك فرد براي خود  : داري  راز   •
 . با آنان در ميان گذاشت توان  يو انتخاب افرادي كه اطلاعات پزشكي شخصي را م

با برآورده ساختن يك هدف  ، عمل كردن بر اساس بهترين نتيجه  ،الزام براي ارتقاي رفاه و سلامت ديگران :رساني سود •
 .طبي

 . منافع بيماربه عمل مسئولانه با در نظر گرفتن بهترين  بر اعتماد و تعهد  مبتني  يا  رابطه  ي: دار  رابطه امانت •
قبول اقدامات پزشكي توسط بيمار بعد از توضيح كافي در مورد ماهيت    گيري مشترك:  و تصميم   آگاهانه   نامه     تيرضا   •

 . موجود ي ها  خطرها و منافع آن و ديگر روش  ،روش
  ي ژگيها محق هستند تا در مورد آنچه بر اساس و  بايد با رعايت عدالت توزيع شوند و افراد و گروهمنافع طبي    : عدالت  •
 .سؤال كنند ،آنان است و خصوصيات فردي خاص متعلق به  ها 
از آسيب رساندن به بيماران بپرهيزند و اطمينان    سازد  ياين اصل متخصصان بهداشتي را ملزم م  :رساني    زيانعدم    •

 حاصل كنند كه منافع حاصل از مداخلات بيشتر از خطرهاي بالقوه آن خواهند بود.

 ي ا دانش حرفه :بيمار و پزشك
از   هاست.  كه همانا حفظ و ارتقاي سلامت انسان كنند ينيازي اساسي را برآورده م، بهداشتي ي ها  كنندگان مراقبت  ارائه 

بهتر  كه احساس    مطرح است   ي»ا  حرفه «خود به عنوان  قسمت اعظم ماهيت    پزشكان تجربه پزشكي همچنان در نظر اكثر  
 .كند ي بودن را به فرد اعطا م

 . شود يمارزيابي   ساير متخصصان و عموم مردم ،توسط همكاران  قيمتخصص سلامت مطابق با اين اصول اخلا رفتار 
 باشد.مبهم   است آن ممكن معاني متعدد داشته و تعريف گري   اي  اصلاح حرفه 

 

Novak’s Section 1 

 



 

 
 

 يانتشارات و آموزش پزشك اري دنتيرز

١٢
 اصول پايه در زنان و زايمان 

١٢ 

با ساير اعضاي تيم تا نقض    ها كه از طيف گسترده بدرفتاري شلغز اين    .آسان است  ي ا  هاي رفتار حرفه تشخيص لغزش
  مراقبت  و ارائهرا تضعيف و پويايي تيم    اي پزشك  جايگاه حرفه  ،دهد  ياز دانشجو را تشكيل ممرزها و يا سوء استفاده  

 اندازد. عالي و ايمن بيمارمحور را به خطر مي 
ايجاد  و  در مورد تمايلات بيمار    پرده  يصحبت ب  ،استغيرتخصصي    آزار و يا رفتارهاي  ،محيطي كه عاري از ترس اتهام

 است.  از اصول بنيادي تعالي در روند مراقبت از بيمار  ،محيطاين . تدارك  كند يتر براي همه را تسهيل م محيطي سالم 

  ،روابط مبتني بر اعتماد و روابط قراردادي بين پزشك و بيمار   يها   بايد ميان تفاوت   )، نگرش تخصصي(  ي ا  دانش حرفه 
از    (contractualist)»  قراردادگرا«كه در اثر درك افراد    )گرايي   حداقل (  » ماليسم  ميني « تعادل برقرار كند. شكلي از  

گر و فاقد   كه بسيار ناراضي و بسيار محاسبه  شود  ي سبب ايجاد متخصصي م ، دي آ ي و تخصصي به وجود م ي ا  روابط حرفه 
خط سير ديسترس    چنين متخصصي بسيار سريع احساس درماندگي كند و در  شود  يقدرت خودانگيزشي است و باعث م

 .چه بيشتر از بيمار خود فاصله بگيرد بيماران هر 
كه در آن    كند  يارتباطي مبتني بر اعتماد با بيمار خود برقرار م ،پزشكي كه از اجزاي روند مراقبت بهداشتي آگاهي دارد

 .رنديگ  يعلايق بيمار كاملاً در اولويت قرار م
اعتماد يا رابطه    گونه  ن ينمودهاي ا  ،آگاهانه  نامه  تيحفظ جنبه محرمانه اطلاعات و كسب رضا   ،بازگويي حقايق  ،صداقت

 پيماني هستند.

 منتظره  هاي غير افشا كردن خطاهاي پزشكي و بازگويي پيامد
  ، به موقع و مناسب پيامدهاي غيرمنتظره با مدارك و گزارش كامل  بازگويي  ،در روند ايجاد محيطي توأم با اعتماد و ايمني

بهداشتي را افزايش دهد و به آنان اطمينان خاطر بدهد كه تمام خطاهاي    يها   اعتماد بيماران به گروه مراقبت  تواند  يم
 اند. ها ايجاد شده  در اثر تلاش براي بهبود محيط مراقبت ع،الوقو  بيمخاطرات قر  يا پزشكي 

Kohn    بهداشتي    يها   چنين خطاهايي در روند ارائه مراقبت  ،اند  عنوان كرده  »الخطاست  ز يانسان جا «و همكاران در مقاله
 هستند.   ر يناپذ اجتناب

در متخصصان بهداشتي    مسئوليتتحقير و شكست    ، سبب ايجاد احساس شرمندگي شديد  توانند   يخطاهاي پزشكي م
ها آغاز    براي بازگويي اين خطاها و درس گرفتن از آن   ييها  ها و روش  براي شناسايي و ابداع مهارت   ييها   شوند و تلاش 

 .اند شده
پزشكي با صداقت    يها   ت يتوضيح در مورد واقع  : عبارتند از  ، كه ظاهراً در روند بازگويي جنبه مشترك دارند  يي ها   مهارت 

بيان نحوه جلوگيري    )، و عذرخواهي (ابراز همدردي    )، پذيري و پاسخ دادن به سؤالات  (مسئوليتو همراه با كسب اعتماد  
 .برقراري ارتباط خوب يها   از خطاها در آينده و استفاده از مهارت



 

 
 
 

١٣ 

 يانتشارات و آموزش پزشك اريدنتيرز

١٣
 اصول مراقبت از بيمار

  ي به ويژه در تخصص زنان و زايمان كه در آن دادخواه(  شود  ي سبب هراس پزشكان م  ي،خواه  معذرت   بازگويي واقعيات و
 يرغبت   يب  ،ها   ياند از ترس اين دادخواه  و باعث شده  ]طب تدافعي[اند    گذاشته   يا   نامطلوبي بر الگوهاي كار حرفه  ر يتأث   ها 

 . كند ي ايجاد م در مورد مقصر بودن  يا  ژهياضطراب و ي خواه معذرت ).به افشاي خطاهاي پزشكي افزايش پيدا كند 

  رازداري 
حق بيمار در محرمانه    مبتني بر اعتماد بين پزشك و بيمار ضرورت دارد.  يا  براي ايجاد رابطه  ، محرمانه نگه داشتن اطلاعات

 . كند يپوش مگر اينكه بيمار از اين امتياز چشم ، دارد  ي پزشك را از افشاي مسائل بيمار بازم ، نگه داشتن اطلاعات
 از دادن شهادت خودداري كند.   تواند يپزشك نم ، كند يپوش اگر بيمار از امتياز ويژه خود چشمدر دادگاه 

دوستان وي يا راهنماي روحاني  ،خانواده بيمار   ،بايد رعايت شود. به عنوان مثال  ، آشكار نباشدنيز  حتي اگر از نظر دروني  
جز در مواردي كه  (به مگر اينكه بيمار اختصاصاً آن را ابراز كند   ،حقي براي آگاهي از اطلاعات مربوط به بيمار ندارند ،وي

 ). وضعيت طبي خود قادر به ارائه چنين رضايتي نباشد بيمار به علت 
  ، وضعيت بيمار است آگاهي نداشته باشد  بيمار در مورد فردي كه خواهان اطلاعات در مورد   اگر مراقب بهداشتي از تمايلات 

 بهترين جواب به چنين فردي اين است كه اجازه بيمار قبل از بحث كردن در مورد وضعيت وي الزامي است. 

 )پرونده ( اسنادحفظ 
  ي ا  نده يتمايل فزا  ،جانبي  يها   سازمان اسناد هستند. در  حفظ    يها   بخشي از سازمان   ،بهداشتي  ي ها   متخصصان مراقبت 

 . دارد وجود  ،ها ندارند  افشاي اطلاعات بيماراني كه ارتباط مستقيمي با آن  و حفظ  ي، آور  براي جمع
 باشد.  شغلي مهم يها  ض يممكن است از نظر پوشش بيمه و احتمال تبع،  پيامدهاي افشاي اسناد براي بيماران

 براي مراقبت طبي بيمار مهم است و بايد از ثبت اطلاعات زائد خارجي   ، شود  يمطلبي كه در پرونده بيمار نوشته مهر  
 .پرهيز شود

محقق    ٢٠٠٣خصوصي ماندن» در آوريل    حق«و كارآمد    به تصويب رسيد و پذيرش مؤثر   ١٩٩٦  در سال  HIPAAقانون  
در   قانونشد،  به   الزامات   ، اين  براي دستيابي  بيماران   ديگري  تحقيقات    پرونده  منظور  گرفته شده و  به  نظر  در  باليني 

 . اند  شده هاي طبي الكترونيكي عنوان  حفاظت از پرونده  هايي براي  گايدلاين همچنين 
استثناي كسب     ، موضوعاتي مانند درمان بيماري اطلاعات بهداشتي، شامل  گذار   رضايت از بيمار براي به اشتراك موارد 

پرداخت  مسائل به  ساختن    تضمين كيفيت  ،كيفيتبهبود  (عملياتي  ها، مسائل    مربوط  آشكار  آموزش)،  به  و  اطلاعات 
 هستند.  بهداشتي و الزامات قانونيهاي نظارتي   عمومي (دولتي) و آژانس مأموران بهداشت 

حائز   ي ا  نكته نيز    بهداشتي و محققان   يها   ستميبراي س   ،بيماران و پزشكان  بر پزشكي علاوه    يها   محرمانه بودن پرونده
 اهميت است. 
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 ملاحظات قانوني 
با توجه به نيازهاي جامعه زير پا گذاشت    توان  ياطلاعات پزشكي را م  اسناد يا حق ويژه بيماران در محرمانه نگه داشتن  

  افراد   قانوني كلاسيك كه براي نيازهاي ساير افراد وضع شده است و بر حقوق تك تك   تصميم   ).البته فقط در شرايط نادر(
خاص  تا رابطه    شود  ي نام دارد. اين تصميم سبب م  كاليفرنيا»  دانشگاه  V. Tarasoff Regentsقانون «  ، ارجحيت دارد

«در صورت    آورد. اين امر مستلزم افشاي حقايق اشخاص ثالث نيز به بار  پزشك بتواند نتايج مثبتي را براي نفع  بين بيمار و  
اي كه    درجه  نيتر   ياسناد بيمار را تا عال، اما از سوي ديگر «محرمانه بودن  است  »براي رفع خطر از سايرين  ضروري بودن

 . »كند يحفظ م  ،پيشگيري از خطر تهديد كننده وي سازگار است با 
 ». شود يكه خطر عمومي شروع م ابدي يامتياز و حق ويژه شخصي زماني پايان م«

  ب ي گزارش آس  HIVثبت ميزان مواليد و مرگ    ، مثال  ن يتر   ج يامتياز فردي را باطل سازند. را  توانند  يقوانين حقوقي نيز م
 )مانند بدرفتاري با افراد مسن و كودكان(تجاوز جنسي و حملات   ،كشنده ي ها  ناشي از سلاح  يها 

 گيري مشترك  و تصميم آگاهانه نامه تيرضا
نامه بايد    رضايت  ، آل  به طور ايده  . آگاهانه است  گيري  تبادل اطلاعات در جهت رسيدن به درك دوطرفه و تصميم شامل  

 . وي باشد ي احترام به انتخاب بيمار و خودمختار  تجلي عملي
 ي كه به بيمار در مورد وضعيت طبي آموزش م   شود  ي بين پزشك و بيمار آغاز م  يا   با مصاحبه ،  روند اخذ رضايت آگاهانه

 .سازد يطبي معقول مطلع م  يها   و وي را از ديگر روش كند  يوي را جستجو م يها   ارزش ، دهد
و سؤالات بيمار    ها   يها به سطح آگاهي بيمار و بررسي محترمانه نگران  مستلزم تطبيق اطلاعات و رساندن آن  ، اين روند

ناتواني در بيان   ،اطلاعات به بيمارارائه  ترس از    ،است. ترس از اينكه اطلاعات ممكن است سبب رعب و هراس بيمار شوند
اطلاعات تكنيكي ناتوان،  ساده  ناتواني در ابراز  و  اطلاعات داده شده  از جمله موانعي هستند كه پزشكان و    ،ها   يصحت 

 هستند. بخشي از هنر پزشكي ،ايجاد ارتباط ي ها   . مهارتشوند يها مواجه م بيماران در اين مكالمه با آن 

 مختاري  خود
  فرد خودمختار را به صورت زير ،  Pellegrino  شود.  ناشي مي  (autonomy)  ياز مفهوم خودمختار   ،اخذ رضايت آگاهانه

ها را به تنهايي و بدون    آنپيروي از اصولي است كه    اعمال و كارهاي خود قادر به  ، فردي كه در افكاركند: «  تعريف مي
 كند».  ديگران انتخاب مي اجبار و تهديد

. بيماري كه دچار سرطان  شوند  ي بيمار در مقابل قضاوت طبي خوب ارجح شمرده نم  يها  خواسته   ي، در روند خودمختار 
به جراحي دارد و پرتودرماني را رد م   ،غير قابل عمل و پيشرفته سرويكس است   ، وظيفه اخلاقي پزشك   .كند  يتمايل 

بيمار    ) است، حتي اگر عدم ضرررساني( و پرهيز از مضرات جراحي    )رساني  فايده( جستجوي بهترين روش براي بقاي بيمار  
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بيمار نيز در    براي بيمار ندارد و   ي ا  ده يكه فا پزشكان مجبور نيستند درماني را پيشنهاد كنند    خواهان عمل جراحي باشد. 
 رد كردن درمان پيشنهادي را دارد. حق  ، خود يها   ارزشصورت عدم تناسب درمان با 

 گيرنده   تصميم يها ميق
شديد طبي يا از بين رفتن    يها   يماري ب  ،مشكلات پردازش ذهني  ،اگر توانايي بيمار در اخذ تصميم به علت كمي سن

قيم بايد تلاش كند    ،در تمام موارد  .توسط افراد قيم ضروري باشد  ي ر يگ  ميممكن است تصم   ،هوشياري كاهش يافته باشد
 كند. ي ر يگ م يتصم ، كرد يكه بيمار در صورت سالم بودن عمل م ي ا به گونه

در درجه  ؛  كند  ي متعيين    معمولاً وكيلي است كه دادگاه  ،مراتب  گيرنده در اين سلسله   اولين قيم تصميم،  در بزرگسالان
بيمار برحسب    طبي اعتبار دارد و در درجات بعدي خويشاوندان   ي ها   در ارتباط با مراقبت   ) نامه   ت يوص(نامه    وكالت  ،دوم

 .قرابت خانوادگي
صورت  شده است تا در    نماينده توسط بيمار انتخاب كند كه    تضمين ميبهداشتي    ي ها   مراقبت  براي نامه معتبر    يك وكالت

 گيري كند.  از طرف او تصميم  لزوم
باشد و   ز يآم مگر در مواردي كه تصميم اتخاذ شده مخاطره ،شوند  ي گيرنده نيابتي محسوب م والدين تصميم  ، در كودكان

آن تصميم را    ، بزرگسالي خود  ي ها   عقايد و ارزش بعدي با تكوين  ي  ها   اين امكان وجود داشته باشد كه كودك در سال 
  بودند كه از ترانسفوزيون نجات   Jehovah’s Witnessوالديني از فرقه    ، يك مثال كلاسيك از اين نوع  .انتخاب نكند

 .كردند يبخش به كودك خود امتناع م 
كودك را ندهند و يا منجر به وارد شدن  نفع  اجازه اخذ تصميم به    ي، ر يگ  م يساز در روند تصم   مشكل هاي    سوگيري   اگر 
 .كنندضرورت پيدا ، مراقبت از كودكان و توسط دادگاه  يها   آژانس  ،طبي به كودك شوند يها   بيآس

  سلامت كننده  نييتع   يو عوامل اجتماع يفرهنگ يآگاه
 .او وجود دارند ي و ساختار ياجتماع  طي و مح ماريمرتبط با سلامت در بستر فرهنگ ب ي و رفتارها  طيشرا

  ار يو آگاه از فرهنگ، بس  مارمحور ي مؤثر، ب  يبهداشت  ي ها   فرد در مراقبت  يپزشك  ط يمسائل و شرا  ني ا  ن يب  يشناخت تلاق
  ي ناامن  ا ياز جمله مشكلات حمل و نقل    يجسم  طيفقر، شرا  ا ي  ياز جمله نژادپرست  ياسيس-ياجتماع  طي مهم است. شرا

  ي اجتماع  ضيبگذارند. تبع   ر يتأث  يپزشك  يها   هيو پاسخ به توص  ماري بر سلامت ب  توانند  يم  يهمگ   يفرهنگ  يو باورها   ييغذا
 ر يو سا   يخدمات مترجم، خدمات اجتماع  ،يفرهنگ  يكه شامل آگاه  يا  چندرشته  يكردها يرو  ميشود.  يمنجر به نابرابر 

  ي داشته باشند و به كاهش نابرابر   يسلامت در سطح فرد  جيبر نتا   يقابل توجه  ر يتأث   توانند  ي «م  شوند،  يم  يتماعمنابع اج
 كمك كنند».  ت يسلامت در سطح جمع يها 
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 رساني و عدم ضرررساني   فايده 
خوب بودن و پرهيز  «همان قانون بقراط كه بر    هستند  ـطبي    يها   اساس مراقبت،  رساني و عدم ضرررساني  اصول فايده

 دارد.  دي تأك »از آسيب زدن 
 موضوعي است كه بايد به طور مداوم ارزيابي شود.  » سود رساندن«

پزشكان بايد اين سؤال را مطرح كنند كه با در نظر گرفتن همه  ،  مواجهه با مشكلات متعدد پزشكي و مشاوران متعدددر 
 .درمان تا چه حدي مفيد خواهد بود ، مشكلات بيمار

اطمينان از اين موضوع است كه    ، رساني متعادل شود  و امتناع از ضرر   يكه بايد در زمينه سودرسان  ي يكي ديگر از مسائل
 روش بوده است. ن يتر  تيفيو باك ن يتر  من ي روش طبي مورد استفاده ا  ،بر اساس شواهد طبي

بهبود ارتباط با  ،  كاستن از احتمال خطاهاي طبي  ،اجراي عمليات ايمن طبي ،تعهد داشتن به ترويج فرهنگ ايمني بيمار
 .براي افزايش ايمني بيماران و همكاري با بيماران مراقبان بهداشتي و 

بايد در همه جوانب مراقبت از بيمار مورد بررسي    ،همراه با مسائل مربوط به كيفيت زندگي،  بيهودگي درمان  يا سودمندي  
 قرار گيرند.  

متوالي تمام اطلاعات مربوطه در چهار حوزه زير استوار    يآور  جمع  هيتعدادي رويكرد سيستماتيك وجود دارند كه بر پا 
   :هستند
 ضرر)،   نفع و(پزشكي   يها   ونيكاسياند .١

   )،خودمختاري (علايق بيمار   .٢

 كيفيت زندگي   .٣

   ). عدالت(  يا  نهيو مباحث زم .٤

پزشكان بايد نوعي مدل    . رنديگ  ي مورد توجه قرار م  ، خلاقياحقايق و سپس اصول    ، گيرنده  افراد تصميم  ، در ساير رويكردها 
از    شوند  يرو م  خود انتخاب كنند تا هنگامي كه با تصميمات دشوار و پيچيده روبه  يها   تياخلاقي آناليز را براي فعال

آناليتيك در مورد يك سيستم  براي روشنمبتني    تجربه كافي  باشند و بتوانند از آن  شدن    بر اصول اخلاقي برخوردار 
 .مسائل كمك بگيرند

 طبي يها بيهودگي مراقبت
 تر پيامدهاي مداخلات پيشنهادي است.  چه واضح تلاش براي بيان هر  ،خوب پزشكي ي ها  شالوده مراقبت 

  ، تصميم براي قطع يا امتناع از مراقبت  ،اين  وجود  بدون فايده ندارند. با   يها   شروع درمان  يا اجباري براي ادامه    ،پزشكان
و  . (همراه باشد،  ها   موضوعي است كه بايد با تلاش براي اطمينان از آگاهي بيمار يا فرد قيم در مورد تصميم و توافق آن

آخرين  ،  به تأخير انداختن منطقي قطع حمايت از زندگي،  به عنوان مثال  تعديل ايجاد كنند.  ها   ير يگ  مي در تصم  )بايد
 . در مناطق دوردست ،ديدار
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 كيفيت زندگي 

كيفيت زندگي    ،در روند مراقبت از بيماران  .رديگ  يكه بسيار مورد استفاده قرار م  ،است اغلب مبهم  ي ا  واژه،  كيفيت زندگي
از    توانند   ياين تصور كه پزشكان م  .تأثير درمان بر روي تجربه بيمار از زندگي بر اساس ديدگاه خود او  :عبارت است از

 پنداري خطرناك و كاملاً موهوم است.  ، قضاوت كننديك بيمار خاص » كيفيت زندگي«در مورد    ،ديدگاه شخصي خود

 ارتباطات حرفه اي 
 تضاد منافع 

 . دهند يو علايق متعددي دارند كه تصميمات آنان را تحت تأثير قرار م » منافع« ،همه صاحبان مشاغل تخصصي 
فشار    Rennie.  گذارد  يتأثير م  ) ها   اغلب بدون رضايت آن (مستقيماً بر چگونگي زندگي بيماران    ،تضاد با مسائل مالي

احساس    )، بيشتر   مسئوليتبه علت  (پزشكان به عوض دريافت احترام بيشتر  «  :مذكور را به صورت گويا توضيح داده است
كه روند مراقبت    رسد   يبه نظر م  .رنديگ  ي مورد بازخواست و مورد استفاده قرار م  ،مورد سؤال  ي ا  نده ي به طور فزا  كنند  يم

از تماشاگران    يا   ندهياست كه تعداد فزا  يا  بلكه بيشتر به صورت مسابقه  ،از بيمار كمتر جنبه رابطه بين دو فرد را دارد
اين است كه تلاش كند   ،پزشك در برابر اين محيط  ي ها   . يكي از واكنش »كنند  ي در مورد درستي آن دخالت و داوري م

 . كند خود محافظت يها   از زحمات و تلاش  ،قراردادي ي ا  بيمار به عنوان رابطه ـبا در نظر گرفتن رابطه پزشك  

 بهداشتي  يها مراقبت يها نهي پرداخت كنندگان هز
 مراقب و مجري را بر عهده بگيرند.   ممكن است پزشكان را ملزم كند كه نقش ، برنامه پوشش بيمه

  ي ها   توسط برنامه  ،تضاد شديدي از نظر منافع مالي،  ها   نهي در تلاش براي جلب نظر پزشك و توجه وي به كاهش هز 
 .شود يم  مراقبت بهداشتي بر پزشكان تحميل  يها   ستميس يا مراقبتي 

ها بر روي بيمار    اثر نهايي آن  نكه يگو ا  ، دارند  »پول در برابر خدمت «  يها   با برنامه  يا  ملاحظهاين تضادها تفاوت قابل  
 ممكن است يكسان باشد. 

كه نيازهاي بيمار را    ييها  نهيمنافع و علايق بيمار و رد كردن مسئولانه گز   توجه آشكار در جهت اولويت دادن به بهترين 
 .شوند ي محسوب م  از الزامات اخلاقي ، اندازند  يبه مخاطره م

 مشكلات قانوني 
اغلب   ها و قوانيني شده است كه منجر به وضع طرح  ) ارجاع براي افزايش درآمد  ، به عنوان مثال(سوء استفاده از سيستم 

Stark I & II  ها   و مراكز محلي كه در آن   ها   شگاهيو توانايي پزشكان را در فرستادن بيماران به آزما   شوند  ي خوانده م  
 . دهند يتحت تأثير قرار م ،منبعي براي كسب درآمد دارند
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  حساب   صورت  ارسال  ،شود  يدر رابطه پزشك با بيمار ايجاد م   نفع  ي سوء استفاده ديگري كه در اثر تضادهاي مالي افراد ذ
 است.  Medicaidو   Medicareخلاف واقع به   يها 

 تعرض 
،  دهد   ي در زمينه تحقيق و آموزش كه تجربه پزشكي را ارتقا م  )اغلب ( هدف پزشكي در زمينه مراقبت از بيماران و نيز  

 هدفي عالي است.
يا قوانيني مكتوب در مورد تبعيض و آزار جنسي داشته باشد و در اين قوانين بايد    ها   يمش  بايد خط ،  هر اداره و مؤسسه

رفتار نامناسب به تفصيل توضيح داده شود و مراحل اختصاصي براي اصلاح وضعيت نامناسب بيان گردند و از دسترسي 
 شود. وسيع و آسان افراد به اين قوانين اطلاع حاصل 

 است. ذكر شده  ١٩٦٤ مصوبه سال  Civil Rights Actدر قانون ايالتي  ، قانوني اين حقوق د ييتأ ، در ايالات متحده

 تحليل رفتن و پيشگيري  ، اداره استرس
بهداشتي با    يها   محيط مراقبت  ،شغلي در حيطه پزشكي  يها   تيعلاوه بر استرس شناخته شده فشارهاي زماني و مسئول

  رفتگي پزشكان همراه است كه تهديدي جدي براي سلامت پزشك و ايمني و كيفيت مراقبت   ميزان بروز روزافزون تحليل
 .شود يمحسوب م  ،كنند يكه نيروهاي كاري آنان ارائه م ييها 

تخصصي و داشتن    يها   تيتوجه به اولو  ، شامل آگاهي و آموزش در مورد اين موضوع  ،تك تك پزشكان  يها   ت يمسئول
 .هستند ) شامل مراقبت از خود و سلامت خود(زندگي ـ   طرحي براي تعادل كار 

احساسي    سندرمي مرتبط با كار است كه با تحليل  ،رفتگي  تحليل رفتن شخصيت و   )،عاطفي(رفتگي  از بين  احساس 
 . شود ياحساس كاهش توانايي اجرايي فردي مشخص م

 خطاهاي پزشكي بيشتر است. و افكار خودكشي ، سوء مصرف الكل ،افسردگي
شكاف روزافزوني در زمينه   .اشتباهات تخصصي و بازنشستگي زودهنگام همراه است ،با كارگريزي ، رفتگي پزشكان  تحليل

 . رفتگي وجود دارد زندگي و افزايش تحليل   ـ رضايت از تعادل كار
  ك ي قرار گرفته و نزد  يمورد بررس  يها   تخصص  ن يبالاتر   ن يكه در ب  مان ي در متخصصان زنان و زا  يشغل  يفرسودگ  وعيش

   را گزارش كردند. يزنان، افكار خودكش انكولوژي   متخصصان  ٪١٣. است  ٪٥٠به 
  ي آور   به مراقبت از خود و تاب  يبه همان اندازه تعهد فرد  يشغل   يفرسودگ  زانيو كاهش م  يابيارز  ي برا  يابتكارات نهاد

م  ت ياهم و  برنامه   توانند   ي دارند  ارتقا   ي ابيارز  ي برا  ييها   شامل  پزشك   ي و  كادر  ارز  يسلامت  تغ  يابيو    يروها ين  ر ييو 
 .دهند يم  ش ي را افزا يرپزشكي باشند كه بار كار غ  ي ستميس
 مطرح شد.  ١٩-ديكوو ي ر يگ توسط همه اب،يمنابع كم ص يدر تخص ياز اخلاق پزشك ر ياخ  ينمونه واقع كي

كه عدالت و انصاف   ي تميشده تا الگور رهيعمر ذخ  ي ها   با هدف به حداكثر رساندن سال يتمي از الگور  توانند  ي م كردها يرو
 باشند.  ر يمتغ رد،يگ ي در سلامت را در نظر م
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و   كند يخدمتي را كه از قبل نيز محدود بود محدودتر م ،وظايف اجرايي پزشكان و در نتيجه افزايش  يفقدان خودمختار
  احساس خوشايند مرتبط با اين حرفه را   ، و بدين ترتيب  سازد  ي پزشكان را از محتواي مفهومي و ارزشي كار خود دور م

 دهد.  كاهش مي 
حمايت   ، برقراري فرهنگ احترام ،افزايش ارتباطات   ،ها بين فرد شاغل و محيط شغلي  ديده شده است كه همخواني ارزش 

و    شوند  يكاهش خطاها و افزايش جريان كاري در كار عملي پزشكان م  ،سبب بهبود كارايي  ، دوطرفه و بيان سپاسگزاري
به اصلاح فرهنگ محيط كار و    ، تيفيهنگامي بيشترين تأثير را دارند كه مورد حمايت رهبري سازمان باشند. رهبران باك

قدرت رهبري كه با    . دهند  ياولويت م  ، زندگي پزشكان   ـ  و تعادل كار  ي ر يپذ  توأم با حمايت از انعطاف   ي ا  ايجاد جامعه 
 رفتگي پزشكان دارد.  ارتباط پرقدرتي با كاهش تحليل ،  شود ينمرات تركيبي قابليت رهبري سنجيده م

 به منظور مراقبت از خود برخوردار باشند.  ي ا  برنامه ي ز ير يتمام پزشكان بايد از آگاهي فردي و تعهد براي پ
  ي ها   و مشخص ساختن محدوده  ها   تيممكن است به روشن شدن اولو  ،مسائل در زندگي  نيتر   ها يا مهم   تعريف ارزش

 . كمك كند وضعيت
تمركز مجدد    به عنوان راهكاري ساده براي  ،انتخاب رشته پزشكي توسط پزشك  در مورد دليل  يتينوشتن يك بيانيه مأمور

 توصيه شده است. ، بر مفهوم كار

مسائل در زندگي و يافتن مفهوم و هويت    ن يتر   تمركز بر مهم   ، زندگي  ـ  اولويت دادن به تعادل كار   اجراي راهكاري براي 
 رفتگي مؤثر هستند.   همگي در كاستن از تحليل  ،در كار خود

  ؛رواني و فيزيكي  ،سلامت شخصي  تر   نييدر معرض خطر قابل توجهي هستند و با سطح پا   ، افراد شاغل در مراقبت از زنان
 .شوند ي و در نتيجه بازنشستگي زودهنگام مواجه م )؛ انزوا(احساس جدا شدن    ؛افزايش خطاهاي طبي

 جامعه و پزشكي 
 عدالت 

و منافع   ها   تيمربوط به توزيع نامناسب و مساوي مسئول ،زنان يها   يماري بعضي از مشكلات اخلاقي و قانوني در حيطه ب
مختلفي براي چگونگي اين توزيع پيشنهاد    يها   مورد بحث زيادي قرار گرفته است. روش   ، هستند. چگونگي توزيع منافع

 :اند شده

 ). بهداشتي برخوردار هستند ي ها  سالانه از سهم برابري از بودجه مراقبت  ،افراد تمام(  مساوي يها  سهم  •

 ). بهداشتي هستند حق استفاده از اين بودجه را دارند يها   فقط افرادي كه نيازمند مراقبت( نياز •

 ).كند  يدريافت م خدمات مربوطه را ،اولين نفر كه در نوبت پيوند است(  نوبت •

 ). كنند يدريافت م منافع اختصاصي را ،  هستند  يتر  ي افرادي كه دچار بيماري جد(  شايستگي  •
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 ). كنند يمراقبت بيشتري دريافت م  ، اند افرادي كه پول بيشتري به صندوق مراقبت بهداشتي خود پرداخته (  مشاركت  •

 بيماران بوده است. تمركز دقيق پزشك بر روي يكايك ،رويكرد مرسوم در پزشكي
گذشته نماينده يك گروه محسوب    يها  بيش از تمام دوره  ،كند   يمراقبت مراجعه م بيماري كه براي  ، پزشكي مدرن«در  

 ». است  اشاره به جمعيتي دارد كه بيمار از آن برخاسته، عمدتاً  سازد  يم  ر يپذ  و علمي كه مراقبت از بيمار را امكان  شود  يم
 نظر قرار گيرد. بايد نفع كلي براي تمام بيماران همراه با منافع فردي هر بيمار مد ،صورت اندك بودن منابع در

 بهداشتي  يها اصلاح مراقبت
كه بر اساس آن دريافت مراقبت بهداشتي براي تندرستي  (تنشي كه بين درك سلامت به عنوان يكي از مسائل ذاتي فرد  

  ، كه بر اساس آن توزيع تندرستي در سرتاسر جامعه(در مقابل درك سلامت به عنوان يك منبع مشترك    )حياتي است  ،فرد
اساس قسمت اعظم منازعات سياسي و اجتماعي را در روند اصلاح مراقبت  ، وجود دارد  )هدف اصلي است   ي ها   پايه و 

 : اند  در دو جهت زير مطرح شده ،بهداشتي ي ها  سؤالات موجود در مورد اصلاح مراقبت  .دهد يبهداشتي تشكيل م
 تعادل صحيح بين سلامت فرد و جامعه كدام است؟ ) ١
 بهداشتي بنيادي توجه كند؟  يها   مراقبت   چه كسي بايد به ) ٢و 

 :دولت شامل موارد زير است نقش

 بهداشتي.  يها  در زمينه نحوه دسترسي افراد به مراقبت  ي گذار قانون •
  سوء   ، آلودگي هوا  ، مانند استعمال دخانيات( به منظور محدود ساختن خطرهاي بالقوه براي سلامت عمومي    ي گذار  قانون  •

 ). داروها مصرف 
 ).فلوريداسيون آب ، مانند ايمونيزاسيون ( بزرگ مفيد هستند  يها   تيارتقاي اقدامات بهداشتي كه براي جمع  •

هستند و چه خدماتي بايد پوشش داده    »معقول و مرسوم«  ها   كه كدام پرداخت   كند   يتعيين م  ،صنعت بيمه بهداشتي
چه    Medicaidو    Medicareكه    )شديد در جهت ديد تخصصياغلب همراه با فشار  (  رد يگ   يدولت تصميم م  .شوند
 . را پوشش بدهند  ييها  حوزه

 

 

 

 

 


