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Abstract 

 

Background and Aim: The concept of spirituality in heart attack patients needs more clarification and 

indexing. This study was conducted to analyze the concept of spirituality in patients with myocardial infarction. 

Methods: In this study, the evolutionary approach of Rogers concept analysis was used. In this borrowed 

method, the approach is inductive and detailed analysis, and the focus of the study is based on the collection and 

analysis of raw data, and the goal is to clarify the concept, its common uses, and to reveal its characteristics for 

further development and evolution of the concept.  

Results: Communication with God, life after death, strengthening of faith, and meaningful transformation 

were extracted in the dimensions of characteristics of the concept of spirituality in patients. Also, the antecedents 

and consequences of the concept of spirituality were discussed, and then related concepts and examples were 

mentioned.  

Conclusion: Spirituality in heart attack patients was determined under the headings of communication with 

God, life after death, strengthening of faith, and meaningful transformation. The antecedents were considered 
under the two general headings of factors with a positive effect and factors with a negative effect on the concept 

of spirituality, and finally, it was found that the concept of spirituality in heart attack patients is associated with 

very important consequences such as creating hope, peace, and comfort. These things together can improve the 

health of these patients even more, and the familiarity and understanding of it can play an important role in creating 

the correct attitude of nurses towards these patients. 

 

Keywords: Spirituality, Heart Attack, Concept Analysis, Rogers. 
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 : تحلیل مفهوم به روش تکاملی راجرزیدر بیماران سکته قلب تیمفهوم معنو

 
 *4حسینی ، اکرم سادات3پور، شایان علیجان2، امین حسینی1رادمهرنوش پرتوی

 
 رانیتهران، تهران، ا یدانشگاه علوم پزشک ،ییو ماما یدانشکده پرستار ،یسلامت جامعه و سالمند یگروه پرستار  1

 رانیتهران، تهران، ا یدانشگاه علوم پزشک ،ییو ماما یدانشکده پرستار ،یجراح یداخل یگروه پرستار  2
 رانیاتهران، تهران،  یدانشگاه علوم پزشک ،ییو ماما یدانشکده پرستار ،های ویژهمراقبت یگروه پرستار  3
 نرایتهران، تهران، ا یدانشگاه علوم پزشک ،ییو ماما ی، دانشکده پرستارNICUکودکان و  یگروه پرستار  4

 

 دهکیچ
 

در  تیمفهوم معنو لیحلتاست؛ لذا هدف مقاله حاضر  شتریب یو بررس لیتحل ازمندین یقلب مارانیدر ب تیمفهوم معنو زمینه و هدف:

 .است وکاردیمبتلا به انفارکتوس م مارانیب

استقرایی و تحلیل دقیق بوده  این روش وامدار، رویکرد شد. در استفادهراجرز  مفهوم تحلیل تکاملی رویکرد از مطالعه این در ها:روش

های رایج آن و آشکارسازی ویژگی استوار بوده و هدف، شفاف کردن مفهوم، موارد استعمال خام هایداده و تحلیل آوریجمع بر مطالعه و تمرکز
  .آن جهت توسعه و تکامل بیشتر مفهوم است

عنویت در بیماران استخراج شد. مهای مفهوم رگ، تقویت ایمان و تحول معنایی در بعد ویژگیارتباط با خدا، زندگی پس از مها: یافته

 .دیمطرح گردیده و سپس مفاهیم مرتبط و مثال نمونه ذکر گرد تیپیشایندها و پیامدهای مفهوم معنوهمچنین 
ایمان و تحول معنایی تعیین  از مرگ، تقویتارتباط با خدا، زندگی پس معنویت در بیماران سکته قلبی، تحت عناوین  گیری:نتیجه

ظر گرفته شد و در نهایت، مشخص گردید. پیشایندها تحت دو عنوان کلی عوامل با تاثیر مثبت و عوامل با تاثیر منفی بر مفهوم معنویت در ن
اه است. این موارد همراه یش همرشد که مفهوم معنویت در بیماران سکته قلبی با پیامدهای بسیار مهمی نظیر ایجاد امید، آرامش و آسا

د نقش مهمی در تحلیل مفهوم تواندشده در مطالعه میبررسی موارد یاتواند بیش از پیش سبب ارتقای سلامت این بیماران شود. یکدیگر می
 .معنویت در بیماران مبتلا به انفارکتوس میوکارد داشته باشد

 

 .مفهوم، راجرز لیتحل ،یسکته قلب ت،یمعنو :هاکلیدواژه
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 155/  یدر بیماران سکته قلب تیمفهوم معنو

 

 مقدمه
عنوان چارچوبی تعریف کرد که حس توان بهمعنویت را می

دهد و به هدف نهایی و معنای زندگی را در اختیار افراد قرار می
. (1)دهد آنان ثبات، حمایت و جهت را در مواقع حساس ارائه می

دارد؛  این مفهوم در بیماران دچار عارضه قلبی نمودهای متغیری
بیماری  در بهبود یا کاهش عوارضبرخی مطالعات اثرات معنویت را 

ین بیماران ااند به عنوان نمونه  افزایش سطح معنویت در نشان داده
یماران با کاهش میزان افسردگی، افزایش رضایت و کیفیت زندگی ب

 . (1،2)همراه است 
 ترینرایج حاد کرونر، سندرم خصوصبه عروقی قلبی هایبیماری

یوکارد، ممع بوده که انفارکتوس جوا اکثر در مرگ علت ترینمهم و
 به کاامری متحده ایالات . در(3)شود نماد کشنده آن محسوب می

 ناپایدار نآنژی و میوکارد سکته میلیون مورد دو سالیانه تقریبی طور
 دشود. تعدامی منجر مرگ مورد هزار 515به  که دهدمی روی
 ضورح و سن افزایش با ایپیشرونده به صورت قلبی سکته موارد

و  کشیدن سیگار خون، پرفشاری مثل دیگری عوامل خطرساز
 (.4)یابد می افزایش دیابت

گی افزایش روزافزون این بیماری و اثرات مخرب آن بر زند
این  عمومی سلامت وضعیت فردی و اجتماعی، نیاز به بررسی

کامل  غییراتت کند. افراد مبتلا ممکن است دچاربیماران را بیشتر می
 و همچنین یاجتماع و جسمی توانایی ها،ارزش کار، خانوادگی، روابط در

ز جمله اشان سلامت عمومی نوعی به و شده خود از مراقبت توانایی
نکته  ترینشدهشاید فراموش. (5)شود  تزلزل دچار سلامت روانی

در صورت ، در مراقبت از این بیماران وضعیت روانشناختی آنان باشد
توان ، مییشناختی بیماران مبتلا به سکته قلبوانتوجه به وضعیت ر

یری نمود گاز آثار منفی آن بر سیر بیماری بعد از سکته قلبی پیش
سی . به طور کلی در طول عارضه قلبی، مغز متحمل هایپوک(6)

ایسکمیک  -شده که ممکن است باعث آسیب منتشر هایپوکسیک
دت مطولانی شود و در پی آن احتمال ایجاد اختلالات شناختی

 شدید، خستگی اغلب وجود دارد. به علاوه بازماندگان ایست قلبی،
 از پس استرس هایواکنش و افسردگی یا/و اضطراب احساس
 طالعاتمعلاوه بر مشکلات روانشناختی،  .کنندمی گزارش را سانحه

 تواندیم قلبی ایست از ماندن که زندهکنند از آنجاییگزارش می
 را اربیم دیدگاه است ممکن باشد، زندگی دهندهتغییر رویداد یک

 ز مطالعاتبرخی دیگر ا (.7)دهد  تغییر معنویت نیز و زندگی به نسبت
ا گزارش نیز کاهش مشارکت و تغییر نیازهای معنوی این بیماران ر

کارد علاوه بر رسد انفارکتوس میو. بنابراین بنظر می(8،9)اند. کرده
ندگی و زتواند تغییراتی در معنای اثرات جسمی و روانشناختی می

 معنویت این بیماران نیز ایجاد کند. 
زای سکته قلبی، با توجه به ماهیت تهدیدکننده، حاد و استرس

مراقبین بهداشتی و درمانی بیشترین تمرکز خود را بر روی نیازهای 
دهند که بیماران ترجیح میاند؛ در حالیجسمی این بیماران قرار داده

ها نگریسته شود؛ چرا که ل دارند تا به عنوان یک کل به آنو تمای

تواند موجب از جوانب و ابعاد انسانی می نادیده گرفتن هر جنبه
اختلال در بهبودی شود. معنویت به عنوان یک کیفیت اساسی در 

دهد، با رضایت از انسان و فرآیندی که در همه بیماران رخ می
 رویارویی و رنج ثبت دارد. بیماری،های پرستاری همبستگی ممراقبت

 نقش تواندمی معنویت و هستند معنوی تجربیات همگی مرگ، با
 استرس طول در واقع در (.10)باشد  داشته بهبودی روند در مهمی

بیماران  نیازهای جراحی، یا پروسیجرها بیمارستان، در شدنبستری
 بسیار نقش است ممکن معنویت و شودمی بیشتر نگربه مراقبت کل

پس (. 11)باشد  داشته نظیر سکته قلبی حاد بیماری بهبود در مهمی
نگر باید در مورد همه ابعاد بیماران دانش برای ارائه مراقبت کل

 کافی داشت و تعاریف منحصر بفرد را در هر دسته بیماران ارائه داد.
 فراددهد مفهوم معنویت در اشده نشان میهای انجامبررسی

ه قرار های مختلفی مورد مطالعقلبی در ابعاد و بخش هسکت دچار
ان سکته گرفته است. به عنوان مثال بررسی تجارب معنوی بازماندگ

س از وقوع پ، تجارب زنده افراد (10)قلبی با رویکرد گراندد تئوری 
، (12)سکته قلبی با رویکرد فنومنولوژی و فنومنولوژی تفسیری 

 رانددگ رویکرد قلبی با ان سکتهکشف معنای معنویت در بازماندگ
کته ، پیکربندی مجدد معنویت در بیماران پس از س(11)تئوری 

قش ن، کشف (13)کنندگان قلبی با آنالیز محتوای مصاحبه شرکت
ی: معنویت در سه بیماری تهدیدکننده )یک بیماری مورد بررس

ست. بررسی شده ا (14)سکته قلبی( با رویکرد اکتشافی توصیفی 
دهد، یمها نشان آمده از آندستهاین مطالعات و نتایج ب مجموع

یشتر بسازی مفهوم معنویت در بیماران سکته قلبی نیاز به شفاف
ات دهندگان خدمتوسط ارائه دارد. اصولا مفهوم معنویت باید

 خود نبیمارا بر معنویت تأثیر و معنا درک دنبال که به سلامتی
ازی مفهوم ستوجه به نیاز به شفافیابد. بنابراین با  تکامل هستند

قبتی های مرامعنویت در بیماران سکته قلبی جهت تبیین برنامه
تحلیل این  نگرانه برای این بیماران، محققین بر آن شدند تا باکل

دف مهم همفهوم در بیماران با تجربه انفارکتوس میوکارد به این 
 لعات متعددرد و مطامودست یابند. با توجه به وجود متون کافی در این

زی ساها برای شفافهای مختلف یکی از بهترین روشدر فرهنگ
 نالیز مفهومآمفهوم معنویت در بیماران با تجربه انفارکتوس میوکارد، 

 یمعنا درک مفهومی، روش تحلیل از استفاده اصلی است. دلیل
 یمکن مشخص که است این ثانویه دلیل. است مفهوم یا ایده یک
روش  .است مرتبط فلسفی مسائل سایر با چگونه مفهوم یا ایده آن

یت های معنوتحلیل مفهومی در این مطالعه با توجه به مشخصه
. باشدمی ای تحلیل مفهوم تکاملی راجرزمرحلهاستفاده از روش هفت

مبتلا به  لذا این مطالعه با هدف تحلیل مفهوم معنویت در بیماران
 .انفارکتوس میوکارد انجام شد

 

 روش
 استفادهراجرز  مفهوم تحلیل تکاملی رویکرد از مطالعه این در

ای برای مطالعه در گانه مقدماتی و پایههای ششفعالیت است. شده

 [
 D

O
I:

 1
0.

30
49

1/
JS

H
.2

.3
.1

53
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 s
pi

ri
tu

al
-h

ea
lth

.ir
 o

n 
20

25
-0

8-
18

 ]
 

                             3 / 10

http://dx.doi.org/10.30491/JSH.2.3.153
http://spiritual-health.ir/article-1-92-fa.html


 و همکاران رادپرتوی / 156

 

این رویکرد توصیه شده است؛ اما راجرز معتقد است بسیاری از این 
گیرد. اصولا ها به صورت همزمان در طی مطالعه صورت میفعالیت

پذیر و به صورت غیرخطی، انعطاف مطالعه ذاتاًفرآیند تحلیل 
رود. این روش وامدار رویکرد استقرایی و تحلیل چرخشی پیش می

 خام هایداده و تحلیل آوریجمع بر مطالعه دقیق بوده و تمرکز

استوار بوده و هدف، شفاف کردن مفهوم، موارد استعمال رایج آن و 
مل بیشتر مفهوم های آن جهت توسعه و تکاآشکارسازی ویژگی

 خاص بافت و فرهنگی است. مفاهیم در مطالعه در زمینه اجتماعی،

گیرد و دارای ماهیت ثابت نیستند و می مطالعه قرار مورد حرفه هر
شدن سازی و شفافذاتی پویا دارند. مفاهیم همواره نیازمند واضح

است در این رویکرد حقیقت مطلق نیست و در گذر زمان و با توجه 
 تکاملی مفهوم تحلیل فرایند . مراحل(15،16)کند وقعیت تغییر میبه م

 اصطلاحات ( شناسایی2موردنظر؛  مفهوم ( تعیین1از:  عبارتند راجرز

 محدوده انتخاب و تعیین (3؛ مفهوم مرتبط کاربردهای و جایگزین

 (4ها؛ هداد آوریجمع جهت نمونه( مناسب و )مجموعه قلمرو و
 و پیشایندها منابع، شناسایی (5مفهوم؛  هایویژگی شناسایی
 مفاهیم شناسایی (6؛ امکان صورت موردنظر در مفهوم پیامدهای

 در مفهوم با متناسب مثال بیان (7؛ موردنظر مفهوم با مرتبط

 . (17)نیاز  صورت

 موردنظر مفهوم تعیین

حل مطابق با مراانجام شده است.  1402این مطالعه در سال 
. باشدمی گام، شناسایی و تعیین مفهوم مورد علاقهیادشده، نخستین 

بی نیاز به مفهوم معنویت در بیماران سکته قلکه اشاره شد، آنچنان
ه این سازی بیشتر داشته و با توجه به اینکسازی و شاخصشفاف

ست، امفهوم در این بیماران از اهمیت بسیار زیادی برخوردار 
 جهت رد را مفهوم این تحلیل تا شدند مندعلاقهبنابراین محققین 

 رسانند.  انجام به سکته قلبی روشن شدن در بیماران

 مفهوم معنویت
عتبر، معنویت، مفهومی گسترده داشته و در یک تعریف کلی و م

 بر وحیر به اجزای یا دینی، هایارزش به دلبستگی یا حساسیت
 مرور در. (18)دنیوی تعریف شده است  یا مادی منافع خلاف

ست. ا "معنوی"شده، لغت معنویت مصدر جعلی از انجام مطالعات
قابل ممعنوی منسوب به معناست و گاه در مقابل لفظی و گاه در 

یدگاه رود. از دمادی و گاه در مقابل ظاهری و صوری به کار می
ست امیرشریف جرجانی، متکلم و ادیب قرن هشتم، معنویت چیزی 

ای هرهشود و زبان را در آن بکه فقط به وسیله قلب شناخته می
ای انینیست. در اسلام و نزد دانشمندان آن، معنویت با ذکر مع

همچون سیر و سلوک، حالات عرفانی، غیب و ملکوت و صفای 
ا ساحت ردرون همراه شده است. در تعریفی دیگر، ملکیان، معنویت 

ا دعوت زمینه این تعریف رداند و پیشمشترک ادیان و مذاهب می
 . (19)گوهر واحد همه ادیان دانسته است  به

 spiritualityدر میان دانشمندان غربی، معنویت با اصطلاح 
 شناسانهمراه است که کاربردهای مختلفی نیز داشته است. برخی لغت

تعریف مشخص و واحدی از معنویت وجود ندارد که معتقدند هیچ 
 ایمعنویت را جنبه و پاتیسون سورینتونمورد توافق دانشمندان باشد. 

دهد و معتقدندکه که به فرد انسانیت می داننداز وجود انسان می
برای مقابله  او در ارتباط است و به معنویت با ساختارهای مهم فرد

معنویت را بالاترین سطح د. وگان کنل زندگی کمک میئبا مسا
اخلاق و هیجان در بین افراد  هایی همچون شناخترشد در زمینه

شامل تجربیات اوج و از  اند و آن را به عنوان یک نگرش ودمی
 . (20) گیردهای رشدی در نظر میحوزه

گرفته  در سلامت نیز مورد بررسی و ارائه تعریف قرار معنویت
ان ه عنواست. در سلامت، معنویت یک پدیده پیچیده بوده که ب

 عالیو متمعنا  درباره غایی هایپرسش به ختلاش فرد برای پاس
ر دجهانی بهداشت . سازمان (21)شوند بودن در نظر گرفته می

اجتماعی  های وجودی انسان، به ابعاد جسمانی، روانی،تعریف جنبه
ر رشد و دعد چهارم و معنوی اشاره داشته و معنویت را به عنوان بُ

 .(22)کند تکامل انسان مطرح می
، قلبیتعریف شفاف و منسجمی از معنویت در بیماران سکته 

سائل این مای و سایر رغم اثرات مثبت آن در راهبردهای مقابلهعلی
فهوم سازی مواضح به نیاز بنابراینبیماری، وجود نداشته است. 

 معنویت در بیماران سکته قلبی وجود دارد. 

 مرتبط کاربردهای جایگزین و اصطلاحات شناسایی 
 مفهوم
 اب ات زیادیمشترک که هستند مفاهیمی جایگزین، هایواژه

 محتوایی ابهدلیل تش به موارد از ایپاره در و دارند مورد نظر مفهوم

 اما باشند، کار رفته به است ممکن اصلی مفهوم جای به اسمی، و

 ندهایفرآی مطالعه، ضمن این . در(17)نیستند  مفهوم خود دقیقاً

مفاهیمی مثل  مفهوم معنویت با که گردید مشخص تحلیل
 قابل جایگزینی است. دینداری، عرفان و قدسی 

دیانت  ای، دینداری همان تدین، خداترسی،نامهدر تعریف لغت
توان می دینی اشاره شده است وداشتن بوده و متضاد آن بیو دین

شناختن  دار دانست. عرفان نیز،آن را عمل یا مجموعه اعمال دین
تعریف گردیده است. پاک  و تهذیب نفس تعالی از راه ریاضتحق

 لکوتیم و مربوط به عالم بالا، مربوط به عالم مجرداتو مقدس و 
ر داشته و نیز برای قدسی آورده شده است. اما معنویت معنایی فرات

ود جای به نوعی بخش و یا تمام اجزای تعاریف فوق را در درون خ
و  شودوسیله قلب شناخته میداده است و مفهومی است که فقط به

ان ساحت توای نیست. در واقع، معنویت را میزبان را در آن بهره
 مشترک ادیان و مذاهب دانست. 

 نمونه( و قلمرو )مجموعه و محدوده انتخاب و تعیین

 هاداده آوریجمع جهت مناسب
 مناسب نمونه( و قلمرو )مجموعه و محدوده انتخاب و در تعیین

 مفهوم به مربوط متون عمیق بررسی ها، یکداده آوریجمع جهت

 سلامت هایزمینه سایر و پرستاری بالقوه در قلمروهای موردنظر،

 . (17)کند می شناسایی را
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 157/  یدر بیماران سکته قلب تیمفهوم معنو

 

 اندبیماران سکته قلبی دربرداشته در مفهوم معنویت را معنای که مطالعات مرور ای ازخلاصه .1-جدول
 عنوان مقاله / نام مجله سال انتشار روش کار هایافته

شده، جستجوی پنج طبقه اصلی تهدید درک
های معنوی، حمایت معنوی، رجوع به ارزش

ا سه بدومین طبقه  -افزایش ایمان و تحقق
زیرطیقه درونی خود، به عنوان طبقه اصلی 

عه اشاره شده است که در این مطال -شناخته شد 
 وآرامش هنگام وقوع حمله قلبی، معنویت، امید، 

 کنندگان فراهم کرده بود.قدرت را برای شرکت

 -مطالعه کیفی با رویکرد گراندد تئوری
سکته قلبی بیمار  9های عمیق با مصاحبه

های قلبی سه بیمارستان بستری در بخش
مرکز پرستار؛ استفاده از گروه مت 7شیراز و 

 هاداده تحلیل و هتجزی -هاجهت تولید داده
 کوربین و اوساشتر روش اساس بر

2012 /Iran J Nurs 

Midwifery Res. 

 بازماندگان در معنویت
 میوکارد انفارکتوس

 کیفیت در شناخته شد: تغییر مایهدرون چهار
پزشکی؛  هایمراقبت و بدنی ادراکات زندگی؛

 انکار. مرگ و برابر در معنویت به بازگشت

 -یمطالعه کیفی با رویکرد فنومنولوژی تفسیر
یمار ب 11یافته با ساختارهای نیمهمصاحبه

 شاهبیمارستان امام علی )ع( کرمان سکته قلبی
جزیه و تحلیل داده ها بر اساس روش ت -

 مننون

2020 / Patient Relat 

Outcome Meas. 
 

 انفارکتوس از پس زندگی
 تجربیات کیفی مطالعه: میوکارد
 آسیب اهل کرمانشاه بیماران

 عراق و ایران جنگ از دیده

 با که بخشحیات نیروی یک عنوان به معنویت
 ندهندگاارائه دوستان، خانواده، خداوند، حضور

 یابدمی پرورش خلقت و بهداشتی هایمراقبت
 عبارت حمایتی طبقات. شد توصیف( اصلی طبقه)

 دیهه و هدف، و معنا کشف ایمان، توسعه: از بودند
 خود. به دادن

 -مطالعه کیفی با رویکرد گراندد تئوری
 جزیهت -بیمار سکته قلبی 13مصاحبه با 

 روش گلیزر اساس بر هاداده تحلیل و

1999 /   J Holist Nurs 

 

 

  بهبودی حال در بیماران معنویت
 میوکارد: حاد انفارکتوس از

 گراندد تئوری مطالعه

 هب قلب که داد نشان هامصاحبه محتوای تحلیل
 ایانباشته حاوی که شودمی درک ظرفی عنوان

 و منفی احساسات زندگی، هایمصیبت از
 فشار به منجر این. است خانوادگی هایآسیب
 در سکته قلبی مستقیم علت که شده، درک قلبی
 ارانبیم روایت در معنویت به ارجاع شد. گرفته نظر

 بهبودی در ابزاری عنوان به و داشت اساسی نقش
 نشان نتایج. شد شناسایی یسکته قلب از پس
 برای فرهنگ و مکان چگونه که دهدمی

 سپ بهبودی مسیر و بیماری تجربه به دهیشکل
 لتعام زندگی، تهدیدکننده سلامتی رویداد یک از

 دارد. 

 -کیفی با رویکرد تحلیل محتوا مطالعه
دا بیمار فرانسوی مقیم کانا 51مصاحبه با 

   سکته قلبیو دچار عارضه 

2010 / Health Place 

 

 خود معنوی مجدد پیکربندی
 تأثیر: میوکارد انفارکتوس از پس

 مکان و فرهنگ

 بخشی معنویت که دادند توضیح کنندگانشرکت
 روع ش از آنها فرآیند و رابطه تصمیم، لحظه، هر از

-شرکت. بود بهبودی زمانحاد تا یسکته قلب

ا بکردند: مواجهه  تجربه را مرحله پنج کنندگان
 و مرگ؛ رها کردن ترس و آشفتگی؛ شناسایی

زندگی؛ جستجوی خدا و  سبک در تغییرات ایجاد
لی: یافتن معنا و هدف در زندگی روزمره. طبقه اص

 کشف معنا و هدف.

 -مطالعه کیفی با رویکرد گراندد تئوری
بیمار با تشخیص اولیه  13مصاحبه با 
 رب هاداده تحلیل و تجزیه - سکته قلبی

 گلیزر  روش اساس

2002 / Dimens Crit 

Care Nurs. 
 

 

 طول در هدف و معنا کشف
 حاد انفارکتوس از بهبودی
 میوکارد

اری ارزیابی مثبت و منفی بیممایه اصلی دو درون
 دینی  و وجودی مقابله وراهبردهای

 هایصاحبهم -مطالعه کیفی توصیفی اکتشافی
 یسکته قلببیمار  6یافته با ساختارنیمه

2012 / West J Nurs 

Res. 
 

 

ملاقات روانشناسی و الهیات: 
 ارزیابی بیماری و مقابله معنوی

 حتوضی کنندگانمایه. شرکتاستخراج تعدادی درون
 در آرامش باعث هاآن معنویت چگونه که دادند
 تهدید بیماری با رویارویی در قدرت سفر، طول
 سختی وجود با بسیار موهبات زندگی، کننده

 همه. شودمی برتر نیروی به اعتماد و بیماری
 احساس خود تجربه طول در کنندگانشرکت

 کردند.  توصیف خود زندگی در را معناداری

 -مطالعه کیفی با رویکرد فنومنولوژی 
 سکته قلبیبیمار  3مصاحبه با 

2003  /Oncol Nurs 

Forum 
 
. 

 قلبی تهدید بیماری و معنویت
 مطالعه یک: زندگی کننده

 پدیدارشناسی
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 و همکاران رادپرتوی / 158

 

در این مطالعه، مطالعات منتشرشده، بدون محدودیت زمانی در 
 دقیق تحلیل و بررسی مورد معنویت در بیماران سکته قلبی مورد

گرفت. علت عدم وجود محدودیت در جستجو، حصول به  قرار
های پایگاهبیشترین درک و فهم پیرامون موضوع مورد مطالعه بود. 

 ،Web of science، PubMed،Scopus  ،Springerاطلاعاتی 
Sciencedirect ،Proquest،Embase  ،Ovid و Google 

Scholar  .بدون محدودیت زمانی مورد جستجو قرار گرفتند
 OR Spiritual Healing ORشامل  جستجو کلیدی هایواژه

Spiritual Therapies spiritualism OR spiritualities 
OR mysticism OR religiosity OR spirituality 

OR sacred Myocardial Infarction AND self MI 

OR Cardiovascular Stroke OR Heart Attack  .بودند
 اطلاعات بانک ،(SID) دانشگاهی جهاد علمی اطلاعات هایپایگاه

 محدودیت بدون Iran medexو  (Magiran) کشور نشریات
شامل  جستجو کلیدی هایگرفتند. واژه قرار جستجو مورد زمانی

 هایگرایی یا معنویات یا سلامت معنوی یا درمانمعنویت یا معنویت
معنوی یا دینداری یا عرفان یا قدسی یا نفس و سکته قلبی یا حمله 
قلبی یا عارضه قلبی در عنوان و چکیده مقالات بودند. در مجموع 

 بررسی و مرور از ایی قرار گرفت؛ پسمقاله مورد بررسی ابتد 35
تکراری، هفت مقاله مشتمل بر واژگان  موارد حذفو  هاآن خلاصه

مطالعات نهایی مورد بررسی همگی  .شدند و محتوای مقاله انتخاب
به زبان انگلیسی بوده و مقالاتی به زبان فارسی در این حوزه با 

 دسترسی از اطمینان شده یافت نشد. جهتتوجه به جستجوی انجام
زمانی  مقاطع در جستجو فرآیند زمینه، این در کافی به مطالعات

  .گردید انجام بارها و مختلف
 راهکار عنوان ای، بهمایه درون تحلیل از راجرز، روش در
. مقالات به دقت مرور و مورد مطالعه (15)گردد استفاده می تحلیل

محتوا صورت قرار گرفتند. سپس، تحلیل مقالات، با روش تحلیل 
 مناسب موارد و نکات و شد خوانده دقت به گرفت. تمامی مقالات

 هایها، پیشایندها، پیامدها، مفاهیم مرتبط، واژهویژگی ذیل عناوین
قلبی قرار مفهوم معنویت در بیماران سکته  تعاریف جایگزین و

 محقق تا شد بار خواندهچندین هاداده قسمت، هر در گرفت. سپس
 برای کلیدی هایبرچسب نکات و و شود ورغوطه هاآن در بتواند
 استخراج مفهوم از جنبه هر مورد در توصیفات واضح کردن فراهم
رایی اطلاعات از مفهوم معنویت در در نهایت، تحلیل استق .گردد

 هایها شناسایی شدند. پاسخمایهبیماران سکته قلبی انجام شد و درون
های مفهوم نظر گرفته شدند: ویژگیشده به این سوالات در داده

معنویت در بیماران سکته قلبی چیست؟ چه عواملی با مفهوم 
معنویت در بیماران سکته قلبی ارتباط دارد؟ و نتایج یا پیامدهای 
این مفهوم در بیماران سکته قلبی چیست؟ مقالات بر اساس 

بندی گردیدند. به منظور اطمینان مشخصات تحلیل مفهومی گروه
طرفی تامین اعتبار و کاهش سوگیری، فرآیند تحلیل توسط بی از

 مرور ای ازخلاصه ،1 جدول دو نفر از محققین صورت گرفت. در
بیماران سکته قلبی  در مفهوم معنویت را معنای که مطالعات

 .است شده آورده اند،دربرداشته
 

 نتایج
 یامدهاپ تعدادی در و پیشایندها فوق، مطالعات از تعدادی در

 ه،مطالع از بخش این است. در شده آورده دو هر تعدادی و در
 مورد که معنویت پیامدهای مفهوم و پیشایندها ها،ویژگی ابتدا

 یممفاه سپس گردیده و مطرح اند،گرفته قرار تحلیل و بررسی
 خواهد شد.  ذکر نمونه مثال و مرتبط

 های مفهوم معنویت در بیماران سکته قلبیویژگی
وم منجر که به تعریف واقعی از مفهاولین مرحله انجام تحلیل 

 العه،مط این در. (23)های مفهوم است گردد، شناسایی ویژگیمی
با خدا،  قلبی تحت عناوین ارتباط بیماران سکته مفهوم معنویت در

 دید. زندگی پس از مرگ، تقویت ایمان و تحول معنایی تعیین گر

 ارتباط با خدا
ط با خدا شده در این مطالعه، ارتباهای شناختهییکی از ویژگ

رار گرفتن بود. بیماران به دنبال درک تهدید ایجادشده و در خطر ق
یاز کنند. نشان دچار ترس شده و نیاز به کمک پیدا میزندگی

ین راستا ابیماران عموما ابعاد جسمانی، روانی و معنوی دارد؛ در 
 . (24) کنندب کمک و حمایت میبیماران از خدا و مراکز درمانی طل

اولین  ارتباط با خدا در بیماران سکته قلبی از هنگام شروع
د. به کننشود و بیماران از خداوند طلب کمک میعلایم آغاز می

با خدا  تدریج با تشدید علایم و خطرات تهدیدشده زندگی، ارتباط
ایتی حمبیشتر شده و بیماران، خداوند را به عنوان تنها منبع 

اد به خداوند گیرند. در راستای این ارتباط، اعتمقدرتمند در نظر می
شود. نیز بیشتر شده و سبب امید و آرامش در شرایط بحرانی می

ا برای رکردن با خدا و دعاکردن نیز امید، آرامش و آسایش صحبت
 . (25)بیماران به دنبال دارد 

 زندگی پس از مرگ 
ری های دیگس از مرگ، از ویژگیشدن برای زندگی پ آماده

ری در برای مفهوم معنویت در بیماران سکته قلبی بوده که تبلو
قلبی،  های مذهبی هم داشته است. بیماران در فرآیند سکتهارزش

ط با خدا کردند و در این میان، ارتباخود را برای مرگ آماده می
نیز پر رنگ است؛ بیماران به نوعی طلب مغفرت، آمرزش و 

رده خشش گناهان و خطاهای زندگانی خود را از خداوند طلب کب
طلب  کنند.و مرگی آرام، آسوده و بدون عذاب وجدان را طلب می

مسر، ها، از هبخشش از بستگان، دوستان، آشنایان و در راس آن
ه همه فرزندان و خانواده نیز مورد توجه است. اعتقاد به اینک

جود دارد. شتابند، در بیماران وها روزی به دیار دیگری میانسان
دتر از هر چند در ابتدا برای بیماران، اینکه مرگ ممکن است زو

ست، اما ها رخ دهد، با نوعی غرابت همراه اتصور و انتظارات آن
ها بر دیدگاه کلی آنان مبنی بر فرارسیدن مرگ برای همه انسان

 ن سکته قلبیتوان گفت اعتقاد بیماراافکند؛ در واقع میآن سایه می
 .  (12,24)شود به زندگی پس از مرگ پس از این رخداد تقویت می
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 159/  یدر بیماران سکته قلب تیمفهوم معنو

 

 تقویت ایمان 
نی بیماران ناپذیر زندگادر این مطالعه، ایمان از اجزای جدایی

ی در سکته قلبی در مفهوم معنویت قرار دارد. گرچه ایمان قلب
ز یفی اطوجود بیماران سکته قلبی، قبل از این رخداد بحرانی در 
رد نظر در کم تا زیاد وجود داشته، اما این ویژگی پس از رخداد مو

ترده و بینی گسها توسعه یافته است؛ به بیانی دیگر یک جهانآن
است. ایمان  تر با مرکزیت ایمان، در این بیماران توسعه یافتهعمیق

ود به خدا به بیماران کمک کرده تا با وضعیت جدید سلامت خ
بخشد. نا میها معتر کرد و به زندگی آنا را قویهسازگار شوند، آن

رتقای رخداد حمله قلبی برای بیماران، زنگ خطری بوده که در ا
 . (13)ایمان و اعتقاد قلبی آنان نقش بسزایی داشته است 

 تحول معنایی
خداد معنا و مفهوم زندگی بیماران سکته قلبی پس از این ر

ان پس رسد آنشود. به نظر میدچار تغییرات گسترده و عمیقی می
د. اهمیت تری به مسائل زندگی خود دارناز این رخداد، نگاه دقیق

به  وو ارزش زندگی فردی و اجتماعی برای بیماران بیشتر شده 
ندگی زهای مادی و معنوی خود در نوعی قدردانی آنان از داشته

ه شود. آگاهی بیماران پس از سکته قلبی در زمینبیشتر می
اری مراقبتی بیشتر شده و آنان سعی بر مفیدبودن و اثرگذخود

 . (26،27)بیشتر در زندگی فردی و در سطح اجتماعی هستند 
خدا،  ارتباط بامعنویت در بیماران سکته قلبی، تحت عناوین 

دید. زندگی پس از مرگ، تقویت ایمان و تحول معنایی تعیین گر
به  رگانه یادشدههای چهادر این مطالعه با ویژگی مفهوم این

دای از توان آن را جشود و نمیصورت برآیندی در نظر گرفته می
یامدهای هر کدام از این اجزا در نظر گرفت که نتیجه آن ایجاد پ

اقع باشد. در ومشخص مفهوم معنویت در بیماران سکته قلبی می
عنویت، مرسد در راستای رسیدن به یک تعریف واقعی از به نظر می

 های چهارگانه مدنظر قرار گیرد. ویژگی باید این

مفهوم معنویت در بیماران  پیامدهای و پیشایندها

 سکته قلبی
 بر و هستند تحلیل تحت مفهوم نیازهایپیش پیشایندها،

 متون رورمکند که گذارند. راجرز پیشنهاد میمی تاثیر مفهوم وقوع

 زیرا مد؛بیانجا مفهوم یک و پیامدهای پیشایندها شناسایی به باید

. (28)کند می کمک مفهوم بیشتر به شفافیت اینها دوی هر
ثبت و صورت عوامل تاثیرگذار م به حاضر مطالعه در پیشایندها

 منفی بر معنویت شناسایی شدند. 
معنویت مفهومی پیچیده است که شامل ابعادی مانند معنا و 

است.  هدف زندگی، عشق، احترام، آرامش، امید، شفقت و ایمان
تواند متفاوت باشد. تفکر، بینی و معنای آن بسته به فرد میپیش

درک معنای زندگی، ارتباط و تعامل با خانواده، دوستان، محیط و 
گذارد. همچنین های اجتماعی بر معنویت تأثیر مثبت میفعالیت

عوامل تأثیرگذار منفی شامل بیشتر احساسات منفی مانند 
ساس درماندگی، ناامنی، تنهایی، خودخواهی، کمبود عشق، اح

 . باشدحسادت، صادق نبودن، ناامیدی، خستگی عاطفی و استرس می
 عنویتمکه  داد نشان نیز زمینه این در مطالعات مرور نتایج

 ه،خانواد خداوند، حضور با که بخشحیات نیروی یک عنوان به
 شپرور خلقت و بهداشتی هایمراقبت دهندگانارائه دوستان،

 یابد. می
 یاید،ب مفهوم یک وقوع دنبال به رودمی انتظار که ایپدیده

 در نویتمع به ارجاعمطالعه،  این . در(15)شود می پیامد نامیده
 رد ابزاری عنوان به و داشت اساسی سکته قلبی نقش بیماران
لبی، قهنگام وقوع حمله . شد شناسایی یسکته قلب از پس بهبودی

کند. قدرت را برای بیماران فراهم میمعنویت، امید، آرامش و 
 افزایش مقابله، توسعه قدرت درونی، کاهش ترس و اضطراب،

بودن از دیگر شجاعت، مثبت بودن، احساس سلامتی و کامل
 پیامدهای این مفهون در بیماران سکته قلبی است. 

مفهوم معنویت در بیماران سکته  با مرتبط مفاهیم

 قلبی
العات مط تحلیل جریان در شده شناسایی هایواژه ترینرایج

 بودند عبارت داشتند، تنگاتنگ با معنویت ارتباط که بررسی مورد
 دینداری، عرفان و قدسی.از: 

همراه  از نظر تاریخی، واژه معنویت با اصطلاح دینداری نیز
غلب به ااست، تعریفی که امروزه نیز وجود دارد؛ این دو اصطلاح 

ای وعهتوان آن مجمروند. دینداری را میکار میجای یکدیگر به
گرچه، اهای مقدس تعریف کرد. از باورها و اعمال مرتبط با سنت

ویت این اعتقاد ممکن است مذهبی باشد یا نباشد. برعکس، معن
اما  تواند با دین مرتبط باشد،تر است که مییک تجربه شخصی

یک  ت باشود و ممکن استر دیده میای مستقلبه طور فزاینده
 . (29)یافته ارتباط نداشته باشد نهاد سازمان

ان و خدای سبح ءعرفان همان علم به الله )سبحانه( از اسما
دا و صفات او و آنچه در هستی مظاهر اوست و علم به احوال مب

قیقت حمعاد. و علم به حقایق عالم و چگونگی بازگشت حقایق به 
لوک واحد که تنها ذات احدیت است. و نیز شناخت راه و روش س

 وو مجاهده برای آزادکردن و رهاسازی نفس از تنگنای قید 
 پیوستن نفس به اصل و مبدا خود وبندهای دنیای جزئیت و 

اژه ونامه دهخدا، در لغت. (30) انصاف به حقایق مطلق و کلیت
اک و پ، شدهبه پاکی خوانده ،به پاکی یادشدهمقدس، به معنای 

 وجود دارد.  پاکیزه و منزه

 (نمونه مفهوم )مدل با متناسب مثال بیان
مورد  مفهوم مهم هایویژگی نمودن مشخص به منجر مثال،

 شفافیت، به امر این که شودمی اصلی زمینه و بستر در مطالعه
ای شریفه از قرآن کریم ارائه . در اینجا آیه(17)انجامد می ترواضح

 یَمْشِی نُورًا لَهُ وَجَعلَنَْا فأََحْیَیْنَاهُ مَیْتًا کَانَ أوََمَنْ"گردد. آیه شریفه می
 زُیَِّنَ  کَذلَِکَ مِنهَْا بخِاَرِجٍ لَیْسَ الظَُّلمَُاتِ فیِ مَثَلهُُ  کمََنْ النََّاسِ فیِ بِهِ

 جهل) مرده که کسی آیا ( و122/)انعام "یعَْمَلُونَ کَانُوا مَا لِلْکَافِرِینَ
( دیانت و علم) روشنی او به و کردیم زنده را او ما بود( ضلالت و
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 و همکاران رادپرتوی / 160

 

 کسی مانند او مثل رود( سرافراز) مردم میان روشنی آن به تا دادیم
 نتواند در به آن از و رفته فرو( جهل ی) هاتاریکی در که است

 .است شده گرجلوه چنین نظرشان در کافران بد کردار( آری) گشت؟
های همانطور که در این آیه شریفه آمده است، بسیاری از ویژگی

چهارگانه مفهوم معنویت در بیماران سکته قلبی طبق مقایسه 
و ایجاد آرامش و آسایش در پی  گردد. ارتباط با خدامشخص می

آن در بیماران، ویژگی زندگی پس از مرگ، تقویت ایمان و تحول 
هایی است که در آیه شریفه مصداق یافته معنایی از جمله ویژگی

است. همچنین بهترین واژه قرآنی نزدیک به مفهوم معنویت، 

 است که به پیشایندها و پیامدهای اشاره "حیات طیبه و نور الهی"
 .کندشده، اشاره می

 

 بحث
ران مفهوم معنویت در بیما که است آن گویای حاضر، مطالعه

از مرگ،  سکته قلبی برآیندی از عناوین ارتباط با خدا، زندگی پس
 باشد. تقویت ایمان و تحول معنایی می

وجود  معنویت به عنوان یک پدیده جهانی انسانی، روح و مرکز
است. در  اسرارآمیزترین جزء از ماهیت بشریترین و بشر و پیچیده
به  . معنویت(31)بودن جزئی از بودن انسان است واقع، معنوی

 هاییکیفیت عدی از وجود انسان، به افراد، احساس بودن را باعنوان بُ
، نظیر ظرفیت برای دانستن درونی، فطرت، تجربه ذهنی مقدس

سایه  شدن بایکیتعالی فرد به سوی ظرفیت عشق و دانش بزرگتر، 
سان القا کلی همه زندگی و یافتن معنایی برای موجودیت فرد به ان

هایی ها و امیدها، نگرشای از ارزشکند. معنویت، مجموعهمی
. کندایت مییابد و زندگی فرد را هداست که با هستی برتر ارتباط می

د، جود داروکند، نیازهای معنوی که در هر بیمار کاوندیش اظهار می
ه طور ب. (32)شوند با عدم قطعیت وقایع در زندگی وی، آشکار می

؛ از کلی طیف وسیعی از تعاریف برای واژه معنویت وجود دارد
عد بُ ترین رابطه انسانی تا جستجوی یک معنای وجودی، تاعالی

یک  متعالی انسان تا نظرات و رفتارهای شخصی که حس تعلق به
ی دیگر از کند. برخاز خود را بیان میعد متعالی یا چیزی فراتر بُ

 اندر گرفتههای زیستی و ژنتیکی برای معنویت در نظنویسندگان، پایه
ع نتیجه و برخی دیگر، معنویت را به احساسی فروکاسته که در واق

 شکارهای بزرگ زندگی و آقرار گرفتن در کوران حوادث و چالش
 . (33)های انسان است کننده محدودیت

 ممفهو یک عنوانبه شده، معنویتانجام مطالعات راکث در
 ملیکا و واحد تعریف و شده تعریف مختلف ابعاد عدی شاملچندبُ

 مفهوم این حاضر، مطالعه در کهدرحالی است؛ ارائه نشده آن برای

مطرح  های چهارگانه به صورت برآیندیدر این مطالعه با ویژگی
ت مشخص مفهوم معنویشده است که نتیجه آن ایجاد پیامدهای 

 باشد. در بیماران سکته قلبی می
بر  که باشدمی مهم این بیانگر حاضر، مطالعه هاییافته دیگر

اساس پیشایندهایی مشخص، مفهوم معنویت در بیماران سکته 

عد کند. پیشایندها در مطالعه حاضر شامل دو بُقلبی توسعه پیدا می
تفکر، گذارند؛  ویت اثر میای هستند که بر معنعوامل مثبت و منفی

درک معنای زندگی، ارتباط و تعامل با خانواده، دوستان، محیط و 
گذارد. همچنین های اجتماعی بر معنویت تأثیر مثبت میفعالیت

، عوامل تأثیرگذار منفی شامل بیشتر احساسات منفی مانند خودخواهی
ق کمبود عشق، احساس درماندگی، ناامنی، تنهایی، حسادت، صاد

باشد. در مطالعات نبودن، ناامیدی، خستگی عاطفی و استرس می
های عد فرهنگی، سنتدیگر این پیشایندها اشاره شده است؛ بُ

مذهبی، تنوع مذهبی و قومی جامعه، تأثیر بافت تاریخی و فرهنگی، 
همانطور که پالی و پسوت و همکاران تأکید کردند، در زمینه تفکر 

. (29)گذارد به عنوان یک پدیده تأثیر میغربی که بر ظهور معنویت 
به برخی مطالعات دیگر نیز سه جزء زندگی )از تولد تا مرگ(، 

خصوص حوادث مهم زندگی مثل بیماری که محرکی برای آگاهی 
معنوی و رشد است؛ روح به عنوان جنبه ذاتی انسان و ساختار باور 

 . (31)اند و ایمان را به عنوان مقدمات معنویت معرفی کرده
هوم مف پیامدهای که، داد نشان حاضر مطالعه هاییافته دیگر

 در عنویتم به ارجاعمعنویت در بیماران سکته قلبی در این مطالعه، 
 رد ابزاری عنوان به و داشت اساسی سکته قلبی نقش بیماران
لبی، قهنگام وقوع حمله . شد شناسایی  سکته قلبی از پس بهبودی

کند. و قدرت را برای بیماران فراهم میمعنویت، امید، آرامش 
 افزایش مقابله، توسعه قدرت درونی، کاهش ترس و اضطراب،

بودن از دیگر شجاعت، مثبت بودن، احساس سلامتی و کامل
راستا،  پیامدهای این مفهون در بیماران سکته قلبی است. در این

 قلبی، سبب توانبخشی حین در ای با محوریت معنویتمطالعه
زندگی و  ای، انرژی روزانه، کیفیتدار توان مقابلهای معنیارتق

ه ای در یک نوع مطالعهفته 12خودکارآمدی در طول مداخله 
 ایمداخله ای دیگر، مطالعه. در مطالعه(34)طولی شده بود  ارزشیابی

طی دو سال در حوزه معنویت، سبب افزایش کیفیت زندگی و 
قلبی  لعه در بیماران سکتهسازگاری با بیماری در طول مدت مطا

 گردید.   هاستفاد تعیین پیامدها در مطالعات این نتایج از. (35)شد 
دیگر،  اتمطالع و مطالعه این هاییافته به توجه به طور کلی، با

یشایندها ها، پتوان نتیجه گرفت که با شناسایی و تعیین ویژگیمی
ناسایی و پیامدها، مفهوم معنویت در بیماران سکته قلبی بهتر ش

 تواندیم بیماران، این در مفهوم این به آگاهی نسبت شده و همچنین

رستاری های پو ارتقای مراقبت بیماران سلامت این ارتقا به منجر
 . گردد
  

 گیرینتیجه
در مطالعه حاضر، معنویت در بیماران سکته قلبی، تحت عناوین 
ارتباط با خدا، زندگی پس از مرگ، تقویت ایمان و تحول معنایی 
تعیین گردید. پیشایندها تحت دو عنوان کلی عوامل با تاثیر مثبت 
و عوامل با تاثیر منفی بر مفهوم معنویت در نظر گرفته شد و در 

معنویت در بیماران سکته قلبی با  نهایت، مشخص شد که مفهوم
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 161/  یدر بیماران سکته قلب تیمفهوم معنو

 

پیامدهای بسیار مهمی نظیر ایجاد امید، آرامش و آسایش همراه 
تواند بیش از پیش سبب ارتقای است. این موارد همراه یکدیگر می

سلامت این بیماران شده و همچنین آشنایی و فهم این موارد 
ش تواند در ایجاد نگرش صحیح پرستاران به این بیماران نقمی

 .کند مهمی را ایفا
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