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 ای دانشجویان کارشناسی ارشد پرستاری سلامت جامعه در ایرانارزیابی اجتماعی شدن حرفه

 

 1یجعفر یمهد

 .تهران یدانشگاه علوم پزشک یسلامت جامعه و سالمند یسلامت جامعه، گروه پرستار یارشد پرستار یکارشناس یدانشجو.1
Email: 051mehdijafari@gmail.com 

 

 

 

 سردبیر محترم

 جیترو ،یپزشک یدر فناور شرفتیو پ تیجمع یریپ لیبه دل   

شده است.  رفتهیپذ استیهدف س کیوان مراقبت از جامعه به عن

و سبک  یبهداشت میبه ادغام مفاه ازیبر ن یمراقبت اجتماع

که شامل  ،یزندگ یبالا تیفیبه ک یابیدست یسالم برا یزندگ

 .کند یم دیو کرامت است، تأک یاستقلال، مشارکت اجتماع

(، عوارض 19کووید  همچون) دیجد یعفون یهایماریب وعیش

بر سلامت  یمزمن و کاهش بودجه پزشک یهایماریاز ب یناش

ی هاتیمجموعه صلاح گذاشته است. ریتأث یجهان یعموم

در چندین دسته که  است مورد نیاز یعموم بهداشت یبرا مهمی

 ل،یو تحل یابیارز ،یبهداشت عموممرتبط با علوم  گیرد؛جای می

بین  مشارکت ،یابی، اجرا و ارزیزیربرنامهگذاری و سیاست

و ارتباطات و  ،یریتنوع و فراگ ،تیو حما ی، همکاریبخش

 گرید یعموم یبهداشت یهامراقبتدهنده ارائهپرستاران  .یرهبر

 ای یبهداشت یهامراقبتعرضه در  یکمک نیروی به عنوان

درعوض،  ؛کنند یجامعه عمل نم ی درمانیپزشک یهامراقبت

به طور  مشارکت داشته باشند، جامعه نیبا ساکن دیپرستاران با

 وضعیت تیریها و مدیابی، ارزکرده یکامل با جامعه همکار

 ارتقاء ی بهبود وهابرنامهو  انجام دادهسلامت را در جامعه 

 یهامتخصصان مراقبت قیتشو تیاهم .مدون نمایندسلامت را 

 مورد  19کووید  یدمیاپ پس از فعال مشارکت یبرا یبهداشت

 

 

 

 

 

 یبرنامه ها دیبا هادانشگاهو  یقرار گرفت. مؤسسات آموزش دیکأت

 یکه به سلامت جهان یاندهیخود را در پاسخ به ارزش فزا یدرس

ها  یستگیشود، با شاینسبت داده م یبهداشت عموم جامعه و و

تا به پرورش نیروی  دهند قیتطبمورد نیاز  یاتیح یهاتیو قابل

بهداشت و درمان مناسب دست یافته و به تغییرات مذکور در 

مسئولیت اصلی  بدهند. مناسبیبهداشتی جوامع پاسخ  وضعیت

های ملی بهداشت پرستاران سلامت جامعه اجرای سیاست

-مراقبت ،همگانی یبهداشت یهادر مورد مراقبت ژهیبه و عمومی

 طهیدر ح یکه همگهاست یماریاز ب یریشگیو پ یپزشک یها

 .(2و1) باشدمی این پرستاران یاصل یها تیمسئول

شود که فرد بعنوان فرآیندی تعریف میای دن حرفهاجتماعی ش

-ای مبدل میاز طریق آن به عضویت مشروع یک جامعه حرفه

ای افراد و این امر تأثیر شگرفی بر رفتار و اخلاق حرفه گردد

ای منجر به گذار از مشارکت حاشیه این فرآیندخواهد گذاشت. 

 و هد شدای خوابه مشارکت جامع و کامل در یک جامعه حرفه

 ی مرتبطحرفه ا یهاتیدر فعال دانشجویانمشارکت دادن  یبرا

های ای با ورود به برنامهاجتماعی شدن حرفه .(3) است یضرور

در این مدت  و گرددشغلی پرستاری سلامت جامعه آغاز می

درگیر های رسمی این شغل دانشجویان فارغ التحصیل با برنامه

ین دوره خاتمه نخواهد یافت خواهند بود و با تکمیل آموزش ا

تا وقتی فارغ التحصیلان در محیط کار خود مشغول به بلکه 
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ی آموزشی تحت دانشجویان پس از ورود به دورهفعالیت هستند، 

)همسالان، اساتید،  تأثیر یکسری عوامل اجتماعی بیرونی

این قرار گرفته و والدین، تعامل با افراد خارج از دانشگاه و ...( 

ها در جامعه هنجارها و انتظارات مربوط به عضویت آنعوامل، 

نموده و بر اهداف و مقاصدی دانشگاهی را به دانشجویان منتقل 

 گذارد.دانشجویان برای حضورشان در دانشگاه دارند تأثیر میکه 

های خاصی در زمینه پرستاری سلامت جامعه امروزه با چالش

 آموزش، جذب و حفظ پرستاران مواجه است. 

نیروی پرستاری بهداشت جامعه در حال نزدیک شدن به دوران 

باشد. ایجاد فضایی که تعهد پرستاران بازنشستگی خود می

مشغول به فعالیت در این حرفه را تقویت کند و همچنین 

ی اجذابیت آن را برای دانشجویان بیشتر کند، اهمیت فزاینده

 .(5و  4) دارد

-سلامت جامعه در دانشگاهبا توجه به تدریس رشته پرستاری  

ای شدن حرفهلزوم اجتماعیهای علوم پزشکی کشور ایران، 

-التحصیلان نیز بایستی مورد توجه ارائهبرای این گروه از فارغ

 ی دانشجویان مشغول به تحصیلآموزش هایبرنامه دهندگان

های مهارت افزایی و توانمندسازی و آن را در تدوین برنامه باشد

. علاوه بر آن با توجه به عدم حضور موثر و شناخته لحاظ نمایند

ی فارغ التحصیلان این رشته با اهمیت در مراکز بهداشتی، شده

ای و لازم است تمهیداتی در خصوص گسترش استقلال حرفه

فرصت شغلی در حوزه بهداشت عمومی برای فارغ التحصیلان 

تا  فراهم گردد گذاران بهداشت و درماناز سوی سیاست رشته

دانشجویان این مقطع نیز با انگیزه بیشتری به مسیر خود ادامه 

ای خود را با پشتوانه شغلی مناسب شدن حرفهداده و اجتماعی

التحصیلان و این در حالی است که اکثر فارغ تکمیل نمایند.

مقطع کارشناسی ارشد پرستاری )فارغ از گرایش مربوطه( صرفاً 

ها در حال خدمت هستند و از در بخشهای بالینی بیمارستان

لازم  شود. برداری نمیها بطور مناسبی بهرهظرفیت تخصصی آن

ای به ذکر است پژوهشی که تا کنون سطح اجتماعی شدن حرفه

دانشجویان مقطع کارشناسی ارشد پرستاری سلامت جامعه در 

را بررسی نماید یافت نشد. شناسایی سطح اجتماعی شدن ایران 

مسیر ارتقاء آن و سپس شناخت  ،نشجویانای ای داحرفه

این گرایش از  ،ای دانشجویانراهکارهای تقویت صلاحیت حرفه

 .تر خواهد ساختپرستاری را روشنعلم 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 هدایت استفاده نمود.  یعاد یبازگشت به زندگی آتی جهت هابحراناستفاده نمود.  یعاد یبازگشت به زندگی آتی جهت هابحران

 قبول قابل  یانطباق یهایاستراتژ

 شون بود.  
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