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 31/2/97پذیرش مقاله:             19/12/96 دریافت مقاله: 

 هـدف اي پزشکی، نظامی ساختارمند جهت حل مسائل اخلاقی و ارائه راهکارهاي مناسب در حیطه پزشکی است.اخلاق حرفه :مقدمه 
ذیرفت کـه در اي با رویکرد کیفی انجـام پـدر اخلاق حرفه مؤثر هايمؤلفهیافتن  ن بود.اي در پزشکااین پژوهش طراحی الگوي اخلاق حرفه

 .وري شده طراحی شدآهاي گردداده بر اساسآن چارچوبی از پیش تعیین شده مانند نظریه یا مدل وجود نداشت و این چارچوب 

 ت موجـود در جامعی از ادبیـا نسبتاًهاي پیشین شناخت پژوهشبراي انجام این پژوهش، ابتدا از طریق مطالعه سوابق  ها:مواد و روش
وش دلفـی راي بـا اخـلاق حرفـه هايمؤلفهو بر همین اساس نیز فهرستی مقدماتی از عوامل منابع انسانی اثرگذار بر  این زمینه حاصل شد

تمالی و ترکیبـی گیري غیراحا استفاده از روش نمونهاي به عنوان گروه خبره بنفر از خبرگان اخلاق حرفه 14تکمیل و نهایی شد. بدین منظور 
 اي برگزیده شدند.هردار یا قضاوتی و زنجیهاي هدفاز روش

 بـه  شپـژوههاي به دسـت آمـده حاصـل از ایـن ها با استفاده از روش پژوهش کیفی و مدل دلفی تحلیل شدند. یافتهیافته ها:یافته
ماعی، مـدیریت عالی شغلی، درستی و شرافت، احترام به دیگران، نوع دوستی، تعهد به عدالت اجت، تشناسیوظیفهشامل  مؤلفه 11شناسایی 

 هـوش هیجـانی، مدیریت زمان، هايمؤلفه، هامؤلفهزمان، هوش هیجانی، رازداري، دانش اخلاقی و حساسیت اخلاقی منتهی شد. از بین این 
رازداري، یعنـی الکترونیـک  مؤلفـهباشند. همچنین شاخص جدیـدي بـه می دانش اخلاقی و حساسیت اخلاقی دستاورد نوین این پژوهش

 .هاي بیماران افزوده شدشدن پرونده

 بخشی از  ايرفهحتواند الگویی اخلاقی براي وزارت بهداشت و سایر نهادهایی که اخلاق نتایج این مطالعه می :یريگیجهحث و نتب
 هاست مفید باشد.گستره وظایف آن

 شاخص.مؤلفهاي، پزشکان، روش دلفی، مدل اخلاق حرفه ي کلیدي:هاواژه ، 
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 مقدمه

هایی است که بر رفتارهاي اخلاق شامل اصول و ارزش

فردي و جمعی تحت عنوان درست یا غلط حاکمیـت دارد 

). در این علم، چگونگی خوب بودن یـا بـد بـودن رفتـار 1(

هدف متعـالی انسانی بررسی شده و در راستاي رسیدن به 

بـه عبـارت ؛ )3،2( ردیـگهـایی صـورت مـیاخلاق، توصیه

ا هـا و بایـدها و نبایـدهاي از ارزشدیگر، اخـلاق مجموعـه

 هـايبخشاست که نقـش مهمـی در مـدیریت اثربخشـی 

ــا  ــانی ایف ــدمیدرم ــه5،4( کن ــلاق حرف ــی از ). اخ اي یک

کوشـد بـه مسـائل جدید اخلاق اسـت کـه مـی هايشعبه

 گوناگون پاسـخ داده و بـراي آن اصـولی ياهحرفهاخلاقی 

اي عبـارت اسـت از ). اخـلاق حرفـه6خاص متصور است (

اي و رفتار، ادب و عمل شـخص هنگـام انجـام کـار حرفـه

 سازيشفافبر  تأکیدرعایت حقوق مردم در کسب و کار و 

در قبـال  پذیريمسـئولیتو تبیین اعمال ضـد اخلاقـی و 

رباره اخـلاق دگون ارائه شده ). از تعاریف گونا7-10ها (آن

اي توان چنین برآورد کـرد کـه اخـلاق حرفـهاي میحرفه

 هاي اخلاقی پذیرفته شـدهها و واکنشاي از کنشمجموعه

 اي فـراهم آوردها و مجامع حرفـهاست که از سوي سازمان

یی هـااي اشاره دارد به ویژگی). از سویی، اخلاق حرفه10(

اي و همین هاي حرفهستگیهمچون وظایف ارزشمند، شای

 اي از هنجارهایی که در هر دو بعـد اخـلاق وطور مجموعه

ر اي باید به صورت روزانـه در امورشـان بـه کـارفتار حرفه

ق اي یا همان اخـلابرده شود، به عبارت دیگر اخلاق حرفه

شاخصـه غالـب  ايحرفـههاي اخلاق کاري است و شاخصه

 ).12،11در حرفه است (

صل یا معیار براي رفتار اخلاقی در عرصـه ا 12رزنیک 

کنـد حرفه و شغل و همچنین علم و فناوري پیشنهاد مـی

ــدعبارتکــه  از: درســتکاري، دقــت، بلنــدنظري، آزادي،  ان

اجتمـاعی، قـانون  پذیريمسـئولیتاعتبار مدرك، تعلـیم، 

مداري، اعطاي فرصت، احترام متقابـل، کـارایی، احتـرام و 

). مطالعه مرتبطی 13،1( یژوهشپهاي رعایت حقوق سوژه

هاي پزشکی کشورهاي عربـی نشـان داد تنهـا در دانشکده

ــار  41% ــی درس اخــلاق اظه ــواي کل دانشــجویان از محت

آنهــا از ارزش عملــی ایــن دروس  %23رضــایت نمودنــد و 

هـاي درسـی اخـلاق اطلاعی نداشتند و بیان کردند برنامـه

کافی نیسـت پزشکی چندان در برنامه درسی آنها  ايحرفه

)15،14.( 

ز یـاي در پژوهش دیگـري نهاي اخلاق حرفهنبود مدل

برنامـه  87مورد تصـریح قـرار گرفتـه اسـت. در پژوهشـی 

قـرار  یابیـارزآموزش رشته پزشکی در کشور برزیل مـورد 

هـا، مـدل ایـن برنامـه %45گرفت. نتایج نشان داد کـه در 

 مناسب اخلاقی براي تدریس بـر مبنـاي آن جـود نداشـت

)16.( 

هـاي اخلاقـی قبـل از نکته حائز اهمیت طراحی مـدل

به عبـارت دیگـر نیـاز اسـت ؛ اي استآموزش اخلاق حرفه

یان اخلاقی طراحی شود که از طریق آنها دانشجو هايمدل

 پزشکی با مشکلات بالینی اخلاقی در بـالین بیمـار مواجـه

هـاي اخلاقـی کنـد گیـريشوند و آنها را وادار بـه تصـمیم

دانشـجویان  %85اي نشان داده شـد کـه در مطالعه ).17(

بیان نمودند که تصویر سازي تجربیـات و مسـائل اخلاقـی 

در  پیش آمده و استفاده از الگوها و نیز بحث و تبادل نظـر

توانـد ذهـن آنهـا را در ایـن خصوص اتخاذ تصمیمات مـی

 ).18زمینه روشن نماید (

اي پیشرفت و گسـترش دانـش و فنـاوري در فرآینـده

پیشگیري، تشـخیص و درمـان، بیمـاران و پزشـکان را بـا 

متعددي مواجه ساخته است و این امر مسـائل  هايانتخاب

جدیدي را به وجود آورده که بـا اخـلاق پزشـکی بقراطـی 

قع آمـوزش اصـول اقادر به پاسخگویی به آنها نیستیم. در و

کنـد و اخلاقی آمرانه و نهی کننده به تنهایی کفایـت نمـی

راهکارهــاي جدیــد اخلاقــی بــراي حــل مســائل بــه  بایــد

دانشجویان پزشـکی آمـوزش داده شـود. لازمـه ایـن امـر، 

). بســـیاري از 19اخلاقـــی اســـت ( هايمـــدلطراحـــی 

هایی در ارتباط با اخـلاق دانشجویان رشته پزشکی آموزش
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اي بـه تشـریح اسـاتید برجسـته مسلماًاند و اي دیدهحرفه

اند. همچنین بسیاري پرداختهاي مبانی نظري اخلاق حرفه

هاي آموزشی مربوطه، اي و برنامههاي اخلاق حرفهاز کتاب

اصول نظري اخلاقی نگاشته شده و بـه بعـد  بر اساستنها 

). همچنین بسـیاري 21،20اند (کاربردي آن توجه نداشته

هاي پزشکی کشور بر از دروس اخلاقی موجود در دانشکده

 تقریبـاًاي است و بین رشته مبناي اصول اخلاقی است که

مدل اختصاصی که به رشته پزشکی مـرتبط باشـد وجـود 

در زمینه پزشـکی  ايحرفههاي اخلاق طراحی مدل ندارد.

تواند دانشجویان پزشکی و اساتید این حرفه را بـیش از می

پیش به اهمیت این امر واقف سازد و از سویی دانشـجویان 

 تصویرسازي موضـوعات پزشکی مشغول کار در بالین را به

براین پـژوهش حاضـر بـا بنا؛ اخلاقی و حل آنها راغب کند

در پزشکان بـا اسـتفاده  ايحرفههدف طراحی مدل اخلاق 

 از روش دلفی انجام شده است.

 هامواد و روش
هاي تحقیق کیفی است که از روش دلفی یکی از روش

هـاي گیـريآن به منظور دستیابی بـه اجمـاع در تصـمیم

شود. در عمل، روش دلفی یک سري از استفاده می گروهی

کنتـرل  متوالی به همـراه بـازخورد ها یا دورهايپرسشنامه

ز ااي است که تلاش دارد به اتفاق نظر میان یک گروه شده

 افراد خبره درباره یک موضوع خاص دست یابد.

ــه اول  ــژوهش حاضــر، در مرحل ــژوهش  مســئلهدر پ پ

هـاي مـدنظر جهـت ویژگیتعریف شد و سپس با توجه به 

نامزدهاي مشارکت در این  انتخاب شرکت کنندگان خبره،

کار گروه شناسایی و از آنان دعوت بـه عمـل آمـد. مرحلـه 

پـژوهش اسـت. در  مسئلهدوم مرحله تولید ایده در زمینه 

هاي خـود را دربـاره عوامـل ایده این مرحله، اعضاي خبره،

ژوهشـگر بـا حـذف پژوهش ارائه کردند. پ مسئلهمرتبط با 

موارد تکراري و کاربرد واژگان یکسان، لیست نهایی عوامل 

پژوهش را استخراج کرد. در مرحله سـوم  مسئلهمرتبط با 

تعداد عوامل به میزانی کاهش یافت که کـار بـا آنهـا قابـل 

انجام باشد. در مرحله آخر نیز، با توجه بـه میـزان اهمیـت 

 نهایی تعیین شد. هايمؤلفهعوامل و ترتیب آنها، عوامل یا 

ترکیب اعضاي خبره دلفی پژوهش حاضـر متشـکل از 

افرادي است که در موضوع پژوهش داراي دانش و تخصص 

 باشند و دانشاي میهستند، یعنی جز اساتید اخلاق حرفه

 مسـئلهو صلاحیت لازم در زمینه اظهار نظر در ارتباط بـا 

کـارگروه پژوهش حاضر را دارند. هنگامی که میان اعضـاي 

 نفـر 20تـا  10تجانس وجود داشته باشد تعداد آنها حدود 

توصیه شده است. اعضاي کارگروه دلفی براي این پـژوهش 

ن باشد. ایـمی اياستاد خبره در حوزه اخلاق حرفه نفر 14

 گیري غیراحتمالی و ترکیبـیتعداد خبره، به صورت نمونه

زیــده برگ يارهیــزنجدار یــا قضــاوتی و هــاي هــدفاز روش

 دهد.روش انجام مدل دلفی را نشان می 1شدند. شکل 
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 یدلف مدل انجام روش :1شکل 

 هایافته
نفـر از اسـاتید  14گروه خبرگان این پـژوهش شـامل 

اي بودند که دامنه سـنی آنهـا حاذق در حوزه اخلاق حرفه

نتـایج تحلیـل  نـدهدربردار 1سال بود. جدول  60-38بین 

 خبرگان است. هايپاسختوصیفی دور اول تحلیل 

 خبرگان هايپاسخ اول دور یلتحل. 1جدول 

 تعداد پاسخگویان سؤالات
N 

 میانگین
Mean 

 انحراف معیار
Std. Deviation 

 حداقل
Minimum 

 حداکثر
Maximum 

 هاصدك
Percentiles 

 ام 25صدك 
 اول) (چارك

25th 

 ام 50صدك 
 (میانه)

50th (Median) 

 ام 75صدك 
 (چارك سوم)

75th 
q1 14 43/8 765/0 7 9 00/8 00/9 00/9 
q2 14 71/8 469/0 8 9 00/8 00/9 00/9 
q3 14 29/6 684/1 4 9 00/5 50/6 25/7 
q4 14 57/8 646/0 7 9 00/8 00/9 00/9 
q5 14 57/7 852/0 6 9 00/7 50/7 00/8 
q6 14 79/8 426/0 8 9 75/8 00/9 00/9 
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q7 14 64/8 633/0 7 9 00/8 00/9 00/9 
q8 14 93/7 829/0 6 9 75/7 00/8 25/8 
q9 14 21/8 893/0 7 9 00/7 50/8 00/9 
q10 14 50/8 941/0 6 9 00/8 00/9 00/9 
q11 14 29/8 611/0 7 9 00/8 00/8 00/9 
q12 14 71/8 469/0 8 9 00/8 00/9 00/9 
q13 14 93/8 267/0 8 9 00/9 00/9 00/9 
q14 14 86/7 351/1 4 9 00/8 00/8 00/9 
q15 14 79/7 251/1 5 9 00/7 00/8 00/9 
q16 14 79/8 426/0 8 9 75/8 00/9  00/9  
q17 14 71/8 469/0 8 9 00/8 00/9  00/9  
q18 14 86/7 099/1 6 9 00/7 00/8 00/9  
q19 14 57/7 852/0 6 9 00/7 50/7 00/8 
q20 14 50/8 650/0 7 9 00/8 00/9 00/9 
q21 14 14/8 363/0 8 9 00/8 00/8 00/8 
q22 14 86/7 864/0 6 9 00/7 00/8 25/8 
q23 14 21/8 579/0 7 9 00/8 00/8 00/9 
q24 14 21/8 699/0 7 9 00/8 00/8 00/9 
q25 14 79/7 893/0 6 9 00/7 00/8 25/8 
q26 14 29/7 726/0 6 8 00/7 00/7 00/8 
q27 14 36/7 633/0 6 8 00/7 00/7 00/8 
q28 14 29/8 611/0 7 9 00/8 00/8 00/9 
q29 14 50/8 650/0 7 9 00/8 00/9 00/9 
q30 14 07/8 475/0 7 9 00/8 00/8 00/8 
q31 14 07/8 475/0 7 9 00/8 00/8 00/8 
q32 14 29/8 726/0 7 9 00/8 00/8 00/9 
q33 14 36/8 497/0 8 9 00/8 00/8 00/8 
q34 14 86/7 770/0 7 9 00/7 00/8 25/8 
q35 14 50/7 519/0 7 8 00/7 50/7 00/8 
q36 14 93/7 616/0 7 9 75/7 00/8 00/8 
q37 14 50/7 760/0 6 8 00/7 00/8 00/8 
q38 14 57/7 284/1 5 9 00/7 00/8 25/8 
q39 14 21/7 311/1 5 9 00/6 50/7 00/8 
q40 14 64/7 745/0 7 9 00/7 50/7 00/8 
q41 14 00/8 679/0 7 9 75/7 00/8 25/8 
q42 14 57/7 646/0 7 9 00/7 50/7 00/8 
q43 14 00/8 555/0 7 9 00/8 00/8  00/8  
q44 14 64/7 929/0 6 9 00/7 00/8  00/8  
q45 14 14/8 363/0 8 9 00/8 00/8  00/8  
q46 14 21/7 699/0 6 8 00/7 00/7 00/8  
q47 14 14/7 027/1 5 9 75/6 00/7 00/8  
q48 14 29/8 611/0 7 9 00/8 00/8 00/9 
q49 14 71/8 469/0 8 9 00/8 00/9 00/9 
q50 14 64/7 497/0 7 8 00/7 00/8 00/8 
q51 14 00/8 555/0 7 9 00/8 00/8 00/8 
q52 14 64/8 497/0 8 9 00/8 00/9 00/9 
q53 14 64/7 008/1 6 9 00/7 00/8 25/8 
q54 14 29/7 611/0 7 9 00/7 00/7 25/7 
q55 14 36/5 336/1 4 8 00/4 00/5 00/7 
q56 14 93/4 730/0 4 6 00/4 00/5 25/5 
q57 14 64/4 842/0 4 7 00/4 50/4 00/5 
q58 14 79/7 699/0 7 9 00/7 00/8 00/8 
q59 14 07/8 475/0 7 9 00/8 00/8 00/8 
q60 14 79/7 426/0 7 8 75/7 00/8 00/8 
q61 14 43/8 514/0 8 9 00/8 00/8 00/9 
q62 14 79/6 975/0 5 8 00/6 00/7 00/8 
q63 14 79/7 802/0 7 9 00/7 00/8 25/8 
q64 14 93/7 730/0 7 9 00/7 00/8 25/8 
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q65 14 43/7 646/0 6 8 00/7 50/7 00/8 
q66 14 00/8 679/0 7 9 75/7 00/8 25/8 
q67 14 00/8 555/0 7 9 00/8 00/8 00/8 
q68 14 21/8 426/0 8 9 00/8 00/8 25/8 
q69 14 57/8 756/0 7 9 00/7 00/7 00/8  
q70 14 86/7 663/0 7 9 00/7 00/8 00/8  
q71 14 57/7 646/0 7 9 00/7 50/7 00/8  
q72 14 14/8 363/0 8 9 00/8  00/8  00/8  
q73 14 71/8 469/0 8 9 00/8 00/9 00/9 
q74 14 79/7 579/0 7 9 00/7 00/8 00/8 
q75 14 86/7 663/0 7 9 00/7 00/8  00/8 
q76 14 93/7 730/0 7 9 00/7 00/8  25/8 
q77 14 07/8 730/0 7 9 75/7 00/8  00/9 
q78 14 71/7 611/0 7 9 00/7 00/8  00/8 
q79 14 86/7 027/1 6 9 00/7 00/8  00/9 
q80 14 86/7 770/0 6 9 75/7 00/8  00/8 

 

کنـدال چون مقدار به دست آمده براي آمـاره آزمـون 

ـــی α=01/0در ســـطح خطـــاي  )402/0( اســـت دار معن

)01/0<Pشود که بـین پاسـخگویان )، چنین استنباط می

 2جـدول  دار وجـود دارد.توافق معنی سؤالاتدر ارتباط با 

نیز دربردارنده نتایج تحلیل توصـیفی حاصـل از دور سـوم 

 خبرگان است. هايپاسخ
 خبرگان هايپاسخ دوم دور لیتحل .2جدول 

 سؤالات
تعداد 

 پاسخگویان
N 

 میانگین
Mean 

 انحراف معیار
Std. Deviation 

 حداقل
Minimum 

 حداکثر
Maximum 

 هاصدك
Percentiles 

 ام 25صدك 
 (چارك اول)

25th 

 ام 50صدك 
 (میانه)

50th (Median) 

 ام 75صدك 
 سوم) (چارك

75th 
Q1 14 00/9 000/0 9 9 00/9 00/9  00/9  

Q2 14 86/8 363/0 8 9 00/9  00/9  00/9  

Q3 14 00/9 000/0 9 9 00/9  00/9  00/9  

Q4 14 00/9 000/0 9 9 00/9  00/9  00/9  

Q5 14 64/8 497/0 8 9 00/8 00/9  00/9  

Q6 14 79/8 426/0 8 9 75/8 00/9  00/9  

Q7 14 79/8 426/0 8 9 75/8 00/9  00/9  

Q8 14 57/8 514/0 8 9 00/8 00/9  00/9  

Q9 14 79/8 426/0 8 9 75/8 00/9  00/9  

Q10 14 57/8 514/0 8 9 00/8  00/9  00/9  

Q11 14 14/8 363/0 8 9 00/8  00/8  00/8  

Q12 14 86/8 363/0 8 9 00/9  00/9  00/9  

Q13 14 50/8 519/0 8 9 00/8 50/8 00/9  

Q14 14 79/8 426/0 8 9 75/8 00/9  00/9  

Q15 14 00/9 000/0 9 9 00/9 00/9  00/9  

Q16 14 86/7 663/0 7 9 00/7 00/8  00/8  

Q18 14 43/8 514/0 8 9 00/8  00/8  00/9 

Q19 14 86/7 770/0 7 9 00/7 00/8 25/8 

Q20 14 64/8 497/0 8 9 00/8  00/9  00/9  

Q21 14 14/8 535/0 7 9 00/8  00/8 25/8 

Q22 41  86/4 292/1 4 8 00/4 00/4 25/5 

Q23 14 36/8 497/0 8 9 00/8  00/8 00/9  

Q24 14 50/8 519/0 8 9 00/8  50/8 00/9  

Q25 14 14/8 663/0 7 9 00/8  00/8  00/9  
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Q26 14 36/8 497/0 8 9 00/8  00/8  00/9  

Q27 14 29/8 469/0 8 9 00/8  00/8  00/9  

Q28 14 57/8 514/0 8 9 00/8  00/9  00/9  

Q29 14 57/8 514/0 8 9 00/8  00/9  00/9  

Q30 14 43/7 756/0 6 9 00/7 00/7 00/8  

Q31 14 07/8 475/0 7 9 00/8  00/8  00/8  

Q32 14 29/8 726/0 7 9 00/8  00/8  00/9  

Q33 14 36/8 497/0 8 9 00/8  00/8  00/9  

Q34 14 86/7 770/0 7 9 00/7 00/8  25/8 

Q35 14 50/7 519/0 7 8 00/7 50/7 00/8  

Q36 14 93/7 616/0 7 9 75/7 00/8  00/8  

Q37 14 00/8 000/0 8 8 00/8  00/8  00/8  

Q38 14 36/8 497/0 8 9 00/8  00/8  00/9 

Q39 14 14/8 363/0 8 9 00/8  00/8  00/8 

Q40 14 57/8 514/0 8 9 00/8  00/9 00/9  

Q41 14 50/8 519/0 8 9 00/8  50/8 00/9  

Q42 14 29/8 825/0 7 9 75/7 50/8 00/9  

Q43 14 36/8 497/0 8 9 00/8  00/8  00/9  

Q44 14 14/8 663/0 7 9 00/8  00/8  00/9  

Q45 14 14/8 363/0 8 9 00/8  00/8  00/8 

Q46 14 64/8 497/0 8 9 00/8  00/9  00/9  

Q48 14 64/8 497/0 8 9 00/8  00/9  00/9  

Q49 14 71/8 469/0 8 9 00/8  00/9  00/9  

Q50 14 29/8 469/0 8 9 00/8  00/8 00/9  

Q51 14 57/8 514/0 8 9 00/8  00/9  00/9  

Q52 14 64/8 497/0 8 9 00/8  00/9  00/9  

Q53 14 29/8 469/0 8 9 00/8  00/8 00/9  

Q54 14 64/8 497/0 8 9 00/8  00/9 00/9  

Q55 14 43/8 514/0 8 9 00/8  00/8 00/9  

Q56 14 64/8 497/0 8 9 00/8  00/9 00/9  

Q57 14 36/8 497/0 8 9 00/8  00/8 00/9  

Q58 14 64/8 497/0 8 9 00/8  00/9 00/9  

Q59 14 71/8 469/0 8 9 00/8  00/9 00/9  

Q60 14 71/8 469/0 8 9 00/8  00/9 00/9 

Q61 14 14/8 535/0 7 9 00/8  00/8 25/8 

Q62 14 71/7 726/0 7 9 00/7 00/8  00/8  

Q63 14 36/8 497/0 8 9 00/8  00/8  00/9  

Q64 14 36/8 497/0 8 9 00/8  00/8  00/9  

Q65 14 14/8 535/0 7 9 00/8  00/8  25/8 

Q66 14 07/8 616/0 7 9 00/8  00/8  25/8 

Q67 14 57/7 646/0 7 9 00/7 50/7 00/8 

Q69 14 57/8 514/0 8 9 00/8 00/9  00/9  

Q70 14 43/7 514/0 7 8 00/7 00/7 00/8 

 

کنـدال به دست آمده براي آمـاره آزمـون  چون مقدار

ـــی α=01/0در ســـطح خطـــاي  )425/0( اســـت دار معن

)01/0<Pشود که بـین پاسـخگویان )، چنین استنباط می

 3جـدول  دار وجـود دارد.توافق معنی سؤالاتدر ارتباط با 

خبرگـان را  هايپاسـخنتایج حاصـل از تحلیـل دور سـوم 

 دهد.نشان می
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 خبرگان هايپاسخ سوم دور لیتحل .3جدول 

 سؤالات
تعداد 
 پاسخ

تعداد بدون 
 پاسخ

 معیار انحراف مد)نما ( میانه میانگین
دامنه 
 تغییرات

ضریب 
 تغییرات

 پارك اول
چارك 

 دوم
چارك 

 سوم

Q Valid Missing Mean Median Mode Std. 
Deviation Range CV Q1 Q2 Q3 

Q1 14 0 00/9 9 9 000/0 0 000/0 9 9 9 

Q3 14 0 00/9 9 9 000/0  0 000/0 9 9 9 

Q4 14 0 00/9 9 9 000/0  0 000/0 9 9 9 

Q15 14 0 00/9 9 9 000/0  0 000/0 9 9 9 

Q61 14 0 93/8 9 9 267/0 1 99/2 9 9 9 

Q2 14 0 86/8 9 9 363/0 1 10/4 9 9 9 

Q12 14 0 86/8 9 9 363/0  1 10/4  9 9 9 

Q48 14 0 86/8 9 9 363/0  1 10/4  9 9 9 

Q55 14 0 86/8 9 9 363/0  1 10/4  9 9 9 

Q63 14 0 86/8 9 9 363/0  1 10/4  9 9 9 

Q11 14 0 14/8 8 8 363/0  1 46/4 8 8 8 

Q35 14 0 86/7 8 8 363/0  1 62/4 8 8 8 

Q6 14 0 79/8 9 9 426/0 1 85/4 75/8 9 9 

Q7 14 0 79/8  9 9 426/0  1 85/4  75/8  9 9 

Q9 14 0 79/8  9 9 426/0  1 85/4  75/8  9 9 

Q14 14 0 79/8  9 9 426/0  1 85/4  75/8  9 9 

Q16 14 0 79/8  9 9 426/0  1 85/4  75/8  9 9 

Q41 14 0 79/8  9 9 426/0  1 85/4  75/8  9 9 

Q51 14 0 79/8  9 9 426/0  1 85/4  75/8  9 9 

Q64 14 0 79/8  9 9 426/0  1 85/4  75/8  9 9 

Q21 14 0 21/8 8 8 426/0  1 18/5 8 8 25/8 

Q34 14 0 21/8  8 8 426/0  1 18/5  8 8 25/8  

Q39 14 0 21/8  8 8 426/0  1 18/5  8 8 25/8  

Q18 14 0 71/8 9 9 469/0 1 38/5 8 9 9 

Q19 14 0 71/8  9 9 469/0  1 38/5  8 9 9 

Q23 14 0 71/8  9 9 469/0  1 38/5  8 9 9 

Q42 14 0 71/8  9 9 469/0  1 83/5  8 9 9 

Q44 14 0 71/8  9 9 469/0  1 38/5  8 9 9 

Q46 14 0 71/8  9 9 469/0  1 38/5  8 9 9 

Q50 14 0 71/8  9 9 469/0  1 38/5  8 9 9 

Q59 14 0 71/8  9 9 469/0  1 38/5  8 9 9 

Q60 14 0 71/8  9 9 469/0  1 38/5  8 9 9 

Q25 14 0 29/8 8 8 469/0  1 66/5 8 8 9 

Q27 14 0 29/8  8 8 469/0  1 66/5  8 8 9 

Q30 14 0 29/8  8 8 469/0  1 66/5  8 8 9 

Q49 14 0 29/8  8 8 469/0  1 66/5  8 8 9 

Q53 14 0 29/8  8 8 469/0  1 66/5  8 8 9 

Q5 14 0 64/8 9 9 497/0 1 75/5 8 9 9 

Q20 14 0 64/8  9 9 497/0  1 75/5  8 9 9 

Q31 14 0 64/8  9 9 497/0  1 75/5  8 9 9 

Q52 14 0 64/8  9 9 497/0  1 75/5  8 9 9 

Q54 14 0 64/8  9 9 497/0  1 75/5  8 9 9 

Q56 14 0 64/8  9 9 497/0  1 75/5  8 9 9 

Q58 14 0 64/8  9 9 497/0  1 75/5  8 9 9 
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Q26 14 0 36/8 8 8 497/0  1 95/5 8 8 9 

Q33 14 0 36/8  8 8 497/0  1 95/5  8 8 9 

Q37 14 0 36/8  8 8 497/0  1 95/5  8 8 9 

Q57 14 0 36/8  8 8 497/0  1 95/5  8 8 9 

Q8 14 0 57/8 9 9 514/0 1 99/5 8 9 9 

Q10 14 0 57/8  9 9 514/0  1 99/5  8 9 9 

Q28 14 0 57/8  9 9 514/0  1 99/5  8 9 9 

Q29 14 0 57/8  9 9 514/0  1 99/5  8 9 9 

Q40 14 0 57/8  9 9 514/0  1 99/5  8 9 9 

Q22 14 0 43/8 8 8 514/0  1 09/6 8 8 9 

Q43 14 0 43/8  8 8 514/0  1 09/6  8 8 9 

Q45 14 0 43/8  8 8 514/0  1 09/6  8 8 9 

Q13 14 0 50/8 5/8 8 519/0 1 10/6 8 5/8  9 

Q24 14 0 50/8  5/8  8 519/0  1 10/6  8 5/8  9 

Q32 14 0 50/8  5/8  8 519/0  1 10/6  8 5/8  9 

Q36 14 0 50/8  5/8  8 519/0  1 10/6  8 5/8  9 

Q38 14 0 50/8  5/8  8 519/0  1 10/6  8 5/8  9 

Q47 14 0 50/8  5/8  8 519/0  1 10/6  8 5/8  9 

Q62 14 0 50/8  5/8  8 519/0  1 10/6  8 5/8 9 

Q17 14 0 93/7 8 8 616/0 2 77/7 75/7 8 8 

 

کنـدال چون مقدار به دست آمده براي آمـاره آزمـون 

ـــی α=01/0در ســـطح خطـــاي  )643/0( اســـت دار معن

)01/0<Pشود که بـین پاسـخگویان )، چنین استنباط می

دار وجـود دارد بـا ایـن توافـق معنـی سؤالاتدر ارتباط با 

) 643/0کنـدال (وجود، مقدار به دست آمـده بـري آمـاره 

. همچنـین باشـدمیپاسـخگویان حاکی از اتفاق نظر بالاي 

کلیدي برآمد از اطلاعات به دسـت  يهامؤلفه 4 در جدول

 آمده از خبرگان با استفاده از روش دلفی آمده است.
 یدلف روش با خبرگان با مصاحبه از برآمده یینها هايمؤلفه .4 جدول

 ردیف شاخص مؤلفه
 1 به موقع رسیدن و آماده شدن براي کار شناسیوظیفه

 از سرپرست پیروي کردن
 رعابت ضوابط و مقررات

 همکاري مناسب در کار تیمی
 انجام وظایف محوله به طور کامل و به موقع

 شودمیکه براي بیمار انجام  هاییمراقبتگزارش دقیق و کامل 
 وجود جایگزینی براي خودحاضر شود و اطمینان از  تواندنمیاطلاع به دیگران در زمانی که براي انجام وظیفه 

 اظهار خطاي پزشکی به تیم یا سرپرست
 2 فیدبک ارائه شده بر اساساصلاح رفتارها  تعالی شغلی

 خود و کمک گرفتن از دیگران در مواردیکه دانش و مهارت او کافی نیست هايمحدودیتشناخت 
 سازگاري با تغییر شرایط

 داحساس مسئولیت براي بازآموزي خو
 بازآموزي رسمی هايدورهآموزشی و  هايفعالیتشرکت در راندها، سمینارها و سایر 

 ارزیابی سلامت جسمی، روحی و معنوي خود
 کندمیهاي بیمار که به وي مراجعه  Case بر اساسمطالعه 

 3 )راستگویی، انصاف، رك بودن، خوش قول بودن(رفتار صادقانه  درستی و شرافت
 خود يهايتوانمندب از بزرگنمایی اجتنا

 رعایت تساوي در رسیدگی به وضعیت بیماران
 رفتار مناسب شان پزشکی چه در رفتار چه در صحبت و چه در نحوه لباس پوشیدن و آراستگی

 اجتناب از سوء مصرف دارو و الکل
 اظهار نظر فقط در مورد موضوعاتی که در حیطه تخصص اوست
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 مسئولیت کار خود پذیرفتن
 غیر منصفانه براي ارتقاء جایگاه آکادمیک خود هايشیوهاجتناب از استفاده از 

 4 برقراري تفاهم با اعضاء تیم احترام به دیگران
 اشخانوادهمعرفی خود و اعضاي تیم به بیمار و 

 بیمار به شکل مناسب قرار دادنمورد خطاب 
 شغلی و آموزشی هايعیتموقلازم در  هايحریمحفظ 

 احترام و حفظ شأن انسانی بیماران و خانواده ایشان چه در حضور آنها چه در غیاب ایشان در بحث با سایر اعضاي تیم درمان
 لازم در ارتباط با بیمار هايحریمحفظ 

 تیمرتبط با سلام هايحرفهارتباط خوب و مناسب با دانشجویان، اساتید و شاغلین سایر 
 تحمل و صبوري نشان دادن در مقابل طیفی از رفتارها و عقاید

مواردي همچون سن، نژاد، رنگ پوست، عقاید سیاسی، وضعیت تأهل،  بر اساستبعیض روا نداشتن در تعاملات خود با دیگران 
 یی یا کیفريجزا هايمحکومیتو یا  )همجنس گرا یا غیر همجنس گرا(جسمی، جنس، تمایل جنسی  هايناتوانی

 5 ارجحیت دادن منافع بیمار بر منافع خود نوع دوستی
 بیمار هايخواستهتوجه نشان دادن به 

 صرف وقت و حوصله براي توضیح اطلاعات به بیمار
 ممکن هايراهتلاش براي کاستن از رنج و درد بیمار از تمام 

 کارش را انجام دهد. دتواننمیداوطلب شدن براي انجام کار فرد دیگري که 
 محلی و ملی ايحرفه هايسازمانمشارکت در 

 پیشنهاد کمک به سایر اعضاي تیم
 6 توزیع عادلانه منابع مراقبت سلامتی بین بیماران تعهد به عدالت اجتماعی

 طبابت بر مبناي هزینه اثربخشی
 پایبند بودن به استفاده از منابع حین انجام کار

 On call 7در دسترس بودن در زمان  ت زمانمدیری
 وظایف بندياولویت

 به تعویق نینداختن امور
 انجام وظایف در زمان مربوطه

 8 توانایی درك احساسات دیگران هوش هیجانی
 یاخلاقخوش

 اعتماد به نفس
 ارتباطی قوي هايمهارت

 خودشناسی
 صبر و خونسردي

 ارگروهیک هايقابلیت
 9 بیمار هايپروندهالکترونیکی کردن  رازداري

 کسب اعتماد بیماران
 محرمانه بودن در روابط شخصی با دانشجویان

 رعایت حقوق آَموزشی و حریم خصوصی
 10 آشنایی با کدهاي اخلاقی رشته پزشکی دانش اخلاقی

 رعایت کدهاي اخلاقی
 قیتلاش در جهت یادگیري کدهاي اخلا

 11 تشخیص به موقع مشکلات دیگران حساسیت اخلاقی
 بودن غیر منصفانه شهرت ایشان اعتباربیشناسایی و گزارش خطاها و رفتار نامناسب همکاران با پرهیز از 

 گزارش به موقع وجود تعارض منافع به سرپرست تیم
 

ــان ــدول هم ــه ج ــور ک ــی 4ط ــان م ــد نش ــهده  مؤلف

شـاخص،  7اخص، تعـالی شـغلی بـا شـ 8شناسی با وظیفه

 9شـاخص، احتـرام بـه دیگـران بـا  8درستی و شرافت با 

شــاخص، تعهــد بــه عــدالت  7شــاخص، نــوع دوســتی بــا 

شـاخص، هـوش  3شاخص، مدیریت زمان با  3اجتماعی با 

شاخص، دانـش اخـلاق  4شاخص، رازداري با  7هیجانی با 

 11شـاخص مجمـوع  3شاخص و حساسیت اخلاقی بـا  با

. لازم به ذکر است دهندمیبه دست آمده را تشکیل  همؤلف

هوش هیجانی، دانش اخلاقی، مدیریت زمان  هايمؤلفهکه 

جدیـدي هسـتند کـه بـه  هايمؤلفـهو حساسیت اخلاقی 

فعلـی الگوهـاي  هايمؤلفـههاي فعلی مربـوط بـه پژوهش

اخلاقـی  هايمؤلفـهاخلاقی اضافه شده است و تـاکنون در 

، هامؤلفـهنشده بـود. همچنـین بـه برخـی  آنهااي به اشاره

 مؤلفـهجدید افزوده شده اسـت بـراي مثـال،  هايشاخص
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موجـود  ايحرفـهدر ادبیات پژوهشی اخـلاق  قبلاًرازداري 

بوده است اما با افزودن شاخص الکترونیک کردن (رمـز دار 

به شکل جدیدي بـه  مؤلفههاي بیماران، این کردن) پرونده

 روز رسانی شده است.

 گیريحث و نتیجهب

گسترش استفاده از وسایل ارتبـاط جمعـی و افـزایش 

سـطح تحصـیلات افــراد در جوامـع امـروزي و بســیاري از 

عوامل دیگر موجب بالا رفتن سطح آگاهی بیماران و تغییر 

تواند از علل ایجـاد نگرش آنها گردیده است که این امر می

ون مسائل جدید اخلاقی باشد. همچنـین پیشـرفت روزافـز

هاي درمـانی نـوین در حرفـه پزشـکی در علم و ارائه روش

است. لذا بـیش از پـیش لـزوم  مؤثربروز مشکلات اخلاقی 

 شودمیاي احساس هاي اخلاق حرفهتوجه به طراحی مدل

بنابراین هـدف ایـن پـژوهش، طراحـی الگـوي ؛ )25-22(

اي از پزشـکان بـود. بـدین اي در بـین نمونـهاخلاق حرفه

نفر  14تفاده از روش دلفی و با استفاده از نظر منظور با اس

اي که جز پزشکان بودند تحلیل دور از اساتید اخلاق حرفه

منتهـی  مؤلفـه 11بـه خبرگان  هايپاسخاول، دوم و سوم 

شناسـی، تعـالی عبارتند از: وظیفه مؤلفهیازده  11شد. این 

شغلی، درستی و شرافت، احترام به دیگران، نـوع دوسـتی، 

به عدالت اجتماعی، مدیریت زمـان، هـوش هیجـانی، تعهد 

رازداري، دانش اخلاقی و حساسیت اخلاقی. همچنین هـر 

هاي مربوط بـه خـود مـدل با شاخص هامؤلفهکدام از این 

 دهد.اي را ارائه میکامل اخلاق حرفه

ي که پیداست به قـدر چنانآناي اهمیت اخلاق حرفه

شـتی را بـه خـود بهدا يهـاحوزه ریسـاتـوان است که می

و  هامؤلفههاي مرتبط با این حوزه به مرتبط سازد. پژوهش

انـد کـه هـر کـدام بـه هاي گوناگونی اشاره داشـتهشاخص

انـد. ایـن پـژوهش نحوي در تبیین این حوزه گام برداشـته

 وطراحی مدلی اخلاقی با الهام از ادبیات پژوهشـی  درصدد

مـدلی کـه اي بـود. با کمک خبرگان حـوزه اخـلاق حرفـه

ا گرایـی را بـايحرفـه هايمؤلفـهبتواند به صورت مشخص 

 شناختی مشخص سازد.مبناي دقیق روش

در کنار مفید بودن مـدل طراحـی شـده حاصـل ایـن 

هـاي آمـوزش از برخـی روش شـودمیپژوهش، پیشـنهاد 

اي در بین دانشـجویان پزشـکی شـامل ارائـه اخلاق حرفه

روش  بر بالین بیمار،توسط دانشجویان، آموزش  یشیاندهم

اي بـه صـورت کارگـاهی و هاي اخلاق حرفـهآموزش مدل

 آموزش اخلاق به صورت داستان نیز بهره گرفته شود.

 تشکر و قدردانی
ن از تمامی کسانی که ما را در انجام ای لهیوسنیبد

 .پژوهش یاري رساندند، کمال تشکر و قدردانی را داریم
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Abstract 

Background : Medical professional ethics is a structured discipline to address ethical issues and 
provide appropriate medical solutions. The purpose of this study was to design a professional ethics 
model for physicians. Finding effective components in professional ethics was carried out with a 
qualitative approach, in which there was no predetermined framework, such as a theory or model, 
and this framework was designed based on aggregated data. 
Materials and Methods: To do this research, firstly, through the study of previous research, a 
relatively comprehensive understanding of the literature in this field was obtained. And on this 
basis, a preliminary list of human resource factors influencing the components of professional ethics 
with the Delphi method was completed and finalized. For this purpose, 14 professional ethics 
experts were selected as an expert group using non-instantial sampling and a combination of 
targeted or judgmental and sequential methods.  
Results: The findings were analyzed using qualitative research methods and the Delphi model.  
The findings of this study reveal 11 key components, namely, conscientiousness, professional 
excellence, integrity and dignity, respect for others, friendship, commitment to social justice, time 
management, emotional intelligence, secrecy, moral knowledge and ethical sensitivity. Among 
these components, the importance of time management components, emotional intelligence, ethical 
knowledge and moral sensitivity were revealed in this research. A new index was added to the 
privacy component, concerning the e-mailing of patient records. 
Conclusion: The results of this study can be a useful model for the Ministry of Health and other 
institutions where professional ethics are part of their mandate. 
Keywords: Professional Ethics Model, Doctors, Delphi Method, Component, Indicator.  
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