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 چکیده 
می به خوبی در متون تعریف نشده اسـت، عـلاوه بـر ایـن در مـواردي مفـاهیم       مفهوم پذیرش استو و هدف: زمینه

مفهـوم پـذیرش    شوند. این مطالعه بـا هـدف تعیـین    پذیرش استومی به جاي سازگاري و تطابق با استومی استفاده می
 .نجام شداستومی، تفاوت این مفهوم با سازگاري و تطابق با استومی و تعیین یک تعریف مشخص براي این مفاهیم ا

تـا   1945هـاي   متون منتشرشده در فاصله سالانجام شد.  این مطالعه مروري به روش تحلیل مفهوم راجرزها:  روش
 هـاي اطلاعـاتی   پایگـاه  انجـام شـد. در ایـن مطالعـه    براساس رویکرد تکاملی راجرز و در مورد پذیرش استومی  2020

ProQuest ،PubMed ،Science Direct  وScopus هــاي از کلیــدواژه و تجو انتخــاب شــدندبــراي جســ 
Ostomy ،Colostomy ،Ileostomy ،Urostomy ،Adjustment ،Acceptance ،Coping  و

Adaptation  مقاله و یک کتـاب بـه روش تحلیـل     28در مجموع متن کامل  .استفاده شدو معادل هاي فارسی آن
 اي بررسی شد. درون مایه

مقابلـه بـا اسـتومی، بـه      .تعریف شده استو بازگشت به زندگی معمول  از بدنپذیرش استومی بعنوان عضوي نتایج: 
اي و تطابق با استومی پیشایندهاي پذیرش هستند و سازگاري و کیفیت زندگی پسایندهاي  کارگیري راهبردهاي مقابله

 ;خـود بپذیرنـد   شوند. براین اساس بیماران نخست باید استومی را به عنوان عضـوي از بـدن   پذیرش استومی تلقی می
 سپس مراحل سازگاري با استومی را طی نمایند.

کننـدگان از   کاربرد مفاهیم پذیرش، مقابله، تطابق و سازگاري به جاي هم منجر به سـردرگمی اسـتفاده  گیري:  نتیجه
ایر تواند به پرستاران، پژوهشـگران و س ـ  هاي این مفاهیم می شود. این مطالعه با مشخص کردن تفاوت متون علمی می

 .ریزي و اجراي مداخلات مناسب براي بیماران داراي استومی کمک نمایند اعضاي تیم درمان در طراحی، برنامه

 :  ها واژه دیکل
ــتومی،   ــتومی، ایلئوس کلس
ــازگاري،   ــتومی، س یوروس

 پذیرش، تطابق

 

 يشـر بـرا  نحقوق  یتمام
 یدانشگاه علـوم پزشـک  

محفــوظ  تربــت حیدریــه
 است.

 مقدمه 

جسمی، روانی هاي  ن پس از انجام جراحی استومی، چالشبیمارا

 تجربـه شـده   مشکلات جسـمی  ).1(د کنن و اجتماعی را تجربه می

)، نشت مدفوع از اطـراف  4-2( مانند دفع غیرارادي گاز و مدفوع

ــادکردن کیســه    ــامطبوع و ب ــاي ن کیســه اســتومی، صــدا و بوه

و  ) و مشـکلات روانـی ماننـد کـاهش خودبـاوري     6, 5( استومی

احسـاس اسـتیگما و    ،)3( اعتماد به نفس و در نتیجـه افسـردگی  

. دفـع غیـرارادي   باشـد  می) 7, 4آشکارشدن استومی ( نگرانی از

مدفوع در کیسه اسـتومی باعـث ایجـاد احسـاس شـرمندگی در      

، برانگیختن تغییرات عاطفی که نیـاز بـه سـازگاري دارد    و بیمار

بـر روي روابـط بـا    . علاوه بر این وجود کیسه استومی شود می

هـا را   سرگیري روابـط یـا حفـظ آن    گذارد، و از دیگران تاثیر می

). بیمار براي اینکـه بتوانـد بـا اسـتومی خـود      3( کند تر می سخت

کنار بیاید باید بتواند آن را به عنوان عضوي از بدن خـود قبـول   

پـذیرش ضـعیف اسـتومی     یند سازگاري را طـی کنـد.  آکند و فر
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تطابق جسمی و روانی ضعیف شود که بـر  ممکن است منجر به 

شـدن   گذارد و منجر به طـولانی  روزهاي پس از جراحی تاثیر می

 زمــان بســتري در بیمارســتان و تــاثیر بــر کیفیــت زنــدگی       

 ).8شود ( می

پرستاران براي اینکه بتوانند مراقبت مناسـب از بیمـاران داراي    

رسـتی از  استومی را انجـام دهنـد بایـد بتواننـد ابتـدا بـه درك د      

در مقالات منتشر شده در رابطـه بـا اسـتومی بـا     مفاهیم برسند. 

 ، سـازگاري )Ostomy acceptance( مفـاهیم پـذیرش اسـتومی   

)Adjustment) مقابلـــه ،(Coping (و تطـــابق )Adaptation( 

شــویم. مفــاهیم سـازگاري و تطــابق گاهــا در زبــان   مواجـه مــی 

از متــون شــوند و در برخــی  فارســی بــه یــک معنــا ترجمــه مــی

اند اما بعضی از منابع بـین   انگلیسی هم به جاي هم استفاده شده

  .)9( ها تفاوت قائل هستند آن

جایگاه مفهوم پذیرش استومی نیز مشخص نشـده اسـت. اینکـه    

دهـد نیـاز بـه     پذیرش قبل یا بعد از سـازگاري و تطـابق رخ مـی   

بررسی دارد. رویکردهاي بسیاري براي توسعه مفـاهیم توسـط   

قان به کار گرفته شده است، از جمله رویکرد تحلیـل مفهـوم   محق

که به عنوان یکی از راهبردهاي آشنا در توسعه مفهوم، عناصـر  

اساسی یک مفهوم را بـا هـدف شـناخت سـاختار و عملکـرد آن      

پـرداز، محقـق و متخصـص     دهـد. نظریـه   مورد بررسی قرار مـی 

شـقوق   بالینی درجریـان فرآینـد تحلیـل مفهـوم بـا احتمـالات و      

کند و با کـارکرد   مختلف مفهوم موردنظر درگیري عملی پیدا می

هـاي   شود. تحلیل مفهـوم فهـم درسـتی از ویژگـی     ها آشنا می آن

دهـد تـا    زیربنایی مفاهیم دراختیار محقق و نظریه پرداز قرار می

هایی  با دست یابی به تعریفی روشن از مشکل، به ساخت فرضیه

کند، مبـادرت نمایـد    را منعکس میکه درستی روابط بین مفاهیم 

هــاي متعــدد تحلیــل مفهــوم توســعه یافتــه و در       . روش)10(

پرستاري به کارگرفته شده اسـت کـه هـر کـدام مبـانی فلسـفی       

ــفی     ــاس فلس ــوارد، اس ــیاري از م ــود را دارد. در بس ــاص خ خ

رویکردهاي تحلیل، ضمنی هستند، ولی در عین حال اثرات قابـل  

بـه کـارگیري نتـایج تحلیـل بـه جـا        توجهی بر انجـام، تفسـیر و  

هـاي رایـج در مـورد     . ازنظر تاریخی، دیدگاه)12, 11(گذارند  می

هـا ریشـه در نظریـه فلسـفی اصـالت گرایـی        مفاهیم و تحلیل آن

اصل "دارند. در این دیدگاه، هدف اصلی از تحلیل، دست یابی به 

اي از  باشد. این جوهره مجموعه مفهوم مورد نظر می "و جوهره

رایطی است که براي ترسیم دقیـق محـدوده و قلمـرو مفهـوم     ش

لازم و کافی است. بر اساس این دیدگاه فلسـفی، مفـاهیم جـدا از    

اش با دیگر مفاهیم مورد تحلیـل قـرار    بافت اجتماعی یا وابستگی

گیرد. رویکرد تحلیـل مفهـوم تکـاملی راجـرز، بـر پایـه تفکـر         می

هــا در تکامــل و  فلســفی معاصــر در زمینــه مفــاهیم و نقــش آن

گذاري شده است. این دیدگاه به ماهیت پویـاي   توسعه دانش پایه

مفاهیم که همواره با گذر زمـان در بافـت و زمینـه اجتمـاعی در     

ــد مــی  ــل،   تغییــر و تحــول اســت، تاکی ــد. ایــن رویکــرد تحلی نمای

هاي فلسفی اصالت گرایی و مطلق گرایی که در نیمـه اول   دیدگاه

اند را رد کـرده و   دانش و مفاهیم رایج بودهقرن بیستم در زمینه 

. )12(جایگاه خود را در بین رویکردهاي موجود بـازکرده اسـت   

مفهـوم  "در دیدگاه تکاملی، بـه جـاي پاسـخ بـه ایـن سـوال کـه        

عمدتا بر رویکرد اکتشافی و تسهیل رونـدي   "موردنظر چیست؟

شـود و در   هاي بیشتر تاکیـد مـی   مناسب جهت بررسی و کاوش

اي اســت کــه در آن تکامــل  مبنــایی جهــت پیشــبرد چرخــه واقــع

هاي تحلیل،  یابد. در چنین شرایطی برخلاف بسیاري از شیوه می

نتایج حاصل، به جاي این که پایان تحلیـل باشـد بـه عنـوان یـک      

شود. روش تکاملی تحلیل مفهوم به طور  نقطه آغاز محسوب می

اي  بنا و زمینهعمده مبتنی بر رویکرد استقرایی است و همواره م

. )12(نمایـد   براي بررسی و تحقیق بیشتر در آینده را فراهم مـی 

هدف از تحلیل در این رویکرد، تشریح، توضیح مفهوم و مـوارد  

هــاي آن بــه عنــوان  اســتعمال رایــج آن و آشکارســازي ویژگــی

. ایـن  )13(باشـد   مبنایی براي توسعه و تکامل بیشتر مفهـوم مـی  

تن مفهوم پـذیرش اسـتومی، درك و   مطالعه با هدف روشن ساخ

هــا، پیشــایندها و پســایندهاي پــذیرش  شــناخت بیشــتر ویژگــی

 . استومی و تعیین مفاهیم مرتبط با آن انجام شد

 هاروش 
 تعیـین این مطالعه مروري به روش تحلیل مفهـوم راجـرز بـراي    

و  ، مقابلهمفهوم پذیرش استومی، تفاوت این مفهوم با سازگاري



 
80 

  

 
 1399 تابستان .2شماره  .8دوره             جله دانشگاه علوم پزشکی تربت حیدریهم

 و همکاران حیدري                                                                  تحلیل مفهوم پذیرش استومی بر اساس رویکرد راجرز

می و تعیین یک تعریف مشخص براي این مفـاهیم  تطابق با استو

گانه بـراي تحلیـل مفهـوم     6هاي  راجرز فعالیتانجام شده است. 

هـا در   توصیه کرده است اما معتقد است بسیاري از این فعالیـت 

ینـد مطالعـه   آگیـرد. فر  طی مطالعه و به طور همزمان صورت می

باشــد.  داراي ماهیــت غیرخطــی، چرخشــی و انعطــاف پــذیر مــی

هایی است که بایـد در طـی    گانه صرفا بیانگر فعالیت مراحل شش

مطالعه انجام پذیرد و نباید آن را به مثابه مراحـل متـوالی تلقـی    

نمود. در این روش راجرز از رویکرد اسـتقرایی و تحلیـل دقیـق    

برد و تمرکز مطالعه بر جمع آوري و تحلیـل داده هـاي    بهره می

ینه اجتماعی، فرهنگـی و بافـت   خام استوار است و مفاهیم در زم

 ) 14, 12( گیرد خاص هر حرفه مورد مطالعه قرار می

ند تحلیل مفهوم تکاملی راجرزآمراحل فر  ی

ــراه و واژه  .1 ــات هم ــوم مــورد نظــر و بیان ــین مفه هــاي  تعی

 جانشین

ــه)   .2 تعیــین و انتخــاب محــدوده و قلمــرو (مجموعــه و نمون

 ها مناسب جهت جمع آوري داده

هاي مفهوم و متناسب  ي مرتبط با ویژگیها وري دادهآ جمع .3

هاي بافتی از جمله اجتمـاعی فرهنگـی، بـین     با تغییر پذیري

 هاي مفهوم)پساینداي و زمانی(بروز پیشایندها و  رشته

 هاي مفهوم ها بر اساس ویژگی تحلیل داده .4

 بیان مثال متناسب با مفهوم در صورت نیاز .5

امـل بیشـتر   هـاي تحلیـل بـراي تک    ها و دلالت تعیین فرضیه .6

 مفهوم

کردن مفهوم مورد نظـر، تعیـین    ترین مرحله پس از مشخص مهم

). در این تحقیق، 14( قلمرو و محدوده ادبیات مورد مطالعه است

در مـورد   2020تـا   1945هاي  متون منتشر شده در فاصله سال

پذیرش استومی مورد بررسی و تحلیل قرار گرفـت. بـر اسـاس    

هـاي خـام موجـود در     تحلیـل داده  رویکرد تکاملی راجرز که بر

، ProQuest هــاي اطلاعــاتی علمــی ادبیـات اســتوار اســت، پایگــاه 

PubMed ،Science Direct  وScopus   ــاب ــتجو انتخ ــراي جس ب

 هــاي اطلاعــاتی و پژوهشــگر انجــام جســتجو در پایگــاه شــدند.

 

یابی به مقـالات مـرتبط را طـی اسـفند      بررسی متون براي دست

 به زبان انگلیسـی  براي جستجوانجام داد.  1399تا خرداد  1398

، Ostomy ،Colostomy ،Ileostomy ،Urostomyهـاي   از کلیدواژه

Adjustment،Coping  ،Acceptance  وAdaptation استفاده شد 

 Ostomy OR) :و استراتژي جستجو به صورت زیر نوشته شد

Colostomy OR Ileostomy OR Urostomy) And 
(Adjustment OR Acceptance OR Adaptation OR Coping) 

هـاي اسـتومی،    براي جستجو به زبان فارسـی نیـز از کلیـدواژه   

کلستومی، ایلئوستومی، یورستومی، سازگاري، پذیرش و تطابق 

 و کتابهـاي  معیارهاي ورود مقالات شـامل مقـالات  استفاده شد. 

هـاي   منتشر شده به زبان فارسی و انگلیسـی در محـدوده سـال   

 اي یـا ادراري  مرتبط با اسـتومی دفعـی روده   که 2020 تا 1900

 بود.  باشند،

بود که با رعایت معیارهاي ورود  نبعم 225نتیجه اولیه جستجو 

منبع کاهش یافت. سپس عنوان و خلاصه مقالات مطالعه  210 به

هاي مورد بررسـی در   مرتبط که داراي کلیدواژه نبعم 63شد که 

وارد مطالعه شدند و سایر مقـالات  عنوان و خلاصه مقاله بودند، 

 8 مقاله باقی مانـد.  55حذف شدند. پس از حذف مقالات تکراري 

 12مقاله به دلیل در دسترس نبودن مـتن کامـل حـذف شـدند و     

مقاله نیز به دلیل مرتبط نبودن محتوا به بیماران داراي اسـتومی  

مقالـه و یـک    28حذف شدند. بدین ترتیب در مجموع متن کامـل  

پژوهش تحلیل  در این ).1(جدول مورد بررسی قرار گرفت  کتاب

اي و شبیه تحلیل محتـوا صـورت گرفـت.     به صورت درون مایه

به دقت مورد مرور و بررسی عمیـق قـرار   متون بدین ترتیب که 

ها، پیشایندها و پسـایندهاي   گرفتند و اطلاعات مربوط به ویژگی

بـرداري  صـه  هاي جایگزین و مـرتبط خلا  مفهوم و همچین واژه

گردید. محقق مـواردي کـه در خصـوص ویژگـی، پیشـایندها و      

نمــود، در صــفحات جداگانــه یادداشــت  پسـایندها اســتخراج مــی 

ها به دقت خوانده شد تـا محقـق    ). در هر قسمت داده15( کرد می

هاي کلیدي براي فراهم کـردن توصـیف    بتوانند نکات و برچسب

 .راج نمایدواضح درباره هر جنبه از مفهوم را استخ
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 . مقالات بررسی شده و نتایج استخراج شده از آنها1جدول 

 نتایج استخراج شده سال عنوان ردیف

1 
Psychologic response to 
colectomy. II. Adjustment to a 
permanent colostomy. Archives 
of general psychiatry. 

1969 
تـر   ت و بیمار از نظر جسمی قـوي پس از جراحی، زمانی که زخم پرینه بهبود یاف

 کننده مهم براي تطابق است. شد، تعیین

2 
Sensitivity to disgust, stigma, 
and adjustment to life with a 
colostomy. 

2007 

که احسـاس انزجـار بیشـتري از اسـتومی داشـتند، احسـاس اسـتیگما بیشـتري         
گاري با کلسـتومی وجـود   داشتند. همچنین ارتباط منفی بین درك استیگما و ساز

 داشت.

3 
Effects of enterostomal nurse 
telephone follow-up on 
postoperative adjustment of 
discharged colostomy patients. 

2013 
پیگیري تلفنی پرستار براي تقویت سازگاري پس از جراحی براي بیمارانی که به 

 ت.اند، موثر اس تازگی با کلستومی مرخص شده

4 

A Cross-sectional Study to 
Determine Whether Adjustment 
to an Ostomy Can Predict 
Health-related and/or Overall 
Quality of Life. 

2016 

سازگاري پیش بینی کننـده کیفیـت زنـدگی اسـت. برخـی از آیـتم هـاي مقیـاس         
را پـیش بینـی مـی    سازگاري با استومی که بهتر از سایر آیتم ها کیفیت زنـدگی  

آزاد "، ")living a fulfilling lifeزندگی بـه صـورت زنـدگی کامـل (    "کنند شامل 
، تشـخیص اینکـه اسـتومی دائـم     ")being free to travelبـودن بـراي مسـافرت (   

 خواهد بود، نگرانی از تنها ماندن و نگرانی درباره عملکرد جنسی بودند.

5 

Supportive Communication to 
Facilitate Chinese Patients' 
Adaptation to a Permanent 
Colostomy: A Qualitative Case 
Study Approach. 

2016 

استراتژي براي تطـابق بـا کلسـتومی شناسـایی شـده بـود کـه         7در این مطالعه 
. شناسـایی نگرانـی   2. توسعه ارتباط مشترك بین بیماران و خانواده ها. 1شامل 

. تشـویق  4. بحـث در رابطـه بـا راه حـال هـاي بـالقوه.       3. ها و مشکلات بیماران
. عـادي سـازي احساسـات    6. بیـان احساسـات عـاطفی.    5بیماران براي عملکرد. 

 . ایجاد امید بودند.7منفی. 

6 Ostomy patient management: 
care that engenders adaptation. 

1993 

مار، اعضاي خـانواده  حمایت به صورت کلامی و غیرکلامی توسط همسر فرد بی
 Psychosocialو اعضاي تیم درمـان ضـروري اسـت. سـازگاري روانشـناختی(     

adaptation       ،به میزان قابل تـوجهی تحـت تـأثیر وضـعیت اقتصـادي اقتصـادي (
شدت بیماري پیشگیري، تحصیلات، سن، امور مالی، وجود معلولیـت جسـمی یـا    

 گیرد. شغل قرار نمی

7 
Psychic factors determining the 
long-term adaptation of 
colostomy and ileostomy 
patients. 

1984 

سازگاري طولانی مدت روانشناختی بیماران در درجه اول به متغیرهـاي روانـی   
)، یعنـی انـرژي   general mental healthبسـتگی دارد.  سـلامت روانـی عمـومی (    

)، عوامل stability and adjustment)، ثبات و سازگاري (psychic energyروانی (
) هسـتند، در  psychosocial adaptationاجتمـاعی (  -کننده سازگاري روانی تعیین

) و سـایر مشـکلات   neurotic) و عصـبی ( defensivenessحالی که علائم دفاعی (
 کنند. روانی در برابر سازگاري مقاومت می

8 
Psychosocial adjustment among 
patients with ostomy: a survey 
in stoma clinics, Nepal. 

2016 

ابتلا به بیماریهاي بدخیم قبل از جراحی استومی همراه با سازگاري روانی کمتر 
انـد. مشـارکت    نسبت به کسانی است که به دلایل دیگـر جراحـی اسـتومی کـرده    

هـاي بهبـودي    ریـزي برنامـه   اعضاي کلیدي خانواده و افراد مهم دیگر در برنامه
 سازگاري موفق مفید باشد. ران قبل از ترخیص ممکن است براي ارتقاءبراي بیما

9 Social adaptation following 
intestinal stoma formation in 

پذیرش استومی توسط بیماران و بازگشتن آنها بـه زنـدگی اجتمـاعی بـه شـدت       2017
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people living at home: a 
longitudinal phenomenological 
study. 

ابسته به درك همسر از تغییر جسمی ایجاد شده و ظرفیت عاطفی و سـازگاري  و
آنها با تغییرات ایجادشده و حمایت از همسـر خـود اسـت. دوسـتان مخصوصـا      
براي کسانی که تنش در رابطه با همسر یا افراد مهم خـانواده را تجربـه کردنـد،    

جدیـد از اهمیـت    مهم بودند. زمان در تعیین سازگاري و پذیرش خود با استومی
 اساسی برخوردار است. سال اول به عنوان نقطه عطف این فرایند است.

10 
Effects of social support and 
self-efficacy on the psychosocial 
adjustment of Korean ostomy 
patients. 

2019 

یابد  ییابد، سازگاري بیماران نیز ارتقا م زمانی که حمایت تیم پزشکی افزایش می
این درحالی است که سازگاري روانی همراه با افزایش حمایـت خـانواده کـاهش    

 یابد. می

11 
Effect of gender on 
psychosocial adjustment of 
colorectal cancer survivors with 
ostomy 

2016 

اکثریت زنان، استومی و تغییرات ناشی از آن را به عنوان عضوي از بـدن خـود   
کردند اسـتومی بـه آنهـا زنـدگی جدیـد داده اسـت.        بودند و احساس میپذیرفته 

انـد،   پذیرش همراه با سازگاري بهتر است چراکه کسانی که استومی را نپذیرفتـه 
کنند و کمتر محتمل است که ارتقـا در   تري را تجربه می روابط بین فردي ضعیف

 سازگاري پس از جراحی را تجربه کنند.

12 
Perioperative factors that affect 
long-term adjustment to an 
incontinent ostomy. 

2006 

اند شامل  فاکتورهاي قبل از جراحی که همراه با سازگاري مثبت با استومی بوده
آموزش قبل از جراحی توسط پرستار متخصـص اسـتومی، داشـتن یـک جـراح      

شد و داشتن یـک  کلون و رکتوم یا جراح اورولوژي که استومی را ایجاد کرده با
 بیماري مداوم یا عود کننده.

13 
Factors influencing adjustment 
to a colostomy in Chinese 
patients: a cross-sectional study. 

2014 
پذیرش استومی توسط همسر و توانـایی مراقبـت از خـود همـراه بـا سـازگاري       

 مثبت با کلستومی بود.

14 
The effect of permanent ostomy 
on body image, self-esteem, 
marital adjustment, and sexual 
functioning 

2007 
بیمارانی که همسر آن ها سازگاري بهتري با اسـتومی داشـتند، درك بهتـري از    

 تصویر ذهنی خود از استومی داشتند و روابط جنسی آنها نیز بهتر بود.

15 
A multidimensional modeling of 
predictors influencing the 
adjustment to a colostomy 

1999 

کند که تطابق با کلستومی از طریق ترکیب فاکتورهـا   بینی می مدل چندبعدي پیش
گیرد. فاکتورهاي مهم شامل آموزش مراقبت از خود اسـتومی، حمایـت    شکل می

روانی براي کمک به پذیرش تغییرات دائمی در تصویرذهنی ایجاد شـده  پـس از   
هاي اجتماعی مرتبط بودند. تسلط بر مراقبت  جراحی و حمایت اجتماعی از شبکه

 از خودبراي تطابق مثبت پس از جراحی کلستومی مهم است.

16 
Effects of social support and 
self-efficacy on the psychosocial 
adjustment of Korean ostomy 
patients 

2019 

یابـد، سـازگاري روانـی بیمـاران نیـز       افـزایش مـی  زمانی که حمایت تیم پزشکی 
یابد، سـازگاري   یابد در حالی که زمانی که حمایت خانواده افزایش می افزایش می

 شود. کم می
 

17 
Development and validation of 
an elimination ostomy 
adjustment scale 

2015 

گیرند که چـه طـور    یاد میکم  ) بیماران کمadaptiveدر انتقال به شرایط تطابقی (
تغییرات را در زندگی خود از طریق بسیج منابع فـردي و حمایـت خویشـاوندان،    
دوستان و تیم درمان بگنجاننـد. خودپنـداره مثبـت، پـذیرش اسـتومی را تسـهیل       

 شود. کند و باعث افزایش فعالیت جنسی می می

18 
Developing a Stoma Acceptance 
Questionnaire to improve 
motivation to adhere to 
enterostoma self-care. 

2017 
، "زنــدگی بــا اســتوما"هــاي اســتخراج شــده بــراي پـذیرش اســتومی شــامل   تـم 

 ."توانایی کنارآمدن استوما"و  "حمایت"، "استقلال"
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19 
Development and psychometric 
evaluation of the Ostomy 
Adjustment Inventory-23. 

2009 
بعـد پـذیرش،    4سازگاري با استومی با هدف تعیین سازگاري بیمـاران در   ابزار

 اشتغال ذهنی با اضطراب، سازگاري اجتماعی و خشم طراحی شده است.

20 

The influence of husbands' or 
male partners' support on 
women's psychosocial 
adjustment to having an ostomy 
resulting from colorectal cancer. 

2009 
تواند تاثیر مثبت یا منفی قابـل تـوجهی    وجود حمایت همسر یا عدم وجود آن می

 بر سازگاري بیماران داشته باشد.

21 
Coping and acceptance: The 
greatest challenge for veterans 
with intestinal stomas. 

2009 

دنـد کـه بیمـاران بـه عنـوان      تـرین مشـکلاتی بو   ) و پذیرش شـایع copingمقابله (
اي مسـاله   بزرگترین چالش خود توصیف کردند. هر دو روش راهبردهاي مقابله

آمیـز بـه    مدار و هیجان مدار براي تسلط، تحمـل یـا کـاهش رخـدادهاي اسـترس     
اي موثر  شوند. پذیرش محصول نهایی استفاده از راهبردهاي مقابله کارگرفته می

 است.

22 
Correlation between adjustment 
and self-efficacy in patients with 
intestinal ostomy. 

2017 

دهنـده پاسـخ فـرد بـه      سازگاري با بیمـاري، مفهـومی چندبعـدي اسـت و نشـان     
تغییرات روان شناختی، اجتماعی و عملکردي است که در زمان شـروع بیمـاري،   

 افتد. در طول زندگی با بیماري مزمن و یا ناشی از درمان اتفاق می

23 

The correlation between ostomy 
knowledge and self-care ability 
with psychosocial adjustment in 
Chinese patients with a 
permanent colostomy: a 
descriptive study. 

2013 

دانش بیماران در رابطه با استومی رابطـه مثبتـی بـا سـازگاري روانـی بیمـاران       
ین توانایی مراقبت از خود فاکتور مهمی در سازگاري روانی بیمـاران  دارد. همچن

 است.

24 
The adjustments experienced by 
persons with an ostomy: An 
integrative review of the 
literature. 

2014 

هایی که فراتـر   واکنش -در طی تطابق فرد داراي استوما احساسات چندگانه دارد
مانند سن، رنگ، نژاد، جنسیت، مذهب و فرهنگ اسـت. احساسـات    از فاکتورهایی

منفی مانند تـرس، نـا امنـی، انکـار، خجالـت، درد و خشـم بـه عنـوان شـایعترین          
اند. در نتیجه فرد از نظر اجتماعی احسـاس اسـتیگما دارد. در طـی     توصیف شده

ننـد.  ک شود و احساسات کم کم تغییـر مـی   زمان، شرایط جدید معمولا پذیرفته می
علاوه بر این ادراکات مثبت مانند امنیت، تندرستی، عشق، خودکارآمدي، حمایـت  

 شوند. و اعتماد به نفس نیز ظاهر می

هنگامی که دوره سـازگاري طـی شـد کـه بسـته بـه شـخص و نـوع جراحـی و          
فـرد شـروع بـه     -هـا طـول بکشـد     ها یا ماه تواند روزها، هفته سازگاري بدن می

کند و شروع به کسـب توانـایی در تعـویض کیسـه      د میپذیرش محدودیتهاي خو
توانـد مجـددا بـه فعالیتهـاي      کند. سپس او متوجه مـی شـود کـه مـی     استومی می

 اجتماعی و خانوادگی بازگردد.

25 Social adjustment of persons 
with ileostomies or colostomies 

1981 
ن مفهـوم شـامل عملکـرد    سازگاري اجتماعی یک مفهوم واحد یا جهانی نیست. ای

 هاي متفاوت است. در نقش

26 

Psychosocial adaptation to 
ileostomy: a study after 
construction of conventional and 
continent stomies 
 

1984 
سازگاري طولانی مدت روانشناختی بیماران در درجه اول به متغیرهـاي روانـی   

 بستگی دارد.

27 
The assessment of social 
adjustment: a review of 
techniques. 

 سازگاري اجتماعی به معناي تعامل بین افراد با محیط اجتماعی خود است. 1975

28 Ostomy Adjustment Inventory-2019 خودمراقبتی جدید را یاد بگیرنـد   هاي بیماران پس از جراحی استومی باید فعالیت
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23 (OAI-23): Development and 
Testing of the Italian Version. 

و بتوانند مشکلات عاطفی پیچیده مـرتبط بـا تغییـر در تصـویر ذهنـی از بـدن و       
احساس از خود را اداره کنند، ایـن فراینـد بـه عنـوان سـازگاري روانـی نامیـده        

 شود. می

29 Stoma care(book) 2008 

تفـاق مـی افتـد و    قسمتی از تطابق با استومی در دوران بستري در بیمارسـتان ا 
توانـد تطـابق بـا اسـتومی را تقویـت کنـد.        مراقبت از خود اولیه و زودهنگام مـی 

 رسیدن به سازگاري یک فرایند مداوم و پیوسته است.
 

 نتایج 
هاي مفهوم، اولین مرحله از انجام تحلیـل اسـت    شناسایی ویژگی

له در این مرح). 14( گردد که به تعریف واقعی از مفهوم منجر می

 ها و تعریف مفهوم مشخص شد: ویژگی

تواند تطابق با رخـدادهاي   پذیرش می شناسایی مفهوم پذیرش:

منفی غیرقابل تغییر براي کمک به حفظ سلامت روانی و ظرفیـت  

عملکرد فرد باشد. پذیرش به معناي مواجهه با واقعیت حتی اگـر  

ه هاي شخص نباشد و تمایل به مقابل ـ مطابق انتظارات یا خواسته

. پـذیرش  ، تعریف شـود ت هرگز وجود نداشته باشدیبا این واقع

سیمونز بر  .)16( یند تطابق استآیکی از متغیرهاي کلیدي در فر

) پذیرش استومی را اینگونـه مفهـوم   1984اساس مطالعه فلتون (

هـاي پـس    اند که بیماران داراي کلستومی محدودیت سازي کرده

). پذیرش 14( فی بپذیرنداز جراحی را بدون تجربه احساسات من

استومی به معناي تغییر در زندگی روزمره، که بیشتر مرتبط بـا  

مشکلات در تطابق با کار، فرهنگ اجتماعی و خـانوادگی، اوقـات   

، هـاي فیزیکـی اسـت    فراغت، تمـایلات جنسـی، تغذیـه و فعالیـت    

) در چــارچوب  2014( و همکــاران Scardillo). 17(باشــد  مــی

اي سازگاري با کلستومی دائم طراحی کرده پنداشتی خود که بر

-Self( بودند، پذیرش استومی را مربـوط بـه بعـد درك از خـود    

concept(   ــته ــازگاري روي دانس ــوري س ــد تئ ــذیرش 18( ان ). پ

به عنوان عضوي از بدن هـم   استومیاستومی به معناي پذیرش 

). پـذیرش اسـتومی همـراه بـا سـازگاري      19( تعریف شده است

که کسانی که نتواننـد اسـتومی خـود را بپذیرنـد،     بهتر است چرا

کنند و کمتـر احتمـال    تري را تجربه می روابط بین فردي ضعیف

 دارد که بتواند ارتقا در سازگاري بـا اسـتومی را گـزارش کننـد    

). پذیرش استومی به معنـاي بازگشـتن بـه زنـدگی معمـولی      19(

 ).20( است

مـره بیشـتر در   پذیرش استومی به معناي تغییر در زنـدگی روز 

رابطــه بــا مشــکلات ســازگاري بــا شــرایط کــاري، اجتمــاعی و  

هـاي   خانوادگی؛ اوقات فراغت؛ تمایلات جنسی، تغذیه؛ و فعالیـت 

 مقابلـه بـا اسـتومی   باشد. با این حال، هنگامی کـه دوره   بدنی می

که بسته به شخص و نـوع جراحـی و سـازگاري بـدن      -طی شد

فـرد شـروع بـه     -هـا طـول بکشـد    ها یا ماه تواند روزها، هفته می

کند و شروع بـه کسـب توانـایی     هاي خود می پذیرش محدودیت

شـود کـه    کند. سپس او متوجه می در تعویض کیسه استومی می

روي کنـد، منـزل    می تواند کارکند، مسافرت برود، شنا کند، پیاده

برود، فعالیت جنسی داشـته باشـد،    مراکز مذهبیرا ترك کند، به 

هایی کـه قبـل از    استومی خود صحبت کند و فعالیتدر رابطه با 

بــرده را انجــام دهــد و مجــددا بــه   هــا لــذت مــی جراحــی از آن

 ). 21( هاي اجتماعی و خانوادگی بازگردد فعالیت

در یک مطالعه تم هـاي اسـتخراج شـده بـراي پـذیرش اسـتومی       

توانـایی  "و  "حمایـت "، "اسـتقلال "، "زندگی بـا اسـتوما  "شامل 

بودند. تـم زنـدگی بـا اسـتوما شـامل حـریم        "وماکنارآمدن است

هاي خجالـت   خصوصی؛ فعالیت جنسی؛ لباس پوشیدن؛ موقعیت

). تـم اسـتقلال شـامل    20( آور؛ برخورد با زندگی روزمـره بـود  

هاي مانند قبـل از   عدم تحمیل بار بر دیگران، از سرگیري فعالیت

ی داشتن استومی، اعتماد داشتن به خـود، کنارآمـدن بـا اسـتوم    

. تم حمایـت شـامل حمایـت از    )20بود ( خود و وضعیت سلامتی

اعضاي خانواده و سایر افراد، داشتن یک مرجع ثابت و صحبت 

 کنارآمدن ). تم توانایی20( با دیگران که مشکل مشابه دارند بود

شـامل دانسـتن اینکـه چـه طـور وسـایل اسـتومی را         ابا استوم

ایی مناسـب و اداره  انتخاب و اسـتفاده کننـد، پیگیـري رژیـم غـذ     

). پـذیرش اسـتومی توسـط بیمـاران و     20(بـود   مسائل حساس

ها به زندگی اجتمـاعی بـه شـدت وابسـته بـه درك       بازگشتن آن
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همسر از تغییر جسمی ایجاد شده و ظرفیت عاطفی و سازگاري 

). 22( شده و حمایت از همسر خود است ها با تغییرات ایجاد آن

پـذیرش همسـرش از او بـا اسـتوما     به طور مثال: از نظر دیوید، 

مـن  "براي پذیرش بـدن تغییـر یافتـه خـود امـري اساسـی بـود:       

داشـته باشـم، مگـر     (اسـتومی)  توانستم هیچ ارتباطی بـا آن  نمی

اسـتومی و تعـویض کیسـه اسـتومی     با  مدانستم همسر اینکه می

کرد  را رد می اگر همسرم استومیکنم  من فکر می .مشکلی ندارد

کـردم   دانـم چـه کـار مـی     به آن نگاه کند، من نمـی توانست  یا نمی

به طور کـل در مطالعـات    ).22( )پس از جراحی (دیوید، سه ماه"

زمان در تعیین سازگاري و پذیرش خود مشخص شده است که 

با استومی جدید از اهمیت اساسی برخوردار است. سال اول بـه  

 ). 22( یند استآعنوان نقطه عطف این فر

ندها و پ مقـدمات شـرایطی    :پذیرش اسـتومی  یندهايساپیشای

ــد قبــل از وقــوع مفهــوم وجــود داشــته باشــند.    هســتند کــه بای

پیشایندها، پیش نیازهاي مفهوم در حـال تحلیـل هسـتند و روي    

کنـد کـه مـرور     گذارند. راجرز پیشنهاد می وقوع مفهوم تاثیر می

متون بایـد بـه شناسـایی پیشـایندها و پسـایندهاي یـک مفهـوم        

هـا بـه شـفافیت بیشـتر مفهـوم کمـک        ، زیرا هردوي اینبیانجامد

 ).15( کند می

اي مـوثر   پذیرش محصول نهایی اسـتفاده از راهبردهـاي مقابلـه   

یکی از پیشایندهاي پذیرش اسـتومی   مقابله). بنابراین 23( است

شامل افکار و رفتارهایی اسـت کـه بـراي مـدیریت      مقابلهاست. 

دهـد. پـذیرش    جی رخ مـی زاي داخلی و خار هاي استرس موقعیت

اي اسـت توسـط بیمـاران بـه      است و واژه مقابلهمحصول نهایی 

بـراي   اي راهبـرد مقابلـه  شـود. چنـدین    استفاده می مقابلهعنوان 

 Veteransشـود توسـط    ارتقاء سازگاري با استومی استفاده می

توصیف شده است و شامل استفاده از شوخی، شناخت تغییرات 

و تقویـت   )Normalcyعـادي بـودن (  ر مثبت استومی، تمرکـز ب ـ 

هــر دو در حیطــه  مقابلــه). پــذیرش و 23( معنــاي زنــدگی اســت

هـاي زنـدگی    همـه حیطـه   مقابلـه شوند اما  روانی دسته بندي می

ــر مــی ــا اســتفاده از   بیمــار را در ب ــاران ب ــرد. بعضــی از بیم گی

متفاوت به خوبی با استومی خود سازگار  اي مقابلههاي  مکانسیم

تـوان بـه عنـوان فعـال یـا       اي را مـی  هـاي مقابلـه   سبک شوند. می

اي فعال استراتژي هـایی   هاي مقابله اجتنابی مشاهده نمود، سبک

پـذیرد،   هاي موجود را می چالش ،گیرند که در آن فرد برمی را در

کنـد و   به طور فعال براي حل مشکلات اطلاعات را جسـتجو مـی  

از تطــابق بــا  قســمتی). 23( پــذیرد حمایــت هــاي عــاطفی را مــی

در . )24(افتد  استومی در دوران بستري در بیمارستان اتفاق می

اي را بــا  مداخلــه ان) پژوهشــگر2016( و همکــاران Tao مطالعــه

تـا بـه هـدف     نـد مشارکت اعضـاي خـانواده بیمـار طراحـی کرد    

 7در ایــن مطالعــه بــا کلســتومی دســت یابنــد.  مشــترك تطــابق

. توســعه ارتبــاط 1 اســتراتژي شناســایی شــده بــود کــه شــامل

. شناسـایی نگرانـی هـا و    2مشترك بین بیماران و خـانواده هـا.   

. 4هـاي بـالقوه.    . بحث در رابطـه بـا راه حـل   3مشکلات بیماران. 

. 6. بیـان احساسـات عـاطفی.    5تشویق بیمـاران بـراي عملکـرد.    

 ). 25( . ایجاد امید بودند7عادي سازي احساسات منفی. 

توان به حمایـت کلامـی    ش استومی میاز دیگر پیشایندهاي پذیر

و غیر کلامی همسر فرد بیمار، اعضاي خـانواده و اعضـاي تـیم    

است که اعضاي تـیم درمـان    ضروري). 26( درمان اشاره نمود

آگــاه  )Patient Adaptation( از تـاثیر خـود بـر تطــابق بیمـاران    

باشند. بیماران متوجه حالات چهره اعضاي تیم درمـان و تمایـل   

شوند. اعضاي خانواده نیـز متوجـه    به معاینه استومی میها  آن

شـوند. عملکردهـایی    ها و نظرات اعضاي تیم درمـان مـی   واکنش

هاي هوا یا شستشوي زیاد  مانند استفاده زیاد از خوش بو کننده

پس از تعویض و تخلیه کیسه احساس بدبو بودن و کثیف بودن 

کند که تطابق  ی می). مدل چند بعدي پیش بین26( دهد به بیمار می

گیرد. فاکتورهاي  با کلستومی از طریق ترکیب فاکتورها شکل می

. حمایــت  2. آمــوزش مراقبــت از خــود اســتومی، 1مهــم شــامل 

روانی براي کمک بـه پـذیرش تغییـرات دائمـی در تصـویرذهنی      

. حمایت اجتمـاعی از شـبکه هـاي    3ایجاد شده پس از جراحی و 

بـراي تطـابق    ر مراقبـت از خـود  اجتماعی مرتبط بودند. تسلط ب ـ

مثبت پس از جراحی کلستومی مهم است. براي تسلط بر مراقبت 

کنند که بیماران ابتـدا بایـد    از خود، لازاروس و فولکمن تاکید می

ها و  تصویر جدید از بدن خود را بپذیرند. تاخیر در تطابق با نرم
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دهـد کـه بیمـاران     عادات مرتبط با مراقبت از استومی نشان مـی 

اند. اولین گام مثبـت زمـانی کـه     هنوز بدن جدید خود را نپذیرفته

افتـد. نگـاه    کند، اتفـاق مـی   بیمار در مراقبت از خود مشارکت می

کردن در مورد آن و اجازه بـه سـایر    کردن به استومی، صحبت

افراد مانند همسـر یـا سـایر افـراد نزدیـک بـه وي بـراي دیـدن         

علاوه بر ایـن منـابع بـه     ).27( خود است استومی نشانه پذیرش

کنند که مراقبـت از خـود اولیـه و زود هنگـام      این نکته اشاره می

 . )24( تواند تطابق با استومی را تقویت کند می

بیمـاران کـم کـم یـاد      )Adaptiveانطبـاقی ( در انتقال به شـرایط  

گیرند که چه طور تغییرات را در زندگی خود از طریق بسـیج   می

ع فــردي و حمایــت خویشــاوندان، دوســتان و تــیم درمــان منــاب

کنـد و   بگنجانند. خودپنداره مثبت پذیرش استومی را تسهیل مـی 

). در طـی تطـابق فـرد    28( شـود  باعث افزایش فعالیت جنسی می

هایی که فراتر از  واکنش -داراي استوما احساسات چندگانه دارد

و فرهنـگ   فاکتورهایی مانند سـن، رنـگ، نـژاد، جنسـیت، مـذهب     

است. احساسات منفی مانند ترس، ناامنی، انکار، خجالـت، درد و  

اند. در نتیجه فرد از نظر  خشم به عنوان شایعترین توصیف شده

اجتماعی احسـاس اسـتیگما دارد. در طـی زمـان شـرایط جدیـد       

کنند. علاوه  کم تغییر می شود و احساسات کم معمولا پذیرفته می

د امنیــت، تندرســتی، عشــق،    بــر ایــن ادراکــات مثبــت ماننـ ـ   

شـوند.   خودکارآمدي، حمایت و اعتماد بـه نفـس نیـز ظـاهر مـی     

ها براي انجام وظایف مانع بازگشت  افزایش درك از عدم توانایی

شـود. بیمـاران داراي    به فعالیـت هـاي تولیـدي و اجتمـاعی مـی     

هـاي خـاص خـود را متوقـف      استومی گزارش کردند که فعالیت

س متفاوتی از بـدن خـود دارنـد. احسـاس     که احسا اند چرا کرده

گیري از  دادن اعتماد به نفس نیز منجر به کناره ناامنی و از دست

 ). 21( شود هاي خانوادگی و اجتماعی می محیط

ندها پســایندها رخــدادهایی هســتند کــه در نتیجــه وقــوع  :پســای

کیفیت زنـدگی بیمـاران داراي اسـتومی    ). 29( دهند مفهوم رخ می

گیرد و سازگاري مثبت  تحت تاثیر استوما قرار می به طور منفی

). بنابراین 14( بیماران فقط از طریق پذیرش استومی ممکن است

ــتومی    ــذیرش اس ــایندهاي پ ــدگی از پس ــت زن ســازگاري و کیفی

 هستند. 

کند که چـه طـور بیمـاران بـا      مشخص می استومی سازگاري با

ومی هاي ایجاد شـده بـه واسـطه داشـتن اسـت      مشکلات و چالش

اند. سوالات پرسشـنامه سـازگاري بـه طـور مثـال در       کنار آمده

من قادرهستم با تغییرات فیزیکی ایجـاد شـده توسـط    "رابطه با 

توانم علـی رغـم داشـتن اسـتومی      من می"کلستومی کنار بیایم. 

رسـیدن بـه   ) هسـتند.  30( "زندگی مولـد و کامـل داشـته باشـم    

سـازگاري  . )24(سازگاري یک فرآینـد مـداوم و پیوسـته اسـت     

هاي تعاملی شناختی، رفتاري و عاطفی است.  روانی شامل پاسخ

 یند گـام بـه گـام نیسـت، بلکـه یـک ارزیـابی مـداوم و        آتطابق فر

ارزیابی مجدد فرایند سازگاري است که هدف اولیه آن تطابق بـا  

سـازگاري بـا بیمـاري، مفهـومی      ).31( هاي مزمن است بیماري

پاسـخ فـرد بـه تغییـرات روان     دهنـده   چندبعدي اسـت و نشـان  

شناختی، اجتماعی و عملکردي است که در زمان شروع بیماري، 

در طول زندگی با بیمـاري مـزمن و یـا ناشـی از درمـان اتفـاق       

بـه جـاي هـم     تطـابق و سـازگاري   در منابع عبـارت ). 2( افتد می

. سـازگاري  هـا تفـاوت وجـود دارد    اما بین آن شوند استفاده می

 . اجراي رفتارهـاي تطـابقی  1تشکیل شده است: جزء  5روانی از 

)Adaptive behaviors (    مانند سازگاري بـا تغییـرات در تصـویر

. تـاثیر  3. عدم وجود اخـتلالات روانـی   2ذهنی از بدن و عملکرد 

. 5. وضــعیت عملکــردي کــافی 4منفــی کــم و تــاثیر مثبــت زیــاد 

 رضایتمندي و سلامت عمـومی در حـوزه هـاي مختلـف زنـدگی     

سازگاري اجتماعی، تعامل بـین افـراد بـا محـیط اجتمـاعی       ).32(

سازگاري اجتماعی یک مفهوم واحـد یـا جهـانی     .)33( خود است

). 34( هاي متفاوت است نیست. این مفهوم شامل عملکرد در نقش

در سازگاري با بیماري روي تعـاملات فـرد بـا دنیـاي پیرامـون      

خودپنداره فـرد   شود، در حالی که در پذیرش، تأکید بر تأکید می

 ).35( است

بر اساس متون بررسـی   :عوامل موثر بر سازگاري با استومی

 disgustاحساس انزجـار (  شده عوامل موثر بر سازگاري شامل

sensitivity( و استیگما )دانش بیماران در رابطه با استومی 30 ،(
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)، تصویر ذهنـی از  19( )، زن بودن36( و توانایی مراقبت از خود

)، 38( )، پیگیري تلفنی توسط پرستار متخصص استومی37بدن (

)، نیازهاي اطلاعاتی همسـر و  26( سابقه اختلالات روان شناختی

 هـاي بـدخیم   )، ابـتلا بـه بیمـاري   26( فرد مراقبت کننده از بیمار

)، پــذیرش اســتومی توســط 41, 40)، حمایــت تــیم پزشــکی (39(

 بودند.  )44-42( همسر و حمایت از بیمار

هاي قبـل از جراحـی کـه همـراه بـا سـازگاري مثبـت بـا         فاکتور

. آمــوزش قبــل از جراحــی توســط 1انــد شــامل:  اســتومی بــوده

. داشتن یک جراح کلـون و رکتـوم   2پرستار متخصص استومی، 

. داشـتن  3ه باشد و دیا جراح اورولوژي که استومی را ایجاد کر

 ).45( بیماري مداوم یا عود کننده

هـاي جانشـین بـه معنـی بیـان       واژه :مفاهیم جانشین و مرتبط

مفهوم با کلمات و اظهاراتی غیر از مفهوم انتخابی جهت مطالعـه  

کاربرد مفاهیم مرتبط در تحلیل مفهوم نیز بر این  .)14( باشد می

عقیده استوار است که هر مفهـومی بخشـی از شـبکه مفـاهیم را     

ت کردن زمینه لازم، در بیان اهمی ـ دهد که ضمن فراهم تشکیل می

کنند. در واقع مفاهیم مرتبط  مفهوم مورد مطالعه نیز نقش ایفا می

هاي مفهوم اصلی را دربردارند،  تنها بخشی از روابط و وابستگی

ها و خصوصیات مفهوم مورد مطالعه  بنابراین واجد تمام ویژگی

  .)46( باشد نمی

هاي شناسایی شـده در جریـان تحلیـل مطالعـات      ترین واژه رایج

ی که با پذیرش ارتباط تنگاتنگ داشتند عبارت اسـت  مورد بررس

هاي قبلی سعی شد ایـن   از سازگاري، مقابله و تطابق. در قسمت

 . )2(جدول  ها با پذیرش توضیح داده شوند مفاهیم و ارتباط آن

 بحث 

پـذیرش اسـتومی بـه معنـاي      نتایج مطالعه حاضر نشان داد کـه 

زگشتن به زنـدگی  و با به عنوان عضوي از بدن استومیپذیرش 

مقابله با استومی، بـه کـارگیري راهبردهـاي    ). 20( استمعمولی 

مقابله اي و تطـابق بـا اسـتومی پیشـایندهاي پـذیرش هسـتند و       

سازگاري و کیفیت زندگی پسایندهاي پذیرش اسـتومی هسـتند.   

در یک مطالعه تحلیـل   )Bruzzese )2019و  Zhengدر این رابطه 

م پذیرش بیماري در نوجوانان انجام مفهوم که براي تحلیل مفهو

دادند، چهار ویژگی پذیرش بیماري را به عنوان درك از بیماري، 

ســـازي و آمـــادگی بـــراي  هـــا، عـــادي غلبـــه بـــر محـــدودیت

پذیري تعیین کردنـد. پیشـایندهاي پـذیرش بیمـاري در      مسئولیت

این مطالعه شامل حمایت هم سالان و خانواده، آموزش مـدیریت  

هاي مربوط بـه بلـوغ بـود. پسـایندهاي مثبـت       دگیبیماري و آما

بیماري در این مطالعه شامل اعتماد به نفس بـالا، بهبـود کیفیـت    

گیري هویت و کنترل بهتر بیماري بـود   زندگی، تاب آوري، شکل

و  Zhengمساله قابل توجـه در مطالعـه حاضـر و مطالعـه      ).47(

Bruzzese )2019  ایـت  ) پیشایندهاي پذیرش است کـه شـامل حم

خانواده و افراد نزدیک به بیمار، حمایـت تـیم درمـان و دریافـت     

تواننـد بـا    هاي خودمراقبتی است. اعضاي تیم درمان می آموزش

ریـزي شـده بیمـاران را در     هاي به موقع و برنامـه  ارائه آموزش

پذیرش بیماري خـود کمـک کننـد. عـلاوه بـر ایـن در رابطـه بـا         

ستومی در هر دو مطالعـه  پسایندهاي پذیرش بیماري و پذیرش ا

مشخص شد کـه بهبـود کیفیـت زنـدگی از پسـایندهاي پـذیرش       

) نیـز در  2020و همکـاران ( Jankowska-Polańska موفق اسـت.  

مطالعه خود نشان دادند که پذیرش بیماري در زنان درمان شده 

دهـد   به دنبال سرطان پستان، کیفیت زندگی آن هـا را ارتقـا مـی   

) نیز در مطالعـه خـود   2016و همکاران ( Obiegło. همچنین )48(

به این نتیجه رسیدند که بهبود پذیرش بیمـاري در مبتلایـان بـه    

زنـدگی آن هـا    تواند باعث تاثیر بر کیفیت بیماري مزمن قلبی می

. بنابراین توجه به موضوع پذیرش بیماري و اسـتفاده  )49(شود

تواند به کسب پذیرش کمک کند توسط تیم  از راهکارهایی که می

تواند بیماران را در رسـیدن بـه پـذیرش     ها می درمان و خانواده

 موفق و بهبود کیفیت زندگی کمک کند.

 گیرينتیجه 

ایـن اسـت کـه بیمـاران داراي     به طور کلی نتـایج نشـان دهنـده    

استومی براي بازگشت به زندگی عادي خود و پذیرش اسـتومی  

ابتدا باید فرآیند تطابق را طی کنند و با مشکلات و مسائل ایجـاد  

شده مقابله کند و در نتیجه مقابلـه اسـتومی خـود را بـه عنـوان      

 عضوي از بدن خود بپذیرد که ممکن اسـت ایـن فرآینـد در طـی     

 

https://journals.sagepub.com/action/doSearch?target=default&ContribAuthorStored=Obieg%C5%82o%2C+Monika
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 تعریف مفهوم پذیرش استومی و پیشایندها و پسایندهاي آن .2جدول 

 عوامل و استراتژي هاي موثر تعریف مفهوم

 پذیرش استومی

 بازگشت به زندگی معمولی، پذیرش استومی به عنوان عضوي از بدن

تم هاي مرتبط با پذیرش استومی شامل زندگی با استوما، استقلال، حمایت و توانایی کنـار  

 ماآمدن با استو

پذیرش وابسته به درك همسر، ظرفیت عـاطفی و سـازگاري   

 آن ها با تغییرات و حمایت از همسر

پیشایندهاي 

 پذیرش

راهبردهاي 

اي و مقابله  مقابله
coping 

هاي اسـترس زاي داخلـی و    مقابله شامل افکار و رفتارهایی است که براي مدیریت موقعیت

 دهد. خارجی رخ می

هـاي   شـوند امـا مقابلـه همـه حیطـه      حیطه روانی دسته بندي می پذیرش و مقابله هر دو در

گیرد. بعضی از بیماران بـا اسـتفاده از مکانسـیم هـاي مقابلـه اي       زندگی بیمار را در بر می

 شوند. متفاوت به خوبی با استومی خود سازگار می

توان بـه عنـوان فعـال یـا اجتنـابی مشـاهده نمـود، سـبک هـاي           سبک هاي مقابله اي را می

گیرنـد کـه در آن فـرد چـالش هـاي موجـود را        اي فعال استراتژي هـایی را دربرمـی   مقابله

کنـد و حمایـت هـاي     پذیرد، به طور فعال براي حـل مشـکلات اطلاعـات را جسـتجو مـی      می

 عاطفی را می پذیرد.

 :راهبردهاي مقابله با استومی شامل

 استفاده از شوخی •

 شناخت تغییرات مثبت •

 تمرکز بر عادي بودن •

 قویت معناي زندگیت •

تطابق 
adaptation 

گیرند که چه طور تغییرات را  ) بیماران کم کم یاد میadaptiveدر انتقال به شرایط انطباقی (

در زندگی خود از طریق بسیج منابع فردي و حمایت خویشاوندان، دوستان و تـیم درمـان   

ــابق (  ــد. در طــی تط ــرد داراي اســتوما احساســا Adaptationبگنجانن ــه دارد) ف  -ت چندگان

هایی که فراتر از فاکتورهایی مانند سن، رنگ، نژاد، جنسیت، مذهب و فرهنگ اسـت.   واکنش

احساسات منفی مانند ترس، نـا امنـی، انکـار، خجالـت، درد و خشـم بـه عنـوان شـایعترین         

توصیف شده اند. در نتیجه فرد از نظـر اجتمـاعی احسـاس اسـتیگما دارد. در طـی زمـان،       

کننـد. عـلاوه بـر ایـن      شود و احساسات کم کم تغییـر مـی   معمولا پذیرفته می شرایط جدید

 استراتژي هاي موثر شامل:

 توسعه ارتباط مشترك بین بیماران و خانواده ها •

 شناسایی نگرانی ها و مشکلات بیماران •

 بحث در رابطه با راه حل هاي بالقوه •

 تشویق بیماران براي عملکرد •

 بیان احساسات عاطفی •

 عادي سازي احساسات منفی •
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ادراکات مثبت مانند امنیت، تندرستی، عشق، خودکارآمدي، حمایت و اعتمـاد بـه نفـس نیـز     

ها براي انجام وظایف مانع بازگشت به فعالیت  شوند. افزایش درك از عدم توانایی ظاهر می

 شود. هاي تولیدي و اجتماعی می

 ایجاد امید •

 آموزش مراقبت از خود •

به پذیرش تغییرات دائمی  حمایت روانی براي کمک •

 در تصویر ذهنی ایجاد شده پس از جراحی

 حمایت اجتماعی در شبکه هاي اجتماعی مرتبط •

 حمایت کلامی و غیرکلامی همسر فرد بیمار، اعضاي خانواده و تیم درمان

پسایندهاي 

پذیرش 

 استومی

 در این مطالعه تعریف نشده است. کیفیت زندگی

سازگاري 
adjustment 

زگاري با بیماري مفهومی چندبعدي است و نشان دهنده پاسـخ فـرد بـه تغییـرات روان     سا

شناختی، اجتماعی و عملکردي است که در زمان شیوع بیماري، در طول زندگی با بیمـاري  

 مزمن و یا ناشی از درمان اتفاق می افتد.

 عوامل موثر بر سازگاري:

 احساس انزجار و استیگما •

ــایی  دانــش بیمــاران در رابطــه • بــا اســتومی و توان

 مراقبت از خود

 زن بودن •

 تصویر ذهنی از بدن •

 پیگیري تلفنی توسط پرستار متخصص استومی •

 سابقه اختلالات روان شناختی •

نیازهاي اطلاعاتی همسـر و فـرد مراقبـت کننـده از      •

 بیمار

 ابتلا به بیماري هاي بدخیم •

 حمایت تیم پزشکی •

 رپذیرش استومی توسط همسر و حمایت از بیما •
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 سال اول پس از داشتن استومی طی شود. پس از گذرانـدن ایـن  

دوران، کیفیت زندگی بیماران ارتقا یافته و بـه سـازگاري دسـت    

 .کنند پیدا می

کـردن تفـاوت    این مطالعه با مشخص کاربرد یافته ها در بالین:

هاي مفـاهیم پـذیرش، سـازگاري، مقابلـه و تطـابق بـا اسـتومی        

ن، پژوهشگران و سایر اعضاي تـیم درمـان   تواند به پرستارا می

ریزي و اجراي مداخلات مناسب براي بیماران  در طراحی، برنامه

توانند بـا   داراي استومی کمک نمایند. علاوه بر این پرستاران می

 کاربرد صحیح این مفاهیم وضعیت بیماران خود را پایش کنند

 منافع تضاد 

وسـط نویسـندگان   ر این پژوهش هیچ گونه تعـارض منـافعی ت  د

 .گزارش نشده است

 مشارکت نویسندگان:
یـا   هـا،  داده آوري جمـع  یـا  مطالعه طراحی و پردازي مفهوم )1(

زهـره پوراسـماعیل، عبـاس    هـا:   داده تفسـیر  و تحلیـل  و تجزیه

 .حیدري، ناهید عاقبتی

 زهره پوراسماعیلمقاله:  نویس پیش تهیه )2(

عبـاس حیـدري،    جلـه: م به ارسال از پیش نوشته دست ) تایید3(

 ناهید عاقبتی
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   Abstract 

 Background & Aim: The definition of ostomy acceptance is not well defined in the 
literature. In addition, the concepts of ostomy acceptance, ostomy adjustment and 
adaptation are sometimes used interchangeably. The aim of this study was to determine 
the concept of ostomy acceptance, the difference between this concept and ostomy 
adjustment and to determine a specific definition for these concepts. 

Methods: This review study was conducted by Rodgers concept analysis method. The 
literature published between 1945 and 2020 on ostomy acceptance was reviewed. Based 
on Rodgers evolutionary approach, which is based on the analysis of raw data in the 
literature, the databases ProQuest, PubMed, science direct and Scopus were selected for 
the search and the keywords ostomy, colostomy, ileostomy, urostomy, adjustment, 
acceptance, coping, adaptation and Persian equivalents of these words were used. In 
total, the full text of 28 articles and one book were reviewed by thematic analysis. 

Results: Acceptance of ostomy means recognizing that as a part of the body and 
returning to a normal life. Coping with ostomy, applying coping strategies and adapting 
to ostomy are the antecedents for acceptance, and adjustment and quality of life are 
consequences for ostomy acceptance. Patients must first accept the ostomy as a part of 
their body and then go through the stages of adjusting to the ostomy. 

Conclusion: Applying the concepts of acceptance, coping, adaptation and adjustment 
instead leads to confusion for users of scientific texts. This study can help nurses, 
researchers, and other members of the treatment team to design, plan, and perform 
appropriate interventions for patients with ostomy by identifying differences in these 
concepts. 
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