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Abstract 

Background and Aims: tele nursing has become increasingly important in supporting caregivers 

of Covid-19 patients. Technology can help nursing in such situations. This study reviews the effect 

of tele nursing on caregivers in the Covid. 

Materials and Methods: The present study was a systematic review on the impact of remote 

nursing programs in supporting and meeting the needs of caregivers of patients' families during the 

COVID era. The search for observational and interventional articles published in English in PubMed, 

CINAHL, Embase, Scopus  and Web of Science was conducted in the period of 2019 to 2022 with the 

keywords tele nursing, tele health, family, caregivers, COVID. After completing the search and 

evaluation of articles using the JBI checklist and articles that have entry criteria, the study was entered. 

Results: 2126 related articles published between 1991 and 2022 were identified in the initial search. 

After removing irrelevant articles, finally 6 articles were examined. Tele-nursing has had a significant 

impact on improving satisfaction and knowledge, self-efficacy and efficiency and reducing the burden 

of care, the perceived stress of caregivers in the era of Covid-19 . 

Conclusion: In other words, tele nursing can help caregivers learn more about COVID-19 and how 

to care for their loved ones at home. It can also help them feel less alone and more supported. 

However, it is important to make sure that all caregivers have access to the technology and resources 

they need to use tele nursing effectively. 
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 )مروری(  مقاله نوع

  ید مبتلا به کوو   یماران ب   ین از مراقب   یت از راه دور در حما   ی پرستار   یر تاث 

 یستماتیک مرور س   یک :  ید کوو   ی در دوران پاندم   19- 

 * 2 یدر یعباس ح، 1 ی گازراناکرم 

 . رانی مشهد، مشهد، ا   یدانشگاه علوم پزشک ،یی و ماما یدانشکده پرستار ،ی پرستار یدکتر  ی. دانشجو1

اه علوم پزشکی مشهد، مشهد،  دانشگ   دانشکده پرستاری و مامایی،  ،مرکزتحقیقات مراقبتهای پرستاری و ماماییاستاد،  .  2

 .  ایران

 heidaryA@mums.ac.irپست الکترونیک نویسنده مسئول: 
 1402/ 11/ 18: رشیپذ خ یتار، 1402/ 07/ 12: یبازنگر  خی تار، 1402/ 05/ 09: افتیدر خ یتار

 چکیده 

 برختتوردار بستتزایی تیتت اهم از 19-دیتت کوو در دوران متتارانیب نیاز متتراقب تیتت از راه دور در حما یپرستتتار مقدمههو ه فههد  

از راه دور بتتر   یپرستتتار  ریتتت    یمطالعتته بتته بررستت   نیتت کمتتک کنتتد. ا  یبتته پرستتتار  یطیشتترا  نیتواند در چن  یم  یاست. فناور

 .پردازدیم دیمراقبان مبتلا به کوو

  ماران یخانواده ب  نیمراقب  یازهایو رفع ن  تیاز راه دور در حما  یپرستار  یهابرنامه  ریمند بر ت  نظام  یمطالعه حاضر مرور   فامواد ه رهش

و    PubMed  ،CINAHL  ،Embase, Scopusمنتشر شده در    یاو مداخله  یامقالات مشاهده   یبود. جستجو   19-دیدر دوران کوو

Web of Science  یهادواژهیبا کل  2022تا    2019  یدر بازه زمان  tele Nursing  ،Tele Health  ،Family  ،caregivers  ،COVID  

ورود هستند، وارد    یارها یمع  یکه دارا  یمقالات،  JBI  ستی مقالات با استفاده از چک ل  یابیجستجو و ارز  لیانجام شد. پس از تکم

 مطالعه شد. 

ربط،    یشدند. پس از حذف مقالات ب  ییشناسا  هیاول  یدر جستجو  2022تا    1991  یسال ها  نیمقاله مرتبط منتشر شده ب  2126  فا افتو ی

کاهش   ، ییکارا،یو دانش، خودکارآمد  تیدر بهبود رضا  ییبسزا  ریاز راه دور ت    یقرار گرفت. پرستار  یقاله مورد بررسم  6  تیدر نها

 داشته است. 19-دیدر دوران کوو نیشده مراقب درکاسترس  و بار مراقبت

 زانیتت و نحتتوه مراقبتتت از عز COVID-19کمتتک کنتتد تتتا در متتورد  نیبتته متتراقب توانتتدیاز راه دور م یپرستتتار  یریگ جههوینت

 یحاصتتل شتتود کتته همتته مراقبتتان بتته فنتتاور  نتتانیحال، مهم استتت کتته اطم  نیکسب کنند. با ا  یشتریاطلاعات ب  منزلخود در  

 .دارند یاز راه دور دسترس یاستفاده مؤ ر از پرستار یبرا ازیو منابع مورد ن

 کلمات کلیدی 
 . دیکوو ،ن یمراقب ، خانواده ، پیامد ، از راه دور سلامت ،از راه دور  ی پرستار
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 مقدمو 

مورد   ونیلیم   150از    شی از وجود ب  یحاک  دویکو  یماریب

نفر در   ونیلیاز سه م  شی که منجر به مرگ ب شد دییتا

جهان   ش  شد.سراسر  به  توجه  ی ماری ب  ی بالا  وعیبا 

درگ  کووید تنفس  یناگهان  یریو  و  یدستگاه   ژه یبه 

آس  یتنفس  سترسید ر  بیو  در  ازین  ه یحاد   افت یبه 

 .(1)دارند  ژهیو   یدرمان و مراقبت ها 

ای لحاظ  طول  خانواده  یمنبه  در   دویکوپاندمی  ها 

خانواده در کنار  یکیزیمستلزم محدود کردن حضور ف 

 د ویکوشیوع  با    .(2)است  مارستانیدر ب  ی بستر  مارانیب

انزوا به   ،به منابع   یکاهش دسترس  لیبه دلین  مراقب  19

آن  شدت کمک  زیرا    افت ی  ش یافزا  هادر   ک یبدون 

 ش ی افزا  ینمراقب  تیمسئول  یمراقبت بهداشت  ستمیس

در  جهت حضور  آنها   یبرا  زیادیموانع  همچنین    ، افتهی

 نیز   آنها را   ر مراقبت دروجود داشت که با  مارستانیب

با   .(3)دهدی  م   ش یافزا کووید  دوران  در  مراقبین 

 ی آن دسته از افرادچالشهای متعددی مواجه شده اند.  

اغلب با   . رندیگی  مراقبت کننده را بر عهده م   که نقش 

شوند که   یمواجه م ی متعددی  و جسم  یروح  یفشارها

دل به  آمادگ  ایشدن    غرق احساس    لیاحتمالاً   یعدم 

ا  ی برا خود  منابع   ن یمهمتر.  (2)شود  ی م   جاد ینقش 

در    تیده عبارتند از عدم موفقاسترس و ارتباط با خانوا

ب  ندیفرا فعال  خانواده    مارانیب  ن یارتباط  عدم و  و 

 ماران ی ب  یبحران  تیخانواده از روند درمان و وضع  یآگاه

نوم .  (4)است احساسات  و  ناش  دیروابط  از   یکننده 

حما بدون  مراقبان  در    یم   یاجتماع  تیفشار  تواند 

 ایجاد کند و  مراقبت احساس اضطراب و تعارض    ندیفرا

پر  فشار بیشتری شانیو  کنند  ی   ت یحما.  (2)را تجربه 

و به  اهم  ژه ی خانواده  از  بحران  مواقع   یی بالا  تیدر 

 مراقبین لازم است تا    تی حما. بنابراین  برخوردار است

   .(5)بتوانند نقش خود را ادامه دهند

مختلف کاهش    ییشناسا  ی برا  یمداخلات   ی روان  بارو 

ب کوو  ماری خانواده  به  انتخاب   د یمبتلا  که  دارد  وجود 

 مشکلات بر اساس شناخت منبع استرس و  مداخلات  

بر وب به عنوان    یامروزه ارتباطات مبتن  .(6)استها  آن

ارتباط آموزش و انتقال   ی برا  یعمل  لاتیاز تسه  یکی

از  ی شماریب ی ایکه مزا  شودیاطلاعات در نظر گرفته م 

 ی کیزیبه حضور ف  از یکاهش نآسان و    یجمله دسترس

از وب به عنوان    .دارد  ن ینو  ی از روشها  یکیاستفاده 

است  یارتباط راه   ی پرستارو    ( 6,  5)شناخته شده  از 

در طول   19- دیکوو  مارانی ب  نیاز مراقب  تیدور در حما

 ن یکرده است. مراقب  دای پ  ی اندهیفزا  تیهما  یریگهمه

 ت یدارند و حما  مارانیدر مراقبت و رفاه ب   ینقش مهم

 .(2)است   یمناسب از آنها ضرور

پتانس  پرستاری   یراهبردها دور  راه  بهبود   لیاز 

  دهندیمراقبت را ارائه م   تیفی به مراقبت و ک  یدسترس

خانواده را کاهش   بار مراقبتی مراقبینحال    نیو در ع

طور   پرستاریخدمات  .  (7)دهند  یم  به  دور  راه  از 

بر   یمبتن  ی از مراقبت ها  ی به عنوان بخش  یا ندهیفزا

برا م   ط یشرا   ی جامعه  گنجانده  روان  سلامت   ی مزمن 

پرستار  .(8,  7)شود به   یمداخلات  دور  راه  از 

بدون    دهدیاجازه م   یبهداشت  یهامتخصصان مراقبت

 COVID-19  مارانیب  نیاز مراقب  می مستق  یکیزیتماس ف

مداخلات از بهداشت راه    نیکنند. ا  ییو راهنما  تیحما

گروه آموزش  و  یمجاز  ی بانیپشت  ی هادور،   ی منابع 

مد  یبرا  نیآنلا در  مراقبان  به  از   تیریکمک  مراقبت 

م   زانشانیعز از همچنین    .(2) کنندیاستفاده  مراقبت 

و تداوم   یرسبهبود دست  ی برا  ی ابزار مو ر  نی راه دور ا

را که   یی بحران ها  باشدها   نه یو کاهش هز  جیبهبود نتا

شود   مارستانیشدن در ب یممکن است منجر به بستر 

را کاهش    یمراقبت بهداشت  یها  نهیرا کاهش دهد و هز

بخشد  ج ینتا  تیفیک  و بهبود  را  طول    .(9)مراقبت  در 

کوو دور    پرستاری  ز ین  19- دیبحران  راه   ک یاز 

 ین لازم به مراقب  یدادن مهارتها  ی مو ر برا  یاستراتژ 
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بالاتر  ی برا است    تیفی ک  نی ارائه  با (10)مراقبت   .

 ،مانند تلفن  یارتباط  یاز فناور  یعیوس  فیط  استفاده از

توان    نترنت یا  ،لیمیا مسافت می  زمان  مشکلات  بر 

با   .(11)نمود  ارائهرا  بهتر    ی پرستار  ی هامراقبتو    غلبه

و  بحران  در دوران  دور  راه  از  اهمیت پرستاری  توجه 

هد با  حاضر  مطالعه  سیستماتیک پاندمی  بررسی  ف 

تا یر پرستاری از راه دور در حمایت از مراقبین انجام 

شد. نتایج حاصل از این مطالعه مرور سیستماتیک می 

حمایت    جهت بهبود  پرستاری  مداخلات  تواند در ارتقاء

 و رفع نیازهای مراقبان خانواده بیماران استفاده گردد. 

 

 رهش کار 

  PRISMAای  این بررسی سیستماتیک طبق توصیه ه
سال   سوال  2022در  شد.   برمبنای   مطالعه  انجام 

PICOTS چه   مطالعات  اساس   بر  که  است  شده  طراحی 

 مو ر   قلبی  نارسایی  بیماران  خواب  کیفیت  بر  مداخلاتی

 است.

پایگاه   از  استفاده  با  جستجو  مطالعه  این  های در 

الکترونیکی ، PubMed  ، CINAHL اطلاعاتی 

EMBASE  Scopus    وWeb of Science    بازه در 

توسط دو محقق به طور مستقل و   2022 تا  2019زمانی

تحت نظارت یک کتابدار تحقیقات سلامت برای یافتن 

مراجع مقالات مرتبط انجام شد. همچنین فهرست های  

در مطالعات به صورت دستی برای مقالات مرتبطی که 

در جستجوهای پایگاه داده پیدا نشدند، مورد بررسی 

از  ما شامل ترکیبی  استراتژی جستجوی  قرار گرفت. 

اصلی    "و    "  covid  "و   " tele nursing "عبارات 

caregivers"   پزشکی موضوع  عناوین  از  استفاده  با 

مرتبط   های  واژه  و  کامل )مش(  استراتژی  بود. 

جدول   در  الکترونیکی  شده   1جستجوی  داده  نشان 

.است

   کلید هاژه فای جستجو در پایگافهای اطلاعاتی 1جدهل  

tele nursing " tele nursing " OR " tele health" OR " tele care " 

caregivers " caregivers " OR "family"  

covid "covid" OR "corona virus" 

Search  tele nursing "AND   " covid   "  AND   "  caregivers " 

 

 فا   داده  استخراج

کلیه مذکور،  های  پایگاه  جستجو  از   به   مقالات  پس 

نرم   غربالگری  جهت  آمده   دست   Endnote  افزار   وارد 

 واجد  نظر  از  مقالات  تکراری،   موارد  حذف  از  پس.  شدند

مورد    به صورت مستقل  محقق  دو   توسط  بودن  شرایط 

 بررسی قرار گرفتند و در صورت اختلاف نظر از طریق 

 به اجماع رسیدند.   سوم   محقق

های   مقاله  2126 پایگاه   ، Scopus ،  Medline  در 

Embase ،  web of Science  حذف  از  پس  .شد  یافت 

ارزیابی   باقی  مقاله6   متناقض  و   تکراری  مقاله ماند. 

 ارزیابی   های  لیست  چک  از  استفاده   با  مطالعات  کیفیت

JBI  طوریکه  شده  طراحی خ  به  )بله،   ر،یقضاوت 

سوال   9  قی( از طراجرا  غیرقابل   و   نامشخص نامشخص،  

مطالعه و   قیطرح تحق  یاب یکه هدف آن ارزشد    یابیارز

   JBIستیآن است. به طور خاص، چک ل  ج یاعتبار نتا

 ی افراد در گروه ها  یمطالعه، شباهت ها  ی دفروابط تصا
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 ه ، وجود گرو  یافتیکه در  ی شده و نوع مراقبت  سه یمقا

قبل و بعد از مداخله،   یها   یر یکنترل، وجود اندازه گ

ارز  معیار   بالاترین   دارای   که  مقالاتی   کند.   یم   یابیرا 

 مطالعه   وارد  بودند،   کلی  ورود  ارزیابی  و(  بله  ،پاسخ   5≤)

 را   مقالات   کیفیت   مستقل  طور  به   ارزیاب  دو.  (12)شدند

 6شد  حل  گفتگو  طریق  از   اختلافات   کردند و   ارزیابی

 نشدند)جدول   بوده و حذف   ورود  معیارهای   دارای   مقاله 

2 .)

 کوهید  دهره  ارزیابی کیفیت مقالات استفاده از پرستاری از راه دهر در مراقبین بیماران در  2جدهل  

 شماره نویسنده اول طرح نمره تصمیم 

  .Raesi(2021) 1 نیمه تجربی 11/9 ورود 

  .Inpitcha Mamom(2022) 2 ترکیبی  11/10 ورود 

  .Noha Ahmed(2021) 3 نیمه تجربی 11/9 ورود 

  .Amr(2021) 4 نیمه تجربی 11/8 ورود 

  .Esmail Shariati(2021) 5 تجربی 11/9 ورود 

  .Maria Auxiliadora Rodrigues(2021) 6 مقطعی 8/6 ورود 

 

 شناسایی  جستجو  در  مرتبط   مقاله2126  مجموع  در

اول  درمرحله  مرتبط  غیر  مقالات  حذف  از  پس   شد. 

بررسی  مقاله  1613 آنها   مورد  میان  از  که  گرفت  قرار 

در   راه دور  از  پرستاری  به  نپرداختن  به علت  مقالات 

نبودن   دسترس  در  کووید،  دردوران  نبودن  مراقبین، 

)نامه  مقاله جمله  از  مقاله  بودن  غیراصیل   به   کامل، 

مقاله   چکیده  یا   هادستورالعمل  سردبیر،  و  کنفرانس 

قاله مورد م   6از مطالعه خارج شدند و در نهایت    مروری(

 (. 1  نمودار)بررسی قرار گرفت

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 اطلاعاتی فای  پایگاه  طریق  از  ه ثبت مطالعات   شناسایی   1نمودر

 

 

 رکوردهای شناسایی شده

 (21268= تعداد) پایگاهها

PubMed (6518= تعداد) 

Scopus (10400= تعداد) 

Web of Science (4350= تعداد) 

 

 

 

 (513= تعداد)حذف مطالعات تکراری 

 

 گزارش پس از حذف مطالعات تکراری

= تعداد) 20755. ) 

 مطالعات خارج شده 

 (16623= تعداد)

  بودن مطالعات شرایط واجد

 (4132= تعداد)

 مطالعاتی که خارج شده 

 (3516= تعداد)ارزیابی در کووید نباشد 

 (243= تعداد) عدم دسترسی به فول تکس

 (54= تعداد) مقاله غیر اصیل

 (313=تعداد) عدم بررسی در مراقب

 

مرور در شده وارد مطالعات  (6= تعداد) 
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 یافتو فا 

  2022  تا  2019  هایسال  بین  که  را  مقالاتی  مطالعه  این

مطالعات مورد .  مورد بررسی قرار داد  بود،  شده منتشر

ای  بررسی مداخله  و    (.2  جدول)بودند    توصیفی 

 ترکیبی، یک   مطالعه   یک  مطالعات مورد بررسی شامل 

مطالعه   مطالعه  3  مقطعی،   مطالعه یک  و  تجربی  نیمه 

بود نویسنده  .تجربی  جمله  از  مطالعه،   اول،  عواملی 

تا یر پرستاری   نمونه،   حجم  انتشار،   سال  مطالعه،  طرح

 .شدند  استخراج  از مطالعات  از راه دور بر مراقبین 

گرفت.    یبررسمورد    مقاله  6مجموع    ط یمحقرار 

منزل   طالعاتم  شده  داد.  بود  انجام  نشان  که   نتایچ 

 ی را برا  جینتا  یاز راه دور به طور قابل توجه  پرستاری

. طرح و بار مراقبت را کاهش داد  د یبخشبهبود    اقبانمر

مطالعه نیمه تجربی،   4شاملمطالعات انجام شده    یها

 بود.   مقطعیمطالعه    کیو  کارازمایی بالینی    مطالعه   کی

شواهد بی  مطالعات    سطح  جی  لیست  چک  براساس 

گرفتندJBIآی) قرار  بررسی  مورد  مطالعه   .(  یک   در 

و   برا  نیمراقببیماران   ی ها یفناور  ریت    بررسی  ی را 

 گر دی  مطالعه  5و    (5)بهداشت از راه دور انتخاب کردند

سلامت از راه دور بر  ریت    ی ریگاندازه  یمراقبان را برا 

بر   یک مقاله.  (11,  8,  6,  3,  1)ها انتخاب کردنآن  یرو

ب داشتند  سالمند  مارانیمراقبان   ت مقالا  و  (3)تمرکز 

, 8,  6,  5,  1)متمرکز بودند  بالغ   ماران ی اقبان ببر مر  دیگر

یک   بیماران مبتلا کووید، در مطالعات انجام شده  .  (11

سالمندان  مورد  یک  و  بستر  زخم  مراقبتهای  مورد 

از مقالااکثریت  .  بودند بیشتر  کننده   60  ت  شرکت 

مورد   یک  تنها  و  داشت  36داشتند  کننده  . شرکت 

 پرستاری   ی هایآورو مداخلات فن  ی وراستفاده از فنا

 دئو یاز راه دور مورد استفاده در مطالعات عبارتند از: و

و   تلفن،  کنفرانس  تصویری  تماس  وب،  از  استفاده  و 

استفاده   یفناور  ن یمتداول تر  ویدیوارسال پیام بود.  

بود طر  .شده  از  شده  ارائه   هایفناور  قیمداخلات 

 آوری  جمع  ی، اجتماع تی حما ، آموزش، مشاورهشامل: 

 ی کی  ی بود.نیبال  یه مراقبت هاارائ  و داده ها و نظارت  

را را  یکاربردها   ن یتر  ج یاز  از  ارائه سلامت  دور،  ه 

شامل اقدامات  بود.  و ارائه مشاوره    نیآموزش به مراقب

ا   یراهنما  کی جلسات   ، یآموزش  یها  لمیف  ،یحرفه 

 ی برا  ، صفحه وبامیو پ  لیمی صفحه ا  ن،ی آنلا  یگفتگو

 ت یو حما  یارتباط  ی کانال ها  ن،یارائه اطلاعات به مراقب

ارائه  ی برا مطالعه  5در آنها بود.   یناراحت  نی تسک ی برا

ا  مشاوره  کووید   یخدمات  بیماران  مراقبتی   از   و 

کردندپرستاری   استفاده  دور  طریق  راه  از   دئو یو  و 

. شدارائه    تیریمشاوره و مد  نظارتی،   کنفرانس خدمات

  ودخ  بیماراناز مراقبت از    تمام مراقبین    ، یبه طور کل

لزوم رعا  کهبودند  یراض به   ی فاصله گذار  ت یبا توجه 

اجتما   یکیزیف ب  یبرا   یعو  برابر  در   ی ماری محافظت 

, 1)  استقبال کردند.  مراقبت از راه دوراز    مراقبینکرونا،  

5  ,6  ,8  ,11) . 

از ارائه مشاوره و آموزش    محققان جلسات  در مطالعات

به   دادند.  بیترت  مراقبین  ی کنفرانس برا  دئویو  قیطر

مط  طوریکه و همکاراندر  رئیسی  از2021)العه   ک ی،  ( 

مبتلا   مارانیب  یشده برا  یطراح  ینظارت خانگ  ستمیس

را به طور    نی مراقبتی مراقب  بار  استفاده شد که  کوویدبه  

داد کاهش  مطالعه  .(8)مو ر  و   (Mamom)  ماموم  در 

دور  یپرستار  (2022)همکاران راه  پانسمان  در  از 

تغکردن ارز  ، پوزیشن   ر یی،  و  بستر  یابینظارت  زخم 

داشت مطالعه  .  (11)تا یر  احمد   در   Noha)  نوحا 

Ahmed  )(2022  )راه دور    یپرستار و در  از  عملکرد 

ه عمار در مطالع.  (3)تا یر داشت  ن یمراقب  یکارآمدخود

(Amr  )(2021)    از در   یپرستاراستفاده  دور  راه  از 

 ی مقابله ا  یدانش و بهبود راهبردها ی کاهش بار، ارتقا

ب بو  نیدر  مؤ ر  خانواده  مطالعه   .(10)دمراقبان   در 

بر وب بر استرس درک   یارتباط مبتن  (2021)شریعتی  

  رودریگوس  در مطالعه.  (6)داشت  ر یت    مراقبین شده  

(Rodrigues)  (2021)  دور    پرستاری راه  به   دراز 
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کاهش   و   یبهداشت  یمراقبت ها  ی راهبردها  کارگیری

 .(5)ی در بیماران توسط مراقبین  مو ر بودآلودگ

را   به مراقبت  یاز راه دور دسترس  پرستاری  یراهبردها

و در   دهندیمراقبت را ارائه م   ت یفیو ک  تسهیل می کند

ک  نیع را  خانواده  مراقبان  بر  فشار   اهش حال 

 ،یبهداشت  ی مراقبت ها  یها   ستمیس  ی. برا (1)دهندیم 

از راه دور در خانه ممکن است به رفع چالش   پرستاری

پرستاری از ها کمک کند. اگرچه امروزه    نهیهز  ش یافزا

محدود است، اما احتمالاً سلامت از راه دور در  راه دور  

طور  منزل تر   به  زیرا  اجرا    یگسترده   است یسشده 

نظارت موانع  کاهش    یگذاران  اند  را  ارائه داده  و 

بهداشت از راه دور   ی ها  ی دهندگان بر بهبود استراتژ

.(4) کنند  یخانواده ها تمرکز م   یازهایرفع ن  ی برا

 

 مطالعات   یفیخلاصو اطلاعات توص   3جدهل

 ( سال)نویسنده اول  

 نام کشور 

 طرح مطالعه  عنوان
 

 نتایج  نمونه حجم  

(2021رئیسی )  

(8)  

 

 ایران 

پرستار ت  یر  راه   یبررسی  از 

مراقبین  مراقبتی  بار  بر  دور 

 خانوادگی بیماران کووید

 نیمه تجربی
 

مراقب  120

 بیمار کووید 

نمره  مراقبتی   باری    میانگین 

های آن بعد از   در کل و مؤلفه 

آن  از  قبل  به  نسبت  مداخله 

 کاهش معناداری داشت 

 (Mamom) ماموم

(11) (2022 )  

 تایلند
 

مراقبان   یپرستار دور:  راه  از 

آس از  در    ی فشار  بیچگونه 

طول   یبستر   مارانیب در 

کوویدریگهمه  ی ریشگیپ19ی 

 کنند؟یم 

 ترکیبی
 

مراقب   70

 بیمار 

دور    یپرستار راه  در    از 

کردن ، پانسمان 

و    ، پوزیشنرییتغ نظارت 

تا یر ابیارز بستر  زخم  ی 

 داشت.

احمد  Noha) نوحا 

Ahmed) (2022) (3)  

 مصر 
 

برا   یپرستار دور  راه   ی از 

 ی زیربرنامه  یسازنه یبه

سالمند   مارانیب  ی برا  صیترخ

از تداوم مراقبت در   نان یو اطم

طول  در  منزل 

 19یکوویدریگهمه

2021 

 نیمه تجربی

مراقب   36

 بیمار کووید 

دور    یپرستار راه  در    از 

خودکارآمد و   ی عملکرد 

 تا یر داشت.  ن یمراقب

 (2021) (Amr) عمار

(1) 

 مصر 
 

از راه دور بر بار   ی پرستار  ر یت  

 ن یدر ب  ی مقابله ا یو راهبردها

مبتلا به   مار ی مراقبان خانواده ب

 شده   دییت   19- دیکوو

2021 

مداخله ای 

 نیمه تجربی

خانواده   90

بیمار مبتلا به 

 کووید

 

از راه دور    یاستفاده از پرستار

دانش و   یدر کاهش بار، ارتقا 

راهبردها ا   یبهبود   ی مقابله 

ب مراقبان خانواده مؤ ر   نیدر 

 د.بو

( 6( )2021شریعتی )  

 شاهرود

 

مبتن  ر یت   بر   یارتباط  وب  بر 

اعضا  شده  ادراک   ی استرس 

ب  ا یمشکوک    مارانیخانواده 

کوو  دییت   ک ی:  19-دیشده 

2021 

کارازمایی 

 بالینی

خانواده   67

بیمار مبتلا به 

 کووید

 

مبتن بر   یارتباط  وب  بر 

شده   درک  مراقب   استرس 

 داشت.  ریت  
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 ی تصادف  ینیبال  ییکارآزما

 ی مواز

یگوسرودر  

(Rodrigues) (2021)  

(5)  

 قزاقستان 
 

از راه دور در خدمات    یپرستار

در در  :  19کوویدمراقبت  منزل 

 ی ریهمه گ
 

2020 

مطالعه 

 مقطعی 

و   106 مراقب 

بیمار مبتلا به 

 کووید

دور   راه  در  پرستاریاز 

ها  یراهبردها  ی مراقبت 

ی مو ر کاهش آلودگ  یوبهداشت

 بود.

 بحث

شناسایی تا یر این مطالعه مرور سیستماتیک سعی در  

رفع  و  حمایت  در  دور  راه  از  پرستاری  های  برنامه 

کووید  دوران  در  بیماران  خانواده  مراقبان  نیازهای 

مرور  سایر  به  نسبت  آن  تمایز  وجه  و  داشت 

بار مراقبتی مراقبین در دوران   سیستماتیک، بررسی 

 19-کووید  در دورانافزایش بار مراقبتی    کووید است.

در روابط خانوادگی، محدودیت   ل اختلا  باعث   دمیتوان

. (8)شود ینجسمی در مراقبو  در فعالیتهای اجتماعی

از راه   پرستاریاز    نی، مراقبیبررس  موردمطالعات  در  

راض نتا  بهبودو    بودند  یدور  کردند.   جیدر  گزارش  را 

که    نتایج داد  م   پرستاری نشان  دور  راه  تواند   یاز 

بلکه به مراقبان خانواده   مارانیب  برایمراقبت را نه تنها  

دور  پرستاری دهند.    ش یافزا  زین راه  ارتباط   باعث  از 

ها  شتریب مراقبت  دهندگان  ارائه  با  کارآمدتر   ی و 

مراقبین به پرستاری از راه   تیرضا.  شوندمی    یبهداشت

از  تینقش سلامت از راه دور در حما  دهندهنشان    دور

از مزایای دیگر پرستاری   علاوه بر این است.    ن یمراقب

امدی و خودکار  از راه دور در مقالات مورد بررسی به

کرد اشاره  توان  می  مراقبین  عملکرد  در   ( 11)بهبود 

بیماران و   مطالعه  کمیان مطالعات مورد بررسی در ی

بررسی  ن یمراقب راه   یهایفناور  ر یت    به  از  بهداشت 

سلامت از   ر یت    ی ریگاندازه  به    دیگر  مطالعه   5دور و  

بر   دور  بودراه  مطالعه.  مراقبین  یک  مراقبان   در  بر 

بر مراقبان   دیگر  تمقالا  و  تمرکز داشت  سالمند  مارانیب

اکثریت مطالعات در بیماران متمرکز بودند.    بالغ  مارانیب

یک   و   مطالعهمبتلا کووید،  بستر  مراقبتهای زخم  در 

با توجه به   .یک مطالعه در سالمندان انجام شده است

اینکه در دوره کووید شیوع مشکلات مربوط به بیماری 

از جمله مشکلات تنفسی و .. بیشتر بوده است اکثریت 

مطالعات در مراقبین بیماران کووید انجام شده است و 

مراقبین    مشکلات  به  مطالعات  از سایر  مراقبت  در 

است.   پرداخته   ... و  بستر  زخم  سالمند،   بیماران 

م   پرستاری  دور  راه  و   تواندیاز  کارآمد  مراقبت 

 ی مارانیب  ن یمراقب  یسفر برا   یهانه یدر هز  ییجوصرفه

نظارت طولان و  مراقبت  به  ارائه   ازین  مدتیکه  دارند، 

ا از  شناخت  ن یدهد.  درمان  و  مشاوره  آموزش،   یرو، 

برا  ن یتر  جیرا  یرفتار . (7)بود  ن یمراقب  ی مداخلات 

دارند و   ماران یدر مراقبت و رفاه ب  ینقش مهم  ن یمراقب

ضرور  تیحما آنها  از  مداخلات   یمناسب  است. 

دور،    یپرستار راه  چالشتوان  از  با   ی هامقابله 

  COVID-19 نهیرا که مراقبان در زم   یفردمنحصربه

مهم   ی از جنبه ها یکی  .(5)با آن مواجه هستند، دارند

پرستار دور   ی مداخلات  راه  از  سلامت  دور،  راه  از 

تا از راه دور   دهدیبه مراقبان اجازه م    Telehealthاست

ارتباط برقرار کنند   یبهداشت  ی هابا متخصصان مراقبت

به   یکیزی به مراجعه ف  ازی بدون ن.  سازدیو آنها را قادر م 

 افت یدر  یبانیآموزش و پشت  ، ییراهنما  ، یمراکز درمان

 . (11)کنند



  79-68، صفحه 1402 زمستان، 88شماره ، 26/ نوید نو، دوره  گازرانی 76

کار   پرستاری بار  دور،  راه  استرس   نی مراقب  یاز  و 

 ی کی  یمجاز  ی بانیپشت  یها گروه.  را کاهش داد  ن یمراقب

 ی از راه دور برا  یاز مداخلات ارزشمند پرستار  گرید

 ن یمراقب  ی را برا  یگروه ها بستر  ن یهستند. ا  ن یمراقب

را   یمشابه  اتیکه تجرب  یگرانیکنند تا با د  یفراهم م 

م  سر  م   یپشت  آنها  کنند.  برقرار  ارتباط   ی گذارند، 

مشاوره و    ارندخود را به اشتراک بگذ  یتوانند چالش ها 

نمایند.   دریافت  را   ی مجاز  ی بانیپشت  یهاگروهلازم 

ا  توانندیم  و  انزوا  احساس  کاهش  حس   جادیبه 

کنند  نیمراقب  یبرا   ی اجتماع آموزش  .کمک   یمنابع 

ها  نیآنلا مهارت  و  مد  نیمراقب  یدانش  در   ت یریرا 

از   ا  ی م   شتریب  COVID-19مراقبت  منابع   ن یکند. 

ها و دستورالعمل  ها، وهیش   نیرا در مورد بهتر  یاطلاعات

و به مراقبان توانمند   کنندیمراقبت ارائه م   یهاکیتکن

مراقبت  شوندیم  به    تیف ی باک  ی هاتا  خود   بیمارانرا 

 ن یآنلا  یآموزش  ی برنامه ها  ن،یدهند. علاوه بر ا  هارائ

اعتماد مراقبان   ش یتواند به کاهش اضطراب و افزا  یم 

 . (6) خود کمک کند  ی ها  یی به توانا

مراقب  تیحما  یبرا   زی ن  ن یآنلا  یآموزش  منابع  ن ی از 

توانند   یمنابع م   نیاست. ا  یضرور  19- دیکوو  مارانیب

 زانشان،یرا در مورد نحوه مراقبت مو ر از عز  ی اطلاعات

و مراقبت   روس ی از انتشار و  ی ریعلائم، جلوگ  تیریمد

 ی ارائه دهند. منابع آموزش ن یخود به مراقب یاز سلامت

در هر زمان در دسترس قرار داد و   وان ت  ی را م   ن یآنلا

 رند یبگ ادی دهد تا با سرعت خود  یبه مراقبان اجازه م 

ن کنند.  یازهایو  برطرف  را  خود  تر  خاص   ن ی متداول 

و  یفناور کنفرانس  استفاده،  به   ییدئویمورد  که  بود 

دسترس  مارانیب اجازه  مراقبان  ارائه   یو  به  بهتر 

 ن یچن(.  11)  داد   یرا م   یبهداشت   یدهندگان مراقبت ها 

  یرفتار  یتواند از ارائه مداخلات شناخت  یم   یتعاملات

 ی بانیو خانواده ها پشت  مارانیمختلف به ب  یآموزش  ای

فناور از  استفاده  را   تواندیم   یکند.  مراقبت  تجربه 

کند،   لیمشترک را تسه  ی ر یگمیدهد و تصم  ش یافزا

 ند یفعالانه در فرآ  شانی هاو خانواده  مارانیکه ب  ییجا

د و  دارند  شرکت   ی ریگمی تصم  ند یفرآ  ر مراقبت 

م  ممکن است.  کنندیمشارکت  از مراقبان   زیرا گاهی 

به عنوان  ای  رندیبگ میتا تصم شودیخانواده خواسته م 

در  ، یموارد نی. در چن(4)عمل کنند ماریب یبرا  یابتین

 ا ی به اطلاعات و  یکه دسترس ییدسترس بودن ابزارها

 یکند، مهم است. بررس  لیسهرا ت  یبانیخدمات پشت

بر   تواند یم پرستاری از راه دور    که   دهدیحاضر نشان م 

 ر یمزمن، مراقبت در منزل و ت    ی هایماری مراقبت از ب

   .(3)بگذارد  مثبت

مطالعه   همکاران جلس  لز یودر  طر  ی درمان  اتو   ق یاز 

ارائه شد آموزش   حل مسئله و  تلفن به مدت سه ماه 

روان  یکی درمان  انواع  مطالعه اجتماع  یاز  این  در  ی 

با چالش   مارانیمراقبان در هنگام مراقبت از ب  .(13)بود

تصم  یها و  ها   ی ری گ  م یمختلف  انتخاب  مورد   ی در 

 ی م از طریق پرستاری از راه دور  دشوار روبرو هستند.  

و   ندیایکه چگونه با مشکلات کنار ب  رند یبگ  ادیتوانند  

طر تصم  قیاز  بهتر  مشکلات  حل  . رندیبگ  میآموزش 

آور  دئویو فن  از  تلفن  و   ی برا  یاصل  ی ها  یکنفرانس 

،  ارائه   مسئله    و  آموزشمشاوره  نتا(14) بودحل   ج ی. 

شوها همکاران  ینمطالعه  دادند   نشان  (2019)و 

مراقبت   تیفیاز راه دور در بهبود دانش و ک  یپرستار

خانوادگ مراقبان  توسط  به   ماران یب  یارائه شده  مبتلا 

است مو ر  هم(15)سرطان  در  چ  نی.  و   یراستا، 

بر تلفن،   یمبتن  یگزارش کردند که آموزش   سیریدم 

 ی مو ر  ی ابزارها  ییدئوی و  یها   ی بر وب وفناور  یمبتن

. (4)هستند  ن یمراقب  یو مهارت ها   ی بهبود آگاه  ی برا

مطابقت داشت که   نیو بر  ن یمطالعه حاضر با کو  جینتا

دور   راه  از  برا  ی استراتژ  ک یسلامت  دادن    ی مؤ ر 

است  یهامهارت خانواده  مراقبان  به  نتا(16)لازم   ج ی. 

حاضر   مطالعه مطالعه  همکاران   با  و  مطابقت   باکاس 

دادند،  داشت نشان  مطالعه  این  مداخله   در  از  پس 

وجود   یو علائم افسردگ  ن یدر بار مراقب  یادیکاهش ز
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هم(17)دارد در  و   (Graven)  گراون  راستا،   نی. 

ابزار  کردندگزارش    همکاران راه دور  از   ی که سلامت 

قابل  طور  به  و  است  مراقب  مداخلات  ارائه  در  مو ر 

 . (18)بخشد ی بار مراقب را بهبود م   یتوجه

سو همکاران  یشاهرخ  گرید  یاز  که   و  داد  گزارش 

 تیفیبر ک  یقابل توجه  ر یت    چیاز راه دور ه  یپرستار

ندارد.  خانواده  مراقب  توسط  شده  ارائه  مراقبت 

و همکاران   ی گوستافسون  بالینی  کدر  در    کارازمایی 

کودک گزارش کردند که -زوج والد  301بزرگ با    اس یمق

طر  تیریمد از  پرستار  پرونده  ها  قیماهانه   ی تماس 

توجه  به  یتلفن قابل  آسم  یطور  و   کنترل  کودکان 

شا  یخودکارآمد والد  یستگیو  بهبود   نیاطلاعات  را 

همخوانی   نبخشید حاضر  مطالعه  نتایج  با  که 

دلا  یماریب  تیماه  .(19)نداشت تا   یلیاز  که   ر یاست 

م   ی قابل توجه آموزش پرستار  ی از راه دور را کاهش 

همچنین علت تفاوت نتایج ممکن است به   .  (20)دهد  

این علت باشد که در دوران کووید به علت محدودیت 

دسترسی به خدمات، مراقبان و بیماران از خدمات از 

رضایت  و  خودکارامدی  و  کرده  استقبال  دور  راه 

 . بیشتری گزارش کردند

پرستار  جینتا ب  یمداخلات  در  دور  راه   مارانیاز 

COVID-19  برا  یمثبت  جینتا هم  و هم   مارانیب  ی را 

مداخلات در بهبود   نی نشان داده است. ا  نی مراقب  ی برا

علائم و   تیریدر مد نیها و اعتماد مراقب دانش، مهارت

که از   ی مؤ ر بوده است. مراقبان  COVID-19  یداروها

کردند،   افتیدر  ییراهنما  و  تیاراه دور از راه دور حم

برا که  دادند  عز  ی گزارش  به  مراقبت   زانشان یارائه 

   مجهزتر هستند.

حاضر  یاصلی  ها  تیمحدود محدود   مطالعه  تعداد 

آتی،   بود  مقالات مطالعات  در  شود  می  پیشنهاد  که 

تعداد  با  مشابه  مطالعات  در  دور  راه  از  پرستاری 

 مطالعات بیشتر انجام گردد.

 نتیجو گیری 

از پرستار ارتقا  ی استفاده  بار،   ی از راه دور در کاهش 

 ی مقابله ا   یو بهبود راهبردها  19- دیکوو  ی ماریدانش ب

ب ب  نیمراقب  نیدر  به    مارانیخانواده   19- دیکوومبتلا 

ا از  استفاده  بود.  بر   یارتباط  کردی رو  نی مؤ ر  علاوه 

راه بودن،  برا  یارزان  با   ی برقرار  ی مطمئن  ارتباط 

است و استفاده از آن   کووید  طی در شرا  مارانیخانواده ب

  شود.  یم   هیتوص  ی به پرستاران و کادر درمان

 ی مال تیحما

م  نای مالی  با حمایت  و  عاطرح  پژوهشی  فناوری ونت 

 .دانشگاه علوم پزشکی مشهد انجام شده است

 ی ملاحظات اخلاق

است که بتا کتد   طرح پژوهشیاین پژوهش ماحصل  

اخلاق   4010712طرح   کد  و 

IR.MUMS.NURSE.REC.1401.076  علوم دانشگاه    در

   پزشکی مشهد به تصویب رستیده استت.

 منافع  تضاد

اع منافلا پژوهشگران  هیچگونه تضاد  دارند،  ی عم می 

 .وجود نداشته است

 تشکر ه قدردانی 

فنتتاوری  و  تحقیقتتات  معاونتت  از  نویستندگان 

حمایت  جهت  به  مشهد  پزشکی  علوم  دانشتتگاه 

ایتن طترح تشتکر و قتدردانی مینمایند. متالی از  

 

https://research.mums.ac.ir/general/cartable.action
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