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Abstract 
Background & Aim: An invisible factor, gender has caused a shortage of male specialists in 

the nursing profession despite the obvious and hidden organizational needs. The aim of this 

study was to review the causes, barriers and solutions to the problem of shortage of male 

nurses in the hospitals. 
Materials & Methods: In this review article, we found 96 English and Farsi articles by 

searching the databases of Web of Science, Scopus, PubMed and Scientific Information 

Database (SID) using the keywords of male nurse, shortage of nurses, and nursing field 

during the period of 2008-2018 with no limitations in type of research. After reading and 

assessing the articles, 26 papers were entered into the study based on the research goals and 

objectives . 
Results: The nature of some nursing curricula, lack of sufficient knowledge of the field, 

misbeliefs such as considering nursing as a feminized profession, dissatisfaction with the 

profession and lack of adequate support have led to unwillingness or improper employment 

conditions of men or even turnover. In order to obtain goals of care, measures must be taken 

such as eliminating barriers to university attendance and recruitment, using guidance tutors, 

assessing educational and clinical environmental barriers, increasing the income and benefits 

of the job, providing voluntary shifts, and guiding male individuals since high school. 
Conclusion: Some factors have visibly or invisibly prevented the sufficient and appropriate 

presence of men in the nursing profession along or in combination with each other. 

Nevertheless, given the benefits of the entrance of men into the nursing profession, steps can 

be taken toward the satisfaction of nurses, patients, and the community by recognizing and 

eliminating barriers to this issue. 
Keywords: Male Nurse, Nurse Shortage, Nursing Field 
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 مقاله مروری روایتی های ایران و جهان : یک  کمبود پرستاران مرد در بیمارستان
 

 *3، عباسعلی ابراهیمیان2سکینه جعفری، 1شیلان عزیزی

 

  .مربی، گروه پرستاری، دانشگاه آزاد اسلامی، واحد بندرعباس، بندرعباس، ایران -1

     استادیار، دانشکده علوم تربیتی و روانشناسی، دانشگاه سمنان، سمنان، ایران. -2

 سمنان، سمنان، ایران. استادیار، مرکز تحقیقات مراقبت های پرستاری، دانشگاه علوم پزشکی -3

 Ebrahimian.aa@gmail.comعباسعلی ابراهیمیان، ایمیل:  نویسنده مسئول:

 

 11/12/1331تاریخ پذیرش:                     11/11/1331تاریخ دریافت: 

 چکیده

کمبود مردان در حرفه رغم نیازهای آشکار و پنهان سازمانی، موجب  عنوان یک عامل نامرئی، علی جنسیت، به: زمینه و هدف

کارهایی برای رفع مشکل کمبود پرستاران مرد در  هدف این مقاله، مروری بر علل و موانع موجود و ارائه راه .پرستاری شده است

 .استها  بیمارستان

 ,PubMedهای معتبر  ی انگلیسی و فارسی با استفاده از جستجو در پایگاه مقاله 39در این مقاله مروری، ابتدا ها: مواد و روش

Scopus, Web of Sciense  وScientific Information Database (SID)  پرستار مرد، کمبود  یها دواژهیکلو

بدون محدودیت در نوع مطالعه، شناسایی شدند. با بازخوانی مقالات و  2012تا  2002های  پرستار و رشته پرستاری در فاصله سال

 .ه حاضر مورد استفاده قرار گرفتمتناسب با موضوع و هدف مطالعه، برای نگارش مقالمقاله  29بررسی بیشتر، 

حرفه،  زنانه دانستنماهیت برخی دروس پرستاری، عدم اطلاعات کافی در مورد انتخاب رشته، باورهای نادرستی چون ها:  یافته

برای مردان و حتی ترک   شرایط استخدامیهای کافی موجب عدم تمایل یا عدم وجود  و فقدان حمایت عدم رضایت از حرفه

مربیان  یریکارگ بهمنظور دستیابی به اهداف مراقبتی اقداماتی همچون رفع موانع ورود به دانشگاه و استخدام،  شغل شده است. به

ه و راهنمایی پسران های داوطلبان راهنما، ارزیابی موانع محیطی آموزشی و بالینی، توانمندسازی، افزایش حقوق و مزایا، ارائه شیفت

 رسد. می به نظراز دوران دبیرستان مطلوب 

به صورت مرئی و نامرئی، مانع از حضور کافی و مناسب مردان در پرستاری شده  توأمبرخی عوامل به تنهایی یا  گیری:نتیجه

ا توجه به نقاط قوتی که دلیلی کارهایی که برای از بین بردن آن در پرستاری وجود دارد همچنین ب است اما با شناخت علل و راه

 توان در جهت رضایت پرستار، بیمار و جامعه گام برداشت. برای ورود مردان به پرستاری است، می

 .پرستار مرد، کمبود پرستار، رشته پرستاری :یدیکل یها واژه
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 مقدمه

مستقل مراقبت پرستاری را ، پرستاری یالملل نیبانجمن 

ها و  ها، گروه و مشارکتی از افراد همه سنین، خانواده

ها، تعریف  محیط در همهجوامع )چه بیمار و چه سالم( 

لذا مراقبت و محافظت از سلامت و تندرستی  .کند می

ها، هسته اصلی پرستاری است و هم پرستاران مرد  انسان

و هم زن، برای انجام وظایف خود به بهترین شکل 

اهمیت دارد نتیجه کار  آنچهو  کنند یمممکن تلاش 

است  بخش لذتپرستار است که برای هر دو جنس 

هایی است که همیشه به  حرفه جمله ازپرستاری  (.1)

دگاه بین عموم و عنوان رشته زنانه مطرح شده و این دی

خود پرستاران رایج است و علت آن نیز تاریخچه 

گیری این حرفه با زنان و نقش مراقبتی که  شکل

(. 2) استشباهت به نقش مادری کردن نیست،  بی

Main  وGregory-Smith (2011 پرستاری را )

با قلمرو زنانه دانسته و معتقدند مردان در چنین  یا حرفه

دست  بالا ردههای  هولت به پستای به س مشاغل زنانه

نقش جنسیت در پرستاری بر دیدگاه  .(3کنند ) پیدا می

پرستاران و جامعه نسبت به پرستاران مرد، به قدری 

، یا حرفهعمیق بوده است که ارتباطات درون و برون 

دانش پرستاری و ارائه خدمات پرستاری را نیز تحت 

 (.2تأثیر قرار داده است )

عنوان یک عامل نامرئی موجب شده که  بهجنسیت 

رغم نیازهای آشکار و پنهان سازمانی، نقش و  علی

نمود یابد که  رنگ کمحضور مردان در حرفه پرستاری 

خوبی آن را توصیف  به «یا شهیشسقف »اصطلاح 

به موانع نامرئی، تصمیمات  ای کند. سقف شیشه می

که  ودش یمسازمانی و تعصبات مسئولان سازمان اطلاق 

ها در  یا اقلیت و تیباصلاحمانع پیشرفت اشخاص 

شود. گرچه در اکثر تحقیقات از  ها می داخل سازمان

اقلیت نامبرده شده و همواره شکایت از  عنوان بهزنان 

مردسالاری در مشاغل و عدم اجازه حضور برابر با 

های رده بالا در  مردان و یا عدم امکان دستیابی به پست

 کاملاًزنان بوده است اما در پرستاری این مسئله 

برعکس است. به طوری که طبق اعلام وزارت 

، تنها 1331بهداشت، درمان و آموزش پزشکی در سال 

برای  (.4درصد از پرستاران مرد و مابقی زن بودند ) 10

که برای مردان در  ای جنسیتی شکستن سقف شیشه

ها  گونه که آن دارد باید همان حرفه پرستاری وجود

اند، یعنی  پرستاری را به عنوان حرفه انتخاب کرده

عنوان  ها به نظر از پرداختن به جنسیت، به آن صرف

مرد بودن و قدرت  به خاطرپرستار نگریسته شود و نباید 

 نیتر مهمفیزیکی قرار گیرند.  سوءاستفادهجسمی، مورد 

که باید مورد توجه قرار گیرد جنبه مراقبت بین  یا نکته

فردی است که به همه پرستاران تعلق دارد و نه به یک 

 (.1جنسیت خاص )

( در تحقیقی با عنوان بررسی اثر 2011حسینی و ونکی )

نوعی نظر موافق خود را نسبت  جنسیت بر پرستاری، به

به زنانه بودن و ماندن حرفه پرستاری ابراز داشتند و 

معتقد بودند که پرستاری باید حرفه زنانه باقی بماند زیرا 

ی حرفه پرستاری، یکی  علاوه بر سرشت زنانه و مادرانه

از محدود مشاغلی است که زنان فرصت نشان دادن 

(. 2های روحی و احساسی خود را در آن دارند ) توانایی

ی جنسیت به قدری  های رایج درباره عرف و کلیشه

پرستاران مرد نیز قبل از ورود به  دخو است کهقوی 

پنداشتند و برخی در  زنانه می یا حرفهپرستاری آن را 

. پندارند یمحال حاضر ضمن باور آن، خود را اقلیت 

برای انجام  ها آنکلیشه موجود روی توانایی  متأسفانه

 (.1) گذارد یم ریتأثوظایف خود به بهترین نحو، 

بیشتر زنان، پرستاری را گزینه اولیه و شغل  که یدرحال

پرستاری انتخاب اولیه  معمولاًدانند، اما  مناسبی می

مردان در ابتدای جوانی و شروع تحصیلات دانشگاهی 

نیست زیرا پرستاری را به عنوان یک حرفه مناسب 

 (.1دانند ) نمی
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بسیاری از مردان، حرفه پرستاری را زمانی انتخاب 

اند  پیش از آن به شغل دیگری مشغول بودهکنند که  می

اند  عنوان شغل دوم انتخاب نموده یا پرستاری را به

مشاغلی چون تجارت، مشاوره، مهندسی، ورزش و 

. مردانی که اند دستههای بهداشتی از این  سایر حرفه

به دلیل  اند داشتهپیش از پرستار شدن شغل دیگری 

(، مشارکت یا نهیزمهای قبلی )در هر  داشتن مهارت

های بالینی خواهند داشت اما تا زمانی  بیشتری در فعالیت

که بتوانند خود را با شرایط جدید وفق دهند با 

 (.9هایی در محیط کار مواجه خواهند بود ) تنش

پذیرش پرستاری به عنوان شغل زنانه، پیامدهای جدی 

ترین پیامد آن غیرممکن بودن  دارد، مهم به دنبالرا 

(. 1دان جوان برای ورود به این حرفه است )پذیرش مر

این نگرش موانعی برای استخدام و ابقا مردان در حرفه 

(. همچنین، علاوه بر 1آورده است ) به وجودپرستاری 

ها با  مردان بیمارستان یها بخشکه باعث شده  آن

کمبود پرستار مواجه شود، زنان پرستار را گاه در 

که در نبود نیروی  دهد  شرایط کاری سخت قرار می

هایی  مرد، مجبور به انجام آن هستند در نتیجه بیماری

چون درد کمر، گردن، واریس پا و مسائلی از این قبیل 

عوارض متعددی را در بلندمدت بر سلامت جسم 

هایی چون  (. در بخش2پرستاران زن خواهد گذاشت )

و اتاق  یا جادهارتوپدی، اورولوژی مردان، اورژانس 

عمل به خدمات پرستاری مردان نیاز بیشتری وجود دارد 

حتی با نگریستن از ابعاد شرعی، روحی و روانی 

و ارجح آن است که پرستاری از بیماران مرد،  تر حیصح

به پرستار مرد سپرده شود و بلعکس. البته این نگرش 

جهانی است و مختص دین و مذهب کشور ما نیست به 

( در کانادا 2011) Ricciardelli و Clowطوری که 

جنس، با بیان اینکه در  بر حضور پرستار هم دیتأکنیز با 

رغم نیاز به تشخیصی زنانه از رحم یا سینه علی یها تست

حضور پرستار زن، پزشکان مرد حضور دارند ابراز 

 (.3) اند کردهنگرانی 

به معنای نبود کارشناس  لزوماًکمبود پرستار مرد 

ها  جامعه یا پذیرش کمتر در دانشگاهپرستاری در 

نیست، بلکه این وضعیت به معنای تمایل افراد برای کار 

های جذب و  در این حرفه، انگیزه پرستاران و سیاست

طبق آمار اعلام شده از سوی  .(10حفظ نیرو است )

سالانه  1331معاونت پرستاری وزارت بهداشت در سال 

که  پرستاری وجود دارد لیالتحص فارغهزار  9حدود 

درصد نیروی  10 و لانیالتحص فارغ درصد 13تنها، 

(؛ اما 4) دهند یمپرستاری بیمارستانی را مردان تشکیل 

بندی جنسیتی به تنهایی عامل ایجاد کمبود نیست  سهمیه

چرا که در طول سالیان قبل، با وجود در نظر گرفتن 

رای سهمیه مشخص بازهم تمایل کمی از سوی مردان ب

عوامل  احتمالاًورود به رشته پرستاری وجود داشت لذا 

 .باشند یماین مشکل دخیل  یریگ شکلمختلفی در 

مشکل کمبود پرستار مرد معضلی جهانی است به 

 متحده الاتیاچون  یا شرفتهیپطوری که در کشورهای 

 درصد 10 امریکا، کانادا، ایرلند و انگلستان کمتر از

(. جمعیت زیاد پرستاران زن 1)پرستار مرد وجود دارد 

کشور پرتغال، موجب شد حتی وقتی مردان پرستار  در

به زنان پرستار و داشتن  یده تیاولوخواستار اجتناب از 

حق مساوی بودند بازهم موفق نشوند و پرستاران زن 

 .(11دولت پرتغال باقی بمانند ) تیموردحما

کار و نگاه جنسیتی به حرفه پرستاری به عنوان عامل آش

 ریتأثپنهان، خواسته و ناخواسته بر بروز این مشکل 

گذاشته است. در مقالات خارجی بیشتر با رویکرد 

کیفی یا توصیفی و به صورت بیان تجربیات پرستاران 

و یا مقالات  یا حرفهمرد از زندگی خانوادگی و 

مروری با تمرکز بر یک موضوع مثل تاریخچه یا شیوع 

 (.12، 1اند ) مشکل به بررسی این مسئله پرداخته
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که آمارهای موجود و  رغم این در داخل کشور، علی

تیترهای پررنگ خبری از منابع و مراجع معتبر کشوری 

ها کمتر به این موضوع  دهد، اما در پژوهش نشان می

موجود داخلی حول  یها پژوهشاست.  پرداخته شده

از جنسیت و  نظر صرفکمبود پرستار  یها چالش

در ورود مردان به حرفه پرستاری بوده  ساز نهیزمعوامل 

از مقالات داخلی و  کدام چیه(؛ اما 14، 13، 2است )

خارجی به بررسی مشکل کمبود پرستار مرد در ایران، 

. لذا در اند ختهنپرداآن به طور جامع  یکارها راهعلل و 

این مقاله مروری، تلاش بر این بوده است تا ضمن 

کارهایی برای رفع  بررسی علل و موانع موجود، به راه

ایران و  یها مارستانیبمشکل کمبود پرستاران مرد در 

 جهان پرداخته شود.

 

 هامواد و روش
 

مقاله حاضر، یک مقاله مروری روایتی است. در مرحله 

اول برای جستجوی مقالات به زبان انگلیسی و فارسی، 

جستجو بدون محدودیت در نوع مطالعه، از طریق 

 PubMed, Scopus, Web ofمعتبر  یها گاهیپا

Sciense وScientific Information 

Database (SID)  2012تا  2002در بازه زمانی 

م شد. )علت انتخاب این بازه زمانی این است که انجا

پس از دوران دفاع مقدس، چند سالی پذیرش 

پرستاری علوم  یها دانشکدهدانشجوی مرد از سوی 

 یها دانشگاههمچنین  پزشکی با کاهش مواجه شده بود؛

آزاد اسلامی تا پیش از این دانشجوی پرستاری مرد 

پا به عرصه . از حدود ده سال قبل کردند ینمپذیرش 

گذاشتن دانشجویان پرستاری اوج گرفت و انتظار 

دیگر شاهد کمبود در تعداد  یریگ اوجبا این  رفت یم

مردان پرستار نباشیم(. علاوه بر مقالات منتخب، یک 

و یک سایت  یا کتابخانهکتاب مدیریتی از منابع 

( به ، درمان و آموزش پزشکی)سایت وزارت بهداشت

دلیل نیاز به آمار و ارقام معتبر که در مقالات 

مقاله  39نبود وارد مطالعه شدند. ابتدا  یدسترس قابل

 یها گاهیپاانگلیسی و فارسی از طریق جستجو در 

بیشتر و بازخوانی  یها یبررساطلاعاتی یافت شد. با 

مقالات در سه مرحله شامل مرور عنوان، مطالعه چکیده 

با  مرتبط ریغمل، مقالات تکراری، و مطالعه متن کا

 نفر دوهدف مطالعه و فاقد متن کامل حذف گردیدند. 

 در و جستجو را منابع مستقل طور به طرح همکاران از

تکراری بین دو نفر و  موارد مشترک، جلسه یک

 عناوین تکراری که در بیش از یک پایگاه نمایه شده

بررسی چکیده و تمام متن نیز  .گردید بود حذف

جداگانه توسط دو نفر انجام و مواردی که بین دو 

ارزیاب اختلاف نظر وجود داشت به همکار سوم ارجاع 

ن مقاله برای نگارش ای 29داده شد. در نهایت تعداد 

از مقالات مورد  .مقاله مورد استفاده قرار گرفت

کار  راهاستفاده، اطلاعاتی نظیر علل و موانع موجود و 

 برای رفع مشکل کمبود پرستاران مرد استخراج گردید.

 

 

 هایافته

مطالعه حاضر با هدف مروری بر علل کمبود پرستاران 

ایران و جهان و موانع موجود در  یها مارستانیبمرد در 

کارهایی که به همین  بروز این مشکل، همچنین راه

منظور پیشنهاد شده است انجام گرفت. جهت نگارش 

مقاله استفاده شد. برای پی بردن  29این مقاله مروری از 

به علل این مشکل ابتدا به تاریخچه ورود مردان به رشته 

پرستاری و دلیل انتخاب این رشته توسط آنان پرداختیم. 

و سپس مروری بر عواملی که به طور مستقیم 

غیرمستقیم در بروز این مشکل نقش دارند مورد بحث 

قرار گرفته، در نهایت راهکارهایی که به منظور جذب 
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است، ارائه  کننده کمکو ابقا مردان در حرفه پرستاری 

از مقالات  یا خلاصه به 1شده است. در جدول شماره 

مورد استفاده در مطالعه پرداخته شده است.

 

 از مقالات مورد استفاده در مطالعه یا خلاصه: 1جدول 

 هدف مطالعه نتیجه مطالعه
نوع 

 مطالعه

محل 

انجام 

 مطالعه

سال 

 چاپ
 اولنویسنده 

با قلمرو زنانه و امکان دستیابی آسان مردان  یا حرفهپرستاری 

 .بالا ردههای  ای به پست در چنین مشاغل زنانه

بررسی تفاوت بین زنان و 

 .اجرایی یها پستمردان در 
  Main 2011 انگلستان مروری

تحمل فشار مراقبتی بالا در زنان نسبت به مردان پرستار، فشار 

 .مراقبتی برابر در دختران و پسران دانشجوی پرستاری

 

تعیین میزان فشار مراقبتی و 

عوامل مرتبط با آن در 

 .دانشجویان پرستاری

 Ebrahimian 2011 ایران مقطعی

% 13پرستاری،  لیالتحص فارغهزار  9سالانه حدود 

% نیروی پرستاری 10پرستاری مرد و  لانیالتحص فارغ

 .بیمارستانی مرد

 

 ارائه آماری از

پرستاری و  لانیالتحص فارغ

پرستاران مرد شاغل در 

 .بیمارستان

 webda 2011 ایران خبری

 ییگرا جنس همای بودن حرفه، زنانه دانستن حرفه،  کلیشه

پرستاران مرد، مناسب دانستن مشاغل دیگر برای مردان، 

های نقش مردانه و عدم راهنمایی  حقوق ناکافی، فقدان مدل

های مهم برای  کافی درباره این رشته در دبیرستان از چالش

جذب و ادامه پرستاری برای مردان، اساتید و مشاوران 

لذت بخشی  عوامل در جذب مردان، نیتر مهمدانشگاهی 

نتیجه کار پرستار برای هر دو جنس، غیرممکنی پذیرش مردان 

جوان برای ورود به این حرفه پیامد جدی پذیرش پرستاری به 

عنوان شغل زنانه، آگاهی به مردم در مورد نقش مهم پرستاران 

 .مرد

رایج  یها چالشبررسی 

 .برای پرستاران مرد
  Kaur 2011 امریکا مروری

حمایت از افراد بیمار، زخمی و مرده در قرون چهار مراقبت و 

و پنج میلادی توسط مردان مذهبی، مردان در زمان جنگ 

جهانی مسئول مراقبت از سربازان زخمی، مشکلاتی برای 

های پرستاری در امریکا تا چند دهه بعد به  ورود به دانشکده

دلیل مشکلات جنس گرایی و نژادپرستی، تشکیل انجمن 

با هدف حمایت و استخدام بیشتر  1311 در سالپرستاری 

ای پرستاری  مردان در حرفه پرستاری، نقش مهم جامعه حرفه

در ارتقا یک تصویر مثبت از پرستاری مردان و  ها دانشکدهو 

حرفه زنانه و جذب  عنوان بهاجتناب از کلیشه شدن پرستاری 

 .مردان به این حرفه

مروری بر مطالعات ملی و 

مرتبط با  یالملل نیب

دانشجویان پرستاری مرد و 

در این  ها آنتجربیات 

 .حرفه

  Arif 2011 پاکستان مروری
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های آموزشی  جذب مردان در پرستاری: استراتژی یکارها راه

های مطالعاتی و مربی راهنما برای  چون تشکیل گروه

های  مرد در مواجه با چالش ییراهنمادانشجویان سال اول، 

کاری جهت تغییرات مثبت در آموزش و راه نوانخاص به ع

های  استخدام مردان پرستار، ضمن توجه به استراتژی

استخدامی مداوم و نوآورانه، برنامه ریزی رهبران پرستاری 

هایی جهت  جهت استخدام، امنیت مالی، ایجاد فرصت

های فکری و ایجاد شرایط انتخاب برای تنوع و  چالش

 .تعاملات در محیط کار

بررسی انگیزه مردان در 

انتخاب حرفه پرستاری، 

درک پرستاران مرد توسط 

سایرین و موانع پیش روی 

 .مردان پرستار

  Ashkenazi 2011 اسرائیل مقطعی

دارا بودن درکی عمیق نسبت به تحولات شرایط و اقتضائات 

محیطی و اوضاع داخلی سازمان توسط مدیران سازمانی برای 

ایفای اثربخش نقش خود و فراهم سازی بستر مناسب برای 

توانمند کردن نیروی انسانی ضمن ایجاد و تقویت احساس 

ر بودن، معنادار بودن و اعتماد د مؤثرشایستگی، استقلال، 

، در نتیجه افزایش کیفیت عملکرد در نتیجه توسعه ها آن

اساسی  یها تیمطلوبکیفیت کاری، توسعه سازمانی و تحقق 

 .سازمانی

کارکنان  یتوانمندساز ریتأث

 .یسازمان توسعهبر 
  Jafari 2011 ایران همبستگی

رفع نیازهای گوناگون بیماران در سنین مختلف با تنوع در 

هایی برای مدیران و اساتید  ستاری، توصیهنیروی کار پر

های پرستاری برای از بین بردن تبعیض جنسیتی  دانشکده

شامل: حصول اطمینان از خوشایند بودن محیط یادگیری برای 

گروه قرار مردان در محیط یادگیری آموزشی و  مردان، هم

 یساز آگاهبالینی، کاهش فشار بر مردان در محیط بالینی و 

اساتید نسبت به موانع واقعی و درک شده برای مردان در 

های  محیط آموزشی، حصول اطمینان از برابری فرصت

ارزیابی موانع موجود در  آموزشی برای همه دانشجویان،

محیط کلاس آموزشی با ابزارهای خاص، صحبت با مشاوران 

و والدین در مورد رد تصورات غلط درباره پرستاری  یا حرفه

های موجود در پرستاری، به چالش کشیدن  یج فرصتو ترو

در دیدگاه جامعه که  شده تیتقوهای جنسیتی  کلیشه

زنانه بودن حرفه پرستاری است، ارتقا دیدگاه  کننده انیب

تخصصی و تکنیکی بودن رشته پرستاری بدون محدود کردن 

 .به جنس

مقایسه نگرش زنان و مردان 

 .پرستار به پرستاری مردان

-توصیفی

 مقایسه ای
 Abdelrahman 2019 مصر

اند که برای برانگیختن کارکنان خود محیطی به  مدیرانی موفق

های مناسب برای ارضای  آورند که در آن هدف وجود می

 .شود نیازهای آنان مهیا می

مدیریت منابع انسانی در 

 .سازمان

کتاب 

 یفیتأل
  Hersey 2019 کالیفرنیا

شغل دوم یا انتخاب دوم بسیاری از  عنوان بهانتخاب پرستاری 

های بالینی به  مردان پرستار، مشارکت بیشتر مردان در فعالیت

(، مواجهه با تنش یا نهیزمهای قبلی )در هر  دلیل داشتن مهارت

 .محیط کار در مردان پرستار تا زمان تطابق با شرایط جدید

 یها برنامهبررسی نقش 

میلی در تحصیلات تک

افزایش احتمال ورود مردان 

 .به حرفه پرستاری

  McKenna 2019 استرالیا توصیفی
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قطع ارتباط مردان با پرستاری در اواسط قرن نوزدهم توسط 

نایتینگل، مراقبت توسط پرستاران مرد با رعایت حقوق بیمار، 

 .تیمی و کار مؤثرایمنی، ارتباط 

تجربیات دانشجویان 

از ارزش  پرستاری مرد

 .یا حرفهپرستاری 

 Schmidt 2019 امریکا کیفی

زنانه دانستن حرفه پرستاری مانعی برای استخدام و ابقا مردان 

در این حرفه، معرفی حرفه پرستاری به عنوان حرفه زنانه 

توسط فلورانس نایتینگل، تعداد کم مردان در حرفه پرستاری 

امریکا، کانادا، ایرلند و  متحده الاتیا چوندر کشورهایی 

% مردان در اتریش، 20انگلستان در مقابل جمعیت بالای 

 .تانزانیا، ایتالیا، اسپانیا، اردن، ترکیه و اوگاندا

تجربیات پرستاران مرد در 

 .اوگاندا
 Achora 2019 اوگاندا کیفی

بر تغییر  ریتأثبر تنوع جنسیتی در فرایند استخدام به علت  دیتأک

مفید برای حرفه و بیماران و جامعه، کاهش  ها و نگرش

های پرستاری  پذیرش مردان در رشته پرستاری در دانشکده

 .اردن به علت وجود نیروی پرستاری مازاد مرد

رفع مشکل کمبود پرستار 

 .مرد
 مروری

امریکا 

 )شیکاگو(
2019 Carrigan  

 تغییر پرستاری، به مردان : ورودشده استخراج یها هیما درون

 یریکارگ به جنگ، اثر پرستاری در آموزشی یها برنامه

 توان افزایش جنگ، دوم چهارسالهدر  پرستاران تخصصی

تقویت  پرستاری، یا حرفهرشد  پرستاری، کارکنان مدیریتی

 .ویژه یها مراقبت و اورژانس یها بخش

تأثیرات جنگ تحمیلی بر 

پرستاری در ایران در دوران 

 .بعدازآنجنگ و 

  Firouzkouhi 2011 ایران تاریخی

بالای افسردگی در پرستاران مرد در نتیجه کاهش  باًیتقرشیوع 

به بیماران و لزوم توجه  یده خدماتعملکرد شغلی و کیفیت 

 .اضافه یها شیفتو  کار اضافه به خاطربه فشار مضاعفی 

بررسی فراوانی افسردگی 

 یها مارستانیبدر پرستاران 

ستان ایلام و دولتی شهر

 .عوامل مرتبط با آن

  Mami 2014 ایران توصیفی

عدم علاقه صددرصدی به رشته در دانشجویان دختر و پسر در 

ایران به خاطر شرایط کنکور سراسری و نحوه پذیرش در 

 .دولتی یها دانشگاه

بر  مؤثربررسی عوامل 

کاهش میل به ادامه تحصیل 

در دانشجویان مقطع 

های  کارشناسی دانشگاه

 .علوم پزشکی

  Zarei 2014 ایران توصیفی

عدم تفکیک جنسیتی در پرستاران، عدم تمایل برای انتخاب 

رشته پرستاری توسط مردان در شروع تحصیلات دانشگاهی، 

مزایای ترغیب مردان جوان برای انتخاب رشته پرستاری، 

پرستاری از دیدگاه مردان شامل )ثبات شغلی، کمک به مردم، 

 به دنبالهای مهارتی متنوع،  امکان رشد در حرفه، فرصت

حرفه مراقبتی بودن و تجارب شخصی یا خانوادگی در سیستم 

مراقبت بهداشتی(، رفع کمبود مردان در پرستاری با )افزایش 

 صورت به حقوق و مزایا، ارائه شیفت شب و تعطیلات

داوطلبانه همراه با پاداش بیشتر، ایجاد انگیزه برای پرستاران 

-های همکاری جهت بهبود روابط پزشک مجرب، ایجاد مدل

برای  زیر برنامهپرستار(، لزوم توجه و حمایت از سوی مدیران 

های  به دانشکده ها آنابقا پرستاران مرد با افزایش ورود 

بودن حرفه پرستاری در نزد زنانه   پرستاری، تغییر دیدگاه

بررسی مسائل مربوط به 

بقا و رضایت از استخدام، ا

در  یا حرفهزندگی 

پرستاران مرد شاغل در 

 .ژهیومراقبت  یها بخش

  Rajacich 2013 کانادا کیفی
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عموم، علل نارضایتی و ترک شغل مردان پرستار: فقدان منابع، 

فقدان حمایت مدیریتی و اداری، انتقال دشوار از تئوری به 

و  وقت تمامهای شغلی  بالین و واقعیت پرستاری، فقدان فرصت

 .ازحد شیبترس از فرسودگی و بارکاری 

عوامل  نیتر مهمشروع جنگ )دوران دفاع مقدس( یکی از 

ورود مردان به پرستاری در ایران، پایان جنگ آغاز سیر نزولی 

روند پذیرش دانشجویان مرد در مقطع کارشناسی نسبت به 

% 20آخر جنگ به  یها سال% در 10پرستاران زن، از حدود 

 .پس از جنگ یها سالدر 

برای ورود  مؤثرعوامل 

مردان به پرستاری و 

در این  ها آن یها چالش

 .حرفه

  Zamanzadeh 2013 ایران روریم

نام جداگانه زنان و مردان در اوایل قرن بیستم برای پرستار  ثبت

 ها آن یریکارگ بهعمومی مردان و  نام ثبتشدن، ممانعت از 

جهت آرام کردن خشونت   تنها به منظور توانایی جسمی

نخستین اقدام در راستای  های روانی، بیماران در بیمارستان

توسط انگلستان،  1331احقاق حقوق پرستاران مرد در سال 

نیازهای  شیافزا علل جذب مردان به رشته پرستاری شامل:

مراقبت بهداشتی، کمبود پرستاری بحرانی در جهان و نیاز به 

 .امنیت شغلی

بررسی گذشته، حال و 

 .آینده مردان در پرستاری
 Davies 2013 کانادا مروری

حمایت شدید دولت از پرستاران زن به علت جمعیت زیاد 

 .سال قبل علیرغم اعتراضات پرستاران مرد 10حدود  ها آن

پرستاران مرد در دوره 

 .دیکتاتوری سالازار پرتغال
 Silva 2013 پرتغال مروری

مرتبط با نواحی  یها مراقبتترجیح بسیاری از بیماران از ارائه 

جنسی و حساس بدن و حتی معمول از سوی پرستاران 

بخشی از رضایت بیماران و ارائه  نیتأمجنس خود،  هم

 یریکارگ به، جنس همخدمات مناسب با مراقبت توسط پرستار 

ای در همه سطوح توسط رهبران  مهارت زنان و مردان حرفه

 .سازمانی

 خود پندارهابزار  یسنج روان

در دانشجویان پرستاری 

 .پرستاری

-توصیفی

روانسنجی 

 ابزار

  Angel 2012 استرالیا

دیدگاه زن سالارانه حرفه پرستاری بین عموم و  یریگ شکل

بر زنانه ماندن حرفه پرستاری، عدم تمایل  دیتأکپرستاران، 

مردان به حرفه پرستاری به دلیل دیدگاه موجود، عدم توانایی 

یادگیری کامل و جامع برخی دروس پرستاری برای 

 .دانشجویان پرستاری مرد

بررسی تاریخچه و اثر 

 .جنسیت در پرستاری
  Hosseini 2011 ایران مروری

جنس، نگرانی بابت حضور  بر حضور پرستار هم دیتأک

تشخیصی زنانه از رحم یا سینه  یها تستپزشکان مرد در 

 .نیاز به حضور پرستار زن رغم یعل

 یها نقشتعارضات 

 .اجتماعی در زنان و مردان
  Clow 2011 کانادا مروری

 .در ایران 1234رسمیت یافتن حرفه پرستاری از سال 
تاریخچه مروری بر 

 .پرستاری ایران و جهان
  Azarmi 2010 ایران مروری

% پرستاران 20 لیتما عدم ،% پرستاران10در نارضایتی از حرفه 

 .به انتخاب حرفه پرستاری توسط فرزندانشان

تعیین میزان رضایت شغلی 

 .پرستاران کشور
  Mirzabeigi 2003 ایران توصیفی
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معنای تمایل کمتر افراد برای کار در این کمبود پرستار مرد به 

های جذب و حفظ نیرو است  حرفه، انگیزه پرستاران و سیاست

نه فقط به معنای نبود کارشناس پرستاری در جامعه یا پذیرش 

 .ها کمتر در دانشگاه

عملی  یکارها راهارائه 

سیاسی برای رفع چالش 

 .کمبود پرستار

  Buchan 2002 انگلستان مروری

 

 تاریخچه ورود مردان به پرستاری در جهان

که در قرون چهار و  دهد یمتاریخی نشان  یها گزارش

از افراد بیمار،  ها یتحماو  ها مراقبتپنج میلادی برخی 

. سپس شد یمزخمی و مرده توسط مردان مذهبی انجام 

در زمان جنگ جهانی پرستاری و مراقبت از سربازان 

(. با این وجود 11زخمی به مردان سپرده شده بود )

های اولیه،  مشارکت مردان در توسعه پرستاری در قرن

هنوز به رسمیت شناخته نشده بود. در اوایل قرن بیستم 

کردن  جهت آرام  مردان تنها به خاطر توانایی جسمی

های روانی بکار گرفته  خشونت بیماران در بیمارستان

کمتر از یک  1331که در سال شدند. به طوری  می

 های یمارستانبدرصد دانشجویان پرستاری که در 

 11 . همچنین، مرد بودنددیدند یمعمومی آموزش 

 های یمارستانبدرصد از دانشجویان پرستاری که در 

 (.12، 4، مرد بودند )دیدند یمروانی آموزش 

 یستأسانگلستان با  1331برای نخستین بار در سال  

انجمنی، قدم بزرگی در راستای احقاق حقوق پرستاران 

های تعدادی از  مرد برداشت. اگرچه اصرار و پیگیری

پرستاران زن، موجب ورود مردان به پرستاری شد اما 

های اجرایی و  که با ورود مردان، پست ترس از این

مدیریتی ممکن بود از زنان گرفته شود همواره وجود 

 به واقعیت پیوست.  1313در سال داشت. البته این ترس 

درحالی که تنها دو درصد از جمعیت پرستاری کانادا را 

های  ها دارای پست درصد آن 1دادند  مردان تشکیل می

درصد از پرستاران زن دارای  3مدیریتی و تنها 

 (.12های مشابه بودند ) پست

در امریکا تا چند دهه بعد نیز مردان به دلیل مشکلات 

و نژادپرستی همچنان با مشکلاتی برای  جنس گرایی

 های پرستاری مواجه بودند و در سال ورود به دانشکده

با هدف استخدام بیشتر مردان در حرفه پرستاری،  1311

ها در پرستاری،  ها و دیده شدن آن حمایت از آن

(. در حال حاضر کمبود 11انجمنی تشکیل دادند )

ود دارد. پرستار مرد در بیشتر کشورهای جهان وج

 9 متحده یالاتاحضور مردان در حرفه پرستاری در 

درصد و در  2در ایرلند  ،درصد 1 در کانادا درصد،

از کل تعداد پرستاران را شامل  درصد 10انگلستان 

شود. این در حالی است که مردان در اتریش،  می

درصد از نیروی  20از  تانزانیا، ایتالیا، اسپانیا و اردن بیش

دهند و در ترکیه و اوگاندا  پرستاری را تشکیل میکار 

(. کشور 1حرفه پرستاری هنوز تحت تسلط زنان است )

های پرستاری  مرد، دانشکده پرستار 32درصد  اردن با

خود را موظف کرد که پذیرش مردان در رشته 

 (.19درصد کاهش دهد ) 30پرستاری را 
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 تاریخچه ورود مردان به پرستاری در ایران

فه پرستاری در ایران همانند سایر کشورهای جهان حر

رود و در مورد تاریخ مدون آن  نو به شمار می یا حرفه

سال قبل اطلاعات دقیقی وجود ندارد اما  100تا حدود 

در ایران مدرسه  1234آنچه مسلم است تا قبل از سال 

وجود نداشته  پرستاری و حرفه پرستاری به شکل رسمی 

 (.14است )

( تعداد 1313-1391 یها سال)ز جنگ تحمیلی تا آغا

پرستاران مرد بسیار کم بود اما با شروع جنگ و 

ابتدا  احساس نیاز به نیروهای تخصصی درمانی مرد،

نیروهایی در رشته بهیاری و امدادگری آموزش دیدند 

ها پذیرش در مقطع کاردانی  سپس با فعال شدن دانشگاه

سریع نیروها از کارشناسی  یریکارگ بهپرستاری )برای 

 شد یرپذ امکانبه کاردانی تغییر یافت( برای مردان 

(. با پایان جنگ، روند پذیرش دانشجویان مرد در 11)

ها  مقطع کارشناسی ادامه یافت ولی نسبت پذیرش آن

آخر  یها سالنسبت به پرستاران زن کمتر بود. در 

درصد از دانشجویان پرستاری مرد  10 جنگ حدود

کاهش  درصد 20به  ها آندند اما بعد از جنگ تعداد بو

افزایشی در روند ورود  یجتدر به(. سپس 13یافت )

مردان به رشته پرستاری ایجاد شد ولی بازهم زنان به 

دلیل تمایل بیشتر به تعداد بیشتری وارد رشته پرستاری 

 شدند. می

 دلایل مردان برای انتخاب حرفه پرستاری

ه چرا مردان به حرفه پرستاری دانستن این موضوع ک

شوند نقطه قوتی  مند شده و جذب این حرفه می علاقه

توان از طریق آن برای رفع مشکل کمبود  است که می

پرستار مرد اقدام کرد. افزایش نیازهای مراقبت 

بهداشتی، کمبود پرستاری بحرانی در جهان و نیاز به 

 امنیت شغلی منجر به ورود بیشتر مردان در حرفه

دلیل انتخاب  (.12پرستاری نسبت به قبل شده است )

شغل پرستاری توسط مردان، ثبات شغلی )بیشترین 

دلیل(، کمک به مردم، امکان رشد در حرفه، 

حرفه مراقبتی بودن  به دنبالهای مهارتی متنوع،  فرصت

و تجارب شخصی یا خانوادگی در سیستم مراقبت 

 (.1) استبهداشتی 

پرستاران مرد، پرستاری انتخاب اول برای برخی از 

های شغلی  نیست و پس از طی نمودن فراز و نشیب

بسیار و چندین سال پس از شروع سن جوانی، پرستاری 

(. البته این نکته را 9، 1) اند یدهبرگزرا به عنوان حرفه 

نباید از نظر دور داشت که در ایران به خاطر شرایط 

دولتی  یها انشگاهدکنکور سراسری و نحوه پذیرش در 

ممکن است خیلی از دانشجویان چه دختر و چه پسر، 

رشته تحصیلی خود را با علاقه انتخاب نکرده باشند 

نتیجه یک مطالعه از پرستاران سراسر کشور که  (.12)

 29 بوده و 40تا  20در محدوده سنی  ها آندرصد  10

درصد  10مرد بودند نشان داد که حدود  ها آندرصد 

درصد حتی  20ان از شغل خود ناراضی بوده و پرستار

راضی به انتخاب حرفه پرستاری توسط فرزندانشان 

 (.13نبودند )

 بر بروز کمبود پرستاران مرد مؤثرعوامل 

در مطالعه مسائل مرتبط با جنسیت، به پایمال  عموماً

و اینکه به زنان اجازه  شده پرداختهشدن حقوق زنان 
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 یها پستحضور در برخی مشاغل و حتی دستیابی به 

اما در پرستاری ؛ رده بالای سازمانی داده نشده است

دگرگون وجود دارد. آمارها حاکی از  کاملاًوضعیتی 

ست که باعث ها ا یمارستانبتعداد کم پرستاران مرد در 

بروز مشکلاتی برای پرستاران زن، بیماران و نتایج 

زمانی که با دیدگاه جنسیت به  (.4مراقبتی شده است )

 قطعاًعنوان عامل نامرئی به این مشکل نگریسته شود 

 .یابد یمنقش پررنگ سازمانی و مدیریتی نمود 

از ابتدا، تاریخ پرستاری مدرن توسط فلورانس نایتینگل، 

پرستاری را به عنوان یک حرفه زنانه با نقش اساسی 

د این نقش رس که به نظر می مراقبت دهنده نشان داده

(. نایتینگل پرستاری 1های زنانه تناسب دارد ) با ویژگی

نهاد و با این کار  یستأسرا به عنوان یک شغل زنانه 

ارتباط مردان با پرستاری در اواسط قرن نوزدهم به پایان 

ای بودن  پرستاران مرد معتقدند کلیشه (.20رسید )

ای زنانه،  عنوان حرفه حرفه، دیدگاه سنتی به پرستاری به

، گرا جنس همشناخته شدن پرستاران مرد به عنوان 

مناسب دانستن مشاغل دیگر برای مردان، حقوق و 

های نقش مردانه و عدم  مزایای ناکافی، فقدان مدل

راهنمایی و اطلاعات کافی درباره این رشته در 

های مهم برای جذب و ادامه این  دبیرستان از چالش

ودن مردان و زنانه پنداشتن ب گرا جنس همحرفه است و 

حرفه و عدم توانایی ارائه نقش مراقبتی توسط پرستاران 

مرد، از باورهای اشتباهی است که درباره حضور مردان 

ماهیت دروسی چون  (.1در پرستاری وجود دارد )

پرستاری بهداشت مادر و نوزاد، داخلی جراحی زنان و 

نوزادان  های زنان و زایمان و گاهاً در بخش یکارآموز

برای دانشجویان پرستاری مرد مشکلاتی را ایجاد کرده 

گردد  که مانع از یادگیری کامل و جامع این دروس می

و برای دختران نسبت به پسران بیشتر قابل درک است 

(2.) 

خود چندان رضایتی  یا حرفهپرستاران مرد از زندگی 

 ندارند بلکه بیشترین رضایت ایشان زمانی است که

های شخصی چون تشکر و قدردانی، لبخند و  پاداش

(. 1کنند ) خود دریافت می دعای خیر را از بیماران

Mami ( در پژوهش خود نشان 2014و همکاران )

در پرستاران مرد  داری یمعندادند که افسردگی به طور 

 است و علت احتمالی آن را ها آنبیش از همتایان زن 

ر محیط کار که پرستاران مرد د ای یدهعدمشکلات 

خود با آن مواجه هستند عنوان کردند به طوری که 

ها با حرفه  موقعیت شغلی و ناسازگاری روحی آن

پرستاری که نیازمند صبر و حوصله زیاد، دقت و 

ظرافت کاری است، موجب شده میزان افسردگی در 

درصد برسد. با توجه به اهمیت شغل  2/33 به ها آن

بالای افسردگی در پرستاران  یباًتقرپرستاری و شیوع 

و  کار اضافهمرد و فشار مضاعفی که از لحاظ 

بایست جدی  کنند می های اضافی تجربه می شیفت

گرفته شود چرا که افسردگی، بر عملکرد شغلی و 

به بیماران و رضایت شغلی  یده خدماتکیفیت 

( 2013و همکاران ) Rajacich(. 21است )اثرگذار 

که با  یا مصاحبهاران مرد با در بررسی تجارب پرست

شانزده پرستار مرد داشتند فقدان منابع، فقدان حمایت 

مدیریتی و اداری، انتقال دشوار از تئوری به بالین و 

های شغلی تمام وقت و  واقعیت پرستاری، فقدان فرصت
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را از عوامل  ازحد یشبترس از فرسودگی و بارکاری 

ترک از شغل  که منجر به نارضایتی در پرستاران مرد

(. توزیع نابرابر جنسیتی در 1خواهد شد، یافتند )

گیری این  خاصی مثل پرستاری باعث شکل یها حرفه

شخصیتی زنان و مردان  های یژگیوکه  شود یمدیدگاه 

و به  گردد یممشاغل  گونه ینادر  ها آنموجب موفقیت 

دنبال آن مردان را بیشتر مناسب رهبری و زنان را 

در صورتی که باید  دهد یماقبتی نشان مناسب کار مر

بردن توزیع نابرابر و به دنبال آن گسترش از بین برای 

در کار رهبری و  توانند یمکه زنان هم  این دیدگاه

باشند برای نسل آینده تلاش  مؤثرمردان در کار مراقبتی 

 (.3کرد )

نتایج یک مطالعه از جلسه حضوری و گروهی با 

پرستاران مرد نشان داد پرستاران مرد مراقبت خود را با 

تیمی  و کار مؤثررعایت حقوق بیمار، ایمنی، ارتباط 

 ینتر مهمها معتقد بودند یکی از  (. آن20) دهند یمنشان 

عوامل در جذب مردان به سمت رشته پرستاری، اساتید 

اهی هستند که باید اطلاعات بیشتری و مشاوران دانشگ

در مورد این رشته و حرفه به مردان جوان ارائه دهند. 

در پذیرش و استخدام در رشته پرستاری تنها  طور ینهم

زنان بکار گرفته نشوند و به مردم در مورد نقش مهم 

ها  که آن های بهداشتی و این پرستاران مرد، در مراقبت

ت هستند آگاهی بیشتری نیز، دارای تحصیلات و مهار

را  ها آنداده شود و بجای زدن برچسب مردان پرستار، 

 (.1به عنوان پرستار بپذیرند )

سخت و حفظ کافی   که شرایط استخدامی با وجود این

پرستاران، خود به عنوان مشکل همیشگی وجود داشته 

داشت که در  در نظر(، اما باید این نکته را 1است )

ایستی بر تنوع جنسیتی در پرستاری فرایند استخدام، ب

ها شده و برای  شود زیرا موجب تغییر نگرش یدتأک

بسیاری  چراکهحرفه، بیماران و جامعه مفید خواهد بود 

مرتبط با نواحی جنسی و  یها مراقبتاز بیماران ارائه 

حساس بدن و حتی معمول را از سوی پرستاران 

که همین بخشی از  دهند یمجنس خود ترجیح  هم

رضایت بیماران و ارائه خدمات مناسب را فراهم 

 (.22، 19) کند یم

راهکارهایی برای جذب و ابقا مردان در حرفه 

 پرستاری

ها جهت احقاق حقوق زنان،  علیرغم تلاش سایر رشته

نیاز به  در رشته پرستاری حتی در کشورهای پیشرفته

ود هایی جهت ور تلاش بیشتر جهت ایجاد فرصت

بیشتر مردان به رشته پرستاری است. به منظور جذب 

مردان جوان به رشته و ابقا مردان در حرفه پرستاری در 

مقالات مختلف راهکارهای آموزشی، مدیریتی 

)سازمانی( و دانشگاهی پیشنهاد شده است. این مشکل 

نیازمند توجه در مراحل مختلف زندگی شخصی و 

خاب رشته دانشگاهی، فرد است یعنی زمان انت یا حرفه

طی دوران تحصیل، پس از پایان تحصیلات، زمان 

 بایست یماستخدام و زمان اشتغال به کار. به طوری که 

موانعی که در هر مرحله امکان ادامه همکاری با 

شناسایی کرده و  کند یمپرستاری را برای مردان ایجاد 

زمینه مساعد را برای ادامه حرفه پرستاری همراه با 

فراهم نمود. عدم تمایل برای  ها آنیت برای رضا

انتخاب رشته پرستاری توسط مردان جوان به دلایل 
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مختلف شامل نداشتن اطلاعات کافی پیرامون این 

رشته، زنانه شناخته شدن حرفه در نزد عموم؛ ناامیدی 

ناکافی اساتید و  های یتحماطی دوران تحصیل به دلیل 

، ماهیت برخی دروس مدیران گروه و پرسنل بیمارستان

تئوری و عملی پرستاری برای آقایان؛ در پایان 

 یادآوریناکافی،  های یاستخدامتحصیلات به خاطر 

که قادر  ای یندهآتحصیل و تصور  یها سال های یسخت

به برطرف کردن نیازهای وی نیست؛ زمان استخدام به 

استخدامی  یها آزمونعلت تفکیک جنسیتی در برخی 

نیاز بیشتر به پرستاران زن وجود دارد؛ و در  معمولاًکه 

نهایت طی زمان اشتغال به کار پرستاری به دلیل حقوق 

بیشتر و محول  های یفتشناکافی، سختی کار ناشی از 

کردن وظایف سخت به مردان و مشکلات جسمی و 

 های ییجابجا، ها آنروحی و روانی وارده به 

تر همگی بالا یها پستو ارتقا به  یسازمان درون

. کند یمموجبات کمبود پرستاران مرد را فراهم 

راهکارهای آموزشی در انتخاب رشته و طی دوران 

تحصیل، راهکارهای دانشگاهی مرتبط با دوران 

دارد که  تری یعوستحصیل و اما راهکار مدیریتی حوزه 

پنهان و آشکار نمود  صورت بهدر تمام این دوران 

ان دبیرستان برای برگزاری دور یزیر برنامه. از یابد یم

دانشگاهی و استخدام  یها رشتهآشنایی با  یها دوره

برای از بین بردن  یزیر برنامهبرحسب نیاز گرفته تا 

دیدگاه غلط عموم نسبت به زنانه دانستن حرفه پرستاری 

 مختص به خود. یها روشهر کدام با 

که با این هدف صورت گرفته شامل: تغییر  هایی یشنهادپ

های پیرامون )زنانه بودن حرفه پرستاری( و  شهکلی

دیدگاه مردم نسبت به حضور مردان در پرستاری و 

دادن اطلاعات در مورد رشته پرستاری به مردان از 

نوجوانی، به همین خاطر یکی از وظایف آموزش 

پرستاری، ترغیب مردان جوان برای انتخاب رشته 

هم کردن پرستاری به عنوان گزینه شغلی مناسب و فرا

ها به دانشگاه برای تحصیل در این رشته  زمینه ورود آن

در جذب مردان به رشته  مؤثراست که از عوامل 

های آموزشی چون  (. استراتژی1پرستاری است )

هایی برای راهنمایی  های مطالعاتی و مربی تشکیل گروه

و حمایت دانشجویان سال اول، حمایت کارکنان و 

ده کردن پرستاران مرد در هایی جهت آما راهنمایی

های خاص، جهت ایجاد تغییرات مثبت  مواجه با چالش

باشند  در آموزش و استخدام مردان پرستار، مناسب می

(23.) 

از سوی دیگر با افزایش ورود دانشجویان مرد به 

های پرستاری، ابقا این نیروها، نیازمند توجه و  دانشکده

(. 1) است یزر برنامهحمایت خاصی از سوی مدیران 

جهت استخدام، امنیت  یزیر برنامهرهبران پرستاری باید 

های فکری و  هایی جهت چالش مالی، ایجاد فرصت

ایجاد شرایط انتخاب برای تنوع و تعاملات در محیط 

(. افزایش حقوق و مزایا، 23کار را مدنظر داشته باشند )

داوطلبانه همراه  صورت بهارائه شیفت شب و تعطیلات 

اش بیشتر، ایجاد انگیزه برای پرستاران مجرب، با پاد

حمایت از پرستاری که علاوه بر انجام وظایف بالینی 

های مدیریتی و اداری نیز هستند، ایجاد  دارای پست

پرستار -های همکاری جهت بهبود روابط پزشک مدل

هاست، جهت رفع  که اغلب عامل بسیاری از نارضایتی
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ار سودمند خواهد بود های ناشی از کمبود پرست نگرانی

اند که برای برانگیختن کارکنان  (. مدیرانی موفق1)

های  آورند که در آن هدف خود محیطی به وجود می

های  و استراتژی مناسب برای ارضای نیازهای آنان مهیا

استخدامی مداوم و نوآورانه با توجه به کمبود 

روزافزون تعداد پرستاران، برای جذب مردان فراهم 

 (.24، 23)کنند 

های پرستاری نقش  ای پرستاری و دانشکده جامعه حرفه

در ارتقا یک تصویر مثبت از پرستاری مردان،   مهمی

حرفه زنانه و  عنوان بهاجتناب از کلیشه شدن پرستاری 

(. رهبران سازمانی 11جذب مردان به این حرفه دارند )

اند که برای جلب رضایت و ارائه  به این امر واقف

ای در  مناسب، باید مهارت زنان و مردان حرفهخدمات 

(، همچنین تنوع در 22همه سطوح بکار گرفته شود )

نیروی کار پرستاری، نیازهای گوناگون بیماران در 

(. مردان از 21کند ) سنین مختلف را برآورده می

 شوند یمدر پرستاری محسوب  باثباتنیروهای قوی و 

بستر مناسب برای توانمند  یساز فراهمتوان با  که می

ضمن ایجاد و تقویت احساس شایستگی،  ها آنکردن 

بودن، معنادار بودن و اعتماد در  مؤثراستقلال، 

دانشجویان و پرستاران مرد، موجبات افزایش کیفیت 

عملکرد در نتیجه توسعه کیفیت کاری، توسعه سازمانی 

اساسی سازمانی را فراهم نمود  های یتمطلوبو تحقق 

(29.) 

های  هایی برای مدیران و اساتید دانشکده توصیه

پرستاری برای از بین بردن تبعیض جنسیتی در پرستاری 

خوشایند بودن  وجود دارد شامل، حصول اطمینان از

گروه قرار مردان در  محیط یادگیری برای مردان، هم

محیط یادگیری آموزشی و بالینی، کاهش فشار بر 

اساتید نسبت به  یساز آگاهمردان در محیط بالینی و 

موانع واقعی و درک شده برای مردان در محیط 

های  آموزشی، حصول اطمینان از برابری فرصت

ارزیابی موانع موجود  آموزشی برای همه دانشجویان،

در محیط کلاس آموزشی با ابزارهای خاص، صحبت با 

و والدین در مورد رد تصورات غلط  یا حرفهمشاوران 

های موجود در  اری و ترویج فرصتدرباره پرست

های جنسیتی  پرستاری، به چالش کشیدن کلیشه

کند پرستاری  در دیدگاه جامعه که بیان می شده یتتقو

است به منظور ارتقا این دیدگاه در  «کار زنان»

تخصصی و  رشته یککه پرستاری  عامه فرهنگ

(. 21تکنیکی است و محدود به جنس خاصی نیست )

ی برای ایفای اثربخش نقش خود، نیازمند مدیران سازمان

بالفعل و  یها فرصتآگاهی مستمر از تغییرات، نیازها و 

محیط در حال تغییر و نیز برقراری و حفظ تعاملی  بالقوه

نزدیک با سازمان خود هستند بایستی با دیدی فراتر از 

هنجارهای موجود و با برخورداری از درکی عمیق 

اقتضائات محیطی و اوضاع نسبت به تحولات شرایط و 

داخلی سازمان، راهکارهای متناسب با این شرایط و 

 (.29احوالات را انتخاب کنند و به کار گیرند )

 گیری بحث و نتیجه

نتیجه بررسی مطالعات مختلف نشان داد که کمبود 

مردان در حرفه پرستاری محدود به کشور و قاره نبوده 

اما در کشورها و ؛ و به مشکلی جهانی تبدیل شده است

علل آن متفاوت  بندی یتاولوهای مختلف  فرهنگ
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است. ماهیت برخی دروس پرستاری، عدم اطلاعات و 

راهنمایی کافی در مورد انتخاب رشته دانشگاهی، 

 ییگرا جنس همبرخی باورهای نادرست در این مورد )

پرستاران مرد، عدم توانایی ارائه نقش مراقبتی، زنانه 

عدم رضایت از حرفه، فقدان  دانستن حرفه(،

های کافی موجب عدم ورود مردان به رشته  حمایت

پرستاری، عدم تمایل یا عدم وجود شرایط استخدامی 

ها شده است. از  برای مردان و حتی ترک شغل در آن 

سوی دیگر گاهی علیرغم مهیا شدن شرایط ورود به 

پرستاری و اشتغال به کار، برخی شرایط همچون 

بستری به  یها بخش)از  یسازمان درون های ییجابجا

بخش اداری یا از بیمارستان به سازمان، دانشکده یا 

معاونت درمان( موجب شده تا با مشکل کمبود پرستار 

مواجه باشیم. امروزه بسیاری از  یا حرفهمرد در نقش 

 یژهو بهو  ها پستپرستاران مرد به دلیل مذکور در سایر 

به کار هستند و جابجایی مدیریتی مشغول  یها پست

 بالا ردههای  ای به پست مردان در چنین مشاغل زنانه

اما با توجه به نقش پررنگ ؛ افتد بسیار آسان اتفاق می

ای جنسیتی به  نگاه کلیشه قطعاًما،  دین در کشور

کند.  ایفا می ییبه سزاپرستاری در بروز این پدیده نقش 

دهند تحت مراقبت پرستار  اغلب بیماران ما ترجیح می

ها بدون  خود باشند. این مسئله در برخی بخش جنس هم

حضور پرستار زن در  مثلاًپذیرفتنی است  وچرا چون

بخش زنان و زایمان یا حضور پرستار مرد در بخش 

ها نیز حضور مردان  اورولوژی مردان. در برخی بخش

های  به زنان پرستار ارجحیت دارد همچون اورژانس

، بخش روانی مردان و ارتوپدی مردان که باید یا جاده

بیشتری قرار گیرد. مدیران و رهبران  موردتوجه

بایست برای افزایش رضایت بیماران و  ها می سازمان

، از مردان و زنان در پرستاری در جایگاه یرسان خدمات

مناسب خود بهره ببرند. به منظور دستیابی به اهداف 

طلوب به بیماران اقداماتی م یرسان خدماتمراقبتی و 

چون از بین بردن موانع ورود به دانشگاه و استخدام 

برای مردان، ارزیابی موانع موجود در محیط آموزش و 

بالین برای دانشجویان پرستاری مرد، افزایش حقوق و 

های  مردان پرستار، ارائه شیفت یتوانمندسازمزایا، 

طول دوره مربیان راهنما در  یریکارگ بهداوطلبانه، 

و راهنمایی پسران از دوران  یرسان اطلاعآموزشی، 

بنابراین اگرچه امروزه ؛ رسد دبیرستان مطلوب به نظر می

عوامل مرئی و نامرئی مانع از حضور کافی و صحیح 

مردان در پرستاری شده است اما با شناخت این عوامل 

و راهکارهایی که برای از بین بردن آن در پرستاری 

همچنین با در دست داشتن نقاط قوتی که  وجود دارد

توان در  شود می دلیلی برای ورود مردان به پرستاری می

 جهت رضایت پرستار، بیمار و جامعه گام برداشت.

مطالعه حاضر، عدم استفاده از  های یتمحدوداز 

به علت  CINAHL یپرستارمقالات پایگاه معتبر 

عدم دسترسی رایگان، همچنین عدم دسترسی به فایل 

کامل بعضی مقالات و کمبود مقالات فارسی در این 

بودن موضوع  زمینه بود. از نقاط قوت مطالعه ما، جدید

موردمطالعه در کشور ایران است چراکه تاکنون به 

مشکل کمبود پرستاران مرد پرداخته نشده بود. پیشنهاد 

یقات آتی، شیوع و علت کمبود در تحق شود یم

پرستاران مرد با یک مطالعه کمی و تجربیات پرستاران 

و دانشجویان پرستاری مرد از حرفه پرستاری با روش 
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کیفی مورد بررسی قرار گیرد. تا ضمن شناسایی 

کار حل این مشکل اقدام  مشکل، در جهت شناسایی راه

 گردد.
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