نقش معنویت و ارایه مراقبت معنوی در پرستاری
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    معنويت مفهومي چند بعدي و پيچيده مي باشد كه داراي جنبه هاي شناختي، تجربي و رفتاري است. مطالعات نشان مي دهند كه تعداد زيادي از بيماران بر اين باور هستند كه مذهب و معنويت نقش مهمي در زندگي آنان دارد و مايل هستند پزشكان و تيم درمان، اين عوامل را در مراقبت موردتوجه قرار دهند. بعد معنوي نقش مهمي در سلامت، خوب بودن و کيفيت زندگي بيماران دارد. کمک در برآورده شدن نيازهاي معنوي بيماران عنصر اساسي مراقبت هاي باليني شناخته‌شده است. بنابراين، نياز حرفه اي پرستاران براي دستيابي به اين شايستگي در ارائه مراقبت معنوي منطقي به نظر مي رسد. عدم توجه به نیازهاي معنوي بیمار در بیشتر مراکز خدمات بهداشتی منجر به پیامدهاي ضعیف درمان می‌شود و مددجویان نیازمند دوره مراقبت طولاتی و درمان، در سیر بهبودي و توانبخشی خود می شوند. لذا توجه به نیازهاي معنوي ویژه اي در ارتباط با فرایند بیماری جهت ایشان ضرورت می یابد.
با توجه به اهمیت معنویت امروزه یکی از وظایف پرستاران مراقبت معنوي از بیماران می‌باشد. مراقبت کل و یا جامع‌نگری در مراقبت، یکی از اصطلاحات شناخته‌شده در دهه‌های اخیر براي پرستاران است و مراقبت معنوي به‌عنوان یک بخش تکمیلی و جنبه‌ای منحصربه‌فرد از مراقبت است که در رویکرد مراقبت کل‌نگر در پرستاري از بیمار بر آن تأکید می‌شود. همچنین انجمن پرستاران آمریکا با تعریف پرستاري به مفهوم تشخیص و درمان پاسخ‌های انسانی، بر مراقبت معنوي بیماران به‌عنوان یکی از وظایف پرستاري تأکید دارد.
 مراقبت معنوي در متون اسلامی عبارت است از یک‌رشته مهارت‌ها و توانمندی‌ها از قبیل یاری‌رساندن بیمار در معنایابی رنج بیماري، امید دادن به او، ارتباطات همدلانه با بیمار، در نظر گرفتن ملاحظات جنسیتی در مراقبت، مراقبت غذایی و حمایت‌های ویژه در مرحله احتضار که منتج به زندگی متعالی معنوي بیمار شود. شواهدي وجود دارد كه بسياري از بيماران مبتلابه بیماری‌های جدي، از باورهاي مذهبي براي مقابله با بيماري استفاده می‌کنند. نتایج اغلب مطالعات نشان داده‌اند که آموزش تأثیر زیادی بر پیشرفت و تکامل مراقبت معنوی در پرستاری دارد و برای افزایش قدرت پرستاران در گروه سلامت لازم است توجه بیشتری به امر آموزش مراقبت معنوی به‌عنوان یک ضرورت معطوف گردد.
رابطه مؤلفه‌های معنويت در محيط کار بر عجين شدن با شغل با میانجی‌گری بهزيستي پرستاران در برخی مطالعات مثبت و معنادار است که با توجه به این يافته، می‌توان با ايجاد محيط کار معنوي و ارتقاي بهزيستي در پرستاران تازه به‌کارگیری شده، عجين شدن با شغل آنان را افزايش داده و از اين طريق بر بهره‌وری سرمایه‌های انساني افزود. بدین‌صورت یک پرستار معنوي دانش و تجربه خود را از معنویت خود به مرکز مراقبتی می‌آورد و باعث می‌شود قسمتی از نیاز معنوي بیمار برآورده شود.
شایان ذکر است ارائه برنامه‌های عملياتي توسط مديران پرستاري جهت اهمیت‌دهی بيشتر به سال‌های ابتدايي خدمت پرستاران نیز ضروري است و با توجه به نتایج مطالعات بررسی‌شده پیشنهاد می‌شود مدیران، برنامه ریزان و مربیان پرستاری با تدوین خط‌مشی‌های موردنیاز جهت آموزش مراقبت معنوی، زمینه را برای ارتقای عملکرد حرفه‌ای پرستاران فراهم نمایند؛ زیرا مراقبت معنوی، بخش تفکیک‌ناپذیر زندگی حرفه‌ای پرستاران می‌باشد؛ بنابراین موردتوجه قرار دادن ابعاد این مراقبت در این حرفه ضرورت دارد. لذا مسئولان سازمان براي اصلاح و بهبود اخلاق کاري کارکنان، بایستی متغير معنويت در محيط کار را موردتوجه خويش قرار دهند. در این مقوله یافته‌های مطالعه علیزاده (1397) نشانگر ارتباط مثبت و معنی‌داری بين معنويت در محيط کار با کار تيمي می‌باشد. به بیانی دیگر، ابعاد کار بامعنا، احساس يکپارچگي و همسويي با ارزش‌های سازمان می‌توانند به‌طور مثبت و معنی‌دار مؤلفه‌های تعهد، اعتماد، مسئولیت‌پذیری، برخورد سازنده و هدفمندي را پیش‌بینی کنند. بدین‌صورت وجود معنويت در محيط کار باعث افزايش تعهد و اعتماد در ميان کارکنان و پرستاران شده و حس مسئولیت‌پذیری در آنان را بالا می‌برد. همچنين باعث می‌شود که کارکنان و پرستاران هدفمند در فعالیت‌های گروهي شرکت کنند و با يکديگر ارتباط برقرار کنند.
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