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چکیده
مقدمه: از الزامات سیس��تم اطلاعات پرس��تاری سیستم های طبقه بندی پرستاری هستند  
که عمدتاً فعالیت های پرس��تاری را در سه حیطه تشخیص، اقدام و پیامد آن ها دسته بندی 
می کنند. اما تبیین نحوه استفاده از این طبقه بندی ها در سیستم های اطلاعاتی  پرستاری 

مهم است. 
هدف: در مطالعه حاضر، کاربرد سیستم های طبقه بندی در سیستم های اطلاعاتی پرستاری 

مورد بررسی قرار گرفته است.
 Nursing, Nursing موادوروشها: در یک مطالعه مروری، بر اس��اس کلی��د واژه های
  Classification Systems, Nursing Information System, Nursing Informatics,

Nursing Documentation و ی��ا ترکیب��ی از این کلید واژه ها، ح��دود 143 مقاله تمام 

 متن پژوهش��ی اصیل یا مروری در فاصله س��ال های 1998 تا 2012 از پایگاه های داده
 Science Direct, CINAHL, Pubmed, Scirus و Google Scholar به دس��ت آمد که 
پس از مطالعه اولیه، 42 مقاله برای پوش��ش هدف این مطالعه مناس��ب تش��خیص داده 
شد. معیار ورود مقالات بر اساس میزان ارتباط آنها با هدف مطالعه و به صورت موضوعی 
بود. در نهایت با تحلیل محتوای مقالات و یکپارچه کردن مطالب در قالب توالی مناسب 

جهت پاسخگویی به هدف مطالعه، این مقاله تدوین گردید.
يافتهها: از مهم ترین کاربردهای سیس��تم های طبقه بندی در سیستم اطلاعات پرستاری، 
دسته بندی ماهیت های مربوط به فرآیندهای پرستاری، فراهم نمودن امکان تصمیم گیری 
های مبتنی بر ش��واهد، تحلیل الگوهای حاکم بر مراقبت های پرستاری، ایجاد بدنه تئوریک 
و ارتقای دانش پرستاری می باشد. همچنین می توان از اطلاعات دسته بندی شده برای امور 
آموزش��ی، پژوهشی، مدیریتی و توسعه رویکردهای مراقبتی و بهبود ارتباطات در پرستاری 

استفاده نمود.
نتیجهگیري:وجود سیستم های طبقه بندی با توجه به کاربردهای مهم آن ها به عنوان یک 
ضرورت برای سیس��تم اطلاعات پرس��تاری محسوب می شود؛ لیکن در استفاده از هر یک از 
سیستم های طبقه بندی باید به نیاز گروه های پرستاری و میزان سازگاری آن ها با سیستم های 

اطلاعات موجود توجه نمود.  
کلماتکلیدی:سیس��تم اطلاعات پرستاری، سیس��تم های طبقه بندی پرستاری، فرآیند 

پرستاری، نیازهای اطلاعاتی

کاربرد سیستم های طبقه بندی در  سیستم
 اطلاعات پرستاری : مطالعه مروری
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 مقدمه
 پرس��تاران به عنوان یکی از بزرگترین گروه های ارائه دهنده خدمت 
در سیستم بهداشت و درمان ]1، 2[ جهت انجام فعالیت های خود در 
حیطه های مختلف درمانی و مدیریتی به ش��دت وابسته به اطلاعات 
می باش��ند. در پاسخ به این نیازهای اطلاعاتی، سیستم های اطلاعات 

پرستاری  ایجاد شده و توسعه پیدا کردند ]2[.  
یک��ی از اج��زای مهم سیس��تم اطلاعات پرس��تاری، سیس��تم های 
طبقه بندی هس��تند ]3، 4، 5، 6[ که چنانچ��ه به صورت نرم افزاری 
باشند، به عنوان سیستم های کدگذاری کامپیوتری  شناخته می شوند 
]7[. در حال حاضر، حدود 6 سیستم طبقه بندی در حوزه پرستاری 
وجود دارد )جدول 1( ]2[. اولین سیستم طبقه بندی با عنوان انجمن 
تشخیص پرستاری آمریکای شمالی  در سال 1973 در آمریکا ایجاد 
ش��د که هدف از ایجاد آن، طبقه بندی تش��خیص های پرستاری در 
راستای استانداردسازی محتوایی فرآیندهای پرستاری بود ]2، 7، 8[. 
متعاقباً، سیستم های دیگر جهت برآوردن نیازهای خاص شکل گرفتند 
]9[. اس��تفاده از هر یک از این سیس��تم های طبقه بندی بستگی به 
نیاز گروه های پرستاری و قابلیت سازگاری آن ها با سیستم اطلاعات 
موجود دارد که با توجه به یکپارچه ش��دن سیس��تم های اطلاعات با 
یکدیگر، تمایل روزافزونی به استفاده از سیستم های طبقه بندی چند 
محوری ایجاد ش��ده است ]7[. در این راستا، در سال های اخیر اغلب 
کش��ورها از قبیل کانادا ]10[، آمری��کا ]11[، تایلند ]12[، آفریقای 
جنوبی ]11[، ترکیه و اسپانیا ]13[ توجه خود را به توسعه طبقه بندی 
بین المللی فعالیت های پرستاری  به عنوان یک سیستم طبقه بندی 
جامع و مرجع جهت اس��تفاده در سیستم های الکترونیکی اطلاعات 

پرستاری معطوف کرده اند. 
سیستم های طبقه بندی پرستاری عمدتاً فعالیت های پرستاری را در 
س��ه حیطه تش��خیص، اقدام و پیامد اقدامات پرستاری دسته بندی 
می کنند ]7[. پورسلا  سیستم های طبقه بندی پرستاری را از الزامات 
سیستم اطلاعات جهت توصیف صحیح و پوشش کامل مراقبت های 
پرستاری قلمداد می کند ]14[. همچنین، کلارک  یکی از معیارهای 
سیستم های طبقه بندی را امکان استفاده و کاربرد آن در کلیه مراکز 

پرستاری، فرهنگ ها و جوامع بیان می کند ]15[. 
در واقع با بهره گیری روز افزون تکنولوژی اطلاعات، پرستاران در ایفای 
نقشه های مختلف در حوزه های متفاوت حرفه ای ملزم به استفاده از  
آن می باشند. حال باید بررسی شود که ایجاد سیستم های اطلاعاتی 
چه کاربردهایی در حوزه های مختلف پرس��تاری دارد. لذا با توجه به 

اهمیت وجود سیستم های طبقه بندی در سیستم اطلاعات پرستاری 
و کاربردهای فراوان آن ها، مطالعه حاضر با هدف تعیین این کاربردها 

انجام گرفت.  
 موادوروشها

اطلاع��ات  اس��ت.  م��روری  مطالع��ه  ی��ک  حاض��ر  مطالع��ه   
 م��ورد نی��از ب��ا توج��ه ب��ه ه��دف مطالع��ه از پایگاه ه��ای داده
 Google و  Science Direct, CINAHL, Pubmed, Scirus 
Scholar جم��ع آوری گردید. کلید واژه های جس��تجو برای یافتن 
 Nursing, Nursing Classification اطلاعات م��ورد نیاز ش��امل
 Systems, Nursing Information System, Nursing
Documentation, Nursing Informatics ی��ا ترکیب��ی از ای��ن 
کلید واژه ها بود. بر اساس این کلید واژه ها حدود 143 مقاله در فاصله 
سال های 1998 تا 2012 به دست آمد که پس از مطالعه اولیه حدود 
42 مقاله برای پوشش اهداف این مطالعه مناسب تشخیص داده شد. 
معیار ورود مقالات به مطالعه حاضر بر اساس میزان ارتباط آنها با هدف 
مطالعه و به صورت موضوعی بوده همچنین، مقالات به زبان انگلیسی و 
معتبر باشند. این مقالات پژوهشی اصیل یا مروری به صورت تمام متن 
بودند. مقالات مورد مطالعه دقیق قرار گرفته و پس از تحلیل محتوای 
مقالات و یکپارچه کردن آن ها، مطالب در قالب توالی مناسب جهت 

پاسخگویی به هدف مطالعه تدوین گردیدند.
 يافتهها

با در نظر گرفتن انواع سیس��تم های طبقه بندی موجود، کاربردهای 
مختلفی برای آنها در سیس��تم های اطلاعات پرستاری مطرح است 

)جدول 2(.
مهم تری��ن کاربرد سیس��تم های طبقه بندی در سیس��تم اطلاعات 
پرس��تاری، دسته بندی های مربوط به تش��خیص ها، اقدامات و پیامد 
آن ها می باشد ]7[. بکارگیری این دسته بندی امکان تحلیل، بازیابی و 

استفاده آسان از اطلاعات پرستاری را فراهم می کند ]16[.
با دس��ته بندی داده های پرس��تاری، ام��کان اس��تفاده از آن ها برای 
تصمیم گیری های مبتنی بر ش��واهد و اطلاعات برای پرستاران ایجاد 
می شود و می تواند نقش پرستاران را در تصمیم گیری ها در کنار سایر 
ارائه دهندگان خدمات به ویژه پزشکان پر رنگ تر نماید]1، 5، 7، 17[.
یکی دیگر از کاربردهای مهم سیس��تم های طبقه بندی در سیس��تم 
اطلاعات پرستاری، تحلیل الگوهای حاکم بر  مراقبت های پرستاری 
و تعیین روند مراقبت های ارائه ش��ده و پیامد آن ها می باش��د که در 
برنامه ریزی ها از اهمیت زیادی برخوردار می باشد ]6، 17، 18، 19[. 
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سیس��تم های طبقه بندی پرستاری یک بدنه تئوریک از تشخیص ها، 
اقدامات و پیامد آن ها ایجاد می کنند که می تواند پاسخگوی نیازهای 
دانشی پرس��تاران در این زمینه باشد ]17[ و پرستاران بر اساس آن 
می توانن��د توصیف دقیقی از وضعیت هر بیمار ارائه داده و در فرآیند 
کاری خود بین تش��خیص، اقدام و پیامد اقدامات ارتباط برقرار کنند 

 .]19 ،17[
ع��لاوه بر موارد مذکور، سیس��تم های طبقه بندی با توصیف جامع 
و یک ش��کل فرآیندهای پرس��تاری موجب برق��راری ارتباط مؤثر 
پرستاران با یکدیگر و نیز تعامل مؤثر آن ها با سیستم های اطلاعات 

می شوند ]7، 18[. 
از کاربردهای دیگر سیس��تم های طبقه بندی در سیس��تم اطلاعات 
پرس��تاری با توجه به توصیف استاندارد فرآیندهای پرستاری، امکان 
مقایسه فعالیت های پرستاری و مشخص نمودن بهترین فعالیت است 
که می توان از بهترین فعالیت به عنوان الگو جهت توسعه فعالیت های 

پرستاری و ارتقای خدمات پرستاران استفاده نمود ]7، 17[. 
 این سیس��تم ها بر اس��اس قالب استاندارد به س��ازماندهی داده های 
پرس��تاری و تبدیل آن ها به س��طوح بالاتر یعن��ی اطلاعات و دانش 
)6، 20( همچنی��ن، به توس��عه دانش پرس��تاری و ایجاد تئوری ها و 

رویکردهای مراقبتی جدید ]18[ کمک می کنند.
فراه��م نم��ودن داده های با کیفیت جهت انجام پژوه��ش ]1، 5، 7[ 
و آم��وزش پرس��تاران ]1، 5[ نیز از دیگر کاربردهای سیس��تم های 

طبقه بندی در سیستم اطلاعات پرستاری می باشد.

 از کاربردهای دیگر سیستم های طبقه بندی در جنبه های مدیریتی 
بخش پرستاری می باشد. بدین گونه که می توان آمار انواع فرآیندهای 
پرس��تاری را به تفکیک تش��خیص ها، اقدامات، و پیامد آن ها جهت 
تصمیم گیری ه��ای مدیریتی ارائه نمود ]5، 6[. همچنین ارزیابی کار 
پرستاران ]17[، تحلیل الگوی فعالیت های پرستاری با میزان بهره وری 
از منابع ]7[، تعیین بار کاری بخش پرستاری جهت تخصیص منابع، 
تأمین کادر پرس��تاری مورد نیاز و کنترل هزینه ه��ا ]5، 21[ و امور 
بازپرداخت هزینه ها ]17[ از دیگر کاربردهای سیستم های طبقه بندی 

در سیستم اطلاعات پرستاری می باشد.
 بحث

سیس��تم های طبقه بندی، کاربردهای مختلفی در سیستم اطلاعات 
پرستاری داشته و به عنوان عاملی جهت افزایش کارائی این سیستم ها 
شناخته می شوند. به طور کلی وجود سیستم های طبقه بندی به عنوان 

یک ضرورت برای سیستم اطلاعات پرستاری محسوب می شود. 
در ارتباط با دس��ته بندی ماهیت های مرتبط با تشخیص ها، اقدامات 
و پیامد اقدامات پرستاری توس��ط سیستم های طبقه بندی، انجمن 
پرستاری کانادا بیان می کند که طبقه بندی های پرستاری در حقیقت 
ماهیت های پرس��تاری را بر اس��اس ویژگی های مشابه آن ها در یک 
گروه دسته بندی می کنند ]7[. در واقع، این سیستم ها به دسته بندی 
مهم ترین مراحل فرآیند پرس��تاری به ص��ورت جداگانه و یا ترکیبی 
می پردازند. در چند س��ال اخیر در راستای دستیابی به یک سیستم 
طبقه بندی مرج��ع که بتوان آن را در اغلب سیس��تم های اطلاعات 

جدول1.انواعسیستمهایطبقهبندیپرستاری،گروههایهدفومحتوا

محتواسازمانياگروههایهدفسیستمطبقهبندی
 )NANDA( تشخیص های پرستاریکلیه مراکز بهداشتی1. انجمن تشخیص های پرستاری آمریکای شمالی

2. طبقه بندی اقدامات پرستاری
)NIC: Nursing Intervention Classification(اقدامات پرستاریکلیه مراکز بهداشتی

3. طبقه بندی پیامدهای پرستاری 
 )NOC: Nursing Outcome Classification(پیامد اقداماتکلیه مراکز بهداشتی

4. طبقه بندی مراقبت های درمانی 
)CCC: Clinical Care Classification(

سازمان های ارائه دهنده 
تشخیص، اقدام، پیامدمراقبت در منزل

5. طبقه بندی بین المللی فعالیت های پرستاری
)ICNP: International Classification of  Nursing Practice(تشخیص، اقدام، پیامدکلیه مراکز بهداشتی

)Omaha System( تشخیص، اقدام، پیامدمراکز پزشکی جامعه نگر6. سیستم اوماها
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جدول2.کاربردهایسیستمهایطبقهبندیدرسیستماطلاعاتپرستاری

مأخذشرحکاربردرديف

1
دسته بندی ماهیت های 

مربوط به فعالیت های 
پرستاری

 ;Canadian Nursing Association [CNA] (2003)امکان تحلیل و بازیابی اطلاعات پرستاری
Jette (2007)

2
فراهم نمودن امکان 

تصمیم گیری های مبتنی 
بر شواهد 

اتخاذ تصمیمات متقن و پررنگ تر نمودن جایگاه 
پرستاری در ارائه مراقبت

Krogh (2005); 
Dochterman (2005);
Canadian Nursing Association [CNA] (2003); 
Muller Staub (2006)

3

تحلیل الگوهای حاکم بر 
مراقبت های پرستاری و 

تعیین فرایند مراقبت های 
ارائه شده و پیامد آنها

استخراج روش های بکار رفته جهت انجام  
فرآیندهای پرستاری و برنامه ریزی برای دستیابی 

به پیامدهای مثبت

Throddsen (2005); 
Muller Staub (2006);
Bjorvell (2002); 
Andison (2007)

4
ایجاد بدنه تئوریک از 

تشخیص ها، اقدامات و 
پیامد اقدامات پرستاری 

پاسخگوی نیازهای دانشی پرستاران، توصیف دقیق 
وضعیت هر بیمار و برقراری ارتباط بین تشخیص، 

اقدام و پیامد

Muller Staub (2006);
Andison (2007)

5

برقراری ارتباط مؤثر 
پرستاران با یکدیگر و 

تعامل مؤثر با سیستم های 
اطلاعات

 ;Canadian Nursing Association [CNA]  (2003)توصیف جامع و یک شکل فرآیندهای پرستاری
Bjorvell (2002)

امکان مقایسه فعالیت های 6
پرستاری 

توصیف استاندارد فرآیندهای پرستاری،
مشخص نمودن بهترین فعالیت به عنوان الگو جهت 

توسعه فعالیت های پرستاری و ارتقای خدمات 
پرستاران

Canadian Nursing Association [CNA]  (2003); 
Muller Staub (2006)

7

سازماندهی داده های 
پرستاری و تبدیل آنها به 
سطوح بالاتر )اطلاعات و 

دانش( 

توسعه دانش پرستاری و ایجاد تئوری ها و 
رویکردهای مراقبتی جدید

Throddsen (2005);
 Moss (2005)

8
فراهم نمودن داده های 
با کیفیت جهت انجام 

پژوهش و آموزش پرستاران 

منبع سازمان یافته از داده ها جهت انجام انواع 
پژوهش ها و آموزش پرستاران

Krogh (2005);
Dochterman (2005); 
Canadian Nursing Association [CNA]  (2003)

مدیریت پرستاری9

تصمیم گیری های مدیریتی بر اساس آمارها، 
ارزیابی کار پرستاران،

تحلیل الگوی فعالیت های پرستاری با میزان 
بهره وری از منابع،

تعیین بار کاری بخش پرستاری،
تخصیص منابع،

تأمین کادر پرستاری مورد نیاز،
کنترل هزینه ها، 

امور بازپرداخت هزینه ها 

Dochterman (2005); Throddsen (2005);
Canadian Nursing Association [CNA]  (2003); 
Muller Staub (2006); Sawada (2006)

www.sid.ir


www.SID.ir

Arc
hive

 of
 S

ID

کاربردسیستمهایطبقهبندیدرسیستماطلاعات

سالدوم،دورهدوم،شمارهاول،بهار1392 71فصلنامهمديريتپرستاري

پرس��تاری مورد استفاده قرار داد، استفاده از سیستم طبقه بندی بین 
المللی فعالیت های پرس��تاری مورد توجه قرار گرفته است. از جمله 
دلایل انتخاب این سیستم به عنوان سیستم مرجع می توان به نتایج 
مطالعات هیون  و کوئنن  اشاره نمود که بیانگر جامع بودن این سیستم 
از نقطه نظر چند محوری بودن )دارا بودن هر سه ماهیت تشخیص، 
اقدام و پیامد( و همچنین دارا بودن بیش��تر مفاهیم موجود در حوزه 
پرستاری می باشد ]11، 22[. این طبقه بندی ها امکان تحلیل، بازیابی 

و استفاده آسان از اطلاعات پرستاری را فراهم می کنند. 
در تأیید نقش اطلاعات در تصمیم گیری پرستاران، فلورین  در مطالعه 
خود در زمینه تش��خیص دهی صحیح بر اساس سیستم طبقه بندی 
انجمن تشخیص های پرستاری آمریکای شمالی بیان می کند که به 
دلیل وابسته بودن تشخیص دهی دقیق بر داده هایی همچون علایم 
بیمار، مش��کلات بیمار، و علل و فاکتورهای خطر، این اطلاعات باید 
بر اس��اس یک اس��تاندارد برای هر تشخیص دس��ته بندی شده و در 
موقع نیاز در دس��ترس پرستاران قرار بگیرد ]23[. نتایج مطالعه پانز 
، می��زان این تأثیر را کم گزارش می کند که دلیل احتمالی این امر را 
آش��نا نبودن جامعه مورد مطالعه از چگونگی استفاده از این سیستم 

طبقه بندی می داند ]24[. 
داکترمن  با تحلیل داده های ثبت شده در زمینه اقدامات پرستاری با 
استفاده از سیستم طبقه بندی اقدامات پرستاری، در پرونده الکترونیک 
بیماران بستری توانست الگوی ارائه خدمات را برای هر یک از بیماران 
نش��ان دهد؛ بدین صورت که با دس��ته بندی داده ها بر اس��اس این 
سیستم مشخص نمود که برای هر گروه از بیماران چه اقداماتی انجام 
گرفته است ]5[. بنابراین سیستم های طبقه بندی با توجه به ماهیت 
دس��ته بندی شده توسط آن ها می توانند در تعیین نوع خدمات برای 
گروه های مختلف بیماران و برنامه ریزی های مرتبط مورد استفاده قرار 

گیرند.
در مطالع��ه کروگ، اس��تفاده از ترکیب س��ه سیس��تم طبقه بندی 
تشخیص های پرستاری، اقدامات و پیامدها در سیستم اطلاعات، منجر 
به ایجاد یک بدنه جامع برای توصیف فرآیندهای پرستاری گردید ]1[. 
این امر به بیان مولر استاب ، زمینه را برای توصیف دقیق تر وضعیت 
بیماران فراهم می نماید ]17[. البته یک سیس��تم طبقه بندی جامع 
علاوه بر پوشش دادن کلیه فعالیت های پرستاری باید قابلیت پوشش 
کلیه گروه های خدمت گیرنده اعم از افراد بیمار و سالم، کلیه گروه های 

سنی، و خانواد ه ها و جوامع را داشته باشد.
سیستم های طبقه بندی پرس��تاری می توانند با توصیف فرآیندهای 

پرستاری به صورت جامع و استاندارد باعث برقراری ارتباط مؤثر بین 
پرستاران و تعاملات مؤثر آن ها با سیستم های اطلاعاتی شوند. در این 
زمین��ه جورول  و هاردیکر  بیان می کنند که پیدایش سیس��تم های 
اطلاعات الکترونیکی و پرونده الکترونیک بیماران موجب تسریع نیاز 
به ایجاد این سیستم ها با قالب نظام مند جهت توصیف فعالیت های 
پرس��تاری شده اس��ت ]9، 18[. بنابراین، سیستم های طبقه بندی با 
مشخص کردن کلیه مواردی که برای ثبت یک فرآیند لازم است؛ این 
امکان را فراهم می سازند که داده های پرستاری به صورت کامل و قابل 

فهم برای پرستاران و سیستم های اطلاعات باشد. 
در زمینه فراهم شدن امکان مقایسه خدمات و داده های پرستاری در 
اثر استفاده از سیستم های طبقه بندی در سیستم اطلاعات پرستاری، 
نتایج مطالعه مولر اس��تاب نیز  بیانگر و مؤید این موضوع می باش��د. 
وی همچنی��ن بیان می کند که در برخی کش��ورها، کیفیت خدمات 
ارائه شده توسط پرس��تاران، بخشی به وسیله چگونگی ثبت داده ها 
توس��ط آنها تعیین می ش��ود ]17[. یکی از دلایل احتمالی آن است 
که داده های ثبت شده از آنجایی که نمایانگر فعالیت های انجام شده 
می باشند، اگر به صورت استاندارد دسته بندی شوند، موجب می شوند 
فعالیت های پرستاران قابل اندازه گیری و در نتیجه قابل مقایسه شوند 
و بدین طریق زمینه را برای ارتقای خدمات پرستاری فراهم می نمایند. 
جورول، داده های پرس��تاری را به عنوان منبع مهمی قلمداد می کند 
که بر اساس آن ها می توان دانش پرستاری را توسعه بخشید و زمینه 
را برای مطرح نم��ودن تئوری ها و رویکردهای مراقبتی جدید فراهم 
نمود ]18[. موس  نیز بیان می کند که با ثبت و دسته بندی داده ها با 
استفاده از سیستم های استاندارد، می توان پایگاه های داده ای با ساختار 
داده ای مشابه ایجاد کرد و با روش هایی، روابط بین داده ها و الگوهای 
حاکم بر آن ها را جهت توسعه دانش پرستاری استخراج نمود ]20[. 

داکترمن، وجود پایگاه غنی از داده های استاندارد پرستاری را زمینه ای 
برای طرح س��ؤالات پژوهش��ی و انجام آن ها می داند ]5[. همچنین 
کروگ بیان می کن��د که با اهمیت پیدا کردن داده های پرس��تاری، 
زمینه استفاده از سیستم های طبقه بندی برای دسته بندی آن ها در 
پرونده الکترونیک بیم��اران ایجاد گردید که می توان از آن ها در امور 
آموزش��ی و پژوهشی پرستاران اس��تفاده کرد ]1[. گنجاندن آموزش 
استفاده از سیستم های طبقه بندی در برنامه های درسی دانشجویان 
پرس��تاری و برگزاری دوره های آموزشی حین خدمت، یک ضرورت 
محسوب می شود و پرستاران باید در زمینه استفاده از این سیستم ها، 

آموزش های لازم را دریافت کنند. 
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در زمینه کاربرد سیستم های طبقه بندی در جنبه های مدیریتی بخش 
پرس��تاری، داکترمن در مطالعه خود توانس��ت با استفاده از سیستم 
طبقه بندی اقدامات پرستاری، انواع اقدامات انجام گرفته برای سه گروه 
از بیماران را مش��خص نموده و بر اساس آن ها، نیازهای بخش مورد 
مطالعه خود را تعیین نماید ]5[. بنابراین با دس��ته بندی فرآیندهای 
کاری بر اس��اس سیس��تم های طبقه بندی و ارائه آمارهای مورد نیاز، 
مدیران پرستاری می توانند انواع و تعداد هر یک از فرآیندهای کاری را 

مشخص نموده و بر اساس آن ها برنامه ریزی نمایند.
  نتیجهگیري

به طور کلی، استفاده از سیستم های طبقه بندی در سیستم اطلاعات 
پرس��تاری یک امر ضروری اس��ت و این سیس��تم ها به عنوان بازوی 

توانمند سیس��تم های اطلاعات محس��وب می ش��وند. با این وجود، 
استفاده از هر یک از این سیستم ها با توجه به تفاوت های ساختاری و 
محتوایی آن ها، ش��رایط خاص خود را می طلبد. در این زمینه باید به 
نیاز گروه های پرستاری به هر یک از این سیستم ها و میزان سازگاری 
آن ها با سیستم های اطلاعات پرستاری توجه کرد. هر چند که استفاده 
از یک سیستم طبقه بندی مرجع مانند سیستم طبقه بندی بین المللی 
فعالیت های پرس��تاری می تواند برای اغلب سیستم های اطلاعات به 

دلیل جامعیت بالای آن مفید باشد. 
 تشکروقدرانی

از کلی��ه همکارانی که در این پژوهش م��ا را یاری نمودند، صمیمانه 
سپاسگزاری می شود.
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Application of classification systems in nursing 
information system: an integrative review of literatures

Introduction: The necessary requirements of nursing informa-
tion systems are nursing classification systems that they have 
been used for classifying of nursing diagnoses, interventions, 
and outcomes. But, it is important how these classification sys-
tems used in nursing information system. 
Aim: The aim of this study was application of classification sys-
tems in nursing classification systems.
Method:This study was an integrative review of literatures that 
web sites such as the Science Direct, CINAHL, Pubmed, Scirus 
and Google Scholar databases searched for key words: nursing, 
nursing classification systems, nursing information system, nurs-
ing documentation, and nursing informatics.143 articles from 
1998 to 2012 were founded. After the initial study, 42 articles 
were suitable for coating purposes of this study. The inclusion 
criteria were the relevancy of the articles to the objectives of the 
study. The content analysis and synthesis of the literature led to 
organizing this article.
Results: The most important applications of classification sys-
tems in nursing classification systems  were the classifying of 
nursing-related entities, evidence based decision making, ana-
lyzing of the care patterns, building a theoretical body and im-
proving the nursing knowledge. In addition, the classified infor-
mation could be used for educating, researching, managing, and 
developing of care approaches and improving the nursing com-
munications.
Conclusion: Regarding Classification systems are essential for 
nursing classification systems should be considered needs of dif-
ferent nursing groups.
Key words: nursing process, nursing classification systems, nursing 
information system, information needs

Azamossadat Hoseini, Reza Rabiei, Hamid Moghaddasi, Zahra Mastaneh

Hoseini A.
PhD. Assistant Professor of Health 
Information Management, School 
of Paramedicine, Shahid Beheshti 
University of Medical Sciences 
Tehran, Iran

Rabiei R.
PhD. Assistant Professor of Medical 
Informatics, School of Paramedicine, 
Shahid Beheshti University of 
Medical Sciences Tehran, Iran

Moghaddasi H.
PhD. Associate Professor of Health 
Information Management and 
Medical Informatics, School of 
Paramedicine, Shahid Beheshti 
University of Medical Sciences, 
Tehran, Iran

 Corresponding author:
Mastaneh Z.
Student of PhD in Health Informa-
tion Management, Shahid Beheshti 
University of Medical Sciences, and 
Faculty Member of School of Para-
medicine, Hormozgan University 
of Medical Sciences, Bandar-abbas, 
Iran
Address:
zahramastaneh@yahoo.com

Quarterly Journal of Nursing Management

Second Year, Vol 2, No 1, Spring 2013

 Nursing
Management

www.sid.ir

