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  ر محترم يسردب

 به  ناچاربه  مارانيب  هنگام مراقبت از  پرستارانط يشرا  يدر برخ
از    يطبق اصول اخلاق  کهيدرحال  ،شونديممتوسل     دروغ مراقبت 

و  يب امرييگوقت ي حقماران، داشتن صداقت  است. پس    ي ضرور  ي ، 
موضوع  يا  اخلاق  توانديمن  چالش  و  يچيپ  يبه    ي برا   ي چندبعدده 

  نظرصرف را    مار يبه ب  يق روند درمانيل شود. گفتن حقايپرستاران تبد
زم  ،از سن و  فرهنگ  ياجتماع  ي هانهيجنس  با  يو  اصل ي  دياو  ک 
از اصول چهارگانه اخلاق    ييگوقت يحق   اگرچه  .در نظر گرفت   ياخلاق

  سطحهمت  ياهم   ازنظر  وجودنيباا   ،ديآينم  حساببه   يست پزشکيز
قت  ي ان حقي. ب)۱( شودي م يابيو عدالت ارز يضرر نرسان ،يسودرسان
از    انماري هر ب  يو روح  يط جسمانيبه شرا   با توجه متفاوت بوده و 

مار باعث  يقت درمان به بيگفتن حق  .کندي نم  ي رويکسان پي  ي الگو
حفظ استقلال و کاهش ترس و    ،آگاهانه درمان مناسب   ي جستجو

ماران و پرستاران  يب  ي برا   توانديم  حالن يدرع، اما  شودياضطراب او م
    .)۲(باشد  زيبرانگچالش 

  پرستاران  خصوص به و    يبهداشت  م مراقبت يت  ي اعضا  نکهيباوجودا 
گاه    يول  ،دارند  يدگاه موافقيند درمان ديقت در فرا يدرباره ارائه حق

  ه يتوجدر    پرستاران   ياصلاستدلال    .شوديمار گفته نمي قت به بيحق
ب در  ياز فر  ينوع  زيآممصلحت ا گفتن دروغ  يقت  يپنهان کردن حق 

پ است که جهت  احساسات   ي ريشگ يتعامل  از  و محافظت  اندوه   از 
بيناخوشا در  است  ي ند  ا يانگ  .)۳(مار  از  استفاده  حفظ    ،ب يفرن  يزه 

جلوگيبمنفعت   و  آشفتگ  ي ري ماران  شرا   هاآن شتر  يب   ياز  ط  يدر 
ک دروغ  ين اعتقاد بود که  يبر ا   ز ي ن  افلاطون   .  است   است.  زا استرس 

ب اصل  م  ، ي ماريدرباره  عمل  دارو  همچون  بروز  يگاه  از  و  کند 
 . )۴( کندي م ي ريشگ يمار پ يها ناخواسته در بواکنش 

موقع به  مختلف  مطالعات  شرا ت يدر  و  که   يطيها  شده  اشاره 
دروغ   و  ع ي شا  زيآممصلحت گفتن    .است   ريناپذاجتناب معمولاً    بوده 

 
   ران يه، ايه، اروم ياروم ي ، دانشگاه علوم پزشکييو ماما ي ،دانشکده پرستاريپرستار ي دکتر يدانشجو ١

خاصيشرا  م  ازجملهکه    يط  بيآن  به  اختلالات يتوان  با  ماران 
ا     يشناخت از    يا بخشيقادر به درک کل و  ماران  ي ن بياشاره کرد. 

  خود   ي ماري ب  قت يستند و در صورت دانستن حق ين   موجود  قت يحق
ب زدن به خود  يا احتمال آس ي  کننديم  ي قراري ا بيشوند  يمضطرب م

د دارند،يو  را  مصلحت   ناچاربه  پرستارانن  يبنابرا   گران  دروغ  به 
م  زيآممصلحت  همچن)۵(  شونديمتوسل  دل ي.  به  کودکان  ل  ين 

درک صح   ييناتوانا اطلاعاتياز  کودکان    ح  علت  ي ن  تربزرگ و  به  ز 
از شن  ي ارينکه در بسيا  و    ي ديقت دچار نااميدن حق ياز موارد پس 

متوسل   جز ي ا چاره  ، پرستاراندنشوي م پرستارانبا  ي کاهش همکار
کودکان ندارند    ي جلب اعتماد و همکار  ي برا   يشدن به دروغ مصلحت

انتهايب.  )۶( در مراحل  مواردين   يزندگ  ي ماران  هستند که    ي ز جز 
  يناچار به گفتن دروغ مصلحت  يگاه  هاآن پرستاران هنگام مراقبت از  

  ،جه بوده است ينتيها بدرمان  يتمام  کهي وقت  ن افراد ي. در ا شونديم
نت يگفتن حق آرامش  يقت  به هم خوردن  باعث  و  داشته  جه عکس 

  .)۷( مار خواهد شديب يروان
وجود دارد که بنا    زي آممصلحت ان دروغ  يب   ي برا   ي تعددل ميدلا

م مختلف  مطالعات  بهيبه  گرفتن    همچون   ي موارد  توان  نظر  در 
که هنگام در نظر گرفتن    ي ا نکته   نيترمهم اشاره کرد.    ،ماريمصلحت ب
  ،د به آن توجه داشت يبا  ز يآممصلحت گفتن دروغ    ي مار برا يمصلحت ب

  پرستار مار و  يدگاه ب يف مصلحت از د يتعر   يدر نظر گرفتن هماهنگ
خود   ي هاحات و خواسته ين مصلحت در نظر گرفتن ترجيهترب .است 

استفاده    ليدلاگر  ي از د  .)۸(  شود  ي ا ژه يد به آن توجه وي مار بوده و بايب
دروغ   آمدن  زيآممصلحت از  وجود  به  و   ي هات يموقع،  نامناسب 

دار  ي ا پات  طين شرا يدر ا   ز يآممصلحت مار است. دروغ  يب   ي نامتعادل برا 
شرا  روحيشدن  روان  يط  رس ي ب  يو  و  موقعيمار  به  مناسب    يتي دن 

ط نامناسب  يقت ناگوار در شرا يحق  ي افشا.  باشد  کنندهکمکتواند  يم
ب  ،ست ين   کنندهکمک  تنهانه به  ميموقع  يثباتيبلکه  دامن    زندي ت 
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  ي ز جز موارديبه اصل صداقت ن  يهدف درمان  شتنت دا ياولو.  )۹(
ن  يا   بتوان د  ي. شاشودي ماستفاده    ياست که در آن از دروغ مصلحت

 ، هاآن در  وجود دارد که    ييهات يه نمود که موقعيتوج  گونهنيا   امر را 
هدف  دن به  يرا از رس  يم درمانيخود و ت  ،قت ياز حق  يماران با آگاهيب

احتمال عدم همکار  کنند يدور م  يدرمان اهداف  يو نرس   ي و  دن به 
  . )۱۰( ابدييمقت کاهش يمار با گفتن حق يب ي و بهبود يدرمان

ا  از  برميآنچه  نوشتار  است يآي ن  آن  حق  د،  گفتن  در  يکه  قت 
  با آن مواجه هستند.   پرستارانبوده که    يط ، چالش اخلاقيشرا   يبرخ

ت  ين عامل موفقيترقت، مهمي ان حقيبه ب  ي بندياعتماد برخاسته از پا
و  روابط   محسوب ي بپرستار  اخلاق  ينوعبه و     شوديم  مار   ي ارزش 

ن  يبه ا  ي بنديخاص، پا ي هات يموقع حال، درني. باا شودي ممحسوب 
همچون    ي مواردهمراه باشد.    ييهاي تواند با دشواريم   يارزش اخلاق

بيشرا  خاص  درمانيط  اهداف  و  اساس  يماران  عوامل  امر   ياز  در 
خاص،  ند. درست است که جز در موارد يآيبه شمار م ييگوقت يحق

انِ  يد فراموش کرد که در مياست؛ اما نبا  يالزام  ي قت امريان حقيب
تلخموردنظرقت  يحق است  ممکن  برا ي ن  ي،  نهفته    ي ز  شنونده  فرد 

در نظر  شود،    يتلق  ي تواند ضروريم  ييگوقت ي باشد؛ لذا، آنچه در حق
شرا  بيگرفتن  درمانو    ماريط  است.  ياهداف  ارائه   هرچند  آن 

برا   ي هاحلراه بسيا   ي مطلق  پين مشکل  و  و  يچ يار سخت  بوده  ده 
ن در نظر  ياخلاق و همچن  ي حوزه   متخصصانبا    ي ازمند همفکرين

تمام شرا   ي گرفتن  و  مشکل  يابعاد  امااست ط  کاهش  به   ،  منظور 
 يهاد آموزش يبا  پرستارانماران،  يدر ب  يو روح  يجسم  ي هاب يآس

ح،  يصح ي هااستفاده از روش رند و بکوشند با يفراگ بارهن يدرا لازم را  
ا ياز حق  يند آگاهيعوارض ناخوشا ن  يقت را به حداقل برسانند. در 

اطلاعات صحيمس ارائه  ب ي ر ضرورت  به  اصل  ي  عنوانبه ماران  يح  ک 
شرا   ي راهنما  نيتدو،  ياخلاق در  اطلاعات  موقعيارائه  و   يهات يط 

ب از  مراقبت  ويخاص  از  ماران  محور   روزبه  ي الگوها  استفاده  ت  يبا 
بيرعا حقوق  راهکارهاي ت  از  ب  ي برا   ي شنهاديپ  ي ماران  ان  يارتقا  
  .است ماران ي قت به بيحق

 
پرستار،  يشياندمصلحت ،  ييگودروغ:  ها ه واژديکل  ،

  ييگوقت يحق
  

References: 
1. Cantone D, Attena F, Cerrone S, Fabozzi A, Rossiello R, 

Spagnoli L, et al. Lying to patients with dementia: 

Attitudes versus behaviours in nurses. Nurs Ethics 

2019;26(4):984-92. 

https://doi.org/10.1177/0969733017739782  

2. Nasrabadi AN, Joolaee S, Navab E, Esmaeili M, Shali M. 

White lie during patient care: a qualitative study of 

nurses' perspectives. BMC Med Ethics 2020;21(1):86. 

https://doi.org/10.1186/s12910-020-00528-9  

3. Carter M. Deceit and dishonesty as practice: the comfort 

of lying. Nurs Philos 2016;17(3):202-10. 

https://doi.org/10.1111/nup.12129  

4. Capozzi JD, Rhodes R. Lying for the Patient's Good. J 

Bone Joint Surg Am 2004;86(1):187-8. 

https://doi.org/10.2106/00004623-200401000-00038  

5. Hartung B, Lalonde M, Vanderspank-Wright B, Phillips 

JC. New graduate nurses and dementia care in acute 

care: A qualitative study. Nurse Educ Pract 

2021;53:103049. 

https://doi.org/10.1016/j.nepr.2021.103049  

6. El Ali M, Licqurish S, O'Neill J, Gillam L. Truth-telling 

to the seriously ill child-Nurses' experiences, attitudes, 

and beliefs. Nurs Ethics 2024;31(5):930-50. 

https://doi.org/10.1177/09697330231215952  

7. Ling D-L, Yu H-J, Guo H-L. Truth-telling, decision-

making, and ethics among cancer patients in nursing 

practice in China. Nurs Ethics 2019;26(4):1000-8. 

https://doi.org/10.1177/0969733017739783  

8. Wu J, Wang Y, Jiao X, Wang J, Ye X, Wang B. 

Differences in practice and preferences associated with 

truth-telling to cancer patients. Nurs Ethics 

2021;28(2):272-81. 

https://doi.org/10.1177/0969733020945754  

9. Zhang Z, Min X. The ethical dilemma of truth-telling in 

healthcare in China. J Bioeth Inq 2020;17(3):337-44. 

https://doi.org/10.1007/s11673-020-09979-6  

10. Chen SH, Chen SY, Yang SC, Chien RN, Chen SH, 

Chu TP, et al. Effectiveness of communication skill 

training on cancer truth‐telling for advanced practice 

nurses in Taiwan: A pilot study. Psychooncology 

2021;30(5):765-72. https://doi.org/10.1002/pon.5629 

 



Nursing and Midwifery Journal, Vol 22 (11), February, 2025 
 

  مجله پرستاري و مامایی     1403، بهمن 184دوره بیست و دوم، شماره یازدهم، پی در پی  921

Letter to the Editor 

LYING OR EXPEDIENCY? THE ETHICAL CHALLENGE THAT 
NURSES FACE WHEN TELLING THE TRUTH 

 
Reza Abdollahi1 

 
Received: 26 November, 2024; Accepted: 16 December, 2024 

 
In some situations, nurses inevitably resort to lying when caring for patients, while according to the 

ethical principles of caring for patients, it is necessary to be honest and tell the truth. This issue can 
become a complex and multidimensional ethical challenge for nurses. Truth-telling about the treatment 
process to the patient, regardless of his age, gender, and social and cultural backgrounds, should be 
considered an ethical principle. Although truth-telling is not considered one of the four principles of 
biomedical ethics, nevertheless, it is evaluated at the same level of importance as benefit, non-harm and 
justice (1). Expressing the truth is different according to the physical and mental conditions of each 
patient and does not follow a uniform pattern. Truth-telling about treatment to the patient helps to 
consciously search for the appropriate treatment, preserves independence and reduces his fear and 
anxiety, but at the same time it can be challenging for both patients and nurses (2). 

Although healthcare team members, especially nurses, generally agree on the importance of truth-
telling in the treatment process, sometimes the truth is not told to the patient. The main argument of 
nurses in justifying hiding the truth or telling an expedient lie is a type of deception in the interaction, 
which aims to prevent grief and protect unpleasant feelings in the patient (3). The motivation for using 
this deception is to protect the benefit of patients and prevent them from becoming more confused in 
stressful situations. Plato also believed that a lie about the origin of the disease sometimes acts like a 
medicine and prevents unwanted reactions in the patient (4). 

Various studies have highlighted situations and conditions where expedient lying is common and 
usually unavoidable. Special conditions, including patients with cognitive disorders. These patients are 
not able to understand all or part of the existing truth, and if they know the truth of their illness, they 
become anxious or restless or have the possibility of harming themselves and others, so nurses inevitably 
resort to expedient lies (5). Similarly, due to children's inability to correctly understand information and 
older children, because in many cases they become disappointed and reduce cooperation with nurses 
after hearing the truth, nurses have no choice but to resort to expedient lies to gain children's trust and 
cooperation (6). End-of-life patients are another group where nurses sometimes have to tell expedient 
lies while taking care of them. In these people, when all the treatments have been unsuccessful, telling 
the truth will have the opposite result and will disturb the patient's mental peace (7). 

Several reasons justify the use of expedient lying, which according to various studies can be 
mentioned such as considering the patient's interest. The most important point that should be taken into 
account when considering the expediency of the patient to tell an expedient lie is to consider the 
coordination of the definition of expediency from the point of view of the patient and the nurse. The 
best expedient is to consider the preferences and wishes of the patient and special attention should be 
paid to it (8). Another reason for using an expedient lie is the creation of inappropriate and unbalanced 
situations for the patient. Expedient lying in this situation can help stabilize the patient's mental and 
psychological conditions and reach a suitable position. Revealing the unfortunate truth in inappropriate 
circumstances is not only unhelpful, but also adds to the instability of the situation (9). Additionally, 
prioritizing the therapeutic goal to the principle of honesty is one of the cases in which expedient lies 
are used. Perhaps this can be justified by the fact that there are situations in which, knowing the truth, 
patients distance themselves and the treatment team from reaching the treatment goal, and the possibility 
of non-cooperation and not reaching the treatment goals and recovery of the patient is reduced by telling 
the truth. finds (10). 

This article highlights that the truth-telling in some situations is a moral challenge faced by nurses. 
Trust arising from adherence to telling the truth is considered the most important factor in the success 
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of nurse-patient relationships and is considered a kind of moral value. However, in certain situations, 
adherence to this moral value can be accompanied by difficulties. Factors like special conditions of 
patients and treatment goals play a crucial role in determining whether to tell the truth. While truth-
telling is generally mandatory except in special cases, but it should not be forgotten that among the 
desired truth, there may also be bitterness for the listener; Therefore, what can be considered essential 
in telling the truth is considering the patient's condition and treatment goals. Although providing 
absolute solutions for this ethical dilemma is very difficult and complex and requires consensus with 
experts in the field of ethics as well as considering all dimensions and conditions of the problem, but in 
order to reduce physical and mental injuries in patients, nurses should receive the necessary training on 
ethical communication and learn about this and try to minimize the unpleasant side effects of knowing 
the truth by using the correct methods. In this direction, the necessity of providing correct information 
to patients as an ethical principle, compiling a guide for providing information in special conditions and 
situations of patient care, and using up-to-date models with a focus on respecting patients' rights are 
some of the proposed solutions to promote telling the truth to patients. 
Keywords: Lying, Expediency, Nurse, Truth-telling 
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