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  دانشجويان بر يادگيري باليني موزشيآتاثير آموزش مبتني بر نيازهاي 
  كارشناسي پرستاري  

  4، محمد قلي زاده گردرودباري3، ثرياخفري*2پروين عزيزنژاد روشن ،1صغري گلي روشن
  
   

   31/05/96 :تاريخ پذيرش                                             02/04/95 :تاريخ دريافت مقاله
  :چكيده
سازد تا دانش نظري را براي آموزش باليني بخش اساسي دوره آموزش پرستاري است و فرصتي را براي دانشجو فراهم مي :مقدمه

ها بنا به دلايلي نظير ناهماهنگي بين دروس نظري و كار باليني و مشخص نبودن متاسفانه اين آموزش. مراقبت از مددجو به كار گيرد
از اين رو پژوهش حاضر با هدف تعيين تاثير آموزش مبتني بر نيازهاي آموزشي بر . اراي اثربخشي لازم نيستنداهداف آموزشي د

  .يادگيري باليني دانشجويان پرستاري طراحي و اجرا گرديد
 .ل اجـرا شـد  پرستاري، دانشگاه علوم پزشكي باب 3دانشجوي ترم  65بر روي  92-93اين پژوهش نيمه تجربي در نيمسال اول : هاروش

ابـزار  . نفره تقسيم و با توجه به نيازهاي آموزشي تعيين شده تحـت آمـوزش قـرار گرفتنـد     6-7هاي طور تصادفي در گروهدانشجويان به
اعتبـار ابـزار بـه روش روايـي      كـه  بود نيازهاي آموزشيساخته در دو بخش مشخصات دموگرافيك و پرسشنامه محقق ،هاگردآوري داده
و بـا اسـتفاده از آمـار توصـيفي و      SPSSنـرم افـزار    از طريـق هـا  داده. بدست آمـد آزمون مجدد  -ي آن از طريق آزمون محتوي و پاياي

  .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتند) Wilcoxon ,t-test, paired t-test, correlation , ANOVA , ANCOVA( استنباطي
دانشجويان . )>001/0P(ميانگين نمرات دانشجويان قبل و بعد از آموزش وجود دارد داري بين نتايج نشان داد كه تفاوت معني: هايافته

همچنين آموزش در حيطه آشنايي با  .بالاترين نمره را كسب نمودند 30/4±57/0درحيطه توانايي برقراري ارتباط با ميانگين نمره 
حيطه توانايي تفسير آزمايشات خون و ادرار با . را نشان دادبهترين اثربخشي  24/1±53/0با ميانگين نمره اكتسابي  اصول مايع درماني

هاي توانايي انجام امور خاص نظير پانسمان،      و حيطه از بالاترين نياز آموزشي برخوردار بود 89/2±67/0ميانگين نمره اكتسابي
هاي بعدي به ترتيب در رتبه 38/3±02/1نمره با ميانگين و حيطه توانايي اجراي انواع تزريقات 13/3±82/0گيري با ميانگين نمره خون

  .هاي دموگرافيكي نظير جنس، مربي كارآموزي و معدل مشاهده نشدهمچنين ارتباطي بين ميزان يادگيري و شاخص. قرار داشتند
ادگيري بهتر و تواند موجب كسب يها ميآموزش بر مبناي شناسايي نيازهاي دانشجويان و تاكيد بيشتر بر نقاط ضعف آن: گيرينتيجه

  .پايدارتري گردد
  يادگيري، آموزش، پرستاري، دانشجويان، نياز سنجي :هاكليد واژه

  
 مقدمه

كارگيري دانش و مهارت براي بهبـود سـلامت   پرستاري علم به
بيماران است و آمـوزش بـاليني بخـش اساسـي دوره آمـوزش      

درصد از برنامه آموزشي اين  50آموزش باليني . پرستاري است
ريزان آموزشي اعتقاد دارند برنامه. شودنشجويان را شامل ميدا

ــم ــه مه ــالين                     ك ــوزش ب ــتاري، آم ــوزش پرس ــرين بخــش آم ت
  كنـد تـا آموزش بالينـي شـرايطي را فـراهم مـي). 2,1(اسـت 

اه پروين عزيزنژاد روشن، گروه پرستاري، دانشكده پرسـتاري و مامايي،دانشـگ  : نويسنده مسئول
  AziznejadRoshan@yahoo.com علوم پزشكي بابل، بابل، ايران

صغري گلي روشن، گروه پرستاري، دانشكده پرستاري و مامايي، دانشگاه علـوم پزشـكي بابـل،    
  بابل، ايران

، بابـل،  دانشگاه علوم پزشـكي خفري، گروه پزشكي اجتماعي، دانشكده پرستاري و مامايي،  ثريا
  ايران

ــي زاده گرد  ــد قل ــكي     محم ــوم پزش ــگاه عل ــايي، دانش ــتاري و مام ــكده پرس ــاري، دانش رودب
  سبزوار،سبزوار، ايران

دانشــجويان بتواننــد مطالــب فراگرفتــه در كــلاس درس را در  
محيط بالين توسعه بخشـند و تجربـه واقعـي را روي بيمـاران     

فرايند آموزش در بالين منحصـر بـه فـرد    ). 3-5(كسب نمايند 
هايي را در موقعيت زنده فـراهم  ليتاست، زيرا امكان انجام فعا

كند اين صلاحيت و شايستگي با آموزش در كلاس بدسـت  مي
    نويســد بيشــتر پرســتاران تــازهزاده مــيوالــي). 6،7(آيــد نمــي
         التحصـــيل مهـــارت لازم را بـــراي انجـــام فراينـــدهايفـــارغ
حركتي ندارند و فاصله زيادي بـين وضـعيت مطلـوب و     -رواني

حفظ كيفيت و ). 9,8(ود در عملكرد آنان وجود دارد وضع موج
امنيت مراقبت، بـه هنگـام بـرآوردن نيازهـاي مراقبتـي بيمـار       
ضروري است و لازمه فـراهم نمـودن ايـن امـر ايـن اسـت كـه        
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پرستاران از صلاحيت مهارت باليني برخوردار باشند يـادگيري  
لكـه  هاي باليني نه تنها براي ارائه يـك مراقبـت ايمـن ب   مهارت

گيري باليني و ايجاد علاقـه بـه حرفـه    براي تسهيل در  تصميم
از جمله موانعي كه در رسيدن به اين هدف . نياز استيك پيش

وجود دارد شامل كمبودهايي در زمينه استفاده از تفكر خـلاق  
باشـد  گشـايي در بـالين توسـط پرسـتاران مـي     و فرايند مشكل

دوره تحصيل و برنامه  برخي علت آن را ارتباط با طراحي). 10(
دهند كه مطالعات متعددي نشان مي). 9(كنند درسي ذكر مي

توانند تبحر لازم جهـت  هاي پرستاري، نميتعدادي از دانشكده
هايي از قبيل گرفتن تاريخچـه بيمـاري و معاينـه    انجام مهارت

. جسماني و اداره بيمار را در دانشجويان بـاليني ايجـاد نماينـد   
گران پرستاري را بـه خـود   بسياري از پژوهش اين موضوع ذهن

توان به ناهمـاهنگي  علل اين مسئله را مي. معطوف داشته است
بين دروس نظري و كار باليني، مشخص نبودن اهداف آمـوزش  

تنش بيمارستان، تمايل كم مربيان با تجربـه   باليني، محيط پر
هاي باليني و عدم همدلي بين مربيـان و  براي حضور در محيط

جمشيدي در پـژوهش خـود   ). 1،3،11(دانشجويان اشاره كرد 
تـرين مشـكلات آمـوزش بـاليني بـه ترتيـب       نشان داد كه مهم

ــد از ــت عبارتن ــجويان در    : اهمي ــايف دانش ــودن وظ ــفاف نب ش
هاي بيمارستان، تضاد بـين اهـداف تربيتـي و انتظـارات     بخش

آموزشي دانشجويان، ناهماهنگي بين آموزش تئـوري و عملـي،   
بود تسهيلات براي دانشجويان، ضعف توانايي دانشجويان در كم

اجراي برنامه مراقبتـي، نقـص آگـاهي بيمـار و جامعـه دربـاره       
اي و كمبـود حمايـت دانشـجويان توسـط مربـي       پرستار حرفه

هـاي آمـوزش بـاليني    ها و روشاز اين رو برنامه). 12(باشد مي
متناسـب بـا   بايد مورد بازنگري جدي قرار گيرد به طوري كـه  

. هاي يادگيري در هر مبحث باليني، طراحي و اجرا گرددحيطه
هاي ارائه شده به دانشجويان همچنين توجه به كيفيت آموزش

هـا بـراي   هاي باليني و آماده نمـودن آن قبل از ورود به محيط
و ) 11-14(حضور در بيمارستان نكته قابل توجه ديگري است 

كه محققين اين پژوهش بدنبال  اي استاين مسئله دقيقاً نكته
تواند نظر محققين زماني آموزش ميهب. دست يافتن بدان بودند

از كيفيت لازم برخوردار باشـد كـه اسـتاد و دانشـجو شـناخت      
طور مثال استاد بداند هب. دقيقي نسبت به يكديگر داشته باشند

كه دانشجويي كه در مقابل او قرار دارد از چه ميـزان دانـش و   
تـرين  برخوردار است؟ به عبارت ديگر، اولـين و اساسـي   آگاهي

ريزي بـراي آمـوزش، نيازسـنجي و شـناخت     گام قبل از برنامه
ــا . باشــدنقــاط قــوت و ضــعف آن مجموعــه مــي نيازســنجي ب

ترين نيازها، مبنايي براي تعيين اهـداف و بسـتر   شناسايي مهم

مادي دهي منابع و امكانات انساني، مالي و مناسبي براي سامان
اهميـت نيـاز سـنجي آموزشـي از ايـن      ). 15(سـازد  فراهم مي

روست كه برنامه درسـي مبتنـي بـر نيازهـاي آموزشـي داراي      
توانايي كافي بـراي تربيـت پرسـتاران كـارآزموده خواهـد بـود       

با توجه به سرعت پيشرفت دانش ضروري است تـا  ). 5،12،16(
دانـش مـدرن   گيري و ارتقاء قدرت دانش پايـه، بتـوانيم   با بهره

كارگيريم تا به هـدف  جهان را براي استفاده همه دانشجويان به
از اين ). 17-20(توسعه بهداشت، مراقبت و درمان دست يابيم 

رو محققين بر آن شدند تا پژوهشي را با هـدف بررسـي تـاثير    
 بــر يــادگيري بــاليني مبتنــي بــر نيازهــاي آموزشــيآمــوزش 

 آموزي پرستاري داخليدانشجويان كارشناسي پرستاري در كار
هـاي ايـن پـژوهش در    طراحي كنند تا شايد يافته 1جراحي  -

هـاي ارائـه شـده بـه سـاير      جهت ارتقاء سطح كيفـي آمـوزش  
  . دانشجويان پرستاري بكار گرفته شود

     هاروش
صورت قبـل و  هاين پژوهش يك مطالعه نيمه تجربي است كه ب

انجـام   1391دانشـجوي پرسـتاري ورودي سـال     65بعد روي 
 3كليـه دانشـجويان تـرم    شـامل   پـژوهش  مـورد  افـراد . گرفت

كه واحدهاي اصـول   بودند پرستاري دانشگاه علوم پزشكي بابل
سـال   در موزي مربـوط بـه آن را  آهاي پرستاري و كارو مهارت

واحـد   ،92-93سـال اول سـال تحصـيلي   در نيم و گذراندهقبل 
دليل انتخاب . ندرا اخذ نموده بود 1جراحي  -كارآموزي داخلي
كه دانشـجويان واحـد   نيز اين بود، پس از آن 3دانشجويان ترم 

گذرانند و با چگـونگي  مي 1اصول و مهارت پرستاري را در ترم 
) 2تـرم  ( شوند، در ترم بعدي هاي باليني آشنا مياجراي روش

    هـاي پرسـتاري را اخـذ   كه واحـد كـارآموزي اصـول و مهـارت    
اصلي آموزش آنان در اين دوره، آشـنايي  كنند صرفاً تمركز مي

با محيط بيمارستان، برقراري ارتباط با بيمار و گرفتن و چارت 
باشد و دانشجويان فرصتي براي علايم حياتي بر بالين بيمار مي

كه مضافاً بر اين. كنندهاي باليني پيدا نميآموزش ساير مهارت
هـاي  ارتشود كه در يـادگيري مه ـ تعطيلات تابستان باعث مي

دانشجويان وقفه ايجاد شود، لذا عملاً دانشجويان در طـي اخـذ   
طور جدي درگير بيمار، است كه به 1كارآموزي داخلي جراحي 

پرونده، كاردكس، اجراي سرم، تنظيم قطرات، انجـام پانسـمان   
بنابراين اگر يك آموزش اصولي و صحيح در اين دوره . شوندمي

كــه گــام اول در آمــوزش  تــوان اميــدوار بــوداجــرا شــود مــي
  . طور اصولي برداشته شده استهدانشجويان ب
ها در اين پژوهش با استفاده از پرسشنامه آوري دادهروش جمع

ــف   ــه در دو بخــش ال ــود ك ــاخته ب ــگر س ــات : پژوهش مشخص
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پرسشـنامه نيـاز آموزشـي طراحـي     : ، ب)سوال 4(دموگرافيك 
وال در س ـ 35سوالات پرسشنامه نياز سـنجي شـامل   . شده بود

آشـنايي بـا    :ها بـه ترتيـب شـامل   حيطه بود كه اين حيطه 10
، توانايي برقراري ارتباط بـا بيمـار و   )سوال 2(لوازم و تجهيزات 

   گيـري علايـم حيـاتي   ، توانايي انـدازه )سوال 2(پرسنل درماني 
، )سوال 6(ها و توانايي اجراي آن ، شناخت انواع سرم)سوال 8(

    ، نحـوه صـحيح دادن دارو  )سـوال  3( آشنايي بـا اوراق پرونـده  
، توانـايي  )سـوال  3(، توانايي اجـراي انـواع تزريقـات    )سوال 3(

، )سوال 3(گيري انجام امور خاص نظير تعويض پانسمان، خون
و نهايتاً توانايي ) سوال 3(توانايي تفسير آزمايشات خون و ادرار 

هـر   .بود) سوال 2(نوشتن فرايند پرستاري و گزارش پرستاري 
 ،قرار گرفتند) ليكرت(اي نمره 5يك از سوالات در يك مقياس 

             ، اكثـر اوقـات   5كه بـه انتخـاب گزينـه هميشـه نمـره      طوريبه
تعلـق   1و هرگـز نمـره    2، بندرت نمـره  3، گاهي نمره 4نمره 
براسـاس   35-175ترتيب دامنه كلي نمرات بـين   بدين .گرفت

مشخصـات  . پرسشـنامه بـود  سوال نيازسـنجي موجـود در    35
سـوال مـورد بررسـي قـرار      4دموگرافيك دانشجويان در قالب 

جنسيت، معدل سال قبل، نمره اخـذ شـده از   : گرفت كه شامل
هاي پرسـتاري و مربـي مربوطـه در طـي     درس اصول و مهارت

بود كه در تجزيه و تحليـل آمـاري    1كاراموزي داخلي جراحي 
يادگيري مورد بررسي قـرار   وجود ارتباطات بين اين متغيرها و

  .گرفت
پژوهشـگر  . اعتبار ابزار بر اساس اعتبار محتـوي سـنجيده شـد   

تـرين  پس از مطالعه متون و مقالات در زمينه شناسـايي مهـم  
نكات آموزشي لازم براي دانشجويان اين مقطع و بـا توجـه بـه    

ريزي مدون آموزشي وزارت بهداشـت درمـان و آمـوزش    برنامه
سـپس ايـن سـوالات در    . ت را طراحي نمـود پزشكي اين سوالا

اختيار ساير اعضاء هيات علمي گـروه پرسـتاري دانشـگاه قـرار     
گرفت و پس از دريافت نظرات ايشان و اعمـال تغييـرات لازم،   

. =CVI) 85/0و  =CVR 74/0(پرسشنامه نهايي طراحي شـد  
 15آزمون مجدد با حضـور   –پايايي پرسشنامه به روش آزمون 

شجويان، با فاصله زماني دو هفته از يكـديگر انجـام و   نفر از دان
پـس از تصـويب طـرح و كسـب      .بدست آمد) r=94/0(برابر با 
نامه از معاونت آموزشـي و پژوهشـي دانشـگاه و تاييـد     موافقت

كميته اخـلاق و كسـب اجـازه از رياسـت بيمارسـتان مطالعـه       
 همچنين به دانشجويان اطمينان خاطر داده شد. حاضرآغاز شد

كه اولاً اطلاعات ارائه شده كاملاً محرمانه نـزد محققـين بـاقي    
تاثيري نيز در ارزشيابي پايان نمرات حاصله خواهد ماند و ثانياً 
سـال تحصـيلي، پژوهشـگر    در شروع نـيم . دوره نخواهد داشت

اي را براي آشنايي دانشجويان تشكيل داد و ضمن بيـان  جلسه
ان علاقمند را دعوت بـه  اهداف و ضرورت انجام طرح، دانشجوي

معيارهاي ورود بـه پـژوهش رضـايت    . شركت در پژوهش نمود
دانشجويان مبني بر شركت در پژوهش و گذرانـدن واحـدهاي   

هــاي هــاي پرســتاري و كــاراموزي آن درتــرماصــول و مهــارت
گذشته بود و معيار خروج از پژوهش شامل عدم تمايل به ادامه 

ونـه تجربـه قبلـي كـار در     گشركت در پژوهش و دارا بودن هـر 
دانشـجو وارد پـژوهش    67دانشجو از  65در مجموع . بالين بود

كه بهيـار و شـاغل در بيمارسـتان    علت ايندانشجو به 2 شده و
طور تصادفي هسپس دانشجويان ب. بودند از مطالعه حذف شدند

هـاي  صلاحديد مدير گروه پرسـتاري و در گـروه  گروه به 10در 
كليه دانشجويان در اولـين  . ر تقسيم شدندنفر دختر و پس 7-6

هـا را تكميـل و پژوهشـگران پـس از       روز كارآموزي پرسشنامه
ها به بررسي نقاط ضعف و قوت دانشـجويان هـر   آوري آنجمع

گروه پرداختند و هرگروه، آموزش مبتني بر نيازهـاي آموزشـي   
از . اي كارآموزي دريافت نمودندخود را در طول دوره سه هفته

به لحـاظ تعـداد   ) 1(كه واحد كارآموزي داخلي جراحي نجاييآ
ــك واحــدي اســت  ــوزش در . واحدآموزشــي، درس ي روز  9آم

) 30/7-13روز اول از سـاعت   3هفته و هر هفته  3(كارآموزي 
صورت انفرادي و گروهي و بـا توجـه بـه نيازهـاي     ها بهدر گروه

 3آموزشي گروه و كوريكولوم مصـوب وزارت بهداشـت توسـط    
مربي انجام گرفت و در طـي ايـن مـدت عملكـرد دانشـجويان         

  .صورت مرتب رصد شدبه
ترين مسئله در طي دوره كارآموزي اين بود كـه بيشـترين   مهم

نياز يا نقطه ضعف كارآموزان پرستاري كجاست؟ تا براساس آن 
همچنين دانشجويان به لحـاظ صـحت   . ريزي انجام گيردبرنامه

ــده  ــه شـ ــوارد آموختـ ــارت   درك مـ ــرل و نظـ ــت كنتـ                   تحـ
هـا مجـدداً   در روز آخـر كـارآموزي همـه گـروه    . مربيان بودنـد 

                   هـاي قبـل و بعـد از دوره   را تكميـل نمودنـد و داده   پرسشنامه
 , t- test, paired t- test(با استفاده از آمار توصيفي و تحليلـي  

ANOVA،ANCOVA, Wilcoxon, Correlation  ( و از طريق
بـا  . مورد تجزيه و تحليل قـرار گرفـت    SPSS.Ver.20نرم افزار

ها چك و نرماليته داده SHAPIRO – WILKاستفاده از آزمون 
جهـت مقايسـه ميـانگين نمـرات نيـاز آموزشـي       . تاييد گرديد

دانشجويان دختر قبل و بعد از مداخله و دانشجويان پسر قبـل  
ــد ا ــون و بع ــه از آزم ــد و paired t-test ز مداخل ــتفاده ش اس

هـاي مختلـف قبـل و بعـد از     همچنين جهـت مقايسـه حيطـه   
همچنـين آزمـون       . اسـتفاده شـد   Wilcoxonآموزش از آزمون 

t-test     براي مقايسه ميانگين نمرات نيـاز آموزشـي دانشـجويان
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  P>05/0دختـر و پسـر قبـل و بعـد از مداخلـه بكارگرفتـه و       
لازم به ذكر است كه جهـت تعيـين اثـر    . ار تلقي گرديددمعني

متغيرهاي مختلفي نظير جنسيت، مربي، معدل سـال قبـل بـر    
اسـتفاده    ANCOVAنمره يادگيري پس از آمـوزش از آزمـون  

   .شد
  هايافته

 نفـر  36كننده در اين مطالعـه  دانشجوي شركت 65از مجموع 
پسـر  ) رصدد 6/44( نفر 29دانشجويان دختر و ) درصد 4/55(

همچنـين ميـانگين معـدل سـال گذشـته      . دادنـد تشكيل مـي 
و ميانگين معدل دانشـجويان   67/14±57/1دانشجويان دختر 

داري مشـاهده  و از نظر آماري تفاوت معني 28/14±45/1پسر 
همچنين نتايج نشان داد كه بين ميانگين نمرات نيـاز  . نگرديد

از آمـوزش و  آموزشي دانشجويان دختر و پسر در مرحله قبـل  
كـه تفـاوت   در حـالي . داري وجود نـدارد بعد از آن تفاوت معني

داري بين ميانگين نمرات نياز آموزشي دانشجويان آماري معني
كـه بـراي   طوريهب. قبل و بعد از مداخله ديده شدو پسر  دختر

همچنـين  . بدست آمـد ) P> 001/0(هر دو گروه دختر و پسر 
انگين نمرات كـل دانشـجويان   داري بين ميتفاوت آماري معني

ــد    ــوزش مشــاهده گردي ــد از اجــراي آم ــل و بع ــه قب در مرحل
)001/0P<) (نتايج بدست آمده از آزمـون همچنين  .)1جدول-

هـاي مـورد   داري را در كليـه حيطـه  هاي آماري تفـاوت معنـي  
بررســي در ايــن پــژوهش، قبــل و بعــد از آمــوزش نشــان داد  

  ).2جدول(

  
  نمرات نيازآموزشي دانشجويان به تفكيك جنس قبل و بعد از مداخلهمقايسه ميانگين : 1جدول 

  قبل و بعد از مداخله  بعد از مداخله قبل از مداخله  نمرات دانشجويان
Mean ± SD Mean ± SD 

 *P >001/0  30/153±47/12257/10±33/14 دختر

 *P >001/0  31/156±96/10 82/125±28/19 پسر

   **P**6/0=P=1/0  نتيجه آزمون
 *P>000/0  64/154±77/10 96/123±67/16  كل دانشجويان

* paired t-test                **  آزمونt- test  

  ميانگين نمرات دانشجويان به نيازآموزشي در حيطه هاي مختلف قبل و بعد از آموزش: 2جدول 

  هاحيطه
 قبل از آموزش
Mean ± SD 
(Median)

  بعد از آموزش
Mean ± SD 
(Median) 

P-value* تفاضل  
Mean ± SD 

 71/3±55/0  آشنايي با لوازم و تجهيزات
)50/3( 

44/0±40/4  
)50/4(  001/0< 46/0±69/0  

 30/4±57/0  توانايي برقراري ارتباط با بيمار و كادر درمان
)50/4( 

41/0±73/4  
)5(  001/0<  45/0±43/0  

 76/3±50/0  توانايي اندازه گيري علايم حياتي
)87/3( 

38/0±39/4  
)37/4(  001/0<  29/0±62/0  

 47/3±58/0  شناخت سرم ها و توانايي اجراي آن
)50/3( 

28/0±71/4  
)83/4(  001/0<  53/0±24/1  

 62/3±59/0  آشنايي با اوراق پرونده
)66/3( 

39/0±52/4  
)66/4(  001/0<  47/0±90/0  

 61/3±74/0  اجراي صحيح دارو
)66/3( 

37/0±78/4  
)5(  001/0<  71/0±17/1  

 38/3±02/1  توانايي اجراي انواع تزريقات
)66/3( 

86/0±29/4  
)66/4(  001/0<  51/0±90/0  

   13/3±82/0  .....گيري وتوانايي انجام امور خاص نظيرتعويض پانسمان، خون
)3( 

75/0±94/3  
)4(  001/0<  46/0±80/0  

 89/2±67/0  تفسير آزمايشات خون و ادرار
)3( 

63/0±80/3  
)4(  001/0<  50/0±91/0  

 48/3±60/0  نوشتن فرايند پرستاري و گزارش پرستاري
)50/3( 

50/0±42/4  
)50/4(  001/0<  54/0±93/0  

  .از آزمون ويلكاكسون گزارش شده است  P-valueمقدار * 
هاي مورد بررسـي حيطـه   بر اساس نتايج پژوهش از بين حيطه

  با   يـانـنل درمـمار و پرسـوثر با بيـاط مـتوانايي برقراري ارتب

  
اي بود كه دانشجويان بالاترين نمره 30/4±57/0ميانگين نمره 

قبل از آموزش كسب نمودند كه بيانگر توانمنـدي دانشـجويان   
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در مقابل حيطه توانايي تفسير آزمايشات بـا  . در اين زمينه بود
اي بود كه دانشجويان ترين نمرهكم 89/2±67/0ميانگين نمره 

دهنـده بـالاترين نيـاز    نشـان  قبل از آموزش كسب نمودند كـه 
آموزشي آنان بود و همچنين حيطه توانايي انجـام امـور خـاص    

و  13/3±67/0گيـري، پانسـمان بـا ميـانگين نمـره      نظير خون
ــره       ــانگين نم ــا مي ــات ب ــواع تزريق ــام ان ــايي انج ــه توان حيط

ــرار گرفتنــد كــه بيــانگر  در رتبــه 02/1±38/3 هــاي بعــدي ق
حيطه آشنايي . ها بودزمينه بيشترين ضعف دانشجويان در اين

با انواع سرم و آگاهي از اصول سرم درماني، بيشترين تغييـرات  
را نشان داد كه بيانگر آن اسـت كـه آمـوزش در ايـن      يادگيري

  . حيطه از همه موثرتر بود
  

   

 در قبل از آموزش تاثير متغيرهاي مختلف بر نمره يادگيري پس از آموزش با در نظر گرفتن اثر نمره يادگيري  - 3جدول 

  

براســاس نتــايج آزمــون آنــاليز كوواريــانس بــراي بررســي اثــر 
متغيرهاي جنسـيت، مربـي، معـدل و نمـره يـادگيري قبـل از       
آموزش، تنها اثر نمره يادگيري قبل از آموزش بر يادگيري بعد 

  ).>001/0P(از آموزش تاثيرگذار بود 
  گيرييجهو نت بحث
مطالعـه حاضـر نشـان داد كـه آمـوزش مبتنـي بـر         يهـا يافته

شناسايي نيازهاي آموزشي دانشجويان موجب افزايش يادگيري 
كه  لعه منصوريان نشان دادنتايج مطا. آنان در بالين شده است

هاي سنتي خود بـا توجـه بـه    پرستاران بايستي در انجام نقش
آگـاهي پرسـتاران در    .نيازهاي جامعه مدرن تحول ايجاد كنند

آموزش . طي انجام كارشان در محيط بالين قابل مشاهده است
شـان  ايپرستاري بايد دانشجويان را براي انجام وظـايف حرفـه  

و   Patelنتايج مطالعه حاضر همسـو بـا نتـايج   ). 21(آماده كند 
مطالعه آنان نيـز نشـان داد كـه آمـوزش تـاثير      . همكاران است

و عملكرد باليني دانشجويان پزشكي در مثبتي بر ميزان دانش 
گذاري و جاگذاري لوله تراشـه،  انجام پروسيجرهايي نظير سوند

ــيط ــتان دارد در مح ــاي بيمارس ــه). 22(ه ــه يافت ــاي مطالع      ه
ــادگيري    ــالاي نمــرات ي ــانگين ب ــانگر مي ــز بي ــاقري ني حــاج ب
دانشــجويان پرســتاري در آمــوزش بــاليني بــر مبنــاي فراينــد 

نتايج ). 23(حث گروهي نسبت به روش سنتي بود پرستاري و ب
هـاي  ميانگين مهـارت هم نشان داد كه بين  زادهخليفهمطالعه 

اي و ارتبـاطي قبـل و بعـد از اجـراي برنامـه      حرفه بين فردي،
 گـروه مطالعـه  دانشجويان پرستاري نظارت و راهنمايي باليني، 

همچنـين صـفري و   ). 24(وجود دارد  داريتفاوت آماري معني

صلصالي نيز در پژوهش خود دريافتنـد آمـوزش بـه پرسـتاران     
نتـايج  ). 25(شـود  باعث افزايش كارآيي و كيفيت مراقبت مـي 

نشـان داد كـه آمـوزش بـه     Madhavanprabhakaran مطالعـه  
سازي شده پيش از بالين موجب افزايش يـادگيري  روش شبيه

   ).26(گردد تاري ميباليني در دانشجويان پرس
بر اساس نتايج مطالعـه حاضـر دانشـجويان در حيطـه توانـايي      
مهارت برقراري ارتباط موثر با بيمار و پرسنل درمـان بـالاترين   
ميانگين نمره را كسب كردند كه بيانگر بيشترين ميزان توانايي 

نـوابي و همكـاران در تحقيـق خـود     . آنان در ايـن زمينـه بـود   
ملكــرد دانشــجويان پرســتاري در خصــوص دريافتنــد ميــزان ع

نتـايج پـژوهش   ). 27(ارتباط با بيمـار در حـد متوسـط اسـت     
Heaven     نشان داد كه آموزش، ميـزان آگـاهي پرسـتاران را از
دهـد امـا بايسـتي بـه همـراه      هاي ارتباطي افزايش مـي مهارت
اي در محيط بـالين صـورت گيـرد وگرنـه تاثيرپـذيري      مداخله

اين معني كه نظـارت بـاليني همـراه بـا     كمي خواهد داشت به 
هاي آموزشي يي مهارتآتواند كارارائه حمايت به پرستاران، مي

ضرورت مبحث برقراري ارتبـاط بـه ايـن    ). 28(را افزايش دهد 
علت تماس روزانـه بـا   خاطر است كه پرستار، فردي است كه به

هاي مختلفي را ايفـا نمايـد تـا بتوانـد بـه نحـو       بيمار بايد نقش
پرسـتار لازم اسـت   . اي خود را ارائه دهدمطلوبي خدمات حرفه

به درستي مشاهده نمايد، ارزيابي كنـد و پاسـخگوي نيازهـاي    
بيماران باشد و انجام چنين وظـايفي، نيـاز بـه داشـتن درك و     

  .مهارت در برقراري ارتباطات انساني دارد
نتايج مطالعه حاضر نشان داد كه حيطـه تفسـير آزمايشـات از    

با توجه با اينكه پرستاران . لاترين نياز آموزشي برخوردار استبا

 P-value  نمره پس از يادگيري  متغيرهاي مورد مطالعه

  مربي
(Mean ± SD)  

  44/154±25/10 1شماره
  47/152±72/11 2شماره  31/0

  12/157±14/11 3شماره
  جنس

(Mean ± SD) 

  31/153±57/10دختر  96/0  31/156±97/10 پسر
  21/0 - 18/0 )پيرسونهمبستگي ضريب(معدل 

  001/0  82/0  )پيرسون همبستگي ضريب(نمره قبل از يادگيري 
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بايد از دانش كافي در مورد تفسير آزمايشات برخـوردار باشـند   
تا سريعاً موارد غيرطبيعي را به پزشك گزارش كنند، لذا توجـه  
و آموزش بيشتر دانشجويان در اين زمينه در بالين بايد لحـاظ  

نتايج . نتايج خزاعي و صالحي استراستا با اين نتايج هم. گردد
ــان نشــان داد كــه نيازهــاي آموزشــي دانشــجويان   مطالعــه آن
پرستاري در دروس باليني نظير تفسـير آزمايشـات و آمـوزش    

CPR  در مطالعه نصيرياني نيـز،  ). 29(در حد خيلي زياد است
آموختگان جديد پرستاري مهارت خود را در مورد انجـام  دانش

ــه ــير نمون ــايو تفس ــلام   ه ــد متوســط اع               آزمايشــگاهي در ح
همچنين نتايج مطالعه تابعي نشان داد كه ميـزان  ). 30(كردند 

هاي داخلي، جراحـي، اطفـال و زنـان از    آگاهي دستياران رشته
درصد بوده  50هاي شايع آزمايشگاهي به ميزان كم و زيرتست

شـي  است كه اين مطلب مويـد لـزوم بـازنگري در برنامـه آموز    
مطالعه ثابتي نيز نشـان داد  ). 31(باشد دانشجويان پزشكي مي

درصد از دانشجويان ترم آخر پرستاري مهارت انجـام   7/56كه 
  ). 32(و تفسير آزمايشات تشخيصي را دارند 

هـاي بعــدي  ردهدر مطالعـه حاضـر دو حيطـه ديگـري كـه در      
ر بيشترين نياز آموزشي قرار گرفتند، حيطه توانايي انجـام امـو  

گيـري و تعـويض پانسـمان و حيطـه توانـايي      خاص نظير خون
 7/71پور نشان داد كه مطالعه گلعلي. بود اجراي انواع تزريقات

آموزان رشـته پزشـكي فاقـد مهـارت لازم در انجـام      درصد كار
درصد فاقـد مهـارت لازم در انجـام پانسـمان      2/74تزريقات و 
كـه  بـود  ي از آن مطالعه ديگري حاك نتايج). 33(اند زخم بوده

ميزان آگـاهي و عملكـرد دانشـجويان رشـته پزشـكي قبـل از       
هـايي نظيـر بررسـي علايـم     گذراندن دوره آموزشـي در زمينـه  

و بعـد از اجـراي برنامـه آموزشـي      هحياتي، تزريقات پايين بود
در پـژوهش ثـابتي و همكـاران نيـز     ). 34( ه اسـت افزايش يافت

ي ترم آخـر در گـرفتن   مهارت كامل از نظر دانشجويان پرستار
در . درصـد گـزارش شـد    3/78نمونه خون وريـدي بـه ميـزان    

درصد  35كه اين مهارت براي گرفتن نمونه خون شرياني حالي
لذا با ). 32(باشد بود كه حاكي از كمبود مهارت دانشجويان مي

توجه به اينكه يكي از وظايف پرسـتاران گـرفتن نمونـه خـون     
است، لـذا مربيـان پرسـتاري     جهت انجام آزمايشات تشخيصي

هاي مناسب بر بالين بيمار اين موارد را آمـوزش  بايد در فرصت
 .دهند

بعـد از اجـراي آمـوزش،    مطالعه حاضر بيانگر آن بود كـه   نتايج
 حيطـه بيشترين تغييـرات يـادگيري در بـالين، در ارتبـاط بـا      

ها و توانـايي اجـراي آن توسـط دانشـجويان     شناخت انواع سرم
زاده پاشا و همكـاران نشـان داد   نتايج مطالعه قلي. دمشاهده ش

ايـن  . نامطلوب است ها بسياركه ميزان آگاهي پرستاران از سرم
التحصـيل آشـنايي و   مطلب بيانگر آن است كه پرستاران فـارغ 

 ).35(مهــارت لازم را در زمــان تحصــيل كســب ننمودنــد      
Razavykia  ــي ــان م ــود بي ــه خ ــد در مطالع ــد  5/53كن درص

ويان قادر هستند مطالب آموخته شده را بر بالين بيمـار  دانشج
اين مسئله نشانگر ضعف عملـي دانشـجويان   ). 17(اجرا نمايند 

بنـا بـه پـژوهش وهـابي و همكـاران      . باشـد در حيطه بالين مي
درصد دانشجويان پرستاري وضعيت آمـوزش بـاليني را    23/54

توسـط  در حيطه دستيابي به اهداف و برنامه آموزشي در حد م
ايـن اخـتلاف   . درصد مربيان در حد خوب ارزيابي كردند 80و 

دار، شايد به اين علت باشد كه بيشتر مربيان، صرف ارايه معني
طرح درس باليني به آموزش دانشكده و دانشجويان را به منزله 

كـه دانشـجويان بـا    داننـد در حـالي  انجام كليه وظايف خود مي
ي دقيق و كامل طـرح درس  مشاهده عدم تعهد مربيان به اجرا

اي بـراي عـدم توجـه بـه     و جدول زماني كارآموزي آن را بهانه
  ). 11(دانند انجام تعهدات خود مي

شـود كـه بـراي    گيـري مـي  چنين نتيجه حاضر از اين پژوهش
ارتقـاي ســطح دانـش و عملكــرد بـاليني دانشــجويان بايســتي    

زي گردد ريآموزش بر پايه شناسايي نيازهاي آموزشي آنان پايه
لـذا  . تا بتواند منجر به ارتقاء ميزان يادگيري دانشـجويان شـود  

شود مراكز آموزشي چارچوب يا ليسـتي از اهـداف و   توصيه مي
هاي دوره پرستاري نيازهاي آموزشي براي هر يك از كارآموزي

طراحي نمايند تا ضمن مشخص شدن عنـاويني كـه طـي هـر     
ايي كـه يـادگيري   بايست آموزش داده شود، هدف نه ـمي دوره

باشد، نيـز  مندي وي از دوره گذرانده شده ميدانشجو و رضايت
  .حاصل گردد

توسـط  صرفاً پرسشنامه  تكميلمطالعه  هايمحدوديتاز جمله 
شــود جهــت ، در ايــن خصــوص توصــيه مــيبــوددانشــجويان 

جلوگيري از غيرواقعي پر نمودن پرسشنامه توسط دانشجويان، 
ارزيابي ميزان يـادگيري دانشـجويان   ارزشيابي مربي نيز ملاك 

دانشـجويان تـرم سـوم    بـراي  اين مطالعـه  همچنين . قرار گيرد
 دانشجويان تجربه اين روش روي لذاانجام شده است،  پرستاري

 مطالعـه  ايـن  هـاي يافتـه  بـراي  مكملي تواندها نيز ميترمساير 
  .باشد

  قدرداني
ده وســيله از كليــه اعضــاء محتــرم هيــات علمــي دانشــكبــدين

پرستاري بابل و دانشـجويان عزيـزي كـه مـا را در انجـام ايـن       
پــژوهش يــاري نمودنــد، كمــال تشــكر را داشــته و از معاونــت 
پژوهشي دانشگاه علـوم پزشـكي بابـل كـه هزينـه مـالي ايـن        

ايـن   .نمـاييم پژوهش را تقبل نمودند صميمانه سپاسگزاري مي
مصـوب   9337623مطالعه حاصل طرح پژوهشـي بـه شـماره    

  .است 4026و داراي كداخلاق  01/1393/ 26ريخ تا
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Abstract 
Introduction: Clinical education is an essential part of nursing education and provides an 
opportunity for students to apply theoretical knowledge in patient care. Unfortunately, this training 
is not effective due to some reasons such as lack of coordination between theoretical and clinical 
courses and the lack of educational purposes, etc. so, the present study aimed to determine the effect 
of training based on educational needs on clinical learning of undergraduate nursing students. 
Methods: This quasi-experimental study was performed in the first semester of 2013-2014, on 65 
nursing students of third semester in Babol University of Medical Sciences. Data gathering tools 
included a researcher-made questionnaire designed in two parts of demographic characteristics and 
needs assessment questionnaire. The students were randomly divided into  groups of 6 to 7 
individuals and get training based on determined educational needs. First and last day of training, 
they completed questionnaires. The validity and reliability of research tool was obtained by content 
validity and test- retest respectively. Data were analyzed by SPSS software using descriptive and 
inferential statistics (Wilcoxon,t-test, paired t-test, correlation, ANOVA and ANCOVA). 
Results: The mean scores before and after training were significantly different (p<0/001).  In terms 
of the ability to communicate, students had the highest score of 4.30±057 that reflects their 
capabilities in this field. Also, training in the area of familiarity with the principles of fluid therapy 
with an average acquisitive score of 1.24±0.53 showed the best effect at the end of the study .The 
ability to interpret the urine and blood test results with an average score of 2.89±0.67 had the 
highest educational needs and areas of ability to perform specific tasks such as wound dressing, 
blood sampling, etc., with an average score of 3.13±0.82 and the ability to execute a variety of 
injections with an average score of 3.38±1.02 were respectively next in ranking. there was no 
relationship between learning and demographic parameters such as sex, average and training 
instructors. 
Conclusions: Education based on identified needs of students and a greater emphasis on their 
weaknesses can result in depth and better learning. 
Keywords: Learning, Training, Nursing, Students, Need Assessments 
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