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Abstract 
Introduction Cardiopulmonary resuscitation (CPR) is a critical intervention for managing cardiopulmonary 

arrest. This study aimed to investigate the effect of video self-assessment training on nursing 

students’ competency in basic CPR performance and their satisfaction with the training method. 

Methods This interventional study was conducted on 54 nursing students. Following a pretest, 

participants were randomly assigned to either the video self-assessment group or the workshop 

group. Data collection instruments included demographic questionnaires and assessments of 

knowledge, attitude, performance, and satisfaction. Data were analyzed using SPSS version 25, 

with a significance level set at 0.05. 

Results No statistically significant differences were observed in demographic characteristics between 

the groups at baseline (𝑝 >  0.05). The findings indicated that both educational methods 

significantly improved students’ knowledge and performance. However, immediately after the 

intervention, the video self-assessment group achieved significantly higher scores in 

knowledge, performance, and satisfaction than the workshop group (𝑝 < 0.001). In addition, 

the attitude scores of students in the video self-assessment group increased following the 

intervention; however, this change was not statistically significant (𝑝 < 0.05). 

Conclusion The video self-assessment method, by enabling learners to observe their own performance and 

receive immediate feedback, improved nursing students’ knowledge, performance, and 

satisfaction. It is recommended that this method be incorporated into the clinical education of 

nursing students . 

Keywords: Video self-assessment, Training, Clinical competency, Cardiopulmonary resuscitation, Nursing 
students. 
 
 
* Corresponding Author, hakimeh.sabeghi@gmail.com 
 

  

  

  

  

  

Year 17, No. 3, 2026 Autumn Season 
www.edj.ajums.ac.ir 

mailto:Hakimeh.Sabeghi@gmail.com
https://orcid.org/0009-0003-0360-6219
https://orcid.org/0000-0001-7642-5214
https://orcid.org/0000-0002-3658-6096
https://orcid.org/0009-0005-3525-3512
www.edj.ajums.ac.ir


 حمیدیان و همکاران تأثیر آموزش به روش...  

 800     1405 پاییز، 3، شماره 17شاپور، دوره یتوسعه آموزش جند یپژوهش-یعلم یفصلنامه 
              800 

Extended Abstract 

Introduction 

Cardiac arrest remains a major public health 

challenge and continues to rank among the leading 

causes of mortality worldwide. Timely initiation and 

effective implementation of cardiopulmonary 

resuscitation (CPR) are widely recognized as the 

most critical determinants of survival and favorable 

neurological outcomes. Despite its pivotal role in 

life-saving interventions, evidence suggests that the 

competence of nursing students in performing CPR 

is frequently inadequate, highlighting the urgent 

need for more effective and innovative educational 

strategies. In recent years, self-assessment 

methods—particularly when integrated with video-

assisted feedback—have attracted considerable 

attention as a pedagogical approach capable of 

promoting deeper learning, enhancing psychomotor 

skills, and fostering confidence in clinical 

performance. The present study was designed to 

evaluate the effectiveness of visual self-assessment 

training in comparison with traditional workshop-

based instruction on CPR-related knowledge, 

practical skills, attitudes, and learner satisfaction 

among undergraduate nursing students . 

Accordingly, the comparison focused on whether 

reviewing recorded performance alongside 

instructor feedback could provide additional 

educational benefit beyond conventional workshop 

instruction. This approach allowed students to more 

directly observe their own CPR performance during 

the learning process . 

Methods 

This randomized field trial was carried out in 

2024 at Zabol University of Medical Sciences. A 

total of 54 undergraduate nursing students enrolled 

in their third and fourth academic years were 

recruited and randomly allocated to either a visual 

self-assessment intervention group or a conventional 

workshop group. Eligibility criteria included 

provision of informed consent, no participation in 

any CPR training program during the preceding six 

months, and absence of prior clinical work 

experience in nursing . 

Data collection instruments consisted of a 

researcher-developed questionnaire comprising four 

domains: (i) demographic characteristics, (ii) CPR 

knowledge assessed via 15 multiple-choice 

questions, (iii) attitude measured using 8 items on a 

five-point Likert scale, and (iv) clinical performance 

evaluated with a 10-item checklist derived from the 

American Heart Association (AHA) Basic Life 

Support (BLS) protocol. Student satisfaction was 

further measured using a validated five-point Likert 

scale. The content validity of the instruments was 

confirmed through expert panel review, while 

internal consistency reliability was supported by 

Cronbach’s alpha coefficient (𝛼 = 0.74). 

The intervention group initially attended a 35-

minute didactic session on BLS principles based on 

AHA 2020 guidelines. Subsequently, each 

participant performed a two-minute CPR simulation 

on a manikin while being recorded using their 

personal mobile device. Immediately thereafter, the 

recording was reviewed in the presence of the 

instructor, who provided individualized feedback. In 

the workshop group, the same theoretical content 

and practice duration were delivered; however, 

performance feedback was provided in real time by 

the instructor without recourse to video analysis . 

Data were analyzed using SPSS version 25. 

Between-group differences were examined through 

chi-square tests, paired t-tests, and independent-

sample t-tests. Statistical significance was 

established at (𝑝 < 0.05). 

Results 

Baseline demographic variables, including age, 

gender, marital status, and academic semester, were 

statistically comparable across the two groups 

(𝑝 >  0.05). Both instructional approaches yielded 

significant improvements in students’ CPR 

knowledge and clinical performance. However, 

post-intervention analyses demonstrated that the 

visual self-assessment group achieved significantly 

higher scores in knowledge acquisition (𝑝 <
 0.001), performance proficiency (𝑝 <  0.001), 

and satisfaction (𝑝 <  0.001). Although attitude 

scores exhibited a positive trend in the self-

assessment group, the difference did not reach 

statistical significance (𝑝 >  0.05). 

These results are consistent with prior studies 

emphasizing the pedagogical value of self-

assessment in facilitating reflective practice, self-

regulation, and error recognition. In particular, 

video-assisted self-assessment provides learners 

with a realistic and repeatable opportunity to 

critically evaluate their performance, thereby 

strengthening psychomotor accuracy and fostering 

self-efficacy. Comparable findings have been 

reported by Daram et al. (2016) and Azadi et al. 

(2021), who demonstrated that video feedback 

significantly enhances CPR learning outcomes . 

Moreover, the markedly higher satisfaction 

scores in the intervention group underscore the 

acceptability and perceived utility of this method 

among students. The opportunity to observe one’s 

own performance and receive personalized feedback 
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likely reinforced engagement, confidence, and 

motivation—factors that are central to sustained 

competency development . 

Nevertheless, several limitations warrant 

consideration. The relatively small sample size and 

single-institution design may constrain the external 

validity of the findings. Furthermore, outcome 

assessments were limited to the immediate post-

intervention period, precluding conclusions 

regarding long-term retention or transferability of 

skills to clinical practice. Future studies 

incorporating larger, multicenter cohorts and 

longitudinal follow-up are recommended . 

Conclusion 

The findings of this study indicate that visual 

self-assessment training is a superior strategy 

compared with conventional workshop-based 

instruction for enhancing CPR-related knowledge, 

technical performance, and learner satisfaction 

among nursing students. By offering individualized, 

immediate, and reproducible feedback, this 

approach fosters self-directed learning and skill 

refinement, thereby addressing key challenges in 

resuscitation education. Integration of visual self-

assessment methods into nursing curricula, 

particularly in resource-limited educational settings, 

may contribute to improved CPR competency and, 

ultimately, better patient outcomes in emergency 

care. 

 
Keywords: Video self-assessment, Training, 
Clinical competency, Cardiopulmonary 
resuscitation, Nursing students. 
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 ی پرستار انی دانشجو تی و رضا هیپا یویر-یقلب یایانجام اح تیبر صلاح یری تصو یابیآموزش به روش خودارز ریتأث
 
 

 .رانیا  رجند، یب رجند، یب یدانشگاه علوم پزشک ، ییو ماما یدانشکده پرستار ، یارشد، گروه پرستار  یکارشناس یدانشجو   انیدی محسن حم

 . رانیا  رجند، ی ب رجند، ی ب یدانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشک ، یستیگروه آمار ز ، علمیعضو هیئت   ا ینیصالح دی حم

 . رانیزابل، زابل، ا   یدانشگاه علوم پزشک ، ییو ماما یدانشکده پرستار ، یسلامت جامعه، گروه پرستار یکارشناس ارشد پرستار   جر   سیان

 . رانیا   رجند، یب رجند، یب یدانشگاه علوم پزشک  ، ییو ماما یدانشکده پرستار ، یگروه پرستار ، علمیعضو هیئت  *  یسابق مهی حک

 
 

 ده یچک

 یریتصو  یابیروش آموزش خودارز  ریتأث  یهدف بررس  مطالعه با  نیاست. ا  یوری-یقلب  ستیدر پاسخ به ا  یاتیاقدام ح  کی  یوری-یقلب  یایاح   زمینه و هدف
 .انجام شد یپرستار انیدانشجو تیو رضا هیپا یوری-یقلب یایانجام اح تیبر صلاح

  یابیدر دو گروه خودارز  یصورت تصادفبه   آزمونش یپس از پ  انیانجام شد. دانشجو  ی پرستار  یدانشجو  54  یبر رو   یامطالعه مداخله   نیا  روش
استفاده    ا ها ببود. داده   تیدانش، نگرش، عملکرد و رضا  ،یشناختت ینامه جمعها شامل پرسش داده   یو کارگاه قرار گرفتند. ابزار گردآور  یریتصو

 . قرار گرفتند لیوتحله ی( مورد تجز05/0)  یداریدر سطح معن 25نسخه  SPSS افزاراز نرم 
ازنظر مشخصات جمعمشارکت  ا هافتهی ابتدا  ،یشناختتی کنندگان  از اجرا  یدر  𝑝)  نداشتند  یمداخله تفاوت معنادار آمار  یمطالعه و بعد  > 0/05) .

روش    حال،نیا  است. با  دهیگرد  انیدر دانش و عملکرد دانشجو  یباعث بهبود معنادار  ،یاز آن بوده است که هر دو روش آموزش  یحاک  هاافتهی
𝑝)  معنادار بوده است  تیدانش، عملکرد، و رضا  طه یبلافاصله بعد از مداخله نسبت به گروه کارگاه در ح  یریتصو  یابیدارزخو < 0/001) .

𝑝)  که معنادار نبوده است افتی شیبعد از مداخله افزا یریتصو یابیدر گروه خودارز انینگرش دانشجو نیهمچن > 0/05). 
دانش و عملکرد    ی را فراهم کرد و باعث ارتقا  یبازخورد آن  افت یو در  یکردن امکان مشاهده عملکرد شخص با فراهم   یریتصو  یابیروش خودارز یریگجهینت

 .ردیمورد استفاده قرار گ  یپرستار انیدانشجو ی نیروش در آموزش بال ن یا شودی م هیآنان شد. توص تیرضا  شیو افزا انیدانشجو

 .یپرستار انیدانشجو ، یویر-یقلب یایاح ،ینیبال تیآموزش، صلاح ،یریتصو یابیخودارز ها: کلیدواژه 
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 مقدمه   

اول  یکی علل  ب  هیاز  ب  یماریبار  سراسر جهان    ی قلب  یهایماریدر 

به  (1)  است   (Cardiovascular diseases, CVD)  یعروق بنا   .

جهان سازمان    یعروق  یقلب  ی هایماریب(  2020)  بهداشت  یگزارش 

در    ریومعوامل مرگ  نیتراز مهم  ر،یرواگیغ  یهایماریاز ب  یکیعنوان  به 

سبب مرگ حدود    یماریب  نی، ا2022  سالدر    .(2)  سراسر جهان است

  ن یبالاتر  CVDاست که    دهیانسان در سراسر جهان گرد  ونیلیم  8/19

همه   ن یرا در ب ( DALYs)شده   استاندارد  یعمر با ناتوان  یهانرخ سال 

نفر در سراسر جهان را   100000در هر    4/5078به    کیبا نزد  هایماریب

را در    یتوجه قابل   یسلامت  ربا  یعروق  یقلب  یهایماری. ب(3)  دارا است 

 9000از    شی، ب2015که در سال    یطورکرده است؛ به   لیتحم  زین  رانیا

درصد    46که منجر به    بردند یرنج م  CVDاز    ی رانیا  100000نفر از هر  

در    تواندی م  یقلب  ستی. ا(4)  است  دهیگرد  یماریب  نیاز ا  یناش  ریوممرگ

در سطح  یمرگ ناگهان یلرخ دهد و عامل اص مارستانیخارج ب ایداخل 

  الات ینفر در ا  700000از    شیکه سالانه ب  یطور. به (5)است    یجهان

 . (6) کندی متحده را مبتلا م

  ست یا  کا، یو کالج قلب و عروق آمر  کایانجمن قلب آمر  فیطبق تعر 

بدون تنفس    یکه قربان  یطوراست، به   یقلب  تیفعال  یتوقف ناگهان  یقلب

. دهدی از گردش خون، واکنش نشان نم  یانشانه   چ یو بدون ه  یعیطب

به سمت مرگ   تیوضع  نیا  رد،یصورت نگ  یفور  یاگر اقدامات اصلاح

و    ی اتیح  ندیفرا  کی  یویر-یقلب  ی ایاح  .(7)  رفت خواهد    شیپ  یناگهان

است که   یدر فرد یخودبازگرداندن گردش خون خودبه  ی برا یاورژانس

 هیپا   یاتیح  تیشامل مراحل حما  ند یفرا  نیا  .(8)  شده  یقلب  ستیدچار ا

(Basic life support, BLS )  اح   شرفتهیپ  یویر-یقلب  یایو 

(Advanced cardiopulmonary resuscitation, ACLS )  
دهنده است که در موارد  روش نجات   کی  هیپا  یویر-یقلب  ایاح  . (9)  است

ا  یاورژانس م  یقلب  ستیمانند  قرار  استفاده   ند یفرا  کی  رد،یگیمورد 

برا خودبه   یاورژانس  خون  گردش  شامل   یخودبازگرداندن  که  است 

اول  هیتهو  نه،یقفسه س  یسازفشرده استفاده    لاتور یبریاز دف  هیمناسب و 

 .(12-10) است (AED) خودکار یخارج

 زانیموقع در کاهش مو به   حی صح  یویر-یقلب  اینقش اح  بهباتوجه 

ا  یناش  ریوممرگ و    ،ی ویر  یقلب  ستیاز  از   یکیآن    یریادگیآموزش 

 یپرستار  انیاست که دانشجو  ییهامهارت  نیتریاتیو ح  نیتریضرور

  ندیعمل نما  یستیدهنده نسبت به آن، باصیافراد تشخ  نیعنوان اوله ب

جهت حفظ    یویر-یقلب  اءینوآورانه آموزش اح  یهاوه ی. استفاده از ش(13)

  ان یدانشجو.  (15,  14)  است   یات یح  یپرستار  انیدانشجو  تیصلاح

 یو یر-یقلب  یایدانش در مورد اح  نیو کاراتر  نیروزتربه  دیبا  یپرستار

بب آموزش  ا  نندیرا  که  باشند  قادر  نظــر  نیو  عمل   یدانش  در  را 

آموزش خودارز.  (9)  ندینما  یسازادهیپ  ییهااز مهارت  ی کی  ، یابیروش 

 از آن بهره برد.  توانیم یو یر-یقلب یایاح ینه یاست که در زم

ن  یآورجمع  ندیفرا  یابیخودارز مورد  در    ی آموزش  یازهایاطلاعات 

و    تیدر مورد کم  رندهیادگیاست که بر اساس آن    یخود است و رفتار

  ن ی. در اکندیکه انجام داده، قضاوت م  ییهاتیو فعال  یریادگی  تیفیک

نقد    دانندی و آنچه نم  دانندی خود را در مورد آنچه م  توانندی افراد م  طیشرا

  دیفرد، مف  یهاییدر جهت رشد توانا  تواندیم  حیصح  یابی. خودارزندیانم

ا شود.  به   نیواقع  پو  کیعنوان  روش  مطالعات   ایروش  توسط  مؤثر  و 

در   یبازخورد  ،یریتصو  یابیخودارز.  (17,  16)  شده است  دییمختلف تأ

است و در واقع بازخورد بلافاصله بعد از عمل است.    یمیسطح خودتنظ

عملکرد خودشان، قادر    یریتصو  لمیف  یپس از مشاهده  راداف  کهیطوره ب

تصح  یسنجبه صحت  بود  حیو  خواهند  بعض.  (17,  16)آن  موارد   یدر 

آن،    شتریب  یو ماندگار  ریتأث  یروش و حت  نیا  یوربهره   شیجهت افزا

  ا ینامه  با استفاده از پرسش   دهد،یکه فرد به خود م   یو بازخورد  یابیارز

استفاده از پرستاران با  .  (18)گرددیم  یکاغذ  بتنوشته و ث  ست،یلچک

ب  توانندی م  یشیبازاند  ندیفرا آگاه  نش یدر مورد عملکرد خود،    دا یپ  یو 

و ضعف قوت  نقاط  کشف  باعث  که  به کنند  بهبود شان  و  ارتقا  منظور 

 .(16) شودیآنها م تیوضع

و  ب  ییویدیضبط  فرد،  بخشه عملکرد  رو  ی عنوان   ی ریادگی  کردی از 

افزا  ،یبیترک حرکتاعتمادبه   شیباعث  روان  سطح  و  و   ینفس 

تا   کندیکمک م  انیدر دانشجو  یابیخودارز.  (19)  شودیم  یخودکارآمد 

شناسانقاط ضعف گردد  ییشان  اصلاح   یها مهارت  نیهمچن.  (17)  و 

جنبه  انیدانشجو  یفراشناخت اکثر  در  و  توسعه  عال  یهارا    ی آموزش 

گ  تواندیم قرار  استفاده  ا.  (19)  ردیمورد  واقع،  و  نیدر   یی ویدیبازخورد 

. با وجود مهم در نظر  (20)  مؤثر باشد  تواندی م  انیآموزش دانشجو  یبرا

  س یبه تدر  یارکمیهنوز توجه بس  ،ی ویر-یقلب  یایآموزش اح  گرفتن امر

مناسب و مؤثر، شده است.    یهابا روش  ماریب  یحفظ زندگ   یها مهارت

پرستار  یکنون  ازین  نیبنابرا افزا  ، یجامعه   یهاآموزش   یکم  شیتنها 

مهم  ست،ین  یویر-یقلب  یایاح هدف  افزابلکه  آموزش    ت یفیک  شیتر 

ا.  (21)  است با  نیلذا  تأث  مطالعه،  به   ریهدف    ی ابیروش خودارزآموزش 

صلاح  یریتصو اح  تیبر  رضا  هیپا  یویر-یقلب  یا یانجام  ت  یو 

 است. دهیانجام گرد یپرستار انیدانشجو

 



 حمیدیان و همکاران تأثیر آموزش به روش...  

 804     1405 پاییز، 3، شماره 17شاپور، دوره یتوسعه آموزش جند یپژوهش-یعلم یفصلنامه 
              804 

 روش 

مداخله   نیا روش  به  سال   ( FIELD TRIAL)  یاپژوهش  در 

دانشگاه علوم    یپرستار  انی. جامعه پژوهش دانشجودیانجام گرد  1403

 تیفرم رضا  لیورود به مطالعه شامل تکم  یارهایزابل بود. مع  یپزشک

آموزش دوره  در  شرکت  در    ،یویر -یاءقلبی اح  یآگاهانه  نکردن  شرکت 

آموزش با    6در    اءیاح  یکارگاه  مرتبط  مشاغل  نداشتن  و  گذشته،  ماه 

مع  یپرستار ن  اریبود.  برنامه    زیخروج  در  منظم  نکردن  شرکت  شامل 

 ها در نظر گرفته شد. ناقص پرسشنامه لیو تکم یکارگاه آموزش

نمونه   حجم روش  و  و  ،  یریگنمونه  زاهدمهر  مطالعه  اساس  بر 

م  نظر  با در  (18)  همکاران انحراف    20/18و    30/16  نیانگیگرفتن  و 

  90  نان یدرصد و حدود اطم  80در دو گروه، توان    02/3و    46/2  اریمع

گروه   هر  در  نمونه  حجم  ب  27درصد،  بده نفر  آمد.    54  بیترتن یدست 

در سال سوم و چهارم، پس از   لی مشغول به تحص  یپرستار  یدانشجو

در دو گروه آموزش  یبا استفاده از جدول اعداد تصادف آزمونشیانجام پ

 و کارگاه قرار گرفتند. یریتصو یابیخودارز

صلاح  از  و    ،یآگاه  زانیم  ه،یپا  CPRانجام    تیمنظور  نگرش، 

نامه  طور جداگانه توسط پرسش است که هر کدام به   BLSعملکرد در  

ارز م  یابیمورد  گرفت.  پرسش   نیا  ازیامت  نیانگیقرار  به سه  عنوان  نامه 

در نظر گرفته شد.    BLSدر انجام    یپرستار  انیدانشجو  تیصلاح  ازیامت

و متون معتبر در   AHA  یراهنما  نیبر آخری مبتن  ر،نامه پژوهشگپرسش

 15دانش )  یابیارز  یشناختتی. اطلاعات جمعدیگرد  یچهار بخش طراح

سؤال   8نگرش )  یابی(، ارزهیپا  یا یدرخصوص اصول اح  MCQسؤال  

از    کرتیل  یاچهار درجه  اسیدر مق  BLSو ضرورت    تیدر مورد اهم

براساس    تمیآ  10عملکرد )  ستیلکاملاً موافقم تا کاملاً مخالفم( و چک

نشد"و    "انجام شد"  اسیمق عملکرد    ی ابیارز  یبرا  نی(. همچن"انجام 

BLS  یویر  یقلب  یایاح  یه تنمیمطالعه، از مانکن ن  مورد  انیدر دانشجو 

انجام اشتباه   ای، عدم انجام  1: نمره  تمیهر آ  حی. )انجام صحدیاستفاده گرد

ارائه    یهاپاسخ  سهیو مقا  لیوتحلهیمنظور تجز: نمره صفر(. به تمیهر آ

به   تینامه سنجش رضابه سؤالات پرسش   ان یشده دانشجو صورت که 

زیلیخ  یانهیگزپنج  کرتیل  فیط متوسط،  کم،  خ  ادیکم،   ادیز  یلیو 

 قیتطب  اتیکه با استفاده از عمل  دیصورت عمل گرد   نیشده، به ا  یطراح

گز امت  یهانه یبه  تعلق    100تا    0  نیب  یازیفوق   یلی)خ  گرفت درصد 

  ن ی انگی( سپس م100=ادیزی لیو خ  75=ادی، ز50، متوسط=25، کم=0کم=

 . دیدر هر سؤال محاسبه گرد انیدانشجو تیرضا

  ی . برا دیگرد  یها بررسداده  یآور ابزار قبل از جمع   ییایو پا  ییروا

نفر از    10از نظرات    ،یفیک  ینظر محتوا  نامه ازپرسش   ییسنجش روا

  رجند یب  یو متخصصان اورژانس دانشگاه علوم پزشک   یعلمتئیه  یاعضا

علاوه بر نظرات   ،یصور  یی سنجش روا  ی برا  نیبهره گرفته شد. همچن

در مورد سؤالات    یپرستار  انیاز دانشجو  یجمع  ظراتکارشناسان، از ن

ها با کمک روش  پرسشنامه  ییای. سنجش پا دینامه استفاده گردپرسش

بد  یآلفا نهامنظور، پرسش   نیکرونباخ صورت گرفت.  شده و    یینامه، 

.  دیمحاسبه گرد  74/0برابر با    یو سپس آلفا  لیدانشجو تکم  20توسط  

ناظر؛    نیب  ییایاستفاده از روش پا  اعملکرد، ب  ستی لچک  ییایپا  بیضر

 دست آمد.درصد به  89

دانشجو  آزمونشیپ  یبرا از همه  ابتدا  خواسته    انیجهت عملکرد، 

عمل که  مدت    هیپا  یایاح  اتیشد  به  نما  قهیدق  2را  سپس   ندیاجرا  و 

  ی صورت گرفت. اجرا  یدهعملکرد آنها توسط پژوهشگر مشاهده و نمره 

  ن ییشدند، شامل تع  یبررس  ستیلکه طبق چک  اتیحفظ ح  ةیاقدامات پا

  ی درخواست کمک، چگونگ ان یب ،یاریهوش سطح ی صحنه، بررس تیامن

 ،یزمان نبض و تنفس، انجام ماساژ، سرعت و محل ماساژ قلبمه  یبررس

نسبت ماساژ به تنفس،    ،یعدم وقفه در ماساژ قلب  نه،یبازگشت قفسة س

تنفس   ،یینحوة باز کردن راه هوا ، یبهبود تیزمان هر دم بازدم و وضع

به    ایدهان    به   دهان  یمصنوع دانشجو  ی نیبدهان  سپس،    ان یبود. 

ارزپرسش اح  یابینامه  را   ی ویر-یقلب  یایدانش و نگرش در خصوص 

مداخله در   یبلافاصله پس از اجرا  تینامه رضانمودند. پرسش   لیتکم

تکم گروه  دو  تأثدیگرد  لیهر  کاستن  جهت  بخش   ری.    ی هاسؤالات 

ده  ینامه برهم، ابتدا عملکرد و سپس نگرش و دانش سنجمختلف پرسش

 شد. 

  قه یدق  35بودند به مدت    یریتصو   یابیکه در گروه خودارز  یبه افراد

AHA  (2020  )  یبر راهنما  یمبتن  هیپا  ی ویر-یقلب  یای اح  یاصول کل

 یایاح  اتیکنندگان خواسته شد عملداده شد در ادامه، از شرکت  حیتوض

کننده مانکن، از هر شرکت  یبر رو  نیتمر  نیرا انجام دهند. در ع  هیپا

  و یدیشد و بلافاصله در حضور استاد، و  یبردارلمیف  خودشان   یتوسط گوش 

 . دیگرد یضبط شده مورد بحث قرار گرفته و نقاط قوت و ضعف بررس 

ابتدا اصول کل  در بر یمبتن  هیپا  یویر-یقلب  یایاح  یگروه کارگاه، 

داده شد و سپس   حیتوض  قهیدق  35( به مدت  2020)  AHA  یراهنما

رو بر  تمر  یافراد  و    کردندی م  نیمانکن  قوت  نقاط  مکان  در همان  و 

 .گرفتیقرار م  یمورد بررس انیضعف دانشجو

شد. جهت   25ورژن    SPSSافزار  وارد نرم   یآورپس از جمع  هاداده

و جهت   ،یو پراکندگ  یمرکز  یهااز شاخص  یکم  یرهایمتغ  فیتوص

  ل یوتحله یاستفاده شد. تجز  ی از جداول فراوان  یفیک  یرهایمتغ  فیتوص
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آزمونداده از  استفاده  با  تیت  دو،یکا  یآمار   یهاها  و  وابسته یمستقل 

 در نظر گرفته شد.  05/0کمتر از  یداری معن حصورت گرفت. سط

جمع  قبل کمداده  یآوراز  از  مجوز  از   تهیها،  پژوهش  در  اخلاق 

پزشک علوم  شد   رجندیب  یدانشگاه  اخذ 

(IR.BUMS.REC.1403.191)اجرا روش  و  اهداف  مطالعه    ی. 

  ا یو در مورد حق امتناع از شرکت    حیکنندگان توضتمام مشارکت  یبرا

 یتبک  تیکنندگان رضاهمه شرکت  طور،نیانصراف اطلاع داده شد. هم

 دادند.

 ها افتهی

  ی هامطالعه در گروه  مورد  انیپژوهش نشان داد که دانشجو  جینتا

تأهل و ترم    تیوضع  ت،یو کارگاه، ازنظر سن، جنس  یریتصو  یابیخودارز

  گر یکدیبا    یتفاوت معنادار  یسازهمگن  یهابر اساس آزمون   یلیتحص

(.1نداشتند )جدول 

𝑁)و کارگاه   یریتصو یابیدو گروه خودارز نی ب کیدموگراف  یرهای متغ سهیمقا . 1جدول  = 54) 

Table 1. Comparison of demographic variables between visual self-assessment and workshop group (𝑁 = 54) 

 گروه  متغیر 
 کارگاه  یابیخودارز

 داری معنی
 )درصد( تعداد  )درصد( تعداد 

 یت جنس
 ( 6/53) 15 ( 37) 10  مرد

28/0 
 ( 4/46) 13 ( 63) 17 زن

 تأهل 
 ( 1/82) 23 ( 9/88) 24 مجرد 

70/0 
 ( 9/17) 5 ( 1/11) 3 متأهل 

 ترم 

5 13 (18/4 ) 11 (3/39 ) 

92/0 
6 4 (8/14 ) 5 (9/17 ) 
7 7 (9/25 ) 8 (6/28 ) 
8 3 (1/11 ) 4 (3/14 ) 

به نرمال نبودن نمره دانش در دو گروه بعد از مداخله، از    توجه  با

نمره در هر دو گروه    ج،یاستفاده شد. بر اساس نتا  کیناپارامتر  یهاآزمون

ا  افتهی  شیافزا 𝑝)  بود  داریمعن  شیافزا  نیکه  < اختلاف  .  (0/001

  ش یکه افزا  یطوربوده است؛ به   داری معن  زیدو گروه ن  نینمره ب  نیانگیم

خودارز  هنمر گروه  خودارز  یابیدر  گروه  در  بود.  کارگاه  برابر    ی ابیدو 

در    کهیحال  است، در  افتهی  شینمره نگرش پس از مداخله افزا  یریتصو

 مشاهده نشد   ان یدر نمره نگرش دانشجو  داری معن  شیگروه کارگاه افزا

(𝑝 = ب.  (0/85 عملکرد  تفاوت    نینمره  مداخله،  از  قبل  گروه  دو 

𝑝)  نداشت  یداریمعن = اساس  .  (0/07 دو    ج، ینتابر  هر  در  عملکرد 

افزا است  شیگروه  𝑝)  داشته  < تغ،  (0/001 گروه   راتییاما  در  نمره 

معنبه  یریتصو  یابیخودارز 𝑝)  بود  شتریب  یداریصورت  = 0/04) 

(. 2)جدول 

𝑁)  و کارگاه یریتصو یابینمره دانش، نگرش و عملکرد قبل و بلا فاصله پس از مداخله در گروه خودارز نیانگیمسهیمقا . 2جدول  = 54) 
Table 2. Comparison of mean knowledge, attitude, and performance scores before and after the intervention in both groups (𝑁 = 54) 

 زمان ارزیابی  حیطه 
 بین گروهی  تفاوت کارگاه  خودارزیابی تصویری 

(P-value ) انحراف معیار  میانگین و انحراف معیار  میانگین و 

 دانش

 04/0 6/ 50 2±/16 7/ 62 1±/77 قبل از مداخله 

 < 001/0 10/ 25 3±/08 13/ 1±00/62 بلافاصله بعد از مداخله 
 - < 001/0 > 001/0 (P-value) گروهیتغییر درون

 < 001/0 3/ 75 4±/31 6/ 00 1±/66 اختلاف نمره قبل و بعد

 نگرش

 97/0 19/ 60 2±/58 19/ 02 2±/40 قبل از مداخله 

 01/0 19/ 50 2±/26 20/ 85 1±/75 بلافاصله بعد از مداخله 

 08/0 0/ 10 3±/16 1/ 22 2±/35 اختلاف نمره قبل و بعد
 - 01/0 85/0 (P-value) گروهیتغییر درون

 عملکرد 

 07/0 3/ 96 1±/31 4/ 62 1±/30 قبل از مداخله 

 < 001/0 7/ 17 2±/65 9/ 44 1±/98 بلافاصله بعد از مداخله 
- 001/0 > 001/0 > - 

 04/0 3/ 21 3±/20 4/ 81 2±/40 اختلاف نمره قبل و بعد
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کنندگان  شرکت  یمندتیها نشان داد که نمره رضاداده  لیتحل  جینتا

بالاتر از   یطرز معناداربه  یریتصو  یابی در گروه خودارز  یاز دوره آموزش

بوده است 𝑝)  گروه کارگاه  < نمره    نیانگیم  تر،قیطور دقبه .  (0/001

  92/3  اریبا انحراف مع  16/53  یریتصو   یابیدر گروه خودارز  یمندتیرضا

  15/53 مقدار در گروه کارگاه برابر با نیا کهیحال گزارش شده است، در

انحراف مع ا  18/3  اریبا  آن    انگریب  یتفاوت معنادار آمار   نی بوده است. 

 یثرؤطور مبه   تواندیم  یریتصو  ی ابیاست که استفاده از روش خودارز

دهد.   ش یافزا یکنندگان را نسبت به روش کارگاهشرکت  تیرضا زانیم

است    یریتصو  یابیکه روش خودارز  کندیم  دیتأک  هاافتهی  نیا ممکن 

  د ینما  جادیکنندگان او تعامل شرکت  ی در تجربه آموزش  یتوجه بهبود قابل

 شود. یتلق یریادگی یندهایمؤثر در فرآ کرد یرو کیعنوان و به 

 بحث 

با  نیا مقا  مطالعه  تأث  سهیهدف  روش  روش    ریدو  به  آموزش 

 هیپا  یویر-یقلب  یایانجام اح  تیو کارگاه بر صلاح  یریتصو  یابیخودارز

رضا براساس    یپرستار  انیدانشجو  تیو  گرفت.    ی هاافته یصورت 

بلافاصله بعد از آموزش باعث    یریتصو   ی ابیمطالعه، روش آموزش خودارز

در    تیرضا  زان یم  شیافزا و  عملکرد  دانش،  در  معنادار  بهبود  باعث  و 

 نیشیکه با مطالعات پ  د،یگرد  انیدر دانشجو  ایانجام اح  تیمجموع صلاح

  AHAو    CPR  یهادستورالعمل.  (26-22,  17,  16)  همسو است  زین

  د یبا  انیدانش و عمل، مرب  نیپرکردن شکاف ب  یکه برا  کندیم  دیتأک

 ی. از طرف(27)  دتوسعه دهن  CPRبهبود آموزش    یمناسب را برا  یروش

تکم و  یلیآموزش  از  استفاده  تک  یسازهیشب  یوهایدیبا  بر    هیبا 

برا  یروش  ،یابیخودارز ارتقا  یمؤثر  و  در   تیصلاح  یحفظ  پرستاران 

  ی هاآموزش  یبرا  داریپا  یکردیاست و رو  (ACLS)  یویر-ی قلب  یایاح

اح م  (CPR)  یویر-یقلب  یایمکرر  مطالعات    جینتا  .(15)  دهدی ارائه 

  ، ی نیمنجر به بهبود دانش بال  ویدینشان داد که بازخورد با کمک و  نیشیپ

کاعتمادبه و  ت  تیفینفس    ی پزشک  یهات یفور  تیریمد  یبرا  ی میکار 

  لم یو مستمر ف یآن لیمطالعه است. تحل نیکه همسو با ا، (28) گرددیم

  ش یو افزا  یریادگی  تیفیبر ک  یروند توسط مرب  لیو سپس تحل  ییویدیو

 .(16) دارد ریعملکرد تأث  و تیدانش، رضا

( عنوان کردند که  1402در سال )  زاده مهرآبادی و همکارانعباس

-یقلب  ایباعث ارتقا و بهبود سطح دانش نسبت به اح  ییویدیو  یابیخودارز

ا  گرددیم  یویر و  تواندیم  زی ن  ییهمسو  نیکه  خوب   یهای ژگیاز 

  ت یبلادرنگ و مستمر باشد که به دنبال آن تقو  یریتصو  یبازخوردها

در دراز مدت    یعمل  یهارا دربردارد و باعث بهبود مهارت  یدرون  یریادگی

دانش موجود در خصوص    نیا  نی. همچن(29)  گرددیم توانست  روش 

CPR  با  نیمنتقل کند. همپن  یطور مؤثررا به   دیو دانش جد  تیرا تثب  

 ن یضبط شده از عملکرد خود توانست نقاط ضعف ح  لمیبه مرور ف توجه

را در دراز مدت    لکرد و عم  نیو ا  دیرا برطرف نما  یویر  یقلب  ا یانجام اح

است که آموزش را    نیا  ییویدیو  یی راهنما  تی. در واقع، مزدینما  تیتثب

  تا احتمال خطا را به حداقل برساند   کندی شروع م  ییراهنما  ن یدتریبا مف

(30). 

  ک یاست که پس از    ییهاهیخطا شامل رو   حیتصح  گر،ید  ی سو  از

به  نادرست  مپاسخ  گرفته  صح  شوندیکار  پاسخ  احتمال  در    حیو  را 

  یی ویدیو  یابیمثبت خودارز  ری. لذا، تأثدهندیم  شیافزا  یبعد  یهاشیآزما

در حوزه عملکرد،  .  (31)  است  میطور مستقبه  یعمل  یهابر انجام مهارت

باز از  تحل  یریتصو  خورداستفاده  و  بهبود    لم،یف  یآن  لیمستمر  باعث 

  انیدانشجو  یعمل  یهامهارت  تیو تقو  ینیبال  یهامهارت  یاجرا  تیفیک

 ی درون  یریادگی  تیروش باعث کاهش احتمال خطا و تقو  نی. اشودیم

 .(28) گرددیها ممدت موجب رشد مهارت شده و در دراز

همراه با بازخورد   دئویبا کمک و  یریادگی(  2022و همکاران )  مداوان

کردند که    انیها و نگرش به کارآموزان را مؤثر بدر انتقال دانش، مهارت

  دئو یبا کمک و  یریادگی  ، یمطالعه همسو است از طرف  ن یآنها با ا  جینتا

به  بازخورد  با  روشهمراه  به   ریتکرارپذ  ی عنوان  مقرون  در  و  صرفه، 

مف  یهاطیحم محدود  منابع  پ  توجه  با.  (26)  است  دیبا    شرفت یبه 

امکان    نیتلفن همراه ا  رینظ  ییو وجود ابزارها  کیالکترون  یها یفناور

 باشد.   یابیقابل اجرا و ارز یراحتروش به  نیفراهم شده است تا ا

را  یخوب تیو رضا تیکاربرد، مقبول ،ینیمهارت بال ییویدیو یابیارز

ب که    یپرستار  ی کارشناس  انیدانشجو  نیدر  چرا  است،  داده  نشان 

داشته    انیبر بهبود عملکرد دانشجو  یادیمثبت ز  ریتأث  ینیع  یهابازتاب

و مورد   کندی م  تیرا تقو  انینفس دانشجواست و حس اعتماد و عزت 

دانشجو م  انیاستقبال  ا  ردیگی قرار  کاهش   تواندیم  تیرضا  نیکه  به 

  منجر شود   یریادگینفس در  اعتمادبه  شیو افزا  یابیاسترس مرتبط با ارز

(17 ,32 ,33) . 

خودارز  نیهمچن نگرش    یمثبت  ریتأث  یر یتصو  یابیروش  بر 

  ش یروش در افزا  نیا  ییتوانا  لیدلمثبت به   ریتأث  نیداشت. ا  انیدانشجو

ارتقااعتمادبه مسئول  ینفس،  انگ  یریپذتیحس  در    انیدانشجو  زه یو 

طور مداوم عملکرد خود را مشاهده به   ران یاست و فراگ  CPR  یریادگی

نگرش    جادیکه منجر به ا  دهندینشان م   نشکرده و نسبت به آن واک

به فرامثبت در آن از عوامل    شودیم  CPR  یریادگی  ندیها نسبت  که 
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فور  حیصح  یریکارگبه   یبرا  یدیکل موقع  نیا  یو  در   یهاتیمهارت 

 . (34, 26, 22, 17) است  یاورژانس

مقا  در و  CPRآموزش    نیب  سهیمورد  از  استفاده  تماس   دئویبا  و 

و  ییامطالعه  یتلفن با  آموزش  که  داد  نشان  و  بود  گرفته    دئو یصورت 

نداشته است    CPRدر    یعملکرد عمل  تیفیبر ک  یچندان  ریتأث  ییتنهابه 

  تواند یموضوع م  نیدر واقع، ا.  (35)   باشدیهمسو نم  یکه با مطالعه کنون

زمان مانند مطالعات صورت همبه  هالیتحل  ریاستفاده از سا دم از ع یناش

 و بازخورد آن باشد.  ییویدیمشابه در کنار آموزش و

ب  جینتا  ت،ینها  در خودارز  انگریمطالعه  روش  که  است    ی اب یآن 

رضا  یریتصو عملکرد،  و  دانش  بهبود  بر  مثبت    تیعلاوه  نگرش  و 

 ن یکه ا  دهدی م  شیافزا  CPRرا نسبت به آموزش    یپرستار  انیدانشجو

  رگذاریآنها تأث  ینیبال  تیجامع صلاح  یبر ارتقا  می صورت مستقموارد به 

آموزش و    نینو  یهایفناور  قیتلف  ت یبر اهم  یدیتأک  هاافتهی  نیاست. ا

در    یعمل  یریادگی   یندهایو مستمر در بهبود فرآ  ینیع  یارائه بازخوردها

 است.  یآموزش پرستار

 ی ر ی گ جهی نت

مؤثر    یابزار  یریتصو  یابیحاضر نشان داد که روش خودارز  پژوهش

دانشجو  یارتقا  ت،یرضا  زان یم  ش یافزا  یبرا عملکرد  و  در    انیدانش 

  ل یبه دل یریتصو یابیاست. روش خودارز هیپا یویر -یقلب یایاح نهیزم

  ن یو همچن  ،ی ضبط شده توسط مرب  لمیو مستمر از ف  یارائه بازخورد آن

تثب  د،عملکر  یشخص  لیتحل بلند  تیدر  بهبود  و  عملکرد    دانش  مدت 

  ی هاها در کنار آموزشروش  نیاز ا  یبیمؤثرتر باشد. استفاده ترک  تواندیم

 کمک کند.  یاورژانس یهامراقبت تیفیک یبه ارتقا  تواندیم ینیبال

نمونه   نیا  یهاتیمحدود شامل  به    یریگمطالعه    ک یمحدود 

شرکت کم  نسبتاً  تعداد  و  است  دانشگاه  ممکن  که  است  کنندگان 

تنها بلافاصله پس   های ابیارز  ن،یرا محدود کند. همچن  جینتا  یریپذمیتعم

اثربخش و  شده  انجام  مداخله  روش  یاز  مورد    یآموزش  یهابلندمدت 

 قرار نگرفته است.  یبررس

  ر، یصرفه و تکرارپذمؤثر، مقرون به   کردی رو  کیعنوان  روش به   نیا

ارتقا رضا  یامکان  و  مهارت  م  رانیفراگ  تیدانش،  فراهم  و   کندی را 

مح  ژهیوبه  همچن  یهاطیدر  دارد.  فراوان  کاربرد  محدود  منابع   ن،یبا 

  ن یا  یاجرا  تال،یجید  یو ابزارها  دئویمانند و  نینو  یهایاستفاده از فناور

روش    نیا  شودیم  شنهادیتر ساخته است. پآسان و در دسترس  راروش  

زمان گنجانده شده و همراه با بازخورد هم  ینیبال  یآموزش  یهادر برنامه

اثربخشبه   انیمرب تا  شود  گرفته  افزا  یکار  اابدی  شیآن  بر    ن، ی. علاوه 

 دیبا  یویر -یقلب  یا یاح  یهامستمر مهارت  یابیمکرر و ارز  یهاآموزش

برنامه   یبخش  انعنوبه  آموزش  یدرس  یهااز  خدمت    یهاو  ضمن 

ارتقا  تا حفظ و  شود.   نیتضم  ینیبال  تیصلاح  یپرستاران لحاظ گردد 

  ب یروش و ترک  نیمدت ا  اثرات بلند  ی به بررس  توانندیم  ندهیمطالعات آ

بپردازند.  یمجاز  تیمانند واقع نینو یهایآن با فناور
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