
 

 
  شاپور   ي آموزش جندي توسعه                                

  ي آموزش علوم پزشکی     توسعهو  مرکز مطالعات يفصلنامه                                                                                                                                            

      95 زمستان، 4ي ، شمارههفتمسال                                                                                                                                                                       

    

   ینیبال زشآمواثر بخشی  از دانشکده علوم پزشکی نیشابور انیدانشجو درك

  .، دانشگاه علوم پزشکی نیشابور، نیشابور، ایراناتاق عمل عضو هیأت علمی، گروه :علی کاوسی

 .دانشگاه علوم پزشکی نیشابور، نیشابور، ایران، گروه اتاق عملعضو هیأت علمی،  :* غلامرضا محمدي

  .ابور، نیشابور، ایراندانشگاه علوم پزشکی نیش،گروه علوم پایه، عضو هیأت علمی : سعید سمرقندیان

،  تربت حیدریه ،تربت حیدریه دانشگاه علوم پزشکیبهداشت محیط،  مهندسی عضو هیأت علمی، گروه :حسین نجفی

 .ایران

  .، دانشگاه علوم پزشکی نیشابور، نیشابور، ایرانعلوم پایهعضو هیأت علمی، گروه  :محمدرضا تقوي

  .نشگاه علوم پزشکی نیشابور، نیشابور، ایران ، داهوشبري عضو هیأت علمی، گروه :علی موحدي

  .، دانشگاه علوم پزشکی نیشابور، نیشابور، ایرانگروه اتاق عمل عضو هیأت علمی، : وحید معینی قمچینی

  

   

  

 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
  

  

  

  . دانشگاه علوم پزشکی نیشابور، نیشابور، ایران، اتاق عملعضو هیأت علمی، گروه  :ي مسؤول سندهینو*
  

  (           Email: Mohammadigh@mums.ac.ir ) 

دخالت دادن در امر آموزش و  براي منبع بهترین دانشجویان. است پزشکی آموزش اساس و پایه بالینی، آموزش :چکیده

 اثربخشی از شابوردانشکده علوم پزشکی نی انیدانشجو دركهدف  با مطالعه این.باشندبالین می مشکلات آموزش شناسایی

دراین مطالعه توصیفی تحلیلی با توجه به محدود بودن جامعه پژوهش، تمامی دانشجویان واجد  .صورت گرفت ینیبال آموزش

از پرسشنامه ساخته شده توسط اوکرونکو  اطلاعات يگردآور براي. انتخاب شدندباروش سرشماري  )نفر188(شرایط 

اعتبار ابزار از  .استفاده شد) سوال 23داراي (موزش بالینی اثربخش و رفتار مربیان باعنوان درك دانشجویان از آ) 2013(

و با استفاده از         SPSS16داده ها با نرم افزار . طریق اعتبار محتوي و پایایی آن از طریق آزمون مجدد سنجیده شد

 آزمون تی تست، کاي اسکوئر و آزمون(تنباطی و آمار اس) میانگین ، انحراف معیار و فراوانی(هاي آماري توصیفی آزمون

هاي آموزشی مربیان درك دانشجویان از مهارتها نشان داد که یافته .مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند) واریانس یک طرفه

ه هاي رفتاري مربیان بمیانگین و انحراف معیار درك دانشجویان از مهارتو %) 87.5(در آموزش بالینی اثر بخش، مثبت

هاي آموزشی مربیان و آزمون آماري آزمون آماري کاي اسکوئر بین سال تحصیلی و مهارت. بدست آمد 44/3±49/0ترتیب 

نتایج ). P<0/05(هاي رفتاري مربیان با سال تحصیلی ارتباط معناداري رانشان داد آنووا بین میانگین کل پرسشنامه مهارت

ایجاد انگیزه براي برخورداري مربیان از دانش بالینی همراه با تبحر درآموزش و بالینی، نیازمند  نشان داد اثربخشی آموزش

هاي علوم پزشکی در جهت ارتقاي باشد که ضروري است در دانشگاهمییادگیري، حفظ احترام متقابل، دادن اعتماد به نفس 

  .کیفیت آموزش بالینی به کارگرفته شود
  

 .فتار مربیان،دانشجویان، دانشکده علوم پزشکی نیشابورآموزش بالینی اثر بخش، ر: واژگان کلیدي

 



  308                                                                                                       محمدي  و همکاران                           

 1395 زمستان، 4ي شماره سال هفتم، شاپور، جندي آموزش ي توسعه پژوهشی- ي علمیفصلنامه

 مقدمه

یکی از  و پزشکی آموزش اساس و پایه بالینی، آموزش      

تثبیت  در که است ايحرفه آموزش معیارهاي مهمترین

 در .کندمی ایفا مهمی بسیار نقش دانشجویان هايآموخته

 سپري بالین بر دانشجویان وقت درصد 50 از عمل، بیش

        قابل غیر علت به بالینی هايمحیط از طرفی .دشومی

 از مهمتر و ترحساس تنش زایی، و بودن بینی پیش

 فرآیند در ).1383صالحی، (شوند می تلقی تئوري آموزش

 صورت به و بیمار حضور با بالینی دانشجویان آموزش

 استفاده با را خود ذهن و نموده تجربیاتی کسب تدریجی

 آماده بیمار مشکل حل براي فکر منطقیت و تجربیات از

 در عمل به هاآموخته آموزش، از این مرحله در. سازندمی

 توانمی و شوندمی داده ها آموزشمهارت آیند،می

 تفهیم دانشجویان به را کار درمحیط موجود هايواقعیت

 بالینی آموزش ).1995؛ دان،   1381احمدي نژاد، ( نمود

 بالینی محیط یادگیري در کنندههیلتس فعالیت توانمی را

 اندازه به یک دانشجو و بالینی مربی آن در که دانست

 قابل اندازه تغییرات ایجاد آن، از هدف و دارند مشارکت

 این. است بالینی هايمراقبت انجام براي دانشجو در گیري

دانش  تا نمایدمی فراهم فرصتی دانشجو براي آموزش

 حرکتی و روانی ذهنی، ايهمهارت به را خود نظري

 تبدیل است، ضروري بیمار از مراقبت براي متنوعی که

 طور به را یادگیري شرایط آموزش چنانکه این .کند

 بالینی هايمهارت پرورش امکان نیاورد، فراهم مناسب

 فرآیند آموزش بالینی).1380خرسندي، ( ندارد وجود

متغیرهاي  و عوامل ثیرتأ تحت که است ايهپیچید

 عنصر یک عنوان به بالینی مربی نقش و دارد قرار متعددي

 .است اهمیت حائز بسیار فرآیند این در اساسی بنیادین و

 تجارب کسب و ریزيبرنامه در مهم مهره بسیار یک مربی

 آموزش، کیفیت ارتقاء براي آنجایی که از .است بالینی

 نای در باشد، دانشجو بر مدار هافعالیت همه محور بایستی

 هرچه جهت یادگیري وي اغناي و رضایت جلب زمینه

).     1387علوي، ( است ضروري و مهم امري پربارتر

 بستگی بالینی هايدر محیط یادگیري پیچیده فرآیند

 حال در و بالین دارد بر یادگیرنده تجربه نوع به زیادي

 و ارتقاي اصلاح بر زیادي تمرکز آموزشی مراکز حاضر

در  اهمیت با اجزاي از یکی .دارند آن با مرتبط هايلفهمؤ

 نمودن فراهم در ایشان هايتواناي و مدرسین رابطه، این

 و بیشتر شناخت و آمادگی به تجربه امکان تبدیل

 ).1380صالحی، ( باشدمی آن از بیشتر هرچه یادگیري

 دستیابی به کلید که است آن از حاکی نیز مطالعات

 ايحرفه نقش تکامل وري،بهره و تولید کارآیی، حداکثر

 که می کنند مطرح مروري مقالات که صورتی در.است

 داشتن علیرغم مامایی و پرستاري التحصیلان جدید فارغ

 در کافی کارایی و تبحر، مهارت از قوي، نظري پایه

 مشکل فرآیند ودر نبوده برخوردار بالینی هايمحیط

بطه را این در). 1387علوي، ( هستند ضعف دچار گشایی

 دانشجویان سازي آماده است معتقد  (Oerman)اورمان

             مستلزم ايحرفه جایگاه به براي ورود پرستاري

 را مربی نقش وي .است عملی مناسب و نظري هايآموزش

فرنیا، ( دهدمی قرار مورد اهمیت راهنما و مدل عنوان به

معتقد است که امروز ) 2004(آلینسون جونس ). 1386

فاده از اساتید مجرب براي آموزش بالین کاهش یافته و است

سطح معمولی استفاده  ها از اساتید دربسیاري از دانشگاه

کنند که خود به عنوان یک مشکل شایع در آموزش می

بسیاري از محققان . باشدبالینی اثربخش مطرح می

هاي مختلف بررسی آموزشی بالینی اثربخش را در زمینه

نوان مثال درمطالعه اي برروي دانشجویان کرده اند به ع

دندانپزشکی مشخص شد که مهمترین علت اثربخش در 

آموزش بالین وجود رفتار دوستانه و صمیمی بین مربی و 

فوجیل  همچنین). 2006چون وتتر،  ( باشددانشجویان می

در مطالعه خود به این نتیجه دست یافت که  )2005(

دسترس  زدیک و دراي مربی، شخصیت نصلاحیت حرفه

بالین به عنوان رفتارهاي اثربخش مربی در  بودن آنها در

ولی در بین دانشجویان . آموزش بالینی شناخته شده است

رشته پزشکی، شفاف نبودن انتظارات مربی از دانشجو  و 

بازخوردهاي ناکافی از مهمترین علل مشکلات آموزش 

دربین  و )2007کلی، ( بالینی اثربخش شناخته شده است

بازخورد  دادن مربی، دانش و آگاهیدانشجویان پرستاري، 

و در دسترس  دانشجویان توانایی گوش دادن به، به موقع

اثربخش بیان  بالینی مربی هايویژگی به عنوان آنها بودن

هایی درمطالعات متعددي ویژگی ). 2002لی، (شده است

زشی از قبیل انجام ارزشیابی عینی، به کارگیري روش آمو

، )2010پارش، (مناسب، بیان اهداف آموزشی دوره بالینی 

تانگ، (ی آموزش دادن ، دانش مربی و توانایشخصیت مربی

هاي ارتباطی و ارائه بازخورد و برخورداري ، مهارت)2005

به عنوان ) 2004برگ، (از توانمندهاي رشته تحصیلی 

 هاي یک مربی بالینی اثربخش از دیدگاه دانشجویانویژگی

هاي دیگر عواملی چون ولی در پژوهش. گزارش شده است

توجه اندك به آموزش بالینی، نبود تعداد کافی مربیان 

هاي بالینی و بالینی، عدم هماهنگی و تناسب میان آموزش

کلاس درس، کمبود امکانات و همچنین عواملی چون در 

دسترس نبودن دایم مربی براي رفع نیازهاي آموزشی به 

ترین مشکلات آموزش بالینی از دیدگاهعنوان مهم
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؛ ناهاس،  1999ویلیام، ( دانشجویان مطرح شده است 

افتد که آموزش بالینی اثربخش زمانی اتفاق می).  1999

اي طبق برنامه آموزشی بایدها را مربیان با شایستگی حرفه

هاي به دانشجو آموزش داده و شرایط دستیابی به تکنیک

پارش، ( براي وي فراهم کنند علمی در سطح عالی را

هایی از اثربخش بودن آموزش بالین به ویژگی). 2010

قبیل مرتبط بودن دروس نظري و تئوري، شفاف بودن 

 اهداف آموزش، نحوه ارتباط دانشجوي پرستاري با بیمار،

ها و ، یادگیري دقیق مهارتهاو در انجام رویهمهارت دانشج

بنابراین ). 2005تایواوي، (ریزي مناسب بستگی دارد برنامه

رود براي ایجاد از یک مربی بالینی اثربخش انتظار می

اي، هاي حرفهآموزش بالینی اثربخش، داراي صلاحیت

هاي آموزشی مناسب و همچنین رفتاري صادقانه با فعالیت

باتوجه به اینکه  ).2000پوزو میونوز، (دانشجو داشته باشد 

و نقیصی در زمینه آموزش مطالعات زیادي و با نتایج ضد 

 هايدانشگاه که آنجایی بالینی اثربخش وجود دارد و از

 هايبرنامه براي بهبود تلاش در همیشه علوم پزشکی

 اندبنا شده فرضیه این بر هابرنامه این و هستند آموزشی

در  را کارایی و شایستگی آموزش، هايمحیط و دروس که

 پرورش عملی هم و نظري جنبه از هم مختلف هايحیطه

 عنوان به دانشجویان که آنجایی از همچنین دهند و

 تعاملی و حضور آموزشی، کنندگان خدماتدریافت

با نظارت مربیان  محیط بالین و بی واسطه در و مستقیم

دخیل دادن آنها در امر  براي منبع بهترین دارند، بالینی

بالین اثربخش و  مشکلات آموزش آموزش و شناسایی

 با مطالعه این بدین منظور. هاي مربیان می باشندرفتار

 از دانشکده علوم پزشکی نیشابور انیدانشجو دركهدف 

تا . صورت گرفت انیمرب رفتار و اثربخش ینیبال آموزش

 بازتري دید با بالینی مدرسان و ریزان برنامه آنبراساس 

 داشته را بالینی تدریس و هابرنامه در امکان تجدیدنظر

  .باشند

  وش کارر

مقطعی -یک مطالعه توصیفی تحلیلی پژوهش حاضر      

جامعه پژوهش دانشجویان دانشکده علوم پزشکی . بود

نیشابور تشکیل دادند که با توجه به محدود بودن کل 

 دانشجویان واجد شرایط براي شرکت در پژوهش

، تمامی دانشجویان واجد شرایط از مقطع )نفر208(

        هوشبري و اتاق عمل در کارشناسی رشته پرستاري، 

وارد  1393هاي مختلف بصورت سرشماري در سال ترم

ها و مطالعه شدند که به دلیل ناقص بودن برخی پرسشنامه

. دانشجو در مطالعه ثبت گردید 188ریزش، تنها اطلاعات 

بایست دانشجوي کننده در مطالعه میدانشجویان شرکت

ی نیشابور بوده و مقطع کارشناسی دانشکده علوم پزشک

 بالینی در هايبخش حداقل سابقه یک ترم کارآموزي در

عدم همکاري لازم بذکر است . ها را داشته باشندبیمارستان

و عدم رضایت برخی دانشجویان براي شرکت در مطالعه و 

بودن، باعث عدم  همچنین دانشجوي انتقالی و مهمانی

 حظاتملا رعایت براي. شدورود آنان به مطالعه می

 براي را پژوهش انجام از هدف ابتدا در پژوهشگر اخلاقی،

 و داد مورد پژوهش و افراد شرکت کننده توضیح واحدهاي

 بود محرمانه خواهد اطلاعات که شد داده اطمینان آنها به

مطالعه  شرکت در و باشدنمی نوشتن نام نیازي به و

از ها داده يگردآور براي .بود شخصی آنها تمایل برحسب

سال  پرسشنامه ساخته شده توسط اوکرونکو و همکاران در

عنوان درك دانشجویان از اثربخشی آموزش  با 2013

این پرسشنامه سه بخشی بود که . بالینی استفاده شد

، بخش دوم شامل کیاطلاعات دموگراف بخش اول شامل

هاي آموزشی مربیان براي آموزش بالینی اثربخش مهارت

ال بصورت لیکرت در ؤس 15م شامل و بخش سو )سؤال 8(

هاي رفتاري مربیان براي آموزش بالینی زمینه مهارت

سؤالات  بخش دوم درگوئی نحوه پاسخ .اثربخش بود

و به  2که به گزینه بلی امتیاز ، بود  "بلی و خیر"بصورت 

بیشترین امتیاز در این . گزینه خیر امتیاز یک داده شد

. نظر گرفته شده بودنددر 8و کمترین امتیاز  16قسمت 

بصورت لیکرت از سؤالات سوم بخش  دری گوینحوه پاسخ

نحوه . مخالفم درنظر گرفته شده بود موافقم تا کاملاً کاملاً

         ،کاملاً مخالف= 1(  :باشدامتیاز بندي به شرح ذیل می

در این قسمت . )کاملاً موافقم -4   ،موافقم - 3  ،مخالف= 2

. در نظر گرفته شدند 15نمره  نیو کمتر 60نمره  نیشتریب

 1و کمترین میانگین  4بیشترین میانگین دراین قسمت 

پرسشنامه در  نیا ییایو پا ییروا .نظر گرفته شد در

قرار  دییأمورد ت) 2013(و همکاران  اوکرونکوپژوهش 

لازم بذکر است در مطالعه ما اعتبار ).  r=8/0(گرفته بود

آن از نظر صحت و  ییدرسی و تأپس از ترجمه به فاابزار 

از دقت ترجمه توسط مدرسان دانشگاهی زبان انگلیسی، 

ت هیأاز اساتید  چند تننظرات با طریق اعتبار محتوي 

. علوم پزشکی نیشابور صورت پذیرفت کدهدر دانش علمی

 مجدد آزمون روش از علمی پرسشنامه اعتماد تعیین جهت

)Test-Re test (از نفر 20به روش این در .استفاده شد 

 تکمیل، از پس و توزیع مطالعه پرسشنامه مورد جامعه

 به پرسشنامه همان هفته 2از بعد مجدداً و شد آوريجمع

ضریب  با نوبت هر پرسشنامه در و داده افراد همان

بدست  همبستگیضریب  .همبستگی تطبیق داده شد

  . بود r=0.8 آمده
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که ابتدا ها بدین صورت بود آوري دادهنحوه جمع

ها در بین دانشجویان واجد شرایط قبل از شروع پرسشنامه

توزیع و توضیحات توسط همکاران پژوهش  هاي آنهاکلاس

مورد پرسشنامه و نحوه تکمیل آن به  مختصري در

دانشجویان داده شد و بلافاصله پس از اتمام توضیحات، 

پرسشنامه توسط دانشجویان با رضایت تکمیل و  در همان 

 .آوري شدن و زمان توسط همکاران پژوهش، جمعمکا

  Spss16توسط نرم افزارها پس از ورود به کامپیوتر داده

آمار  ،)فراوانی، میانگین، انحراف معیار(و آمار توصیفی

واریانس  آزمون تی تست، کاي اسکوئر و آزمون(استنباطی 

  .مورد تجزیه و تحلیل قرارگرفت )یک طرفه

  یافته ها

 19هاي پژوهش نشان داد که کمترین سن هیافت       

 میانگین و انحراف معیار .سال بود 32سال و بیشترین سن 

نتایج  .بود 51/21 ±05/2سنی دانشجویان به ترتیب 

دهد که بیشترین دانشجویان مورد بررسی مطالعه نشان می

سال سوم تحصیلی و کمترین دانشجویان شرکت ) 6/35٪(

جدول شماره ( .حصیلی بودندسال اول ت) ٪2/11(کننده 

1( 

توزیع فراوانی مطلق و نسبی       -1جدول شماره 

هاي دموگرافیک دانشجویان دانشکده علوم ویژگی

 پزشکی نیشابور
  فراوانی

 مطلق

ویژگیهاي دموگرافیک 

 دانشجویان

ویژگیهاي دموگرافیک  مطلق فراوانی

 دانشجویان

139)9/73٪( وضعیت  مجرد 

 تاهل

66)1/35٪( تاريپرس    رشته 

49)1/26٪( )٪5/25(48 متاهل   هوشبري 

9)1/2٪( )٪9/75(143 ترك   22 -18  

)٪3/5(4 سن )٪3/21(40 کرد   27-23  

10)9٪( )٪8/2(5 سایر   32-28  

67)6/35٪( )٪8/63(120 سکونت بومی    جنس زن 

121)4/64٪( )٪2/36(68 غیربومی   مرد 

21)2/11٪( سال  سال اول 

 تحصیلی

65)6/34٪( و پایین تر 16   معدل 

62)33٪( )٪3/38(72 سال دوم   16.99 - 16  

67)6/35٪( )٪9/22(43 سال سوم   17.99 - 17  

38)2/20٪( سال  

 چهارم

8)3/4٪( و بالاتر 18   

دانشجویان به ترتیب % 1/93و % 7/94براساس یافته ها ، 

موافق برخورداري مربی از دانش بالینی همراه با تبحر 

و برخورداري مربی از ...) روش تدریس و( آموزش درفرآیند

دانش مرتبط با موضوع آموزشی در آموزش بالینی اثر 

  ). 2جدول شماره (بخش بودند 

  

  

  

  

  

درك دانشجویان دانشکده علوم - 2جدول شماره

هاي آموزشی مربیان در پزشکی نیشابور از مهارت

  آموزش بالینی اثر بخش

هاي آموزشی رتمها(گویه  فراوانی مطلق و نسبی

مربیان در آموزش بالینی 

  )اثربخش

 ردیف

 بلی  خیر

برخورداري از دانش بالینی  %)7/94(178 %)3/5(10

 همرا با تبحر در آموزش

1 

داشتن طرح درس  %)9/89(169 %)19(19

 )برنامه کاري(بالینی

2 

برخورداري از دانش مرتبط  %)1/93(175 %)9/6(13

 )محتوي(با موضوع آموزش

3 

آگاهی از سطح دانش  %)3/80(151 %)7/19(37

 فراگیران

4 

عدم داشتن فقط دانش  %)4/82(155 %)3/17(33

 بالینی بدون دانش تئوري

5 

برخورداري از دانش عمومی  %)2/87(164 %)8/12(24

 مطلوب

6 

عدم داشتن فقط دانش  %)9/89(169 %)1/10(19

 تئوري بدون دانش بالینی

7 

خط (گاهی از سیاست هاي آ %)83(156 %)17(32

حاکم بر ) مشی و روتین ها

  محیط آموزش بالینی

8  

آزمون آماري کاي اسکوئر نشان داد که بین سال تحصیلی 

هاي آموزشی مربیان در آموزش بالینی اثر بخش و مهارت

اما ارتباط ). >05/0p( ارتباط معناداري وجود دارد

، ت، سن، تأهل، معدل، محل سکونمعنادراي بین جنس

هاي آموزشی مربیان در رشته تحصیلی و قومیت با مهارت

همچنین  ).<05/0p(آموزش بالینی اثر بخش دیده نشد

نتایج مطالعه نشان داد که میانگین و انحراف معیار کل 

هاي رفتاري مربیان پرسشنامه درك دانشجویان از مهارت

از . بدست آمد 44/3±49/0 در آموزش بالینی اثربخش

هاي رفتاري مربیان در آموزش بالینی هارتهاي مگویه

حضور مربی دربالین و کنار دانشجو "اثربخش، تنها گویه 

ین امتیاز و میانگین صاحب کمتر "در زمان اجراي تکنیک

ایجاد انگیزه براي یادگیري در دانشجو، "هاي شد ولی گویه

حفظ احترام متقابل، دادن اعتماد به نفس و گوش دادن به 

صاحب بیشترین امتیاز و  "جو از طرف مربیاننظرات دانش

  )3جدول شماره .(میانگین شدند
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با توجه به آزمون آماري تی تست مشخص شد که بین 

هل و محل سکونت گین نمرات افراد از لحاظ جنس، تأمیان

با میانگین کل پرسشنامه اختلاف معناداري وجود 

  رفهـک طـس یـواریان ننین آزموـهمچ).  <05/0p(ندارد

  

  

  

  

  

  

  

  
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

داري بین میانگین کل نشان داد که اختلاف معنی

پرسشنامه با میانگین نمرات افراد از لحاظ رشته، سال 

  )4جدول شماره ).(<05/0p( تحصیلی و معدل وجود ندارد

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

درك دانشجویان دانشکده علوم پزشکی نیشابور از مهارت هاي رفتاري مربیان در آموزش بالینی  -3جدول شماره

  اثر بخش

مهارتهاي رفتاري مربیان در (گویه  ردیف

 )آموزش بالینی اثربخش

کاملا 

 مخالفم

میانگین و  فقمکاملا موا موافقم مخالفم

  انحراف معیار

%)6/1(3 ایفاي نقش مثبت در برخورد با دانشجو 1  5)7/2(% 64)34(% 116)7/61(% 63/0±55/3 

 38/3±66/0 %)8/46(88 %)3/47(89 %)7/3(7 %)1/2(4 انعطاف پذیري 2

 63/3±66/0 %)2/70(132 %)4/23(44 %)7/3(7 %)1/2(4 ایجاد انگیزه براي یادگیري در دانشجو 3

 39/3±70/0 %)5/49(93 %)1/43(81 %)8/4(9 %)7/2(5 اعتماد نمودن به دانشجو 4

 38/3±77/0 %)7/53(101 %)5/33(63 %)1/10(19 %)7/2(5 همدلی با دانشجو 5

 55/3±69/0 %)9/64(122 %)7/27(52 %)3/5(10 %)1/2(4 آرامش بخشی 6

 61/3±65/0 %)6/68(129 )%1/27(51 %)6/1(3 %)7/2(5 گوش دادن به نظرات دانشجو 7

 65/3±62/0 %)3/71(134 %)25(47 %)6/1(3 %)1/2(4 حفظ احترام متقابل 8

 43/3±67/0 %)6/51(97 %)5/41(78 %)3/5(10 %)6/1(3 و به موقع بازخورد سازنده دادن 9

 63/3±66/0 %)2/61(115 %)4/32(61 %)8/4(9 %)6/1(3 دادن اعتماد به نفس 10

 50/3±65/0 %)9/56(107 %)3/38(72 %)7/2(5 %)1/2(4 صداقت داشتن 11

حضور داشتن مربی در بالین و کنار  12

 دانشجو در زمان اجراي تکنیک

17)9(% 38)2/20(% 73)8/38(% 60)9/31(% 94/0±93/2* 

تعداد (نسبت کم دانشجو به مربی 13

 )دانشجویان در هر گروه کارآموزي

11)9/5(% 14)4/7(% 62)33(% 101)7/35%( 85/0±34/3 

حمایت و همکاري پرسنل محیط  14

 )بیمارستان(آموزشی

8)3/4(% 9)8/4(% 57)3/30(% 114)6/60(% 77/0±47/3 

مشاهده عینی و (نظارت بر دانشجویان 15

 )مستمر عملکرد دانشجو

9)8/4(% 24)8/12(% 75)9/39(% 80)6/42(% 84/0±20/3 

  

دانشجویان از لحاظ اطلاعات دموگرافیک با میانگین کل پرسشنامه مهارت هاي رفتاري  تمقایسه میانگین نمرا  - 4جدول شماره 

 مربیان در آموزش بالینی اثربخش

 آزمون آماري

              

 ویژگیهاي دموگرافیک پرستاران میانگین و انحراف معیار

P= 297/0  

 

51/0±46/3  جنس زن 

44/0±39/3  مرد 

P= 597/0  50/0±42/3 یت تاهلوضع مجرد   

44/0±47/3  متاهل 

P= 583/0  42/0±46/3  سکونت بومی 

52/0±42/3  غیربومی 

P= 494/0  

 

12/0±37/3  رشته پرستاري 

39/0±44/3  اتاق عمل 

42/0±48/3  هوشبري 

 

*P=0/011 
34/0±27/3  سال تحصیلی سال اول 

29/0±39/3  سال دوم 

71/0±51/3  سال سوم 

24/0±57/3  سال چهارم 

 

P= 907/0  
53/0±47/3 و پایین تر 16   معدل 

74/0±42/3  16.99  - 16  

33/0±42/3  17.99 - 17  

94/0±39/3 و بالاتر 18   
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     ن از که دانشجویا این پژوهش نشان داد درنتایج 

 هاي آموزشی مربیان در آموزش بالینی اثر بخش،مهارت

درصد موافق با وجود چنین  5/87درك مثبتی دارند و 

نتایج . باشندی در آموزش بالینی اثر بخش میهایمهارت

، )1390(مطالعه ما با نتایج مطالعه حیدرزاده و همکاران 

، )1393(، قربانیان و همکاران )1391(طاهري و همکاران 

بنابراین توجه . همخوانی دارد) 1392( بطحایی و همکاران

نمودن به نظرات و درك دانشجویان در آموزش بالینی 

یکی از راههکارهاي مهم و بنیادین در بالا بردن سطح 

و همچنین براي  کمی و کیفی کارکرد بخش بالینی

هاي ریزيولان امر آموزش در برنامهشناخت و آگاهی مسؤ

همچنین نتایج مطالعه . ار راهگشا خواهد بودآینده بسی

نشان داد که داشتن طرح درس بالینی در کارآموزي، 

زمینه موضوعات آموزشی و  داشتن دانش علمی و عملی در

طی  هاي نوین آموزشی توسط مربیان دراستفاده از روش

هاي هاي کارآموزي به عنوان مهمترین مهارتدوره

در . بخش شناخته شدندآموزشی مربیان در آموزش اثر

دانشجویان استفاده ) 1390(پور و همکاران مطالعه نجفی

مربیان از روش هاي مختلف آموزشی را به عنوان یک 

وي . ویژگی مهم در آموزش بالینی اثربخش ذکر کردند

هاي نوین آموزشی معتقد است مربی با به بکارگیري روش

دانشجویان ثر براي ؤتواند یک محیط یادگیري مفید و ممی

در ) 1390(همچنین همتی مسلک پاك . فراهم کند

مطالعه کیفی خود با عنوان آموزش بالینی اثر بخش از 

دیدگاه دانشجویان پرستاري به این نتیجه رسید که 

آموزش بالینی اثر بخش است که درآن مربیان دانش 

. هاي کارآموزي داشته باشندعلمی و عملی را طول دوره

کید بر وجود دانش علمی و عملی یز تأن) 1388(حشمتی 

و بکارگیري آنها در طول دوره کارآموزي در آموزش بالینی 

که  داد نشان) 2007( الیگیل مطالعه نتایج. اثربخش داشت

 در نظري مربیان دانش از استفاده پرستاري، دانشجویان

و همچنین وجود دانش تئوري و عملی در مربیان را  بالین

 بالینی دانسته هايآموزش در خود ازهاينی ترین اساسی از

. اندذکر کرده بالینی مدرس هايمسؤولیت از یکی را آن و

 انجام) 2007(همکاران  و دگوژمان توسط که ايمطالعه

 معیارهاي اعتبار از یکی دانشجویان که داد نشان شد

 عمل در آنها وجود دانش علمی و اجراي را بالینی مدرس

 ،)1388(همکاران  و پردنجانی قدر تحقی. دانستند می

 دیدگاه از بالینی اثربخش آموزش قوت نقاط از یکی

طرح درس  وجود تهران پزشکی علوم دانشگاه دانشجویان

بنابراین باتوجه به نتایج مطالعات ذکر شده به . بالینی بود

 رسد آشناکردن دانشجویان با شرح وظایف خود درنظر می

ي براساس طرح درس طول دوره کارآموز هرروز و در

هاي نوین و جدید بالینی و همچنین استفاده از روش

هاي آموزشی و همچنین دانش و تدریس در این محیط

تواند عوامل هاي بالینی میتجربه بالاي مربیان در مهارت

ن ای در .ثیرگذاري براي آموزش اثربخش باشدمهم و تأ

 ان درهاي رفتاري مربیمطالعه درك دانشجویان از مهارت

آموزش بالینی اثر بخش، مثبت بود و میانگین نمرات 

بدست آمده در این حیطه نشان دهنده مهم بودن این بعد 

طاهري و همکاران . آموزش بالینی اثر بخش دارد در

اي کیفی به این نتیجه رسیدند که در مطالعه) 1391(

مهارت یا خصوصیات فردي و رفتاري مربیان در آموزش 

هر دو گروه ثیربسزایی داشته و أش تبالینی اثربخ

. ها دارنداي به این مهارتکید ویژهدانشجویان و مربیان تأ

نیز در مطالعه خود، عنوان ) 1388(علوي و همکاران 

هاي کردند که دانشجویان درك بالا و مثبتی از مهارت

، مربی به عنوان از قبیل ایجاد انگیزش( رفتاري مربیان

در آموزش بالینی ..) نجام تکنیک وحامی، حضور آنان در ا

نیز در مطالعه ) 1390(مظاهري و همکاران . اثربخش دارند

هاي خود بیان کردند که مربیان باید به تقویت مهارت

رفتارهاي خود در آموزش بالینی بپردازند چراکه از دیدگاه 

دانشجویان یکی از عوامل مهم و حیاتی در آموزش بالینی 

نتایج نشان داد میانگین نمره  .است اثر بخش شناخته شده

حضور داشتن مربی در بالین و "درك دانشجویان به گویه 

هاي نسبت به گویه "کنار دانشجو در زمان اجراي تکنیک

تر بود و هاي رفتاري مربیان پاییندیگر حیطه مهارت

نشاندهنده این موضوع است که دانشجویان مخالف حضور 

نتیجه مطالعه ما . باشندمیمربی در زمان اجراي تکنیک 

) 2012(و وافا ) 1999(، ناهاس )1999(با مطالعات ویلیام 

، )1388(ا مطالعات علوي و همکاران همخوانی دارد ولی ب

، پژوهش کیفی مگنوسن و )1386(زهرایی و همکاران 

هم ) 2004(و هافمن و همکاران ) 2003(آماندسون 

است ان نشان داده بطوریکه نتایج مطالعات آن. خوانی ندارد

ها براي دانشجویان که حضور مربی در اجراي تکنیک

منبعی از قوت قلب و حس اعتماد به نفس است و ترس و 

هاي غریب محیط بالین در دلهره حاصل از تجربه پدیده

شاید علت اختلاف نتایج . دانشجویان را کاهش داده است

یان مطالعه ما با مطالعات دیگر دراین باشد که دانشجو

براین باورند اگر درحضور مربی تکنیک را صحیح و اصولی 

انجام ندهند مورد سرزنش مربی خود در حضور بیمار و 

ثیرگذار ارگرفته و در نمره پایانی آنها تأدانشجویان دیگر قر

به دلیل کمبود  جامعه پژوهش ما چراکه در. خواهد بود

هايدر رشته ت علمی خصوصاًمربیان مجرب و هیأ
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بري و اتاق عمل، آموزش دانشکده مجبور به استفاده هوش 

هاي بالینی از کارشناسان هوشبري و اتاق عمل در آموزش

شود که نگرش بیشتر این مربیان در ارزشیابی عملکرد می

دانشجویان در پایان دوره کارآموزي، عملکرد دانشجویان 

به همین . باشدها میاصولی تکنیک انجام صحیح و در

 شجویان با استرس بیشتري درحضور مربیان دردلیل دان

که این استرس . ها روبه رو هستندهنگام انجام تکنیک

ثیرگذار ود یادگیري و عملکرد دانشجویان تأقطعا در بهب

توان گفت ها نیز مییید این صحبتتأ در. خواهد بود

نظارت مستمر و "میانگین نمرات دانشجویان به گویه 

د از گویه حضور مربی در بالین بع "عینی بر دانشجویان

ترین میانگین شده درهنگام اجراي تکنیک داراي پایین

ایجاد انگیزه براي یادگیري یکی دیگر از عوامل مهم . است

ثیرگذار در آموزش بالینی اثر بخش درمطالعه ما أو ت

 و دانشجویان کافی در انگیزه داشتنکه  چرا. شناخته شد

 سطوح و شده مندي آنهالاقهع به منجر بودنشان باانگیزه

 .)1389حشمتی، ( کندمی فراهم را یادگیري از بالایی

 وجود عدم که داد نشان همکارش و رحیمی نتایج مطالعه

 عنوان به بالینی، محیط در دانشجویان انگیزه علاقه و

 است پرستاري دانشجویان بالینی آموزش مانع ترینمهم

 و نصیري مطالعه رب مؤثر نتایج عوامل). 1384رحیمی، (

 بالینی هايمهارت عنوان یادگیري با )1382(همکاران 

 از درصد صد که داد مربیان نشان دیدگاه از پرستاري

 در بالینی هايمهارت یادگیري براي انگیزه ایجاد مربیان

 همچنین بسیاري. انددانسته عامل را مؤثرترین دانشجویان

 افزایش بازده، ددر بهبو مهمی عامل را انگیزش منابع از

 شوق و و شور مناسب دیدگاه آوردن دست به کارآیی،

 در خلاق را تفکر تواندمی که اند نموده شناسایی ايحرفه

دلایل  عنوان به انگیزشی عوامل. بخشد ءارتقا دانشجویان

 نقش و شده تعریف هابرنامه در شرکت براي ضمنی

 موزشآ هايتئوري از بسیاري توسط در یادگیري انگیزش

 .)1388علوي، ( است شده حمایت یادگیري بزرگسالان و

حفظ احترام متقابل  پژوهش این در دانشجویان نظر به

ها آموزش اثربخشی به منجر بالین در بین مربی و دانشجو

در مطالعه ) 1392(شاهوي و همکاران . شودمی

پدیدارشناسی خود به این نتیجه رسیدند که ایجاد احترام 

ثر اي بالینی می تواند در اثربخشی مؤحیط همتقابل درم

 مدعی مفهوم این از حمایت ضمن) 2002(گیلسپی . باشد

 همچون شفقت، نزدیک، ارتباط بر مؤثر عوامل که است

گیري شکل به منجر متقابل، اعتماد و احترام متقابل، فهم

سمت  به رشد در دانشجویان از آن در که شودمی محیطی

 و فراگیر یک فرد، یک عنوان به خود بالقوه هايتوانایی

 محیط در اثربخش آموزش. شودمی حمایت یک پرستار

 این از یکی که مختلفی است فاکتورهاي مستلزم بالین

 فضاي .باشدآموزشی می فضاي بر حاکم جو فاکتورها

 باعث کاهش متقابل ارتباط و احترام با توأم آموزشی

که  شودمی یرانفراگ در نفس به اعتماد ارتقاء و استرس

 کند،می تسهیل را بالین در نها آ یادگیري تنها نه امر این

 کار و بالین محیط به منديعلاقه احساس ایجاد بلکه باعث

ارائه  به منجر تواندمی خود که گرددمی هاآن در با بیماران

 به یابیدست .گردد بیماران به اثربخش هايمراقبت

 سالم عناصر با محیطی وجود بدون بخش رضایت یادگیري

 امر ابتداي در باید آنچه بنابراین. بود مشکل خواهد بسیار

سالم  عناصر با محیطی کردن فراهم گیرد، قرار توجه مورد

 بر ).1385سلمانی، (می باشد از سوي مربیان و پرسنل

          موجب بالا نفس به اعتماد نظرات دانشجویان اساس

و موجب  باشد داشته هتريب یادگیري دانشجو که شودمی

 مطالعات نشان نتایج. گرددمی اثربخش بالینی آموزش

باعث  نفس به دانشجویان به که دادن اعتماد است داده

حشمتی،  ؛ 1393قربانیان، ( شودمی آنان یادگیري ارتقاي

 نشان )1382(همکاران  نصیري و مطالعه نتایج .)1388

 آن در کننده پرستاري شرکت دانشجویان اکثریت که داد

نفس مربی به  به اعتماد که دادن بودند معتقد مطالعه

یادگیري  عامل مؤثرترین هاتکنیک انجام جهت دانشجو

 این عوامل شناسایی. است پرستاري بالینی هايمهارت

 با شرایط ارتباط در تواندمی بالینی آموزش بر تأثیرگذار

 و انگیزه افراد بی برخی ورود که ما جامعه در پرستاري

 را بالینی است، مدرسین شده تسهیل پرستاري به علاقهبی

 بعنوان عملکرد گفتار و در پارچگی یک با که دارد آن بر

 و شده تبدیل براي دانشجویان عملکردي کامل الگوي یک

حشمتی، (دهند را افزایش آنها نفس به اعتماد و انگیزه

نیز گوش دادن به نظرات دانشجو توسط مربیان  ).1388

هاي رفتاري مربیان در آموزش بالینی یکی دیگر از مهارت

در تحقیق ) 1390(علی اکبري . اثربخش، مشخص شد

است مربیان نظرات  بهترخود به این نکته اشاره داشت که 

بالین  در حضور اهداف مورد در را دانشجو و دیدگاه هاي

ل براي آنها اهمیت قائ و استفاده نماید آنها از شده و جویا

 فرصت بالین، البته درحال حاضر دانشجویان در. شود

به مربیان دارند،  دادن بازخورد و کردن براي فکر کمتري

 بودن بالا بالینی، آموزش در فعلی مشکلات از چراکه یکی

به  رودمی انتظار از دانشجویان که است کارهایی فشار

 که نظرات و دارند فرصت به ندرت همین علت دانشجویان

     اطلاعات به را دهند و آنها بازخورد را خود هايهیافت

دارند حاضر حال که در را دانشی و دهند ارتباط پایهعلوم
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 به خود مراقبت امر بتوانند در و کنند ساختاردهی مجدداً 

 که این براي .برند کار را به مسأله حل فرآیند واضح طور

 به ان بایدبگیرند، مربی یاد مسأله را حل مهارت دانشجویان

داده و  یادگیري آنها را مشارکت فرآیند در فعال طور

هاي آنان در زمینه ارائه نظرات و دیدگاه شنونده فعالی در

). 2002باگیر، ؛   1390علی اکبري، ( مباحث علمی باشد

همچنین نتایج نشان داد بین نمرات کل پرسشنامه 

ان هاي رفتاري مربیهاي آموزشی مربیان و مهارتمهارت

درآموزش بالینی اثربخش با سال تحصیلی دانشجویان 

اختلاف معناداري وجود دارد به طوریکه در هر دو 

پرسشنامه نمرات دانشجویان سال بالایی نسبت به 

نتایج ما با مطالعه . باشددانشجویان سال پایینی بیشتر می

به . همخوانی داشت) 1383(و صالحی ) 1392(سخندانی 

ل تجارب زیاد و ویان ترم بالایی به دلینظر می رسد دانشج

هاي متعدد نسبت به دانشجویان ترم گذراندن کارآموزي

هاي آن پایینی، درك بهتري از محیط بالینی و آموزش

این به این معناست که آشنایی و درگیرشدن هرچه . دارند

هاي آموزشی بر درك آنان بیشتر دانشجویان با محیط

هاي پژوهش حاضر، له محدودیتاز جم .باشدثیرگذار میتأ

      تعداد افراد مقطعی بودن مطالعه، محدود بودن 

هاي معتبرتر ، به کار نبردن روشکننده در پژوهششرکت

سنجش بالینی مثل مصاحبه و همچنین شرایط روحی و 

ه برنحوه پاسخ دهی به سؤالات روانی دانشجویان ک

  . بود ثیرگذارتأ

  نتیجه گیري

ن به نحوه اجراي آموزش در بالین توسط اهمیت داد     

هاي علوم پزشکی امري هاي دانشگاهمدیران و مدیرگروه

ها که اجراي اصولی و استاندارد این آموزش مهم است چرا

 تجزیه تحلیل، مهارت و انتقادي تفکر ارتقايتواند بر می

 مدیریت به هاي مهارت در ارتباطات، صلاحیت کسب

به  نسبت دانشجویان نفس به اعتماد افزایش و موقع

ثیرگذار تأاي حرفه هايمسؤولیت انجام در شانهايتوانایی

نتیجه براي افزایش کیفیت و اثربخشی آنها  در. باشد

، بیان بالینی براي انجام کارآموزيمر -1: شود پیشنهاد می

طرح درس بالینی داشته باشند و اهداف آموزشی را براي 

مربیان  -2تدوین نمایند  هر دوره کارآموزي مشخص و

هاي رفتارهاي محترم با دقت، سعی در تقویت مهارت

ایجاد انگیزه، دادن ( ثیرگذار از دیدگاه دانشجویانتأ

اعتمادبه نفس، برقراري و حفظ احترام متقابل، شنونده 

از  -3در عملکرد آموزشی خود بهره برند ..) فعال بودن و

فارغ التحصیلان نظرات و پیشنهادات دانشجویان و حتی 

  . هاي بالینی استفاده نمایندین و اثربخشی آموزشبراي تدو

  قدردانی

ولین دانشکده علوم پزشکی نیشابور از تمامی مسؤ     

       معاونت آموزشی پژوهشی و دانشجویان  خصوصاً

کننده که نهایت همکاري را براي اجراي این طرح شرکت

لازم بذکر است . نیمکاند، صمیمانه سپاسگذاري میداشته

در  85با کد شماره  19/9/1393این طرح در مورخ 

شوراي پژوهشی دانشکده علوم پزشکی نیشابور به تصویب 

ها نیز درمعاونت آموزشی رسیده و محل پرداخت هزینه

   .پژوهشی دانشکده علوم پزشکی نیشابور بوده است
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Abstract: Clinical education is the foundation of medical education. Students are the best 
source for involvement in education and identification of clinical education problems. The 
present study was conducted Students’ perception of Neyshabur Faculty of Medical Sciences of 
effectiveness clinical teaching. In this cross-sectional study with regard to the limitation of 
Samples. All qualified students (188 student) were selected by census method. For data 
collection the use of a questionnaire made by Okoronkwo (2013) with Title Students’ 
perception of effective clinical teaching and teacher behavior (with 23 questions). Validity 
questionnaire through the content validity and reliability through the test-retest was measured. 
Data analyzed using SPSS16 software and doing descriptive (Frequency, mean, standard 
deviation) and inferential statistics (T-Test, Anova, Chi-square) . The results showed that 
Students’ perception was positive (87.5%) of teaching skills in effective clinical teaching. And 
mean and standard deviation students’ perception of behavior teacher skills in effective clinical 
teaching 3.44±0.49 was obtained. The chi-square test, showed is significant differences between 
Academic year and teaching skills in effective clinical teaching  And the Anova test, showed is 
significant differences between Academic year and Total Average questionnaire behavior 
teacher skills(P<0/05). The results showed that effectiveness clinical teaching requires a 
teachers have the Clinical knowledge with expertise in education and create motivation for 
learning, mutual respect, give confidence which it is essential to be used in the direction to 
improve the quality of clinical education in medical Sciences universities. 
 
Keywords: Effective Clinical Teaching, Teacher Behaviour, Students, Neyshabur Faculty of 

Medical Sciences. 
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