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اصلاح شده و در  11/12/89به دفتر مجله رسيده، در تاريخ  11/7/88اين مقاله در تاريخ 
  .پذيرش گرديده است 14/12/89تاريخ 

حداكثر دانش و مهارت لازم را براي حرفه آينده خود كسـب  
 ،پس يكي از مقاطع حساس در آموزش پرسـتاري  ).1(نمايند

اي  هـاي حرفـه   باليني است زيرا در ايجاد توانمنـدي آموزش 
محــيط بــاليني بــه عنــوان ). 2(اي دارد فراگيــران نقــش عمــده

محيطي كليدي جهت آموزش دانشجويان است كه اين محيط 
كند تا بتوانند آموزش تئوري را بـا عملكـرد    به آنها كمك مي

در واقــع ارزيــابي محــيط آموزشــي . در بــالين پيونــد دهنــد
قادر نقاط قوت و رفـع نقـاط ضـعف را شناسـايي و      باليني،

امكان بهبودي دستيابي به اهـداف آموزشـي را بـه ارمغـان     
ارائه خدمات مراقبتـي   خواهد آورد كه در نوع خود منجر به

به تعبير ديگر، شناسايي نقاط قـوت  . شود با كيفيت بالاتر مي
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ين اقدام مؤثر در ايـن  تر مهمو ضعف محيط آموزش باليني، 
به همين دليل آنچه بايـد مـد نظـر باشـد،     ). 3(باشد ستا ميرا

فراهم كردن محيطي با عناصر سالم است كه اين عناصر در 
محيط آموزش باليني وجود دارندو ارزيـابي ايـن عوامـل از    
ديدگاه دانشجويان، اطلاعات باارزشي را در رابطه با كيفيت 

 ازهـدف   ).4(آورد و كميت محيط آموزش باليني فـراهم مـي  
ــادگيري    ــاليني، ايجــاد تفكــر انتقــادي و خــلاق، ي آمــوزش ب

هـاي روانـي و حركتـي، توانـايي      خودجوش، ارتقاي مهـارت 
نفس، برقراري ارتباط مناسـب و   مديريت زمان، افزايش عزت

 در حقيقـت،  ).5(پيشگيري از منفعل بودن دانشـجويان اسـت  
 آموزش باليني از اجزاي حياتي برنامـه آمـوزش پرسـتاري   

ــوان قلــب آمــوزش   با مــي ــه عن ــه طــوري كــه از آن ب شــد ب
آمـوزش بـاليني،    در همين راسـتا، ).6(اند پرستاري ياد نموده

آماده كردن دانشجو براي همسو شدن اطلاعات علمـي پايـه   
هــا همــراه تشــخيص، درمــان، مراقبــت از  بــا انجــام مهــارت

اي اسـت و يـادگيري    هاي حرفه بيماران و كسب انواع مهارت
ليني را مستلزم كسب تجربه از سوي دانشـجو  هاي با قابليت

هــا بــا مشــاهده كــردن، مشــاركت، انجــام  و تمــرين مهــارت
هاي باليني، استنتاج و اداره بيماران، تحت نظارت مربي  رويه
از آنجا كه هدف آمـوزش بـاليني فـراهم آوردن    ). 7(دانند مي

هايي است تا دانشجويان بتوانند اطلاعات نظري را با  فرصت
تواند موجب  ت عملي پيوند بزنند، ارتقاي كيفيت آن ميواقعيا

هـاي مختلـف بـاليني     تربيت دانشجويان با كفايـت در حيطـه  
بنابراين محيط آموزش باليني نيازمند تجهيـزات و   ).8(گردد

 برقـراري روابـط صـحيح مربـي و دانشـجو،      ،امكانات مكفي
ــه ــز برنام ــداركات آموزشــي ري ــق و ت ــي ي دقي ــد م ). 9(باش
ــاي دوره ــدود   ه ــارورزي ح ــارآموزي و ك ــد 50ك از  درص
هاي آموزشي رشته پرستاري را به خـود اختصـاص    برنامه

دهد و محيط باليني را به عنوان مكاني كه دانشجويان در  مي
كـه   كننـد  نمايند، توصـيف مـي   آن تئوري را با عمل تلفيق مي

ســازي  ايــن محــيط بــاليني، يــك منبــع ضــروري در آمــاده 
 ــ ــتاري بـ ــجويان پرسـ ــه دانشـ ــش حرفـ ــاي نقـ اي  راي ايفـ

بــه طــوري كــه دانشــجويان در پايــان دوره   .)10(آنهاســت

ي مختلـف را بـا   هـا  مهـارت  تحصيلي خود بايد قادر باشـند، 
ي در ايـن  ريـز  برنامهلذا ضعف .كفايت لازم به اجرا درآورند

كـاهش كـارايي    ،كند كـه در نهايـت   مي زمينه مشكلاتي ايجاد
). 11(بـال خواهـد داشـت   دانش آموختگان اين رشته را به دن

اند كـه كيفيـت آمـوزش بـاليني مطلـوب       مطالعات نشان داده
ها را در عواملي  هايي دارد كه اين نارسايي نبوده و نارسايي

چون بها ندادن به آموزش باليني، عدم دسترسـي كـافي بـه    
هـاي   مربيان باليني، فقدان همـاهنگي مناسـب ميـان آمـوزش    

 ــ ــات عملك ــاليني دانشــكده و امكان ــا،  ردي در بيمارســتانب ه
مناسب نبودن زمان لازم تماس با هر مـورد بيمـاري بـراي    

هــا در بــالين و عــدم يكپــارچگي بــين  تمــرين كامــل آموختــه
 لامبـرت و همكـار  ). 7(انـد  آموزش نظري و باليني برشـمرده 

مشكلات آموزشـي محـيط بـاليني پرسـتاري را بـه      ) 2005(
ضـح،  صورت مشخص نبودن اهداف آموزشـي بـه طـور وا   

تـر   محيط پرتنش بيمارستان، تمايـل كمتـر مربيـان باتجربـه    
هاي آمـوزش بـاليني و نبـود همـدلي      براي حضور در محيط

ضـيغمي و  ). 12(انـد  بين مربيان و دانشجويان تشريح نموده
همكاران نيز بيان داشتند عواملي مثل ارتباط بين كاركنـان و  

مـديران  شناسـي   دانشجو، عدم اعتماد به دانشجويان، وظيفه
ها،مربي بـاليني و حمايـت    پرستاري، قوانين و مقررات بخش

كننـده   كننده يـا تضـعيف   ها به عنوان عوامل تقويت همكلاسي
شـايد بـه   ).13(هاي باليني، نقش دارنـد  دانشجويان در محيط

 ،ي پرسـتاري هـا  اين دلايـل باشـد كـه بسـياري از دانشـكده     
ارزيـــابي وضـــعيت آمـــوزش بـــاليني را ركـــن و اســـاس 

يكـي از   بدون شـك  ).14(دانند مي ي آموزشيها يريز نامهبر
ين منــابع بــراي ارزيــابي وضــعيت آمــوزش بــاليني تــر مهــم

پرستاري، خود دانشجويان هستند كه در تعامل مسـتقيم بـا   
ارزيـابي  ، همـان طـور كـه ذكـر شـد     .اين فرآيند قـرار دارنـد  

ي مختلف آموزش بـاليني بخشـي از اهـداف برنامـه     ها حيطه
باشـد و انجـام ايـن     مـي  ي پرسـتاري ها دانشكده استراتژيك

 گونه تحقيقات براي ارتقاي آموزش باليني ضروري به نظـر 
به علاوه آنچه لزوم انجام اين دسته تحقيقات را ). 9(رسد مي
 برخـي از دانـش آموختگـان    آن است كه نمايد، مي چندان دو
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علــي رغــم داشــتن پايــه نظــري قــوي از تبحــر و  پرســتاري
از سـوي  . در محيط بـاليني برخـوردار نيسـتند   مهارت كافي 

ــدون     ــه ب ــن زمين ــام شــده در اي ــات انج ــب تحقيق ــر اغل ديگ
 .ي درون گروهي اين رشته صـورت گرفتـه اسـت   ها مقايسه

در اين مطالعه به مقايسه ديدگاه دو گروه از دانشـجويان   لذا
ايم و آنچه در اين بين واضح  باليني رشته پرستاري پرداخته

كـه آيـا ارزيـابي وضـعيت آمـوزش بـاليني       آن است  نيست،
هـدف كلـي ايـن تحقيـق،      توسط اين دو گروه مشابه اسـت؟ 

ارزيــابي وضــعيت آمــوزش بــاليني از ديــدگاه دانشــجويان  
  .ع كارآموزي و كارآموزي بوده استپرستاري مقاط

  
  ها روش

تحقيق مقطعي حاضر كه در دانشـگاه علـوم پزشـكي اهـواز     
ــرات دان   ــه بررســي نظ ــت ب ــاطع  صــورت گرف شــجويان مق

 م با دروس تئـوري أآغاز واحدهاي باليني كه تو( كارآموزي
مراحل باليني بعد از اتمام كارآموزي ( و كارورزي )باشد مي

رشـته پرسـتاري    )كه با پايـان دروس تئـوري همـراه اسـت    
به ايـن  . جهت ارزيابي وضعيت آموزش باليني پرداخته است

شكده پرستاري نفر از دانشجويان پرستاري دان 133منظور 
يـك مقطـع زمـاني در    ) نفر كارآموز 119نفر كارورز و  14(

گيــري آســان و در  بــه روش نمونــه 1387-88نيمســال اول 
دسترس از جامعه پژوهش يعني كليه دانشجويان پرسـتاري  

دانشـجويان  . هاي دوم، سـوم و چهـارم انتخـاب شـدند     سال
سال اول به دليل عـدم حضـور در بـالين از مطالعـه حـذف      

ــات پرسشــنامه پژوهشــگر   . شــدند ــردآوري اطلاع ــزار گ اب
اين . ساخته بود كه بعد از مروري بر متون تهيه و تنظيم شد

ــه بررســي مشخصــات فــردي   پرسشــنامه در بخــش اول ب
وضـعيت تاهـل و    مقطـع بـاليني،   ،ها شامل سن، جنس نمونه

سـؤال   33بومي بودن آنها پرداخت و در بخش دوم حـاوي  
اي به صورت كاملاً موافقم تـا   درجه 5ت در قالب معيار ليكر

حيطه بـه   5براي بررسي  1تا  5گذاري  كاملاً مخالفم با نمره
سؤال با دامنـه   11(اهداف و برنامه آموزشي : شرح زير بود

وب خ ـامتيازات سطوح ضـعيف، متوسـط و   و 55تا  11نمره 

 9(، عملكـرد مربـي   )41-55و  26-40، 11-25آن به ترتيـب  
و امتيـازات سـطوح ضـعيف،     45تـا   9نمـره   سؤال با دامنـه 

ــب خــمتوســط و  ــه ترتي ، )35-45و  22-34، 9-21وب آن ب
و  20تــا  4ســؤال بــا دامنــه نمــره  4(برخــورد بــا دانشــجو 

-9وب آنها به ترتيـب  خامتيازات سطوح ضعيف، متوسط و 
ســؤال بــا دامنــه  5(، محــيط آموزشــي )16-20و  15-10، 4

وب آن خعيف، متوسط و و امتيازات سطوح ض25تا  5نمره 
و نظـارت و ارزشـيابي   ) 19-25و  12-18، 5-11(به ترتيب 

سؤال با دامنـه نمـره و امتيـازات سـطوح مشـابه حيطـه        4(
ايـن ابـزار    يهـا  در هر كـدام از حيطـه  ). برخورد با دانشجو

و بيشتر از آن به عنوان وضعيت بـاليني   5/3ميانگين نمرات 
و كمتـر از   49/2ط و وضعيت باليني متوس 5/2-49/3 خوب،

پرسشـنامه از نظـر   .آن وضعيت بـاليني ضـعيف لحـاظ شـد    
روايي محتوا توسط تني چند از اساتيد پرستاري بررسـي و  

آن از روش  جهــت كســب پايــايي. مــورد تأييــد قــرار گرفــت
پرسشنامه به  10به اين منظور تعداد ،بازآزمايي استفاده شد

ل شـد و ضـريب   تكمي ـ ها توسط نمونه )بار 2(هفته  2فاصله 
 .به دسـت آمـد   88/0نوبت آزمون  2همبستگي پيرسون بين 

دانشجويان با رضـايت آگاهانـه و بـه صـورت خودايفـا بـه       
هـا بـا اسـتفاده ازآمـار      ها پرداختند و داده تكميل پرسشنامه

مسـتقل و مجـذور كـاي     Tهـاي آمـاري    توصيفي و آزمـون 
  .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتند

  
  نتايج

. بـود )نفـر  133( درصد 100دهي  طالعه ميزان پاسخدر اين م
، )نفر 124( درصد 2/93اكثر واحدهاي پژوهش مؤنث بودند 

      /73±6/3ميـانگين  (سـال   26تـا   20كنندگان بين  سن شركت
آنان كارآموز بودند، ) نفر 119( درصد 5/89بود و ) سال21
آنهـا  ) نفـر  70( درصد 6/52مجرد و ) نفر 120( درصد 2/90
 ين نقـاط قـوت و  تـر  مهـم ، 1هاي جـدول   يافته .اند مي بودهبو

ــه  ــعف حيط ــا ض ــدگاه   ه ــاليني از دي ــوزش ب ــف آم ي مختل
دهد و بيـانگر   كارآموزان و كارورزان پرستاري را نشان مي

ســت كــه در مقايســه ديــدگاه دانشــجويان كــارآموز و   آن
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  آموزش باليني از ديد دانشجويان پرستاري  مرجان مرداني حموله و همكاران
 

 

ين نقـاط قـوت   تر مهمكارورز، براي كارورزان و كارآموزان 
وط به اطـلاع دانشـجو از نحـوه ارزشـيابي در     به ترتيب مرب

ابتداي دوره عملي و برخورد مناسب مربي بـوده اسـت، در   
ين نقـاط ضـعف بـه ترتيـب مربـوط بـه عـدم        تـر  مهـم مقابل 

ي هـا  همكاري بخش با دانشجو و عدم هماهنگي بين آموخته
هـاي عملكـرد    حيطـه . هاي باليني بوده است تئوري و فعاليت

انشــجو و محــيط آموزشــي، مطــابق مربيــان، برخــورد بــا د
ــون ــا    T آزم ــي ب ــتقل همگ ــاوت  P=001/0مس ــاتف  دار معن
هـاي اهـداف و برنامـه آموزشـي و      اند ولي در حيطـه  داشته

مشـــاهده نشـــده  دار معنـــانظـــارت و ارزشـــيابي تفـــاوت 
هاي تحقيـق گويـاي ايـن اسـت كـه مقايسـه        ساير يافته.است

بـاليني از   هاي مختلف ارزيـابي محـيط   ميانگين نمرات حيطه
هاي عملكرد  در حيطه ديدگاه دانشجويان كارآموز و كارورز

مربيــان، برخــورد بــا دانشــجو و محــيط آموزشــي، مطــابق 
و كارورزان ديدگاه بهتـري   دار معنامستقل تفاوت  Tآزمون 
در ديـدگاه كلـي ايشـان نيـز كـارورزان ميـانگين       . انـد  داشته

 دو گـروه بـا  بالاتري نسبت بـه كـارآموزان ارائـه و ديـدگاه     
028/0=P  هـاي پـژوهش    يافتـه . داشته است دار معنااختلاف

ي عملكـرد  هـا  نشان داد كـه كـارورزان پرسـتاري در حيطـه    
مربيان، برخورد با دانشجو و محيط آموزشي را نمره بالاتر 

ــوده  5/3از  ــابي نم ــد و در حــد خــوب ارزي ــهدر  ان  حــالي ك
بـيش از  آموزشـي نمـره     كارآموزان پرستاري تنها به حيطه

و ديـدگاه   انـد  داده و آن را در حد خوب ارزيابي نمـوده  5/3
در حد مـرزي   49/3±78/0كلي كارورزان از آموزش باليني 

در حـد   14/3±62/0كـه از نظـر كـارآموزان     خوب در حالي
هـاي مختلـف    ارزيـابي حيطـه  ). 2جدول ( متوسط بوده است
ــاليني در دانشــجويان هــر دو گــروه در ســطوح   آمــوزش ب

ف نشان داد در حالي كه نيمي از دانشـجويان كـارورز   مختل
ي آموزش باليني را در حد خوب و نيمي از آنان در ها حيطه

درصـد كـارآموزان    77حد متوسط ارزيـابي نمـوده بودنـد،    
درصـد در   11پرستاري اين آمـوزش را در حـد متوسـط و    

در مقايسه وضـعيت ارزيـابي   . اند حد ضعيف ارزيابي نموده
ي توسط دو گـروه كـارورز و كـارآموز نتـايج     آموزش بالين

نشان داد كه در اهـداف و برنامـه آموزشـي و برخـورد بـا      
دانشجو، محيط آموزشي هـر دو گـروه وضـعيت را در حـد     
متوسط، حيطه عملكرد مربيان اكثريت كـارورزان خـوب در   

ــه  اكثريــت كــارآموزان آن را متوســط ارزيــابي     حــالي ك
ــوده ــد نم ــارت و ار ان ــه نظ ــت  ، در حيط ــز اكثري ــيابي ني زش

كـــه اكثـــر  كـــارورزان آن را در ســـطح خـــوب در حـــالي
انــد  كــارآموزان آن را در حــد متوســط ارزيــابي نمــوده    

در ايـن مطالعـه بـين ديـدگاه دانشـجويان هـر دو       ). 3جدول(
گروه با متغيرهـاي سـن و جـنس، وضـعيت تأهـل و بـومي       

  .مشاهده نشد دار معنابودن رابطه 
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  هاي مختلف آموزش باليني از ديدگاه كارآموزان و كارورزان پرستاري هاي حيطه راف معيار گويهميانگين و انح: 1جدول 
  كارآموز عباراتحيطه

انحراف ±ميانگين
 معيار

  زكارور
انحراف ±ميانگين
 معيار

شي
وز

 آم
امه

برن
 و 

اف
هد
ا

 

 .شرح وظايف دانشجو در بخش مشخص است
  .شود اهداف درس در اولين روز كار باليني ارائه مي

  .آموزش دانشجويان در راستاي اهداف كار باليني است
  .بين اهداف آموزشي و انتظارات پرسنل بخش هماهنگي وجود دارد

  .تمركز دانشجو بر روي موضوعات مربوط به درس است
  .شود هاي هفتگي برگزارمي در محيط بالين براي افزايش توان علمي دانشجويان،كنفرانس

  .شود صحيح با بيمار آموزش داده مي اي و ارتباط اخلاق حرفه
  .شود نيازهاي دروس باليني رعايت مي پيش

  .گردد مراحل آموزش باليني رعايت مي
  .شود ريزي باليني به نظرات دانشجو اهميت داده مي در برنامه

 . هاي باليني هماهنگي وجود دارد هاي تئوري و فعاليت بين آموخته

32/0±11/2  
65/0±1/2  
81/0±92/3  
3/1±5/2  

57/0±44/1  
85/0±3/2  
4/1±7/2  
1±68/3  
8/0±4  
5/1±7/2  

93/0±89/2 

91/0±89/2  
38/0±7/2  
64/0±3/2  
48/0±31/3  
82/0±13/4  
57/0±17/4  
54/0±11/2  
32/0±2/2  
91/0±7/2  
52/0±4/2  
65/0±1/2 

بي
مر

رد 
ملك

ع
 

 .يابدمربي به موقع در محل كار باليني حضور مي
  .يان را در محل كار باليني داردمربي انتظار حضور به موقع دانشجو

  .آورد مربي در محيط باليني حمايت كامل از دانشجو به عمل مي
  .مربي باليني برخورد مناسب با دانشجويان دارد

  .مربي باليني صبر و حوصله كافي دارد
  .دهد مربي باليني استرس دانشجو را كاهش مي

  .مربي به كار باليني علاقمند است
  .ر باليني كافي برخوردار استمربي از سابقه كا

 .مربي مهارت كافي را در انجام امور باليني دارد

59/0±13/4  
5/0±53/4  

31/1±5/2  
88/0±98/3  
62/0±97/3  
03/1±2/3  
93/0±89/2  
32/0±11/2  
52/0±31/3 

1/1±25/4  
5/0±25/4  

01/4±4/1  
61/0±27/4  
42/0±9/3  
22/0±2/2  
88/0±4/3  
25/0±8/3  
42/0±1/3 

ا دا
د ب

ور
رخ

ب
جو

نش
 

 .سوپروايزر آموزشي برخورد مناسبي با دانشجو دارد
  .پرسنل بخش همكاري لازم را با دانشجو دارند
  .شود در محيط باليني، عزت نفس دانشجو تقويت مي

 .گيري دارد ريزي مراقبت از بيمار، دانشجو قدرت تصميم در برنامه

66/0± 27/4  
54/0± 4/1  
1/1±2/2  

34/0±92/1 

11/0± 13/4  
62/0± 07/4  
85/0± 97/3  
88/0± 98/3 

شي
وز

 آم
يط

مح
 

 .تعداد دانشجو در بخش مناسب است
  .تعداد بيمار براي موارد يادگيري كافي است
  .امكانات رفاهي كافي در بخش وجود دارد

  .شود در محيط باليني از وسايل كمك آموزشي استفاده مي
 .كند نده فراهم ميمحيط آموزشي انگيزه كافي را براي اشتغال به اين حرفه در آي

58/0±13/4  
66/0±27/4  
34/1±5/2  
9/0±8/3  

97/0±9/3 

8/0±22/4  
65/0±96/3  
12/0±92/3  
1/1±14/4  

99/0±5/2 

بي
شيا

رز
و ا

ت 
ظار

ن
 

 .نظارت كافي بر روند آموزش باليني وجود دارد
  .شود در شروع هر دوره باليني دانشجو از نحوه ارزشيابي باليني مطلع مي

  .زشيابي باليني رضايت دارددانشجو از نحوه ار
 .شود فعاليت مربي توسط دانشجو ارزشيابي مي

1/1±7/2  
5/0±64/4  

34/0±2/2  
57/0±5/2 

87/0±7/2  
2/1±15/4  

86/0±8/2  
94/0±3/3 
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  هاي مختلف آموزش باليني مقايسه ميانگين نمرات ديدگاه كارآموزان و كارورزان پرستاري نسبت به ارزيابي حيطه: 2جدول 
 گروه

  
 يطهح

كارآموزكارورز
t 

  

 ميانگين
ــراف انحــــ

 معيار
 p انحراف معيار ميانگين

 P=29/0 2/62 84/0 75/2 36/0 81/2 اهداف و برنامه آموزشي
 P=021/0 5/45 54/0 29/3 82/0 68/3 عملكرد مربيان

 P=035/0 6/82 93/0 94/2 2/1 03/4 برخورد با دانشجو
 P=048/0 9/14 88/0 72/3 64/0 74/3 محيط آموزشي

 P=97/0 1/79 56/0 01/3 98/0 23/3 نظارت و ارزشيابي
 P=028/0 8/59 62/0 14/3 78/0 49/3 ديدگاه كلي

  
  هاي مختلف آموزش باليني ديدگاه كارآموزان و كارورزان پرستاري در مورد ارزيابي حيطه: 3جدول 

 گروه 
  

  حيطه

  كارآموز  كارورز
  ضعيف  متوسط  خوب  ضعيف  متوسط  خوب
 درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد درصد  تعداد درصد  تعداد درصد  تعداد

  21/25  30  86/63  76  11  13  57/28  4  86/42  6 57/28  4  اهداف و برنامه آموزشي
  56/7  9 99/78  94  44/13  16  28/14  2  71/35  5  50  7  عملكرد مربيان

  04/5  6  63/57  90  33/19  23  43/21  3  71/35  5  86/42  6  برخورد با دانشجو
  04/5  6 91/89  107  04/5  6  43/21  3  50  7 57/28  4  محيط آموزشي

  21/25  30  18/62  74  61/12  15  57/28  4  57/28  4  86/42  6  نظارت و ارزشيابي
  11  13  77  92  12  14  0  0  50  7  50  7  ديدگاه كلي

  
  

  بحث
ــق، ــن تحقي ــارورز   در اي ــارآموز و ك ــدگاه دانشــجويان ك دي

آمـوزش بـاليني مـورد ارزيـابي قـرار      پرستاري از وضعيت 
ين نقاط قوت و ضعف در اين زمينه مشخص تر مهمگرفت و 
ين تـر  مهـم ي اين پژوهش حاكي از آن بود كه ها يافته .گرديد

نقاط قوت و ضعف آموزش باليني از ديـدگاه كـارآموزان و   
شـايد ايـن   . كارورزان در موضوعات مختلف تفـاوت داشـت  

از  جيه نمود كه مثلاً در مورد اطلاعرا چنين بتوان تو ها يافته
نحوه ارزشيابي، كارآموزان به جهت برخورداري از سـطوح  

 ي بـاليني آنهـا  ها كه متناسب با آغاز دوره تر  تحصيلي پايين

 انـد  نسبت به نحوه ارزشيابي باليني حساستر بوده باشد، مي
و اطلاع از آنرا در ابتداي دوره به عنوان نقطـه قـوت قلمـداد    

ولي در گروه كارورزان كه مدت زمان بيشتري در  اند نموده
واحـدهاي   انـد و بـا مربيـان گونـاگوني     بالين سـپري نمـوده  

برخـورد مناسـب مربـي حـائز      ،انـد  باليني خـود را گذرانـده  
كـارآموزان بـه دليـل     ،از طرفـي  .اهميت فراوان بـوده اسـت  

داشتن سوابق باليني كمتـر و بـه تبـع آن حضـور كمتـر در      
بيشـتر بخـش را بـا     ،تري نسبت بـه كـارورزان  بخشهاي بس

و معتقد به عدم همكاري بخش با خود  اند خود بيگانه دانسته
و در مقابــل كــارورزان كــه از ســنوات تحصــيلي   انــد بــوده
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و دروس تئـوري و واحـدهاي    انـد  بالاتري برخـوردار بـوده  
 اند بيشتر اين حس را داشته ،اند شان را مقايسه نموده باليني

ي تئـوري شـان   هـا  ي بـاليني آنـان بـا آموختـه    ها تكه فعالي
در بررسـي عملكـرد مربيـان، اكثريـت     . باشـد  مـي  ناهماهنگ

كارآموزان آن را در سطح متوسط برآورد كردند و ايـن در  
حالي اسـت كـه كـارورزان در اكثـر مـوارد آن را در سـطح       

نشان داد، رفتار مربيان ) Hsu )2006. خوب برآورد نمودند
در ابعاد مختلف اعم از مهارت عملي و دانـش  با دانشجويان 

. )15(علمي و اخلاقي، در سطح متوسطي قـرار داشـته اسـت   
نتــايج مطالعــه ديگــري نيــز در كشــورمان نشــان داد كــه از 

ــجويان  ــدگاه دانش ــد و  ،دي ــؤوتعه ــان   ليتمس ــذيري مربي پ
 .)16(ين عامل در ارتباط با آموزش باليني بوده اسـت تر مهم

نيز اكثريت دانشجويان عملكرد مربـي را  در مطالعه دل آرام 
خورسـندي و   .)17(قرار دادند تأييددر آموزش باليني مورد 

هـاي آمـوزش بـاليني     كننـده  ين تعيـين تـر  مهميكي از  ،همكار
انـد و معتقدنـد مربـي     اثربخش را عملكرد مربيـان برشـمرده  

كسي است كه با داشتن خصوصياتي مثل برقـراري ارتبـاط   
جــارب خــود را بــه دانشــجويان منتقــل اثــربخش، دانــش و ت

باشـد و لـذا در    كند و پل ارتباطي بين تئوري و بالين مـي  مي
ها براي بهبود آموزش باليني يكي از موارد مهم  ريزي برنامه

با ايـن حـال    .)18(قابل توجه، بايد مربي و عملكرد وي باشد
ــه   ــر نمون ــار اكث ــهبازي و همك ــژوهش ش ــور  در پ ــاي م د ه

ــرده     ــابي ك ــد ارزي ــاليني را ب ــان ب ــار مربي بررســي،نحوه ك
در مطالعه بريم نژاد و همكاران نيـز عـدم حمايـت    ). 8(بودند

مربي از دانشجو يكي از بيشترين مشـكلات دانشـجويان در   
مربيان لايـق   در اين زمينه بايد گفت، .)19(بالين شناخته شد

اسـتفاده  سازند تا حـداكثر   مي و كارآمد دانشجويان را قادر
در واقع مربيان باليني، . هاي خود ببرند مطلوب را از توانايي

تأثير شـگرفي در افـزايش كيفيـت آمـوزش بـاليني دارنـد و       
ــي ــذت   م ــراي دانشــجو ل ــاليني را ب ــد تجــارب ب بخــش  توانن

مربي مدير فراينـد بـاليني و    به اعتقاد پژوهشگر،. )20(نمايند
باشد  مي ستاريبزرگترين حامي و الگو براي دانشجويان پر

و چنانچه بتواند در طـول دوره بـاليني بـا مـديريت صـحيح      

ي باليني را براي دانشجويان تسـهيل  ها تخود آموختن مهار
 بــه نظــر.نمايــد،از عملكــرد خــوبي برخــوردار خواهــد بــود 

ايـن   ،رسد،دليل دستيابي به نتـايج فـوق توسـط محققـين     مي
ي هـا  تارباشد كه چنانچه دانشجو از يك مربي مسلط به مه

ي موجـود در بـالين بهـره منـد     هـا  تباليني و آشنا به واقعي ـ
گردد با مهارت بهتر و واقع بيني هـر چـه بيشـتر بـه هـدف      

لذا دانشجويان نقش وي را در ارتقاي آموزش  خواهد رسيد،
ــته   ــربخش دانس ــيار اث ــاليني بس ــد ب ــيط   .ان ــي مح در بررس

يط آموزشي براي كارآموزان و كارورزان، اكثريت آنهـا مح ـ 
نتـايج تحقيـق ولـف و    . آموزشي را متوسط ارزيابي نمودند

نشان دادند ارزيابي دانشـجويان از محـيط   ) 2004(همكاران 
هـاي   دهنده مهارت باليني ـ آموزشي كه آن محيط را پرورش 

در مطالعـات  . )21(اند، در حد متوسط بوده است خود دانسته
را  ديگري نيز دانشجويان امكانات و تجهيـزات محـيط خـود   

ايـن در حـالي اسـت كـه     ). 22و17(ضعيف ارزيـابي نمودنـد  
طيف عوامل مرتبط با محيط بـاليني  ) 2006(والانت و همكار 

دانند و توجه به ابعـاد آن از تجهيـزات    را بسيار گسترده مي
اند و معتقدند تمـام   گرفته تا كاركنان را مورد دقت قرار داده

يري مثبتـي را  هاي بـاليني قـادر نيسـتند محـيط يـادگ      جايگاه
براي دانشجويان ايجاد نمايند ولي در سايه همكـاري خـوب   

توان محـيط مسـاعدي را    و مشترك دانشكده با كاركنان مي
با توجـه بـه    ).1(در محيط باليني يعني بيمارستان ايجاد كرد

ركاران امر به اين اند نتايج تحقيقات مختلف، لازم است دست
وجـه بيشـتري مبـذول    ي محيط باليني تها بخش از نارسايي

در بررســي نحــوه برخــورد بــا دانشــجو در محــيط . دارنــد
آموزش باليني، اكثريت كارآموزان آن را در سـطح متوسـط   
. و اكثــر كــارورزان آن را در ســطح خــوب بــرآورد نمودنــد

ــه ) 2006(هندرســون  ــا مطالع دانشــجوي پرســتاري  399ب
دريافت، ديدگاه دانشجويان در اكثريت مـوارد در خصـوص   

رخورد با آنها در محـيط آمـوزش بـاليني در حـد متوسـط      ب
آمـوزش اثـربخش بـه ويـژه در     ) 2008(بـيچ  ). 3(بوده است

دانـد   محيط بالين را مستلزم وجود پارامترهاي مختلفـي مـي  
كه يكي از اين پارامترهـا، جـو حـاكم بـر فضـاي آموزشـي       
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فضاي آموزشي توأم با ارتبـاط و احتـرام متقابـل    . باشد مي
گردد  تنش و ارتقاي عزت نفس در فراگيران مي باعث كاهش

كنـد   كه اين امر نه تنها يادگيري آنها را در بالين تسـهيل مـي  
خرسندي نسبت به بالين و نيز احساس علاقمندي  بلكه حس

نمايـد   به محيط باليني و كار با بيماران را در آنها تقويت مـي 
 تـر بـه   توانـد منجـر بـه ارائـه مراقبـت اثـربخش       كه خود مـي 

آرام گــزارش داد اكثــر دانشــجويان،  دل). 23(بيمــاران گــردد
نحوه برخورد با دانشجو را در محيط باليني در حد متوسط 

ديگر عـدم  اي  با اين وجود در مطالعه ،)17(اند ارزيابي نموده
ارتباط مناسـب پرسـنل بيمارسـتان بـا دانشـجويان و عـدم       

مهـم  رعايت حقوق فردي آنان از سوي كاركنان از مشكلات 
پژوهشــگر بــا تكيــه بــر ). 18(آمــوزش بــاليني شــناخته شــد

ــود  ــاليني خ ــا   ، تجــارب ب ــد اســت برخــورد مناســب ب معتق
منجر به ارتقاي عزت نفس آنـان و در   ،دانشجويان در بالين
 ي بهتر در طـول سـاعات كـار بـاليني    ها نتيجه انجام مراقبت

گردد و در مقابل برخوردهاي نامناسب با دانشجويان در  مي
 آنهــا را در آينــده تهديــداي  عــزت نفــس حرفــه ،دوره طــول
به بيان ديگر انواع برخوردهاي موجود در آموزش .نمايد مي

باشـند كـه دانشـجويان را قـادر بـه      اي  باليني بايد بـه گونـه  
ي هـا  تقويت توانايي خود در جهت استفاده مناسب از مهارت

ين هاي مورد بررسي در ا يكي ديگر از حيطه. نماينداي  حرفه
هاي آموزشي بود كه توسط هـر دو   مطالعه، اهداف و برنامه

به عقيده محققـين يكـي   . گروه در سطح متوسط ارزيابي شد
از موارد بسيار مهـم در فرآينـد يـادگيري كـه جـزء لاينفـك       

باشـد   رود، مشخص نمودن اهداف مـي  آموزش به شمار مي
ي هاي ياددهي ـ يادگير  چرا كه اهداف، انتخاب معقول فعاليت

نتــايج مطالعــات انجــام شــده در ).10(ســازند  را ميســر مــي
كشورمان نشـان داد كـه ارائـه اهـداف دوره كـاراموزي در      
اولــين روز و آمــوزش بــه دانشــجويان در راســتاي اهــداف 

ين نقــاط قــوت آمــوزش بــاليني بــوده     تــر مهــمدوره،از 
ي ريـز  برنامهدر تحقيق ديگري، نظم و ثبات در ).11و9(است

هداف كارآموزي در عرصه براي دانشجو و مشخص بودن ا
 طي پژوهشي ديگـر ،در مقابل ).24(در حد خوب ارزيابي شد

شــرح وظــايف  ،دانشــجويان گــزارش دادند  درصــد 5/14
نيـز   درصـد  3/27دانشجو از سوي مربي بيان نمي شـود و  

اظهار داشتند كه اهداف آموزش باليني در ابتداي كاراموزي 
قيـق ديگـري نيـز بـه طـور      نتـايج تح ). 25(گـردد  عنوان نمـي 

برنامه آمـوزش بـاليني را در حـد ضـعيف ارزيـابي       ،مشابه
ي هـا  رسـد در صـورتي كـه آمـوزش     مـي  بـه نظـر   ).8(نمود

ي باليني از همان ابتدا ها اصولي و مبتني بر موقعيت صحيح،
نتايج بهتر و پايدارتري را به  براي دانشجويان تشريح شود،

ــد داشــت  ــراه خواه ــداب .هم ــابراين ت يري جهــت آمــوزش بن
به دانشجويان پرستاري به طرق صـحيح و مـوثر    ها تمهار

بـه عـلاوه برنامـه آموزشـي فـراهم       .بايد مد نظر قرار گيرد
كننده اطلاعات لازم براي ارتقاي مربي بـاليني و ايجادكننـده   

 باشـد،  مي يك رابطه آموزشي اثربخش بين مربي و دانشجو
ي دانشـجويان  هـا  گاهان آموزشي بـه ديـد  ريز برنامهلذا بايد 

توجهـات بيشـتري مبـذول     هـا  جهت تدوين بهتر اين برنامـه 
هــاي مــورد بررســي در ايــن  يكــي ديگــر از حيطــه. فرماينــد

بـه عقيـده وتـون و    . تحقيق، نظارت و ارزشيابي بوده اسـت 
هـاي اصـلي فـراروي آمـوزش      يكي از چالش) 2004(همكار 

 ).26(باشـد  باليني، ارزشيابي عملكرد دانشجويان در عمل مي
ي ايـن  هـا  همسو بـا يافتـه   ،دي زاده و همكارانها در پژوهش

تحقيق، نحوه ارزشيابي بـاليني توسـط دانشـجويان در حـد     
ديگـر  اي  در حـالي كـه در مطالعـه    ،)22(متوسط گزارش شد

ــيابي    ــوه ارزش ــورد بررســي از نح ــت دانشــجويان م اكثري
ن نتيجه تحقيق خديوزاده و همكار نشا. )17(رضايت نداشتند

دانشــجويان نمــرات ارزشــيابي خــود را  درصــد 62داد كــه 
دانســتند و خواهــان تجديــدنظر در ايــن مــورد   واقعــي نمــي

وتون و همكـار نيـز در همـين زمينـه گـزارش      ). 11(اند بوده
دادند، اكثريت دانشجويان از ارزشيابي خود در بالين راضي 

هــاي انجـــام شــده را فاقـــد عينيـــت    و ارزشـــيابي  نبــوده 
 ،بــا توجــه بــه نتــايج تحقيقــات گونــاگون . )26(نددانســت مــي

استفاده از يك چهارچوب سازمان يافتـه و پرهيـز از اعمـال    
از سوي مربيان در ارزشـيابي بـاليني بايـد    اي  نظرات سليقه

نكته مهم در اينجا آن است كه دانشجويان .مد نظر قرار گيرد
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پرستاري اين دغدغه را دارند كـه آموزشـهاي بـاليني آنـان     
د به صورت اثربخش و كارآ به اجرا درآيد و اگر اين امر باي

به درستي به سرانجام نرسد،اين دانشجويان به هدف عمـده  
ي آنها در آينـده بـه   ها خود نخواهند رسيد زيرا تداوم فعايت

ديگـر   .گيـرد  مي فرآيند آموزش باليني قرار تأثيرنوعي تحت 
دي در ايــن تحقيــق نشــان داد،بــين مشخصــات فــر هــا يافتــه
هاي آنان در خصوص ارزيابي از وضعيت  ها و ديدگاه نمونه

وجـود نداشـته اسـت كـه بـا       دار معنـا آموزش باليني رابطه 
ــر     ــردي ب ــأثير متغيرهــاي ف ــت شــده ت ــه نقــش ثاب توجــه ب
فرآيندهاي آمـوزش، لازم اسـت تحقيقـات بيشـتري در ايـن      

شايان ذكر است روش نمونـه گيـري بـه    . زمينه انجام شوند
هـاي غيراحتمـالي    در اين تحقيق كه از دسـته روش كار رفته 

را با دشواري روبه رو نموده است كـه   ها تعميم يافته است،
 همچنـين توصـيه   .در اين رابطه رعايـت احتيـاط لازم اسـت   

مشــابهي در چنــد دانشــكده اي  گــردد تحقيقــات مقايســه مــي
جهـت   گـردد،   در پايـان پيشـنهاد مـي   . پرستاري انجام شود

ي هـا  آموزش باليني در پرستاري، تمامي حيطه بهبود فرايند
 آموزش باليني كه در ايـن تحقيـق ذكـر آنهـا بـه ميـان آمـد،       

ي پرستاري مورد بازنگري دقيـق قـرار   ها توسط مدير گروه
  .گيرند

  
  گيري نتيجه

بــا توجــه بــه نتــايج پــژوهش حاضــر ديــدگاه كــارورزان و  
د كارآموزان پرستاري دانشگاه علوم پزشكي اهواز در مـور 

آمــوزش بــاليني در حــد متوســط و نزديــك بــه مــرز خــوب 
ارزيابي شده بود، وضعيت آموزش باليني رشته پرسـتاري  
نيازمند بازنگري است تا بتوان دانشجويان اين رشته را كـه  

ــاليني   ــوزش ب ــزي آم ــته مرك ــي هس ــند م ــمت   ،باش ــه س ب
ي بـاليني كارآمـد   هـا  تهاي اثربخش و كسـب مهـار   آموزش

  .هدايت نمود
  

  يقدردان
پژوهشگران مراتـب سـپاس خـود را از تمـامي دانشـجويان      

  .شركت كننده در تحقيق اعلام مي دارند
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Evaluation of Clinical Education Status from the Viewpoints of Nursing 
Students 
 
Marjan Mardani Hamuleh 1, Hayedeh Heidari 2, Tahereh Changiz3 
 
Abstract 
 
Introduction: Researching the current status of clinical education guarantees development of nursing 
profession in future. The aim of this study is to assess clinical education status from the viewpoints of nursing 
students. 
Methods: In a descriptive cross-sectional study in Ahvaz University of Medical Sciences in 2008, 133 nursing 
students (in clerkship and internship course) were selected through convenience sampling. A researcher made 
questionnaire including 33 questions about strengths and weaknesses of clinical education was distributed 
among the samples. Data were analyzed by SPSS software through descriptive and analytical statistics. 
Results: The mean and standard deviation of scores for clinical education status were 3.49±.78 and 3.14±.6 
according to clerkship and internship students, respectively. The most important strength point in clinical 
education was for “students awareness of clinical evaluation at the beginning of practical period” with mean 
score of 4.64(clerkships) and 4.27(internships); and the most important weakness point was for “ the ward not 
cooperating with the students” with mean score of 1.4 and “inappropriate coordination of theoretical learning 
with clinical practice”(mean score of 2.1). 
Conclusion: Clinical education quality was estimated to be moderate. Improving positive aspects and modifying 
the weaknesses is an effective step in promotion of clinical education. Also, one may suggest education 
authorities to make an appropriate clinical learning environment. 
 
Keywords: Clinical education, nursing student, evaluation 
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