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 ،. چه بسا تنها نبود یك عامل از مجموع این عواملشودميرضایت از رشته تحصيلي در افراد  ایجاد باعثعوامل متعددي در كنار هم زمینه و هدف: 

 و ميتعل انیدر جر يگذارريثأسازه ت لياز تحص تیتواند از ایجاد رضایت در فرد بکاهد یا حتي او را در زمره افراد ناراضي از رشته خود قرار دهد. رضامي

 یادگيري كه جا آن . ازباشدميمعلم  یيرفتار و راهنما ،نيجامعه و همچن يلازم برا طیشرا ،يآموزش يهااز برنامه انیكه شامل ادراک دانشجو است تيترب

 شد. انجام ،يليبه رشته تحص يمنداستفاده از بازخورد بر علاق ريثأت يپژوهش حاضر با هدف بررس د،دار يلتحصي رشته از رضایت با قوي يارتباط

 يهاشهرستان مامایي و يپرستار هايدانشکده 3 ترم يپرستار انیدانشجو يتمام يبر رو وبود  گروهي دو تجربي مهين از نوعاین پژوهش  روش کار:

 مارستاني( بPost coronary care unit) Post-CCU يهادر عرصه خود را در بخش يكارآموز 2141-49 يليتحصسال اول ميدر ناراک و شازند كه 

 هر دانشجویان. انجام گرفت تصادفي صورت به( شاهد و مداخله) مطالعه گروه ها در دوزیرگروهرگيري قرا. ، انجام شدگذراندنديمشهر اراک  ريركبيام

دو روش،  نیا ريتأث نييتع ي. براداد انجام صبح شيفت در هفته چهار مدت به را كارآموزي دوره گروه هر و شدند تقسيم هنفر 8 و 3 هايزیرگروه به گروه

 .دیگرد سهیآن مقا جیو نتا ليتکم انیدانشجو همه سطنامه توپرسش ،كارآموزي پس از اتمام هر دوره

اعلام  ،رشتهبه این نسبت از آنان ( درصد 1/1) نفر 2 و تنها بودندعلاقمند  يگروه مداخله به رشته پرستاردانشجویان از ( درصد 9/49نفر ) 23: هایافته

 (.P < 663/6) مشاهده شد يداريمعن آماري مداخله اختلاف و شاهدگروه  نيب در این زمينه. علاقه كردعدم 

از رشته را در  تیرضا زانيتوانسته است م، شودميه یارا انیبه دانشجو يكه در طول كارآموز يیاهبازخورد ،توان گفتيم يطور كله بگیری: نتیجه

 دهد. شیافزا يپرستار انیدانشجو

 ينيآموزش بال ،يپرستار انیدانشجو ،يتمندیبازخورد، رضا: هاکلید واژه
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 مقدمه

 و یيكامروا زانيم از يتابع عنوان به رضایتمندي مفهوم

 يمفهومو  شود يم فیتعر فرد يروان و يجسم ازهايين ارضاي

 باشد مي شناسي روان در نيازها و انگيزش هاي نظریه از برخاسته

 رضایتمندي گيرد. مي بر در را زندگي ابعاد و ها زمينه همه كه

 پيدا آرزوهایش به رسيدن هنگام شخص كه است احساسي

 وجود هميشه كه باشد مي كيفي اي هپدید رضایت، .كند مي

 دست به راه در را يرمؤث نقشنماید و  مي تقویت را انسان

 یا رضایت. (2) دارد عهده به انساني هاي خواسته آوردن

 یا كالا از ارزیابي به كه است احساسي يپاسخ نارضایتي

 .(1) شود مي داده است، شده ارایه یا مصرف كه خدمتي

 احساسات ذهني ارزیابي با رضایت كهتوان گفت  مي ،بنابراین

 نسبت و تطابق عدم از تابعي عنوان به احساس .ارتباط دارد

 یا مثبت احساس آن، نهایي نتيجه كه باشد مي داده به ستاده

 موفقيت به مشتري پاسخ ،رضایت. (1) است كاميابي از منفي

 در مشتري ذیريپدل سطح دهنده نشان واقع در و است سازمان

 باشد مي سازمان توسط شده فراهم خدمات ویژگي به واكنش

(2.) 

 جزء و پزشکي علوم آموزش اساس و پایه باليني، آموزش

 تثبيت در كه است اي حرفه آموزش معيارهاي ترین مهم

 در و (9) كند مي ایفا مهمي بسيار نقش دانشجویان هاي آموخته

سزایي باز اهميت  دنيا در مامایي و يپرستار آموزشي نظام

 سازي آماده در را ينظير بي فرصت . آموزش بالينياست برخوردار

  .(1) دینما مي فراهم اي حرفه هویت احراز براي فراگيران

 توسعه و حفظ نوین، و سنتي كاركردهاي توسعه و حفظ

 و ملي سطح در رقبا عظيم خيل ميان در خود جایگاه

 و حفظ جامعه، مطالبات و انتظارات به پاسخگویي المللي، بين

 منابع ویژه به گوناگون ابعاد در ها توانمندي و ها ظرفيت توسعه

 مداوم، بازخورد نظام یك داشتن مستلزم همگي و... انساني

 مناسب بازخورد دادن دیگر، طرف از باشد. مي مؤثر و هدفمند

 جمله از یادگيري، ناخوشایند خاطرات ایجاد بدون فراگيران به

 هستند. رو هروب آن با مربيان كه است هایي چالش و ها دغدغه

 شاگردي، -معلم ارتباط شدن دار خدشه از ترس مانند عواملي

 ثيرأت نوع مورد در مربي نگراني منفي، ارزشيابي از ترس

 مثل دانشجو نامطلوب هاي واكنش دانشجو، در بازخورد

 كه شوند مي سبب همگي، خجالت و خود از دفاع عصبانيت،

. نماید جلوه« شيشه روي رفتن راه» دشواري به بازخوردارایه 

ارایه  جهت را راهبردهایي مختلف تحقيقات راستا، همين در

 نياز تمرین و آموزش به كه دان كرده معرفي صحيح بازخورد

 غير عمل یك هميشه آن، دریافت همچون بازخوردارایه  .دارد

 باليني هاي مهارت توسعه به رسيدن براي. نيست ساده و فعال

 استنياز  خودپرستي از دوري و صداقت و بلوغ به فراگير، در

 مربي، توسط ثرؤم بازخوردارایه  آمادگي بر علاوه البته ،(0)

 از برخورداري و بازخورد به دانشجو پاسخ فهم و درک

 .(3) باشد مي ضروري ،ثرؤم ارتباط هاي مهارت

 تجربه اما نيست، پوشيده كسي بر بازخورد اهميت كه  این با

 به عمل از تر آسان سخن در بازخورد،ارایه  كهداده است  نشان

 نادیده سبب گاهي آن،ارایه  با مرتبط مشکلات و است آن

 از .(8) گردد مي باليني آموزش در مهم بخش این انگاشتن

 بر مستقيم نظارت از تدریج به باليني آموزش در دیگر، طرف

 موجب اشتباهات تصحيح عدم شود، مي كاسته دانشجو عملکرد

 او از كه فراگيراني و فراگير خود یادگيري در اختلال

 تهدید را بيمار از مراقبت ،نهایت در و شد خواهد آموزند، مي

 صرف را زیادي زمان استادان ،حاضر حال در .(4) نمود خواهد

 به كمتر و دكنن مي فراگيران ارزشيابي هاي شيوه آموزش

 توجه ارزشيابي از حاصل هاي داده اساس بر دادن بازخورد

 ارزشيابي از اوانيفر هاي داده ،باليني آموزش در .(3) دنماین مي

 در استادان توانایي عمل در اما ،دشو مي حاصل فراگيران

 .(26) است اندک بازخوردارایه  براي ها آن از استفاده

 به مؤثر بازخورد كه بر این باورند پزشکي استادان

 بازخوردارایه  كمبود از دانشجویان اما كنند، ميارایه  دانشجویان

 استادان كه اي گونه به ؛(22) دهستن شاكي باليني آموزش در

 به خود شده هیارا بازخوردهاي از اورژانس در پزشکي

 داشتند رضایتخود  به ارانيدست بازخورد از بيش ارانيدست
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 داد نشانو همکاران  Sender Liberman مطالعه نتایج .(21)

بازخورد  درصد 86 بالاي دارند عقيده جراحي استادان كه

 با دستياران درصد 23 از كمتر اما ،اند داده دستياران به يمؤثر

  .(21) بودند موافق بازخوردها بودن مؤثر

 آسيب فراگير با ها آن ارتباط به بازخورد هیارا كه این از استادان

 است شده مشاهده البته ،(29، 21) دارند هراس ،نماید وارد

 خود فراگيران به منفي بازخورد مکرر طور به كه ياستادانرابطه 

 .(20) گردد مي مخدوش فراگيران با كنند، مي هیارا

 چه كه دانند مي فراگيران خود كه كنند مي فکر استادان گاهي

 فرار براي فراگيران حل راه را بازخورد درخواست و بکنند باید

 ندنمای مي تلقي یادگيري در خودآموزي مسؤوليت قبول از

 و فراگير بين يشترب آشنایي با زمان مرور به ،همچنين .(23)

 چرا كه مدرس ؛كند مي پيدا كاهش بازخوردارایه  ميزان ،مدرس

 نمودن ناراحت از و كند مي پيدا دوستي احساس فراگيران با

مانع  هم فرهنگي هاي تفاوت كه نیا ضمن ؛دارد هراس آنان

 .(28) دشو يم مؤثر بازخورد جادیا

 جریان در يگذارتأثير سازه تحصيل از ضایت ر كه جا آن از

 هاي برنامه از دانشجویان ادراک شامل و باشد مي تربيت و تعليم

 معلم راهنمایي و رفتار و جامعه براي لازم شرایط آموزشي،

 رضایت با قوي يارتباط یادگيري توجه به این نکته كه و است

 هدف با حاضر پژوهش؛ (24) دارد آموزشي دوره از فراگيران

 بر باليني آموزش در بازخورد از استفادهتأثير  بررسي

 با كه را روشي تا انجام گردید تحصيلي رشته از رضایتمندي

 رشته از بيشتر رضایتمندي موجب بتواند موجود شرایط

 نماید. معرفي ،شود فراگيران تحصيلي

 کار روش

 تماميبود.  گروهي دو تجربي نيمه از نوع پژوهش این

 10) (عرصه در زيركارو واحد) 3 ترم پرستاري دانشجویان

 مهر پرستاري دانشجویان ورودي رشته دوره دو شامل ،نفر(

 سال نيم در كه شازند و اراک مامایي و پرستاري دانشکده 2146

 در را خود عرصه در كارآموزي 2141-49تحصيلي  اول

 Post-CCU (Post coronary care unit) هاي بخش

 و جمعيت عنوانه ب ،گذراندند مي اراک شهر اميركبير بيمارستان

 سرشماري روش به گيري نمونه شدند. انتخاب مطالعه نمونه

 هنفر 8 و 3 هاي ه زیرگرو به گروه هر دانشجویان وگردید  انجام

 گذراندن جهت هفته چهار مدت به زیرگروه هر شدند. تقسيم

 حضور  Post-CCU بخش در صبح شيفت در كارآموزي دوره

  Post-CCU بخش .بود هفته 21 مطالعه انجام كلي زمان .یافتند

 و امکانات به توجه با اميركبير آموزشي -درماني مركز

 از لازم شرایط واجد كه آموزشي هاي بيمارستان هاي ویژگي

 در طرح این اجراي براي ،باشد مي انساني نيروي و فضا نظر

 پژوهش در مشاركت به تمایل كه دانشجویاني شد. گرفته نظر

 خارج مطالعه از ،داشتند مجاز حد از بيش غيبت یا و نداشتند

 شدند.

 بندي گروه و دانشجویان باليني كارآموزي هاي برنامه تنظيم

 امور مسؤولين توسط و دانشکده ریزي برنامه اساس بر ها آن

 تعداد تساوي منظور به تنها پژوهشگر و شد انجام باليني

 رضایت با را تغييراتي ،افراد تعداد سازي همگن و دانشجویان

 مطالعه گروه دو در ها زیرگروه قرارگيري اما ،نمود اعمال آنان

 گرفت. صورت تصادفي صورت به (شاهد و )مداخله

 دوره هر اتمام از پس روش، دو اینتأثير  تعيين براي

 باليني آموزش نحوه از رضایتمندي نامه پرسش كارآموزي،

 دو هر در .گردید مقایسه نتایج و تکميل دانشجویان تمام توسط

 از شده تعيين وظایف شرح و یادگيري اهداف مربي گروه،

 دانشجویان براي كارآموزي شروع از قبل را دانشکده سوي

 و وظایف تقسيم نحوه زمينه در توضيحاتي و نمود قرائت

 نامه پرسش )روایي( اعتبار .كرد ارایه دانشجویان تکاليف

 شد. تأیيد امحتو اعتبار روش با دانشجویان رضایتمندي سنجش

 در حاضر حال در كه باليني آموزش معمول روش در

 سليقه اساس بر در بيشتر موارد مربي شود، مي اجرا ها دانشکده

 ضعف و قوت نقاط است ممکن ،دارد اختيار در كه فرصتي و

 ،بنابراین كند. یاداشت را ها آن یا و دهد اطلاع او به را دانشجو

 بدون بازخوردها در كل اما شود، مي داده بازخورد روش این در

 طریق از اجرا نحوه باشد. مي اي سليقه صورته ب و ریزي برنامه
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 انجام نحوه مربي روزانه كه بود ترتيب این به بازخوردارایه 

 ،شد مي انجام دانشجو توسط كه را مراقبتي و درماني فرایندهاي

 از ،بازخورد هرارایه  از قبل كرد. مي مشاهده مستقيم طوره ب

 ،نظر مورد فرایند انجام به نسبت كه شد مي خواستدر دانشجو

 ضعف و قوت نقاط ،سپس باشد. داشته ارزیابي خود از

 انفرادي صورت به و شد مي یاداشت دانشجو باليني هاي مهارت

 بار شفاهي، صورته ب منفي سپس و مثبت بازخوردهاي ابتدا

 دانشجو به بيمار بالين در بعدي دفعات و آموزش اتاق در اول

 دراستاندا ،فرایند هر در بازخوردهاارایه  معيار د.گردی ميارایه 

 1 فرایند، هر براي متوسط طوره ب بود. علمي كتب در موجود

 به آن انجام از بعد بلافاصله و آني صورته ب بازخورد 1 تا

 0 تا 1 روزانه دانشجو هر كه طوريه ب ؛شد مي داده دانشجو

 دریافت بيماران از خود هاي مراقبت انجام نحوه از بازخورد

 در را ویانجدانش نظر مربوط مربي روز پایان در كرد. مي

 تا گرفت مي شدهارایه  يبازخوردهاتأثير  و شرایط خصوص

 .شود ایجاد دانشجو و مربي بين اي طرفه دو تعامل

 پس روش دو اینتأثير  تعيين جهت ها داده آوري جمع ابزار

 بررسي براي كه بود اي نامه پرسش كارآموزي، دوره هر اتمام از

 و دریافت چگونگي از دانشجویان رضایت و دریافت ميزان

 .بود شده طراحي ها آن عملکرد بر بازخوردتأثير 

رشته  كارشناسي دانشجویان رضایتمندي سنجش نامه پرسش

 از بعد و پژوهشگر توسط باليني، ارزشيابي روش از پرستاري

 ندارم، )رضایت اي گزینه چند صورت به علمي متون مطالعه

 .شد تنظيم و تهيه دارم( كامل رضایت و دارم نسبي رضایت

 روش از دانشجو رضایتمندي نمره مجموع محاسبه جهت

 صفر نمره مورد هر به ليکرت مقياس اساس بر باليني، ارزشيابي

=  دارم نسبي رضایت صفر، = ندارم )رضایت گرفت تعلق 1 تا

 نمره حداكثر ترتيب یندب و (1=  دارم كامل رضایت و 2

 كمتر دریافت ،همچنين .گردید تعيين دانشجویان رضایتمندي

 رضایت مفهوم به رضایتمندي نمره مجموع درصد 16 از

 رضایت داشتن مفهوم به نمره مجموع درصد 31 تا 16 نداشتن،

 كامل رضایت داشتن مفهوم به نمره درصد 31 از بيش و نسبي

 .بود ارزشيابي روش از

 هاي آزمونبا استفاده از  و شد آوري جمع ها داده ،نهایت در

1 آماري
 و Fisher exact افزار نرم در SPSS  12نسخه  

(version 21, SPSS Inc., Chicago, IL )و تجزیه مورد 

 گرفت. قرار تحليل

 هایافته

 عنوان به پرستاري 3 ترم يدانشجو نفر 16 حاضر مطالعه در

 مورد دانشجو به عنوان گروه شاهد نفر 16 با مداخله گروه

مشاركت  دموگرافيك اطلاعات نتایج گرفتند. قرار مقایسه

 آزمون نتایجبر اساس  است.ارایه شده  2 جدول در كنندگان

Independent t ،مشخصات نظر از شاهد و مداخله گروه دو 

 جنس، مشخصات بين كه طوريه ب ند؛بود همسان دموگرافيك

 اختلاف گروه دو در دانشجویي كار تجربه و بودن بومي

 .شدن مشاهده داري يمعن

  گروهدو  مشاركت كنندگان فرواني توزیع :2 جدول

 P جمع شاهد گروه مداخله گروه متغير فردي مشخصات

 )درصد( تعداد )درصد( تعداد )درصد( تعداد

 188/6 11( 1/18)  4( 6/16)  29( 3/90)  مرد جنس

 13( 3/02)  12( 6/36)  20( 1/11)  زن

 910/6 13( 6/91)  21( 6/16)  21( 6/96)  بله بومي

 11( 6/11)  21( 6/16)  28( 6/06)  خير

 910/6  11( 6/11)  28( 6/06)  21( 6/16)  بله دانشجویي كار تجره

 13( 6/91)  21( 6/96)  21( 6/16)  خير

 .شتندا وجود يدار يمعن يآمار اختلاف گروه دو بين ،1 آزمون جینتا اساس بر
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 بر مختلف سطوح در رضایتمندي ميزان فراواني نسبت

 گرفت قرار ارزیابي مورد ،پرستاري رشته به علاقمندي اساس

الف و ب( هاي  )قسمت 2و شکل  1 جدول در نتایج آن كه

 ،شد مشاهده داري معني اختلاف مداخله گروه در .است آمده

وجود نداشت؛  داري يمعن آماري اختلاف شاهد گروه در اما

 از رضایت ميزان بود توانسته بازخوردارایه  كه معني بدین

 دهد. افزایش را شغلي رشته

 

 پرستاري رشته به علاقمندي اساس بر رضایتمندي ميزان فراواني نسبت :1 جدول

 پرستاري رشته به داشتن علاقه گروه
 رضایت عدم نسبي رضایت كامل رضایت

P
 

 )درصد( تعداد )درصد( تعداد )درصد( تعداد

 شاهد

 6( 6/6) 2( 0/1)  23( 9/49)  بلي

198/6 
 6( 6/6) 6( 6/6) 6( 6/6) خير

 6( 6/6) 1( 3/20)  26( 1/81)  حدودي تا

 6( 6/6) 1( 6/26)  13( 6/46)  كل

 مداخله

 2( 1/1)  0( 0/12)  21( 1/01)  بلي

628/6 
 2( 6/11)  6( 6/6) 1( 6/31)  خير

 6( 6/6)  0( 3/81)  2( 1/29)  حدودي تا

 1( 3/0)  21( 6/96)  20( 1/11)  كل 

 داد. نشان مداخله گروه در يتمندیرضا زانيم و رشته به علاقه نيب را يدار يارتباط معن  Fisher exact آزمون

 

 
 )الف(
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 )ب(

 : ميزان رضایتمندي بر اساس علاقمندي به رشته پرستاري در گروه اول )الف( و گروه دوم )ب(2شکل 

 

 گیرینتیجه و بحث

 در اساسي ينقش متعهد و علاقمند ،مداكار انساني نيروي

 و كند مي ایفا جامعه یك اجتماعي و فردي سلامت كردن فراهم

 جوابگوي نيز پيشرفته امکانات داشتن ،صورت این غير در

 .(16) بود نخواهد مردم سلامت و بهداشتي لیمسا

 رضایت باعث ایجاد توانند مي هم كنار در متعددي عوامل

 ،عوامل این مجموع از عامل یك نبود تنها بسا چه .شود فرد در

 زمره در را او حتي یا و بکاهد فرد در رضایت ایجاد از تواند مي

 است داده نشان تحقيقات دهد. قرار خود رشته از ناراضي افراد

 ترین مهم از یکي ،تحصيلي رشته از رضایت و علاقمندي كه

به شمار  دانشجویان موفقيت و آموزش امر در مؤثر عوامل

 هاي اولویت صدر در باید موضوع این به توجه و رود مي

 نشان رضایت ،واقع در .(12) گيرد قرار آموزشي ریزي برنامه

 خدمات ویژگي به واكنش در مشتري دلپذیري سطح دهنده

 .(11) باشد مي سازمان توسط شده فراهم

 مداخله گروه در بازخورد كه داد نشان حاضر پژوهش نتایج

در مقایسه  تحصيلي رشته به نسبت بيشتري علاقمندي موجب

 در دانشجویان رضایتمندي نمره ميانگين و شد شاهد گروه با

ارایه  دیگر، عبارته ب بود. شاهد گروه از بيشتر مداخله گروه

 ها آن دستيابي موجب 3 ترم پرستاري دانشجویان در بازخورد

مطالعات  هاي یافته است. شده بيشتر یادگيري هاي فرصت به

 نشان (19)و همکاران  Finset و (11) و دستجردي يقادر

 در رشته این به پزشکي دانشجویان فعلي علاقه كاهش دهنده

 اساس بر .باشد مي رشته انتخاب هنگام به آنان علاقه با مقایسه

 مامایي رشته دانشجویان بيشتر ،و همکاران يارفع پژوهش نتایج

 وندارند  خود تحصيلي رشته نسبت بهرا لازم  علاقه

 آنان نظر در يتأثير نيز تحصيل دوران آمده دست به هاي آگاهي

 فراگيران مورد در Kaluو  Chowdhury. (11) است نداشته

 اساس بر ها آن به بازخورد كه وقتي عنوان كردند، لبزرگسا

 .(10) كنند مي استقبال آن از باشد، اهدافشان و عملکرد

 شود مي گذاشته احترام او به كه دریابد دانشجو اگر ،بنابراین

 جدا پایاني ارزشيابي از ،سازنده بازخورد كه باشد مطمئن و

 در يمعتبر ملاک بازخورد، به فراگيران العمل عکس، ستا

 .(0) باشد مي برنامه موفقيت

 داد نشان پزشکي رشته دانشجوي نفر 121 روي بر مطالعه

 يمهم مفهوم بازخورد ،دارند اعتقاد درصد دستياران 41 كه
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 ها آن از زیادي تعداد و است یادگيري درستي از اطمينان جهت

 خود عملکرد مورد در بيشتر بازخورد دریافت از كه كردند بيان

 حياتي بخش باليني، كار ،دیگرسوي  از. (13) دارند رضایت

 منظم بازخوردهايارایه  و دهد مي تشکيل را پزشکي آموزش

 باليني، تجارب از كامل استفاده منظور به فراگيران عملکرد بر

 در مهم امر این انجام، اما رسد به نظر مي ضروري امري

 و باشد ميبرانگيز  چالش و سخت ،باليني یادگيري هاي محيط

 شانه مهم مسؤوليت این انجام از موارد اغلب در باليني مربيان

 .(3، 10) كنند مي خالي

 گيري نتيجه

 علوم دانشگاه در و ایران در بار اولين براي كه مطالعه این

 از متمایز و گرفت انجام اي مداخله صورت به اراک پزشکي

 صورت به شده )ثبت كشور خارج و داخل هاي پژوهش

 این به توانست بود، مداخله( بدون و تحليلي -توصيفي

 هاي شيوه با و بيشتر بازخوردهايارایه  كه كند كمك موضوع

 كه شد خواهد تحصيلي رشته به علاقه يارتقا موجب ،ثرترؤم

 آموزش يارتقا از نمادي و افتاد اتفاق مطالعه زماني مقطع در

 بود. فراگيران در رضایتمندي و باليني

 

 سپاسگزاری

 تیحما با كه بود يقاتيتحق طرح از يبخش حاضر پژوهش

 از لهيوس نیبد شد. انجام يبهشت ديشه يپزشک علوم دانشگاه

 معاونت حوزه و يپزشک آموزش دانشکده همکاران هيكل

 اراک، و يبهشت ديشه يپزشک علوم يها دانشگاه يپژوهش

و  Post-CCU بخش كاركنان ،پرستاري 3 ترم انیدانشجو

 ،شازند و اراک يشهرها یيماما و يپرستار يها دانشکده انيمرب

 .گردد يم يقدردان و تشکر
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Background & Objective: Numerous factors together are the cause of satisfaction with the field 

of education. Thus, the lack of presence of only one factor can reduce an individual's satisfaction 

or cause dissatisfaction with the field of study. Satisfaction with study is an influential construct in 

the education process which consists of students' perception of training programs, the 

circumstance required for the community, and teachers’ guidance. Since learning has a strong 

relationship with satisfaction with the field of study, the present study aimed to investigate the 

effect of feedback on interest in the field of study. 

Methods: This quasi-experimental study was performed on all nursing students in their 7th 

semester in schools of nursing and midwifery in Arak and Shazand, Iran, in the first half-year of 

2014-2015. The students were undertaking their internship in the post coronary care unit (post-

CCU) of Amir Kabir Hospital of Arak, Iran. The participants were randomly divided into two 

groups of intervention and control. Each group was divided into subgroups of 7 and 8 students and 

each group undertook their internship in 4 weeks in the morning shift. To determine the effects of 

these methods, after completion of each stage of the internship, all students completed the 

questionnaire and the results were compared. 

Results: 17 (94.4%) students in the intervention group were interested in nursing and only  

1 (3.3%) student reported their lack of interest in the field of nursing. A significant difference was 

observed between the intervention and control groups in this respect (P < 0.007). 

Conclusion: It can be concluded that the feedback provided for the students during the training 

increased their satisfaction with the field of nursing. 
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