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تجربی نیمه مطالعه یک :روانپزشکی بخش

1یربان آفرین، 1صنوبری خلیلی سعیده
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:مقدمه
می‌دهدنشانشواهد.می‌گذارداثربیمار–پرستاررابطهوبالینیمراقبتکیفیتبرواستپرستاریحرفهمحوریشایستگی‌هایازهمدلی

روش‌های‌بودنناکافیوزیستهتجربه‌هایمحدودیتبه‌دلیل.دارندپایین‌تریهمدلیگذشتهنسل‌هایبهنسبتامروزپرستاریدانشجویان
قرمز،(واقعیت‌ها)سفیدشناختینقش‌هایدررادانشجو(۱۹۸۵)دوبونوتفکرکلاهششروش.استدشوارآن‌هادرهمدلیپرورشسنتی،

وفعالیادگیریامکانکاراین.می‌دهدقرار(فرایندهدایت)آبیو(خلاقیت)سبز،(مثبتجنبه‌های)زرد،(خطرات)سیاه،(احساسات)
واقعیالینبدرهمدلیارتقایبرایبه‌ویژهپرستاری،آموزشدرروشاینکاربردشواهد.می‌کندفراهمرابالینیموقعیتچندبعدیبررسی

.استمحدودبسیارروان‌پزشکی،

:گیرینتیجه
شروبرمبتنیفعالآموزشکهدادنشانپژوهشاینیافته‌های

دروروان‌پزشکیکارورزیبستردرکهدوبونو،تفکرکلاهشش
مرهنمعنادارافزایشباشد،اجراواقعیبیمارانبامستقیممواجهه

اصلهبلافافزایشاین.بودهمراهپرستاریدانشجویانهمدلیکل
حفظنیزهفته‌ایدوپیگیریدروشدمشاهدهمداخلهازپس

ویلیتحصترمجنسیت،سن،متغیرهایبهنمراتتغییر.گردید
درلهمداخمشابهاثرگذاریبرامراینونبودوابستهتأهلوضعیت

ودبهبنیزخرده‌مقیاس‌هاسطحدر.دارددلالتمختلفزیرگروه‌های
نایبر.شددیدهنهادنبیمارجایبهراخودبُعددرتنهامعنادار
طبقمنوعملیساختارمند،رویکردیتفکرکلاهششروشاساس،

مدلیهارتقایدرمی‌تواندکهاستپرستاریآموزشکوریکولومبا
رابطهتکیفیبهبودآنبه‌تبعوروان‌پزشکیبخشدردانشجویان

درگوالاینمی‌شودپیشنهاد.باشدداشتهنقشبیمارـپرستار
نیزردیگپزشکیعلومدانشگاه‌هایروان‌پزشکیبالینیآموزش
.یابدتوسعهوآزمون

:روش

:هایافته
سال،۲۱٫۰۲سنیمیانگین) پرستاریدانشجوی۵۵مطالعهایندر

ازهمدلیکلنمرهمیانگین .کردندکاملرامرحلهسههر (پسر۵۲٫۷٪
پیگیریدر۱۰۵٫۴۹وپس‌آزموندر۱۰۴٫۵۸بهپیش‌آزموندر۹۵٫۸۲

 pفریدمن،آزمون) بودمعنادارمرحلهسهدرتفاوتورسید،هفته‌ایدو
پیش‌آزمونبهنسبتافزایشدادنشانزوجیمقایسه‌های .(۰٫۰۰۱ >
 .(p = ۰٫۰۰۱ دوهر) استمعنادارپیگیریدرهموپس‌آزموندرهم
یعنی،(p = ۰٫۳۱۵) نبودمعناداریتفاوتپیگیریوپس‌آزمونبین

بهراخود» فقطخرده‌مقیاس‌هابیندر .ماندپایدارحاصل‌شدهبهبود
 تغییرو،(p < ۰٫۰۰۱) یافتافزایشمعناداربه‌طور نهادنبیمارجای
معنادار(p = ۰٫۱۸۷) همدلانهمراقبت و(p = ۰٫۶۲۹) دیدگاهاتخاذ
ترمجنسیت،سن،ومداخلهازپسهمدلینمرهبینهمچنین .نبود

.نشددیدهمعناداریارتباطتأهلوضعیتوتحصیلی

دررزیابیابا)روان‌پزشکیکارورزیدرپرستاریدانشجویانهمدلیمیزانبرتفکرکلاهششفعالیادگیریروشتأثیربررسی:هدف
.(هفته‌ایدوپیگیریوپس‌آزمون
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