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زمان  لازم در ينیبال یهاو عدم كسب مهارت شودمحسوب ميپرستاری  رشته های دانشجویان اصلي برنامه یآموزش بالیني یکي از اجزا زمینه و هدف:

 يسنجو روان يطراح حاضر، مطالعه انجام. هدف از دینمايبا مشکل مواجه م ها آن يشغل ندهیرا در آ تیفیباك یه خدمات پرستاریارا ،لیتحص

 بود.در اتاق عمل  یپرستار انیانشجود ينینامه مهارت بالپرسش

 ينیتعریف مفهوم مهارت بال صورت گرفت كه شاملچهار مرحله  ينامه طپرسش يسنجو روان ي، طراحيشناسروش پژوهش نیدر ا كار: روش

 یصور باراعت نییتع ،هاكشور نامه با استفاده از منابع موجود در ایران و سایرپرسش یهاهیگو يطراح ،بر كتب و مقالات یبا مرور یپرستار انیدانشجو

 ضریب  استفاده ازنامه با همساني دروني پرسش يبررس و دانشگاه انو متخصص انینفر از دانشجو 01 توسط نامهپرسش يیو محتوا

Cronbachs alpha بود. 

در اتاق  ماریمراقبت از ب ،سیركولارپرستار  فیوظا پرستار اسکراب، فیوظا» طهیدر چهار ح هیگو 1۷با  ينینامه مهارت بالپرسش یينسخه نها ها:افتهی

 يیمحتوا یينامه با شاخص رواپرسش يسنجروان ندیحاصل از فرا جی. نتادیاستخراج گرد «و كنترل عفونت ونیزاسیلیو استر یبهبود

(Content validity ratio  یاCVR،) 51/1 یيمحتوا یيروا و نسبت (Content validity index  یاCVI)، 59/1  استفاده از و همساني دروني با

 .بوددر اتاق عمل  یپرستار انیدانشجو ينینامه مهارت بالمطلوب پرسش یيایو پا یيروا بیانگر بیبه ترت Cronbachs alpha ،۷9/1ضریب 

و  يهای آموزشدر سیستم ين آموزشاكارگیری توسط مراقببه سنجي مناسب، قابلیت های روانگویه و ویژگي 1۷شده با  نینامه تدوپرسش: یریگجهینت

 .گردديم شنهادیپ نیزنامه ابعاد پرسش یيسازه جهت روا یيمانند روا یيسایر انواع روا یگیر. اندازهدبهداشتي كشور را دار

 ينیمهارت بال، ، اتاق عملیپرستار انی، دانشجويسنجرواننامه، پرسش: هاكلید واژه
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 مقدمه
، بالیني و عملي نظری، فرایندهای با پرستاری آموزش

، میان این در دهد. مي تشکیل را پرستاری آموزش چهارچوب

 آموزش ركن مهم، و ضروری بخش عنوان به بالیني آموزش

 آموزش، از مرحله این در. (0)باشد  مي ای حرفه پرستاری

، شوند مي داده آموزش ها مهارت آیند، درمي عمل به ها آموخته

 تغییرات و گردد مي تفهیم كار محیط در موجود های واقعیت

 گردد مي حاصل بالیني های مراقبت انجام در گیری اندازه قابل

 با و ای حرفه پرستاران تربیت منظور به بالیني آموزش (.2، 1)

 ،مختلف های موقعیت در مستقل عملکردی به نیل و صلاحیت

 (.۴) رود به شمار مي حیاتي شغلي

 نیازمند پرستاری، يبالین و يآموزش بخش بین مناسب ارتباط

 ینه اب ؛است طرف دو بینمتقابل  هماهنگي و همکاری

در مقابل  و بالین اساس بر نظری دروس آموزش كه صورت

 پرستاری نظری دانش اساس بر نیز بخش در پرستاران عملکرد

 و اصولي پرستاری عمل كننده تضمین متقابل، ارتباط این باشد.

 تدابیری اندیشیدن ،راستا این در .بود خواهد ای حرفه پیشرفت

 با پرستاری دانش نظری مباحث كردن هتج هم منظور به

 یک در (.9)فراواني دارد  اهمیت ،بالیني واقعیات و تجربیات

 آموزش دانشجویان به تیمي كار مفهوم ،صحیح بالیني آموزش

القا  دانشجویان به خلاقیت و نوآوری حس، شود مي داده

، دیاب مي توسعه دانشجویان در گشایي مشکل مهارت ،گردد مي

 در مهارت و دانش تطابق و هماهنگي به قادر گیرندگان یاد

 صحیح بالیني آموزشت، در نهای و شوند مي بیماران از مراقبت

 دانشجو در گیری تصمیم و قضاوت قدرت افزایشمنجر به 

 (.6) شود مي

 بیماران درمان جهت يمهم مکان عمل اتاق ،میان این در

 كیفیت سطح و شود محسوب مي جراحي عمل تحت

 اثربخشي بر مستقیمي ثیرأت ،بخش این در پرستاری های مراقبت

 سیستم عمل اتاق گذارد. مي بیماران از دسته این درماني

 یک در را بیماران و تکنولوژی شخص، كه است ای پیچیده

 بیماران در مطلوب پیامدهای به رسیدن برای فیزیکي محیط

 بیماران برای پرخطری محیط عمل اتاق (.۰) سازد مي هماهنگ

 بیمار برای مشکلات از بعضياحتمال ایجاد  .شود مي محسوب

 عمل اتاق كاركنان تجربگي كم دلیل به ،جراحي عمل از بعد

 ممکن اما ،هدد نمي رخ زیادی تعداد به اگرچه موارد این. است

 افزایش دلیل به. (۷) باشد داشته به دنبال را بیمار مرگ است

 در كاركنان عملکرد نمودن بهتر بیمار، به آسیب احتمال

 و دانش وضعیت بهبود طریق از عمل اتاق های محیط

 (.5)رسد  به نظر مي ضروری ،بالیني های مهارت

 های نقش و ها مهارت مختلف انواع با سازگاری و یادگیری

 چرا كه ؛استدشواری  امر ،عمل اتاق محیط در مختلف كاری

 قبل، جراحي فرایند در را زیادی مداخلات باید دانشجویان

 در فعالیت وسیع حوزه .ببینند آموزش جراحي از بعد و حین

 ؛است كافي دانش و مهارت داشتن لزوم بر تأكیدی ،عمل اتاق

 اتاق مختلف های موقعیت در بتوانند باید دانشجویان كه چرا

 این .(۰) كنند هماهنگ هایشان فعالیت با را اطلاعاتشان ،عمل

 التحصیلان فارغ دهد، مي نشان مطالعاتنتایج  كه است حالي در

 96 و باشند مي بالیني كارهای انجام برای نیاز مورد مهارت فاقد

 بالیني تبحر ،پرستاری خدمات مختلف سطوح مدیران درصد

 (.01)ودند نم ارزیابي انتظار حد از تر پایین را التحصیلان فارغ

 ارزشیابي آموزشي، فرایند از مهمي بخش كه این به توجه با

 است، دانشجویان یادگیری میزان ارزشیابي و تحصیلي پیشرفت

 زیادی بسیار اهمیت مناسب گیری اندازه ابزارهای كارگیریه ب

 آورد مي فراهم بالیني مداخلات جهت را يمناسب بستر و دارد

 است عبارت تحصیلي پیشرفت ارزشیابي تعریف، مطابق .(00)

 با حاصل نتایج مقایسه و گیرندگان یاد عملکرد سنجش» از

 در گیری تصمیم منظور به شده تعیین پیش از آموزشي اهداف

 اند رسیده مطلوب نتایج به آموزشي های فعالیت آیا كه باره این

 میزاني چه به و اند؟ یافته تحقق نظر مورد اهداف آیا ،؟یا خیر

 ارزشیابي در پژوهشي، (.00) ؟ایم یافته دست اهداف این به

 منظور به اطلاعات كاربرد و آوری جمع تحت عنوان

 است شده تعریف آموزشي برنامه یک درباره گیری تصمیم

 ارزشیابي های روش سازگاری و تناسب از باید بنابراین، (.02)
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 .شود حاصل اطمینان ،یادگیری ویژه اهداف با

 بالیني معمول امتحانات برگزاری نحوه هب حاضر حال در

 زیاد تعداد به توان مي جمله آن از كه است وارد ایراداتي

 برای یافته اختصاص كوتاه زمان امتحان، هر در كننده شركت

در  (.01)نمود  اشاره ها ارزشیابي بودن عیني غیر و ارزشیابي

 نحوه از پزشکي رشته دانشجویان رضایت عدم ،تحقیقي

 كه طوری به ؛شد گزارشد درص ۴6، فعلي ارزشیابي

 با را بخش پایان نمره انطباق عدم ،ردمو 6 در دانشجویان

 نیز در مواردی (.0۴) نمودند گزارش شده كسب های توانایي

شده  اعلام بالیني مربیان توسط ها سنجش از رضایت عدم

 در پرستاری بالیني های مهارت ارزشیابي در كه طوری به است؛

 روش از را خود رضایت عدم مربیان درصد 21 ،اندونزی

 گزارش مربیان موارد درصد 20 در و نمودند اعلام بررسي

 اثر بر نهایي امتحان در دانشجو شکست صورت در كه كردند

 درصد 92 حتي و كنند مي ناراحتي احساس ،آنان قضاوت

 احساس ،دانشجویان شکست زمان در بیان كردند كه مربیان

 بررسي جهت متعددی های روش (.09) نمایند مي مسؤولیت

  مستقیم، مشاهده مانند بالیني های صلاحیت

Objective Structured Clinical Examination (OSCE )

 سنجش اما ،(06) است شده پیشنهاد( Portfolio) كارپوشه و

 با در بیشتر موارد پزشکي علوم گروه بالیني های مهارت

 .(0۰) گردد مي میسر مستقیم مشاهده

 به باید ،بالیني های صلاحیت سنجش شیوه از نظر صرف

 عینیت و پایایي روایي، شامل كه عادلانه آزمون یک معیارهای

 كه خوبي دارد روایي آزموني تعریف، مطابق .نمود توجه ،است

 و باشد مناسب ،است نظر مورد كه آنچه گیری اندازه برای

 با متفاوت های زمان در ابزار كه ستي امعن این به ابزار پایایي

 و پازارگادی (.0۷)نماید  ارایه را مشابهي نتایج ،یکسان شرایط

 ارزشیابي برای یابزار طراحي به خود، مطالعه در نیز همکاران

 و پرداختند بالیني محیط در پرستاری رشته دانشجویان عمومي

 كردند معرفي مناسب دانشجویان ارزشیابي انجام برای را آن

 بالیني مهارت ارزشیابي ابزار نیز همکاران و اصغرپور علي (.05)

 بازنگری مورد را دیالیز بخش در پرستاریرشته  دانشجویان

 استادان نظرات با متناسب را جدیدی بندی اولویت و دادند قرار

 (.21) نمودند هیارا مناسب پایایي و روایي با دانشجویان و

 در را OSCE آزموندر تحقیق خود،  رمضاني و معطری

 مورد پرستاری رشته دانشجویان بالیني های مهارت ارزیابي

 جهت را آن از استفاده و ندداد قرار پایایي و روایي بررسي

 (.20)كردند  توصیه دانشجویان بالیني های مهارت ارزشیابي

كه با هدف بررسي  همکاران و اسماعیلينتایج پژوهش 

رشته  دانشجویان عملکرد ارزیابي ابزار روایي و سنجي روان

 و روایيانجام شد، حاكي از آن بود كه این ابزار  پرستاری

 (.22)دارد  يمناسب پایایي

 تنها نه مناسب، عیني ابزار یک نداشتن و عیني اهداف فقدان

 زمان در را دانشجویان معتبر و سیستماتیک ارزیابي امکان

در  ای مداخله های برنامه طراحي بلکه ،دهد مي كاهش تحصیل

 غیر تحصیل از فراغت از پس را ها آن عملکرد بهبود جهت

 و طراحي هدف با حاضر مطالعه ،بنابراین .سازد مي ممکن

 در پرستاری دانشجویان بالیني مهارت نامه پرسش سنجي روان

 د.ش انجام عمل اتاق

 

 كار روش

 سال در كه بود شناسي روش پژوهش نوع از این تحقیق

 بالیني مهارت نامه پرسش سنجي روان و طراحي هدف با 0159

 خلیج شهدای بیمارستان عمل اتاق در پرستاری دانشجویان

 روش به گیری نمونه گرفت. صورت بوشهر شهر فارس

 دوره دانشجوی این رشته در ۴9و همه  شد انجام سرشماری

  شدند. مطالعه وارد ،نظر مد

 استفاده Waltz روش از ،نظر مورد ابزار تدوین اجرای در

 مستلزمو  سؤالات تهیه و ها حیطه شناسایي ،گام اولین شد.

 نظر مورد مفهوم از واضح عملکردی و تئوریک تعاریف داشتن

 ارزیابي معنای به ،مفهوم یک عنوان به بالیني ارزیابي .بود

 كه است مختلف های جنبه از نظر مورد محیط در دانشجویان

 ها آن به تحصیلي دوره یک پایان در دانشجو رود مي انتظار
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 در مختلفي های جنبه از دانشجویان دبای ،نتیجه در .یابد دست

 (.21) گیرند قرار ارزیابي مورد آموزشي دوره طول

 نظرات از ،نظر مورد مفهوم تئوری تعریف به دستیابي جهت

 استفاده با مرتبط های پژوهش و علمي متون مرور و متخصصان

 ،ProQuest، Embase مانند مختلفي های پایگاه از

ScienceDirect، PubMed و Blackwell  و ها برنامهو 

 مربوط مقالات و مختلف های دانشکده در ارزشیابي ابزارهای

 در مربوط كتب ،همچنین و كشور داخل در ارزشیابي ابزار به

استفاده  (2119-210۴ های سال) گذشته سال 01 زماني هباز

 پزشکي، آموزش» های واژه كلید از استفاده با جستجو .گردید

 بالیني، ارزشیابي پزشکي، آموزش ارزشیابي بالیني، آموزش

 دانشجویان ارزشیابي پرستاران، بالیني ارزشیابي ابزارهای

 از پس .گرفت صورت «...و عمل اتاق پرستاری پرستاری،

یند افر شروع از قبل و نامه پرسش ابتدایي های گویه تدوین

 اتاق مجرب كاركنان و استادان حضور با ای جلسه سنجي، روان

 سپس برگزار گردید و ها گویه بازنگری منظور به عمل

 از نفر 01 اختیار در صوری روایي انجام منظور به نامه پرسش

 كه است آن معنای به صوری روایي .شد داده قرار دانشجویان

 نظر مورد هدف ارزیابي برای ظاهر نظر از شده طراحي ابزار آیا

 (.2۴، 29)خیر؟  یا است مناسب

 استفاده كمي و كیفي روش از ،صوری روایي تعیین جهت

 مواردی مانند ،نامه پرسش صوری روایي كیفي تعیین در .شد

 مورد حیطه با عبارات تناسب میزان عبارات، دشواری سطح

 مورد دانشجویان پانل اعضای توسط آن در ابهام وجود و نظر

 از كه عباراتي یا و مبهم عبارات .(26) گرفت قرار بررسي

 محتوایي و نگارشي نظر از نبودند، برخوردار مناسبي تناسب

 حذف و كاهش برای ،بعد مرحله در .گرفت قرار ویرایش مورد

 روش از ،ها آیتم از یک هر اهمیت تعیین و نامناسب عبارات

 (.2۰)گردید  استفاده (Item impact score) آیتم تأثیر كمي

 .شد استفاده 0رابطه  از شاخص این محاسبه برای
 آیتم تأثیر اهمیت = نمره میزان( × درصد)فراواني   0رابطه 

 كنندگاني مشاركت درصد معنای به فراوانيدر این رابطه، 

 اهمیت، میزان و اند داده قرار بررسي مورد را آیتم هر كه است

 اهمیت به مربوط های گزینه به كنندگان مشاركت پاسخ متوسط

 مطابق ای نمره ابزار این عبارات به ابتدا .باشد مي گویه هر

=  2 نیست، مهم=  0 گزینه) ای درجه پنج لیکرت مقیاس

 مهم نسبتاً=  ۴ دارد، متوسطي اهمیت=  1 دارد، كمي اهمیت

 محاسبه از پس یافت. اختصاص (است مهم كاملاً=  9 و است

 ،بود 9/0 از بیشتر یا مساوی آمده دست به نمره اگر ،آیتم تأثیر

 سنجش مورد ابزارسپس  .(2۰) شد مي حفظ نظر مورد عبارت

 است آن معنای به محتوای روایي .گرفت قرار محتوایي روایي

 بررسي مورد های  حیطه ،نظر مورد عبارات اندازه چه تا كه

 روش از ،محتوایي روایي جهت .گیرد برمي در را ابزار توسط

 اعضای از نفر 01 از ،كیفي روایي در .شد استفاده كمي و كیفي

 محتوای و مطالعه هدف نظر از كه عمل اتاق گروه علمي هیأت

گردید  خواستند، دربود كافي تجربه دارای یا و نظر صاحب آن

 نامه پرسش عبارات و دهند قرار دقیق بررسي مورد را ابزار كه

 (.2۷)نمایند  بررسي ها حیطه پوشش و محتوایي نظر از را

قرار  استفادهمورد  Lawshe مدل نیز كمي روایي برای

 پانل گروه اختیار در نامه پرسش كه ترتیب یندب (.25)گرفت 

 درباره را خود نظر تاگردید  خواستدر ها آن از و داده شد قرار

 این در .نمایند لحاظ ،است شده تعیین كه مقیاسي در آیتم هر

 نسبت روایي محتوا شاخص دو با استفاده از كمي روایي روند،

(Content validity ratio  یاCVR )شاخص روایي محتوا  و

(Content validity index  یاCVI) (.11-11) شد محاسبه 

 متخصصان گروه اعضای از نفر 01 از ابتدا، CVR تعیین برای

 گزینه سه نظر از را نامه پرسش عبارت هر كه شد خواستدر

 ضروری و نیست ضروی ولي است مفید نیست، ضروری»

 محاسبه جهت 2رابطه  از سپس .دهند قرار ارزیابي مورد «است

CVR گردید استفاده. 

 روش این در CVR = [ne-(N/2)]/(N/2) 2رابطه 

 از بالاتر ها آن CVR كه هایي ، گویهLawshe فرمول اساس بر

 (.25) شد حفظ بود، 62/1
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 و شفافیت مناسبت، های شاخص، CVI بررسي جهت

 تکمیل متخصصان توسط كه مورد استفاده قرار گرفت جامعیت

 با شده پیشنهاد سؤال كه است آن معنای به مناسبت .گردید

 برای (.2۰) است مرتبط حد چه تا گیری اندازه مورد محتوای

 عبارت ابزار، كلي مناسبت همراه به عبارت هر مناسبت برآورد

 حدودی تا ،0=  نامطلوب گزینهچهار  نظر از نامه پرسش

 نفر 01 توسط ،۴=  مطلوب كاملاً و 1=  مطلوب ،2=  مطلوب

 شفافیت .گرفت قرار بررسي مورد علمي هیأت اعضای از

 و نگارشي نظر از شده انتخابت سؤالا بودن مناسب شامل

 برآورد برای (.26) باشد مي بندی مقیاس ،همچنین و مفهوم

 جهت .گردید استفاده مناسبت مشابه مقیاس از نیز شفافیت

 يانمتخصص تعداد مجموع ،سؤال هر شفافیت و مناسبت برآورد

 مطلوب كاملاً و مطلوب را سؤال هر مناسبت و شفافیت كه

 كه (2۰) شد تقسیم نامتخصص كل بر بودند، داده تشخیص

 به سؤال هر CVI مقدار .به دست آمد یک تا صفر بین عددی

 و اصلاح حذف، برای گیری تصمیم جهت راهنمایي عنوان

 شفافیت و مناسبت محاسبه برای .بود عبارات كردن جانشین

 مطلوب ها آن شفافیت و مناسبت كه عباراتي مجموع ،ابزار كل

 حداقل (.26) گردد مي تقسیم سؤالات كل بر ،شود ميگزارش 

 درصد ۷1 ،جدید ابزار یک برای مطلوب شفافیت و مناسبت

 .(26-2۷) است شده ذكر

 استفاده با دروني همساني روش از ،ابزار پایایي بررسي برای

 ملاحظات نظر از شد. استفاده Cronbachs alpha ضریب از

 توضیحات ها نمونه برای آن فاهدا و مطالعه مورد در ،اخلاقي

 اطمینان كنندگان مشاركت كلیه به ن،همچنی شد و داده كافي

 هر در را مطالعه از خروج جهت كامل اختیار كه شد داده كامل

 0۷ نسخه SPSS افزار نرم در ها داده .داشت خواهند ای مرحله

(version 18, SPSS Inc., Chicago, ILمورد تجزیه ) و 

 .قرار گرفت تحلیل

 

 ها یافته
 زمینه در دانشجویان ارزیابي شامل بالیني ارزشیابي مفهوم

 آموزشي اهداف بر مبتني اختصاصي و عمومي های مهارت كسب

 حیطه چهار در گویه 1۷ با نامه پرسش ابتدایي نسخه .بود

 پرستار وظایف ،(گویه ۰) عفونت كنترل و استریلزاسیون»

 و (گویه 5) ،سیركولر پرستار وظایف ،(گویه 0۴) اسکراب

 چهار مقیاس در «(گویه ۷) بهبودی اتاق در بیمار از مراقبت

 به دانشجویان پاسخگویي مقیاس .شد طراحي لیکرت ای گزینه

 درست انجام یا كامل توضیح صورت در كه بود صورت این

 انجام یا كامل توضیح عدم؛ خوب بسیار=  ۴ امتیاز بالیني، رفتار

 انجام یا توضیح ؛خوب=  1 امتیاز پروسیجر، از بخش یک ندادن

 انجام یا پاسخ عدم و متوسط = 2 امتیاز نسبي، صورت به رفتار

 مربوط نتایج .شد گرفته نظر در ضعیف=  0 امتیاز رفتار، ندادن

  .به دست آمد كمي و كیفي های روش طریق از صوری روایي به

 بقیه و حفظ ،بود 62/1 از بالاتر آن CVR كه عبارت هر

 بالاتر گویه هر برای CVR محاسبه از حاصل نتایج شد. حذف

 نتایج ،همچنین دست آمد.به  5/1 نامه پرسش كل برای و ۷/1 از

 برای و ۷/1 از بالاتر گویه هر برای نیز CVI محاسبه از حاصل

 تعیین جهت (.0 )جدول گردید حاصل 59/1، نامه پرسش كل

 ضریب از استفاده با آن دروني ثبات نامه، پرسش پایایي

Cronbachs alpha محدوده در ابعاد پایایي كهشد  محاسبه 

نشان  و شدگزارش  ۷9/1 ،نامه پرسش كل پایایي و ۰۰/1-66/1

 .(2 )جدول باشد مي نامه پرسش مطلوب پایایي دهنده

 

 پرستاری دانشجویان بالیني های مهارت نامه پرسش سؤالات CVI (Content validity index)( و Content validity ratio) CVR میزان :0 جدول

 بوشهر پزشکي علوم دانشگاه

CVI CVR حیطه گویه تأثیر آیتم 

 پرستار وظایف عمل اتاق سازی آماده زمینه در لازم آگاهي 9 0 0

 كلاه و ماسک صحیح پوشیدن 9 ۷/1 5/1 اسکراب
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  دست صحیح كردن اسکراب 9 0 0
 

 

 
 
 

 پرستار وظایف

 اسکراب

 دست صحیح كردن خشک 9 5/1 ۷/1

 گان صحیح پوشیدن 9 ۷/1 0

 بسته روش به دستکش پوشیدن ۴ 5/1 5/1

 استریل تیم اعضای دیگر به گان پوشاندن ۴ ۷/1 5/1

 استریل تیم اعضای دیگر به دستکش پوشاندن 9 0 0

 صحیح روش به ماسک و دستکش و گان درآوردن 9 5/1 5/1

 عمل اتاق میز سازی آماده به كمک ۴ 0 0

 دسته به بیستوری تیغ صحیح كردن وصل ۴ ۷/1 5/1

 سیركولر پرستار همراه به ها كلمپ و نیدل اسپانج، لب گازها، صحیح شمارش 9 0 5/1

 عمل حین در استریل مهم نکات توصیف 9 ۷/1 0

 پانسمان انواع صیف تو 9 5/1 0

 پرونده با همراه بیمار صحیح پذیرش مورد در لازم اطلاعات داشتن 9 0 5/1

 پرستار وظایف

 سیركولر

 عمل تخت به بیمار انتقال مورد در لازم اطلاعات داشتن 9 5/1 0

 عمل اتاق در بیمار خصوصي حریم توصیف ۴ ۷/1 5/1

 بیمار به صحیح پوزیشن دادن در رسیركول پرستار با همکاری 9 0 ۷/1

 ...(و ساكشن كوتر،) عمل اتاق برقي تجهیزات كنترل 9 ۷/1 0

 سیركولر پرستار همراه به عمل اتاق كردن آماده در كمک ۴ ۷/1 5/1

 بخیه های نخ انواع كاربرد و شناسایي 9 0 0

 اسکراب پرستار همراه به اسپانج لبو  گاز صحیح شمارش نحوه مورد در لازم اطلاعات داشتن 9 ۷/1 5/1

 پاتولوژی های نمونه فرم تکمیل نحوه مورد در لازم اطلاعات داشتن 9 0 0

 بهبودی اتاق به عمل اتاق از بیمار صحیح پذیرش ۴ ۷/1 5/1

 در بیمار از مراقبت

 بهبودی اتاق

 بهبودی اتاق در بیمار هوایي راه كنترل ۴ 0 5/1

 ...(و لوكال جنرال، اسپاینال،) بیهوشي نوع توجه با جراحي عمل از بعد بیمار از پرستاری مراقبت 9 ۷/1 0

 بهبودی اتاق در بیمار درناژ و پانسمان وضعیت ارزیابي 9 ۷/1 5/1

 بهبودی اتاق از بیمار ترخیص شرایط توصیف 9 5/1 ۷/1

 بهبودی اتاق در بیمار با صحیح ارتباط نحوه توصیف 1 0 5/1

 بهبودی اتاق در بیمار هوشیاری سطح و حیاتي میعلا ارزیابي 9 ۷/1 0

 بهبودی اتاق بیماردر تهوع و درد تسکین برای صحیح مداخله ۴ 5/1 ۷/1

 (استریل و كثیف تمیز، آزاد، منطقه) عمل اتاق مختلف مناطق به مربوط قوانین توصیف 9 0 0

 و استریلزاسیون

 عفونت كنترل

 بیمارستاني عفونت و عفونت انتقال زنجیره توصیف 9 5/1 0

 استریلزاسیون های روش كاربرد و توصیف ۴ ۷/1 5/1

 (عفوني ضد) آسپتیک تکنیک توصیف ۴ 5/1 0

 استریل و بندی بسته اصول رعایت ۴ 0 ۷/1

 ها ست و ها پک یانقضا تاریخ و بودن استریل وضعیت كنترل 9 5/1 0

 استریل غیر از استریل افراد فاصله حفظ رعایت 9 0 5/1

 ها هیكل گو 62/۴ 51/1 59/1

CVR: Content validity ratio; CVI: Content validity index 
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 بوشهر پزشکي علوم دانشگاه پرستاری دانشجویان بالیني های مهارت نامه پرسش چهارگانه های زیرمقیاس پایایي ضریب :2 جدول

 (Cronbachs alpha) پایایي ضریب گویه شماره و تعداد ها زیرمقیاس

 66۷/1 (0-0۴) گویه 0۴ اسکراب پرستار وظایف

 ۰12/1 (09-21) گویه 5 سیركولر پرستار وظایف

 ۰۷۴/1 (2۴-10) گویه ۷ بهبودی اتاق پرستار وظایف

 ۰91/1 (12-1۷) گویه ۰ عفونت كنترل و استریلیزاسیون

 ۷9۷/1 گویه 1۷ مقیاس كل
 

 

 گیری نتیجه و بحث
 نامه پرسش سنجي روان و طراحي هدف با حاضر مطالعه

 صورت عمل اتاق در پرستاری دانشجویان بالینيهای  مهارت

 نامه پرسش نهایي نسخهبه دست آمده،  نتایج اساس بر .گرفت

 اختصاصي حیطه چهار در گویه 1۷ با بالیني مهارت

 پرستار وظایف ،(گویه ۰) عفونت كنترل و استریلزاسیون»

 و (گویه 5) ،رسیركول پرستار وظایف ،(گویه 0۴) اسکراب

 هر .گردید مشخص «(گویه ۷) بهبودی اتاق در بیمار از مراقبت

 وظایف از بخشي دهنده نشان نامه پرسش ابعاد از كدام

 از كه باشد مي عمل اتاق كارآموزی در پرستاری دانشجویان

 .بود برخوردار مطلوبي پایایي و روایي

 و تدوینهدف  با زاده روشن و محمدی نتایج تحقیق

 اتاق دانشجویان بالیني ارزشیابي ابزار پایایي و روایي سنجش

متشکل  ها آن توسط شده تدوین نهایي ابزار كه نشان داد عمل

 ارتباطات، ای، حرفه های ویژگي) حیطه هفت در گویه 62 از

 ثبت خانواده، و بیمار به آموزش بیمار، شناخت و بررسي

میزان  .باشد مي (بالیني صلاحیت و مددجو ایمني گزارش،

CVI و ۷۴/1 نامه پرسش كل CVR 62/1 نیز آیتم هر برای 

 كل براینیز  Cronbachs alphaشد. مقدار ضریب  گزارش

 به ۷2/1، دانشجویان از نفری 2۷ نمونه حجم با نامه پرسش

( 1۴زاده ) و روشن محمدی نامه پرسشمقایسه  (.1۴) آمد دست

 و روایي نامه پرسش دو هر كه دهد مي نشان حاضرپژوهش  با

 بودنمختصر  ،حاضر مطالعه قوت نقاط از .دارند مطلوبي پایایي

 عمل اتاق در پرستار وظایف كلیه گرفتن نظر در باا ه گویه

 دسترسي و زمان داشتن نظر در اهمیتنکته،  این كه باشد مي

 و دانشجویان برای را زمان حداقل در ارزشیابي اهداف به

 بهفقط  حاضر نامه پرسش ،همچنین كند. مي فراهماستادان 

 در پرستاری دانشجویان بالیني های مهارت تخصصي های حیطه

 در كهآنان  ارزشیابي عمومي های ویژگي و كرد اشاره عمل اتاق

 این در باشد، مي مشابه ها آموزیركا و ها بخش تمامي

 محمدی نامه پرسش در كه صورتي در ؛نشده آورده نامه پرسش

 .شده است اشاره نیز عمومي های ویژگي به( 1۴) زاده و روشن

 بالیني صلاحیت و ای حرفه های ویژگي زیرمقیاس دو وجود

 با تواند مي ای اندازه تا، زاده نامه محمدی و روشن در پرسش

 توسط سازه روایي انجام كه باشد داشته همپوشاني همدیگر

 نتایج .(1۴)كرده است  كمک موجود ابهامات رفع به ها آن

 هیأت اعضای نظرات بررسيهدف  با Holmboe تحقیق

 نشان داد بالیني های مهارت های فرصت و مشکلات از علمي

 جمله از متعددی های بالیني، عوامل جهت ارزشیابي مهارت كه

 بندی اولویت ضروری، غیر های گویه بررسي ها، گویه وضوح

 میزان و اهداف گیری اندازه در ها گویه قدرت ،ها گویه

 شود گرفته نظر در باید استادان و دانشجویان رضایتمندی

 بودن ساده اهمیتبر  ،همکاران و Langford مطالعهدر  (.19)

 ابزار كارگیری به قدرت و نامه پرسش بودن كاربردی و

 ابزاری نمودند بیان خود مطالعه درآنان  .گردید كیدأت ارزشیابي

 كار به بالیني ارزیابي خصوص به دانشجویان یابيشارز برای كه

 و باشد عادلانه كاملاً بودن، آسان و ساده عین در باید ،رود مي

 و دانشجویان علمي سطح به توجه» شامل اساسي نکته پنج به

 در عمل و فکر قدرت عمل، در علم این كارگیری به قدرت

 ارزیابي دانشجویان، خودیادگیری بحراني، و اورژانسي مواقع

 شود توجه« گروهي كار انجام و مؤثر ارتباط و ها آن ای حرفه
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 نقاط از 21 و 0۷ ،0۰ ،۷ ،۰ های گویه ،راستا این در و (16)

 پرداختن بر علاوه كه رود به شمار مي حاضر نامه پرسش قوت

 عنوان به ارتباطات نقش به ،عمل اتاق در بالیني های مهارت به

 است.توجه نموده  ارتباطي های مهارت از يبخش

 های اختصاصي، آیتم های گویه بخش و در حاضربررسي  در

 طول در عملي و علمي وضعیت بهبود و پیشرفت میزان»

 و تئوری های آموخته بین كاربردی ارتباط ایجاد كارآموزی،

 طول در خود پیشرفت جهت در دانشجو تلاش و عملي

 در دادند. اختصاص خود به را اولویت بالاترین «كارورزی

 طراحيكه با هدف  همکاران و پازارگادی شناسي روش مطالعه

 رشته دانشجویان عمومي عملکرد ارزشیابي جهت ابزاری

 بهداشت، وزارت به وابسته پزشکي علوم های دانشگاه پرستاری

 طراحي ابزار، شد انجام تهران شهر پزشکي آموزش و درمان

 فرایند ارتباط، ای، حرفه رفتارهای ابعاد برگیرنده در شده

 ایمني دادن، گزارش خانواده،/ مددجو به آموزش پرستاری،

 دفع مددجو، تعذیه دادن، دارو عفونت، از پیشگیری مددجو،

 در CVIمیزان  بود. مددجو ترخیص و مددجو بستری مددجو،

 .به دست آمد 5۴/1 ابزار كل برای و بالاتر و ۷1/1 گویه هر

  ضریب استفاده از با ابزار كل دروني همساني

Cronbachs alpha ،55/1 طور به نیز بعد هر در محاسبه و 

پژوهش  نامه پرسش هرچند. (05)گردید  تعیین جداگانه

 و روایي از حاضر مطالعه مانند( 05همکاران ) و پازارگادی

 در تفاوت جهت بهبود، اما  برخوردار قبولي قابل پایایي

 در دانشجویان بالیني های مهارت مفهوم تبیین های پایه

 های مهارت ارزیابي برای مناسبي كاربرد ،مختلف های بخش

  .(05دارد )ن عمل اتاق در دانشجویان بالیني

 حیطه دو شامل كه Manitoba دانشگاه ارزشیابي ابزار در

 صفات حیطه ،باشد مي عبارت 99 و زیرحیطه 02 اصلي،

 1 كه دهد مي تشکیل را اصلي های حیطه از یکي عمومي

( و بر خلاف مطالعه حاضر 1۰) داشت عبارت 22 و زیرحیطه

است كه بیشتر به صفات خصوصي و تخصصي دانشجویان در 

 در شده استخراج نتایج ترین مهم از محیط بالیني توجه شد.

 تخصصي های آیتم استخراج به توان مي بررسي حاضر

 اشاره عمل اتاق در پرستاری دانشجویان بالیني های مهارت

 های مهارت مفهوم تبیین به محدودی مطالعات كه چرا نمود؛

 شیوه به و تخصصي صورت به پرستاری دانشجویان بالیني

 .(1۷)اند پرداخته علمي

 پرتو در پرستاری باكیفیت مراقبتارایه  كه این بهبا توجه 

 های پیچیدگي دلیل به و گردد مي محقق بالیني های مهارت اخذ

 كه جایي آن از و دانشجویان بالیني مهارت سنجش در موجود

 را آگاهي حیطه شده انجام مطالعات در یاندانشجو رفتار تغییر

 دانشجویان مهارت كسب همواره و دهد مي قرار سنجش مورد

 حاصل تجربه كسب و زمان گذر گرو دربالیني  های محیط در

 ابزاری طراحي با شد سعي تحقق حاضر در؛ بنابراین، شود مي

 دانشجویان بالیني های صلاحیت ارزشیابي منظور به پایا و روا

 ،شد پرداخته آن به كه مشکلاتي رفع و اتاق عمل پرستاری

 بالیني های مهارت ارزیابي یارتقا به كمک جهت در گامي

 اهمیتگرفتن  نظر در با شود. برداشته پرستاری دانشجویان

 دبای ،شتدا وجود حاضر مطالعه در كه قوتي نقاط و موضوع

 و ضعف با خود جای دربررسي  این كه نمود اذعان

 ضعف نقاط زمینه در است. بوده رو هروب هایي محدودیت

 كرد اشاره نامه پرسش سؤالات زیاد تعدادبه  توان مي پژوهش

 تک تک مورد در را مربیان برای ارزشیابي انجام تواند مي كه

 مذكور نامه پرسش ،همچنین .مواجه سازد مشکلبا  دانشجویان

 دلیل به فرایند این كه بود سازه روایي یندافر انجام نیازمند

 به نبودن قادر و بودن دانشجو جهت به محقق زمان محدودیت

 انجام ،دانشجویي محدود زمان مدت در سازه روایي انجام

 بیشتر نمونه حجم با سازه روایي فرایند انجام بنابراین، .نگرفت

 گردد. مي پیشنهاد ،نامه پرسش روایي ارتقای منظور به

 گیری نتیجه

 از شده تدوین ابزار كه حاكي از آن بود حاضر مطالعه نتایج

 آن كارگیریه بو  است برخوردار مناسبي پایایي و روایي

 های صلاحیت و ها مهارت كسب در را لازم اثربخشي معیارهای

 جهت تواند همچنین، مي .داد نشان پرستاری دانشجویان بالیني
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 اتاق بالیني محیط عرصه در پرستاری دانشجویان ارزشیابي

 .گیرد قرار استفاده مورد عمل
 

 سپاسگزاری
 ارشد كارشناسي مقطع نامه پایان برگرفته از حاضر پژوهش

 كد بوشهر با پزشکي علوم دانشگاه مصوب پرستاری رشته

 از وسیله باشد. بدین مي IR.BPUMS.REC.1394.16 اخلاق

 پانل اعضای و عمل اتاق گروهاستادان  كلیه دریغ بي زحمات

 مطالعه این انجام در كه افرادی همه ،همچنین و متخصصان

 .آید به عمل مي قدرداني و تشکر نمودند، همکاری
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