
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  ینیبال تیصلاح  یجذاب در ارتقا  ی کردیرو تونیپ
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 نژاد دکتر فاطمه بهراممسئول:  سندهینو

 نامه به سردبیر

 چکیده:

جذاب و   یکردهایاز رو  یکی.  ردگییصووورت م  حیصووح  کردیو با رو  حیآموزش صووح  قیپرسووتاران از طر  ینیبال  تیصوولاح  یارتقا

درک  و در    ،یدهنشوان دادن، سواختار  یگام اصول  4  کرد،یرو  نیاسوت. در ا  تونیپ  کردیحال مغفول واقو شوده رو  نیودر ع  یاتیعمل

زمان  هم  یریبکارگ  لیاز آموزش به دل  تریپوشوش دادن ابعاد گسوترده  تون،یپ  کردیرومهم   یایاز مزا  یکیاجرا مطرح اسوت.   تینها

 آموزش است.  ندیدر فرا یآموزش یتئور نیچند

 ی آموزش، پرستار ، ین یبال تیصلاح  تون، ی پ کرد یرو های کلیدی: واژه
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 نامه به سردبیر  

  ی هادغدغه  نتری پرستاران از مهم ین یبال تیصلاح یارتقا

ارتقا   یپرستار  انیمرب که  چرا    ی ن یبال  تیصلاح  یاست. 

ارتقا با  ارتباط تنگاتنگ   تیفی ک  یپرستاران    دارد   یمراقبت 

دانش،    ،ی ارتباط  هایمهارت  ی ارتقا  ین یبال  تی(. صلاح1)

.  است  هاعواطف و ارزش  ، ین یمهارت و قدرت استدلال بال

  ن ی درست به خصوص در بال  کردی مناسب و با رو  وزش آم

-کردی(. رو 2)  دارد   ی ن یبال  ت یصلاح  ی در ارتقا  ینقش مهم 

بررس  ی متعدد  ای ه سنار1ی مورد  ی همچون    ، ی سینو   وی ، 

سخنران   ی مبتن   های روش گروه2ی بر  بحث  در  3ی ،  کار   ،

روش4کوچک  هایگروه    ی ری ادگیمختلف    های، 

  ی در علوم پزشک   وزشجهت آم  6ی ساز  ه یو شب  5ی کیالکترون

  ک یکه هر  شود، یپرستاران بکار گرفته م  ی و از جمله برا

معا  ا یمزا  ی دارا مهم  ی ک ی(.  3)  هستند   یب یو    ن تری از 

بکارگ  ی سازهیشب  یکردها یرو است    ی کرد ی رو  ی ری شده، 

ارائه شد و مورد استقبال    7تون یاز طرف پ  1998که در سال  

ا به  گرفت،   "8تون ی پ  ی گامچهار  کرد ی رو "روش    ن ی قرار 

م ا4)   شودی گفته  در  اصل   4  کرد، ی رو   نی (.  نشان    یگام 

نها  11، درک 10ی ده، ساختار9دادن  مطرح    12اجرا   ت یو  در 

مزا   یک یاست.   رو   ی ایاز  دادن    تون،یپ  کرد ی مهم  پوشش 

دل  تری ابعاد گسترده به  آموزش  زمان  هم   یری بکارگ  ل یاز 

-(. گام 5آموزش است )  ندیدر فرا   یآموزش   یتئور  ن یچند

از    ی بخش   ی (، نشانهی)نشان دادن و ساختارده   2و    1  های 

برا  13بندورا   یاجتماع   یتئور از    یریادگ یاساس    نیاست. 

 
1 Case study  
2 Lecture-based (LB) methods  
3 Group discussion 
4 Small group work  
5 Electronic (e)-learning 
6 Simulation 
7 Rodney Peyton 
8 Peyton's 4-step teaching approach 
9 Demonstration  
10 construction 
11 Comprehension 
12 Performance 
13 Albert Bandura 

  ر ییباعث تغ  ی ریادگی و لزوما    شودیمشاهده حاصل م   ق یطر

  ه یاول  یریادگی ساختار که با    نی ا  دیبلکه با   شود،یدر رفتار نم

گرفت که   ادیداده و    رییرا تغ  کند، یم   رییفرد، رفتارش تغ

  ت یهمان درک، از اهم  ای(. گام سوم،  6و تکرار کرد )  ن یتمر

با    کردیرو   ن یتفاوت ا  ی برخوردار است و عامل اصل  یاژهیو

  ی که کارآموز بتواند با مرب   ن یا  ی است. برا  کردهایرو  ریسا

  ، یبه مرب  شهایصحبت کرده و در واقو براساس آموخته

را که بخش    یش یبازاند  ییتوانا   د یدهد، با  ح یروند کار را توض

نظر  یمهم براساس    14یی وی د  هیاز  باشد.  داشته  را  است، 

به    یند یفرا  ی شیبازاند  ، ییو ید   هینظر بوده که  فراشناخت 

عم درک  و  مسئله  درست  موقعقیدرک  از  و    ها تیتر 

-یکمک م  رندهیادگیبه    نده،ی آ  ی زیبرنامه ر  یاشخاص برا

 (. 7)کند

  هایی که ذکر شد، جنبه   یگام سوم، علاوه بر نکات   نی همچن

  ن ی . ارد گیی را هم در بر م  " با آموزش   ی ریادگی "  کرد یاز رو

آموزش داده شده از    یدارد که محتوا  نی فرض بر ا  کردیرو

فرد   ق یطر به  فعال  جا  گر ید  یآموزش  ذهن  در    ی بهتر 

  ای است که اگر نکته   نیگام سوم ا  ی ایمزا  گر ی . از دردگییم

شود، توسط    انیبه اشتباه ب  ا یتوسط کارآموز فراموش شود  

م   یمرب هم  شودی اصلاح  بهتر    نی که  درک  باعث  امر 

شامل    "اجرا"  ای   4(. مرحله  8)  شودی کارآموز از موضوع م 

با روشود ی م  ه یانجام مستقل رو   کرد ی. در گام چهارم که 

ساختارگرا  و  و    خوانیهم  یی فراشناخت  اجرا  با  فرد  دارد، 

14 John Dewey 
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  ز یآم تیو موفق ح یتا زمان اجرا و استفاده صح ه یرو ن یتمر

 (.  36) دهدی را ادامه م  یری ادگیآن 

مهم به    تون یپ  یآموزش   کردیمرحله سوم در رو  خصوصبه

م برا  رسدینظر  مف  ی و  مهارت  م  د یکسب  .  شودیفرض 

از طر  لیهمان تسه  ای   ی مرب  ت یهدا  ندیفرآ روش    قی گر 

مستلزم آن است که دانشجو قبل از دادن اطلاعات لازم  

دو مرحله اول را به خاطر بسپارد و در مورد آن    یبه مرب

به دانشجو کمک کند    تواندیم  ند یفرآ   ن ی(. ا11فکر کند )

-دانشجو  ی ریادگی کرده و از    دهی تا افکار خود را سازمان

(. علاوه بر گام سوم، مرحله چهارم  12کنند )  تیمحور حما 

مرحله    ن یدر ا   را یبرخوردار است، ز  ی آموزش  ت یاز اهم  زین

گام چهارم    ن، ی. علاوه بر ا دهد یبه دانشجو بازخورد م   یمرب

 (.  10) شود یم ی بانیداربست بندورا پشت  هینظر  طتوس  زین

عنوان    « یامرحله   4  کردی»رو  امروزه   کرد یرو  کیبه 

  مار یب  ت یری و مد  ه یپا  ی ویر -ی قلب  یا یاح  ند یدر فرا   ی آموزش 

نشان داده شده که    نی( و همچن9)  شودی با تروما استفاده م 

زدن در    هیمانند بخ  ، یاساس  ایهیرو   های در آموزش مهارت

( بکار گرفته  10)  یدی داخل ور  ونیکانولاس  ا ی  یجراح   نیح

 .  شود یم

بس  کرد یرو  ن ی ا  ی ایمزا  رغمیعل برا  ی اریاما    ی معتقدند، 

به کارآموز    ی نسبت مرب  کرد،یرو  نی ا  تر قیبهتر و دق  یی کارا

  ی را برا  کرد ی رو  نی ا  زین  ی(. اما مطالعات 4باشد )  1به    1  دیبا

نفره بکار برده و معتقدند که در   10تا   8کوچک  های گروه

بوده است.    زیآم  تیموفق  کردیرو  نیکوچک هم ا   های گروه

است و    ریوقت گ  کردیرو  ن یهم معتقدند که ا  یاریالبته بس

 (. 8است ) از یگر ن ل یو تسه یمرب  یاد یبه تعداد ز 

مؤثر    یری بکارگ  تونیپ  یآموزش  کرد یاز نقاط قوت رو  ی کی

است، که امکان     یآموزش   ی طراح  هایی استراتژ  ری آن با سا

-ه یرو  های همراه با مهارت   ی نظر  میهمزمان مفاه  یارائه

م   ده یچ یپ  ای فراهم  عل 13)   کندی را  آنچهی(.  که    رغم 

مزا کمتر    تونیپ  کردی رو  یای درخصوص  اما  شد،  گفته 

آموزش    یبرا  نی آن در بال  ی ریدر خصوص بکارگ  ی شواهد

است که    یدر حال   ن ی. اافتی   توان یم  ی پرستار  ان ی دانشجو

پرستار آموزش  بخش به  ، یدر  در  مراقبت    هایخصوص 

  های ه یحال رو  ن یکم بوده و در ع  انیتعداد دانشجو   ژهیو

  توان یم  شود، یبه دانشجو آموزش داده م  ی و حساس   ی اتیح

ا  ردک  یزری برنامه  یحت از  بال  نکهیو قبل    ن یدانشجو وارد 

مح  در  از    ی سازهیشب  های ط یشود،  روز  چند  حداقل  شده 

کند.    افتی روش آموزش در  نی را با ا  شی و کارآموز  یکارورز

-بوده با جمو  ین یبال  تیصلاح  ی که دارا  ی در واقو، پرستار

داده   آوری  درک  واقع  مار، یب  های و  بالقوه    ای   ی مشکلات 

  های ی رگیم ینموده و با تصم  یی ناسا و ش  ص یرا تشخ  مار یب

ب  ینیبال ا  ماریبه حل مشکلات  و    منیپرداخته و مراقبت 

ب  ی اثربخش از  بکارگ  مار یرا  با  نه    تون یپ  کردی رو  ی ریدارد. 

انجام    ند،بییبلکه م  دهد،ی و انجام م   ندیبیتنها دانشجو م

م   دهد یم آموزش  برا  دهد، یو  خودش    ن یلذا  هم  اساس 

هم   و   رد گی یم   اد یبهتر   به  آموزش    ی ها یگروه هم  خود 

 خواهد داد. 
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