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  پژوهشی مقاله

 1393ه در سال یاروم ییو ماما يدانشکده پرستار يپرستار انیدانشجو يریگ میتصم ییتوانا
  

  *٢ي، داود رسول١يلين سهيام
 

 01/03/1394تاریخ پذیرش  08/12/1393تاریخ دریافت 

  
  دهیچک

را از  آن تـوان  يم ـتأثير دارد کـه   مراقبت بر كيفيت عاملي هر از بوده و بيش يپرستار يا حرفهه و اساس عملکرد يپا يريگ ميتصم ييتوانا و هدف: نهیزم شیپ
 يهـا  مهـارت قـادر بـه نشـان دادن     يپرسـتار  لانيالتحص فارغاز  ياريبس اين در حالي است كه. جاد نموديران ايدر فراگمناسب  ينيق آموزش و تجارب باليطر

انجـام شـده    هي ـاروم ييو ماما يدانشجويان پرستاري دانشکده پرستار در يريگ ميتصم ييزان توانايتعيين م باهدفستند. مطالعه حاضر ين مناسب يريگ ميتصم
  است.

انجام گرفت.  يتمام شمار صورت بهه ياروم يان پرستارينفر از دانشجو ٢٢٠ يبر رو مقطعي صورت بهکه  هست توصيفي مطالعه حاضر از نوع مواد و روش کار:
 يدر پرسـتار  يريگ ميتصمعبارت و ابعاد مختلف  ٣ با بخش مشخصات فردي ٢ يبود که دارا ير پرستارد يريگ ميتصمل يتحل پرسشنامه ها داده يابزار گردآور

 افزار نرموارد  يآور جمعپس از  ها دادهشد.  يازبنديامت) ٧تا  ١(دامنه نمرات  ييافتراق معنا يبند درجهاس يطه بود که بر اساس مقيح ١٠عبارت در  ٨١ شامل
SPSS(19) د.ياستفاده گرد يو استنباط يفيز از آمار توصاين برحسب شده و  

پـژوهش،   يهـا  نمونـه  ين سـن يانگي ـدرصـد) مجـرد بـوده و م    ٩٠نفـر (  ١٩٨درصـد) و   ٨/٤٦( مؤنث نفر ١٠٣ شده يآور جمعپرسشنامه  ٢٢٠از کل  :ها افتهی
 يري ـگ ميتصـم  ييتوانا يز دارايدرصد ن ٦/٣٨متوسط و  يريگ ميتصم ييتوانا يدر مطالعه دارا کننده شرکتان يدرصد از دانشجو ٤/٦١سال بود.  ٢٤/٢١±٨٣/١
  گر بود.يت بهتر از ابعاد ديان در بعد خلاقيدانشجو ينيبال يريگ ميتصم ييبودند. توانا يعال

در  ييبسـزا  ريتـأث  ينيبـال  يريگ ميتصم که ييازآنجاان در سطح متوسط بوده و يدانشجو يريگ ميتصم ييمطالعه حاضر نشان داد که توانا :يریگ جهینتبحث و 
  در نظر گرفته شود. يان پرستاريدانشجو يبر اساس مطالعات موجود در برنامه آموزش ها مهارتن يتوسعه ا ير لازم برايد تدابيپرستاران دارد، با يا حرفهعملکرد 

 ي، آموزش پرستاريان پرستاري، دانشجويريگ ميتصم :ها دواژهیکل

 
  163-169 ، ص1394 خرداد، 68 یدرپ یپ، سوممیه، دوره سیزدهم، شماره مجله دانشکده پرستاري و مامایی ارو

  
  ٠٩١٤١٨٦٥٠٥٧تلفن:  ،رانيتهران، ا ،يبهشت ديشه يدانشگاه علوم پزشک ،يعلوم پزشک دانشکده آموزشآدرس مکاتبه: 

Email: dr.rasouli24@gmail.com 

 

                                                
 رانيه، ايه، ارومياروم ي، دانشگاه علوم پزشکيکارشناس ارشد آموزش پرستار ١
  سنده مسئول)يران (نوي، تهران، ايد بهشتيشه ي، دانشگاه علوم پزشکي، دانشکده آموزش علوم پزشکيآموزش پزشک يدکترا يدانشجو ٢

  مقدمه
در جهــان  اي ملاحظــه قابــلرات ييــر تغيــســال اخ ۲۰در 
و  يکيرات تکنولـوژ يي ـع دانـش، تغ يانباشته شدن سـر  ازجمله

ن ي ـ. در ا)۱( گسترده بـه وجـود آمـده اسـت     ياکتشافات علم
 ويـژه  بـه ت، ي ـم و تربيده اسـت کـه تعل ـ  يت زمان آن رسيموقع

 ها آنران فراهم آورد تا يفراگ يرا برا ييها فرصت، يآموزش عال
د ي ـدانش جد يابي، به ارزيفکر هاي يتفعالبتوانند ضمن انجام 

 . يكي)۲( هستند، بپردازند رو روبهکه با آن  يو اطلاعات فراوان

 رانيپرسـتا  تربيت ز،يپرستاري ن آموزش مهم و اصلي اهداف از

 خـدمات  خود، خاص مهارت و دانش از استفاده با بتوانند كه است

 مختلف مراكز و جامعه سطح در بيمار و سالم افراد به را اي شايسته

پرسـتاران از   برخـورداري  امـر،  دهنـد کـه لازمـه ايـن     ارائه درماني
، ينيبـال  گيـري  تصميمانتقادي،  تفكر يها حوزهدر  هايي يستگيشا

  .)۴،۳( باشد يمت يحل مسئله و خلاق
 –مراقبـت بهداشـتي    ارائه در پرستاران عمده نقش به توجه با

 بـر انتقـال   جهاني بهداشت جامعه، سازمان سلامت ارتقاء و درماني

 خطوط مقـدم  عنوان بهپرستاران،  به مداخله و گيري تصميم قدرت

 .)۵(است  نموده تأكيد سلامت خدمات ارائه
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 امين سهيلي، داود رسولي
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و لـزوم   يطـه عمـل پرسـتار   يح ين به علت گسـتردگ يهمچن
، يدر خـدمات پرسـتار   ياتيح، حساس و حيصح يها يريگ ميتصم

د قـادر  ياز به کسب دانش و مهارت دارند، بلکه باين تنها نهپرستاران 
حفظ  يبرا يريگ ميتصمو  ينير باليخط يها تيموقعبه قضاوت در 

. )۶(باشـند   يده و تفکـر در مواقـع بحران ـ  يچيات در مشکلات پيح
 يا حرفـه  اعمـال  از بخشـي اساسـي   بـاليني  يري ـگ ميتصم ييتوانا

 تـأثير  مراقبـت  بر كيفيـت  عاملي هر از که بيش باشد يم پرستاري

 بـه  و تصـميم  اتخاذ اطلاعات، ليوتحل هيتجزاز  است عبارت و دارد

  .)۷(بالين  عرصه در تصميمات اين گذاردن مناسب اجرا
در  يري ـگ ميتصـم  پرسـتاران،  مهـم  يهـا  نقـش  از يكـي  امروزه

 يهـا  تي ـموقعدر  بيمـار  . هـر باشد يم باليني متفاوت يها تيقعمو
 ثـابتي  حـل  راه هـيچ  و بوده فرد منحصربه خصوصياتي داراي باليني

 بنابراين ندارد، وجود مختلف مشكلات بيماران تعديل يا حذف براي

 يهـا  تيمسـئول  بـه  جديـد  يهـا  تي ـموقع در خصـوص  به پرستاران
مات ي، تصـم )۸(دارنـد   يازن درست يريگ ميتصم و قضاوت مستقل،

مختلــف حرفــه  يهــا نقــش يدر هنگــام اجــرا اتخاذشــده ينيبــال
ــام تعــاملات پ ي، نيپرســتار ، يده انســانيــچيازمنــد داشــتن و ادغ
 صـورت  به ازهاين يبند تياولو، اختصاص منابع و يرهبر يها مهارت

 يف ـيک ينـدها يمبرم در رابطه بـا برآ  يبا در نظر گرفتن نگران توأم
 است فرايندي ،يريگ ميتصم بهتر ؛ به عبارت)۹( باشد يم يمراقبت

توانايي  بدون فرد و بوده عملكرد در استقلال و نيازمند توانمندي كه
 صـورت  به تواند ينم تصميمات، اخذ در استقلال حق از برخورداري

 آينـده  بـراي  يريگ ميتصمدر  استقلال رو نيازاكند.  عمل يا حرفه

 يهـا  يريگ ميتصم ريتأث. )۱۰(ضروري است  و لازم پرستاري حرفه
شـرفت درمـان   ينـد پ يع فرايپرسـتاران در تسـر   موقـع  بهح و يصح

بـر   يدرمـان  يهـا  نـه يهزشتر بر آنان و کاهش يب يدگيماران، رسيب
 موقع بهح و يصح يريگ ميتصمن عدم يست. همچنيده نيپوش يکس

 يو بـا مشـکلات   يماران را طولانيت بمراحل درمان و مراقب تواند يم
گذشت سـه دهـه از تحقيقـات وسـيع،      رغم يعل. )۱۱(مواجه سازد 
بـر   مـؤثر باليني پرستاران و نقش عوامل  يريگ ميتصمهنوز فرايند 

تجربه باليني و تفكر انتقـادي كـه    يها سالتحصيلات،  ازجملهآن 
گي وظيفه مشـخص  قرار دارد و همچنين پيچيد ها آن الشعاع تحت

ر در ي ـاخ يهـا  سـال . در )۱۲(دقيق مشخص نيست  طور بهنبوده و 
از كشـورهاي ديگـر، پرسـتاران شـاغل در حـوزه       ياريايران و بس ـ

ن، ييبـه علـت ارائـه مراقبـت بـا كيفيـت پـا        يبهداشت يها مراقبت
 يو خـارج  ي. در برخي از مطالعـات داخل ـ اند گرفتهقرار  موردانتقاد

ده در رابطه با عملكرد باليني پرستاران، مشكل را به دانش انجام ش
و برخـي ديگـر بـه احسـاس     و مهارت و تجربيات كاري پرسـتاران  

گيـري ارتبـاط    در فراينـد تصـميم   هـا  آنو عدم دخالـت   يقدرت يب
  .)۵( اند داده

 آغـاز  دانشـجويي  دوران از باليني بايـد  يريگ ميتصم ادگيريي
 مطلـوب  حـد  در را مهـارت  ايـن  جويان پرسـتاري دانش ولي گردد،

 يهـا  برنامـه  در دهـد  يم نشان كه دارد شواهدي وجود. آموزند ينم
 گردد ينم ارائه مؤثري طور به يريگ ميتصم مهارت پرستاري آموزش

ــ)۱۳( ــد ي. همچن ــتاران مبت ــام رو  ين پرس ــه هنگ ــب ــا  يياروي ب
ت ي ـماه ليوتحل هيتجز يجا به، دهيچيپناآشنا و  ينيبال يها تيموقع

ح يصـح  يهـا  فـن از  ييجـو  بهـره و  ها تيموقعده يچيو پ يچندبعد
بـا   عمـدتاً ماران، يب فرد منحصربهجهت حل مشکلات  يريگ ميتصم

به مسـائل   يحرکت يروان يها مهارتو  يتوسل صرف به دانش نظر
 ) نيز۱۳۹۱مطالعه كريمي و همكاران ( . نتايج)۱۴( دهند يمپاسخ 
 قــدرت عــادي شــرايط در فقــط پرســتاران كــه دهــد يمــ نشــان

 تـوان  اکثـراً  نـامطمئن،  و مـوارد پيچيـده   در و دارند يريگ ميتصم
 پزشـك  يـا  و شخصـي  تجارب به و را نداشته مستقل يريگ ميتصم

  .)۱۵( کنند يم مراجعه ديگر يا همكاران و عمومي
 يري ـگ ميصـم ت ييرابطـه بـا توانـا   ر بنـابراين انجـام پـژوهش د   

بـه   توانـد  يم ـ ژهي ـو بـه دانشجويان اهميت دارد. انجام اين مطالعات 
آموزشـي   يها برنامهو  ها روشمسئولان آموزش پرستاري در بهبود 

 ها ضعفموضوع،  دسترس، اهميت در اطلاعات لذا طبق .ياري دهد
شـده، نبـود مطالعـه جـامع و      مشـاهده  متعـدد  ينيو مشکلات بـال 
در  ير حرفــه پرســتاريــت خطيو مســئولنــه ين زميــمنسـجم در ا 

 يا مطالعـه ح؛ پژوهشگر بر آن شد تا يصح ينيبال يها يريگ ميتصم
دانشـجويان   در بـاليني  يري ـگ ميتصـم  ييزان توانايتعيين م باهدف

 انجام دهد. هياروم ييو ماما يپرستاري دانشکده پرستار
  

  ها روش و مواد
 يه بـر رو ك ـ باشد يم يمقطع –مطالعه حاضر از نوع، توصيفي 

 ييو مامـا  يدانشـکده پرسـتار   يان پرسـتار ينفـر از دانشـجو   ۲۲۰
 ،هـا  داده انجام گرفته اسـت. ابـزار گـردآوري    ۱۳۹۳ه در سال ياروم

 ۲ يبود کـه دارا  )۱۶( يدر پرستار يريگ ميتصمل يتحل پرسشنامه
عبارت (سن،  ۳: بخش اول شامل مشخصات فردي با باشد يمبخش 

عبارت در ارتباط با  ۸۱ ) و بخش دوم شاملتأهلت يجنس و وضع
ت ي ـطه خلاقيح ۱۰که در  يدر پرستار يريگ ميتصمابعاد مختلف 

 ۹)، آمـوزش ( عبـارت  ۹(عبـارت)، تجربـه    ۸( يعبارت)، رهبـر  ۸(
 ۹عبارت)، اجرا ( ۹( ليوتحل هيتجزعبارت)،  ۶( يريخطرپذعبارت)، 

عبـارت) و   ۹( يابيعبـارت)، ارزش ـ  ۸( يزي ـر برنامهعبارت)، طرح و 
اس يــمق اسـاس  ن ابــزار مــذکور بـر يعبــارت). همچن ـ ۶ارتبـاط ( 

شـد.   يازبنـد يامت) ۷تا  ۱(دامنه نمرات  ييافتراق معنا يبند درجه
 يري ـگ ميتصـم  ييتوانـا  يبنـد  طبقهن در هر عبارت، جهت يهمچن

انگر يب ۱-۲، نمرات ها آناز حاصله از پاسخ يامت برحسبان يدانشجو
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 ۱۳۹۳گيري دانشجويان پرستاري دانشکده پرستاري و مامايي اروميه در سال  توانايي تصميم
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 يري ـگ ميتصـم  ييانگر توانايب ۳-۵، »فيضع« يريگ ميتصم ييتوانا
  .باشد يم» يعال« يريگ ميتصم ييانگر توانايب ۶-۷و » متوسط«

در ايـن پـژوهش از    هـا  دادهابزار گردآوري  ييجهت تعيين روا
 يگردآورکه ابزار  صورت نيبداستفاده شد؛  ياعتبار محتوي و صور

نفر از اساتيد  ۱۰خواهي در مرحله اول در اختيار  جهت نظر ها داده
افت نظـرات،  يو پس از در قرار گرفت يو متخصصين رشته پرستار

 ۵ اصلاحات لازم اعمال گرديد و در مرحله دوم مجدداً در اختيـار 

 ديي ـتأقرار گرفت تا اعتبار علمي آن مـورد   الذکر فوقنفر از اساتيد 
 يآلفـا  يب همبستگيضر پرسشنامه، يياين پاييتع يقرار گيرد. برا

ن ي ـبـه ا  هـا  داده يآور جمـع د. روش ي ـمحاسبه گرد ۹۲/۰خ کرونبا
ن دانشکده پرستاري و يب بود که پس از کسب اجازه از مسئوليترت

حات لازم و يحضوري ضمن ارائـه توض ـ  صورت به، پژوهشگر ييماما
 منظور بهاز محرمانه بودن اطلاعات ( ينان دهيت و اطميکسب رضا

ــرعا ــوازي ــژوهش)،  يت م ــلاق پ ــنامهن اخ ــا پرسش ــرا در اخت ه ار ي
ل، بـاز پـس   يک هفته و پس از تکميان قرار داده و بعد از يدانشجو

 ۱۹از نسخه  ها دادهو خلاصه کردن  يبند دستهگرفته شدند. براي 
 ازنظراستفاده شد.  يو استنباط يفيتوص يو آمارها SPSS افزار نرم
 د.يگرد يتلق دار يمعن P˂۰۵/۰ يآمار

  
  ها افتهی

 شـده  عي ـتوز هـا  آنويي که پرسشنامه بين دانشج ۲۵۰از ميان 
ــود  ــادل   ۲۲۰ب ــي مع ــر يعن ــا را  % پرسشــنامه۸۸نف ــهه  صــورت ب

 ۸/۴۶( مؤنـث  نفـر  ۱۰۳از ايـن تعـداد،   برگرداندند که  شده ليتکم
 ين ســنيانگيــدرصــد) مجــرد بــوده و م ۹۰نفــر ( ۱۹۸درصــد) و 

  ).۱سال بود (جدول  ۲۴/۲۱±  ۸۳/۱پژوهش،  يها نمونه

  
  در مطالعه کننده شرکتان يدانشجو يمشخصات فرد يع فراوانيتوز): 1جدول (

  درصد  يفراوان  ياز مشخصات فرد ريمتغ

  جنس
  ۲/۵۳  ۱۱۷  مذکر

  ۸/۴۶  ۱۰۳  مؤنث

  تأهلت يوضع
  ۹۰  ۱۹۸  مجرد

  ۱۰  ۲۲  متأهل

  سن
۲۲-۱۹  ۱۹۷  ۷/۸۷  

۲۵-۲۳  ۲۳  ۳/۱۲  

  
درصـد از   ۳/۶۲ج حاصـل از پـژوهش،   يطبـق نتـا   يطـورکل  به

بوده و  يعال يريگ ميتصم ييتوانا يت دارايدر بعد خلاق انيدانشجو
بود کـه نسـبت    ۱/۷۰ن بعد يدر ا ها آن يريگ مين نمره تصميانگيم

ان در يشـتر دانشـجو  ين بي. همچن ـباشد يمن، يشترير ابعاد بيبه سا
بودنـد   يعـال  يري ـگ ميتصم ييتوانا يز دارايو تجربه ن يابعاد رهبر

، لي ـوتحل هي ـتجز، يريپـذ  سـک ير، ان در ابعاد آموزشيدانشجو يول
 اکثـراً ارتبـاط   يو برقـرار  يابيکردن، ارزش يزير برنامهکردن،  اقدام
ز در مطالعـه  ي ـمتوسط بودند. در کـل ن  يريگ ميتصم ييتوانا يدارا

درصـد از   ۴/۶۱، يري ـگ ميتصمابعاد  يحاضر با در نظر گرفتن تمام
 يري ـگ ميتصـم  ييتوانـا  يدر مطالعـه دارا  کننده شرکتان يدانشجو

بودنـد   يعال يريگ ميتصم ييتوانا يز دارايدرصد ن ۶/۳۸متوسط و 
  ).۲(جدول 

ر سـن و  ي ـن متغيب يارتباط و سنجش همبستگ يبررسجهت 
ک از ابعاد از يان در هر يدانشجو يريگ ميتصم يين نمره توانايانگيم

ر سـن و  ي ـن متغيد که ب ـيرسون استفاده گرديپ يب همبستگيضر
ارتبـاط   ي) و برقـرار P=۰۰۹/۰کـردن (  يزي ـر برنامـه تنهـا دو بعـد   

)۰۱۳/۰=P  کــه  ين معنــيوجــود داشـت؛ بــد  يدار يمعنــ) ارتبـاط
 يبهتـر  يري ـگ ميتصـم  ييشتر، توانايبا سن ب يان پرستاريدانشجو
 ).۲) (جدول r=۱۶۷/۰و  r=۱۷۶/۰ب ي(به ترت اند داشته

ر جنس ين متغيب يارتباط و همبستگ يبررسجهت ن، يهمچن
ب يان از ضريدانشجو گيري تصميم ييتوانا ن نمرهيانگيو م

ارتباط  گونه هيچد که ياستفاده گرد اي نقطه اي رشتهدو  يهمبستگ
 وجود نداشت. داري معني
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  يريگ ميتصمدر مطالعه در ابعاد مختلف  کننده شرکتان يدانشجو يريگ ميتصم ييتوانا): 2جدول (

  ابعاد  فيرد

  يان پرستاريدانشجو يريگ ميتصم ييتوانا
ن نمره يانگيم

  ۱۰۰ان از يدانشجو

ن نمره يانگين سن و ميب يهمبستگ
  يريگ ميتصمک از ابعاد يان در هر يدانشجو

  فيضع
N 

(%)  

  متوسط
N 

(%) 

 يعال
N 

(%)  

R 

(P-value) 

  تيخلاق  ۱
۲  

)۹/۰(  
۸۱  

)۸/۳۶(  
۱۳۷  

)۳/۶۲(  
۱/۷۰  

۰۱۷/۰  
)۸۰۸/۰(  

  يرهبر  ۲
۱  

)۵/۰(  
۸۶  

)۱/۳۹(  
۱۳۳  

)۴/۶۰(  
۳/۶۸  

۰۵۳/۰-  
)۴۳۴/۰(  

  تجربه  ۳
۲  

)۹/۰(  
۹۵  

)۲/۴۳(  
۱۲۳  

)۹/۵۵(  
۱/۶۷  

۰۲۸/۰  
)۶۷۷/۰(  

  آموزش  ۴
۱  

)۵/۰(  
۱۲۰  

)۵/۵۴(  
۹۹  

)۴۵(  
۷/۶۳  

۰۴۴/۰-  
)۵۱۲/۰(  

  يريپذ سکير  ۵
۹  

)۱/۴(  
۱۷۰  

)۳/۷۷(  
۴۱  

)۶/۱۸(  
۵/۴۸  

۱۱۶/۰  
)۰۸۷/۰(  

  ليوتحل هيتجز  ۶
۱  

)۵/۰(  
۱۲۶  

)۲/۵۷(  
  ۳لا ۹
)۳/۴۲(  

۴/۶۶  
۰۱۸/۰  

)۷۹۵/۰(  

  قدام کردنا  ۷
۲  

)۹/۰(  
۱۳۰  

)۱/۵۹(  
۸۸  

)۴۰(  
۳۶/۶۳  

۱۰۰/۰  
)۱۳۸/۰(  

  کردن يزير برنامه  ۸
۳  

)۴/۱(  
۱۷۷  

)۴/۸۰(  
۴۰  

)۲/۱۸(  
۶/۵۸  

۱۷۶/۰  
*)۰۰۹/۰(  

  يابيارزش  ۹
۲  

)۹/۰(  
۱۴۱  

)۱/۶۴(  
۷۷  

)۳۵(  
۳/۵۹  

۰۱۵/۰  
)۸۳۰/۰(  

  ارتباط يبرقرار  ۱۰
۳  

)۴/۱(  
۱۳۰  

)۱/۵۹(  
۸۷  

)۵/۳۹(  
۱/۶۵  

۱۶۷/۰  
*)۰۱۳/۰(  

  يکل  ۱۱
۰  
)۰(  

۱۳۵  
)۴/۶۱(  

۸۵  
)۶/۳۸(  

۹/۶۶  
۰۷۸/۰  

)۲۴۷/۰(  
  

  يریگ جهینتبحث و 
 ــ يهــا افتــهي ــر اســاس خــود گــزارش ده  يمطالعــه حاضــر ب

 کنندگان شرکت يريگ ميتصم يينشان داد که توانا کنندگان شرکت
در بعد  ها آن يين توانايشتريو ب باشد يمدر پژوهش متوسط به بالا 

ز ي ـو همکـاران ن  ي. در مطالعه نـوح شدبا يم يريگ ميتصمت يخلاق
در حـد متوسـط    يان پرستاريدانشجو ينيبال يريگ ميتصم ييتوانا

ــود.  ــا آنب ــود ب ه ــه خ ــدر مطالع ــار ي ــه خودمخت ــد ک و  يان کردن
باعث  يمستقل و بهبود تفکر انتقاد يريادگي يبرا يريپذ تيمسئول

. شـود  يم ـان يدانشـجو  ينيبـال  يري ـگ ميتصـم  يهـا  مهـارت توسعه 
مردان نسبت  ينيبال يريگ ميتصم ييتوانا ها آنن در مطالعه يهمچن

 ـ يدار يمعناختلاف  يآمار ازلحاظ يبه زنان بهتر بود ول  هـا  آنن يب
زان ي ـو همکـاران در مطالعـه خـود م    يزج ـي. د)۱۷(وجود نداشت 

 يبـرا  ينيبـال  يريگ ميتصمشده در  ليالتحص فارغپرستاران  ييتوانا
. در )۱۱(ان کردنــد ي ـرا در حـد متوسـط ب   ينيحـل مشـکلات بـال   

پرستاران  ينيبال يريگ ميتصمز نمرات يو همکاران ن يمطالعه صالح
ن يانگيز ميو همکاران ن يمي. در مطالعه کر)۱۸(متوسط به بالا بود 

متوسط گـزارش شـده اسـت    ان يدانشجو ينيبال يريگ ميتصمنمره 
ان يدانشجو ينيبال يريگ ميتصم ييز توانايو همکاران ن يي. نکو)۱۵(

کردنـد   يابي ـمتوسط ارز موردمطالعه يها حوزه يرا در تمام ييماما
ت ي ـد آن بـود کـه اکثر  ي ـز مؤي ـن ١اد و همکـاران ي ـ. مطالعه پر)۱۹(

ل تناقض موجـود  ي. دلباشند يمد يمف يريگ ميتصمواحدها قادر به 
ان مقاطع ياز دانشجو يريگ نمونه، اديه پاردر مطالعه حاضر و مطالع

                                                
1 Paryad et al. 
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ان بـا  يدانشـجو  چراکـه بـود   هـا  آنپـژوهش در مطالعـه    يبالاتر برا
 يري ـگ ميتصـم  ييتوانـا  ينيبال يها طيمحش دفعات حضور در يافزا

 يدر مطالعـه حاضـر از تمـام    کـه  يدرحـال  شـوند  يمرا دارا  يبالاتر
حاضـر   ينيبـال  يهـا  طيمح ـان در يکه دانشـجو  يليتحص يها سال

ن و همکاران نشان ي. ش)۸(انجام گرفته است  يريگ نمونه شوند يم
 ييتوانـا  ليالتحص ـ فـارغ ان نسبت بـه پرسـتاران   يدادند که دانشجو

ان کـرد کـه   ي ـز بي ـن ني. مـارت )۲۰(دارنـد   يتر نييپا يريگ ميتصم
دانش  ريتأثتحت  يان پرستاريدانشجو ينيبال يريگ ميتصم ييتوانا

  .)۲۱( باشد يم ينيو تجربه بال شده کسب
مـؤثر   ينيبـال  يريگ ميتصم يياکثر مطالعات نشان از نبود توانا

 يج بـرا يرا يآموزش يها برنامهانگر ضعف يان دارد که بيدر دانشجو
 يپرستاران آت تيدرنهاان و يارتقاء و بهبود دانش و مهارت دانشجو

 يمرب ير اصليدر مطالعه خود پنج متغ و همکاران زاده فيشراست. 
 ينيط بـال ي، محيني، تجربه باليکارآمد، کسب دانش کاربرد ينيبال

عوامـل   نيتـر  مهـم را  يا حرفه يخودباورو  ينيمناسب، آموزش بال
ن در مطالعـه  يان کردند. همچن ـيان بيدانشجو ينيبال يريگ ميتصم
 ينيبـال  يري ـگ ميتصـم عامـل   نيتـر  مهـم  يا حرفه يخودباور ها آن

. باکستر و همکاران در مطالعه خود سـه  )۲۲(ان شد يان بيدانشجو
ــا يريــگ شــکلدر  يعامــل اصــل ــال يريــگ ميتصــم ييتوان در  ينيب

و  يپرستار کارکنانماران، يرا روبرو شدن با ب يان پرستاريدانشجو
توجهات مربوط به توسـعه   تيدرنها ها آنان کردند. يب ينيبال يمرب

ــبرنامــه آ ــو مرب يموزش ــالي ــا  ينيان ب ــود توان ــا بهب  ييدر رابطــه ب
ت در ي ـ. وا)۲۳(ه کردنـد  يان توص ـيدانشـجو  ينيبـال  يري ـگ ميتصم

ان ي ـب ينيبال يريگ ميتصم يريادگي يمطالعه خود پنج مضمون برا
آوردن اعتمـاد در انجـام کارهـا،     بـه دسـت  از:  انـد  عبـارت کرد که 

مـاران،  يارتباط خوب با ب ي، برقرارکارکنانارتباط خوب با  يبرقرار
 ني ـا .)۲۴( ينيک پرستار و درک کار بالي عنوان به ياحساس راحت

آن را  يهـا  افتـه يز بود که کاربرد ين ييها تيمحدودپژوهش داراي 

 کـه  ني ـانکـه در پـژوهش حاضـر احتمـال     ي. اول اسـازد  يممحدود 
مـنعکس   را دخـو  يواقع ـ اطلاعـات  پرستاري نخواهنـد  انيدانشجو

ت يو رعا يحات کافيشد با دادن توض يند وجود داشت که سعينما
ن ين مورد تا حد امکان کنتـرل گـردد. دوم ـ  يان ايپاسخگو ينام يب

 مورداسـتفاده اس پرسشـنامه  يت مقيز محدوديت مطالعه نيمحدود
 صـورت  بـه  يده پاسخان به يل دانشجويبود که ممکن بود باعث تما

  مشابه شده باشد.
در  يمسئولين حوزه آمـوزش پرسـتار   شود يمپيشنهاد  اًتينها
 يدر مقطع کارشناس خصوص به يريگ ميتصم مختلف ابعاد آموزش

 از اسـتفاده  و مناسـب  يهـا  حـل  راه ارائـه  با و بيشتري نموده توجه
جديـد در جهـت ارتقـاي سـطح      يفنّاورنوين آموزش و  يها وهيش

خـدمات بهداشـتي    ارتقاء سطح ارائه جهيدرنتآموزش دانشجويان و 
 سـمت  بـه  ر جهـت آمـوزش  يي ـکه با تغ ستيبا يمدرماني بكوشند. 

 يهـا  مراقبـت  از ارائـه  مطلـوبي  سطح به بتوان محور، آموزش تفكر
. دارنـد  مشـترك  مسـؤوليت  آن براي .افتي دست يمراقبت يبهداشت
مهـارت   توسـعه  و توانمندسـازي  در موجـود  موانـع  بايـد  نيهمچن
بـا   و داده را تشـخيص  پرسـتاران  انيودانشـج  باليني يريگ ميتصم

عمـل   ل اسـتقلال يمناسب شرايطي را جهت تسه راهكارهاي يافتن
ند. از يايجاد نما يريگ ميتصمشتر مهارت يت هر چه بيتقو و شتريب

طرف ديگر، دانشجويان نيز لازم اسـت بـا دقـت و تأمـل بيشـتري      
كاربردي آموختـه و بيشـتر بـه تقويـت مهـارت       صورت بهدروس را 

 پردازند. يريگ ميصمت
  

  ر و تشکریتقد
تا از تمامي زحمات مسئولين  دانند يمنويسندگان بر خود لازم 

ــرم يــمحتــرم دانشــكده پرســتاري و مامــايي اروم  ه، معاونــت محت
ن مطالعه يدر ا کننده شرکتتحقيقات و فناوري و كليه دانشجويان 
  كمال تشكر و قدرداني را داشته باشند.
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Abstract: 
Background & Aims: The ability of Decision-Making is one of the fundamental features of nursing 
professional practice, and it influences quality of care more than any other factor. It can be acquired by 
proper education & clinical experiences. Meanwhile, a lot of nursing graduates can’t demonstrate their 
Decision-Making skills. This study aimed to determine nursing students’ Decision-Making ability in 
Urmia School of Nursing and Midwifery. 
Materials & Methods: This cross-sectional study was conducted on 220 nursing students in Urmia 
Medical Sciences University in 2014. Data collecting instrument was a questionnaire (“Analysis of 
Decision-Making in Nursing”) with 2 parts: demographic characteristics (3 items) and different 
aspects of Decision-Making in nursing (81 items that classified in 10 scope and rated according to 
semantic differentiate scale (1 to 7). After entering the data to the SPSS (19) software, data analysis 
was performed by using descriptive and inferential statistics, as needed. 
Results: 103 of participants were female (46.8%) and 198 were single (90%). The mean and standard 
deviation of the age of the subjects was 21.24 ± 1.83. 61.4% of the participants had the moderate 
Decision-Making ability, and 38.6% of them had high Decision-Making ability. The participants’ 
clinical decision-making ability in “Creativity” aspects was better than other aspects. 
Conclusion: The results showed that the Decision-making ability in nursing students was moderate. 
Therefore, to take the effective steps and to expand the Decision-Making ability in nursing students, it 
is highly recommended to include relative courses in nursing curriculum.  
Key words: Decision-Making, Nursing Students, Nursing Education 
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