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مقدمه

 ریسپ بشر زندگی از که روز هر است، فناوری و علم دنیای امروز، دنیای

 افزایش توجهی قابل میزان به او دسترس در اطلاعات میزان شود،می

 اطلاعات این از برداریبهره چگونگی دربارة اندیشیدن مجال و یابدمی

 همواره رشد، حال در و پویا هایسازمان. (2, 1) دهدنمی او به را

 رارق خود آموزشی هایریزیبرنامه لاینفک جزء را انسانی منابع بهسازی

 کنندمی آموزشی نیازسنجی به اقدام همواره کار این برای و دهندمی

 ایندفر از است عبارت و است ریزیبرنامه مرحلة اولین نیازسنجی. (1, 9)

 جوامع و هاگروه افراد، نیازهای آن، اساس بر که اطلاعات آوری جمع

 .(5) گیردمی قرار شناسایی مورد

 مهار و دانش سطوح تا کندمی کمک هاسازمان به آموزشی نیازسنجی

 برای مبنایی عنوان به آن از و داده قرار آزمون مورد را خود اعضای تهای

 مورد کارکنان دانش و مهارت افزایش برای برنامةآموزشی یک توسعه

 میک و کیفی تغییرات یعنی آموزشی نیازسنجی. (2) داد قرار استفاده

 ارآموزیک از استفاده با کارمند شغلی فعالیتهای و وظایف ایفای نحوه در

 ابدی افزایش حداکثر به او کارآیی نتیجه در تا برنامةآموزشی، اجرای یا

 از کدام هر برای توانمی نیازسنجی، اهمیت به توجه با رو، این از. (7)

 از پس و نمود شناسایی را شغل آن با مرتبط آموزشی نیازهای مشاغل،

 أکیدت با را کارکنان خدمت ضمن آموزش با مرتبط اقدامات بندی، الویت

 به سازمانی هر. (0, 8) داد صورت انسانی منابع در آموزشی مدیریت بر

 انجام به را خود مأموریت تا دارد نیاز تجربه با و دیده آموزش افرادی

 کارکنان آموزش اهمیت بر مشاغل، شدن ترپیچیده با همگام. برساند

 .(12-19) است شده افزوده نیز

 چکیده

امه گام در برن نیاول از،ین یی. لذا شناساشوندیم یطراح رندگانیادگی یآموزش یازهاین نیبه منظور تأم یآموزش یهابرنامه مقدمه:

 .باشدیتهران م یهادانشگاه یهامارستانیپرستاران شاغل در ب یآموزش یازهاین نییپژوهش، تع نیاست. هدف از ا یآموزش یزیر

 دانشگاه تهران یهامارستانیپرستاران شاغل در ب یآن را تمام یبود. جامعه آمار یشیمایپ-یفیپژوهش حاضر، از نوع توص روش کار:

پرسشنامه  ق،یساده بود. ابزار تحق یتصادف یریگنفر برآورد شد. روش نمونه 921دادند. حجم نمونه بر اساس فرمول کوکران  لیتشک

و  یتک گروه t یهابه واسطه آزمون زیها نداده لیمدت و بلندمدت پرستاران بود. تحلکوتاه یزشآمو یازهاین یمحقق ساخته بر مبنا

t یافزار آمارنرم قیمستقل از طر SPSS  انجام شد. 22نسخه 

 عمومی یآموزش نیازهای هایمؤلفه در هاآزمودنی هایمیانگین با متوسط میانگین بین داریمعنی تفاوت که؛ داد نشان هایافته ها:یافته

 هب میانگین بالاترین اولویت، ترتیب به آموزشی، هایدوره از حاصله هایمیانگین به توجه . با > P)91/9 (داشت وجود تخصصی و

 هایمراقبت و قلبی های آریتمی شناسایی و EKG نوار خواندن آموزش» به میانگین ترینپایین و «خاص هایبیماری با آشنایی»

 در پرستاران هایمیانگین بین داریمعنی تفاوت آمده، دست به t مقادیر میزان به توجه با نهایت در و. باشدمی معطوف «آن پرستاری

 . < P)95/9 (ندارد وجود( پرستار و سرپرستار) مختلف هایپست بر تأکید با آموزشی نیازهای زمینه

به  ازیو عدم ن یآموزش عموم یهادوره یبودن برگزار یبر ضرور یاظهار شده توسط پرستاران مبن یازهایبا توجه به ن نتیجه گیری:

 یبرا ،یدانش و مهارت کادر پرستار یکه به منظور ارتقا شودیم شنهادیحال، پ تیدر وضع یآموزش تخصص یهادوره یبرگزار

 برگزار گردد. دتکوتاه مدت و بلندم یآموزش یهاپرستاران دوره

 مارستانیآموزش، پرستار، ب ،یازسنجین ها:یدواژهکل
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 به مشروط معمولاً هادانشگاه هایبیمارستان در پرستاران اشتغال

 نظر مورد رشته در تخصصی و علمی هایصلاحیت و شرایط داشتن

 ارآییک از باید هادانشگاه هایبیمارستان در پرستاران رو، این از. باشدمی

 هایپیشرفت. باشند برخوردار شغلی نیازهای با هماهنگی برای لازم

 که ساخته فراهم را محیطی آموزشی، فرایند زمینه در شده کسب

 یهابیمارستان در شاغل پرستاران برای را آموزش از سطحی توانندمی

 ریع،س تغییرات با را خود بتوانند راحتی به که سازند فراهم هادانشگاه

 .سازند همگام مهارت و دانش انتقال هایشیوه و خود تخصصی حوزه در

. (19) هستند هاییآموزش چنین دریافت به مایل نیز هاآن اکثریت

 احساس یادگیری تداوم برای را مداوم یادگیری به نیاز هاآن یعنی

 دانشی و معلومات اطلاعات، انبوه میان در که این مورد در امّا. کنندمی

 همان با ارتباطات و اطلاعات فناوری با و تولید زیادی سرعت با که

 ابهامات دارد، یادگیری ارزش چیزی چه شوند،می توزیع نیز سرعت

 نیاز یک یادگیری به نیاز که این در حال، این با. دارد وجود زیادی

 در پرستاران که جا آن از. (15, 11) ندارد وجود تردیدی است، اساسی

 به جهتو لزوم دهندمی تشکیل را کارکنان از بزرگی بخش هابیمارستان

 و بیمارستان کارایی ارتقای و رشد در آنان شغلی جایگاه و نقش

 هب توجه با لذا. باشدمی برخوردار ویژه اهمیتی از آنان سلامت همچنین

 نیازهای بررسی بهداشتی، مراقبت سیستم در پرستاران بارز نقش

 توانمند برای درمانی، بهداشتی کارکنان سایر و پرستاران آموزشی

 عهاشا و شغلی استانداردهای و هاشایستگی حفط جهت در نها آ ساختن

 .(12) است ضروری بسیار ایحرفه پیشرفت

 هک است شده انجام مختلفی تحقیقات آموزشی نیازسنجی زمینه در

Morgan (2995 ) پژوهش نتایج نمود؛ اشاره زیر موارد به توانمی

 قیاخلا و قانونی مسائل همانند تخصصی آموزشی نیازهای که داد نشان

 موزشیآ نیازهای از بیش پرستاری انسانی نیروی مدیریت و پرستاری در

. (17) بود پانل در کننده شرکت افراد توجه مورد مدیریتی عمومی

Brady & Hyde  (2992 ))آنها آمادگی و پرستاران به دادن آگاهی 

 نظران صاحب همچنین. (18) دانندمی ضروری را مداوم آموزش برای

 انجام برای را پرستاران کافی طور به دانشگاهی تحصیلات که معتقدند

 هستند زمینه این در آموزش نیازمند و نکرده، آماده عملی هایمراقبت

 مواردی شامل را سازمانی نیازهای( 1980) همکاران و زاده عباس. (10)

 دبهبو ها،بخش کیفی ارزیابی پرستاری، در قانون و اخلاق ،ITهمچون

 و اتتجهیز ساختار، استانداردهای با آشنایی پرستاری، خدمات کیفیت

 هایعفونت کنترل سلامت، آموزش بحران مدیریت انسانی، نیروی

 همسأل حل و گیری تصمیم هایروش ارتباطی، هایمهارت بیمارستانی،

( 1988) همکاران و علیانکرم. (29) کردند بیان زمان مدیریت و

 فردی، توسعه حیطه: ترتیب به را آموزشی نیاز مختلف هایحیطه

 ارتقای و درمانی خدمات آموزش، مدیریتی، و اجرایی فعالیت پژوهش،

. اندکرده بندی اولویت دانشگاه از خارج تخصصی هایفعالیت و سلامت

 که داد نشان( 1901) همکاران و الرعایا امین پژوهش نتایج. (21)

 شناخت حیطه سه در ترتیب به پرستاران آموزشی نیاز بیشترین

 دارویی غیر و دارویی مراقب سپس و پرستاری راقبتم ها،بیماری

 و ارک سابقه سن، متغیرهای بین داری معنی تفاوت همچنین. باشدمی

. (22) نداشت وجود آنها آموزشی نیازهای با پرستاران خدمت محل

 پرستاری مدیران که دریافتند( 1989) همکاران و یارمحمدیان

 شانوظایف و ندارند کافی اطلاعات وظایفشان شرح زمینه در بیمارستان

 دهندمی انجام اندکرده کسب مدیریت حین در که ایتجربه اثر در را

 یب بیمارستان مدیریت زمینه در تخصصی و علمی اطلاعات از همچنین

 هشپژو این در محققین. ندارد زمینه این در کافی تحصیلات و اندبهره

 فشانوظای شرح زمینه در بیمارستان مدیران که، رسیدند نتیجه این به

 .(29) دارند آموزش به نیاز نتایج و فرآیندها دروندادها، مقوله در

 ورتص پزشکی علوم اطلاعات زمینه در که ایسابقه بی رشد به توجه با

 رد پرستاری انسانی نیروی بهسازی و آموزش به نیاز است، گرفته

 توجه مورد آن لزوم و اهمیت چند هر است، ضرورت یک کنونی وضعیت

 نیروی بهسازی و آموزش ولی گرفته، قرار نظران صاحب از بسیاری

 نیاز ن،آ رفع برای که است مشکلاتی و مسائل درگیر پرستاری انسانی

 نبالد به حاضر پژوهش بنابراین،. باشدمی جانبه همه وکوشش تلاش به

 هایبیمارستان در شاغل پرستاران آموزشی نیازهای تعیین و شناسایی

 نیازهای با پرستاران بیشتر چه هر شناسایی جهت تهران، دانشگاه

 .باشدمی بیمارستان در کارایی بهبود و افزایش همچنین و ضروری

 کار روش

 تمامی را آن جامعه. بود پیمایشی-توصیفی نوع از حاضر، پژوهش

 حجم. داد تشکیل تهران دانشگاه بیمارستانهای در شاغل پرستاران

 برای. شد برآورد نفر 921 با برابر کوکران فرمول طریق از نمونه

 رد تسریع جهت نمونه، حجم بودن گسترده به توجه با گیری،نمونه

 ابزار. شد استفاده ساده تصادفی روش از نیاز، مورد هایداده آوریجمع

 وتاهک آموزشی نیازهای مبنای بر که ساخته محقق پرسشنامه تحقیق،

 پرسشنامه این سؤال 72. بود گردید، طراحی پرستاران بلندمدت و مدت

 آموزشی نیاز به مربوط آن سؤال 29 و تخصصی آموزشی نیاز به مربوط

 تا ازکمترین) 5 تا 1 دامنه در پرسشنامه گذاری نمره. بود عمومی

 روایی. شد گرفته نظر در 9 نمره مقایسه مبنای و بود( بیشترین

 و آموزشی نیازسنجی حیطه در خبره کارشناس 19 نظر با پرسشنامه

 شنامهپرس پایایی. رسید تأیید به محتوایی و صوری نظر از ریزیبرنامه

 نیازهای به مربوط سؤالات برای کرونباخ آلفای محاسبه طریق از

 و 88/9 با برابر عمومی نیازهای برای ،80/9 با برابر تخصصی آموزشی

 هاداده تحلیل برای. آمد دست به 82/9 با برابر پرسشنامه کل برای

 t آزمون شامل استنباطی آمار هایروش از توصیفی آزمونهای بر علاوه

 نسخه  SPSS آماری افزارنرم واسطه به مستقل t آزمون و گروهی تک

 .شد استفاده 22

 هایافته

 11 که؛ داد نشان پژوهش دموگرافیک متغیرهای توزیع و میزان بررسی

 رده در درصد 22 سال، 22-25 سنی رده در دهندگان پاسخ از درصد

 درصد 12 و سال 99-95 سنی رده در درصد 25 سال، 25-99 سنی

 پاسخ از درصد 80. اندداشته قرار بالا به سال 95 سنی رده در نیز

 درصد 09. است داده تشکیل مرد را آنان درصد 11 و زن را دهندگان

 مدرک دارای آنان درصد 7 و کارشناسی مدرک دارای دهندگان پاسخ از

 دهندگان پاسخ از درصد 29 همچنین؛. اندبوده ارشد کارشناسی

 خدمت سابقه داری درصد 12 سال، 5-19 خدمت سابقه دارای پژوهش

 درصد 2 و سال 15-29 خدمت سابقه دارای درصد 20 سال، 15-19

 .اندبوده سال 29-25 خدمت سابقه دارای نیز
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 توانمی آمده، دستبه  tمقادیر میزان بر تاکید با و 1جدول  به توجه با

 میانگین بین = α 91/9 سطح در داریمعنی تفاوت که نمود مطرح

 ،«اینترنت در جستجو» هایمؤلفه در آزمودنیها هایمیانگین با متوسط

 در نویسی گزارش» ،(«خلاق تفکر()تعارض حل) مؤثر ارتباط مهارت»

 اصول» ،«کامپیوتر گانه هفت هایمهارت ICDL دوره» ،«پرستاری

 مقاله و نگارش دوره» ،«انگلیسی زبان آموزش» ،«پرستاری مدیریت

 مکاتبات دوره» ،«غیرکلامی و کلامی ارتباط مهارت آموزش» ،«نویسی

 وری بهره» ،«پرستاری خطاهای و حقوق قوانین با آشنایی» ،«اداری

 ،«مسأله حل و خلاقیت دوره» ،«آموزشی مدیریت» ،«انسانی نیروی

 مقابله مسأله حل خودآگاهی) زندگی هایمهارت» ،«بحران مدیریت»

 و استانداردسازی» و «موفق ارتباط برقراری هایروش» ،(«خشم با

 در هاینک به توجه با بنابراین،. دارد وجود «خدمات کیفیت گیری اندازه

 دیدگاه زا باشد،می نظری میانگین از بالاتر تجربی میانگین ها،مؤلفه این

 حال وضعیت در فوق عمومی آموزشی هایدوره برگزاری پرستاران،

 ریزی برنامه اصول» هایمؤلفه در که است ذکر به لازم. است ضروری

 وانینق و هادستورالعمل با آشنایی» و «شکایات مدیریت» ،«استراتژیک

 بیتجر هایمیانگین و نظری میانگین بین داریمعنی تفاوت «بیمه

 هایدوره برگزاری پرستاران، دیدگاه از بنابراین،. است نشده مشاهده

 .باشدنمی ضروری حال وضعیت در فوق عمومی آموزشی

 هایدوره از حاصله هایمیانگین به توجه با و 9جدول  به توجه با

 ضروری آموزشی نیازهای عنوان به پرستاران دیدگاه از که آموزشی،

 با آشنایی» به میانگین بالاترین اولویت، ترتیب به اند،شده مطرح

 نوار خواندن آموزش» به میانگین ترینپایین و «خاص هایبیماری

EKG آن پرستاری هایمراقبت و قلبی های آریتمی شناسایی و» 

 .(1جدول باشد )می معطوف

 

 »عمومی هایدوره» به نسبت پرستاران دیدگاه :1 جدول

 داریمعنی سطح tمیزان  آزمودنیها میانگین متوسط میانگین عمومی هایدوره

 991/9 91/5 20/9 9 اینترنت در جستجو

 991/9 22/7 81/9 9 (خلاق تفکر) (تعارض حل) مؤثر ارتباط مهارت

 991/9 98/1 20/9 9 پرستاری در نویسیگزارش

 991/9 97/2 90/9 9 کامپیوتر گانههفت هایمهارت ICDL دوره

 991/9 95/5 91/9 9 پرستاری مدیریت اصول

 991/9 51/5 91/9 9 انگلیسی زبان آموزش

 991/9 80/2 17/9 9 نویسیمقاله و نگارش دوره

 198/9 29/1 19/9 9 استراتژیک ریزیبرنامه اصول

 991/9 11/5 92/9 9 غیرکلامی و کلامی ارتباط مهارت آموزش

 111/9 -50/1 09/2 9 شکایات مدیریت

 991/9 52/8 55/9 9 اداری مکاتبات دوره

 999/9 -991 05/2 9 بیمه قوانین و هادستورالعمل با آشنایی

 915/9 91/2 12/9 9 پرستاری خطاهای و حقوقی قوانین با آشنایی

 991/9 -25/9 70/2 9 انسانی نیروی وریبهره

 917/9 90/2 11/9 9 آموزشی مدیریت

 998/9 89/2 15/9 9 مسأله حل و خلاقیت دوره

 995/9 11/2 11/9 9 بحران مدیریت

 991/9 91/1 21/9 9 (خشم با مقابله مسأله حل خودآگاهی) زندگی هایمهارت

 991/9 57/0 29/9 9 موفق ارتباط برقراری هایروش

 991/9 98/15 82/9 9 خدمات کیفیت گیریاندازه و استانداردسازی

 

 توانمی آمده، دستبه  tمقادیر میزان بر تاکید با و 2جدول  به توجه با

 میانگین بین = α 91/9 سطح در داریمعنی تفاوت که نمود مطرح

 زج به تخصصی هایدوره تمامی در آزمودنیها هایمیانگین با متوسط

 ورهد» و «بیمارستانی نظارت و بهداشت» ،«خون ترانسفوزین» هایدوره

 فوق، هایمؤلفه در که است ذکر به لازم. دارد وجود «بیمار به آموزش

 اهدهمش تجربی هایمیانگین و نظری میانگین بین داریمعنی تفاوت

 آموزشی هایدوره برگزاری پرستاران، دیدگاه از رو، این از. است نشده

 .است خنثی حال، وضعیت در فوق تخصصی

 از بعد و قبل پرستاری هایمراقبت» هایدوره در است، ذکر به لازم

 در پرستاری مراقبتهای و ICU بخش با آشنایی» ،«جراحی عمل

«ICU»بخش با آشنایی CCU در پرستاری مراقبتهای و 

«CCU»ریوی-قلبی احیای (CPR) بزرگسالان و نوزادان در»، 

 ،«تالکترولی و آب اختلالات در پرستاری هایمراقبت» ،«اینتوباسیون»

 احیای» ،«بیمار کودکان در پرستاری هایمراقبت» ،«زنان هایبیماری»

 شناسایی و EKG نوار خواندن آموزش» ،«کودکان در ریوی-قلبی

 پرستاری هایمراقبت» ،«آن پرستاری مراقبتهای و قلبی های آریتمی

 ،«خاص هایبیماری با آشنایی» و «هوشیاری سطح کاهش با بیماران در

 بنابراین، باشند،می 1 از بالاتر میانگین دارای پرستاران درصد 89 حدود

 رحمط ضروری بسیار آموزشی نیازهای عنوان به فوق، تخصصی هایدوره

 .شوندمی
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 «تخصصی هایدوره» به نسبت پرستاران دیدگاه :2جدول 

 میانگین تخصصی هایدوره

 متوسط

 میانگین

 آزمودنیها

 میزان 

t 

 سطح

 داریمعنی

 991/9 90/12 22/9 9 هازخم از مراقبت اصول

 991/9 79/29 90/1 9 جراحی عمل از بعد و قبل پرستاری هایمراقبت

 991/9 -58/0 27/2 9 نفرولوژی در پرستاری هایمراقبت

 991/9 27/29 09/9 9 ترمیمی و زیبایی جراحی در پرستاری هایمراقبت

 991/9 11 79/9 9 بیمارستان در تریاژ

 ICU 9 29/1 95/98 991/9 در پرستاری هایمراقبت و  ICU بخش با آشنایی

 991/9 22/5 97/9 9 تغذیه بهبود

 991/9 19/7 90/9 9 استریلیزاسیون اصول و بیمارستانی هایعفونت کنترل سیستم

 TPN 9 79/9 92/19 991/9 در  پرستاری هایمراقبت

 991/9 92/18 09/9 9 زانو یا هیپ مفصل تعویض در پرستاری هایمراقبت

 991/9 10/19 52/9 9 مادر شیر

 CCU 9 90/1 25/29 991/9 در  پرستاری هایمراقبت و  CCU بخش با آشنایی

 991/9 81/5 92/9 9 بیهوشی هایدستگاه با کار اصول

 991/9 21/7 19/9 9 عمل اتاق در هادستگاه نگهدای

 991/9 29/7 90/9 9 دارویی هایتازه و پرستاری هایمراقبت

 991/9 22/21 19/1 9 بزرگسالان و نوزادان در  (CPR) ریوی قلبی احیای

 991/9 90/29 19/1 9 اینتوباسیون

 991/9 72/12 09/9 9 مصنوعی تنفس و تراپی اکسیژن در پرستاری هایمراقبت

 991/9 22/27 10/1 9 الکترولیت و آب اختلالات در پرستاری هایمراقبت

 991/9 11/0 52/9 9 اورژانس در پرستاری هایمراقبت

 991/9 92/19 29/9 9 مامایی هایاورژانس

 991/9 11/19 29/9 9 دیابت در پرستاری هایمراقبت

 991/9 57/21 12/1 9 زنان هایبیماری

 119/9 58/1 90/9 9 خون ترانسفوزین

 991/9 15/1 29/9 9 دیالیز

 599/9 22/9 99/9 9 بیمارستانی نظارت و بهداشت

 991/9 90/12 22/9 9 اسمیر پاپ

 991/9 95/12 20/9 9 درد اداره و ایمنطقه هایحسیبی

 991/9 11/12 77/9 9 هماتولوژی و انکولوژی بیماران در پرستار هایمراقبت

 991/9 19/12 82/9 9 تنفسی هایاورژانس در پرستاری هایمراقبت

 911/9 95/2 19/9 9 پرستاری در بالینی پایه معاینات

 991/9 22/2 90/9 9 نروسرجری بیماران در پرستاری هایمراقبت

 991/9 95/10 90/1 9 بیمار کودکان در پرستاری هایمراقبت

 991/9 51/11 89/9 9 زنان شایع هایسرطان

 991/9 01/5 92/9 9 پستان هایبیماری

 991/9 -89/5 79/2 9 آن پرستاری هایمراقبت و هاشکستگی آموزش

 991/9 29/8 59/9 9 نوزادان ویژه هایبخش در پرستاری هایمراقبت

 991/9 91/19 70/9 9 تجهیزات نگهداری و حفظ استفاده، هایروش

 POST Partum 9 59/9 99/8 991/9 هایخونریزی

 991/9 75/19 89/9 9 حاملگی در دیابت

 991/9 99/8 80/9 9 بارداری دوران فیزیولوژیک تغییرات

 998/9 22/2 12/9 9 مسمومین اورژانس در هایمراقبت

 991/9 71/11 22/9 9 آن با برخورد نحوه و گیریگچ عوارض

 991/9 22/29 92/1 9 کودکان در ریوی-قلبی احیای

 991/9 81/0 29/9 9 محیطی ورید مسیر از مراقبت و درمانی سرم
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 991/9 81/19 22/9 9 کودکان هایاورژانس در پرستاری هایمراقبت

 991/9 89/12 80/9 9 یالیزی در بیماران در عروقی دسترسی هایراه

 991/9 11/0 57/9 9 پرستاران برای سینه قفسه گرافی تفسیر

 991/9 29/19 29/9 9 پرستاران برای مغز Scan CT تفسیر

 991/9 29/19 50/9 9 استئوپروز در پرستاری هایمراقبت

 222/9 12/1 92/9 9 بیمار به آموزش دوره

 991/9 29/5 99/9 9 حاد صفاقی دیالیز

 991/9 20/0 57/9 9 هاآن تشخیص و بدخیم و خیمخوش تومورهای

 992/9 19/9 10/9 9 زایمان از بعد – زایمان حین-حاملگی حین هایمراقبت

 991/9 18/11 79/9 9 حوادث و سوانح از پیشگیری

 991/9 -12/1 72/9 9 عروقی و قلبی هایبیماری از پیشگیری و تغذیه

 991/9 89/2 90/9 9 پرستاری هایمراقبت و هوایی هایراه ساکشن

 991/9 20/5 99/9 9 کمردردها در پرستاری هایمراقبت

 991/9 81/11 79/9 9 کلیوی ایبیماری در درمانی رژیم

 991/9 50/7 59/9 9 رادیواکتیو و ترمیمی سوختگی، اورژانس

 991/9 97/12 72/9 9 هادست بهداشتی شستشوی

 991/9 72/8 52/9 9 آمبولی ترومبو در پرستاری هایمراقبت

 991/9 19/11 20/9 9 التور از پیشگیری آموزش

 991/9 71/5 99/9 9 کودکان عفونی هایبیماری در پرستاری هایمراقبت

 991/9 90/8 59/9 9 نوزادان تنفسی هایبیماری در پرستاری هایمراقبت

 هایمراقبت و قلبی هایآریتمی شناسایی و  EKG نوار خواندن آموزش

 آن پرستاری

9 92/1 58/10 991/9 

 991/9 92/0 50/9 9 فمور شکستگی در پرستاری هایمراقبت

 991/9 99/22 22/1 9 هوشیاری سطح کاهش با بیماران در پرستاری هایمراقبت

 991/9 90/2 92/9 9 اعضاء پیوند در پرستاری هایمراقبت

 991/9 71/19 89/9 9 پوزیشن انواع

 991/9 59/8 52/9 9 (پرستاری ویژه) عمل اتاق در استریلیزاسیون اصول

 991/9 28/92 19/1 9 خاص هایبیماری با آشنایی

 

 پرستاران «آموزشی نیازهای» بندیاولویت :3جدول 

 میانگین تخصصی هایدوره

 متوسط

 میانگین

 آزمودنیها

میزان 

t 

 سطح

 داریمعنی

 991/9 28/92 19/1 9 خاص هایبیماری با آشنایی

 991/9 99/22 22/1 9 هوشیاری سطح کاهش با بیماران در پرستاری هایمراقبت

 ICU 9 29/1 95/98 991/9 در پرستاری هایمراقبت و  ICU بخش با آشنایی

 991/9 22/27 10/1 9 الکترولیت و آب اختلالات در پرستاری هایمراقبت

 991/9 57/21 12/1 9 زنان هایبیماری

 991/9 22/21 19/1 9 بزرگسالان و نوزادان در  (CPR) ریوی قلبی احیای

 991/9 90/29 19/1 9 اینتوباسیون

 /.CCU 9 09/1 29/25 991 در پرستاری هایمراقبت و  CCU بخش با آشنایی

 991/9 79/29 90/1 9 جراحی عمل از بعد و قبل پرستاری هایمراقبت

 991/9 95/10 90/1 9 بیمار کودکان در پرستاری هایمراقبت

 991/9 22/29 92/1 9 کودکان در ریوی-قلبی احیای

 و قلبی هایآریتمی شناسایی و  EKG نوار خواندن آموزش

 آن پرستاری هایمراقبت

9 92/1 58/10 991/9 

 



 5931 مرداد و شهریور، 9، شماره 1، دوره آموزش پرستاری نشریه

 

6 

 

 مختلف هایپست بر تأکید با پرستاران «تخصصی آموزشی نیازهای» مقایسه :4 جدول

 انحراف ±میانگین  تخصصی هایدوره

 معیار

میزان 

t 

سطح 

 داریمعنی

 055/9 95/9  جراحی عمل از بعد و قبل پرستاری هایمراقبت

   87/9 ± 19/1 سرپرستار

   87/9±  90/1 پرستار

 ICU  92/9 077/9 در پرستاری هایمراقبت و  ICU بخش با آشنایی

   22/9±  21/1 سرپرستار

   21/9±  29/1 پرستار

 CCU  91/9 008/9 در پرستاری هایمراقبت و  CCU بخش با آشنایی

   92/1±  19/1 سرپرستار

   91/1±  90/1 پرستار

 070/9 92/9  بزرگسالان و نوزادان در (CPR) ریوی قلبی احیای

   00/9±  19/1 سرپرستار

   00/9±  12/1 پرستار

 082/9 92/9  اینتوباسیون

   02/9±  12/1 سرپرستار

   09/9±  19/1 پرستار

 079/9 99/9  الکترولیت و آب اختلالات در پرستاری هایمراقبت

   81/9±  29/1 سرپرستار

   89/9±  10/1 پرستار

 072/9 99/9  زنان هایبیماری

   01/9±  15/1 سرپرستار

   09/9±  12/1 پرستار

 081/9 92/9  بیمار کودکان در پرستاری هایمراقبت

   98/1±  19/1 سرپرستار

   97/1±  90/1 پرستار

 089/9 92/9  کودکان در ریوی-قلبی احیای

   91/1±  95/1 سرپرستار

   00/9±  92/1 پرستار

 پرستاری هایمراقبت قلبی هایآریتمی شناسایی و EKG نوار خواندن آموزش

 آن

 92/9 081/9 

   99/1±  97/1 سرپرستار

   92/1±  92/9 پرستار

 087/9 91/9  هوشیاری سطح کاهش با بیماران در پرستاری هایمراقبت

   19/1±  22/1 سرپرستار

   90/1±  25/1 پرستار

 087/9 91/9  خاص هایبیماری با آشنایی

   85/9±  19/1 سرپرستار

   81/9±  19/1 پرستار

 

 در پرستاران هایمیانگین بین = α 95/9 سطح در داریمعنی تفاوت

 و سرپرستار) مختلف هایپست بر تأکید با آموزشی نیازهای زمینه

 .ندارد وجود( پرستار

 بحث

 در شاغل پرستاران آموزشی نیازسنجی» به حاضر، پژوهش در

 ریآما مدل از استفاده با و شد پرداخته «تهران دانشگاه هایبیمارستان

t و گروهی تک t پرداخته پژوهش هایفرضیه آزمون به مستقل گروه دو 

 :باشندمی زیر شرح به حاصله هاییافته که شد
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 آموزش» عمومی، آموزشی هایدوره برگزاری پرستاران، دیدگاه از

 ،«پرستاری مدیریت اصول» ،«غیرکلامی و کلامی ارتباط مهارت

 زندگی هایمهارت» ،«بحران مدیریت» ،«انگلیسی زبان آموزش»

 ارتباط برقراری هایروش» و(« خشم با مقابله و مسأله حل خودآگاهی،)

 بهداشتی خدمات ارائه نظام در. است ضروری حال وضعیت در «موفق

 رو روبه مراجعین از وسیعی طیف با خدمات دهندگان ارائه درمانی،

. دباشمی ارتباط برقراری در متفاوتی روش نیازمند یک هر که هستند

 یمارانب با گسترده ارتباطات باید دارند که نقشی واسطه به پرستاران

 اصل یک ارتباطی هایمهارت گفت توانمی رو، این از. باشند داشته

 مراحل تمام در. شودمی محسوب پرستاری هایمراقبت ارائه در مهم

 مار،بی و پرستار بین ارتباط برقراری کیفیت پرستاری، هایمراقبت

 در. (21) است مراقبت از رضایت و خدمات کیفیت اصلی کننده تعیین

 آموزش بین شده، انجام همکاران و یهنیفرم توسط که پژوهشی

 گروه دو در بیماران رضایتمندی با پرستاران به ارتباطی هایمهارت

 هایمهارت آموزش و دارد وجود داری معنی اختلاف کنترل و آزمون

 است هداشت مثبت تأثیر بیماران رضایتمندی بر پرستاران به ارتباطی

 آموزش که دادند نشان هاپژوهش سایر نتایج همچنین. (25)

-22) دارد مثبت اثر بیماران رضایتمندی سطح بر ارتباطی هایمهارت

 بیمارانشان با محبت با و گشاده روی با پرستاران چه هر یعنی ،(20

 نحوه این و بود خواهد بیشتر پرستاری کادر از آنها رضایت کنند، رفتار

 .داشت خواهد آنها بهبودی روند در مثبتی تأثیر برخورد،

 ،«جراحی عمل از بعد و قبل پرستاری هایمراقبت» تخصصی، هایدوره

 با آشنایی «ICU»در پرستاری مراقبتهای و ICU بخش با آشنایی»

 ریوی قلبی احیای «CCU»در  پرستاری مراقبتهای و CCU بخش

(CPR) هایبیماری» ،«اینتوباسیون» ،«بزرگسالان و نوزادان در 

 هایبیماری با آشنایی» و «کودکان در ریوی-قلبی احیای» ،«زنان

 نظر به. باشندمی ضروری بسیار آموزشی نیازهای عنوان به «خاص

 سرپرستاران طریق از لازم هایریزی برنامه خصوص این در که رسدمی

 اهمیت از شده مطرح نیازهای رفع جهت آموزشی سوپروایزرهای و

و  Levene که نیازسنجی یک در راستا این در. است برخوردار ایویژه

 مامایی و هوشی بی واحدهای در شاغل پرستاران ( از1081همکاران )

 که گرفت نتیجه داد، انجام متحده ایالت عمومی بهداشت خدمات در

 و دارند آموزشی هایحمایت به نیاز خود شغلی دوره طی در پرستاران

 هزمین در همه از بیش دارد، عهده به که مسؤولیتی برحسب پرستار هر

 در کلی طور به. (99) دارد آموزش به نیاز خودش تخصصی مسؤولیت

 باشدمی مطلب این به توجه است مسلم آنچه آموزشی نیازهای بحث

 لیتمسئو زمینه به توجه با باشدمی شغلی دارای که فردی هر اصولاً که

 هددمی نشان پژوهش این نتایح و دارد آموزش به نیاز خودش تخصصی

 هایحمایت به نیاز خود ایحرفه و شغلی دوره طی در پرستاران که

 رسراس از پرستاران، این بیماران که مهم این به توجه با. دارند آموزشی

 انبیمارست به مختلف هوایی و آب و اقلیمی شرایط و مناطق از و کشور

 را هامراقبت انواع و خاص هایبیماری با آشنایی نمایندمی مراجعه آنها

 نیازهای مهمترین عنوان به و داده قرار میانگین بالاترین در

 .اندنموده مطرح شانآموزشی

Dyson  ( با2990و همکاران ) پرستاران آموزشی نیازهای بررسی 

 در (acute care setting) حاد مراقبت واحدهای در شاغل

 ند،نمود تهیه آموزشی نیازهای از مجموعه یک نیوزلند، در بیمارستانی

 مداخلات اورژانسی، موارد بیشتر شناخت شامل موارد این از بعضی

 high) بدحال شدت به بیماران پرستاری نحوه و فارماکولوژی فوری،

risk) بیماران مخصوص ویژه هایمراقبت بخش که آنجایی از. (91) بود 

 و سیاورژان موارد از کاملی آشنایی پرستاران باید بنابراین است، بدحال

 .باشند داشته فوری مداخلات

 آموزشی نیازهای عنوان به پرستاران دیدگاه از که آموزشی، هایدوره

 آشنایی» به میانگین بالاترین اولویت، ترتیب به اند،شده مطرح ضروری

 ارنو خواندن آموزش» به میانگین ترینپایین و «خاص هایبیماری با

EKG آن پرستاری هایمراقبت و قلبی های آریتمی شناسایی و» 

 نامی پژوهش نتایج با مطالعه این نتایج از بخشی. باشدمی معطوف

 .(22) دارد همخوانی( 1901) همکاران و الرعایا

 گیری نتیجه

 ودنب وریضر بر مبنی پرستاران توسط شده اظهار نیازهای به توجه با

 هایدوره برگزاری به نیاز عدم و عمومی آموزش هایدوره برگزاری

 تدوین که شودمی پیشنهاد حال، وضعیت در تخصصی آموزش

 اساس بر بالاتر، کیفیت با هاکارگاه برگزاری و آموزشی هایبرنامه

 پرستاران نیازهای و مشکلات به و گردد تبیین شده مطرح نیازهای

 هایدوره ای،حرفه نیازهای رفع جهت و شود مبذول کافی توجه

 هایجنبه به همچنین؛ و. شود برگزار مدت بلند و مدت کوتاه آموزشی

 و گیرد صورت بیشتری توجه پرستاران آموزش در مهارتی و کاربردی

 مهمترین جمله از. شود گرفته نظر در امر این برای لازم هایزمینه

 به آماری جامعه بودن محدود به توانمی پژوهش هایمحدودیت

 بررسی عدم و تهران دانشگاه هایبیمارستان در شاغل پرستاران

 کنترل عدم ها،دانشگاه دیگر هایبیمارستان در شاغل پرستاران

 پیشنهاد. کرد اشاره شخصیتی ویژگیهای قبیل از مزاحم متغیرهای

 آموزشی نیازسنجی هایروش دیگر از آتی، هایپژوهش برای شودمی

 و قیقد بررسی به استناد با و شود استفاده نتایج شدن تردقیق برای

 محتوای و اهداف دقیق ایگونه به آموزشی نیازهای بندی اولویت

 نمندتوا و بالندگی تا گردد تدوین آموزشی نیازهای با مرتبط آموزشی

 در که شودمی توصیه همچنین. داد افزایش را پرستاران سازی

 لعم به استفاده( آموزش) آزمایشی مستقل متغیر از بعدی هایپژوهش

 .شود تأکید آموزش اثربخشی به و شود آورده

 سپاسگزاری

 یاری را ما هاداده تحلیل در که کامکاری دکتر آقای از وسیله بدین

 مالی حمایت بدون تحقیق این. شودمی قدردانی و تقدیر نمودند،

 .گردید انجام خاص ارگانی یا سازمان
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