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Abstract 

Introduction: Training with active learning and student-centered approaches are more effective to 

strengthen problem-solving skills in nurses. The aim of this study was to determine the effect of 

problem-based learning (PBL) method and lecture on nursing students' knowledge and performance 

in Qom Islamic Azad University. 

Methods: This quasi-experimental study with two groups of pre and posttest method was conducted 

during 2015 on 64 nursing students (in their third semester) who had chosen the evaluation of health 

status course in Qom Islamic Azad University. The students were randomly divided into two groups 

of cases (32 persons). Having applied PBL and lecture during two weeks, knowledge and 

performance were evaluated via one questioner and checklist at the end of two months after the 

course. Data was analyzed using mean, standard deviation, Fisher, dependent and independent t-

tests. The level of significance was 0.05. 

Results: Learning significantly increased the mean scores of knowledge (9.66 ± 1.92) and 

performance (4.16 ± 1.41) in the learning group based on problem solving in relation to the lecture 

group with 6.28 ± 1.9 for knowledge and 2.81 ± 1.71 for performance. There was no significant 

difference between the lecture and the problem solving groups before the intervention in terms of 

level of knowledge (P = 0.574). 

Conclusions: our results suggest that although both forms of teaching were effective, PBL seemed 

to be more effective than lecture in improving knowledge and performance; because the instructor 

managed the process of discussion, gave positive feedback, and conducted a summary. 
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مقدمه

 نظری دروس برای تدریس استاد سخنرانی سنتی شیوه که ها استسال

 وسیله . اگرچه سخنرانی(1)ادامه دارد علوم پزشکی یهارشته در

 برخی در حتی و تجربی علوم انتقال و پایه اطلاعات ارائه برای مناسبی

 دانشجو به روش، دراین است، اما تدریس روش نیترمناسب شرایط،

و  (5)شودینم داده است، یادگیری در ضروری امری که تفکر، فرصت

 واقعی معنای به ها بوده و آنهادانشگاه در اساسی یهاچالش از این یکی

 یافتن پی در دنیا یهادانشگاه اکثر . امروزه(3)نیستند محور -دانشجو

 ارتقای و موجب گسترش بتوانند که هستند آموزشی یهاروش

 خودمحور و مداوم یادگیری و بالینی یریگمیتصم یهاتیظرف

 در نظر تجدید لزوم اخیر، یهادهه (؛ بنابراین در5گردند ) دانشجویان

 یادگیری و فعال نوین یهاروش از استفاده و تدریس سنتی یهاروش

 کاربرد و شده احساس آموزشی، یهاستمیس سوی از دانشجومحور و

است  شده متداول پزشکی علوم جمله مختلف از علوم در هاروش این

 پرستارانی است که واجد نیازمند درمانی بهداشتی خدمات (. سیستم3)

و از این طریق مراقبت  (4)خلاق باشند تفکر و مسأله حل یهامهارت

یرات و تغی هایدگیچیبالینی با توجه به پ یهاطیبا کیفیت را در مح

 چکیده

 نییپژوهش با هدف تع نیمحور در بهبود مهارت حل مسأله مؤثر است. ا -فعال و دانشجو  یریادگی یکردهایآموزش با رو مقدمه:

 اجرا شد. یپرستار انیو عملکرد دانشجو یبر آگاه یبر حل مسئله و سخنران یمبتن وهیآموزش به ش ریتأث

سال سوم رشته  مین یدانشجو 24 یبر رو 1334وپس آزمون در سال  شیپ یدو گروهه با طراح یتجرب مهیمطالعه ن نیا روش کار:

 یادفبصورت تص انیسلامت را انتخاب نموده بودند، صورت گرفت. دانشجو تیوضع یقم که درس بررس یدانشگاه آزاد اسلام یپرستار

 بیرتتو عملکرد در هر دو گروه، به یآگاه زانیم ،یحل مسئله و سخنران وهیبه دو ش زششدند. پس از آمو مینفره( تقس 35به دو گروه )

 شر،یف ار،یانحراف مع ن،یانگیها با استفاده از آزمون مشد. داده یریگدو ماه پس از آموزش اندازه ستیبا استفاده از پرسشنامه و چک ل

 ( انجام شد.P=  12/1) یدار یبا سطح معن لیو تحل هیتجز یمستقل و زوج یت

بر اساس  یریادگی گروه در( 12/4±41/1) عملکرد و( 22/3±35/1) ینمرات آگاه نیانگیدر م یمعنادار شیآموزش سبب افزا ها:یافته

 نیب یداریعملکرد شد. تفاوت معن برای( 21/5 ± 11/1و ) یآگاه برای( 52/2 ± 3/1) نیانگیبا م یحل مسئله نسبت به گروه سخنران

 (.P=  214/1وجود نداشت ) یآگاه زانیبه لحاظ م اخلهو حل مسئله قبل از مد یگروه سخنران

شان ن یو عملکرد، موثرتر از روش سخنران یمؤثر بودند اما روش حل مسئله در ارتقاء آگاه یآموزش وهیاگرچه هر دو ش نتیجه گیری:

به  کند،یم یخلاصه ساز تیو در نها دهدیکرده، بازخورد مثبت م تیریروش روند بحث را مد نیکه، مدرس در ا ییجاداده شد؛ از آن

 .نظر موثرتر است

 یپرستار یدانشجو ،یمحور، سخنرانمسئله یریادگی ها:یدواژهکل
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ها، سریع تکنولوژی ارائه دهند؛ بنابراین جهت کسب و تقویت این مهارت

محور توصیه شده  -آموزش با رویکردهای یادگیری فعال و دانشجو 

تدریس متنوعی وجود دارند که مربیان  یکردهای. رو(2)است 

برای ارائه آموزش با کیفیت بالا و بهبود یادگیری  توانندیپرستاری م

تدریس بر  یکردهای. از طرفی تمرکز رو(2)دانشجویان بکار گیرند

. یادگیری بر  (1)باشدیتوانمندسازی دانشجویان به خودیادگیری نیز م

برای درک و حل مسأله  نوین آموزشی شیوه یک س حل مشکلاسا

 که رندیگیم یاد دانشجویان که است آموزشی و رویکردی (2)است 

 نبالد به که ییهاگروه در مشارکتی صورت به و بگیرند یاد چگونه

در این روش تاکید بر این است  یعبارت؛ به(3)کنند کار هستند، حلراه

. از طرفی (11)دهدآموزد نه اینکه استاد چه درس میکه دانشجو چه می

 پرستاری دانشجویان انتظار مورد رفتارهای جزء مسئله حل مهارت

گردد. آگاهی  دانشجویی آغاز دوران که بایستی یادگیری آن از باشدیم

جدید  یهاتیاز مشکل و چگونگی حل آن موجب مدیریت بهتر موقع

 .(11)شودیبالینی م

ه زارزش اصلی یادگیری بر اساس حل مشکل؛ رویارویی با مسئله و انگی

آن با استفاده از همه منابع  یهاحلیافتن برای کسب فعالانه دانش و راه

درکسب دانش و  تواندیاین نوع آموزش م (.2باشد )یممکن م

اند مطالعات متعدد نیز نشان داده. (15)دانشجویان موثرباشد یهامهارت

مذکور دارای نتایج مثبت قابل توجهی برای دانشجویان  وهیکه ش

سنتی بوده است. از جمله باعث بهبود  یهاوهیپرستاری در مقایسه با ش

،  بهبود (14, 13)(، رشد تفکر انتقادی5نگرش و عملکرد یادگیری)

(، استفاده 14توانمندی در یادگیری ارتباطات دو طرفه و خودارزشیابی )

و انگیزه مثبت به یادگیری مباحث  )15( بالینی آموزش زمان بهینه از

. بررسی وضعیت سلامت بیماران، (12)بالینی و کاربردی شده است

های یزیراساس فرایند پرستاری بوده و یافتن مشکلات آنان برای برنامه

و  (11)مراقبتی توسط پرستاران و دانشجویان پرستاری ضروری است

ایشان بایستی در شرایط پویا و متغیر مراقبت از بیماران بتوانند با 

فنی و دانش حرفهای خود، قضاوت بالینی دقیق  یهامهارت یریکارگبه

؛ با این (12)و مناسبی در مورد وضعیت سلامت بیماران انجام دهند

( نشان داد که بیست درصد از 1321حال نتایج مطالعه مدنی )

ند، ددانشجویان سال آخر پرستاری در بررسی سلامت بیماران ضعیف بو

درصد از  4/11درصد دانشجویان نمره متوسط گرفتند و تنها  5/22

(، 11دانشجویان در بررسی سلامت بیماران دارای مهارت خوبی بودند)

درصد پرستاران  5/25( نیز نشان داد که 1335مطالعه پژمان خواه )

اجتماعی  نیمنتخب وابسته به سازمان تأم یهامارستانیشاغل در ب

ای عملکرد ضعیفی در بررسی وضعیت سلامت بیماران شهر تهران دار

عملکرد ضعیف دانشجویان  انگریفوق ب یهاپژوهش یهاداده (.12بودند)

زوم که ل باشدیوضعیت سلامت بیماران مو پرستاران پیرامون بررسی 

همکاری مدیران  ، همچنینطلبدیتحقیق بیشتر در این خصوص را م

ها و مربیان ها، دانشکدهبیمارستانارشد پرستاری در وزارت بهداشت، 

که  ییجا. از آندینمایریزی رفع مشکل ضروری مرا برای برنامه

 استانداردهای و خود یاحرفه یهاتیمسئول با پرستاران باید متناسب

 یهامهارت افزایش و کنند و از طریق توسعه فعالیت یاحرفه عملکرد

پزشکان و ارتقاء مدیریت  تشخیص به در کمک بررسی وضعیت سلامت

 یهاروش ریتأث به توجه ( و با12) ندیعمل نما هانهیبیمار و کاهش هز

تحقیق ( 15ها )کسب مهارت بر یادگیری و محور دانشجو تدریس

حاضرباهدف مقایسه اثربخشی آموزش مبحث گوارش از درس بررسی 

سخنرانی و حل مسئله بر میزان آگاهی و  یوهوضعیت سلامت به ش

لکرد دانشجویان پرستاری نیمسال سوم دانشگاه آزاد اسلامی واحد عم

 قم انجام گرفت.

روش کار

آزمون  پیش روش به گروهه است که دو و تجربی نیمه حاضر، مطالعه

دانشجویان  کلیه را آماری انجام گشته است. جامعه آزمون پس -

 24تشکیل داد که به تعداد  1334سوم در سال تحصیلی  ترمیپرستار

 ها بهکردند. نمونه شرکت مطالعه این در سرشماری صورت به نفر و

گروه آموزش حل مسئله و  دو تصادفی و با تعداد مساوی در شیوه

از نظر معدل در دو گروه انجام  یشدند. همسان ساز سخنرانی تقسیم

و برای  3سی وضعیت سلامت درترم اخذ درس برر ورود؛ شد. معیارهای

نخستین بار و تمایل به شرکت در مطالعهبود. معیار خروج؛ عدم تمایل 

پس از  یهابه ادامه مشارکت در تحقیق و یا عدم شرکت در آزمون

اطلاعات از طریق یک پرسشنامه و یک چک  یآورجمع مداخله بود.

نجش لیست پژوهشگرساخته انجام گرفت. بخش اول پرسشنامه س

جنس و سن بود. این  یشناختتیآگاهی مشتمل بر اطلاعات جمع

مورد  4بود که از این میان  یانهیسؤال چهارگز 11پرسشنامه دارای 

جنبه استنباطی داشتند و آگاهی دانشجویان را از مباحث پایه و 

. نمره یک برای پاسخ صحیح و دیسنجیدستگاه گوارش م یهایماریب

 تا صفر آزمون این نمره بازه غلط امتیازدهی شد.برای پاسخ  1نمره 

 .بود 11

مورد معاینه شکم بود که در  2مشاهده عملکرد نیز شامل  ستیلچک

مرحله پس از آموزش برای سنجش عملکرد بالینی دانشجویان پرستاری 

( و 1به کار گرفته شد. مقیاس ارزشیابی چک لیست را صحیح )نمره 

. به منظور تعیین روایی یا اعتبار ابزار از دادی( تشکیل م1غلط )نمره 

که ابتدا با مطالعه کتب  صورتنیروش اعتبار محتوی استفاده شد. بد

نفر  2. سپس توسط (51, 13)ها تهیه شدمربوطه، ابزار گردآوری داده

و  دییتأ اسلامی دانشگاه آزاد پرستاری گروه علمی اعضای هیئتاز 

 پرسشنامه آگاهی پایایی تعیین اعتباریابی شد. روش آلفا کرونباخ جهت

به منظور تعیین پایایی چک  .شد برآورد 32/1استفاده شد و میزان 

گر که پژوهش یطوراستفاده شد، به هاابیلیست از روش پایایی بین ارز

دانشجوی پرستاری  11زمان عملکرد ه همو همکار پژوهش به مشاهد

تعیین گردید. در این مورد  21/1پرداختند و ضریب پایایی حساب شده 

 هاابیهم در صورتی که دانشجو عملکرد صحیح داشت، هریک از ارز

 و اگر صحیح نبود زدندینمره یک را در چک لیست علامت م ستیبایم

 .نمودندینمره صفر را درج م

تعیین سطح آگاهی اولیه دانشجویان در یک جلسه مشترک به منظور 

ها در عرض دو جلسه دو ساعته در دو هفته انجام شد. کلاس آزمونشیپ

متوالی برگزار شد. برای یک گروه تدریس مبحث گوارش از درس بررسی 

وضعیت سلامت به صورت سخنرانی و برای گروه دیگر همان مباحث تحت 

ها با قالب یادگیری براساس حل مسئه اجرا شد. لازم به ذکراست، سرفصل

شت تطابق داشته و مدرس هر دو گروه مشترک بود. گروه مصوبه وزارت بهدا

نفره تقسیم شده و یکی از  2-1زیر گروه  2یادگیری براساس حل مسئله به 

اعضای گروه به عنوان راهنما و ناظر انتخاب شد. اعضای هر گروه زیر نظر 

ها نیز تحت نظر استاد بودند. وظیفه و سرگروه نمودندیسرگروه فعالیت م
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مطرح کردن سؤالات و معرفی منابع حل مسئله بود. به طوری که استاد، 

مورد بالینی به  5برای اجرا، در جلسه اول، اهداف آموزشی بیان و سپس 

های همراه کلیشه رادیوگرافی، اسلاید و سؤال کلیدی مرتبط با بیماری

( درکلاس مطرح شد. دانشجویان در رابطه با 51و  13دستگاه گوارش )

زیادی نداشتند. طی یک هفته  نهیزمشیلات مطرح شده پمشکل و سؤا

 ها، مقالات و تحقیقدانشجویان فرصت داشتند با استفاده از کتب، ژورنال

ای پاسخ سؤالات استاد را یافته و در جلسه بعدی برای بحث و تبادل کتابخانه

آوری شده خود نظر آماده باشند. در جلسه مجدد، فراگیران اطلاعات جمع

. نددادیگذاردند و بحث و تبادل ذهنی انجام ما یکدیگر به شراکت میرا ب

که تمامی اعضاء گروه برای حل مسئله  افتییهر سرگروه اطمینان م

. ودنمیمطالعات گروه را خلاصه و ارائه م جهیاند؛ سپس نتمشارکت داشته

تا جایی که اطلاعات  کردیدراین راستا، استاد مربوطه بحث را هدایت م

و  دادیدانشجویان را تجمیع و خلاصه نموده و به دنیای واقعی پیوند م

. درگروه دوم، استاد بر اساس روش سخنرانی به نمودییادگیری را ایجاد م

همراه پرسش و پاسخ و تخته وایت برد تدریس نمود. پس آزمون )پرسشنامه 

توسط سنجش آگاهی و آزمون مشاهده عملکرد( دو ماه بعد از شروع آموزش 

ها( انجام همکار پژوهشگر همراه با کورسازی )عدم اطلاع ارزیاب از گروه

نیز از همکار  آزمونشیها جهت پگردید. پژوهشگر برای کاهش تورش داده

 پژوهشگر یکسان استفاده نمود.

تمامی  تحقیقات دانشگاه، از محترم مدیریت از نامهیمعرف کسب از پس

 دعوت پژوهش در شرکت برای تاریپرس کارشناسی 3ترم  دانشجویان

 به مطالعه هدف اخلاقی؛ رعایت ملاحظات منظور به .آمد عمل به

 آنها به ها؛نمونه از رضایت اخذ از و پس توضیح پژوهش مورد واحدهای

 و مانده باقی محرمانه شده، اطلاعات گردآوری که شد داده اطمینان

 SPSSها در نرم افزار آماری . دادهماندیمحفوظ م نمونه هر برای نتایج

فراوانی،  درصد توصیفی )فراوانی، هایآزمون از با استفاده 51نسخه 

)تی مستقل، تی زوجی و تست  استنباطی معیار( و انحراف و میانگین

 12/1 حاضر مطالعه در داری معنی سطح شدند. تحلیل و فیشر( تجزیه

 شد. گرفته در نظر

 هاافتهی

کننده در پژوهش نشان دانشجوی شرکت 24تحقیق در مورد نتایج این 

( مرد %5/45نفر ) 51( دارای جنسیت زن و %2/21داد که اکثریت )

و بیشینه  12با کمینه   34/51 13/1میانگین سن آنها  باشندیم

. نتایج این مطالعه نشان داد که میانگین نمرات باشدیسال م 52

گروه سخنرانی بعد از اجرای مداخله نسبت به قبل افزایش  دانشجویان

نبود؛ اما این مقایسه  داریداشته است که این افزایش از نظر آماری معن

در گروه حل مسئله با استفاده از آزمون تی زوجی نشان داد که بین 

 (.1جدول وجود دارد ) داریمرحله قبل و بعد تفاوت معن

تفاوت معنی داری بین گروه سخنرانی و حل مسئله در  5جدول طبق 

قبل از مداخله به لحاظ میزان آگاهی وجود ندارد؛ اما آزمون تی مستقل 

را بین دو  یداریدر مقایسه این متغیر در بعد از مداخله تفاوت معن

 گروه نشان داد.

دو  یاسهیدر بررسی مقا 5و  1جدول گفت تفاوت  توانیم یطورکلبه

 یهاگروه سخنرانی وحل مساله در مرحله قبل و بعد از آموزش با آزمون

با استفاده از  دهدینشان م 3جدول . باشدیم مستقلیو ت یزوجیت

بین نمرات کل دو گروه سخنرانی و حل  داریتست فیشر؛ تفاوت معن

مسئله وجود داشت. رعایت محل قرارگیری هنگام معاینه، رعایت 

شکم؛  یهاو لمس سیستماتیک ربعتکنیک لمس قبل ازسمع 

عملکردهایی هستند که نمرات بیشتری در گروه حل مسئله کسب کرده 

در  در مقایسه دو گروه شدند؛ اگرچه داریبودند و موجب تفاوت معن

 مقایسه سایر عملکردهای بین دو گروه تفاوت وجود نداشت.

 میانگین و انحراف معیار آگاهی در مرحله قبل و بعد از مداخله به تفکیک گروه سخنرانی و حل مسئله :1جدول 

 حل مسئله سخنرانی 

 بعد قبل بعد قبل 

 میانگین و انحراف معیار میانگین و انحراف معیار میانگین و انحراف معیار میانگین و انحراف معیار 

  23/2 3/1  52/2 22/1  24/2 35/1  22/3 2/1 آگاهی

 P 111/1  =P=  112/1 تی زوجی

 

 میانگین و انحراف معیار آگاهی گروه سخنرانی و حل مسئله به تفکیک مرحله قبل و بعد از مداخله :2جدول 

 بعد قبل 

 حل مسئله سخنرانی حل مسئله سخنرانی 

 میانگین و انحراف معیار میانگین و انحراف معیار میانگین و انحراف معیار میانگین و انحراف معیار 

  23/2 22/1  24/2 3/1  52/2 35/1  22/3 2/1 آگاهی

 P 111/1  =P=  214/1 تی مستقل

 

 میانگین و انحراف معیار عملکرد گروه سخنرانی و حل مسئله در مرحله بعد از مداخله :3جدول 

 مسئلهحل  سخنرانی 

 میانگین و انحراف معیار میانگین و انحراف معیار 

  21/5 41/1  12/4 11/1 عملکرد

 P=  111/1 فیشر
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 بحث

حاصل از مقایسه تأثیر دو روش سخنرانی و  یهاافتهیدر این پژوهش 

که میزان دانش  دهدییادگیری بر اساس حل مشکل بر دانش نشان م

دانشجویان با استفاده از هر دو شیوه افزایش داشته است؛ اما روش 

یر بیشتری بر این متغ رییادگیری بر اساس حل مشکل، توانسته تأث

گروه شود. بررسی سایر داشته باشد و موجب تفاوت معنادار بین دو 

همسان در این  یهاافتهیانجام شده در این زمینه حاکی از  یهاپژوهش

(، کرمانیان و همکاران 1321زمینه است. مطالعه حسن پور و همکاران )

بررسی تأثیر ( نشان دادند که در 5115( و جباری و همکاران )1323)

، ر یادگیریآموزش به روش یادگیری براساس حل مشکل و سخنرانی ب

شیوه حل مسئله، توانسته موجب افزایش معناداری در میزان دانش 

. کرمانیان اذعان (55, 51, 5)دانشجویان پرستاری و پزشکی گردد

در روش یادگیری بر اساس حل مسئله، دانشجویان بیشتر به داشته که 

شوند و از حفظ کردن مطالب پرهیز سمت تفکر هدایت می

(. نتایج مطالعات خارج از کشور نیز مشخص نموده که 51کنند)می

بسیار مؤثر بوده است.  یادگیری برارتقاء مسئله پایه بر شیوه یادگیری

تر جالب باعث روش مشخص شد که این 5113در یک مطالعه در سال 

که  بودند معتقد و آنها شده برای دانشجویان مباحث درسی شدن

. مطالعه (53)شده، افزایش داشته است کسب دانش ماندگاری

( نشان داد که این شیوه موجب ارتقاء 5111چاکراوارتی و همکار )

یادگیری به دلیل درک ارتباط بین مفاهیم علوم پایه و دانش پزشکی 

ازجمله تحقیقات هم راستا با نتیجه تحقیق حاضر  .(54)شده است

( نیز اشاره کرد که مشخص کرد، تفاوت 5113به مطالعه مئو ) توانیم

به  رمیان دانش و اگاهی دانشجویان به نفع گروه مسئله محو یداریمعن

نیز نشان  5112لعه نیوا و همکاران در سال مطا .(52)خوردیچشم م

داد که کاربرد روش یادگیری بر مبنای حل مسئله طی مدت دو سال 

موجب دستاوردهای مفیدی در دانشجویان پزشکی شود. ارتقاء  تواندیم

نمرات پیشرفت تحصیلی در علوم پایه و بالینی و افزایش میزان صدور 

مجوز پزشکی ملی از جمله دستاوردها بود و هیچ تفاوتی بین مردان و 

( در یک مطالعه به بررسی 5111مارکوئیس ). (52)زنان وجود نداشت

نی بر حل مسأله با تمرکز بر موارد بالینی اثرات روش یادگیری مبت

و در هر ترم برای دوره  5112تا  5115پرداخت. این روش از سال 

پاتوفیزیولوژی دانشجویان رشته پرستاری سال دوم در یک دانشکده 

پیامدهای بسیار عالی برآورد گردید.  5115پرتغالی اجرا شد. از سال 

لوژی بیشتر مساوی نه و نیم در معدل نمرات نهایی برای دوره پاتوفیزیو

 یهایریادگیبود. سطح بالایی از رضایت بدنبال  51مقیاس صفر تا 

شخصی دانشجویان از طریق یک پرسشنامه آنلاین ارزیابی گردید. 

 (.1مربیان ناظر بر فرآیند نیز بازخوردهای مثبت از شیوه بیان داشتند)

 دادن شرح ای سخنرانی روش مانند آموزش سنتی یهاروش محصول

به  را درسی یهاکتاب مسائل قادرند که افرادی هستند مسائل، راه حل

ناتوان  واقعی حل مسائل در خود دانش کاربرد در اما کنند، حل خوبی

 برای که است آموزشی یهاروش از یکی محور مسئله هستند. یادگیری

به  مسئله، حل بر مبتنی است. یادگیری شده طراحی این مشکل رفع

 به درسی مطالب به ارائه منحصر را یادگیری فرایند اینکه جای

 فرایند از نماید آنها سپردن یاد به و فهمیدن به منظور یادگیرندگان

 مواجه شدن آن، اساس بر که کندیم تبعیت انسان یادگیری طبیعی

 برای راه حل یافتن است. در جستجوی یادگیری سرآغاز مسئله، یک با

 در مسئله که محیطی و مسئله پیرامون دانش و هامهارت فرد، مسئله،

 یادگیری به نسبت طبیعی به طور و آموخت خواهد را دهدیم آن رخ

 این رویکرد این نهایی خواهد شد. هدف ایجاد اشتیاق و علاقه او در

 کنند و خلق شده، معنا یآورجمع یهاداده از یادگیرندگان که است

 خواهد موجب امر . این(51)شوند خودگردان یادگیرندگانی به تبدیل

 به صورت همواره و ببینند العمرمادام فرایندی یادگیری را افراد شد

در همین خصوص، نتایج  .شوند برانگیخته یادگیری برای درونی

مطالعات فوق با نتایج مطالعه حاضر از نظر بیشتر بودن میزان یادگیری 

 نسبت به روش سخنرانی مورد توافق است. مسئله محور در روش

بالینی از نظر معاینه  یهادر خصوص عملکرد و کسب مهارت هاافتهی

ن امیان دانشجوی یداریدستگاه گوارش مشخص نمود که اختلاف معن

دو گروه به طور کلی و همچنین به لحاظ رعایت محل قرارگیری هنگام 

کم ش یهامند ربعو لمس نظامتکنیک لمس قبل ازسمع معاینه، رعایت 

وجوددارد؛ اما در سایر موارد این اختلاف کسب نشد که علت احتمالی 

جستجو نمود. ازجمله  هاکیدر مشکل بودن تکن توانیاین امر را م

در مطالعه مئو جستجو نمود که  توانیراستا با نتیجه فوق را منتایج هم

در این تحقیق علاوه بر دانش، به بررسی مهارت دانشجویان پزشکی نیز 

که دانشجویان پزشکی در دو دانشکده مختلف  یطورپرداخت. به

فتند گرپزشکی طی مدت دو هفته تحت آموزش فیزیولوژی تنفس قرار 

و سپس مهارت بر اساس آسپی در آزمایشگاه عملکرد ریه )فیزیولوژی 

تنفسی( اندازه گیری شد و مشخص گردید که دو گروه در مقایسه کسب 

نتایج تحقیق  (.52دارند ) یداریبالینی اختلاف معن یهامهارت

حرکتی  -روانی یها( در بررسی مهارت5113پنجوینی و شهسواری )

اری نشان داد که گروه مداخله )یادگیری مسئله محور( دانشجویان پرست

ت از اند در مراقبنسبت به سخنرانی بهبود بیشتری داشته و توانسته

 .(52)نوزاد بهتر عمل کنند

( در مورد 5111و همکاران ) اسزوگدی نتایج مطالعه انجام شده توسط

بعد از آموزش با شیوه  CPR روانی حرکتی در آزمون یهابهبود مهارت

 یخوانیادگیری بر اساس حل مسئله با نتایج مطالعه حاضر هم

مقاله مشخصشد که در  13. با استفاده از مرور نظامند (53)داشت

 31مورد از  2مطالعات استفاده کننده از خودارزیابی؛ دانشجویان در 

صلاحیت مورد بررسی، نمرات بالایی را تحت حمایت آموزش با شیوه 

اند. همچنین در مطالعات استفاده کننده از مسئله محور دریافت کرده

دارای شواهد قوی از کیفیت  هاتیمورد از صلاح 1تکنیک مشاهده، 

کم برای اجرای  یبندزمان مطالعه، این ضعف نقاط از . یکی(31)بودند

روش برای  ارزیابی غیرفارسی، مطالعات که در اکثرآنمداخله بود؛ حال

 شنهادیپ .اندشده ارزیابی سپس و شده انجام سالکیمدت بیش از 

 شیوه، این به آموزش آتی، مدت زمان یهاپژوهش در شودیم

 یهابا ظرافت اینکه بر علاوه دانشجویان تا شود گرفته نظر در تریطولان

 دامنه کردن ترعیوس برای کافی فرصت ؛شوندیم آشنا بیشتر روش این

 باشند. داشته اختیار در شیوه این از استفاده با معلومات خود و دانش

 سنجش برای روشی سنتی که رایج یهاآزمون از پژوهش، این در

 روش، این که ییجاشد. ازآن استفاده است، دانشجویان یهاآموخته

 فرایندهای و دهدیم قرار ارزیابی مورد را یادگیری یهاتنها فراورده

 در که شودیم توصیه ؛ردیگیم قرار موردتوجه کمتر یادگیری
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فرایندهای  ارزیابی که شود انجام یابه گونه سنجش آتی، یهاپژوهش

 .شود لحاظ نیز یادگیری

 یریگجهینت

بر  سخنرانی و یادگیری روش دو هر تأثیر از مطالعه حاکی این نتایج

دانش مبحث گوارش و عملکرد از نوع معاینه  بر ارتقاء مسئله اساس حل

 -نوان یک شیوه یاددهی بع حل مسأله بود؛ اما روش سیستم گوارش

کسب کند.  معناداری برتری سخنرانی به فعال، توانست نسبت یادگیری

 اثرات زا توانیبنابراین طبق نتایج این مطالعه و سایر مطالعات مذکور م

 پرستاری نظری و بالینی آموزش در مسأله پایه بر یادگیری مثبت

در آموزش دروس پرستاری که  شودیبنابراین پیشنهاد م نمود. حمایت

نیاز به کارهای عملی دارد از روش یادگیری بر اساس حل مشکل 

مسئله  استفاده شود. همچنین با توجه به اهمیت استراتژی آموزش

گر امیدواراست محور و ضرورت نوآوری در آموزش پرستاری، پژوهش

وفیق ر ترا برآن داردکه به منظو زانیرنتایج این تحقیق بتواند برنامه

بیشتر در اجراء این شیوه و ایجاد عادت و مهارت در امر یادگیری بر 

دیگر جهت  یهاها همراه با روشپایه حل مسئله این روش در دانشگاه

 آموزش دانشجویان پرستاری اجراء شود.

یگزارسپاس

 به سلامی قمدانشگاه آزاد ا مصوب تحقیقاتی طرح نتیجه مقاله این

. همچنین دارای کد باشدیم 51/11/33و مصوب  2/33مجوز  شماره

 IRCT2017012132094N1ثبت کارازمایی بالینی به شماره 

 به معاونت را خود سپاس مراتب همکاران و پژوهشگر وسیله است. بدین

 همچنین و هادانشگاه، آموزش دانشکده برای ارائه معدل پژوهشی

 طرح را این اجرای امکان شرکت در پژوهش با که تمامی دانشجویانی

جناب اقای همچنین از زحمات و نظرات  .کنندیم تقدیم آوردند، فراهم

مهندس حسین حقی و سرکارخانم زهره قمری زارع عضو هیئت علمی 

.میینمایدانشگاه ازاد اسلامی واحد قم تشکر م
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