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 چکیده

آموزش بالینی بخش اساسی آمـوزش پرسـتاري اسـت و بـدون آن تربیــت پرســتاران كارآمــد و شایســته هــدفی دور از دســترس  مقدمه:

 پیراپزشکی و بهداشت فردوس انجام شد.  ، از دیدگاه دانشجویان دانشکدةیزاي بالیناین پژوهش با هدف تعیین عوامل استرس بنابراین اســت.

مقطع كارشناسی  يدانشجو 039انجام شد، از میان  0323 -28مقطعی در نیمسال اول تحصیلی –توصیفی پژوهش كه به صورت این :کار روش

بود كه خود نامه یک پرسش :شدند. ابزارگردآوري اطلاعات شامل بررسیوارد طور مستقیم نفر به  029در مجموع صورت گرفت. پرستاري و اتاق عمل 
 نمرة میانگین( بود. 35/2روایی محتوا و پایایی  زاي بالین )دارايامة استاندارد عوامل استرسصات فردي و بخش دوم پرسشنمشخّ ،مشتمل بر دو بخش

 بر ناخوشایند( احساسات و بالینی هايتجربه آموزشی، محیط تحقیرآمیز، هايتجربهفردي،  بین ارتباط هايزمینه )شاملزااسترس عوامل از قسمت هر

 مورد تجزیه و تحلیل قرارگرفت.  01ویرایش  SPSSافزار ها با استفاده از نرم داده. شد محاسبه 5تا 0مبناي

استرس ناشی از احساسات ناخوشایند،  :آورترین عوامل موجود در بالین از دیدگاه دانشجویان به ترتیب شاملكه استرسها نشان داد یافته ها:یافته

در  هانمرهبود و بیشتر  0/033/30 كل پرسشنامه نیز باشد. همچنین میانگین نمرةردي میفارتباط بین تحقیرآمیز، كارهاي بالینی و نهایتاً هايتجربه
 )استرس متوسط( قرار داشتند. 58تا  03 ودةمحد

زیادي قرار  زاياسترسهاي مختلف علوم پزشکی در معرض عوامل دانشجویان رشته نشان داده شد كه در فرآیندهاي آموزش بالینی، گیری:نتیجه

احساسات  زمینة اینکهبا توجه به  كند.آنان ایفا  استرس و اضطرابتواند نقش مهمی در جهت كاهش میزان این عوامل می اي كهاند به گونهداشته
كارهایی در این زمینه ضروري راه ةر و تبیین ابعاد مختلف آن و ارائتوجه به این امپس  ؛داشعه بزاترین عامل در این مطالاسترس تواند، خود میناخوشایند

 .باشدمی
 

 ، بیماري روانیآموزش بالین، دانشجویان، استرس واژگان کلیدی:

 

 

 مقدمه
آمـوزش پرسـتاري اسـت  ترینترین و مهمبنیان ،آموزش بالینی

هــدفی  و بـدون آن تربیــت پرســتاران كارآمــد و شایســته،
ریزان آموزش پرستاري، اســت. برنامهدور از دســترس 

دانند ترین بخـش آمـوزش پرسـتاري را آموزش بالینی میاصلی
هاي آمـوزش درصد از برنامه 52 . به همین دلیل بیش از]0[

. وجود ]0 ]ـوزش بـالینی اختصـاص داردبـه آم ،پرسـتاري
این بخش را  یهرگونه مشکل درآموزش بالینی كارآیی و بازده

سازد و استرس یکی از این مشکلات است. دچار نقصان می
و اضطراب در طول آموزش بالینی  استرسوجود میزان بالاي 

ممکن است روي یادگیري و موفقیت دانشجویان اثرات منفی 
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بالاي استرس عواقب متعددي را در پـی  درجة .]3[داشته باشد
هـاي جـسمی و دارد كـه از آن جمله می تـوان بـه بیمـاري

-روانــی، اضــطراب، افــسردگی، اخــتلالات خــواب، بی

پذیري، فراموشی، خستگی غیرعادي، كاهش قراري، تحریک
هـاي مکرر، سردرد، كاهش مقاومت فرد و ابتلا به عفونت

تمركز، اختلال در حافظـه وكاهش توانایی حل مسأله اشـاره 
دهد كه دانشجویان علوم پزشکی در . تحقیقات نشان می]8[دكر

زاي متعددي را تجربه طول تحصیل خود عوامل استرس
( بر روي دانشجویان 0220) Amr نتایج بررسی .[5]كنندیم

س از دانشجویان استر % 0/82لیسانس پرستاري نشان داد كه 
با  تنش و اضطراب ارتباط نزدیکیبالایی داشته كه این میزان 

حوادث خانواده، ترم تحصیلی، سطح تحصیلات و شغل پدر 
دادند كه ( گزارش 0223و همکاران ) Papazisis. ]9[داشته است

ر یونان استرس را درک و از دانشجویان پرستاري د 3/90%
( نیز 0229و همکاران )Pryjmachuk . ]3 تجربه كرده بودند]

نشان دادند كه یک سوم دانشجویان پرستاري تازه پذیرفته شده 
 .]2 [انداسترس را تجربه كرده

كه با هدف بررسی منابع  نیز  Pulido-Martos پژوهشدر 
استرس در میان دانشجویان پرستاري انجام شده است؛ نتایج 

آموزش،  قسمتنشان داد كه بعد از فاكتورهاي مربوط به 
استرس ناشی از كارهاي بالینی و محیط بالینی بیشترین امتیاز را 

. در ایران نیز ]09[در بروز استرس به خود اختصاص داده است 
است  زا بیانگر آنده در مورد عوامل استرستحقیقات انجام ش

زاي بالینی ثیر عوامل استرسكه دانشجویان پرستاري تحت تأ
( نیز 0332مریدي و همکاران ) تحقیقي قرار دارند. در متعددّ

زاي آموزش بالینی از دیدگاه عوامل استرسكه با هدف بررسی 
دانشجویان پرستاري، مامایی و اتاق عمل دانشگاه علوم پزشکی 

گروه انجام شده است؛ نتایج نشان داده كه در  كردستان
مربوط به محیط آموزشی با  زاقسمت استرسپرستاري بالاترین 

 عواملن تریمهم و در گروه اتاق عمل 38/3±/.30میانگین 

بوده  02/3±31/2احساسات ناخوشایند  زا در زمینةاسترس
( در 0330اذري و همکاران )كه توسط اب پژوهشی. در ]3[است

هاي با هدف بررسی استرسپرستاري و مامایی بم  دانشکدة
محیط بالینی در دانشجویان پرستاري نیز انجام شده است، نتایج 

ایجاد كنندة استرس كه است كه بیشترین منابع نشان داده 
 :شامل روبرو هستنددر محیط آموزش بالینی با آن  دانشجوها

خشمگین شدن و كنار آمدن با مشکلات شخصی، زود عصبی و 
سی با آنچه در بیمارستان هاي تئوري كلااختلاف بین آموزش

 . ]02[شود، بوده استاجرا می
ینی و عوامل ت شناخت محیط آموزش بالبا توجه به اهمیّ

 یري از نتایج نامطلوب، كه خود آن در پیشگ زاياسترس

به اهداف آموزشی و تربیت افراد ماهر براي نداشتن دستیابی 
به اینکه  توجهدنبال دارد و با  هارتقاي سطح خدمات مراقبتی را ب

 روانی اجتماعیروحی ـ علاقه به بررسی محیط یا فضاي 
اخیر بسیاري از  هايآموزشی افزایش یافته و در سال

ت آموزش بالینی هاي پرستاري تمایل به ارزیابی وضعیّدانشکده
به نظر  ]03، 00، 00[ اندهاي خود قرار دادهبرنامه ترینمهمرا 
رسد اولین قدم جهت ارتقاي كیفیت، شناخت عوامل می

بنابراین دانشجویان به عنوان  .زاي آموزش بالینی باشداسترس
خدمات آموزشی، بهترین منبع براي شناسایی  كنندگاندریافت

مشکلات آموزش بالینی هستند، زیرا، حضور و تعاملی مستقیم و 
با هدف حاضر پژوهش  بنابراین واسطه با این فرآیند دارند.بی

 ی از دیدگاه دانشجویان دانشکدةزاي بالینتعیین عوامل استرس
 پیراپزشکی و بهداشت فردوس انجام شد.

 

 روش کار
ول تحصیلی  مقطعی كه در نیمسال ا–توصیفی پژوهشدر این 

ام پیراپزشکی و بهداشت فردوس انج در دانشکدة 0323 -28
اتاق كارشناسی پرستاري و  شد، این دانشکده داراي دو رشتة

 ونمونه گیري به روش سرشماري بوده است كه باشد، عمل می
قص نادلیل تکمیل ه ب ،در نهایت با توجه به ریزش نمونه

 039ها، در مجموع از میان اطلاعات درخواستی در پرسشنامه
) ترم دوم و قطع كارشناسی پرستاري و اتاق عملم يدانشجو
این پژوهش شدند. معیار ورود به  تحقیقنفر وارد  029بالاتر( 

ابتلا به  عدمكارآموزي بالینی،  ،گذراندن حداقل یک واحد
یان براي شركت در هاي روانپزشکی و تمایل دانشجوبیماري

 .پژوهش بود
نامه دو قسمتی بود: شامل یک پرسش پژوهشابزارگردآوري 

) سن، رشتة تحصیلی، محل  بخش اول شامل مشخصات فردي
رم تحصیلی و ت ل، میزان علاقه به رشتةهّسکونت، وضعیت تأ

ال پیرامون عوامل سؤ  02تحصیلی( و بخش دوم شامل 
گویه(، كار  3 فردي )استرس در روابط بین زمینة 8زا در استرس
هاي تجربهگویه(،  9)گویه(، احساسات ناخوشایند 3بالینی)

 8براساس مقیاس  استرس گویه( بود. درجة 1تحقیرآمیز)
اي به هیچ وجه،كم، متوسط و زیاد تعریف شدند و به درجه

 3و حداكثر  2هرگویه با توجه به نظردانشجویان امتیازي حداقل
 53تا  32حداقل استرس،  02گرفت. بنابراین امتیاز صفر تا تعلق 

تر نشانه استرس زیاد را نشان و بالا 53استرس متوسط و 
 .دهدمی

ه ( تنظیم و ب0335این پرسشنامه توسط نظري و همکاران)
كارگرفته شده بود. روایی این پرسشنامه نیز توسط وي به روش 

http://ijme.mui.ac.ir/files/site1/user_files_e6d11e/moridi-A-10-834-1-04165c24337.pdf
http://ijme.mui.ac.ir/files/site1/user_files_e6d11e/moridi-A-10-834-1-04165c24337.pdf
http://ijme.mui.ac.ir/files/site1/user_files_e6d11e/moridi-A-10-834-1-04165c24337.pdf
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مجدد با ضریب  اعتبار محتوي و پایایی آن به روش آزمون
 . [0]یید قرار گرفتمحاسبه و مورد تأ 35/2ي همبستگی بالا

پس از تشریح اهداف پژوهش براي دانشجویان و ذكر این نکته 
دانشجو از كل  029اختیاري است، تعداد  پژوهشكه ورود به 

ا داشتند، انتخاب شده و ر تحقیقدانشجویان كه معیار ورود به 
ها پس از تکمیل دند. تمامی پرسشنامهكرها را دریافت پرسشنامه

 به پژوهشگر بازگردانده شد.
با  01ویرایش  SPSSافزار هاي اخذ شده با استفاده از نرمداده

مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. بدین  25/2سطح معناداري 
منظور از آمارتوصیفی )درصد، میانگین، انحراف معیار( براي 

 .استفاده شد عامل زا بودن هرین میزان استرستعی

كنندگان، پس از اخلاقی شركتجهت رعایت حقوق قانونی و 
و اهداف آن، فرم رضایت  پژوهشتوضیح در رابطه با  ارائة

آگاهانه از آنان اخذ گردید. همچنین قبل از تکمیل پرسشنامه 
 .تأكید شد كه نیازي به ذكر نام و نام خانوادگی دانشجو نیست

  

 هایافته
سال بود.  9/02 ± 5/0دانشجویان  نحراف معیار سنّمیانگین و ا

در % 0/82اتاق عمل و  ( در رشتة%3/52دانشجویان ) بیشتر
درصد  0/12رشته پرستاري مشغول به تحصیل بودند. همچنین 

 (.0جدول )دادندواحدهاي پژوهش را دختران تشکیل می

بودن هریک از  زاعوامل استرسمیانگین انجام شده در بررسی 
زاترین عوامل به ترتیب شامل استرس ناشی از ها استرسحیطه

احساسات ناخوشایند، تجارب تحقیرآمیز، كارهاي بالینی و نهایتاً 
 (.0جدول ) باشدفردي میارتباط بین

ها مستقل نشان داده است كه اختلاف میانگینآزمون آماري تی
روابط  زمینةدر دو  ،دو گروه اتاق عمل و پرستاري میان
كل  ( و نمرة>28/2p(، كارهاي بالینی )>23/2pفردي )بین

(20/2p<معنادار ) آن است  دربرگیرندة . نتایج همچنین باشدمی
زاي كارهاي بالینی ت و عوامل استرسجنسیّ كه بین متغیرّ

(23/2p< ارتباط آماري معناداري وجود دارد؛ بدین معنا كه در )
 نمره بیشتر از مردان به دست آمده است.  زنان میانگین این

همچنین در بررسی ارتباط بین ترم تحصیلی و عوامل 
( آزمون آماري آنالیز واریانس نشان >25/2p) یزاي بالیناسترس

ارتباط معناداري داشته  هاقسمتر با تمامی داد كه این متغیّ
كل  گی اسپیرمن نیز نشان داد بین نمرةاست. ضریب همبست

(30/2-r=  22/2و=p) استرس ناشی از انجام كارهاي بالینی ،
(01/2-r=  22/2و=p) 3/2و احساسات ناخوشایند-r=  و

22/2=p)ّر ترم تحصیلی دانشجو همبستگی معکوس ، با متغی
 .(3)جدولمعنادار وجود دارد

  

 
 

 پژوهشكننده در هاي دموگرافیک دانشجویان شركت: توزیع فراوانی ویژگی 0جدول 
 

 
 متغیر

 فراوانی

 درصد تعداد

 0/33 32 مجرد لوضعیت تأهّ
 3/01 03 لمتأهّ

 0/12 98 زن تجنسیّ
 3/32 33 مرد

 83 81 سال 02كمتر از  سن
 59 10 سال 02بیشتر از 

 0/82 83 پرستاري تحصیلی رشتة
 3/52 18 اتاق عمل

 2/0 0 منزل استیجاري سکونت

 1/5 1 منزل پدري
 5/20 22 خوابگاه

 میزان علاقه به رشتة
 تحصیلی

 9/3 8 كم

 8/50 55 متوسط

 2/88 83 زیاد

 
 ترم تحصیلی

 0/80 85 دوم
 1/38 39 چهارم
 08 05 ششم
 3/2 02 هشتم
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 زاقسمت با بالاترین نمرة استرسزاي آموزش بالینی و گویه هاي هر میانگین نمرات دانشجویان به تفکیک عوامل استرس : مقایسة0 جدول
 

میانگین و انحراف معیار هر 
 عامل

زمینه را در هر  زایینمرة استرسهایی كه بالاترین گویه
 اندكسب كرده

میانگین و انحراف معیار هر 
 قسمت

در  زااسترسعوامل  هايزمینه
 آموزش بالینی

 روابط بین فردي 2/3±8/5 ارتباط برقرار كردن با بیمار 39/0±22/0
 كارهاي بالینی 3/8±1/1 مراقبت از بیماران بدحال 33/3±21/2
 احساسات ناخوشایند 8/5±0/00 علت فقره بیماران ب درمان ناكافی و نیمه كارة 80/3±98/2
 تحقیرآمیز هايتجربه 1/8±9/9 در حضور پرسنل و پزشکانی ر مربّتذكّ 92/3±15/2

 
 

 كل برحسب ترم تحصیلی ار عوامل استرس زاي بالینی و نمرةمیانگین و انحراف معی : مقایسة3جدول
 

آزمون  نتیجة ترم تحصیلی زااسترسعامل 
 هشتم ششم چهارم دوم آنالیز واریانس

  > 23/2P 2/0±5/8 3/8±0/1 3/3±0/8 3/3±8/1 روابط بین فردي

  > 22/2P 3/3±9 9/8±0/1 0/8±9/8 3/3±3/3 كارهاي بالینی
  > 20/2P 3±0/3 0/5±3/02 3/1±0/00 5/8±5/03 احساسات ناخوشایند

  > 20/2P 3/5±1/02 8±3/8 9/3±5/9 3/8±0/3 تحقیرآمیز هايتجربه

  > 22/2P 3/02±1/01 1/00±2/01 0/03±3/03 1/00±8/31 كل نمرة

 

 بحث 
 یزاي آموزش بالینپژوهش به منظور بررسی عوامل استرساین 

بهداشت فردوس پیراپزشکی و  هاي دانشکدةاز دیدگاه دانشجو
در  به دست آمدهاسترس  انجام شد. در مقایسة میانگین نمرة

 هايتجربهاحساسات ناخوشایند،  :كه شامل زمینهچهار 
باشد، بالاترین باط بین فردي میتحقیرآمیز، كارهاي بالینی و ارت

استرس مربوط به احساسات ناخوشایند با میانگین و  نمرة

مریدي و  هايبررسیبوده است. در  0/00±8/5انحراف معیار 
آموزش  زمینةكرمان ساروي نیز بیشترین میزان استرس در 

 قسمتتاق عمل مربوط به مامایی و ا هايبالینی در دانشجو
. این یافته همچنین با ]08، 3[احساسات ناخوشایند بوده است

( مبنی 0333اخوان اكبري و همکاران ) تحقیقنتایج حاصل از 
مامایی  زاي دانشجوهاياسترسترین منبع بر این كه مهم

 هماهنگاحساسات ناخوشایند بوده است؛ نیز  قسمتمربوط به 
 . ]05[باشدمی

 فی و نیمه كارةدرمان نیمه كا»احساسات ناخوشایند، در بین 
 80/3±98/2با میانگین و انحراف معیار« علت فقره بیماران ب

را در آموزش بالینی به خود زا استرسعامل  بالاترین نمرة
 نظري و همکاران نیز دانشجوهاي پژوهشاختصاص داد. در 

نکردن مراقبت كافی »  زمینة احساسات ناخوشایندپرستاري در 
بیماران  افی و نیمه كارةدرمان ناك»و « بیماران از جانب پزشک

اند، كه با ترین منابع استرس ذكر كردهرا مهم« علت فقره ب
بررسی این در حالی است كه در ]. 0[ تحقیق حاضر مطابقت دارد

ترس از » مربوط به  زمینهدر این  مریدي بیشترین میانگین نمره
بوده  8±91/2با میانگین و انحراف معیار « فقدان دانش و مهارت

دار نداشتن از بیمار، سبب خدشه.درمان و مراقبت كافی ]3[است
شدن حس انسان دوستی دانشجوها و نیز احساس بیهودگی در 

 تواند سبب استرس شود.    گردد كه این عامل خود میآنان می
آموزش بالینی از نظر واحدهاي  زاياسترسزمینة دومین 

تحقیرآمیز با میانگین و انحراف  هايتجربهپژوهش، مربوط به 
را در این  زااسترسعامل  بود و بالاترین نمرة9/9±1/8معیار 

با « ی در حضور پرسنل و پزشکانر مربّتذكّ»قسمت گویه
به خود اختصاص داده است.  9/3±15/2میانگین و انحراف معیار 

-تجربه زمینةمریدي نیز نتایج نشان داده است كه در  تحقیقدر 

ر استاد در حضور پرسنل بخش و تذكّ»هاي تحقیرآمیز
 بررسیرا داشته است كه با  زااسترس یشترین درجةب«پزشکان
آسیب  . از پیامدهاي این امر، می توان]3[دارد هماهنگیحاضر 

بازخواست شدن  ت نفس دانشجوها و همچنینبه حرمت و عزّ
ه به ی اشاره كرد. با توجّعمومی توسط مربّآنها در میان دیدگاه 

ایجاد »، «كنترل استرس»ان بالینی نقش اساسی در که مربیّاین
را در محیط یادگیري بالینی  از دانشجوها« حمایت»و « انگیزه
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 و یمربّ از كمبود تواند ناشیمی نتیجه این به عهده دارند، احتمالاً
 فضاي كمبود دانشجو، زیاد تعداد باشد. انمربیّ زیاد كاري مشغلة

 و كم كاري سابقة با تجربه كم یانمربّ كارگیري یا به فیزیکی
 دانشجوها بالینی آموزش كیفیت افزایش در زیادينقش ناآگاه 

هاي مهارت و دوستی نوع هروحیّ بودن دارا لحاظ به د ودار
الگوي  عنوان به خود نقش ایفاي به باید بالینی، و ارتباطی

 با دانشجو مناسب برخورد بدانند باید و كنند عمل عملکردي

 محیط یادگیري، به نسبت وي علاقة ایجاد در یمهمّ عامل

 می و باشد آن می استرس كاهش و بالینی هايمهارت ارتقاي

 .]3[كنند بخش تآنان لذّ براي را بالینی هايبهتجر توانند
هاي علوم پزشکی، محیط در واقع در فرآیند آموزش حرفه 

 هايتجربهی در كسب بالینی حائز اهمیت است و نقش مهمّ
ت زیادي مثبت یا منفی دارد. از آنجا كه دانشجویان پرستاري مدّ

از دوران تحصیل خود را به یادگیري در بالین مشغول هستند و 
رستاري، صرف تقریباً نیمی از زمان صرف شده در آموزش پ

این یادگیري در محیط بالینی می شود، بنابراین باید شرایطی در 
مفیدي را در  هايتجربهمحیط فراهم باشد تا دانشجویان بتوانند 

 . ]01[آنجا كسب كنند 
آموزش بالینی مربوط به  زا در زمینةعامل استرسسومین 

نیز گویه  قسمتاسترس ناشی از كارهاي بالینی بود. در این 
را  زاییاسترس بیشترین درجة« بدحال مراقبت از بیماران»

نیز كه با هدف   Pulido-Martosپژوهش داشته است. در 
پرستاري انجام شده  زا در میان دانشجوهايسی منابع استرسبرر

-قسمتاست؛ نتایج نشان داد كه بعد از فاكتورهاي مربوط به 

آموزش، استرس ناشی از كارهاي بالینی و محیط بالینی  هاي
بیشترین امتیاز را در بروز استرس به خود اختصاص داده است 

]09[. 
 مطالب كسب مهارت هاي بالینی، ادغام ،هدف از آموزش بالینی

 حل هايمهارت به كارگیري و اجرا بالینی، مطالب با نظري

 و رسمی هنجارهاي ییادده اي،هاي حرفهمهارت توسعة مسأله،
 شدن اجتماعی فرآیند طریق از دانشجوها اي به حرفه رسمی غیر

 باید فرصت بالینی هاييكارآموز در آنان است. بنابراین ايحرفه

 را آنها و فراهم كرده دانشجویان براي واقعی دنیاي در را تجربه

 دلیل همین به و كار انجام دهند در رالازم  تئوري تا ساخت قادر

 تجربة بودن رمؤثّ به وابسته طور عمده به آموزش برنامة تموفقیّ

نقش  حمایتی، بالینی محیط یک . بنابرایندانشجویان است بالینی
 یبالینزمینة  در آموزش از هدف و دارد یادگیري انتقال در یمهمّ

در  بالینی و آكادمیک هايتجربه كردن فراهم بیمارستان و
 به عنوان را وي پیشرفت و دانشجو یادگیري كه است محیطی

 . مراقبتی آسان كنند. در زمینة كننده ارائه فرد یک

زاي آموزش بالینی ارتباط بین فردي چهارمین عوامل استرس
« قرار كردن با بیمارارتباط بر»نیز گویه  زمینهبود؛ در این 

را داشته است. در پژوهش  زاییاسترس بیشترین درجة
زا در آموزش بالینی بررسی عوامل استرس یان نیز كه بهجاجوند

پرستاري پرداخته است؛ نتایج نشان داده است كه  دانشجوهاي
ارتباط بین فردي و ارتباط  قسمتزا در بیشترین عوامل استرس

د . نتایج پژوهش ساكی و همکاران نیز مؤیّ]03[با پزشک است 
نکردن اصول اخلاقی در ارتباط با این نکته است كه رعایت 

و وجود ارتباط  دیگراناحترامی به او در حضور دانشجو و بی
عوامل مهم  ها ازو دانشجو در كارآموزي یبین مربّ نامناسب

. جویباري و همکاران نیز روابط ]0[باشداسترس می ایجاد كنندة
ی و دانشجو را از موارد بسیار مهم در كاهش اضطراب و مربّ

ی با دانشجو در ورد مربّذكر كردند و اظهار داشتند برخ استرس
ی با دانشجو و مربّ ام كار و وقوع اشتباه و نوع رابطةزمان انج

رعایت احترام متقابل از نکات مهم براي كاهش اضطراب به 
ی و دانشجو و . شاید مشکلات ارتباطی بین مربّ]02[آیدشمار می

ت برقراري ارتباط را به تجربه كه مهاریان كماستفاده از مربّ
ثبات كاري  نداشتندانند و یا شرایط كاري نامناسب و نمیخوبی 
 د. شوخاطر آنها میعصبانیت و تشویش باعث 

ر ترم تحصیلی و میانگین نمرة عوامل حاضر بین متغیّ بررسیدر 
( ؛ p<0/05زاي بالین ارتباط معناداري وجود داشته است )استرس

ه با هدف نیز كاباذري  پژوهشكه این یافته با نتایج حاصل از 
پرستاري در چهار شهر  زاي دانشجوهايبررسی منابع استرس

رشت، مشهد، زاهدان و شیراز انجام شده است، مبنی برتأثیرگذار 
. در ]02[دارد  م تحصیلی بر میزان استرس، هماهنگیبودن تر

تحقیق حاضر بیشترین میانگین نمرة كل استرس مربوط به 
ترین میانگین مربوط به ترم ترم دو و چهار و كم دانشجوهاي

كرمان ساروي نیز  پژوهششش و هشت بوده است. در 
كل استرس مربوط به دانشجویان ترم دو  ن میانگین نمرةبیشتری

ترین میانگین مربوط به ترم پنج و هشت بوده و سه و كم
كه روي دانشجویان پرستاري در  پژوهشی. اما در ]08[است

در سال اول  ید كه دانشجوهاجام گرفت مشخص گرداسترالیا ان
تري را تجربه می ی استرس كمهاي تحصیلبه نسبت سایر سال

ي شدن كار با بیمار در تواند به دلیل جدّكه می [02كردند]
بیمارستان و تجربه كار تقریباً مستقل و تغییر قریب الوقوع ناشی 
از ورود به زندگی بعد از تحصیل باشد. اما دانشجویان مورد 

حاضر احتمالاً به علت ورزیدگی و مهارت  پژوهشبررسی در 
 تري برخوردار بودند.هاي بالاتر، از استرس كمبیشتر در ترم

ت ر جنسیّحاضر نشان داده است كه تنها بین متغیّ سینتیجة برر
ارتباط آماري معناداري زاي كارهاي بالینی سو عوامل استر

كه در زنان میانگین این نمره بیشتر از (>23/2p)وجود دارد
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كرمان  پژوهشمردان به دست آمده است؛ این یافته با نتایج 
ترس وي نیز اس تحقیقدر  باشد همچنینیکسان میساروي 

. شواهد نشان ]08[دختران بیشتر از مردان گزارش شده است 
ها می تر از خانمقهاي عملی موفّمی دهد كه مردها در مهارت

باشند كه شاید به علت شجاعت و ریسک پذیري بیشتر آقایان 
ر تابع عواطف از طرفی دختران بیشت د.نسبت به خانم ها باش
نسبت به آقایان  تريفو لطی ترشکننده انسانی بوده و روحیة

آموزش بالینی در دو  زاياسترسعوامل  نتیجة مقایسةدارند.  
مستقل گروه اتاق عمل و پرستاري با استفاده از آزمون آماري تی

روابط  زمینةها در دو نشان داده است كه اختلاف میانگین
ها ( بین گروه>28/2p( و كارهاي بالینی )>23/2pفردي)بین

ها در بررسی مریدي نیز اختلاف میانگین. در باشدمعنادار می 
رستاري، اتاق عمل و پ :هاي مورد پژوهش شاملبین گروه

تحقیرآمیز  هاي تجربةقسمتبه غیر از  هازمینه مامایی در همة
و احساسات ناخوشایند بین دانشجویان معنادار بوده است 

(25/2p< كه این یافته با نتایج )3[ است یکسانحاضر  تحقیق[ .
تحقیق حاضر زاي بالینی در میانگین نمرة كل عوامل استرس

ي تحصیلی، دانشجویان پرستار دهد كه بر حسب رشتةنشان می
پرستاري در  استرس بیشتري را متحمل می شوند. دانشجوهاي

بیشتري از بیماران و  گروهمقایسه با سایر دانشجویان، با 
بالینی گوناگون  محیط هايمددجویان در ارتباط هستند و در 

زاي مختلف نظیر در اثر عوامل استرس بنابراینگیرند، قرار می
ناتوانی در استفاده از تجهیزات و ترس از  كفایت دانش بالینی،بی

 شوند. استرس میارتکاب اشتباه در مراقبت از بیمار بیشتر دچار 
 نداشتن كنترلتوان به پژوهش میهاي این از محدودیت

پژوهشگران بر حالات روانی كه در زمان انجام پژوهش در 
همچنین اگر تعداد  .زندگی دانشجویان وجود داشت اشاره كرد

نتایج كه داشت آن وجود بیشتر بود امکان  تحقیقواحد 
هاي بعد بنابراین در پژوهشآمد تر به دست میتحقیقات دقیق

هاي مختلف ها بیشتر باشد و رشتهمونهشود تعداد نتوصیه می

. همچنین اگر پژوهشی به وارد شوند تحقیقعلوم پزشکی در 
انجام  هاي مختلفهاي دانشگاهاي بین دیدگاهصورت مقایسه

 نتایج بهتري به دست خواهد آمد. گیرد
 

 نتیجه گیری
 پژوهش حاضر ضروري است كه در زمینةهاي با توجه به یافته

اتاق شرایطی مناسب براي دانشجویان پرستاري و  كردنفراهم 
ایجاد فضاي مناسب در  ؛از جمله هاي كارآموزي،عمل در برنامه

هاي آموزشی براي استراحت و تبادل نظر بین بیمارستان
كردن پرستاران بالینی در امر  همکاريان، و مربیّ هادانشجو

بتداي آموزش دانشجویان و تبیین دقیق شرح وظایف دانشجو از ا
س در جهت كاهش استراز عوامل مهم توان میرا كارآموزي 

ت استرس به ماهیّ توجهکه با دانشجویان گام برداشت. ضمن این
به عنوان پدیده اي كه منشأ اصلی آن ذهن فرد است باید 

ل با مفهوم تحصی شجویان علوم پزشکی از ابتداي دورةدان
هاي در برنامهبا استرس هاي مقابله استرس آشنا شده و روش
 آموزشی آنان قرار گیرد.   

 

 تشکر و قدردانی
ناوري معاونت تحقیقات و ف هاي كمیتةتبدین وسیله از زحم

 دانشگاه علوم پزشکی بیرجند و ریاست محترم دانشکدة
حمایت  پژوهش ازاجراي این  ما را دركه  ،پیراپزشکی و بهداشت

 محترمپرسنل  نکردند و همچنین ازدریغ خود مادي و معنوي 
 ی كهدانشجویان ومحترم  استادان ی،جویامور دانش واحد آموزش،
كمال همکاري صمیمانة ها برگرداندن پرسشنامهدر تکمیل و 

و از درگاه نهایت تشکر و قدردانی را داریم ابراز داشتند  خود را
را خداوند منّان براي همة این عزیزان توفیق روزافزون 

 خواستاریم.
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Abstract:  
Introduction: 

Clinical education is a major part of nursing education without which training effective and qualified 

nurses is a far-fetched goal. So this study was done with the aim of identifying stressful factors in 

clinical education from vantage point of Ferdows Paramedic School students. 

Methods and Materials:  

This cross-sectional study was done in the first semester of 2014 -15. Of 137 undergraduate nursing 

and operating room students, a total of 107 students entered the study based on convenience sampling 

methods. Data collecting instrument was a questionnaire with two sections including: demographic 

and standard questionnaire, clinical education stressors (with content validity and reliability of 0.85). 

The average scores were calculated for each of the five domains of stressors (including interpersonal 

communication, humiliating experiences, educational environment, clinical experiences, and 

unpleasant emotions) (scores range from 1 to 5). Data were analyzed using SPSS software (version 

16). 

Results:  

Results showed that the most stressful factors in the practice from the students’ point of view, in order 

of intensity, included stress from unpleasant feelings, humiliating experiences, clinical practice and 

interpersonal relationships. The mean score of the questionnaire was 31.3 ± 13.2 and most grades 

were in the range of 28 to 54 (moderate). 

Conclusion: In clinical education processes, students of various medical sciences are exposed to 

many stressful factors. Identifying these factors can play an important role in decreasing their stress 

levels. Considering that unpleasant feelings were the most stressful factor in the study, it is necessary 

to draw attention to this issue, explain its various dimensions and provide solutions in this regard. 
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