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 چکیده

 ایجاد یادگیری، فرایند در از بازاندیشی بازاندیشی یک جز حیاتی در فرایند یادگیری در آموزش بالینی معرفی شده است. هدف

انجام شده است.  97-1396سال تحصیلی  ت. مطالعه حاضر نیمه تجربی است که دراس عملكرد اصلاح و و عمیق دارمعنی یادگیری

وابسته به دانشگاه علوم پزشكی تهران  جامعه پژوهش شامل دانشجویان کارشناسی پرستاری در کارآموزی بخش دیالیز بیمارستان

های کوچک انجام شده و برای بازندیشی در گروههای برنامه ریزی شده هستند. مداخله آموزشی در جلسات کارآموزی با ایجاد فرصت

در سطح  55.88±42.21رضایت فراگیران در مداخلات انجام شده مورد بررسی قرار گرفت. میزان رضایتمندی فراگیران از این رویكرد 

 های مختلف علوم پزشكی لحاظ گردد.گردد در برنامه دوره کارآموزی رشتهخوب گزارش شد. لذا پیشنهاد می

 بازاندیشی، دانشجوی پرستاری، کاراموزی، دیالیز: ژه های کلیدیوا
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281 فرصت بازاندیشی حلقه مفقوده در آموزش بالینی             

 7331، پاییز،سوم  شماره، سیزدهمدوره     اه علوم پزشکی شهید صدوقی یزدفصلنامه مرکز مطالعات و توسعه آموزش دانشگ

 مقدمه
امروزه عنصر بازاندیشی، به عنوان یک جز حیاتی در فرایند 

یادگیری در آموزش بالینی معرفی شده است که می تواند نقش 

 مهمی در یادگیری موثر و عمیق داشته باشد. بازاندیشی،

ها رخ موقعیت از و بعد حین قبل، که است اختیفراشن فرایندی

و افزایش  موضوع از تر عمیق درك ایجاد دهدو موجبمی

 مواجهات با بهتر برخورد خوداگاهی از توانمندیهای فردی و 

 استراتژی یک به عنوان توان می را می شود. این عنصر آینده،

 اتتجربی بین ایجاد ارتباط طریق از که گرفت، نظر در آموزشی

 تئوری هایآموخته سبب تلفیق فعلی، موقعیت با فراگیران قبلی

شود. دونالد شون دو مفهوم  می آنها بالینی عملكرد و

Reflection-on-action   وReflection-in-action  را

. وی معتقد است، تجربیات قبلی و فعلی (4) مطرح کرد

یادگیرنده، در ماندگاری یادگیری نقش دارند. براساس اندیشه 

 ایجاد یادگیری، فرایند در از بازاندیشی های شون هدف

 است. وقتی که عملكرد اصلاح و و عمیق دارمعنی یادگیری

دهد  رخ حرفه ای عملكرد به نسبت و زمینه عملی در بازاندیشی

. این نوع (2) شودمی گفته "بازاندیشی عملكردی"به آن 

بازاندیشی در آموزش بالینی اهمیت زیادی دارد و لازم است، در 

های بالینی مورد حمایت قرار فرایند های آموزشی در محیط

 فراگیران با عبارتی دیگر، در فرایند اموزش بالینی، گیرد. به

 هایمهارت و دانش می توانند، شخصی تجربیات بر بازاندیشی

 با د و توانمندی خود را برای رویاروییبالینی خود را تقویت کنن

دهند. بنابراین می  شكل آینده مشابه در بالینی هایموقعیت

می  آگاهانه تر طریق بازاندیشی، از عملكرد، و تفكر توان گفت

 .(3) شوند و موجبات بهبود یادگیری در بالین را فراهم می کند

شیوه های بنیادین  بازاندیشی و بكارگیری آن یكی از

 2222آموزشی در آموزش بالینی پرستاری بوده که از سال 

بطور وسیعی در آموزش بالینی نیز بكار گرفته شده است. 

فراگیران در بازاندیشی، پنج مرحله خودآگاهی، تشریح، تحلیل 

. در این روش، فرد (1) نقادانه، سنتز و ارزشیابی طی می کنند

چه در به تجربیات قبلی خود مراجعه نموده و با توجه به آن

آوری اطلاعات و تجزیه جمعموقعیت فعلی وجود دارد، به 

تحلیل آنها می پردازد. نقش مربی در این راستا، راهنمایی و 

. بازخورد صحیح مربی سبب (8) ارائه بازخورد مناسب می باشد

 گرددمیتقویت توانایی خودتنظیمی و خودارزیابی دانشجویان 

. باتوجه به اینكه یكی از اهداف آموزش بالینی، قابلیت (8)

گیران و بهبود استدلال و استفاده از تئوری در عمل توسط فرا

توانایی تصمیم گیری آنان است، استفاده از فرایند بازاندیشی 

ترین است که یكی از مهمکمک کننده است. این در حالی

یادگیری -های یاددهی های آموزش بالین، کیفیت روشچالش

است که مهمترین تاثیر را بر میزان یادگیری عمیق و معنادار 

. مطالعات انجام شده در ایران، (7) ی گذارددانشجویان بر جا م

های بالینی نشان می دهد که این آموزش در خصوص آموزش

. علاوه بر آن رضایتمندی (9. 5)ها اثربخشی لازم را ندارند 

دانشجویان پرستاری از آموزش بالین در سطح متوسط تا پایین 

. لذا شیوه های آموزش در بالین نیازمند (44. 42) می باشد

-و مدرسین پرستاری نیازمند بكارگیری سبک (9) تغییر بوده

های بالین به منظور، بكارگیری های نوین تدریس در محیط

. این امر (42) یادگیری می باشند–هی راهبردهای خلاقانه یادد

به ویژه در آموزش دانشجویان کارشناسی پرستاری به علت 

های مراقبتی از اهمیت ویژه ای برخوردار تغییرات سریع محیط

کارآموزی و کارورزی در آموزش بالینی رشته های است. 

ویژه رشته پرستاری به عنوان دوره طلایی شناخته مختلف، به

ش بالینی در دوره شده است که چگونگی اجرا و کیفیت آموز

های مذکور می تواند در کارآمدی و توانمندی دانش آموختگان 

ای نسبت به . با نگاه نقادانه(43) نقش به سزایی داشته باشد

گفت، عمدتا در آموزش  دوره های آموزش بالینی می توان

و انجام کار فراهم می شود  بالینی فرصت مشاهده، گزارش دهی

های آموزشی برای تحلیل، تفسیر، استدلال و اما فرصت

های بازاندیشی کمتر مورد توجه قرار می گیرد. ایجاد موقعیت

 گروهی، بحث گویی، آموزشی برای بازاندیشی مانند داستان

 ایجاد و بازخورد ارائه مثل هبردهاییرا کارپوشه و کارت، فلش

 و تدریس به بازاندیشی می توانند های بردارییادداشت زمینه

کنند. اما با نگاهی به برنامه های  کمک بازاندیشی تقویت
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 288                   و همکاران فاطمه بهرام نژاد

 7331، پاییز، سوم ، شمارهسیزدهمدوره     ه علوم پزشکی شهید صدوقی یزدفصلنامه مرکز مطالعات و توسعه آموزش دانشگا

توان دریافت که فرصت برنامه ریزی کارآموزی و کارورزی می

شده ای برای آموزش مبتنی بر بازاندیشی و رشد مهارت های 

توان با که میبا آن در نظر گرفته نشده است. درحالی مرتبط

های مرتبط آموزش بالینی را کارآمدتر طراحی ابزارها و روش

کرد. استفاده از رویكردهای نوین به منظور ایجاد یادگیری موثر 

در بخشهای ویژه که به دلیل حساسیت های موجود ، 

 –انی هایی در مشارکت فراگیر در فرایندهای درممحدودیت

یابد. در مطالعه حاضر آموزشی دارند، اهمیت دوچندانی می

برای بهبود اثربخشی دوره آموزش بالینی در کارآموزی دیالیز 

برای دانشجویان پرستاری آموزش مبتنی بر بازاندیشی طراحی 

 و اجرا شد

 

 کار روش

مطالعه حاضر به صورت مطالعه نیمه تجربی به صورت تک 

موزشی . این مطالعه در بیمارستان آاستگروهی طراحی شده 

 علوم پزشكی تهران انجام شده است.دانشگاه 

دانشجوی کارشناسی پرستاری در  25 :شرکت کنندگان

نفره به مدت ده روز کاراموزی بخش  8های عرصه، در گروه

مجرد بودند.  75.17%آنها مرد بوده و %87دیالیز را گذراندند. 

وزشی مبتنی بر بازاندیشی را هیچ یک از دانشجویان تجربه ام

 نداشتند.

برای اجرای مطالعه، در ابتدا جلسات آماده مداخله آموزشی: 

مبتنی بر سازی جهت آشنا سازی فراگیران با فرایند آموزش 

بازاندیشی در بالین برگزار شد. در این کارگاه اهداف و 

پیامدهای مورد انتظار از فراگیران در کارورزی تبیین شد. در 

دوم جلسه، آموزش در رابطه با اصول بازاندیشی و  بخش

یادگیری ارائه شد. -چگونگی بكارگیری از آن در فرایند یاددهی

ساعت به طول انجامید در پایان، گروه های  1 این کارگاه

کوچک فراگیران به تمرین بازاندیشی پرداختند. سپس این 

ان های بزرگتر مطرح شده و دانشجویبازاندیشی ها در گروه

بازاندیشی های انجام شده در گروه های بزرگتر مطرح کردند و 

گر جلسه دریافت کردند. بازخورد های را از همتایان و تسهیل

در فرایند اجرای مداخله، جلسات اول با هدف آشنایی فراگیران 

با بخش و بیماران بستری در آن انجام شد و فراگیران با 

ش آشنا شدند. علاوه بر این فرایندهای درمانی و مراقبتی در بخ

موارد بالینی مشابهی که در واحدهای قبلی تئوری مورد مطالعه 

قرار داده بودند، مرور شد. باتوجه به اینكه دانشجویان مطالب 

تئوری را گذرانده بودند، فرایند بازاندیشی بر اساس تجربیات 

 قبلی انجام شد. 

ک بیمار در هر یک از جلسات کاورزی، برای هر فراگیر ی

شد که تحت نظارت مربی، انجام مراقبتهای پرستاری تعیین می

شد. برای فراگیران جهت انجام مراقبتهای بیماران انجام می

پرستاری و تكمیل سیر بیماری و سیر آزمایشات تغییرات 

متابولیسمی فرصتی برای جستجو و بررسی متون فراهم می 

ز یک بیمار شد. هر دانشجو در طول روز موظف بود که ا

کند. در  Prim و set همودیالیز مراقبت کند، دستگاه بیمار را

لول خصوص پروفایل دستگاه، دور پمپ، انتخاب صافی و مح

دیالیز، مدیریت عوارض حین دیالیز، جداسازی مریض از 

دستگاه و آموزش به بیمار و خانواده وی تصمیم گیری کند. 

یشرونده در کارکرد های مزمن کلیه و اختلال پشیوع بیماری

 8کلیه، در حدود دو میلیون نفر در دنیا گزارش شده و سالانه 

های شود. یكی از مهمترین درماندرصد به این آمار اضافه می

های کلیوی استفاده از جایگزین در مراحل انتهایی بیماری

دیالیز )همودیالیز و دیالیز صفاقی( است. بنابراین آموزش بالینی 

ها و آشنایی با انواع دیالیز، مكانیسم ر این بخشدانشجویان د

دیالیز صفاقی، ماشین همودیالیز، انتخاب مایع و صافی مناسب 

دیالیز، دسترسی به گردش خون، انواع همودیالیز، عوارض حاد 

های ویژه و مزمن همودیالیز و کنترل این عوارض باید مهارت

ویژه از اهمیت  بالینی را فراگیرند وآموزش در این بخش مراقبت

ذکر است که همه این  . لازم به(41) زیادی برخوردار است

شد. می مراحل تحت نظر مربی و پرستار مربوطه تعیین

همچنین هر دانشجو موظف بود، براساس فرایند پرستاری به 

بررسی نیازهای بیمار بپردازد و فرایند پرستاری با تاکید بر 

آموزش به بیمار، مداخلات پرستاری را برای بیمار انجام دهد. 

شجویان در جلسات گزارش در صورت امكان حضور دان
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288 فرصت بازاندیشی حلقه مفقوده در آموزش بالینی             

 7331، پاییز،سوم  شماره، سیزدهمدوره     اه علوم پزشکی شهید صدوقی یزدفصلنامه مرکز مطالعات و توسعه آموزش دانشگ

صبحگاهی جهت بررسی بیشتر فراهم می شد. در پایان هر 

نفره( مورد بالینی  8) های کوچکجلسه دانشجویان در گروه

خود را معرفی و اقدامات انجام شده برای بیمار را مورد بحث 

قرار می داند. مباحث تشخیصی، درمانی، مراقبتی و موضوعات 

رد بحث قرار می گرفت. در صورتیكه اخلاقی در این جلسات مو

بندی می شد و در صورت  مباحث کامل بود توسط مربی جمع

دهی به ابعاد مختلف مورد وجود ابهام و ضعف فراگیران در پاسخ

مطرح شده، فرصت بیشتری برای بررسی متون به انها داده 

میشد. لذا مورد بالینی مطروحه در جلسه بعدی بررسی و جمع 

در پایان هرجلسه فرم بازاندیشی نیمه ساختارمند  شد.بندی می

توسط فراگیران تكمیل می شد. در این فرم به سوالاتی برای 

هدایت فرایند بازاندیشی مورد پرسش قرار گرفت )که شامل 

هایی که امروز انجام دادید را توصیف کنید ، چه نكات فعالیت

نامه ی جدیدی یادگرفتید ، نقاط قوت و ضعف شما چه بود، بر

شما برای بهبود عملكردتان چیست( پرداخته شده بود. این 

 فرایند در طول همه جلسات کارورزی انجام شده است.

نظرات فراگیران در رابطه با دوره کارآموزی با  :ابزار ارزیابی

سوال باز جمع  1سوال بسته و  42استفاده از فرم نظرسنجی با 

)بله، خیر و تاحدودی ( سه گزینه ای اوری شد. نحوه نمره دهی 

بود. سوالات در خصوص تناسب بازخورد با اهداف بخش دیالیز، 

منصفانه بودن، عینی بودن، ارائه بازخورد درحین کارورزی و 

نقش آن در یادگیری، ارائه بازخورد توسط مربی و همتایان 

و  82، تاحدودی نمره 422برای جواب بله نمره  آموزشی بود.

(، > 72ظر گرفته شد. رضایتمندی خوب)خیر نمره صفر در ن

سوال باز و بدون  1( بود.12<( و ضعیف )72تا  12متوسط)

 ساختار با کمک آنالیز محتوای قراردادی تجزیه و تحلیل شدند.

 

 نتایج

نتایج مطالعات نشان داد میزان رضایتمندی دانشجویان از 

با میانگین بكارگیری این شیوه در آموزش بالینی 

در سطح خوب بود. همچنین در تجزیه و تحلیل 42.21±55.88

طبقه  8متن سوالات باز با کمک آنالیز محتوای قرار دادی 

ظاهر شد. طبقات واکاوی ذهنی، خودپایشی، خلاقیت در 

یادگیری، تلذذ یادگیری و خودارزیابی بودند. در واقع 

دانشجویان معتقد بودند با این رویكرد، به آنها فرصتی داده می 

ا مسئولیت پذیر شده و کشف کنند این کشف آنها را به شود ت

 .سوی خلاقیت در یادگیری کمک می کند

ای به منظور بررسی وضعیت گسترش این ماه بعد مقاله 48 

انجمن  92منشور منتشر شد که در آن مشخص شد بیش از 

ای، دانشكده و موسسه اعتباربخشی آن را مورد تأیید قرار حرفه

های مختلف ترجمه و در ن این منشور به زباناند. همچنیداده

های سیاسی مختلف مورد استفاده قرار گرفته ها و نظامفرهنگ

 .(22) است

رویكرد آموزش پزشكی مبتنی بر پیامد  24از ابتدای قرن 

(outcome-based medical education ) مقبولیت

های پزشكی های اعتباربخشی و دانشكدهفراوان یافت. سازمان

های مورد انتظار از دانش آموختگان اقدام به تدوین صلاحیت

ای و مفاهیم پزشكی عمومی و تخصصی کردند. تعهد حرفه

هایی است که بدون استثنا در ط به آن یكی از صلاحیتمربو

 2اند. در جدول شماره ها گنجانده شدههمه این توانمندی

های مختلف ای در چارچوب توانمندیتوانمندی تعهد حرفه

 آمده است.

 

 بحث

بازاندیشی به عنوان یک فرایند اساسی یادگیری محسوب 

ست. در این مطالعه می شود که در اموزش بالینی مغفول مانده ا

فرصت بازاندیشی در دوره کاراموزی بصورت ساختارمند برنامه 

ریزی شده است. نتایج نشان داد رضایت فراگیران مطلوب بوده 

رسد بازاندیشی در آموزش بالینی دانشجویان به نظر می. است

دار و پرستاری می تواند در ایجاد فرصتهای یادگیری معنی

 موثرکمک کننده باشد. 

 شیوه های بنیادی آموزش است که در به عنوانبازاندیشی 

ارتقاء سطح آگاهی و مهارت درموقعیت های بالینی موثر 

شناخته شده است. نظر به اهمیت تأکید بر روشهای فعال و 
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دانشجو محور در یادگیری و لزوم مشارکت فراگیران در فرآیند 

و  آموزش جهت کسب توانمندیها و شایستگی های حرفه ای

ایجاد احساس لذت بخش یادگیری در بین فراگیران، استفاد ه 

از فرصتهای بازاندیشی ساختارمند در اموزش بالینی توصیه می 

نتایج مطالعه حاضر نشان داد فراگیران از دوره کاراموزی  شود.

توام با بازاندیشی رضایت داشته اند و معتقد بودند با این رویكرد 

Henderson  مطالعه مروری اظهار داشتند و همكاران در

نواوری در محیطهای بالینی باعث ماندگاری یادگیری شده و به 

نین همچ .(47) ارتقای کیفیت ارائه خدمات جامع نگر می شود

Ironside  معتقد است که تنوع در یادگیری و کمک گرفتن از

رویكردهای نوین در امر یادگیری علاقه مندی دانشجویان را 

برای یادگیری افزایش داده و دانشجویان را به نواوری هدایت 

همكاران در مطالعه ای در سال  و Bulman (45) می کند

بیان کردند بازاندیشی به خلاقیت، ایجاد تفكر نقادانه و 2242

کمک می کند. بازاندیشی در واقع یادگیری فعال دانشجویان 

تلفیق علم و عمل است و به بهبود کار دانشجویان کمک می 

 درصد 3/51نشان داد در مطالعه عابدینی نتایج . (49)کند 

کارآموزی در عرصه پرستاری  دردانشجویان پرستاری سال آخر 

 به اعتماد و توانمندی حس ، بازاندیشی را در افزایشکودکان

استفاده از این  در این مطالعه. (22) می دانستند موثر نفس

شده روش در آموزش بالینی دانشجویان رشته پرستاری توصیه 

شكل گیری اعتماد به نفس، تثبیت دانش، تسهیل  است.

یادگیری را به عنوان  تجربه بكارگیری بازاندیشی ژورنالی 

-Alمطالعه کیفی  در دانشجویان پرستاری در بخشهای زایمان

kofy ت. در این مطالعه فراگیران معتقد بودند، تبیین شده اس

عمق یادگیری با کمک بازاندیشی بهبود یافته و تداوم بیشتری 

دارد. لذا ضرورت دارد در آموزش دانشجویان پرستاری بخصوص 

در اموزش بالینی از رویكردهای بازاندیشی برای افزایش 

و همكاران  Kim همچنین. (48) مهارتهای بالینی استفاده کرد

مطالعه ای با هدف ارزیابی تاثیر بازاندیشی  2245در سال 

انتقادی بر افزایش تفكر انتقادی، عملكرد شغلی و شایستگی 

ند. در ارتباطی پرستاران مبتدی در محیطهای بالینی انجام داد

گروه مداخله آموزشهای لازم در خصوص  این مطالعه در

اجرا شد و بعد از آن تشویق شدند تا در طی مراقبت بازاندیشی 

ماه  8از بیماران این فراینذد بازاندیشی اسفاده کنند. پس از 

نتایج مطالعه وی نشان داد که اختلاف آماری معنی داری بین 

كرد شغلی، صلاحیت گروه مداخله و کنترل در خصوص عمل

لزوم توجه به بازاندیشی  ارتباطی وجود داشته است که موید

انتقادی برای کار در بالین است. در واقع با کمک بازندیشی 

تلفیق تئوری با تجربه همراه می شود و منتج به مراقبت 

بازاندیشی به عنوان یک . (48) اثربخش از بیمار می گردد

ریزی شده در مطالعه حاضر مدنظر قرار گرفته شد فرصت برنامه

تا فرایند یادگیری را به فرایند چرخه ای یادگیری تجربی 

 تر سازد.نزدیک

 

 نتیجه گیری

نتایج مطالعه حاضر نشان داد طراحی و اجرای فرصتهای 

برنامه ریزی شده بازاندیشی در فرایند آموزش  ساختارمند و

بالینی و در کارآموزی بخش های ویژه رضایتبخش بوده است. 

لذا پیشنهاد می گردد برنامه ریزی برای فرصتهای بازاندیشی در 

 فرایند آموزش بالینی در رشته پرستاری لحاظ گردد.
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Abstract 

Introduction: Reflection is an essential component in the learning process in clinical education. 

The purpose of reflection in the learning process is to create meaningful and profound learning and 

improve the performance. Method: This was a quasi-experimental single-group study with a nursing 

undergraduate student survey in the dialysis department of hospitals affiliated to Tehran University 

of Medical Sciences, Tehran, Iran conducted in 2017-2018. Results: In the process of clinical 

education, learners can redefine their personal experiences by reflection their own clinical 

knowledge and skills, and shape their ability to confront similar clinical situations in the future. The 

satisfaction of this approach was good at 88.26 ± 12.24 and the importance of this approach in 

student clinical education. 

Keywords: Reflection, Nursing student, Practicum, Dialysis 
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