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 احياءعملكرد پرستاران در زمينه  طراحي شده بر برنامه بازآموزي صلاحيت محور تأثير
  قلبي ريوي در بخش اورژانس

  
 3ونكيزهره ، 2، ربابه معماريان1علي كاوسي

  
   چكيده

بـه   يازقلبي ريوي ن احياءزمينه  علوم پزشكي در سابقه در روزافزون تكنولوژي و رشد بي هاي با توجه به پيشرفت :مقدمه
برنامـه   تأثيرهدف  لذا پژوهش حاضر با. باشد هاي اورژانس يك ضرورت مي بخش آموزش و بهسازي نيروي انساني پرستاري در

  .بخش اورژانس انجام شد قلبي ريوي در احياءعملكرد پرستاران در زمينه  محور طراحي شده بر بازآموزي صلاحيت
 )نفـر  15( و شاهد )نفر 15( ، داراي دو گروه آزمونغيرتصادفيگيري  نهنوع نيمه تجربي است، نمو اين پژوهش از: روش

گـردآوري اطلاعـات شـامل چـك ليسـت       ابـزار . هاي آموزشي وابسته به دانشگاه علوم پزشكي گلستان انجام شـد  بيمارستان در
هـاي   اسـاس اصـول برنامـه   برنامه بـازآموزي صـلاحيت محـور بر   . باشد قلبي ريوي مي احياءزمينه  مشاهده عملكرد پرستاران در

. گروه آزمون اجـرا شـد   حي و درقلبي ريوي طرا احياءزمينه  در) C.B.T( هاي اصلي آموزش براساس صلاحيت بازآموزي و گام
 ، آمـار توصـيفي   SPSS v.16افـزار  آوري و توسـط نـرم   زمون و شاهد جمـع آ ماه بعد در دو گروه 4در دو مرحله قبل و  ها داده

  .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت )ويتني و ويلكاكسون من، دو كاي( و استنباطي )انحراف معيار ،فراواني، ميانگين(
يكسان ...  دو نشان داد دو گروه از نظر متغيرهاي دموگرافيك مثل سن، جنس و سابقه كار و آزمون آماري كاي: هاافتهي
د بعد از مداخلـه، آزمـون آمـاري    ريوي در گروه آزمون و شاه قلبي احياءبين ابعاد عملكرد پرستاران در زمينه ). <05/0p(هستند 

داري بين كل نمـرات عملكـرد   ويتني تفاوت معنا همچنين آزمون آماري من). >05/0p( داري را نشان داداويتني اختلاف معن من
  ).>05/0p( ماه نشان داد 4قلبي ريوي در دو گروه آزمون و شاهد بعد از  احياءپرستاران در زمينه 

 احيـاء ر زمينه نتايج پژوهش نشان داد كه برگزاري برنامه بازآموزي صلاحيت محور بر عملكرد پرستاران د: رييگجهينت
گردد برنامـه   دهد لذا پيشنهاد ميارتقاء  %40 توانسته است عملكرد پرستاران بخش اورژانس را حدود و باشد مي مؤثرقلبي ريوي 

  .رود كاره هاي اورژانس ب انساني پرستاران در بخش زي نيرويبازآموزي صلاحيت محور جهت بهسا
  
  پرستار ،قلبي ريوي احياءپرستاران،  برنامه بازآموزي صلاحيت محور، عملكرد :هاواژه ديكل
  

  26/5/1392:تاريخ پذيرش  4/2/1392: تاريخ دريافت

  
  
  
  
  
  
  

                                                 
  ايران ،تهران ،دانشگاه تربيت مدرس دانشكده علوم پزشكي، گروه پرستاري، آموخته كارشناسي ارشد دانش - 1

 )نويسنده مسؤول( ، ايرانتهران ،دانشگاه تربيت مدرس دانشكده علوم پزشكي، وه پرستاري،استاديار گر - 2

  memari_r@modares.ac.ir: پست الكترونيكي
 يرانا ،تهران ،دانشگاه تربيت مدرس دانشكده علوم پزشكي، دانشيار گروه پرستاري، - 3

 37- 46 ،1392پاييز ) 30پياپي ( 3شماره  8پرستاري دوره  پژوهش
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  مقدمه

تر آموزش ضمن خـدمت   بازآموزي يا به تعبير دقيق
ت و در هاي هر سازمان اس ـ ير از فعاليتناپذ بخشي تفكيك

اي چشمگير در اكثر كشورهاي  طول چند دهه اخير به گونه
اين وظيفه  دار دنيا مورد توجه قرار گرفته و واحدهاي عهده

هـاي دولتـي و خصوصـي بـيش از پـيش       در اكثر سـازمان 
، دانش و آگـاهي  پيشرفت تكنولوژي ).1(تقويت شده است 

 ـ در علوم مراقبت از بيم ه سـرعت رو بـه توسـعه    اران نيـز ب
هاي جديـد،   ، بنابراين جهت كسب دانش و مهارتباشد مي

جامعه پزشـكي نيـاز بـه     ترين قشر عنوان مهمه پرستاران ب
آموزش ضمن خـدمت پرسـتاران در   . آموزش مستمر دارند

با توجه بـه برگـزاري   . ع شدشرو 1338-39ايران در سال 
رود  چنين انتظار مي ،خيرهاي ا هاي بازآموزي در سال برنامه

ير ساله بهبـود يافتـه و س ـ   كه كيفيت خدمات پرستاري هر
رغـم سـابقه    صعودي را طي كرده باشد اما متأسـفانه علـي  

ات تـأثير ايـم شـاهد    نتوانستهبرخي مواقع  درطولاني اجرا، 
اي و صلاحيت باليني  كرد حرفهعمل ها بر مثبت اين آموزش

هاي پرسـتاري   فيت مراقبتنهايت ارتقاي كي پرستاران و در
هاست از  كه سال ه عنوان مثال با توجه به اينب. )2(باشيم 

گـذرد،   قلبي ريوي توسط تيم احياء مي احياءشروع عمليات 
ا ضـعيف و  ه ـ ه عملكـرد تـيم احيـاء در بيمارسـتان    سفانمتأ

 كـه طـي تحقيقـي    طـوري ه ب )4و3( باشد كننده مي نگران
مشـخص   ،در تهـران در سه بيمارسـتان آموزشـي   ) 1388(

 %7/2بيمــاران نــاموفق و تنهــا  احيــاء %4/64گرديــد كــه 
بيماران با عملكرد مغزي متوسط تا مطلـوب از بيمارسـتان   

 احيـاء و همكاران در زمينـه   باقري حاج). 5( ترخيص شدند
و ميـزان   %90ميزان مرگ و مير بعـد از احيـاء را بـيش از    

). 6( انـد  هردگزارش ك %7كمتر از  بيمارستان را ترخيص از
، ميزان م شده در كشورهاي تركيه و تايلندمطالعات انجا در
 7/11قلبي را به ترتيـب   احياءبيماران بعد از عمليات  يبقا
در  عدم موفقيت تـيم احيـاء   ).8و7( دهد نشان مي %4/7و 

مير بعـد   قلبي ريوي و افزايش ميزان مرگ و احياءعمليات 
هـاي   وجود آمدن پيامـد  اي اخير باعث بهه از احياء در سال

كه شامل صـدمات  جامعه شده است  بيمارستان و منفي در
ه بيمـاران همـراه بـا افـزايش     جسمي و غيرقابل برگشت ب

انـرژي مصـرفي،    افـزايش زمـان و   ،هاي بيمارستاني هزينه
كـاهش   نفـس و روحيـه پرسـنل،   ه ، اعتماد بكاهش انگيزه

اشـد  ب عدم جلب رضايت جامعـه مـي   كيفيت عملكرد آنان،

ــتاران در  يكــي از دلا. )10-8( ــرد ضــعيف پرس ــل عملك ي
هاي  هاي باليني، عدم اجراي صحيح و اصولي برنامه محيط

). 2(باشد  هاي بازآموزي براي پرستاران مي آموزشي و دوره
اسـت   هاي بازآموزي ايـن  هاي برنامه امروزه يكي از چالش

 اصل تناسب، تداوم، مسـأله محـوري و  (ها  كه از اصول آن
مـوارد   كـه مـديران   شـود يعنـي ايـن    كمتر استفاده مي..) .

هاي بازآموزي پرسـنل انتخـاب    آموزشي را كه براي برنامه
به و بخـش كنـوني پرسـنل ارتبـاط     دانش، تجر با. كنند مي
و همكاران در يك بررسي مقطعي  موسوي. )11(دهند  نمي

هاي وابسـته بـه    شاغل در بيمارستان نفر پرستار 228روي 
پرستاران  %80كه علوم پزشكي اهواز نشان دادند  دانشگاه

آموزنـد كـه    هاي بازآموزي اطلاعاتي را مي در طول كلاس
 %60كنند ندارند و  هايي كه در آن كار مي تناسبي با بخش

هـاي   پرستاران با انجام آمـوزش ضـمن خـدمت و برنامـه    
دليـل  به همـين  . )12( بازآموزي با اين شيوه مخالف بودند

شده كـه صـلاحيت    ها باعث اصولي اين برنامهاجراي غير 
ــيط ــتاران در مح ــاليني و در پرس ــاي ب ــت  ه ــت كيفي نهاي

تـرين   يرا يكي از مهـم هاي پرستاري كاهش يابد ز مراقبت
هاي بازآموزي رسـاندن پرسـتاران بـه سـطح      اهداف برنامه
 باشــد هــاي پرســتاري مــي مناســب در مراقبــت صــلاحيت

هاي پرسـتاري   ه مراقبتيمنظور از صلاحيت، ارا). 14و13(
د و برنامـه  باش ـ اي عملكرد مي اساس استانداردهاي حرفهبر

هـاي مـورد    ها و توانـايي  ، مهارتبازآموزي صلاحيت محور
اثربخش بـدون نيـاز    پرستاران را براي عملكرد ايمن و نياز

 ـ. سـازد  فراهم مي به نظارت مستقيم كـه همـه    طـوري ه ب
هـاي فنـي،    ود مهارتپرستاران با توجه به وظايف باليني خ

از . كننـد  حرفه خود كسب مـي  ارتباطي و تفكر خلاق را در
يت محور اين است هاي بازآموزي صلاح هاي برنامه ويژگي

عمومي و اختصاصي كه در شغل  ييها كه پرسنل صلاحيت
توجه به خصوصيات آموزش براسـاس   خود لازم دارند را، با

 :Competency Based Training( صـلاحيت 

CBT(  هـاي   شامل انتخاب و بررسي دقيق صـلاحيت كه
اس اسـتانداردها بـراي   ه مطالـب تئـوري براس ـ  ي، اراپرسنل

هاي مـورد  ه اسـتاندارد ي ـهاي عملكردي، ارا حمايت مهارت
 پـذيري و  وليتؤمس ـ: شـامل ( نياز براي كسـب صـلاحيت  

 پاسخگو بودن پرستار، داشتن صلاحيت كـاري مناسـب در  
راري ، برق ـرت در بـالين بردن دانـش و مهـا   بخش، به كار

كارگيري مديريت مراقبـت   ارتباط مناسب با تيم درماني، به
ــودتنظيمي و ــودن روش آ)خ ــاركتي ب ــراي ، مش ــوزش ب م
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تهيـه و تـدوين تمـام مـوارد      ،يـادگيري فعـال و اثـربخش   
، ايجاد ورت پمفلت آموزشي يا پرينت مطالبآموزشي به ص
قابـل   ،براي يادگيري پرسنل در همان مكانكردن شرايط 
هاي  ادگيري مطالب به صورت تشكيل گروهانعطاف بودن ي

رنامه توسط پرسـنل  ، ارزيابي از بكوچك و يا مطالعه فردي
را بــه دســت آورده و مطمــئن  باشــند كننــده، مــي شــركت

هـا   ربخشـي كـه در آن  ثر و اثشوند كه با يـادگيري مـؤ   مي
عملكـرد و رفتـار مناسـب و     د بـا توانن ـ صورت گرفته، مـي 

هـاي پرسـتاري    ار در جهت افزايش كيفيت مراقبتگذتأثير
هاي بازآموزي  برگزاري برنامه). 16و15( گام بلندي بردارند

صلاحيت محور بـراي   و آموزش ضمن خدمت استاندارد و
ســطح صــلاحيت پرســتاران بخــش  ينگهــداري و ارتقــا

يرا بيمـاراني  ز. شود رژانس به عنوان يك نياز احساس مياو
 نظـر  نماينـد از  نـس مراجعـه مـي   اورژا هـاي  كه به بخـش 
برنـد و رسـيدگي بـه     مـي  حالت بحراني به سر جسماني در
بـالاترين   صحيح و با طوره ، باسرع وقت ها در وضعيت آن

از  يكـي  .پرستاري اسـت  پزشكي و وظايف كادر ، ازكيفيت
 در يو پرسـتار  كين مداخلات پزشيتر ن و متداوليتر مهم

ه در ك ـباشـد   يم ـ يوي ـر يقلب ـ احيـاء ات ياين بخش، عمل
 ـ يف توسـط اعضـا  مختل يها مارستانيب اء انجـام  ي ـم احيت
 ـ  پرستاران شاغل بخش رد ويگ يم  ين گروه ـياورژانس اول

براي اين بيماران جهـت   بخش را ه اقدامات نجاتكهستند 
ت ي ـفكي ينتيجـه بـراي ارتقـا    نند درك يات آغاز ميحفظ ح

 ،به دانـش  ازيزمينه احياء توسط پرستاران ن ه خدمات دريارا
. )17و2(هــا وجــود دارد  و مهــارت مناســب در آن ييكــارا
 يپرسـتار  پرسنل يآموزش يها برنامه يبرا ييالگو يطراح

 ـا ياجـرا  انكام و  انـات كو ام طيشـرا  هـا بـا   آمـوزش  ني
 در بتـوان  تـا  رسـد  يم ـ نظر به يضرور شور،ك يمارستانيب

 آن دنبـال  بـه  و پرسـتاران  يآموزش ـ يازهـا ين رفـع  جهت
 يبـرا . برداشـت  گـام  يپرستار يها مراقبت تيفيك يارتقا

 ـ ،ن هـدف ي ـا به لين  در مناسـب  يهـا  روش يريگراك ـ هب
 ضـمن  آمـوزش  و يبازآموز يها دوره يآموزش يزير برنامه
پرسـنل،   يآموزش ـ يازهـا يبـه ن  توجـه  و پرستاران خدمت

هاي بازآموزي و آموزش  رعايت اصول و خصوصيات برنامه
 ـبا و بـوده  يضرور و تياهم با موارد صلاحيت محور از د ي

كـه آمـوزش و    بـا توجـه بـه ايـن    . )18( رديگ قرار مدنظر
 ـا هـاي بـازآموزي تـا بـه حـال موفـق نبـوده در        برنامه  ني

 نظر نو و با در يطرح هيارا با هك است شده يسع پژوهش،
هاي بازآموزي و خصوصـيات آمـوزش    گرفتن اصول برنامه

 جـرا ا قابـل  و ي، اثربخش ـ)C.B.T(براسـاس صـلاحيت   

براي پرسـنل پرسـتاري در    يآموزش يها برنامه نيا نمودن
ال ؤلـذا س ـ  گيـرد  قـرار  مورد توجه قلبي ريوي احياءزمينه 

شود كـه آيـا برنامـه بـازآموزي      چنين مطرح مي پژوهشگر
اران در زمينه صلاحيت محور طراحي شده بر عملكرد پرست

  ثر است؟قلبي ريوي مؤ احياء
 

   روش مطالعه
تجربي به صورت قبل و  صورت نيمه اين مطالعه به
در ) پرستار 15( و شاهد) پرستار 15( بعد در دو گروه آزمون

هاي اورژانـس دو بيمارسـتان آموزشـي وابسـته بـه       بخش
ــد     ــزار ش ــتان برگ ــكي گلس ــوم پزش ــگاه عل روش . دانش

بود و افراد براساس تصادفي مبتني بر هدف گيري غير نمونه
بيمارسـتان آزمـون و    هـر دو  هاي نمونه پژوهش در ويژگي

بخـش اورژانـس    پرسـتار مشـغول در   15 شاهد بـه تعـداد  
ايـن پـژوهش    هـا در  هاي ورود نمونه ويژگي. انتخاب شدند

شـركت  ، شتن حداقل مدرك كارشناسي پرسـتاري شامل دا
داشتن حداقل سابقه شـغلي   ،در عمليات احياء بار 5حداقل 

وهش زمان پژ ها در ماهه در بخش اورژانس و حضور آن 6
 ملاحظـات  رعايـت  جهـت  در. در بخـش اورژانـس بـود   

 يبرا را پژوهش انجام از هدف ابتدا در پژوهشگر اخلاقي،
 و داد كننده توضـيح  مورد پژوهش و افراد شركت يواحدها

 محرمانـه خواهـد   اطلاعـات  كه شد داده اطمينان ها آن به
مطالعـه   شـركت در  و باشـد  نمي نوشتن نام به ينياز و بود
 هـا  شخصـي آن  تمايـل  و نامه كميل فرم رضايتاساس تبر
نامه دوره كارشناسي ارشـد   اين مطالعه بخشي از پايان .بود

مديريت پرستاري كه مصوب دانشگاه تربيت مدرس تهران 
بوده و با اخذ مجوز كميته اخـلاق دانشـگاه مـذكور انجـام     

 در 2061990بـا كـد    طـرح ذكر اسـت  ه لازم ب. شده است
هـاي تحصـيلات    رسـاله  ا،ه هنام پايان پايگاه ثبت اطلاعات

  .به ثبت رسيده است) Iran doc( تكميلي كشور
ها شامل چـك ليسـت مشـاهده     ابزار گردآوري داده

قلبـي ريـوي كـه حـاوي      احياءعملكرد پرستاران در زمينه 
بعــد اقــدامات حيــاتي اوليــه،  5اطلاعــات دموگرافيــگ و 

، احيـاء ، اقـدامات پـس از خاتمـه    اقدامات حياتي پيشـرفته 
موفق و اقـدامات بعـد از انجـام     احياءاقدامات بعد از انجام 

نحوه امتيازدهي . گويه تنظيم شده بود 53 ناموفق در احياء
، انجام )3( و ثبت شد انجام شد: امتيازي 3 به صورت معيار
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محاسـبه  ) 1( ، انجام نشد و ثبـت نشـد  )2( ثبت نشد شد و
گـام وقـوع   هن در(چك ليست توسط همكار پژوهشگر . شد

بار بـراي هـر    3) يات احياءايست قلبي تنفسي و انجام عمل
دو گـروه   ، درو بعد از اجراي برنامه بـازآموزي  ، قبلپرستار

 ـ  ه لازم ب(آزمون و شاهد تكميل شد  ه ذكر اسـت بررسـي ب
از  پژوهشـگر  به طوري كه همكـار  بود صورت يك سوكور

از  اعتبـار ابـزار  ). خبـري نداشـت   دو گروه آزمون و شـاهد 
بدين ترتيـب كـه بـا     طريق اعتبار محتوي مشخص گرديد

مطالعه كتب، مجلات، نشريات داخلي و خارجي و اسـتفاده  
گيـري از نظـر    هاي اطلاعاتي الكترونيـك و بهـره   از پايگاه

اساتيد راهنما و مشاور، ابزارهاي پـژوهش تهيـه گرديـد و    
ــرات   ــاس نظ ــپس براس ــاتيد متخصــص   15س ــن از اس ت

هاي پرستاري  شگاه تربيت مدرس، دانشكدهدان پرستاري در
آباد، اصلاحات لازم صورت گرفته و  تهران و خرم ييو ماما

، دآوري اطلاعات از نظر محتوي علميبدين ترتيب ابزار گر
زمـان   هم يي، از روش پاياييجهت تعيين پايا. معتبر گرديد

استفاده شد، بدين صورت كه چك ليست مشاهده عملكرد 
زمان با اسـتفاده از   قلبي ريوي هم احياءينه پرستاران در زم

ــاب  ــگر (دو ارزي ــار پژوهش ــگر و همك ــام ) پژوهش در هنگ
بيمـار مـورد مشـاهده     10روي ريوي بر قلبي احياءعمليات 

از طريـق   ييسپس ضـريب پايـا   .قرار گرفته و ثبت گرديد
  .به دست آمد r=8/0آزمون آلفا كرونباخ برآورد گرديد كه 

قلبـي   احيـاء مـورد   زآموزي درگذشته برنامـه بـا   در
صورت روتين ه ريوي در هر دو بيمارستان آزمون و شاهد ب

روزه و بــا روش ســخنراني برگــزار  2الــي  1طــي كارگــاه 
برنامه بازآموزي صـلاحيت  مطالعه ما  شده است ولي در مي

، اصـل تناسـب  (هاي بازآموزي  محور براساس اصول برنامه
 ش براساس صلاحيت درهاي اصلي آموز و گام ...) تداوم و
گروه آزمون به مـدت   قلبي ريوي طراحي و در احياءزمينه 

 بدين صورت كه ابتدا صلاحيت و عملكـرد . ماه اجرا شد 4
شاهد بـا اسـتفاده از چـك ليسـت      پرستاران گروه آزمون و

قلبـي ريـوي    احيـاء مشاهده عملكـرد پرسـتاران در زمينـه    
ي دقيق قرار توسط همكار پژوهشگر در ماه اول مورد بررس

هــا و  ســپس پژوهشــگر بــا اســتفاده از صــلاحيت. گرفــت
هاي عملكردي مشخص شده پرستاران گروه آزمون  ضعف

امكانات آموزشي مثل مانكن  محيط،(ها  به بررسي موقعيت
مشـاور، برنامـه    پرداخته و با همكاري اساتيد راهنما و...)  و

، آموزشـي بازآموزي صلاحيت محور را طراحـي و محتـوي   
مانند برگ ثبت ( هاي كنترل نظارتي و هدايتي ك ليستچ

مكـان   نهايـت زمـان و   را تهيـه و در ..) . عمليات احيـاء و 
 آموزشي و سرپرستار همكاري سوپروايزر ها با اجراي برنامه

ماه دوم برنامه بـازآموزي   در. بخش اورژانس مشخص شد
سـالن   جلسـه عملـي در   4جلسـه تئـوري و    4صـورت  ه ب

مارستان براساس آخـرين اسـتانداردهاي روز   هاي بي مهارت
قلبي ريوي و اسـتانداردهاي مـورد نيـاز     احياءدنيا در زمينه 

صـورت مشـاركتي و بـا تكـرار و     ه براي كسب صلاحيت ب
از اتمـام جلسـات    بعـد  .شـد  آموزشي برگـزار  تمرين موارد

 آموزشي پرستاران موظف بودنـد كـه حـداقل تمـام مـوارد     
كلاس برروي مانكن انجـام   درطور صحيح ه آموزشي را ب

هـاي   در ماه سوم پژوهشگر تمام مطالـب و مهـارت  . دهند
قلبي ريوي را به صورت پمفلـت آموزشـي در اختيـار     احياء

 مـاه چهـارم پرسـتاران تمـام مـوارد      در. داد پرستاران قرار
 حضــور پژوهشــگر و ســوپروايزر بخــش بــا آموزشــي را در

ناسـب و بـه موقـع    آموزشي با كنترل و نظارت و بازخورد م
اين ماه پرستاران ابتدا بـا مطالعـه فـردي و     در .كردند اجرا

بـه  ) نفـري  5گـروه   3( هاي كوچك سپس با تشكيل گروه
ماه پنجم تمام  پرستاران در. پرداختند رفع نقاط ضعف خود

 بخش بدون حضور پژوهشگر ولـي بـا   آموزشي را در موارد
نهايـت   در. دندآموزشي انجام دا كنترل و نظارت سوپروايزر

پرستاران بـا اسـتفاده از    ، صلاحيت و عملكرددر ماه ششم
قلبي  احياءچك ليست مشاهده عملكرد پرستاران در زمينه 

دو گروه آزمـون و شـاهد    ريوي توسط همكار پژوهشگر در
  ).1 شماره نمودار( گرفت قرار مورد بررسي مجدد

 SPSS افـزار  براي تجزيه و تحليل نتـايج از نـرم  

v.16 ميـانگين و   فراوانـي، (توصـيفي   آمار از. استفاده شد
دو بـراي متغيرهـاي    آزمون مجـذور كـاي  و ) انحراف معيار
هـا از   نرمال بودن توزيع داده با توجه به غير دموگرافيك و

ويتنـي و ويلكاكسـون بـراي مقايسـه دو      آزمون آماري من
گروه آزمون و شاهد به صورت قبل و بعد برنامه بـازآموزي  

  .استفاده شد ت محورصلاحي
  
   هايافته

گـروه   دو بيشترين فراواني نسبي پرسـتاران در هـر  
 .سال بود 28تا  24در محدوده سني ) %60(آزمون و شاهد 

ــراف معيــار   ــانگين و انح ــني آن مي ــه ترتيــب    س هــا ب
ها بـه   آن ميانگين و انحراف سابقه كار .بود 92/3±75/29

 ف سـابقه كـار  ميـانگين و انحـرا  . بود 71/3±82/1ترتيب 
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آزمون . بود 31/3±75/1بخش اورژانس به ترتيب  در ها آن
لاف معناداري را در مـورد سـن، جـنس،    اخت دو آماري كاي

بخـش در بـين    ، سابقه كاري و سابقه كار درتأهلوضعيت 
گـروه   دهد به عبارتي دو دو گروه آزمون و شاهد نشان نمي

 انـد  همگـن انتخـاب شـده    هاي دموگرافيك ويژگياز نظر 
)05/0p<( )1جدول شماره(.  

مقايسه ميانگين كـل نمـرات    ها در زمينه نتايج داده
قلبـي   احيـاء زمينـه   عملكرد پرستاران بخـش اورژانـس در  

گـروه   درنشان داد كه آزمـون آمـاري ويلكاكسـون    ريوي 
آزمون، قبل و بعـد از مرحلـه مداخلـه تفـاوت معنـاداري را      

ر گروه شاهد اين حالي كه د در .)>001/0p( دهد نشان مي
همچنـين   .)p=119/0( دهـد  اختلاف معنادار را نشان نمي

بين دو گروه آزمون و شـاهد، قبـل   ويتني  آزمون آماري من
 دهــد مـي از مرحلـه مداخلـه تفـاوت معنـارداري را نشـان ن     

)102/0=p(.  ماه  4ولي بعد از)در دو گروه ) مرحله مداخله
ــان    ــاداري را نش ــاوت معن ــاهد تف ــون و ش ــيآزم ــد م  ده

)001/0p<( .   به عبارتي ديگر برنامه بـازآموزي صـلاحيت
 احيـاء زمـون در زمينـه   بر عملكرد پرستاران گـروه آ  محور

  ).2 جدول شماره(گذار بوده است تأثيرقلبي ريوي 
 يميـزان ارتقـا  هـا در زمينـه    همچنين نتايج يافتـه 

قلبـي   احيـاء زمينـه   عملكرد پرستاران بخـش اورژانـس در  
ه عملكرد پرستاران گروه آزمون در زمينه ريوي نشان داد ك

ارتقاء يافتـه اسـت و   ) %94/39(قلبي ريوي به ميزان  احياء
ويتنـي اخـتلاف معنـاداري را در بـين دو      آزمون آماري من

جـدول  ( )p=001/0( دهـد  گروه آزمون و شاهد نشان مـي 
به عبارتي ديگر برنامه بازآموزي صلاحيت محور  ).3 شماره

 احياءرد پرستاران گروه آزمون در زمينه عملك يباعث ارتقا
  .قلبي ريوي شده است

  
  

  نحوه اجراي برنامه بازآموزي صلاحيت محور -1نمودار 
قلبـي ريـوي    احيـاء اساس چك ليست مشاهده عملكرد پرستاران در زمينه عملكرد پرستاران بخش اورژانس بر بررسي صلاحيت و .1

  )ماه اول(ران توسط همكار پژوهشگر و نيازسنجي از پرستا
  
 
 ...) محيط پژوهش، امكانات و(ها  بررسي موقعيت. 2

  
 
  )ماه اول(اساس نيازهاي آموزشي مشخص شده برنامه بازآموزي صلاحيت محور بر طراحي و تدوين. 3
  
 
  )ولماه ا(هاي كنترل و نظارتي و هدايتي  تهيه محتوي آموزشي، انتخاب زمان و مكان، تهيه چك ليست: ريزي برنامه. 4
  
 
 )به مدت چهار ماه به طول انجاميد(اجراي برنامه بازآموزي صلاحيت محور  .5

هاي باليني بيمارسـتان براسـاس اسـتانداردهاي روز دنيـا در      جلسه عملي در سالن مهارت 4جلسه تئوري و  4برگزاري ) الف: ماه دوم
  قلبي ريوي و استانداردهاي مورد نياز براي كسب صلاحيت احياءزمينه 

  تكرار و تمرين موارد آموزش داده شده توسط پرستاران) ب
  )براي ايجاد يادگيري در همان مكان به صورت اثربخش و پايدار در پرستاران(روش تدريس مشاركتي ) ج

  ه پرستاران به صورت پمفلت آموزشيها ب ارايه تمام مطالب و مهارت: ماه سوم
پرستاران در بخش با كنترل و نظارت و بازخورد مناسب و به موقع توسط پژوهشـگر   انجام تمام موارد آموزشي توسط) الف: ماه چهارم

  )تكرار و تمرين مباحث(و سوپروايزر آموزشي 
  هاي كوچك براي رفع نقاط ضعف گروهمطالعه فردي پرستاران و سپس تشكيل ) ب

  آموزشي رنترل و نظارت سوپروايزك انجام تمام موارد آموزشي توسط پرستاران بدون حضور پژوهشگر ولي با: ماه پنجم
  
 
قلبـي ريـوي    احياءبررسي مجدد صلاحيت و عملكرد پرستاران بخش اورژانس براساس چك ليست مشاهده عملكرد پرستاران در زمينه . 6

  )ماه ششم(توسط همكار پژوهشگر 
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  دو گروه آزمون و شاهدهاي دموگرافيك پرستاران بخش اورژانس در  توزيع فراواني مطلق و نسبي ويژگي -1جدول 

 دو آزمون كاي
  گروه  آزمون شاهد

  تعداد درصد تعداد  درصد  معيار

105/0=2  

60  9 60 9 28-24 

 سن
3/33  5 60 3 32-29 

7/6  1 20 3 36-33 

  جمع  15  100  15  100

490/0=2  
  مذكر  5  3/33  4  7/26

  مونث  10  7/66  11  3/73  جنس
  جمع  15  100  15  100

512/0=2  
 مجرد 9 60 10  7/66

 تأهلم 6 40 5  3/33 تأهل
 جمع 15 100 15  100

208/0=2  

7/66  10  4/73  11  5-1 

 )سال( سابقه كاري
6/27  4  3/13  2  10-6 

7/6  1  3/13  2  15-11 

  جمع  15 100 15  100

565/0=2  

3/73  11  7/66  10  4-1  

 5-8 3 20 3  20  )سال(بخش  سابقه كاردر
7/6  1 3/13 3 12-9 

 جمع 15 100 15  100
  

  قلبي ريوي بين دو گروه شاهد و آزمون قبل و بعد از مداخله احياءكل نمرات عملكرد پرستاران بخش اورژانس در زمينه  ميانگين مقايسه -2جدول 
  ويتني آزمون من

(p-value) 
  گروه  آزمون شاهد

 ميانگين انحراف معيار ميانگين  انحراف معيار عملكرد پرستاران
102/0=p  35/9  86/97 93/12 42/96 قبل از مرحله مداخله 
001/0p< 15/9  80/95  55/9  35/123  بعد از مرحله مداخله  

 119/0=p 001/0p< آزمون ويلكاكسون  
  

  اهد و آزمون بعد از مداخلهبين دو گروه ش قلبي ريوي احياءعملكرد پرستاران بخش اورژانس در زمينه  يمقايسه ميزان ارتقا -3جدول 
  گروه آزمون  شاهد  ويتني آزمون من

   پرستاران عملكرد
 عملكرد يدرصد ارتقا  CPR (p-value)بخش اورژانس در 

  براساس فرمول رشد
 عملكرد يدرصد ارتقا

  براساس فرمول رشد
001/0p< 11/3  73/43 اقدامات حياتي اوليه  
001/0=p 31/2  89/31  تهاقدامات حياتي پيشرف  
003/0=p 25/5  71/35  اقدامات پس از خاتمه احياء  
001/0=p 13/4 48/54 اقدامات بعد از انجام احياء موفق  
001/0p< 2  91/33  اقدامات بعد از انجام احياء ناموفق  
001/0=p 36/3  94/39  جمع  

  
   بحث

دهد كـه عملكـرد پرسـتاران بخـش      نتايج نشان مي
ت بـه گـروه   داخلـه نسـب  اورژانس در گروه آزمون بعـد از م 

علـت آن را شـايد بتـوان چنـين     . شاهد ارتقاء يافتـه اسـت  
ــا بررســي دقيــق    ــازآموزي ب اســتنباط كــرد كــه برنامــه ب

ها و نيازهاي آموزشي پرسـتاران قبـل از مرحلـه     صلاحيت

مداخله طراحي شده و همراه با استانداردهاي روز دنيا براي 
سـتاران  هاي عملكـردي و صـلاحيتي پر   حمايت از مهارت

برنامــه  در C.B.Tاســتفاده از اصــول ( شــده اســت اجــرا
كه توانسته است تا حدي نقاط ضعف پرسـتاران  ) بازآموزي

قلبي ريوي پوشش دهـد و باعـث بهبـود     احياءرا در زمينه 
و  قاســمي امــامزاده. ايــن زمينــه شــود عملكــرد آنــان در
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بـا تعيـين    نددر مطالعه نيمه تجربي خود توانسـت همكاران 
ريزي آموزشي براساس خواسـت   اي آموزشي و برنامهنيازه

پرسنل و با استفاده از استانداردهاي عملكرد و تعيين نقـاط  
، عملكرد يه بازخوردهاي هدايتي به آنانقوت و ضعف و ارا

 ـارا پرستاران گروه آزمون را در هـاي پرسـتاري    ه مراقبـت ي
و  محمـدي  ضـيغمي شـكور و  همچنين . )2( دنبهبود بخش

Nalle يجه دسـت  مطالعات خود به اين نت در ،مكارانو ه
بندي نيازهاي آموزشي سبب  ويتليافتند كه نيازسنجي و او

 در هاي آموزشـي شـده و   كيفيت برنامه ياثربخشي و ارتقا
  ).20و19( شود عملكرد فراگيران مي ينهايت سبب ارتقا

با توجه به نتايج ميـانگين نمـرات عملكـرد پرسـتاران     
قلبي ريوي، بين دو گروه آزمون  احياءنه بخش اورژانس در زمي

داري را نشان تفاوت معنا) مرحله مداخله(ماه  4و شاهد بعد از 
بــه عبــارتي ديگــر برنامــه بــازآموزي   .)>05/0p( دهــد مــي

گذار بـوده  تأثيرميانگين عملكرد پرستاران  صلاحيت محور بر
صـورت  ه اي شبه تجربي ب مطالعه طيپور  و بهنام ابخش .است
 ند، به اين نتيجه رسيدگروهي و به روش قبل و بعد ييزماكارآ

كه ميانگين آگاهي و مهارت پرستاران در قبل از آموزش بسيار 
ه جـزوات آموزشـي   ي ـباشد ولي پس از آموزش و ارا ن ميييپا

اي افـزايش   مهارت به طور قابـل ملاحظـه   ميانگين آگاهي و
. اني داردخـو  كه با نتايج مطالعه ما هـم ) 05/0p<( )21( يافت

 در. شايد يكي از دلايل آن مداوم بودن برنامه بازآموزي باشـد 
تمرين و دادن بـازخورد   اين مطالعه سعي شد با روش تكرار و

اسـتفاده از اصـول   ( قلبـي ريـوي   احيـاء مناسب حـين انجـام   
C.B.T ( و همچنين مداومت در اجراي اصولي موارد آموزش

ان و اسـتانداردهاي  ف پرسـتار داده شده با توجه به شرح وظاي
قلبـي ريـوي    احيـاء زمينه  ، دانش و مهارت پرستاران دراحياء

در مطالعه كريمي كه بـه بررسـي ديـدگاه    . افزايش داده شود
، نشـان  قلبي ريـوي پرداختـه   احياءكارگاه  كنندگان در كتشر

را  هـا  هـا و تكـرار آن   افراد مداوم بـودن كارگـاه   %96داده كه 
اي  در مطالعـه . اند ضروري دانستهبار  قل هر شش ماه يكحدا

هاي بازآموزي در جهت حفـظ دانـش و    ديگر نيز تكرار برنامه
حتـي  . )22( مهارت كسب شده را ضروري بيان كـرده اسـت  

نظران به منظـور ضـريب اطمينـان كـافي از آمـوزش       صاحب
انـد كـه    قلبـي ريـوي توصـيه كـرده     احيـاء كاركنان در زمينه 

ورت ماهانـه بـراي اعمـالي    صه ها به صورت مستمر ب آموزش
 تمـرين انجـام شـود    صورت تكرار وه قلب و ريه ب احياءمانند 

)21( .Covell       در مطالعه خـود نيـاز بـه تمـرين و تكـرار و
 ـ  مشاهده بيشتر براي يادگيري و پايداري داده دسـت  ه هـاي ب

د نمـود  ييقلبي ريوي را تأ احياءن در زمينه آمده توسط پرستارا
بيـانگر   نيمه تجربـي آقاجـانلو و همكـاران    نتايج مطالعه. )23(

 CPRهـاي انجـام    مثبت آموزش بر يـادگيري مهـارت   تأثير
ها باعث تداوم يادگيري  باشد وليكن تكرار و تمرين مهارت مي

  .)24(شود  و ثبات آن در بين فراگيران مي
 يهمچنين نتايج نشان داد كه ميزان رشـد و ارتقـا  

قلبـي ريـوي در گـروه     احيـاء عملكرد پرستاران در زمينـه  
توسـط  اي  در مطالعـه  .آزمون بيشتر از گـروه شـاهد اسـت   

Ong  ــاران ــراي    و همك ــه اج ــد ك ــخص گردي ــز مش ني
هاي آموزشي مدون و اصولي، باعث شده تا ميانگين  برنامه

قلبـي ريـوي از    احيـاء عملكرد و مهـارت افـراد در زمينـه    
كــه بــا مطالعــه مــا  )25( ارتقــاء يابــد %4/88بــه  4/46%

هـاي   شايد علت آن برگزاري اصولي برنامه .خواني دارد هم
نظارت و كنترل بر عملكرد پرستاران در هنگـام   آموزشي و

عملكـرد   يقلبي ريوي بوده اسـت كـه باعـث ارتقـا     احياء
ايـن   در. قلبي ريـوي شـده اسـت    احياءپرستاران در زمينه 

آموزش كارگـاه   تأثيرطي تحقيقي و همكاران  كيانفرراستا 
هـاي   ميزان معلومات كاركنـان بخـش   لبي ريوي برق احياء

 6را طي دو دوره به فاصله  ييمختلف بيمارستان شهيد رجا
كـه   ندايـن نتيجـه رسـيد   و به  ندماه مورد بررسي قرار داد

شود بـه نحـوه    ه صورت اصولي برگزار ميكه ب ييها كارگاه
مورد  هاي عملي كاركنان را در مطلوبي اطلاعات و مهارت

دهـد، بـه طـوري كـه نمـره       ي ريوي افزايش مـي قلب احياء
 بـه دسـت آمـد    %77آزمـون   و نمره پس %48آزمون  پيش

گرفـت  صورت  الياسيكه توسط  يمشابهدر مطالعه ). 26(
هـاي مـنظم آموزشـي و     مشخص گرديد كه اجراي برنامـه 

) كنتـرل و نظـارت  (كننـده   افراد شـركت همچنين توجه به 
 احياءون افراد در زمينه آزم باعث شده تا ميانگين نمره پيش

. )27(پس آزمون ارتقـاء يابـد    %91به  %38قلبي ريوي از 
Underwood  مطالعه تحقيقي خود براي  درو همكاران

هـاي ضـمن خـدمت     آيا آموزش«پاسخ به اين پرسش كه 
بـه   »شود؟ ميعملكرد مراقبتي پرستاران  موجب تفاوت در

 رسـتاران در عملكـرد پ  كـه تغييـر   نـد اين نتيجه دست يافت
هـاي   ريـزي اصـولي در آمـوزش    با برنامـه ) ارتقاء عملكرد(

ضمن خدمت پرستاران و انجـام بازخوردهـاي هـدايتي رخ    
طـوري كـه   ه داري را نشان داده است بمعناداده و افزايش 

هـاي آموزشـي و    كننـدگان در برنامـه   از شركت %75تا  70
، ايـن  هـاي آمـوزش   بعد از شـش مـاه اتمـام برنامـه     50%

  .)28( را گزارش كرده بودند) ارتقاء عملكرد(ات تغيير
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  گيري نتيجه
هـاي پـژوهش نشـان داد كـه ميـزان عملكـرد        يافته

گروه  قلبي ريوي در احياءزمينه  پرستاران بخش اورژانس در
آزمون نسبت به گروه شاهد افـزايش يافتـه اسـت و آزمـون     

. ويتني اختلاف معناداري را بين دو گروه نشان داد آماري من
برنامـه بـازآموزي صـلاحيت     كـه  شـود  مي بنابراين پيشنهاد

عملكرد پرستاران  يدر ارتقا مؤثربه عنوان يك روش  محور
  .كار گرفته شوده قلبي ريوي ب احياءدر زمينه 

كمبـود  «تـوان   هاي اين پـژوهش مـي   از محدوديت
امكانات آموزشي و خرابي برخي تجهيزات آموزشـي مـورد   

مورد بررسي، هاي  نمونهكم ان، حجم بيمارست نياز احياء در
قلبـي   احياءحالات روحي و رواني پرستاران در زمان انجام 

هاي فـردي پرسـتاران در زمينـه يـادگيري      تفاوت و ريوي
 توانست بر نام برد كه مي »قلبي ريوي احياءموارد آموزشي 

 .باشد گذارتأثيرنتايج كار نهايت  عملكرد و درنحوه 

ر بر نامه بازآموزي صلاحيت محوبر تأثيرتوجه به  با
شـود كـه مطالعـاتي مشـابه      عملكرد پرستاران پيشنهاد مي

 ـ  عملكـرد سرپرسـتاران بخـش    يجهت ارتقا ف هـاي مختل
برنامـه بـازآموزي صـلاحيت     تأثيرو همچنين  ها بيمارستان
  .قلبي ريوي سنجيده شود احياءنتايج  محور بر
  

   تشكر و قدرداني
، سرپرستاران و پرستاران رانكليه مديران، سوپروايز از

هاي آموزشـي وابسـته بـه دانشـگاه علـوم       محترم بيمارستان
پزشكي گلستان كه در تحقـق يـافتن ايـن پـژوهش نقـش      

 در .نمايم را ياري نمودند، تقدير و تشكر ميارزنده داشته و م

 از مسـتخرج بخشـي   مقاله اين كه است ذكر به لازم پايان

در رشـته آمـوزش پرسـتاري     شدنامه دوره كارشناسي ار پايان
گ /پ/273/35با شـماره ثبـت    13/2/90تاريخ  است كه در

 تربيـت مـدرس تهـران مـورد     معاونت پژوهشي دانشگاه در

  .است شده انجام و گرفته قرار تصويب
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٤٦

The effect of retraining program competency based planning 
on nurses practice in cardiopulmonary resuscitation in 

emergency department 
 
 
Kavosi1 A (MSc.) - Memarian2 R (Ph.D) - Vanaki3 Z (Ph.D). 
 
 

Introduction: According to technology progress towards and growth in medical 
sciences on cardio-pulmonary resuscitation, nursing human-forces training and 
education in emergency department seem to be necessary. Therefore, the present 
study was conducted on of retraining program competency based planning for nurses 
practice on cardio-pulmonary resuscitation in emergency department. 

Method: This study is semi-experimental type, sampling non-random, carried out 
on case (15 nurse) and control (15 nurse) groups in training hospital dependent to 
Golestan University of Medical Sciences. Data gathered by using of nurse practice 
observational Questionnaire on cardio-pulmonary resuscitation. Re-training program 
competency based was planning and implemented based on re-training planning 
principles as well as competency-based training (CBT) basic steps on cardio-pulmonary 
resuscitation of case group. Data were gathered from two steps including the previous 
step and 4-month following experiment on case and control groups separately and 
analyzed in SPSS16 software using descriptive statistics (Frequency, mean, standard 
deviation) and inferential statistics (Mann-Whitney, Chi-square, Wilcoxon). 

Results: Chi-square statistical test showed that no significant differences were 
found in terms of demographic variables such as age, sex, job experience, … between 
two groups (P>0.05). Mann-Whitney test was revealed that nurses performance 
dimensions on cardio-pulmonary resuscitation was found to be different between two 
groups (P<0.05). Also, Mann-Whitney test, showed significant differences between 
total nurses performance scores on cardio-pulmonary resuscitation between two 
groups following 4-months duration (P<0.05). 

Conclusion: Findings these study to revealed, applying re-training program 
competency based is effective on the nurses practice on cardio-pulmonary 
resuscitation and advancement about 40 percent up to the nurses practice emergency 
department. So it is suggested that re-training program competency based to be 
applied as nursing human-forces training in emergency department. 

 
Key words: Competency based retraining program, nursing practice, cardio-

pulmonary resuscitation, nurse 
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