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کارآموزی تاثیر آموزش اصول اخلاقی با روش ایفای نقش در 

بر مهارت‌های اخلاقی دانشجویان پرستاری 

علی خانی‌جیحونی1، راحله ثابت سروستانی2 *، ژیلا فریدونی3، زهرا مرادی4
کریمی6  مهدی امیرخانی 5، شهناز 

كرده  زمینه و هدف: پیشرفت‌های روزافزون در حیطه مراقبت‌های سلامت جنبه‌های اخلاقی را نیز دستخوش تغییراتی 

است به‌طوریك‌ه نگرانی‌های عمومی در ارتباط با چالش‌های اخلاقی در این حیطه درحال افزایش است. لذا این مطالعه 

کارآموزی بر مهارت‌های اخلاقی دانشجویان پرستاری در  با هدف بررسی تاثیر آموزش اصول اخلاقی با روش ایفای نقش در 

گردید. دانشگاه علوم پزشکی فسا انجام 

روش بررسی: در یک مطالعه شبه تجربی 31 نفر از دانشجویان ترم 6 پرستاری در دانشگاه علوم پزشکی فسا بصورت 

کارگاه آموزشی  کنترل تقسیم شدند. در ابتدا 3  گروه آزمون و  نمونه‌گیری آسان انتخاب شدند و به صورت تصادفی به دو 

کارآموزی‌های خود با روش  گردید سپس این دانشجویان به مدت 6 هفته در  گروه آزمون برگزار  آشنایی با اصول اخلاقی برای 

کردند. قبل و بعد از پایان دوره نمره‌های مهارت‌های  کمک سناریوهای مشخص اصول اخلاقی را تمرین  ایفای نقش و با 

کمتر از 0/05 در نظر  گردید. سطح معنی داری  کل دانشجویان با استفاده از پرسشنامه مهارت‌های اخلاقی ارزیابی  اخلاقی 

گرفته شد. 

کل 9 پسر و 22 دختر در این مطالعه بودند. میانگین سنی دانشجویان 21/35 سال، با حداقل 19 سال   یافته‌ها: در 

در  اخلاقی  مهارت‌های  نمرات  و  معدل(  )سن،  دموگرافیک  مشخصات  بین  داری  معنا  اختلاف  بود.  سال   28 کثر  حدا و 

حیطه‌های مختلف پرسشنامه بین گروه آزمون و کنترل قبل از مطالعه وجود نداشت و همسان بودن دو گروه مورد تایید قرار 

گرفت. بعد از مطالعه نتایج آزمون ویلکوکسون و من ویتنی در تمامی ابعاد پرسشنامه اختلاف معنادار آماری را بین نمرات 

کنترل نشان داد.  گروه آزمون و  دانشجویان 

که آموزش اصول اخلاقی با استفاده از روش ایفای نقش به مدت طولانی و در  نتیجه‌گیری: نتایج این مطالعه نشان داد 

گردد.   کارآموزی می‌تواند باعث ارتقای مهارت‌های اخلاقی در دانشجویان پرستاری  حین 

کارآموزی، یادگیری، ایفای نقش کلیدی: اخلاق حرفه‌ای،  کلمات 

دکتری آموزش بهداشت، استادیار دانشگاه علوم پزشکی فسا، فسا، ایران. 	.1
Email: rahelehsabet88@gmail.com  .نویسنده مسئول، دکتری تخصصی پرستاری، استادیار دانشگاه علوم پزشکی فسا، فسا، ایران 	*.2

دکتری تخصصی پرستاری، استادیار دانشگاه علوم پزشکی فسا، فسا، ایران 	.3
کارشناسی ارشد مامایی، مربی دانشگاه علوم پزشکی فسا، فسا، ایران  	.4

کارشناس ارشد پرستاری، مربی دانشگاه علوم پزشکی فسا، فسا، ایران  	.5
دکتری آموزش پزشکی، استادیار دانشگاه علوم پزشکی فسا، فسا، ایران. 	.6

پاییز 1396 ، دوره 26 ، شماره 3 ، صفحه 159 تا 170
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تاثیر آموزش اصول اخلاقی با روش ایفای نقش در کارآموزی ...

مقدمه:  

روزافـــــزون  اخیـــــــر، علیـــــــرغم پیشـــــرفت‌های  در سال‌های 

در حیطـه علوم پزشــکی و فن‌آوری‌های جدیـــــــد، نگرانـــــی‌های 

کمبـــــود  اخلاقی مرتبـط با سلامتــــی رو به افزایش است )1, 2(. 

مدرن  تکنولوژی  از  استفاده  نـوپدیـد،  بیماری‌های  بروز  پرستار، 

در بیمارستان‌ها، اعلام مرگ مغزی، پیوند اعضا، دستکاری‌های 

ژنتیکی، لقاح مصنوعی و دلایل بیشمار دیگــری باعث شــده تا 

همـواره ســناریوهای جدیـــدی از چـالش‌های اخلاقـــــی در ارائه 

خدمات درمانی مراقبتــی بروز نماید )3(. در محیط‌های بالینی، 

ک جسمی روانی از آسیب‌پذیری  بیماران بواسطه شرایط دردنا

آنان همواره مورد توجه مجامع  بیشتری برخــور دارند و حقوق 

گسترده  بین‌المللی حقــــوق بشــــــر است. حجـــــــم شکایت‌های 

بیماران در بیمارستان‌ها بیانگر شکاف موجــود در ارائه خدمات 

مراقبتی و وجود چالـش‌های اخلاقی متعدد است )4(. 

هر چند اخـلاق در همه مشاغل ضروری است، اما در حرفــه 

پرستاری این عامل بدلیل رفتـار با انسان در شرایط دارای درد و 

آلام ضرورت بیشتری دارد؛ پرستاران در محیط‌های بالینی غالباً با 

چالش‌های فراوان و شرایط نیازمند رفتار اخلاقی و تصمیم‌گیری‌های 

پیچیده اخلاقی مواجه هستند که به صورت نافذی بر عملکرد آنها 

تاثیر می‌گذارد بطوریکه رفتار اخلاقی و توأم با مسؤولیت پرستاران 

با بیماران، نقش مؤثری در بهبود و بازگشت سلامتی آنان دارد )5, 

7(.  معهذا بسیاری از پرستاران از قدرت و پشتوانه کافی برای نشان 

دادن عکس‌العمل مناسب در برخـورد با موضوعات اخلاقی حین 

که در مواجهــه با این چالش‌ها  کار برخــوردار نیستند و نمی‌داننـد 

چه تصمیم‌گیری انجام دهند )8(. بنابراین آنها باید بطور مداوم 

تصمیم‌گیری‌های  اتخاذ  منظــــور  به  را  خود  اخلاقی  مهارت‌های 

کاهش نگرانــی‌های اخلاقی در حوزه مراقبــت از بیمـار  مناسب و 

تقویت کنند )9(. 

از دو ســوم  پرســتاری دانشــجویان بیش  آموزش  نظــام   در 

فرصت‌های آموزشی خـــود را در بیمارستان‌ها و زیرنظــر مربیان 

صــرف می‌کننـد. در محیط بالینی ســه جزء اصلی تعــامل یعنی 

بیمار، دانشجو و مربی بالینــی در ارتباطی تنگاتنـگ و در جهـت 

رسیدن به اهداف مشترک یعنی بهبود بیمار و آموزش دانشجو 

در  چه  اخــلاق  بحث  به  توجه  بنابراین  هستند.  شـریک  هم  با 

بحـث مراقبت از بیمـار و چه در امر آمــوزش به دانشـجو و تربیـت وی 

برای اعتلای علمی و مهــارتی‌اش ضروری‌تر می‌شــود. یک مربی 

از طرف دیگر  و  بیمار  ارتقاء سلامتی  از طرفی مسئول  پرستاری 

را بر عهده  وظیفه آموزش مهارت‌های اخلاق محور به دانشجو 

توانمندی  می‌رود  انتظار  پرسـتاری  دانشجویان  از   .  )10( دارد 

بکارگیری دانش اخلاقی در بالین را در طـی دوره آموزش بالینی 

اخلاقی  چالش‌های  حل  در  آینده  در  بتوانند  تا  نموده  کسب 

حین مراقبت نقـش فعـالی داشته باشند و این نقش را از وظایف 

امروز  پرستاری  دانشــجویان   .)3( آورنـد  حسـاب  به  خود  حرفه 

خود  بیماران  از  اخلاقی  رفتار  با  باید  آینده  پرســتاران  بعنوان 

کارآمــوزی  مراقبت نمایند، لذا ضروری است مربیـان در طـی دوره 

مهارت‌های اخلاقی را در دانشجویان توسعه دهند )11(. از جمله 

بالین  در  اخلاقی  اصول  اجرای  اخلاق،  رعایت  عینی  معیارهای 

می‌باشد. لذا نهادینه‌سازی آن از دوره دانشجویی در دانشجویان 

پرستاری بسیار تأثیرگذار بوده و آموزش اصول اخلاقی از بدو شروع 

که همان دوران تحصیــــل در رشــته می‌باشـــــد  فعالیت حرفه‌ای 

باعث تعمیق در رعایـت اصول اخــلاق خواهد شد )12(. 

که دانشجو چگونه رفتــار اخلاقی را  پرداختن به این موضوع 

یاد بگیرد و یا مربی بالینی چطور این شایستگی را در دانشجویان 

استفاده  بیانگر  متعــدد  منابع   .)13( کنــد ضروری است  تقویت 

اما  می‌باشد  اخلاق  آموزش  در  مختلف  آموزشی  تکنیک‌های  از 

روش شناخته شده‌ای در انتقال دانش تئوری اخلاق به عمل و 

یادگیری مبتنی بر بخش‌های بالینی وجــود ندارد )15, 14(. برای 

مثــال برخی مطالعات از طریق فراهم آوردن اطلاعات نوشتاری 

کتابچه آموزشی به دانشجویان مهارت‌های اخلاقـی را آموزش  و 

می‌دادنــد )16-19(. برخی دیگر همچون ورن و همکاران توصــیه 
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علی خانی‌جیحونی و همكاران

بین  در  گروهی  بحث  روش  به  اخلاقی  مهارت‌های  ارتقای  به 

کرده است )20-21(. همچنین به نقش و یادگیــری از  دانشجویان 

گــروها در جهت نظــارت و پایش رفتارهای اخلاقی  طریق تسـهیل 

دانشجویان در مطالعــات ورن و همکاران و ریز و همــکاران اشاره 

شده است )21و22(. بعلاوه لین و همکاران در مطالعه خود به 

از روش حـل  با استفاده  کدهای اخلاقـــی به پرســتاران  آموزش 

آموزشی  اثربخش مداخله  از  کی  نتایج حا و  پرداخته‌اند  مسئله 

شایستگی  توسعه  چگونگی  منابع  اساس  بر   .)23( است  بوده 

اخلاقــی در دانشـجویان متفاوت بوده و پیامدهای مـورد انتظار 

برای دانشــجویان بوضوح مشخص نمی‌باشد )1(. 

که می‌تواند دانشجویان را به تعامل  یکی از روش‌های آموزشـی 

کنـد روش ایفای نقش می‌باشــد. این پیـش فرض  بیشتر تشـویق 

پذیرش  بدلیل  دانشجویان  نقش  ایفای  طی  در  که  دارد  وجود 

اخلاقــــی  مســـائل  شناسایی  به  قادر  بازی  در  مشارکت  و  نقش 

خواهند شد )24(.  از ویژگی‌های ممتــــاز روش ایفای نقش این 

گران با عملیات نمایشی و بازیگران ارتباط عاطفی  است که تماشا

برقرار می‌کنند )25(. دانشجویان با نمایش دادن موقعیت‌های 

دارای مسأله و سپس بحث درباره آنها، مسائل مربوط به کدهای 

آنها می‌توانند احساسات، نگرش‌ها،  کشف می‌کنند.  را  اخلاقی 

اصــول  رعایت  خصـوص  در  مسئله  حل  راهبردهای  و  ارزش‌ها 

که برای ایجاد  کنند. ایفای نقش شیوه‌ای است  اخلاقــی را کشف 

گرفته است و نیز می‌تواند  تغییر در نگرش‌ها مورد استفاده قرار 

و  کشف مهارت‌های اخلاقی  برای  توانا ساختن دانشجویان  در 

انسانی موثــر باشد )26(. 

برومـر )2010( در مطالعه‌ای با بکارگیری ایفــای نقــش در آموزش 

کرد روش ایفـای نقش باعث شده  مسئولیت انجام تحقیق بیــان 

دانشجویان به درک عمیق‌تری از مسائل اخلاقی دست یابند و در 

کننــد )27(. با توجه به  موقعیت‌های دشـوار با یکپـارچگی عمل 

اینکه در استفاده از روش ایفای نقش در آموزش اصول اخلاقی در 

دانشجویان پرستاری مطالعات تجربی موجود نبود و نیز بدلیل 

آموزش  برنامه‌های  در  اخلاق  آموزش  در  موجود  نارسایی‌های 

اهمیت  و   )10( بیمارستان‌ها  و  دانشگاه‌ها  در  پرستاران  بالینی 

آموزش اخلاق در تصمیم‌گیری‌های اخلاقــی و تاثیــر مثــبت آن در 

ارائه خدمات مراقبتی، مطالعه‌ای با هدف بررسی تاثیـر آموزش 

دانشجــویان  در  نقش  ایفای  روش  به  پرستاری  اخلاق  کدهای 

پرستاری در دانشگاه علوم پزشکی فسا پایه‌ریزی شد. 

روش بررسی: 

پژوهش حاضـــر یک مطالعه از نوع نیمه تجربی بود. جامعه 

پژوهش، دانشجویان پرستاری نیمسال ششم دانشـکده پرستاری 

فسا بودند. محیط پژوهش در این مطالعــه شامل بخش‌های 

که  بوده  ولیعصـــــــــر فســــــا  بیمارستان حضرت  و داخلــــی  زنــان 

کارآموزی داخلی- جراحی را می‌گذراندند.  دانشجویان در آن واحد 

در  شرکت  سابقه  نداشتن  عبارتنداز:  به مطالعه  ورود  معیارهای 

مربوطه  کارآموزی  واحد  تخصیص  اخلاق،  آموزشی  دوره‌های 

توسط دانشجو در طی مدت پژوهش و اشتغال به تحصیل در 

غیبت  شامل:  خروج  معیارهای  بود.  ششم  تحصیلی  نیمسال 

کارآمــوزی و عدم همکاری در جلسات آموزشی  بیش از دو روز در 

از  تأییدیه  کسب  چون  ملاحظاتی  پژوهش،  این  در  بودنــد. 

از  گاهانه  آ رضــایت  کسب  دانشگاه،  پژوهش  در  اخــلاق  کمیته 

واحــدهای پژوهــش، حق خروج از مطالعــه در هر زمان، و دیگر 

گردید. جهت نمونه‌گیری، نیمی  کدهای اخلاقــی مربـوط رعایت 

گروه شاهد و بقیه  کلاس بصورت تصــادفی بعنوان  از دانشجویان 

کنترل انتخاب شد. مطالعه مذکور مجموعا  در 6  گروه  به عنوان 

مرحله انجام شد:

مرحله اول: ساخت ابزار مهارت‌های اخلاقــی بود. روش تهیه ••

پرسشنامه بدین صــورت بود که ابتـدا بررسی‌های گسترده‌ای 

سپس  گرفــــت،  صـورت  شـــده  منتشر  مقالات  و  متـــون  در 

مواردی که می‌توانست گویای مهارت‌های اخلاقی دانشجویان 

کشــور ما باشد استخــراج و در  در شرایط اجتماعـی، فرهنگی 
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تاثیر آموزش اصول اخلاقی با روش ایفای نقش در کارآموزی ...

نهــایت پرسشنامه‌ای تدوین شــد. ابعــاد پرسشنامه شامل 

ارتباطات، مسئولیت‌پذیری، حــریم اطلاعاتی بیمــار، حریم 

فیزیکــی، رعایت قلمرو انسانی، رعایت فضای شخص بیمار 

بود که شامل 6 بخش و 81 عبــارت بود که بر اســاس مقیــاس 

گاهی مـــوارد ۳-  لیکرت 5 امتیازی ) ۰ - هرگـــز   ۱- به ندرت ۲- 

معمولاً  4- همیشه( طراحی شد. سپس اعتبار علمی ابزار به 
روش مروری بر مطالعات و همچنین، شاخص اعتبار محتوا 

بررسی شد. بدین ترتیب که پس از استفاده از مقالات متعدد 

به 7  پژوهــش  ابزار  پرسشنامه،  طراحــی  در  محققان  نظر  و 

دانشجویان  از  نفر   10 همچنین،  و  پرستاری  اساتید  از  نفر 

پرستاری داده شد که نظر خود را نسبت به آن بنویسند. پس 

گرفت. در  از جمع‌آوری نظرات آنها تغییرات مناسب صورت 

 Bausell نهایت، شاخص اعتبار محتوی بر اساس مقیاس

کل ابزار 86/97 به دســت آمد. برای بررسی  Waltz & برای 

پایایی ابزار از روش همبستگی درونــی استفاده شد به‌طوری 

که ابــزار به 30 نفر از دانشجویان پرسـتاری داده شد و آلفای 

که معادل 0/83 به دست آمد. کرونباخ محاسبه شد 

کارگاه آموزشی روش تدریس ایفای نقش برای •• مرحله دوم: 

گردید.  مربیان برگزار 

مرحله سوم: سطح مهارت‌های اخلاقی دانشجویان قبل از ••

گردید.  گروه آزمون و شاهد تعیین  مداخله در دو 

کارگاه آموزشی •• مرحله چهارم: مبانی و اصول اخلاقی در سه 

به دانشجویان آموزش داده شد. 

مرحله پنجم: مهــارت‌های اخلاقــی با روش ایفــای نقش در ••

گـروه آزمــون به دانشجویان آموزش داده شــد. در این مرحله 

دیدند  کارگـــاه  در  که  آموزشــی  با  مطابق  مربیــان  از  نفر  سه 

سناریوهای از پیش طراحی شده مهارت‌های اخلاقی را به 

تدوین  از  بعد  که  بدین صورت  آموزش دادند.  دانشجویان 

تقسیم‌بندی  نفره  دو  گروه  چند  به  دانشجویان  سناریوها 

شدند. نیمی از ســناریوها و دیالـوگ‌های آن محتــوی روش 

و  ســناریوها  از  نیمــی  و  مثبت(  )سناریو  اخلاقیــات  صحیح 

دیالوگ‌ها محتوی روش‌های منفــی بود و بیانگر تکنیک‌های 

اجرای  با  دانشــجو  که  بود  اخلاقیات  غلط  اصول  و  اشتباه 

این سناریو متوجه بازتاب اثرات منفی این روش‌ها می‌شد 

هر  سناریوی  و  دانشجویان  نقش  سپس  منفی(.  )سناریو 

کار مشخص  دانشجو برای اجرای هر  نمایشنامه در ابتدای 

کارآموزی، نقش‌ها را تمرین  که بتوانند در طــول مدت  شدند 

از  یکی  در  دانشجویان  کارآموزی,  انتهای  در  سپس  کنند. 

کلاس‌های آموزشـی بیمارستان سناریوها را با حضور مربیــان 

کارگردانــی  و پژوهشــگر اجرا نمودند. هر روز دو نمایشنامه با 

توسط  مربیان،  همکاری  و  پژوهشگر  های  راهنمایی  و 

دانشجویان اجرا شد. یعنی ابتدا یکی از سناریوهای منفــی 

گردید و بعد از اجرای هر نمایش  و سپس سناریو مثبت اجــرا 

گروهی  پیرامون مسائل مطرح شده بین دانشجویان بحث 

انجام شد و راهنمایی‌های لازم توسط مربیان به دانشجویان 

کلیـه مراحل فوق 6 هفته )روزانه به مدت  گردید. انجام  ارائــه 

مربیان  نیز  کنترل  گروه  در  انجامید.  طول  به  ساعت(   یک 

کردند.  طبق روش جاری برنامه‌های آموزشی خود را اجرا 

مرحله ششم: سطح مهارت‌های اخلاقی دانشجویان بعد از ••

گردید.  گروه آزمون و شاهد تعیین  مداخله در دو 

کسون و من ویتنی  در نهایت داده‌ها با استفاده از آزمون ویلکا

گرفتند.  و با استفاده از نرم‌افزار SPSS مورد تجزیه و تحلیل قرار 

در  ± 21/21 سال  میانگین سنی دانشجویان 1/051  نتایج: 

کنترل بود. نتایج آزمون  گروه  گروه آزمون و 1/807 ± 21/47 در 

گــروه از نظر تمامی  که هر دو  کای اسکوار نشـان داد  من ویتنی و 

متغیرها از قبیل سن، جنس، وضعیت تاهل، معدل و علاقه به 

رشته پرستاری همگن بودند )جدول 1(. همچنین نتایج تست 

که قبل از مداخله میانگین و انحراف معیار  من ویتنی نشان داد 

یکدیگر  با  تفاوتی  هیچ  دانشجویان  اخلاقی  مهارت‌های  نمره 

ندارند.
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علی خانی‌جیحونی و همكاران

این  معیار  انحراف  و  میانگین  مداخله  از  بعد  درحالی‌که   

گروه آزمون  مهارت‌ها به طور معنی‌داری متفاوت شده بود و در 

نمره‌ها بعد از مداخله افزایش یافته بود. )P≤0.05(. همچنین 

که  کسون نشان داد  گروه‌ها نتایج تست ویلکا در مقایسه درون 

گروه آزمون، میانگین نمره مهارت‌های اخلاقی بعد از مداخلـه به 

کنترل  گروه  طور معنی‌داری بیشتر از قبل شده بود در حالی‌که در 

تغییــری در نمره این مهارت‌ها ایجاد نشده بود )جدول 2(.

بحث: 

طول  در  اخلاقی  اصول  با  دانشجویان  مطالعه  این  در 

کارآموزی‌های خود به روش ایفای نقش آشنا شدند. رسالت رشته 

پرستاری، ارائه خدمات بهداشتی، مراقبتی، درمانی و توانبخشی 

در بالاترین سطح استاندارد، به منظور تامین، حفظ و ارتقــای 

حرفه  این  در  اخلاق  اصول  رعایت  لذا  است  جامعه  سلامت 

فردا  پرستاران  امروز،  دانشجویان   .)28( دارد  بیشتری  ضــرورت 

که در مــورد سلامتی و زندگی انسان‌ها تصمیم خواهند  هستند 

گرفت. دوران تحصیل در دانشــگاه فرصتی برای یادگیری و رشد 

اخلاقی و حرفـه‌ای است. دانشجویان باید رفتــار و تصمیم‌گیری 

اخلاقی را در طــول تحصیل خود یاد بگیرند و حساسیت اخلاقی 

خود  اعمال  برای  مناسب  الگــوی  یک  و  باشند  کرده  کســب  را 

یوم  مطالعه  زمینه  این  در   .)8( باشند  داشته  کاری  محیط  در 

افزایش  باعث  میتواند  آموزش  که  داد  نشان  نیز  همکاران  و 

حساسیت اخلاقی در دانشجویان پرستاری شود )29(.

مداخله  از  قبل  که  است  این  از  کی  حا مطالعه  این  نتایج 

اخلاقــی  مهارت‌های  نظــر  از  کنترل  و  آزمون  گروه  بین  آموزشی 

آموزشی،  مداخله  از  پس  اما  ندارد  وجود  معنی‌داری  اختلاف 

افزایش  آزمون  گروه  در  اخلاقی  مهارت‌های  نمرات  میانگین 

داری  معنی  تغییر  کنترل  گـــروه  در  اما  داد،  نشان  معنی‌داری 

شش  در  مطالعه  این  در  اخلاقی  مهارت‌های  نشد.  مشـاهده 

حریم  مسئولیت‌پذیری،  ارتباط،  برقراری  مهارت‌های  حوزه 

کنترل گروه آزمون و  جدول 1: فراوانی  و مقایسه متغیرهای دموگرافیک در دانشجویان پرستاری در دو 

P-value گروه کنترلگروه آزمونمتغیرها 

1.8070.751±1.05121.47±21.21سن

1.430.842±1.3617.29±17.41معدل

جنس

مذکر

مونث

4   (28.6%)

10 (71.4%)

5   (29.4%)

12 (70.6%)
0.637

وضعیت تاهل

مجرد

متاهل

14 (100%)

0 (0%)

14 (82.4%)

3(17.6%)0.151

علاقه به رشته

دارد 

ندارد

9 (64.3%)

5 (35.7%)

13 (76.5%)

4 (23.5%)
0.363
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اطلاعاتی بیماران، حریم فیزیکی، رعایت قلمرو انسانی و رعایت 

راســتا  این  در  گــرفت.  قرار  بررسی  مورد  بیمار  شخصی  فضــای 

نتایج  همکاران  و  طالبیان‌پور  و  همکاران  و  اوینن  مطالعه 

کدهای اخلاقی به عنوان یک  مشابهی داشت بطوریکه آموزش 

بیماران  حریم  رعایت  امر  در  می‌توانــد  کم‌هزینــه  و  موثر  روش 

کیفیت  گاهـی پرســتاران و بهبود  موثر باشــد و موجب افزایش آ

راستا مطالعات  این  بالینی شود )30,31(. در  مراقبت در عرصه 

که  قرار دادن  گرگولو و همکاران نشان دادند  وانلارد و همکاران و 

کوریکولوم رشته پرستاری به خصوص در  درس‌های اخلاقی در 

و  آنان می شود  اخلاقی  توانایی  افزایش  باعث  کارشناسی  دوره 

سمینار،  سخنرانی،  همچون  کوریکولوم  در  یادگیری  روشهای 

می‌داند  موثر  را  موردی  مطالعه  و  نقش  ایفای  گروهی،  بحث 

تاثیر آموزش اصول اخلاقی با روش ایفای نقش در کارآموزی ...

کنترل  گروه آزمون و  جدول 2:  میانگین و انحراف معیار نمره مهارتهای اخلاقی قبل  و بعد از مداخله در دو 

گروه‌ها حیطه‌های پرسشنامه 
میانگین و انحراف معیار 

قبل از مداخله

میانگین و انحراف معیار

بعد از مداخله 
 P-value

ارتباطات

آزمون

کنترل

P-value

69.92±8.44

70.25±18.46

0.822

81.50±6.59

70.70±15.25

0.003

0.05

مسئولیت پذیری

آزمون

کنترل

P-value

14.28±2.84

15.23±3.03

0.421

17.28±2.84

15.23±3.03

0.001

0.04

حریم اطلاعاتی بیمار

آزمون

کنترل

P-value

16.64±2.34

15.29±1.35

0.227

19.64±2.34

15.29±1.35

0.055

0.02

حریم فیزیکی

آزمون

کنترل

P-value

36.00±7.89

33.64±7.80

0.377

38.0±7.89

33.64±7.80

0.002

0.02

رعایت قلمرو انسانی

آزمون

کنترل

P-value

18.78±3.64

18.23±4.4

0.799

20.78±3.64

18.23±4.42

0.029

0.03

رعایت فضای شخصی 

بیمار

آزمون

کنترل

P-value

48.57±6.25

44.05±9.66

0.230

52.0±5.57

48.20±4.49

0.038

0.02
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علی خانی‌جیحونی و همكاران

)32,33(. بعلاوه ایده و همکاران با استفاده از آموزش مبتنی بر 

یاددهی اصول اخلاقی پرداختند.  به  وب به مدت شش هفته 

کی از اثربخشی و جهان‌گیر بودن و ایجاد انگیزه  نتایج مطالعه حا

در افراد بود  )34(. 

در مطالعه حاضر مشخص شد که آموزش مهارت‌های اخلاقی 

کارآموزی اثرات مطلوبی در پی خواهد داشت و  در بالین و حین 

باعث نهادینه شدن مهارت‌های اخلاقی در دانشجویان می‌گردد. 

کدهای  شدن  اضافه  اهمیت  به  نیز  مطالعات  راستا  این  در 

کارآموزی دانشجویان پرستاری  کوریکولوم آموزشی و  اخلاقی در 

کانائرت و همکاران و بنر و  کرده است )32-34(. همچنین  اشاره 

همکاران به اهمیت رعایت اخلاق در عمل و بالین اشاره می‌کنند 

در  پرستاری  دانشجویان  دائمی  حضور  به  توجه  با   .)36-35(

بیمارستان‌های آموزشی و درگیرشدن همزمان آنان با پرستاران 

اخلاقی  کدهای  رعایت  اهمیت  و  اخلاقی  مسائل  در  بیماران  و 

کوریکولوم آموزشی رشته پرستاری  در محیط بالینی، بایستی در 

کدهای اخلاقی در سرفصل دوره بخصوص در  گردد و  بازنگری 

گنجانده شود. کارورزی‌ها  کارآموزی و 

در این مطالعه از روش ایفای نقش برای ارتقاء مهارت‌های 

با  دانشجویان  آشنایی  گردید.  استفاده  دانشجویان  در  اخلاقی 

ابعاد اخلاقی اهمیت زیادی دارد اما نگرانی اصلی در مورد توانایی 

به فعل در آمدن جنبه‌های اخلاقی در بالین است  )37(. تحقق 

از  استفاده  با  بلکه  تئوری  آموزش‌های  از طریق  تنها  نه  امر  این 

روش‌های نوین تدریس خلاق و ارتباط صحیح با مددجو در بالین 

کدهای  آموزش  که  است  روش  این  با   .)38( است  امکان‌پذیر 

اخلاقی به دانشجویان پرستاری باعث نهادینه شدن ارزش‌های 

اخلاقی و حرفه‌ای در آنان می‌گردد )30(. در این مطالعه با روش 

ایفای نقش سناریوهای مشخص کدهای اخلاقی به دانشجویان 

پرستاری آموزش داده شد. روش آموزش ایفای نقش هم شرایط 

گروهی را با خود دارد و هم یادگیری از طریق مشاهده  روش بحث 

که در یادگیری  کند. این فرض را تقویت می‌کند  رفتار ایجاد می 

می‌باشد.  دیگر  روش‌های  از   کارآمدتر  اجتماعی،  رفتارهای 

کثر یادگیری  که ا مشاهده و تقلید فرایندی را تشکیل می‌دهند 

اجتماعی از طریق آن انجام می‌پذیرد )39(. در این روش ابتدا، 

ارائه مقدماتی چون انگیزه ساخت، پیش سازان دهنده یا تعیین 

اخلاقی  کدهای  موضوع  با  مناسب  بازیگران  گزینش  موضوع، 

و اعلام نقش هر یک از بازیگران به آنها انجام می شود و سپس 

که بازیگرها نقش خود را اجرا می‌کنند. در  اجرای نمایش است 

و در  و  بر اساس دیدگاه‌های جدید مطرح شده  اجرای مجدد، 

بحث، نمایش با تغییر نقشها یا تغییر بازیگرها، تکرار می‌شود تا 

الگوی مناسب به نمایش درآید. از مطالعات مشابه در این زمینه 

میتوان به تحقیق کلرمن و همکاران اشاره کرد که آموزش کدهای 

گرفت  صورت  تئاتر  طریق  از  پرستاری  دانشجویان  به  اخلاقی 

اثربخشی روش مورد استفاده بوده است )5(.  از  کی  و نتایج حا

سایر مطالعات به استفاده از سناریو شبیه سازی و ایفای نقش 

کدهای  افزایش یادگیری  در مطالعات مختلف جهت آموزش و 

کی از  کرده اند و نتایج مطالعه حا اخلاقی در پرستاری استفاده 

افزایش  و  تصمیم‌گیری  اطمینان  افزایش  روش،  بودن  ارزشمند 

توانایی غلبه بر ترس در محیط‌های بالینی پرستاری بود )42-40(.

که در بالا اشاره شد یکی از نقاط قوت این مطالعه  همانطور 

که می‌تواند باعث افزایش  استفاده از روش نوین تدریس است 

پژوهشگران  توجه  مورد  که  شود  گیران  فرا در  یادگیری  و  انگیزه 

در  همکاران  و  چیانگ  راستا  این  در  است.  گرفته  قرار  مختلف 

گروه‌های  در  گروهی  بحث  روش  به  دوره  یک  در  خود  مطالعه 

 .)10( پرداخت  پرستاری  اخلاقی  کدهای  آموزش  به  کوچک 

استراتژی  سه  تاثیر  ارزیابی  به   )2016( همکاران  و  لی  همچنین 

پرستاری  دانشجویان  اخلاقی  حساسیت  میزان  بر  یاددهی 

که میانگین نمره آن در پس از مداخله افزایش نشان  پرداخت 

به  بازاندیشی  روش  از  استفاده  با  نیز  مطالعات  سایر   .)43( داد 

آموزش کدهای اخلاقی دانشجویان پرستاری پرداخته‌اند )44(.  
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نتیجه‌گیری: 

با توجه به  نتایج این مطالعه به لزوم تغییر برنامه آموزشی 

آن  اخلاقی  اصول  گنجاندن  جامعه،  عرفی  و  فرهنگی  وضعیت 

کوریکولوم پرستاری و آموزش آن با روش‌های نوین و بر بالین  در 

بیمار و نظارت دقیق بر اجرای آن احساس می‌گردد. پیاده شدن 

کیفیت مراقبت در بالین شده  این موارد می‌تواند زمینه بهبود 

کارکنان،  با  ارتباطات  ارتقاء  بیماران،  رضایتمندی  موجبات  و 

در  اقامت  مدت  کاهش  و  بیماران  در  امنیت  احساس  افزایش 

بیمارستان را فراهم  نماید. لذا سرمایه‌گذاری در زمینه افزایش 

صلاحیت اخلاقی دانشجویان پرستاری، فرهنگ‌سازی و بهبود 

کاهش و پیشگیری از  گام موثری در جهت  دانش عمومی جامعه 

عملکرد غیر اخلاقی پرستاران در آینده خواهد بود. 

تشکر و قدردانی:

بدینوسیله از زحمات و همکاری اساتید دانشکده پرستاری و 

دانشجویان پرستاری که ما را در انجام این مطالعه  یاری نمودند، 

کمال تشکر و قدردانی را داریم.
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The Effect of Teaching Ethical Principles through Role Playing on Nursing 

Students Internship Skills

Ali Khani Jeihooni1, Rahele Sabet Sarvestani2 *, Zhila Fereidouni3, Zahra Moradi4

Mehdi Amirkhani5, Shahnaz Karimi6

Abstract:
Background and Objective: Directing attention to ethics and sublimity of students› academic and professional 

development is deemed to be more and more essential in health care and students training. The aim of this study 
was to investigate the effect of teaching ethical principles through role playing approach on nursing students› 
internship skills at Fasa University of Medical Sciences.

Method and Materials: In a semi-experimental study, 31 nursing students of Fasa University of Medical 
Sciences, being at 6th semester, were selected and were randomly divided into two experimental and control 
groups. At first, 3 teaching workshops entitled «Familiarity with Ethical Principles» were held for the students in 
the experimental group. Then, along with the help of specific scenarios, they practiced ethical principles through 
role-playing techniques in their internship courses for 6 weeks. The scores on ethical skills of all students were 
assessed by using an ethical skills questionnaire. 

Results: The mean age of the students was 21.35 years; the youngest was 19 and the oldest was 28 years. 
There was no significant difference between the demographic characteristics (age, GPA) and the scores on ethical 
skills of different areas in the experimental and the control groups before performing the study; homogeneity of 
the two groups was verified. After examining the results of Wilcoxon and Mann-Whitney tests in all dimensions 
of the questionnaire, a significant difference was found between the scores of the students in the experimental 
and control groups.

Conclusion: The findings of this study showed that teaching ethical principles through role playing in the long 
run and during internship can lead to promoting and internalizing ethical skills in nursing students. 

Keywords: professionalism, internship, learning, role playing
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