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  :  تحصيلي ضعيفپيشرفتمشاوره حمايتي براي دانشجويان با 
  اي مطالعه مداخله

  
 حميد حقاني، ٭، سرور پرويزيميد پيرويح

  
  

  چكيده
 شوند ي محسوب ميان دانشجويل ترك تحصيل دلاينتر  هنوز هم به عنوان معموليلي و شكست تحصيف ضعيلي عملكرد تحص:مقدمه

 بر عملكرد يتي برنامه مشاوره حماير تأثيين مطالعه تعينهدف ا. رسد ي مهم به نظر مياندانشجو ين اي برايميو انجام مداخلات ترم
  . پرستاري دانشگاه علوم پزشكي ايران استيان دانشجويليتحص

ه  ب1386 در سال يران دانشگاه ايف ضعيلي عملكرد تحصي داراي پرستاري كارشناسي دانشجو42تجربي    مطالعه نيمهين در ا:ها روش
 تحصيلي در قالب جلسات مشاوره فردي و سال يم نيكمداخله، يك برنامه مشاوره حمايتي بود كه به مدت .  تصادفي انتخاب شدنديوهش

هاي دموگرافيك برگه ثبت نمرات دانشجويان به   ثبت دادهي پژوهشگر ساخته برايها  اطلاعات، فرمآوري معابزار ج. گروهي برگزار شد
 يهاي آمار  صورت گرفت و از آزمونSPSSافزاري     نرميلهها به وس تجزيه و تحليل داده. تحصيلي دانشجويان بودمنظور بررسي وضعيت 

Chi-square ،t مستقل و Mann-Whitneyاستفاده شد .  
ت ولي  نشده اسيده آماري دمعنادار دروس گروه تجربي نسبت به گروه شاهد، تفاوت هاي يانگيناختلاف تفاضل م رغم  علي:نتايج

  . بوديافته يش پس از مداخله بيش از دختران افزايمعنادار نمرات پسران گروه تجربي به طور يانگينتفاضل م
 عدم تأييد فرضيه پژوهش مبني بر تأثير برنامه مشاوره حمايتي بر بهبود عملكرد تحصيلي دانشجويان پرستاري، رغم علي :گيري نتيجه

 رفاهي در يط بهبود شراين و همچنيان دانشجوي برايتي حمايها  انجام مداخلهي برايلاتي و تسه استادانيتي و هدايتي نقش حمايتتقو
  .شود ي ميه توصي خوابگاهيزندگ

  
   تحصيلي، مشاوره، دانشجويان پرستاري، مداخله حمايتييشرفت پ:ي كليديها اژهو
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  مهمقد 

عملكرد تحصيلي ضعيف و شكست تحصيلي هنـوز هـم بـه            
ترين دليل ترك تحصيل دانشجويان محـسوب         عنوان معمول 

                                                 
 مركز مطالعات و توسعه آموزش ،)دانشيار (دكترسرور پرويزي :ه مسؤولنويسند٭

، ، دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهرانگروه بهداشتعلوم پزشكي، 
  s_parvizy@yahoo.com .تهران، ايران

، دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه گروه بهداشت، )دانشيار (دكتر حميد پيروي
حميد حقاني، ؛ )hpeyravi@hotmail.com(. ، تهران، ايران تهرانعلوم پزشكي

رساني پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي  كارشناس ارشد آمار، دانشكده مديريت و اطلاع
  )haghani@iums.ac.ir(. ، تهران، ايرانتهران

 اصلاح شده و 8/10/89 به دفتر مجله رسيده، در تاريخ 14/4/88اين مقاله در تاريخ 
  . پذيرش گرديده است28/10/89يخ در تار

 به وسيله ارزيابي ميـانگين       عملكرد ضعيف معمولاً   .شود  مي
  ).1(يابد گردد و عينيت مي نمرات مشخص مي

 هزينه شكست تحصيلي دانشجو متوجه خود دانشجو، هم       
شي بوده و تبعات اقتـصادي      ها، و متخصصين آموز     گروه

با شكست تحصيلي و ترك تحصيل دانشجو بـه         . نيز دارد 
هر دليل، تمام افراد درگير ممكـن اسـت دچـار عـصبانيت،        

اي كه دانـشجو      هزينه). 3و2(سرخوردگي، و رنجش شوند   
، كـاهش اعتمـاد   »شكـست «پردازد ممكن است احساس       مي

شكـست  ). 4(هم شكـستن روياهـايش باشـد       به نفس و در   
تواند با وارد آوردن آسيب دائمي بـه اعتمـاد            تحصيلي مي 

  ).5(به نفس، كل زندگي فرد را تحت تأثير قرار دهد
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مـشاركت  «نگر تأثير برنامه     لوكي و بورك با مطالعه آينده     
 Partnership in) »در يـادگيري بـراي حـداكثر موفقيـت    

Learning for Utmost Success :PLUS) ــراي  را ب
در معرض خطـر شكـست      كه  رستاري  حفظ دانشجويان پ  

نتايج نشان داد كه دانـشجويان      .  آزمودند  بودند، تحصيلي
از لحـاظ مانـدن در رشـته و معـدل كـل در              گروه تجربي   

در پـژوهش   . )6(تـر بودنـد    مقايسه با گـروه شـاهد موفـق       
براي كمك بـه دانـشجويان در غلبـه بـر موانـع            كه  ديگري  

 ،راحي شـده  اقتصادي اجتماعي و فرهنگي آموزش عالي ط      
نـام شـده در برنامـه         نتايج نشان داد كه دانـشجويان ثبـت       

دانشجويان احتمال بـاقي    ساير  دو برابر بيشتر از     حمايتي  
 در گـزارش    ).7(التحـصيلي را دارنـد      فـارغ  ماندن تا زمـان   

خـود را قربـاني     ي كـه    اندانـشجوي  ديگري آمده اسـت كـه     
كننـد مـسؤول وقـايعي        احـساس مـي   داننـد و      شرايط نمـي  

تواننـد بـر روي        مـي  ،ند كه برايشان اتفاق افتاده است     هست
را اُفـت تحـصيلي     و  نتايج تحصيلي كنتـرل داشـته باشـند         

 و تحـصيلي    تعامل اجتمـاعي  همچنين با   ). 8و7(جبران كنند 
ــت( ــن هــاي  فعالي ــاعي، شــركت در انجم ــا،  اجتم داشــتن ه

و ) 9()بـا همـسالان   هـاي گروهـي، درس خوانـدن          آموزش
ــت  ــورداري از حماي ــي   برخ ــاي محيط ــانواده(ه ــادر ، خ ك

 احتمال موفقيـت و بقـا در        )مشاور، و همسالان  ،  آموزشي
  ).11و10( شده استرشته، بيشتر

مشاوره حمايتي پيشگيري نوع سـوم و شـامل مـداخلاتي           
حمايـت   و با    )7(است كه بر بهبود و بازتواني تمركز دارند       

ــشناختي ــردي و روان ــت عملك ــيحماي ــرد  انجــام م در . گي
شناختي، بايد اين ايده را در دانشجو پـرورش         حمايت روان 

). 12(شرايط خود را دارد   توانايي تغيير و كنترل     كه او   داد  
در  ، بـا درك و توجـه بـه دانـشجو          ايجاد فـضاي حمـايتي    

دسترس بودن، تشويق دانشجو، ابراز علاقه بـه دانـشجو،          
 گرايانه، گوش دادن، اعتماد كردن بـه      داشتن انتظارات واقع  

، قضاوت نكردن، صادق    ويترام گذاشتن به     و اح  ودانشج
پذيراي نظرات مختلـف بـودن، و خواهـان     و صريح بودن،  

حمايـت  .)20تـا 13(پذير است   امكانپيشرفت دانشجو بودن    
 در دسـترس دانـشجو      :اسـت  رفتارهااين  عملكردي شامل   

هـاي جديـد بـدون سـلب         كمـك كـردن در موقعيـت       بودن،
ضـح و معقـول،     مسؤوليت از دانـشجو، بيـان انتظـارات وا        

 اطلاعــات بــه صــورت شــفاف، دادن بازخوردهــاي ارائــه
طرفانه، كمك   هاي ارزشيابي بي    سودمند، استفاده از روش   
الگــو بــودن، پــايش پيــشرفت  در تعيــين و حــل مــشكلات،

تحصيلي، كمـك تحـصيلي در زمينـه محتويـات درسـي و             
ريـزي بـراي    به برنامـه و كمك يادگيري  هاي   مهارتبهبود  
 ).24تا20و18تا16و13(آينده

ي مربوط به ها  برنامهرود  ميانتظاربا توجه به مطالب بالا 
ي بـراي كـاهش     مؤثرتوانند مداخلات     مي بقاي دانشجويان 

ترك تحصيل دانشجويان و بهبود عملكرد تحـصيلي آنهـا          
 بر همين اساس اين مطالعه بـا هـدف تعيـين تـأثير              .باشند

نـشجويان  برنامه مشاوره حمايتي بر عملكرد تحـصيلي دا       
دانـشگاه علـوم    پرستاري دانـشكده پرسـتاري و مامـايي         

  .ايران انجام شده استپزشكي 
  

  ها روش
معـه پـژوهش    جا. تجربي است   نيمه ه، يك مطالع  اين مطالعه 

 شاغل به تحصيل در مقطع كارشناسـي        انشامل دانشجوي 
پرستاري دانشكده پرستاري و مامايي ايـران در نيمـسال          

 ، واجـد شـرايط    ي دانشجو 62به  .  بودند 1385 -1386اول  
هر داوطلب ممكـن اسـت بـه طـور        كه   اين   روند پژوهش و  

تصادفي در گـروه مـشاوره حمـايتي يـا در گـروه بـدون               
پس از كسب .  توضيح داده شد   مشاوره حمايتي قرار گيرد   

اوطلب شركت در مطالعـه      د  دانشجو 47رضايت در نهايت    
شـتن  دا. به صورت تصادفي بود    گيري روش نمونه . شدند

ميانگين نمـرات   ( در نيمسال قبل  عملكرد تحصيلي ضعيف    
دانشجويان تـرم   . معيار ورود به مطالعه بود     ،)14كمتر از   

اول به دليل برخورد با تغييرات عمده و شروع تحـصيلات   
فـت تحـصيلي در بـين دانـشجويان تـرم اول            ا(دانشگاهي  

 و دانشجويان سال آخر بـه دليـل ايـن         ) گزارش شده است  
ظري نداشـته و تنهـا دروس بـاليني داشـتند از            كه درس ن  

همتاســازي دو گــروه از نظــر   . مطالعــه حــذف شــدند  
بـر ايـن    .  انجـام شـد    جـنس و  متغيرهاي سـال تحـصيلي،      

اساس، دانشجويان همتا تعيين گرديدند و از بين آنهـا بـه            
قيد قرعه يك دانشجو در گروه كنتـرل و يـك دانـشجو در           

د ادامـه يافـت تـا تمـام         گرفت و اين رون    گروه آزمون قرار    
داوطلبان به طور تصادفي در يكي از دو گروه فـوق قـرار             
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لازم به ذكر است كه در بعضي مـوارد پژوهـشگر     . گرفتند
 را  ها  مجبور شد بدون در نظر گرفتن چنين شرايطي نمونه        

دو نفر به دليل احتمال ابتلا      در يكي از دو گروه قرار دهد،        
نـصراف از شـركت در      به افـسردگي و دو نفـر بـه دليـل ا           

در . مطالعه پيش از شروع مطالعه، از پژوهش خارج شدند        
در حـين انجـام مطالعـه       .  نفر آغاز شد   43نهايت مطالعه با    

كار انـصراف داد و در      ه  كنندگان از ادام   نيز يكي از شركت   
 نفر  21به صورتي كه    .  نفر ادامه يافت   42نهايت مطالعه با    

  .تجربي قرار گرفتند نفر در گروه 21در گروه شاهد و 
مداخله شامل يك برنامه مـشاوره حمـايتي كـه در جلـسات       

 شـد   مـي  فردي و گروهي در طول نيمسال تحصيلي برگزار       
طور متوسـط هـر دو تـا        ه  برنامه در جلساتي كه ب    اين  . بود

در صورت لزوم، به خواست دانـشجويان    (سه هفته يك بار   
عت، بـه   ، به مـدت تقريبـي يـك سـا         )و با توافق پژوهشگران   

با توجـه   (هاي دو تا چهار نفره        صورت فردي و يا در گروه     
، در اتـاق    )به موضوع مشاوره و يا به درخواست دانـشجو        

و در صورت لـزوم و تمايـل دانـشجويان در           (پژوهشگران  
علمـي    هيـأت كه اعضاي   ) اتاق مشاوره كه مكاني خلوت بود     

همچنـين، دانـشجويان در     . شـد   مـي   برگـزار  دانشكده بودند 
توانـستند در جلـسه بعـدي مـشاوره هـر             مي رت تمايل صو

ن را انتخاب كنند كه در يـك مـورد يكـي از             اكدام از مشاور  
  .دانشجويان تمايل به تغيير مشاور داشت

 از فرم ثبت خصوصيات دموگرافيك      ها  دادهآوري    جمعبراي  
و ثبت نمرات هريك از دروس نظـري پايـه و تخصـصي در              

. سال پس از مداخله استفاده شد     نيمسال قبل از مداخله و نيم     
ابتدا با مراجعه به اداره آموزش دانـشجويان واجـد شـرايط            
تعيــين شــدند، ســپس اطلاعــات دموگرافيــك مــورد نيــاز و  
همچنــين نمــرات دروس پايــه و تخصــصي نيمــسال قبــل از 

ثبــت نمــرات دروس پايــه و تخصــصي (مداخلــه ثبــت شــد 
در پايــان مداخلــه انجــام پــذيرفت نيــز  نيمــسالي كــه در آن

 مشخـصات دانـشجو، موضـوع،       ).نيمسال مذكور انجام شد   
زمان و طول مدت مشاوره و نتايج آن و در صـورت لـزوم              

  .شد  ميي لازم در يك برگه ثبتها پيگيري
 زيـر را در  مـوارد جهت رعايت نكات اخلاقي، پژوهشگران   

  :فرآيند تحقيق رعايت و اجرا كردند
علـوم پزشـكي    پژوهشگران بـا كـسب مجـوز از دانـشگاه            -

ايــران، جهــت انجــام پــژوهش بــه دانــشكده پرســتاري و  
 .مامايي ايران معرفي شدند

كننـده    هدف از انجام پـژوهش بـراي دانـشجويان شـركت           -
 .توضيح داده شد

از هر گونه پافـشاري و اصـرار جهـت شـركت در پـژوهش             -
 .اجتناب و رضايت كتبي شركت در پژوهش گرفته شد

ات به دانشجويان اطمينـان     در مورد محرمانه ماندن اطلاع     -
 .داده شد

پژوهش اجازه داده شد هر زمان كه       كنندگان در     شركتبه   -
مايل باشند، بتوانند از ادامه شركت در پـژوهش انـصراف           

  .دهند
هـــاي پـــژوهش توســـط برنامـــه  تجزيـــه و تحليـــل داده

جهـت تجزيـه و   . صـورت گرفـت    SPSS-13افـزاري    نـرم 
آمـار توصـيفي و   هـاي   هـاي پـژوهش از روش    تحليل داده 

به طور كلي در    .  استفاده شد   استنباطي هاي آماري  آزمون
براي تعيين  (مجذور كاي   هاي آماري     اين مطالعه از آزمون   
 قبـل و    هـا   مقايسه ميـانگين   ( زوج t،  )همگن بودن دو گروه   

ميـانگين   براي مقايسه  ( مستقل t ،)بعد از مشاوره حمايتي   
و از آنجـا كـه      استفاده شد   ) دروس مختلف نظري و عملي    

 نرمال نبـود،    ها  با جدا كردن دانشجويان پسر توزيع نمونه      
ــل داده  ــه و تحلي ــا آزمــون جهــت تجزي ــارامتري ه ــر پ  غي

Mann-Whitney دبه كار برده ش.  
  

  نتايج
 شاهد و تجربي در دو گروه   ها   توزيع فراواني نمونه   1جدول  

، محـل زنـدگي و سـال       تأهـل را بر حـسب جـنس، وضـعيت         
را كـاي   مجـذور   نين نتيجه آزمـون آمـاري       تحصيلي و همچ  

گروه از نظر متغيرهـاي جـنس، وضـعيت         دو   .دهد  مي نشان
  .اند همگن بوده، محل زندگي و سال تحصيلي تأهل

سن دانشجويان بر حـسب سـال       و انحراف معيار    ميانگين  
ــروه  ــيدر گـ ــروه 14/22±85/1 تجربـ ــاهد و در گـ  شـ

وه دو گـر براي اطمينان از همگن بودن .  بود 99/0±24/21
كار گرفتـه  ه  مستقل ب t از نظر متغير سن، آزمون آماري

ي بين دو گروه از نظر متغيـر        معنادارشد و تفاوت آماري     
  ).p=058/0 و =972/1t(سن ديده نشد 
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   وتجربينيمسال قبل و بعد از مداخله در دانشجويان گروه مقايسه تفاضل ميـانگين نمـرات دروس نظـري پايـه در دو             
 دانشجويان  تجربي و شاهددو گروهدر ، محل زندگي و سال تحصيلي تأهلجنس، وضعيت متغيرهاي يع فراواني  توز:1جدول 

  پرستاري و نتيجه مقايسه آماري دو گروه از نظر متغيرهاي مذكور

  كايمجذور  مقدار  تجربي  شاهد  متغير
P  

      : جنس
  14%)7/66(  13%)9/61(  مؤنث
  7%)3/33(  8%)1/38(  مذكر

104/0X2=  
5/0  

      : تأهلوضعيت 
  20%)2/95(  21%)100(  مجرد

  1%)8/4(  0%)0(  تأهلم

024/1X2=  
5/0  

      :محل زندگي
  19%)5/90(  15%)4/71(  خوابگاه

  2%)5/9(  6%)6/28(  همراه خانواده

471/2X2=  
12/0  

      :سال تحصيلي
  6%)6/28(  6%)6/28(  اول
  10%)6/47(  10%)6/47(  دوم
  5%)8/23(  5%)8/23(  سوم

000/0X2=  
1  

  
  

 يهـا  اخـتلاف ميـانگين  رغـم    نشان داد كه عليشاهدگروه 
 شـاهد  نـسبت بـه گـروه        تجربـي نمرات دروس پايه گـروه      

 آمـاري بـين تفاضـل       معنادار، تفاوت   )34/1 در برابر    59/1(
ميــانگين نمــرات دروس پايــه دو گــروه مــشاهده نــشد      

)81/0=p(.  
 تفاضـل   رغـم  در مورد دروس نظري تخصصي نيـز علـي        

 نسبت شاهدميانگين نمرات دروس نظري تخصصي گروه 
  آمـاري  ، تفـاوت  )-42/0 در برابر    -91/0 (تجربيبه گروه   
  .)p=26/0( مشاهده نشد يمعنادار
دروس نظـري  مجموع  ميانگين نمرات دو گروه در       مقايسه

 تفاوت ميانگين رغم     علي پايه و تخصصي نيز نشان داد كه      
 در برابـر    85/0 (شاهدگروه   نسبت به    تجربيگروه   نمرات

 .)p=12/0( آماري وجود نداشت معنادار، تفاوت )13/0
ميانگين و انحراف معيار نمرات دروس نظري پايـه، دروس          

بل و بعد از مداخلـه و همچنـين تفاضـل           قنظري تخصصي،   
  . آمده است2ميانگين قبل و بعد از مداخله در جدول 

گـروه  بـر   نشان داد كه مداخله      Mann-Whitneyآزمون  
آزمـون  .  بـوده اسـت    مـؤثر دختران  گروه  پسران بيش از    

Mann-Whitney     تفاضل ميـانگين نمـرات     « نشان داد كه
دروس نظري تخصصي دو نيمسال قبل و بعـد از مداخلـه         

نـسبت بـه دانـشجويان      تجربي  در دانشجويان پسر گروه     
 و اين تفاوت از نظر آماري ،»تر استبيش شاهدپسر گروه 

دين معني كـه مـشاوره حمـايتي در بهبـود            ب معنادار است 
ــصيلي  ــرد تح ــري   عملك ــسر در دروس نظ ــشجويان پ دان

همچنين، مشخص شـد كـه      . اختصاصي تأثير داشته است   
تفاضل ميانگين نمرات دروس نظري پايه و تخصصي دو      «

نيمسال قبل و بعد از مداخلـه در دانـشجويان پـسر گـروه      
تلاف شـاهد اخ ـ   نسبت به دانشجويان پـسر گـروه         تجربي

 تفاضل ميـانگين نمـرات      3جدول شماره    ، .»بيشتري دارد 
قبل و بعد از مداخلـه بـين دو گـروه را بـه تفكيـك جـنس                  

  .دهد  مينشان
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 ميانگين و انحراف معيار نمرات دروس نظري پايه، دروس نظري تخصـصي، دروس نظـري پايـه و تخصـصي، قبـل و بعـد از                           :2جدول  

  ي بين دو گروهها  براي هر كدام از مقايسه ميانگينpل و بعد از مداخله موارد فوق به همراه ارزش مداخله و همچنين تفاضل ميانگين قب
 گروه تجربي گروه شاهد ميانگين و انحراف 

قبل از  معيار نمرات
 مداخله

بعد از 
 مداخله

تفاضل 
 ميانگين

قبل از 
 مداخله

بعد از 
 مداخله

تفاضل 
 ميانگين

T P 

  09/11 نمرات دروس پايه
58/2 

43/12  
4/1 

34/1  
11/3 

51/11  
88/0 

11/13  
6/1 

59/1  
91/1 24/0 81/0 

 نمرات دروس
 تخصصي

67/14  
04/1 

76/13  
66/1 

91/0-  
1.33 

86/14  
39/1 

44/14  
53/1 

42/0-  
44/1 133/1 26/0 

مجموع نمرات دروس 
 پايه و تخصصي

14/13  
79/0 

27/13  
56/1 

13/0  
4/1 

99/12  
87/0 

84/13  
34/1 

85/0  
51/1 16/6 12/0 

  
  

  
تفاضل ميانگين نمرات قبل و بعد از مداخله در دروس نظري پايه به تنهايي، دروس نظري تخصصي به تنهايي، و دروس  :3ول جد

  ي بين دو گروه به تفكيك جنسها  براي هر كدام از مقايسه تفاضل ميانگينpنظري پايه و تخصصي به همراه ارزش 
 گروه تجربي شاهد

 P Z انحراف معيار  ميانگين نحراف معيارا  ميانگين

ميانگين و انحراف معيار اختلاف  454/0 68/0 89/1 69/0 37/1 8/0 مؤنث
 121/1  31/0 98/0 87/2 95/4 09/2 مذكر نمرات دروس پايه

ميانگين و انحراف معيار اختلاف  218/0 83/0 35/1 -77/0 51/1 -59/0 مؤنث
 430/2 014/0 46/1 27/0 0//88 43/1 مذكر نمرات دروس تخصصي

ميانگين و انحراف معيار اختلاف  437/0 68/0 22/1 34/0 58/1 46/0 مؤنث
 89/0 0- /40 مذكر  نمرات دروس پايه و تخصصي

 

87/1 51/1 009/0546/2 

 
  

  بحث
هدف از اين مطالعه بررسي تأثير برنامه مشاوره حمايتي         

 در دانـشكده    بر عملكرد تحـصيلي دانـشجويان پرسـتاري       
.  ايـران بـود     دانـشگاه علـوم پزشـكي      پرستاري و مامـايي   

اينكـه  رغـم      علـي   ذكر شـد،   ها  همانطور كه در قسمت يافته    
برنامه مشاوره حمايتي باعث بهبود عملكـرد دانـشجويان         

 شـد،   شـاهد در مقايسه با دانشجويان گروه      تجربي  گروه  
 آمـاري بـين دو گـروه مـذكور از نظـر             معناداراما تفاوت   

ــشد ع ــده ن ــصيلي دي ــرد تح ــارات  . ملك ــه اظه ــه ب ــا توج ب

غيررسمي دانشجويان در مورد عدم رضـايت از شـرايط          
توانـد بـه     مـي ها نبودن تفاوت ميانگين خوابگاهي، معنادار

شـرايط زنـدگي خوابگـاهي      تغييرات عمده بـه دنبـال       دليل  
مانند مـشكلات دوري از خـانواده، زنـدگي چنـد نفـره در              

ي فرهنگـي،   ها  ي سليقه و تفاوت   ها  وتي متراكم، تفا  ها  اتاق
بيدارماندن تا پاسي از شب و بيدارشدن صبح بـا كـسالت            

براســاس همــين اظهــارات غيررســمي بيــشتر     . باشــد
 ناراضي بودنـد و     شرايط زندگي خوابگاهي  دانشجويان از   

پـژوهش حاضـر     شرايط در محـدوده   اين  اصلاح و بهبود    
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ي اين پژوهش،   ها اما، نكته قابل توجه در يافته     . نبوده است 
دار بين تفاضـل ميـانگين نمـرات دروس         ايافتن تفاوت معن  

نظري پايـه و تخصـصي دانـشجويان پـسر در دو گـروه              
اين حدس است   كننده    اين يافته تقويت  .  بود شاهدو  تجربي  

كه دانشجويان پسر ممكن است بيشتر تحت تأثير برنامـه          
 در) 1981(بـراون   . مشاوره حمـايتي قـرار گرفتـه باشـند        

پژوهشي كه به منظور بررسي اثر گروه حمايتي بر ميزان          
شكست تحصيلي و ترك تحـصيل دانـشجويان پرسـتاري          
انجام داد، به اين نتيجه رسيد كه گروه حمايتي بر كـاهش            

اما، ). 14(ميزان شكست تحصيلي و ترك تحصيل اثر دارد       
 و مؤنثوي به مقايسه اثر اين برنامه بر روي دانشجويان    

در پژوهشي كـه    . رت جداگانه نپرداخته است   مذكر به صو  
انجـام شـد مـشخص گرديـد        ) 1991(توسط چاكو و هوبا     

 اثر مستقيمي   عواملي نظير خودكارآمدي و توانايي مطالعه     
همچنين مطالعه ديگري نيز    . )25(بر موفقيت تحصيلي دارد   

ــرايط دوران    ــا شـ ــابق بـ ــنش و تطـ ــرل تـ ــايي كنتـ توانـ
لي دانـشجويان مـؤثر   را بر موفقيت تحصي    )26(دانشجويي

 -عوامـل فـردي    و همكـاران،     رئـوفي در پـژوهش    . دانست
 بـر افـت تحـصيلي دانـشجويان دانـشگاه           مؤثرخانوادگي  

.  بررســي شــد1383-84در ســال  علــوم پزشــكي تبريــز
ــه   ــن مطالع ــايج اي ــت تحــصيلي در  براســاس نت ــزان اف مي

 و خـود    تأهـل دانشجويان بـر اسـاس جنـسيت، وضـعيت          
ي بـين   معنـادار  ارتبـاط    در حالي كـه     نبود معنادارپنداري  

ايـن  ). 27(شـته اسـت   افسردگي و افت تحـصيلي وجـود دا       
يافته ممكـن اسـت بـا انجـام پژوهـشي تكميلـي در زمينـه            

كننـده     و مـذكر توجيـه     مؤنـث تفاوت اين عوامل در جـنس       
متفاوت بودن نتيجه پژوهش حاضر در مورد اثـر برنامـه           

نـشجويان  مشاوره حمايتي بـر روي عملكـرد تحـصيلي دا         
يي كه بـه  ها در مجموع، بيشتر پژوهش   . پسر و دختر باشد   

ي حمــايتي، نظيــر برنامــه هــا منظــور بررســي اثــر برنامــه
ــشجوي   ــت از دان ــو«حماي ــا   ) 7(»تينت ــلاس ي ــه پ و برنام

، بــر )6(»مــشاركت در يــادگيري بــراي حــداكثر موفقيــت«
ميزان بقـاي دانـشجويان پرسـتاري و شكـست تحـصيلي            

در .  حكايت دارند  ها   اثربخشي اين برنامه   اند، از  انجام شده 
متوسط ميزان   و   مهارتبين دانشجويان علوم پزشكي نيز      

 بـين دانـشجويي كـه افـت تحـصيلي را            روزانه در مطالعه  

پژوهش حاضر از ايـن     ). 27( است  بوده تجربه كردند كمتر  
ــرات    ــانگين نم ــرد تحــصيلي را مي ــه مــلاك عملك جهــت ك

 ي مـذكور كـه    هـا   هشدانشجويان در نظـر گرفتـه بـا پـژو         
ــارغ ــر    ف ــه را در نظ ــشجويان تحــت مطالع ــصيلي دان التح
كننده تأييد ديگري نيز نتايج پژوهش   . اند تفاوت دارد   گرفته

بـه  گران  پژوهـش  كـه در آن      نسبي نتايج اين پژوهش است    
اين نتيجه رسيدند كه برنامه آموزش تكميلي باعث بهبـود          

ونـه  كـم بـودن حجـم نم      ). 28(شـود   نمرات دانشجويان مي  
در  (معنـادار ممكن اسـت از دلايـل عـدم مـشاهده تفـاوت             

بهبـود عملكـرد دانـشجويان      رغـم      علـي  )دانشجويان دختر 
 شـاهد گروه تحت مطالعه در مقايسه با دانشجويان گـروه   

  .باشد
ميانگين نمرات دانشجويان در دروس نظـري       كه  اين يافته   
مداخله بسيار بهتر از    و بعد از    قبل   هر دو گروه     تخصصي

ممكـن   بـوده    انگين نمـرات آنهـا در دروس نظـري پايـه          مي
دهنده توجـه و علاقـه بيـشتر دانـشجويان بـه             است نشان 

دروس نظري تخصصي در مقايسه با دروس نظري پايـه          
ــري تخصــصي در   و  ــه دروس نظ ــشتر ب ــت بي دادن اهمي

 بـودن دروس    تـر   مقايسه با دروس نظري پايه، يـا مـشكل        
.  تخصـصي باشـد    نظري پايه در مقايسه با دروس نظـري       

 ايـن   تأييـد در مقالات تحقيق موجود، مستنداتي مبنـي بـر          
  .يافته مشاهده نشد
وضعيت روحي روانـي    ي اين مطالعه،    ها  يكي از محدوديت  

ــسات مــشاوره كــه پژوهــشگر  اســت دانــشجويان در جل
 محدوديت ديگر، عدم    .توانست كنترلي بر آن داشته باشد     ن

واجـد شـرايط    تمايل درصد قابل تـوجهي از دانـشجويان         
بـه  . بـراي شـركت در مطالعـه بـود      )  درصد 25نزديك به   (

 درصد دانشجويان داوطلب نيز به دلايـل        11علاوه، حدود   
مختلف كه قبلا ذكر شد، از مطالعه خارج شـدند و ايـن دو              

  .ي پژوهش شدها عامل باعث كاهش تعداد نمونه
بـا  در زمان انجام مطالعـه      كه پژوهشگران   تي  مشكلايكي از   

واجه شدند، ساعات مـشاوره كمتـر از حـد پـيش بينـي           آن م 
ناشي از مشكلاتي مي تواند پژوهشگران بود كه شده توسط 

  ونظير كم بـودن سـاعات آزاد دانـشجويان بـراي مـشاوره          
  .باشدها  درگيري آنها در كارآموزي باليني بيمارستان

شود پـژوهش     پيشنهاد مي با توجه به نتايج مطالعه كنوني       
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ي تمـام ايـن     هـا   يمـسال انجـام گيـرد و داده       در طول چند ن   
 با هم و نيز بر حسب نيمسال يا سال تحـصيلي            ها  پژوهش

تـا تـأثير ايـن برنامـه بـر رونـد             مورد تحليـل قـرار گيـرد      
 يهمچنـين پژوهـش   . پيشرفت تحصيلي نيز مشخص گردد    

ــين   ــزه دانــشجويان در انتخــاب رشــته، تعي پيرامــون انگي
رد تحـصيلي، و تعيـين      ارتباط انگيزه دانشجويان بـا عملك ـ     

 بر انگيزه اوليه دانشجويان در طول تحـصيل         مؤثرعوامل  
ي جديـدي را پيرامـون عملكـرد تحـصيلي          هـا   تواند افق   مي

 .دانشجويان پيش روي پژوهشگران بگشايد
  

  گيري نتيجه
كه برنامه  در اين مطالعه، فرضيه پژوهش مبني بر اين

ويان مشاوره حمايتي بر بهبود عملكرد تحصيلي دانشج
پژوهشگران بهبود شرايط .  نشدتأييدپرستاري تأثير دارد 

 زندگي خوابگاهي و انجام اصلاحات زيربنايي در تسهيلات و
رفاه دانشجويان را همگام با تكرار اين پژوهش با تعداد 

نمونه بيشتر و ادامه آن در طول چند نيمسال تحصيلي را 
  .كنند  ميپيشنهاد

فراگيران علوم پزشـكي و بـه   ه  كرسد براي اين    به نظر مي  
ي بهداشـتي در    هـا   ويژه در رشته پرسـتاري كـه مراقبـت        

آينده را به عهده دارند توانمندتر باشند لازم است معلمـين   
تري بـه آمـوزش و شـرايط         و استادان دانشگاه نگاه جامع    

ي ها معلمين به مهارت. مناسب براي يادگيري داشته باشند
ــد   ــه بتوانن ــد ك ــاز دارن ــشتري ني ــت بي ــران داراي اف فراگي
هاي ترميمي به هنگام      تحصيلي را شناسايي كنند و مداخله     

  .انجام دهند
  

 قدرداني
ــد و     ــركت كردن ــه ش ــن مطالع ــه در اي ــشجوياني ك از دان
همچنين، از معاونت پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي ايران        

هاي مالي در انجام اين پـژوهش قـدرداني           به جهت حمايت  
  .شود مي
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Supportive Counseling for the Students with Low Academic 
Achievement :َ An interventional study 

 
Hamid Peiravi1, Soroor Parvizy2, Hamid Haghani3 

 
Abstract 
 
Introduction: Low academic achievement and educational failure are yet considered as the most usual 
reason for students' drop out. Performing supportive interventions seem essential for these students. This 
study has tried to determine the effect of a supportive counseling program on nursing students' academic 
achievement in Iran University of Medical Sciences.  
Methods: Forty two BS nursing students with low academic achievement were selected with simple random 
sampling in this quasi-experimental study in 2007. Intervention included a supportive counseling program 
which was conducted for one semester in from of individual and group counseling sessions. The data were 
collected by researcher made forms inquiring students' demographic data and scores record to check their 
academic status. The data were analyzed by statistical tests of X2, , independent T-test and Man Whitney Test 
through SPSS software.  
Result: The findings showed that mean score increments of subjects in experimental group were more than the 
control, but the difference was not statistically significant. Mean scores difference in experimental group among 
boys was significantly more than those of girls.  
Conclusion: Although the effect of supportive counseling programs on nursing students' academic 
achievement was not proved in this study, reinforcement of teachers' supportive and conductive role and 
facilities for supportive interventions for these students and promotion of better dormitory life is 
recommended.  
 
Keywords: Academic achievement, counseling, nursing students, supportive intervention. 
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