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 مامايي دانشگاه آزاد اسلامي دانشجويان يدگاهداز زاي آموزش باليني عوامل استرس

 كازرون واحد
  

   ١ يئسهيلا ضيا
  آزاد اسلامي واحد كازرون، شيراز، ايران. دانشگاه مامايي، ،كارشناس ارشد ١

   .٢٧- ٣٦ صفحات ٩٣و زمستان  ييزپا دوم شماره اول هدور پزشكيراهبردهاي توسعه در آموزش مجله 

  يدهچك

 ياخلاقاز اصول  يادگيري يلتسه يبرا هاآن يلتعدعوامل مخل آن و  يينتع، يآموزشبرنامه  يابيارزش :و هدف مقدمه

آموزش  يزااسترسعوامل  يينتع باهدففوق  يبررس ،عوامل مخل است. لذا ينااز  يكي ينيبالآموزش  تنشآموزش است. 

  .انجام گرفت كازرونواحد  ياسلامدانشگاه آزاد  ييماما ياندانشجو يدگاهداز  ينيبال

امتحان جامع در  شرايطواجد  دانشجويانجامعه پژوهش آن  كهمقطعي است  -  توصيفيمطالعه  يكمطالعه،  اين :هاوشر

 كاملبه پرسشنامه پاسخ  كههر سال  تئوريدر جلسه آزمون جامع  كنندهشركت دانشجويانبودند. تمام  متواليسه سال 

دادند. ابزار گردآوري اطلاعات پرسشنامه محقق ساخته؛ شامل دو بخش متغيرهاي  تشكيلنفر) نمونه پژوهش را  ١٩٠( دادند

ها با ليكرت بود. داده ايرتبهپنج  مقياساساس  حيطه بر ٦ زاي آموزش باليني درسوال پيرامون عوامل استرس ٣٦ فردي و

  .واني، ميانگين و انحراف معيار و آزمون همبستگي تجزيه و تحليل شدو به صورت توزيع فرا ٢٠نسخه   SPSS افزارنرم

 زاتريناسترس) ٦٦/٣±/٧٨( آموزشي محيط یحيطهبود.  ٥از  ٨٢/٢ ±/٦٢باليني دانشجويان  تنشميانگين نمره  :هايافته

از  بالينيآموزش  فاكتور زاتريناسترس) ١/٤±٢٦/١( مراقبتيبا دانشجو و تفاوت در دستورات  كاركنان همكاريو عدم  حيطه

ريزي آموزشي و ، برنامهناخوشايند هاياحساس یحيطهفردي با سه  بينارتباطات  یحيطهبود.  مامايي دانشجوياننظر 

  مثبت نشان داد. همبستگيتجارب تحقيرآميز 

مشكل فقدان  هاآندر بطن همگي  كه دهدميآموزش باليني نشان  فاكتورهايترين توجه به مجموع پرتنش :گيريتيجهن

چون مي .دهدمياوامر خود را به دانشجو ارائه  كاركنان ،در زمان خاص حضور ندارد مربيحمايت مربي نهفته است. چون 

و دانشجو مجبور به انجام برخي اقدامات  يافتهافزايشحجم كاري دانشجو  ،خواهيم فرصت آموزشي را از دست ندهيم

علاوه ه دنبال خواهد داشت و مجموع اين عوامل به تباه و ترس از سرزنش را ببدون نظارت كامل است كه ترس از اش

  .كندميتذكرات مربي، احساس ارتباط نامناسب بين مربي و دانشجو را ايجاد 

  .، آموزش باليني، دانشجويان ماماييتنش :هاكليدواژه
  يپژوهش نوع مقاله:

  ١٧/١/٩٣مقاله:  رشيپذ   ١٠/١/٩٣نهايي:  اصلاح   ٢/١٠/٩٢ ريافت مقاله:د

  .٢٧- ٣٦): ٢(١؛ ١٣٩٣. راهبردهاي توسعه در آموزش پزشكي واحد كازرون يدانشگاه آزاد اسلام ييماما ياندانشجو يدگاهاز د ينيآموزش بال يزاعوامل استرس. يلاسه يئياض: ارجاع

  

  مقدمه: 

هدف آن  كهاست  ماماييآموزش  اركانآموزش باليني از 

). ١( است واقعي محيطو  باليندر  وريتئ هايآموخته كاربرد

، تئوري هايآموزش تلفيققصد دارد با  بالينيآموزش 

 بيمار،مراقبت از  برايلازم  حركتي -  رواني – ذهني هايمهارت

 باليني گيريتصميم، )٢،٣( خلاق در حل مسئله تفكراستفاده از 

 انكاركنامروز و  دانشجويرا در  ايحرفهاستقلال  نهايتاًو ) ٤(

  پربارتر باشد، باليني. هرچه آموزش كندفردا فراهم 
  

مجله راهبردهاي توسعه در آموزش پزشكي، دوره اول، شماره دوم، پاييز و زمستان ١٣٩٣      ٢٧
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  يئضيا يلاسه                                                                                                                              اماييزاي آموزش باليني از ديدگاه دانشجويان معوامل استرس

   ١٣٩٣شماره دوم، پاييز و زمستان  دوره اول،، راهبردهاي توسعه در آموزش پزشكيمجله 
 
٢٨

 خواهد رفت. پيش تريمناسب كيفيتآموزش با شتاب و  

 دانشجويان كهاست  نحويبه  آموزشي هايريزيبرنامهگرچه 

 كسبخود  آينده یحرفه برايبتوانند دانش و مهارت لازم را 

مطلع و  دانشجويان حتي كه شودمي؛ اما در عمل مشاهده نمايند

مستقل  توانندنميشده،  سرگشتگيدچار  بيمار بالينبر  نيز آگاه

و  )٥( بگيرندرا به عهده  بيمارمراقبت از  مسئوليتو  كنندعمل 

، از مهارت و تئوريداشتن دانش  رغمعلي؛ جديد التحصيلانفارغ

. به )٦( نيستندبرخوردار  باليني هايمحيطدر  كافي كارايي

 تربيت يعنيبه اهداف خود  يابيدستدر  ينيبالآموزش  ،عبارتي

موفق نبوده است.  )٧( مراقبتيخدمات  كيفيت ارتقايافراد ماهر و 

 ارزيابي؛ بالينيبه اهداف آموزش  يابيدستعلل عدم  تعيينجهت 

 يكياست.  ضروري بالينيآموزش  وضعيتو هدفمند  مندنظام

  ست.) ا٨( تنش يا تنش بالايسطح  بالينياز موانع بالقوه آموزش 

تجربــه پــر تـنـش اســت بــه خصــوص در  يكآموزش خود 

از  ناشــي هـاـيتنشعلاوه بر  دانشجويان كه پزشكيرشته علوم 

قــرار  نيــز باليني محيط هايتنش تأثيرتحت  نظريآموزش  محيط

ــدمي يـط. گيرن ــوزش  محـ اـلينيآم اـ بـ اـن  يـ تـانهمـ ، از بيمارسـ

نشـاـن داده  اهبررســي). ٩( است كاري هايمحيط زاتريناسترس

 وظايفرا در انجام  دانشجويان محيط ايناز  ناشي تنش كهاست 

 منفــي اثــر آنـاـن آموزشــي؛ بر بازده )١٠( كندمي پاچهدستخود 

بخــش  فعاليــتاز  دانشــجويان غيــبوجــب ). م١١- ١٧( گــذاردمي

، دانشــجويان شخصـيـترشــد  چگونگيبر  تأثيرو با  )٨( شودمي

. )٩( گرددمينامطلوب در آنان  رفتارهاياز  بسياريموجب بروز 

 محـيـطورود به  ابتدايدر  دانشجويان، كه دهدمي نشان مطالعات

خــود،  تحصـيـل یدورهسال از  دومينهراسان شده و در  باليني

 بــراي محـيـط كــه وجــوديو با  كنندميرا تجربه  بالينياضطراب 

ثر بــر ؤعامل م يكاضطراب، به عنوان  اين؛ گرددميآشناتر  هاآن

. بــه عبـاـرت )١٨( مانــدمي بـاـقي ايشـاـن تحصيل پايانتا  دگيرييا

بــر  اثرگــذاريبـاـ  تـنـش قبيــلاز  منفــي هيجانـاـتتجربــه  ،ديگــر

، نــه يادگيرنــدگان انگيزشي هايگيريجهتو  شناختي فرآيندهاي

 هيجانيو  رواني، ذهني بهزيستي بلكه هاآن تحصيلي عملكردتنها 

تجـاـرب  ايــن كــه صــورتيو در  انــدازدميرا بــه مخـاـطره  هـاـآن

بــه خطــر  طريــقشــوند، از  ادراك كنترلغيرقابــلشده و  طولاني

يــلي آيندهانداختن  ثر ؤمــ افســردگيو  درمانــدگي ايجـاـددر  تحص

   ).١٩( واقع خواهند شد

 زيـاـد بسيار ،كندمي تحميلبر فرد و جامعه  تنش كه ايهزينه

يــار واقعــي ميــزاناز  آيدميدر محاسبه  كهاست و آنچه  دور.  بس

محاسبه  راحتيبه  تواننميرا  تنش هايهزينهاز  بسياري كهچرا 

 غيــرو  كنــد، ضــعيف عملكــرد هزينــه تــوانميچگونــه  . مثلاًكرد

 و تمركــز، فقدان غيرمؤثر مديريتنادرست،  گيريتصميم، كارآمد

امــر  ايــن؟ كــردرا محاسـبـه  كـاـر تازه كاركناندانشجو و  )٢٠( ...

و اقــدام  بـاـلينيآمــوزش  هـاـيمحيط زاياسترسشناخت عوامل 

 آموزشــي هـاـينظام ضــرورياترا از  هاآن تعديل يا كنترلجهت 

  . كندمي

 بـاـلينيآمــوزش  تـنـش؛ در مقوله شدهانجاممطالعات محدود 

يــن  استرسي عواملي، به مامايي دانشجويان چون درجــه توافــق ب

ا ، تعامل دانشجو بــايحرفهتئوري و عملي، فقدان دانش و مهارت 

 -  بـاـ دانشــجو، روابــط اسـتـاد كـاـربــه  كاركنـاـن، علاقــه كاركنان

دانشجو، ارزشيابي عملكرد باليني، تــرس از آسـيـب رسـاـندن بــه 

، زياد بودن تعــداد دانشــجويان، كمبــود رفاهي امكاناتبيمار، عدم 

 )٢١- ٢٤، ١٧(... هـاـي درســي ووقت مطالعه، فشرده بودن برنامــه

، تفـاـوت هـاـآنو نظــرات  انشجوياند. اما تفاوت در اندكردهاشاره 

اـيمحيط در اـوت در  آموزشـــي هــ  آموزشـــي مهندســـيو تفــ

هــر  استرســي هاياولويتمختلف موجب تفاوت در  هايدانشگاه

هــر  براي، هااولويت اين كهو لازم است  شودمي آموزشي محيط

و  تغييــرخــوش و دســت شدهشناساييجداگانه  آموزشي محيط

  . گيردقرار  تعديل

، آموزشــيخــدمات  كننــدگاندريافتبــه عنــوان  وياندانشــج

 زيــرا .هستند بالينيآموزش  مشكلات شناسايي برايمنبع  بهترين

دارنــد و از  فرآينــد ايــنبـاـ  واسطهبيو  مستقيم تعامليحضور و 

اثر  أ، منشدانشجويان تكتك جسميو  روحيسلامت  كه آنجايي

در  تحقيقم لزو ،است كشور بالندگيو  سازندگيدر  مهمي بسيار

جوامــع  بـيـنمــورد تـنـش و شـنـاخت عوامــل مــرتبط بـاـ آن در 

  ).١٧( برخوردار است ايويژه اهميتاز  دانشجويي

 هاآنزا، محدود نمودن از منابع استرس آگاهيبا  كهاز آنجا 

 توانمي؛ دانشجويان ايحرفهو  علمي آگاهيبالا بردن سطح  ياو 

داد و  افزايشختلف م هايموقعيتآنان را نسبت به  سازگاري

 كهفراهم آورد و از آنجا  بالينيآموزش  براي مناسبي محيط

 فرهنگي هايزمينهرا با  دانشجويانهمه  شدهانجام هايپژوهش

 شديممتفاوت در بر نگرفته، بر آن  آموزشي هايمحيطمختلف و 
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  يئضيا يلاسه                                                                                                                               دگاه دانشجويان ماماييزاي آموزش باليني از ديعوامل استرس

از  بالينيآموزش  زاياسترسعوامل  تعيين باهدف پژوهشي كه

به عنوان  كازروندانشگاه آزاد واحد  مامايي دانشجويان ديدگاه

آن در  نتايج شايدتا  دهيمانجام  بالينيآموزش  فرآيند مشتريان

. از آنجا كه تخصصيگيردمورد استفاده قرار  هاكاستيرفع 

بوده و  "زايمان "ترين آموزش باليني دانشجويان مامايي 

 بيشتر دانشجويان در اين كارآمديهاي ديگر براي آموزش

در  بالينيآموزش  تنشبه  بررسي اينلذا  ،محيط باليني است

   .و زايمان محدود شد ليبر محيط

  

  :هاروش

مقطعي است كه در سه سـاـل  -  مطالعه فوق از نوع توصيفي

 شــرايطواجــد  دانشــجويانانجـاـم گرفــت. تمـاـم  ٩١تا  ٨٩ متوالي

نفر) جامعه پــژوهش  ٢٣٣سه سال ( اين طي ماماييامتحان جامع 

 دانشــجويانيامتحـاـن جـاـمع  شــرايط واجــديندادنــد.  تشــكيلرا 

گذرانــده موفقيتخود را با  عمليو  تئوريتمام دروس  كههستند 

 تـنـشمشابه پرسشـنـامه  ايپرسشنامهها اند. ابزار گردآوري داده

پرسشـنـامه  اين بود. )٢٤( همكارانو  اكبري اخوان بالينيآموزش 

ل پيرامــون عوامــل ســوا ٣٦ فــردي و متغيرهـاـيشامل دو بخش 

ســوال)،  ٧ناخوشـاـيند ( هاياحسـاـس یحيطــه ٦ر زا داسـتـرس

ســوال)،  ٧ريــزي آموزشــي (سوال)، برنامــه ٥ارتباط بين فردي (

ســوال) و تجـاـرب  ٦ســوال)، تجـاـرب بـاـليني ( ٧( آموزشيمحيط 

(خيلــي  ليكــرت ايرتبــهپنج  مقياس مبنايسوال) بر  ٤تحقيرآميز (

  ي زياد) بود. كم، كم، متوسط، زياد و خيل

 یپرسشـنـامهروايــي و پايـاـيي  )٢٤همكاران (و اكبري  اخوان

 تعيـيـن) α= ٨٧/٠خود را با روش اعتبار محتوا و آزمــون مجــدد (

و پايـاـيي آن بـاـ آلفـاـي  محتــوا. روايي پرسشـنـامه بـاـ اعتبـاـر .كرد

  ييد شد. أ) ت٨٨/٠كرونباخ (

انجـاـم پــژوهش، تشــريح  بــرايلازم  مجوزهـاـيپس از اخذ 

در  شركتبودن  اختياري تذكراف پژوهش براي دانشجويان، اهد

هـاـ در پژوهش و محرمانه مانــدن اطلاعـاـت حاصـلـه؛ پرسشـنـامه

قــرار  دانشــجويانهر سال در اختيار  تئوريجلسه آزمون جامع 

ــه  اـن جلس ــت و در همـ شــد. پــس از حــذف  آوريجمــعگرف

 ١٩٠اطلاعـاـت ( مـاـبقي) %٤/١٨پر نشده ( ياناقص  هايپرسشنامه

تــفاده از  مــورد  ٢٠ويــرايش   SPSS افــزارنرممورد) ثبت و با اس

زا تجزيه و تحليل قرار گرفت. بدين منظــور بــراي تعيـيـن اسـتـرس

يــفي (ميـاـنگين، انحــراف  بودن هر عامل و هر حيطه از آمـاـر توص

يــن عوامــل  معيار) و براي بررسي هر گونه همبستگي و ارتبـاـط ب

ط دانشــجويان از درك شــده توســ تـنـشدموگرافيــك و ميــزان 

  ل و آزمون مجذور كا استفاده شد.ضريب همبستگي كندا

پژوهش استفاده از روش  اين محدويت ترينمهم

اطلاعات بود.  آوريجمع برايبا فرمت بسته  دهيخودگزارش 

بدتر  يابهتر و  بسياررا  ديگرانخود و  تواندميروش فرد  ايندر 

 هاگزينهمحدود بودن  ،طرفي. از كند ارزيابي ،هستند كهاز آنچه 

و او را محدود به  گيردميرا از فرد  ديگر هايپاسخارائه  امكان

آن  براي يامدنظر او نبوده  دقيقاً  شايد كه كندمي پاسخيانتخاب 

  اضافه دارد. توضيح

  

  :هايافته

 غيربــومي ،)%٤/٦٨( اكثريت دانشجويان مورد مطالعه مجــرد

)، %٩/٥٧( تحصـيـليبــه رشـتـه  علاقــهبي)، %٤/٩٧( بيكار، )%٨/٥٥(

سـاـل  ٤٣/٢٣±٣٥/١) با ميانگين سني %٧٩( آموزشي مشكلبدون 

پــلم و معــدل ليسـاـنس   بــه ترتيــب هـاـآنبودند. ميانگين معــدل دي

 دموگرافيــكاز اطلاعـاـت  برخيبود.  ٠٨/١٥±٠٩/١و  ٣٤/١٥±١/١

  آمده است.  ١مورد پژوهش در جدول شماره  واحدهاي

  

  

 يكدموگراف يرهايمتغاز  يبرخ ييفتوصاطلاعات  - ١ جدول

  مورد پژوهش يواحدها

  حداكثر  حداقل  معيارانحراف  ± ميانگين  متغييرها

  ٢٩  ٢١  ٤٣/٢٣±١/ ٣٥  سن

  ٦/١٧  ٩٢/١٠  ٣٤/١٥±١/١  ديپلممعدل 

  ٢٨/١٧  ٣٧/١٢  ٠٨/١٥±٠٩/١  ليسانسمعدل 

آموزش  تنش

   باليني

٩٤/٣  ١  ٨٢/٢ ±/٦٢  

  
  

بــود.  ٥ از ٨٢/٢ ±/٦٢ بـاـليني دانشــجويان تنشميانگين نمره 

)، ٢٤/٣±٠٩/١( تحقيرآميــز)، تجارب ٦٦/٣±٧٨/٠( محيط آموزشي

)، ٩٥/٢±/٩٨)، تجـاـرب بـاـليني (٩٨/٢±/ ٧٣ريزي آموزشي (برنامه

) و ارتبـاـط بـيـن فــردي ٦٥/٢±٦٤/٠هـاـي ناخوشـاـيند (احسـاـس

 بـاـلينيآموزش  هايحيطه زاتريناسترس ترتيب) به ١١/٢ ±/.٨٣(

    بودند.

مجله راهبردهاي توسعه در آموزش پزشكي، دوره اول، شماره دوم، پاييز و زمستان ١٣٩٣  ٢٩ 
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   ١٣٩٣شماره دوم، پاييز و زمستان  دوره اول،، راهبردهاي توسعه در آموزش پزشكيمجله 
 

محـيـط آموزشــي بــه  یحيطــهدر  فاكتورهـاـ ترينزااسـتـرس

 خدمات با دانشــجو و كادرو  كاركنان همكاري، عدم اهميتترتيب 

 رفاهي امكانات)، عدم ١/٤±٢٦/١متفاوت ( مراقبتيارائه دستورات 

)، ناكـاـفي ٤٢/٣ ±٣٥/١)، زياد بودن تعداد دانشــجو (٧٥/٣ ±٣٣/١(

اـت و تجهيـــزات آموزشـــي ( يـط )، م٤/٣ ±٣٨/١بـــودن امكانــ حــ

، تحقيرآميــزتجـاـرب  یحيطه)؛ و در ٣٤/٣ ±٢٣/١نامناسب كاري (

)، تــذكر در حضــور ٣٩/٣ ±٤/١( تــذكر مربــي در حضــور بيمـاـر

ــــجويان ( ــــور ٢٧/٣±٤٤/١دانش ــــذكر در حض اـن)، ت ـــ  كاركن

  ) بودند. ٩١/٢±٣٧/١احترامي كادر بخش () و بي١٧/٣±٤٢/١(

، افاكتورهــ زاتريناسترسريزي آموزشي؛ برنامه یحيطهدر 

)، تفـاـوت ٤٧/٣±٣٧/١(بالا بودن حجم كار عملي و تكاليف تئوري 

يــابيآن بــر  احتماليو اثر  مربيان آموزشي )، عــدم ٣±٣/١( ارزش

يـابي ( ــوه ارزشـ اـهي از نح اـعت ٨٧/٢±٢/١آگـ ــودن سـ اـد ب )، زيـ

)، معـيـن نبــودن شــرح وظـاـيف و اهــداف ٧/٢±٤/١كـاـرآموزي (

هـاـي تئــوري بـاـ )، منطبق نبودن آموختــه٤٤/٢±١٤/١كارآموزي (

زا اسـتـرس فاكتورهـاـي) بودنــد. ١٨/٢±٠١/١هاي باليني (آموزش

)، ١٦/٣±٤/١( ليبــر، كنتــرل ترتيــببــه  بـاـلينيتجـاـرب  ◌ٔ حيطهدر 

)، معاينــه واژينـاـل ٠٣/٣ ±٣٨/١زايمان و ترميم برش اپيزيوتومي (

بعــد  هايمراقبت) و ٦/٢ ± ٤/١)، انجام اقدامات تهاجمي (٣ ± ٤/١(

  ) بودند.٤٥/٢ ±٣/١( زايماناز 

تـباه و ــرس از اشـ ــرزنش شــدن ( ت ــرس از س )، ٧/٣ ± ٢/١ت

)، ترس از ابتلا بــه ٢/٣± ٥/١( مربي سوياز  حمايتاحساس عدم 

)، ترس از پذيرفته نشــدن توســط ٨/٢ ±٤٥/١هاي عفوني (بيماري

)، ٢٤/٢ ± ١/١( نيـاـزپيش هـاـيمهارت)، نداشتن ٣/٢ ± ١٢/١بيمار (

تــرس) ٢ ± ١٣/١مسئوليت ( پذيرشدر  ناتوانياحساس   زاتريناس

؛ و عــدم توانـاـيي ناخوشـاـيند هاياحسـاـس یحيطــهدر  فاكتورها

 كاركنان)، ارتباط با پزشك، ٣٤/٢ ± ٢/١برقراري ارتباط با مربي (

اـدر خــدمات ( اـر٢ ±٠٣/١و كـ اـ بيمـ اـط بـ ) ٧٢/١ ±٠٢/١( )، ارتبـ

بودنــد.  فــردي بـيـنارتبـاـط  یحيطــهدر  فاكتورها زاتريناسترس

 كــه فاكتورهـاـيي يعنــي بالينيآموزش  فاكتورهاي زاترينرساست

  آمده است. ٢در جدول شماره ، گرفتند ٥از  ٣از  بيشنمره 

يا تخفيف دهنده شرايط  تشديدكنندهدر بررسي متغيرهاي 

هل، أزاي محيط باليني متغيرهايي چون وضعيت تاسترس

وضعيت اشتغال، محل اقامت، علاقمندي به رشته و داشتن 

از حد انتظار)  كمتر(رد شدن در درس، نمره  آموزشي لمشك

مورد توجه قرار گرفت. براي تعيين هر گونه ارتباط بين اين 

آموزش باليني از ضريب همبستگي كندال  تنشو  متغيرها

با  تحصيليفوق، علاقه به رشته  متغيرهاي بيناستفاده شد. از 

 =٠٥/٠Pvalue( نشان داد همبستگي بالينيآموزش  تنش

١٤٣/٠r=.(  
  

  حيطهدر هر  فاكتور زاتريناسترسآموزش باليني و  تنشهاي مختلف حيطه معيارانحراف  و ميانگين - ٢ جدول

  انحراف معيار ±ميانگين   زا در هر حيطهعامل استرس ترينمهم  انحراف معيار ±ميانگين   آموزش باليني تنش هايحيطه

  و كادر خدمات با دانشجو كاركنانعدم همكاري   ٦٦/٣ ±/٧٨  محيط آموزشي

  تفاوت در دستورات مراقبتي

  رفاهي امكاناتعدم 

١/٤ ±٢٦/١  

١/٤ ±٢٦/١  

٧٥/٣ ±٣٣/١  

  

  ٢٤/٣±٠٩/١  تجارب تحقيرآميز

  

  تذكر مربي در حضور بيمار

  تذكر در حضور دانشجويان

  كاركنانو تذكر در حضور 

  

٣٩/٣ ± ٤/١  

٢٧/٣± ٤٤/١  

١٧/٣ ± ٤٢/١  

  

  بالا بودن حجم كار عملي و تكاليف تئوري  ٩٨/٢± /٧٣  آموزشي ريزيبرنامه

  

٤٧/٣ ±٣٧/١  

  

  كنترل ليبر  ٩٥/٢±/٩٨  تجارب باليني

  و ترميم برش اپيزيوتومي زايمان انجام

  

٣/ ١٦±٤/١  

٠٣/٣ ±٣٨/١  

  

  كار باليني در ترس از اشتباه  ٦٥/٢ ±/٦٤  ناخوشايند هاياحساس

  شدن توسط مربي و ديگران سرزنش ترس

  مربي سوي از يتحما عدم احساس

٧/٣ ± ٢/١  

٧/٣ ± ٢/١  

٣/ ٢± ٥/١  

30
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  و نتيجه گيري: بحث

زاي آمــوزش بـاـليني عوامل استرس تعيين باهدفمطالعه  اين

از نظر دانشجويان مامايي دانشگاه آزاد اسلامي واحد كـاـزرون و 

از نظــر  استرسيعوامل  ترينمهمسوالات انجام شد.  اينپاسخ به 

و  بـاـلينيآموزش  تنش بين آيا؟ و اندكدام دانشجويانگروه از  اين

هل، وضع اشتغال، محــل اقامــت، علاقــه بــه أچون وضع ت عواملي

  وجود دارد؟  ارتباطي...  و تحصيليرشته 

 محـيـط یحيطه كهسوال، مطالعه نشان داد  اولينپاسخ به  در

، تجـاـرب آموزشــي ريزيبرنامــه، تحقيرآميــز، تجـاـرب آموزشــي

 ترتيــببــه  فــردي بـيـنو ارتبـاـط  شايندناخو هاياحساس، باليني

  مورد مطالعه بودند.  دانشجوياناز نظر  هاحيطه زاتريناسترس

بــه  تحقيرآميــزو تجـاـرب  آموزشــي محـيـط بررســي ايندر 

ــب ــه اول و دوم را در  ترتي ــهرتب تـرس هايحيط ــود اسـ ــه خ زا ب

در بررســي يــزدان خــواه فــرد و  حيطــهاختصاص دادند. اين دو 

بوشهر به ترتيب رتبه دوم و اول و در بررســي  در )١٧( همكاران

رتبه ششم و سوم را بــه  )٢٤( در اردبيل و همكاران اخوان اكبري

 بنــديرتبهاز نظر  خود اختصاص داده بود. اگرچه مطالعه حاضر

تــريخواه فرد شباهت  يزدانزا به مطالعه استرس هايحيطه  بيش

 هـاـييتفاوت طــهحيهــر  زاياسترس فاكتور ترينمهماما در  ،دارد

  دو مطالعه وجود دارد.  بين

در  كـاـفي؛ عدم جاذبــه و همكاران خواه فرد يزداندر مطالعه 

و در مطالعــه  پزشكانو  كاركناندر حضور  مربي تذكربخش و 

 بيمـاـردر حضــور  مربــي تــذكرو  كاركنـاـن همكـاـري، عــدم اخير

تفاوت اينمورد نظر بودند.  یحيطهدر دو  فاكتور زاتريناسترس

 هـاـيدورهدر  دانشــجويانتفـاـوتِ انتظـاـرات  دليــلبه  تواندميها 

زا در هــر دوره عوامــل اسـتـرس تعديل ميزانو  آموزشيمختلف 

  باشد. 

 زيـاـدو داشتن انتظارات  دانشجويانبا  كاركنان همكاريعدم 

 پرسـتـاري دانشجويان زاياسترس فاكتورهاياز  يكياز دانشجو 

ـــجويان، )١٣،٢٥،٢٦( اـيي دانش ــ ـــرينمهمو  )٢٣( مام ـــاكتور ت  ف

خــواه فــرد  يــزداناتاق عمل در مطالعــه  دانشجوياندر  استرسي

، عدم همكـاـري بـاـ دانشــجو و اخيربوده است. اما در مطالعه ) ١٧(

 فــاكتور تــرينمهم) ١/٤±٢٦/١ارائه دستورات مراقبتــي متفـاـوت (

بـاـ  كاركنـاـنبــود. عــدم همكـاـري  بـاـلينيآمــوزش  زاياسـتـرس

و عــدم  )٢٢،٢٣( داشـتـن انتظـاـرات زيـاـد از او ،)٢٢،٢٦( دانشــجو

دانشــجو در  سردرگمي، موجب )٨( توجه به نيازهاي آموزشي او

يــن دانشــجو و مربــي  . شــودميمحيط بـاـليني و افــزايش تـنـش ب

هـاـ و اهــدافش دچـاـر ابهـاـم و دانشجو نسبت به گستره مسئوليت

د اين ابهام و تناقض نقش در كنار تكاليف زيـاـ كه شودميتناقض 

 شـاـيدرابطــه،  ايــنزا باشــد. در استرس تواند شديداًآموزشي مي

در امــر آمــوزش در قالــب مــدل همكـاـر  كاركنـاـندخيــل كــردن 

آمــوزش بـاـليني يـاـ همكـاـر مربــي بتوانــد راه كـاـري در افــزايش 

 تـنـشو كـاـهش  )٢٦،٢٧( رضايت دانشجويان از آمــوزش بـاـليني

  باشد. هاآندر  )٢٨(

 تكاليف زيادحجم  )٢١( همكارانو  لاريجاني تقويدر مطالعه 

زا از نظــر؛ اسـتـرس فاكتورهـاـي تــرينمهم از بـاـلينيو  آموزشــي

عامــل در  ايــن؛ - بوده اســت مامايي دانشجوياندرصد،  ٩٧ تقريباً

 در فــاكتور زاتريناسـتـرس ٤٧/٣±٣٧/١ ميـاـنگينبـاـ  اخيرمطالعه 

 زاياسـتـرس فــاكتور چهـاـرمينريــزي آموزشــي و حيطه برنامه

 بـاـلينيو  آموزشــي تكـاـليف ارايــه ميــزانبــود.  بـاـلينيآمــوزش 

مشــخص  و احتمـاـلاً مربيـاـن ارزشيابي شيوه تأثيرتحت  تواندمي

 بـاـليني هـاـيدورهدر  دانشــجويان تكـاـليفاهــداف و  كاملنبودن 

حاضــر، ارائــه مراقبــت بــه تمـاـم  بررســياما در  .)٢١( گيردقرار 

ســخت  كـاـر ،آموزشي هايفرصتاز دست ندادن  براي مراجعين

و ، پاسخگويي به مربي در رابطه با علــت هــر اقــدام ليبر تكراريو 

يــش از يــك كـاـرآموزي در روز موجــب افــزايش  گاهي انتخـاـب ب

شده است. برقراري تعـاـدل  دانشجويانحجم كار عملي و تئوري 

در اين رابطه با توجه به اينكه هميشــه فرصــت آموزشــي فــراهم 

 كاركنـاـنبا همكاري بيشـتـر  دشاينيست، بسيار سخت است. البته 

نكردن دانشجو بـاـ ســوالات  پاچهدستبا دانشجو و حمايت از او، 

مكرر تئوري در مواردي كه حجم كار عملــي زيـاـد اســت و دادن 

 تـنـشهاي كوتـاـه بــراي اسـتـراحت، بتــوان از شــدت ايــن فرصت

. شايد لازم باشد كه آموزش باليني از حالت امر و نظـاـرت كاست

 -  د دانشــجو بــه صــورت همكـاـري بـيـن مربــيمربي بــر عملكــر

هـاـي مراقبتــي دانشــجو در اجــراي تكنيــك -  كاركنـاـندانشجو و 

  تبديل گردد. 

پـاـ بــه پـاـي او  كاركنـاـن/  اگر دانشجو شاهد باشد كه مربــي

مشــغول انجـاـم اقــدامات مراقبتــي اســت و تــذكرات آموزشــي را 

حاصــل ثير فشـاـر أكمتر تحت ت ،دهدها ارائه ميضمن اين مراقبت

  از كار زياد عملي قرار گيرد.
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  يئضيا يلاسه                                                                                                                               دگاه دانشجويان ماماييزاي آموزش باليني از ديعوامل استرس

  

از  استرســيعامل  زاترينتنشاستاد از دانشجو  حمايتعدم 

يــنارتبـاـط  حيطهدر  مامايي دانشجوياننظر  در مطالعــه  فــردي ب

در  استرســي فــاكتور دومـيـنو  )١٧( و همكاران خواه فرد يزدان

بــوده اســت.  اخيــردر مطالعــه  ناخوشـاـيند هاياحسـاـس حيطــه

 بــرايروش  تــريناثربخش، دانشــجوياناز  اساتيد يعاطف حمايت

 انگيــزهو  نفساعتمادبــه زيــرا. اســت يـاـدگيريو  تــدريسبهبــود 

  ).٢٩( دهدمي افزايشرا در دانشجو  يادگيري

اـرب  ــب تجـ ــجو در قال ــي از دانش اـدات مرب ــذكرات و انتقـ ت

آموزش باليني  یحيطه زايي را دردومين رتبه استرس تحقيرآميز

داد. احساس هتك حرمــت از ســوي مربــي و  به خود اختصاص

تعامل  ياها ثر مربي و دانشجو در كارآموزيؤوجود ارتباط غيرم

عوامــل اسـتـرس ترينمهماز  يكيدرمان به عنوان  تيمنامناسب با 

ــــت  زا در ــــده اس اـن داده ش ـــ ــــز نش ــــر ني اـت ديگ ـــ مطالع

، )٢١و همكـاـران ( لاريجـاـني تقــوي. از نظــر )٨،١١،١٧،٢١،٢٤،٣٠(

 توجهيقابــلپرسـتـاران نقــش  ايحرفه جايگاهدن نقش و مبهم بو

درمان دارد و از نظر يــزدان  تيمبا  دانشجوياندر تعامل نامناسب 

و دانشــجو مــي مربي غيرمؤثر، ارتباط )١٧و همكاران ( خواه فرد

اساتيد كم تجربــه و ناآگـاـه بــه مهـاـرت  كارگيريبهتواند ناشي از 

تسلط خــود بــر  نمايش برايتيد ارتباط باشد يا ترفند اسا برقراري

  ..محيط باليني

خواهنــد نظمــي در برنامــه ؛ مربيان مــيبگوييماما بهتر است  

آموزش باليني خود برقرار كنند و اين امر نياز به رعايت يكســري 

از سوي دانشجوياني كه هنــوز  هاآنرعايت  گاهيقوانين دارد كه 

آمــدهاي اي از پــيهـاـي خــود و تجربــهدرك خوبي از مسـئـوليت

كمــي  ،هاي ديگري دارنــداشتباهات مراقبتي ندارند و شايد اولويت

توان تذكر در رابطــه بـاـ بسـيـاري نمي ،سخت است. از سوي ديگر

توجــه  بايد درماني را به بعد موكول كرد و -  از خطاهاي مراقبتي

كنــد و رفتار هر انسـاـني راه پيــدا مــي در گفتار و اشتباه كهداشت 

رنجيدن از انتقـاـد نشـاـنه رشــد روحــي، معنــوي و انتقادپذيري و ن

. )٣١( هاي فردي و اجتماعي اســتاخلاقي و يكي از رموز موفقيت

تــباهات  از آنجا كه عمده تذكرات دريافتي دانشجويان ناشــي از اش

  .به ويژه اشتباهات مراقبتي است

اگر شرايطي فراهم شود كه در تمام روند مراقبتي مربــي در  

و در ضمن يـاـدآوري رونــد مراقبتــي او را در  كنار دانشجو بوده

 ايــننياز به اين تذكرات كمتر خواهد بود و  ،انجام كار ياري رساند

را محدود  آموزشيتعداد موارد  يا آنكهمگر  نيست پذيرامكانامر 

  در امر آموزش شوند. همكاريموظف به  كاركنان يا كنيم

 حيطــهدر  فــاكتور تــرينمهمزا و اسـتـرس فــاكتور ســومين

تــرس از  و، ترس از اشتباه در كار باليني ناخوشايند هاياحساس

سرزنش شدن توسط مربي و ديگران بود. در اين مورد نيز نتايج 

  مطالعه با نتايج مطالعات قبلي در اين زمينه متفاوت است. 

، تــرس از مــرگ )٢٤و همكـاـران ( در مطالعــه اخــوان اكبــري

از  نگرانــي، )١٧و همكـاـران ( جنين  و در مطالعه يزدان خواه فــرد

 حيطــه ايــنزا در عوامل تـنـش ترينمهم از واگيردار بيماريانتقال 

ــرس از  ــد. ت يـببودن ــه  آسـ اـرزدن ب ــه  بيمـ تـلا ب ــرس از ابـ و ت

درصــد  ٩٠از  بـيـش زاياسـتـرساز عوامــل  عفــوني هايبيماري

تـاري دانشــجويان اـييو  پرسـ ــوم  هايدانشــگاه مامـ منتخــب عل

 )٢١و همكـاـران ( مطالعه تقــوي لاريجـاـنيشهر تهران در  پزشكي

  ..بودند

منبع اسـتـرس ترينمهم، كنترل ليبر بالينيتجارب  یحيطهدر 

نبــودن  كـاـفي كــهدرحاليزا را در بـيـن دانشــجويان تشــكيل داد. 

و مراقبــت  زايمـاـن كانال هايپارگي ترميمو مهارت استاد،  آگاهي

 ايــن تورهـاـيفاك تــرينتنشپــر  ترتيــباز افراد در حال مرگ بــه 

و  خــواه فــرد يــزدانمــورد مطالعــه  دانشــجوياناز نظــر  حيطــه

و  لاريجـاـني تقويو ) ٢٤( و همكاران اكبري، اخوان )١٧( همكاران

راسترس بودن ليبر براي دانشجويان مورد پبودند. ) ٢١(همكاران 

و مربــي از دانشــجو  كاركنانتواند پيرو انتظارات زياد مطالعه مي

 بـاـليني محـيـطبراي حفظ موقعيــت خــود در  باشد. دانشجويي كه

هاي ليبر را براي بـيـش از يــك زائــو انجـاـم دهــد و از بايد مراقبت

و مربــي  كاركنـاـنمتنـاـقض از ســوي  طرفي با دستورات بعضـاـً

شرايط پر  ،روبرو شود و نگران تنبيه كلامي از سوي مربي باشد

وكار تري را نسبت به زمان زايمان، كه تنها با يــك زائــو ســرتنش

  كند. تجربه مي ،دارد

 تـنـش بـيـن ارتبـاـطي آيـاـ يعنــيســوال  دومـيـندر پاســخ بــه 

هــل، اشـتـغال، أچون وضــع ت دموگرافيكو عوامل  بالينيآموزش 

تــه  علاقمنــديمحل اقامــت و  .. وجــود دارد؟ . و تحصـيـليبــه رش

 تـنـشو  تحصـيـليعلاقــه بــه رشـتـه  بـيـن همبسـتـگيمطالعه فقط 

مثبــت نشـاـن داد. در مطالعــه  ضــعيفرا به طــور  بالينيآموزش 

32 مجله راهبردهاي توسعه در آموزش پزشكي، دوره اول، شماره دوم، پاييز و زمستان ١٣٩٣ 
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  يئضيا يلاسه                                                                                                                              اماييزاي آموزش باليني از ديدگاه دانشجويان معوامل استرس

بــا وضــع  بـاـلينيآموزش  تنش نيز )٢٤و همكاران ( اكبرياخوان 

  . .نداشت دارمعني آماريارتباط  سكونتهل و محل أت

 ميزان بين، تفاوت )١٧و همكاران ( خواه فرد يزداندر مطالعه 

   حيطه زاييتنش

اـس اـيند هاياحسـ ــزانو  ناخوشـ ــدي مي تـه  علاقمن ــه رشـ ب

 علاقمنــدي كـاـهش كه ايگونهه بود. ب معكوس داريمعن تحصيلي

. در .همــراه بــود حيطــه ايــن بيشـتـر زايــيتنش ميــزانبه رشته با 

زا در تمـاـم عوامــل تـنـش نيــز، )١٨و همكـاـران ( ايزدپنـاـهمطالعــه 

اـ  بررســـيمـــورد  هايحيطـــه اـهيمثـــل  عـــوامليبــ و  خوابگــ

 غيربــومي يـاـ بــوميمجــرد بــودن،  ياهل أبودن، مت غيرخوابگاهي

  ..نشان نداد آماريبودن تفاوت 

 تـنـش ميزانپژوهش، در حد متوسط بودن  ديگر هاييافتهاز 

متوســط بــودن  توجيــه) بــود. در ٥ از ٨٢/٢±/٦٢( بالينيآموزش 

. كــرداشـاـره  ارتباطيبتوان به داشتن هنر  شايد دانشجويان تنش

 شــدهادراك تـنـشثر در كـاـهش ؤم عامليهنر ارتباطي  كهاز آنجا 

و بهبــود كيفيــت خــدمات  )٣٤- ٣٦( منديافزايش رضايت )٣٢،٣٣(

 ارتباطيمهارت  دانشجويانگروه از  اين شايد .است )٣٧( درماني

بــه  رسـيـدنخــود جهــت  هاينيازمنديعواطف و  بيان برايلازم 

تــه آموزشي )٣٨( اهداف امــر  ايــنانــد و در محـيـط بـاـليني را داش

 شتـنـ، آموزشــي كمبودهـاـينظــر از صــرف كــهموجــب شــده 

 كــهنشـاـن داد  نيــزبماند. مطالعه  باقيدر حد متوسط  دانشجويان

 بـاـلينيآمــوزش  حيطه زاتريناسترس كم فردي بينارتباط  حيطه

  مورد مطالعه بوده است.   دانشجوياناز نظر 

در حيطه ارتبـاـط بـيـن فــردي، ايــن  تنشبودن  كمبا توجه به 

 تـنـش دانشــجو بــر -  انتظار وجود دارد كه برخورد مناسب مربي

تــه باشــد. دانشجو در ديگر حيطــه هـاـي آمــوزش بـاـليني اثــر داش

 بـيـنهمبستگي بين حيطــه ارتبـاـط  دهندهنشانمطالعه حاضر نيز 

ريــزي ناخوشـاـيند، برنامــه هاياحسـاـس ◌ٔ حيطــهفردي بـاـ ســه 

ارتباط  نيزآموزشي و تجارب تحقيرآميز است. آزمون مجذور كا 

حيطــه ارتبـاـط بـيـن ينب )=Pvalue/ ٠٠دار (آماري مثبت و معني

بــه  بيشـتـرتوجــه  بنـاـبراينهـاـ را نشـاـن داد. فردي و ساير حيطه 

 تنش كاهشدر جهت  گامي تواندمي ارتباطي هايمهارتآموزش 

  باشد.  بالينيآموزش 

ترين عوامل محيط باليني يعني عدم اگر به مجموع پرتنش

 كاركناندستورات مراقبتي متفاوت از سوي  و كاركنانهمكاري 

مربي، حجم زياد كار عملي و تئوري، تذكر مربي در حضور  و

بيمار، ترس از اشتباه و سرزنش مربي، تذكر مربي در حضور 

  بيمار و عدم برقرار ارتباط با مربي توجه كنيم در بطن همگي

مشكل فقدان حمايت مربي نهفته است. چون مربي در زمان  هاآن

دانشجو ارائه مي اوامر خود را به كاركنانخاص حضور ندارد 

حجم  ،خواهيم فرصت آموزشي را از دست ندهيمدهد، چون مي

و دانشجو مجبور به انجام برخي  يافتهافزايشكاري دانشجو 

از اشتباه و ترس از  ترس اقدامات بدون نظارت كامل است كه

علاوه ه دنبال خواهد داشت و مجموع اين عوامل به سرزنش را ب

اط نامناسب بين مربي و دانشجو را تذكرات مربي، احساس ارتب

كند. اما منظور از حمايت چيست؟ از نظر دانشجويان ايجاد مي

هاي ، آموزش چگونگي انجام مهارتحمايت Ohajaمورد مطالعه 

يعني  .است باتجربهمامايي، كار همراه و در كنار فرد ماهر و 

هايش تحت مراقبت قرار فردي كه دانشجو را هنگام انجام مهارت

فراهم كردن  -  حمايت گونهاين. نتيجه )٢٣( داده و او را كمك كند

و پيشرفت در يادگيري  نفساعتمادبهراهنمايي و نظارت، رشد 

 كردندر بخش، موظف  دانشجويانتعداد  كاهش. )٣٩- ٤١( است

 ارتباطي هايمهارتآموزش  كردن دخيلبه آموزش و  كاركنان

 اينبه  رسيدن براي يراه تواندمي ماماييدر برنامه آموزش 

  باشد.   حمايت

  سپاسگزاري:

 ينادر  كنندهشركت ياندانشجو يهكلاست از  يستهشا

اسخ دادند و پنامه شبه سوالات پرس يبردباربا  كهپژوهش 

 و تشكرحاضر در جلسه امتحان جامع  يانمرب يتماماز  ينهمچن

  .يدآبه عمل  يقدردان
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Original Article  
 
Abstract 
 

 

Introduction: Evaluation of educational program, identification and adjustment of its 
detrimental factors to facilitate learning is among ethics of education. Clinical education stress 
is one of the detrimental factors. Therefore, this study aimed to determine clinical education 
stressors from the view point of midwifery students of Islamic Azad University, Kazerun 
branch. 

Methods: This study was a descriptive - cross-sectional study. All qualified midwifery 
students to comprehensive exam in three consecutive years formed study population. All 
students participating in the comprehensive test session that completed the questionnaires 
(190) formed the study samples. Data were gathered by a researcher made questionnaire 
containing two parts of individual variables and 36 questions about stressor factors of clinical 
education in 6 areas based on five-point Likert scale. SPSS 20 as frequency distribution, mean, 
standard deviation and correlation were used for data analysis. 

Results: Clinical stresses mean score of students was 2.82±0.62 out of 5. In view of students, 
the most important stressor area was educational environment (3.66±0.78) and the most 
important stressor factor was lack of cooperation of staff and services staff with students and 
differences in health care directives (4.1±1.26). The area of interpersonal relationships showed 
positive correlation with the three domains of unpleasant feelings, educational planning and 
humiliating experience. 

Conclusion: Considering all of the most stressor factors of clinical education indicate that at 
the heart of all of them lies the lack of training support. Because trainer is not present at a 
particular time, the personnel transfer their offers to student. There is an increased workload of 
students and they have to do some works without complete supervision because we want not 
lose educational opportunities. This will lead to fear of mistakes and fear of being blamed. 
These factors together as well as the trainer notifications lead to feeling of improper 
relationship between trainer and student. 
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