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 ایجاد وسیله ای برای سنجش مهارت های تیم کاری دانشجویان پرستاری 

 

 چکیده 

هدف این پروژه توسعه ابزاری به منظور سنجش مهارت های تیم کاری دانشجویان پرستاری در یک محیط    پیشینه: 

 شبیه سازی شده بود.  

ارزیابی  روش:   و  بازبینی مقالات  قرار گرفت که شامل  استفاده  مورد  ابزار  برای توسعه  ای  پروسه هشت مرحله  یک 

 ارزیابی.محتوا و قابلیت اطمینان از طریق خود  /صحت ظاهری

و شاخص    0.98آیتمی نهایی شامل شاخص اعتبارسنجی محتوایی قیاسی    11تحلیل کمی سایکومتری ابزار  نتایج:  

از   آیتم  به هر   اعتبار سنجی محتوایی منحصر  اطمینان خود    11برای    1.0تا    0.75های  قابلیت  بود.  متغیر  آیتم 

 بود.   0.836کلاسی  درون ارزیابی نشان دهنده  انطباق با ضریب همبستگی 

ها:   گیری  توانند نتیجه  می  پرستاری  پروسه    مربیان  یک  ای    8از  ابزامرحله  توسعه  سایکو  برای  صحت  با  رهایی 

 متریک برای ارزیابی دانش آموزان استفاده کنند.  

با وجود این واقعیت که دانش آموزان پرستاری اغلب بطور فرد به فرد در مجموعه های درمانی مورد ارزیابی قرار می  

بعنوان ع انتظار می رود تا  التحصیل  تازه فارغ  از دانشجویان پرستاری  از گروه عملگیرند،  تا مراقبت و    ضوی  کرده 

درمان ایمنی از بیماران صورت پذیرد. ابزار هایی روایی و پایایی برای  اساتید دانشگاه مورد نیاز است تا  به طور عینی   

بازخورد های صورت گرفته توسط دانشجویان را به منظور ارتقای  دانش تیم کاری، مهارت ها و دیدگاه ها  ارزیابی  و  

ین مقاله توصیف پروسه پیشرفت و ارزیابی ابزارها در جهت سنجش مهارت های تیم دانشجویان ارائه نمایند. هدف ا

 می باشد.  STEPPSپرستاری بر مبنای  پهارچوب های  تیمی و گروهی 
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 اموزش پرستاری، مهارت های تیم کاری، توسعه ابزار، آموزش بین حرفه ها، پژوهش  کلمات کلیدی:

 

 پیشینه 

عملکرد،   در  بهبود  کنند  می  فعالیت  تیمی  صورت  به  که  سلامت  مراقبت  در  کارازموده  و  تجربه  با  ای  حرفه  افراد 

نده اند. اموزش بین حرفه  افزایش رضایتمندی و کاهش اشتباهات را پس از آموزش های تیمی پزشکی به اثبات رسا

در کاراموزان مراقبت سلامت که دانشجویان پرستاری دوره لیسانس را شامل می شود، درک بیشتری را     ( IPE)ای  

از سایر قوانین  موجود در حرفه مراقبت سلامت فراهم نموده و ارائه می دهد و  انتظارات در گرایش و جهت یابی  

و آموزش   IPEنده به مراتب بیشتر افزایش می دهد. یکی از چارچوب ها در ارائه  تیمی را در نیروی کار نسل های ای

می باشد. این چارچوب عینی به طور خاص به منظور نشان دادن مسائل مرتبط   STEPPSمهارتهای فعالیت تیمی   

اولیه  مراقبت   با سلامت و امنیت بیماران از طریق اصلاح روابط و مهارت های کار تیمی  برای افرادی که در خط 

دارند    قرار  بیماران  شد  های  داده  تیمی   ارائه  و    STEPPS.چارچوب  گرفته  تیمی شکل  مهارت  مبنای چهار  بر 

 استوار است: مدیریت، ارتباطات، بررسی وضعیت و پشتیبانی و حمایت دوجانبه و متقابل.  

که با خط قرمز نوشته می شود و یا چک لیست ارزیابی شایستگی های پرستاری از قدیم تا کنون با استفاده از عنوانی  

انجام می شود تا  به طور عینی عملکرد غیر قابل قبول دانشجویان از عملکرد قابل قبول آنها تعیین شود. اگر چه این 

گونه بیان می شود که  بسیاری از این نوشته ها که در آموزش پرستاری مورد استفاده قرار گرفته است فاقد ویژگی  

ان سنجی مناسب در ارزیابی صحیح دانشجویان پرستاری می باشد. در راستای ارزیابی مهارت های کار تیمی  روهای  

، مقیاس ها و سنجش های ارزیابی متعددی به منظور ارزیابی عملکرد تیم بالینی هم در محیط های  حقیقی مراقبت 

ا بررسی این گونه ابزارها بر این باورند که ابزار  از بیماران و هم در محیط های شبیه سازی شده وجود دارد. مولفان ب

فعالیت های   در  و خاص  بفرد  منحصر  نیازهای  با  متناسب  که  هایی  ابزار  با  مقایسه  زمینه  در  این  در  موجود  های 

   یا، هستند  بسط یافته اند   Team STEPPSآموزشی بین حرفه ای موسسات بومی  که بر مبنا و اساس چارچوب  

که ابزار مشاهده عملکرد تیمی نام    Team STEPPSا جهت دار هستند. یکی از ابزار های خاص  بسیار ذهنی و ی
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دارد مورد اریابی قرار گرفت و حوزه متناسبی از رفتارهایی که مهارت های تیمی را مورد ارزیابی قرار می دهد از خود  

نه فعال  تنها رفتارهای کلی و عمومی و  ابزار  این  بیان نموده و نشان می  نشان داده است. هرچند  یت های خاص را 

دهد. علاوه بر این توصیف محکم و دقیقی  در  شناسایی این که کدام یک از فعالیت ها به کدام یک از پنج سطح   

ارزیابی صحیحی که   ابزار  یافتن  ناتوانی در  به دلیل  ارائه نمی دهد.   متفاوت عملکردی پیوند داشته و مرتبط است 

مح نیازهای  فرایندی  بتواند  بخشد،  تحقق  را  منظور  8ققان  به  ای  دادن     مرحله  نشان  و  بیان  در  ابزاری جدید  ارائه 

در این که باید با نیازهای بومی و اصولی هم    به منظور راهنمایی آموزشیاران  IPE استاندارد ترین فعالیت در آموزش  

 Teamاست شامل فعالیت های اصلی تیمی بر پایه  راستا باشند مورد استفاده قرار گرفت.  ابزاری که اخیرا ارائه شده  

STEPPS    می باشد. این مقاله توسعه این ابزار را به منظور سنجش و ارزیابی  مهارت های کارتیمی پرستاری بر

اثرات دوره اموزشی اجباری   اقدام شبیه    Team STEPPSاساس  مطالعه مقدماتی نشان می دهد که  را در یک 

 سازی حرفه ای را مورد آنالیز قرار می دهد.  

 

 چارچوب توسعه ابزار 

ی فرصتی را فراهم می آورد تا بتوان شایستگی ها و صلاحیت ها را در یک محیط آموزشی ایمن مورد اجرا شبیه ساز

و اثبات نمود. چک لیست های مرتبط با شایستگی متععدی به منظور ارزیابی  دانشجویان پرستاری در مجموعه های  

سنجش  شرکت کنندگان مورد استفاده قرار    شبیه سازی شده اراده شده است.  هر گونه ابزار ارزیابی که به منظور

گرفته است باید بر مبنای محتوی مبتنی بر شواهد استوار باشد و به طور واضح روش های امتیاز دهی در ان تععین 

مداخله   کارایی  که  عملکرد  بهترین  پایه  بر  ابزاری  چنین  ارائه  منظور  به  کند.  اثبات  نیز  را  پایایی  و  روایی  و  شده  

تیمی  توسط    اموزش  که  گامی  و  مرحله  هشت  دهد،  می  قرار  ارزیابی  مورد  سال    DeVellisرا  مورد    2003در 

گام   قرار گرفت. هشت  استفاده  بررسی مورد  این  در  ابزاری  توسعه  به عنوان یک چارچوب در  قرار گرفت  شناسایی 

 بیان شده است.   1پیشنهادی در این چارچوب در جدول 
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 روش ها 

 نمونه مجموعه ها و 

مطالعه   این  در  کنندگان  دولتی  شرکت  دانشگاه  یک  در  پرستاری  لیسانس  دانشجویان  از  دسترسی  در  های  نمونه 

متوسط بودند که ترم آخر رشته پرستاری خود را می گذراندند. معیار در بر گیرنده، دانشجویان دوره لیسانس رشته  

داوطلبان  18پرستاری که   به طور  بودند که  تمام  سال سن داشتند  نمودند.   تحقیق شرکت  این  دانشجو    151ه در 

موافقت نمودند که به عنوان بخشی از پروسه بررسی توسعه و ارتقای ابزاری در این بررسی مورد مشاهده قرار گیرند.   

فرایند شبیه   در یک  افراد   این  نمی شد.  نبودند  تحقیق  این  در  داوطلب شرکت  که  افرادی  شامل  نظر  مورد  معیار 

مشارکت نمودند. موافقت هیئت مدیره بر  یک دانشکده شبیه سازی پزشکی در ا وفاداری بسیار بالا در لابراتوار سازی ب

 بازبینی اصولی نیز از جانب دانشگاه پذیرفته شده پیش از اجرای تحقیق اخذ گردید.  

 

 رویکردها 

آغاز   2012در سال    IPEزی  همکاری و هماهنگی میان تیم پرستاری و پزشکی در جهت اجرای فعالیت شبیه سا 

که شامل اجرای پویای    TeamSTEPPSشد. به عنوان بخشی از این فعالیت، دانشجویان پرستاری دوره اجباری  

  Team STEPPSیک ساعته می شد و به چالش های پیش رو در فعالیت های تیم پزشکی  و ابزارهایی که توسط  

 ارائه می شد اشاره می نمود، را طی نمودند.  

رت رزیدنت پزشکی به منظور  تمرین مهاپس از اجرا، دانشجویان به گروه هایی سه تا چهار نفره تقسیم شدند تا با  

از   بالایی  سطح  کنندگان  شرکت  پیشین،  تحقیق  در  کنند.  فعالیت  پزشکی  دپارتمان  سناریوی  در  تیمی  کار  های 

را پس از ارائه و اجرا از خود نشان دادند.   Team STEPPSرضایتمندی و  میل به فراگیری و همراهی با اصول  

این گونه اهداف را تایید نمی کرد. گام منطقی    اگرچه عملکرد در لابراتوار شبیه سازی  به طور پیوسته موفقیت در

   بعدی ارزیابی کیفی این مسئله بود که آیا عملکرد در شبیه سازی بر مبنای اموزش  اصول را بازتاب می دهد یا خیر؟
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منتهی می شود که در ان به طور آشکار به توصیف    DeVELLISاین مسئله به نخستین گام و مرحله در چارچوب  

یزی باید مورد سنجش و ارزیابی قرار گیرد. ذی نفعان پزشکی و پرستاری باید  تعیین چمی پردازد که چه  این نکته  

یک هدف واضح و مشخص از این که ارزیابی چه رفتارهایی باید از طریق ابزارهایی که به نتایج دانشجویان در یک  

ای کمک می کند صورت پذیرد را تحقق بخشند. در این مرحله محققان متغیری از ابزارهای   تجربه شبیه سازی حرفه

کار تیمی موجود را که در بردارنده مفاهیم گوناگون و ضوابط امتیاز دهی بود را مورد سنجش و ارزیابی قرار دادند. از  

یه سازی هماهنگی و سازگاری داشته  آنجایی که هیچ ابزاری یافت نشد که بتواند به طور خاص با اهداف تجربه شب

مورد    TeamSTEPPSکه توسط چارچوب  باشد بنابراین محققان با ارائه ابزاری که بتواند بر چهار مهارت کار تیمی  

 شناسایی قرار گرفت معطوف شوند موافقت نمودند.  

و ارائه یک ده آیتم  را به منظور تعیین     TeamSTEPPS ، یکی از محققان  مقالات مرتبط و مفهوم2در مرحله  

اولیه در جهت ارزیابی فعالیت های تیمی دانشجویان پرستاری در یک محیط شبیه سازی شده مورد بازبینی قرار داد. 

 11این ابزار اولیه توسط اعضای گروه به اشتراک گذاشته شد و بازبینی و ویرایشی نیز به منظور ایجاد محتوایی که  

و  جای داده بود صورت پذیرفت تا شمول و یکپارچگی هر چهار مجموعه و طبقه    آیتم رفتاری را در خود گنجانده

 تضمین شود.    TeamSTEPPSبندی از مهارت های  
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در زمان بازبینی  یعنی تعیین فرمت ارزیابی را در نظر گرفتند.    3محققان  به عنوان بخشی از ارتقا در بخش ها گام  

نه های امتیاز دهی و ضوابط ارزیابی نیز مورد آنالیز قرار گرفت. تیم  ابزارهای موجود و در دسترس، متغیری از گزی

تصمیم گرفت تا  ارزیابی ای از هر آیتم رفتاری بر مبنای یکی از سه گزینه ها انجام دهد. ) گزینه هایی که محقق  

 نشدند، گزینه هایی که بخشی از آن محقق شدند و گزینه هایی که به طور کامل تحقق یافتند(.  

دانشکده پرستاری متخصص در شبیه    9، بازبینی متخصصان  و روایی محتوایی ابزار با استفاده از    5و    4مرحله    در

افرادی که بازبینی توسط آنها انجام می گیرد به هر آیتم از مقیاس   انجام گرفت.  TeamSTEPPSسازی و دانش  

ارتباط، شفافیت و سهولت و سطح ابهام بر روی مقیاسی از  ارائه شده  بر اساس هدف آیتم و وضعیت رفتاری از لحاط  

را به    2خیلی مرتبط ( رتبه ای خاص دادند. جدول    4تقریبا مرتبط ()    3تا حدودی مرتبط( )   2نا مربوط( )  1)   1-4

( پس از آن بر اساس امتیازات CVI( مشاهده کنید. )CVIمنظور  ابزار رتبه بندی شاخص روایی محتوای نمونه )

نتایج   حاصل و  انجام می دهند  بازبینی  افرادی که  بازخورد های  اساس  بر  بازبینی متخصصان محاسبه می شود.  از 

انجام می گیرد. این شفافیت و سهولت  از هر یک از ایتم های رفتاری  (،  بازبینی های مجدد  CVIحاصل از آنالیز)

 فیت، ارتباط و سهولت مرتبط هستند انجام می شود. به همراه نظراتی که با شفا CVIبازبینی ها بر اساس نتایج اولیه 

مورد نیاز است توزیع شد. در این مرحله،    6ابزار  بازبینی شده سپس به نمونه توسعه یافته آن همانگونه که در مرحله 

ف  هفت دانشکده پرستاری  ابزار را از طریق ارزیابی دو سناریوی ویدیویی که توسط محققانی که  استفاده های مختل 

از مهارت های تیم کاری را منعکس می کردند ایجاد شده است رهبری نمودند. بازبینی های مجدد بر اساس بازخورد  

 از کاربران به منظور ایجاد شفافیت و سهولت استفاده انجام شد.
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مرحله    ابزار    7در  یعنی  ها  ایتم  از  به وسیله    11ارزیابی  آمده  به دست  از    3ایتمی  استفاده  با  پرستاری  آموزشیار 

در طول دو    EDابزاری برای ارزیابی دو  گروه از کارشناسان ارشد پرستاری که در سناریوی شبیه سازی حرفه ای   

سه دانشکده پرستاری که متفاوت از دانشکده  بری شد.  ترم در دانشکده پزشکی مرکز شبیه سازی شرکت نمودند ره

دارای تجربه بوده و    TeamSTEPPSو ابزار را اجرا می نمودند، در شبیه سازی و دانش    CVIای  بودند که  آنالیز  

سناریوی شبیه سازی شده که    38دانشکده ویدیوهای    3با استفاده از ابزار جدید  در استفاده از ابزار مهارت داشتند.  

همکاری داشتند را بازبینی نمودند.  نتایج   EDنفری از دانجویان پرستاری با یک رزیدنت    4تا    3در آن تیم های  

محله   در  گرفت.  قرار  ارزیابی  مورد  کلاسی  بین  ضریب  از  استفاده  با  اطمینان  قابلیت  ارزیابی  یک  اجرای    8برای 

 را مورد ارزیابی قرار دادند.    محققان ابزار نهایی شامل  قابلیت استفاده و ارتباط ایتمی

 

 نتایج 

 جمعیت شناسی 

دانشجویان از دو گروه در شبیه سازی بین حرفه ای شرکت داشتند و درس اصلی در ترم نهایی خود را گذراندند. در  

با یک مربی پرستاری به منظور به دست  با یک  تا یک به یک  به دانشجویان این فرصت داده شد  این درس اصلی 

ساعته    24به علاوه آنها در یک دوره شبیه سازی  اوردن تجربه بالینی در حد اعلا در ضمن فارغ التحصیلی برسند.  

سال    46تا    21درصد( و میانگین سنی    85درصد(  سفید پوست )  90شرکت نمودند. دانشجویان عمدتا  مرد بوده)  

 بودند.  

 

 روایی محتوا 

CVI    از مقیاسی  ثبت  ار  1به عنوان    4یا    3و هر مقیاس    0به عنوان    2یا    1به وسیله  نظر  از  آیتم  تباط،  در هر 

اولیه مقیاس های   ابهام  محاسبه شد. میانگین  از    11برای هر    CVIشفافیت ، سهولت و  بر    0.94تا    0.55آیتم 

اساس متوسط امتیازات بازبین برای آن آیتم متغیر بود که مشخص شد پاییین تر از حد قابل قبول بودند. ویرایش  
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را نشان   0.1تا    0.75ای بین    شد و آنالیزی ثانویه  نتیجه  هایی به منظور بهبود شفافیت و سهولت در آیتم ها انجام

نشان داده شد که  به    0.98کلی    CVI  داد. همین طور  را  نظراتی  بازبین ها  ای،  ایتم های مقایسه  بر  است. علاوه 

منظور بهبود قابلیت استفاده از دستگاه ارائه دادند. تغییراتی جزئی بر اساس نظرات حاصل از بازبینی ثانویه اعمال شد 

 تم را منعکس می کرد.  که اغلب آنها از نظر زبانی بود که باید به طور شفاف معیارها برای هر گروه در هر آی

 

 قابلیت اطمینان از طریق خود ارزیابی 

جفت از تحقیقات به دست امده از دو ترم به منظور محاسبه قابلیت اطمینان از طریق خودارزیابی    38مجموعه ای از  

متغیری   قابلیت اطمینان را به وسیله مقایسه   ICC( مورد استفاده قرار گرفت.  ICCبا استفاده از ضریب بین کلاسی ) 

به    ICCاز ارزیابی ها از ی نمونه مشابه با متغیر کلی در میان تمام ارزیابی ها و تمامی نمونه ها محاسبه می کند.  

ل انتخاب شده  د عنوان نسبتی از مجموع واریانس که نشان دهنده مضروب درون نمونه ای است محاسبه می شود. م

ن ارزیابی ها و استفاده از یک توافق کلی بود. تاثیرات به عنوان ترم  شامل ارزیابی های متفاوت، میانگی  ICCبرای این  

بندی   تصادفی( طبقه  تاثیر  ها)  مانده  باقی  و  تصادفی(  تاثیر  ها)  ارزیاب  تصادفی(  تاثیر  دانشجویان)   ، ثابت(  تاثیر   (

تا    0.325بین   یعنی   ICCدرصدی برای    0.95، اطمینان  0.05بود. در الفا=  0.56شدند. ضریب نمونه محاسبه شده  

ارزیابی    0.6تا    ICC  0.5مشخص شد.    0.739 به  ارزابی  از  تفاوت  بود.  ارزیاب ها  نشان دهنده توافق نسبی میان 

از واریانس مجموع بود. متاسفانه باقی مانده ها به طور واضح به وسیله هیچ یک از منابع بالا   0.2دیگر شامل تنها  

رکیب از ارزیاب به وسیله نمونه نمی شد. مدلسازی نشده اند. زیرا داده ها شامل ارزیابی های چند گانه در مورد هر ت

 هیچ راهی برای متلاشی کردن بیشتر واریانس باقی مانده وجود نداشت. 

 

 بحث

از   قالبی  اساس  بر  پرستاری  دانشجویان  های  مهارت  محاسبه  برای  ابزاری  توسعه  به  منجر  کنونی  مطالعه 

TeamSTEPPS    له  مرحله ای ارائه شده به وسی  8با استفاده از پروسهDeVILL   گردید. بر اساس آزمون ابزار با
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ب اوری شده  دانشجویانی که در طی دو ترم جمع  از دو گروه  و  و استفاده  اعتبار مثبت  نشان دهنده  اولیه  نتایج  دند 

را ایجاد کرد. با یک پروسه منظم برای توسعه یک ابزار مناسب از نظر روان سنجی  ه،  مرحل   8قابلیت اطمینان بود.  

پرستاری که بطور فزاینده ای از انها در مورد نتایج بررسی ها پرسیده میشد یک فرایند مشابه را نیز  کمک مربیان  

ش میتوان توسط مربیان پرستاری علاقه مند به ایجاد دستگاه هایی برای ارزیابی نتایج به منظور بکار بردن بهترین رو 

مخصوصا دانشجویان  ارزیابی  در  شده  ها  سازی  شبیه  های  محیط  داد.    در  قرار  استفاده   نویسندگان مورد  اگرچه 

و   بیان  برای  این دستگاه  و سازگاری  پالایش  برای  زمان  به یک سال  این دستگاه  ایجاد  تاکید می کنند که  همواره 

نشان دادن نتایج مورد انتظار شبیه سازی شده خواهد داشت.  علاوه بر این ها این فعالیت بدون یک آمارگیر حرفه  

شناسایی سنجش های آماری مناسب و ارزیابی نتایج اماری امکان پذیر نخواهد بود. مربیان پرستاری    ای به منظور 

قابل   هم  که  ابزارهایی  ایجاد  برای  سیستماتیک  فرایند  یک  بکارگیری  برای  زمانی  و  مناسب  حمایتی  منابع  از  باید 

 اطمینان و هم معتبر باشند، بهره مند باشند.  

اقبت بهداشتی در زمان حال مستلزم تلفیقی از فرصت های یادگیری حرفه ای در جهت   ماهیت تیم محوری در مر 

ارتقای مراقبت های با کیفیت و امن از بیماران می باشد.  با این وجود استانداردهای یک فعالیت ایده ال مستلزم این 

از   استفاده  با  ارزیابی  و  نظارت  مورد  ای  حرفه  های  فعالیت  تمامی  نتایج  که  گیرند. است  قرار  مطمئن  های  ابزار 

استفاده شده در ایجاد ابزار در این مطالعه به بهترین نحو مشخصه های   TeamSTEPPSچارچوب مشخص شد که 

چارچوب خاص    نیممکن است متوجه شوند که ا  گرانیدآموزش بومی را در آموزش مهارت کار تیمی بیان می کند.  

ن است  د  ی محل  یازهایممکن  چارچوب  که  شوند  متوجه  و  نکند  برآورده  ارز  یبرا  ی گریرا  و  دانش،    یابیآموزش 

توسعه    یرا برا   ی شرح داده شده، ابزار  ی هشت مرحله ا  ند یتر است. فرآمناسب  م یبر ت  ی مبتن  یهاها و نگرش مهارت

 کند  ی خاص مؤسسه فراهم م یازها ین یبرا  یابیارز یابزارها

که    ی ری نمونه گ  کردیرو  کیبا    یبرنامه پرستار   کیدر    انیمطالعه مربوط به استفاده از ابزار با دانشجو  یها   تیمحدود

  ر یسا  یاستفاده از ابزار برا  یها، مطالعات آت  افتهیبر اساس    یکند نمونه فعل  یرا فراتر از حد محدود م   یریپذ   میتعم

  ی ساز  ه یشب  ط یمح  ک یمشاهدات رفتار بود بر اساس عملکرد در   ن،یا  ر است. علاوه ب  ازیمورد ن یرشته ا   ن یب  یها   میت
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حال،    ن یابزار بود. با ا  ن یقرار نگرفت و نه هدف از ا ی ابیمورد ارز ی واقع  ی ن یبال  ط یمح  کیعملکرد در   ی شده؛ کار گروه

شود امکان درک ترجمه دروس آموخته شده    ی انجام م  ینی بال  ط یمح   ک یدر    ی میکار ت  ی مهارت ها   ی ابیارز  ک یتنها  

. اگر قرار  د یکن   ییمناسب را شناسا  ی ازدهیاست سطوح امت  از یمورد ن  ز ین  شتر یب  قاتی تحق  نیتمر  یبرا   یساز  ه ی در شب

سطوح    ن ییتع  ی نمرات برا  نییتع   ی است برا  ی مهارت، کار اضاف  ک ی  یستگ یشا  یابیارز  یاست از ابزار استفاده شود برا 

 ازی مورد ن  ی ها  وه یش   ن یبهتر  جی ترو  ی اما برا  ه، ی کار محقق نشد کار اول  ن یاکه با    یستگ یاست شا   از یقابل قبول مورد ن

ها   ابیارز  ن یب  ییایپا  ی مطالعه به منظور بررس   ی ها  تیاز محدود  گرید  یکی(.  2013)ساندو و همکاران،    یابیاست ارز

محض.    ی و خطا ابیبه ارز  ز آموکرد تعامل دانش  هی به تجز  شتریتوان ب  ی مانده را م  ی باق  راتییتغ ،یانجام شد. در تئور 

هر    ی برا  ی تکرار  یبند رتبه   چیوجود دارد ه   رای ز  می ده  صیآنها را تشخ   م یمجموعه داده ها، ما نتوانست  نیا  ی اما، برا

به رتبه دانش   ب یترک توانند هر دانش آموز را مجدداً    ی ها م  اب یارز  نده، یمطالعه آ  ک یود نداشت. در  دهنده وجآموز 

 سهم دانش آموز به ارزش اثر متقابل. یابیارز یرا کنند دوباره ب یابیارز

 

 ی ریگ جهینت

خود ادامه    تیبه حما  یپرستار  ان یهمانطور که مرب  یاست آموزش پرستار  ی کار فردا جوهر اصل  یرو ین   یآماده ساز

  ی روان سنج  یابزارها  ،یساز  ه یاز جمله استفاده از شب  ،یعملکرد در آموزش پرستار  نی بهتر  یدهند استانداردها  یم

ب نتا  نییتع  یبرا  د یامناسب  آم  جیدستاورد استفاده شود  اثربخش   یبهبود عملکرد فرد   ی برا  وز دانش    یدانش آموز و 

را    ند یمانند فرآ  از یمورد ن  جه ینت   ی شود که داده ها  ی م  ییتوسعه ابزار که منجر به ابزارها  یندهای برنامه مستند. فرآ

براDeVellis   (2003شده توسط    فیدهد توص  یارائه م به پرستار در دسترس هستند مرب  ی(،    ان یمرب  انیکمک 

اعتبارسنج با  طردانش   جینتا  ی پرستار  از  م  یسنجروان   یابزارها  ق یآموز  کن  نانیاطم  توانند ی مناسب،  که    د یحاصل 

 .است پرستاران فردا ی واقعاً در حال آماده ساز ی انجمن آموزش 
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