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  دانشگاه علوم پزشكي سمنانتهيه شده توسط دانشجويان پرستاري  ي آموزش به بيمارها كتابچهكيفيت 
  
  دانا يسئنيره ر

  
  

  چكيده
هاي آموزش بيماران در مطالعات كمتر مورد بررسـي قـرار    پمفلت. آموزش به بيمار، يكي از عملكردهاي مهم پرستاران است :مقدمه
اي بـا هـدف تعيـين كيفيـت      هاي آموزشي بيمـاران، مطالعـه   رد دانشجويان پرستاري براي تهيه كتابچهبراي ارزشيابي عملك. اند گرفته
  .دانشگاه علوم پزشكي سمنان براي بيماران مزمن انجام شدتهيه شده توسط دانشجويان پرستاري  هاي آموزشي كتابچه
 ليسـت  و بـا اسـتفاده از چـك   آوري  تاري جمـع پمفلـت تهيـه شـده توسـط دانشـجويان پرس ـ      120، توصـيفي در يك مطالعه  :ها روش

، هـاي بصـري   و ظـاهر و جاذبـه  ، بخش محتوي پيام، نحوه ساخت پمفلت و سازماندهي مطالـب  سهمشتمل بر  پايايروا و  پژوهشگرساخته
 SMOG Readability Formula )Simplified فـرم قابليـت خوانـدن    ازآنهـا،  دشـواري قرائـت   و براي تعيين سـطح  مورد ارزيابي 

Measure Gobbledygook (استفاده شد. 

و مراقبـت از خـود   ) درصـد  8/15(بيشترين موضوع انتخابي براي آموزش به بيمار، عنـاوين مـرتبط بـا سيسـتم آنـدوكرين       :نتايج
ه و متوسط سواد بيماران پايـان دور  74/11در حد كلاس  ها متوسط سطح سواد مورد نياز براي خواندن پمفلت. بود) درصد 93/21(

  .بودابتدايي 
ه ئ ـمندي بيماران از مطالـب ارا  به منظور بهره. شوند مطالب آموزشي تهيه شده، فراتر از سطح سواد بيماران نوشته مي :گيري نتيجه
  .هاي لازم نيز توجه شود تر تهيه شوند و به ساير جنبه تر و قابل فهم ن مطالب سادهيلازم است ا ،شده

  
  .، دانشجويان پرستاريهاي مزمن بيماريهاي آموزشي،  ، كتابچهارآموزش به بيم :يكليدهاي  واژه
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   مقدمه
. آموزش به بيمار، يكي از عملكردهاي مهم پرستاران اسـت 

افزايش آگاهي بيماران از داروهاي تجويز شده، تـداخلات دارو  
هـايي كـه بايـد آنهـا را بـه       م غذايي، علايـم و نشـانه  و غذا، رژي

هـاي   مراقبين خود اطلاع دهند و بسياري موارد ديگر، از فعاليت
باوجود فراواني اطلاعات قابـل دسـترس از   ). 1(پرستاري است
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 .پذيرش گرديده است 5/3/85اصلاح شده و در تاريخ 

يمـار كـه در   ، مطالب نوشتاري آموزش بـه ب )اينترنت(اطلاعات 
شوند، منبع  ه ميئدرماني به مددجويان ارا -سسات بهداشتيؤم

  .)3و2(گردد اوليه اطلاعات براي بيشتر بيماران محسوب مي
ــت    ــژه پمفل ــه وي ــتاري، ب ــب نوش ــورها و   مطال ــا، بروش ه

و  نمـودن  براي افزايش آگـاهي، حسـاس   ،هاي آموزشي كتابچه
هـاي ارتبـاطي    شوند و از بين تمام روش تذكرات عملي تهيه مي

ــدازه     ــه ان ــك ب ــيچ ي ــوزش بهداشــت، ه ــتفاده در آم ــورد اس م
بايد توجه  اما). 4(نبوده استمحصولات آموزشي چاپي فراگير 

ه اطلاعات به افراد به ايـن معنـي نيسـت كـه آنهـا      ئاراداشت كه 
و در صـورتي كـه بيمـار    آن را ياد بگيرنـد  خود به خود بطور 

از ايــن مطالــب مفيــد واقــع نتوانــد آن را درك نمايــد، اســتفاده 
  ).6و5(نخواهد شد

هــاي مــزمن در معــرض خطــرات  دچــار بيمــاري مراجعــان
بـا  . دارندمتعددي بوده و نياز به يادگيري و درك وضعيت خود 
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باشند،  مزمن مي هاي افزايش تعداد سالمندان كه غالبا دچار بيماري
 يكي. شود هاي ارتباطي مؤثرتر احساس مي نياز به برقراري راه

استفاده از مطالب نوشتاري براي تقويت يادگيري  ،ها از اين راه
پرستاران به عنـوان اعضـاي خـط مقـدم     . )7(در اين افراد است
مـار  ينقشي حياتي در آموزش بـه ب  ،درماني -مراقبين بهداشتي

رود تا در نقش خود بـه عنـوان    از آنها انتظار مي داشته و غالباً
اري آموزش به بيمار را تهيه دهنده بيمار، مطالب نوشت آموزش

 از آن يـادگيري  -ريزي جلسات آموزش طرحو در و يا ارزيابي 
  ).11تا8(نماينداستفاده 

تـرين شـيوه    هزينـه  نوشتاري مـؤثرترين و كـم   مواداگرچه 
اغلـب در   ، ولـي باشـد  و آمـوزش بـه بيمـاران مـي     دادنآگاهي 

يج نتـا ). 7(شوند سطحي فراتر از سطح سواد بيماران نوشته مي
 40ايـن مطالـب در طـي     متعدد حاكي از آن اسـت كـه   تحقيقات

سال گذشته همواره بالاتر از سـطح سـواد مـددجويان نوشـته     
  ).12و2(اند شده و منجر به تغيير رفتار بيماران نشده

انـد كـه پـايين بـودن      مطالعات متعـدد نشـان داده  از طرفي، 
سطح سواد، ارتبـاط قـوي بـا بهداشـت ضـعيف داشـته، حتـي        

گـري نظيـر وضـعيت     امي كـه از لحـاظ متغيرهـاي مداخلـه    هنگ
اجتماعي و آموزشي هماهنگي وجود داشـته باشـد،    -اقتصادي

سـلامت  ترين توانـايي خوانـدن و نوشـتن، از     افراد داراي پايين
، مراجعـات سـرپايي بيشـتري بـه پزشـكان      نـد تري برخوردار پايين

و  زنـد پردا يمبهداشتي هاي  مراقبت هاي بيشتري براي ، هزينهرنددا
واقـع، افـراد    در. بيشتر احتمال دارد كه در بيمارستان بستري شوند

ــارت  ــا مهـ ــه درك  بـ ــادر بـ ــعيف، قـ ــتن ضـ ــدن و نوشـ خوانـ
  ).2(باشند هاي مراقبين خود نمي دستورالعمل

قابليت خوانده شدن متن نوشته شده توسـط گـروه هـدف،    
مطالــب . مفهــومي ضــروري در امــر آمــوزش بــه بيمــار اســت

بـر درك   تـا شوند يا كمتر نوشته  6بايد در حد كلاس  نوشتاري
بسـياري از  همچنـين  . )15تـا 7،13(بيافزايـد مطلب توسط خوانندگان 

 ،كننـد  يك زبان صحبت مي ابه همان كيفيتي كه ب توانند افراد نمي
اي تهيه شـوند كـه    مطالب نوشتاري بايد به گونه ،آن را بخوانند

ضروري اسـت كـه   بنابراين،  .بيمار بتواند آن را براحتي بخواند
سطح سواد مورد نياز براي خواندن هـر مـتن نوشـتاري، روي    

را بتوانند مـتن مناسـب   جلد آن نوشته شود تا مراقبين بهداشتي 
 مشخص شـده اسـت كـه    ).16و14،5(براي هر بيمار انتخاب نمايند

ــوزش   ــوردار از آم ــالان برخ ــي بزرگس ــز،    حت ــوب ني ــاي خ ه
بنـابراين، در  ). 4(گيرنـد  ر يـاد مـي  تـر را زودت ـ  هاي ساده نوشته

هـاي خوانـدن افـراد توجـه      به محـدوديت بايد  آموزش به بيمار
  ).17(نمودكافي 
مفيد واقـع شـود، جامعـه     مكتوبكه پيام بهداشتي  راي آنب

بايــد آن را بــه صــورت قابــل پــذيرش دريافــت، قرائــت و درك 
پيام  ).4(به آن اعتقاد پيدا كند و سپس به آن عمل نمايد و نموده

ــا حــداقل     ــوده و ب ــد حــاوي اطلاعــات صــحيح و واضــح ب باي
ترتيــب منطقــي  ده، واصــطلاحات علمــي، اداري و فنــي تهيــه شــ

ه و تركيـب  ئ ـاطلاعات، ، جاذبه مطلب از لحـاظ بصـري، تنـوع در ارا   
نحـوه روايـت و   . )2(در آنْ رعايت شـود مناسب تصاوير، نمودارها 

ــز حاشــيه و طراحــي آن  ــژه  ني ــت وي ــز از اهمي  اي برخــوردار ني
از عبـارات مثبـت اسـتفاده     اسـت ممكـن   تا آنجايي كه). 4(است
سعي شود تا از زبان تهديدكننده يا خيلي همچنين بايد . )4و2(شود

به جاي ) شما(از دوم شخص جمع . )11و4(وداحساسي استفاده نش
). 2(شـود  اسـتفاده ) بيمـار (يا سوم شخص  ،)تو(دوم شخص مفرد 

هـاي   لـي يـا گسـترده بـه سـمت توصـيه      پيام بايـد از مفـاهيم ك  
حركت نموده و خواننده را به مفاهيم اصلي مورد نظر  شخصم

اطلاعــات منــدرج در آنهــا بايــد بطــور مــنظم  .)4(هــدايت نمايــد
روزآمد شده و تاريخ بـازبيني روي صـفحات اول و آخـر هـر     

از طرف ديگر، پيام بايد معتبر بوده و ). 11و2(پمفلت درج گردد
هاي  اطلاعات مندرج طبق اولويت .)4(ق حمايت شودبا منابع موث

تمركز شـود   ،بيمار تهيه شوند و بر آنچه لازم است بيمار بداند
  ).4و2(آنچه دانستن آنها زيبا استنه بر 

ــاوين چشــمگير و   ــادگيري، اســتفاده از عن بــراي تســهيل ي
هر جا كه امكان داشـته  . مختصر و تهيه زير عناوين مفيد است

ــاي    ــه ج ــد، ب ــاراگرافباش ــيوه     پ ــت از ش ــر اس ــي بهت نويس
هـاي قابـل    براي نگارش آن از فونتو نويسي استفاده شود  فهرست

از  ،يـا عبـارات مهـم    كيـد لغـات  أد و بـراي ت گـرد خواندن اسـتفاده  
اسـتفاده و يـا زيـر آنهـا خـط كشـيده       ) Bold(هاي سياه  فونت
نمادهـايي چـون   و اسـتفاده از   16تا  12شماره  هاي فونت. شود
. نمايـد  مـي  آسـان خوانـدن مطالـب را   يره در ابتـداي جمـلات،   خط ت

اختصاص دادن فضـاي سـفيد كـافي در مـتن و در حاشـيه سـمت       
راست و چپ كاغذ و استفاده از تصـاوير سـاده و غيـر شـلوغ، كـه      
 مرتبط با موضوع بوده و از نظـر علمـي صـحيح باشـد، نيـز حـايز      

  .)18و7،2(افزايد ميبر درك مطلب است و اهميت 
هـا و   هاي آمـوزش بيمـاران در بسـياري از بيمارسـتان     رچهدفت
شوند ولـي كيفيـت آنهـا كمتـر      هاي تخصصي بكار گرفته مي كلينيك

اين در حالي است كه پرسـتاران،  . است مورد بررسي قرار گرفته
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ها بـوده و از دوران دانشـجويي    دار تهيه اين دفترچه اغلب عهده
عـاً ايـن مهـارت را در    نماينـد و طب  نسبت به تهيـه آن اقـدام مـي   

  .ها به كار خواهند بست بيمارستان
عـدم   وبنابر اهميت آموزش به بيمـار در حرفـه پرسـتاري    

انجام پژوهش مشابه در مورد ارزيابي كيفيت مطالب نوشتاري 
هدف تعيين كيفيت هاي آموزش بيمار، پژوهش حاضر با  دفترچه
اري در هاي تهيه شده توسط دانشـجويان سـال آخـر پرسـت     كتابچه

رود نتـايج ايـن    اميـد مـي  . دانشگاه علوم پزشكي سمنان انجام گرفت
 مـورد اسـتفاده   با شناسـاندن نقـاط ضـعف موجـود بتوانـد      تحقيق

 انــدركاران امــر اســاتيد، مربيــان و دانشــجويان و كليــه دســت 
هاي آموزشي دانشجويان پرستاري  براي بهبود برنامهآموزش 

  .گيرد  قرارماران مختلف و در نتيجه ارتقاي كيفيت آموزش بي
  

  ها روش
در يك مطالعه توصيفي، كليه دانشـجويان پرسـتاري سـال    

مـورد  ) نفـر  53(آخر پرستاري دانشگاه علوم پزشـكي سـمنان   
اين پژوهش در قالب اجراي برنامه معمـول  . مطالعه قرار گرفتند

دوره كارورزي در عرصـه دانشـجويان    3در آموزش به بيمار 
ي داخلــي عمــومي و جراحــي عمــومي هــا در بخــش پرســتاري

تـا   1382بيمارستانهاي دانشگاه علوم پزشكي سمنان در سـال  
هـاي آموزشـي، يكـي از اهـداف      تهيـه پمفلـت  . انجام شـد  1384

باشد و تحقيق حاضر بدون  كارورزي دانشجويان پرستاري مي
  .اي صورت گرفته است هيچ گونه مداخله

د، دو واحـد  دانشجويان پرستاري در سال اول تحصيل خو
لازم اسـت  . گذراننـد  درسي را تحت عنوان آموزش به بيمار مي

و  8و  7هاي  در دوره كارورزي در عرصه كه زمان آن در ترم
هاي مختلف  باشد، بيماران خود را با شيوه به مدت يك سال مي

هـاي   تـرين شـيوه   تـرين و عملـي   يكـي از سـاده  . آموزش دهنـد 
  .باشد آموزشي استفاده از پمفلت مي

ــه بيمــار را    از دانشــجوياني كــه واحــد درســي آمــوزش ب
درخواسـت گرديـد كـه    گذرانده و كارورزي در عرصه داشتند، 

هـاي درس آمـوزش بـه     با توجه به آموختـه  ،طبق روال معمول
خود، و بـا توجـه بـه    به عنوان بخشي از تكاليف معمول  ،بيمار

 ، صـرفاً پمفلـت  طول مدت دوره و تعداد واحد خود، يك تـا سـه  
  .هاي مزمن تهيه و تحويل نمايند براي بيماران مبتلا به بيماري

ــارو    ــر دوره ك ــاي ه ــپس در انته ــلي  رس ــخه اص زي، نس
سطح سـواد هـر بيمـار     .آوري گرديد هاي تهيه شده جمع پمفلت

پمفلت تهيـه   120در مرحله بعد، كليه . دشدر كنار آن يادداشت 
و بـا   گرديـد آوري و كدگـذاري   جمـع  دانشـجو،  53توسط شده 
ايــن . ســاخته مــورد ارزيــابي قــرار گرفــت  محقــق ليســت چــك
محتـوي پيـام، نحـوه سـاخت     : ليست مشتمل بر سه بخـش  چك

  .هاي بصري بود پمفلت، و سازماندهي مطالب و ظاهر و جاذبه
 40براي بررسي سطح دشواري مطالب نوشتاري، بـيش از  

سـطح دشـواري هـر    در ايـن پـژوهش،   ). 2(فرمول وجـود دارد 
 SMOG( فرمــول قابليــت خوانــدنبــا نظــر قرائــت  ازپمفلــت 

Readability Formula( ترين فرمول مورد اسـتفاده   كه جامع
بررسـي   براي تعيين سـطح دشـواري مطالـب نوشـتاري اسـت     

هاي ديگر مرتبط  اين فرمول با فرمول). 20و19،16،13،11،7(شد
ــوده و  ــيب ــوان از  م ــزان     آت ــين مي ــراي تعي ــان ب ــا اطمين ن ب

طالب آموزشي از لحـاظ خوانـدن و درك مطلـب    نويسي م ساده
هـاي   اين فرمول قابل استفاده در زبان). 19و15،7(استفاده نمود

مختلف است و تنها تفاوت، در امتياز حاصل از بررسي در يـك  
تـوان ميـزان    بنـابراين، مـي  ). 19(هاي ديگـر اسـت   زبان با زبان

. وددشواري متون نوشته در هر زبان را با يكديگر مقايسـه نم ـ 
براي بررسي سـطح   دهندگان اغلب آموزش نيز،در حال حاضر 

  ).5(كنند از اين فرمول استفاده ميدشواري مطالب نوشتاري 
هـا بـه دو گـروه     براي استفاده از اين فرمـول، ابتـدا پمفلـت   

كارشناسـان امـر آمـوزش،    . بنـدي شـدند   كوتاه و طولاني طبقه
لاني و كمتـر از  جمله را پمفلت طـو  30هاي داراي بيش از  پمفلت

مطابق دسـتورالعمل اسـتفاده از   ). 2(نامند جمله را كوتاه مي 30
 10گـروه از   هاي طويـل، سـه   ، در مورد پمفلتSMOGفرمول 

انتخـاب   جمله پشت سر هم، از ابتدا، وسط و انتهاي هـر پمفلـت  
، ودكمتـر ب ـ  30و در صورتي كه تعداد جملات پمفلـت از  گرديد 

 3كليـه كلمـات    سـپس . فـت ار گركل جملات مورد اسـتفاده قـر  
بخشي يا بيشتر موجود در اين جملات تعيين و استخراج گرديد 

با توجه بـه دسـتورالعمل    ،و پايه كلاسي مورد نياز براي قرائت
. تعيـين گرديـد   SMOG Readability Formulaاسـتفاده از  

 )McGraw( گراو مك لازم به ذكر است كه با استفاده از جدول
  .ني به دست آمدنيز نتايج يكسا
ليسـت بـا اسـتفاده از مـرور ادبيـات موجـود و        روايي چك

مطالعات مشابه و با استفاده از نظر اصـلاحي متخصصـان بـه    
صــورت روايــي محتــوا توســط همكــاران هيــأت علمــي تأييــد  

ليست بـا   همخواني عملكرد ارزيابان براي تكميل چك). 4و2(شد
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ژوهشـگر، يكـي   ها توسط پ نمونه تصادفي از پمفلت 10بررسي 
از همكاران و يكي از دانشجويان سال آخر پرسـتاري انجـام و   

  .به دست آمد =87/0rضريب همبستگي پيرسون 
ارزشيابي دانشجويان بطور محرمانه تلقي و از دانشجويان 

پژوهشگر در پايان . براي شركت در مطالعه كسب رضايت شد
اط هر دوره كارورزي، ضمن تشكر از زحمات دانشـجويان، نق ـ 

. هاي تهيه شده را براي آنها تشـريح نمـود   قوت و ضعف پمفلت
بـه صـورت توزيـع فراوانـي مـورد       SPSSافـزار   ها با نرم داده

بدين منظور مفاهيم مورد اشاره در . تجزيه و تحليل قرار گرفت
موضوع در كليه  574پمفلت شمارش گرديد كه در مجموع  120

وضوعات بر اين اسـاس  هاي م فراواني. ها ارائه شده بود پمفلت
  .محاسبه گرديد

  
  نتايج

بيشترين موضوع مورد انتخاب دانشجويان پرستاري براي 
مـورد   19هـاي سيسـتم آنـدوكرين     آموزش به بيمـار، بيمـاري  

سيسـتم  هـاي سيسـتم ادراري و    و سپس بيمـاري ) درصد 83/15(
 -هـاي سيسـتم قلبـي    ، بيماري)درصد 3/13(مورد  16گوارشي 

 11هـاي سيسـتم ايمنـي     ، بيمـاري )درصد 10(مورد  12عروقي 
 10اسـكلتي   -هاي سيستم عضلاني ، بيماري)درصد 2/9(مورد 
 6/7(مـورد   9هاي سيستم اعصـاب   ، بيماري)درصد 3/8(مورد 

 7/6(مــورد  8هــاي مختلــف  بيمــاري ، دارودرمــاني در)درصــد
ــاري)درصــد ــنفس   ، بيم ــاي سيســتم ت ــورد  6ه ، )درصــد 5(م
كمتــرين موضــوع و ) درصــد 2/4(ورد مــ 5هــاي عفــوني  بيمــاري

 33/3( مـورد  4 سيستم خونساز و پستان هاي انتخابي از بيماري
  .بود) درصد

مراقبـت از  مـورد  ها در  مندرج در اين پمفلتنكات بيشترين 
درمـان  سپس تشريح نحـوه  و ) درصد 16/19( مورد 110، خود

 90هـاي بيمـاري    ، علايم و نشانه)درصد 77/17(مورد  102بيماري 
، )درصـد  20/12(مـورد   70، پـاتوفيزيولوژي  )درصـد  68/15(مورد 

 مـورد  48، رژيـم غـذايي   )درصـد  76/9(مورد  56ورزش و فعاليت 
، نحـوه  )درصـد  05/5(مـورد   29، رژيم دارويـي  )درصد 36/8(

و نحوه تشخيص ) درصد  53/4(مورد  26پيشگيري از عوارض 
ره در كمتـرين موضـوع مـورد اشـا    و ) درصـد  36/4(مورد  25

لازم به ذكـر  . بود) درصد 13/3( مورد 18 رابطه با علل بيماري
است كه هر پمفلت حاوي بيش از يكي از مفـاهيم مـورد اشـاره    

هـا   موضوع در كليه پمفلت 574بود و فراواني براساس مجموع 
  .محاسبه شده است

متوسط سطح سواد بيماران در حد پايان دوران ابتدايي بود در 
ها در  براي خواندن پمفلتسطح سواد مورد نياز متوسط حالي كه 

هـا   و بيشـترين پمفلـت  ) 15تـا   7دامنه ( 11/ 74حد پايه كلاسي 
پـس از  . بـود  12كلاسي در حد پايه  )درصد 17/29مورد يا  35(

مــورد  31) كـارداني (آن بـه ترتيـب در حـد پايــه كلاسـي سـيزدهم      
كـلاس  ، )درصـد  33/18(مـورد   22، كلاس يـازدهم  )درصد 83/25(

مـورد   5، كـلاس نهـم و چهـاردهم    )درصـد  83/10(مـورد   13دهم 
، و هفتم يـك  )درصد 33/3(مورد  4، هشتم و پانزدهم )درصد 17/4(

هـا در سـطح سـواد     يـك از پمفلـت   و هـيچ بود ) درصد 84/0(مورد 
  .توصيه شده كلاس ششم يا كمتر نوشته نشده بود

، هـا  پمفلـت از كـل   هفتاد و سه و سي و سـه صـدم درصـد   
پايه كلاسـي  ميانگين . بودندآنها طولاني  درصد 67/26كوتاه و 
پايـه  ميـانگين  و  13/12هاي كوتـاه در حـد پايـه كلاسـي      پمفلت

  .بود 60/11هاي طولاني در حد پايه كلاسي كلاسي پمفلت
هاي تهيه شده، استفاده از  بيشترين اشكال ساختاري پمفلت

بطـوري كـه    بـود  هـا  كلمات تخصصي در عنوان و مـتن پمفلـت  
 83/15تخصصـي،  درصد آنها حاوي يك تا چهـار كلمـه    67/46

 14تا  10درصد داراي  10كلمه تخصصي،  9تا  5درصد آنها داراي 
 5كلمـه تخصصـي و    19تـا   15درصد حـاوي   5/7كلمه تخصصي 

عـدم نگـارش   . كلمـه تخصصـي بودنـد    19درصد حاوي بيشـتر از  
از  ،ســتفادهفهرســت منــابع مــورد اعــدم ذكــر و  مطالــب فهرســت

  ).1جدول ( ندبودها  پمفلت بيشترين اشكالات ساختاري
 ،ها از تصـوير اسـتفاده شـده بـود     اگرچه در اكثريت پمفلت

با مـتن نوشـته شـده     ،ولي تصاوير الصاق شده در تمام موارد
براي پركردن بخشي از پمفلـت اسـتفاده    مرتبط نبودند و صرفاً

من داشتن يك صفحه ض ،ها همچنين تعدادي از پمفلت. شده بود
. فاقد حاشيه سفيد مناسب براي هر صـفحه بودنـد   ،خالي كاملاً

اختلاف حداقل (تيتر و متن ) اندازه خط( تناسب بين شماره خط
مـوارد رعايـت    درصد 53تنها در ) شماره تايپي يا معادل آن 2

  .شده بود
  

  بحث
 ،هـا  بيشـترين موضـوع انتخـابي در پمفلـت    در اين مطالعـه،  

و بيشــترين  ،سيســتم آنــدوكرين و بــويژه ديابــت مربــوط بــه 
دليـل ايـن امـر را    . آموزش نكات مراقبت از خود بـود  ،موضوع
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توان در تعداد زياد بيماران ديابتي، نيازهاي آموزشي متعدد  مي
از . اين بيماران و سهولت دسترسي به منابع فارسـي برشـمرد  

ر گردآوري و تهيه مطالب آموزشي براي بيماران دشـوا طرفي، 

پرسـتاران سـعي    بنابراين، معمولاً. است و نيازمند صرف وقت
 ،تعديل مطالب نوشته شده در كتب و سـاير منـابع   كنند تا با مي

  از آنهــــــــــــــــــــــــــــــا بــــــــــــــــــــــــــــــراي
  

  توسط دانشجويان پرستاري دانشگاه علوم پزشكي سمنان هاي تهيه شده پمفلتخصوصيات ساختاري توزيع فراواني  :1جدول 
  ها پمفلت خصوصيات ساختاري  بلي  خير

  ها وجود كلمات تخصصي و مبهم در عنوان و متن پمفلت  %102)85(  %18)15(
 داشتن شماره صفحه %56)67/46( %64)33/53(

  داشتن فهرست مطالب   %20)67/16(  %100)33/83(
 داشتن فهرست منابع %27)50/22( %93)5/77(

 تصاوير يا استفاده از تصوير %70)33/58( %50)67/41(

 مرتبط بودن تصوير با متن %55)57/78( %15)43/21(

 تناسب خطوط تيترها با متن %53)17/44( %67)83/55(

 استفاده از رنگ  %47)17/39( %73)83/60(

  )يا معادل آن 12حداقل فونت شماره (شماره خط مناسب  %64)33/53( %56)67/46(
  تايپ شدن مطالب   %23)17/19(  %97)83/80(
  عدم وجود صفحه كاملا خالي در پمفلت  %31)83/25(  %89)17/74(

  )سانتي متر از طرفين 5/1(داشتن حاشيه سفيد مناسب   %18)15(  %102)85(
  نويسي در بخشي از متن استفاده از شيوه فهرست  %43)83/35(  %77)17/64(
  گذاري در بخشي از متن استفاده از شماره  %51)5/42(  %69)5/57(
  در بخشي از متن هافاده از خط تيره يا علايم خاص در ابتداي سطراست  %35)17/29(  %85)83/70(

همچنين ممكن است بـا  . آموزش به بيماران خود استفاده نمايند
همكاران خود مشاوره نموده و يا به مرور ادبيـات موجـود در   

منـدي كليـه    بهـره رسد بـراي   به نظر مي). 17(پردازندباين زمينه 
ربيان پرستاري بايـد دانشـجويان را بـا    ها، م بيماران از اين آموزش

هاي نادرتر نيـز آشـنا و    مورد بيماري منابع آموزشي موجود در
هاي مـزمن نيـاز بـه كسـب      بيماران دچار بيماري. آماده سازند

 توانايي مراقبت از خود براي مدت طولاني دارنـد، پـرداختن بـه   
ش ارزبـوده و  از نيازهاي آموزشي بيمـاران  خود نحوه مراقبت از 
پسـتان   نظرخواهي از بانوان دچـار سـرطان  . داردآموزشي بالايي 

 90هـاي تهيـه شـده در ايـن رابطـه از نظـر        نشان داد كه برگـه 
مطالب مورد نياز را به نحوي كه قابـل فهـم باشـد،     ،آنها درصد

  ).21(نموده استه ئارا
سـطح  ها براي سطح سـواد بـالاتر از    در اين مطالعه، پمفلت

بروشـور مربـوط بـه     50نتايج بررسـي  . شده بودسواد بيمار تهيه 
ــان    ــاد نش ــاي ضــد انعق ــا داروه ــان ب ــك از   درم ــيچ ي ــه ه داد ك

بروشورهاي تهيه شده در سـطح سـواد توصـيه شـده كـلاس      
 12آنهـا در سـطح كـلاس     درصـد  74ششم يـا كمتـر نبـوده و    

تفاوتي بين بروشورهاي تهيه  ،از اين نظر كهنوشته شده بودند 
ت و گـروه مشـاوران بهداشـتي وجـود     شده توسط بخش صنع

  .)7(نداشت
ســطح ســواد مــورد نيــاز بــراي خوانــدن در ايــن مطالعــه، 

در حد يك پايـه كلاسـي تفـاوت    يا بلند هاي كوتاه  متن ،ها پمفلت
اسـتفاده در  پمفلـت مـورد    4نتايج تحقيـق اسـترادا روي   . داشت

خصوص داروهاي ضد انعقاد نشان داد كه سطح سواد مورد نيـاز  
داري از  تفـاوت معنـي   ،هاي كوتاه و بلنـد  خواندن مطالب پمفلت براي

نشان  ديگري همچنين نتايج تحقيق. )7(است لحاظ آماري نداشته
هاي چـاپي بـراي    داد كه مربيان پرستاري هنگام ارزيابي پمفلت

هايي را كه كامل بـوده و   خريد و استفاده در بيمارستان، پمفلت
شده بودند، انتخـاب كـرده و    در عين حال به زبان ساده نوشته

در . مانعي براي انتخاب آنها نبوده است ،ها طولاني بودن پمفلت
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اي  ارتباط قابل ملاحظـه  ،توانايي خواندن مطالب تهيه شده ،واقع
با انتخاب آنها براي خريد نداشـته، بلكـه محتـوي پيـام و ارايـه      
 موارد جديد با تعريف و مثال از عوامل مؤثر در انتخـاب بـوده  

  .)4(است
ها برايشان تهيه  اختلاف سطح سواد بيماراني كه اين پمفلت

يكي ديگر از . پايه كلاسي بود پنجه، تشگشده بود، با آنچه تهيه 
مشكلات شايع در امر آمـوزش بـه بيمـار آن اسـت كـه سـطح       
تحصيلات بيماران به خودي خود ضامن توانايي خوانـدن آنهـا   

 5تـا   3 بيمـاران معمـولاً   توانايي خوانـدن  بوده ودر آن سطح ن
ــايين ــزارش    كــلاس پ ــه خودشــان گ ــزي اســت ك ــر از آن چي ت

خوانـدن  هاي تحقيق در خصـوص   نمونه ،مثال براي .)7(كنند مي
انعقـادي نشـان داد كـه     درمان داروهـاي ضـد  موارد آموزشي 

گزارش شده توسط افـراد مـورد بررسـي در    متوسط سطح سواد 
 واقعـي خوانـدن آنهـا در حـد     بوده ولي توانـايي  12حد پايه كلاسي 

همچنين در تحقيق ديگري كـه  ). 8(بوده است 8تا  7پايه كلاسي 
كنندگان داروي وارفارين به عمـل آمـد، مشـخص     روي مصرف

 9توانستند مطالبي را كه در سطح كلاس  آنها نمي درصد 53شد كه 
آنها اظهار داشته  درصد 83نوشته شده بود، بخوانند در حالي كه 

 گـرفتن نظر در بنابراين، . كلاس سواد يا بيشتر دارند 9 بودند كه
  ).7(تهيه مطالب نامناسب گرددادعاهاي بيماران، ممكن است باعث 

حــاوي لغــات و عبــارات  ايــن مطالعــه يهــا اكثريــت پمفلــت
بررسـي بـه عمـل آمـده پيرامـون درجـه       . تخصصي و مبهم بودنـد 

بـارداري  نامه مربـوط بـه جلـوگيري از     هاي رضايت دشواري برگه
سواد مورد نيـاز  بالا بودن سطح نشان داد كه علاوه بر كارآزمايي 

اسـتفاده از كلمـات   تـرين مشـكلات    شـايع هـا،   براي قرائت اين برگـه 
  ).13(ناآشنا براي بيمار بوده است

در تحقيقي كه پيرامون تحليل مطالب چـاپ شـده در زمينـه    
كه اين  هدشمشخص  هتغذيه با شير مادر در استراليا انجام شد

در بسياري از مـوارد  ولي ، اند مطالب از نظر علمي درست بوده
ــود     ــدگان ب ــر خوانن ــراي درك بهت ــب ب ــاوير مناس ــد تص ه فاق

 مناسب بودن اندازهنشان داد كه ديگري ج تحقيق نتا ).16(است
هـاي حـائز    و تناسب بين خط تيتر و مـتن، يكـي از ويژگـي    خط

هـاي آمـاده بـراي     توجه مربيان پرستاري هنگـام خريـد پمفلـت   
  .)4(توزيع بين بيمارانشان بوده است

بايــد مربــوط بــه  هــا محتــواي پمفلــت ،بــه اعتقــاد اهــل فــن
هاي بيماران بوده و به وضـوح و روزآمـد و صـحيح و     نگراني

بنابراين، ذكر منابع مورد  ،)22(موافق با اطلاعات شفاهي باشند
  .شود استفاده امري ضروري محسوب مي

هايي را كـه   داد كه مربيان پرستاري، پمفلتنشان  اي مطالعه
ذب بودنــد، بيشــتر بــراي خريــد انتخــاب ااز لحــاظ بصــري جــ

اي سـريع محـل هـر مطلـب را      به گونه يي كهها پمفلت، كردند مي
ها براي خريد توسط كارشناسـان   با انتخاب پمفلت داد نشان مي

  ).4(ارتباط داشت بيمارستاني
بـه مـددجويان، بايـد بـه      ها و آموزش ه دستورالعملئارادر 

مطالعـات انجـام شـده    . ودسطح سواد و زبان بيماران توجه نم
اند كاهش سطح سواد مورد نياز براي قرائت يك  نيز نشان داده

ــب     ــدگان از مطل ــر درك خوانن ــتاري، ب ــتن نوش ــده  م ــه ش اراي
ها مطابق استانداردهاي علمي تهيه شـوند،   و اگر پمفلت) 15(افزايد مي

نگـرش و رفتـار مـورد نظـر در مـورد طيـف        ،دانـش  قادر به تغيير
بنـابراين،  ). 4(خواهند بـود وسيعي از نگراني هاي مربوط به سلامت 

گــردد در برنامـه آمــوزش پرســتاري بـه نحــوه تهيــه    پيشـنهاد مــي 
هاي آموزشي توجه بيشتري شـده و بـا نظـارت و راهنمـايي      پمفلت

پـرورش داده   دانشجويان در ارائه خدمات باليني، اين مهـارت آنهـا  
  .شود

هاي آموزشي تهيه شده توسط دانشجويان پرستاري  پمفلت
هايي است كه با آشـنايي   هاي مزمن داراي كاستي براي بيماري

توان ضمن تسهيل  با اين نقاط ضعف و برطرف نمودن آنها مي
از آنجـا  . يادگيري، سلامت جامعـه را ارتقـا داد   -فرايند ياددهي

يمــاران بــا توجــه بــه شــرايط  كــه در ايــن پــژوهش نظريــات ب
فرهنگــي مختلــف بررســي نشــده اســت، -اجتمــاعي -اقتصــادي

هاي مختلف در مـورد   شود نظر بيماران با وضعيت پيشنهاد مي
ــت ــز مــورد بررســي   ويژگــيهــاي داراي  پمفل هــاي اســتاندارد ني
شــود در تحقيقــات آتــي، ســاير  همچنــين پيشــنهاد مــي. گيــرد قــرار
با فرمـول   سطح دشواري مطالبهاي موجود براي بررسي  فرمول

SMOG گيرد مورد مقايسه قرار.  
  

  گيري نتيجه
هاي آموزشي تهيه شده توسط دانشجويان پرستاري  پمفلت

شـوند و مشــكلات   فراتـر از سـطح سـواد بيمــاران نوشـته مـي     
نويســي و ســاختاري از نظــر انتخــاب خــط، رنــگ، و فهرســت  

ورد مراقبت در مآموزشي  اكثريت موضوعات. فهرست منابع دارند
لازم است در برنامه آموزشي . از خود و تشريح نحوه بيماري است
هاي آموزش بيمـاران و تهيـه    دانشجويان پرستاري در مورد شيوه
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تأكيـد بيشـتري شـود و اسـتانداردهاي علمـي       پمفلت آموزشـي 
مندي  به منظور بهره. هاي آموزشي به آنها معرفي گردد كتابچه

تر، قابل  ده لازم است اين مطالب سادهبيماران از مطالب ارائه ش
  .هاي بصري توجه شود تر بوده و به ساير جنبه فهم

  
  قدرداني

از كليه دانشجويان پرستاري كه حاصل تلاش آنان در ايـن  
تحقيق مورد استفاده قرار گرفـت و خـانم فاطمـه احـدي كـه از      

ــايي ــدرداني و     راهنم ــودم، ق ــتفاده نم ــان اس ــده ايش ــاي ارزن ه
  .نمايم ميسپاسگزاري 
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The Quality of Patient Education Pamphlets Made by Nursing Students of Semnan University of Medical 
Sciences 

 
Raeis Dana N 

 
Abstract 
 
Introduction: Educating patients is one of the nurses’ main duties. The educational pamphlets for patients 
have been less studied. In order to evaluate the students’ performance in preparing educational pamphlets 
for patients, this study was designed with the aim to determine the quality of these pamphlets designed for 
patients with chronic diseases in Semnan University of Medical Sciences.  
Methods: In a descriptive study, 120 pamphlets made by nursing students were gathered and evaluated 
using a self-made checklist including three parts of message content, organization of the content, and 
appearance and appeal of the pamphlets. The SMOG (Simplified Measure of Gobbledygook) readability 
formula was used for determining literacy level needed for reading this pamphlets.  
Results: The most selected subject for patient education, chosen by students was related to endocrine 
system, (15.8%) and the main item discussed in these pamphlets was about self-care actions ( 21.93%). 
The average literacy level needed for reading these pamphlets was at the level of 11/74th grade, while the 
average literacy level of patients was at the level of 5th grade. 
Conclusion: The prepared educational materials were written above patients’ literacy level. It is necessary 
to provide these materials more simple and understandable, and pay attention to other important aspects, in 
order to make them more usable for patients.  
 
Key word: Patient education, Educational pamphlet, Chronic diseases, Nursing students. 
 
Address: Nayereh Raeis dana, School of Nursing, Semnan University of Medical Sciences, 5th Kilometer of 
Damghan Road, Semana, Iran. E-mail: nr_dana@yahoo.com 
 
Iranian Journal of Medical Education 2006; 6(1): 33-40. 
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

m
e.

m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-0

6-
13

 ]
 

                             9 / 10

https://ijme.mui.ac.ir/article-1-185-en.html


 

http://journals.mui.ac.ir   42/   )۱(۶؛ ۱۳۸۵بهار و تابستان / مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

m
e.

m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-0

6-
13

 ]
 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                            10 / 10

https://ijme.mui.ac.ir/article-1-185-en.html
http://www.tcpdf.org

