
هاي يادگيري در دانشجويان  آمادگي خودراهبري در يادگيري و سبك
  پرستاري دانشگاه علوم پزشكي اصفهان

  
  محمود محمودي، محمد حسين يارمحمديان ،٭ زادهشهناز شوشتريمحبوبه صفوي، 

  
  

  چكيده
دو تا سه دهه اخير در آموزش پرستاري با توجه به پيچيدگي و تغيير در روال توسعه حرفه پرستاري، خودراهبري در يادگيري در  :مقدمه

هاي يادگيري گوناگون، قابل كشف  هاي يادگيري، در موقعيت رابطه بين خودراهبري در يادگيري و سبك. مورد توجه قرار گرفته است
 و ارتباط هاي يادگيري دانشجويان پرستاري اين پژوهش با هدف تعيين ميزان آمادگي خودراهبري در يادگيري و شناسايي سبك. است

  .اين دو مفهوم با همديگر صورت پذيرفت
 نفر از دانشجويان رشته پرستاري در مقاطع كارشناسي، كارشناسي ارشد و 178، تعداد 1385اي توصيفي در سال  در مطالعه :ها روش

ها سه پرسشنامه  هابزار گردآوري داد. اي انتخاب گرديدند دكتري تخصصي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان به شيوه تصادفي طبقه
هاي  تجزيه و تحليل داده. هاي يادگيري كلب بود دموگرافيك، مقياس آمادگي خودراهبري در يادگيري گاگليمينو و پرسشنامه سبك

 .هاي آمار توصيفي و استنباطي انجام شد  و روشSPSSافزار  پژوهش با نرم
ي مورد پژوهش در سطح زياد و سبك يادگيري غالب، سبك ميزان آمادگي خودراهبري در يادگيري، در اكثريت واحدها :نتايج
  .انجام آزمون آماري، رابطه معناداري را بين دو متغير اصلي نشان نداد. يابنده بود انطباق
با توجه به بالا بودن ميزان آمادگي خودراهبري در يادگيري در درصد قابل توجهي از دانشجويان و غالب بودن يك سبك  :گيري نتيجه

  .گردد هاي يادگيري در دانشجويان پيشنهاد مي هاي ياددهي با اين مشخصه ين اكثريت آنان، انطباق و سازگاري روشدر ب
  

  .، آموزش پرستاريهاي يادگيري، دانشجوي پرستاري آمادگي، خودراهبري در يادگيري، سبك :يكليدهاي  واژه
  .36  تا27 ):1(10؛ 1389 بهار/ مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي 

  
  

  مقدمه 
يكي از مفاهيمي كه بر اساس فراگيرمحوري بنا نهاده 

- خود.)1(باشد  خودراهبري در يادگيري مي،شده است

                                                 
دانشكده پرستاري و مامايي، ، )مربي ( زادهشهناز شوشتري :نويسنده مسؤول *

. واحد فلاورجان، بلوار دانشگاه، فلاورجان، اصفهان اسلامي دانشگاه آزاد
shooshtari@iaufala.ac.ir  

 اسلامي دانشگاه آزاد ، دانشكده پرستاري و مامايي و بهداشت)استاديار(دكتر محبوبه صفوي 
) استاد(؛ دكتر محمود محمودي )msafavi@iautmu.ac.ir(واحد پزشكي تهران 

؛ )mahmoodim@tums.ac.ir(دانشكده بهداشت و اپيدميولوژي، دانشگاه تهران 
 مركز تحقيقات مديريت و اقتصادسلامت ) دانشيار(و دكتر محمدحسين يارمحمديان 

گاه علوم پزشكي اصفهان  دانش،رساني پزشكي دانشكده مديريت و اطلاع و
)yarmohamadian@mng.mui.ac.ir(.  

 اصلاح شده و در 17/2/89 به دفتر مجله رسيده، در تاريخ 8/9/87اين مقاله در تاريخ 
  . پذيرش گرديده است18/2/89تاريخ 

به ) Self-Directed Learning(راهبري در يادگيري 
ميزاني از مسؤوليت فراگير كه براي يادگيري خودش 

خودراهبري در يادگيري رفته . شود ميپذيرد، تعريف  مي
يك جنبه و يك برنامه اصلي روزافزون در آموزش رفته 

 خودراهبري در يادگيري، يك رويكرد). 2(شود پرستاري مي
به فرايند يادگيري است كه فراگيران را به شناسايي 
مقاصد يا نيازهاي يادگيري خودشان از طريق شناخت 

اين . كند ترغيب مي مشترك و تصميم گيري مشاركتي
دهد راهبردهاي يادگيري را  ه ميرويكرد به فراگيران اجاز

راهبردهايي . برندببه منظور رسيدن به اين نيازها به كار 
  .چون جستجوگري، يادگيري مستقل و تكنيك هاي تجربي

تكوين و توسعه يك ارزيابي از پيشرفت فردي و 
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 جذب كننده

 جزء ،گروهي به سوي دستيابي به اهداف تعريف شده
ي خودراهبر اه روش. باشد ناپذير اين رويكرد مي جدايي

در يادگيري، مطالعه مستقل به وسيله فراگير به تنهايي يا 
 يكي از .)3(شود در مشاركت با همتايان را شامل مي

اهداف عمده در اتخاذ رويكرد خودراهبري در آموزش 
هاي  پرستاري، پرورش دانشجوياني است كه صلاحيت

دارا  هميشگي مبدل شدن به يادگيرندگان برايلازم را 
  ).4(شوند

يادگيري خودراهبر اعتماد به نفس فراگيران و ظرفيت 
هاي  ها و موقعيت آنان براي يادگيري مستقل در محيط

 .)1(دهد انگيز را افزايش ميبرآموزشي و كاري چالش 
انفجار اطلاعات و تغييرات مداوم در طرق دستيابي به 

 كه بتوانند آموختگاني دانش اهميت آماده نمودن ،اطلاعات
شان را خود هدايت نمايند  ير شغلي خود يادگيريدر مس

 ثر و درأ اين مفهوم به شدت مت.)5(دو چندان نموده است
در ) Knowles(هاي ناولز  حقيقت نشأت گرفته از انديشه

» آندراگوژي«ناولز بر اصطلاح . آموزش بزرگسالان است
)Andragogy ( تمركز نمود و آن را براي توصيف و

باره چگونگي يادگيري در بزرگسالان تكامل عقايد خود در
  .)6(به كار برد

ي سنتي آموزش به سمت ها روشحركت از سوي 
استفاده از اصول آموزش بزرگسالان، كه يادگيري 

 در 1987، از سال استخودراهبر مؤلفه اصلي آن 
 آمادگي يا ميل براي .)7(آموزش پرستاري شكل گرفت

رخورداري اي از ب يادگيري خودراهبر به صورت درجه
هاي شخصيتي كه  ها و ويژگي ها، توانايي فردي از نگرش

 .)8(شود ميبراي يادگيري خودراهبر لازم است، تعريف 
آمادگي براي يادگيري خودراهبر در امتداد يك پيوستار 

  ).7(اي وجود دارد باشد و در تمام افراد تا اندازه مي
 ،يكي ديگر از عوامل مربوط به خصوصيات يادگيرنده

 بخشي از مفهوم ،سبك يادگيري. بك يادگيري استس
هاي يادگيري، كه عادات   سبك.)9(هاي فردي است تفاوت

 يكي از عوامل ،باشد پردازش اطلاعات دريافتي افراد مي
 پژوهشگران معتقدند كه هر .)10(مؤثر در يادگيري است

دهي و  ترجيحي براي درك، سازمان يها روشفراگير 
رد كه قابل تشخيص و نسبتاً پايدار دارا ذخيره اطلاعات 

  .)11(باشد مي
كنون نظريات  هاي يادگيري تا در مورد مفهوم سبك

يكي از نظريات، كه بويژه در . متعددي مطرح گرديده است
باب شناسايي سبك يادگيري دانشجويان پرستاري مورد 

 بر ).12(استفاده قرار گرفته، نظريه يادگيري تجربي كلب است
تواند در افراد  ريه، هر موقعيت يادگيري مياساس اين نظ

مختلف چهار حالت را ايجاد كند كه اين چهار حالت در دو 
 حالت : و بر روي دو بردار قابل تصورندشدهجهت تنظيم 

 در مقابل )Concrete Experience-CE(تجربه عيني 
-Abstract Conceptualization(سازي انتزاعي  مفهوم

AC(عد دريافتي  بر روي بردار يا ب) احساس كردن در يك
و حالات مشاهده ) قطب و فكر كردن در قطب ديگر

 در مقابل )Reflactive Observation-RO(انعكاسي 
 بر )Active Experimentation-AC(آزمايشگري فعال 

نگاه كردن در يك قطب و (روي بردار يا بعد پردازشگري 
وط به ترجيحات مرب زماني كه). عمل كردن در قطب ديگر

گري با  ترجيحات مربوط به بعد پردازش بعد دريافتي و
 نتيجه آن شناسايي چهار سبك يادگيري ،تركيب شوند هم

  ).13(باشد مي» انطباق«و » جذب«، »واگرا«، »همگرا«

  
 و فقط معدودي مطالعات به بررسي رابطه سبك يادگيري

 ،اند كه از آن جمله تهخودراهبري در يادگيري پرداخ
لينارس در . باشد قابل اشاره مي) 1999(پژوهش لينارس 

مطالعه خود، سبك مرجح را براي هر دو گروه دانشجويان 
 همگرايي يافت و و اعضاي هيأت علمي پرستاري، سبك

  در يادگيري اكثر دانشجويان وميزان آمادگي خودراهبري
با اين  .ردك علمي، در سطح بالا برآورد هيأتاعضاي 
 علمي خودراهبرتر از دانشجويان هيأت اعضاي وجود،
 در مورد بررسي رابطه بين ميزان آمادگي خودراهبري. بودند

هاي يادگيري، مطالعه لينارس نشان داد كه بين  با سبك
 ساير .)14(اين دو مفهوم رابطه معنادار وجود دارد

خودراهبري در ارتباط زمينه مطالعات يافت شده در 

 انطباق يابنده واگرا
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 كيفي بودند كه از  مطالعاتهاي يادگيري دگيري، با سبكيا
توان اشاره  مي) 2001( به مطالعه لانيك چايلد ،آن ميان

 و هاي استخراج شده از اظهارات دانشجويان يكي از تم. نمود
مستر كانادا اين  دانشگاه مك علمي رشته پرستاري هيأت

 هايي  را شناسايي استراتژيبود كه آنان يادگيري خودراهبر
كه براي هر سبك يادگيري شخصي منحصر به فرد باشد، 

  .)15(اند تعريف نموده
هاي   بررسي رابطه بين سبكبراياي   مطالعه،در ايران

يادگيري و آمادگي خودراهبري در يادگيري صورت 
 و هاي يادگيري نپذيرفته است، اما به مطالعاتي در مورد سبك

 مطالعه. خوريم برميخودراهبري در يادگيري بطور جداگانه 
 كه سبك غالب در هبه اين نتيجه رسيد) 1380(صالحي 

دانشجويان پرستاري مقطع كارشناسي دانشگاه علوم 
هاي همگرا،  باشد و سبك پزشكي اصفهان، سبك واگرا مي

ترتيب از نظر فراواني نسبي در  جذب و انطباق به
 سبك يادگيري جذب .)16(گيرند هاي بعدي قرار مي مرتبه

 سبك يادگيري غالب در دانشجويان پرستاري ،نندهك
 اي در مطالعهو ) 17(بودقزوين دانشگاه علوم پزشكي 

داراي سبك يادگيري تبريز اكثريت دانشجويان پرستاري 
 پژوهشي كه در مورد ميزان خودراهبري). 11(همگرا بودند

پزشكي  در يادگيري در دانشجويان پزشكي و دندان
 كه ه، نشان دادهصفهان انجام شددانشگاه علوم پزشكي ا

بين نمرات خودراهبري در يادگيري در دو رشته پزشكي 
 كارورزيپزشكي و در دو مقطع علوم پايه و  و دندان

  .)18(تفاوت آماري معناداري وجود ندارد
-اي كه به بررسي خود در جستجوي منابع، مطالعه

راهبري در يادگيري و آمادگي براي آن در دانشجويان 
 يافت نشد و يكي از ،تاري در ايران پرداخته باشدپرس

  .دلايل انجام مطالعه حاضر نيز همين امر بود
 بررسي ميزان آمادگي ،هدف از انجام پژوهش حاضر

خودراهبري در يادگيري در سه سطح كم، متوسط و زياد 
هاي يادگيري چهارگانه كلُب و ارتباط اين  و تعيين سبك

شجويان پرستاري مقاطع دو متغير با يكديگر در دان
 كارشناسي، كارشناسي ارشد و دكتري تخصصي دانشگاه

  .علوم پزشكي اصفهان بود
  

  ها روش
اين پژوهش يك مطالعه توصيفي است كه جامعه 
پژوهش آن را كليه دانشجويان رشته پرستاري دانشگاه 
علوم پزشكي اصفهان شاغل به تحصيل در مقاطع 

را در سال تحصيلي كارشناسي، كارشناسي ارشد و دكت
نمونه مورد نظر در .  نفر تشكيل دادند428 به تعداد 1385

آورد حجم نمونه از ميان دانشجويان  اين مطالعه، با بر
  وپرستاري مشغول به تحصيل در دانشكده پرستاري

 كه حائز معيارهاي ،مامايي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان
اي انتخاب  ه به شيوه تصادفي طبق،ورود به مطالعه بودند

دانشجوي دوره شبانه، دانشجوي مهمان و انتقالي، . ندشد
سال و دانشجويان  دانشجويان مشروط در يك يا چند نيم

مقطع كارشناسي ناپيوسته پرستاري در اين مطالعه 
  .شركت داده نشدند

واريانس جامعه، با انجام مطالعه مقدماتي محاسبه 
 زده شد كه ده  نفر تخمين178حجم نهايي نمونه . گرديد

، پرسشنامه در بين دانشجويان توزيع آندرصد بيش از 
گرديد تا موارد از دست رفته يا مخدوش نيز لحاظ شده 

حجم نمونه در هر طبقه نيز برآورد گرديد و . باشد
ها در زمان مناسب، به لحاظ عدم تداخل با  پرسشنامه

با در نظر گرفتن رضايت شركت  هاي آموزشي و برنامه
هاي درس و   در فواصل ابتدا يا در پايان كلاس،طالعهدر م

كارآموزي در  هاي مقتضي، در كارآموزي و يا در زمان
 ضمن ، در هر مورد. به دانشجويان عرضه گرديد،عرصه

ها،  يي به پرسشنامهگو پاسختوجيه اوليه و توضيح نحوه 
ها پاسخ داده  به سؤالات مطرح شده از سوي آزمودني

 براي سپس زمان كافي .گرديد ت مرتفع ميشد و ابهاما مي
 ،گرفت و در آخر اختيار آنان قرار مي گويي، در جواب

هاي تكميل شده اقدام  آوري پرسشنامه نسبت به جمع
  .شد مي

 در اين پژوهش مشتمل بر آوري اطلاعات ابزار جمع
 پرسشنامه دموگرافيك؛ مقياس آمادگي: سه پرسشنامه بود

كه توسط ) 1978(اگليمينو خودراهبري در يادگيري گ
روايي و پايايي آن مشخص گرديد، اصلاح ) 2001(فيشر 

و تعديل و پيشرفت داده شد و در جامعه پرستاري اجرا 
كه بر ) 1976-1985( كلب LSI آخرين ويراسته ؛)8(گرديد
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اساس الگوي يادگيري تجربي استوار گرديده و چند بار 
 پرستاري و به منظور تعيين سبك يادگيري دانشجويان

 ،خارج و چه در داخل كشور  چه در،علوم پزشكي
  .)20و19(شداستفاده 
 تعيين اعتبار علمي پرسشنامه در اين پژوهش از براي

پرسشنامه دموگرافيك، . روش اعتبار محتوي استفاده شد
 با توجه به مقالات موجود در ،كه توسط نويسندگان مقاله

نفر از  ار چنداين زمينه تدوين گرديده بود، در اختي
 علمي متخصص قرار گرفت و با توجه به هيأت ياعضا

  .نظرات ايشان پرسشنامه نهايي تنظيم گرديد
) SDLRS(مقياس آمادگي خودراهبري در يادگيري 

 ماده 58 گاگليمينو يك پرسشنامه خودگزارشي با 1978
 و 41به ) 2001(از نوع ليكرت است كه توسط فيشر 

 و سه حيطه خودمديريتي، ميل  ماده تقليل يافت40سپس 
در مورد هر . گردد به يادگيري و خودكنترلي را شامل مي

 كم، 3/33 نمره كمتر از .دش محاسبه 100 نمرات از ،حيطه
 زياد تلقي 7/66 متوسط و بيشتر از 7/66 تا 3/33بين 
همين سيستم امتيازدهي در مورد نمره كل نيز . گردد مي

  .دشاعمال 
رد استفاده در اين پژوهش، سومين پرسشنامه مو

پرسشنامه سبك . پرسشنامه سبك يادگيري كلُب بود
باشد كه به دو بخش   سؤال مي14يادگيري كلُب شامل 
دهنده   سؤال اول نشانهفت. گردد هفت تايي تقسيم مي

 سؤال 7و . باشد احساس كردن در مقابل تفكر كردن مي
نمره . دوم نشانگر نگاه كردن در مقابل عمل كردن است

 سؤال اول روي محور عمودي و نمره حاصل 7حاصل از 
. شود  سؤال دوم روي محور افقي نمايش داده مي7از 

هاي يادگيري چهارگانه در چهار ناحيه حاصل از  سبك
  .گردند تلاقي دو محور توزيع مي

 كسب اعتماد ابزار گردآوري براي ،در اين پژوهش
آزمون مجدد  از روش ،زمينه سبك يادگيري ها در داده

 نفر 20ترتيب كه پرسشنامه در اختيار  به اين. استفاده شد
از دانشجويان پرستاري، كه واجد معيارهاي ورود به 

آوري  يي جمعگو پاسخمطالعه بودند، قرار گرفت و پس از 
 به واحدهاي بعد از سپري شدن دو هفته، مجدداً. شد

ه عرضمورد پژوهش مراجعه و پرسشنامه به همين افراد 

 آنچه از تجزيه و. آوري گرديد  جمعآن تكميل و پس از
 ضريب همبستگي پيرسون ،ها به دست آمد تحليل داده

 تعيين پايايي مقياس آمادگي براي.  بود957/0برابر با 
از روش آلفاي ) SDLRS(خودراهبري در يادگيري 

، 006/78واريانس كل در اين مورد . كرونباخ استفاده شد
 به 86/0 و ضريب آلفا كرونباخ 832/8انحراف معيار 

  .دست آمد
 از ،هاي پژوهش  تجزيه و تحليل آماري دادهبراي

 استنباطي هاي آمار توصيفي و  و روشSPSS-12افزار  نرم
ها، ميانگين و انحراف معيار  توزيع فراواني. استفاده گرديد

 و به ،در بخش آمار توصيفي و در بخش آمار استنباطي
 يعني ،اط بين متغيرهاي اصلي پژوهشمنظور تعيين ارتب

 هاي يادگيري و آمادگي خودراهبري در يادگيري با سبك
مجذور هاي فردي دانشجويان،  هر يك از اينها با مشخصه

  .دش در هر مورد محاسبه ≥05/0pكاي مربوطه در سطح 
  

  نتايج
هاي پژوهش در رابطه با مشخصات فردي  يافته

ميانگين . آمده است يكواحدهاي مورد پژوهش در جدول 
.  بود56/3 و انحراف معيار آن 17/23ها  سن آزمودني

 نفر دانشجوي 100نسبت جنسي نشان داد كه به ازاي هر 
اكثريت واحدهاي .  دانشجوي پسر وجود دارد5/21دختر، 

 در مقطع كارشناسي مشغول)  درصد8/88(مورد پژوهش 
بيشتر واحدهاي مورد پژوهش در . به تحصيل بودند

انتخاب مند بودند و  ان حاضر به رشته پرستاري علاقهزم
 صورت  درصد آنان از روي علاقه4/58رشته پرستاري در 

ميانگين معدل تحصيلات دانشگاهي واحدهاي . گرفته بود
 با 25/13مورد پژوهش تا زمان شركت در مطالعه 

 9/66ها يعني  اكثر آزمودني.  بود43/6انحراف معيار 
له پس از اتمام تحصيلات دوره درصد آنان، بلافاص

 كنندگان اكثريت شركت.  بودند متوسطه به دانشگاه راه يافته
 درصد آنان، فاقد سابقه اشتغال در 9/66مطالعه، يعني  در

 8/25(بيشترين فراواني نسبي . حرفه پرستاري بودند
در سطح مطالعه روزانه به ميزان يك تا دو ساعت ) درصد

  .ملاحظه گرديد
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هـاي مطلـق و نـسبي واحـدهاي مـورد             توزيع فراواني  :1جدول  
  هاي فردي پژوهش بر حسب مشخصه

ميانگين و  فراواني مشخصه فردي
 انحراف معيار

  )سال(سن 
20-18 )4/35(%63 
23-21 )8/52(%94 
26-24 )9/3(%7 
29-27 2/2(%4 
 10%)6/5(   به بالا30

56/3±17/23 

  جنس
 144%)9/80( زن
 34%)1/19( مرد

- 

  مقطع
 158%)8/88( كارشناسي

 14%)9/7( كارشناسي ارشد
 6%)4/3( دكتري

- 

معدل تحصيلات دانشگاهي 
 تا كنون

 

 64%)95/35( 15كمتر از 
17-15 )50/45(%81 
 33%)53/18(  و بالاتر17

435±253/13 

فاصله اخذ مدرك پايان دوره 
 يابي به دانشگاه متوسطه تا راه

 

فاصله پس از اخذ ديپلم بلا
 متوسطه

)9/66(%119 

 59%)1/33( با فاصله از اخذ ديپلم متوسطه

- 

 علاقه در انتخاب رشته پرستاري

 104%)4/58( وجود علاقه
 74%)6/41( عدم علاقه

- 

علاقه به رشته پرستاري در 
 حال حاضر

 

 134%)3/75( وجود علاقه
 44%)7/24( عدم علاقه

- 

  سابقه كار
 10%)6/5( دارد
 168%)4/94( ندارد

- 

  ميزان مطالعه روزانه
 38%)3/21( كمتر از يك ساعت در روز

 46%)8/25(  ساعت در روز2-1
 22%)4/12(  ساعت در روز4-3

 41%)23(  ساعت روزانه4بيش از 

- 

 3/34ميزان آمادگي خودراهبري در يادگيري در 
كننده در مطالعه  درصد از دانشجويان پرستاري شركت

 6/32 درصد در سطح كم و در 1/33در سطح زياد، در 
سي و نه . )2جدول (درصد آنان متوسط مشاهده گرديد 

 درصد 2/29ها داراي سبك انطباق،  درصد آزمودنيدهم 
 درصد داراي سبك 5/13 درصد واگرا و 4/26همگرا، 

  )2جدول . (جذب بودند
  

هاي مورد پژوهش بر  فراواني مطلق و نسبي واحد:2جدول 
 حسب ميزان آگاهي خودراهبري و سبك يادگيري در دانشجويان

  پرستاري
 فراواني 

  ميزان آمادگي خودراهبري در يادگيري
  )SDLRSامتياز كسب شده از (

  

 59%)3/33( )3/33كمتر از (كم 
 58%)6/32( )3/33 -7/66(متوسط 

 61%)3/34( )7/66بيشتر از (زياد 
 178%)100( جمع

   سبك يادگيري
 52%)2829( همگرا
 47%)4/26( واگرا
 24%)5/13( جذب
 55%)9/30( انطباق
 178%)100( جمع

  
ها اعم از همگرايي  اكثريت دانشجويان در تمامي سبك

 3/83(، جذب )درصد 2/70(، واگرايي )درصد 3/67(
از نظر خودمديريتي در ) درصد4/76(و انطباق ) درصد

دكنترلي در بيش از نيمي از خو. سطح متوسط بودند
و ) درصد 7/57(واحدهاي مورد پژوهش كه همگرا بودند 

هايي كه سبك  آزمودني) درصد 5/62( درصد 60بالغ بر 
افزون بر پنجاه . كننده داشتند، در سطح متوسط بود جذب

) درصد 2/53(درصد دانشجوياني كه سبك واگرا داشتند 
يابنده بود  طباقو دانشجوياني كه سبك يادگيري آنان ان

اكثريت . كنترل بودند به ميزان زيادي خود) درصد 7/52(
 ،واحدهاي مورد پژوهش در تمام چهار سبك يادگيري

، )درصد 4/57(، واگرايي )درصد 4/65(شامل همگرايي 
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هاي  يادگيري و شدتو سبك هاي آمادگي خودراهبري  هاي مطلق و نسبي واحدهاي مورد پژوهش در حيطه  توزيع فراواني:3جدول 
  هاي چهارگانه يادگيري مختلف آن بر حسب سبك

 p جمع انطباق جذب واگرا همگرا  
  حيطه آمادگي خودراهبري

      خودمديريتي
 21%)8/11( 4%)3/7( 3%)5/12( 6%)8/12(  8%)4/15( كم

 130%)73( 42%)4/76( 20%)3/83( 33%)2/70( 35%)3/67( متوسط
 27%)2/15( 9%)4/16( 1%)2/4( 8%)17( 9%3/17( زياد
 178%)100( 55%)100( 24%)100( 47%)100( 52%)100( كل

607/0 

      خودكنترلي
 6%)4/3( 0%)0( 1%)2/4( 2%)3/4( 3%)8/5( كم

 91%)1/51( 26%)3/47( 15%)5/62( 20%)6/42( 30%)7/57( متوسط
 81%)5/45( 29%)7/52( 8%)3/33( 25%)2/53( 19%)5/36( زياد
 178%)100( 55%)100( 24%)100( 47%)100( 52%)100( كل

26/0 

      ميل به يادگيري
 31%)4/17( 9%)4/16( 5%)8/20( 6%)8/12( 11%)2/21( كم

 110%)8/61( 32%)2/58( 17%)8/70( 27%)8/29( 34%)4/65( متوسط
 37%)8/20( 14%)5/25( 2%)3/8( 14%)8/29( 7%)5/13( زياد
 178%)100( 55%)100( 24%)100( 47%)100( 52%)100( كل

283/0 

 )SDLRSامتياز كسب شده از (ميزان آمادگي خودراهبري 
 59%)1/33( 17%)9/30( 9%)5/37( 13%)7/27( 20%)5/38( كم

 58%)6/32( 18%)7/32( 10%)7/41( 10%)3/21( 20%)5/38( متوسط
 61%)3/34( 20%)4/36( 5%)8/20( 24%)1/51( 12%)1/23( زياد
 178%)100( 55%)100( 26%)100( 47%)100( 52%)100( كل

082/0 

  
ميل متوسط )  درصد2/58(و انطباق )  درصد8/70(جذب 

آزمون مجذور كاي هيچ گونه رابطه . به يادگيري داشتند
- هاي سه گانه آمادگي خود معناداري آماري بين حيطه

ي ها راهبري در يادگيري در شدت هاي سه گانه و سبك
  ).3جدول (يادگيري چهارگانه كلُب نشان نداد 

در بررسي رابطه بين ميزان آمادگي خودراهبري در 
هاي يادگيري در دانشجويان پرستاري  يادگيري و سبك

ها در واگراها  غالب آزمودني: اين نتايج به دست آمد
داراي )  درصد4/36(ها  يابنده انطباق و) درصد 1/51(

 5/38(همگراها .  زياد بودندميزان آمادگي خودراهبري
-، بطور مساوي، اغلب در ميزان آمادگي خود)درصد

گرفتند و  راهبري در يادگيري كم و متوسط قرار مي
از ميزان آمادگي ) درصد 7/41 (ها اكثراً كننده جذب

مجذور  .خودراهبري در يادگيري متوسط برخوردار بودند

،  با اختلاف كمي≥05/0p كاي محاسبه شده در سطح
هاي چهارگانه  نشانگر عدم وجود رابطه معنادار بين سبك

گانه ميزان آمادگي خودراهبري  هاي سه يادگيري و شدت
  ).3جدول ) (2X ،6=df ،082/0=P=198/11(در يادگيري بود 

  
  بحث

 نتايج حاصل از اين مطالعه نشان داد كه ميزان آمادگي
خودراهبري در يادگيري در اكثريت واحدهاي مورد 

هش در حد زياد و سبك غالب در بين دانشجويان پژو
- پرستاري دانشگاه علوم پزشكي اصفهان سبك انطباق

مطالعه حاضر، با اختلافي اندك، به رابطه . يابنده بود 
هاي  معنادار بين آمادگي خودراهبري در يادگيري و سبك

هاي   اكثر آزمودني،با اين وجود. يادگيري دست نيافت
غالب داراي آمادگي خودراهبري در داراي سبك يادگيري 
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 حاصل از پژوهش نتايجها با  اين يافته. يادگيري بالا بودند
در مطالعه لينارس . باشد قابل مقايسه مي) 1999(لينارس 

نيز ميانگين نمرات حاصل از آمادگي خودراهبري در 
يادگيري دانشجويان پرستاري داراي سبك يادگيري غالب 

 از دانشجويان حائز ساير به طرز معناداري بالاتر
لينارس در مطالعه خود سبك . هاي يادگيري بود سبك

يادگيري غالب دانشجويان پرستاري را سبك همگرايي 
كه از اين نظر با نتايج حاصل از ) 14(كند گزارش مي

تفاوت موجود بين . باشد مطالعه حاضر متفاوت مي
 مطالعه لينارس و پژوهش حاضر، به زعم نويسندگان اين

هاي  تواند به علت سبك و سياق حاكم در برنامه مقاله، مي
آموزش پرستاري در دو جامعه متفاوت باشد، چيزي كه 

هاي  ترجيحات يادگيري در موقعيت ساز تفاوت در سبب
  .يادگيري گرديده است

 نيز بيانگر آن است كه ميانگين اي هاي مطالعه يافته
 يادگيري نمرات حاصل از اجراي آمادگي خودراهبري در

ها مانند جذب  در دانشجويان پرستاري در بعضي از سبك
و همگرايي بالاتر از ميانگين نمرات دانشجويان داراي 

باشد كه از اين نظر با مطالعه حاضر  ها مي ساير سبك
همخوان و از نظر بالا بودن نمره آمادگي خودراهبري در 

يابنده با  هايي غير از سبك انطباق يادگيري در سبك
  .)21(باشد پژوهش حاضر، ناهمخوان مي
 ،كه در مطالعات گوناگون به هر صورت، با وجود آن

 هاي ميزان آمادگي خودراهبري در يادگيري در سبك
 اما اصل وجود رابطه بين ،باشد ترجيحي مختلف بالا مي

هاي يادگيري و آمادگي خودراهبري در يادگيري به  سبك
برخي منابع كه در  ان چناستميزان زياد غير قابل انكار 

درجه « :نز اين موضوع به اين صورت بيان گرديده است
 سبك :دقيق يادگيري خودراهبر را به دو چيز وابسته است

-ترجيح و آمادگي براي يادگيري خود  يادگيري فردي و
 در يك فراتحليل از تحقيقات انجام شده در .)22(»راهبر

 الزامي است  كهشده بيان ،نيم قرن گذشته در اين حوزه
آن هنگام كه راجع به مناسبت استفاده از رويكردهاي 

هاي   سبك،نشينيم يادگيري خودراهبر به قضاوت مي
يادگيري و آمادگي براي خودراهبري در يادگيري را مد 

ي ياددهي ها روشانطباق و سازگاري . نظر داشته باشيم

 بهترين فرصت را ،با خودراهبري در يادگيري) تدريس(
ها فراهم  به آموختهيادگيري و عمق و معنا بخشيدن براي 

محوري يكي از  - مسألهآموزش بر اساس). 7(سازد مي
 و در ، خودراهبرهاي پيشنهادي براي تقويت يادگيري گزينه
كه در بسياري از تحقيقات ) 5( توأمان با آن است،واقع

 تناسب روش تدريس و آموزش با  وبدان اشاره گرديده
راگيران نيز در تحقيقات بسياري مورد سبك يادگيري ف

  .)23و16(تأكيد قرار گرفته است
سبك يادگيري غالب در دانشجويان پرستاري در اين 

ها  يابنده انطباق. يابنده به دست آمد پژوهش، سبك انطباق
ها و درگير كردن خود با تجارب تازه و  از اجراي طرح

دارند به برند و تمايل  انگيز بيشترين لذت را ميبر چالش
آنان در حل . هاي منطقي به عمل بپردازند جاي تحليل

 بيشتر سعي ،هاي فني خود  به جاي تكيه بر تحليل،مسائل
نمايند، استفاده  كنند از اطلاعاتي كه از مردم كسب مي مي
روش تدريس پيشنهادي براي آنان، ايفاي نقش و . كنند
 هاي انيسخنر). 23و11،16،17(باشد اي مي سازي رايانه شبيه

هاي گروهي از ديگر  آموزشي با روش بارش افكار در نشست
  ).25و24(هاي آموزشي مفيد براي اين گروه هستند روش

رغم محدويت اين پژوهش بخاطر محاسبه نمره  علي
هاي مختلف و  كلي سبك يادگيري دانشجويان سال

هاي اين   و با عنايت به يافته،هاي متفاوت تحصيلي دوره
 به نظر ،وجه به نتايج مطالعات انجام شدهتحقيق و با ت

ريزي آموزشي و برنامه درسي  رسد كه در برنامه مي
ي ها روشرشته پرستاري بايد بازنگري صورت گيرد و 

 تقويت خودراهبري در يادگيري و برايآموزش و تدريس 
هاي يادگيري گوناگون در   با سبكها روشتناسب اين 

ه  كچنان. ا گردددانشجويان پرستاري انتخاب و اجر
 نياز اصولي و منطقي برنامه آموزش ند معتقدبعضي

پرستاري به بازنگري و اصلاح، بويژه در جوامعي كه 
ريزي متمركز دارند، ضرورتي است انكارناپذير و  برنامه

 ، و در نتيجه،باعث توسعه برنامه و بهبود كيفيت آن
  .)7( سلامت جامعه خواهد شديارتقا

  
  گيري نتيجه

هاي يادگيري  ي خودراهبري در يادگيري و سبكآمادگ
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 ويژه ب،دو مشخصه يادگيري و فردي مهم در فراگيران
دانشجويان پرستاري و علوم پزشكي است كه بايد به 

 با توجه به ،منظور طراحي و اجراي آموزش اثربخش
توجه به . نظر قرار گيرد هاي رشته و حرفه مد حساسيت
 رشته و يي در ارتقاها در آموزش پرستار اين مؤلفه

 هميشگيتربيت پرستاران كارآمد و يادگيرندگان  حرفه و
تواند كمبود علاقه و ميزان انصراف  باشد و مي مؤثر مي

 در بخشي كه به دست كماز رشته و خروج از حرفه را 
  .اين عوامل مربوط است، كاهش دهد
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Self-directed Learning Readiness and Learning Styles among Nursing 
Students of Isfahan University of Medical Sciences 

 
Safavi M, Shooshtari zadeh Sh, Mahmoodi M, Yarmohammadian M. 

 
Abstract 
 
Introduction: Self directed learning has become a focus for nursing education in the past few decades due 
to the complexity and changes in nursing profession development. The relationship between self directed 
learning and learning styles is detectable in different learning situations. This study was performed to 
determine nursing students' readiness for self-directed learning and also identify their learning styles and 
find out the association between these two concepts. 
Methods: In a descriptive study in the year 2006, 178 BS, MS, and PhD nursing students in Isfahan 
University of Medical Sciences were selected through stratified random sampling method. Data gathering 
instruments included 3 questionnaires of demographic features, Guglielmino`s self-directed learning 
readiness scale, and the Kolb's learning styles inventory. Data was analyzed by SPSS software using 
descriptive and interferential statistical methods. 
Results: Students' readiness for self-directed learning enjoyed a high level in majority of study units and the 
dominant learning style was the adaptive style. Considering the statistical analysis, no significant 
relationship was recognized between two main variables.  
Conclusion: Considering the high level of readiness for self-directed learning in a considerable portion of 
students and dominance of a single style among majority of them, adaptation and adjustment of teaching 
methods featuring such learning traits in students is recommended. 
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