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  چكيده
، عدم ارائه مشاوره مطلوب )Intra Uterine Divice-IUD(يودي  ترين موانع استفاده از آي يكي از مهم :مقدمه
هاي نوين آموزش براي ايفاي مؤثرتر نقش ماماها در ارائه مشاوره لازم  از آن جايي كه بكارگيري روش. است
سوم و ايفاي نقش بر ميزان مهارت دانشجويان باشد، اين پژوهش با هدف مقايسه تأثير دو روش آموزش مر مي

  .در مشاوره صورت گرفت
دانشجوي مامايي بطور تصادفي به دو گروه آموزش با ايفاي نقش و  62در اين مطالعه تجربي،  :ها روش

در ابتدا و . يودي را دريافت نمودند آموزشي چهار ساعته در زمينه مشاوره آيمرسوم، تخصيص داده و برنامه 
ها، فرم خودارزشيابي توانايي  ابزار گردآوري داده. ي مطالعه، مهارت دانشجويان در مشاوره ارزيابي گرديدانتها

ها با  مقايسه. يودي بود اي وارسي ارزشيابي عملكرد دانشجو در مشاوره قبل و بعد از گذاشتن آي انجام مهارت و 
  .انجام شد SPSSافزار  زوج در نرم tويتني،  ، منt-studentهاي مجذور كاي، دقيق فيشر،  آزمون
داري  آزمون بين دو گروه تفاوت آماري معني گذاري در پيش يودي ميانگين نمره مشاوره قبل و بعد از آي :نتايج

بين ميانگين . داري در هر دو مهارت بين دو گروه وجود داشت آزمون، اختلاف آماري معني نداشت اما در پس
  .داري وجود داشت هر گروه، در هر دو مهارت، اختلاف آماري معنيآزمون  آزمون و پس نمرات پيش

بكارگيري اين روش آموزشي . يادگيري بيشتر مهارت مشاوره با آموزش به روش ايفاي نقش است :گيري نتيجه
  .گردد اي به دانشجويان توصيه مي هاي مشاوره براي آموزش مهارت

  
 .يودي، غربالگري ، مشاوره، آي وم، مهارتآموزش، ايفاي نقش، آموزش مرس :هاي كليدي واژه
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  مقدمه 

                                           
گروه مامايي، دانشكده پرستاري و ) مربي( طلعت خديوزاده :آدرس مكاتبه *

مامايي و عضو كميته مركز تحقيقات سلامت زنان، دانشگاه علوم پزشكي مشهد، 
وي دكتراي بهداشت باروري دانشگاه علوم پزشكي خيابان ابن سينا، مشهد و دانشج

  tkhadivzadeh@yahoo.com .اصفهان
فاطمه عرفانيان، كارشناس ارشد مامايي گروه مامايي دانشكده پرستاري و مامايي 

)fatierfanian@yahoo.com( ؛ دكتر نيره خادم، دانشيار گروه زنان
نشگاه علوم دانشكده پزشكي و سرپرست مركز تحقيقات سلامت زنان دا

دلويي،  ؛ و دكتر محمد خواجه)khademn@mums.ac.ir(پزشكي مشهد 
استاديار گروه پزشكي اجتماعي بيمارستان قائم مشهد 

)modalooie@hotmail.com.(  
اين طرح در معاونت پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي مشهد تصويب شده و هزينه 

  .آن از طرف اين معاونت پرداخت گرديده است

ترين عوامل مؤثر بر اثربخشي و  مشاوره از مهم
مشاوره  .)1(هاي تنظيم خانواده است برنامه موفقيت

اي بين يك مشاور آموزش ديده و  به رابطه حرفه
كاركنان  آن،در طي  كه) 2(كند كننده دلالت مي مراجعه

آگاهانه و آزادانه در  تا كنند كمك مي فردبهداشتي به 
هاي  بهداشتي و استفاده از روشهاي  مورد مراقبت

ها و  پژوهش). 1(نمايد گيري تنظيم خانواده تصميم
 - اند كيفيت ارتباط بين مشاور دادهتجربيات قبلي نشان 

                                                                   
اصلاح  20/1/87به دفتر مجله رسيده، در تاريخ  29/7/86له در تاريخ اين مقا

 .پذيرش گرديده است 5/11/87شده و در تاريخ 
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خوب با تداوم استفاده از  و مشاوره كننده همراجع
هاي جديد كنتراسپتيو و اثربخشي بيشتر  روش
هاي تنظيم خانواده و كيفيت بالاتر ارائه خدمات  برنامه
هاي مشاوره به  آموزش مهارت ، همچنين،است بوده

بخشد و منجر به  كيفيت خدمات را ارتقا مي ،كاركنان
 اين،بنابر. )4و3(دگرد رضايت بيشتر مراجعين مي

هاي لازم براي كليه  مهارتاز هاي مشاوره  مهارت
كه تأكيدي  )4و3(باشد كاركنان تنظيم خانواده مي
ها حين و پس از ارائه  خاص بر تقويت اين مهارت

و بايد در تمام ) 5(خدمات تنظيم خانواده شده
تعاملات كاركنان بهداشتي با متقاضيان وجود داشته 

  ).4(باشد
اي  يودي از اهميت ويژه اين امر در مورد آي

كنندگان از اين روش،  است، زيرا استفاده برخوردار
و هم براي برداشتن آن كاملاً به هم براي گذاشتن 

در در حالي كه ). 4(اند وابسته عملكرد كاركنان بهداشتي
موانع استفاده از  ترين مهميكي از  ،مطالعات قبلي

عدم  ،شدبا كه مربوط به كاركنان بهداشتي مي ،يودي آي
 ).9تا6(ذكر شده است ارائه مشاوره مطلوب

كشور  71كشور از  37آمارهاي بهداشتي در 
نشان داده است كه زنان سنين باروري در مورد 

كمترين اطلاعات را نسبت به بقيه  ،يودي آي
مطالعه ). 10(رندبارداري داهاي پيشگيري از  روش

د در آمريكا نشان دا بهداشت خانواده جهانيسازمان 
يودي  كاركنان بهداشتي با مراجعين خود در مورد آي

كنند  هاي تنظيم خانواده صحبت نمي مانند ساير روش
يودي  و نيز در پي مبارزه با شايعات مربوط به آي

ندرت در مورد منافع آي يودي با آنان  نيستند و به
 ).11(كنند بحث مي

هاي مهمي  از مهارتدهد  نتايج مطالعات نشان مي
داد، ارتقا يودي بايد  دهنده خدمات آي ارائهكاركنان در كه 

با . استمهارت در مشاوره دقيق و پيگيري مناسب 
مهارت و بهبود نگرش، كاركنان در طي  افزايش

يودي را بيشتر به متقاضيان پيشنهاد  مشاوره، آي
نمايند و در نتيجه ميزان استفاده از آن افزايش  مي

  ).13تا11(خواهد يافت
اي در قرقيزستان، آموزش مشاوره  هدر مطالع

يودي به ماما  مربوط به ارائه خدمات وابسته به آي
روستاها، علاوه بر افزايش كيفيت ارائه خدمات و 
مهارت آنها در اين امر، موجب افزايش رضايت 

يودي  متقاضيان از عملكرد آنان و نيز رضايت از آي
اين امر در ). 14(و تمايل به حفظ آن شده است

ورهاي مختلفي نيز مورد مطالعه و تحقيق قرار كش
گرفته از جمله در كشور مصر، اجراي يك برنامه 
آموزشي از طرف وزارت بهداشت با هدف بهبود و 

هاي مشاوره كاركنان بهداشتي، سبب  گسترش مهارت
 20درصد به  9يودي از  افزايش ميزان استفاده از آي

ميزان لازم به ذكر است ). 15(درصد گرديده بود
درصد ذكر  13كلي از اين روش در جهان استفاده 

تنها  1380در كشور ما در سال شده در حالي كه 
درصد از زنان واجد شرايط استفاده از  5/8

از اين روش استفاده هاي تنظيم خانواده  روش
  .)16(اند كرده

آموزش ناكافي دانشجويان در مطالعات مختلف، 
هارت آنها ذكر مكسب به عنوان عاملي براي عدم 

اين سؤال كه چه روش آموزشي . )17(استگرديده 
اي و  هاي مشاوره بر رفتارها و مهارترا  بيشترين تأثير

دارد؟ بي پاسخ مانده در حالي كه  ارتباطي دانشجويان
مطالعات مختلفي نيز در اين زمينه انجام شده 

  ).18(است
هاي  يك روش پيشنهاد شده، آموزش در محيط

براي كسب مهارت و پيشرفت توانايي در تحت كنترل 
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هرچه محيط و موقعيت . باشد انجام مهارت مي
تر باشد، يادگيري مؤثرتر  واقعيت نزديكيادگيري به 

توان به  هاي آموزشي مي اين روش از ميان. خواهد بود
طي ايفاي نقش، بيمارنماها . ايفاي نقش اشاره نمود

بينند تا  مي آموزش) افراد سالم و يا بيماران واقعي(
موقعيت يك بيمار واقعي را چه از نظر بيان تاريخچه 

اين ). 19(هاي فيزيكي بازي نمايند و چه از نظر يافته
افراد با بيان شرح حال خود، بيان مشكل باليني، 
نشان دادن علايم باليني خاص و ارائه بازخورد 
مناسب به دانشجويان، در فرايند آموزش و 

يادگيرنده . كنند شركت ميارزشيابي دانشجويان 
كند و از طريق انجام  رفتارهاي متفاوت را تمرين مي

سخنراني، از ). 21و20(گيرد دادن، مطلب را ياد مي
هاي مشاوره است كه  هاي ديگر آموزش مهارت روش

در مطالعات مختلف نتايج متناقضي در مورد تأثير 
آن در مقايسه با ايفاي نقش به دست 

  ).22و18(اند آورده
با توجه به افزايش ميزان باروري و از اين رو، 

شتابان جمعيت كشور، لزوم گسترش استفاده از رشد 
مؤثر و ايمن تنظيم خانواده از جمله  هاي روش
ترين روش قابل برگشت  رايج، به عنوان يودي آي

اي با  تأثير قابل مقايسه، كه )6(پيشگيري از بارداري
  .شود يم احساس، )25تا23(سازي دارد عقيم

اهميت مشاوره مطلوب در موفقيت و با توجه به 
عدم كسب مهارت لازم تداوم استفاده از اين روش و 

در طول دوره تحصيل در بسياري از دانشجويان 
 استفاده از) 28تا26(جمله ماماهاگروه پزشكي از 

در طي دوره تحصيلات  مؤثرترآموزش ي ها شيوه
ري رگيكاو ب رسد ميدانشگاهي ضروري به نظر 

نقش ايفاي مؤثرتر  برايهاي نوين آموزش  روش
 بنابراين، به علت محدوديت ).29(باشد ماماها لازم مي

با  پژوهشمطالعات انجام شده در اين زمينه، اين 
و ايفاي مرسوم آموزش دو روش تأثير مقايسه هدف 

 دانشكدهمهارت دانشجويان مامايي نقش بر ميزان 
لوم پزشكي مشهد در پرستاري و مامايي دانشگاه ع

 1385امر مشاوره با متقاضيان آي يودي در سال 
  .صورت گرفت

  
  ها روش

اين پژوهش از نوع مطالعه تجربي و نمونه آن 
دانشجوي ترم دوم تا چهارم دوره  62شامل 

كارشناسي ناپيوسته مامايي دانشكده پرستاري و 
 1385مامايي دانشگاه علوم پزشكي مشهد در سال 

ني بوده، تمايل به شركت در مطالعه را بود كه ايرا
داشته و در ترم سه ناپيوسته روزانه و يا ترم دو يا 

در . كردند چهار ناپيوسته شبانه مامايي تحصيل مي
صورتي كه دانشجو ميهمان بود، در محل كار خود 

نمود،  گذاري را ارائه مي خدمات مربوط به آي يودي
شت، به سابقه تدريس عملي در اين زمينه را دا

بيماري قابل تشخيص كه بر يادگيري تأثير 
گذاشت مبتلا بود و همچنين در صورت عدم  مي

شركت در كليه جلسات آموزشي يا آزمونهاي دوره، 
گذاري از ساير  دريافت آموزش مربوط به آي يودي

منابع و يا وقوع استرس يا حادثه ناگوار در فاصله 
از  برگزاري جلسات آموزشي و آزمون دانشجو،

 .شد مطالعه حذف مي

گيري در اين پژوهش بدين صورت  روش نمونه
بود كه بعد از مشخص شدن افراد واجد شرايط، 

اي در دو گروه  واحدهاي پژوهش ابتدا به روش طبقه
سپس هر گروه به . روزانه و شبانه تقسيم شدند

آموزش (صورت تصادفي ساده به دو گروه مداخله 
آموزش به شيوه (كنترل و ) نفر n=31با ايفاي نقش 
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  .تقسيم شدند) نفر n=31مرسوم 
ها در اين پژوهش، شامل  ابزار گردآوري داده

مشخصات فردي و سوابق تحصيلي، فرم پرسشنامه 
انجام مهارت در امر مشاوره  خودارزشيابي توانايي

وارسي ارزشيابي يودي و فهرستهاي  متقاضيان آي
و  گذاري يودي عملكرد دانشجو در مشاوره قبل آي

  .يودي بود مشاوره بعد از گذاشتن آي
هاي وارسي  فرم خودارزشيابي و فهرست  روايي

ارزشيابي عملكرد دانشجويان در مشاوره قبل و بعد 
يودي با استفاده از روش اعتبار  از گذاشتن آي

محتوي، و پايايي آنها از طريق دو نيمه كردن و با 
شد  بررسي Spearman-Brownاستفاده از فرمول 

 90، 94كه ضريب همبستگي به ترتيب عبارت بود از 
در اين مطالعه، علاوه بر آموزش . درصد 86و 

هاي  دهي فهرست صلاحيت آنها در نمره گران، مشاهده
وارسي نيز توسط پژوهشگر ارزيابي و پايايي نمرات 

هاي وارسي مورد  دهي فهرست به دست آمده از نمره
  .تاييد قرار گرفت
آزمون شركت  طالعه، دانشجويان در پيشدر ابتداي م

هاي مشخصات كلي و  در اين آزمون آنها فرم .نمودند
توانايي انجام مهارت را تكميل نمودند، خودارزشيابي 

سازي شدند  به روش شبيه سپس وارد آزمون عملي
مشاوره قبل و كه در آن مهارت دانشجويان در امر 

  .شد گذاري ارزيابي مي بعد از آي يودي
ارت دانشجويان در امر مشاوره و غربالگري مه

گذاري توسط بيمارنما كه آزمونگر  قبل از آي يودي
دقيقه براي هر  5وي در مدت . هم بود ارزيابي گرديد

يك از دانشجويان نقش يك متقاضي تنظيم خانواده 
نمود  دارد ايفا ميكه تمايل به استفاده از آي يودي را 

 9بر  وارسي مشتمل و مهارت آنها را با يك فهرست
، 5ها بجز گزينه  به تمام گزينه. كرد گزينه بررسي مي

بخش و  انجام نشد، غير رضايت(نمره صفر تا دو 
كه شامل جمع نمره  5و به گزينه ) بخش رضايت

فهرست وارسي غربالگري متقاضي بود، نمره صفر 
نمره كل اين بخش از آزمون . تا نه تعلق گرفت

آزمون و  اين ارزيابي در پيش. نمره بود 25عملكردي، 
  .آزمون توسط آزمونگر ثابتي انجام گرفت پس

در آزمون عملكردي مهارت دانشجويان در 
گذاري با  هاي بعد از آي يودي مشاوره و آموزش

زنان، توسط بيمارنماي ديگري كه آزمونگر هم بود، 
دقيقه براي هر يك از  5وي در مدت . بررسي شد

را كه چند لحظه قبل دانشجويان نقش خانمي 
يودي گذاشته ايفا نمود و مهارت آنها را با  آي

استفاده از فهرست وارسي مشتمل بر هفت گزينه 
نمره متعلق به هر گزينه صفر تا دو . نمود بررسي مي

. نمره تعلق گرفت 14و در كل به اين بخش از آزمون 
آزمون توسط  آزمون و پس اين ارزيابي در پيش

  .نجام گرفتآزمونگر ثابتي ا
فرم خودارزشيابي توانايي انجام مهارت نيز 

اي  اي رتبه شامل دو عبارت بود كه با مقياس پنج نقطه
تا گزينه ) 4نمره (از گزينه بسيار موافق يا خيلي زياد 

گذاري  نمره) نمره صفر(بسيار مخالف يا خيلي كم 
نمره  8امتياز كلي اين بخش بين صفر تا . شده بود

س آن، دانشجويان توانايي خود را در بود و بر اسا
يودي،  انجام مشاوره و غربالگري متقاضيان آي

  .نمودند ارزيابي مي
هاي اين مطالعه در دانشكده پرستاري و  آزمون

مامايي مشهد انجام گرفت و شرايط برگزاري آنها در 
آزمون از جهات متفاوت براي تمام   آزمون و پس پيش

دو آزمونگر اين . بود دانشجويان در دو گروه ثابت
  .آموخته مامايي بودند مطالعه دانش

طبق برنامه، دوره آموزشي از روز بعد از آزمون 
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مدت زمان كل آموزش تئوري براي هر . شروع شد
و آموزش عملي ) در دو جلسه(گروه چهار ساعت 

گذاري  يودي شامل ارائه مشاوره قبل و بعد از آي
تواي كارگاه براي مح. براي متقاضيان در كلينيك بود

هر دو گروه يكسان و شامل مباني تئوري و عملي 
لازم براي ارزيابي، غربالگري و ارائه مشاوره قبل و 

در گروه كنترل، محتواي . گذاري بود يودي بعد از آي
برنامه با استفاده از سخنراني همراه با نمايش اسلايد 
و در گروه مطالعه بعد از يك سخنراني كوتاه از 

اي  هاي مشاوره ي نقش براي آموزش مهارتايفا
آموزش تئوري و عملي دو گروه . استفاده گرديد

  .توسط پژوهشگر انجام گرفت
جلسات ايفاي نقش در گروه مطالعه بدين صورت 

براي ارائه مبحث موارد مصرف و منع مصرف بود كه 
به جاي ده متقاضي خدمات تنظيم  يودي پژوهشگر آي

داشتند، نقش بازي نمود و وت خانواده كه شرايط متفا
نفر  10را در اين  يودي دانشجويان امكان استفاده از آي

در آموزش مباحث . مورد بحث و بررسي قرار دادند
مشاوره، بعد از يك سخنراني كوتاه، ابتدا پژوهشگر 
و كمك پژوهشگر با ايفاي نقش، نقش ماما و متقاضي 

ماما و  يودي را در جلسه اول، و نيز استفاده از آي
كننده جديد آي يودي را در جلسه دوم نمايش  استفاده

دادند و دانشجويان با استفاده از دستورالعمل ارائه 
شده عملكرد آنها را مورد ارزيابي قرار داده و در 

سپس به منظور تمرين مهارت . مورد آن بحث نمودند
هاي مساوي تقسيم شدند و به آنها  مشاوره، به گروه

صت داده شد تا سناريوي يك جلسه پنج دقيقه فر
بعد از آن دو نفر از هر . مشاوره را طراحي نمايند

گروه سناريوهاي گروه را اجرا نمودند و بقيه 
دانشجويان عملكرد آنها را مورد ارزيابي قرار دادند 

در تمام . و موارد درست و نادرست را بحث نمودند

مراحل پژوهشگر بازخورد لازم را به دانشجويان 
تمام اين مباحث نيز براي گروه كنترل با . داد مي

هاي اشاره شده، در دو جلسه ارائه  استفاده از روش
در طول مطالعه، شرايط برگزاري جلسات از . گرديد

براي هر دو گروه يكسان ... نظر مكان، زمان ارائه و
  .بود

هاي تئوري، دانشجويان دو  بعد از اتمام آموزش
به كلينيك تنظيم خانواده  گروه براي تمرين مشاوره

مراجعه نمودند و به تمرين مهارت در موقعيت واقعي 
شرايط عملي نيز براي تمام دانشجويان . پرداختند

يكسان بود و آنها يك مشاوره قبل و يك مشاوره بعد 
گذاري را زير نظر پژوهشگر، براي  يودي از آي

بعد از تمرين . يودي انجام دادند متقاضيان آي
سازي  آزمون عملي شبيه در كلينيك، يك پسمشاوره 

كننده در دو  شده مجدداً اجرا شد و دانشجويان شركت
لازم به . كارگاه به صورت مخلوط در آن شركت نمودند

دانشجويان به دو گروه  ذكر است آزمونگران از تعلق
مطالعه و در پايان همچنين در طي . اطلاع بودند بي

صورت برخورداري از برگزاري آزمون، دانشجويان در 
  .حذف، از مطالعه كنار گذاشته شدند معيارهاي

ها از نظر متغيرهاي كيفي از  براي مقايسه گروه
آزمون مجذور كاي و در صورت عدم شرايط لازم 
براي اين آزمون از آزمون دقيق فيشر استفاده 

مقايسه دو گروه از نظر متغيرهاي كمي با . گرديد
و در موارد توزيع غير  t-testتوزيع طبيعي از آزمون 

براي مقايسه . استفاده شد ويتني طبيعي از آزمون من
، و در t test Pairedقبل و بعد دو گروه از آزمون 

صورت توزيع غير طبيعي از آزمون ويلكاكسون 
افزار  تجزيه و تحليل اطلاعات با نرم. استفاده گرديد
SPSS-11.5  درصد و سطح  95با ضريب اطمينان
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  .انجام شد 05/0داري  معني
ملاحظات اخلاقي لازم نيز در اين مطالعه لحاظ 

از جمله تمام دانشجويان و متقاضيان با رضايت . شد
نتايج . كامل و آزادانه در پژوهش شركت نمودند

تحقيق به صورت كلي منتشر شد و اطلاعات هر 
در آموزش عملي، حقوق . آزمودني محرمانه بود

گرديد و دانشجويان  متقاضي بطور كامل رعايت
اجازه داشتند در هر مرحله از انجام مطالعه از ادامه 

  .شركت در پژوهش انصراف دهند
  

  نتايج
دو گروه از نظر وضعيت تأهل، سكونت در 
خوابگاه و محل اخذ مدرك كارداني اختلاف آماري 

  ).1جدول (داري نداشتند  معني
همچنين دو گروه از نظر تحصيل در دوره روزانه 

محدوده سني . همگن بودند) =22/0P(شبانه  يا
 37تا  22كننده در اين مطالعه بين  دانشجويان شركت

سال بود كه از اين نظر و نيز از نظر سوابق آموزشي 
مانند معدل ترم قبل و تعداد واحد در ترمي كه مطالعه 

داري بين دو گروه  حاضر انجام شد، تفاوت معني
دهم درصد از  پنجاه و پنج و دو. وجود نداشت

  دانشجويان گروه آموزش با ايفاي
فراواني مشخصات فردي واحدهاي پژوهش به  :1جدول 

  تفكيك گروه
 P مرسوم ايفاي نقش متغير

      وضعيت تأهل
 11%)7/40( 8%)6/27( متأهل  23/0 16%)3/59 21%)4/72( مجرد

      محل سكونت
 19%)4/70( 22%)3/79( منزل  32/0 8%)6/29( 6%)7/20( خوابگاه

محل اخذ مدرك 
  كارداني

      

  8%)6/29(  7%)1/24( آزاد  44/0 19%)4/70(  %)9/75( دولتي
  

درصد افراد گروه آموزش مرسوم  4/44نقش و 
درماني را داشتند كه  -سابقه كار در مراكز بهداشتي

ميانگين . همگن بودند) =3/0P(از اين نظر دو گروه 
ر بين دو گروه اختلاف سابقه كار در اين مراكز نيز د

  ).2جدول (داري نداشت  آماري معني
مقايسه ميانگين نمره آزمون عملكرد دانشجو در 

آزمون و  گذاري در پيش يودي مشاوره قبل از آي
دانشجويي نشان داد  tبر اساس آزمون  آزمون پس

آزمون در بين دو گروه با  -كه ميانگين نمره پيش
12/0P= نداشت اما در  داري اختلاف آماري معني
 =002/0Pآزمون بين دو گروه مطالعه با  پس

). 3جدول (داري وجود داشت  اختلاف آماري معني
  .بود 25سقف نمره اين بخش از آزمون 

آزمون و  زوجي بين نمره پيش tبر اساس آزمون 
و  >001/0P(آزمون در گروه با ايفاي نقش با  پس
12-t= ( و در گروه مرسوم با)001/0P<  و
22/14-t= (در اين . داري وجود داشت اختلاف معني

متقاضي آزمون مهارت دانشجويان در غربالگري 
اي مورد ارزيابي  گزينه 9توسط يك فهرست وارسي 

هشتاد و نه و هفت دهم درصد از . قرار گرفت
درصد از  3/59دانشجويان گروه مطالعه و 

دانشجويان گروه كنترل در اين قسمت عملكرد 
كه بين دو ) نمره كامل گرفتند(اشتند بخش د - رضايت

داري وجود  گروه از اين نظر اختلاف آماري معني
  ).=009/0P(داشت 
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مقايسه ميانگين نمره آزمون مهارت مشاوره بعد 
آزمون بر  آزمون و پس گذاري در پيش يودي از آي

دانشجويي نشان داد كه ميانگين نمره  tآزمون اساس 
  آزمون پيش

انگين و انحراف معيار سن، تعداد مقايسه مي :2جدول 
واحد ترم تحصيلي جاري، معدل ترم قبل و فاصله 
  سپري شده تا آغاز دوره كارشناسي به تفكيك گروه 

29(ايفاي نقش   متغير
  )نفر

 مرسوم
  نتيجه  )نفر 27(

سن
  )سال(

93/1±25  99/2±5/25 855/0t= ،
54df=  و
4/0P= 

تعداد
واحد ترم 

تحصيل 
  جاري

76/1±11/18 76/1±44/18 84/0-Z= 
 =4/0Pو 

معدل ترم
  قبل

97/0±91/16 15/1±56/16 19/1/0t= ،
49df=  و
24/0P= 

فاصله تا
آغاز دوره 
كارشناسي 

  )ماه(

77/18±37/24 21/34±22/28 5/0Z=  و
96/0P= 

مدت
سابقه كار 

مراكز در 
بهداشتي 

  )ماه(

49/5±65/5 18/5±77/3 23/1-Z= 
و 

22/0P= 

  
اختلاف آماري  =53/0Pدر بين دو گروه با 

آزمون بين دو گروه  نداشت اما در پسداري  معني
داري وجود  اختلاف آماري معني =013/0Pمطالعه با 

 14سقف نمره اين بخش از آزمون ). 3جدول (داشت 
  .بود

آزمون و  زوج بين نمره پيش tبر اساس آزمون 
و  >001/0P(آزمون در گروه ايفاي نقش با  پس
16/13 -t= ( با  گروه كنترلو در)001/0P<  86/7و -

t= (در  .داري وجود داشت اختلاف آماري معني
درصد از دانشجويان گروه مطالعه  100آزمون،  پس
درصد از دانشجويان گروه كنترل نحوه و  5/81و 

يودي را به متقاضي آموزش دادند  زمان كنترل نخ آي
داري وجود  نظر بين دو گروه اختلاف معنيكه از اين 

  ).=05/0P(ت داش
درصد از  3/33و  4/72همچنين به ترتيب 

دانشجويان برنامه مراجعات بعدي متقاضي را 
صحيح و كامل تنظيم نموده و به همه سؤالات وي 

از اين نظر نيز اختلاف پاسخ دادند كه بين دو گروه 
  ).=01/0P(داري وجود داشت  معني

در مقايسه ميانگين نمره خودارزشيابي دو گروه 
 tآزمون بر اساس آزمون  آزمون و پس پيش

آزمون در  دانشجويي نشان داد كه ميانگين نمره پيش
داري نداشت اما در  اختلاف آماري معنيبين دو گروه 

  آزمون بين دو پس
مقايسه ميانگين و انحراف معيار مهارت  :3جدول 

گذاري و  يودي مشاوره قبل و بعد از آي
آزمون به تفكيك  و پسآزمون  خودارزشيابي در پيش

  دو گروه
ايفاي نقش متغير

  )نفر 29(
  مرسوم

  )نفر 27(
t †  P 

        مشاوره
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قبل از
گذ يودي آي
  اري
/37±76/4 آزمونپيش

12  
45/3±62

/10  
56/
1 

12/0 

/93±73/1  آزمونپس
22  

33/2±18
/21  

19/
3 

002/0 

مشاوره بعد 
از 
گار يودي آي
  ي

     

/7±81/1  7±64/1 آزمونپيش
6  

64/
0 

53/0 

/31±33/1  آزمونپس
12  

01/2±14
/11  

56/
2 

013/0 

خودارزش
  يابي

     

/06±81/1 آزمونپيش
5  

45/1±22
/5  

34/
0 

72/0 

77±33/1  7±08/1  آزمونپس
/5  

65/
3 

001/0
< 

  .بود 54درجه آزادي در تمام موارد  †
  

اختلاف آماري  >001/0Pگروه مطالعه با 
ه اين سقف نمر). 3جدول (داري وجود داشت  معني

زوجي بين  tبر اساس آزمون . بود 8بخش از آزمون 
آزمون در گروه با ايفاي نقش  پسآزمون و  نمره پيش

و در گروه مرسوم با  )=t- 23/5و >P 001/0(با 
)003/0P=  23/3و-t= (داري وجود  اختلاف معني

  ).3جدول (داشت 
  

  بحث
مقايسه ميانگين نمره مربوط به مشاوره قبل از 

آزمون نشان  آزمون و پس در پيش اريگذ - يودي آي
داد كه ميانگين نمره دو گروه در ابتداي مطالعه همگن 

آزمون، افزايش واضحي در نمره -  پساست، اما در 
همچنين تفاوت نمرات . شد گروه ايفاي نقش مشاهده

آزمون هر گروه نيز بيانگر افزايش  آزمون و پس پيش
دو گروه  داري در مهارت آنها پس از شركت هر معني

  .در دوره آموزشي بود
مقايسه ميانگين نمره مربوط به مشاوره بعد از 

يودي نيز نشان داد كه نمرات دانشجويان  گذاشتن آي
در ابتداي مطالعه همگن است، اما در انتهاي مطالعه 
در نمره دانشجويان گروه ايفاي نقش افزايش 

آزمون نسبت  بين نمرات پس. داري مشاهده شد معني
آزمون در هر يك از دو گروه نيز افزايش  يشبه پ
  .داري وجود داشت معني

اي توسط وزارت بهداشت قرقيزستان با  مطالعه
 USAID )US Agency for Internationalكمك 

Development ( با عنوان آموزش ماماروستاها در
يودي بر روي يك گروه از  ارائه خدمات مربوط به آي

يج اين پژوهش نشان داد نتا. ماماروستاها انجام شد
كه در انتهاي مطالعه، ميزان مهارت ماماها در 

). 14(مشاوره تنظيم خانواده افزايش داشته است
نتايج اين تحقيق با پژوهش حاضر همخواني دارد و 

هاي حاصل از اين تحقيق مبين تأثير آموزش بر  يافته
اما . باشد مهارت مشاوره در هر دو گروه مطالعه مي

اين سؤال كه كدام روش آموزشي نتايح در جواب 
بهتري خواهد داشت؟ مطالعات مختلفي در مورد 

  .هاي ديگر انجام شده است مهارت
، استفاده از )Abraham(در مطالعه آبراهام 

برنامه آموزشي به روش ايفاي نقش در مقايسه با 
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داري  آموزش به روش مرسوم بطور معني
ارتباط و هاي دانشجويان را در برقراي  مهارت

) Rabin(رابين ). 30(غربالگري خشونت افزايش داد
در مطالعه . هاي مشابهي را به دست آورد نيز يافته

هاي مشاوره را از  وي پزشكاني كه آموزش مهارت
طريق ايفاي نقش دريافت نموده بودند، عملكرد بهتري 
در ارزيابي رفتارهاي پرخطر مراجعين نسبت به 

تفاده ننموده بودند، گروهي كه از اين روش اس
داري  هايشان بطور معني آنها در ملاقات. داشتند

ميزان استفاده از كاندوم و رفتارهاي جنسي پرخطر 
  ).31(كردند را بيشتر از گروه ديگر سؤال مي

در دو مطالعه جداگانه تأثير استفاده از بيمارنما را 
در مقايسه با سخنراني بر ميزان مهارت دانشجويان 

معاينه پستان و غربالگري ايدز بررسي  در انجام
اند دانشجوياني كه آموزش آنها  شده كه نتيجه گرفته

داري  از طريق بيمارنما صورت گرفته بود بطور معني
هاي مشاوره بيشتري نسبت به گروه كنترل  مهارت
هاي پژوهش  كه اين نتايج، يافته) 33و32(داشتند

خش بودن كنند و همگي مبين اثرب حاضر را تأييد مي
هاي مربوط  استفاده از ايفاي نقش در آموزش مهارت

  .باشند به مشاوره مي
كنند در صورت ارائه آموزش به  مطالعات بيان مي

تر و بر پايه تجارب شخصي  هاي فعال شيوه
هاي  يادگيرندگان، ميزان يادگيري افراد در مهارت

و تأثير آموزش به صورت ارتباطي و بين فردي 
افزايش بيشتر مهارت  ).13(يابد ش ميچشمگيري افزاي

در گروه آموزش با ايفاي نقش اين مسأله را تأييد 
استفاده از ) Zraick(اما در مطالعه زريك . كند مي

ايفاي نقش مهارت دانشجويان را در مشاوره، در 
وي بيان داشت علت . مقايسه با سخنراني افزايش نداد

از ابزار  اين امر عدم ارزيابي دقيق و عدم استفاده

هر اندازه روش ارزشيابي با نوع ). 34(مناسب بود
تر باشد، اهداف  عملكرد و هدف آموزش متناسب

  ).19(گردد تر ارزيابي مي آموزشي بهتر و دقيق
براي از بيمارنما و روش سنتي اي  مطالعهدر 

نتايج . استفاده شددانشجويان از آموزش دو گروه 
رنما هيچ مزيتي بر استفاده از بيما مطالعه نشان داد

ند تحقيقات ا هپيشنهاد نمود رد وآموزش سنتي ندا
بيشتري مورد نياز است تا بر نتايج مثبت آموزشي 
كه از بكارگيري اين روش جديد آموزشي كسب 

نتايج . )22(گردد، تمركز كند و آنها را پيدا نمايد مي
اين دو مطالعه با پژوهش حاضر همخواني ندارند كه 

تواند عدم وجود روش ارزيابي دقيق،  از علل آن مي
طراحي ابزار مناسب و محتوي آموزشي همگون با 

  .اهداف آموزشي باشد
توجه به اين نكته ضروري است كه براي افزايش 

، مراكز توسعه آموزش و اساتيد اين روشاثربخشي 
بايد از علم آموزش و قواعد شناخته شده آن استفاده 

تمركز بر اهداف و تر شدن  براي اثربخش. نمايند
سازي سناريوها، فراهم  دقت در آماده هاي كليدي، مهارت

آوردن امكان بازخورد شخصي و ارزيابي عملكرد، 
با نيازهاي  آنتحت راهنمايي و تناسب  انجام تجربيات

  ).35(اي لازم است حرفه
بررسي نمرات كسب شده از خودارزشيابي 

ابتداي  در انجام مهارت نشان داد كه در دانشجويان
مطالعه دو گروه با يكديگر همگن بودند، اما در انتهاي 
مطالعه دانشجويان گروه ايفاي نقش از نمرات 

با اين حال، ميزان نمره . بالاتري برخوردار بودند
مطالعه نسبت به خودارزشيابي هر گروه در انتهاي 

  .بود شروع مطالعه از افزايش واضحي برخوردار
هاي آموزشي فعال  ز روشاي استفاده ا در مطالعه

گذاري  يودي كنندگان در آي افزايش توانايي شركت باعث
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نتايج اين مطالعه با پژوهش حاضر همخواني  ).36(شد
دهنده تأثير  هاي حاصل از آنها نشان دارد و يافته

بيشتر آموزش به شيوه ايفاي نقش بر ميزان 
  .باشد خودارزشيابي افراد از ميزان توانايي خود مي

: هايي وجود داشت از جمله اين تحقيق محدوديتدر 
تفاوت در توانايي ذهني دانشجويان دو گروه براي 

رواني  -مطالب ارائه شده، وضعيت روحي يادگيري
آنها در حين جلسات آموزشي و ارزشيابي، تفاوت 
در تعداد و نوع واحدهايي كه دانشجويان در هنگام 

كه سعي  انجام پژوهش، مشغول گذراندن آنها بودند
هايي مانند حذف كردن و  شد تا حد امكان با روش

  .تخصيص تصادفي كنترل گردند
  

  گيري نتيجه

تر بودن آموزش به  نتايج اين پژوهش اثربخش
دهد كه منجر به  روش ايفاي نقش را نشان مي

اي دانشجويان  هاي مشاوره يادگيري بهتر مهارت
هاي ارتباطي و مشاوره، از  مهارت .گردد مي
دهندگان خدمات بهداشتي  هاي اساسي ارائه رتمها
توان از نتايج اين مطالعه براي  باشد كه مي مي

  .آموزش ضمن خدمت كاركنان استفاده نمود
  

 قدرداني

پژوهش شركت  دريغ در اين كه بي از دانشجوياني
نمودند، از آزمونگران و پرسنل دانشكده پرستاري و 

 .مشهد نهايت تشكر را داريم مامايي

  
  منابع

1. Salehi P (Translator). [Amoosesh baraye yadgiri behtar]. Abat FR. (Author). 1st ed. 
Teharan: Markaz Bazamooi va Amoosesshhaye Azade Vezarat Behdasht Darman va 
Amoosesh Pezeshki. 1993. [Persian]. 

2. Fallahi R, Hajillo M. (Translators). [Ravanshenasie moshavere nazariyeha ahdaf va 
farayandhaye moshavere va ravandarmangari]. Jorj R, Christiani T. (Authors).3rd ed. 
Teharan: Roshd. 2002 [Persian]. 

3. Barbarian A. [Jameiyat va khanevade]. Teharan: Noor danesh. 2001 [Persian]. 
4. McIntosh N, Kinzie B, Blouse A. IUD guidelines for family planning service programs: 

a problem-solving reference manual. 2nd ed. Baltimore: HPIEGO. 1998. 
5. Ghazizade SH, Shahriari S, Andalib P, Eslami M. [Moshavere va tanzim khanevade]. 

Teharan: Sandoghe jameiyate sazemane mellale mottahed, vezarat behdasht darman va 
amoosesh pezeshki. 1997 [Persian]. 

6. Espey E, Ogburn T, Espey D, Etsitty V. IUD-related knowledge, attitudes and practices 
among Navajo Area Indian Health Service Providers. Perspect Sex Reprod Health 2003 
Jul-Aug; 35(4): 169-73. 

7. Qualitative assessment of IUD service delivery in Kenya. [cited 2008 Dec 2]. Available 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

m
e.

m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

26
-0

6-
25

 ]
 

                            10 / 15

https://ijme.mui.ac.ir/article-1-858-fa.html


  هاي مشاوره رتتأثير آموزش به روش ايفاي نقش بر مها  فاطمه عرفانيان و همكاران
 

http://journals.mui.ac.ir    285/   )2(8؛1387پاييز و زمستان / مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي 

from: http://www.fhi.org/en/RH/Pubs/Briefs/IUD/factsheet9.htm 
8. Katz KR, Johnson ML, Janowitz B, Carranza JM. Reasons for the low level of IUD use 

in El Salvador. Int Fam Plan Perspect 2002; 28(1): 26-31. 
9. Clients and providers need better support and guidance on IUDs. [cited 2008 Dec 2]. 

Available from: http://www.popcouncil.org/pdfs/frontiers/orsummaries/Orsum32.pdf 
10. Johns Hopkins university. Population reports. New Attention to the IUD. 2006. 
11. FHI's quarterly health bulletin network. Rehabilitating the IUD. [cited 2009 Jan 14]. 

Available from: http://www.reproline.jhu.edu/english/6read/6issues/6network/v23-
1/nt2315.htm 

12.United Nations Population Information Network (POPIN). Proper IUD use requires 
training in insertion & counseling techniques. [cited 2008 Dec 2]. Available from: 
http://www.un.org/popin/popis/journals/network/network162/trn162.html 

13. Johns Hopkins university. Population information program center for communication 
program. Training for health care providers. Baltimore: Johns Hopkins University. 
1995. 

14. Expanding the role of midwives in Kyrgyzstan: results of a pilot project on IUD 
services. [2009 Jan 14]. Available from: 
http://www.zplus.kz/Success/RTR_IUD%20Results_eng.pdf 

15. Pivotal points of change. Various factors can facilitate or hinder research utilization. 
Network: 2003, Vol. 23, No. 1. [cited 2009 Jan]. Available from: 
http://www.fhi.org/en/RH/Pubs/Network/v23_1/nt2314.htm 

16. Daftare salamate khanevade va jamiate vezarate behdasht, darman va amozeshe 
pezeshki. [Tanzim khanevade]. Tehran: Moavenate salamate Vezarat Behdasht Darman 
va Amoosesh Pezeshki. 2007 [Persian]. 

17. Bradley P, Postlethwaite K. Setting up a clinical skills learning facility. Med Educ 2003 
Nov; 37 (Suppl 1): 6-13. 

18. Lane C, Rollnick S. The use of simulated patients and role-play in communication 
skills training: a review of the literature to August 2005. Patient Educ Couns 2007 Jul; 
67(1-2): 13-20. 

19. Wojtczak A. Glossary of medical education terms: part 3. Med Teach 2002 Jul; 24(4): 
450-3. 

20. Simulation in health care: a model for improving patient safety and ensuring quality. 
[cited 2008 Dec 2]. Available from: 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

m
e.

m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

26
-0

6-
25

 ]
 

                            11 / 15

https://ijme.mui.ac.ir/article-1-858-fa.html


  هاي مشاوره رتتأثير آموزش به روش ايفاي نقش بر مها  فاطمه عرفانيان و همكاران
 

http://journals.mui.ac.ir    286/   )2(8؛1387پاييز و زمستان / مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي 

http://www.medsim.org/press/documents/AIMS2005MeetingSummary.pdf 
21. Theroux R, Pearce C. Graduate students' experiences with standardized patients as 

adjuncts for teaching pelvic examinations. J Am Acad Nurse Pract 2006 Sep; 18(9): 
429-35. 

22. Schwartz LR, Fernandez R, Kouyoumjian SR, Jones KA, Compton S. A randomized 
comparison trial of case-based learning versus human patient simulation in medical 
student education. Acad Emerg Med 2007 Feb; 14(2): 130-7. 

23. Cunningham FG, Leveno KJ, Bloom SL, Hauth JC, Gilstrip LC, Wenstrom KD. 
Williams Obstetrics.21th ed: Mcgraw Hill. 2005:726-41. 

24. Scott JR, Gibbs RS, Karlan BY, Haney AF. Danforth`s obstetrics and gynecology. 9th 

ed. Lippincott Williams and Wilkins. 2003. 
25. Mishell DR Jr. Intrauterine devices: mechanisms of action, safety, and efficacy. 

Contraception 1998 Sep; 58(3 Suppl): 45S-53S; quiz 70S. 
26. Bradley P, Postlethwaite K. Setting up a clinical skills learning facility. Med Educ 2003 

Nov; 37 (Suppl 1): 6-13. 
27. Shaghaghi A, Hasanzadeh S, Amini A, Sedaghat K. Effects of clinical skills training in 

Clinical Skill Laboratory (CSL) on mental preparedness of medical students for 
practicing some basic clinical skills. Journal of Medical Education 2003; 4 (suppl 1): 
25. 

28. Pugh CM, Youngblood P. Development and validation of assessment measures for a 
newly developed physical examination simulator. J Am Med Inform Assoc 2002 Sep-
Oct; 9(5): 448-60. 

29. A humanistic approach to IUD clinical training: results of a comparative study in 
Thailand. Jhpiego Technical Report FCA-06 (December 1994). [ cited 2008 Jan 20]. 
Available from: http://www.jhpiego.org/resources/pubs/TR/tr9406sum.htm 

30. Abraham A, Cheng TL, Wright JL, Addlestone I, Huang Z, Greenberg L. Assessing an 
educational intervention to improve physician violence screening skills. Pediatrics 2001 
May; 107(5): E68. 

31. Rabin DL, Boekeloo BO, Marx ES, Bowman MA, Russell NK, Willis AG. Improving 
office-based physician's prevention practices for sexually transmitted diseases. Ann 
Intern Med 1994 Oct 1; 121(7): 513-9. 

32. Blue AV, Stratton TD, Plymale M, DeGnore LT, Schwartz RW, Sloan DA. The 
effectiveness of the structured clinical instruction module. Am J Surg 1998 Jul; 176(1): 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

m
e.

m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

26
-0

6-
25

 ]
 

                            12 / 15

https://ijme.mui.ac.ir/article-1-858-fa.html


  هاي مشاوره رتتأثير آموزش به روش ايفاي نقش بر مها  فاطمه عرفانيان و همكاران
 

http://journals.mui.ac.ir    287/   )2(8؛1387پاييز و زمستان / مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي 

67-70. 
33. Madan AK, Caruso BA, Lopes JE, Gracely EJ. Comparison of simulated patient and 

didactic methods of teaching HIV risk assessment to medical residents. Am J Prev Med 
1998 Aug; 15(2): 114-9. 

34. Zraick RI, Allen RM, Johnson SB. The use of standardized patients to teach and test 
interpersonal and communication skills with students in speech-language pathology. 
Adv Health Sci Educ Theory Pract 2003; 8(3): 237-48. 

35. Salas E, Burke CS. Simulation for training is effective when. Qual Saf Health Care 
2002 Jun; 11(2): 119–20. 

36. Geyoushi B, Apte K, Stones RW. Simulators for intimate examination training in the 
developing world. J Fam Plann Reprod Health Care 2003 Jan; 29(1): 34-5. 

 
  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

m
e.

m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

26
-0

6-
25

 ]
 

                            13 / 15

https://ijme.mui.ac.ir/article-1-858-fa.html


  هاي مشاوره رتتأثير آموزش به روش ايفاي نقش بر مها  فاطمه عرفانيان و همكاران
 

http://journals.mui.ac.ir    288/   )2(8؛1387پاييز و زمستان / مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي 

The Effect of Teaching by Role Playing on Students' Counseling and Screening 
Skills toward IUD Clients 

 
Erfanian F, Khadivzadeh T, Khadem N, Khajedelooie M. 

 
Abstract 
 
Introduction: One of the most important barriers for using IUD (Intra Uterine 
Device) is inadequate provision of appropriate counseling. Since, employing 
new training methods is necessary for enhancing midwives` roles in providing 
appropriate counseling, this study was performed to compare the effect of two 
methods of traditional training and role playing on students’ skills in 
counseling. 
Methods:  In this experimental study, 62 midwifery students were randomly 
allocated in role playing and traditional training groups to participate in a 4 
hour workshop about counseling skills for IUD clients. Before and after the 
workshop students' skills in counseling were assessed. The data gathering 
tools included a self evaluation form and evaluation checklists for assessing 
students’ performance in counseling before and after IUD insertion. 
Comparisons were made using Chi square, Fisher exact text, t-student, Man-
Whitney, paired t-test, and Wilcoxon by SPSS software. 
Results:  The mean of students' score in counseling before and after IUD 
insertion was not different between the two groups in pretest, but the post-
tests of the 2 groups in both skills were significantly different. There was a 
significant difference between pretest and posttest scores in both groups 
regarding the two skills. 
Conclusion: Teaching by role playing leads to a better learning of counseling 
skills. Employing this educational method is recommended for training 
counseling skills to students. 
 
Keywords: Training, Role play, Traditional training, Skill, Counseling, IUD, 
Screening. 
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