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COMPARISON OF THE EFFECT OF PRELIMINARY

 

 Cardiopulmonary resuscitation Training through Multimedia and 
Lecture on the Knowledge of Primary School Teachers 

  

ABSTRACT
Background and objective: cardiopulmonary resuscitation is a critical process 
to save the lives of patients which can be more successful by training people. 
With regard to the role of teachers in education, this study aimed to compare 
the effect of cardiopulmonary resuscitation introductory lectures on knowledge 
of multimedia and primary school teachers was conducted in Bushehr in 2015.
Methods: In this Randomized educational trial training, schools with the meth-
od of available and randomly were divided in two groups of multimedia and lec-
tures. The sample consisted of 100 teachers of elementary schools in Bushehr. 
The pretest in two groups was conducted and after one month of intervention, 
the post-test (immediately and a month later) was conducted. Data were ana-
lyzed with using independent t test, t test, Fisher›s exact test, Mann-Whitney 
and ANOVA.
Results: The results showed that average score of knowledge in each group 
from before up to after training increased (p=0.111). The results showed, sig-
nificant differences before of intervention, in knowledge score in two groups 
were not observed (p = 0.134). Comparing of the change in the mean knowl-
edge score between the two groups on post-test scores, showed no significant 
difference (p = 0.212).
Conclusion: Although the results showed the effectiveness of teaching and sim-
ilar efficacy in two groups of multimedia and lectures but in situations where 
there is no possibility of lectures can be used multimedia techniques.
Paper Type: Research Article.
Keywords: Education, Lecture, Multimedia, Introductory cardiopulmonary re-
suscitation, Teacher.
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مقايسه تأثير آموزش احياء قلبى ريوي مقدماتى به روش چندرسانه اى و سخنرانى 

بر آگاهى معلمان مقطع دبستان

چكيد ه
با  مى توان  كه  مى باشد  بيماران  جان  نجات  جهت  حياتى  فرآيندى  ريوى،  قلبى  احياى  هدف:  و  زمينه 
آموزش به افراد جامعه، بر ميزان موفقيت آن افزود. با توجه به نقش مؤثر معلمان در آموزش جامعه، 
اين مطالعه با هدف مقايسه تأثير آموزش احياء قلبى ريوى مقدماتى به روش چند رسانه اى و سخنرانى 

بر آگاهى معلمان مقطع دبستان شهر بوشهر در سال 1395 انجام شد.
و  دسترس  در  روش  به  مدارس  شده،  تصادفى  آموزشى  كارآزمايى  مطالعه  اين  در  روش ها:  و  مواد 
تخصيص تصادفى به دو گروه چند رسانه اى و سخنرانى تقسيم شدند. حجم نمونه شامل 100 نفر از 
معلمان آموزشى دبستان شهر بوشهر بود. در دو گروه پيش آزمون انجام گرديد و پس از يك ماه مداخله، 
پس آزمون (بلافاصله و يك ماه بعد) انجام شد. داده ها با استفاده از آزمون هاى تى مستقل ، تى زوجى، 

آزمون دقيق فيشر ، من ويتنى  و آناليز واريانس يك طرفه ، تجزيه و تحليل شدند.
يافته ها: تفاوت معنى دارى در نمره آگاهى دو گروه قبل از مداخله مشاهده نگرديد (p=0/134) ولى نتايج 
 .(p=0/111)نشان داد كه ميانگين نمره آگاهى، در هر گروه از قبل تا بعد از آموزش، افزايش يافته است
مقايسه تغييرات ميانگين نمره آگاهى در مراحل پس آزمون ميان دو گروه، تفاوت معنى دارى نشان نداد 

.(p=0/212)
نتيجه گيرى: هر چند نتايج بيانگر مؤثر بودن آموزش و اثربخشى يكسان هر دو شيوه سخنرانى و چند 
رسانه اي است، ولى در شرايطى كه امكان سخنرانى وجود ندارد مى توان از شيوه چند رسانه اي استفاده 

كرد.
نوع مطالعه: مطالعه پژوهشى.

كليدواژه ها: آموزش، احياء قلبى ريوى مقدماتى،  چند رسانه اى،  سخنرانى،  معلمان.
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مقدمه

احياء قلبى ريوى، يك نوع اقدام سريع و فورى است كه مى تواند از 
بروز مرگ جلوگيرى كرده و يا آن را در فردى كه دچار ايست قلبى 
شده است به تأخير بياندازد (1) .ايست قلبى ناگهانى، مهمترين 
از  خارج  در  فوت  موارد  از  حدود ٪65  و  است  قلبى  مرگ  عامل 
محيط بيمارستانى، به همين دليل مى باشند (2). چنان چه نرسيدن 
خون و اكسيژن به قلب و مغز در حدود 5-3 دقيقه ( زمان طلايى) 
باشد، امكان موفقيت در احياء قلبى ريوى وجود خواهد داشت و 
شانس زنده ماندن 75-45 درصد افزايش مى يابد ولى با هر دقيقه 
تأخير، شانس زنده ماندن 10-7 درصد كاهش يافته و بعد از 10 
دقيقه اين شانس عملا“ صفر خواهد بود (3). بيمارى هاى قلبى 
عروقى، با داشتن شانس مرگ 40-25 درصد، بعنوان اولين عامل 
جهان  در  كارافتادگى  از  و  ناتوانى  علت  پنجمين  و  مير  و  مرگ 
محسوب مى شوند و در ايران ، منجر به بروز 35 درصد مرگ در 
افراد شده، اولين عامل مرگ ومير و دومين عامل ايجاد ناتوانى و 
از كار افتادگى مى باشد (4). ساليانه تعداد زيادى از افراد به دليل 
عدم انجام اقدامات مناسب احياء قلبى ريوى، جان خود را از دست 

داده يا سال هاى بقاى آنها كاهش مى يابد(5).
در  جمله  از  مكانى  هر  در  عروقى  قلبى  حوادث  بروز  امكان 
مدارس وجود دارد. وجود مشكلاتى مثل خشونت، بلاياى طبيعى 
و يا سموم، امكان بروز اين حوادث را در مدارس بيشتر مى كنند. 
ريوى،  قلبى  احياء  با  آموزان  دانش  سازى  آشنا  ضرورت  بدليل 
مى توان  مناسب،  ريزى  برنامه  و  لازم  اعتبارات  اختصاص  با  و 
توجه معلمان را به احياء قلبى ريوى افزايش داد تا آن ها نيز اين 

آموزش را به دانش آموزان در مدارس منتقل نمايند (6).
با استفاده از روش هايى مثل سخنرانى، نمايش زنده اجراى 
نقش، كارهاى عملى و مباحثه، روش هاى نوين الكترونيكى (مثل 
چند رسانه اى)  و .... مى توان اين آموزش را منتقل نمود. در روش 
هاى نوين الكترونيكى، قدرت يادگيرى25 درصد بيشتر از روش 
هاى سخنرانى و ارائه جزوه است (7). روش سخنرانى يك روش 
آموزش استاد محور است كه به صورت چهره به چهره و با حضور 

همزمان استاد و فراگيران در كلاس درس انجام مى شود. درحاليكه 
در روش چند رسانه اى، تبادل اطلاعات، آسان تر، جذاب تر و 
همراه با متن، صوت و تصوير و فيلم مى باشد (8). توجه به نتايج 
ضد و نقيض در زمينه اثر بخشى روشهاى مختلف آموزش احياء 
قلبى ريوى، نشان مى دهد كه ميزان آگاهى و عملكرد مردم عادى 
سطح  در  ريوى  قلبى  احياء  خصوص  در  جامعه  اى  غيرحرفه  و 

ضعيف مى باشد(9).
اساس  بر  معلمان،  به  ريوى  قلبى  احياء  آموزش  ايران،  در 
عمدتاً  و  است  بوده  ناچيز  بسيار  و  محدود  پژوهشگر  تحقيقات 
است.  شده  ارائه  پرستارى  و  پزشكى  دانشجويان  به  آموزش  اين 
ثانياً  بوده،  مؤثر  آموزش  اولاً  كه  داد  نشان  قبلى  مطالعات  مرور 
آموزش به معلمان كمتر داده شده و ثالثاً در رابطه با احياء قلبى 
با  فوق  مطالعه  لذا  است،  نشده  داده  معلمان  به  آموزشى  ريوى، 
روش  به  مقدماتى  ريوى  قلبى  احياء  تأثيرآموزش  هدف«مقايسه 
چند رسانه اى و سخنرانى بر ميزان آگاهى معلمان مقطع دبستان 

در  شهر بوشهر درسال 1395» انجام شد.

مواد و روش ها
اين مطالعه كارآزمايى آموزشى تصادفى شده، كه حجم نمونه آن 
با استفاده از نرم افزار جى پاور و با در نظر گرفتن سطح اطمينان 
95درصد و توان آزمون 80 درصد شامل 100 نفر از معلمان دبستان 
مركز  در  مطالعه  اين  شد.  انجام  سال 1394  در  بود،  بوشهر  شهر 
 (IRCT2015112112830N14) كارآزمايى بالينى ايران با كد
 BPUMS.شماره به  اخلاق  كميته  مجوز  داراى  و  رسيده  ثبت  به 

 REC.1394.26از معاونت محترم پژوهشى دانشگاه علوم پزشكى 

بوشهر مى باشد.
و  بودن  پيمانى  يا  رسمى  شامل  مطالعه  به  ورود  معيارهاى 
آشنايى معلمان با كامپيوتر به شكل مقدماتى و نحوه استفاده از لوح 
فشرده آموزش احياء قلبى ريوى بود. معيارهاى خروج از مطالعه 
نيز به صورت عدم تمايل به همكارى با پژوهشگران، گذراندن دوره 
آموزش احياء قلبى ريوى در گذشته، ابتلاء به بيمارى هاى ناتوان 
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و  صورى  روايى  و  تهيه  استانداردى  نامه  پرسش  بايد  ابتدا   
محقق  نامه  پرسش  اساس  بر  لذا  مى گرديد.  بررسى  آن  محتوايى 
ساخته و با كمك مرور متون از جمله مطالعه Patsaki،  پرسش 
نامه اوليه تهيه و توسط افراد مجرب به فارسى ترجمه و سپس به 
و  راهنما  اساتيد  توسط  كار  صحت  شد.  مجدد  ترجمه  انگليسى 
مشاور بررسى و تائيد شد و بر اساس پروتكل احياء قلبى ريوى 
2015 اصلاح گرديد. اين پرسش نامه شامل دو قسمت مشخصات 
دموگرافيك و 18 سؤال در رابطه با آگاهى از احياء قلبى ريوى 
بود. سؤالات آگاهى در رابطه با نحوه ارزيابى پاسخگويى بيمار، 
برقرارى  هوايى،  راه  كردن  باز  بيمار،  سينه  قفسه  فشردن  نحوه 
و  خارجى  اتوماتيك  دفيبريلاتور  دستگاه  گيرى  كار  به  تنفس، 
درمان انسداد راه هوايى بر اساس جسم خارجى در افراد هوشيار 
كه  بود  صورت  اين  به  آگاهى  سؤالات  دهى  نمره  بود.  بيهوش  و 
براى هر سؤال صحيح يك نمره در نظر گرفته شد. بر اين اساس، 
حداقل و حداكثر نمره آگاهى صفر و بيست برآورد شد. بر اساس 
سه  در  ليكرت  مقياس  اساس  بر  آگاهى  شده،  كسب  امتيازات 
سطح  در  و  متوسط(7-12)  سطح  در  خوب(13-18)،  سطح 

ضعيف(نمره كمتر از 6) در نظر گرفته شد.
روايى  و  صورى  روايى  از  پرسشنامه،  روايى  بررسى  جهت 
از  پانلى  كمك  با  و    (Lawshe) جدول از  با استفاده  محتوايى، 
افراد شايسته و خبره در امر احياء قلبى استفاده شد و سپس 24 
نفر از معلمان مقطع دبستان شهر بوشهر، سؤالات مختلف پرسش 
نامه را در گويه هاى مناسب خود مورد بررسى قرار دادند. مقادير 
براى  بود.  نيز 0/97   ٢CVI مقادير  و  نامه 0/83  پرسش   ١CVR

استفاده  كرونباخ  آلفاى  ضريب  از  نامه  پرسش  پايايى  بررسى 
شد كه مقدار آن 0/80 بود. به منظور محاسبه تكرار پذيرى نيز 
كه  شد  استفاده   Spearman-Broun Coefficient آزمون  از 
مقدار 0/99 به دست آمد و حاكى از معنى دار بودن همبستگى 

بين سؤالات بود.
1.  Content Validity Ratio(CVR)
2.  Content Validity Index(CVI)

 پس از كسب تاييديه از معاونت محترم پژوهشى دانشگاه، 
بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم  دانشگاه  از  لازم  نامه  معرفى 
واضح  طور  به  پژوهش  انجام  از  هدف  شد.  اخذ  بوشهر  درمانى 
براي معلمان منتخب مقطع دبستان در شهر بوشهر شرح داده شد 
و به آنها در رابطه با محرمانه بودن نتايج مطالعات اطمينان خاطر 
عكس،  از  تركيبى  اى  رسانه  چند  گروه  آموزشى  فايل  شد.  داده 
در  كه  بود  هايى  كليپ  همراه  به  سخنرانى  و  فيلم  پاورپوينت، 
محيط بيمارستان و توسط پرستاران بر اساس تك تك سؤالات 
پرسش نامه طراحى شده بود و پس از تأييد استاد محترم راهنما و 
4 نفر از اساتيد و كارشناسان ارشد محترم بيهوشى بر روى لوح 

فشرده قرار گرفت. 
شركت  ها،  آن  از  آگاهانه  نامه  رضايت  دريافت  از  بعد    
كنندگان به دو گروه آزمون(چند رسانه اى) شامل 47 نفر و كنترل 
گروه  شدند.  تقسيم  تصادفى  شكل  به  نفر   53 شامل  (سخنرانى) 
تبادل  تا  شدند  انتخاب  جداگانه  مدارس  بين  از  كنترل  و  آزمون 
اطلاعات در بين آنها صورت نگيرد. از هر دو گروه پيش آزمون 
گرفته شد. لوح فشرده آموزشى حاوى اطلاعات لازم در رابطه با 
احياء قلبى ريوى مقدماتى كه به تائيد اساتيد خبره فوق رسيده بود، 
آزمون  گروه  براى   ، گر  پژوهش  توسط  ساعته  دو  جلسه  يك  در 
نمايش داده شد و در طى نمايش اين لوح، هيچگونه توضيحى از 
طرف پژوهش گر در رابطه با مطالب آموزشى  داده نشد. در همين 
حال، به گروه كنترل نيز همين مطالب آموزشى در رابطه با احياء 
قلبى ريوى مقدماتى از طريق سخنرانى در طى يك جلسه 2 ساعته 
ارائه شد. سپس پس آزمون از هر دو گروه بعمل آمد. يك بار ديگر 
بعد از گذشت يكماه، از هر دو گروه، براى بررسى ميزان ماندگارى 
در  شد.  گرفته  مجدد  آزمون  نامه  پرسش  بوسيله  آموزشى  مطالب 
پايان روند تكميل پرسشنامه و آموزش هاى داده شده به هر دو گروه 
و براى تشويق بيشتر گروه كنترل و امكان بازبينى مجدد اطلاعات 
داده شده به آنها در رابطه با احياء قلبى ريوى مقدماتى، همان لوح 
فشرده آموزشى حاوى اطلاعات لازم در رابطه با احياء قلبى ريوى 

مقدماتى به گروه كنترل نيز داده شد.
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استخدام،  جنس،  سنى،  گروه  شامل  دموگرافيك  متغيرهاى    
سمت، سابقه، مدت زمان كاركرد در هفته و مدرك تحصيلى بودند.

 نتايج با كمك آزمون هاى تى مستقل ، تى زوجى، آزمون 
طرفه  يك  واريانس  آناليز  و    Mann–Whitney فيشر،  دقيق 

تجزيه و تحليل شدند. 

يافته ها
براساس نتايج دموگرافيك و با استفاده از آزمون هاى دقيق فيشر، 
t مستقل و Mann–Whitney ،  از نظر سن كمتر از 40 سال، 
در گروه سخنرانى 20 نفر (37/7 درصد) و در گروه آزمون 12 نفر 
(25/5 درصد) وجود داشتند در حالى كه بيشترين افراد شركت كننده 
داراى سن بيشتر از 40 سال و در گروه سخنرانى 33 نفر (62/3 
درصد) و در گروه آزمون 35 نفر (74/5 درصد) وجود داشتند(0/206 
.(p=هم چنين از نظر نوع استخدام، اكثر شركت كننده گان داراى 
استخدام رسمى بودند به طورى كه در گروه كنترل 47  نفر (88/7 
درصد) و در گروه آزمون 41 نفر (87/2 درصد) داراى استخدام رسمى 
بودند(p=1/000). بيشترين افراد شركت كننده داراى عنوان معلم 
بودند به طورى كه در گروه كنترل، 50 نفر (93/3 درصد) و در گروه 
مدرك   .(p داشتند(0/183=  قرار  درصد)   85/1) نفر  آزمون، 40 
تحصيلى بيشتر آن ها، ليسانس و بالاتر بود به طورى كه در گروه 
كنترل، 41 نفر (77/4 درصد) و در گروه آزمون، 39 نفر (83/0 
دو  مقايسه  جدول 1،  اساس  .بر   (p =0/618)داشتند قرار  درصد) 
گروه نشان داد كه دو گروه سخنرانى و آزمون از نظر متغير مدت 

  .(p=0/017)زمان كاركرد در هفته تفاوت معنى دارى نداشتند

جدول 1. مقايسه مشخصات جمعيت شناختى معلمان  بين دو گروه

كنترلمتغير
(انحراف معيار ± ميانگين)

آزمون
p-value(انحراف معيار ± ميانگين)

*6/410/327±6/2442/19±40/94سن

** 7/940/336±7/2420/77±19/62سابقه

مدت زمان كاركرد 
** 4/760/969±3/8625/53±24/30در هفته

*آزمون تى مستقل 
**آزمون من ويتنى

همان طور  كه جدول2  با استفاده از آناليز واريانس داده هاى 
تكرارى و با كنترل اثر نمره پيش آزمون، نشان مى دهد ميانگين 
نمره آگاهى، در هر گروه از قبل تا بعد از آموزش، افزايش يافته 
است. تغييرات ميانگين نمره آگاهى در طول دوره مطالعه، در هر 
معنى  تفاوت  داراى  كنترل،  گروه  و  آزمون  هاى  گروه  از  كدام 
با  مداخله  از  پس  بلافاصله  كنترل  گروه  نمره  نبود.  آمارى  دار 
ميانگين 15/15 و انحراف معيار 1/62 به ميانگين 14/42 و 
انحراف معيار 1/49 يك ماه پس از مداخله رسيد، در حالى كه 
نمره گروه آزمون بلافاصله پس از مداخله با ميانگين 15/36 و 
انحراف معيار 1/73 به ميانگين 15/04 و انحراف معيار 1/56 
رسيد. البته با توجه به تفاوت نسبت جنسى بين دو گروه پس از 
كنترل اثر جنس، تفاوت معنى دارى بين دو گروه از نظر تغييرات 
 .(p=0/111) ميانگين نمره آگاهى در طول مداخله وجود نداشت
پس  مراحل  در  آگاهى  نمره  ميانگين  تغييرات  مقايسه  چنين  هم 
آزمون (بلافاصله و يك ماه بعد) بين دو گروه با حذف اثر نمره 
پيش آزمون بدون كنترل اثر جنس (p=0/212) و با كنترل اثر 
جنس (p=0/257) تفاوت معنى دارى نشان نداد. ميانگين نمره 
مرحله پس آزمون در دو گروه تفاوت معنى دارى نداشت، ولى در 
مرحله يك ماه پس از مداخله، گروه آزمون داراى ميانگين نمرات 

.(p>0/05)بهترى بودند

جدول 2. مقايسه تغييرات ميانگين نمره آگاهى معلمان  بين دو 
گروه  در طول دوره مطالعه

كنترلمتغير
(انحراف معيار±ميانگين)

آزمون
(انحراف معيار±ميانگين)

*P-value

3/02±1/849/60±8/85قبل از مداخله

0/212

بلافاصله پس از 
1/73±1/6215/36±15/15مداخله

يك ماه پس از 
1/56±1/4915/04±14/42مداخله

*P-value0/0010/001

* آناليز واريانس داده هاى تكرارى با كنترل اثر نمره پيش آزمون
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هرچند ميانگين نمرات پيش آزمون معلمان در گروه كنترل كمتر 
دو  در  معلمان،  آگاهى  نمرات  مقايسه  ولى  بود،  آزمون   گروه  از 
گروه پيش از مداخله، تفاوت معنى دارى نشان نداد. يعنى هر دو 
گروه از نظر ميزان آگاهى در اين زمينه با يكديگر همگن بودند. 
اين نتايج با مطالعه اى كه دانشمندى و همكاران، با عنوان بررسى 
و  سخنرانى  روش  دو  به  دگرامدادى  و  خودامدادى  آموزش  تأثير 
بسته هاى نرم افزارى چند رسانه اى بر ميزان دانش پايوران، انجام 
دادند (10) و نيز با مطالعه خليلى و همكاران، با عنوان مطالعه 
مقايسه اى آموزش اخلاق حرفه اى با كمك دو روش بحث گروهى 
و نرم افزار چندرسانه اى بر دانش دانشجويان پرستارى، هم خوانى 
كنندگان  شركت  آگاهى  ميزان  بودن  همسان  دهنده  نشان  و  دارد 
در هر دو گروه مى باشد. به عبارت ساده تر، هر دو روش آموزشى 
با  ها  گروه  و  است  گرديده  گروه  دو  هر  در  آگاهى  افزايش  باعث 
يكديگر در ميزان آگاهى در رابطه با موضوع آموزش با يكديگر 

همسان بوده اند(11).
ميانگين نمره آگاهى، در هر گروه از قبل تا بعد از آموزش، 
در  آگاهى  نمره  ميانگين  تغييرات  مقايسه  است.  يافته  افزايش 
مراحل پس آزمون ميان دو گروه، تفاوت معنى دارى نشان نداد. 
اين نتايج با مطالعه Kemppamen و همكاران، با عنوان مقايسه 
بحث گروهى و شيوه تجربى آموزش پرستاران در بيماران ايدزى 
با  همكاران،  و  وهابى  سياوش  مطالعه  و   (12) مراقبت  نيازمند 
عنوان مقايسه تأثير آموزش ترياژ به دو شيوه سخنرانى و نرم افزار 
داشت  خوانى  هم   ،  (13) پرستاران  يادگيرى  بر  اى  رسانه  چند 
ولى با مطالعه دانشمندى و همكاران، با عنوان تأثير آموزش خود 
چند  افزار  نرم  بسته  و  سخنرانى  روش  به  امدادى  دگر  و  امدادى 
رسانه اى بر ميزان دانش پايوران (10)، و نيز با مطالعه زارعى 
و  آگاهى  بر  اى  رسانه  چند  آموزش  تأثير  عنوان  با  همكاران،  و 
هم   ،(14) آسم  به  مبتلا  كودكان  والدين  ميان  در  خودكارآمدى 
خوانى نداشت كه دليل آن مى تواند يكسان نبودن مطالب آموزشى 
در بين دو گروه باشد يا اين كه سخنران به دليل عدم قدرت بيان 

كافى و عدم تسلط به فن بيان، به خوبى نتوانسته اهداف را محقق 
كند.

تغييرات ميانگين نمره آگاهى در طول دوره مطالعه، نشان داد 
كه نمره گروه كنترل از بلافاصله تا يك ماه كاهش يافته بود اما 
تفاوت  و  است  نداشته  چندانى  كاهش  اى  رسانه  چند  گروه  نمره 
معنى دارى بين دو گروه از نظر ميانگين تغييرات نمره آگاهى در 
وهابى  سياوش  مطالعه  با  نتايج  اين  نداشت.  وجود  مداخله  طول 
كه  اين  به  توجه  با  بنابراين  دارد.  خوانى  هم   ،(13) همكاران  و 
روش آموزش مجازى، امروزه از آموزشهاى مداوم و مادام العمر 
به عنوان امرى مهم و لازم الاجرا در تمامى مشاغل و حرفه ها مورد 
توجه و تاكيد قرار گرفته است، در حرفه پرستارى نيز مورد توجه 
جدى قرار دارد. تحقيقات نشان داده است كه روش مجازى، از 
تسهيلات  و  شرايط  داراى  اقتصادى،  حتى  و  مكانى  زمانى،  نظر 

مناسبترى براى فراگيران است.
ميانگين نمره مرحله پس آزمون در دو گروه تفاوت معنى دارى 
نداشت، ولى در مرحله يك ماه پس از مداخله، گروه چند رسانه اى 
داراى ميانگين نمرات بهترى بودند. اين نتايج با مطالعه ملازاده و 
همكاران ، با عنوان مقايسه تأثير دو روش سخنرانى و آموزش چند 
رسانه اى بر يادگيرى اصول و فنون پرستارى دانشجويان پرستارى 
مقايسه  عنوان  با   ، همكاران  و  جهانپور  مطالعه  با  نيز  و   ،(15)
ماندگارى آموزش اخلاق حرفه اى به دو روش بحث گروهى و نرم 
افزار چند رسانه اى (16)، هم خوانى دارد. افزايش معنى دار ميزان 
ميانگين نمرات بعد از مداخله آموزشى در گروه كنترل و چند رسانه 
اى، نشان دهنده تأثير مثبت آموزش در هر دو شيوه است. يعنى 
آموزش به هر دو شيوه در افزايش ميزان يادگيرى مؤثر بوده است. 
البته بايد توجه داشت كه جديد بودن روش آموزش چند رسانه اى، 
بر  منفى  تأثير  و  شده  معلمان  در  اضطراب  ايجاد  موجب  مى تواند 
عادت  شايد  كنترل،  گروه  در  كه  حالى  در  بگذارد  آزمون  نمرات 
داشتن معلمان به اين روش رايج آموزشى، سبب نزديكى نمرات 

آنها در مرحله بلافاصله بعد از آموزش شده است.
تعداد  بودن  كم  مطالعه،  اين  انجام  هاى  محدوديت  جمله  از 



139
ن 6

ستا
، تاب

دوم
ارة 

 شم
وم،

رة د
 د و

ت /
سلام

واد 
ه س

لنام
فص

 94
در  كننده  شركت  معلم  زنان  جمعيت  با  مقايسه  در  مرد  معلمان 
مطالعه بود كه اين محدوديت ناشى از استقبال بيشتر زنان براى 
پذيرش آموزگارى در سطح كشورى مى باشد. از محدوديت ديگر 
اين مطالعه مى توان به تفاوت هاى فردى )تفاوت در ميزان انگيزه، 
درك مطلب و بهره هوشى(، اجتماعى، فرهنگى و اقتصادى معلمان 
باشد  داشته  تأثير  آنها  يادگيرى  ميزان  بر  مى تواند  كه  كرد  اشاره 
جهت  هماهنگى  همچنين  نبود.  كنترل  قابل  پژوهشگر  توسط  كه 
مشكلاتى  با  نيز  انفورماتيك  اتاق  از  استفاده  و  كلاس  برگزارى 

همراه بود كه مديريت شدند.
چند  روش  دو  هر  كه  داد  نشان  مطالعه  اين  نتايج  نتيجه گيرى: 
آموزش  و  معلمان  آگاهى  ميزان  افزايش  در  كنترل،  و  اى  رسانه 
احياء قلبى ريوى مقدماتى مؤثر بوده اند و مى توان از هر دو شيوه 
براى آموزش سود برد ولى تفاوت معنى دارى در برترى روش چند 
مطلوب  صورت  در  نشد.  مشاهده  سخنرانى  به  نسبت  اى  رسانه 

وسايل  وجود  و  آموزش  براى  لازم  مكانى  و  زمانى  شرايط  بودن 
دادن  امكان  كه  جايى  در  مناسب،  اى  رسانه  چند  آموزشى  كمك 
آموزش به روش سخنرانى به دلايل محدوديت هاى استفاده از اين 
روش وجود ندارد، آموزش چند رسانه اى مى تواند در افزايش ميزان 
مطالعات  انجام  براى  باشد.  مؤثر  كاملاً  افراد  شناخت  و  آگاهى 
بيشتر، پيشنهاد مى گردد اين طرح در مدارس ديگر و توسط ساير 
دانشگاه هاى كشور مورد توجه قرار گرفته و مطالعات عميق ترى 

در اين رابطه انجام گيرد.
سپاسگزارى

علوم  دانشگاه  پرستارى  دانشكده  علمى  هيأت  اعضاى  كليه  از 
پزشكى بوشهر به دليل راهنمايى پژوهش گر در اجراى اين مطالعه 
و همين طور از معلمان عزيز و گرامى مقطع دبستان شهرستان 
بوشهر كه در انجام اين پژوهش شركت داشته و  پژوهش گر را 

كمك نمودند، تشكر و سپاسگزارى مى شود.
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