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 خلاصه

اي و دانشجويان پرستاري و عامل مهمي در گيري باليني و معياري براي كارآيي باليني افراد حرفهتصميمهاي تفكر انتقادي يكي از مؤلفه: مقدمه

با توجه به نامناسب بودن نتيجه مطالعات قبلي و با توجه به اهميت توانايي تفكر انتقادي در پرستاري و . رودي پرستاري به شمار ميارتقاي استقلال حرفه

  . مطالعات بيشتر در زمينه توانايي تفكر انتقادي در دانشجويان پرستاري مورد نياز است، وضوع از فرهنگ افرادتأثير پذيرفتن اين م

   

  1389اندازه گيري مهارت هاي تفكر انتقادي در دانشجويان سال آخر پرستاري در دانشگاه علوم پزشكي سبزوار در سال : هدف

  

قسمت دوم ترجمه فارسي پرسشنامه ، قسمت اول اطلاعات دموگرافيك دانشجويان: قسمت استفاده شددر اين مطالعه از ابزاري شامل دو : روش

ها در پرسشنامه، نامه از مقام مسئول و توضيح ضرورت انجام تحقيق و ذكر مسائل اخلاقيپس از كسب اجازه. هاي تفكر انتقادي فرم ب كاليفرنيامهارت

توزيع و در ) نفر 35(دانشگاه علوم پزشكي سبزوار كه مايل به پركردن پرسشنامه بودند ) ترم هفت و هشت( ميان كليه دانشجويان پرستاري سال آخر

گيري اندازه، يوآزمونهاي آماري مجذور كا SPSS17افزار هاي حاصل از انجام مطالعه با نرمداده. آوري گرديدحضور پژوهشگر تكميل و جمع

  . تجزيه و تحليل شدستگي پيرسون تي زوج وضريب همب، تي مستقل، تكراري

  

به اين ترتيب همه شركت . بود 5و كمترين آن  15و بيشترين نمره  49/10 ± 60/2ميانگين مهارت هاي تفكر انتقادي در شركت كنندگان  :نتايج

دار در دهنده تفاوت معنينشان، انتقاديهاي مختلف آزمون تفكر نتيجه مقايسه مهارت. داراي توانايي تفكر انتقادي ضعيف بودند%) 100(كنندگان 

هاي تفكر و سن دانشجويان و مهارت) r=  02/0(بين معدل ترم هاي گذشته و نمره مهارت هاي تفكر انتقادي . )P>001/0(هاي مختلف بود مهارت

  . با ضريب همبستگي پيرسون ارتباط معني داري ديده نشد) r=  06/0(انتقادي 

  

انايي تفكر انتقادي در همه شركت كنندگان در مطالعه ضعيف بود و هيچ كدام از افراد به سطح حداقل نمره تفكر تو: بحث و نتيجه گيري

برنامه  بايد اين موضوع در، با توجه به اينكه در قرن بيست و يكم ناگزير به تربيت دانشجوياني با مهارت بالاي تفكر انتقادي هستيم. انتقادي قوي نرسيدند

  . گيردان قرار درسي دانشجوي

  

 توانايي تفكر انتقادي، تفكر انتقادي، دانشجوي پرستاري: واژه هاي كليدي

  بررسي تفكر انتقادي كارورزان پرستاري دانشگاه علوم پزشكي سبزوار 

  4* پورمحدثه محسن، 3 افروزمهدي گل، 2فاطمه رهنما رهسپار، 1 مريم كريمي نقندر
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  مقدمه

هايي بر اساس اي است كه به مهارتپرستاري حرفه

حرفه امروز يك اين . نگرش و عملكرد نياز دارد، دانش

رش توانايي نياز بزرگ و رو به رشد است كه محتاج گست

تفكر انتقادي . گيري باليني استتفكر انتقادي و تصميم

يك فعاليت حياتي در پرستاري است و در حقيقت به 

تفكر . ]15[عنوان يك جزء مكمل آن شناخته شده است 

ي گيري باليني و معيارهاي تصميمانتقادي يكي از مؤلفه

اي و دانشجويان پرستاري براي كارآيي باليني افراد حرفه

، 7[رود به شمار مي و عامل مهمي در ارتقاي استقلال حرفه

تفكر  :نويسند مي) 1980(ر واتسون و گليز. ]12و  10

و عملكرد در هر فرد  نگرش، اي از دانشانتقادي آميزه

استنباط . 1: شودبندي ميباشد كه در پنج مهارت تقسيممي

. 5تعبير و تفسير . 4استنتاج . 3شناسايي مفروضات . 2

آنها معتقدند توانايي تفكر . هاي منطقيارزشيابي استدلال

پردازش و ارزشيابي اطلاعات قبلي با اطلاعات ، انتقادي

حاصل تلفيق استدلال قياسي و استقرايي  جديد و پيامد و

عنوان  اين نوع تفكر به ؛]2[ درفرآيند حل مسأله مي باشد

اي در پرستاري مورد توجه جنبه مهمي از عملكرد حرفه

قرار گرفته است و بخصوص در بالين امري حياتي به شمار 

كاربرد دانش و يادگيري ، تفكر انتقادي همچنين. مي آيد

و  ]14[دهد را افزايش مي) همكار(رتبه از طريق افراد هم

با . ]12[ه شواهد است عامل حياتي در پرستاري بر پاي

، افزايش قضاوت باليني از طريق تقويت تفكر انتقادي

توانايي و كارآيي باليني دانشجويان و پرستاران هنگام 

- جايي در تخصصتغيير نقش از دانشجو به پرستار و جابه

در مطالعه كاواشيما و . ]7[يابد هاي مختلف افزايش مي

ر دانشجويان و همكاران كه به مقايسه تفكر انتقادي د

مثبتي در  توانايي، پرستاران شاغل در ژاپن پرداخته است

اطهري و همكاران . ]9[هاي آن ديده شده است اكثر مولفه

توانايي تفكر انتقادي دانشجويان ، در اصفهان) 1388(

دانشگاه علوم پزشكي اصفهان را سنجيده و آن را نامطلوب 

در جهرم ) 1389(اسلامي اكبر و معارفي . ]3[اند يافته

توانايي تفكر انتقادي در دانشجويان سال اول و آخر 

ضعف در ، پرستاري و پرستاران را مقايسه كرده كه نتايج

. ]2[تفكر انتقادي در هر سه گروه را نشان داده است 

، اي در يزددر مطالعه) 1388(داري و همكاران برخور

و چهارم را به تفكر انتقادي گرايش دانشجويان سال سوم 

از آنجايي . ]4[اند بررسي و آن را ضعيف ارزيابي كرده

كه با توجه به نامناسب بودن نتيجه مطالعات قبلي و با 

توجه به اهميت توانايي تفكر انتقادي در پرستاري و تأثير 

مطالعات ، ]11[پذيرفتن اين موضوع از فرهنگ افراد 

ر انتقادي در دانشجويان بيشتر در زمينه توانايي تفك

هاي پرستاري به منظور توصيف مسئله و ارائه استراتژي

يادگيري و ياددهي كه به طور فعال تفكر انتقادي را در 

؛ نظر ]16[ميان اين دانشجويان افزايش دهد مورد نياز است 

به اهميت بررسي تفكر انتقادي دانشجويان، هدف از انجام 

هاي تفكر انتقادي در تگيري مهاراين تحقيق اندازه

دانشجويان سال آخر پرستاري در دانشگاه علوم پزشكي 

  . سبزوار بوده است

  

  روش

  

به منظور بررسي تفكر انتقادي دانشجويان سال آخر 

در اين مطالعه ، پرستاري دانشگاه علوم پزشكي سبزوار

: از ابزاري شامل دو قسمت استفاده شد، توصيفي مقطعي

قسمت دوم ، دموگرافيك دانشجويانقسمت اول اطلاعات 

هاي تفكر انتقادي فرم ب ترجمه فارسي پرسشنامه مهارت

كاليفرنيا كه پايايي و روايي آن به اثبات رسيده و به 

 سؤالات. ]6[عنوان يك ابزار استاندارد در دسترس است 

 34از ) فرم ب(انتقادي كاليفرنيا  تفكر هايمهارت آزمون

 صحيح براي پاسخ و است شده تشكيل ايگزينه چند سؤال

 نمره كل. شوددر نظر گرفته مي يك نمره، سؤال هر به

، شده كسب نمره اساس بر باشد؛ كهمي 34بين صفر تا 

 شود؛ بهمي تقسيم ضعيف و قوي دو سطح به انتقادي تفكر

 انتقادي تفكر دهنده نشان بالاتر و 16كه نمره  ترتيب اين

 ضعيف انتقادي تفكر دهندهنشان 16 از نمره كمتر و قوي

. باشدمي دقيقه 45، سؤالات به پاسخگويي مدت. ]5[است 
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انتقادي  تفكر اصلي و شناختي هايمهارت، اين آزمون

را  )و استقرايي قياسي استدلال و استنباط، ارزيابي، تحليل(

سنجد؛ كه هر قسمت شامل چند سؤال است؛ كه در مي

  . ]6[برخي موارد با هم همپوشاني دارند 

نامه از مقام مسئول و توضيح پس از كسب اجازه

اختياري (ضرورت انجام تحقيق و ذكر مسائل اخلاقي 

تأثير بودن نتيجه پرسشنامه بي، هابودن پركردن پرسشنامه

بودن و محرمانه  نامبي، در مسائل آموزشي دانشجويان

امكان خروج از مطالعه بدون ، هانگهداري شدن پرسشنامه

، براي شركت كنندگان) نياز به توضيح علت آن

ها در ميان كليه دانشجويان پرستاري سال آخر پرسشنامه

دانشگاه علوم پزشكي سبزوار كه ) ترم هفت و هشت(

توزيع و در ) نفر 35(مايل به پركردن پرسشنامه بودند 

روش . آوري گرديدحضور پژوهشگر تكميل و جمع

گيري سرشماري و نمونه پژوهش مساوي جامعه نمونه

افزار هاي حاصل از انجام مطالعه با نرمداده. پژوهش بود

SPSS17  و آزمون هاي آماري مجذور كاي و اندازه

تي ، )Repeated Measures(هاي تكراري گيري

تجزيه و ، رسونتي زوجي و ضريب همبستگي پي، مستقل

  . تحليل شد

   

  نتايج
 

آوري گرديد هاي توزيع شده جمعپرسشنامه يهمه

ها يكي از پرسشنامه ؛ اما چون%)100ه برگشت پرسشنام(

كاملاً ، هاي تفكر انتقادي كاليفرنيادر آزمون مهارت

. در آن موارد از تحليل حذف كرديد تكميل نشده بود،

و  57/22 ± 74/0كنندگان در مطالعه ميانگين سن شركت

بود و  88/15 ± 80/0ها هاي گذشته آنميانگين معدل ترم

. كنندگان در مطالعه مرد بودندكتاز شر% 1/17تنها 

هاي تفكر انتقادي در شركت كنندگان ميانگين مهارت

. بود 5و كمترين آن  15و بيشترين نمره  49/10 ± 60/2

داراي توانايي %) 100(گان كنندبه اين ترتيب همه شركت

هاي نتيجه مقايسه مهارت. تفكر انتقادي ضعيف بودند

-مختلف آزمون تفكر انتقادي با استفاده از آزمون اندازه

دار در دهنده تفاوت معنينشان 1هاي تكراريگيري

ميانگين و انحراف . )P>001/0(هاي مختلف بود مهارت

مقايسه دو به دو هاي مختلف و نتايج معيار نمرات مهارت

تقسيم بر ده  α )05/0=  005/0ها با در نظر گرفتن آن

 1با استفاده از آزمون تي زوجي در جدول شماره ) مقايسه

نتيجه ، در اين جدول در ستون چهارم. نشان داده شده است

- مقايسه مهارت ستون اول با چهار مهارت ديگر ديده مي

  . )1جدول شماره (شود 

 ± 07/2ي تفكر انتقادي در مردان هاميانگين مهارت

بود و با استفاده از آزمون  69/10 ± 69/2و در زنان  50/9

تي مستقل تفاوت آماري معني دار در دو گروه ديده نشد 

)05/0>P( .هاي هاي گذشته و نمره مهارتبين معدل ترم

هاي و سن دانشجويان و مهارت) r=  02/0(تفكر انتقادي 

با ضريب همبستگي پيرسون ) r=  06/0(تفكر انتقادي 

  . ارتباط معني داري ديده نشد يا به عبارتي ارتباط ناچيز بود

  

  بحث و نتيجه گيري

  

شركت كنندگان %) 100(توانايي تفكر انتقادي در همه 

در مطالعه ضعيف بود و هيچ كدام از افراد به سطح حداقل 

شركت كنندگان در . دنمره تفكر انتقادي قوي نرسيدن

در اصفهان با همين ) 1388(مطالعه اطهري و همكاران 

در جهرم با ابزار ) 1389(ابزار و اسلامي اكبر و معارفي 

همچنين هيچ . ]3و  2[اند نتيجه مشابهي داشته، متفاوت

كنندگان در مطالعه برخورداري و همكاران يك از شركت

ادي قوي از گرايش به تفكر انتق، در يزد) 1388(

ه در حالي كه شركت كنندگان در مطالع. برخوردار نبودند

-اسكافي و ايمانيان در قوچان سطح توانايي متوسطي داشته

اگرچه ميانگين نمره تفكر انتقادي در زنان اندكي . ]1[اند 

تواند ناشي از تفاوت بيشتر از مردان بود اما اين تفاوت مي

  . تعداد نمونه در دو گروه باشد

 

                                                 
١ - repeated measures  
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 1389هاي تفكر انتقادي در دانشجويان سال آخر دانشگاه علوم پزشكي سبزوار در سال انحراف معيار و نتيجه مقايسه دو به دو مهارت، ميانگين - 1جدول شماره 

  هاي ديگرمقايسه با مهارت انحراف معيار ميانگين  مهارت تفكر انتقادي

  )P>001/0( *چهار مهارت ديگربا هر   98/1  03/7  استنباط

  )P>005/0( *ارزشيابي، )P>001/0( *آناليز و استنباط، )P<005/0(استقرايي   18/2  32/5  قياسي

   )P>001/0( *استنباط، )P>005/0( *آناليز، )P<005/0(قياسي و ارزشيابي   18/2  56/4  استقرايي

   )P>001/0( *استنباط، )P<005/0(استقرايي و آناليز ، )P>005/0( *قياسي  65/1  4  ارزشيابي

  )P<005/0(ارزشيابي، )P>005/0( *استقرايي، )P>001/0( *قياسي و استنباط  30/1  06/3  آناليز

  . دار استتفاوت معني*

  

طور كه ديده مي شود تفاوت دو گروه از نظر همان

آماري نيز معني دار نبوده است؛ كه در مطالعه اطهري و 

در . ]3[همكاران نيز مشابه همين نتيجه ديده شده است 

حالي كه در مطالعه اسكافي و ايمانيان در قوچان توانايي 

دار بوده است كه دو گروه معنيپسران بيشتر و تفاوت 

. ]1[تواند مربوط به تفاوت در ابزار مورد استفاده باشد مي

انگين توانايي استنباط دانشجويان مي، شودچنانچه ديده مي

ها دارد كه در مطالعه بيشتري نسبت به ساير مهارت

اسكافي و ايمانيان برعكس است و كمترين ميانگين در 

بين معدل . ]1[آن مطالعه مربوط به مهارت استنباط است 

هاي هاي گذشته دانشجويان و ميانگين نمرات مهارتترم

در مطالعه . تفكر انتقادي دانشجويان ارتباطي ديده نشد

هاي ري در اصفهان نيز بين رتبه كنكور و نمره مهارتاطه

بهترين . ]3[تفكر انتقادي دانشجويان ارتباطي ديده نشد 

گيري دارند ها در آموزش پرستاري نياز به تصميمتكنيك

و بايد با تأكيد بر يادگيري در تمام طول زندگي و چگونه 

) 2008(شيرل . ]7[باشد يادگرفتن و خلاقانه فكر كردن 

كند تفكر انتقادي در زمينه به نقل از مك پيل ذكر مي

به . گيري شودصي بايد آموزش داده شود و اندازهمشخ

تواند در يك زمينه داراي تفكر انتقادي عبارتي فرد مي

در اين . ]13[خوب و در يك زمينه ديگر ضعيف باشد 

گيري تفكر انتقادي با ابزارهايي كه ويژه افراد حالت اندازه

 CAAPنظير  ،هاي بهداشتي هستندحرفهشاغل در 

) 2007(جاكي و جانسون . رسدمفيد به نظر مي HSRTو

كنند توانايي تفكر انتقادي در نتيجه مطالعه خود ذكر مي

اند در در دانشجويان پرستاري كه آموزشي براي آن نديده

؛ بنابراين با توجه به اينكه در ]8[كند طول زمان تغييير نمي

بيست و يكم ناگزير به تربيت دانشجوياني با مهارت قرن 

برنامه بايد اين موضوع در ، بالاي تفكر انتقادي هستيم

اي در مقاله) 2006(بانينگ . دانشجويان قرار بگيرددرسي 

هاي آموزشي كه به تقويت تفكر انتقادي در روش

كند را به طور خلاصه بيان كرده دانشجويان كمك مي

ارائه مورد (سمينار تفكر ، ر نقشه مفهوميمواردي نظي: است

ها را پرسيده و سؤالات و نشانه، به صورتي كه دانشجويان

نمايش موارد ، شبيه سازي، )به تشخيص پرستاري برسند

مانگنا و . ]10[تحقيق باليني ، خاطره نويسي، مهم بيمار

هاي آموزشي همكاران به بررسي دلايل اجرا نشدن شيوه

انتقادي در دانشجويان پرستاري كه منجر به افزايش تفكر 

نامناسب ، اند و كم بودن دانش معلمانپرداخته ،شودمي

هاي پذيرش روش، هاي ارزشيابي و آموزشبودن روش

زبان و نحوه ، فرهنگ، هاي آموزشيدانشجو و زمينه

اجتماعي شدن افراد را از موانع آموزش تفكر انتقادي 

كنند با اصلاح موارد ياد شده به اند و پيشنهاد مينستهدا

افزايش توانايي تفكر انتقادي دانشجويان پرستاري همت 

  . ]11[گماريم 

  

  تشكر و قدرداني

  

كننده در مطالعه و همكاران از كليه دانشجويان شركت

محترم دانشكده پرستاري و مامايي سبزوار كه ما را در 

  . سپاسگزاريم، نمودندانجام اين پژوهش ياري 
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