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The Effect of Standard Suction Training by Group Method Education on
 Nurses’ Performance in Critical Care Unit

Introduction: Nursing interventions have a direct impact on patients’ clinical 
status. Nurses should be aware of the dangers of intubation tube suction and have 
continuous training in this field. The aim of this study was to determine the effect 
of education standard suction with small group on nurses’ performance in intensive 
care unit.

Methods : This was a quasi-experimental study which was conducted before and 
after intervention in 2017. The statistical population included 40 nurses working in 
the intensive care unit who were selected by convenience sampling. First, nurses’ 
performance in the suction process was evaluated by a standard checklist  in an im-
perceptible way. Then, standard suction training was performed in three sessions of 
one hour using the small group discussion method. One month after training, nurses’ 
suction function was evaluated again and analyzed by SPSS16.

Results: The mean of standard suction score after training (64.4 ± 3.7) was sig-
nificantly different from the pre-training (58.5 ± 3.5), which is statistically signifi-
cant (t-test) (P>0/05).

Conclusion: The results showed that nurses’ function in the area of suction needs 
more attention. In order to improve the clinical performance of nurses, the use of 
training in small groups is useful. Therefore, training courses in small groups should 
be offered in the form of in-service nursing courses.
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از مخاطرات  بايد  از اين رو پرستاران  تأثیر مستقیم دارد.  بیماران  بالینی  مقدمه: مداخلات پرستاری در وضعیت 
ساکشن لولة درون تراشه آگاه باشند و در اين زمینه آموزش مداوم ببینند. اين مطالعه با هدف تعیین تأثیر آموزش 
ساکشن استاندارد با بحث در گروه های کوچک، بر عملکرد پرستاران شاغل در بخش مراقبت های ويژه انجام شد.

روش کار: در مطالعه ای شبه تجربی در سال 13۹6 )قبل و بعد از مداخله( که طی آن 4۰ نفر از پرستاران شاغل 
در بخش مراقبت های ويژة يکی از بیمارستان های شهر همدان به صورت در دسترس انتخاب شدند، ابتدا عملکرد 
پرستاران در حیطة ساکشن با چک  لیست ساکشن استاندارد به صورت نامحسوس بررسی، و سپس آموزش ساکشن 
استاندارد در سه جلسة يک ساعته با استفاده از روش بحث در گروه های کوچک انجام شد. يک ماه بعد از آموزش، 

مجددا عملکرد پرستاران در زمینة ساکشن استاندارد ارزيابی و با نرم افزار SPSS نسخة 16 آنالیز شد. 

از آموزش )58/5±3/5(  به قبل  از آموزش )3/7±64/4( نسبت  بعد  استاندارد  نمرة ساکشن  یافته ها: میانگین 
تغییر داشت که استفاده از آزمون آماری تی زوجی نشان داد اختلاف میانگین بین قبل و بعد از آموزش معنی دار 

.)P <۰/۰5( است

نتیجه گیری: نتايج نشان داد عملکرد پرستاران در حیطة ساکشن نیاز به توجه بیشتری دارد. برای ارتقای عملکرد 
بالینی پرستاران، استفاده از آموزش در گروه های کوچک مفید است. ازاين  رو پیشنهاد می شود دوره های آموزشی 

به روش بحث در گروه های کوچک در قالب دوره های ضمن خدمت به پرستاران داده شود.

واژه های کلیدی: ساکشن، بحث در گروه های کوچک، بخش مراقبت های ويژه، عملکرد پرستاران 
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مقدمه
بخش  به  نیازمند  بیماران  تعداد  افزايش  شاهد  امروزه 
مراقبت های ويژه هستیم ]1[. بسیاری از بیماران بستری شده 
نیستند  طبیعی  تنفس  به  قادر  ويژه،  مراقبت های  بخش  در 
و به لوله گذاري داخل ناي و تهوية مکانیکی نیاز دارند ]2[. 
اين اقدام حمايتی، اقدامی مهم برای ادارة بیماران با نارسايی 
تنفسی است که با وجود مزايای فراوان، در عین حال می تواند 
مشکلات عمده ای برای آن ها ايجاد کند ]3[. در اين بیماران 
رفلکس های محافظتی طبیعی تنفسی مختل می شود و بیمار 
قادر به دفع ترشحات نیست. در صورت طولانی شدن مدت 
حمايت با تهوية مکانیکی، همراه با تجمع ترشحات ريوي در 
برونش ها وآلوئول ها و ايجاد آتلکتازي، زمینه براي پنومونی به 
وجود می آيد. بنابراين بیماران برای پاکسازی راه های هوايی 
به ساکشن نیاز دارند که در صورت انجام غیراصولی می تواند 

به پنومونی منجر شود ]4[. 
راه هاي  مهم ترين  از  يکي  داده اند  نشان  مطالعات 
وسايل  با  که  است  ريوي  ترشحات  ساکشن  عفونت،  انتقال 
و  غیراصولی  انجام  پرستاران،  آلودة  دست هاي  استفاده شده، 
می آيد  وجود  به  ويژه  مراقبت  بخش های  هواي  بودن   آلوده 
شـیراز  در  همکـاران  و   Hadian مطالعـة  نتـايج   .]5  ,6[
ايرلند  در   Andrews و   Kelleher مطالعـة  و   ]7[  )13۹۰(
ساکشن  پروسة  در  پرستاران  عملکرد  دربارة   ]8[  )2۰۰8(
بیماران نشـان داد پرستاران بخش ICU ساکشـن لولـة تراشـه 
آن ها  نمی دهند.  انجام  توصیه شده  استانداردهای  براساس  را 
توصیه  تراشه  لولة  به حداقل رساندن عوارض ساکشن  برای 
تراشة  لولة  ساکشن  پروسة  انجام  در  علمی  اصول  از  کردند 
 Dehghani که  تحقیقی  در  همچنین  شود.  استفاده  بیماران 
و همکاران انجام دادند، بیشترين درصد ناهم خوانی عملکرد 
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پرستاران با استانداردها، مربوط به پروسة ساکشن بوده است 
]9[. در پژوهش Dabirian و همکـاران )1387( نیز مشخص 
نتوانسـته  بیمـاران  بـه  داده شـده  پرسـتاري  خدمات  شد 
تـأمین کنندة انتظارات و خواسته های مددجويان باشد ]10[. 
اشاره   )13۹۰( همکاران  و   Mazaheri مطالعة  در  همچنین 
شده است کیفیـت انجـام برخي مراقبـتهـا در بخـش هـاي 
ويـژه شـرايط مطلوبي نداشته و به نظارت بیشتري نیـاز دارد 
داد  نشان   )1۹۹6( همکاران  و   Swartz مطالعة  نتايج   .]11[
براساس ترکیبی  روش ساکشن در بین پرستاران متفاوت و 
 Mahdavi .]12[ از قضاوت شخصی و روتین بخش بوده است
و همکاران )138۹( نیز در مطالعه  ای توصیفی بیان می کنند 
مورد  در  پرستاران  عملکرد  و  آگاهی  کلی  نمرات  میانگین 
بنابراين  داد.  فاصله  علمی  استانداردهای  از  اصولی  ساکشن 
بهبود  برای  مديريتی  و  آموزشی  برنامه-ريزيهای  است  لازم 
مراقبت پرستاری، هنگام استفاده از ساکشن لولة تراشه انجام 

شود ]13[. 
را  استاندارد  به روش  ساکشن  پرستاران،  بیشتر  اگرچه 
می شناسند، به دلايل مختلف مانند آگاهی نداشتن از نتايج 
نبود دستورالعمل  استاندارد،  از روش  استفادة درست  مثبت 
بر  نظارت  نبودِ  و  بیمار  به  پرستار  نسبتِ  کمبود  استاندارد، 
نمیدهند.  انجام  مکرر  به طور  را  آن  پرستاري،  مراقبت هاي 
پرستاران،  عملکرد  کیفیت  بهبود  براي  محققین  پیشنهاد 
از شیوه های آموزشی  بازآموزي، استفاده  تشکیل کلاس هاي 

مناسب و استفاده از پروتکل استاندارد ساکشن است ]14[. 
روش بحث گروهی يکی از روش های مؤثر آموزشی است؛ 
زيرا محور کار در اين روش مباحثه و مناظره است. در اين 
روش مدرس به صورت مستقیم مطالب علمی را ارائه نمی دهد، 
و  مطالعه  به  خود  فراگیر  تا  می کند  معرفی  را  منابعی  بلکه 
جمع آوری اطلاعات بپردازد. ازاين رو علاقه و تسلط فراگیر بر 
محتوا بسیار مهم است. بحث گروهی روشی تعاملی است که 
تبادل افکار را امکان پذير می کند و بهترين شیوة يافتن پاسخ 

پرسش ها و گفتگو با يکديگر است ]15[.
يکی از بهترين روش های آموزش به ويژه برای افرادی که 
دربارة مسئله ای اطلاعات زمینه ای دارند، بحث در گروه های 
به  نگرش  بهبود  و  انگیزش  افزايش  باعث  که  است  کوچک 
يادگیری،  و  آموزش  در  فعال  آموزشی، درگیرشدن  محتوای 
نتیجه  در  و  خودمحور  و  فعال  آموزش  سمت  به  هدايت 
باعث افزايش همکاری و يادگیری نسبتا پايدارتری در افراد 

شرکت کننده می شود ]17، 16[. 
پايین  نتايج مطالعات پیشین که نشان دهندة  به  با توجه 
بودن نمرة عملکرد پرستاران در حیطة ساکشن بود، و نیز با 
مرور پژوهش های انجام شده بر کنترل عملکرد پرستاران در 
منابع و پايگاه های پژوهشی، مشخص شد مطالعه ای راجع به 
تأثیر آموزش ساکشن استاندارد به روش گروهی بر عملکرد 
پرستاران انجام نگرفته است. از اين رو مطالعة حاضر با هدف 
بررسی تأثیر آموزش ساکشن استاندارد با بحث در گروه های 
کوچک بر عملکرد پرستاران شاغل در بخش مراقبت  های ويژه 

انجام شد.

روش کار
اين مطالعة شبه تجربی يک گروهی قبل و بعد، به مدت ۹ 
ماه از شهريور تا آذر ۹6 در بخش مراقبت های ويژة يکی از 
بیمارستان های وابسته به دانشگاه علوم پزشکی همدان انجام 
شد. جامعة پژوهش کلیة کارکنان پرستاری شاغل در بخش 
گرفتن  نظر  در  با  بودند.  بیمارستان  اين  ويژة  مراقبت های 
معیارهای ورود به مطالعه، 4۰ نفر از پرستاران به صورت در 
دسترس انتخاب و وارد مطالعه شدند. معیارهای ورود عبارت 
داشتن  بالاتر،  يا  کارشناسي  مدرك  داراي  پرستاران  از:  بود 
حداقل شش مـاه سابقة کار در بخش مراقبـت ويـژه و تمايل 
به همکاری در پژوهش. معیارهای خروج پرستاران از مطالعه 
نیز شامل تمايل نداشتن به ادامة همکـاري از سوي پرستار، 
شرکت نکردن در کلاس های آموزشی و شرکت در دوره  هاي 
ابزار  همچنین  بود.  پژوهش  موضوع  با  مرتبط  بازآموزي 
گردآوری داده ها شامل چک لیست ساکشن استاندارد برگرفته 
  http://mns.elsevierperformancemanager.com سايت  از 

می شد ]18[. 
از  چک لیست ها،  محتوايی  و  صوری  روايی  تعیین  برای 
پرستاری-  دانشکدة  هیئت علمی  اعضای  از  تن  ده  نظرات 
از  پس  شد.  استفاده  سرپرستار  دو  و  بهداشت  و  مامايی 
جمع بندي نظرات و پیشنهادات آن ها با کمک استاد راهنما 
و مشاور، تعدادی از عبارات در چک لیست، حذف و با عبارات 
مناسب جايگزين شد. در نهايت چک لیست ساکشن استاندارد 
)نمرة  ناقص  انجام  )نمرة2(،  بلی  عبارت سه گزينه ای  با 28 
کسب  نمرة  حداقل  شد.  گرفته  به کار   )۰ )نمرة  خیر  و   )1
شده صفر و حداکثر نمره 56 بود ]19[. برای بررسی پايايی 
 Inter-rater( چک لیست ها، از روش پايايي بین دو مشاهده گر
reliability( استفاده شد. تحلیل واريانس دو عاملی )ضريب 
پايايی بین مشاهده گرها( با فرض اثرات تصادفی مشاهده گرها 
که  شد  برآورد   ۰/۹2 استاندارد،  ساکشن  چک لیست  برای 

نشان می دهد پايايی مناسبی دارد.
آموزش  مداخلة  از  قبل  که  بود  اين صورت  به  کار  روش 
ساکشن، مهارت کلیة پرستاران واجد شرايط ورود به مطالعه 
در مورد ساکشن اصولی، با استفاده از چک لیست استاندارد، 
از سوی دو نفر از دانشجويان ارشد که آموزش های لازم را در 
مورد تکمیل چک لیست ديده بودند، به صورت غیرمشارکتی 

و نامحسوس، مشاهده و تکمیل شد.
نفره   8 گروه   5 به  کاری  شیفت های  براساس  پرستاران 
تقسیم شدند؛ سه جلسة يک ساعته )در طول دو هفته( برای 
مورد  در  بحث  به  آن  در  که  شد  برگزار  گروه ها  از  يک  هر 
فیزيولوژی تنفس، اهمیت ساکشن کردن، اصول استاندارد در 
انجام ساکشن و تأثیر ساکشن بر میزان بروز عفونت وابسته به 
ونتیلاتور می پرداختند. برنامه برگزاری جلسات به اين صورت 
بود که محقق نقش رهبر جلسه را داشت و بحث را شروع و 
نیاز  مورد  منابع  نیز  برگزاری جلسه  از  قبل  هدايت می کرد. 
شناسايی و سؤالاتی برای شروع و ادامه بحث استخراج می شد. 
را می ديدند.  بود که حاضران يکديگر  چینش کلاس طوری 
از شرکت کنندگان درخواست شده بود قبل از جلسه دربارة 
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موضوع مطالعه داشته باشند و در شروع هر کلاس مدت زمان 
کلاس مشخص و اهداف آموزشی جلسه اعلام می شد. پس از 
طرح کردن موضوع بحث، شرکت کننده ها ضمن مشارکت در 
آن، دربارة موضوع سؤال و جواب می کردند و سیر گفت وگو 
گروه  رهبر  به عنوان  تحقیق  مجری  سوی  از  آن  محتوای  و 
اطلاعات  جمع بندی  نیز  جلسه  پايان  در  می شد.  جهت دهی 
انجام و تاريخ جلسة بعد تعیین می شد. موضوع جلسات به اين 
شرح بود: جلسة اول دربارة اهداف، فیزيولوژی تنفس، عوامل 
دربارة  دوم  ونتیلاتور، جلسة  به  وابسته  عفونت  بروز  در  مؤثر 
علائم عفونت وابسته به ونتیلاتور و اهمیت ساکشن کردن و 
موضوع جلسة سوم اصول استاندارد در انجام ساکشن و تأثیر 

ساکشن بر میزان بروز عفونت وابسته به ونتیلاتور بود.
يک ماه پس از پايان دورة آمورزشی، دو نفر از دانشجويان 
ارشد پرستاری، دوباره عملکرد پرستاران در ساکشن استاندارد 
استاندارد  چک لیستهای  از  استفاده  با  را  تراشه  داخل  لولة 
 SPSS ارزيابی کردند. در نهايت نمرات به دست آمده با نرم افزار
شامل  استنباطی  و  توصیفی  آمار  از  استفاده  با  و   16 نسخة 

میانگین، انحراف معیار و تی زوجی آنالیز و سطح معنی داری 
)P>۰/۰5(در نظر گرفته شد. 

یافته‌ها
و  زن  مطالعه  در  مشارکت کنندگان  اکثر  داد  نشان  نتايج 
سال   15-5 کاری  سابقة  آن ها  اکثر  بودند.  رسمی  استخدام 
داشتند و متوسط سن آن ها 31/5 سال بود. )جدول شمارة 1(. 
نتايج تجزية تحلیل داده ها نشان داد میانگین نمرة ساکشن 
استاندارد بعد از آموزش )3/7±64/4( نسبت به قبل از آموزش 
آزمون  از  استفاده  و  داشته  محسوسی  تغییر   )58/5±3/5(
آماری تی زوجی نشان داد تفاوت بین میانگین قبل و بعد از 

مداخله معنی دار است )P>۰/۰5( )جدول 2(. 
استفاده از آزمون آماری ويلکاکسون، برای مقايسة عملکرد 
داد  نشان  استاندارد  ساکشن  چک لیست  براساس  پرستاران 
آموزش  از  قبل  به  نسبت  آيتم ها  اکثر  در  پرستاران  عملکرد 

بهبود قابل توجهی داشته و معنی دار شده است )جدول 3(.

جدول شمارۀ 1. متغیرهای دموگرافیک شرکت کنندگان در مطالعه

درصدتعداد)n(متغییر

جنس
‌‌‌87/5%35زن

‌‌‌12/5%5مرد

استخدام

‌‌‌55%22رسمی

‌‌‌20%8پیمانی

‌‌‌15%6طرحی

‌‌‌10%4شرکتی

سابقة کار

‌‌‌25%10کمتر از 5 سال

5-1013%‌‌‌32/5

10-1513%‌‌‌32/5

15-203%‌‌‌7/5

‌‌‌2/5%1بالای 20

انحراف‌معیار و میانگین

5/4 ± 4031/5سن

جدول شمارۀ 2. مقایسة میانگین و انحراف معیار نمرۀ آموزش ساکشن استاندارد بر عملکرد پرستاران در بخش مراقبت های ویژه 
به روش بحث در گروه های کوچک

سطح معني داري )Df)P Valueمقدار tمیانگین  ± انحراف معیارآموزش ساکشن استاندارد

3/5 ± 58/5قبل
12/05739)P>0/05(

3/7± 64/4بعد
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جدول شمارۀ 3. مقایسة عملکرد پرستاران براساس چک لیست ساکشن استاندارد، قبل و بعد از آموزش در 
بخش مراقبت های ویژه به روش بحث در گروه های کوچک

ف
عملکرد بعد از آیتمردی

آموزش

عملکرد قبل از آموزش
آزمون 

ویکاکسون
انجام خیر

بلیناقص

شستشوی دست را با روش صحیح انجام می‌دهد1

181512خیر
Z= -1/875 

P = 0/06
120111انجام ناقص

100010بلی

علائم مشکلات راه هوایی و کاهش اکسیژناسیون را ارزیابی می‌کند2

171700خیر
Z=-2/64 

P =0/01 
173140انجام ناقص

6222بلی

در صورت هوشیار بودن بیمار روش کار را برای او توضیح می‌دهد3

242400خیر
Z=-2/172

P = 0/02
144100انجام ناقص

2200بلی

به بیمار برای گرفتن پوزشین مناسب کمک می‌کند4

 202000Z=-2/632خیر

P = 0/02
162140انجام ناقص

4031بلی

عمق مناسب را برای داخل کردن سوند ساکشن تعیین می‌کند5

191900خیر
Z=-2/35 

P = 0/01
121110انجام ناقص

9603بلی

دستگاه را روشن می‌کند و فشار آن را کمتر از 150 میلی‌متر جیوه تنظیم 6
می‌‍کند

0000خیر
Z = -2

P = 0/04
0000انجام ناقص

400436بلی

فشار منفی دستگاه را با بستن انتهای لولة ساکشن چک می‌کند7

 Z =-2/895 202000خیر

P = 0/009
143110انجام ناقص

6501بلی

از تکنیک آسپتیک برای باز کردن ست استریل کتتر بر روی سطح تمیز 8
استفاده می‌کند

 Z =-2/646 252500خیر

P = 0/008
15780انجام ناقص

0000بلی

انتهای کتتر را برای اتصال به دستگاه باز می‌کند9

0000خیر
Z =-1/414

P = 0/1
111100انجام ناقص

290227بلی

نرمال سالین یا آب استریل را برای شستشوی کتتر بعد از انجام ساکشن 10
آماده می‌کند

0000Z =-1/414خیر

P = 0/1
141400انجام ناقص

262240بلی
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دستکش و ماسک می‌پوشد11

5500Z =-2/121خیر

P = 0/03
223190انجام ناقص

131111بلی

کتتر را با دست غالب با رعایت استریل ماندن آن برمی‌دارد. با دست دیگر 12
تیوب را به انتهای ساکشن وصل می‌کند

 0000Z =-2/417خیر

P = 0/007
180180انجام ناقص

221714بلی

بیمار را با استفاده از جریان برای 30 تا60 ثانیه هایپراکسیژنه می‌کند13

6600Z =-2/64خیر

P = 0/01
191180انجام ناقص

15519بلی

با دست به نرمی و سریع کتتر را در حالی که سوراخ سه‌راهی باز است به 14
داخل لوله تراشه می‌فرستد

0000Z =-2/944خیر

P = 0/01
100100انجام ناقص

300624بلی

با استفاده از شست، سوراخ سه‌راهی را برای اعمال فشار مداوم می‌بندد و 15
پس از 10-15 ثانیه ساکشن، کتتر را به‌صورت چرخشی بیرون می‌کشد.

0000Z =-3/261خیر

P = 0/002
3030انجام ناقص

3701027بلی

قبل و بعد از هر ساکشن 30 تا 60 ثانیه هایپراکسیژنه می‌کند16

 0000Z =-2/64خیر

P = 0/01
130130انجام ناقص

272520بلی

در صورت باقی ماندن ترشحات در راه هوایی، ساکشن را تکرار می‌کند17

121200Z =-3/671خیر

P = 0/001
100100انجام ناقص

18846بلی

در هر بار فرایند ساکشن، حداکثر سه مرتبه ساکشن انجام می‌دهد.18

181800Z =-2/333خیر

P = 0/02
60160انجام ناقص

8512بلی

در صورت تحمل نداشتن بیمار علی‌رغم هایپراکسیژناسیون، Fio2 ونتیلاتور 19
بیمار را به ‌‌‌100% می‌رساند

3300Z =-2/646خیر

P = 0/008
7070انجام ناقص

307023بلی

با استفاده از همان کتتر، ساکشن دهانی را انجام می‌دهد.20

 0000Z =-2/944خیر

P = 0/01
6060انجام ناقص

340628بلی

کتتر و لولة رابط را بعد از اتمام ساکشن تا تمیز شدن شستشو می‌دهد.21

 151500Z =-2/172خیر

P = 0/02
181170انجام ناقص

7412بلی

سوند را دور دست غالب می‌پیچد و دستکش را برعکس و سپس خارج 22
می‌کند

202000Z =-2/172خیر

P = 0/02
142120انجام ناقص

6402بلی

ف
عملکرد بعد از آیتمردی

آموزش

عملکرد قبل از آموزش
آزمون 

ویکاکسون
انجام خیر

بلیناقص
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در پایان ساکشن را خاموش می‌کند.23

 0000Z =0/000خیر

P = 1
0000انجام ناقص

400040بلی

از تنظیم میزان اکسیژن دستگاه به مقدار قبل از ساکشن مطمئن می‌شود.24

 0000Z =0/000خیر

P = 1
0000انجام ناقص

400040بلی

هرگونه تغییر در رنگ، غلظت و حجم را گزارش می‌دهد.25

 3300Z =-2/35خیر

P = 0/01
3030انجام ناقص

346127لی

تجهیزات استفاده‌شده را دفع می‌کند26

Z =2 0000خیر

P = 0/04
100100انجام ناقص

300426بلی

بهداشت دست‌ها را اجرا می‌کند27

6600Z =-13/170خیر

P = 0/002
6150انجام ناقص

288218بلی

پروسه را در پرونده ثبت می‌کند.28

 1100Z =-2/70خیر

P = 0/03
280280انجام ناقص

112/36بلی

ف
عملکرد بعد از آیتمردی

آموزش

عملکرد قبل از آموزش
آزمون 

ویکاکسون
انجام خیر

بلیناقص

بحث
ساکشن  آموزش  تأثیر  ارزيابی  هدف  با  مطالعه  اين 
عملکرد  بر  کوچک،  گروه های  در  بحث  به روش  استاندارد 
پرستاران انجام گرفت. نتايج نشان داد نمرة عملکرد پرستاران 
از آموزش تفاوت معنی داری  در پروسة ساکشن، قبل و بعد 
ارتقای  باعث  کوچک  گروه های  در  آموزش  بنابراين  داشت. 
می شود.  مراقبتی  استاندارد های  براساس  پرستاران  عملکرد 
را  لازم  آموزش های  تحصیل  دوران  در  پرستاران  البته 
روتین محوری  به  آن ها  اکثر  مرور  به  ولی  می کنند  دريافت 
از  امر موجب می شود عملکرد آن ها  روی می آورند و همین 
استانداردها فاصله بگیرد و گاهی لازم است با حساس سازی و 
جلب توجه به مشکلات ناشی از انجام غیراصولی مراقبت ها، 
عملکرد حرفه ای آن ها را تحت تأثیر قرار دهیم. نتايج مطالعه 
بهبود  بر  معنی داری  تأثیر  آموزشی  روش  اين  داد  نشان 
است.  داشته  استاندارد  ساکشن  انجام  در  پرستاران  عملکرد 
گروهی  آموزش  جلسه  سه  انجام  نتايج،  براساس  همچنین 
استاندارد  ساکشن  انجام  در  را  پرستاران  عملکرد  می تواند 
روتین محوری  از  را  آن ها  دهد،  بهبود  قابل توجهی  میزان  به 
خارج کند و بر افزايش کارايی پرستاران در انجام مراقبت ها 
و کاهش عوارض ناشی از ساکشن غیراستاندارد تأثیر مثبت 

داشته باشد.

با   )13۹5( همکاران  و   Hazrati-Marangloo مطالعة 
گروه های کوچک  در  آموزش  اثربخشی  میزان  بررسی  هدف 
بر عملکرد پرستاران در اجرای دستورات دارويی ـ غذايی از 
طريق لوله های تغذية معده ـ روده ای در بیماران بستری در 
داد  نشان  خمینی،  امام  بیمارستان  ويژة  مراقبت های  بخش 
گروه  در  پرستاران  عملکرد  بر  کوچک  گروه هاي  در  آموزش 
مداخله تأثیر معنی داری در مقايسه با گروه شاهد داشته است. 
يافته های اين مطالعه با نتايج مطالعة ما هم خوانی دارد ]20[.

«اجرای  عنوان  با  پژوهشی   )13۹۰( همکاران  و   Ghotbi
برای  کوچک  گروه های  در  کار  به روشِ  آموزش  هدفمند 
تأثیر  مقايسه ای  ارزيابی  فیزيوتراپی؛  دوم  سال  دانشجويان 
آموزش بر میزان رضايت و يادگیری» در تهران انجام دادند. 
به  آموزش  با  کوچک  گروه های  در  آموزش  مطالعه  اين  در 
شیوة سخنرانی مقايسه شده بود و نتايج آن نشان داد تفاوت 
معنی داری در اختلاف سطح يادگیری بین دو روش آموزشی 
وجود نداشته است ]21[. می توان گفت علت تفاوت نتیجة اين 
پژوهش با پژوهش ما در برنامه ريزی آموزش گروهی بود؛ به 
اين ترتیب که در مطالعة يادشده دانشجويان به گروه های 3 تا 
4 نفره تقسیم شده بودند و يکی از اعضای گروه به عنوان ناظر 
زير نظر سرگروه و سرگروه زير نظر مدرس فعالیت می کردند. 
مطالعة  و  دوبه دو  فردی،  مطالعة  داشت:  مرحله  سه  آموزش 
گروهی؛ در نهايت يک نفر نتايج را به صورت گروه بزرگ به 
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کل گروه ها ارائه می داد. نتايج نشان داد در دو روش سخنرانی 
و آموزش در گروه های کوچک، اختلاف معنی داری در سطح 
به  پژوهشگران  نتیجه  اين  علی رغم  اما  نشد؛  ديده  يادگیری 
اين نوع آموزش  دلیل تسهیل يادگیری در آموزش گروهی، 

را توصیه کردند.
هدف  با   )2۰14( همکاران  و   Sharma توسط  مطالعه ای 
بررسی تأثیر آموزش عملی پروتکل ساکشن داخل تراشه بر 
بعد  و  قبل  اطلاعات،  شد.  انجام  پرستاران  عملکرد  و  دانش 
از مداخله، از 3۰ پرستار منتخب از بخش مراقبت های ويژه 
شد.  جمع آوری  استاندارد  ساکشن  از چک لیست  استفاده  با 
کمتر  آگاهی  پرستاران  داد  نشان  مداخله  از  قبل  يافته های 
از متوسط و عملکرد ضعیفی در ساکشن لولة تراشه داشتند 
که با نتايج مطالعة ما هم خوان است. براساس نتايج، نمرات 
و  داشت  معنی داری  تفاوت  مداخله  از  پس  و  پیش  آگاهی 
آموزش ساکشن در بهبود دانش و مهارت ساکشن پرستاران 
هم  با  مطالعه  دو  کار  روش  اينکه  وجود  با   .]22[ بود  مؤثر 

تفاوت داشت، نتايج اين مطالعه با نتايج ما هم سو بود. 
توصیه  پرستاران،  عملکرد  در  روتین محوری  به  توجه  با 
از  استفاده  با  نیز  آن ها  مراقبتی  اقدامات  ساير  می شود 
چک لیست های استاندارد از جانب سرپرستاران چک شده و 
پرستاری،  پروسیجرهای  انجام  در  نقص  مشاهدة  صورت  در 
آموزش های لازم و مناسب با توجه به نوع مشکل به آن ها داده 

شود تا شاهد ارتقای عملکرد پرستاران باشیم. 

نتیجه‌گیری
به  ساکشن  در حیطة  پرستاران  عملکرد  داد  نشان  نتايج 
توجه بیشتری نیاز دارد. برای ارتقای عملکرد بالینی پرستاران 
استفاده از آموزش در گروه های کوچک مفید است و پیشنهاد 
می شود دوره های آموزشی به روش بحث در گروه های کوچک 

در قالب دوره های ضمن خدمت به پرستاران داده شود.

سپاسگزاری
اين مقاله برگرفته از پايان نامة کارشناسی ارشد است و به 
فناوری  و  از معاونت تحقیقات  شمارة طرح ۹4۰3121214 
دانشگاه علوم پزشکی همدان، انجام شده است. همچنین اين 
طرح در کمیتة اخلاق دانشگاه علوم پزشکی همدان با شناسة 
اختصاصی IR.UMSHA.REC.1395.343  تصويب و رضايت 
آگاهانة کتبی برای شرکت در پژوهش از همة شرکت کنندگان 
گرفته شده و نتايج پژوهش در اختیار بخش مراقبت های ويژه 

و ساير مراکز تصمیم گیری بیمارستان قرار گرفت.  
دانشگاه  مسئولان  از  می دانند  لازم  خود  بر  پژوهشگران 
علوم پزشکی همدان، پرستاران و ارزيابان و به ويژه از سرکار 

خانم ملیحه سراج تشکر نمايند. 

تعارض منافع
بین نويسندگان هیچ گونه تعارضی در منافع وجود ندارد.
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