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Abstract 

Objective (S): Personal communication between health care providers and clients is one of the most important factors 

affecting the satisfaction of clients from comprehensive health service centers. The present study was conducted with the aim 

of evaluating the effect of virtual training based on the theory of Reasoned Action developed on the interpersonal 

communication skills of health care workers in Ahvaz city. 

Methods: This intervention study was conducted on 88 health care providers in Ahvaz, Iran (44 people in the test group and 

44 people in the control group) in 2021. The data were collected before and 2 months after the intervention by using a 

questionnaire including items on the theory of Reasoned Action constructs and a questionnaire assessing the interpersonal 

communication skills. The educational content was provided to the test group in a virtual environment using the WhatsApp 

during 12 sessions each lasting for 60 minutes. In order to analyze the data, SPSS software version 24 and descriptive and 

inferential statistical tests were used. 

Results: The average score of the constructs of the theory of Reasoned Action in the test group compared to the control group 

increased significantly after the intervention. Also, the interpersonal communication skills in the test group increased 

significantly after the intervention compared to the control group. The most change was related to attitude and behavior and the 

least change was related to subjective norms. 

Conclusion: Training based on the theory of rational action developed virtually using social network (WhatsApp) was 

effective in improving the interpersonal communication skills of health care providers. It seems that the implementation of 

such training programs can be useful for increasing the interpersonal communication skills of health care providers. 
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بر مهارتهای ارتباطی بین فردی  افتهی توسعهبر تئوری عمل منطقی  مبتنی مجازی آموزش ریتأثبررسی 

 مراقبین سلامت
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 30/11/1400 تاریخ دریافت:

 22/5/1401اریخ پذیرش: ت

 [1401 شهریور 2-]نشر الکترونیك پیش از انتشار

 1401؛ 21(4:) 409 -420نشریه پایش: 
 

 چكيده

 .ی مراجعین از مراکز خدمات جامع سلالامت ملاي باشلاد   تمنديرضابر  مؤثرفردی مراقبین سلامت و مراجعین يكي از مهمترين عوامل  بینارتباطات  مقدمه:

ارتباطي بین فردی ملاراقبین سلالامت شلاهر اهلاواز      هایبر مهارت افتهي توسعهمبتني بر نظريه عمل منطقي  مجازی آموزش ریثتأمطالعه حاضر با هدف ارزيابي 

 انجام گرفت.

 انجام شد. 1400نفر گروه شاهد( در سال  44نفر گروه آزمون و  44نفر از مراقبین سلامت شهر اهواز ) 88اين مطالعه مداخله ای بر روی  مواد و روش کار:

مهارتهای ارتباطي بین و نیز پرسشنامه  عمل منطقي توسعه يافتهماه بعد از مداخله با استفاده از پرسشنامه سازه های نظريه  2و  داده ها در زمان های قبل

یار گلاروه آزملاون قلارار    ی در اختا قهیدق 60جلسه  12اجتماعي )واتساپ( طي   شبكهمحتوای آموزشي بصورت مجازی با استفاده از جمع آوری گرديد.  فردی

  و آزمون های آماری توصیفي و استنباطي استفاده شد. 24ويراست  SPSS به منظور تجزيه و تحلیل داده ها از نرم افزارگرفت 

يافت. و نیلاز میلازان   افزايش معنادار  گروه آزمون نسبت به گروه شاهد بعد از مداخلهدر  عمل منطقي توسعه يافتهمیانگین امتیاز سازه های نظريه  یافته ها:

بیشترين تغییر مربوط به نگرش و رفتار و . افزايش داشت به طور معنادار مهارت های ارتباطي بین فردی در گروه آزمون بعد از مداخله نسبت به گروه شاهد 

 کمترين تغییر مربوط به هنجارذهني بود.

مهارتهای ارتباطي بین فردی بر بهبود اجتماعي)واتساپ( استفاده شبكه مجازی با عمل منطقي توسعه يافته بصورت آموزش مبتني بر نظريه  نتیجه گیری:

مفید  افزايش مهارتهای ارتباطي بین فردی مراقبین سلامته نظر مي رسد که اجرای اينگونه برنامه های آموزشي مي تواند برای  .مؤثر بودمراقبین سلامت 

 .باشد

 ، مهارت ارتباطی، مراقبین سلامت، آموزش مجازیتهافی توسعهتئوری عمل منطقی واژگان کلیدی: 

 .IRAJUMS.REC 1399677 کد اخلاق: 
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  همکارانو   قدرت اله شاکری نژاد                                                                                                          ...     آموزش مجازی مبتنی برثیر بررسی تا

 1401شهریور ـ  مرداد، چهارمشماره  ،و یکم ستیسال ب

 مقدمه

 توان د  یم  که شخص  شود یماطلاق  مهارتهای ارتباطی به رفتارهایی

از طریق آنها با دیگران به نحوی ارتب ا  برق رار کن د ک ه ب ه ب روز       

. ای ن  [1]ی منفی منته ی ش ود   ها پاسخی مثبت و پرهیز از ها پاسخ

گفتن، مهارت گوش دادن مؤثر، مهارت تفسیر  سخن :مهارتها شامل

پرس یدن،   س ؤال ی، مه ارت  ساز شفافی مخاطب، مهارت ها صحبت

مطالع ات  . [2] باش ند  یم  مهارت بازخورد، مهارت تشویق و تحسین 

ارتباط  ات می  ان ف  ردی   ک  ه. [3-5]اس  ت مختل  ن نش  ان داده  

عوام ل   نیت ر  مه   م انی از  ی بهداشتی و درها مراقبت دهندگان ارائه

ی بهداشتی و درمانی هستند. ها ست یسی افراد از تمندیرضابر  مؤثر

بطوری که میزان پ ایین رض ایتمندی بیم اران بیش تر در خ  و       

خدمات بهداشتی بوده است که حکایت از  دهندگان ارائهنحوه ارتبا  

بسیاری از کارکنان نقش . [3] باشد یمضعن مهارتهای ارتباطی آنها 

از  ت ر  مه بسیار  شان یشغلمهارتهای ارتباطی را در موفقیت وظاین 

این مهارتها عمدتاً اکتسابی . [6] کنند یممهارتهای فنی خا  تلقی 

بوده و قاب ل ی ادگیری هس تند و تغیی رات حاص ل از آم وزش آنه ا        

آموزش مج ازی ب ه عن وان     ریسالهای اخ در .[7]قابلیت دوام دارند 

اطلاعات و ارتباط ات در   دیجدی ها یورآ از کاربردهای مه  فن یکی

 دهی  گرد راس تا آا از   نی  در ا یا گسترده یها تیجهان مطرح و فعال

از ن رم افزاره ای    یا گس ترده به مجموعه  مجازی آموزش [.8] است

کاربردی و متدهای آموزش بر پایه فناوری اطلاع ات اع   از رایان ه،    

CD  ک ه ش رای     دش و  یم  ، شبکه، اینترنت، اینترانت و ایره گفت ه

، در ه ر زم ان و مک ان ب ه     ح وزه  ه ر آموزش را برای هر شخص در 

صورت دائ  مهیا می سازد. از مه  ترین علل رش د و موفقی ت ای ن    

ج ویی در   صرفه به توان یم یادگیری شیوه نوین در توسعه آموزش و

م درن ب ا    یا وهیش  ب ه   زمان کاهش هزینه ها، تبدیل آموزش سنتی

هم راه از مه   ت رین    تلف ن  [. 9] ردانگیزه و افزایش کارایی اشاره ک

 [.10] حاضر محسوب مى شود ارتباطى و اجتماعى ع ر یها لهیوس

نوع رس انه   نیمحسوس ا یرکه موجب برت لییدلا نیاز مهمتر کیی

 یریآن در جل وگ  ییآن و توانا شگییدسترس بودن هم در، شود یم

تلف ن   یاز تکنول وژ  اس تفاده  از دیگر مزایای .باشد یماز اتلاف وقت 

اس تمرار و  ، آموزشین زایبرنامه ر یفرصتی ارزشمند براایجاد همراه 

اش ترا  گذاش تن    ب ه  ،یریادگی  -اددهیی   ن د آیعمق بخشی ب ه فر 

 تیب دون داش تن مح دود   ، آموزش ی  برابر یفرصتها جادیطلاعات، اا

س اعته، ک اهش    24دقت و سهولت آموزش، آموزش، مکانی زمانی و

آموزش ی   یه ا  ن ه یهز ک اهش  وی آموزش حض ور  ست یس یبارکار

عرصه برقراری ارتبا  بهداشتی ضمن اینکه ریشه  [.11]نمود شاره ا

اً تح ت ت یثیر روان   در آموزش بهداشت دارد در ح ال حاض ر عمیق    

ی ک ه  ط ور  ب ه . [12]شناسی، ارتباطات و سایر علوم رفت اری اس ت   

بر رفتار و رواب  بین ای ن عوام ل،    مؤثرجهت شناسایی عوامل اصلی 

. [13]ی آموزش سلامت ض روری اس ت   ها هینظراستفاده از الگوها و 

ی و ارزی ابی ی ك   زی  ر برنام ه ا و الگوها در مراح ل مختل ن   تئوری ه

مداخله سودمند بوده و به در  ماهیت رفتار بهداش تی م ورد نظ ر،    

 کنن د  یم  توضیح پویایی آن و تیثیر عوامل خارجی روی رفتار کمك 

تا مناسب ترین اهداف برای برنام ه ه ا، روش ه ای انج ام تغیی ر و      

[. تحقیق ات نش ان داده   14] نتیجه های قابل ارزیابی مشخص ش ود 

است که مؤثرترین برنامه ه ای آموزش ی مبتن ی ب ر رویکرده ای و      

ی آنها الگوهای تغیی ر رفت ار    شهیرمطالعات نظریه محور هستند که 

یکی از تئوری ه ای مه   در مطالع ات مرب و  ب ه      . [15]می باشد 

روانشناسی و سلامت که در برنامه های آم وزش بهداش ت ب ه ط ور     

استفاده شده است، تئوری عم ل منطق ی توس عه یافت ه اس ت       مؤثر

نظریه های تغییر رفتار  نیتر موفقیه عمل منطقی یکی از . نظر[16]

ی و تبی ین رفتاره ای   ن  یب شیپ  می باشد که کارآیی این نظری ه در  

 .[17]بهداشتی مختلن نشان داده شده است 

بهبود تعاملات بین فردی و گروهی در موفقیت ارائه دهنده خ دمت  

ارتب اطی م ؤثر ب ه     ته ای به مراجعین تنه ا از طری ق آم وختن مهار   

کسانی که به نوعی درگیر فعالیت های بهداشتی هستند میسر است 

کسب مهارتهای انسانی و ارتباطی از متغیره ای م ورد    امروزه .[12]

قضاوت در تعیین شایستگی و توانایی کارکنان بخش سلامت در نظر 

بنابراین مهارتهای ارتباطی به عن وان یک ی از مه      ؛ گرفته می شود

ترین ویژگی های لازم برای کارکنان بخ ش س لامت توص ین ش ده     

در مطالعات مختلن مداخلات آموزشی موجب بهب ودی   .[18]است 

مهارتهای ارتباطی کارمندان حوزه سلامت ش ده اس ت و گاه اً ای ن     

مطالعات بر اساس مدل ه ا و الگوه ای آم وزش بهداش ت و ارتق ای      

سلامت بوده است که نقش مؤثر این الگوه ا و م دل ه ا در اف زایش     

لذا با توجه ب ه   .[7, 12]رضایتمندی مراجعین نشان داده شده است 

ضرورت افزایش مهارتهای ارتباطی بین فردی در کارکنان س لامت و  

ی در این زمینه، و با توجه به پاندمی ا مداخلهمحدود بودن مطالعات 

کرونا که بیشتر آموزشها ب ورت مجازی انجام شد مطالعه حاض ر ب ا   

هدف ارزیابی تیثیر مداخله آموزش مجازی مبتنی ب ر تئ وری عم ل    

ف ردی م راقبین    ب ین ی توسعه یافت ه ب ر مهارته ای ارتب اطی     منطق

 سلامت شاال در مراکز خدمات جامع سلامت انجام گرفت.

https://civilica.com/search/paper/k-%DB%8C%D8%A7%D8%AF%DA%AF%DB%8C%D8%B1%DB%8C-o-Title-ot-desc/
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 مواد و روش کار

بی ب ود ک ه ب ر    رجتنیمه  -یا مداخلهی  مطالعهی حاضر یك  مطالعه

نف ر آزم ون( از م راقبین س لامت      44نفر ش اهد،   44نفر ) 88روی 

مع س لامت تح ت پوش ش مراک ز     شاال در کلیه مراکز خدمات ج ا 

انج ام   1400در س ال  مرک ز(   37)بهداشت شرق و ارب شهر اهواز 

[ 19ب ا اس تفاده از مطالع ه نظ ری و همک اران ]      ج   نمون ه  شد. ح

از دو قرعه کش ی  با جهت انتخاب گروه های مطالعه . محاسبه گردید

 عن وان   ب ه مرکز بهداشت موجود در شهر اهواز مرکز بهداشت ا رب  

گروه شاهد انتخاب شدند س س    عنوان  بهزمون و مرکز شرق گروه آ

به مطالعه و اطلاع ات مراک ز بهداش ت     ها نمونهبر اساس معیار ورود 

تابعه )مرکز بهداشت ارب و شرق( که چند مراقب س لامت در آنه ا   

ی از ا خوش ه ی ت ادفی ریگ نمونهشاال هستند و با استفاده از روش 

( 15- 11-7 -3 - 1مرک ز )  5واز، مرکز بهداشت شهری شرق اه 19

- 10-8 -4 -2مرک ز )  5مرکز بهداشت شهری ارب اه واز،   18و از 

ی مورد مطالعه ب ر اس اس معیاره ای     نمونه 88 و تعداد( انتخاب 15

ورود مطالعه و به روش نمونه گیری آسان و ی ا در دس ترس از ای ن    

ش تن  معی ار ورود ب ه مطالع ه ش امل: دا    . [20] مراکز انتخاب شدند

سابقه کار در مراکز خدمات جامع سلامت، داش تن   سال كحداقل ی

مدر  دانشگاهی م رتب  ب ا س لامت )مام ایی، بهداش ت عم ومی،       

( و داش تن گوش ی هم راه    ه ا  یم ار یببهداشت خانواده و مب ارزه ب ا   

هوشمند بود. در ضمن ع دم تمای ل ب ه همک اری و تکمی ل ن اقص       

مطالعه در نظ ر گرفت ه ش د.    معیارهای خروج از  عنوان بهپرسشنامه 

 بخشی ب ود ک ه   محقق ساخته سه پرسشنامه ها داده گردآوری ابزار

مشخ  ات دموگرافی ك: س ن،     ب ه  مربو  سؤال 6 اول شامل بخش

، وضعیت استخدام، میزان تح یلات و س ابقه  تا هلجن ، وضعیت 

 ی عمل منطقی توسعه یافته ب ا ها سازهمربو  به  دومکار بود. بخش 

 7س ازه هنجاره ای نهن ی    ، س ؤال  7امل سازه نگ رش  ش سؤال 24

ب ود   س ؤال  5، سازه خودکارآمدی سؤال 5ی ق د رفتار، سازه سؤال

 ،2=مخالف  ،1=کاملاً مخالف  :شاملی ا نهیگزکه با طین لیکرت پنج 

بخ ش   س نجیده ش د.   ،5=ک املاً م وافق    ،4=موافق  ،3=ندارم ینظر

امه مهارتهای ارتباطی از پرسشنرفتار است که  سؤال 18سوم شامل 

ی ری  گ ان دازه ، ب رای  استفاده شد[ 21بین فردی وکیلی و همکاران ]

، 1ی )هرگز=صفر، خیل ی ک   =  ا نهیگزرفتار نیز از طین لیکرت پنج 

 .( استفاده شد4، همیشه=3، بیشتر اوقات=2گاهی اوقات=

 ش اخص  محاس به  محت وا از  تییی د روای ی   منظور  بهمطالعه این  در

ب ا اس تفاده از    (CVRمحت وا )  روایی نسبت ( وCVIا )محتو روایی

نف ر از متخ   ین، آم وزش بهداش ت و ارتق ای       11پانل خبرگ ان  

( استفاده ش د. می زان می انگین    نفر 3( و روانشناس )نفر 8سلامت )

CVR نگ رش   س ؤالات ی ب را  افت ه ی  توسعهی عمل منطقی ها سازه

، 88/0، ق    د رفت   اری 85/0هنج   ار انتزاع   ی  س   ؤالات، 91/0

ب  رای  CVIو می  زان می  انگین   /.98، رفت  ار 94/0خودکارآم  دی 

، ق  د رفت اری   81/0هنجار انتزاع ی   سؤالات، 89/0نگرش  سؤالات

/. به دست آمد و اعتب ار علم ی   97، رفتار 92/0، خودکارآمدی 85/0

 یدرون   ییای  پا نی ی منظ ور تع  هبقرار گرفت.  دیتائپرسشنامه مورد 

نتایج قرار گرفت؛ که  استفاده مورد نباخکرو یآلفا بیضر امهشنپرس

ش امل نگ رش،    افت ه ی توس عه ی عمل منطق ی  ها سازهآن به تفکیك 

، درص د  72/0هنجار نهنی، ق د رفتاری، خودکار آمدی به ترتی ب  

درصد محاسبه ش د. پ   از اخ ذ     92/0، درصد 88/0درصد،  81/0

ریاف ت  اهواز و د شاپور یجندمجوزهای لازم از دانشگاه علوم پزشکی 

در مطالع ه، پرسش نامه جه ت     کنندگان شرکتکتبی از  نامه تیرضا

وارد  آم ده  دس ت  ب ه ی ه ا  دادهتکمیل در اختیار آنها قرار داده ش د.  

ی پ یش آزم ون،   ه ا  دادهو بر اس اس تحلی ل    شد spss24 افزار نرم

 یآموزش   یمحتو هیدر خ و  تهمحتوی آموزشی طراحی گردید. 

به ره  و مقالات مش ابه  وزارت بهداشت  های رسانه دیتول نامه وهیاز ش

روایی محتوی آموزشی، توس  دو نفر از اف راد   .[23،22] گرفته شد

در زمینه موضوع پژوهش مورد بررسی ق رار   متخ ص و صاحب نظر

جلس ه بح      3گرفت همچنین پیش آزمون محتوی آموزشی، طی 

 نفر کارکنان شاال مراکز بهداشت که مش ابه  10گروهی متشکل از 

م ورد   پ  از اعمال نظرات و اص لاحات  گروه هدف بودند انجام شد.

آزمون  یها به گروهآموزش شده جهت  یطراح یآموزش محتوی ازین

ب ا   قرار گرف ت. ب رای س ازه نگ رش نس بت ب ه رفت ار       استفاده  مورد

باوره ای رفت اری    و پاس خ پرس ش   یا قهیدق 60برگزاری دو جلسه 

گذاش تن پیام دهای در  ش ده    مراقبین سلامت از طریق در می ان  

از مهارتهای ارتباطی بین فردی مورد بررسی  استفادهخود در زمینه 

قرار گرفت و با استفاده از کلیپ آموزشی پیامدهای مثبت مهارتهای 

ارتباطی بین فردی در زندگی به مراقبین سلامت آموزش داده ش د.  

ق رار دادن   ریت یث هنجارهای نهن ی جه ت تح ت     در خ و  سازه

 60برگ زاری دو جلس ه    ب ا  اورهای هنجاری و انگیزش برای پیرویب

س لامت ب ر    افراد مه   در زن دگی م راقبین    ریتیثی در مورد ا قهیدق

م راقبین س لامت ت ا چ ه      نکهیو امهارتهای ارتباطی بین فردی آنها 

میل سایر افراد مه   زن دگی در برق راری     مطابقمقدار تمایل دارند 

 دی  تیکو  بح  ش د  (کنند )باورهای هنجاری با دیگران رفتار ارتبا 
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 1401شهریور ـ  مرداد، چهارمشماره  ،و یکم ستیسال ب

مراقبین سلامت مطال ب آموزش ی ب ا موض وع مهارته ای       گردید که

ب ر مهارته ای ارتب اطی     مؤثرارتباطی بین فردی را برای افراد مه  و 

ارسال کنند. ب رای اف زایش خودکارآم دی م راقبین      شان یفردبین 

حل ه ب ه   مر ص ورت   ب ه ی ا ق ه یدق 60جلسه آموزشی  6سلامت طی 

و  هم  دلی ،گ  وش ک  ردن فع  ال مرحل  ه مهارته  ای س  خن گف  تن،

 ،ب ازخورد  ،تفسیر و شفاف کردن ص حبت ه ای مخاط ب    همدردی،

، با استفاده از اس لاید، پمفل ت و   تحسین و تشویق و سؤال پرسیدن

شد )انجام عمل در قالب مراحل کوچك(  آموزش دادهموشن گرافی 

داشتن تباطی بین فردی جهت و از کلیپ افراد موفق در مهارتهای ار

و جهت ترایب و تشویق  استفاده شد حیرفتار صح ینقش برا یالگو

مراقبین سلامت برای کسب مهارتهای ارتباطی ب ین ف ردی از ف یل     

ی و کلیپ آموزش ی اس اتید دانش گاه    زشیانگی متنی ها امیپکوتاه و 

 60استفاده ش د. همچن ین در زمین ه ق  د رفت اری در دو جلس ه       

 ی/ چگ ونگ  یف رد  نیب   یارتب اط  یمهارتها دیدر مورد فوا یا قهیدق

/ مشخص کردن موانع در جه ت  یفرد نیب یارتباط یکسب مهارتها

ه دف   نی ی افراد ب ه تع  قی/ تشویفرد نیب یارتباط یکسب مهارتها

س لامت   نیم راقب و  ی آموزش داده شدارتباط یکسب مهارتها یبرا

و  بیش تر  ت مطالع ه جه   یفرض   یبند جدول زمان نیبه تدو قیتشو

بطور شدند.  كینزد ندهیدر آ یفرد نیب یارتباط یفراگرفتن مهارتها

با توج ه ب ه ش رای  ناش ی از بیم اری کرون ا و ممن وع ب ودن          کلی

مج ازی و از طری ق    ص ورت  ب ه برگزاری جلسات حضوری، آم وزش  

تشکیل گروه واتساپی به مدت یك ماه و نی  انج ام ش د و محت وی    

بح  گروهی مجازی،  صورت بهی ا قهیدق 60ه جلس 12آموزشی طی 

 فیل  کوتاه، موش ن گراف ی، کلی پ آموزش ی از اس اتید دانش گاهی،      

جذاب از نظر  یهادیاسلای، پیام آموزشی در قالب ریت و یها پیکل

. مطالب آموزشی مخت ر و مفی د ب ا   دیارائه گرد تعدادو  طرح رنگ،

دن آم وزش  جه ت مش ارکت دا   ش د  بر نکات کلیدی ت دوین   دیتیک

گیرندگان، در پایان هر جلسه زمانی جهت پرسش و پاسخ فراگی ران  

تا مراقبین سلامت حض ور فع التری در جلس ات     شد اخت ا  داده 

پ   از اتم ام دوره آموزش ی     ت اً ینهاآموزشی مجازی داشته باش ند.  

 جواپ افزار نرمپمفلت آموزشی و  4کلی و در قالب  صورت بهمطالب 

(joappو  س از ج واپ ی ك برنام ه س از اندروی دی      نامه ( )برIOS  

برنام ه ه ای    ب ا آن  می باشد که بدون نیاز به کدنویس ی م ی ت وان   

اس لایدی در اختی ار گ روه ه دف      74و پاور پوینت  ساخت(جذابی 

 قرار گرفت.  

 یه ا  در بح    گ روه ه دف   شتریمشارکت بترایب جهت همچنین 

به  انیپا در واده شد د بیترت یا از مطالب ارائه شده مسابقه ،یمجاز

دو م اه   .ش د  ءاهدا یزیقرعه جوا دیسلامت به ق نیاز مراقب تعدادی

پرسشنامه در اختیار هر دو گ روه   مجدداًپ  از پایان دوره آموزشی 

 اف زار آزمون و شاهد قرار گرفت. داده ه ای بدس ت آم ده وارد ن رم     

spss24   ی اس تفاده از آن الیز توص یفی ب را     شد. در این مطالع ه ب ا

متغیرهای کمی، میانگین و انحراف معیار و برای متغیره ای کیف ی،   

فراوانی و درصد فراوانی گزارش شد. برای مقایسه متغیره ای کم ی   

زوجی استفاده شد. همچنین برای مقایس ه  -در هر گروه از آنالیز تی

 و ،ت ی مس تقل اس تفاده گردی د    میانگین ها بین دو گروه از آزم ون  

متغیره ا ب ین دو گ روه از آزم ون ک ای مرب ع        برای مقایسه فراوانی

 درصد انجام گردید. 95استفاده گردید. آزمون ها در سطح اطمینان 

 

 ها يافته

 7/6میانگین سنی مراقبین سلامت مورد مطالع ه درگ روه آزم ون    

می باشد که هردو گروه ازنظر س ن   1/76/37و در گروه شاهد  35

دوگ روه وج ود نداش ت    همسان ب وده و اخ تلاف معن ی داری ب ین     

(05/0<P .)     1/6میانگین س ابقه ک ار در گ روه آزم ون 64/9  و در

می باشد هر دو گ روه از نظ ر س ابقه ک ار     83/741/13گروه شاهد 

همسان نبودند و اختلاف معنی داری بین هردو گروه وج ود داش ت   

(05/0>P .) س ایر متغیره ای دموگرافی ك در ج دول     نتایج فراوانی

نتایج نشان داد که بین دو گروه تف اوت  . گردیده است ارائه 1شماره 

ی از نظ ر فراوان ی متغیره ای دموگرافی ك وج ود نداش ت       دار یمعن

(05/0<P.) ۀمستقل نشان داد ک ه قب ل از مداخل     یآزمون ت جینتا 

کارآم دی،   خ ود  ، هنج ار نهن ی،  نگرشنمره  نیانگیم نیبی آموزش

 داری معن   اخ تلاف  هدش ا و آزمون در دو گروه  ق د رفتاری و رفتار

اما نتایج آزمون تی زوج ی دو م اه    ،(P>05/0)وجود نداشت  یآمار

ب ین می انگین نم ره     اخ تلاف معن ی داری   بعد از مداخله آموزش ی 

نگرش، هنجارنهنی، خودکارآمدی، ق د رفتاری و رفت ار را درگ روه   

(. در حالی که در گروه ش اهد دو م اه   P<001/0مداخله نشان داد )

)چ دول  نداش ت   آموزشی اختلاف معنی داری وج ود  داخلهبعد از م

 (.2شماره
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  پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي نشريه   

 1401 شهریورـ  مرداد، چهارم شماره ،و یکم ستیسال ب

 

 مراقبین سلامت و شاهدمتغیرهای جمعیت شناختی در دو گروه آزمون توزیع فراوانی و درصد فراونی : 1جدول 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 گروه شاهد و آزمونمراقبین سلامت قبل و بعد از مداخله آموزشی در زمینه مهارتهای ارتباطی بین فردی در  افتهی توسعهی عمل منطقی ها سازهمقایسه میانگین  :2جدول 

 گروه متغیر
 بعد از مداخله قبل از مداخله

 معنا داری ** سطح

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 نگرش

 000/0 87/2 34/32 66/5 02/25 آزمون

 061/0 40/2 50/25 50/5 90/24 شاهد

  000/0 830/0 *مقایسه بین گروهی

 هنجار نهنی

 41/2 90/30 21/3 45/29 آزمون
011/0 

 50/3 20/28 50/3 10/28 شاهد
160/0 

  006/0 442/0 سه بین گروهی*مقای

 ق د رفتاری

 52/2 36/20 09/4 31/17 آزمون
000/0 

 06/4 5/15 06/4 40/15 شاهد
323/0 

  000/0 151/0 *مقایسه بین گروهی

 آمدی خودکار

 03/3 30/21 30/5 50/16 آزمون
000/0 

 90/4 80/17 03/5 60/17 شاهد
103/0 

 سطح معنی داری
  گروه آزمون گروه شاهد

 فراوانی درصد فراوانی درصد

627/0 
 جنسیت    

 دمر 10 7/22 12 3/27

 زن 34 3/77 32 7/72

193/0 

 تیهلوضعیت     

 متیهل 24 5/54 30 2/68

 مجرد 20 5/45 14 8/31

228/0 

 وضعیت استخدام    

 رسمی 15 1/34 23 3/52

 پیمانی 5 4/11 2 5/4

 قراردادی 18 9/40 13 5/29

 روزمزد 6 6/13 6 6/13

116/0 

 تح یلات    

  سلید فوق 6 6/13 16 4/36

 کارشناسی 32 7/72 25 8/56

 ارشد 6 6/13 3 8/6
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 1401شهریور ـ  مرداد، چهارمشماره  ،و یکم ستیسال ب

000/0 579/0 *مقایسه بین گروهی   

 فتارر

 70/7 01/63 70/12 27/54 آزمون
000/0 

 31/15 50/51 60/15 27/51 شاهد
133/0 

  000/0 134/0 * سطح معنا داری

 
  

 گيري بحث و نتيجه

مبتنی بر مجازی مداخله آموزش  ریتیثبررسی مطالعه حاضر با هدف 

بر ارتقای مهارته ای ارتب اطی ب ین     افتهی توسعهتئوری عمل منطقی 

 88انج ام ش د. در ای ن مطالع ه      قبین سلامت شهر اه واز فردی مرا

شاهد م ورد بررس ی ق رار     آزمون و مراقب سلامت در قالب دو گروه

 تیثیر زمینه در شده انجام که بر مطالعات گسترده مروری در گرفتند.

 مه ار  مدل عمل منطقی توس عه یافت ه ب ر    بر مبتنی آموزش اجرای

 به که ای مطالعه شد ت انجامفردی مراقبین سلام بین ارتبا  تهای

 پژوهشگر نتیجه، نشد؛ در یافت باشد، حاضر تحقیق مشابه کامل طور

 اث ر  ک ه  مش ابه  از نتایج پژوهش نتایج بررسی و بح  در نمود سعی

 ی ا  و نموده اند موضوعات بررسی سایر بر ارتباطی مهارتهای آموزش

ه ری زی  مدل عمل منطقی و یا رفت اری برنام    اساس بر که مطالعاتی

 نماید. استفاده شده بود، شده انجام

می انگین نم ره نگ رش م راقبین      نش ان داد مطالع ه،   نیا یها افتهی

سلامت گروه آزمون نسبت به مهارتهای ارتباطی بین ف ردی دو م اه   

پ ژوهش   نی  ا جینت ا ی یاف ت.  دار یمعنپ  از انجام مداخله افزایش 

 شیاز اف زا  یاکمنطبق با پ ژوهش باب ازاده و همک اران ب ود ک ه ح       

گ روه آزم ون    یخود مراقبت ینمره نگرش نسبت به رفتارها نیانگیم

بیم اران   یک ه وقت    یمعن   نیاست. بد یبرنامه آموزش یبعد از اجرا

منج  ر ب  ه  یخ  ود مراقبت   یرفتاره  ا کردن  د یاحس  اس م  دی  ابتی 

کاهش وزن، بهبود تناسب ان دام، ک اهش    ،یتمثبت سلام یامدهایپ

 یزن دگ  تی  فیو بهب ود ک  اب ت یکنت رل د  ب ت، اید یب ه داروه ا   ازین

ای ن   جینت ا  [.16] کردن د  ی، آن رفت ار را اتخ ان و حف   م     ش ود  یم

که نش ان   بود و همکاران یپژوهش زارع یها افتهیپژوهش همسو با 

نمره نگرش پرستاران نسبت ب ه مهارته ای ارتب اطی     نیانگیدادند م

  داشتند. ای ن  داری با هی تفاوت معن یقبل و بعد از مداخله آموزش

و  س اعد که با وجود محی  های ک اری بعض اً نام   دهد ییافته نشان م

ه  پرستاران تمایل زیادی ب ه برق راری    حساس مانند بیمارستان باز

 جینت ا  [. همچن ین مط ابق ب ا   12] ارتبا  مؤثر ب ا م راجعین دارن د   

 موجب یآموزش ۀمداخل در آنکه  باشد یمنظری و همکاران  مطالعه

ب ه مهارته ای   نس بت   گروه مداخله رش مثبت در پرستاراننگ جادیا

[. بط  ور کل  ی 19]ش  د  یپرس  تار ۀدر حرف   ارتب  اطی ب  ین ف  ردی

، حات  ]19[پژوهش نظری و همکاران  ی این مطالعه با نتایجها افتهی

[، احمدی و همک اران  25صادقی و همکاران ] ]24[زاده و همکاران 

 یشاکر [ و28] همکاران ، افوری و[27جیحونی و همکاران ][، 26]

و  یانی  مطالع ات طغ  جی. و با نتامطابقت داشت [29] نژاد و همکاران

[ و اض نفری و  31و همک اران ]  یی[، احمدی طباطب ا 30همکاران ]

و  ییطباطب ا  ینداشت. در مطالع ه احم د   ی[ همخوان32همکاران ]

 ینگرش   یگروه ه دف از ابت دا دارا   نکهیا لیاحتمالا به دل یاضنفر

 تنتوانس یبودند مداخله آموزش یجسمان یتهاینسبت به فعال مثبت

نظر  طبق. [32،31کند ] جادیدر سطح نگرش گروه آزمون ا یرییتغ

ک ه   ردی  بگ م ورد ه دف ق رار    ییها سازه یستیآجزن در مداخلات با

وج ود   مداخل ه  ب رای  یباشد و فضای ک اف  نییآنها پا نیانگیسطح م

 شیاف زا  لی  ر مطالعه حاض ر دل د رسد یبه نظر م .[32] داشته باشد

 نیبود که مراقب نیا ینمره نگرش گروه آزمون بعد از مداخله آموزش

ارتب ا  ب ا    یب ر برق رار   یارتب اط  یفراگرفتن مهارته ا  ریسلامت تیث

ارائ ه خ دمات ب ه آنه ا را مش اهده       تی  فیبهبود ک تاًیو نها نیمراجع

ع  ه از دیگ  ر متغیره  ایی ک  ه در ای  ن پ  ژوهش م  ورد مطال  کردن  د.

که منعک  کننده رواب  اجتماعی بود انتزاعی  هنجارهای قرارگرفت

، نش ان  مطالع ه  نیا یها افتهی [.12می باشد ]اجتماعی  و فشارهای

می انگین نم ره هنجاره ای     ی دردار یمعنقبل از مداخله تفاوت داد 

مش اهده نش د ام ا بع د از مداخل ه       و ش اهد  انتزاعی در گروه آزمون

و  یمطالعه همسو با پ ژوهش نظ ر   نیا جینتا .شد یدار یمعنتفاوت 

 رانیبر سرپرستاران، م د  یآموزش ۀهمکاران بود که نشان داد مداخل

عام ل از نظ ر نق ش     نیهمکاران به عنوان م ؤثرتر  ریو سا یپرستار

ب ا   نی[. همچن  19] باشد یپرستاران م یارتباط یبر مهارتها یتیحما
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می انگین   شید اف زا و همک اران ک ه نش ان دا    یمطالعه ص ادق  جینتا

از تیثیر  ینمرات هنجارهاى نهنى بعد از مداخله در گروه آزمون ناش

دیگر افراد مه  مانند خانواده، دوستان، همسالان و ایره در خ و  

، ب  ودرفتاره  اى پیش  گیرى کنن  ده از ای  دز در داوطلب  ان س  لامت  

نش ان   زی  ن نپژوهش بابازاده و همک ارا  جی[. نتا25داشت ] یهمخوان

همسر  ژهیخانواده به و یاعضا یوارد شده از سو یهرچه فشارها داد

 یانج ام رفتاره ا   یپزشکان و مراقبین سلامت و دوستان ب را  مار،یب

اتخان رفت ار ب ه    زانیباشد به همان م شتریب مارانیتوس  ب یبهداشت

 ع ه مطال نی  ا جی. ل ذا ب ا نت ا   اف ت یخواه د   شیاف زا  م اران یب لهیوس

نژاد  یمطالعه شاکر جیمطابق با نتا نین[. همچ16داشت ] یهمخوان

 یانتزاع   یک ه در آن می انگین نم ره هنجاره ا     باشد یو همکاران م

در گروه آزمون ب رخلاف گ روه    یدانش آموزان بعد از مداخله آموزش

و نشان دادند آموزش و کس ب اطلاع ات    افتیمعنادار  شیشاهد افزا

آموز مه  هستند  دانش یکه برا یبه افراد یکیدر زمینه فعالیت فیز

شود که احتمال تائید رفتار مورد نظر توس  آنان بیش تر   یموجب م

و  یمطالع ه اف ور   جیپژوهش با نت ا  نیا جینتا ی[. بطور کل29شود ]

در  یداشت، ول ی[، همخوان27و همکاران ] یحونی[، ج28همکاران ]

در  ،یانتزاع   یس ازه هنجاره ا   نیانگیم مکارانمطالعه جعفرپور و ه

وج ود   یآزمون و کنترل قبل و بعد از مداخله تف اوت معن ادار  گروه 

 انتخ اب ش ده    یآن روش آموزش   لی  دل رس د  یب ه نظ ر م    . نداشت

 دینداش ته اس ت. ش ا    نیبر افراد خ انواده رابط    یریباشد که تیث یم

 یاج را  ایو  یپانل بح همچون  یگرید یاز روش آموزش یریگ بهره

 یب ر رو  توانس ت  یم ن،یرابطافراد خانواده  یبرا یجلسه آموزش كی

و  یپ ژوهش طاووس    جی[. در نت ا 33] مثب ت بگ ذارد   ریسازه تیث نیا

آن  لی  نکرد دل دایپ یمعنادار رییتغ یانتزاع یهنجارها زیهمکاران ن

آم وزش   یع دم تمرک ز ک اف    ایپرسشنامه خود ساخته و  توان یرا م

 یگ ر ید هی[. فرض  34دانست ] ینهن یهنجارها ریمتغ شیافزا یبرا

 یبر روی هنجارها یگزاری مداخله آموزش ریکه درخ و  عدم تیث

صدق کند متف اوت   تواند یمطالعات پژوهش حاضر م نیدر ب یانتزاع

اف راد م ورد مطالع ه     یو فرهنگ   یفردی، اجتم اع  اتیبودن خ وص

ن اظهار داشتند که ممکن یب شیخ و  آجزن و ف نی. در اباشد یم

ه ا و کنت رل رفت اری     نگرش ،یانتزاع یهنجارها ینسب تیاست اهم

و  گ ر یافراد از رفتاری تا رفتار د یق دها ینیب شیدر  شده برای پ

[. در مطالع ه حاض ر   35باش د ]  ری  متغ گ ر یتا جامع ه د  یا از جامعه

 ریت یث  کنن ده  انی  در گ روه آزم ون ب   ینهن   ینمره هنجارها شیافزا

ه بع د از مداخل    نیاس ت همچن    ن ه یزم نیدر ا یآموزش یبرنامه ها

 نیم راقب  ینم ره هنج ار نهن     نیانگی  در م رییتغ نیشتریب یآموزش

 یم ن مه   هس تند مهارته ا     یک ه ب را   یعبارت )افراد سلامت در

اف راد مه      ریدهنده تیث (. نشانکنند یم دیمرا تائ یفرد نیب یارتباط

 نیارتب  ا  م  ؤثر م  راقب یبرق  راراز جمل  ه همک  اران و دوس  تان در 

 .باشد یم نیسلامت با مراجع

یافته های این مطالعه نشان داد که ارتق ای می انگین نم رات ق  د     

مداخل ه   ریتیثرفتاری در گروه آزمون نسبت به گروه شاهد حاکی از 

آموزشی مبتنی بر تئوری عمل منطقی توسعه یافته بر ق د رفت اری  

مراقبین س لامت در رابط ه ب ا مهارته ای ارتب اطی ب ین ف ردی ب ا         

[، احم دی  19مطالعات نظری و همکاران ]نتایج  مراجعین بود که با

[ همخ  وانی 27[ و خ  انی جیح  ونی و همک  اران ] 25و همک  اران ]

 ن د داد نش ان داشت. همچنین با مطالعه شاکری نژاد و همکاران ک ه  

دخت ران  در  یرفت ار   دقمیانگین  شیافزاب ، موجمداخله آموزشی

مطابق ت دارد   ش ود  یم  دبیرستانی برای ارتق ای فعالی ت جس مانی    

ارائ ه ش ده    یبرنامه آموزش زیدر مطالعه جعفرپور و همکاران ن [.29]

پ   از مداخل ه    یق د رفتار نیانگیم شیبه گروه آزمون، باع  افزا

اف راد    یت  م  ،یق  د رفت ار   یه ا  کننده نییشد، و با مداخله در تع

ق  د، احتم ال    تی  شد، چ را ک ه تقو   تیانجام رفتار هدف تقو یبرا

 [.33] کرد یم ادیرفتار را ز یاجرا

بع د از  یافته این پژوهش با نت ایج مطالع ه س واری و همک اران ک ه      

در مورد ق د رفتارى در خ و   یدار یآموزشى تفاوت معن مداخله

مش اهده  پیشگیرى از عوارض میکروبى و اش عه تلف ن هم راه     رفتار

انج ام رفتاره اى    ،دانش آموزان رسد یبه نظر م نشد، مطابقت ندارد.

حدودسازى منوعى  بود برخلاف میل آنها ا که تا حدودىپیشگیرانه ر

تا جایى که ممکن است خود را از  کرده اند و سعى پنداشته اندخود 

 [. با توج ه ب ه اینک ه   10]ها، مح ور نکنند  چارچوب در نظر نهنى

ق د رفتاری اشاره به ق د فرد برای انجام دادن یك رفتار مش خص  

ك احتم ال نهن ی نش ان داده    دارد، قوی بودن یك ق د بوس یله ی   

 ب ه نظ ر   [. 19شود که فرد رفتار مورد نظر را انج ام خواه د داد ]   می

می رسد در مطالعه حاضر تغیی ر می انگین ق  د رفت اری م راقبین      

سلامت بعد از مداخله آموزشی بیان کننده ایجاد تمایل در آنها برای 

 فراگرفتن بیشتر مهارتهای ارتباطی بین فردی باشد.

 یم   یمطالع ه خودکارآم د   نی  در ا یمورد بررس   یها سازه گریاز د

 كی  ب  ه عن  وان  یباش  د. در مطالع  ات انج  ام ش  ده از خودکارآم  د

رفت ار عن وان ش ده     رییتغ یبرا یتیریمد جهت خود مه  شر  شیپ

ب ر   .[36شود ] یبهداشت یارتقاء رفتارها منجر بهتواند  یاست که م
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دارن د   ییب الا  یکارآم د که خود یافراد ،یخودکارآمد اساس مفهوم

در  ،ک    ییت ا توان ا   دهن د  ینس بت م    نییپا تلاش شکستشان را به

 ییدارند شکستشان را به توانا ینییپا یخودکارآمد که یمقابل افراد

[. در ای  ن مطالع  ه می  انگین نم  رات  7] دهن  د یم   نس  بت نییپ  ا

خودکارآم  دی دو گ  روه آزم  ون و ش  اهد قب  ل از مداخل  ه تف  اوت   

  نداشت اما پ  از مداخله، خودکارآمدی گروه آزمون ی با همعنادار

ی پیدا کرد. این نتایج با مطالعه معنادارنسبت به گروه شاهد افزایش 

خودکارآمدی گ روه آزم ون نس بت ب ه     که در آن بابازاده و همکاران 

گروه شاهد در رفتارهای خود مراقبتی دربیماران مبتلا به دیابت نوع 

. همچنین با مطالع ه  [16]کرد همسو بود  ی پیدامعناداردو افزایش 

ب یری و همکاران که نشان دادند مداخله آموزش ی موج ب بهب ود    

مطابق ت داش ت    شود یمخودکارآمدی و مهارتهای ارتباطی بهورزان 

 ب ر  یارتباط یآموزش مهارتها زیو همکاران ن نیباوز در مطالعه. [7]

داشت  ریتیث یاختلال افسردگ یدختران دارا یلیتح  سطح شیافزا

و  یپ ژوهش احم د   جی[. نت ا 37مطالعه بود ] نیا جیهمسو با نتا که

ب ر   یارتب اط  یآم وزش مهارته ا   دارامعن ریاز تیث یحاک زیهمکاران ن

پور و  ی[. در مطالعات تق38دانش آموزان بود ] یرآمدبهبود خود کا

ق   د  ین  یب شیس  ازه در پ    نیمهمت  ر یهمک  اران خودکارآم  د 

ب ا   یا و همک اران مطالع ه   یمیرح نیهمچن[. 17بود ] یخودمراقبت

و  یآور ب  ر اس  ترس، ت  اب  یمهارته  ای ارتب  اط  یه  دف اثربخش   

ب ه ای ن نتیج ه    و  دن د دانش آم وزان دخت ر انج ام دا    یخودکارآمد

باع     یب ه ط ور معن ادار    یکه آموزش مهارته ای ارتب اط   رسیدند

دان ش آم وزان    یو خودکارآم د  یآور ت اب  شیکاهش استرس و افزا

مطالع ه حاض ر    یها افتهی دیمؤ یآنها به نوع جینتا که [39] گردد یم

 ط ه راب یعنوان بررس بامهسار و ساملی پژوهش جینتا نیهست. همچن

در معلم ان م دارس    یارتباط یو مهارتها یاحساس خودکارآمد نیب

 یو احس اس خودکارآم د   یارتب اط  یبر رابطه مهارتها دیتیک ه،یترک

و  اروزکان  ا[، 41ن ]و همک  ارا یم  یمطالع  ات کر جی[. نت  ا40دارد ]

راستا و همسو  نیدر هم زین[ 43و همکاران ] اوزکان [42همکاران ]

 .و مطالعه حاضر بود نیشیمطالعات پ جیبا نتا

 در یخودکارآم د  زی  و ن یو رواب   انس ان   یمهارتهای ارتباط یارتقا

 .برخ وردار اس ت   یا ژهی  و تی  مراقب ت س لامت از اهم   یها  یمح

ارتباط ات ب ا    نیش تر یاز ب یکیکه  یعنوان افراد به مراقبین سلامت

از مهارته ای   دیرا دارند، با یدرمان یبهداشت یها  یمح به مراجعان

 یتوج ه ب ه نق ش اساس      باحد مطلوب برخوردار باشند.  دری ارتباط

 هی  ب ه کل  کش ور ی رم ان ی ددر ارائه خدمات بهداشت مراقبین سلامت

و  یارتب  اط مهارته  ایو بهب  ود  یآگ  اه شیآح  اد جامع  ه، اف  زا  

 یمهم   نق ش  توان د  یم یمداخله آموزش لهیآنها به وس یخودکارآمد

 ج  ادیا ج  هیآنه  ا و در نت یتهایانج  ام مس  ئول  ییدر بهب  ود توان  ا 

[. ش اید دلی ل   7] دینما فایا یمراجعان به مراکز بهداشت یتمندیرضا

افزایش خودکارآمدی گروه آزمون در مطالعه حاضر بع د از مداخل ه،   

ی آموزشی باشد ک ه  ها برنامهاده از الگوهای ارتباطی مناسب در استف

موجب جلب توجه مراقبین سلامت و افزایش خودکارآمدی آنه ا در  

 برقراری ارتبا  با مراجعین شده است.

 یه ا  نمرات رفتار مه ارت  نیانگیمنتایج مطالعه حاضر نشان داد که 

 آزم ون ه در گ رو بین فردی م راقبین س لامت ب ا م راجعین     ارتبا  

ک ه  یاف ت   شیاف زا  یآموزش   ۀاز مداخل   بعددو ماه ، شاهدنسبت به 

عم  ل منطق  ی ب  ر  یمبتن   یآموزش   ۀمداخل  ی از اثربخش   یح  اک

 م راجعین ب ا   بین ف ردی ارتبا   یها مهارت خ و در  افتهی توسعه

شاکری نژاد و همکاران که نش ان   ۀمطالع یها افتهی . این نتایج بابود

دان ش آم وزان در گ روه     یک  یفیز تار فعالیتمیانگین نمره رف دادند

 شیاف زا  یآموزش   ی مداخل ه  آزمون نسبت ب ه گ روه ش اهد بع د از    

 مطالع ه  ب ا [. همچنین 29همخوانی داشت ] پیدا کرده استمعنادار 

زارع و همکاران که میانگین نمره رفتارهای مراقبتی در مرحله پ    

 باش د  یم  همسو  داشته است معنادارآزمون در گروه مداخله افزایش 

 نیك م نش ، [45]مذکور در مطالعات الامی و همکاران  جی[ نتا44]

نیز بیان گردید. نت ایج مطالع ه نظ ری و همک اران      [46]و همکاران 

نشان دهنده تیثیر آموزش مبتنی ب ر م دل بزن ن ب ر ارتق ای رفت ار       

مهارتهای ارتبا  با بیمار در پرستاران، در راستای نتایج این پژوهش 

. از جهت اینکه تمامی مطالعات نکر شده نقش آم وزش را  [19]بود 

و برخ ی از آنه ا نق ش     داده ان د در افزایش مهارت ارتب اطی نش ان   

مهارت ارتباطی را بر رضایتمندی بیماران و بهبود کیفی ت خ دمات   

 دی  تائگفت نتایج مطالعه حاض ر را   توان یم کرده اندسلامتی مطرح 

نظر می رسد ک ه طراح ی و اج رای مداخل ه آموزش ی       به .کنند یم

، نق ش مهم ی در   افتهی توسعهمجازی مبتنی بر تئوری عمل منطقی 

ارتقاء مهارتهای ارتباطی ب ین ف ردی در م راقبین بهداش تی دارد و     

ی تئوری گردیده است. مراقبین سلامت یکی از ها سازهموجب تغییر 

بهداش تی ب ه م راجعین     ی مه  و تاثیرگزار در ارائه خ دمات ها گروه

منج ر ب ه    توان د  یم  هستند که ارتقای مهارتهای ارتب اطی در آن ان   

بهبود توانایی های آنان و در نتیجه بهبود س لامت م ردم ش ود. ل ذا     

تدوین آموزش های مجازی تئوری محور ب رای م راقبین س لامت و    

ی خدمات سلامت که فرصت کافی جه ت   دهنده ارائهسایر گروههای 
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ک لاس ه ای حض وری ندارن د، لازم و ض روری ب ه نظ ر        شرکت در 

   .رسد یم

استفاده از پرسشنامه خود از محدودیت های این مطالعه می توان به 

اشاره  خود گزارش دهی در رفتارهای بهداشتی یها تیایفا و محدود

مطالع ه مح دود ب ودن مطالع ات      نی  ا یها تیمحدود گری، از دکرد

 بود.  افتهی توسعه یل منطقعم یمرتب  با تئورآموزش مجازی 

 .نداشتند منافع تضاد نویسندگان

 

 تشكر و قدردانی

مقاله حاضر بخشی از نتایج پایان نامه کارشناسی ارشد خ ان  اعظ     

زندیه در رشته آموزش بهداش ت و ارتق ای س لامت دانش گاه عل وم      

اهواز ب ا ک د ط رح     شاپور یجندپزشکی و خدمات بهداشتی درمانی 

SDH-9936 اخلاق  و کدIRAJUMS.REC.1399677 باشد یم ،

ی آن دانش گاه، دانش کده   آور ف ن بدین وسیله از معاونت تحقیقات و 

بهداشت، مرکز تحقیقات عوامل اجتماعی م وثر ب ر س لامت، مراک ز     

بهداشت شرق و ارب اهواز و تمامی مراقبین سلامت شرکت کنن ده  

 .دیآ یمقدردانی به عمل  در مطالعه، کمال تشکر و

 نویسندگان سهم

 در ب ودن  گ و  مطالعه، ویرایش مقاله، پاس خ  طراحی :حات  زاده ناصر

 پژوهش های جنبه تمام

 تحلی ل  و مطالعه طراحی درتوجه  قابل کمك :قدرت اله شاکری نژاد

 چاپ برای شده آماده نسخه آن، ویرایش های داده

 مطالع ه، تهی ه   طراح ی  در جمع آوری داده ها، کم ك  :اعظ  زندیه

 آن نمودن مقاله و اصلاح ی نو پیش

مطالعه، ویرایش مقال ه،   طراحی در توجه قابل کمك :حات  زاده ناصر

 پژوهش های جنبه تمام در بودن گو پاسخ

 ها داده تحلیل :اسعد شرهانی

 مطالعه طراحی در کمك:یمری  مظاهر
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