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Introduction: Cardiopulmonary resuscitation (CPR) training with standard 
scientific principles and skill acquisition are among the most important issues for 
training people. Therefore, the current research was conducted to compare the 
effectiveness of basic cardiopulmonary resuscitation training using "educational 
film" and "structured group using video self-evaluation" methods on the 
knowledge and skills of workers of the construction trade union. 
Materials & Methods:  This research was conducted as a randomized and 
controlled clinical trial. 72 workers were selected by the available sampling 
method in 2023 and randomly assigned to the research groups. Participants in 
the experimental group received structured group training with video self-
assessment, and participants in the control group received regular training and 
video training. In this research, we used a basic life support (BLS) knowledge 
questionnaire and a BLS skill checklist. SPSS-22 statistical software was used to 
analyze the data. 
Results: Based on the results of the paired t-test, there was a significant 
difference between the research groups in terms of BLS knowledge in the post-
test stage compared to the pre-test stage (P<0.05). In addition, the independent 
t-test results showed a significant difference between the research groups in 
terms of BLS knowledge and BLS skills in the post-test stage (P≤0.005). 

Conclusion: Therefore, based on the research results, it is suggested to use the 
structured group method with video self-assessment to train people as the first 
line of response to the treatment of cardiorespiratory arrest. 
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و  "یآموزش لمیف" یهابه روش هیپا یویر یقلب یایآموزش اح یاثربخش یسهیمقا

بر دانش و مهارت کارگران انجمن  "ییویدیو یابیبا استفاده از خود ارز یساختارمند گروه"

 یساختمان یصنف

مصطفی ،  2(student MSc) سهیلا برزگر ، 2(MSc) مجید قشلاقی،  1،2(MSc) اسماعیل عباس زاده مهرآبادی

 سجاد رئیسی ، 3(PhD) حسین فلاح زاده ، 2(PhDه )حسین نظمی،  2(PhD) خدیجه نصیریانی،  2(PhD) جوادی

(studentPhD )1،4*  
 .رانیا زد،ی ،یصدوق دیشه یابرکوه، دانشگاه علوم پزشک یراپزشکیدانشکده پ ،یطیو مخاطرات مح کیژنت قاتیمرکز تحق .1

 .رانیا زد،ی ،یصدوق دیشه یدانشگاه علوم پزشک  ر،یواگ ریغ یها یماریپژوهشکده ب ،ییو ماما یرستارپ یمراقبت ها قاتیتحق مرکز .2

 .رانیا زد،ی ،یصدوق دیشه یدانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشک ،یبهداشت یهاداده یسازمدل قاتیمرکز تحق ،یولوژیدمیو اپ یستیگروه آمار ز .3

 .رانیتهران، ا ران،یا یتهران(، دانشگاه علوم پزشک یروانپزشک تویو سلامت روان )انست یم رفتاردانشکده علو ،ینیبال یگروه روانشناس .4
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 یهاموضوع نیتراستاندارد و کسب مهارت از مهم یبا اصول علم (CPR)یویر یقلب یایآموزش اح :مقدمه

 یایآموزش اح یاثربخش یسهی. لذا، پژوهش حاضر با هدف مقاشودیمحسوب م یمرتبط با آموزش مردم عاد

بر دانش  "ییویدیو یابیزبا استفاده از خود ار یساختارمند گروه"و  "یآموزش لمیف" یهابه روش هیپا یویر یقلب

 انجام شد. یساختمان یو مهارت کارگران انجمن صنف

نفر از کارگران انجمن  72. دیو کنترل شده انجام گرد یتصادف ینیبال ییپژوهش به روش کارآزما نیا :روش کار

در دسترس انتخاب و بصورت  یریروش نمونه گبه  1402( در سال زدیشهر ابرکوه )استان  یساختمان یصنف

با  یگروه ختارمندآموزش سا شیپژوهش گمارده شدند. شرکت کنندگان در گروه آزما یهادر گروه یتصادف

کردند. در  افتیرا در یآموزش لمیو شرکت کنندگان در گروه کنترل آموزش معمول ف ییدئویو یابیخود ارز

. دیاستفاده گرد BLSمهارت  ستیل و چک( BLS) ی زندگیحمایت اولیه یسنجپژوهش از پرسشنامه دانش  نیا

 استفاده شد. SPSS-22 یها از نرم افزار آمارداده لیو تحل هیجهت تجز

ی پس آزمون لهدر مرح BLSهای پژوهش از نظر دانش براساس نتایج آزمون تی وابسته )زوجی( در گروه :نتايج

(. علاوه بر این، نتایج آزمون تی مستقل P<05/0ی پیش آزمون تفاوت معناداری وجود داشت )نسبت به مرحله

تفاوت معناداری  BLSو مهارت  BLSهای پژوهش از نظر دانش ی پس آزمون بین گروهنشان داد که در مرحله

 (.P≤005/0وجود داشت )

 یابیبا خودارز یکه از روش ساختارمند گروه گرددیم شنهادیپژوهش پ جیتابراساس ن ن،یبنابرا  :نتیجه گیری

 یتنفس یقلب ستیبه عنوان خط اول پاسخ دهنده به درمان ا یو داوطلبان امداد یآموزش مردم عاد یبرا ییدئویو

 استفاده گردد. 
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 مقدمه
 خون گردش و قلبی عملکرد دادن دست از شامل قلبی ایست

 ایست یحادثه 350000 حدود ساله . هر(1)سیستمیک است

 ایالات بزرگسالان بین در (OHCA) 1بیمارستان از خارج قلبی

پایین است، به  OHCA از پس . بقا(2)کندبروز می متحده

 زنده OHCA به مبتلا بیماران درصد 10 از صورتی که کمتر

قلبی،  یحمله مهم بسیار پیامدهای . یکی از(3،4،5)مانند می

و میر  مرگ کل از درصد 11-22که  است قلب ناگهانی ایست

 2(CPRریوی ) قلبی . احیای(6)دهدمی اختصاص خود به را

 قلبی ایست دچار بیماران در که است یافته سازمان اعمالی

 و خون گردش هایدستگاه داشتن نگه فعال جهت ریوی

 داشتن نگه زنده برای کافی رساندن اکسیژن و تنفس

 4 احیاء تا . شروع(7)شودمی انجام بدن حیاتی هایدستگاه

 در افراد را ماندن زنده شانس تنفسی قلبی پس از ایست دقیقه

 با برخورد . لذا، در(8)دهدمی افزایش برابر 2-4 میزان به

 بالای و مهارت استاندارد علمی اصول حادی یمسئله چنین

 یریآموزش موثر متغ. (9)شود کارگرفته باید به انسانی نیروی

 . اگر چه(10)ستا یقلب ستیبقا از ا جیبهبود نتا برای یدیکل

 ولی هستند آشنا ریوی قلبی احیای جدید دانش با احیاگران

 انجام در نقص و است ضعیف بسیارها مهارت این انجام کیفیت

 . نتایج(11)شودمی بیماران بقاء کاهش ها، باعثمهارت این

 همکاری به OHCAدر افراد مبتلا به  CPRآمیز موفقیت 

 و پزشکی هایفوریت افراد جامعه، خدمات بین مؤثر

 فوری CPR بنابراین، ارائه. دارد بستگی بیمارستان متخصصان

 بقا زنجیره در کلیدی یحلقه یک افراد جامعه توسط کافی و

 .(12)است

 مشاهده افرادی در موفق CPR در همین راستا، بیشترین

 و اولیه هایاقدام و انددیده آموزش آن انجام برای که شودمی

 به 3(BLS) ی زندگیحمایت اولیهبرای  مورد نیاز پیشرفته

 رسیدن از قبل CPR . انجام(13)است شده داده آموزش هاآن

 قلبی هایریتم تبدیل از جلوگیری باعث تواندمی تیم احیاء

 حفظ شود که به آسیستول به بطنی فیبریلاسیون مثل

                                                           
1 hospital cardiac arrest (OHCA)-of-out 
2 cardiopulmonary resuscitation (CPR) 

 افزایش بقا را احتمال و کندمی کمک مغز و قلب عملکرد

 که هستند افرادی اولین افراد عادی که آنجا . از(14)دهدمی

 ضعف مختلف هایشوند، پژوهشمی روبرو قلبی ایست بیمار با

 نتیجه . در(15،16)اندداده را نشان CPR انجام در افراد عادی

تهدیدهای  معرض در این بیماران که دارد وجود نگرانی این

 مهارت ارتقای گیرند. بنابراین، قرار عدم امکان بقا از ناشی

. همچنین، (16)است ضروری CPR در افراد عادی

 ارتقای جهت پیشنهاداتی احیاء جدید هایالعملدستور

 قفسه ماساژ عمق و مانند تعداد احیاگران عملکرد کیفیت

میزان  افزایش جهت در سینه قفسه فشار از سینه، برداشتن

 زیادی شواهد متاسفانه ولی است، داده ارائه بیماران بقای

ضعف در انجام  به دلیل CPR پایین کیفیت بر مبنی

 CPR مهارت و دانش . حفظ(17)دارد وجود حیاهای امهارت

 است، یعنی فرد فرد در مهارت کننده تعیین کلیدی عامل یک

واکنش موثر را انجام  تواند در موقع لزوم به صورت مناسبمی

 چگونه که است نای CPR آموزش در اساسی ینکته. دهد

به  تا نمود ای سازماندهیبه گونه را آموزشی یبرنامه توانمی

. جهت آموزش و (18)مهارت منجر شود یادگیری حداکثر

های گوناگونی مانند سخنرانی توان از روشمی  جاد مهارتای

و بحث گروهی، آموزش از طریق مانکن، سیمولاتور و 

های آموزشی مانند های مبتنی بر ارائه محتوا یا رسانهروش

ها دارای مزایا و البته فیلم بهره گرفت. هر کدام از این روش

 یمختلف یآموزش یهاروشمعایبی هستند. در همین راستا، 

کدام  گرددشود تا مشخص  ن باید انجامایادگیرندگ یبرا

. نمایش فیلم به صورت ویدیویی یکی از (19)تر استمناسب

 4(CD)لوح فشرده یمول در آموزشبه شیوههای معشرو

هایی غیر از توانند از در مکاناست. در این روش، فراگیران می

های ق فیلممحیط آموزشی، بدون نیاز به حضور مدرس از طری

های قبلی . براساس پژوهش(20)ضبط شده آموزش ببینند

مزایای آموزش ویدیویی شامل توانایی برای ایجاد ذخیره 

انی کاربرد و مقرون به صرفه سازی، تداوم در اطلاعات، آس

ر با و استفاده فراگیران از جزئیات مراحل عملی کا (21)بودن

3 basic life support (BLS) 
4) compact disc (CD 



 

                                                                                                                                                                    
 

  http://hmed.mums.ac.ir                                                       1403، پايیز 3،شماره 15افق توسعه آموزش علوم پزشکی، دوره مجلة

This work is licensed under a Creative Commons Attribution-Non Commercial 4.0 International License  

 

اسماعیل عباس زاده مهرآبادی و                                "ساختارمند گرو هی"و  "فیلم آموزشی"های ی اثربخشی آموزش احیای قلبی ريوی پايه به روشمقايسه 87

 همکاران

فراد کمتر و به هایی با تعداد ادید و فرصت بهتر و در گروه

های نوین . امروزه استفاده از روش(22)دفعات دلخواه است

ساختارمند مورد توجه قرار گرفته است.  آموزش مانند روش

مرور اجمالی، تظاهرات خاموش، مرحله ) 6این روش شامل 

نمایش با نظر، شفاهی، تمرین، تمرین گروهی( است و کاملا 

ی باشد که به صورت تئوری و عملی به گونهساختار یافته می

گردد و نهایتا به تمرین ترکیبی در مراحل مختلف اجرا می

. روش ساختارمند (19)شودتوسط فراگیر منتهی می گروهی

های صریح در هر مرحله به وضوح نقش مربی را با دستورالعمل

دهد و از یک فرایند برای بهبود فرآیند آموزشی نشان می

مربی در آن نقش تسهیل یادگیری دقیق تشکیل شده که 

. آموزش دادن به این روش، همچنین (19)کننده دارد

نی آماده های بالیفراگیران را برای انجام کار تیمی در محیط

مدل  یداد که معرف ( نشان2021)نماید. لی و همکارانمی

تواند به کوتاه می در بخش اورژانس افتهی ساختار میت یپرستار

مصرف دارو و ، یدیداخل ور یکردن زمان استقرار دسترس

 یکمک کند، بروز عوارض جانب قلبی ریوی یایاحی کلزمان 

شد. اما، یکی از را بهبود بخ تیرا کاهش دهد و میزان موفق

. نتایج (23)یب این روش پیچیدگی اجرای آن استمعا

 یافته ساختار یمیت یمدل پرستاری دیگری نشان داد مطالعه

، کوتاه کردن زمان CRP یفیتبهبود به موقع و ک موجب

بهبود یماران، ب فعالیت درو تحمل  یدرمان، بهبود عملکرد قلب

کاهش بروز عوارض و ی، مراقبت خود یزندگ یفیتو ک ییتوانا

. نگرش به آموزش (23)شد پرستار با یماررابطه ب بهتر شدن

به عنوان یک فعالیت با برنامه ریزی و طرح مشخص براساس 

شرایط فردی و اجتماعی افراد، انتخاب شیوه آموزشی و 

ه استفاده درست از ابزارهای کمک آموزشی موجب استفاد

 و دانش که آنجا . از(18)شودمطلوب از وقت و امکانات می

ضرورت دارد. لذا  افراد جامعه و کارگران آموزش امر در مهارت

 آموزش اثربخشی تعیین مورد در هاییپژوهش است نیاز

 با پژوهش لذا، این. پذیرد صورت هاآن ماندگاری مرتبط و

فیلم  "به روش CPRی اثربخشی آموزش مقایسه هدف

فاده از خود ارزیابی ساختارمند گروهی با است "و "آموزشی

بر دانش و مهارت کارگران انجمن صنفی ساختمانی  "ویدیوئی

 .انجام شد

 روش کار

 ینیبال ییمطالعه: پژوهش حاضر به روش کارآزما یطراح

آزمون و پس آزمون همراه  شیو کنترل شده با طرح پ یتصادف

 با گروه کنترل انجام شد. 

ارگران انجمن ک یشامل تمام یکنندگان: جامعه آمار شرکت

بود. حجم نمونه  1402شهر ابرکوه در سال  یساختمان یصنف

( با در نظر 24)و همکاران گانیپژوهش ک جیبراساس نتا

و با احتساب  90/0، توان آزمون 05/0نوع اول  یگرفتن خطا

نفر در هر گروه برآورد شد. در  36تعداد  زشیدرصد ر 10

 72در دسترس  یریراستا، با استفاده از روش نمونه گ نیهم

انتخاب و سپس  یپژوهش یها به عنوان نمونهآن نینفر از ب

تایی  8های براساس بلوک )سازی محدود یبه روش تصادف

شامل چهار شرکت کننده برای گروه آزمایش و چهار شرکت 

 36هر گروه  )پژوهش یهادر گروه (کننده برای گروه کنترل

به  لیمطالعه شامل تماورود به  یارهاینفر( گمارده شدند. مع

در  تیآگاهانه، عضو تیشرکت در مطالعه و پرکردن فرم رضا

و دارا بودن حداقل سواد  یکارگران ساختمان یانجمن صنف

خروج از پژوهش شامل  یارهایخواندن و نوشتن بود. مع

و  رانهیسوگ یو پاسخده CPR ینهیکار در زم یقبل یسابقه

 پژوهش بود. یناقص به ابزارها

 دیشه یاجرا: ابتدا کد اخلاق از دانشگاه علوم پزشک روش

 ینیبال ییشد، سپس در سامانه کارآزما افتیدر زدی یصدوق

نامه به معرفی یبعد پژوهشگر با ارائه ی. در مرحلهدیثبت گرد

 ستیشهر ابرکوه مراجعه نمود و ل یساختمان یانجمن صنف

نمود. قبل  هیهانجمن را ت نیکارگران ثبت نام شده در ا یتمام

و  یدر مورد اهداف پژوهش یکل یهاحیاز انجام پژوهش، توض

انجام آن به شرکت کنندگان ارائه شد. سپس براساس  ینحوه

در دسترس  یریورود به پژوهش و روش نمونه گ یارهایمع

ورود به پژوهش بودند انتخاب  طیها که واجد شرانفر از آن 72

جهت شرکت در  یکتب ههانآگا تیرضا نی. از داوطلبدندیگرد

آموزش  شیمطالعه گرفته شد. شرکت کنندگان در گروه آزما

و شرکت کنندگان  ییدئویو یابیبا خود ارز یساختارمند گروه

 افتیرا در یآموزش لمیدر گروه کنترل آموزش معمول ف

ها توسط کارشناس ارشد کردند. لازم به ذکر است که آموزش

رکت کنندگان فرم ش ،اورژانس داده شد. سپس یپرستار

http://hmed.mums.ac.ir/
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 لیآزمون پرسشنامه دانش را تکم شیو پ کیاطلاعات دموگراف

پس آزمون پرسشنامه دانش و  یدر مرحله ت،یکردند. در نها

کردند. آموزش به روش  لیمهارت را تکم ستیچک ل

به  ،ییویدیو یابیبا استفاده از خودارز یساختارمند گروه

شامل شش  شموزآ نیروزه انجام شد. ا کیصورت کارگاه 

 مرحله بود که عبارتند از:

و اهداف  میمفاه انیبا ب ی(: مربیمرحله اول )مرور اجمال•

 داد. زهیانگ رانیها، به فراگمهارت یریادگی

که توسط  یکار عمل رانیصدا(: فراگ یب شیمرحله دوم )نما•

 .کندیرا به صورت کامل مشاهده م شودینشان داده م یمرب

مهارت را با استفاده  یمراه با نظر(: مربه شیمرحله سوم )نما•

و خودش رد و بدل  ریفراگ نیکه در هر مرحله ب یاز نظرات

 قیاز طر رندهیادگیو  یمرحله مرب نیآموزش داد، در ا دیگرد

 تعامل داشتند.  گریکدیبازخورد با 

مهارت به صورت  نییبه تب رانی(: فراگیمرحله چهارم )شفاه•

 یشتریدانش ب رانیمرحله فراگ نیپرداختند. در ا یکلام

 .دیها گردکسب نمودند که منجر به بهبود درک و حافظه آن

 ینظر مرب ریمهارت را ز رانی(: فراگنیمرحله پنجم )تمر•

شد تا از  حیتصح یکردند و خطاها بلافاصله توسط مرب نیتمر

 شود. یرینادرست جلوگ یهامهارت تیتثب

 یهاافراد به گروه وهیش نی(: در ایگروه نیمرحله ششم )تمر•

را انجام  یگروه نیتمر گریکدیشدند و با  میچهار نفره تقس

 را مرتفع کردند.  گریکدیدادند و مشکلات 

 60و حدود  دیطول کش قهیدق 60زمان آموزش حدود  مدت

در  نیبه شرکت کنندگان فرصت تبادل نظر و تمر قهیدق

انجام  نیحدر  ن،یچهار نفره داده شد. علاوه بر ا یهاگروه

CPR  از فرد مورد نظر گرفته  لمیف دیکشیطول م قهیدق 3که

 ستیگفته شد که به مهارت خود طبق چک ل یشد و به و

 نمره دهد.

روزه  کیبه صورت کارگاه  ،یآموزش لمیبه روش ف آموزش

 فیاز جمله تعر یکارگاه ابتدا مطالب نظر نیانجام شد. در ا

BLS یبه روش سخنران، ضرورت انجام آن و مراحل آن 

شده، توسط مدرس آموزش داده شد. سپس  یزیربرنامه

 یاجرا نیانجام شد که ح  یآموزش لمیآموزش به روش ف

 حیتک به تک توض یمولاژ مجددا نکات آموزش یآموزش بر رو

شرکت  یداده شد و پس از اتمام آموزش توسط مدرس، تمام

 رانیگرا بر مولاژ انجام دادند. فرا BLSکنندگان عملا 

ها و سوالات خود را از مدرس بپرسند که به ابهام توانستندیم

گروه مدت آموزش  ریآنان پاسخ داده شود. در هر ز یهاسوال

 نیفرصت تمر قهیدق 60به مدت  رانیبود و فراگ قهیدق 60

را انجام  نیمانکن تمر کیداشتند. هر گروه چهار نفره با 

در  نیمتوسط فرصت تمرهر نفر به طور  بایو تقر دادندیم

 داشت. قهیدق 15حدود 

ها: در پژوهش حاضر از فرم اطلاعات داده یجمع آور ابزار

 ستیو چک ل BLS یپرسشنامه دانش سنج ک،یدموگراف

 استفاده شد. BLSمهارت 

پرسشنامه  نی: اهیپا یویر یقلب اءیاح یدانش سنج پرسشنامه

 15شامل شد که  ی( طراح1400و همکاران ) ایتوسط شبان ن

 اء،یزمان و مکان انجام اح اء،یاح یسوال در مورد ارکان اصل

 ماریدر مورد تنفس، نبض ب یسوالات اء،یانجام اح حینحوه صح

و پاسخ  ازیامت 1=حیانجام مانورها بود. هر پاسخ صح یو نحوه

 یهابود که نمره 0-15داشت و دامنه نمرات  ازیغلط= صفر امت

 نیا یها پایایبهتر بود. آن یایاح دانش یبالاتر نشان دهنده

گزارش کردند  78/0پرسشنامه به روش آلفای کرونباخ را 

(25.) 

 نی: در اهیپا یویر یقلب اءیسنجش مهارت اح ستیل چک

 هیپا یویر یقلب اءیسنجش مهارت اح ستیمطالعه از چک ل

دو  تمیآ 16شامل  ستیچک ل نیمحقق ساخته استفاده شد. ا

و عملکرد غلط= صفر  1=حیهر عملکرد صحبود. به  یانهیگز

 بهاست و نمره بالاتر  0-16ها از نمره ی. دامنهشودیداده م

سنجش  ی. براشودیمهارت بهتر در نظر گرفته م یمنزله

کارشناس  15نظرات   ستیچک ل یو صور ییمحتوا ییروا

متخصص طب اورژانس ( استفاده  5پرستار اورژانس و  10)

 شد.

پژوهش با استفاده از نرم افزار  یها: دادهیآمار لیو تحل هیتجز

 یقرار گرفت. برا لیو تحل هیمورد تجز SPSS-22 یآمار

 ،یفراوان یفیتوص یهااز شاخص یفیتوص یهاافتهی یبررس

. در دیو انحراف استاندارد استفاده گرد نیانگیدرصد، م
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 همکاران

 یت شر،یف قیاسکوئر، دق یکا یهاپژوهش حاضر از آزمون

ها آزمون ی. تمامدیمستقل استفاده گرد ی( و تی)زوجوابسته 

 انجام شدند. 95/0 نانیاطم یدر فاصله

 

 هاافتهی

که  یساختمان ینفر از کارگران صنف 72در پژوهش حاضر 

 یها، شاخص1مرد بودند شرکت کردند. در جدول  یهمگ

 یرهایمتغ یهمگن جیو درصد( و نتا ی)فراوان یفیتوص

 پژوهش ارائه شده است.  یهادر گروه کیدموگراف
 جیو درصد( و نتا ی)فراوان یفیتوص یهاشاخص .1جدول

 پژوهش یهادر گروه کیدموگراف یرهایمتغ یهمگن

 گروه
 متغیر

ساختارمند 
 گروهی

 فیلم آموزشی
P-value 

 درصد تعداد درصد تعداد

 811/0* 89/38 14 44/44 16 متاهل تاهل

 11/61 22 56/55 20 مجرد

 187/0** 22/72 26 50 18 30-20 سن

31-40 12 33/33 8 22/22 

41-50 5 89/13 2 56/5 

بالاتر از 
 سال 50

1 78/2 N/A N/A 

ابتدایی یا  تحصیلات
 سوادبی

4 11/11 N/A N/A 
**096/0 

 44/19 7 33/33 12 سیکل

 44/44 16 78/27 10 دیپلم

 90/13 5 56/5 2 فوق دیپلم

کارشناسی 
 و بالاتر

8 22/22 8 22/22 

NOTE. * Chi-Square Tests; ** Fisher Exact Test; 
N=36 in each group 

آزمون  جینشان داده شده، براساس نتا 1همانطور که در جدول 

پژوهش تفاوت  یهاگروه نیاسکوئر از نظر تاهل ب یکا

 جیس نتابراسا ن،یعلاوه بر ا(. P>05/0)وجود ندارد  یمعنادار

 یهاگروه نیب لاتیاز نظر سن و تحص شریف قیآزمون دق

 ولدر جد(. P>05/0)وجود ندارد  یپژوهش تفاوت معنادار

 ،و انحراف استاندارد( نیانگی)م یفیتوص یها، شاخص2

پژوهش  یها( در گروهیو چولگ یدگی)کش ینرمال تیوضع

و سطح معناداری  آزمون و پس آزمون شیپ یبراساس مرحله

 ارائه شده است. زمون تی مستقلآ

 ،و انحراف استاندارد( نیانگی)م یفیتوص یهاشاخص .2ل جدو

پژوهش  یها( در گروهیو چولگ یدگی)کش ینرمال تیوضع

و سطح معناداری  آزمون و پس آزمون شیپ یبراساس مرحله

 آزمون تی مستقل
 متغیر

 
 های توصیفیشاخص

پیش آزمون 
دانش 

BLS 

پس آزمون 
دانش 

BLS 

پس آزمون 
مهارت 

BLS 

ساختارمند 
 گروهی

M 11/12 83/13 39/14 

SD 19/1 74/0 40/1 

 M 17/12 08/13 25/11 فیلم آموزشی

SD 56/1 36/1 35/2 

ساختارمند 
 گروهی

 -47/0 -06/1 -86/0 کشیدگی

 -55/0 28/0 -01/0 چولگی

 -43/0 -16/0 -28/0 کشیدگی فیلم آموزشی

 65/0 -45/0 -48/0 چولگی

P-value 865/0 *005/0 **001/0> 

NOTE. M= Mean; SD= Standard deviation; * P=0.005; 
** P<0.001 

 
که مقدار  یینشان داده شده، از آنجا 2همانطور که در جدول 

پژوهش در  یرهایمتغ یبرا یو چولگ یدگیکش یهاشاخص

ه علاونرمال است.  رهایمتغ عیقرار دارد، توز -2+ و 2 یدامنه

های پژوهش براساس نتایج آزمون تی مستقل بین گروهبر این، 

تفاوت معناداری  BLSدانش ی پیش آزمون از نظر در مرحله

های پژوهش (. اما، بین گروهt ،865/0=P=-17/0وجود ندارد )

، BLS (91/2=tدانش ی پس آزمون از نظر در مرحله

005/0=P و مهارت )BLS (89/6=t ،001/0>P تفاوت )

ابسته و یآزمون ت جی، نتا3در جدول ناداری وجود دارد. مع

پژوهش ارائه شده  یهادر گروه BLSدانش  ی( برای)زوج

 است.
 در BLSدانش  ی( برایوابسته )زوج یآزمون ت جینتا. 3ل جدو

 پژوهش یهاگروه

ساختارمند   گروه
 گروهی

 فیلم آموزشی

 -92/0 -72/1 هاتفاوت میانگین

 10/2 32/1 از میانگین انحراف

 P-value **001/0> *013/0 وابسته tآزمون 

Lower 17/2- 63/1- 

CI 95% Upper 27/1- /0- 

NOTE. * P>0.05; ** P<0.001 
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نشان داده شده، در گروه ساختارمند  3همانطور که در جدول 

مراحل  نیب BLSاز نظر دانش  یوئیدیو یابیبا خودارز یگروه

-81/7 )وجود دارد یوت معنادارآزمون و پس آزمون تفا شیپ

=t ،001/0>P .)از نظر  یآموزش لمیدر گروه ف ن،یعلاوه بر ا

 فاوتآزمون و پس آزمون ت شیمراحل پ نیب BLSدانش 

 (.t ،013/0=P=-61/2) وجود دارد یمعنادار

 

 بحث

به  CPRآموزش  یاثربخش یسهیپژوهش حاضر با هدف مقا

با استفاده از  یساختارمند گروه "و "یآموزش لمیف "روش

بر دانش و مهارت کارگران انجمن  "یوئیدیو یابیخود ارز

( یوابسته )زوج یآزمون ت جیانجام شد. نتا یساختمان یصنف

 یهاآزمون و پس آزمون گروه شیمراحل پ نینشان داد که ب

وجود دارد.  یتفاوت معنادار BLSاز نظر دانش  وهشپژ

آموزش  ( نشان دادند که2020)گورونگ و همکاران

 CPRدانش پرستاران در  شیمنجر به افزا یساختارمند گروه

 ی( نشان دادند که مدل پرستار2021)و همکاران ی(. ل26)شد

، CRP تیفیمنجر به بهبود به موقع و ک افتهیساختار  یمیت

 یویر یزمان درمان، بهبود عملکرد قلب کردنکوتاه 

 نیکه ب( نشان دادند 1995)و همکاران لی(. مر23)گرددیم

و روش  یآموزش یهابا ماژول یآموزش خودآموز یهاروش

از نظر کسب دانش در  یدار یتفاوت معن BLSدر  یشینما

 گریاز شواهد د ی(. برخ23،27)پژوهش مشاهده نشد یهاگروه

 یکسانی جینتا یو سخنران یبیترک یهاکه آموزش دنشان دادن

العه ما با مط جینتا نیسطح دانش داشتند که ا شیدر افزا

 (. 28, 29ندارند ) یهمخوان

 نیمستقل نشان داد که ب یآزمون ت جینتا ن،یبر ا علاوه

در مرحله پس  BLSمورد مطالعه از نظر دانش  یهاگروه

وجود  یدار یمورد مطالعه تفاوت معن یگروه ها نیآزمون ب

پژوهش  یهاگروه نیآزمون نشان داد که ب نیا نیدارد همچن

 یپس آزمون تفاوت معنادار یدر مرحله BLSاز نظر مهارت 

( نشان دادند که روش پنج 2019)و همکاران میوجود دارد. ک

 یینوزادان باعث بهبود توانا یبرا CPRآموزش  یامرحله

(. 19)دینگرش مثبت گرد یو ارتقا داریپا یاوهیعملکرد به ش

( نشان دادند که مدل 2021)و همکاران یل ن،یهمچن

به کوتاه  تواندیدر بخش اورژانس م افتهیر ساختا میت یپرستار

مصرف دارو و  ،یدیداخل ور یکردن زمان استقرار دسترس

را کاهش  یکمک کند، بروز عوارض جانب یکل یایزمان اح

 ن،ی(. علاوه بر ا23)را بهبود بخشد تیموفق زانیدهد و م

( نشان دادند که آموزش 1397)آراسته و همکاران یجواهر

 BLSدر  یپرستار انی)عملکرد( دانشجوهمتا بر مهارت 

 (.30)داشت یمعنادار یاثربخش

با  یبالاتر آموزش ساختارمند گروه یاثربخش لیاز دلا یکی

روش شامل  نیاست که ا نیبر مهارت ا ییویدیو یابیخودارز

با  شیتظاهرات خاموش، نما ،یمرور اجمال )مرحله نیچند

 افتهیساختار ( و کاملا یگروه نیتمر ن،یتمر ،ینظر، شفاه

 یبیرکت یبه گونه یو عمل یتئور یکه محتوا یاست. به صورت

 یگروه نیبه تمر تایو نها گرددیدر مراحل مختلف اجرا م

 یگروه منتهو گرفتن بازخورد از افراد هم رانیتوسط فراگ

در ذهن  یشتریب یمنجر به ماندگار ندیفرآ نی. اشودیم

( 2021)و همکاران یط لکه توس ی. در پژوهششودیم ریفراگ

به منظور  افتهیساختار  یپرستار میت کیانجام شد، ابتدا 

 نیو تدو ایاح یهاو مهارت هاهیبر رو میت یبهبود تسلط اعضا

هر گروه، به  فیوظا یساز و شفاف یاهداف پرستار یمشارکت

 جادیا یکارکنان پرستار ینیو بال یدانش نظر یمنظور ارتقا

 (.23شد )

 نینو یهاو ابداع روش جادیبا ا یافزون علوم پزشک روز توسعه

ضرورت اجرای  دیجد یو درمان یصیو لزوم کسب مهارت تشخ

. کندیی آموزش، بازآموزی و آموزش مداوم را برجسته مبرنامه

ها در محتوا و روش آموزش و توجه راستا، بازنگری نیدر هم

ی برنامه یشنمودن اثربخ نهیجهت به یزشیبه عوامل انگ

 نکهی. با توجه به ارسدیضروری به نظر م یو بازآموز یآموزش

 یمارستانیب شیداوطلبان هلال احمر، اورژانس پ ،یمردم عاد

به عنوان خط اول پاسخ دهنده به  هامارستانیو پرستاران ب

و به صورت  شوندیمحسوب م یتنفس یقلب ستیدرمان ا

به  یهاآموزش به ازین دروبرو هستن دیجد یهامداوم با چالش

 یهایبا توجه به استقبال از استراتژ ن،یروز دارند. همچن

خدمت  نیبدو خدمت و ح یهاآموزش ینوآورانه برا یآموزش
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 همکاران

 یهاپژوهش نکهیاورژانس و ا یهانیو تکنس یپرسنل پرستار

با  یآموزش ساختارمند گروه مثبت روش یمختلف اثربخش

آموزش را  نیا توانیند، ماکرده دییرا تا ییویدیو یابیخود ارز

 کرد. شنهادیافراد پ یروش موثر در مهارت آموز کیبه عنوان 

بود که شامل نداشتن  ییهاتیمحدود یحاضر دارا پژوهش

مدت،  یطولان یاثربخش یابیجهت ارز یریگیپ یمرحله

از شرکت کنندگان، انجام  ینداشتن سواد مناسب در برخ

ها در زمان خاص ن آنپژوهش حاضر بر مردان و آموزش داد

در  گرددیم شنهادیبود. لذا، پ یشغل تیماه لیبه دل

 نیاستفاده گردد و ا یریگیپ یاز مرحله یآت یهاپژوهش

آموزش داده شود  گریهدف د یهابه جامعه یآموزش یهاروش

داد. علاوه  شیرا افزا جینتا یریپذ میبتوان تعم قیطر نیتا از ا

 یسهیبه مقا یآت یهار پژوهشد گرددیم شنهادیپ ن،یبر ا

 یریادگی یهاروش ریبا سا یروش آموزش ساختارمند گروه

 یدر مباحث بازآموز یمجاز یهادانشجو محور و روش ال،فع

 پرداخته شود.

 

 نتیجه گیری

به  CPRآموزش  یاثربخش یسهیپژوهش حاضر با هدف مقا

با استفاده از  یساختارمند گروه "و "یآموزش لمیف "روش

بر دانش و مهارت کارگران انجمن  "یوئیدیو یابید ارزخو

وابسته  یآزمون ت جیانجام شد. براساس نتا یساختمان یصنف

 یدر مرحله BLSپژوهش از نظر دانش  یها( در گروهی)زوج

 یآزمون تفاوت معنادار شیپ یپس آزمون نسبت به مرحله

اد مستقل نشان د یآزمون ت جینتا ن،یوجود داشت. علاوه بر ا

پژوهش از نظر دانش  یهاگروه نیپس آزمون ب یکه در مرحله

BLS  و مهارتBLS ن،یوجود داشت. بنابرا یتفاوت معنادار 

که از روش  گرددیم شنهادیپژوهش پ جیبراساس نتا

آموزش مردم  یبرا ییدئویو یابیبا خودارز یگروه ختارمندسا

ه به به عنوان خط اول پاسخ دهند یو داوطلبان امداد یعاد

 استفاده گردد. یتنفس یقلب ستیدرمان ا

 

 

 

 تقدیر و تشکر
و مخاطرات  کیژنت قاتیمقاله از مرکز تحق نیا سندگانینو

وابسته به دانشگاه علوم  )ابرکوه یراپزشکیدانشکده پ یعیطب

 یساختمان ی(، انجمن صنفزدی یصدوق دیشه یپزشک

شرکت کنندگان در پژوهش حاضر  هیشهرستان ابرکوه و کل

 .کنندیتشکر م
 

 تضاد منافع
 وجود ندارد سندگانینو یبرا یتضاد منافع چگونهیه

 

 حمایت مالی
و  کیژنت قاتیمرکز تحق یمال تیپژوهش با حما نیا 

وابسته به  )ابرکوه یراپزشکیدانشکده پ یعیمخاطرات طب

مقاله  نی( انجام شد. ازدی یصدوق دیشه یدانشگاه علوم پزشک

در  "15895"شده با کد  دییتا یتقایبرگرفته از طرح تحق

دانشکده  یعیو مخاطرات طب کیژنت قاتیمرکز تحق

 دیشه یوابسته به دانشگاه علوم پزشک )رکوهاب یراپزشکیپ

 ( است.زدی یصدوق

 

 ملاحظات اخلاقی 
مفاد اخلاق در پژوهش مطابق با  یدر پژوهش حاضرررر تمام

 تیشرکت کنندگان رضا یشد. تمام تیرعا ینکیهلس هیانیب

نه کتب ها مه آگا پژوهش  نیو امضرررا کردند. ا لیرا تکم ینا

سط کم شک یتهیتو شگاه علوم پز  یصدوق دیشه یاخلاق دان

سه  زدی شنا شده  دییتا IR.SSU.SPH.REC.1402.102با 

سامانه کارآزما ضر در  ست. پژوهش حا با کد  رانیا ینیبال ییا

IRCT20231129060221N2 گرد اسررررت  دهیررثبررت 

(75237https://irct.behdasht.gov.ir/trial/.) 
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 نمشارکت نویسندگا

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 
 

 

 

 طراحی طرح مفهوم سازی 
جمع آوری و/یا 

 هاپردازش داده

تجزیه و 

تحلیل و/یا 

 تفسیر

نگارش پیش 

 نویس اصلی 

بررسی 

انتقادی و 

 ویرایش

 نهایی سازی

پاسخگویی به 

تمام 

 های کار بهجن

4 ا.عباس زاده مهر آبادی 0 3 0 1 5 3 0 4 5 2 5 4 0 2 5 

1 5 م.قشلاقی 0 5 5 1 0 1 0 5 5 

1 5 5 س.برزگر 0 5 5 1 0 5 1 0 

1 م.جوادی 0 1 5 1 0 1 0 5 5 5 5 

1 خ.نصیریانی 0 5 5 5 5 5 5 1 5 

1 5 5 ح.نظمیه 0 5 5 5 1 0 1 0 

1 ح.فلاح زاده 0 5 1 5 1 0 1 0 2 0 1 0 1 0 

1 س.رئیسی 5 2 5 3 0 3 0 1 5 2 0 2 0 2 0 

 ها: هنمای رنگ*را

 ها: *راهنمای رنگ

≤25%         2 5   %76≤         75تا  51        %50تا  26  
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