
                                                                                           

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

Horizon of Medical Education Development 

http://hmed.mums.ac.ir 

 

 

Designing, Implementing, and Evaluating the Usability of a Mobile-
Based Application for Home-Based Nursing Care Education for Common 

Chronic Diseases for Nursing Students 

 
Maryam Saeedi (PhD) 1 , Goli Arji (PhD) *2   

 

1. Department of Nursing, Faculty of Nursing and Midwifery, Saveh University of Medical Sciences, Saveh, Iran. 

2. Department of Health Information Technology, Faculty of Nursing and Midwifery, Saveh University of Medical 

Sciences, Saveh, Iran. 

ARTICLE INFO ABSTRACT 
Article type 
Research article 

 
Article history 
Received: 2024.02.04 
Accepted: 2024.05.05 

 
Keywords 

  Home-based care, 
 Mobile application, 

 Nursing students, 

 Chronic diseases,  

 E-learning. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
10.22038/hmed.2024.77943.1324 

Introduction: E-learning is a type of learning that is conducted using various 
electronic tools, such as mobile phones, and it offers advantages such as access 
at any time and place, reduced training costs, and flexibility. The present study 
aims to design, implement, and evaluate a mobile-based application for 
educating on the topic of home-based nursing care for common chronic diseases. 
Materials & Methods:  The present study employed a developmental-applied 
research design with a software design approach, which was carried out in three 
stages: In the first stage, based on the curriculum of home-based nursing care, 
the necessary data elements for designing a mobile-based application were 
determined. Then, a researcher-made content validation checklist was sent to 
five members of the nursing faculty to validate the content. In the second stage, 
the mobile-based application for educating of home-based nursing care was 
designed on the Android platform. In the third stage, for usability evaluation, the 
application was installed on the mobile phones of 30 nursing students. After two 
weeks, a standard usability and user satisfaction questionnaire was applied for 
evaluation. 
Results: Educational content for home-based nursing education provided in the 
mobile application for chronic disease such as diabetes, hypertension, heart 
attack, stroke, chronic respiratory disease, spinal cord injury and cancer. The 
results of the usability evaluation of the application showed that the overall 
mean score of the usability questionnaire from the perspective of the nursing 
students was 7.40 ± 1.42 out of 9, which was a desirable category.   

Conclusion: The use of mobile-based applications can transform theoretical 
knowledge into practical exercises among nursing students and serve as suitable 
educational tools for improving their learning. The findings highlight the 
potential of mobile-based applications in enhancing nursing education, 
particularly in the context of home-based care. 

Cite this paper as: 
Saeedi M, Arji G. Designing, Implementing, and Evaluating the Usability of a Mobile-Based Application for Home-Based 
Nursing Care Education for Common Chronic Diseases for Nursing Students. Horizon of Medical Education Development. 
2024;15(3):71-83 

* Corresponding author:  Goli Arji 

Address : Saveh, Namaz Blvd., Medical Sciences Faculty,Markazi province, Iran.    
Email: goliarji@gmail.com 

 

 

https://orcid.org/0000-0003-0136-9267
https://orcid.org/0000-0002-4915-7493
file:///E:/AppData/Local/Temp/Downloads/10.22038/HMED.2021.54017.1113


 
  

 

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

 

 یافق توسعه آموزش علوم پزشک همجل

http://hmed.mums.ac.ir 

 

بر تلفن همراه جهت آموزش  یمبتن یاستفاده برنامه کاربرد تیقابل یابیاجرا و ارز ،یطراح

 یپرستار انیدانشجو یمزمن برا هایبیماری یدر منزل برا یدرس مراقبت پرستار

    
 * PhD( 2(، گلی ارجی  1 (PhD)مریم سعیدی

 

 علوم پزشکی ساوه، ساوه، ایران.دانشگاه پرستاری، دانشکده پرستاری و مامایی، گروه  .1

  .علوم پزشکی ساوه، ساوه، ایراندانشگاه فناوری اطلاعات سلامت، دانشکده پرستاری و مامایی،  گروه .2

 چكيده شخصات مقالهم 
 نو ع مقاله

 مقاله پژوهشی

 

 پیشینه پژوهش

 15/11/1402تاريخ دريافت:

 16/02/1403 تاريخ پذيرش:

 

 كلمات كلیدي
 ،مراقبت در منزل

 ،برنامه كاربردي

 پرستاري،دانشجويان 

 مزمن، هايبیماري

 .کیآموزش الکترون

 
 
 
 
 

 

 
10.22038/hmed.2024.77943.1324 

همراه  یهاچون تلفن یمتنوع یکیالکترون یهااست که با ابزار یریادگیاز  ینوع یکیالکترون یریادگی  :مقدمه

 یریو انعطاف پذ یآموزش یهانهیدر هر زمان و هر مکان، کاهش هز یهمچون دسترس ییایو مزا شودیانجام م

بر تلفن همراه جهت آموزش  یبتنم یبرنامه کاربرد یابیاجرا و ارز ،یرا داراست. مطالعه حاضر با هدف طراح

 .انجام شده است عیمزمن شا هایبیماریدر منزل از  یمبحث مراقبت پرستار

نرم افزار بود که در سه مرحله  یطراح کردیبا رو ،یکاربرد -توسعه ایمطالعه  کیپژوهش حاضر  :روش کار

 یبرا ازیمورد ن یهاهمراقبت در منزل، عناصر داد یپرستار یانجام شد: در مرحله اول بر اساس سرفصل درس

 یساخته، اعتبارسنج حققم یستی. سپس در قالب چک لدیگرد نییبر تلفن همراه تع یمبتن یبرنامه کاربرد یطراح

بر  یمبتن یارسال شد. در مرحله دوم، برنامه کاربرد یگروه پرستار یعلم ئتیه یپنج نفر از اعضا یمحتوا برا

. در مرحله سوم، به منظور دیگرد یطراح دیدر منزل در بستر اندرو یتلفن همراه، جهت آموزش مراقبت پرستار

دو هفته استفاده، نصب و پس از  یپرستار انینفر از دانشجو  30همراه  تلفن یاستفاده، برنامه بر رو تیقابل یابیارز

  شد.  یابیکاربر ارز تیاستفاده و رضا تیپرسشنامه استاندارد قابل

مووزمن از  هووایبیماری یبوورا یمربوووب بووه مراقبووت در منووزل در برنامووه کوواربرد یآموزشوو یمحتوووا :نتااا  

و  یطنووان نعوواع بیآسوو ،یمووزمن تنفسوو یموواریب ،یسووکته م ووز ،یفشووارخون، سووکته قلبوو ابووت،یجملووه د

 تیووپرسشوونامه قابل ینمووره کلوو نیانگیوواسووتفاده از برنامووه نشووان داد م تیووقابل یابیووارز جیسوورطان ارا ووه شوود. نتووا

 بنووودی طبقوووه مطلوووون سوووط  در کوووه بوووود 9 از  40/7 ±   42/1 انیدانشوووجو دگاهیووواسوووتفاده از برناموووه از د

 .  شودیم

در  یعمل ناتیرا به صورت تمر یدانش نظر تواندیبر تلفن همراه م یمبتن یهااستفاده از برنامه :نتیجه گیری

مناسب در جهت بهبود آموزش آنان مورد استفاده قرار  یآموزش یهاو به عنوان ابزار دینما لیتبد انیدانشجو نیب

 .ردیگ
 ين مقالهاحوه ارجاع بهن 
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 مقدمه
 شروندهیهستند که غالباً پ یهایبیماریمزمن،  هایبیماری

رفتار قابل کنترل هستند.  رییبوده و با مراقبت مداوم و تغ

 كیسال  65 یدرصد افراد بالا 80حدود  شودیزده م نیتخم

(. 1مزمن دارند) یماریدرصد دو ب 50مزمن و  یماریب

 لین را تشکهادر ج هادرصد مرگ 60 مزمن علت هایبیماری

 ،یسکته مغز ،یقلب هایبیماریشامل  هایماریب نیدهند. ایم

(. در 2،3)هستند ابتیو د یمزمن تنفس هایبیماریسرطان، 

 كینزد ندهیدر آ یکه بهبود نیمزمن به علت ا هایبیماری

(. 4شود)یدر منزل انجام م هامراقبت شتریباشد، ب یمتصور نم

در خانه  یبهداشت یهاتمراقبت در منزل به عنوان ارائه مراقب

مجاز شامل  یبهداشت یهامراقبت نیتوسط متخصص

و  یمددکاران اجتماع ،یو شغل یکیزیپرستاران، درمانگران ف

 (. 5شود)یپزشکان ارائه م

ارایه دهنده خدمات مراقبت در  ستمیس یمحور اصل پرستاران

خدمات  هیو ارا یدر هماهنگ یمنزل بوده و نقش مهم

 نیو همچن یپرستار یمل هی(. اتحاد6در منزل دارند) یبهداشت

 یخواستار تحول در آموزش پرستار کایآمر یپزشک یتویانست

 ائهار یبرا ندهیپرستاران آ یبه آماده ساز ازیرفع ن یبرا

 یهامختلف از جمله مجموعه یهاطیخدمات مراقبت در مح

 (. 7هستند) مارانیبر جامعه مانند منزل ب یمبتن

از  یعلوم پزشک انیآموزش دانشجو ندیفرآ ریاخ یهاسال در

کرده است و  رییتغ یدانشجومحور کردیبه رو یسنت کردیرو

 یریادگی نینو یهاو روش هاامر مستلزم آن است که ابزار نیا

به کار گرفته  انیجهت مشارکت فعال دانشجو یابیو ارز

آموزش  ،یریادگی نینو یهاوهیش نیاز ا یکی(. 8)شود

شود محسوب می ینوع آموزش فرد كیاست که  یکیالکترون

ی خود به هاقادرند با توجه به استعداد انیکه در آن دانشجو

 یها(. امروزه استفاده از تلفن9ی آموزشی دست یابند)هاهدف

آموزش و  یبرا جیابزار را كیهوشمند به عنوان  یشخص

ج یدر آمده است. نتا یعلوم پزشک انیدر دانشجو یریادگی

موارد استفاده از  نیشتریو همکاران نشان داد ب فیپژوهش لط

شامل مطالعه  یعلوم پزشک انیدانشجو نیتلفن همراه در ب

                                                           
1 Kang 

 یهاپادکست به دادن گوش ،(٪70)نیآنلا یدرس یهاکتاب

 گوش ،(٪75)یحساب پزشک نماشی از استفاده ،(٪60)یدرس

( ٪45)یبردار ادداشتی و( ٪50)نیآنلا سخنرانی به دادن

را  ییهافرصت دیجد یهایاز فناور یرگی بهره(. 10)است

و ارائه  یریادگیو  یاددهی نهیدر زم یآموزش پرستار یبرا

 (. 11)مشاوره فراهم کرده است

 یرا برا یادیز یریادگی یهافرصت لیبر موبا یمبتن یریادگی

(. در مطالعات انجام 12دهد)یارائه م یپرستار انیدانشجو

 نیاست که ا نیا انگریب جینتا انیدانشجو نیا یشده بر رو

ارائه مراقبت فراهم  نیدر ح یریادگی یرا برا یفرصت هاابزار

گزارش شده است که  نی(. در مطالعات همچن13کند)یم

 یمثبت ریتاث لیبر موبا یمبتن یکاربرد یهااستفاده از برنامه

داشته  انیدانشجو یو عمل ینمرات دروس نظر شیدر افزا

در ارائه مراقبت  ینقش مهم نیهمچن هاابزار نی(. ا14است)

 نیو همچن مارانیب یمنیا شی(، افزا15بر شواهد) یمبتن

 یبرا مراقبتارائه  نیدر ح (16)رانیکاهش اضطراب فراگ

 .کنندیمختلف را فراهم م مارانیب

 ،یو همکاران طراح 1مطالعه انجام شده توسط کنگ در

 هایبیماری تیریمد یبرنامه کاربرد یابیتوسعه، اجرا و ارز

انجام شده و  یوار ساز یو فشار خون با استفاده از باز ابتید

پرسشنامه  قیاز طر انیدانشجو یسنجش دانش و خودکارآمد

 رکزمتم یمصاحبه گروه قیاز طر یریادگی اتیو سنجش تجرب

 انیدانشجو تیرضا انگریمطالعه ب نیا جیانجام شده است. نتا

 تیریدر مد یکاربرد یهابرنامه بوده و استفاده از برنامه نیاز ا

( معتقد 18) 2ی(. الواو17شده است) هیمزمن توص هایبیماری

در حال توسعه  یهادر کشور یپرستار انیاست دانشجو

دارند و استفاده  ینیتجربه مراقبت تسک یبرا یفرصت محدود

 طیتواند امکان تجربه شرا یشده م یساز هیشب یهاطیاز مح

 ییفراهم سازد. در مطالعه کارآزما مارانیب نیا یرا برا یواقع

که در خصوص آموزش  نیمحقق نیانجام شده توسط ا ینیبال

از  یریبا بهره گ انیدر دو گروه از دانشجو ینیمراقبت تسک

 نیا انگریشده انجام شده، ب یساز هیشب طیو مح یواقع ماریب

 یواقع طیهمانند مح یساز هیاز روش شب یریاست که بهره گ

از آموزش ارائه شده  رانیفراگ یتمندیرضا شیتواند در افزایم

2 Alwawi 
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از  اعتماد بنفس آنان در ارائه مراقبت داشته باشد. نیو همچن

 ینیبال یابیدر خصوص ارز (19)مطالعه انجام شده گریطرف د

که به  یمبتلا به سکته مغز مارانیدر ب یپرستارمراقبت 

پرستار در  115 یآزمون و پس آزمون بر رو شیصورت پ

برنامه نقش  نیاست که ا نیا انگریانجام شده است، ب لیبرز

 داشته است.    نیپرستاران در بال یریگ میدر بهبود تصم یمهم

با  یپرستار انیاست که دانشجو نیا انگریمتون ب نیا یبررس

مواجهند،  نیدر بال یریادگی ندیدر فرآ هااز چالش یاهمجموع

و  یمطالب نظر نیتوان به شکاف ب یم هاچالش نیاز جمله ا

تلفن همراه  یاشاره کرد. فناور ینیو کمبود نظارت بال یعمل

 نیمقابله با ا یابر یدهاشنیپ یهااز راهکار یکیبه عنوان 

 یمطالعه طراح نیا یاصل یمطرح شده است.نوآور هاچالش

 ازیمورد ن یآموزش یبا گنجاندن محتوا یکاربرد یبرنامه ا

است که در حوزه مراقبت در  یو پرستاران انیدانشجو یبرا

که منابع مورد استفاده در  ییکنند. از آنجایم تیمنزل فعال

شده منابع  یپژوهش سع نیباشد، در ایحوزه پراکنده م نیا

کاربرپسند و  یاشده و در قالب برنامه عیتجم یبه صورت علم

 .   ردیکاربران قرار گ اریبه صورت مجتمع در اخت

 یهابرنامه یصورت گرفته در فناور یهاشرفتیوجود پ با

در آموزش  هابرنامه نیکه ا ییهالیتلن همراه و پتانس یکاربرد

و  یدر خصوص طراح یدارند، مطالعات کم انیدانشجو

 یپرستار انیدانشجو یتلفن همراه برا یهابرنامه یریبکارگ

 قاتیمزمن وجود دارد. تحق هایبیماری تیریدر حوزه مد

 یهابرنامه ریو تأث یکاربرپسند ،یاثربخش یبر رو یمحدود

 یپرستار انیدانشجو یطور خاص براکه به یتلفن همراه

در ارائه مراقبت  هاآن یهارتهاند تا دانش و مهاشد یطراح

مزمن را بهبود بخشند، صورت  هایبیماریمبتلا به  مارانیبه ب

 كیالکترون یریادگیمطلوب  راتیگرفته است.  با توجه به تاث

 ،یتلفن همراه، مطالعه حاض با هدف طراح قیبخصوص از طر

بر تلفن همراه  جهت  یمبتن یبرنامه کاربرد یابیاجرا و ارز

 انیدانشجو یدر منزل برا یآموزش درس مراقبت پرستار

 نجام شد.ا یپرستار
                                                           

3 Content Validity Ratio )CVR( 
4 Relevance 
5 CVI)-(I Validity Index Level Content-Item  

 روش کار

 کردیبا رو یکاربرد -یامطالعه توسعه كیپژوهش حاضر 

انجام شد:  رینرم افزار بود که در سه مرحله به صورت ز یطراح

 ازیمورد ن یهایژگیو و یهاداد یهاازین نییمرحله اول تع

در  یبر تلفن همراه مراقبت پرستار یبرنامه مبتن یطراح یبرا

بر متون  یمرحله با مرور نی: در اعیمزمن شا مارانیمنزل از ب

برنامه  یطراح یبرا ازیمورد ن یهایژگیو و یاعناصر داده

 یستیچك ل ،یا. سپس بر اساس عناصر دادهدیگرد نییتع

حداقل پنج نفر  یمحتوا برا یشد و جهت اعتبارسنج یطراح

 یکه درس مراقبت پرستار یپرستار یعلم ئتیه یاز اعضا

کردند، یم سیدرت یپرستار یهادر منزل را در دانشکده

مورد مناسبت و ضرورت  تا نظرات خود را در دیارسال گرد

 ییروا یابیکنند. جهت ارز انیاستخراج شده ب یاعناصر داده

 ییاز نسبت روا ،یااصر دادهعن ستیچك ل یکم یمحتوا

 ییشود. نسبت روایمحتوا استفاده م ییمحتوا و شاخص روا

در مورد ضرورت  نیعددی اجماع متخصص فی، توص3محتوا

محتوا، از  یینسبت روا نییتع ی(. برا20است) هیگو كیوجود 

( خواسته شد تا یپرستار یعلم ئتیه یاعضا )متخصصان

 یاستخراج شده برا یاادهاز عناصر د كیدرمورد ضرورت هر 

 دیمف "،"است یضرور "فیدر ط ،یبرنامه کاربرد یطراح

. دهندنظر  "ندارد یضرورت "، و"ستین یضرور یاست ول

 یعلم ئتیه یهمان پنج نفر از اعضا اریسپس ابزار در اخت

مرتبط  زانیخواسته شد تا به م هاقرار گرفت و از آن یپرستار

 ریغ "،یر بخشهاچ اسیدر مق ایدادهاز عناصر  كیهر   4بودن

کاملًا  "و"قبولارتباط قابل  "،"مرتبط یتا حدود "،"مرتبط

که (CVI-I 5 )ییمحتوا یینمره بدهند.شاخص روا "مرتبط

از  باشدیم هیمرتبط بودن هر گو زانینسبت توافق درباره م

 دهندیم 4و  3نمره  تمیکه به هر آ ینیتعداد متخصص میتقس

. شودیشرکت کننده در پانل محاسبه م نیبر کل متخصص

 6 نیل دهی(. به عق21و بالاتر قابل قبول هستند) 78/0 ریمقاد

 یمورد اعتبارسنج رقضاوت د یکه برا یتعداد متخصصان

 
6 Lynn 
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 یستیاست اما حداقل با یاریاست کاملاً اخت ازمندیمحتوا ن

 حداکثر و معمولاً ندینظر نما رهاخصوص اظ نیپنج نفر در ا

 (. 20)تعداد افراد ده نفر است

بر تلفن همراه  یبرنامه مبتن هینمونه اول یدوم، طراح مرحله

مرحله  نیبود. در ا یپرستار انیدانشجو یمراقبت در منزل برا

بر تلفن همراه  یمرحله قبل، برنامه مبتن یهاافتهیبر اساس 

. دیگرد یطراح دیمنزل در بستر اندرودر  یمراقبت پرستار

برنامه و به زبان  7ویداستا دیاندرو طیبرنامه مورد نظر در مح

نوشته شد که پس  تیال لا ویداده اس ک گاهیجاوا پا یسینو

 یهایدر گوش apk ییبا پسوند اجرا ییاجرا لیاز ساخت فا

 "با عنوان ییهابود و برنامه ن یتلفن همراه قابل راه انداز

هف  یبرنامه دارا نی. ادیگرد ینامگذار "مراقبت در منزل

خون، سکته  یپرفشار ابت،ید هایبیماری یماژول مجزا برا

طناب  بیآس ،یمزمن تنفس یماریب ،یسکته مغز ،یقلب

 یماریو سرطان بود.با باز کردن ماژول مربوط به هر ب ینخاع

مشخص شده و  مارانیب نیبالا در ا یمشکلات با فراوان ستیل

متناظر  یدر خصوص هر کدام از مشکلات مداخلات پرستار

 با آن ارائه شده است.  

بر تلفن  یاستفاده از برنامه مبتن تیقابل یابیسوم: ارز مرحله

 انیدانشجو دگاهیمزمن از د مارانیهمراه مراقبت در منزل از ب

 انیتلفن همراه دانشجو یبرنامه بر رو هی: نمونه اولیپرستار

و سپس نحوه  دیشرکت کننده در مطالعه نصب گرد یپرستار

ه شد و پس از داد شاستفاده از نرم افزار توسط محقق آموز

استفاده از برنامه  تیاز برنامه، قابل هادو هفته استفاده آن

 تیاستفاده و رضا تیقابل یابیپرسشنامه استاندارد ارز لهیبوس

 شد.  یابیکاربران  ارز

 ایاستفاده  تیقابل یابیارز بیانگر این است که مطالعات

نفر نمونه،  50تا  30توسط  یبرنامه کاربرد كی یریکاربردپذ

درصد مشکلات موجود در آن برنامه را مشخص  99

مرحله از  نیا یاساس حجم نمونه برا نی(. بر ا22،23کند)یم

نفر در نظر گرفته شد. سپس بر اساس   30پژوهش حداقل 

کاربران، نرم افزار  دگاهیاستفاده از د تیقابل یابیارز جینتا

. قابل ذکر است که دیگرد هیته ییانه و نسخه شیرایو

                                                           
7 Questionnaire for User Interaction Satisfaction 

(QUIS) 

کاربران به صورت  تیاستفاده و رضا تیقابل یابیپرسشنامه ارز

 یترم پنجم پرستار یپرستار انیدانشجو اریدر اخت یحضور

ن یانجام ا یورود قرار داده شد. برا یهااریبر اساس مع

دانشکده  یترم پنج پرستار انینفر از دانشجو 34پژوهش، 

ورود به پژوهش بودند،  یهااریمع یساوه که دارا یعلوم پزشک

استفاده  تیقابل یابیارز یانتخاب شدند. برا یبه روش سرشمار

استفاده و  تیقابل یابیاز نرم افزار، پرسشنامه استاندارد ارز

ترم  یپرستار انیشجونفر از دان 34 نیکاربران در ب تیرضا

ساوه بر اساس  یدانشکده علوم پزشک یپرستار یپنج کارشناس

 تیهاشد و در ن عیتوز یورود و به روش سرشمار یهااریمع

آن مورد  یهاو داده دیگرد لیپرسشنامه به طور کامل تکم 28

 قرار گرفت.  لیو تحل هیتجز

به  لیبود: تما ریورود به پژوهش شامل موارد ز یهااریمع

ترم پنجم که در  انیشرکت در مطالعه داشته باشند، دانشجو

 یزمان انجام پژوهش، در حال گذراندن واحد مراقبت پرستار

که به پرسشنامه پاسخ کامل داده  یانیدر منزل بودند، دانشجو

شدند  ارجاز پژوهش خ یپژوهش در صورت یهابودند. نمونه

نکرده  لیپژوهش را به طور کامل تکم یهاکه پرسشنامه

 یابیبا استفاده از پرسشنامه ارزبه دست آمده  یهابودند. داده

 یفیکاربران با استفاده از آمار توص تیاستفاده و رضا تیقابل

 لیتحل یشود. برا یم لیتحل اریانحراف مع ن،یانگیازجمله م

 تیاستفاده و رضا تیقابل یابیرزحاصل از پرسشنامه ا یهاداده

کاربران، ابتدا میانگین نمره هر سوال محاسبه و سپس جهت 

) میانگین "فیضع "در سه سطح جینتا ،نهایی یریگ جهینت

 "خوب "( و1/3-6) میانگین نمره "متوسط "(،0-3نمره 

 (.24بندی شدند)( گروه1/6-9)میانگین 

 

 هاافتهی
 لیو تسه یپرستار انیدانشجو ینرم افزار برا نیکه ا ییاز آنجا

شده بود، جهت  یدرس مراقبت در منزل طراح یریادگیدر 

 یپرستار یبرنامه، سرفصل درس ایداده یهاازین نییتع

و  یمراقبت در منزل و منابع و متون مرتبط با آن مورد بررس

 مورد 112استخراج شده شامل  ایدادهجستجو قرار گرفت. 
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 یهاصیو تشخ یکل یاود که در دو بخش شامل عناصر دادهب 

ارئه شد. در مرحله دوم، عناصر  یماریمرتبط با هر ب یپرستار

که  نصورتی. به ادیگرد یاستخراج شده اعتبارسنج ایداده

 5 یبرا ستیاستخراج شده به صورت چك ل ایدادهعناصر 

 قبتکه درس مرا یپرستار یعلم ئتیه ینفر از اعضا

 سیتدر یپرستار یهادر منزل را در دانشکده یپرستار

تا نظرات خود را در مورد مناسبت و  دیکردند، ارسال گردیم

 یابیکنند. جهت ارز انیاستخراج شده ب ایدادهضرورت عناصر 

از نسبت  ،ایدادهعناصر  ستیچك ل یکم یمحتوا ییروا

 انی. در پادیمحتوا استفاده گرد ییمحتوا  و شاخص روا ییروا

 ییکسب نمره شاخص روا لیبه دل هاهیمرحله، تمام گو نیا

ماندند.  ی( باق78/0بالاترو   ریقبول در ابزار)مقاد محتوا قابل

خواسته شد تا  دیمحتوا، از اسات یینسبت روا یبررس یبرا

 نظر دهند.  ایدادهاز عناصر  كیدرمورد ضرورت هر 
برنامه  دیاندرو طیشده در مح دییمرحله بعد عناصر داده تا در

توان برنامه جامع مراقبت  ینرم افزار م نیشد. با کمك ا یسینو

 ابت،ی)شامل د عیمزمن شا مارانیدر منزل از ب یپرستار

 یممزمن انساد یماریب ،یو مغز یخون، سکته قلب یپرفشار

 ماریب یهاازی( را بر اساس نیطناب نخاع بیسرطان و آس ه،یر

نمود. ساختار برنامه  یطراح ماریب یابیحاصل از ارز یهاو داده

برنامه از هشت  یاصل یاست. منو ینرم افزار به صورت نمودار

سکته  ،یخون، سکته قلب یپرفشار ابت،یبخش شامل خانه، د

طناب  بیو آس هیر یمزمن انسداد یماریسرطان، ب ،یمغز

 كیهر  یرو كیتواند با کل یشده است.کاربر م لیتشک ینخاع

 یپرستار یهاصیمشکلات و تشخ ستی، به لهایماریب نیاز ا

 (.  1کند)شکل  دایدست پ یماریآن ب

 یکه ممکن است برا یفهرست مشکلات ،یماریبا انتخاب هر ب

 انیدر مراقبت در منزل مطرح باشد، نما یماریآن ب

 (.2شوند)شکلیم

در منزل  یپرستار یهاهر مشکل، مراقبت یبر رو كیبا کل

 ی( که دانشجو3شوند)شکل  یآن مشکل فهرست م یبرا

 تیزیرا در و هامراقبت نیتوانند ا یپرستاران م ای یپرستار

 .  رندیمنزل به کار گ

 

 
 در منزل یبرنامه مراقبت پرستار هیصفحه اول .1شکل 

 
 مزمن  یماریمشکلات مربوط  به هر ب ستیل .2شکل
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 مربوط به هر اختلال یمداخلات پرستار .3شکل 

 ای یپرستار ینرم افزار، کاربر)دانشجو نیاستفاده از ا یبرا

مربوطه  یماریخود، ب یمددجو یماریپرستار( بر اساس نوع ب

 ابتید یماریکند. مثلًا اگر مددجو مبتلا به ب یرا انتخاب م

شود،  یدر صفحه اول نرم افزار انتخاب م ابتید یماریاست، ب

 ابت،ید یماریب یشده برا ستیمشکلات ل نیسپس کاربر از ب

مددجو مدنظر است انتخاب  تیرا که متناسب با وضع یموارد

ارائه شده بر اساس مشکلات،  یهاکند و بر اساس مراقبت یم

 . کندیم یخود طراح یمددجو یرا برا یبرنامه مراقبت

استفاده از نرم افزار، پرسشنامه استاندارد  تیقابل یابیارز یبرا

پرسشنامه به  28کاربران  تیاستفاده و رضا تیقابل یابیارز

 لیو تحل هیآن مورد تجز یهاو داده دیگرد لیطور کامل تکم

مشارکت کننده  انیدانشجو كیقرار گرفت. اطلاعات دموگراف

 گزارش شده است. 1در جدول 

درصد  7/60مطلب است که  نیگر ا انیجدول فوق ب

درصد پسر بودند.  3/39مشارکت کننده، دختر و  انیدانشجو

 46/21 ±  74/2مشارکت کننده،  انیدانشجو یسن نیانگیم
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 ادامه در.  بود 92/17 ±  85/0، هاگذشته آن مسالنی معدل و

استفاده از برنامه از  تیقابل یابیمربوط به ارز جنتای( 3 جدول)

 مشارکت کننده ارائه شده است.  یپرستار انیدانشجو دگاهید

پرسشنامه  ینمره کل نیانگی، م2جدول  یهاافتهیبر اساس 

 40/7±  42/1 انیدانشجو دگاهیاستفاده از برنامه از د تیقابل

 یابینمرات همه ابعاد پرسشنامه ارز نیانگیم نهمچنی .بود

است  6بالاتر از  انیدانشجو دگاهیاستفاده از برنامه از د تیقابل

 1/6نمرات   سشنامه،طراح پر یبند میو از آنجا که طبق تقس

توان  یرو م نیاز ا شود،یم یدر سطح خوب طبقه بند 9تا 

مراقبت در  یاستفاده برنامه کاربرد تیگرفت که قابل جهینت

 .مطلوب است انیمنزل از نظر دانشجو
مشارکت کننده در  انیدانشجو کیاطلاعات دموگراف .1جدول

 یبرنامه کاربرد یابیارز

 درصد تعداد  متغیر

 7/60 17 دختر جنسیت

 3/39 11 پسر

 اریانحراف مع میانگین  

 74/2 46/21  سن

 85/0 92/17  سال گذشتهمعدل نیم

 دگاهیاستفاده از برنامه از د تیقابل یابیارز .2دولج

 مشارکت کننده یپرستار انیدانشجو
 انحراف معیار میانگین نمرات ابعاد پرسشنامه قابلیت استفاده 

 02/1 93/7 کاربرد کلی برنامه

 54/1 77/6 های صفحه نمایشقابلیت

 06/2 31/6 اصطلاحات و اطلاعات برنامه

قابلیت یادگیری برنامه توسط 
 کاربر

46/7 59/1 

 76/1 74/6 های کلی برنامهقابلیت

 42/1 04/7 نمره کلی پرسشنامه

  

 بحث

استفاده از  تیقابل یابیاجرا و ارز ،یمطالعه با هدف طراح نیا

در  یبر تلفن همراه مراقبت پرستار یمبتن یبرنامه کاربرد

انجام  یپرستار انیدانشجو یبرا عیمزمن شا مارانیمنزل از ب

                                                           
8 Lee 
9 International Classification for Nursing Practice (ICNP) 

در  تیریبخش شامل نحوه مد 8برنامه از  یاصل یشد. منو

سکته  ،یخون، سکته قلب یپرفشار ابت،ید هایبیماریمنزل 

طناب  بیو آس هیر یمزمن انسداد یماریسرطان، ب ،یمغز

که ممکن  یفهرست مشکلات ،یماریبود. با انتخاب هر ب ینخاع

 انیدر مراقبت در منزل مطرح باشد، نما یماریآن ب یاست برا

استفاده از  تیپرسشنامه قابل ینمره کل نیانگیم شوند.یم

 انگریامر ب نیبود و ا 40/7±  42/1 انیدانشجو هدگایبرنامه از د

مراقبت در منزل  یاستفاده برنامه کاربرد تیاست که قابل نیا

با  افتهی نیدر سطح مطلوب بوده است که ا انیاز نظر دانشجو

 یتمندیرضا یابیحوزه که به ارز نیمطالعات انجام شده در ا

 (.  17،25،26)باشد یاز برنامه پرداخته بودند همسو م رانیفراگ

 نیمراقب یبرا یاز منابع مهم اطلاعات یکی یپرستار مستندات

 قیمنابع در ارائه طرح دق نیاست و استفاده از ا یبهداشت

در  یموثر است. مراقبت پرستار اریبس مارانیب یبرا یدرمان

 وهیش ثیاز ح مارستانیارائه شده در ب یهامنزل با مراقبت

در  یمتفاوتند. در مراقبت پرستار گریکدیبا  یمستند ساز

تا  رشیشده و از زمان پذ عیاسناد به صورت تجم مارستانیب

در مراقبت در منزل،  یشوند ول یرا شامل م مارانیب صیترخ

باشند. یپراکنده م زیو مستندات آن ن یطولان یپروسه مراقبت

در منزل  یپرستار یمستند ساز تیفیبهبود ک یهااز راه یکی

 یهابا امکان اتصال به پرونده لقابل حم یهااز ابزار یریبهره گ

مستندات را به  نیبه ا یاست که امکان دسترس یمارستانیب

سازد. در مطالعه انجام شده توسط  یصورت بلادرنگ فراهم م

در  مارانی( مستندات مراقبت در منزل ب6و همکاران)  8یل

طبقه  یواژگان یهابا استاندارد یدر کره جنوب یمارستانیب

مراقبت  یو طبقه بند  9یپرستار مداخلات یالملل نیب یبند

 یقرار گرفتند و ساختار سلسله مراتب یمورد بررس  10ینیبال

از  ییبود که درصد بالا نیا انگریب جیآنان استخراج شد.  نتا

 ستمیدو س نیا ینگاشت شده در ساختار سلسله مراتب میمفاه

 یهاامر لزوم توجه به استاندارد نیموجود نبودند. ا یطبقه بند

در ثبت مستندات مراقبت در منزل و به طور خاص  ینیبال

سازد. نقطه قوت یدر منزل را پررنگ م یپرستار یهاصیتشخ

10 Clinical Care Classification (CCC) 
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 عیدر جهت تجم هیاول یاست که گام نیا یمطالعه فعل

در  ازیمورد ن یو مداخلات پرستار یپرستار یهاصیتشخ

 یفراهم شده است که انجام مطالعات یبرنامه کاربرد كیقالب 

تواند در خصوص کاهش مشکلات مربوط به یراستا م نیا رد

در منزل فراهم  یپرستار یهامراقبت ینیبال یمستند ساز

 کند.    

برنامه  یابیو ارز یمطالعه انجام شده با هدف هدف طراح در

 مارانیب یبر تلفن همراه برا یمبتن یخود مراقبت یکاربرد

به دست  جینتا ،یدرمان یمیمبتلا به سرطان پستان تحت ش

شده،  یاز برنامه طراح ستمیبود که کاربران س نیا انگریآمده ب

و همکاران  یرطاه خیراستا مطالعه ش نیداشتند. درا تیرضا

مبتلا به  مارانیب یبرنامه خودمراقبت یکه با هدف طراح زین

 تیرضا انگریانجام شده، ب یدرمان یمیسرطان پستان تحت ش

 هابرنامه نیمطلوب شرکت کنندگان از برنامه را دارد، و از ا

 یماریب تیریو مد مارانیب یتوان در جهت ارتقا خودمراقبتیم

 (.27سرطان استفاده نمود)

نظرات  یو همکاران با هدف بررس یادیتوسط ص یامطالعه

دانشجویان پرستاری در مورد کاربرد نرم افزار فرآیند پرستاری 

نفر  30 یطراحی شده در محیط موبایل بر بالین بیمار بر رو

انجام شد. در این مطالعه نرم افزاری  یپرستار انیاز دانشجو

متناسب با اهداف یادگیری فرآیند پرستاری برای بیماران 

شد و در اختیار بخش قلب در محیط موبایل طراحی 

دانشجویانی که در حال گذراندن کارآموزی قلب در بخش قلب 

ی آموزشی اهواز بودند قرار گرفت. در هایکی از بیمارستان

با استفاده از پرسشنامه محقق  هاپایان کارآموزی، نظرات آن

میزان آگاهی  ان،ساخته بررسی شد. بر اساس نظرات دانشجوی

ایند پرستاری بعد از استفاده از نرم در مورد فر هارت آنهاو م

افزار در حد مطلوبی بهبود پیدا کرد. هشتاد و شش درصد 

دانشجویان میزان رضایت خود را از کاربرد نرم افزار در حد 

 (. 9زیاد و خیلی زیاد اعلام کردند)

و همکاران در قالب  11دیمطالعه انجام شده توسط خالد المغ در

 نییتع یبرا یپرستار یانشجود 126 نیب یمطالعه تجرب كی

بر  یمبتن یمجاز تیواقع یکاربرد یهاآموزش با برنامه ریتأث

                                                           
11 Mugheed-Khaild AL 
12 Bayram Biyik 

 میبه دو گروه تقس یبه طور تصادف انیانجام شد. دانشجو یباز

 یکاربرد یهارنامهو ب نیاز آموزش آنلا شیشدند. گروه آزما

که  یاستفاده کردند، در حال یبر باز یمبتن یمجاز تیواقع

نشان داد  جیاستفاده کردند. نتا یگروه کنترل از آموزش سنت

 نیاستاندارد ب یاطیاقدامات احت تینگرش و رعا ،یکه آگاه

 انیدانشجو یشیدو گروه متفاوت است. عملکرد گروه آزما

 تیواقع یکاربرد یهارنامهو ب نیبا آموزش آنلا یپرستار

 نی. اافتیبهبود  یبه طور قابل توجه یبر باز یمبتن یمجاز

 یمجاز تیو کاربرد واقع نیآموزش آنلا یمطالعه اثربخش

را نشان  یپرستار انیدانشجو نیرا در ب یبر باز یمبتن

 (.28داد)

 نییدر جهت تع 12رامیبا كیمطالعه انجام شده توسط ب در

بر آموزش  یبر باز یمبتن یمجاز تیبرنامه تلفن واقع كی ریتأث

که به  یپرستار انیدانشجو یبرا یمراقبت از تراکئوستوم

شده بود،  یکنترل شده طراح یتصادف ییکارآزما كیصورت  

استخراج  یاز متون علم یریبرنامه با بهره گ یعناصر اطلاعات

 انیرت و عملکرد دانشجوهام یابیارز یبرا یستیشد و چك ل

مطالعه جهت آموزش  نیمورد استفاده قرار گرفت. ا زین

 انیدانشجو یرسم یهابود و در کنار آموزش یتراکئوستوم

مطالعه نشان داد که  نیا جیمورد استفاده قرار گرفت. نتا

در  یوستومساکشن لوله تراکئ نهایینمرات آزمون  نیانگیم

 انینمرات دانشجو نیانگیبالاتر از م شیگروه آزما انیدانشجو

دار بود.  یمعن یتفاوت از نظر آمار نیگروه کنترل است و ا

 یهابرنامه یریبود که بکارگ نیاز ا یمطالعه حاک نیا جینتا

 یحرکت-یروان یهارتهام شیتواند در افزا یم یکاربرد

 (. 25داشته باشد) یدار یتفاوت معن انیدانشجو

 یبرا یبرنامه کاربرد یمطالعه انجام شده با هدف طراح در

 یابیو ارز یخودکارآمد یو ارتقا یسرطان مارانیب یبقا

 انیدانشجو یبرا یابزار آموزش كیآن به عنوان  یریکاربردپذ

برنامه بر اساس مدل  نیمورد استفاده قرار گرفت. ا یپرستار

 ادهیتوسعه، پ ،یطراح ل،یو تحل هیتجز )13ADDIE مدل 

برنامه شامل  نیاست. ا افتهی( توسعه یابیو ارز یساز

استرس،  تیریورزش، مد ،ییغذا میدارو، رژ لیاز قب یمداخلات

13 Implementation, And Analysis, Design, Development, 

Evaluation 
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 یسرطان مارانیب یمنظم برا یپزشک نهیعلائم و معا تیریمد

 یبرا یپرستار انیبرنامه با هدف کمك به دانشجو نیبود. ا

و ارائه  یسرطان مارانیب یلازم برا یهاارائه مراقبت

است.  مارانیب نیبه ا یو خودمراقبت یبهداشت یهامراقبت

متخصص انجام شده  5دانشجو و  20برنامه توسط نیا یابیارز

 یبرنامه آموزش كیبرنامه  نیاست که ا نیا انگریب جیاست و نتا

 یبرنامه آموزش كیتواند به عنوان  یموثر و کاربرپسند بوده و م

 (. 26)ردیمورد استفاده قرار گ انیدانشجو یمناسب برا

 یابیکه با هدف توسعه و ارز یگریراستا در مطالعه د نیا در

بر  "مزمن یماریتلفن هوشمند مراقبت از ب یهاشنیکیاپل"

 یپرستار انیدانشجو یریادگیو تجربه  یدانش، خودکارآمد

و فشار خون  ابتید یماریدو ب یانجام شده است، تمرکز بر رو

 قیاز طر انیدانشجو یبوده است. دانش و خودکارآمد

 یشش مصاحبه گروه قیاز طر یریادگیپرسشنامه و تجارب 

هفته مورد  1به مدت  هامتمرکز پس از استفاده از برنامه

بود که دانش  نیا انگریمطالعه ب جیقرار گرفت. نتا یابیارز

و فشار خون در گروه  ابتید یماریدر خصوص ب انیدانشجو

از  انیودانشج یکل تیاز گروه کنترل بود. رضا شتریآموزش ب

مطالعه  جیر حد بالا گزارش شده و نتاشده د یبرنامه طراح

به  لیبر موبا یمبتن یکاربرد یهادهد که برنامه ینشان م

آموزان در هستند که به دانش یمؤثر یریادگیعنوان منابع 

مراقبت  یهابرنامه یو اجرا مارانیب یمشکلات سلامت یابیارز

 (. 17)کنندیم كکم ماریب طیبهبود شرا یبرا یپرستار

و همکاران که با هدف  14مطالعه انجام شده توسط هو در

مراقبت از لوله  یبر رو كیآموزش الکترون یاثربخش نییتع

دانشجو وارد  107 ،یپرستار انیدر دانشجو نهیقفسه س

ماه پس  كیهفته و  كیقبل از مداخله،  هامطالعه شدند. داده

نشان داد که در استدلال  جیشد. نتا یاز مداخله جمع آور

 یقبل از مداخله تفاوت هاگروه نیخودراهبر ب یریادگیو  ینیبال

ماه  كیهفته و  كیحال، گروه مداخله  نیوجود نداشت. با ا

خودراهبر به  یریادگیو  ینیپس از مداخله نمرات استدلال بال

نشان دادند  سهینسبت به گروه مقا یبالاتر یطور قابل توجه

(05/0>p) .و  ینیاستدلال بال یینشان داد که توانا نیا

                                                           
14 Ho Jo-Chiao 

 افتهیمداخله بهبود  یبا اجرا انیخودراهبر دانشجو یریادگی

مدرس  یاست که بازخورد فور نیا انگریمطالعه ب جیاست. نتا

 ینیتر استدلال بال قیعم یریادگیدوره ممکن است باعث 

بهبود  یبرا یتواند به عنوان ابزار یشده م یشود. برنامه طراح

خودراهبر دانش آموزان استفاده  یریادگیو  ینیاستدلال بال

 (.29کند) تیمادام العمر را تقو یریادگی جهیشود و در نت

 

 نتیجه گیری

استفاده از  تیقابل یابیاجرا و ارز ،یمطالعه با هدف طراح نیا

در  یبر تلفن همراه مراقبت پرستار یمبتن یبرنامه کاربرد

انجام  یپرستار انیدانشجو یبرا عیمزمن شا مارانیمنزل از ب

برنامه توسط  یریکاربردپذ یابیارز جیو نتا شده است

 تیرضا رنامهب نیا نیاست که مخاطب نیا انگریب انیدانشجو

 یهاشده دارند. استفاده از برنامه یاز برنامه طراح یمطلوب

 یتواند دانش نظریبر تلفن همراه م یمبتن ای نیآنلا یآموزش

و  دینما لیتبد انیدانشجو نیدر ب یعمل ناتیرا به صورت تمر

مناسب در جهت بهبود آموزش  یآموزش یهابه عنوان ابزار

راستا لازم است  نی. در اردیمورد استفاده قرار گ انیدانشجو

بهره  یمختلف آموزش یهاگروه نیو مدرس یعلم اتیه یاعضا

رواج  انیدانشجو نیرا در ب یآموزش نینو یهااز روش یریگ

آنان  نیدر ب یریادگیو  یاددهیدهند تا باعث بهبود سطح 

 یبرنامه کاربرد نیا شودیم دهاشنیپ یمطالعات آت یشوند. برا

مورد استفاده  یگروه پرستار انیدانشجو نیبشده در  یطراح

 یسنت یهابا روش سهیآن در مقا یتا اثربخش ردیقرار گ

 یهاشود برنامهیم پیشنهادآموزش محرز گردد. بعلاوه 

 نیو همچن یوار ساز یاز باز یریمشابه با بهره گ یکاربرد

در  یپرکاربرد حوزه پرستار یهاندیفرآ یبرا یمجاز تیواقع

که در  ییهابرنامه ی. طراحردیمدنظر قرار گ یآت یهاپژوهش

 یهاو پرستار در قالب برنامه ماریب نیب میآن تعامل مستق

توان آن را  یاست که م یموارد گریفراهم شود از د یکاربرد

 نیا یهاتیمورد توجه قرار داد. از محدود یدر مطالعات آت

 درشرکت کننده  انیتوان به تعداد کم دانشجو یمطالعه م

 شده اشاره کرد. یبرنامه طراح یریکاربردپذ یابیارز
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 تقدیر و تشکر
 نیا یابیکه در ارز یگرام انیدانشجو یاز تمام لهینوسیبد

 .دیآیبه عمل م یمشارکت داشتند قدردان یبرنامه کاربرد

 

 تضاد منافع
  نویسندگان دارای تضاد منافع نمی باشند.

 

 حمایت مالی
ساوه  یاز دانشکده علوم پزشک یمال تیحما یمطالعه دارا نیا

 باشد. یم 345با کد 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ملاحظات اخلاقی 
ستا نیا شکده  یقاتیطرح تحق یمطالعه در را صوب در دان م

سلللللاوه بللا کللد اخلللاق   یعلللللوم پللزشلللللکلل

IR.SAVEHUMS.REC.1400.009 باشد. یم 

 

 مشارکت نویسندگان

 

 

 

 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 طراحی طرح مفهوم سازی 
جمع آوری و/یا 

 پردازش داده ها

تجزیه و 

تحلیل و/یا 

 تفسیر

نگارش پیش 

 نویس اصلی 

بررسی 

انتقادی و 

 ویرایش

 نهایی سازی

پاسخگویی به 

تمام 

 های کار جنبه

5 م. سعیدی 0 5 0 5 0 5 0 5 0 5 0 5 0 5 0 

5 گ. ارجی 0 5 0 5 0 5 0 5 0 5 0 5 0 5 0 

 
 ها: *راهنمای رنگ

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