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چکیده
زمینه و هدف: مهارت های ارتباطی به عنوان مهم ترین ویژگی مورد نیاز برای کارکنان مراقبت های سلامت به شمار می آید و زمینه ی 
رشد اخلاق حرفه ای را فراهم می سازد. از آن جا که کارکردن در اتاق عمل مستلزم تلاش تیمی و ایجاد ارتباط بین افراد تیم است، 
اهمیت وجود مهارت های ارتباطی در پرستاران اتاق عمل بیشتر به چشم می آید. مطالعه ی حاضر با هدف تعیین تاثیر آموزش اصول 
اخلاق حرفه ای از طریق آموزش مجازی بر مهارت های ارتباطی کارکنان اتاق عمل بیمارستان آیت الله کاشانی و هاجر)س( دانشگاه 

علوم پزشکی شهرکرد انجام شده است.
روش بررسی: مطالعه ی نیمه تجربی با طرح تک گروهی قبل و بعد در سال 1399 بر روی 35 تن از کارکنان اتاق عمل بیمارستان های 
از  داده ها  جمع آوری  شد. جهت  انجام  بودند،  شده  انتخاب  تصادفي  نمونه گیري  به روش  که  شهرکرد  هاجر  و  کاشانی  آموزشی 
پرسش نامه ی اطلاعات دموگرافیک و پرسش نامه ی آزمون مهارت های ارتباطی کوئین دام استفاده شد. تحلیل داده ها در نرم افزار 

SPSS با استفاده از آزمون های آماری تی مستقل، تی زوج و ضریب همبستگی پیرسون انجام گرفت.

داشته  معنی داری  تفاوت  آن  از  قبل  به  نسبت  مداخله  از  بعد  ارتباطی  مهارت  میانگین  که  داد  نشان  زوج  تی  آزمون  یافته ها: 
است)P>0/001(. میانگین مهارت ارتباطی قبل از مداخله 24/52±65/85 و بعد از مداخله 5/70±139/77 بود. بین مهارت ارتباطی 
میانگین مهارت های  ارتباط معنی داری گزارش نشد)P<0/05(. همچنین  تعداد ساعات کاری  متغیرهای سن، سابقه خدمت و  با 

.)P<0/05(ارتباطی بر حسب متغیرهای جنس، وضعیت تاهل، رشته تحصیلی و مدرک تحصیلی تفاوت معنی داری نداشت
نتیجه گیری: مطالعه ی حاضر نشان داد که آموزش اخلاق حرفه ای می تواند مهارت ارتباطی کارکنان را بهبود بخشد. ازاین رو می تواند 
تدوین آموزش اخلاق حرفه ای به صورت مجازی برای مراقبان سلامت و سایر گروه های ارایه دهنده ی خدمات سلامت که فرصت 
کافی جهت شرکت در کلاس های حضوری را ندارند، ضروری به نظر  برسد. با توجه به نتایج به دست آمده، به مدیران سیستم های 
بهداشتی توصیه می شود با استفاده از راهکارهایی همانند برگزاری کارگاه های اصول اخلاق حرفه ای در جهت رشد مهارت ارتباطی 

در کارکنان اقدام کنند.  
واژه های کلیدی: اخلاق حرفه ای، مهارت ارتباطی، آموزش مجازی، اتاق عمل
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بررس��ی تاثیر آموزش مج��ازی اخلاق حرفه ای بر  ...

مقدمه
در سال های اخیر، آموزش مجازی به عنوان یکی از کاربردهای مهم 

فناوری های جدید اطلاعات و ارتباطات در جهان مطرح و فعالیت های 

گسترده ای در این راستا آغاز شده است)1(. از جمله روش های جایگزین 

مناسب برای آموزش سنتی، روش های نوین ارایه آموزش مانند یادگیری 

برمبنای فضای مجازی است)2(. آموزش مجازی، فرایند و ابزار انتقال دانش 

به سوی یاددهی-یادگیری با یک شیوه ی نوین با مزایای نسبی است)3( 

که سابقه آن به اوایل دهه 1800 میلادی برمی گردد)4(. از جمله مهم ترین 

مزایای این روش، انعطاف پذیری و حذف ترددهای بی مورد و پرهزینه 

برای شرکت در دوره های آموزش است. همچنین مزایای دیگر شامل: 

پایین بودن هزینه ی برگزاری دوره های آموزش الکترونیک، قابلیت تنظیم 

آهنگ یادگیری با توجه به شرایط فراگیر، بیشتر بودن سرعت فراگیری 

حداقل به میزان 50 درصد، مستقل بودن از زمان و مکان، آموزش از هر 

جا و هر زمانی که فراگیر دسترسی به کامپیوتر و اینترنت داشته باشد، 

تکرار پذیر بودن یادگیری، کمتر بودن نیاز به یادداشت برداری با کاغذ و 

قلم و صرفه جویی در وقت و هزینه )6و5(. با توجه به مزایای آموزش از 

طریق مجازی، می توان این روش را در ارایه آموزش اصول اخلاق حرفه ای 

به مراقبان سلامت نیز به کار گرفت)7(.

 رعایت اخلاق از جمله متغیرهای مهم و تاثیرگذار در هر سازمانی 

است)8(. رعایت اخلاق توسط کادر درمان اهمیت بالایی دارد؛ زیرا کادر 

درمان مهارت های لازم در برقراری ارتباط با بیمار، مردم و جامعه آموخته 

و همچنین باید با اخلاق اجتماعی، آداب و رسوم، سنت و فرهنگ جامعه ای 

که در آن به کار مشغول هستند، آشنا باشند)7( اخلاق حرفه ای منجر به 

کاهش عوامل ناخوشایند در کار گروهی، نگرش مثبت نسبت به کار، افزایش 

رضایت شغلی و روابط مناسب بین کارکنان می شود)9(.

آموزش اصول اخلاقی به کارکنان اتاق عمل، که جزیی از کادر درمان 

می باشند، اهمیت ویژه ای می یابد. سخنور در مطالعه خود نشان می دهد که 

میزان آگاهی و کاربرد اصول اخلاقی در پرستاران دانشگاه شیراز، در حد 

مطلوبی نیست)10( که این مطلب، اهمیت آموزش اصول اخلاق حرفه ای 

را پررنگ تر می کند. ترویج اصول اخلاقی از طریق تاکید بر آموزش مبانی 

اخلاق حرفه ای، موجب افزایش اعتماد مردم نسبت به نظام های مراقبتی 

می شود)11(. روش های سنتی آموزش مداوم به علت هزینه بر و زمان بر 

بودن، مناسب نیست، زیرا پرستاران در شیفت های کاری متفاوت مشغول 

به خدمت می باشند)12(. 

یکی از مولفه های تاثیرگذار بر اخلاق حرفه ای، مهارت های ارتباطی 

است)13(. از جمله مهارت های اساسی زندگی اجتماعی انسان، توانایی 

برقراری ارتباط صحیح است)14(. مهارت های ارتباطی میان فردی در واقع 

شامل مهارت سخن گفتن )کلامی  و غیر کلامی(، مهارت خوب گوش دادن، 

مهارت تغییر سخن های مخاطب، مهارت شفاف سازی سخن های مخاطب، 

مهارت های سوال پرسیدن، مهارت تحسین و تشویق و مهارت بازخورد 

می باشد)15(. بهره مند بودن از مهارت های ارتباطی به منظور حفظ روابط موثر 

با گیرندگان خدمات، ارایه دهندگان خدمات و سایر اعضای تیم ارایه دهنده ی 

خدمات، برای ارایه دهندگان خدمات آموزشی، مشاوره ای مراقبت های مرتبط 

با سلامت یک ضرورت اساسی به شمار می آید)16(. افزایش آگاهی از مسایل 

و مشکلات بیمار، ارایه راه حل های بهداشتی مناسب و بهبود کیفیت مراقبت 

از بیمار، افزایش نگرش حمایت از افراد و کارکنان، افزایش حس مشارکت و 

همکاری در تیم درمانی، افزایش مهارت و دانش و نگرش، کاهش خطاهای 

درمانی و کاهش هزینه های درمانی از جمله آثار ارتباط موثر می باشند و در 

برخی مقالات مهارت های ارتباطی در جهت کاهش استرس و فرسودگی 

شغلی کارکنان به عنوان نوعی مهارت ارتباطی معرفی شده اند)19-17(. بر 

این اساس، مهارت های ارتباطی به عنوان مهم ترین ویژگی مورد نیاز برای 

کارکنان مراقبت های سلامت به شمار می آید)21و20(.

جباری فر و همکاران در سال 1390 در تحقیقی نشان دادند که رابطه ی 

معنی داری بین اخلاق حرفه ای و مهارت های ارتباطی افراد وجود دارد)22(. 

برخی مطالعات به بررسی ارتباط اخلاق حرفه ای با متغیر دیگر پرداخته اند. در 

مطالعه ای آموزش مهارت های ارتباطی با رویکرد دینی منجر به افزایش اخلاق 

 McGoldrik .)13(حرفه ای در کارکنان دانشگاه علوم پزشکی شده است

و Pine در مطالعه ی مروری مربوط به آموزش علوم رفتاري و مهارت هاي 

ارتباطي و اخلاق که روش آموزش به صورت سخنراني مباحث نظري و 

روش ارزشیابي سطحي و برآورد یادگیري کوتاه مدت دانشجویان بوده است، 

در دانشجویان دندان پزشکي و پزشکي و پرستاري و بهداشت عمومي براي 

آموزش مهارت هاي ارتباطي و اخلاق حرفه ای و حقوق بیماران، رویکرد 
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سمانه دهقان ابنوی و همکاران

مبتني بر عملکرد، طراحي سناریوهاي مرتبط، خودآزمایي به روش هاي 

فیلم هاي آموزشي، مدل هاي شبیه سازی و  سمعي و بصري، سایبري و 

سناریوهاي تیمي و بحث های درون گروهي و روش حل مسأله را پیشنهاد 

کرده اند)23(. 

 از کارکنان مراقبت های سلامت، پرسنل اتاق عمل می باشند. از آن جا 

که کارکردن در اتاق عمل مستلزم تلاش تیمی و ایجاد ارتباط بین افراد تیم 

است، اهمیت وجود مهارت های ارتباطی در پرستاران اتاق عمل بیشتر به 

چشم می آید و سبب برقراری تعامل مطلوب بین افراد می گردد و زمینه را 

جهت رشد اخلاق حرفه ای  نیز  فراهم می سازد)8(. رعایت اخلاق حرفه ای 

در کادر درمان اهمیت بالایی دارد. یکی از مولفه های تاثیرگذار بر اخلاق 

حرفه ای، مهارت های ارتباطی است، شایستگی در مهارت های ارتباطی در 

کادر درمان و پرستاران اتاق عمل ضروری است. خدمات به ویژه درمانی 

واقعی، زمانی امکان پذیر است که کارکنان با مهارت های لازم در برقراری 

ارتباط علاوه با بیمار همچنین با همکاران خود آشنا شوند)24(. شاغلان در 

این رشته قادر هستند تا با آگاهی یافتن از علم اخلاق، دانش حرفه ای خود 

را ارتقا داده و ایجاد یک محیط فیزیکی، اجتماعی و روانی مناسب را برای 

بیماران ممکن سازند)25(. 

Shama و همکاران در سال 2009 در مطالعه شان نشان دادند که آموزش 

مهارت های ارتباطی موجب بهبود آگاهی و تغییر برخی نگرش های منفی 

پزشکان منتخب می شود و افزایش توانمندی آن ها را در جهت اجرای وظایف 

اختصاصی به دنبال دارد)26(. محمدی و همکاران نیز در سال 1395 نشان 

دادند که بین حیطه اخلاقی با وضعیت استخدامی و بخش مورد خدمت و 

بین حیطه قانونی با سابقه کار ارتباط معنی داری وجود دارد و کلاس های 

بازآموزی ضمن خدمت در زمینه اخلاق حرفه ای برای این افراد ضرورت 

دارد)27(. دهقانی و همکاران نیز در مطالعه شان بیان کرده اند که مهم ترین 

مانع در رعایت معیارهای اخلاق حرفه ای، عوامل محیطی هستند. ازاین رو 

به مراکز بهداشتی درمانی پیشنهاد نمودند که با برنامه ریزی دقیق و تاکید 

براصول و استانداردهای مراقبتی، اصلاح و رفع موانع از جمله عوامل محیطی 

را در دستور کار خود قرار دهند)28(. نتایج مطالعات، ضعف کادر درمان و 

پرستاران در برقراری ارتباط با بیمار را نشان می دهد)29(. در مطالعه زارع و 

همکاران نیز روابط حرفه ای ناکارآمد بین سطوح مختلف پرستاری، مدیران، 

سرپرستاران و کارکنان بخش سی سی یو وجود داشته و همچنین آن ها گزارش 

نموده اند که روابط غیرحرفه ای و پرخاشگری در سطوح مختلف پرستاری 

گسترش یافته است)30(. پرستارانی که مهارت ارتباطی خوبی دارند، نسبت 

به همکاران خود بار کاری و استرس کمتری تجربه می کنند)31(.

با توجه به مطالب گفته شده و نقش پر رنگ و حیاتی مهارت های ارتباطی 

در موفقیت شغلی کارکنان سیستم های بهداشتی و از جمله اتاق عمل که شغل 

آن ها مستلزم کار گروهی است، مسئولان موظف هستند با تاکید بر اخلاق 

حرفه ای در راستای ارایه خدمات با کیفیت درمانی گامی در جهت افزایش 

توانمندی کارکنان در مسیر بهبود مهارت ارتباطی و عملکرد شغلی بردارند؛ 

علاوه بر این، با توجه به نبود مطالعاتی جامع و کاربردی پیرامون این موضوع، 

این پژوهش با هدف بررسی تاثیر آموزش اصول اخلاق حرفه ای از طریق 

آموزش مجازی بر مهارت های ارتباطی در کارکنان اتاق عمل بیمارستان های 

منتخب دانشگاه علوم پزشکی شهرکرد در سال 1399 انجام شد.

روش بررسی
 این پژوهش از نوع نیمه تجربی با طرح تک گروهی قبل و بعد است 

که بر روی کارکنان اتاق عمل بیمارستان های آموزشی وابسته به دانشگاه 

علوم پزشکی شهرکرد در سال 1399 انجام شد. جامعه آماری این پژوهش، 

کارکنان اتاق عمل دو مرکز آموزشی- درمانی آیت الله کاشانی و هاجر)س( 

)100نفر( شهرکرد بودند که به روش تصادفی ساده انتخاب شدند. حجم 

نمونه براساس فرمول آماری                                                                 و با 

اطمینان 95 درصد و توان آزمون 90 درصد و مطالعات مشابه)21و20( و با 

احتساب 10درصد ریزش، 35 نفر برآورد گردید.

سابقه  سال  یک  حداقل  داشتن  شامل  مطالعه،  به  ورود  معیارهای 

کار در محیط اتاق عمل، داشتن مدرک تحصیلی اتاق عمل، هوشبری یا 

پرستاری)کاردانی، کارشناسی یا کارشناسی ارشد(، دسترسی به کامپیوتر یا 

سایر روش های آموزش مجازی، مهارت های اولیه کار کردن با ویندوز و 

دسترسی به اینترنت بود. معیار خروج از مطالعه، شامل سابقه ی شرکت در 

برنامه های مشابه در یک سال قبل از شروع مطالعه بود. 

جهت جمع آوری داده ها از پرسش نامه ی اطلاعات دموگرافیک)سن، 

سابقه  ماهانه،  شیفت  تعداد  تأهل،  وضعیت  تحصیلی،  مدرک  جنسیت، 

])2M-1)/(M2
2+S2

1(S2(β-1+Z2α/-1Z)[  
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شغلی، حوزه فعالیت( و پرسش نامه ی آزمون مهارت های ارتباطی کوئین 

دام)Queendom( )2004( استفاده شد)32(. این پرسش نامه  شامل 34 عبارت 

در سه حیطه ی مدیریت هیجانات)12عبارت(، ادراک دیگران)12عبارت( و 

ابراز وجود)10عبارت( است. مولفه های پرسش نامه  ی  مهارت های ارتباطی 

که در این مقیاس مورد بررسی قرار گرفتند شامل پنج مهارت گوش دادن، 

توانایی دریافت و ارسال پیام، بینش نسبت به فرایند ارتباط، کنترل عاطفی و 

ارتباط توأم با قاطعیت می باشد. گزینه های این پرسش نامه  به صورت طیف 

لیکرت پنج درجه ای از 1)برای هرگز( تا 5)برای همیشه( است. دامنه امتیازات 

این پرسش نامه   از 34 تا 170 است. نمره ی بین 34 تا 68 بیانگر مهارت های 

ارتباطی ضعیف، نمره ی بین 68 تا 102 بیانگر مهارت های ارتباطی متوسط و 

نمره ی بالاتر از 102 بیانگر مهارت های ارتباطی بالاست. برای سنجش اعتبار 

آزمون مهارت های ارتباطی، ابتدا با استفاده از روش آلفای کرونباخ، اعتبار 

کل آزمون محاسبه شد که مقدار عددی آن برابر با 0/69 و حاکی از همسانی 

درونی قابل قبول این آزمون بود. این مقدار برای آزمودنی های دانشجو 0/71 

و برای دانش آموزان دبیرستانی برابر با 0/66 بود. همچنین ضریب اعتبار کل 

آزمون با استفاده از روش تنصیف برابر با 0/71 به دست آمد)2(. پایایی این 

ابزار نیز در مطالعه ی جواهر و همکاران 0/91 بود)33(. 

پس از کسب مجوزهای لازم و رضایت از افراد برای شرکت در مطالعه 

یک هفته قبل از شروع آموزش و مداخله، پرسش نامه  ها جهت تکمیل در اختیار 

شرکت کنندگان قرار گرفت. محتوای آموزشی، به صورت فایل پیدیاف همراه 

با صدا که پژوهشگر توضیحات تکمیلی در فایل را به صورت صوت قرار داده 

بود، از طریق ایمیل و همچنین از طریق یک برنامه پیام رسان مجازی داخلی  به 

نام روبیکا برای شرکت کنندگان ارسال گردید، که با ارسال یک پیام جداگانه، 

ضمن بیان اهداف مطالعه، بر اهمیت استفاده از مطالب آموزشی ارسال شده 

تاکید شد. اطلاع رسانی ها و نظارت بر دریافت محتوا توسط شرکت کنندگان، 

از طریق برنامه پیام رسان مجازی داخلی یاد شده، انجام شد که شماره تماس 

افراد در قسمت پرسش نامه  ، به همین منظور از آن ها گرفته شد. از پرسنل 

خواسته شد تا در صورت دریافت فایل های آموزشی، پیامک تایید بگذارند. 

محتوای بسته آموزشی اصول اخلاق حرفه ای بر اساس منابع موجود تهیه 

شد و به تایید اعضای هیئت علمی دانشگاه رسید. روایی محتوای آموزشی ، 

توسط دو نفر از افراد متخصص و صاحب نظر در زمینه پژوهش)هیئت علمی 

پرستاری و اتاق عمل( بررسی گردید. پس از اعمال نظرات و اصلاحات مورد 

نیاز محتوای آموزشی طراحی شده جهت آموزش به گروه های آزمون استفاده 

شد. محتوای فایل های آموزش شامل اخلاق حرفه ای و دانش و کاربرد آن، 

ارتباطات حرفه ای، حقوق بیمار حین ارایه مراقبت، مشارکت بیمار و خانواده 

وی در تصمیمات مربوط به درمان، محدودیت در ارتباطات  با بیمار، رعایت 

حریم بیمار، توجه به حقوق اخلاقی بیمار، اصول اخلاق زیستی، کدهای 

اخلاق پرستاری، تعهد حرفه ای پرستاری و ارایه خدمات بالینی بود. پس از 

ارسال محتوای آموزشی، شرکت کنندگان 2 هفته فرصت داشتند تا محتوای 

آموزشی را مطالعه کنند و پس از آن، مجدداً همان پرسش نامه ها در طی یک 

هفته، توسط شرکت کنندگان تکمیل شد.

پرسش نامه ها توسط پژوهشگر، در محل کار به شرکت کنندگان تحویل 

داده شد و پس از تکمیل، از آن ها تحویل گرفته شد. طول مدت کل انجام 

مطالعه یک ماه بود. کلیه پرسش نامه ها تکمیل و جمع آوری شد. داده ها پس از 

جمع آوری توسط نرم افزار SPSS و با استفاده از آزمون های میانگین و انحراف 

معیار، درصد و فراوانی، تی مستقل، تی زوج و ضریب همبستگی پیرسون 

تجزیه و تحلیل گردید. سطح معنی داری در تمامی آزمون ها کمتر از 0/05 در 

نظر گرفته شد. در روند انجام مطالعه، موارد اخلاقی مدنظر پژوهشگران بود 

و پس از کسب مجوزهای لازم جهت انجام مطالعه و کسب رضایت کتبی 

آگاهانه از کارکنان جهت شرکت در مطالعه، تاکید بر محرمانگی اطلاعات 

و آزاد بودن کارکنان برای ورود و خروج از مطالعه نیز مدنظر قرار گرفت.

یافته ها
ارزیابی توزیع فراوانی متغیرهای کمی با استفاده از آزمون کولموگروف– 

اسمیرنوف حاکی از نرمال بودن داده ها بود )P=0/15(. از نظر جنسیت بیشترین 

تعداد نمونه را خانم ها با فراوانی 77/1 درصد تشکیل دادند. دامنه سنی 

مشارکت کنندگان بین 23 تا 57 سال بود و میانگین سنی آن ها 8/17±3/77 

بود. کمترین سابقه کار 2 سال و بیشترین آن 27 سال  بوده و میانگین سابقه 

کاریشان 7/30±7/51 گزارش شد. میانگین تعداد ساعات شیفت ماهیانه 

نیز 5/04±27/57 گزارش شد. در جدول 1 میانگین و انحراف معیار مهارت 

ارتباطی بر حسب متغیرهای جنس، وضعیت تاهل، مدرک تحصلی و رشته 

تحصیلی بیان شد.
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سمانه دهقان ابنوی و همکاران

فراوانی)درصد(متغیر
مهارت ارتباطی

)میانگین و انحراف معیار(
سطح معنی داری )آماره آزمون(

15/52P=0/06±85/14)77/14(27زنجنس

t=0/546 81/72±78/11)22/86(8مرد

13/02P=0/06±95/15)56/8(21متاهلوضعیت تاهل

t=0/137 85/02±88/10)37/8(14مجرد

مدرک تحصیلی
18/52P=0/08±95/24)75/7(30لیسانس

t=1/421 12/44±115/21)13/5(5فوق لیسانس

78/58P=0/13±92/12)71/42(25اتاق عملرشته تحصیلی

t=1/301 18/12±90/20)28/58(10هوشبری

)n=35(جدول 1: میانگین و انحراف معیار مهارت ارتباطی بر حسب متغیرهای زمینه ای کارکنان اتاق عمل بیمارستان های کاشانی و هاجر شهرکرد

        نتایج نشان داد که میان مهارت های ارتباطی بر حسب متغیرهای جنس، 

وضعیت تاهل، رشته تحصیلی و مدرک تحصیلی ارتباط معنی داری وجود نداشت.

ارتباط بین مهارت های ارتباطی و متغیر سن، سابقه خدمت و تعداد ساعات 

کاری در جدول 2 بیان شد. 

مهارت ارتباطیویژگی های فردی

P=0/86سن

r= -0/03

P=0/99سابقه خدمت

r= -0/001

P=0/55تعداد ساعات شیفت ماهیانه

r= -0/1

جدول 2: ارتباط بین متغیرهای ســن، ســابقه خدمت و تعداد ســاعات شــیفت ماهیانه با مهارت ارتباطی در کارکنان اتاق عمل بیمارستان های 

)n=35(کاشانی و هاجر شهرکرد

       آزمون ضریب همبستگی پیرسون نشان داد که بین مهارت ارتباطی با متغیرهای 

سن، سابقه خدمت و تعداد ساعات کاری ارتباط معنی داری وجود ندارد)جدول 2(.

نتایج مربوط به میانگین مهارت ارتباطی و ابعاد آن قبل و بعد از مداخله در 

جدول 3 بیان شد.

متغیر
قبل از مداخله

)میانگین± انحراف  معیار(

بعد از مداخله

)میانگین± انحراف معیار(

سطح معنی داری

)آماره آزمون(

77/70±85/52139/5±65/24مهارت های ارتباطی
P<0/001

t= -18/06

12/02±6/0247/12±20/4مدیریت هیجانات
P<0/001

t=23/55

11/61±4/8849/8±23/7ابراز وجود
P<0/001

t= -11/16

8/04±9/8743/24±21/6ادراک دیگران
P<0/001

t= -8/56

)n=35(جدول 3: مقایسه ی میانگین مهارت ارتباطی قبل و بعد از مداخله در کارکنان اتاق عمل بیمارستان های کاشانی و هاجر شهرکرد
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       آزمون تی زوج نشان داد که میانگین مهارت ارتباطی بعد از مداخله نسبت 

به قبل از آن تفاوت معنی داری داشته است)P<0/001(. نتایج در جدول 3 بیان 

شده است.

بحث
هدف اصلی مطالعه، بررسی تاثیر آموزش مجازی اصول اخلاق حرفه ای بر 

مهارت های ارتباطی کارکنان اتاق عمل بود. نتایج نشان داد که این روش آموزشی 

بر مهارت های ارتباطی کارکنان اتاق عمل موثر بوده است.

پژوهش حاضر نشان داد که آموزش می تواند مهارت ارتباطی کارکنان را 

افزایش دهد که با مطالعه کلهر و همکاران)2020( )34(، ططری) 2018 ( )35( 

و شهبازی و همکاران همسو می باشد)36(. 

مطالعه ی معینی و همکاران)2019( که مهارت ارتباطی کارکنان پزشکی شامل 

پزشکان، پرستاران و ماما در بیمارستان های شهر همدان در حد متوسط)37( 

مطالعه ی خسروانی و همکاران)2018( که مهارت ارتباطی مدیران پرستاری اراک 

در حد متوسط)38( همچنین مطالعه ی صفوی و همکاران)1394( که پرستاران 

گیلان از سطح متوسط مهارت ارتباطی برخوردار بودند)39(، نتایج آن ها به نوعی 

موید یافته های مطالعه ی حاضر است. بنابراین ارتقای مهارت های ارتباطی و 

روابط انسانی در محیط های مراقبت سلامت از اهمیت ویژه ای برخوردار است. 

مراقبان سلامت به عنوان افرادی که یکی از بیشترین ارتباطات با مراجعان به 

محیط های بهداشتی درمانی را دارند، باید از مهارت های ارتباطی در حد مطلوب 

برخوردار باشند.

در مطالعه ی داورزنی و ناعمی که در سال 1397 با عنوان »تاثیر آموزش 

مهارت های ارتباطی با رویکرد دینی بر اخلاق حرفه ای و اهمال کاری شغلی 

کارکنان علوم پزشکی سبزوار« انجام شد، نتایج نشان داد که آموزش مهارت های 

ارتباطی با رویکرد دینی موجب افزایش اخلاق حرفه ای و کاهش اهمال کاری 

کارکنان خواهد شد)13(. مطالعه یYedidia و همکاران در سال 2003 در 

خصوص اثرات آموزش مهارت هاي ارتباطي بر عملکرد دانشجویان پزشکي 

در سه دانشگاه نیویورک، ماساچوست و وستون، نشان داد که مهارت هاي 

ارتباطي دانشجویان در سال سوم دانشجویي در مطالعه کوهورت بهبود یافته 

و مهارت هاي ارتباطي دانشجویاني که در مطالعه شرکت کرده بودند، بیشتر 

از دانشجویاني که شرکت نکرده بودند، ارتقا یافته بود)40(. احمدی بنی و 

همکاران در پژوهش خود با عنوان »تأثیر آموزش گروهي مهارت های ارتباطي 

با رویکرد مذهبي بر میزان سازگاری اجتماعي دانشجویان دختر« دریافتند که 

آموزش گروهي مهارت های ارتباطي با رویکرد مذهبي بر میزان سازگاری 

اجتماعي دانشجویان تأثیر مثبت و معناداری دارد)41(. احمدی در پژوهشي 

با عنوان »تأثیر آموزش مهارت های ارتباطی با رویکرد دیني بر عزت نفس و 

سلامت رواني دانش آموزان پسر« اعلام کرد که این آموزش ها بر سلامت روان 

و عزت نفس تاثیر مثبت و معنادار دارد)42(. 

نتایج مطالعه نظری و همکاران نشان دهنده ی تاثیر آموزش مبتنی بر مدل 

بزنف بر ارتقای رفتار مهارت های ارتباط با بیمار در پرستاران، در راستای نتایج 

این پژوهش بود)43(. مطالعه ی بصیری و همکاران نشان داد که مداخله ی آموزشی 

موجب بهبود خودکارآمدی و مهارت های ارتباطی  بهورزان می شود)44(. از 

لحاظ این که این مطالعات نقش آموزش را در افزایش مهارت ارتباطی مطرح 

کرده اند، می توان گفت که نتایج مطالعه ی حاضر را تایید می کند. ازاین رو تدوین 

آموزش های مجازی تئوری محور برای مراقبان سلامت لازم و ضروری است.

میرحق جو و همکاران در سال 2015 در مطالعه ی خود که با هدف مهارت هاي 

ارتباط با بیمار و عوامل مرتبط با آن در دانشجویان پرستاري انجام شد، وضعیت 

تاهل را از عوامل تاثیر گذار بر مهارت های ارتباطی تلقی کرده و ذکر می کنند که 

تاهل منجر به افزایش مهارت می شود)45(. این در حالی است که در مطالعه ی 

حاضر رابطه معناداری بین تاهل و مهارت ارتباطی مشاهده نگردید.

Jackson  در سال 2014 عنوان کرد که در برقراری ارتباط با کارکنان سازمان 

علاوه بر داشتن مهارت های ارتباطی توام ساختن این مهارت ها با اخلاق کاری 

است که می تواند اثر بخشی سازمانی را به گونه ای مطلوب باعث شده و موجبات 

رضایت شغلی را فراهم آورد)46(. در مطالعه ی باقیانی مقدم و همکاران در 

سال 91 که با هدف مهارت های ارتباطی مدیران گروه های آموزشی دانشگاه 

علوم پزشکی شهید صدوقی یزد انجام شد، نتایج نشان داد که مدیران از سطح 

 Qi و Meng مهارت های ارتباطی متوسطی برخوردار بودند)47(. در مطالعه ی

مداخله هوش هیجانی منجر به کاهش استرس و مهارت های ارتباطی دانشجویان 

در چین شده بود)48(. در مطالعه ی لاکتراش و همکاران)1397( آموزش کفایت 

اجتماعی منجر به بهبود مهارت های ارتباطی و سازگاری اجتماعی پرستاران آجا 

در تهران شده بود)49(. با توجه به وجود برخی مطالعات مبنی بر مشخص نمودن 

عوامل موثر بر ارتباط و اخلاق حرفه ای می توان مداخلات اثربخشی مثل برگزاری 
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کارگاه آموزشی و ایجاد انگیزش برای ارتقای این دو متغیر را برنامه ریزی کرد.

زارع و افشار در مطالعه شان در سال 1394 که با هدف اخلاق حرفه ای و 

رابطه ی آن با ویژگی های جمعیت شناختی در کتابداران بود، دریافتند که بین 

متغیر اخلاق حرفه ای و مهارت ارتباطی رابطه معنی داری وجود ندارد)50(. این 

مطالعه با مطالعه ی ما هم سو نمی باشد زیرا در مطالعه ی ما آموزش اخلاق حرفه ای 

توانست مهارت ارتباطی را بهبود بخشد از دلایل آن شاید بتوان به جامعه آماری 

متفاوت پرداخت؛ زیرا جامعه مطالعه ما پرسنل اتاق عمل بودند که اخلاق حرفه ای 

از مهم ترین وظایف کادر درمان است. همچنین کارکنان اتاق عمل باید آمادگی 

لازم جهت برخورد با بیماران  و همچنین ارتباط بهتر با یکدیگر نیز داشته باشند.

به طور کلی برنامه ی آموزشی می تواند مهارت ارتباطی کارکنان را بهبود بخشد 

و آنان را برای برخورد با چالش های حوزه های اجتماعی و حرفه ای توانمند 

سازد. این برنامه موقعیت های مناسبی را در کسب مهارت های ارتباطی و تعامل 

مطلوب با دیگران فراهم می کند، روابط بین فردی را بهبود می بخشد و فرد را 

به آینده امیدوارتر می سازد و در نتیجه رشد اخلاق حرفه ای را سبب می شود.

از محدودیت های این مطالعه می توان به روش نمونه گیری غیرتصادفی در 

دسترس اشاره کرد که می تواند بر تعمیم پذیری داده ها تاثیر بگذارد. همچنین 

در این پژوهش از پرسش نامه  استفاده شد که ممکن است برخی از افراد از ارایه 

پاسخ واقعی خودداری کرده و پاسخ غیر واقعی بدهند که برای رفع این مشکل 

به شرکت کنندگان اطمینان داده شد که اطلاعات محرمانه خواهند ماند.

نتیجه گیری
مطالعه ی حاضر نشان داد که آموزش اخلاق حرفه ای می تواند مهارت 

ارتباطی کارکنان را بهبود بخشد. اخلاق حرفه ای تاثیر چشمگیری بر فعالیت ها 

و سازمان ها دارد به گونه ای که ارتباط را بهبود می بخشد؛ زیرا هنگامی که اخلاق 

حرفه ای در سازمانی حاکم است، ارتباط درون شخصی و برون شخصی فرد در 

زندگی شخصی و شغلی را سازمان دهی می کند و آن را محکم می سازد. ازاین رو 

مهارت های ارتباطی به عنوان یکی از توانایی های بالینی و ضروری برای کلیه 

متخصصان حوزه سلامت می باشد. مراقبان سلامت یکی از گروه های تاثیرگذار 

در ارایه خدمات بهداشتی هستند که ارتقای مهارت های ارتباطی در آنان می تواند 

منجر به بهبود توانایی های آنان و در نتیجه بهبود سلامت مردم شود. تدوین 

آموزش اخلاق حرفه ای به صورت مجازی برای مراقبان سلامت و سایر گروه های 

ارایه دهنده ی خدمات سلامت که فرصت کافی جهت شرکت در کلاس های 

حضوری ندارند، ضروری به نظر می رسد؛ در نتیجه باید در سیاست گذاری های 

بیمارستان ها توجه ویژه ای به اخلاق حرفه ای اختصاص داد. پیشنهاد می شود 

که در پژوهش های آینده به پیامدهای این آموزش در دراز مدت توجه شود و 

همچنین مطالعه روی پرستاران سایر بخش های بیمارستان انجام و نتایج آن با 

یافته های این پژوهش مقایسه شود.

تشکر و قدرداني
اخلاق   کد  با  تي  تحقیقا طرح  یک  ز  ا برگرفته  حاضر  له ی  مقا

IR.SKUMS.REC.1399.116 است که در دانشگاه علوم پزشکي شهرکرد 

به تصویب رسید. بدین وسیله از کلیه کارکنان شرکت کننده در مطالعه و همچنین 

معاونت تحقیقات و فناوری دانشگاه علوم پزشکي شهرکرد تشکر و قدرداني 

مي گردد.
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Background and Aim: Communication skills are considered as the most important feature 
required for health care workers and provide the basis for the development of professional ethics. 
Since working in the operating room requires team effort and establishing communication between 
team members, the importance of communication skills in operating room nurses is more visible. 
Therefore, in the present study was performed, with the aim of determining the effect of virtual 
training on the principles of professional ethics on communication skills of operating room staff 
of Ayatollah Kashani and Hajar hospitals of Shahrekord University of Medical Sciences.
Materials and Methods: A quasi-experimental study with a single-group plan before and after 
in 2020 was performed on 35 operating room staff of Kashani and Hajar teaching hospitals in 
Shahrekord who were selected by random sampling. Demographic information questionnaire 
and Queen Dam communication skills questionnaire were used to collect the data. Data analysis 
was performed by SPSS software using independent t test, Analysis of variance, paired t-test and 
ANOVA statistics.
Results: Paired t-test showed that the mean of communication skills after the intervention 
was significantly different from before (P<0.001). The mean of communication skills before 
the intervention was 65.85±24.52 and after the intervention was 139.77±5.70. No significant 
relationship was reported between communication skills and age, service history and number of 
working hours (P<0.05.). Also, there was no significant difference in the average of communication 
skills according to the variables of gender, marital status, field of study and degree (P>0.05).
Conclusion: The present study showed that professional ethics training was able to improve the 
communication skills of employees. Therefore, it seems necessary to compile virtual professional 
ethics training for health care providers and other groups providing health services who do 
not have enough time to participate in face-to-face classes. According to the results obtained, 
managers of health systems are recommended to use strategies such as holding workshops on the 
principles of professional ethics to develop communication skills in their employees.
Keywords: Professional Ethics, Communication Skills, Virtual Education, Operating Room
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