
 50-45، صفحه 1386 تیر –خرداد ، 2، شمارۀ نهممجلۀ دانشگاه علوم پزشکی بابل، دوره 

  2/12/85: ، پذیرش6/10/85: ، ارسال جهت اصلاح26/6/85: دریافت
 
 
 
 
 

  عوامل استرس زا در آموزش بالینی دانشجویان پرستاری دانشکده پرستاری مامایی آمل
  

  3، علی بیژنی1، سوسن ساعت ساز1، فاطمه حاجی حسینی2زانی، افسانه ار1بهشتیزهرا ، 1∗ رقیه نظری
   پزشک عمومی - 3 کارشناس ارشد پرستاری -2 عضو هیئت علمی گروه پرستاری و مامایی دانشگاه علوم پزشکی بابل - 1

 
ه  کارایی و بازد  ،آموزش بالینی  بخش اساسی و مهم آموزش پرستاری است که هر گونه مشکل در آن                :  و هدف   سابقه

استرس یکی از این مشکلات اسـت کـه سـبب افـت تحـصیلی و بـروز                  . آموزش پرستاری را تحت الشعاع قرار می دهد       
شـناخت عوامـل    هـدف از مطالعـه حاضـر        . رفتارهای نامطلوب و اختلالات جسمی در دانشجویان پرستاری می گـردد          

 آمـل  ) س(مـایی حـضرت زینـب       اری دانـشکده پرسـتاری ما     پرسـت استرس زا در آمـوزش بـالینی دانـشجویان رشـته            
  .می باشد

 نفر از دانشجویان ترمهای سوم الی هشتم این دانـشکده انجـام             120بر روی   مقطعی  به صورت   مطالعه  : مواد و روشها  
 سـوال بـسته، جمـع آوری        29نمونه گیری بصورت سرشماری بوده و اطلاعات از طریق پرسشنامه مـشتمل بـر               . شد

   .گردید
تذکر استرس دار بودن عواملی چون و انحراف معیارامتیازات میانگین ، 1-4ان استرس در دامنه     بیشترین میز  :یافته ها 

عـدم مراقبـت کـافی از        ،)41/3±86/0(، تذکر در حـضور دانـشجویان        )7/3±65/0(مربی در حضور پرسنل و پزشکان       
 .بـوده اسـت   ) 39/3±82/0(ی  و درمان ناکافی و نیمه کاره بیماران به علـت فقـر و تنگدسـت              ) 41/3±74/0( جانب پزشک 

 بین  .)میانگین=87/2±1( دانشجویان برقراری ارتباط با مربی را استرس آور تر از برقراری ارتباط با سایرین دانستند              
دوره شبانه و روزانه، وضعیت تاهل و محل سکونت، با عوامل استرس زا ارتباط معنـی داری وجـود نداشـت امـا ایـن        

  .ف در برخی موارد معنی دار بوده استهای مختل اختلاف در بین ترم
برای تسهیل یادگیری دانشجویان پرستاری و دستیابی به اهداف آموزشی این رشته لازم اسـت                : گیری   و نتیجه   بحث

هـای موجـود بـه     تا شرایط استرس زا در محیط هـای آمـوزش بـالینی تعـدیل گـردد و روشـهای مقابلـه بـا اسـترس                    
  .دانشجویان آموزش داده شود

  .استرس، آموزش بالینی، دانشجویان پرستاری : کلیدیژه های وا

50-45، صفحه1386 تیر –خرداد ، 2نهم، شماره مجلۀ دانشگاه علوم پزشکی بابل، دوره   
  مقدمه 

آموزش بالینی بخش اساسی و مهم آموزش پرستاری است 

که بدون آن تربیت پرستاران کارآمد و شایسته، هدفی دور از 

هرگونه بحث در مورد آموزش دانشجویان پرستاری . دسترس است

وجود . بدون توجه به حیطه بالینی و ویژگیهای آن کامل نخواهد بود

هرگونه مشکل در آموزش بالینی کار آیی و بازده این بخش را دچار 

  استرس ) 1(نقصان می سازد و استرس یکی از این مشکلات است 

  

   آن را تجربه می کنند پدیده طبیعی است که همگان در زندگییک 

صاحبنظران . )2 (تاثیر زیادی بر سلامت روانی و جسمی فرد داردو 

معتقدند که استرس یکی از عوامل موثر بر سلامت فیزیولوژیکی و 

  رستاران و پ .)3( استا ه  درصد بیماری80 الی 50روانی و  منشاء
هزینه انجام این پژوهش در قالب طرح تحقیقاتی شماره  

  . تامین شده استبابل از اعتبارات دانشگاه علوم پزشکی 18216124485

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

56
14

10
7.

13
86

.9
.2

.7
.0

 ]
 

                               1 / 6

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.15614107.1386.9.2.7.0


 6813 تیر –خرداد  / 2شماره / نهمدوره                                                                                    مجله دانشگاه علوم پزشکی بابل/  46

دانشجویان پرستاری سطح بالایی از استرس را در محیط های کاری 

 این استرس نه تنها باعث افت تحصیلی .)4( خود تجربه می کنند

بر چگونگی رشد شخصیت آنان نیز اثر گذاشته می تواند شود بلکه می

 .)5(گردد می  آنان فتارهای نامطلوب درو موجب بروز بسیاری از ر

که  هداددانشجویان را تحت الشعاع اضطراب قرار هم چنین می تواند 

این اضطراب در توانایی شان تاثیر نامطلوب می گذارد و عملکرد 

که پرستاری حرفه ای پر  از آنجائی. )6( موثر آنان را فلج می کند

رس آور، دانشجویان آموزش و یادگیری تجربه ای است، استرس است

این رشته علاوه بر استرسهای محیط آموزشی در معرض استرسهای 

اگردانشجویان   مطالعات نشان داده اند که.)7(محیط بالینی قرار دارند

استرس را به مثابه یک مبارزه احساس کنند، انگیزه آنها جهت 

د  اما اگر آنها استرس را به عنوان یک تهدیمی یابدیادگیری افزایش 

   .)8(درک کنند روی فرآیند یادگیری آنها تاثیر سوء خواهد گذاشت 

محققین گزارش نمودند که استرس دانشجویان پرستاری در 

 ترس از بی کفایتی، ترس از ،ارتباط با ترس های ویژه ای از جمله

ارزشیابی اساتید، ترس از به خطر انداختن حیات یک بیمار، ترس از 

دادن وظایف، ترس از مراقبت از بیمار در کمبود اطلاعات و انجام 

). 9(می باشد ترس از محیط کارآموزی غیر دوستانه  حال احتضار و

برخی دیگر محیط روانی اجتماعی کار و بالا بودن حجم کار را 

 می توان با آگاهی از .)10و4( دلایل استرس پرستاران می دانند

 سطح آگاهی  محدود نمودن آن و یا بالا بردن،منابع استرس زا

علمی و حرفه ای دانشجویان، سازگاری آنان را نسبت به موقعیت 

 .های مختلف افزایش داد و محیط مناسبی برای آموزش فراهم آورد

های انجام شده همه دانشجویان را با  لذا با توجه به اینکه پژوهش

های آموزشی متفاوت در بر  زمینه های فرهنگی مختلف و محیط

بر آن شد تا پژوهش اخیر را با هدف تعیین ق محقنگرفته است، 

عوامل استرس زادر آموزش بالینی دانشجویان دانشکده پرستاری 

گامی در بدین وسیله تا . آمل انجام دهد) س(مامایی حضرت زینب 

جهت بالا بردن کیفیت و کارآیی آموزش پرستاری و در نتیجه 

  .برداشته شود مراقبت از بیمار

  
  روشها مواد و

  ی آن نظر کلیه ـکه ط است،مقطعی العه بررسی یک مطاین 

دانشجویان پرستاری دوره شبانه و روزانه دانشکده پرستاری و مامائی 

 های سوم الی هشتم مشغول به تحصیل بودند آمل که در ترم

را در ) حداقل یک ترم کارآموزی را در محیط بالینی طی نمودند(

ها، در  ها و کارورزی موزیمورد عوامل ایجاد کننده استرس در کارآ

کلیه نمونه های واجد شرایط پس از حذف  .یک نوبت جویا شدیم

 نفر بودند که به روش سرشماری 120دانشجویان مهمان و انتقالی 

بود ابزار گردآوری داده ها پرسشنامه ای . انتخاب و وارد مطالعه شدند

در دو توجه به اهداف پژوهش  که با استفاده از منابع علمی و با

در بخش اول اطلاعات دموگرافیک و در . شده بودبخش تنظیم 

 گویه عوامل استرس آور به صورت بسته مورد 29بخش دوم با 

: ور مشتمل بر چهار حیطه، شاملآعوامل استرس . سوال قرار گرفتند

احساسات  ،) گویه8( ، کارهای بالینی) گویه8( ارتباط بین فردی

میزان استرس . بود) گویه6(تحقیر آمیز و تجارب ) گویه7(ناخوشایند 

آور بودن هر کدام با عبارات به هیچ وجه، کم ،متوسط و زیاد تعریف 

 و 1شدند و به هر گویه با توجه به نظر دانشجویان امتیازی حداقل 

جهت همسان سازی امتیازات، امتیاز بدست . تعلق گرفت4حداکثر 

روایی پرسشنامه به  . محاسبه گردید100آمده در هر حیطه در مبنای 

روش اعتبار محتوی و پایایی آن به روش آزمون مجدد با ضریب 

پرسشنامه  . محاسبه و مورد تایید قرار گرفت85/0همبستگی بالای 

ها پس از تشریح اهداف پژوهش برای دانشجویان و تمایل آنها برای 

شرایط   دانشجوی واجد120تمام شرکت در مطالعه، در اختیار 

 پرسشنامه پس از تکمیل توسط نماینده گروهها 119د و گذاشته ش

نرم استفاده از داده های اخذ شده با  .به پژوهشگر باز گردانده شدند

بدین منظور از آمار . مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتSPSS  افزار

برای تعیین میزان استرس ) میانگین، انحراف معیار درصد،(توصیفی 

مونهای کروسکال والیس، من ویتنی و زا بودن هر عامل و از آز

ضریب همبستگی اسپیرمن جهت مقایسه نظر گروه ها و همبستگی 

  .بین عوامل استرس زا با ترم تحصیلی دانشجویان استفاده شد

  
  یافته ها 

 دانشجو شرکت داشتند که همگی دختر و 119در این مطالعه 

ره شبانه دانشجویان در دو% 3/56.  سال بود1/22میانگین سن آنها 

 %4/87 . آنها در دوره روزانه مشغول به تحصیل بودند%7/43و 
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 47 /و همکاران رقیه نظری                                                                        ... عوامل استرس زا در آموزش بالینی دانشجویان پرستاری 

 در خوابگاه دانشجویی، %2/68 متاهل و %6/12دانشجویان مجرد و 

 در شهرهای همجوار و نزد %1/15 بومی شهر و نزد خانواده، 16%

 %8/21.  باقیمانده در منازل استیجاری ساکن بودند%7/1خانواده و 

 در ترم %6/17 در ترم چهارم، %9/10م سوم، دانشجویان در تر

 در ترم %8/16 در ترم هفتم، %8/16 در ترم ششم، %16پنجم، 

  .هشتم مشغول به تحصیل بودند
  

   جدول توزیع فراوانی ومیانگین امتیازات و انحراف معیار استرس زا بودن عوامل گوناگون. 1جدول  
  از نظر دانشجویان پرستاری مورد بررسی

  

  استرس زاشرایط   )4(زیاد  )3(متوسط  )2(کم  )1(به هیچ وجه
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد    

mean±SD 

  87/2±00/1  9/31  38  5/34  41  8/21  25  8/11  14  مربی 
  68/1±74/0  8/0  1  4/13  16  7/38  46  2/46  55  بیمار 

  68/1±87/0  2/4  5  4/13  16  7/27  33  8/53  64  ملاقاتی ها 
  61/1±74/0  7/1  2  1/10  12  3/35  42  1/52  62  پرستاران بخش 

  03/2±98/0  4/8  10  5/23  28  4/29  35  8/37  45  پزشک 
  25/1±55/0  8/0  1  4/3  4  16  19  79  94  دانشجویان
  83/1±78/0  7/1  2  6/17  21  42  50  8/37  45  سر پرستار

: ارنباط بین فردی
ارتباط برقرار کردن 
با کدامیک از افراد زیر 
برای شما استرس زا 
میباشد و بیشترین 

  .استرس را دارد

  33/1±63/0  8/0  1  9/5  7  5/18  22  9/73  88  خدماتی ها
  63/44±47/12  کل

  74/1±74/0  8/0  1  1/15  18  2/41  49  9/42  51  مراقبت از بیماران 
  59/2±02/1  7/22  27  3/30  36  4/29  35  8/16  20  ن بیمار مرده دیدن بد

  11/2±93/0  6/7  9  1/26  31  1/36  43  3/30  36 دیدن زخم و انجام پانسمان 
  66/2±96/0  5/18  22  5/44  53  2/20  24  16  19  مراقبت از بیماران بدحال

  09/2±80/0  2/4  5  4/24  29  9/47  57  5/23  28  مراقبت از بیماران غیر همجنس 
  38/3±96/0  63  75  3/19  23  8/4  10  8/4  10  تمیز کردن بیماران بعد از دفع
  25/1±52/0  8/0  1  7/1  2  5/18  22  2/78  93  دادن داروهای خوراکی 

انجام : کارهای بالینی
کدامیک از کارها برای 
 شما استرس زا 

  می باشد  ؟

  68/1±86/0  5  6  9/10  13  1/31  37  9/52  63  دادن داروهای غیر خوراکی 
  69/54 ±29/11  کل

درمان ناکافی و نیمه کاره 
  بیماران به علت فقر 

5  2/4  10  4/8  37  1/31  67  3/56  82/0±39/3  

  36/3±76/0  4/50  60  8/37  45  2/9  11  5/2  3  زجر کشیدن بیماران بد حال
  41/3±74/0  8/53  64  6/33  40  1/10  12  7/1  2 پزشک   مراقبت ناکافی از جانب

  38/3±76/0  1/52  62  1/36  43  2/9  11  5/2  3  ت ناکافی از جانب پرستارمراقب
  90/1±82/0  4/3  4  5/18  22  42  50  3/35  42  ترس از بیمار 

تضاد و کشمکش با بیماران 
  و همراهان او 

19  16  47  5/39  43  1/36  9  6/7  84/0±36/2  

: احساسات ناخوشایند
کدام مورد زیر 

 بیشتری به استرس
  شما وارد می کند؟

عدم آگاهی از چگونگی 
  ارزشیابی بالینی در بخش

7  9/5  35  4/29  48  3/40  28  5/23  86/0±82/2  

  64/73±96/12  کل
  77/2±11/1  3/35  42  7/22  27  4/24  29  8/16  20  عوض کردن تخت بیمار 

مرتب کردن وسایل بیماران 
  و شستشوی وسایل 

22  5/18  32  9/26  26  8/21  38  9/31  11/1±67/2  

تذکر مربی در حضور سایر 
  دانشجویان

5  2/4  14  8/11  26  8/21  72  5/60  86/0±41/3  

تذکر مربی در حضور 
  پرسنل و پزشکان

2  7/1  6  5  18  1/15  92  3/77  65/0±70/3  

بلند صدا زدن نام دانشجو 
  توسط پرسنل در بخش 

32  9/26  32  9/26  34  6/28  21  6/17  06/1±37/2  

  تجارب تحقیر آمیز

صحبت کردن همراهان راجع 
  به رفتار ناشایست پرستاران 

13  9/10  36  3/30  35  4/29  35  4/29  99/0±77/2  

  71/73 ±59/14  کل
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 در 1-4میانگین استرس زا بودن عوامل مختلف در مبنای 

بر اساس این جدول مهمترین منبع ایجاد .  آمده است1جدول 

استرس در دانشجویان پرستاری مورد بررسی، تذکر مربی در حضور 

درمان نیمه کاره بیماران به علت فقر و . پرسنل و پزشکان است

کمترین . نگدستی دومین علت ایجاد کننده استرس بوده استت

استرس نیز از دادن دارو های خوراکی و برقراری ارتباط با 

شایان ذکر است که میزان استرس زا بودن . بوددانشجویان دیگر 

حیطه های مختلف به ترتیب شامل داشتن تجارب تحقیر آمیز، 

 برقراری ارتباط بین احساسات ناخوشایند، انجام کارهای بالینی و

 87/2و نیز در گروه ارتباط بین فردی مربی با . فردی بوده است

 38/3تمیز کردن بعد از دفع با  امتیاز، در کارهای مختلف بالینی،

وشایند، درمان ناکافی و نیمه کاره امتیاز، از میان احساسات ناخ

 امتیاز و در بین تجارب 39/3بیماران به علت فقر و تنگدستی با 

 69/3تحقیرآمیز تذکر مربی در حضور پرسنل و پزشکان بخش با 

  .امتیاز، بیشتر امتیازات تنش زا بودن را دریافت نمودند

نتایج نشان داد که بین محل سکونت، وضعیت تاهل و دوره 

ی دانشجویان و میزان استرس زا بودن عوامل گوناگون ارتباط تحصیل

بررسی ارتباط بین ترمهای تحصیلی  .معنی داری وجود نداشته است

و چهار حیطه عوامل استرس زا با ضریب همبستگی اسپیرمن نشان 

  وr=179/0داد که  بین ترم تحصیلی با حیطه ارتباط بین فردی 

053/0=p050/0 ، با حیطه کارهای بالینی-= r591/0  و=p، با 

 و با حیطه تجارب p=122/0 و r=143/0حیطه احساسات ناخوشایند 

یعنی با افزایش ترم  . بوده استp=079/0  وr=163/0تحقیر آمیز 

شود ولی به  میزان استرس ناشی از انجام کارهای بالینی کم می

  استرس ناشی ازعوامل سه حیطه دیگر با افزایش ترم افزوده 

  .دد که البته از نظر آماری معنی دار نمی باشدمی گر

مجموع نمراتی که دانشجویان به عوامل استرس زا داده بودند          

 مشخص گردید که بین محل سکونت، وضعیت تاهل و          وبا هم جمع    

دوره تحصیلی دانشجویان و نظر آنان درمورد کل عوامل اسـترس زا             

ــشجویا  ــین دان ــا در ب ــوده اســت ام ن ترمهــای تفــاوت معنــی دار نب

ــوده اســت  ــی دار ب ــاوت معن ــف،این تف بطوریکــه  )=040/0p( مختل

ــرم   ــشجویان ت ــا8 و7دان ــانگین   ب ــشترین و 05/71و  25/75می  بی

، کمترین امتیاز را در مجمـوع بـه عوامـل           3/65 با   4دانشجویان ترم   

یعنـی دانـشجویانی کـه در ترمهـای بـالاتر بودنـد             . استرس زا دادند  

  .های بالینی تجربه نمودنداسترس بیشتری را در محیط

  
   و نتیجه گیریبحث

یافته های این پژوهش حاکی از آن است که، مهمترین منبع 

استرس زادر دانشجویان مورد بررسی تذکر مربی در حضور پرسنل و 

 همچنین آنان ارتباط برقرار کردن با مربی را .پزشکان می باشد

% 3/87. تنداسترس زا تر از برقراری ارتباط با سایرین دانس 

دانشجویان شرکت کننده در پژوهش امیدوار نیز مشکلاتی را از 

 نتایج پژوهش ساکی .)11( سوی مربیان خود احساس می کردند

نیزموید این نکته است که هتک حرمت مربی به دانشجو در حضور 

ها  سایرین و وجود ارتباط غیر مؤثر بین مربی و دانشجو در کارآموزی

همچنین کریمی ) 12(د کننده استرس است از عوامل مهم ایجا

مهمترین عوامل موثر بر اضطراب دانشجویان را به ترتیب محیط 

ضمن اینکه از دید دانشجویان پرستاری  )13(بالینی و مربی دانست

استان کرمان نیز ارتباط برقرار کردن با مربیان پرستاری از جمله 

 اما خورسندی .)7(منابع مهم ایجاد کننده استرس معرفی شده است 

و همکاران در مطالعه خود با نظر مساعد دانشجویان در مورد 

مشکلات   شاید.)14(وضعیت آموزش و تسلط مربیان روبرو شدند 

ارتباطی بین مربی و دانشجو و استفاده از مربیان کم تجربه که 

مهارت برقراری ارتباط را به خوبی نمی دانند و یا شرایط کاری 

بات کاری آنان باشد که سبب عصبانیت و تشویش نامناسب و عدم ث

پراسترس ترین کار، تمیز   از میان کارهای بالینی، .آنها می گردد

 . مراقبت از بیماران بدحال بوده استوکردن بیماران بعد از دفع 

اباذری نگرش و انتظارات سایرین نسبت به حرفه پرستاری که گاهی 

 تداخل می کند را منبع با واقعیت کار و شرح وظایف پرستاران

، نیز عدم همکاران پیرایش فر و .)7(استرس در پرستاران می داند 

توجه به شرح وظایف دانشجویان را از منابع مهم ایجاد استرس در 

ها  دانشجویان جوان در عرصه کار تیمی در بخش ).15( آنها دانستند

سو و روحیه خانواده، اطرافیان و کادر درمانگر از یک  با حضور بیمار،

  .حساس و کم تجربه گی، از سوی دیگر دچار استرس می شوند

در بین احساسات ناخوشایند عدم مراقبت کافی بیماران از 

رمان ناکافی و نیمه کاره بیماران به علت فقر و دجانب پزشک 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

56
14

10
7.

13
86

.9
.2

.7
.0

 ]
 

                               4 / 6

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.15614107.1386.9.2.7.0


 49 /و همکاران رقیه نظری                                                                        ... عوامل استرس زا در آموزش بالینی دانشجویان پرستاری 

مهمترین  تنگدستی و عدم مراقبت کافی بیماران از جانب پرستار

سیستمهای حمایتی و تامین نبودن . منابع استرس ذکر شدند

اجتماعی و بالابودن حجم کاری در بخشها می توانند سبب درمان 

آصف زاده نیز آموزش پزشکی را در تربیت  .ناکافی بیماران گردند

به هر حال عدم درمان و ). 16( پزشکان ماهر و متعهد ناکام دانست

مراقبت کافی از بیمار، سبب خدشه دار شدن حس انسان دوستی 

نشجویان و نیز احساس بیهودگی در آنان می گردد که می تواند دا

در این تحقیق بین ترم تحصیلی و استرس زا  .سبب استرس شود

بودن کارهای بالینی از نظر دانشجویان همبستگی معکوس وجود 

یعنی با افزایش ترم از میزان استرس ناشی از انجام کارهای . دارد

اما . ز نظر آماری معنی دار نبوده استبالینی کاسته می شود که البته ا

ست که استرس با افزایش  احاکی از آن Dahlin و Lindopمطالعه 

  ). 18و17 (بیشتر شده استکارآزمودگی دانشجویان 

در مطالعه ای که روی دانشجویان پرستاری در استرالیا 

صورت گرفت نیز مشخص گردید که دانشجویان در سال اول به 

  تحصیلی استرس کمتری را تجربه می کنندنسبت سایر سالهای

 که می تواند به دلیل جدی شدن کار با بیمار در بیمارستان و .)19(

تجربه کار تقریباً مستقل و تغییر قریب الوقوع ناشی از ورود به 

اما دانشجویان مورد بررسی احیانا به . زندگی بعد از تحصیل باشد

الاتر از استرس کمتری علت ورزیدگی و مهارت بیشتر در ترمهای ب

  .برخوردار بودند

  بطور کلی در این مطالعه در بررسی منابع استرس همانند 

  

سایر مطالعات انجام شده مشخص گردید که منابع ناشی از 

 نقش مؤثرتری ،مشکلات بیرونی و محیطی نسبت به مسایل فردی

 به با استناد .ایفا می کندرا در ایجاد استرس در دانشجویان پرستاری 

نتایج حاصل از این تحقیق می توان نتیجه گرفت که باید قدمهایی 

را در جهت کاهش استرس در دانشجویان پرستاری در پیش گرفت 

به می توان جمله آن از . تا بتوان یادگیری را در آنان تسهیل نمود

تغییر ساختار کار تیمی،  شاوره های تحصیلی و روانشناختی،م

 در برتریها، افزایش حمایت اجتماعی ایجاد اصلاحات مدیریتی، تعادل

سازی، ورزش و  موزش ایفای نقش، آرام، آدلگرمی در دانشجو

لاوه بر این توزیع منطقی دروس  ع).20و10و6و4(نام برد  موسیقی

با توجه به میزان استرس زا بودنشان در طی سنوات مختلف و 

هش اصلاح فیزیکی و انسانی محیط کارآموزی، می تواند به کا

نقش مربی را در این بین لبته  ا).11( استرس دانشجویان کمک کند

نادیده گرفت و با توجه به اینکه مربی می تواند در کاهش نباید 

، نمایداسترس و تسهیل یادگیری دانشجویان نقش ارزنده ای را ایفاء 

  آموزش به مربیان و استفاده از مربیان کارآزموده می تواند از 

یستم آموزشی برای کاهش استرس دانشجویان های اصلی س قدم

  .پرستاری محسوب گردد

  
   و تشکرتقدیر

تقدیر و  از دانشجویان دانشکده پرستاری آملبدین وسیله 

  .تشکر می شود
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