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Background & Aims Pressure ulcers are one of the most important challenges in hospitals. One of the 
reasons for its occurrence is the low knowledge and practice of health care professionals. This study 
aims to determine the effect of online pressure ulcer prevention training on the knowledge, attitude and 
practice of nurses in intensive care units (ICUs).
Materials & Methods This is a single-group study that was conducted on 73 nurses working in the ICUs 
of two teaching hospitals in Tehran, Iran. The sampling was done by continuous sampling method from 
April 2022 to January 2023. The data collectioin tools included a demographic form, the Pieper pressure 
ulcer knowledge test, the attitude towards pressure ulcer prevention questionnaire, and the practice of 
pressure ulcer prevention questionnaire completed before and one month after training. To analyze the 
data, paired t-test was used in SPSS software, Version 22. The significance level was set at 0.05.
Results The mean knowledge score was 64.47±10.61 before the intervention and 70.47±10.48 after the 
intervention. Based on the results of the paired t-test, this difference was significant (P<0.001). Before 
the intervention, 61.6% of the nurses had positive attitudes, while after the intervention, 56.2% had a 
positive attitude. This difference was not statistically significant (P=0.526). Before the intervention, the 
practice of 78.1% was poor, while after the intervention, 65.8% had poor practice and 34.2% had good 
performance. This difference was not statistically significant (P=0.493).
Conclusion Online pressure ulcer prevention training can increase the knowledge of pressure ulcer 
prevention among ICU nurses. However, it causes no significant change in the attitude and practice of 
nurses towards the prevention of pressure ulcers. In addition to using social media applications, there 
is a need to provide face-to-face training to ICU nurses to improve their attitude and practice towards 
pressure ulcer prevention.
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P
Extended Abstract

Introduction

ressure ulcer is one of common issues in 
patients due to the prevailing conditions in 
clinical environments. It is one of the most 
important challenges in hospitals that en-
dangers patient safety and puts a significant 

financial burden on the patient, families, and the health 
care system. It has a high negative impact on the qual-
ity of life in terms of physical, psychological and social 
aspects, and can lead to pain, increased length of hospi-
talization, and rehabilitation. Pressure ulcer prevention 
is still an important challenge for the intensive care unit 
(ICU) nurses. Pressure ulcers occur due to a combination 
of internal and external factors. One of the most important 
external factors is the insufficient knowledge and practice 
of health care professionals. Knowledge can be acquired 
through learning. This study aims to determine the effect 
of online pressure ulcer prevention training on the knowl-
edge, attitude and practice of ICU nurses.

Methods

This is an assessment single-group study with a pre-test/
post-test design. The sampling was done using a continu-
ous sampling method from April 2022 to January 2023. 
The samples were selected from among the nurses work-
ing in the ICU of Firouzgar and Hazrat Rasool Akram 
teaching hospitals. The inclusion criteria were  a history 
of work in the ICU for at least 6 months, at least a bach-
elor’s degree in nursing, and the ability to use WhatsApp. 
The exclusion criteria were unwillingness to continue co-
operation and leaving the study. Initially, 80 nurses were 
selected. Three were excluded due to not completing the 
questionnaires and 4 due to unwillingness to continue co-
operation. Finally, 43 nurses from Firouzgar Hospital and 
30 from Hazrat Rasul Akram hopsital participated (total= 
73). The data collectioin tools included a demographic 
form, the Pieper pressure ulcer knowledge test (PPUKT), 
the attitude towards pressure ulcer prevention question-
naire (APuP), and the practice of pressure ulcer preven-
tion questionnaire (PPU). They were completed by the 
researchers. 

All participants joined a WhatsApp group with an active 
WhatsApp user account and access to the Internet. Then, 
the educational materials were shared in the group for 4 
weeks. In the first week, an introduction to pressure ul-
cer and skin anatomy was presented. In the second week, 
the information about the definition and classification of 
pressure ulcers the prone areas to pressure ulcer were pro-

vided. In the third and fourth weeks, there was training on 
predisposing factors and pressure ulcer prevention meth-
ods, focusing on ICUs. The educational content was pre-
sented in the form of short text, audio, animation, images 
and video. One month after the completion of the training, 
the knowledge, attitude and practice questionnaires were 
completed for the nurses again. 

To describe the collected data, descriptive statistics were 
used. Paired t-test was used to compare the knowledge, 
attitude and practice of nurses. SPSS software, Version 22 
was used to analyze the data. The significance level was 
set at 0.05.

Results

The mean score of knowledge was 64.47±10.61 before 
the intervention and 70.47±10.48 after the intervention. 
Based on the results of paired t-test, this difference was 
significant (P<0.001). Before the intervention, 61.6% of 
the nurses had positive attitudes, while after the inter-
vention, 56.2% of the nurses had a positive attitude. The 
results of paired t-test showed no statistically significant 
difference in the attitudes before and after the intervention 
(P=0.526). Before the intervention, the practice of 78.1% 
of the nurses was poor. After the intervention, 65.8% had 
poor practice and 34.2% had good practice. The results 
of paired t-test indicated no statistically significant differ-
ence before and after training (P=0.493). 

Conclusion

Online pressure ulcer prevention training can increase 
the knowledge of pressure ulcer prevention among ICU 
nurses. However, it causes no significant change in the 
attitude and practice of nurses towards the prevention of 
pressure ulcers. Therefore, it is recommended to use face-
to-face training to improve the attitude and practice of 
ICU nurses towards pressure ulcer prevention. 
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مقاله پژوهشی

اثر آموزش پیشگیری از زخم فشاری مبتنی بر شبکه اجتماعی مجازی بر دانش، نگرش 
و عملکرد پرستاران بخش های مراقبت ویژه

زمینه و هدف زخم فشاری یک آسیب بافتی است که به واسطه فشار ایجاد می شود و می تواند پوست، عضله، بافت همبند، غضروف و استخوان 
را درگیر کند. زخم فشاری یک فرایند دردناك و ناتوان کننده می باشد و سلامتی فرد را با افزایش مرگ ومیر و ناخوشی برحسب افزایش 
طول مدت بستری، افزایش میزان عفونت و افزایش نیاز برای روش های جراحی به مخاطره می اندازد. زخم فشاری ایمنی بیمار را به خطر 
می اندازد.  پیشگیری از زخم فشاری، همچنان یک چالش مهم برای پرستاران مراقبت های ویژه می باشد. دانش و عملکرد ناکافی پرستاران 
را می توان از طریق آموزش و یادگیری به صورت الکترونیکی در قالب آموزش مبتنی بر شبکه اجتماعی ارائه داد. هدف از مطاله حاضر 
تعیین اثر آموزش پیشگیری از زخم فشاری مبتنی برشبکه اجتماعی مجازی بر دانش، نگرش و عملکرد پرستاران بخش های مراقبت های 

ویژه می باشد.
روش بررسی روش نمونه گیری مستمر بود و از فروردین تا دی ماه سال 1401 در دو مرکز آموزشی درمانی و با طرح پیش آزمون  ـپس آزمون 
تک گروهی بر روی 73 پرستار انجام شد. 3 نفر به دلیل عدم تکمیل پرسش نامه ها و 4 نفر به دلیل انصراف از ادامه همکاری از مطالعه خارج 
شدند. اطلاعات جمعیت شناختی و پرسش نامه سنجش دانش، پرسش نامه نگرش و پرسش نامه عملکرد، قبل و بعد از آموزش تکمیل 
شد. محتوای آموزشی در طول 4 هفته از طریق شبکه اجتماعی واتساپ به صورت نوشتاری کوتاه، صوتی، انیمیش و تصاویر و فیلم برای 
پرستاران به اشتراك گذاشته شد. برای تحلیل داده ها از آزمون تی زوجی و نرم افزار SPSS نسخه 22 استفاده  شد. سطح معنی داری کمتر 

از 0/05 در نظر گرفته شد.
یافته ها میانگین دانش پرستاران موردپژوهش قبل از مداخله 10/61±64/47 و بعد از مداخله10/48±70/47 شد. براساس نتیجه آزمون 
تی زوجی این اختلاف معنی دار بوده است ) P<0/001(. نگرش در 61/6 درصد از واحدهای موردپژوهش مثبت بود اما بعد از مداخله 
56/2 درصد پرستاران نگرش مثبت داشتند. نتیجه آزمون تی زوجی نشان دهنده آن بود که نگرش قبل و بعد از مداخله در پرستاران 
موردپژوهش تفاوت معنی دار آماری نداشته است )P=0/526(. عملکرد قبل از مداخله در 78/1 درصد از پرستاران موردپژوهش ضعیف 
بود و بعد از مداخله 65/8 درصد عملکرد در سطح ضعیف و 34/2 درصد عملکرد خوب داشتند. نتایج آزمون تی جی نشان داد عملکرد 

 .)P=0/493( پرستاران قبل و بعد از مداخله تفاوت معنی دار آماری نداشته است
نتیجه گیری آموزش با شبکه های اجتماعی به افزایش دانش پیشگیری از زخم فشاری در بین پرستاران منجر شد اما نگرش و عملکرد 
آن ها تغییری نکرد. بنابراین باتوجه به تغییر نکردن نگرش و عملکرد پرستاران در مطالعه حاضر، پیشنهاد می شود با استفاده از این روش 
آموزشی و استفاده از فناوری های روز، با تکرار مستمر آموزش، ارائه آموزش های عملی حضوری و استفاده از راهکارهای ایمنی بیمار برای 
پیشگیری از زخم های فشاری، آگاهی، نگرش و عملکرد پرستاران در پیشگیری از زخم فشاری باید ترویج شود و این روش در سایر 

حوزه های حرفه پرستاری استفاده شود.

کلیدواژه ها: 
 دانش، نگرش، عملکرد، 

آموزش، زخم بستر، 
زخم فشاری،  شبکه 
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مقدمه

یک مشکل بهداشتی عمومی در بین بیماران بی حرکت زخم 
در  می کند.  طولانی  را  آن ها  بستری  دوره  که  است  فشاری1 
مطالعات متعدد ثابت شده است زخم های فشاری عاملی برای 
عوارض، مرگ ومیر، درد و کاهش کیفیت زندگی مرتبط با سلامت 

هستند ]1، 2[.

 زخم فشاری، آسیب موضعی پوست و یا بافت های زیرین است 
که معمولاً در محل برجستگی های استخوانی و درنتیجه فشار 
و یا ترکیبی از فشار و نیروهای کششی ایجاد می شود ]3[. 95 
درصد از زخم های فشاری اجتناب پذیر هستند. شیوع زخم های 
فشاری در بزرگسالان از صفر تا 12 درصد در مراقبت های حاد، 
24/3 تا 53/4 درصد در مراقبت های ویژه و 1/9 تا 59 درصد در 

مراقبت های سالمندان متفاوت است ]4[. 

 عوامل خطر زخم فشاری شامل سن بالا، ایمنی ضعیف، تنگی 
نفس، تغذیه نامناسب، کم آبی و اختلالات عصبی حسی، امراض 
از زخم  مختلف و جریان خون غیرطبیعی می باشد. پیشگیری 
فشاری، همچنان یک چالش مهم برای پرستاران بخش مراقبت های 
ویژه2 می باشد. مراقبت از ناحیه تحت فشار، حفظ یکپارچگی پوست 
بیماران و پیشگیری از عوارض آن از وظایف پرستاران می باشد ]4[. 
باتوجه به اهمیت بالینی زخم فشاری، پیشگیری و مدیریت آن، 
باید اصل مهمی برای تمام متخصصان بهداشت باشد، درحالی که 
برخی از مطالعات سطح خوبی از دانش )70-80 درصد( را در بین 
پرستاران نشان داده است، برخی دیگر، دانش پرستاران را در حدود 

50 درصد بیان کرده اند ]5[. 

دانش پایه اساسی برای کسب آگاهی بیشتر و توسعه مهارت های 
جدیدتر است. ازطرفی کمبود دانش پرستاران درزمینه پیشگیری 
آموزش ضمن خدمت  برنامه های  به  می تواند  فشاری،  زخم  از 
باشد.  مرتبط  آموزشی درمانی  مراکز  در  پرستاران  بازآموزی  و 
همچنین این نتیجه می تواند به مشغله کاری زیاد پرستاران و 
ارتباط  امکان نداشتن شرکت در برنامه های آموزشی حضوری 
داشته باشد، بنابراین تدوین برنامه های آموزشی جهت پیشگیری 
از زخم فشاری و مدیریت مراقبتی از افراد در معرض خطر ابتلا به 

زخم فشاری ضروری است ]6[.

در  پرستاران  دانش  دررابطه با  انجام شده  تحقیقات  بررسی 
پیشگیری از زخم فشاری نشان داد دانش پرستاران در پایین تر از 
حد انتظار است. دانش محدود پرستاران درمورد پیشگیری از زخم 
فشاری، می تواند کیفیت مراقبت های پرستاری را کاهش دهد و 
خطر ابتلا به زخم فشاری را در بیماران افزایش دهد. دوره های 
آموزشی منظم و مرور دستورالعمل های پیشگیری از زخم فشاری، 
می تواند در بهبود دانش پرستاران و عملکرد بالینی مفید باشد و 

 1. Pressure Ulcer (PU)
2. Intensive Care Units (ICU)

درنهایت میزان بروز زخم فشاری را کاهش می دهد ]7[.

تسهیل  برای  ابزاری  به عنوان  ارتباطات3  و  اطلاعات  فناوری 
ارتباطات، پردازش و انتقال اطلاعات از طریق وسایل الکترونیکی 
تعریف می شود. این تعریف برای مثال شامل استفاده از رادیو، تلفن 
)ثابت و سیار(، رایانه و اینترنت است. بنابراین توسعه و استفاده از 
فناوری اطلاعات و ارتباطات جدید در آموزش در سازمان ها برای 

تسهیل کسب و به روزرسانی دانش افراد ضروری است ]8[.

انتخاب روش تدریس برای آموزش پرستاران به وضوح مربوط 
اقتصادی،  مشکلات  حد،  از  بیش  جمعیت  فنّاوری،  توسعه  به 
توزیع جغرافیایی، تقاضای آموزش بیشتر و بهتر و تمایل افراد 
ارزیابی  براساس  آموزش  است.  خودآموزی  و  خودانگیزشی  به 
نیازها می تواند نتایج یادگیری را بهبود بخشد. بنابراین به دلیل 
شغلی،  فرسودگی  خانواده،  درگیری  ازجمله  مختلفی  عوامل 
کمبود نیروی کار جایگزین و تداخل برنامه های آموزش مداوم با 
نوبت کاری پرستاران، یادگیری الکترونیکی راه حل ارزان و مؤثر 
محسوب می شود. مطالعات نشان می دهد تدریس مبتنی بر وب 
به همان اندازه آموزش سنتی در ادامه آموزش پرستاران مؤثر 
است. یادگیری الکترونیکی یک روش برای غلبه بر برخی از موانع 
آموزش سنتی است. این روش دسترسی آسان، مقرون به صرفه و 

یادگیری انعطاف پذیر را فراهم می کند ]9[. 

از  استفاده  و  اجتماعی  آموزش شبکه  به کارگیری  مزایای  از 
روش یادگیری الکترونیکی می توان به دردسترس بودن، یادگیری 
استفاده  امکان  پرستاران،  دانش  و  نگرش  ارتقاء  خودانگیزشی، 
مکرر از آموزش ارائه شده، توانایی استفاده از اساتید متخصص، 
کاهش هزینه های آموزشی، کمک به توسعه استانداردها اشاره 

کرد ]10[.

با وجود ویژگی های مثبت آموزش الکترونیکی، روش آموزشی 
مختلف  پرستاری  مهارت های  و  مفاهیم  ارائه  برای  مناسبی 
نمی باشد. با تلفیق آموزش الکترونیکی با سایر روش های آموزشی 
علاوه براین،   .]11[ داد  افزایش  را  یادگیری  اثربخشی  می توان 
با جدیت  آموزشی،  برنامه های  اثربخشی  بررسی  و  برنامه ریزی 
بیشتری از سوی مدیران مراکز مراقبت سلامت باید صورت گیرد 

.]3[

و  نگرش  و  بهبود دانش  به  نیاز  براساس مطالعات مرورشده 
عملکرد پرستاران مراقبت های ویژه درزمینه زخم فشاری می باشد. 
روش های  بر  متمرکز  آموزش های  است  راستا ضروری  این  در 
پیشگیری از زخم فشاری به پرستاران مراقبت ویژه داده شود. 
از طرفی باتوجه به مشغله کاری و نیز باتوجه به همه گیری هایی 
همچون کووید ـ194 لازم است از روش های مجازی و غیرحضوری 
همانند روش های آموزش الکترونیکی ازجمله آموزش با شبکه 

 3. Information and Communication Technologies (ICT)
4.COVID-19
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این روش  براساس مطالعات مرورشده  استفاده شود.  اجتماعی 
آموزشی می تواند در افزایش دانش، بهبود نگرش و ارتقاء عملکرد 
پرستاران در زمینه های مختلف مؤثر باشد. بنابرین این مطالعه با 
هدف ارزشیابی آموزش مبتی بر شبکه های اجتماعی مجازی برای 
پیشگیری از زخم فشاری در پرستاران بخش های مراقبت های 
افزایش دانش و بهبود نگرش و  ویژه طراحی شد تا در جهت 
ارتقاء عملکرد پرستاران بخش مراقبت ویژه درزمینه زخم های 
فشاری در مراکز منتخب تحت پوشش دانشگاه علوم پزشکی و 
خدمات بهداشتی درمانی ایران گامی برداشته شود. درنهایت نتایج 
این مطالعه می تواند موجب بهبود کیفیت ارائه خدمات در مراکز 

آموزشی درمانی مربوطه شود.

مهم ترین مسئله ای که مطالعات انجام شده نشان می دهند این 
است که دانش پرستاران باید افزایش یابد و این بستگی به افزایش 
آموزش مداوم و بهبود روش آموزشی می باشد. باتوجه به عوامل و 
موانع یادشده در مطالعات گذشته مبنی بر شرکت نکردن منظم 
پرستاران در کلاس های حضوری، اجرای آموزش با شبکه های 
مجازی به طور مستمر ضرورت دارد. درنتیجه برای افزایش کیفیت 
دانش و نگرش و عملکرد پرستاران در پیشگیری از زخم فشاری، 
آموزش از طریق شبکه های اجتماعی باید گسترش یابد و درنهایت 

ضرورت انجام این مطالعه احساس شد.

روش کار 

پژوهشگر پس از دریافت کد اخلاق از کمیته اخلاق و مجوز 
بهداشتی  خدمات  و  پزشکی  علوم  دانشگاه  از  پژوهش  اجرای 
آموزشی  بیمارستان های  پژوهشی  محیط  به  ایران،  درمانی 
بعد  سپس  کرد.  مراجعه  اکرم)ص(  رسول  حضرت  و  فیروزگر 
به  موردپژوهش  بیمارستان های  مسئولین  از  اجازه  کسب  از 
بخش های مراقبت های ویژه بزرگسالان ) جراحی جنرال، جراحی 
اعصاب، مسمومیت، نورولوژی، داخلی، اورژانس ( مراجعه کرده و 
با  کسب اجازه از  سرپرستاران بخش ها و با دادن توضیحات کامل 
از روش اجرای پژوهش حاضر از پرستارانی که دارای معیارهای 
ورود به مطالعه بودند، فرم رضایت آگاهانه و آزادانه دریافت شد. 
به همه شرکت کننده ها این اطمینان داده شد که همه اطلاعات 

محرمانه نگهداری خواهد شد. 

گروهی  تک  پیش آزمون  ـپس آزمون  روش  به  مطالعه  این 
به صورت مستمر نمونه گیری شد و در بخش های مراقبت ویژه 
جنرال، جراحی، داخلی، مسمومیت، اعصاب، نورولوژی، قلب باز 
و اورژانس 2 بیمارستان منتخب مراکز آموزشی-درمانی وابسته 
از  ایران  درمانی  بهداشتی  و خدمات  پزشکی  علوم  دانشگاه  به 
انجام شد. معیارهای ورود به  تا دی ماه سال 1401  فروردین 
مطالعه شامل پرستاران شاغل در بخش مراقبت ویژه با سابقه 
کار حداقل 6 ماه، حداقل مدرك کارشناسی پرستاری و فعالیت 
در شبکه های اجتماعی بود. معیارهای خروج از مطالعه همکاری 

نکردن در تکمیل پرسش نامه به طور کامل و نداشتن تمایل به 
ادامه همکاری و انصراف از شرکت در پژوهش بود. براي تعیین 
حجم نمونه لازم در سطح اطمینان 95 درصد و توان آزمون 80 
درصد و با فرض اینکه تأثیر آموزش بر دانش و عملکرد پرستاران 
در پیشگیري و مهار زخم فشاری درمقایسه با بعد از آموزش نمره 
1 باشد تا این تأثیر ازنظر آماري معني دار تلقي گردد، حجم نمونه 
حداقل 73 نفر برآورد شد که با احتساب ریزش نمونه 80 نفر 

محاسبه گردید.

از فرم مشخصات جمعیت شناختی و  برای گردآوری داده ها 
ابزار سنجش دانش5، پرسش نامه نگرش6 و پرسش نامه عملکرد7 
پرستاران در مورد پیشگیری از زخم فشاری استفاده شد. همه 
یک  با  ورود،  معیارهای  باتوجه به  مطالعه  در  شرکت کننده گان 
توسط  اینترنت  به  دسترسی  و  واتساپ8  فعال  کاربری  حساب 
پژوهشگر درگروه واتساپ عضو شدند. بدین صورت که پژوهشگر 
با شرح  و  کرده  مراجعه  مراکز  به  کاری  مختلف  نوبت های  در 
روش کار به پرستاران به صورت حضوری از پرستاران درخواست 
شد که پرسش نامه ها را تکمیل کنند و اگر سؤالی درخصوص 
سپس  شد.  داده  پاسخ  محقق  توسط  داشتند  پرسش نامه ها 
محتوای آموزشی در بازه زمانی 4 هفته از طریق شبکه اجتماعی 
پرستاران شرکت کننده  در  برای  واتساپ در گروه تشکیل شده 
مطالعه به اشتراك گذاشته شد. بدین صورت که محتوای آموزشی 
در هفته اول مقدمه ای از زخم فشاری و آناتومی پوست، در هفته 
دوم تعریف زخم فشاری، طبقه بندی زخم فشاری و نواحی مستعد 
زخم فشاری در گروه مربوطه به اشتراك گذاشته شد. در هفته 
سوم و چهارم در مورد عوامل مستعدکننده و روش های پیشگیری 
از زخم فشاری با تمرکز بر بخش های مراقبت ویژه آموزش داده 
شد. محتواهای آموزشی به صورت نوشتاری کوتاه، صوتی، انیمیش 
و تصاویر و فیلم بود. در بازه زمانی آموزش، پرسش و پاسخ در 
گروه اجتماعی تشکیل شده دررابطه با موضوعات آموزشی انجام 
شد. باتوجه به مشغله پرستاران، در هر هفته، پیغام هایی جهت 
ارسالی به شرکت کننده ها ارسال شد.  یادآوری مطالعه مطالب 
سپس 1 ماه بعد از اتمام آموزش، پرستاران شرکت کننده در مطالعه 
پرسش نامه های دانش، نگرش و عملکرد را تکمیل کردند. سپس 
تحلیل داده ها در جداول اولیه تنظیم و با استفاده از روش های آمار 
توصیفی و استنباطی با نرم افزار SPSS نسخه 22 بررسی و تحلیل 

شد و سطح معنی داری کمتر از 0/05 در نظر گرفته شد.

ابزار

ابزار گردآوری داده ها شامل چهار بخش بود. 

5. Pieper’s Pressure Ulcer Knowledge Test (PPUKT )
 6. Attitude Toward Pressure Ulcer Tool (APuP)
 7. Practice of Pressure Ulcer Prevention (PPU)
  8. WhatsApp
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پرسش نامه اطلاعات جمعیت شناختی

بخش اول پرسش نامه اطلاعات جمعیت شناختی پرستاران بود. 
این اطلاعات شامل نام و نام خانوادگی )اختیاری(، سن، جنسیت، 
تحصیلات، سابقه کار به عنوان پرستار، سابقه کار در بخش های 
ICU، نوع بخش ICU، ساعت کاری در هفته، سابقه آموزش ضمن 
خدمت )آموزش مداوم دررابطه با پیشگیری از زخم فشاری(، در 

صورت پاسخ بلی، چند وقت از برنامه آموزشی گذشته است؟

 )PPUKT( ابزار سنجش دانش

بخش دوم ابزار سنجش دانش )PPUKT ( برای سنجش دانش 
درمورد زخم فشاری استفاده شد که براساس راهنمای پیش بینی 
و پیشگیری از زخم فشاری آمریکای شمالی طراحی شد. این 
پرسش نامه 47 سؤال دارد و هر سؤال با 3 گزینه »صحیح، غلط و 
نمی دانم« دانش پرستاران را در 3 حیطه پیشگیری، درجه بندی 
و توصیف زخم فشاری بررسی می کند. در مطالعه خجسته فر و 
همکاران در سال 2020 با عنوان عوامل مرتبط با آگاهی، نگرش و 
عملکرد پرستاران در بخش مراقبت های ویژه در زمینه پیشگیری 
از زخم فشاری، نمرات در مقیاس 100 محاسبه شده است. در 
مطالعه خجسته فر و همکاران در سال 2020، روایی محتوایی 
این پرسش نامه محقق ساخته توسط هیئت متخصص متشکل 
از سه عضو هیئت علمی گروه پرستاری و مامایی در دانشگاه 
علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ایران بررسی و تأیید 
شده است. ثبات درونی پرسش نامه دانش در مطالعه خجسته با 
ضریب کودریچاردسون 21 به میزان 97 درصد تأیید شد ]12[. 
در ایران پایایی این ابزار در مطالعه سیف اللهی و همکاران در سال 
2016 با عنوان بررسي همبستگي بین دانش پرستاران و کیفیت 
مراقبت هاي پرستاري در پیشگیري از زخم فشاري در بخش هاي 

مراقبت ویژه ضریب کوارد-ریچاردسون 0/7 تأیید شد ]13[.

پرسش نامه نگرش

می باشد  سؤال   13 دارای  نگرش  پرسش نامه  سوم  بخش 
از زخم فشاری  به پیشگیری  را نسبت  افراد  که نگرش ذهنی 
اندازه گیری می کند. پرسش نامه 5 خرده مقیاس  دارد: صلاحیت 
فردی برای پیشگیری از زخم فشاری، اولویت های پیشگیری از 
زخم فشاری، تأثیر زخم فشاری، مسئولیت پیشگیری از زخم 
فشاری، اعتماد به اثربخشی پیشگیری زخم فشاری. سپس نمره 
کل این گویه ها با استفاده از مقیاس لیکرت 5 حالتی )موافقم 
– کاملًا موافقم -تا حدودی-مخالفم-کاملًا مخالفم( محاسبه شد 
روایی  و همکاران در سال 2015  مطالعه سیمونتی  در   .]14[
محتوای این ابزار تأیید شد. ضریب آلفای کرونباخ آن 0/743 
گزارش شد که حاکی از مناسب بودن ثبات درونی ابزار می باشد 
]15[. خجسته فر و همکاران در سال 2020 این پرسش نامه را 
به فارسی ترجمه کرده اند. روایی محتوای این پرسش نامه توسط 

اعضای هیئت علمی  از  نفر  از 3  کارگروه متخصصان متشکل 
و خدمات  پزشکی  علوم  دانشگاه  مامایی  و  پرستاری  دانشکده 
بهداشتی درمانی ایران بررسی و تأیید شده است. ضریب آلفای 
کرونباخ این پرسش نامه 0/743 برای نمونه های موردمطالعه به  

دست آمده و ثبات درونی ابزار تأیید شده است ]12[. 

 پرسش نامه عملکرد زخم فشاری

این  بود.  فشاری  زخم  عملکرد  پرسش نامه  چهارم  بخش 
مقیاس  روی  بر  گویه   20 دارای  خودگزارش دهی  پرسش نامه 
که  می باشد   )0( هرگز  تا   )2( همیشه  از  قسمتی   3 لیکرت 
عملکرد افراد را نسبت به پیشگیری از زخم فشاری اندازه گیری 
می کند. حداقل و حداکثر نمره آن )0( تا )40( بوده و نمره )40( 
گویای عملکرد مطلوب پرستاران در پیشگیری از زخم فشاری 
می باشد ]16[. در مطالعه نوری و همکاران در سال 2015 بر 
روی پرستاران ضریب آلفای کرونباخ این ابزار 0/91 گزارش شده 
است که حاکی از مناسب بودن ثبات درونی ابزار است ]17[. 
در مطالعه  خجسته فر و همکاران در سال 2020 پرسش نامه 
عملکرد درمورد زخم فشاری به فارسی ترجمه شده است. روایی 
محتوای این پرسش نامه توسط کارگروه متخصصان متشکل از 3 
نفر از اعضای هیئت علمی دانشکده پرستاری و مامایی دانشگاه 
علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ایران بررسی و تأیید 
شد. ضریب آلفای کرونباخ 0/91 جهت تعیین ثبات درونی ابزار 

گزارش شده است. ]12[.

یافته ها

همان طورنتایج مطالعه نشان داد میانگین سنی پرستاران مورد 
پژوهش 5/85±32/97 سال بود و بیشتر آن ها یعنی 75/3 درصد 
بود.  و تحصیلات 91/8 درصد در سطح کارشناسی  بودند  زن 
میانگین سابقه کاری پرستاران موردپژوهش 5/07±8/54 سال 
بود و میانگین سابقه کار در بخش ICU 3/68±5/04 سال بود. 
بخش جراحی و جنرال هرکدام با 31/5درصد بیشترین فراوانی را 
داشتند و میانگین ساعت کاری در هفته 12/82±52/44 ساعت 
بود. همچنین بیش از نیمی یعنی 57/5 درصد سابقه آموزشی در 
خصوص پیشگیری از زخم فشاری را نداشتند )جدول شماره 1(. 

مداخله  از  قبل  موردپژوهش  پرستاران  دانش  نمره  میانگین 
آمد  به دست  از مداخله70/47±10/48  بعد  و   64/47±10/61
و براساس نتیجه آزمون تی زوجی9 این اختلاف معنی دار بود. 
به عبارتی، میانگین نمره دانش بعد از مداخله افزایش معنی دار 
آماری داشته است )P<0/001(. همه واحدهای موردپژوهش قبل 
و بعد از آموزش نمره دانش کمتر از 90 درصد را کسب کرده 

بودند )جدول شماره 2(. 

9. Paired t-test
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جدول 1. مشخصات فردی پرستاران موردپژوهش 

میانگین±انحراف معیارتعداد )درصد(مشخصات فردی 
بیشینه-کمینه

سن )سال(

)34/2(25کمتر از 30

32/97±5/58
24-49

34-3019)26(

39-3515)20/5(

)19/2(4014 و بالاتر

)100(73جمع کل

جنسیت

)75/3(55زن 

- )24/7(18مرد

)100(73جمع کل

تحصیلات

)91/8(67کارشناسی

- )8/2(6کارشناسی ارشد

)100(73جمع کل

سابقه کار به عنوان پرستار )سال(

)26(19کمتر از 5

8/54±5/07
22-7ماه

9-523)31/5(

14-1020)27/4(

)15/1(1511 و بالاتر

)100(73جمع کل

سابقه کاردر بخش ICU )سال(

)52/1(38کمتر از 5

5/04±3/68
15-7ماه

5-923)31/5(

)16/4(1012 و بالاتر

)100(73جمع کل

بخش محل خدمت

)21/9(16داخلی

-

)31/5(23جراحی

)31/5(23جنرال

)15/1(11چند بخش

)100(73جمع کل

ساعت کاری در هفته

)40(28کمتر از 50
52/44±12/82

6-96 )60(5042 و بالاتر

)100(70جمع کل

سابقه آموزشی پیشگیری از زخم فشاری

)42/5(31بله

- )57/5(42خیر

)100(73جمع کل
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 61/6 در  نگرش  مداخله  از  قبل   ،3 شماره  جدول  براساس 
درصد از واحدهای موردپژوهش مثبت بود؛ بعد از مداخله 56/2 
درصد پرستاران نگرش مثبت داشتند. نتیجه آزمون تی زوجی 
نشان دهنده آن بود که نگرش قبل و بعد از مداخله در پرستاران 
 .)P=0/526( است  نداشته  معنی دارآماری  تفاوت  موردپژوهش 
تفاوت  مداخله  از  بعد  و  قبل  آن،  ابعاد  از  هیچ کدام  در  نگرش 

معنی دار آماری نداشته است )جدول شماره 4(. 

جدول شماره 5 نشان داد عملکرد قبل از مداخله در 78/1 
درصد از پرستاران موردپژوهش ضعیف بود و بعد از مداخله 65/8 
درصد عملکرد در سطح ضعیف و 34/2 درصد عملکرد خوب 
داشتند و نتیجه آژمون تی زوجی نشان دهنده آن بود که قبل و 

.)P=0/493( بعد از آموزش تفاوت معنی دار آماری نداشته است

بحث 

در  کسب شده  دانش  میانگین  داد  نشان  حاضر  مطالعه   
پرستاران موردپژوهش بعد از مداخله به طور معنی داری بالاتر از 
قبل از مداخله بوده است. همه واحدهای موردپژوهش قبل و بعد 
از آموزش نمره دانش کمتر از 90 درصد را کسب کرده بودند. 

به عبارتی، مداخله توانسته در افزایش  نمره دانش مؤثر باشد. 

به  همکاران  و  چوانگ10  شو  ـتینگ  مطالعه  راستا  همین  در 
دانش،  بر  الکترونیکی  کتاب  اپلیکیشن  یک  اثربخشی  بررسی 
نگرش و عملکرد پرستاران به منظور پیشگیری و مراقبت از زخم 
فشاری پرداخته است. پرستاران از یک بیمارستان آموزشی در 
تایوان به طور تصادفی در گروه آزمایش یا گروه کنترل با تخصیص 
زخم  الکترونیکی  کتاب  آموزشی،  برنامه  گرفتند.  قرار  رایانه ای 
فشاری با موفقیت، دانش پرستاران را از مراقبت زخم فشاری 
حاضر  مطالعه  با  همسو  مطالعه  این  نتایج   .]18[ داد  افزایش 

می باشد.

در مطالعه ای دیگر توسط ابثام سعد سلیمان و همکاران بررسی 
تأثیر یک برنامه آموزشی بر عملکرد پرستاران در کاهش زخم 
فشاری و ایمنی بیماران بی حرکت در بخش ارتوپدی بیمارستان 
دانشگاه بنها مصر انجام شد. نتایج نشان داد میانگین سطح دانش 
پرستاران بلافاصله پس از 1 ماه پیگیري اجراي برنامه نسبت به 
پیش برنامه افزایش یافت ]1[ که با مطالعه حاضر همسو می باشد.

 در مطالعه جوسیلین باروس دا کوستا آرولدی11 و همکاران با 
هدف ارزیابی درك تأثیر در محل کار از یک آموزش آنلاین در 
موردپیشگیری از زخم فشاری، با مطالعه حاضر همسو می باشد. 

 10. Shu-Ting Chuang
11. Juscilynne Barros da Costa Arold
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جدول 3. توزیع فراوانی، میانگین و انحراف معیار نگرش پرستاران 

نگرش
تعداد )درصد(

بعدقبل

)43/8(32)38/4(28منفی )کمتر از 49(

)56/2(41)61/6(45مثبت )49 و بالاتر(

)100(73)100(73جمع کل

میانگین±انحراف معیار
بیشینه-کمینه

48/81±4/85
34-57

48/38±4/89
37-57

نتیجه آزمون تی زوجی
t=0/637
df=72

P=0/526

جدول 2. میانگین و انحراف معیار دانش پرستاران

بیشینهکمینهمیانگین ±انحراف معیارنمره دانش )100-0(

10/6127/6678/72±64/47قبل

10/4834/0485/11±70/47بعد

نتیجه آزمون تی زوجی
t=3/881
df=72

P<0/001

http://ijn.iums.ac.ir/index.php?&slct_pg_id=37&sid=1&slc_lang=fa
https://sciprofiles.com/profile/2754537?utm_source=mdpi.com&utm_medium=website&utm_campaign=avatar_name
https://bu.edu.eg/en/
https://sciprofiles.com/profile/2754537?utm_source=mdpi.com&utm_medium=website&utm_campaign=avatar_name
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در  سائوپائولو،  شهر  در  اکتشافی  توصیفی  طراحی  با  پژوهش 
آموزش  شد،  انجام  سائوپائولو  دانشگاه  دانشگاهی  بیمارستان 
آنلاین در محیط یادگیری مجازی در وب سایت دوره های آموزشی 
دانشگاه سائوپائولو انجام شد. این آموزش 12 ساعته و 4 هفته ای 
شامل 4 جلسه بود. جامعه پژوهش متشکل از 97 پرستار بود که 
در بخش هایی با بیمارانی که در معرض خطر بیشتر توسعه زخم 
فشاری بودند، کار می کردند. تأثیر آموزش آنلاین، دانش و آگاهی 
آموزش  نشان دهنده سهم  این  داد که  افزایش  پرستاران  در  را 
آنلاین در تغییر گسترده تر دانش، مهارت و نگرش پرستاران در 
پیشگیری از زخم فشاری است. نتایج ارزیابی ها نشان می دهد 
آموزش آنلاین دانشی را در اختیار پرستاران قرار می دهد که به 
پیاده سازی فناوری های آموزشی نوین در اقدامات دائمی آموزش 

و توسعه متخصصان پرستاری کمک می کند ]20[.

در مطالعه مطالعه زینب محمود اولی و همکاران با تأثیر اجرای 
پروتکل آموزشی پیشگیری از زخم فشاری بر آگاهی، نگرش و 
عملکرد پرستاران، نشان داد سطح آگاهی پرستاران در طول دوره 
مطالعه نسبت به پیش آزمون بهبود یافته است و پایدار بود ]21[ 

که با مطالعه حاضر تا حدودی همسو می باشد.

یافته های مطالعه درزمینه تعیین اثر آموزش پیشگیری از زخم 
فشاری بر نگرش پرستاران نشان داد، قبل و بعد از مداخله نگرش 
واحدهای موردپژوهش مثبت بود اما درمقایسه بعد از مداخله 
میزان درصد نگرش کاهش یافته است. نتیجه آزمون تی زوجی 
نشان دهنده آن بود که نگرش قبل و بعد از مداخله در پرستاران 

موردپژوهش تفاوت معنی دار آماری نداشته است . 

جدول 4. میانگین و انحراف معیار ابعاد نگرش پرستاران 

نگرش
بعدقبل

نتیجه آزمون تی زوجی
بیشینهکمینهمیانگین ±انحراف معیاربیشینهکمینهمیانگین±انحراف معیار

صلاحیت فرد برای پیشگیری
1/52713± 1/56139/98± 10/15 از زخم فشاری

t=0/731
df=72

P=0/467
اولویت های پیشگیری

1/71915± 1/9481513/04± 12/75 از زخم فشاری
t=1/135
 df=72
P=0/26

1/77415± 1/6471510/73± 11/06تاثیر زخم فشاری
t=1/306
 df=72

P=0/196

1/69310± 1/673107/95± 8/2مسئولیت و پیشگیری از زخم فشاری
t=1/016
df=72

P=0/313
اعتماد به نفس در اثربخشی

1/2839± 1/562107/95± 6/6 از زخم فشاری
t=0/245
df=72

P=0/807

جدول 5. توزیع فراوانی، میانگین و انحراف معیار عملکرد پرستاران 

عملکرد
تعداد )درصد(

بعدقبل

)65/8(48)78/1(57ضعیف )کمتر از 36(

)34/2(25)21/9(16خوب )36 و بالاتر(

)100(73)100(73جمع کل

6/76±5/5631/63±31/12میانگین±انحراف معیار

40-409-15بیشینه-کمینه

نتیجه آزمون تی زوجی
t=0/689
df=72

P=0/493
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برخلاف نتایج مطالعه حاضر در مطالعه عتفا12 و همکاران با 
هدف نگرش پرستاران و موانع درك شده برای پیشگیری از زخم 
فشاری، پرستاران نگرش منفی درمورد پیشگیری از زخم فشاری 

داشتند ]22[ که همسو با پژوهش حاضر می باشد.

آگاهی  بر  آموزشی  مداخله  تأثیر  تعیین  هدف  با  مطالعه ای 
و نگرش پرستاران در پیشگیری از زخم فشاری توسط محمد 
کریمیان و همکاران انجام شد. در این مطالعه 67 نفر از پرستاران 
به صورت تصادفی  ایلام  دانشگاه علوم پزشکی   ICU بخش های
یا کنترل قرار گرفتند. در گروه آزمایش،  در دو گروه آزمایش 
پرستاران به گروه های 4 تا 5 نفره تقسیم شدند و برای هر گروه 
4 جلسه آموزش حضوری و 2 جلسه آموزش مجازی با استفاده 
از فیلم های آموزشی زخم بستر انجام شد. مداخله آموزشی باعث 
ارتقاء نگرش پرستاران در پیشگیری از زخم فشاری شد ]23[ که 
با نتایج مطالعه حاضر همسو نمی باشد. باتوجه به نبود گروه کنترل 
در مطالعه حاضر نمی توان با قطعیت اثربخشی آموزش بر نگرش 

پرستاران را بیان کرد.

تأثیر  باهدف  همکاران  سئو13و  یوکیونگ  که  مطالعه ای  در 
آموزش پیشگیری از زخم فشاری در پرستاران بیمارستان های 
به راحتی  شرکت کنندگان  دادند،  انجام  طولانی مدت  مراقبت 
در گروه های یادگیری مبتنی بر تیم )در 30 نفر( یا یادگیری 
داد  نشان  یافنه ها  گرفتند.  قرار  نفر(   30( بر سخنرانی  مبتنی 
نگرش پرستاران در پس آزمون در مقایسه با پیش آزمون در هر 
دو گروه، نمرات به طور قابل توجهی بالاتر بود ]24[ که با مطالعه 
حاضر همسو نمی باشد. در توضیح این تفاوت می توان به این نکته 
اشاره کرد که ممکن است شرکت کننده ها بدون توجه به محتوای 
سؤالات، به پرسش ها جواب داده باشند و این در نتیجه داده ها، 

تأثیرگذار باشد.

در اسکندریه مصر، وفا حسنعلی و همکاران مطالعه ای با تأثیر 
مداخلات پرستاری پیشگیرانه از زخم فشاری بر آگاهی، نگرش 
و عملکرد پرستاران در بیماران سالمند بستری انجام دادند که 
نتیجه مداخلات آموزشی پیشگیرانه از زخم فشاری نشان داد 
نگرش پرستاران موردمطالعه در بیماران سالمند بستری تأثیر 
مثبت و معناداری داشته است ]25[ که با مطالعه حاضر همسو 

نمی باشد. 

نتایج پژوهش نشان دهنده آن است که عملکرد قبل از مداخله 
در 78/1 درصد از پرستاران موردپژوهش ضعیف بود و بعد از 
مداخله 65/8 درصد عملکرد در سطح ضعیف و 34/2 درصد 
عملکرد خوب داشتند و نتیجه آزمون تی زوجی نشان دهنده آن 
بود که قبل و بعد از آموزش تفاوت معنی دار آماری نداشته است. 

12. Etafa
13. Yukyeong  Seo

برخلاف نتایج مطالعه حاضر، مطالعه صدیقه صادق رمضان و 
همکاران که با هدف ارزیابی تأثیر بسته مراقبت از زخم فشاری 
بر عملکرد پرستاران در بخش مراقبت های ویژه انجام شد نشان 
می دهد عملکرد پرستاران پس از اجرای بسته مراقبت از زخم 
فشاری نسبت به قبل افزایش یافته است ]26[ که با مطالعه حاضر 
همسو نمی باشد. در توضیح این تفاوت می توان گفت احتمال این 
است که شرکت کننده ها باتوجه به بار کاری زیاد به آموزش های 
داده شده توجه کافی نداشته اند و یا با بی حوصلگی به سؤالات 

جواب داده باشندکه درتحلیل نتایج تأثیرگذار می باشد.

برنامه  تأثیر  با هدف  و همکاران  نتایج در مطالعه سرداری   
آموزشی زخم فشاری  بر عملکرد پرستاران در گروه کنترل و 
گروه آزمایش، عملکرد پرستاران بعد از آموزش در گروه آزمایش 
تفاوت معنی داری مشاهده شد ]27[. مطالعه حاضر با مطالعه 
سرداری همسو نمی باشد؛ در توضیح این تفاوت می توان گفت 
باتوجه به عدم وجود گروه کنترل در مطالعه حاضر نمی توان میزان 
عملکرد را به طور دقیق با مطالعه سرداری و همکاران مقایسه کرد.

در مطالعه شئولی سن14 باهدف بررسی میزان آگاهی و عملکرد 
پرستاران درزمینه پیشگیری از زخم فشاری، نشان داد عملکرد 
بود  فشاری، ضعیف  از زخم  پیشگیری  درمورد  پرستاران  کلی 

]28[ که با مطالعه حاضر همسو می باشد.

 یافته های مطالعه  دانش و عملکرد پرستاران برای پیشگیری 
از زخم فشاری در بیمارستان عمومی لاهور که ساجده نسرین 
برای  پرستاران  نشان می دهد عملکرد  دادند  انجام  و همکاران 
آموزش پیشگیری از زخم فشاری، به بیمار و مراقبین ضعیف بود 

]16[ که با مطالعه حاضر همسو می باشد.

در توضیح تفاوت مطالعه حاضر با مطالعات یادشده می توان 
گفت باتوجه به نبود گروه کنترل در مطالعه حاضر نمی توان با 
قطعیت اثربخشی آموزش بر روی دانش و نگرش و عملکرد را بیان 
کرد. شرکت کننده ها ممکن است بدون توجه به محتوای سؤالات، 
به پرسش ها جواب داده باشند و درنتیجه داده ها، تأثیر منفی 
داشته است. تفاوت مطالعه حاضر با مطالعات پیش گفت که نتایج 
مثبتی بر روی نگرش یا عملکرد گزارش کردند، می تواند مستمر 
نبودن آموزش ها و عدم استفاده از چک لیست مشاهده برای برای 

ارزیابی دقیق نگرش و عملکرد پرستاران باشد.

آموزش  نوین  از روش های  استفاده  داد  نشان  مطالعه حاضر 
مانند اینترنت و شبکه های اجتماعی باتوجه به در دسترس بودن و 
سهولت استفاده و همچنین امکان داشتن تعامل با پرستار می تواند 
زمینه آموزش به پرستار را تسهیل کند. ازطرفی باتوجه به اینکه 
پژوهش حاضر در زمان کرونا انجام شد و به علت مشغله کاری بالا، 
خستگی بعد از نوبت کاری و نیاز پرستاران به روزرسانی و یادآوری 

14. Sheuli  Sen
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آموخته های خود، زمان کافی برای شرکت در کلاس های ضمن 
خدمت به صورت حضوری نداشتند، استفاده از شبکه های مجازی 

جهت آموزش به پرستاران تا حدودی کمک کننده بود. 

نتیجه گیری

نتایج مطالعه نشان دهنده تأثیر مثبت آموزش بر دانش پرستاران 
در پیشگیری از زخم فشاری در بخش های مختلف مراکزآموزشی 
درمانی بود. همچنین نتایج پژوهش حاضر نشان داد نگرش و 
عملکرد پرستاران بعد از آموزش تغییر معنی داری نیافت. جهت 
دستیابی به هدف نهایی تیم سلامت که ارائه خدمات ایمن و 
باکیفیت به بیماران است، باید برنامه ریزی و نظارت بیشتری از 
سوی مدیران مراکزمراقبت سلامت صورت گیرد. رابطین آموزشی 
می توانند با افزایش آموزش مداوم و مستمر با شبکه اجتماعی 
مجازی نگرش و عملکرد پرستاران را بهبود بخشند و پرستاران 
باید فعالیت های پیشگیرانه مربوط به زخم فشاری را در عمل به  
کار گیرند. و درنهایت با ارزیابی عملکرد بالینی پرستاران طبق 
چک لیست های عملکرد، شایستگی پرستاران را در امر مراقبت و 

ایمنی بیماران مورد پایش قرار دهند.

از محدودیت های مطالعه می توان به همکاری نکردن پرستاران 
و  کاری  سنگین  نوبت های  به علت  پرسش نامه ها  تکمیل  در 
خستگی اشاره کرد، بنابراین جهت تکمیل پرسش نامه ها زمان 
مطالب   به  نکردن  گوش  به موقع  شد.  داده  اختصاص  بیشتری 
اجتماعی  شبکه  به  دسترسی  در  موجود  مشکلات  باتوجه به 

واتساپ از محدودیت دیگر طرح بود که قابل کنترل نبود. 

مقایسه  پژوهش حاضر، جهت  نبود گروه کنترل در  به علت 
شبکه های  طریق  از  آموزش  تأثیر  ارزشیابی  و  نتایج  دقیق تر 
اجتماعی بر دانش، نگرش و عملکرد پرستاران در پیشگیری از 
زخم فشاری، پیشنهاد می شود از گروه کنترل در پژوهش های 

آینده استفاده شود.

این پژوهش با تمرکز بر بخش مراقبت های ویژه انجام  شده 
است، می توان در پژوهش های آینده به بررسی این متغیرها در  
بخش های دیگر هم پرداخت. باتوجه به اینکه مطالعه حاضر در دو 
مرکز وابسنه به یک دانشگاه بود، تعمیم پذیری نتایج را محدود 
می کند. پیشنهاد می شود مطالعات آینده چند مرکزی انجام شود. 

باتوجه به اینکه در این مطالعه دانش در سطح مطلوب بود اما 
عملکرد و نگرش در سطح نامطلوب بوده است، جهت ارتقاء نگرش 
و عملکرد پرستاران پیشنهاد می شود مطالعه ای مشابه با در نظر 
گرفتن ایجاد انگیزه جهت یادگیری بهتر در پرستاران انجام شود.

باتوجه به وسعت حوزه مراقبت از بیماران در معرض خطر زخم 
فشاری و یا مبتلابه آن، پیشنهاد می شود ابتدا نیازهای آموزشی 
به روز پرستاران مشخص شود و مطالعات بیشتر برای بهبود نگرش 

و عملکرد انجام شود.

ملاحظات اخلاقي

پیروي از اصول اخلاق پژوهش

پژوهشگر در این مطالعه بعد ار دریافت معرفینامه از دانشکده 
درمانی  بهداشتی  خدمات  و  پزشکی  علوم  دانشگاه  پرستاری 
IR.IUMS. ایران و مجوز اخلاق از دانشگاه با شناسه اختصاصی

REC.1399.1421 و ارائه آن به مسئولین بیمارستان حضرت 
رسول اکرم)ص( و بیمارستان فیروزگر، موافقت مسئولین را جهت 
انجام پژوهش جلب کرده و سپس مطالعات مربوط به نوع و اهداف 
پژوهش به طور کامل برای پرستاران شرح داده شد. رضایت نامه 
اگاهانه از پرستاران دریافت  شد. به پرستاران اطلاع داده شد که 
اطلاعات به دست آمده کاملآ محرمانه بوده و برای اهداف پژوهشی 

استفاده خواهند شد.

حامي مالي

مقطع  در  مقاله  باقری  خلیلی  فضه  پایان نامه  از  مقاله  این   
پرستاری  و  مامایی  دانشکده  پرستاری،  رشته  ارشد  کارشناس 
دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ایران استخراج 
دولتی،  سازمانی های  از  مالی  کمک  هیچ گونه  و  است  شده 

خصوصی و غیرانتفاعی دریافت نکرده است.

مشارکت نویسندگان

مفهوم پردازی و نظارت: مهری بزرگ نژاد؛ روش شناسی مهری 
بزرگ نژاد و طاهره نجفی؛ تجزیه وتحلیل داده ها: حمید حقانی و 
فضه خلیلی باقری؛ گردآوری داده ها: فضه خلیلی باقری؛ تحلیل 
داده ها: حمید حقانی؛ بررسی، نوشتن - پیش نویس اصلی، نوشتن 

- بررسی و ویرایش: همه نویسندگان.
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