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Abstract 

Background and Aim: Unsafe injection is like a plague for the health system, which is a constant threat to 

patient safety. Therefore, the present study was conducted to determine the effect of educational program using 

the WhatsApp social network on knowledge and performance of nursing students in regard with safe injection in 

Shushtar University of Medical Sciences in 2020. 

Methods: In this quasi-experimental study, 60 nursing students of 5th semester (or higher) were enrolled using 

census. Demographic questionnaire, researcher-made questionnaire on knowledge and performance checklist 

were used for data collection. The knowledge questionnaire was completed by nursing students before 

intervention and their performance (before, during, and after injection) was assessed using inventory checklist. 

Then, a one-month course on safe injections using the WhatsApp social network was launched for students. Three 

months after intervention, students’ knowledge and performance were assessed again. 

Results: The results showed that before the intervention, the average levels of knowledge and performance 

were 25.66±4.01 and 12.66±1.11, respectively. After intervention about safe injection, the levels of knowledge 

and performance increased to 28.65±5.05 and 13.50±1.25, respectively. The greatest effect of education on 

performance was observed after the injection. In addition, the knowledge and performance respectively in 76% 

and 66% of students were at an excellent level. There was no statistically significant relationship between 

knowledge and performance before intervention (P>0.05), but this relationship was significant after the 

educational intervention (P<0.05). 

Conclusion: The findings of this study showed that education using WhatsApp social network can be 

associated with the promotion of knowledge and performance of nursing students. 
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 دهکیچ

ن مطالعه با باشد، لذا ایبیمار میتزریقات غیر ایمن به عنوان طاعون سیستم بهداشتی است که تهدیدی مداوم به ایمنی  ف:هدزمینه و 

 هدف تعیین تأثیر برنامه آموزشی با استفاده از شبکه اجتماعی واتس اپ بر میزان آگاهی و عملکرد دانشجویان پرستاری دانشکده علوم پزشکی

 در مورد تزریق ایمن انجام شده است.8930شوشتر در سال 

به بالا به روش سرشماری وارد مطالعه شدند. جهت جمع آوری  5ستاری ترم دانشجوی پر 04در این مطالعه نیمه تجربی  ها:روش

اطلاعات از پرسشنامه جمعیت شناختی و محقق ساخته آگاهی و چک لیست عملکرد که پایا و روا بودند، استفاده شد. پرسشنامه آگاهی قبل 

. بعد از تزریق( با استفاده از چک لیست سیاهه بررسی گردید از مداخله توسط دانشجویان پرستاران تکمیل شد و عمکلرد آنها )قبل و حین و

سپس یک دوره برنامه آموزشی در مورد تزریقات ایمن با استفاده از شبکه اجتماعی واتساپ برای دانشجویان به مدت یک ماه اجرا شد. سه 

   ماه بعد از مداخله مجددا آگاهی و عملکرد دانشجویان مورد بررسی قرار گرفت.

زمینه  بود که بعد از مداخله پرستاری در 00/82±88/8و عملکرد  00/25±48/0قبل از مداخله آموزشی میانگین آگاهی ها: یافته

 افزایش یافت. بیشترین تاثیر آموزش بر عملکرد در 54/89±25/8 و عملکرد 05/20±45/5تزریقات ایمن به طور معناداری میزان آگاهی 

سطح عالی  درصد دانشجویان بعد از آموزش در 00درصد و عملکرد  60است. همچنین میزان آگاهی در  مرحله بعد از تزریق مشاهده شده

 ( اما بعد از مداخله آموزشی این ارتباط معنادار بود<45/4Pاند. ارتباط آماری معناداری بین آگاهی و عملکرد قبل از مداخله مشاهده نشد )بوده

(45/4P<.) 

یان تواند با ارتقاء دانش و عملکرد دانشجوحاضر نشان داد که آموزش از طریق شبکه اجتماعی واتس اپ مینتایج مطالعه گیری: نتیجه

 پرستاری همراه باشد.

 

 .شبکه اجتماعی، تزریقات ایمن، آگاهی، عملکرد، پرستاران: هاکلیدواژه
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 مقدمه
ی هال آن از راهصوو اها ی روشگیرربهکاو یمن ایق رتز

ن مازسایف ها میباشد. بنا به تعرریبیمال نتقای از اساسی پیشگیرا
ر و بیماآن ست که طی ایقی ریمن تزایق رتزبهداشت، جهانی 

نگرفته ار قرب جتنااقابل ی خطرهاو سیب ض آمعره در یقکنندرتز
از راه منتقله ی هاژنپاتول انتقو اسیبی نرسد آنیز دم به سایر مرو 
 .(8،2)کاهش یابد و ایدز  Cو هپاتیت  Bن مانند هپاتیت خو

ده از ستفاامل: ایمن شایق رتزی سیاستهاو ها روشمهمترین 
و صدمه ن سیدی از رستریل جهت پیشگیرزن اسرسوو سرنگ 

ر یک باو ستریل زن اسرسوو سرنگ ده از ستفار، اسیب به بیماآ
و دادن دارو، قرار تجویز ن قانو 5، رعایت قیرهر تزای برف مصر

غیر وم و یک محفظه مقاه در شدف سرنگ مصرزن و سودادن 
سایل وفع مناسب آوری و دجمع، یقرتزده و ستفااز ابعد ذ قابل نفو

سیب به سایر ن آسیدی از رجهت پیشگیره شدف تیز مصرک نو
 .(9)میباشند اد و ... فرا

تخمین زده شده است که درکشورهای درحال توسعه از هر ده 
بیمار به یک نفر در حین دریافت خدمات بیمارستانی، آسیب و 

. خدمات غیر ایمن علاوه بر داشتن عواقب (2)گردد جراحت وارد می
تواند، باعث ایجاد آسیب و شایند برای بیمار و خانواده میناخو

های مجدد و افزایش هزینه ناتوانی، افزایش مدت بستری، بستری
عدم رعایت اصول صحیح تزریقات اضافی به بیمار شود. همچنین 

تواند باعث آسیب، مرگ و معلولیت و ایمن در کادر درمان نیز می
دهدکه به ن شود. آمارها نشان میوارد آمدن فشار روانی به کارکنا

درصد از مراجعه کنندگان به 88.9تا 8.6طور متوسط سالانه 
(. مطالعات مختلف 0)اند بیمارستان، حداقل یک بار تزریقات داشته

دهد که نشان می 2483سال  انجام شده در سطح بین الملل در
بیشترین شیوع نیدل استیک در کادر درمان در کشور عربستان با 

درصد بوده است که  50درصد و کمترین در پاکستان  60میزان 
 80که با  درصد گزارش شده است 09این میزان در کشور ایران 

 درصد 5و  HCVدرصد  HBV ،0درصد  HIV ،25درصد 
(. در مطالعه انجام شده 5)های باکتریایی همراه بوده است عفونت

تیک شیوع نیدل اسهای تهران در بین پرستاران نظامی بیمارستان
ای دیگر در بین دانشجویان پرستاری در هند درصد و در مطالعه 08
 (. 0درصد بدست آماده است ) 5/08

، و اینکه ظایف محولهپرستاران و وبا توجه به موقعیت شغلی  
های های نظامی اولین خط مراقبت در میدانپرستاران بیمارستان

از راه منتقله ی هارییمابی از باید جهت پیشگیرباشند نبرد می
که لازمه آن عایت نمایند را ریمن ایق رتزارد ستاندل اصون، اخو

 (. 6،0باشد )افزایش دانش پرستاران، در این زمینه می
توان یادگیری پرستاران یا دانشجویان را بنابراین زمانی می

مطلوب و ارزشمند دانست که این یادگیری سبب ایجاد تغییرات 
به پرستاران  آموزش حضوری. (3)در آنان شده باشد  رفتاری مناسب

های اجتماعی یک روش سنتی آموزش، بدون استفاده از شبکه

(. تعامل 84ی و یک جانبه است )معمولا روش معلم گرا، غیرتعامل
 های اجتماعی است کههای کلیدی شبکهاجتماعی یکی از ویژگی

 شود و استفاده از آنها درهای غیرحضوری محسوب میاز روش
 های اجتماعی دارایحوزه ارتقای سلامت افزایش یافته است. رسانه

ن مدیریت زما چهار توان بالقوه همکاری، مشارکت، توانمند سازی و
 .(84)است 

 د که از طریق وبهای اجتماعی نوعی از اینترنت هستنشبکه
ها بر اساس یک گروه ها و سازمانهایی که در آن افراد، گروهسایت

. افزایش (88)شوند با مشخصات و موضوعات مشخص جمع می
رنت درکشور ایران بسیار زیاد است. کاربران ایرانی استفاده از اینت

ا حاکی هها هستند. گزارشدارای رتبه پنجم در استفاده از این شبکه
استفاده از وب  آن است که رتبه بندی کاربران ایرانی در از

باشد. یاهو به این صورت می 2480های اینترنتی در سال سایت
و  3، اینستاگرام رتبه 0رتبه و بلوگفا  5، ویکی پدیا رتبه 0رتبه 

ترین سایت استفاده در بین محبوب 80تلگرام و واتساپ رتبه 
کاربران اینترنتی در ایران بوده است. در جهان استفاده از تلگرام و 

ی قرار بعد از کاربران ایران واتساپ در آمریکا، روسیه، ایتالیا، اسپانیا
  .(82) دارد

های اجتماعی شامل برخی دیگر از مزایای استفاده از رسانه
افزایش دسترسی افراد بدون در نظر گرفتن سن، تحصیلات، نژاد و 

و همچنین باعث اعتماد به نفس و حس  (89) است محل زندگی
شود. از سوی دیگر شبکه اجتماعی امکان دریافت مالکیت افراد می

کند تا علاقه یادگیرنده را ارزیابی کند؛ و پاسخ همزمان را فراهم می
های از این رو، این روش دارای راندمان بالاتری نسبت به روش

 های آموزشی. پرستارانی که دسترسی به کارگاه(80) سنتی است

های اجتماعی استفاده از شبکه ،ها دشوارتر استحضوری برای آن
 (.84،82) مانند واتساپ بسیار موثر است

نتایج نشان داد  Varaeiو  Mamashli در این راستا در مطالعه
ای بر عملکرد پرستاران درطول آموزش چند رسانهکه استفاده از 

ی هاآماده سازی قبل، حین تزریق و بعد از تزریق در بیمارستان
نیز آموزش از  Jones. در مطالعه (85)آموزشی تهران موثر بوده 

طریق شبیه سازی آموزشی با رعایت بالای تزریقات ایمن در 
های نظامی شهر تگزاس در دانشجویان و پرستاران بیمارستان

و همکاران نتایج  Musa(. در مطالعه 80ت )آمریکا همراه بوده اس
نشان داد که آگاهی پرستاران بیمارستان نظامی در عربستان در 

ها درصد در سطح کافی و عملکرد آن 6/02زمینه تزریقات ایمن 
و همکاران تاثیر  Mas (. در مطالعه86باشد )درصد ضعیف می 3/02

مثبت واتساپ بر فعالیت فیزیکی و کنترل فاکتورهای قلبی و 
عروقی مانند فشارخون سیتول و دیاستول در بیماران قلبی نشان 

. لذا با (80)داده شده اما نسبت به گروه شاهد معنادار نشده است 
توجه به نتایج مطالعات حاضر و با توجه به اینکه شبکه اجتماعی 

(؛ این 82) ترین شبکه اجتماعی در ایران استواتساپ محبوب
ن بر آگاهی و مطالعه با هدف تعیین تاثیر آموزش تزریقات ایم
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عملکرد پرستاران با استفاده از شبکه اجتماعی واتس اپ در 
 انجام شد. 8930بیمارستان الهادی شهرستان شوشتر در سال 

 

 هاروش
در  8930ماه اول سال  0این یک مطالعه نیمه تجربی که در 

 دانشکده علوم پزشکی شوشتر انجام شده است جامعه پژوهش در
 به بالا هستند که در 5پرستاری ترم این مطالعه دانشجویان 

النبیا این های مراکز آموزشی و درمانی الهادی و خاتمبخش
گذرانند. در این شهرستان به صورت کارآموزی واحد بالین می

ماه به صورت هدفمند با داشتن معیارهای  8طی  دانشجو 04مطالعه 
آگاهانه، ورود و خروج انتخاب شدند. معیارهای ورود شامل )رضایت 

دسترسی به اینترنت و گوشی موبایل هوشمند و معیارهای خروج 
شامل )عدم تکمیل پرسشنامه، اختلالات روحی، روانی، بستری شدن 

 باشد. در بیمارستان به دلیل مشکلات سلامتی دیگر( می

پرسشنامه جمعیت شناختی که شامل ، ابزار گرد اوری اطلاعات
ه کاری، بخش محل خدمت و )سن، جنس، تحصیلات، تاهل، سابق

پرسشنامه محقق ساخته  ،نوع شفیت در گردش و آموزش رسمی(
ه باشد. کای استاندارهای تزریقات ایمن میآگاهی و سیاهه مشاهده

ی ها از روش تعیین روایی محتوایجهت تعیین روایی ابزار، پرسشنامه
و صوری استفاده شد. به این صورت که پرسشنامه آگاهی و 

ای هیک با مطالعه راهنمای کشوری نظام مراقبت عفونتدموگراف
نفر از اعضای هیئت  84بیمارستانی و مجلات تنظیم شد و در اختیار 

علمی دانشکده علوم پزشکی شوشتر و متخصصین مرتبط با 
موضوع مطالعه قرار گرفت تا از نظر محتوی مورد قضاوت و بررسی 

جهت انجام پژوهش مورد قرار گیرد و بعد از اعمال نظرات اصلاحی، 
 گرفت. برای تعیین پایایی پرسشنامه، از تعیین همسانی استفاده قرار

درونی )محاسبه آلفای کرونباخ( بهره گرفته شد که ضریب آلفای 
سوال  24محاسبه شده است. این پرسشنامه شامل  04/4کرونباخ 

و پاسخ اشتباه 8، تاحدودی نمره 2ای، پاسخ درست نمره سه گزینه
-04تعلق گرفت. نمره آگاهی این پرسشنامه به سه سطح  4مره ن

قه بندی شده بضعیف ط 4- 80متوسط و زیر  80-26خوب،  20
است. برخی سوالات پرسشنامه عبارت بود آماده کردن داروها در 
سینی دارویی، برای ضد عفونی کردن پوست در هنگام تزریق چه 

های چند دوزی، ز ویالباید کرد، اقدام مناسب در زمان استفاده ا
 اولین اقدام در زمان فرو رفتن سوزن در دست و ... بود. 

ای استاندارد تزریق ایمن که از طریق همچنین سیاهه مشاهده
آن میزان بکارگیری استانداردهای تزریقات ایمن توسط دانشجویان 
پرستاری در مرحله قبل از تزریق، حین تزریق و پس از تزریق مورد 

ها ریبیمال سیاهه مرکز کنترس ساابر قرار خواهد گرفت ارزیابی 
 CDCعلمی ی سایتهادر جستجو و همچنین با مطالعه کتب و 

ید. د( تهیه گر0یمن )ایق رتزی لعملهاراستودخرین س آساابر 
جهت تعیین ا و محتور عتبا، از روش ایی سیاههرواجهت تعیین 

ر دانشجویان فتاو رشد ده ستفان امازهمه مشاهدآن از روش پایایی 
ر گر بهطوهمشاهددو یق توسط رتزرد موم ده نجام ابه هنگاری پرستا

کاپا ری ماآضریب ده از ستفاابا قرار گرفت. و سیربررد مون مامزه
یق رتزاز پس در مرحله قبل از تزریق، ( پایایی کلی سیاهه 383/4)

باشد سوال می 28ه شامل سیاهه مشاهدبررسی شد. یق رحین تزو 
 0سوال حین تزریق و  5سوال مربوط به قبل از تزریق،  82که 

گزینه دو یتم آمقابل هر باشد. در سوال مربوط به پس از تزریق می
عایت را رنظر ردیتم مور آپرستا دانشجویگر د دارد. اجووخیر و بلی 

مثبت تلقی ز متیاایک شود و میزده گزینه بلی علامت د، میکر
و میشد زده گزینه خیر علامت د، عایت نمیکررگر شود و امی

ی گیرربهکاان سی کلی میزربرای برشود. میب صفر محسوز متیاا
د مطلوب، عملکربه عنوان 82-80امتیاز یمن ایق رتزی هاروش

نظر گرفته ب در نامطلود عملکر 0ب، زیر مطلو د نسبتاًعملکر 88-0
شد. در مطالعه حمودی و همکاران از این چک لیست عملکرد 

شورای پژوهشی  (. پس از تصویب طرح در0ه است )استفاده شد
 دانشکده علوم پزشکی شوشترو بعد از اخذ کد اخلاق

IR.SHOUSHTAR.REC.1398.005 پژوهشگر، به منظور 
ها، با کسب اجازه و طی هماهنگی با معاونت داده جمع آوری

آموزشی دانشکده علوم پزشکی شوشتر ریاست محترم بیمارستان 
لنبیا محقق با در دست داشتن معرفی نامه پژوهشی، الهادی و خاتم ا

های لازم را های بیمارستان مراجعه نموده و هماهنگیبه بخش
انجام داد. سپس پژوهشگر ضمن معرفی خود و بیان هدف پژوهش، 
با گرفتن رضایت نامه کتبی آگاهانه از دانشجویان پرستاری تحت 

غاز کرد. در ابتدا ماه مطالعه خود را آ 0نظارت پزشک عفونی طی 
دانشجویان به صورت حضوری در دانشکده علوم پزشکی شوشتر 
پرسشنامه آگاهی را تمکیل کرده و بعد از تجزیه و تحلیل اطلاعات 

های دانشجویان در طی این مدت، نیازهای دریافتی از پرسشنامه
 مخاطبان تعیین شد، دانشجویان پرستاری با رضایت آگاهانه عضو

ماه تحت مدیریت یک پزشک  8شدند و این گروه گروه واتساپ 
عفونی با تجربه و مشاوره با کارشناس کنترل عفونت فعالیت 
نمودند. همچنین یکی از اعضای هیات علمی دانشگاهی با 
تخصص در این زمینه عضو گروه شد و به صورت نامنظم نظارت 

ماه هرهفته از شنبه تا پنج 8کانال داشت. محتوی آموزشی طی  بر
شنبه بر اساس یک برنامه آموزشی که از ابتدای تشکیل گروه تعیین 
شده بود مطالب مربوطه به صورت تصاویر، فیلم، پوستر دراختیار 
شرکت کنندگان گذاشته شد. از دانشجویان خواسته شد که مطالبی 
معتبر و دارای مرجع وزارت بهداشت دراین گروه به اشتراک 

ساعت به سوالات پرستاران  2دت بگذارند. در بعد ظهر نیز به م
ن و افزایش آگاهی سیدف رهدشد. ارسال محتوا با پاسخ داده می

بل ها قدانشجویان در زمینه تزریقات ایمن، اصول رعایت استاندارد
از تزریق، حین تزریق، بعد از تزریق و همچنین مطالبی در زمینه 

حیح ، دفع صزاهای بیماریهای بیمارستانی و پاتوژنانتقال عفونت
آموزشی در اختیار طریق برنامه اصول دارو دادن از  5ها، رعایت زباله
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 ها قرار داده شد. شرکت کننده
ماه از مداخله آموزشی با حضور تمامی  9بعد از  مجدداً

دانشجویان پرستاری پرسشنامه آگاهی از تزریقات ایمن مجددا 
یق بر طبق ای عمل تزرماه به صورت مشاهده 2تکمیل شد و طی 

ای استاندارد تزریق ایمن که از طریق آن میزان سیاهه مشاهده
بکارگیری استانداردهای تزریقات ایمن توسط دانشجویان پرستاری 

ز تزریق مورد ارزیابی در مرحله قبل از تزریق، حین تزریق و پس ا
 قرار گرفت.

های حاصل از پرسشنامه توسط آزمون آغاز، نرمال بودن داده در
اسمیرنوف جهت توزیع نرمال بررسی شد پس از  -کولموگروف

 هاآوری اطلاعات و کد گذاری، به منظور تجزیه و تحلیل دادهجمع
های مرکزی و پراکندگی شامل میانگین، میانه، مد، از شاخص

انحراف معیار و جهت بررسی قبل و بعد میزان آگاهی و عملکرد از 
تغیر از آزمون اسپیر من با آزمون ویکاکسون و ارتباط این دو م

 استفاده شد. SPSS-16استفاده از نرم افزار آماری 

 نتایج

دانشجوی پرستاری با میانگین سن  04در این مطالعه 

درصد( از آنها مرد بود مورد 6/50نفر ) 20سال که  88/2±09/22
یع میرنوف توزبررسی قرار گرفت. بر اساس آزمون کولموگروف اس

 نفر 24(. قبل از مداخله تنها <45/4P) باشدها نرمال نمیداده
 نفر 00( درصد آگاهی خوب داشتند که بعد از آموزش به 9/99)
درصد( تغییر کرد، همچنین میانگین نمرات آگاهی 00/60)

و بعد از مداخله به  00/25±48/0دانشجویان قبل از مداخله 

کرد که براساس آزمون ویلکاکسون بین افزایش پیدا  45/5±05/20
نمرات آگاهی قبل و بعد از مداخله آموزش اختلاف آماری معناداری 

(. در بررسی عملکرد دانشجویان نیز مشخص >448/4Pدیده شد )
درصد( قبل از آموزش در سطح خوب 95) نفر 28شد که عملکرد 

دا کرده درصد( تغییر پی0/00) نفر 04بوده است که بعد از مداخله به 
بود که بعد  00/82±88/8است، همچنین میانگین قبل از آموزش 

رسید که براساس آزمون ویلکاکسون 54/89± 25/8از مداخله به 
بین نمرات عملکرد قبل و بعد از مداخله آموزش اختلاف آماری 

(. بیشترین تغییردر مرحله بعد ازکار >P 448/4معناداری دیده شد )
-)نمودار (2-جدول) و( 8-)جدول (>448/4P) مشاهده شده است

نتایج نشان داد با استفاده از آزمون همبستگی اسپیرمن بین  (.8
آگاهی و عملکرد دانشجویان پرستاری قبل از آموزش از طریق 

(. اما =R= 284/4P,800/4واتساپ ارتباط معناداری وجود نداشت )
ی افزایش آگاهبعد از آموزش این ارتباط معنادر شد به طوری که با 

(.=R= 490/4P,262/4عملکرد دانشجویان نیز افزایش یافت ) 

 
 شبکه اجتماعی واتس اپ توزیع فراوانی آگاهی و عملکرد دانشجویان از تزریقات ایمن قبل و بعد از آموزش با استفاده از .9-جدول

  سطح                                      متغیر

   خوب ضعیف و متوسط 

 سطح معناداری میانگین±انحراف معیار درصد تعداد درصد تعداد 

(P-value) 

 آزمون ویلکاکسون

 **>P 4448/4 00/25 ± 48/0 9/99 24 0/00 04 قبل از آموزش آگاهي

  05/20 ± 45/5 00/60 00 99/29 80 بعد از آموزش 

 **>P 4448/4 00/82± 88/8 4/95 28 4/05 93 قبل از آموزش عملکرد

  54/89± 25/8 0/00 04 99/29 24 از آموزش بعد 

  45/4*معناداری در سطح 

  448/4** معناداری درسطح 

 
 حین و بعد از تزریق شبکه اجتماعی واتس اپ در سه مرحله قبل، میانگین و انحراف معیار نمره عملکرد دانشجویان قبل و بعد از آموزش با استفاده از .2-جدول

 سطح معناداری بعد قبل متغیر )آموزش(

(P-value) 

 آزمون ویلکاکسون

 میانگین ±انحراف معیار 

   عملکرد

 **=P 440/4 68/0± 00/4 58/0± 08/4 قبل تزریق عملکرد

 *=P 42/4 99/0± 5/4 28/0± 08/4 حین تزریق

 **>P 4448/4 00/2± 59/4 39/8± 25/4 بعد تزریق

 **>P 4448/4 54/89± 25/8 00/82± 88/8  کل
  45/4*معناداری در سطح 

  448/4** معناداری درسطح 
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 پامیانگین آگاهی و عملکرد دانشجویان قبل و بعد از آموزش از طریق شبکه اجتماعی واتس  .9-نمودار

 

 بحث
این مطالعه با هدف تعیین تاثیر آموزش با استفاده از شبکه 
اجتماعی واتس اپ بر میزان آگاهی و عملکرد دانشجویان پرستاری 
انجام شد. نتایج نشان داد که اجرای برنامه آموزش با استفاده از 
شبکه اجتماعی واتس اپ باعث ارتقاء نمره دانش و عملکرد 

 ارعیوه شده است. نتایج مطالعه دانشجویان پرستاران در این زمین
و همکاران نشان داد که دانش و عملکرد دانشجویان پرستاری بعد 
از آموزش در زمینه تزریقات ایمن از طریق رسانه به طور معناداری 

و  Musa(. همچنین نتایج مطالعه 24افزایش پیدا کرده است )
ق یهمکاران نیز که در زمینه آموزش بهداشت بر ایمن سازی تزر

ایمن در بین کارکنان سلامت انجام شد نشان داد قبل از مداخله 
آموزشی دانش کارکنان درمورد تزریقات ایمن در دو گروه مداخله 
و کنترل ضعیف بوده است اما بعد از مداخله تنها سطح دانش گروه 

( که با نتایج مطالعه 28مداخله به طور معناداری افزایش یافته است )
 باشد. حاضر مشابه می

نتایج نشان داد که میزان عملکرد دانشجویان در زمینه تزریقات 
ایمن بعد از آموزش از طریق شبکه اجتماعی به طور معناداری 
افزایش پیداکرده است. که بیشترین تاثیر آموزش در مرحله بعد از 
تزریق مشاهده شده است. در مطالعه وارعی و همکاران بیشترین 

عملکرد حین آماده سازی تزریق بوده است  تاثیر آموزش در زمینه
و همکاران که در زمینه عملکرد پرستاران  Etifit(. در مطالعه 24) 

انجام شد بیشترین ضعف در مرحله حین تزریق مشاهده شده است 
(. در مطالعه بحرینی و همکاران، بعد از آموزش میزان بروز 22)

کاهش یافته است  مواجهه با اجسام تیز و برنده به طور معناداری
و همکاران نشان داد، که  Walters(. همچنین نتایج مطالعه 29)

عملکرد پرستاران در اجرای تزریق عضلانی به صورت ایمن بعد از 
آموزش از طریق رسانه افزایش پیدا کرده است و خطرات مرتبط با 

(. این درحالی است که 20تزریقات غیر ایمن کاهش یافته است )
و همکاران نشان داد که با توجه به افزایش  Franklinه نتایج مطالع

 ای در میزاندقت پرسنل، بعد از آموزش هیچ تغییر قابل ملاحظه
(. در مطالعه محمودی و 25خطای کلی مشاهده نشده است )

همکاران نیز که در بیمارستان نظامی در تهران انجام شد مشخص 
ژه حین انجام های مراقبت ویدرصد پرستاران بخش 00شد که 

درصد دچار نیدل استیک  98اند و پروسجر عملکرد پایینی داشته
و همکاران نیز عملکرد کارکنان  Qin(. در مطالعه 0) اندشده

بهداشتی بیمارستان نظامی در چین به طور معناداری در سطح پایین 
گزارش شده است به طوری که در این مطالعه نشان داده شده 

هداشت شرکت کننده عملکرد ضعیفی در مرحله از کارکنان ب 0/86
علت ناهمسویی . (20) آماده سازی قبل از تزریق داشته اند

های مطالعات فوق، با مطالعه حاضر، ممکن است به دلیل یافته
های متفاوت تفاوت در محیط پژوهش و یا استفاده از پرسشنامه

دهد همچنین این مشاهدات نشان می ها باشد.جهت گردآوری داده
های تزریق ایمن و دانش صحیح در این زمینه باید در که شیوه

های بالینی و در محیط کار به خوبی به دانشجویان و طول دوره
اند اگر فقط اطلاعات پرستاران منتقل شود. مطالعات نشان داده

ماند آموزشی به کارکنان داده شود اثر آن برای یک هفته باقی می
شود درحالی که استفاده از یک ایجاد می و یک تغییر کوتاه مدت

رسانه آموزشی مانند شبکه اجتماعی واتس اپ به همراه، اشتراک 
 0تواند اثر آن تا گذاشتن مطالب آموزشی جهت ارایه اطلاعات می

ماه باقی بماند و اگر آموزش به صورت یک مداخله چند بعدی داده 
 (. 24ها باقی خواهد ماند )شود اثر آن تا سال

نتایج مطالعه حاضر نشان دادکه ارتباط آماری معناداری بین 
آگاهی و عملکرد قبل از آموزش در دانشجویان پرستاری دیده نشده 
است اما این ارتباط بعد ازآموزش از طریق شبکه اجتماعی واتس 

باشد به مشابه می Etifitاپ معنادار بوده است. که با نتایج مطالعه 
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نش پرستاران میزان عملکرد آنها نیز در طوری که با افزایش دا
 Jones(. در مطالعه 22) زمینه تزریقات ایمن ارتقاء پیدا کرده بود

نیز آموزش از طریق رسانه با افزایش آگاهی وعملکرد پرستاران و 
(. این در 80های نظامی همراه بوده است )دانشجویان بیمارستان

پرستاران نظامی افزایش آگاهی   Musaحالی است که در مطالعه
شهر سودان با کاهش عملکرد آنها در زمینه تزریقات ایمن گزارش 

(. همچنین نتایج بعضی مطالعات دیگر مانند مطالعه 86شده است )
Sindayigaya یقا طقه آفرنکه در بیمارستان نظامی کیگالی در م

انجام شد نشان داد که آگاهی و عملکرد پرسنل اتاق عمل در زمینه 
ایمن و مدیریت پسماند به طور معناداری در سطح پایین تزریقات 

بوده است و نیمی از شرکت کنندگان اطلاعات کافی از رعایت 
و  Elbashir(. نتایج مطالعه 26احتیاطات استاندارد نداشتند )

همکاران نیز نشان داد که آگاهی پرستاران بیمارستان نظامی 
ار پرسنل این درصد در سطح خوب و تنها یک ب 5/06سودان در

بیمارستان عملکرد کاملا درستی در زمینه انجام تزریقات ایمن 
و همکاران ارتباط معناداری بین  Franklin(. در مطالعه 20داشتند )

آگاهی و عملکرد پرستاران بعد از آموزش در زمینه تزریقات ایمن 
(. علت تفاوت نتایج مطالعات مذکور توان اینطور بیان 25دیده نشد )

که فقدان تأثیر چشمگیر مداخله آموزشی تأکید بر آن دارد که  کرد
خطاها نتیجه یک سیستم پیچیده است و خطای انسانی ناشی از 

های داده شده تنها یک بخش از آن عدم دقت و توجه به آموزش
تواند عوامل متعددی از جمله محیط استرس بخش، است و می

و  بیماران و کمبود پرستاردرگیری ذهنی پرستاران، پذیرش بالای 
مقادیر فراوان دارو برای یک بیمار در این مساله موثر باشد. یکی از 

های مطالعه حاضر کمبود امکانات و عدم رعایت محدودیت
د. باشهای تزریقات ایمن میهای مربوط به دستورالعملداستاندار

ات زها به تجهیابتدا با مجهز کردن بیمارستان شود درپیشنهاد می
 های لازم سعی درها و کارگاهایمن و پس از آن با برقراری آموزش

افزایش آگاهی و عملکرد دانشجویان و پرستاران گام برداشت. با 
توجه به اینکه بهیاران و پرستاران نظامی علی الخصوص پرسنل 

کنند و امکان های دور و مرزها خدمت میدرمانی که در مکان
باشد و از آنجاییکه ری محدود میهای حضوشرکت آنها درگاه

واتس اپ یک وسیله ارتباطی ساده، ارزان و مؤثر در بخش بهداشت 

 WhatsAppشود دستورالعمل استفاده از بالینی است. پیشنهاد می
از راه دور در دستور کار، کادر درمان در زمینه آموزش و افزایش 

 دانش پرسنل قرار گیرد.

 

 گیرینتیجه
حاضر نشان داد که آموزش از طریق شبکه نتایج مطالعه 

تواند با ارتقاء دانش و عملکرد دانشجویان اجتماعی واتس اپ می
 پرستاری همراه باشد. 

 

 نکات بالیني کاربردی برای جوامع نظامي

جهت های نبرد رعایت اصول استاندارد تزریق ایمن در میدان •
 نخواز راه منتقله ی هاریبیمای از پیشگیر

های داده شده در فضای وری طبق آموزشغیر ضرت یقارتزف حذ •
 مجازی )واتس آپ( در بیمارستان صحرایی در مناطق جنگی 

 تیقارسایل تزازم و ولود مجدف مصرم عد •

 در میدان نبرد برند و تیز ی پسماندهاب فع مطلود •

ایجاد ارتباط از طریق فضای مجازی در اسرع وقت در صورت  •
و اطلاع به مسوول کنترل عفونت و انجام اقدامات بروز نیدل استیک 

 های داده شده بصورت آنلاینضروری طبق آموزش

 

این مطالعه حاصل کار تحقیقاتی به  تشکر و قدرداني:

است که توسط معاونت پژوهشی دانشکده علوم  30444446شماره 
پزشکی شوشتر حمایت مالی شده است. از تمام کسانی که در این 

 م.یاری داشتند تقدیر و تشکر را دارمطالعه همک

 

ارائه ایده و طرح همه نویسندگان در  :نقش نویسندگان

تحلیل و تفسیر  ،هاتکمیل پرسشنامه ،هاجمع آوری داده ،اولیه
نگارش اولیه مقاله یا بازنگری آن سهیم بودند و همه با  ،هاداده

ر د تایید نهایی مقاله حاضر، مسئولیت دقت و صحت مطالب مندرج
  پذیرند.آن را می

 

 تضادونه گ هیچکنند که تصریح میویسندگان ن :تضاد منافع

.منافعی در مطالعه حاضر وجود ندارد
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