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  ABSTRACT    
. 
Thestudy aimed to  identify problems and difficulties of clinical training from the 

viewpoints of  clinical trainers in Faculty of Nursing  -Tishreen University. The study 

sample consisted of 40 clinical trainers who were presented during period of data 

collection (convenient sample), the researcher developed a questionnaire based on 

contemporary references, and consisted of a three-sections:  problems and difficulties 

related to  planning practical training, problems and difficulties related to the 

implementation of the training session, and problems and difficulties related to  students' 

evaluation. 

The main  results of this study were :That most problems and difficulties in the 

practical training process according to the views of practical trainers were in the planning 

stage for practical training, and then at the stage of practical evaluation of the students, and 

the least in the implementation phase of practical training. The results also showed  a lack 

of statistically significant differences in the average between the views of practical trainers 

about the problems and difficulties of practical training due to sex, educational 

qualification or competence, or years of experience in the practical training of the students. 
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 ممخّص  
 

-ىدفت الدراسة إلى تحديد مشاكل وصعوبات التدريب العممي من وجية نظر مدربي العممي في كمية التمريض 
مدرب عممي ممن تواجدوا أثناء فترة تجميع البيانات )العينة المتاحة(. طور  40معة تشرين. حيث تكونت العينة من جا

الباحث أداة البحث عمى شكل استبيان اعتماداً عمى المراجع الحديثة, و تكونت الأداة من ثلاثة محاور: محور مشاكل 
والصعوبات المتعمقة بتنفيذ جمسة التدريب, ومحور المشاكل وصعوبات التخطيط لمتدريب العممي, ومحور المشاكل 

 والصعوبات المتعمقة بالتقويم العممي لمطمبة.
من أىم النتائج التي أظيرتيا الدراسة: أن أكثر المشاكل والصعوبات في عممية التدريب العممي وفقاً لوجيات 

مرحمة التقويم العممي لمطمبة, وأقميا في مرحمة تنفيذ نظر مدربي العممي ىي في مرحمة التخطيط لمتدريب العممي, ثم في 
التدريب العممي. كما بينت النتائج عدم وجود فروق دالة احصائياً في بين متوسط وجيات نظر مدربي العممي حول 
مشاكل وصعوبات التدريب العممي تعزى إلى الجنس أو المؤىل العممي أو الاختصاص أو سنوات الخبرة في التدريب 

 مي لمطمبة.العم
 

 : مشاكل وصعوبات التدريب العممي,مدرب العممي.الكممات المفتاحية
 
 
 
 
 

                                                           
 

 . ةسوري -اللاذقية -جامعة تشرين -يضكمية التمر  -قسم الإدارة في التمريض -*أستاذ مساعد 
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 مقدمة:
تعتبر الجامعات مركز العمم والتطور وتنمية المعارف والميارات, كما أنيا منابع للإبداع و الابتكار, ومن 

المجتمع, ولذلك يعتبر التدريب أىداف النظام الجامعي تحقيق التطور المستمر عبر مراحل التاريخ باتجاه خدمة 
الجامعي ركناً أساسياً من أركان العمل الجماعي, ومظيراً من مظاىر رقي الجامعة, وىو في المرحمة الراىنة يمثل 

تمثل  لتدريب العممي ىو عممية إبداعية. فامطمباً من مطالب مسايرة التفجر المعرفي والتكيف مع متغيراتو المتسارعة
ي سوف يرتادىا الطالب بعد التخرج. ظمة تكسب الطالب المعارف والميارات في بيئة العمل التتجربة ميدانية من

 ( 2004)الأطروشي, 
تخريج طلاب  وبناءً عمى ذلك, يُعتبرالممارسة العممية. يتضمن تعميم التمريض المعرفة النظرية بالإضافة إلى 
 (Al Mutair, 2015لتمريضي النظري والعممي.)منياج اتمريض يتمتعون بالكفاءة العممية اليدف الأساس لمدرسي ال

لمتمريض بأنو العممية التي توفر لمطلاب الفرصة لترجمة معموماتيم النظرية بتعمم  عُرّف التعميم أو التدريب العمميفقد 
 تزويد الذي ييدف إلى( Bastable, 2008)الميارات المختمفة اللازمة لتقديم الرعاية التمريضية الآمنة لممرضى.

بالكفاءات الضرورية والميارات العممية والنظرية في بيئة تدريبية فعّالة, حيث يكون لممدرب العممي دوراّ ىاماً في  الطمبة
 ,Loannides) الممارسة التمريضية. تدريب الطمبة, فيو في الموقع الوظيفي الملائم لمتأثير والحفاظ عمى معايير

ة التي تتكون من ثلاثة مراحل: مرحمة دربين المساعدين بتنظيم العممية التدريبيّ بالتعاون مع الم فيو يقوم و (1999
مرحمة التنفيذ )تعميم وتعّمم ,  ة(مرحمة ما قبل الخطوات التطبيقية لمعممية التدريبيّ )التخطيط لمتدريب العممي أو التحضير 

  ( Asadizaker et al. 2015)  .ومرحمة التقويم )تقويم مرحمي ونيائي(, الخطوات التدريبية( 
ة الاجتماع بين مدربي العممي والمساعدين لرسم تتضمن المرحمة الأولى من مراحل العممية التدريبيّ       

بين الطلاب ومدرسي الكمية وتقديم ة, ومن ثم إجراء جمسة مختصرة السياسات ووضع الأىداف الخاصة بالجمسة التدريبيّ 
الدرسيّة, وقائمة ما يجب تعميمو وتعّممو, والمصطمحات والمختصرات الضرورية,  ما يدعى بالرزمة التعميمية )الخطة

مطلاب )سواء في لوأخلاقيات مينة التمريض...إلخ(. أما المرحمة الثانية فيي تشمل تنفيذ خطوات التدريب العممي 
رسيّة التي تتدرج بتطبيق وفقاً لمخطة الد مخابر الكمية أو المراكز الصحية أو المشافي أو أي موقع تدريب عممي(

الإجراءات والميارات التمريضية من البسيطة وحتى المعقدة منيا, وذلك تحت الإشراف المباشر من مدرسي الكمية 
...إلخ, بينما تتضمن المرحمة الأخيرة من عممية التدريب العممي وبالتعاون مع مدربي العممي المساعدين والمخبريين

التقويم المرحمي لمطمبة أثناء تدريبيم العممي والتقويم النيائي لمميارات التي من خلال اجعة و لمتمريض توفير التغذية الر 
اكتسبيا الطمبة من عممية التدريب العممي والتي يُجرييا مدرسو الكمية بالتعاون مع مدربي العممي المساعدين وباستخدام 

 ( Asadizaker et al. 2015)مسبقاً.  نماذج التقويم المعدّة
 

 :الدراسات السابقة
 أجريت العديد من الدراسات التي عنيت بمشاكل وصعوبات التدريب العممي لطلاب التمريض, منيا: عالمياً: 
بعنوان "مشاكل وصعوبات التقويم العممي لطلاب التمريض: دراسة نوعية".  Rafiee et al. (2014)دراسة 

وطلاب التمريض فيما يتعمق بمشاكل التقويم العممي لطلاب  ىدفت الدراسة إلى الكشف عن وجيات نظر مدربي العممي
( طالب, قام الباحثون بمقابمتيم لجمع البيانات حول آرائيم 40( مدربي عممي و )8التمريض, وقد تكونت العينة من )

يم الطمبة عن مشاكل التقويم العممي وذلك باستخدام الأسئمة المفتوحة. كانت أىم نتائج الدراسة: وجود مشاكل في تقو 
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تعود إلى الطرق المستخدمة من قبل مدرسي أو مدربي العممي, ومشاكل تتعمق بمدربي العممي )مثلًا, قمة الوقت الذي 
يخصصو مدرب العممي لمطلاب, وضعف المدربين في التقويم العممي, وجمعيم لمعمومات غير كافية من الطمبة(, 

مبة) كقمة وقت التدريب( ومشاكل تنظيمية تتعمق بالسياسات والأنظمة ووجود مشاكل تتعمق ببرنامج التعميم العممي لمط
 المعمول فييا ضمن الكمية.

ىدفت إلى تقييم تحديات التعميم العممي لميارات التمريض والتعمم  Jamshidi(2012) وفي دراسة مشابية, 
وصفي المقطعي, و ذلك من مدى الحياة من وجية نظر طلاب ومدرسي التمريض. استخدمت الباحثة منيج البحث ال

خلال استخدام استبيان وزّع عمى طلاب ومدرسي التمريض, حيث اشتممت العينة عمى طلاب السنة الثانية في كمية 
في التدريب العممي لمطلاب. التمريض في ايران ومدرسي العممي الذين تتوفر لدييم خبرة لأكثر من ثلاث سنوات 

عميم العممي لميارات التمريض والتعمم مدى الحياة منيا: اعتماد الطرق التقميدية الدراسة: وجود تحديات في الت أظيرت
في التدريب العممي, وأجنحة المشفى المزدحمة, ووجود كثافة في عدد الطلاب الآخرين الذين يتدربون في المشفى, 

التحديات التي تضعف عممية  وعدم استمرارية أيام التدريب العممي )وجود فترات انقطاع عن التدريب(... وغيرىا من
 تدريب طمبة كمية التمريض في إيران.

إلى تحديد العوامل المسببة لمضغط في التعميم العممي لمتمريض في  تىدف Changiz et al. (2012)دراسة 
ال تعميم إيران, وذلك بإجراء مراجعة نظامية لتقارير الأبحاث المنشورة في الشابكة والمجلات الايرانية المنشورة في مج

( بحث منشور, ومن ثم قاموا بتصنيف 15( تقرير و )1104الطب والتمريض في إيران. حيث قام الباحثون بمراجعة )
البيانات, وقد أظيرت النتائج وجود عوامل تسبب ضغوطاً تؤثر عمى عممية التعميم العممي لطلاب التمريض ومنيا: 

بالبيئة التعميمية, وعوامل تتعمق بكفاءة وقدرات مدرسي العممي, وعوامل عوامل تتعمق بالبرنامج التعميمي , وأخرى تتعمق 
وعلاقتيم مع مدرسي العممي. وقد أكدت الدراسة عمى أىمية وجود دعم ومشورة لمطلاب  تتعمق بالطلاب أنفسيم

ع التدريب ومدرسي التمريض,  وعمى أىمية تقييم منياج التدريب العممي وتطويره وتحسين الإشراف العممي في مواق
 العممي لمطمبة.
أجريت بيدف تحديد العوامل الفعالة في التعميم العممي من وجية  Firoozehehian et al. (2012)دراسة 

( مدرس من جامعة غوليان في إيران. 66( طالب و )338نظر مدرسي وطلاب التمريض والقبالة. تكونت العينة من )
حاور تتعمق بالعوامل التي تؤثر عمى التعميم العممي لطلاب التمريض: استخدم الباحثون استبيان مكون من أربعة م

صفات المدرس, وصفات الطالب, و بيئة التدريب العممي, و المنياج التعميمي. وكانت أىم نتائج الدراسة: أنو فيما عدا 
 لاستبيان.س, كانت ىناك فروق دالة احصائياً بين آراء الطمبة والمدرسي حول بقية محاور اصفات المدرّ 

بدراسة نوعية لفيم وتحديد خبرة مدرسي Bettancourt et al. (2011 )قام في الولايات المتحدة الأمريكية 
( ممرضات 5(مدرسين في الكمية و )8التمريض مع طلاب التمريض في أماكن التدريب العممي. شممت العينة )

مقابلات مع العينة ضمن الكمية. وقد أكدت النتائج مساعدات  في عممية تدريب الطلاب. حيث قام الباحثون بإجراء 
دمج بين التعميم والرعاية التمريضية, حيث يعتبر ىذا الدمج العنصر الأساسي الذي يسيّل عممية عمى أىمية وجود 

التعميم والتعمم في التمريض, والذي بدوره ييدف إلى إعداد ممرض ميني يدمج الرعاية التمريضية الحقيقة في جميع 
 نشطة التي يقوم بيا.الأ

بعنوان " الممرضات والتحديات التي يواجينيا كمدربات في العممي: دراسة Eta et al. (2011 )دراسة  
مسحية لمجموعة من الممرضات في الكاميرون". ىدفت الدراسة إلى تحديد التحديات التي تواجييا مدرسات التمريض 
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ة تمريض عممي. أظيرت نتائج الدراسة أن مدربات العممي يواجين ( مدرس56العممي كمدربات, وشممت العينة عمى )
ات التي حددتيا المدرسات كانت نقص ى طمبة التمريض. ومن أعظم التحديتحديات في التعميم والإشراف العممي عم

 بررتالمدرسات لمتعميم العممي, وقد  الفرص لتحديث المعمومات والميارات, وقمة تحضير الطمبة, وكذلك قمة تحضير
 المدرسات السبب في ذلك إلى قمة الدخل والافتقار إلى السياسات الصحية في الكاميرون.

 : ةعربيمن الدراسات ال
جامعة  -التي ىدفت إلى تقييم الإشراف العممي من وجية نظر طلاب كمية التمريض (2017) هاصبير دراسة 

طلاب كمية التمريض في جامعة تشرين في  ( طالب, والتي أخذت عشوائياً من350تكونت العينة من )تشرين. 
, حيث استخدمت فييا الباحثة استبيان لجمع البيانات حول آراء طلاب كمية التمريض بالإشراف العممي ةالسنوات الأربع

عمييم. كانت أىم النتائج وجود فارق بسيط بين آراء الطلاب السمبية والايجابية تجاه الإشراف عمييم في التدريب 
حيث كان تقييم الطلاب أكثر ايجابية في محور إدارة العممية التدريبية , بينما كان تقييميم أكثر سمبية في بقية العممي, 

 المحاور)المحور التعميمي, ومحور الدعم أو التحفيز, ورضا الطلاب عن الإشراف العممي(.
ي تواجو طمبة التمريض ىدفت إلى التعرف عمى بعض المشكلات التبدراسة  (2016وآخرون ) اسماعيل قام 

في كميات قطاع غزة وعلاقة ذلك بمتغيرات الجنس ونوع الكمية والتعرف عمى سبل التغمب عمى ىذه المشكلات من 
يعانون الكثير من وجية نظر الطمبة والقائمين عمى كميات التمريض. توصمت الدراسة إلى أن طمبة التمريض في غزة 

, وكانت أكثر مشكمة تواجييم ىي صعوبة الحصول عمى ة وكذلك التطبيق العمميالمشكلات المتعمقة بدراستيم النظري
الكتب التخصصية, وأقميا مشكمة ىي كثرة عدد الطمبة في المحاضرات . كما بينت الدراسة عدم وجود فروق دالة 

ع المؤسسة التابع ليا احصائياً بين آراء الطمبة تعزى إلى الجنس, بينما توجد فروق دالة احصائياً بينيم تعزى إلى نو 
كمية فمسطين(, وقد تم التوصل إلى عدة طرق لمتغمب عمى المشكلات وذلك من وجية  -الطالب) الجامعة الإسلامية

 نظر الطمبة والقائمين عمى الكميات.
"كفاءة مدربات العممي من وجية نظر الطالبات والمدربات بكمية  لتقييمدراسة  (2004الأطروشي )أجرت  
من مختمف الاختصاصات ممن سة ( مدرّ 50بة تمريض و )ل( طا400جامعة المنصورة". تضمنت العينة ) -التمريض

لديين خبرة عمى الأقل سنة واحدة في التدريس العممي. وقد استخدمت الباحثة استمارتين إحداىما لمطمبة وأخرى 
ر الصفات أىمية في المدرب العممي لممدرسات. وقد أظيرت النتائج أن كفاءة مدربات العممي منخفضة. وكانت أكث

لمتمريض ىو التأكد من وجود الأدوات والمعدات التعميمية أثناء التدريب العممي, وتنظيم الخبرة التعميمية بالمشاركة 
 لمطلاب والممرضات في المستشفيات. والتعاون بين التدريب العممي

 

 
 أىمية البحث وأىدافو:

في عممية إعداد طلاب كمية التمريض ليكونوا ممرضين مينيين فاعمين في يمثل التدريب العممي الجزء الأىم 
ويمعب مدربوا العممي الدور الأىم كما المجتمع بعد التخرج , وذلك من أجل تقديم الرعاية التمريضية بكفاءة عالية. 

ءتيم ومياراتيم في تعميم والأكبر في عممية تعميم الطلاب الميارات العممية  فيم المثل الأعمى والقدوة , وتمثل كفا
لكن أثناء تدريب الطلاب في مواقع التدريب وتدريب طلاب التمريض الحجر الأساس في العممية التعميمية لمتمريض. 

العممي المختمفة قد تحدث العديد من المشاكل وقد توجد العديد من الصعوبات التي تقف حائلًا وتشكل عائقاً يحد من 
الية وجودة الرعاية التمريضية التي يقدميا الطلاب لطمبة التمريض, مما قد يؤثر بدوره عمى فعّ  كفاءة العممية التدريبية
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لممرضى أثناء تدريبيم العممي وفيما بعد عندما يصبحون أعضاء فاعمين في المجتمع. لذلك أجري ىذا البحث  والذي 
, جامعة تشرين -لعممي في كمية التمريضتحديد مشاكل وصعوبات التدريب العممي من وجية نظر مدربي ا: إلىييدف 

وتحسين البيئة التعميمية التحفيزية الفعّالة وتطوير التعميم التمريضي) ووضع التوصيات والمقترحات لتطوير ىذه العممية 
, أما الأىمية النظرية لمدراسة تتمثل في كون البحث حديث من نوعو, وقد يساىم في رفد المكتبة الأىمية العممية(

 تساىم في تطوير المينة ومخرجاتيا وتطوير التعميم الجامعي وخدمة المجتمع. التمريضية التيبحاث لأاب
 مشكمة البحث:

كانوا طلاب كمية التمريض ما يزيد عمى نصف العينة من (  أن 2017اصبيره ) أظيرت دراسة سابقة      
ن تحديد المشاكل والصعوبات التي تعترض عممية كان لابد م لذلك, غير راضيين عن الإشراف العممي عمييم في الكمية

 .والصعوباتك المشاكل مالتدريب العممي لمطمبة واقتراح الحمول لت
 

 طرائق البحث ومواده:
جامعة  -كمية التمريض مدربي العممي فيون مجتمع الدراسة من جميع منيج الدراسة وصفي. حيث تكّ         

. تم تطوير أداة البحث  (العينة المتاحة ( مدرب)40ع البيانات وعددىم )ة جملمتواجدين في الكمية أثناء فتر اتشرين 
والتي تكونت من ثلاثة محاور : مشاكل وصعوبات التخطيط لمتدريب اعتماداً عمى المراجع المتعمقة بموضوع الدراسة 

لتقويم العممي لمطمبة عبارة(, مشاكل وصعوبات ا 17عبارة( , مشاكل وصعوبات تنفيذ جمسة التدريب ) 13العممي ) 
تم حساب قيم معامل الثبات بطريقة الاتساق الداخمي باستخدام معامل ألفا كرونباخ, ويوضح  ومن ثم  عبارة(. 15)

الجدول معامل الثبات لمحاور الاستبانة وللأداة ككل, والذي يُظير قيماً عالية ومقبولة إحصائياً كمؤشر عمى ثبات أداة 
 الدراسة.

 
 عامل الثبات )ألفا كرونباخ ( لأداة البحث.(: م1جدول )

 ألفا كرونباخ عدد العبارات المحور

 95 .0 13 مشاكل وصعوبات التخطيط لمتدريب العممي
 0.87 17 مشاكل وصعوبات تنفيذ جمسة التدريب
 0.75 15 مشاكل وصعوبات التقويم العممي لمطمبة

 0.86 45 الأداة ككل
 

ن معامل الثبات لممحاور الثلاثة و للأداة ككل عالية مما يعني أن الأداة يمكن ( أ1يبين الجدول )         
الذين قاموا بممئ وجيات نظرىم بحرية تامة  لذلك استخدمت الأداة )الاستبيان( بتوزيعيا عمى عينة البحث .تطبيقيا

خدام أساليب و برامج إحصائية تفريغ البيانات و تحميميا باست, قام الباحث بودون تدخل الباحث وبعد جمع البيانات
مستوى الدلالة  لاختبار فرضيات البحث عند  ANOVAو    Levenاختبار تم استخدام  حيث,SPSSمتخصصة

, بحيث التفصيمية لعرض نتائج البحث المتوسط الحسابي و الانحراف المعياري, واستخدمت النسب المئوية و (0.05)
 . 1, غير موافق= 2, لا أعرف =3موافق = لية القيم التا (Likert) أُعطي مقياس ليكرت

 .8/3/2017وحتى  2016/ 11/9استغرق البحث ما يقارب الستة أشير من 
 



  1112Tishreen University Journal. Health Sciences Series( 6( العدد )93العموم الصحية المجمد ) مجمة جامعة تشرين

12 

 النتائج و المناقشة:
 نتائج البحث:

 التالية:لتحقيق ىدف البحث تم جمع البيانات ومعالجتيا إحصائياً, و تمت عرض النتائج وفقا للأشكال والجداول 

 
 يع مدربي العممي وفقاً لمفئات العمرية(: توز 1الشكل )

 
جامعة تشرين ىم  -%( من مدربي العممي في كمية التمريض67.5يقارب ثمثي العينة ) ( أن ما1يبين الشكل )

%( من مدربي العممي في الكمية ىم من الفئة العمرية 25سنة , بينما ربع العينة ) 45 -35من الفئة العمرية فوق 
 %(. 7.5سنة ( النسبة الأقل ) 25ت الفئة العمرية )أقل من سنة. بينما شكم 25-35

 
 )عينة البحث( وفقاً لمجنس.( توزيع مدربي العممي2الشكل ) 

% ( كانوا إناثاً, بينما 70جامعة تشرين)  -مدربي العممي في كمية التمريضالعينة من  ثمثي( 2يُظير الشكل )
 % من عينة البحث.30شكل الذكور نسبة 

 
 .لممؤىل العمميكمية التمريض )عينة البحث( وفقاً مدربي العممي في ( توزيع 3 الشكل )

 
% يحممون شيادة 42.5و ,  الدكتوراه شيادة حممة% من العينة كانوا من 45(  أن 3يوضح الشكل )

 %(.12.5الماجستير, بينما شكل حممة الإجازة في التمريض النسبة الأقل )

7.5 

25 

67.5 

 العمر

 25أقل من 

25-35 

 45 -35فوق 

70 

30 

 الجنس

 أنثى

 ذكر

0%

50%
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 .حسب الاختصاصمي العم مدربي( توزيع 4الشكل ) 

 
% من مدربي العممي في كمية التمريض ىم من اختصاص تمريض البالغين وىي 20( أن 4يبين الشكل )

% ىم من اختصاص تمريض الأطفال ونفس النسبة كانوا ذوي الاختصاص 17.5النسبة الأكبر بين الاختصاصات, 
% باختصاص 10لإدارة في التمريض و% من مدربي العممي كانوا باختصاص ا15تمريض الحالات الحرجة . 

مدربي العممي باختصاص التمريض النسائي وتمريض المسنين النسبة نفسيا وىي تمريض صحة المجتمع, كما شكل 
 .%( 5شكل مدربي العممي باختصاص التمريض النفسي النسبة الأقل ) في حين%,7.5

 
 عممي لمدربي العممي في كمية التمريض في جامعة تشرين:( توزع العينة وفقاً لسنوات الخبرة في التدريب ال2الجدول )

 النسبة المئوية العدد سنوات الخبرة
1-3 8 20% 
 %20 8 6 -3فوق 

 %60 24 6فوق 
 

 6% من مدربي العممي في كمية التمريض لدييم خبرة في التدريب العممي تزيد عن 60( أن 2يبين الجدول )
 6- 3سنوات و فوق  3-1مدربي العممي الذين لدييم سنوات خبرة تتراوح بين %( بين 20سنوات ,بينما تساوت النسب)

 سنوات. 
 .وجية نظر مدربي العممي في كمية التمريض جامعة تشرين منمشاكل وصعوبات التخطيط لمتدريب العممي (:3لجدول ) ا

ــــــــبــــــــــعــــــــــــال  وجية نظر مدربي العممي اراتـــــــــــــ
 40=  لمدربي العممي دد الكميالع

X غير موافق لا أعرف موافق ±SD 
 2.05± 0.99 %46 %4 %50 غياب السياسات الإدارية الواضحة التي تحكم التدريب العممي.-1

 1.45±0.82 %75 %5 %20 غياب الأىداف الواضحة لكل جمسة تدريبية. -2
 1.45±0.82 %77.5 - %22.5 التدريبية لمطمبة.عدم المعرفة بأىداف الجمسة  -3

 2.63±0.74 %15 %7.5 %77.5 عدم امتلاك المخبريين لمميارات الكافية لممساعدة في التدريب. -4
 1.85±0.95 %52.5 %10 %37.5 عدم قيام المخبري بتجييز الأدوات اللازمة لجمسة التدريب العممي. -5

 2.63±0.77 %17.5 %2.5 %80 يب العممي لمطمبة )تأىيميم(.عدم تحضير المدربين الجدد لمتدر  -6
 2.70±0.72 %15 - %85 قمة الأدوات اللازمة لتدريب الطمبة. -7

 2.33±0.86 %25 %18 %57 عدم التحضير الكافي من قبل بعض المدربين لممعمومات المتعمقة بالجمسة العممية. -8
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 2.43±0.75 %15 %27.5 %57.5 تيم ومعموماتيم.غياب الدافعية لدى المدربين لتطوير ميارا -9
 2.95± 0.32 %2.5 - %97.5 غياب الدورات التدريبية لرفع كفاءة مدربي العممي. -10
 1.78±0.92 %55 %12.5 %32.5 غياب التناسق بين الجزء النظري والعممي لممقرر. -11

 2.95±0.32 %2.5 - %97.5 كثرة عدد الطمبة في كل فئة. -12
 2.83±0.50 %5 %7.5 %87.5 مة عدد المدربين.ق-13

( أن مدربي العممي قد أكدوا عمى وجود عدداً من المشاكل والصعوبات في مرحمة التخطيط 3يوضح الجدول ) 
لمتدريب العممي تمثمت في المشاكل والصعوبات التالية بالترتيب: كثرة عدد الطمبة في كل فئة, وغياب الدورات التدريبية 

ءة مدربي العممي, وقمة عدد المدربين, وقمة الأدوات اللازمة لتدريب الطمبة, و عدم تحضير المدربين الجدد لرفع كفا
لمطمبة, وعدم امتلاك المخبريين لمميارات الكافية لممساعدة في التدريب, وغياب الدافعية لدى  عمى كيفية التدريب العممي

المدربين لتطوير مياراتيم ومعموماتيم, وغياب السياسات الإدارية الواضحة التي تحكم التدريب العممي, وذلك 
ذا يتناسب مع ما خمصت إليو . وى(2.05, 2.43, 2.63, 2.70, 2.83, 2.95بمتوسطات حسابية عمى التوالي )

( بأن من أىم الأمور التي يجب عمى مدربات العممي التأكد منيا ىو اتاحة وجود الأدوات 2004دراسة الأطروشي )
ويعزى ذلك إلى وجود علاقة عكسية بين نقص أعداد المدرسين وتزايد عدد والمعدات التعميمية أثناء التدريب العممي. 

الازمة وسياسة الاستيعاب مما خمق الفارق بين أعداد الطمبة في الفئة الواحدة الأدوات الطمبة الذي فرضتو ظروف 
 اللازمة لمتدريب.

جامعة تشرين لا توجد  -( أنو من وجية نظر مدربي العممي في كمية التمريض3كما يظير الجدول )     
بين الجزأين النظري والعممي لممقرر ,  مشاكل وصعوبات تتعمق بأىداف الجمسة التدريبية, والمعرفة بيا, والتناسق

, 1.45وتجييز الأدوات اللازمة لجمسة التدريب العممي من قبل المخبري وذلك بمتوسطات حسابية عمى التوالي: 
( والتي أكدت عمى أن من التحديات 2012) Jamshidi. حيث تتعارض ىذه النتائج مع نتيجة بحث 1.85, 1.78

سيق بين الجزأين النظري والعممي , والتعارض بين الأىداف نطمبة التمريض كان غياب التالتي تعيق التعميم العممي ل
ويعزى ذلك إلى التوجيو المستمر إلى أىمية عرض الأىداف  .المدرسينتوقعات التعميمية لمطلاب وأعضاء الالتعميمية و 

 ظرية بشكميا العممي.التدريبية لممدربين والطمبة وكذلك إلى أىمية التطبيق السريع لممعمومة الن
 وجية نظر مدربي العممي في كمية التمريض جامعة تشرين. منمشاكل وصعوبات التنفيذ لجمسة التدريب العممي (:4الجدول )

 وجية نظر مدربي العممي الــــــــــــعــــــــــبـــــــــــــــــــــارات
 40العدد الكمي لمدربي العممي = 

X فقغير موا لا أعرف موافق ±SD 
 2.13±0.88 %45 %22.5 %32.5 تغيب بعض المدربين عن الجمسات العممية. -1

 1.88±0.88 %32.5 %22.5 %45 تأخر المدربين عن الجمسات العممية. -2
 2.60±0.74 %15 %10 %75 تأخر الطمبة عن وقت الجمسة التدريبية. -3
 1.58±0.87 %67.5 %7.5 %25 لتدريبية.قمة عدد حضور الطمبة لمجمسة ا -4

 1.55±0.87 .%7 %5 %25 محدودية الوقت المخصص لجمسة التدريب مع كل فئة من الطمبة. -5
 2.05±0.99 %45 %5 %50 ضعف الإشراف العممي عمى الطمبة. -6

 1.85±0.92 %50 %15 %35 ضعف الإشراف عمى مدربي العممي من قبل الإدارة. -7
 2.33±0.94 %32.5 %2.5 %65 طرق التقميدية في تدريب الطمبة.اعتماد ال -8
 1.75±0.95 %60 %5 %35 غياب المناقشات الكافية أثناء جمسة التدريب. -9

 1.60±0.87 %65 %10 %25 عدم استثارة التفكير والانتباه لدى الطمبة أثناء الجمسة. -10
 1.40±0.71 %72.5 %15 %12.5 دول الزمني لممقرر(.عدم إلتزام بعض المدربين بالخطة الموضوعة. )الج -11
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 1.40±0.75 %75 %10 %15 عدم أخذ محتوى المقرر بشكل كامل خلال الفصل الدراسي. -12
 1.58±0.87 %67.5 %7.5 %25 وجود تكرار في محتوى المقررات التي تدرسيا. -13

 1.58±0.87 %67.5 %7.5 %25 ضعف محتوى المقرر العممي. -14
 1.53±0.85 %70 %7.5 %22.5 قمة تواجد المشرف خلال ساعات التدريب العممي. -15

 1.88±0.94 %50 %12.5 %37.5 .عدم تأكد المدرب من معرفة الطمبة بالجمسات أو الميام الموكمة إلييم  -16
 2.20±0.91 %32.5 %15 %52.5 عدم استغلال بعض المدربين في العمل لفرص التدريب السريري عند توافرىا. -17

قميلًا من المشاكل في كمية التمريض )عينة البحث( قد أكدوا أن ىناك عدداً  يممدربي العم ( أن4الجدول) يبين
العممي لمطلاب تمثمت عمى التوالي بـ: تأخر الطمبة عن وقت الجمسة التدريبية , التدريب ات المتعمقة بتنفيذ والصعوب

مبة, وعدم استغلال بعض المدربين في العمل لفرص التدريب السريري عند واعتماد الطرق التقميدية في تدريب الط
توافرىا, وضعف الإشراف العممي عمى الطمبة, وتأخر المدربين عن الجمسات العممية وذلك بمتوسطات حسابية عمى 

فيذ جمسة . في حين أن بقية المشاكل والصعوبات لا توجد في أثناء تن1.88, 2.05, 2.20, 2.33, 2.60التوالي: 
وىذا يعزى إلى عدم القدرة عمى  التدريب العممي لمطلاب في كمية التمريض وفقاً لوجيات نظر مدربي العممي في الكمية.

الفئة العممية اتباع الطرائق التدريسية الحديثة بسبب الأعداد الكبيرة والذي بدوره يؤدي إلى ضعف الإشراف عمى كامل 
 بشكل تام.
أن من التحديات التي أكدت عمى Eta et al.  (2011 )نتائج بحث لية تتفق مع إن نتائج البحث الحا 

والصعوبات التي تواجو التدريب العممي لطلاب التمريض ىي : عدم انتظام الطمبة وتأخرىم عن الجمسات التدريبية, 
مي عمى الطلاب مواجية الصعوبات في التدريب العممي والإشراف عمى الطلاب حيث يوجد ضعف في الإشراف العمو 

( أن عدم استغلال المشرف لفرص 2016مما يؤثر سمباً عمى نتائج التدريب العممي. كما أكد بحث اسماعيل وآخرون )
 التدريب السريري عند توافرىا من أىم المشكلات التي تواجو طمبة كميات التمريض بمحافظة غزة. 

 ية نظر مدربي العممي في كمية التمريض جامعة تشرين.وج لمطمبة من العممي التقويممشاكل وصعوبات (:5الجدول )
 وجية نظر مدربي العممي الــــــــــــعــــــــــبـــــــــــــــــــــارات

 40العدد الكمي لمدربي العممي = 
X غير موافق لا أعرف موافق ±SD 

 2.73±0.59 %7.5 %12.5 %80 المتابعة الفاعمة لمطمبة في دراستيم غير كافية. -1
 2.15±0.89 %32.5 %20 %47.5 استيانة بعض المدربين بطريقة أداء الطمبة. -2

 2.40±0.81 %20 %20 %60 قمة اىتمام بعض المدربين بشرح نقاط ضعف الطالب وتشجيعو عمى تنمية قدراتو. -3
 2.63±0.67 %10 %17.5 %72.5 عدم إطلاع الطمبة عمى تقدميم بشكل دوري ومنتظم )غياب التغذية الراجعة(. -4

 2.25±0.93 %32.5 %10 %57.5 الاىتمام بتقويم الطمبة أكثر من الاىتمام بتدريبيم العممي. -5
 2.28±0.96 %35 %2.5 %62.5 تزاحم الامتحانات العممية في أيام محدودة )فترات زمنية محدودة(. -6

 1.60±0.90 %67.5 %5 %27.5 عدم كفاية الوقت المخصص للاختبارات العممية. -7

 1.93±0.99 %52.5 %2.5 %45 ساليب المتبعة في الامتحانات العممية غير مناسبة عمى تقييم ميارة الطالب.لأا -8
 2.28±0.85 %25 %22.5 %52.5 عدم كفاءة بعض المدربين في عمميات تقويم اطمبة. -9
 2.35±0.80 %20 %25 %55 غياب الموضوعية في التقويم لدى بعض المدربين. -10

 1.48±0.72 %65 %22.5 %12.5 صياغة الامتحانات العممية لمطلاب.صعوبة  -11
 1.58±0.84 %65 %12.5 %22.5 صعوبة فيم قوائم التحقق المستخدمة في تقويم الطمبة. -12

 1.98±0.89 %40 %22.5 %37.5 تمييز بعض المقيمين لبعض الطمبة. -13
 2.03±1.00 %47.5 %2.5 %50 يائي.عدم الشرح لمطمبة مضمون قوائم التحقق المستخدمة في التقويم الن -14

 2.03±0.95 %42.5 %12.5 %45 عدم التزام الطمبة بالتعميمات الامتحانية. -15
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مشاكل التدريب العممي في مرحمة التقويم العممي لمطلاب حسب وجيات نظر مدربي ( أن 5يُظير الجدول )
ر كافية, وعدم إطلاع الطمبة عمى تقدميم بشكل العممي ىي عمى التوالي:  إن المتابعة الفاعمة لمطمبة في دراستيم غي

ودة )فترات زمنية محددة(, وقمة اىتمام دوري ومنتظم)غياب التغذية الراجعة(, وتزاحم الامتحانات العممية في أيام محد
بعض المدربين بشرح نقاط ضعف الطالب وتشجيعو عمى تنمية قدراتو, والاىتمام بتقويم الطمبة أكثر من الاىتمام 

ريبيم العممي, وغياب الموضوعية في التقويم لدى المدربين, وعدم كفاءة بعض المدربين في عمميات تقويم الطمبة, بتد
وعدم شرح مضمون قوائم التحقق لمطمبة التي يتم استخداميا في التقويم النيائي, واستيانة بعض المدربين بطريقة أداء 

: لطمبة بالتعميمات الامتحانية, وذلك بمتوسطات حسابية عمى التواليالطمبة عند التقويم المرحمي ليم, وعدم التزام ا
. إن كثرة المشاكل التي تعترض عممية تقويم الطمبة 2.15, 2.03, 2.25, 2.28, 2.35, 2.40, 2.63, 2.73

نتائج يؤكد عمى أىمية تدريب مدربي العممي عمى كيفية التغمب عمى ىذه المشاكل والصعوبات وذلك لمنع تأثيرىا عمى 
, ويعزى ذلك إلى عدم وجود دورات توضيح كيفية إجراء الامتحانات المرحمية وأىميتيا في توضيح نقاط الضعف الطمبة

لمتغمب عمييا عند الطمبة مما يعكس وجود ضعف ممحوظ في خبرة المدربين في إجراء التقويم العممي وتحقيق معاييره 
. وىذا ما أوصت بو الأطروشي ووضع الدرجة المناسبة لمطالب وخصوصاً الدقة والموضوعية في إجراء الميارات

( عندما أكدت عمى ضرورة إقامة برنامج ترشيدي لإعداد أعضاء ىيئة التدريس العممي وخاصة الجدد عمى أن 2004)
ناقشة العمل يتضمن ىذا البرنامج كيفية تقييم الاحتياجات التعميمية للأفراد وكذلك تقييم الأداء, وضرورة اتاحة الفرص لم

من  الاكمينيكي )السريري(, كما يجب عمى مدرسة العممي أن تعمل عمى أن يكون تقييم أداء الطالبات جزء لا يتجزأ
التي تواجو طمبة كميات التمريض ىي: ( أن من أىم المشكلات 2016العممية التعميمية. كما أكد اسماعيل وآخرون)
و اىتمام بعض أعضاء ىيئة التدريس بالامتحانات أكثر من اىتماميم تزاحم الامتحانات الفصمية في أيام محددة, 

بالمادة العممية, واستيانة بعض المدربين بطريقة أداء الطمبة, وقمة اىتمام المشرف بشرح نقاط ضعف الطالب وتشجيعو 
( عمى 2014).Rafieeet alأكدت دراسة عمى تنميتيا, وكذلك عدم اطلاع الطمبة عمى تقدميم بشكل دوري ومنتظم.

أىمية وجود جو ايجابي خلال تقييم الطلاب مع التأكيد عمى توفير التغذية الراجعة التي يجب أن تقُدم بأسموب بنّاء و 
ايجابي, فإذا كان يتعمم الطلاب من التغذية الراجعة يجب توفيرىا بطريقة تحفيزية , حيث أنو إذا قدمت التغذية الراجعة 

مى أداء الطلاب في المواقف التدريبية اللاحقة, وبالتالي يجب أن يتمقى الطلاب التقويم بطريقة سمبية فإنيا ستؤثر ع
( أن أقل من ثمث العينة من طلاب كمية التمريض قد 2017كما بينت نتائج دراسة اصبيره ) [13]العادل والواقعي.

كد ما يزيد عمى ثمث العينة من أكدوا بأن المشرف عمى العممي غير موضوعي وغير عادل في التقويم العممي, كما أ
الطلاب أن المشرف عمى العممي لا يجيب عمى الأسئمة بوضوح أو بشكل كامل, ولا يمتمك القدرة عمى فصل ردود 

 .أفعالو تجاه الطلاب عن اليدف الموضوعي في الإشراف العممي عندما يقيم الطلاب
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 بات مراحل عممية التدريب العممي.( متوسط وجيات نظر مدربي العممي حول مشاكل وصعو 5لشكل )ا

( أن أكثر المشاكل والصعوبات في عممية التدريب العممي ىي في مرحمة التخطيط لمتدريب 5يوضح الشكل )
قويم العممي لمطمبة بمتوسط ت( , تمييا المشاكل والصعوبات في مرحمة ال2.31العممي بمتوسط حسابي )

لتدريب العممي لطلاب التمريض تحدث في أثناء مرحمة تنفيذ التدريب (, وأقل المشاكل والصعوبات في ا2.11حسابي)
أىمية تدريب مدربي العممي عمى كيفية التخطيط والتقويم لمتدريب (. وىذا يدل عمى 1.81العممي بمتوسط حسابي )

 .Firoozehchian et alالعممي لما ليا من دور مؤثر عمى التعميم العممي لمطلاب , وىذا ما أكدت عميو دراسة 
( بأن من العوامل المؤثرة في التخطيط التعميمي لطلاب كمية التمريض ىو تحديد وتوضيح نظام التقويم لمطمبة 2012)

 و الربط أثناء التدريب العممي بين المعمومات وممارسة الميارات. 
 

 دريب العممي وفقاً لمجنس.(: الفروق الاحصائية بين متوسط وجيات نظر مدربي العممي حول مشاكل وصعوبات الت6جدول )
 Levene's Test for Equality of Variances 

F Sig. Mean 

Difference 

95% Confidence Interval of 

the Difference 

Lower Upper 

 
Equal variances assumed .683 .414 -.05465- -.27568- .16637 

Equal variances not assumed   -.05465- -.26370- .15440 

( عدم وجود فروق دالة احصائياً بين متوسط وجيات نظر مدربي العممي حول مشاكل 6يوضح الجدول )     
 وبات التدريب العممي وفقاً لمجنس.وصع

 
 (: الفروق الاحصائية بين متوسط وجيات نظر مدربي العممي حول مشاكل وصعوبات التدريب العممي وفقاً لممؤىل العممي.7جدول )

ANOVA 

 Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

Between Groups .298 2 .149 1.563 .223 

Within Groups 3.532 37 .095   
Total 3.830 39    

     
( عدم وجود فروق دالة احصائياً بين متوسط وجيات نظر مدربي العممي حول مشاكل 7يوضح الجدول ) 

 لممؤىل العممي. وصعوبات التدريب العممي وفقاً 
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 (: الفروق الاحصائية بين متوسط وجيات نظر مدربي العممي حول مشاكل وصعوبات التدريب العممي وفقاً للاختصاص.8جدول )
ANOVA 

 Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

Between Groups 1.210 7 .173 2.110 .071 

Within Groups 2.621 32 .082   
Total 3.830 39    

     
( عدم وجود فروق دالة احصائياً بين متوسط وجيات نظر مدربي العممي حول مشاكل 8يوضح الجدول ) 

 وصعوبات التدريب العممي وفقاً للاختصاص.
 (: الفروق الاحصائية بين متوسط وجيات نظر مدربي العممي حول مشاكل9جدول )

 لتدريب العممي في الكمية.وصعوبات التدريب العممي وفقاً لسنوات الخبرة في ا 
ANOVA 

 Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

Between Groups .302 2 .151 1.585 .218 

Within Groups 3.528 37 .095   
Total 3.830 39    

( عدم وجود فروق دالة احصائياً بين متوسط وجيات نظر مدربي العممي حول مشاكل 9يوضح الجدول )     
 بات التدريب العممي وفقاً لسنوات الخبرة في التدريب العممي في الكمية.وصعو 

 

 
 و التوصيات الاستنتاجات

 أىم نتائج البحث:الاستنتاجات : 
أن مدربي العممي قد أكدوا عمى وجود عدداً من المشاكل والصعوبات في مرحمة التخطيط لمتدريب العممي -1

ترتيب: كثرة عدد الطمبة في كل فئة, وغياب الدورات التدريبية لرفع كفاءة تمثمت في المشاكل والصعوبات التالية بال
مدربي العممي, وقمة عدد المدربين, وقمة الأدوات اللازمة لتدريب الطمبة, و عدم تحضير المدربين الجدد عمى كيفية 

, وغياب الدافعية لدى المدربين التدريب العممي لمطمبة, وعدم امتلاك المخبريين لمميارات الكافية لممساعدة في التدريب
 .لتطوير مياراتيم ومعموماتيم, وغياب السياسات الإدارية الواضحة التي تحكم التدريب العممي

أنمدربي العمميفي كمية التمريض )عينة البحث( قد أكدوا أن ىناك عدداً قميلًا من المشاكل والصعوبات -2
عمى التوالي بـ: تأخر الطمبة عن وقت الجمسة التدريبية , واعتماد الطرق المتعمقة بتنفيذ التدريب العممي لمطلاب تمثمت 

التقميدية في تدريب الطمبة, وعدم استغلال بعض المدربين في العمل لفرص التدريب السريري عند توافرىا, وضعف 
 .الإشراف العممي عمى الطمبة, وتأخر المدربين عن الجمسات العممية

في مرحمة التقويم العممي لمطلاب حسب وجيات نظر مدربي العممي ىي عمى  أن مشاكل التدريب العممي-3
التوالي:  إن المتابعة الفاعمة لمطمبة في دراستيم غير كافية, وعدم إطلاع الطمبة عمى تقدميم بشكل دوري 

وقمة اىتمام بعض ومنتظم)غياب التغذية الراجعة(, وتزاحم الامتحانات العممية في أيام محدودة )فترات زمنية محددة(, 
المدربين بشرح نقاط ضعف الطالب وتشجيعو عمى تنمية قدراتو, والاىتمام بتقويم الطمبة أكثر من الاىتمام بتدريبيم 
العممي, وغياب الموضوعية في التقويم لدى المدربين, وعدم كفاءة بعض المدربين في عمميات تقويم الطمبة, وعدم شرح 

تي يتم استخداميا في التقويم النيائي, واستيانة بعض المدربين بطريقة أداء الطمبة عند مضمون قوائم التحقق لمطمبة ال
 .التقويم المرحمي ليم, وعدم التزام الطمبة بالتعميمات الامتحانية
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لا توجد فروق دالة احصائياً بين متوسط وجيات نظر مدربي العممي حول مشاكل وصعوبات التدريب  -4
 العممي وفقاً لمجنس.

لا توجد فروق دالة احصائياً بين متوسط وجيات نظر مدربي العممي حول مشاكل وصعوبات التدريب -5
 العممي وفقاً لممؤىل العممي لممدرب العممي.

لا توجد فروق دالة احصائياً بين متوسط وجيات نظر مدربي العممي حول مشاكل وصعوبات التدريب -6
 العممي وفقاً للاختصاص.

لة احصائياً بين متوسط وجيات نظر مدربي العممي حول مشاكل وصعوبات التدريب لا توجد فروق دا-7
 العممي وفقاً لسنوات الخبرة في التدريب العممي في الكمية.

 التوصيات:   
 يمكن رفع التوصيات والمقترحات التالية: بناء عمى نتائج الدراسة الحالية

ق التدريب والإشراف العممي عمى ائصة الجدد تتضمن طر إقامة برامج تدريبية لمدربي العممي في الكمية وخا -1
 .التخطيط لمتدريب العممي والتقويم بشكل خاصالموضوعي لتلافي نقاط القصور في  الطلاب, والتقييم الفعال و

ئة إقامة برامج تدريبية لممخبريين والمدربين المساعدين وخاصة فيما يتعمق بكيفية تحضير الأدوات والبي -2
 مستمزمات العممية التدريبية وذلك قبل البدء بتدريب الطلاب.  تأكد من توفر كل التعميمية لم
مشرفي العممي توفير بيئة تدريب عممي فعالة من خلال التأكد مدربي و عمى إدارة الكمية بالتعاون مع  -3

 .ابمة لمتحقيق والقياسورسم السياسات ووضع الأىداف التدريبية الق من توفير كل الاحتياجات اللازمة لمعممية التدريبية
 التنسيق بين مدرسي المقرر النظري ومدربي المقرر العممي في بداية الفصل الدراسي. -4
 إجراء تقييم دوري لمدرسي المقرر العممي فيما يخص برنامج التدريب العممي من قبل القسم المختص. -5
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