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  چكيده

متخصص حرفه اي، از مختلف علوم پزشكي، به دليل نقش مهم آن در تربيت نيروهاي هاي  آموزشي در رشتههاي   ارزشيابي شيوه :مقدمه

علمي هاي  مهم علوم پزشكي است كه نيازمند كسب مهارتهاي  رشته دندانپزشكي نيز يكي از شاخه. حساسيت ويژه و بالايي برخوردار است

هاي  باليني در رشته ي دندانپزشكي، بررسي نظرات و ديدگاههاي  عملي جهت ارزيابي كيفيت آموزشهاي  يكي از شيوه .بالاست  اي و حرفه

تعيين ديدگاه دانشجويان دندانپزشكي  لذا اين مطالعه به منظور. باشد ها مي دانشجويان اين رشته به عنوان مخاطبان اصلي اين آموزش

  . انجام شد 1388دانشگاه علوم پزشكي مشهد درباره نحوه آموزش و ارزشيابي واحدهاي باليني، در سال 

  

Evaluation of the Students’ Perception about Clinical Education and Examination in 

Mashhad School of Dentistry (Iran) in 2009 
 

Majid Sanatkhani*, Zohreh Molla**, Majid Akbari***# 
* Assistant Professor, Dept of Oral Medicine, School of Dentistry, Mashhad University of Medical Sciences, Mashhad, Iran. 

** Dentist 

*** Associate Professor of Restorative Dentistry, Dental Research Center, School of Dentistry, Mashhad University of 

Medical Sciences, Mashhad, Iran. 

Received: 5 November 2011; Accepted: 12 May 2012 
 

Introduction: Evaluation of educational processes in different fields of medical sciences has high priority because of the 

important role in professional experts training. Dentistry, as an important field of medical sciences, requires scientific & 

professional skills. Surveying the opinions of dental students as the main actual consumers of the education is one of the most 

popular methods to evaluate the quality of dental clinical education. The aim of this study was to evaluate the students’ 

perception about clinical education and examination in Mashhad dental school in 2009.  

Materials & Methods: All students at fourth, fifth and sixth grades of Mashhad dental school in 2009, were participated 

in this cross-sectional study. A questionnaire was designed in this study to assess clinical education. The validity and 

reliability of the questionnaire was proved. The results were presented in tables. Kruskal Wallis test was used to compare 

between groups (α=0.05). 

Results: The results showed that the students’ perception, in most areas of education, performance of clinical faculty, 

clinical facilities, clinical assessment, evaluation of students’ activities by professors, nurses cooperation and educational 

purposes was positive while there were some deficiencies particularly in course selection, and monitoring student’s work in a 

few departments. There was no difference between clinical education and evaluation of departments in dental school in 

students’ points of view. 

Conclusion: It can be concluded that revision of school activities & review of curriculum for possible changes, providing 

equipment and materials required in the clinical environment is suggested. 
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چهارم، پنجم و ششم هاي  ، دانشجويان سالنمونه پژوهشمقطعي بوده و  تحليلي و-توصيفي  اي اين پژوهش، مطالعه :ها مواد و روش

پس از طراحي . به صورت ميداني بود آن، پرسشنامه و شيوه گردآوري ها دادهابزار گردآوري  .بود 1388دانشكده دندانپزشكي مشهد در سال 

بندي شده و در قالب  نتايج در قالب آمار توصيفي، جمع ها، آوري پرسشنامه پس از جمع .تأييد قرار گرفت پرسشنامه، روايي و پايايي آن مورد

  )α=05/0( .مختلف با آزمون كروسكال واليس با يكديگر مقايسه شد هاي بخشنمرات به دست آمده در . جداولي ارائه شد

آموزشي، عملكرد اساتيد باليني، امكانات و تجهيزات محيط هاي  دانشجويان، در اغلب حيطهتحقيق، نشان داد كه ديدگاه هاي  يافته :يافته ها

باليني، ارزشيابي باليني، ارزيابي فعاليت دانشجو توسط اساتيد، همكاري پرسنل پرستاري، اهداف آموزشي بخش و غيره، مثبت بود ولي 

واحد دانشجويان، نظارت اساتيد بر نحوه كار دانشجويان و زمان حضور اساتيد در كمبودهايي نيز در اين زمينه، خصوصاً در مورد نحوه انتخاب 

هاي مختلف با يكديگر تفاوت  نتايج نشانگر اين بود كه از نظر دانشجويان آموزش و ارزشيابي در بخش .وجود داشتها  تعدادي از بخش

   .دار نداشت معني

آموزشي مسئولان دانشكده، بررسي مجدد كوريكولوم آموزشي، فراهم كردن هاي  اليتبا توجه به نتايج فوق، بازنگري در فع :گيري نتيجه

  .گردد مي تجهيزات و وسائل لازم در محيط باليني، پيشنهاد

  .ارزشيابي باليني ،دانشجوي دندانپزشكي ،آموزش باليني :كليديهاي  واژه
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  مقدمه

آموزش باليني در رشته دندانپزشكي به علت حجم 

 عملي و ابعاد يادگيري مهارتي گسترده آن،زياد واحدهاي 

آموزش باليني فرآيندي . نياز به توجهي خاص دارد

پوياست كه طي آن دانشجويان، به صورت تدريجي با 

كنند و در تعامل  مي حضور بر بالين بيمار، تجربياتي كسب

 با مربي و محيط، مفاهيم آموخته شده را در عمل به كار

  . گيرند مي

اري از جمله دانشجو، مربي باليني، متغيرهاي بسي

پرسنل بخش و عوامل موجود در محيط باليني نتايج 

 براي اطمينان از مفيد. دهد مي يادگيري را تحت تأثير قرار

مؤثر بودن محيط باليني در يادگيري، اين عوامل بايد  و

علاوه بر اين، . مشخص شده و مورد ارزشيابي قرار گيرند

ها، ساختار فيزيكي  دگيري، نگرشروابط بين فردي، جو يا

بخش و الگوهاي سلسله مراتبي، عوامل تأثيرگذار ديگري 

 .شوند مي سازماني و آموزشي لحاظهستند كه در نظريه 

  )1(.بنابر اين توجه به آنها نيز حائز اهميت است

هاي  ارزشيابي، فرآيند ياددهي و يادگيري از فعاليت

زشي است، زيرا مورد تأكيد و توجه در مؤسسات آمو

تربيت نيروي انساني داراي تبحر و صلاحيت به ميزان 

به صورت كلي  )2(.زيادي وابسته به اين فرآيند است

ارزشيابي به معناي بررسي ميزان نيل به اهداف تعريف 

ي از گردد كه در حيطه آموزش، ميزان يادگيري، يك مي

ارزشيابي كاري است تحقيقي كه  .ابعاد اين موضوع است

رسمي و هاي  كمي و كيفي و نيز شيوههاي  از روش

غيررسمي به منظور درك، قضاوت و بهبود يك فعاليت 

.كند مي آموزشي، استفاده
)3(  

بررسي كفايت آموزش و هاي  يكي از مهمترين حوزه

ارزشيابي در جهت بهبود و ارتقاء آن حيطه دانشجويي 

آموزشي را تشكيل هاي  نامهاست كه گروه هدف بر

   )3(.دهند مي

براي انجام مؤثر نقش خود در  نيز مدرسين باليني

هاي  تسهيل ورود دانشجويان به دنياي پيچيده سيستم

مدرس باليني اثربخش را كسب هاي  بهداشتي، بايد ويژگي

  )4(.كنند

رات ظتوصيفي با استفاده از ن  اي دل آرام، در مطالعه

برخورد  ،راترين نقاط قوت آموزش باليني  مهم دانشجويان؛

رعايت  مناسب مربي با دانشجو، حضور به موقع در بخش،
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و رعايت مراحل آموزش باليني، حمايت  لازمنيازهاي  پيش

كامل مربي از دانشجو نظارت كافي بر روند آموزش باليني 

ترين نقاط ضعف آموزش باليني به ترتيب عدم  و مهم

آموزشي در محيط باليني، عدم  استفاده از وسايل كمك

وجود امكانات رفاهي، عدم ارزشيابي مربي باليني توسط 

بيان  دروس نظري و كارآموزي دانشجو و ناهماهنگي

  )5(.كرد

Rolland كلينيكي  هاي ارزشيابي، به بررسي و همكاران

  .دانشجويان پرداختند از ديدگاه

 ارزشيابيسيستم  دانشجويان،درصد  59 ،ها طبق يافته

ترين مانع  بزرگ .دادند مي ترجيحرا  )Summative( تجمعي

 بيماران مناسبوجود  عدم، براي انجام ارزيابي صلاحيت

)6(.بود
  

باليني هنگام ايجاد هاي  تجربيات كسب شده از محيط

هاي  آموزش حرفههاي  آمادگي و مهارت در برنامه

. بايد مورد توجه قرار گيرد مثل دندانپزشكي، عملكردي،

، مناسب و مطلوب اي آموزش و كسب مهارت حرفهلازمه 

باليني است، زيرا با داشتن  آموزشهاي  بودن محيط

كاري، هاي  باليني و عرصههاي  تجربيات مطلوب در محيط

گيرد  مي در دانشجويان شكل  اي رفته رفته تجربيات حرفه

در  تئوريكهاي  هبه كارگيري ياد گرفتو به آنها فرصت 

سازي تصورات با واقعيات را  دنياي واقعي كار و هماهنگ

و دلايل زيادي  داز طرفي اكثر محققين شواه .خواهد داد

مبني بر صحت و اعتبار نظرات دانشجويان در مورد اساتيد 

به همين . اند و كيفيت عملكرد آموزشي آنان ارائه داده

هاي  پيشرفتمهم كنفرانس هاي  دليل يكي از توصيه

آموزشي در ادينبورگ، مشاركت دادن دانشجويان در همه 

  )7(.سطوح آموزشي است

از آنجا كه دانشجويان به عنوان گروه هدف اصلي  

براي ها  يكي از بهترين گزينه ،فعاليت آموزش باليني

هاي آتي جهت ارتقاء  ريزي ارزشيابي اين فرايند و برنامه

هاي  ررسي ديدگاهآن هستند؛ هدف از اين مطالعه ب

دانشجويان درباره آموزش و ارزشيابي باليني در دانشكده 

  . بوددندانپزشكي مشهد 

  ها مواد و روش

مقطعي بوده و جامعه -توصيفي  اي اين پژوهش، مطالعه

دانشجويان ( چهارم تا ششمهاي  آماري آن دانشجويان سال

در دانشكده  1388-89در سال تحصيلي  )باليني

  .دندانپزشكي مشهد بود

 ، پرسشنامه و شيوه گردآوريها دادهابزار گردآوري  

والات موجود در پرسشنامه، س. ، به صورت ميداني بودآن

هاي آموزشي و  ريزي گوناگوني از برنامههاي  حيطه

  .شدند ميهاي آموزشي را شامل  ارزشيابي

خيلي بد اي از خيلي خوب تا  پاسخ سئوالات در بازه 

اي  خيلي كم براساس مقياس پنج درجهخيلي زياد تا و 

 5تا  1نمره  ،كه به تناسب براي هر يك ليكرت مطرح شد

 ؛2=ضعيف ؛1=خيلي ضعيف( .تخصيص داده شد

ها،  در طرح پرسش )5=؛ خيلي خوب4=؛ خوب3=متوسط

از مقالات مشابه نيز گر  علاوه بر ديدگاه شخصي پرسش

براي بررسي  براي توليد پرسشنامه ابتدا. استفاده گرديد

هاي مختلف مرتبط با آموزش  و پوشش حيطه روايي محتوا

تن از  5در اختيار سوالات ، ها و ارزشيابي باليني بخش

معاونين آموزشي سابق دانشكده قرار گرفت و پس از 

زمان مختلف اصلاحات لازم، براي بررسي پايايي در دو 

نفره از دانشجويان جهت  15به يك گروه محدود 

 .دهي داده شد پاسخ

سئوال كه پايا نبود  8ها  پس از بررسي پايايي پرسشنامه

 17سئوال به  25حذف شد و تعداد سئوالات پرسشنامه از 

آلفاي كرونباخ به دست آمده براي  .سئوال كاهش يافت

جهت بررسي روايي؛ . بود% 85سوالات باقيمانده برابر 
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در اختيار اساتيد خبره آموزشي قرار  سوالات مجدداً

  .و روايي آن مورد تاييد قرار گرفت گرفت

 بالينيبدون نام بين دانشجويان ها  ، پرسشنامهسپس

دادن  قبل از. دانشكده دندانپزشكي مشهد توزيع گرديد

پرسشنامه به افراد، توضيح در رابطه با موضوع پرسشنامه 

  . و اهداف آن داده شد

ها، اطلاعات به صورت  آوري پرسشنامه پس از جمع

با ميانگين نمرات داده شده دانشجويان به هر  توصيفي و

ي ها براي مقايسه بين بخش .ارائه شد سوال براي هر بخش،

 5داري  سطح معني از تست كروسكال واليس در آموزشي

   .درصد استفاده شد

  ها  يافته

به علت  ؛پرسشنامه به كليه دانشجويان باليني ارائه شد

را تمام نكرده ها  اينكه تعدادي از دانشجويان كليه بخش

پرسشنامه  90از مجموع  .ندبودند، از مطالعه حذف شد

   .پرسشنامه بازگردانده شد 60توزيع شده، تعداد 

ريزي آموزش براي تقسيم  برنامه دانشجويان اكثراً

 4/42( دانشجويان در بخش را متوسط ارزيابي كردند

 6/18درصد اين مورد را خيلي خوب و  8/1تنها  )درصد

به  .ريزي را خيلي بد تشخيص دادند درصد اين برنامه

ضعيف صورت كلي ميانگين نمرات دانشجويان در حيطه 

ر مورد مدت زمان د .)67/2±767/0( متوسط قرار گرفتتا 

كلي در نظر گرفته شده توسط آموزش براي گذراندن هر 

بخش پريو بيشترين زمان نسبي بخش باليني؛ 

و بخش پروتز ثابت كمترين زمان نسبي را ) 638/0±84/3(

ميانگين نمرات داده ) 1جدول ( .به خود اختصاص داد

شده در مورد ميزان آگاهي دانشجويان از اهداف آموزشي 

و بخش پريو ) 71/3±06/1( بيشترين ارتدنسيخش براي ب

آزمون كروسكال  .)1جدول ( )66/2±801/0( كمترين بود

  هاي مختلف آموزشي  بين بخش  داري تفاوت معني واليس 

  )<05/0P( .نشان نداد

دانشجويان كمترين ميانگين نمره را براي تجهيزات 

و بيشترين ) 29/2±973/0( به بخش اطفالها  فيزيكي بخش

) 76/3±789/0( هاي دهان دادند بخش بيماريرا به 

در مورد دسترسي و وجود وسايل و مواد ). 1جدول (

) 93/2±106/1( نمره مربوط به اطفال نمورد نياز نيز كمتري

جدول (بود ) 76/3±810/0( يشترين مربوط به جراحيو ب

داري بين  آزمون كروسكال واليس تفاوت معني. )1

  )<05/0P( .مختلف آموزشي نشان ندادهاي  بخش

بيشترين ميزان ميانگين نمره مربوط به همكاري پرسنل 

و ) 77/3±052/1( پرستاري با دانشجو مربوط به ترميمي

). 1جدول (بود ) 22/3±190/1( كمترين مربوط به پريو

هاي  داري بين بخش آزمون كروسكال واليس تفاوت معني

  )<05/0P( .مختلف آموزشي نشان نداد

در مورد تنظيم زمان و نوبت دهي بيماران نيز بيشترين 

و ) 86/3±676/0(ترميمي بخش ميانگين نمره مربوط به 

جدول (بود ) 00/3±034/1(اندو بخش كمترين مربوط به 

در مورد تعداد اعضا هيات علمي در بخش؛ بيشترين ) 1

و ) 71/3±899/1( هاي دهان ميانگين مربوط به بيماري

بود ) 76/2±971/0(ميانگين مربوط به پروتز ثابت كمترين 

داري بين  آزمون كروسكال واليس تفاوت معني ).1جدول (

  )<05/0P( .هاي مختلف آموزشي نشان نداد بخش
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 تفكيك بخش هاي بالينيميانگين و انحراف معيار نمرات داده شده دانشجويان براي سوالات مختلف به :  1جدول 

  

پروتز   پروتز ثابت  ترميمي  پريو  جراحي

  متحرك

بيماريهاي   ارتودنسي راديولوژي  اندو  اطفال

  دهان
  

792/0±17/3  84/3 ± 638/0  08/3 ± 702/0  63/2 ± 761/0  98/2 ± 765/0  846/0±43/3  93/2 ± 828/0  23/3 ± 773/0  101/1±81/2  807/0±38/3  مدت زمان اختصاص داده شده براي بخش 

02/3 ± 800/0  801/0±66/2  58/3 ± 792/0  87/2 ± 957/0  73/2 ± 870/0  23/3 ± 904/0  63/3 ± 843/0  46/3 ± 982/0  063/1±71/3  31/3 ± 049/1   آگاهي دانشجو از اهداف بخش در ابتداي دوره 

55/3 ± 891/0  33/3 ± 840/0  36/3 ± 901/0  2/3 ± 826/0  34/3 ± 822/0  29/2 ± 973/0  29/3 ± 788/0  2/3 ± 924/0  5/3 ± 947/0  76/3 ± 789/0   ها ميزان تجهيزات فيزيكي بخش 

76/3 ± 810/0  36/3 ± 873/0  35/3 ± 886/0  06/3 ± 868/0  04/3 ± 033/1  93/2 ± 106/1  25/3 ± 914/0  48/3 ± 800/0  35/3 ± 731/0  58/3 ± 875/0   وجود وسايل و مواد مورد نياز 

58/3 ± 859/0  22/3 ± 190/1  77/3 ± 052/1  38/3 ± 861/0  38/3 ± 959/0  24/3 ± 169/1  26/3 ± 243/1  61/3 ± 036/1  53/3 ± 038/1  57/3 ± 993/0   ميزان همكاري پرسنل پرستاري در درمان 

84/3 ± 906/0  65/3 ± 849/0  86/3 ± 676/0  5/3 ± 771/0  5/3 ± 774/0  03/3 ± 042/1  00/3 ± 034/1  81/3 ± 575/0  56/3 ± 747/0  54/3 ± 852/0   نحوه زمان بندي و تنظيم بيماران 

41/3 ± 892/0  29/3 ± 918/0  26/3 ± 897/0  76/2 ± 971/0  76/2 ± 038/1  1/3 ± 936/0  94/2 ± 769/0  46/3 ± 722/0  54/3 ± 746/0  71/3 ± 899/0   تعداد اساتيد حاضر در بخش 

65/3 ± 947/0  11/3 ± 027/1  67/3 ± 955/0  86/2 ± 119/1  14/2 ± 090/1  63/3 ± 855/0  9/3 ± 681/0  78/3 ± 739/0  29/3 ± 903/0  8/3 ± 880/0  حضور به موقع اساتيد در بخش 

45/3 ± 048/1  05/3 ± 033/1  81/3 ± 748/0  01/3 ± 042/1  67/2 ± 090/1  01/4 ± 713/0  09/4 ± 817/0  53/3 ± 853/0  4/3 ± 901/0  32/3 ± 922/0   نظارت اساتيد بر كنترل عفونت 

52/3 ± 892/0  00/3 ± 015/1  05/3 ± 852/0  49/3 ± 828/0  2/3 ± 943/0  84/3 ± 727/0  11/4 ± 804/0  73/3 ± 843/0  7/3 ± 944/0  69/3 ± 951/0   نظارت اساتيد در حين كار دانشجو 

98/2 ± 214/1  81/2 ± 971/0  84/2 ± 108/1  08/3 ± 103/1  15/3 ± 111/1  87/2 ± 351/1  65/3 ± 071/1  45/2 ± 150/1  65/2 ± 126/1  05/3 ± 146/1  نياز به حضور رزيدنت 

96/2 ± 167/1  36/2 ± 918/0  25/3 ± 971/0  94/2 ± 164/1  84/2 ± 897/0  69/2 ± 039/1  26/3 ± 018/1  42/3 ± 925/0  38/3 ± 087/1  58/3 ± 134/1   هاي درون بخشي زمان نمايش 

39/3 ± 213/1  98/2 ± 017/1  78/3 ± 969/0  37/3 ± 121/1  17/3 ± 071/1  36/3 ± 043/1  55/3 ± 142/1  65/3 ± 928/0  48/3 ± 017/1  74/3 ± 123/1   كيفيت نمايشهاي درون بخشي 

54/2 ± 150/1  47/2 ± 202/1  15/3 ± 126/1  68/2 ± 261/1  34/2 ± 231/1  96/2 ± 076/1  27/3 ± 925/0  42/2 ± 961/0  59/2 ± 991/0  76/2 ± 779/0   برگزاري آزمون وروديضرورت  

00/3 ± 166/1  80/2 ± 151/1  26/3 ± 361/1  25/2 ± 223/1  39/2 ± 268/1  00/3 ± 293/1  67/3 ± 225/1  75/3 ± 322/1  82/3 ± 258/1  3/4 ± 298/1   كيفيت برگزاري سمينارها 

08/3 ± 247/1  96/2 ± 199/1  19/3 ± 141/1  72/2 ± 130/1  4/2 ± 134/1  21/3 ± 218/1  39/3 ± 091/1  08/3 ± 174/1  01/3 ± 111/1  58/3 ± 238/1   ميزان ضرورت آزمون كتبي 
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بيشترين  ،در مورد حضور به موقع اساتيد در بخش

و كمترين ) 9/3±681/0( ميانگين نمره مربوط به اندو

 ).1جدول ( بود) 14/2±090/1( مربوط به پروتز متحرك

بيشترين ميزان نظارت بر كنترل عفونت مربوط به بخش 

 و كمترين مربوط به پروتز متحرك) 09/4±817/0(اندو 

بيشترين ميانگين نمره ). 1جدول ( بود) 090/1±67/2(

مربوط به نظارت اساتيد بر كار دانشجو متعلق به بخش 

 و كمترين آن در بخش پريو) 11/4±804/0( اندو

آزمون كروسكال واليس ). 1جدول(بود ) 015/1±00/3(

تلف آموزشي نشان هاي مخ داري بين بخش تفاوت معني

  )<05/0P( .نداد

دانشجويان در مورد ضرورت حضور دستيار تخصصي 

جهت رفع اشكالات عملي دانشجويان بيشترين نمره را به 

ن را به بخش يو كمتر) 65/3±071/1( بخش اندو

ميزان زمان  ).1جدول (دادند ) 65/2±150/1( راديولوژي

 هاي درون بخشي اختصاص داده شده به نمايش

)Demonstration (ها بيشترين در بخش بيماري 

) 36/2±918/0( و در بخش پريو كمترين) 134/1±58/3(

ها  به همين ترتيب نمره كيفيت اين نمايش). 1جدول ( بود

و در بخش ) 74/3±123/1( ها بيشترين در بخش بيماري

در مورد كيفيت . بود) 98/2±017/1( پريو كمترين

ن ميانگين نمره مربوط به بخشي بيشتري سمينارهاي درون

و كمترين آن ) 3/4±298/1(هاي دهان  بخش بيماري

). 1جدول ( بود) 52/2±223/1(مربوط به پروتز ثابت 

هاي  داري بين بخش آزمون كروسكال واليس تفاوت معني

  )<05/0P( .مختلف آموزشي نشان نداد

دانشجويان در مورد ضرورت برگزاري آزمون ورودي 

و كمترين را به ) 27/3±925/0( به اندوبيشترين نمره را 

به همين ترتيب . دادند) 34/2±231/1( پروتز متحرك

بيشترين ضرورت برگزاري امتحان باليني به صورت كتبي 

و كمترين ) 58/3±238/1( هاي دهان را به بخش بيماري

جدول ( دادند) 4/2±134/1( ضرورت را به پروتز متحرك

داري بين  معني آزمون كروسكال واليس تفاوت). 1

  )<05/0P( .هاي مختلف آموزشي نشان نداد بخش

  بحث

به عنوان نهاد توليدكننده و انتقال دهنده ها  دانشگاه

دانش و تأمين كننده نيروي انساني متخصص در جامعه، 

وظيفه دارند به طور مستمر به بررسي وضع موجود خود 

آن به پرداخته و با تحليل مسائل و شناسايي تنگناها و علل 

راهكارهاي عملي براي ارتقاء كيفيت آموزش، دست 

  )8(.يابند

ارزشيابي برنامه، يكي از مراحل مهم آموزش و 

علوم هاي  همچنين بخشي غيرقابل تفكيك از آموزش رشته

  )9(.پزشكي است

در ايران نيز اولين كوشش براي ارزيابي مستمر در 

با تدوين طرح ارزيابي  ،1375آموزش عالي از سال 

هاي  به رغم كوشش. دروني در آموزش پزشكي، آغاز شد

ساختار سازي در سطح ملي  پژوهشي در اين باره، تاكنون

  )10(.براي ارزيابي و اعتبارسنجي به انجام نرسيده است

آموزشي به اندازه هاي  استفاده از ارزشيابي در فعاليت

آموزشي قدمت دارد؛ اما به كار گرفتن هاي  خود فعاليت

 زشي به عنوان بازخوردي جهت بهبودي آموارزشياب

  .آموزشي امري نسبتاً جديد استهاي  فعاليت

تواند درباره يادگيرنده، مدرس، برنامه  مي ارزيابي

 از طرف ديگر ارزيابي را. درسي و غيره انجام شود

  )11(.توان در سطوح مختلف مورد استفاده قرار داد مي

و ها  هم زمان با پيشرفت ساير علوم، تكنيك

باليني جديدي به دانشجويان و فراگيران اين هاي  مهارت

بديهي است ارتقاء كيفيت اين رشته . شود مي رشته عرضه

  اثر   جامعه دندان  دهان و  سلامت  وضعيت   در پيشرفت
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   )3(.مستقيم خواهد داشت

كه در دانشگاه علوم پزشكي مشهد، در   اي در مطالعه 

عملي دانشجويان هاي  زمينه ارزيابي آموزش مهارت

پزشكي انجام گرفت، نشان داده شد كه وضعيت 

دانشجويان پزشكي با وضعيت مطلوب هاي  توانمندي

ضروري هاي  اين نقصان آموزشي در مهارت. فاصله دارد

  )12(.و اورژانس مورد نياز براي نجات جان بيماران بود

آموزشي هاي  اكثر مطالعات انجام شده در مورد برنامه

التحصيلان،  اي، فارغ حرفههاي  نپزشكي، توسط سازماندندا

هيأت علمي، مسئولان آموزشي و دندانپزشكان صورت 

گرفته است ولي مطالعات محدودي بر ديدگاه دانشجويان 

  )13(.دندانپزشكي در اين مورد متمركز شده است

ريزي آموزشي، بايد اذعان داشت كه  در مورد برنامه

  )14(.ريزي آموزشي است برنامهپايه و اساس آموزش، 

ريزي آموزشي بايد اطلاعات و  درواقع برنامه 

پيشنهاداتي را براي ارتقاء مدرس باليني و كمك به ايجاد 

يادگيري اثر بخش ميان مدرس باليني و -يك رابطه تدريس

  )15(.دانشجو فراهم آورد

آوري اطلاعات در اين مطالعه، از طريق  جمع

صورت بسته تهيه شده بود، انجام كه به   اي پرسشنامه

دهنده بايد پاسخ خود  هاي بسته، پاسخ در پرسشنامه. گرفت

اي كه از قبل مشخص شده است،  را از بين چند گزينه

انتخاب كند يا از ميان يك فهرست، موارد مورد نظرش را 

ها  حسن اين گونه پرسشنامه). چك ليست(مشخص كند 

و تحليل  گويي و تجزيه سهولت و سرعت پاسخ

دهنده را در ارائه پاسخ  تواند پاسخ در مقابل مي. هاست داده

هاي جامع و  ساختن پرسشنامه. مناسب، محدود نمايد

مناسب از اين نوع نيز، مهارت هاي خاص خود را 

  .طلبد مي

  توان از آن  مي در آن است كه   مزيت كلي پرسشنامه، 

نسبتاً زياد و هاي  طريق، با صرف هزينه و زمان اندك، داده

همچنين . وسيعي را از تعداد زيادي افراد، گردآوري كرد

هاي حاصل از پرسشنامه نسبت به  تجزيه و تحليل داده

با اين اوصاف امكان . استتر  و فنون ديگر آسانها  روش

  )16(.كند فراهم نمي بررسي عميق موضوع را

ريزي   درصد دانشجويان، برنامه 7/41در مطالعه ما، 

براي تقسيم دانشجويان در بخش را نسبتاً خوب و  آموزش

تواند  مي آيد، درصد، بد ارزيابي كردند كه به نظر مي 3/23

به دليل رعايت كم قوانين آموزشي، توسط مجريان 

آموزش در دانشكده باشد، البته نبايد در اين بين، حجم 

را كه به هر ها  زياد دانشجويان متقاضي ورود به بخش

ز اشكالات اساسي در سيستم انتخاب واحد سا حال زمينه

علاوه بر آن تنوع . دروس عملي است، ناديده گرفت

  .دانشجويان ورودي، خود زمينه ساز مشكلات متعدد است

نتايج پژوهش پورحيدري، درخصوص ديدگاه 

دانشجويان درباره فاكتورهاي مؤثر بر كيفيت آموزش 

د نشان داد باليني، در دانشگاه علوم پزشكي مشهد و شاهرو

ريزي صحيح آموزشي بر روي كيفيت آموزش و  كه برنامه

  )17(.جلوگيري از افت تحصيلي دانشجو نقش مؤثري دارد

بخش مهمي از كار دندانپزشكي، استفاده از تجهيزات 

و وسايل براي درمان بيماران است و كمبود وسايل و 

تجهيزات يا مستهلك و خراب بودن آنها، تأثير مستقيمي بر 

  )3(.داردها  آموزش باليني بخش

اگرچه ديدگاه دانشجويان نسبت به  در مطالعه ما، 

 5/34 داري نشان نداد، هاي مختلف تفاوت معني بخش

درصد دانشجويان، تجهيزات فيزيكي بخش اطفال را بد، 

دانستند ولي اكثريت، عقيده داشتند كه تجهيزات 

در  چنين هم. ديگر مناسب يا حتي زياد استهاي  بخش

مورد وسائل و مواد مصرفي بخش، اكثر دانشجويان معتقد 

اين وسائل در حد متوسط و ها  بودند كه در تمام بخش
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حتي در بخش جراحي، به ميزان زيادي در دسترس 

لازم به ذكر است اين مطالعه در زماني . دانشجويان است

انجام شده است كه هنوز بخش اطفال به محل جديد خود 

  .بوده نقل مكان نكرد

در مطالعه برهان مجابي درخصوص وضعيت آموزش 

درصد دانشجويان،  45باليني دندانپزشكي قزوين، 

درصد، تجهيزات  60پريو و هاي  تجهيزات فيزيكي بخش

  )3(.بخش پروتزهاي دنداني را كم ذكر نمودند

در مطالعه عابديني و همكاران، در خصوص مشكلات 

درصد  2/71 مزگان،آموزش باليني پرستاري و مامايي هر

دانشجويان، كمبود امكانات رفاهي را به عنوان مشكل 

درصد، كمبود  3/37دوره آموزش باليني بيان نمودند و 

فضاي آموزشي مناسب را به عنوان مشكل دوره بيان 

  )18(.نمودند

در يك نظرسنجي كه از مربيان پرستاري و مامايي  

اليني دانشگاه علوم پزشكي مشهد، نسبت به آموزش ب

درصد از مربيان، اظهار  96دانشجويان صورت گرفته بود، 

داشتند كه فضاي آموزشي و امكانات بخش، نيازهاي 

  )19(.كند آموزش باليني دانشجويان را تأمين نمي

ترين سرمايه هر مؤسسه  اعضاء هيأت علمي، مهم

ترين  يكي از مهم. شوند مي آموزش عالي محسوب

 باليني اثربخش، عملكرد مربيانآموزش هاي  كننده تعيين

باشد، زيرا با داشتن خصوصياتي مانند برقراري ارتباط  مي

 اثربخش، دانش و تجارب خود را به دانشجويان منتقل

  )20(.نمايند مي

در مطالعه ما، اكثريت دانشجويان، نظارت اساتيد بر 

  .نحوه كار دانشجو در بالين بيمار را خوب ارزيابي كردند

يت دانشجويان تعداد اعضاء هيأت علمي اكثر همچنين

را مناسب دانستند كه نشان دهنده اين ها  حاضر در بخش

  در  هماهنگي تعداد اساتيد و دانشجويان،  مطلب است كه 

   .بخش هاي باليني وجود دارد

در مطالعه برهان مجابي در دانشكده دندانپزشكي 

هماهنگي ريزي از نظر  قزوين نيز، نشان داده شد كه برنامه

تعداد اساتيد و دانشجويان حاضر در بخش، در بسياري از 

  )3(.صحيح نيستها  بخش

آرام، درخصوص ديدگاه دانشجويان  در مطالعه دل

پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي شهركرد در مورد 

ترين نقاط قوت، رعايت  وضعيت آموزش باليني، مهم

تظار حضور به نياز دروس، حضور به موقع مربي و ان پيش

مند به كار  موقع دانشجو در محل كارآموزي، مربيان علاقه

با سابقه و مهارت كافي و برخورد خوب مربي بودند و 

ترين نقاط ضعف، شامل عدم هماهنگي بين انتظارات  مهم

پرسنل بخش و اهداف آموزشي، نداشتن كنفرانس باليني 

ريزي،  هفتگي، اهميت ندادن به نظرات دانشجو در برنامه

نامناسب بودن تعداد دانشجو در بخش و تعداد مناسب 

بيمار براي موارد يادگيري، امكانات ناكافي، استفاده نكردن 

از وسايل كمك آموزشي و ارزيابي نكردن مربيان توسط 

  )5(.دانشجو، بودند

در مطالعه ما، دانشجويان بيان داشتند كه حضور به 

متوسط يا خوب در حد ها  موقع اساتيد، در تمام بخش

است اما در بخش پروتز متحرك، اين حضور در حد بد، 

اگرچه تفاوت آماري در ديگاه دانشجويان به  .گزارش شد

  .هاي مختلف وجود نداشت بخش

در حيطه ارزشيابي باليني، در مطالعه ما، در مورد 

سئوال ضرورت برگزاري آزمون كتبي جهت سنجش 

درصد دانشجويان  1/32باليني، هاي  يادگيري در بخش

معتقد بودند كه در بخش پروتز متحرك، اين ضرورت كم 

هاي  است، اكثريت دانشجويان اين ضرورت را در بخش

تشخيص، اورتودنسي، راديو، اطفال و پروتز ثابت، متوسط 

  .جراحي، پريو و ترميمي، زياد دانستندهاي  و در بخش
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چنين، اكثريت دانشجويان، ضرورت برگزاري  هم 

آزمون ورود به بخش را در بخش راديو و پروتز  پيش

درصد، اين ضرورت را در  8/32متحرك، خيلي كم و 

ها، اكثريت  در مورد بقيه بخش. بخش ترميمي زياد دانستند

  .نظري متوسط داشتند

آرام، درخصوص ديدگاه دانشجويان  در مطالعه دل

اكثريت  ،پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي شهركرد

   )5(.جويان، از نحوه ارزشيابي باليني رضايت نداشتنددانش

نتايج مطالعه فرخي و خديوزاده، كه براي بررسي 

خطاهاي شايع در ارزشيابي عملكرد دانشجويان پرستاري 

باليني، در مشهد انجام شد نشان داد هاي  و مامايي در دوره

درصد دانشجويان نمرات ارزشيابي خود را واقعي  62كه، 

  )21(.تند و خواهان تجديد نظر در اين مورد بودنددانس نمي

در مطالعه فاريابي و همكاران، براي بررسي ديدگاه 

دانشجويان دندانپزشكي كرمان در مورد ارزشيابي باليني به 

آيا « روش آزمون باليني با ساختار عيني، در مورد سئوال

، »كند مي عملي را به خوبي ارزيابيهاي  آسكي، مهارت

كاملاً مخالف و ( درصد دانشجويان، نظر منفي 6/59

 3/20درصد دانشجويان، نظر ممتنع و  3/20 ،)مخالف

چنين  هم. داشتند) موافق و كاملاً موافق( درصد، نظر مثبت

آيا ارزيابي به روش آسكي، باعث «در پاسخ به سئوال 

درصد آنان، نظري منفي،  7/6، »شود مي افزايش استرس

درصد آنان نظري مثبت  6/78نع و درصد، نظري ممت 6/14

داشتند ولي در كل، در مورد لزوم برگزاري امتحان آسكي، 

 41نفر منفي،  30دانشجوي مورد بررسي، نظر  89از بين 

  )22(.نفر مثبت بوده است 18نفر ممتنع و تنها 

معتبر جهان، مؤيد هاي  تحقيقات انجام شده در دانشگاه

بسيار مهمي در اين حقيقت است كه دستياران، نقش 

اگرچه . نمايند مي آموزش به دانشجويان و كارورزان ايفا

تنظيم شده براي دستياران، هاي  در اغلب موارد، در برنامه

براي انجام چنين نقشي در نظر گرفته   اي زمان ويژه

شود اما اغلب دانشجويان معتقدند تا حدود يك سوم  نمي

پذيرد و  مي آموزش كاربردي آنها توسط دستياران صورت

  )23-24(.ايشان نقش مهمي در آموزش باليني دارند

درصد دانشجويان، ضرورت  7/36در مطالعه ما، 

حضور دستياران تخصصي را در بخش اندو، جهت رفع 

 9اما براي  .ن در بالين بيمار زياد دانستندنيازهاي عملي شا

بخش ديگر، اكثريت دانشجويان اين ضرورت را متوسط 

  .دانستند

مورد مدت زمان كلي در نظر گرفته شده توسط در 

آموزش، جهت گذراندن هر بخش باليني در كل دوره 

عمومي دندانپزشكي، اكثريت دانشجويان، اين زمان را در 

اطفال و هاي  مناسب دانستند به جز در بخشها  اكثر بخش

  . پريو كه اين زمان از نظر آنان زياد بود

ان دندانپزشكي در مطالعه برهان مجابي، دانشجوي

را كافي و ها  قزوين، طول مدت آموزش باليني اكثر بخش

تنها بخش ارتودنسي را كم ذكر نمودند كه اين مسأله لزوم 

بازنگري در برنامه آموزش باليني اين رشته را از نظر طول 

  )3(.دهد مي مدت اختصاص داده شده به واحد عملي نشان

دگيري، كه جزء يكي از موارد بسيار مهم در فرآيند يا 

رود، مشخص نمودن اهداف  مي لاينفك آموزش به شمار

  )20(.باشد مي آموزشي

در مطالعه ما، در زمينه اهداف آموزشي بخش در 

ابتداي هر دوره، اكثريت دانشجويان، اين آگاهي دادن از 

و فقط در مورد بخش ) مناسب(اهداف آموزشي را متوسط 

  .ترميمي، خوب ارزيابي نمودند



     
              

  

 )و همكاران مجيد صنعت خاني(                                              ...                    بررسي ديدگاه دانشجويان درباره نحوه آموزش و ارزشيابي                 220

آرام براي بررسي وضعيت آموزش باليني  العه دلدر مط

پرستاري و مامايي شهركرد، يكي از نقاط قوت آموزش 

مشخص آموزش باليني، هاي  باليني، اهداف و برنامه

  )5(.مشخص گرديد

بندي و  در مطالعه ما، اكثريت دانشجويان، نحوه زمان

خوب ارزيابي ها  تنظيم وقت بيماران را در اكثر بخش

بندي در   اما در بخش هاي اطفال و اندو، اين زماننمودند 

ها  گرچه تفاوت بين بخش .حد متوسط ارزيابي شد

  .دار نبود معني

چنين اكثريت دانشجويان، نظارت اساتيد بر  هم

چگونگي روند كنترل عفونت توسط دانشجو را در 

رتودنسي و پروتز متحرك، تشخيص، ا هاي پريو، بخش

هاي اندو، اطفال، ترميمي و  راديو، متوسط و در بخش

توجه به كنترل عفونت، با توجه به . جراحي، زياد دانستند

  اي كه نكته جديت مشكلات ناشي از آن، علاوه بر آن

  .گردد مي علمي است؛ امري اخلاقي محسوب

به اعتقاد اكثر دانشجويان، زمان اختصاص داده شده 

الين اهداف آموزشي ريكارمنت در ب Demonstrationبراي 

اما در مورد كيفيت  بود) مناسب( بيمار، در حد متوسط

Demonstration اكثريت دانشجويان بيان داشتند كه براي ،

رتودنسي، اطفال، راديو و ا و، پروتز متحرك،پريهاي  بخش

جراحي، ترميمي، پروتز ثابت، هاي  متوسط و براي بخش

  .بوداندو، راديو و تشخيص، خوب 

  

  نتيجه گيري 

  ها، بررسي  تعدادي از بخش حضور به موقع اساتيد در 

مجدد نحوه انتخاب واحد دانشجويان توسط آموزش و 

در صورت لزوم اعمال تغييرات، برگزاري دقيق و هدفمند 

سمينارهاي درون بخشي جهت ارتقاء سطح علمي و عملي 

دانشجويان، نظارت بيشتر اساتيد بر نحوه كار دانشجو در 

  .گردد يشنهاد ميپ بالين بيمار

نهايتاً براي اصلاح روش كنوني، بازنگري در 

آموزشي مسئولان دانشكده، بررسي مجدد هاي  فعاليت

كوريكولوم آموزشي جهت ايجاد تغييرات احتمالي در 

ها، سهيم نمودن  مدت زمان كارآموزي در بخش

آموزشي، فراهم كردن هاي  دانشجويان در انتخاب برنامه

زم در محيط باليني وايجاد انگيزه و تجهيزات و وسائل لا

 مسئوليت در اساتيد و همين طور پرسنل بخش، پيشنهاد

  .گردد مي

در صورت امكان، انجام پژوهش هايي مشابه، با 

تواند در  مي فواصل زماني كم، براي بررسي آموزش باليني

رفع مشكلات احتمالي به وجود آمده در اين زمينه، كمك 

  . كند

  تشكر و قدرداني

است و  2482به شماره اين مقاله منتج از پايان نامه 

بدينوسيله از معاونت محترم پژوهشي دانشگاه علوم 

  .گردد پزشكي مشهد جهت پشتيباني اين طرح تشكر مي
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