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 مهربان بخشاينده خداوند نام به
 .باشد مفيد كه است آن علم بهترين

 «(ع) علي حضرت»                                                                              
 ارائه ادغام از فردي به منحصر الگوي ايران اسلامي جمهوري سلامت نظام

 طي در که باشدمي پزشکي علوم پژوهش و آموزش نظام با سلامت خدمات
 براي را عظيمي دستاوردهاي اسلامي، انقلاب شکوهمند پيروزي از پس هايدهه
 دستاوردهاي مهمترين از يکي که نحوي به است؛ آورده ارمغان به سلامت نظام
 مسير در پزشکي علوم آموزش توسعه پزشکي، آموزش و درمان بهداشت، وزارت

 کيفيت بالاترين با و عادلانه صورت به جامعه سلامت نيازهاي به پاسخگويي
 . است بوده

 نظام با راستا هم بايد و باشد جدا طبابت حقيقي هاي محيط از تواند نمي اثربخش پزشکي علوم آموزش
 درون در فقط توان نمي را پزشکي علوم آموختگان دانش حاضر عصر در. باشد سلامت خدمات ارائه

 عرصه هاي واقعيت با آموزشي برنامه ارتباط زيرا کرد، تربيت آموزشي و دانشگاهي هايعرصه و ها محيط
 هاآن به است قرار که جمعيتي نياز برآوردن براي بود نخواهد قادر آموخته دانش و شد خواهد محدود
 مقام ابلاغي کلان هايسياست سايه در که مهم اين. کند دريافت مناسبي آموزش شود، داده خدمت
 منطقه در شده شناخته الگوي يک به را کشور پزشکي آموزش شده، محقق( العالي ظله مد) رهبري معظم

 قالب در آن، دستاوردهاي و پيامدها و نمانده باقي ادعا حد در تغييرات اين. است کرده تبديل جهان و
 . باشدمي ارزشيابي و سنجش قابل جامعه، انتظارات و نيازها به پاسخگويي هايشاخص
-موفق از يکي سيستم، اين ارزشمند دستاوردهاي چکيده ارائه با پزشکيعلوم آموزش کشوري همايش

 دوره سه و بيست در خود تکاملي مسير طي در و بوده کشور علمي هايهمايش ترينمخاطب پر و ترين
 .است شده تبديل پزشکيعلوم هايدانشکده و هادانشگاهی هابرنامه در عطفي نقطه به گذشته،
 کشوري همايش چهارمين و بيست است اميد عظيم، رويداد اين برگزارکنندگان کليه از قدرداني ضمن
 جشنواره پنجمين و مطهري شهيد آموزشي جشنواره شانزدهمين با زمان هم که پزشکي علوم آموزش

 يک ارزشمند تجربيات گذاشتن اشتراک به با بتواند شود،مي برگزار آموزشي نوآورانه هايايده دانشجويي
 آموزشي مديران و دانشجويان علمي، هيات اعضاي ميان در انگيزشي رويداد يک عنوان به گذشته، سال
 . کند ايفا موثر طور به را خود نقش پزشکي، علوم هايدانشکده و هادانشگاه در

 

 اللهي عين بهرام دکتر
 پزشکي آموزش و درمان و بهداشت وزير
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 مهربان بخشاينده خداوند نام به
         .نيست بهتر شود منتشر که علمى از دهند مردم که اى صدقه هيچ

 «(ص) پيامبراکرم»                                                                                                                        

 ريزي، برنامه با پزشکي آموزش و درمان بهداشت، وزارت آموزشي معاونت
 هاي دانشکده و ها دانشگاه در پزشکي علوم آموزش روند بر نظارت و هدايت
 و حفظ در حساسي نقش غيرمستقيم و مستقيم طور به کشور، پزشکي علوم
 هاي طرح نتايج گذاري اشتراک به و آشنايي. کندمي ايفا جامعه سلامت ارتقاي
 برنامه و ها فعاليت آموزشي، پژوهي دانش و آموزش در پژوهش اي، توسعه
 استادان، و هابرنامه ارزشيابي علمي، هيات اعضاي توانمندسازي با مرتبط هاي

 هوش از گيري بهره و سازها شبيه انواع ادغام آموزشي، نوين هايفناوري از استفاده فراگيران، ارزيابي
 ساير و جامعه بر مبتني و پاسخگو آموزش تجربيات تدريس، اثربخش هايروش آموزش، در مصنوعي

 . شود مي پزشکي علوم آموزش کيفي و کمي ارتقاي موجب مشابه، موارد
 علوم آموزش دانشمندان و نظران صاحب آوردن هم گرد با پزشکي علوم آموزش کشوري هايهمايش
 تبادل طرفي از. سازد محقق را مهم اين تواندمي که کندمي فراهم را ارزشمندي يادگيري محيط پزشکي،
 داشته، قرار ويژه توجه مورد همايش اين در که المللي بين نظران صاحب و دانشمندان با تجربيات
 .است کرده دوچندان را همايش اين اثربخشي

 توسعه و مطالعات مرکز همت به که نيز پزشکي آموزش کشوري همايش چهارمين و بيست است اميد
 و همفکري با و تهران درماني بهداشتي خدمات و پزشکي علوم دانشگاه و وزارت پزشکي علوم آموزش

 با بتواند شده، برگزار و طراحي کشور پزشکي علوم هاي دانشکده و ها دانشگاه تمامي فعال مشارکت
 در نظران صاحب و متخصصان راهگشاي پزشکي علوم آموزش زمينه در علمي هاي يافته آخرين ارائه
 .باشد علمي مرجعيت به دستيابي مسير

 
 

 فرد باقري ابوالفضل دکتر
   پزشکي آموزش و درمان بهداشت، وزارت آموزشي معاون

 بیست و چهارمین همایش کشوری آموزش علوم پزشکی رئیس
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 یداناي و دانش خداوندگار نام به
 . است ناتوان هاىبدن نيروبخش و كور ديدگان کنندهروشن ها،دل حيات مايه دانش، كه راستى به

 «(ع) علي حضرت»                                                                                    

 و پزشکي علوم هايدانشکده  هادانشگاه از گسترده نظرسنجي از بعد
 همايش ساله هر برگزاري براي گيريتصميم و آموزش عرصه صاحبنظران

 آغاز چهارم و بيست همايش براي ريزيبرنامه پزشکي،علوم آموزش کشوري
 کرده دريافت قبلي هاي همايش از که ارزشمندي بازخوردهاي به توجه با. شد

 به توانمي جمله آن از که کرديم ايجاد همايش روند در تغييراتي بوديم،
 زمان افزايش و مورد سيزده به چهارده از همايش همزمان هايبخش کاهش
 .کرد اشاره امکان حد تا رويدادها همه در هابحث و پاسخ و پرسش

. است کشور از خارج از همايش در شرکت مندان علاقه حضور چهارم و بيست همايش بارز نکات از يکي 
 کليدي، سخنراني از اعم انگليسي، هايارائه به همايش، روز سه هر از طولي بخش يک اساس همين بر

 هاييافته آخرين تا است شده تلاش و يافته اختصاص. .. و کوتاه سخنراني کلينيک، سمپوزيوم، کارگاه،
. شود ارائه آن در جهان مختلف کشورهاي از شده شناخته دانشمندان برترين توسط پزشکي، آموزش
 عدالت، برنامه اجراي و پزشکي علوم هايدانشکده و هادانشگاه روز نياز به توجه با تا شد تلاش همچنين

 بينيپيش هابرنامه در نيز متناسب و اختصاصي هايسمپوزيوم پزشکي، علوم آموزش در وريبهره و تعالي
 با که آموزشي نوآورانه هايايده دانشجويي جشنواره کنار در نيز امسال همايش دانشجويي بخش. گردد

 برنامه گذشته هايسال از تر گسترده است، شده روبرو کشور پزشکي علوم دانشجويان نظيربي استقبال
 پزشکي، آموزش يادگيري حياتي هايمهارت دوره برگزاري آمايشي، مناطق کلان تجربيات ارائه. شد ريزي

 دانش توسعه) تداوم جايزه عنوان با هاآن از تقدير و گذشته هايجشنواره دارادامه فرآيندهاي شناسايي
 هايپژوهش زمينه در پزشکي علوم دانشجويان برترين از تقدير و معرفي و( آن مديريت و آموزشي پژوهي

 مطهري شهيد آموزشي جشنواره کنار در اميدوارم که است همايش اين نوين هايبخش ديگر از آموزشي
 درمان بهداشت، وزارت آموزشي محترم معاون از. باشد آموزنده و مفيد گرامي کنندگان شرکت همه براي

 و کردند ياري را ما ارزشمندشان هايحمايت با همايش اجرايي و علمي مراحل همه در که آموزش و
 را چهارم و بيست همايش برگزاري زحمت که تهران پزشکيعلوم دانشگاه در محترم همکاران از همچنين

 قدرداني نبود، ميسر ايشان ياري بدون همايش اين پربار ارائه و شدند متقبل همکار دانشگاه عنوان به
 .کنممي

 محمدي آيين دکتر
 وزارت پزشکي علوم آموزش توسعه و مطالعات مرکز رييس

 بیست و چهارمین همایش کشوری آموزش علوم پزشکی دبير
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  چراغ دل به نور جان برافروخت   به نام آن که جان را فکرت آموخت 
  «(ع) علي حضرت»  .بخش اندیشه استدانش روشنی

مقارن با هفته بزرگداشت استاد، بیست و چهارمین همایش کشوری 
آموزش علوم پزشکی و شانزدهمین جشنواره آموزشی شهید مطهری، با 
حضور فعال جمع کثیری از استادان اندیشمند و مبدع در عرصه آموزش 

های شود تا علاوه بر تداوم روند همایشعلوم پزشکی کشور برگزار می
ها و تجارب پیشین و فراهم آوردن بستری مناسب برای تبادل آخرین یافته

های نوآورانه برای علاقمندان ین حوزه تخصصی، زمینه ساز خلق ایدهنو در ا
ای جاری تغییراتی که بخش عمده این حوزه در عمل باشد. در همایش سال

های قبلی بود، در قالب جلسات کنندگان محترم در همایشها، برگرفته از بازخوردها و نظرات شرکتاز آن
از  در آموزش یر یادگی یاتیح های مهارترکز بر تقویت متعدد تخصصی بحث و تصمیم گیری شد. تم

های عمومی و تخصصی که هدف آن ایجاد فرصت تمرین عملی و کسب مهارت ایمحدوره  طریق برگزاری
. همچنین اختصاص زمان بیشتر به بودو کاربرد آن در حوزه آموزش علوم پزشکی از جمله این تغییرات 

، های مجازی، برپایی نمایشگاه پوسترهای الکترونیک و غرفهدر بخش سخنرانی های کوتاه پرسش و پاسخ
با حضور متخصصان  شبکه سازی جلسه تقویت ارتباطات از طریق برگزاری جلسات ارتباط با متخصص و

راک ، فرصت بیشتری برای تبادل نظر و به اشتات، از این موارد است که با ایجاد این تغییر بین المللی
کنندگان فرهیخته، در رویدادهای مختلف فراهم گذاری تجارب میان اندیشمندان ارایه دهنده و شرکت

وزه آموزش از پردازان و اندیشمندان برجسته حمندی از حضور و مشارکت نـظـریـهد. به علاوه، بهرهش
های هی از آخرین یافته، بستری مناسب را برای آگاکشورهای مختلف جهان و با توزیع جغرافیایی گسترده

عرصه آموزش علوم پزشکی، ایجاد نمود. این مهم از طریق تمرکز بر دعوت حضوری و مجازی صاحب 
 محقق و از طریق تنوع بخشی به رویدادهای بین المللی نظران و متخصصان شناخته شده بین المللی

انشجویی همایش امسال و های مختلف دشد. در عین حال، اقبال در خور تقدیر دانشجویان به بخش
های نوآورانه ارزشمند توسط آنان، شرایطی را فراهم نموده است که به این بخش از برنامه ارایه ایده

تری پرداخته شود. در همین راستا برای اولین بار، های گذشته، به طور جدیهمایش نیز نسبت به سال
 ICHPE Student Taskforceاست عضویت در انتخاب دانشجویان فعال در عرصه توسعه آموزش جهت درخو

استقبال بی نظیر دانشجویان سراسر کشور، نشان از انگیزه و علاقه وافر  انجام شد که ت نظامندبه صور 
لازمه حرکت رو به جلو در مسیر برگزاری همایش آموزش دانشجویان به مشارکت در این حوزه است. 

ه این منظور در نظامند و جامع رویدادهای همایش است. بعلوم پزشکی، طراحی و انجام ارزشیابی 
های در لحظه از انجام ارزشیابیعد کمی و کیفی و همچنین با تاکید بر دو ب  سالجاری ارزشیابی همایش 

  طریق دریافت نظرات شرکت کنندگان هر رویداد به طور مشخص برنامه ریزی و هدایت شد. 
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های ارزشمند و بی دریغ معاونت محترم آموزشی رهون حمایتم ،بی شک برگزاری چنین همایش تخصصی
وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت محترم آموزشی دانشگاه علوم پزشکی تهران و همچنین 
ریاست محترم مرکز مطالعات و توسعه آموزش علوم پزشکی آن وزارت در تمامی مراحل علمی و اجرایی 

لوم پزشکی در دانشگاه ع اندرکاران و همکارانهمایش را هموار و عزم دست است. حمایتی که راه برگزاری
تا با همکاری تنگاتنگ و بی وقفه و با کمال افتخار، همایشی در خور مخاطبان فرهیخته  تهران را جزم نمود

کشور  اساتید و دانشجویان عزیز از سراسرو در پایان از تمامی د. سرتاسر کشور، به منصه ظهور رسان آن از
شرکت کنندگان عزیزی که در کلیه  همچنین ومشارکت داشتند علمی و اجرایی همایش  در بخش که

بیاموزیم،  شانهایدانستهخود به ما این افتخار را دادند که از تجارب و و مشارکت همایش امسال با حضور 
 بسیار سپاسگزارم. 

 

 محبوبه مافی نژاددکتر 
 دانشگاه علوم پزشکی تهرانت و توسعه آموزش علوم پزشکی مرکز مطالعا مدیر

 دبیر علمی بیست و چهارمین همایش کشوری آموزش علوم پزشکی
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 ارکان بیست و چهارمین همایش کشوری آموزش علوم پزشکی
 و شانزدهمین جشنواره آموزشی شهید مطهری

 و پنجمین جشنواره دانشجویی ایده های نوآورانه آموزشی

 همایش: دکتر ابوالفضل باقری فردرئیس 
 قائم مقام رئیس همایش: دکتر حسین قناعتی

 همایش: دکتر آیین محمدی دبیر
 قائم مقام دبیر همایش: دکتر سید فرشاد علامه

 مافی نژاد همحبوب دبیر علمی همایش: دکتر
 دبیر اجرایی همایش: دکتر ابراهیم کلانتر مهرجردی

 آورانه آموزشی: رادمان امیریدبیر علمی جشنواره ایده های نو
 دبیر علمی رویدادهای بخش دانشجویی همایش: مهلا رسولی

 بیست و چهارمین همایش کشوری آموزش علوم پزشکیبخش علمی همکاران 
   یاحمد مانیسل دکتر
   یاحمد لهفضل ا دکتر
  یزدی انیاحمد دیناه دکتر
 تهران  یاحمر  یهد دکتر
   یکاوه اسلام دکتر
 اعلا   میمر  دکتر
   یبتول اقبال دکتر
 فريبرز اکبرزاده   دکتر
 فارمد  یاکبر  هیسم دکتر
   دیاطهر ام دکتر
   یر یرادمان ام یآقا

   ینیام ترایم دکتر
 محمدرضا اندرواژ   دکتر
   رانمنشیفؤاد ا دکتر
 پور  یمانیمعصومه ا دکتر
   یآقاباقر  یمهد دکتر
   ژگانیآو میمر  دکتر

 یآباد دریح ییاکبر بابا دکتر
 بذرافکن   لایل دکتر
 محمد برزگر   دکتر
   یالهام بوشهر  دکتر
   یگدلیشعله ب دکتر
   یگلرخانیب یمهد دکتر
   انیرامیپوربا ریقد دکتر
  این یمنصوره تقو دکتر
   یلیمحمد جل دکتر
 سپيده جمشيديان   دکتر
   زیطاهره چنگ دکتر
   یبیهنگامه حب دکتر
 غلامرضا حسن زاده  دکتر
 حسنوند   نیر یش دکتر
  ابرده  یمريم حسين دکتر
     یزاده داورزن نیمحمد حس دکتر
 حق دوست  اکبر یعل دکتر
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   یحقان بایفر  دکتر
 اصغر حيات   یعل دکتر
   درزادهیح نیآبت دکتر
   یدر یسارا ح دکتر
  یحونیج یخان یعل دکتر
  یازانده یلیخل مهیسل دکتر
 خواجه آزاد  یمجتب دکتر
  ینسرين خواجه عل دکتر
 راد  یخواجو مینس دکتر
   رخواهیمعصومه خ دکتر
 دادگران   دهیا دکتر
   یدلاور  هیسم دکتر
 افسانه دهناد   دکتر
   هیرضا دهنو دکتر
   یحیعاطفه ذب دکتر
   ییرجا رایسم دکتر
   یمیمعصومه رح دکتر
   ییحبيب الله رضا دکتر
   ییرضا تایر  دکتر
   ییرضا یعيس دکتر
   یعیعبدالله رف دکتر
 فاطمه رمضان زاده  دکتر
 فاطمه رنجبر   دکتر
 پور  یروان میمر  دکتر
 سولماز زارع   دکتر
  یدکیزارع ب دیمج دکتر
 زارع زاده  داللهی دکتر
   یآفاق زارع دکتر
  یربابه زروج حسين دکتر
   یسپاه دایو دکتر
   یجواد سرآبادان دکتر

  یعربشاه یکامران سلطان دیس دکتر
 برگرد  احیس یمهد دکتر
  یشاطر جلال ایمار  دکتر
 مهسا شکور   دکتر
 فروزان شکوه   دکتر
   یشهاب میمر  دکتر
   یفاطمه شهباز  خانم
   یار یشهر  رضایعل دکتر
   یمعصومه شوهان دکتر

 دکتر فرنگیس شوقی شفق آریا
   خهایمحمدحسن ش دکتر
   یراز یماندانا ش دکتر
  یمعروف قیشهنام صد دکتر
 نژاد  یصراف نیافش دکتر
 صفابخش   لایل دکتر
 پور  ییصفا روح الله یآقا

   یماهدخت طاهر  دکتر
  یعیصنا فیظر  دیناه دکتر
   یعابد دیفرش دکتر
   ینیعابد رهیسم دکتر
 شهنام عسگرپور   دکتر
   یعسگر  بایفر  دکتر
   زادهیعل هیسم دکتر
   زادهیعل میمر  دکتر
   زادهیعل یمهست دکتر
 عمادزاده   یعل دکتر
 سعيده غفاري فر  دکتر
   یرضا غفار  دکتر
 آرزو فرج پور  دکتر
   یاکبر فقيه یسيد عل دکتر
 هاشم فلاح   دکتر
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   یضیآرام ف دکتر
  یر یام یقائم میمر  دکتر
   ینسترن قطب دکتر
 جليل كوهپايه زاده  دکتر
 کامران   زیعز  دکتر
   یجواد کجور  دکتر
  مطلق یکرباس میمر  دکتر
 مقدم  یآزاده کردستان دکتر
   یمیشهناز کر  دکتر
  یمونق یمیکر  نیحس دکتر
   انیمیزهرا کر  دکتر
 محسن کشاورز   دکتر
   یمحمدحسن کشاورز  دکتر
   یر یفاطمه کشم دکتر
  یکلانتر مهرجرد میابراه دکتر
   یفرحناز کمال دکتر
   یکوهستان درضایحم دکتر

 دکتر حوریه محمدی کناری
   هیمهرناز گرانما دکتر
 کار  گندم هیرق دکتر
 پور  یرضا لار  دکتر
 نژاد  یمحبوبه ماف دکتر
 مجتهدزاده   تایر  دکتر
 محمدپور   وسفی دکتر

   یمحمد نییآ دکتر
   یالهه محمد دکتر
   یمحمد دینو دکتر
 مهر  یمژگان محمد دکتر
   یمراد اوشیس دکتر
 نژاد  یمصل لایل دکتر
 نادر ممتازمنش   دکتر
   انیمحمدرضا منصور  دکتر
   یمانوش مهراب دکتر
     یبار یجو یمهست لایل دکتر
 عظيم ميرزازاده   دکتر
   ینیرحسیفخرالسادات م دکتر
   یرموسویجمال م دیس دکتر
 پور  ینجف قهیصد دکتر
 آرش نجيمي   دکتر
   ینوروز  یعل دکتر
 حکمت  ینور  هیسم دکتر
   یلیوک چهریزر  دکتر
 منيژه هوشمندجا   دکتر
 شهرام يزداني   دکتر
  یاردکان ینیاسی یمجتب دیس دکتر
 فروش ها خیافسانه  دکتر
 فرد  زدانخواهیمحمدرضا  دکتر
   یمانی کوین دکتر
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داوران خلاصه مقالات فارسی و انگلیسی بیست و چهارمین همایش کشوری آموزش 
علوم پزشکی

  یزدی انیاحمد دیدکتر ناه
 تهران  یاحمر  یهد دکتر
 اعلا   میمر  دکتر
 فارمد  یاکبر  هیسم دکتر
   دیاطهر ام دکتر
 محمدرضا اندرواژ   دکتر
   رانمنشیفؤاد ا دکتر
 پور  یمانیمعصومه ا دکتر
   یآقاباقر  یمهد دکتر
   ژگانیآو میمر  دکتر
 یآباد دریح ییاکبر بابا دکتر
   یگلرخانیب یمهد دکتر
   انیرامیپوربا ریقد دکتر
  این یمنصوره تقو دکتر
  یرموسویجمال م دیس دکتر
   یبار یجو لایل دکتر
   یبیهنگامه حب دکتر
 حسنوند   نیر یش دکتر
 ابرده  یمريم حسين دکتر
   یدر یسارا ح دکتر
  یازانده یلیخل مهیسل دکتر
 خواجه آزاد  یمجتب دکتر
  ینسرين خواجه عل دکتر
   رخواهیمعصومه خ دکتر
   یدلاور  هیسم دکتر
 افسانه دهناد   دکتر
   یحیعاطفه ذب دکتر
   ییرجا رایسم دکتر
   یمیمعصومه رح دکتر

   ییرضا تایر  دکتر
 فاطمه رمضان زاده  دکتر
 پور  یروان میمر  دکتر
 سولماز زارع   دکتر
   یآفاق زارع دکتر
  یربابه زروج حسين دکتر
   یسپاه دایو دکتر
 برگرد  احیس یمهد دکتر
  یشاطر جلال ایمار  دکتر
 فروزان شکوه   دکتر
  یرضو انیشمائ نینازن دکتر
   یشهاب میمر  دکتر
   یفاطمه شهباز  خانم
   یار یشهر  رضایعل دکتر
   یمعصومه شوهان دکتر
   خهایمحمدحسن ش دکتر
  یمعروف قیشهنام صد دکتر
 نژاد  یصراف نیافش دکتر
 صفابخش   لایل دکتر
  یعیصنا فیظر  دیناه دکتر
   ینیعابد رهیسم دکتر
   زادهیعل هیسم دکتر
   زادهیعل میمر  دکتر
 عمادزاده   یعل دکتر
 آرزو فرج پور  دکتر
  یر یام یقائم میمر  دکتر
 کامران   زیعز  دکتر
 مطلق   یکرباس میمر  دکتر
   یمیشهناز کر  دکتر
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   انیمیزهرا کر  دکتر
 محسن کشاورز   دکتر
   یمحمدحسن کشاورز  دکتر
   یفرحناز کمال دکتر
   یکوهستان درضایحم دکتر
 نژاد  یمحبوبه ماف دکتر
 محمدپور   وسفی دکتر
   یالهه محمد دکتر

 نژاد  یمصل لایل دکتر
   ینوروز  یعل دکتر
 حکمت  ینور  هیسم دکتر
   یلیوک چهریزر  دکتر
 منيژه هوشمندجا   دکتر
 فروش ها خیافسانه  دکتر
فرد زدانخواهیمحمدرضا  دکتر

 های نوآورانه آموزشی دانشجویی ایده جشنواره پنجمین داوران
(الفبا حروف ترتيب به)

 اعلا مریمدکتر 
 اقبالی بتولدکتر 
 اکبرزاده فريبرزدکتر 
 اندرواژ محمدرضادکتر 
 بهشید مژگاندکتر 
 پورآقا بهروز دکتر
 جمشيديان سپيدهدکتر 
 مهستی جویباری لیلادکتر 
 حيات علی اصغردکتر 
 دادگران ایدهدکتر 
 درگاهی هلندکتر 
 دشتی رحمت آبادی مرضیهدکتر 
 دشمنگیر لیلادکتر 
 دلاوری سمیهدکتر 
 رحیمی معصومهدکتر 
 رضایی حبيب الهدکتر 
 رضائی عیسیدکتر 
 رمضانی بدر فرهاددکتر 
 رنجبر فاطمهدکتر 

 زارع سولمازدکتر 
 سپاهی ويدادکتر 
 سلاجقه مهلادکتر 
 شکور مهسادکتر 
 شیخیان علیدکتر 
 صدیق معروفی شهنامدکتر 
 طاهری ماهدختدکتر 
 عسگری فریبادکتر 

 دکتر احمد علی نقی لنگری
 فقیهی سيد علی اکبردکتر 
 قطبی نسترندکتر 
 کردستانی مقدم آزادهدکتر 
 لطیفی آرماندکتر 
 محمدی یحییدکتر 
 مهرابی مانوشدکتر 
 نجفی پور صدیقهدکتر 
 نقاش پور مهشیددکتر 
يزدانخواه فرد محمد رضادکتر 
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 های آموزش پزشکی پایان نامه هیات داوران
(الفبا حروف ترتيب به)

 دکتر فضل اله احمدی
 دکتر الهام بوشهری 

 زارع زاده داللهدکتر ی

 دکتر حمیدرضا کوهستانی
 دکتر رضا لاری پور

 

 کمیته اجرایی برگزاری همایش کشوری آموزش علوم پزشکی
 (الفبا حروف ترتيب به)

 خانم مریم اجاقیان  
 خانم گلچهره احمدی  

 دکتر هدی احمری طهران 
 خانم آزاده اشتیاقی  
 خانم حورا اشرفی فرد 

 مهندس آرمان اصغرپور  
 دکتر مریم اعلا  

 خانم منیرالسادات افضلی  
 آقای هاوژین امان الهی 

 دکتر مهتاب امینی  
 خانم زهرا ایران پور مبارکه

 دکتر مهدی آقاباقری  
 آقاجانلو  زهرا  خانم
   یر یرضا است یآقا

 آقای مجید بابایی  
 بالویی  بهمن آقای 

 خانم لی لی بردائی  
 خانم شهرزاد برهانی  

 آقای بهنام برین  
 خانم حنانه بلوکات  

 بهاری   فرشته خانم
 آقای سینا بیات  

 دکتر شعله بیگدلی  

 خانم معصومه پرهیزگار  
 دکتر قدیر پوربایرامیان  

 دکتر ماشالله ترابی  
 خانم ترانه تهمتنی  
 دکتر اکرم ثناگو  
 آقای علی جاهد  

 خانم سمیه جعفری  
 دکتر لیلا جویباری  

 جلوداریرویا خانم 
 دکتر هنگامه حبیبی  

 دکتر محمد حسین زاده 
 خانم زهره حسین زاده 

 آقای امین حسینی شاوون 
 آقای میرحامد حسینی  

 خانم روناک حقی  
 خانم حمیده حمیدی  
 آقای حمید خانجانی  

 خانلو   علیرضا قربان آقای
 خانم مژگان خانی  
 خانم نگار دیوبندی  
 مهندس تقی ربانی

 آقای پوریا رحمتی پور 
 دکتر معصومه رحیمی  

 ی  ئخانم ویدا رشم
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 خانم مریم رضایی  
 دکتر قباد رمضانی  

 دکتر آزاده روح الامینی 
 روحانی   مهراب علی آقای

 دکتر علی ریحانیان  
 آقای عظیم رئیسی  
 خانم سارینا زارع  
   حاجی آبادی دکتر زهرا زارعی

 دکتر مهرناز زارعی  
 دکتر آفاق زارعی  
 آقای طاها زارعی  
 آقای رضا زائری  
 دکتر نازیلا زرقی  

 زواره   حامد مهندس
 خانم افسانه سعادت زاده 

 خانم زهره سعادتی  
 دکتر فرشاد شاه کرمی 

 دکتر مریم شهابی  
 خانم فاطمه شهبازی  

 خانم آذر شهبازی  
 دکتر فرنگیس شوقی  

 خانم نگار صادقی  
   خانم دنیا صادقی

 دکتر نرگس صالح  
 آقای محمد صالح فرقانی 
 خانم فرزانه صداقت کار 

 آقای قاسم صفاری  
 آقای روح  الله صفایی پور 
 خانم مریم صنعت خانی 

 خانم مریم طاهری  
 آقای عارف عزت شوکتی 
 آقای محمود عشوری  

 راد  خانم غزاله عفیفی
 خانم محبوبه علی محمدی 

 دکتر مریم علیزاده  
 آقای نواز عمادی  

 خانم ریحانه عنایت زاده 
 آقای اصغر غازان  

 خانم فرزانه غریبی  
 دکتر آرزو فرج پور 

 محمد صالح فرقانی  آقای 
   یمحمد فراهان ریام یآقا

 خانم مهرنوش قائم مقامی 
 خانم نجمه قربانی  
 خانم فاطمه قربی  

 آقای مرتضی کاوه دوستی
   مطلق دکتر مریم کرباسی
 خانم سمیرا کرمی  
 دکتر ابراهیم کلانتر  
 دکتر فرحناز کمالی  

 خانم نرگس کوهی فرد 
 خانم ریحانه گلباف  

 آقای مهدی گلپایگانی  
 خانم معصومه گودرزی  

 آقای کیوان لشکری  
 دکتر محبوبه مافی نژاد 
 دکتر ریتا مجتهدزاده  

 آقای علی مجدی  
 آقای منصور محسن آبادی 

 دکتر فاطمه محسنی  
 خانم محدثه محمدزاده  

 دکتر حانیه محمدعلیزاده  
 دکتر آیین محمدی  
 خانم زینب محمدی  
 دکتر الهه محمدی  
 دکتر اسحاق مرادی  
 خانم مهناز مرتضوی  
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 خانم مرضیه ملکی  
 آقای رضا ملکی  

 خانم شقایق مهرپور  
 آقای رمضان میرعرب رضی 

 دکتر علی نوروزی  
 آقای عزت اله واحدی 

 هاشمی    سید روح الله مهندس

 مهندس شروین یارمحمدی  
  گانهی یفتانه اسد خانم

 و کلیه همکاران مرکز همایش های رازی 
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 صفحه فهرست
 34 دندانپزشکی البرزهای بصری در یادگیری دانشجویان بررسی تاثیر محرک

وارسازی در آموزش مجازی دانشجویان مقایسه اثربخشی آموزش سنتی، کلاس درس معکوس و بازی
 هوشبری دانشگاه علوم پزشکی تبریز

36 

 38 مقایسه تأثیر آموزش احیای قلبی ریوی پایه به روش چند حسی و منتورشیپ به دانشجویان پرستاری
 40 های اطلاعات بیمارستانیساز آموزش سیستمطراحی و توسعه سامانه شبیه

یار لاپاراسکوپی و ارزیابی میزان رضایتمندی دانشجویان طراحی و تولید بسته آموزشی الکترونیکی جراح
 کارشناسی تکنولوژی اتاق عمل در دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد

42 

تدریس سنتی )سخنرانی( بر یادگیری و میزان مقایسه تاثیر تدریس مبتنی بر ترسیم نقشه مفهومی با 
 شناسی پزشکیرضایتمندی از درس باکتری

44 

های اساسی دانشجویان پرستاری دانشکده پرستاری بررسی تاثیر آموزش مبتنی بر سناریو بر صلاحیت
 و مامایی رازی دانشگاه علوم پزشکی کرمان

45 

 47 ر تفکر انتقادی دانشجویان پرستاریهای خرد و حل مساله بتاثیر آموزش بالینی مهارت
ای و یادگیری مبتنی بر وظیفه: فرصت یادگیری ساختارمند های آموزش بین حرفهادغام استراتژی

 ایمبتنی بر محل کار در تیم بین حرفه
49 

های خوراند الکترونیکی فعالیتطراحی و تعیین تاثیر آموزشی ابزار مستندسازی، بازاندیشی و پس
 بالینی دانشجویان پزشکی آموزش

52 

 54 تدوین برنامه آموزشی رشته کارشناسی ارشد سلامت باروری مردان: یک مطالعه ترکیبی
بررسی ارزشیابی برنامه درسی اجرا شده پزشکی عمومی بر اساس معیارهای برنامه درسی مبتنی بر 

 تربیت هنری از دیدگاه دانشجویان پزشکی
56 

حدهای درسی دندانپزشکی عمومی با نیازهای شغلی از دیدگاه بررسی انطباق تعداد وا
 آموختگاندانش

58 

های گوارش و کبد جهت دانشجویان پزشکی، دستیاران تخصصی، متخصصین پودمان مجازی بیماری
 داخلی و پزشکان عمومی

60 

پزشکی های علوم بررسی نحوه اجرای کوریکولوم آموزشی رشته تخصصی طب اورژانس در دانشگاه
 کشور

62 

دیدگاه دانشجویان در خصوص ادغام برنامه پزشکی خانواده در دوره کارورزی پزشکی اجتماعی در 
 دانشجویان پزشکی بیرجند

64 

های عمومی در کسب توانمندیدرسی پزشکیارزیابی درک اساتید و دانشجویان از کفایت برنامه
 بیمارانایمدیریت تغذیه

66 

 68 آموزشی مبتنی بر پیامد کارشناسی ارشد رشته سلامت باروریتدوین کوریکولوم 
 70 بررسی کیفیت اجرای برنامه درسی فیزیولوژی رشته پزشکی عمومی از دیدگاه دانشجویان
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ـدي ـر توانمنـ ـ ـز ب ـا تمركـ ـ ـي خرد گرا ب ـه درسـ هاي شناختي مورد نياز دانشجویان تبيين چهارچوب برنامـ
 رشته پزشکی

72 

-دانشــکده یپرســتار  دیاســات یفرهنگ تیصــلاح بر یفرهنگ مراقبت یمجاز  آموزش یاثربخشــ یبررســ
 کرمان استان یپزشک علوم یها دانشگاه به وابسته ییماما و یپرستار  یها

74 

 76 سمیشنالیپروف به نسبت رانیا یپزشک علوم یها دانشگاه ینیبال دیاسات نگرش یابیارز 
 77 ینیبال یهابخش دیاسات دگاهید از ینیبال آموزش یاستانداردها یاجرا یهاچالش ییشناسا
 79 دانشگاه نیا انیدانشجو دگاهید از مازندران یپزشک علوم دانشگاه دیاسات یاحرفه اخلاق یبررس
 81 کاشان یپزشک علوم دانشگاه در یعفون یهایمار یب ینیبال مقدمات دیجد کورس یابیارز 

 علوم دانشـــــگاه یر یشـــــگیپ طب ییســـــرپا درمانگاه در ینیبال آموزش یاســـــتانداردها تیرعا یبررســـــ
 کارورزان دگاهید از زیتبر  یپزشک

83 

 85 کرمانشاه یپزشک علوم یعلم ئتیه اعضاء در یشغل یفرسودگ تیوضع یبررس
 در مشـــهد نژادیهاشـــم دیشـــه مارســـتانیب ییســـرپاطب ینیبالیکارورز  دوره یاجرا تیفیکیابیارزشـــ
 19-دیکوو یر یگهمه

87 

 89 انیدانشجو نظر نقطه از زیمتما ینیبال استاد
 یپزرشـک علوم دانشـگاه یرسـان اطلاع و تیر یمد دانشـکده یکیالکترون یهازمونآ یهاچالش یابیارز 
 انیدانشجو دگاهید از راهکار هیارا و 19 دویکو دوران در زیتبر 

91 

 93 یمقطع مطالعه کی: یکارشناس دوره انیپا یعمل جامع آزمون از یپرستار  انیدانشجو یتمندیرضا
 از بعد و قبل یپزشـــک کارورزان در دارو زیتجو یتوانمند مورد در یعلم اتیه یاعضـــا دگاهید یبررســـ
 مشهد یپزشک علوم دانشگاه در 19-دیکوو یر یگ همه

95 

 علوم دانشـــگاه یپزشـــک انیدانشـــجو در یشـــیبازاند عمل پرســـشـــنامه یروانســـنج یهایژگیو یبررســـ
 رازیش یپزشک

96 

 در یمجاز  یهاآزمون تیفیک و یآموزشـ مشـکلات ،یمجاز  آموزش سـامانه به یدسـترسـ نحوه یبررسـ
 خلخال یپزشک علوم دانشکده انیدانشجو دگاهید از کرونا امیا

97 

 99 ترم انیپا آزمون سوالات یطراح در انیدانشجو مشارکت ریتاث یبررس
 زانیم بر یلیتحصـــــ ترم طول در یکلاســـــ تیفعال بر یمبتن ینیتکو  یابیارز  یابیارزشـــــ و اجرا طراحي،

 انیدانشجو تیرضا
101 

 کردیرو با یپزشـــک یتخصـــصـــ ارانیدســـت در یمیت یرهبر  یتوانمند یابیارز  ابزار یروانســـنج و یطراح
 یتیموقع قضاوت

103 

 یپزشــک علوم دانشــگاه انیدانشــجو در یکارورز  شیپ و هیپا علوم آزمون جینتا بر موثر عوامل یبررســ
 کرمان

105 

شناسایی مولفه های پیش بینی کننده ی پیشرفت تحصیلی دانشجویان مجازی در سیستم مدیریت 
 یادگیری

107 

بررســـی ارتباط نگرش به آموزش مجازی بر اضـــطراب یادگیری و فرســـودگی تحصـــیلی در دانشـــجویان 
 1401دانشگاه علوم پزشکی بوشهر در سال 

109 
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بررسی و مقایسه آگاهی دانشجویان سال اول و اخر مقطع کارشناسی پیوسته دانشکده پرستاری و 
 مامایی مشهد نسبت به ابعاد قانونی و حقوقی سقط جنین

110 

 CIPP 112ارزشیابی برنامه آموزشی دانشکده پزشکی کرمان بر اساس الگوی 
 گذراندن یط هاآن یاحرفه تیهو بر دیســــف روپوش دنیپوشــــ ریتأث از یپزشــــک انیدانشــــجو ادراکات
 یولوژ یسم یعمل واحد

114 

 آزمون از رفســـنجان یپزشـــک علوم دانشـــگاه مدرســـان یکاو تجربه: بیرق یهادوگان انیم یســـردرگم
 19-دیکوو بحران در کیالکترون

116 

 119 زدی یپزشک علوم دانشگاه یپرستار  انیدانشجو در کار به دانشگاه از گذر یآمادگ زانیم
 یپزشـــک انیدانشـــجو انیم در یلیتحصـــ عملکرد با آن ارتباط و یلیتحصـــ یکار  اهمال زانیم یبررســـ

   دیووکی پاندم دوران در مشهد یپزشک علوم دانشگاه
121 

 یکارشــــــناســــــ انیدانشــــــجو  ینیبال یهامهارت یابیارز  یبرا بوک لاگ یابیارزشــــــ و اجرا ،یازســــــنجین
 یآموزش کولومیکور  یبازنگر  نیآخر  براساس یهوشبر 

122 

 با انیدانشــــجو یر یادگی و تیرضــــا بر یویر  یقلب پس یبا دســــتگاه آموزش برنامه یاثربخشــــ یبررســــ
 یگروه بحث و ینقاش از استفاده

124 

 یها مهارت ارتقا در ینیتکو صـــــورت به همتا یابیارزشـــــ ندیفرا یاجرا از یتمندیرضـــــا زانیم یبررســـــ
 مشهد یپزشک علوم واحد یاسلام آزاد دانشگاه یهوشبر  انیدانشجو یهوشیب هیپا ینیبال

125 

 127 یرانیا طب یتخصص یدکترا انیدانشجو 2 و1 یکارورز  بوکلاگ یابیارزش و اجرا ،یطراح
 129 مشهد یپزشک علوم دانشگاه در یتخصص ارانیدست یارتباط یهامهارت و سمیپروفشنال یابیارز 
 131 سمنان یپزشک علوم دانشگاه ینیبال تیصلاح آزمون درباره انیدانشجو دگاهید

 133 یفیک مطالعه: یپزشک انیدانشجو یر یادگی بر یابیارز  یآموزش ریتاث بر موثر عوامل
 135 کاشان یراپزشکیپ دانشکده یهوشبر  رشته آموختگان دانش ینیبال یهاتیصلاح یابیارز  خود
 یمجاز  آموزش از نیقا شهرستان یپزشک علوم یها دانشکده انیدانشجو یتمندیرضا زانیم یبررس

 آن بر موثر عوامل و
137 

 139 دیدگاه دانشجویان در خصوص روند ارزشیابی استاد در دانشگاه علوم پزشکی اهواز
 انطباق و یعموم بهداشت یکارشناس آموخته دانش از سلامت نظام اندرکاران دست انتظارات نییتب
 یعموم بهداشت رشته یدرس برنامه با آن

141 

 رشــته ینیبال دوره یآموزشــ یازهاین با تطابق ثیح از هیپا علوم دوره یولوژ یز یف یدرســ برنامه یبررســ
 یعموم یپزشک

143 

 برنامه در یانتقاد تفکر یها مهارت یر یکارگ به خصـــــوص در یپرســـــتار  یعلم اتیه یاعضـــــا دگاهید
 یفیک مطالعه کی: یلیتکم لاتیتحص انیدانشجو یدرس

145 

 عمل اتاق پرســنل و عرصــه انیدانشــجو انیم در یا حرفه اخلاق اصــول به یبندیپا یاســهیمقا یبررســ
 رانیا یپزشک علوم دانشگاه منتخب یدرمان یآموزش یها مارستانیب

146 

 148 درمانگران و انیدانشجو د،یاسات منظر از آن مختلف یهاجنبه و یپزشک علوم در یفرهنگ تیصلاح
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 با سلامت اطلاعات یفناور  رشته انیدانشجو یتوانمندساز  مدت کوتاه دوره یابیارزش و اجرا ن،یتدو
 هایمار یب یالملل نیب یبند طبقه شیرایو نیازدهمی بر یمبتن یکدگذار  تیمحور 

150 

 ناگوار اخبار انتقال نحوه در لانیگ پزشكي علوم دانشگاه پزشكي يدانشكده كارورزان ديدگاه بررسي
 SPIKES مدل اساس بر بيماران به

152 

" محور تقاضــــــا پژوهش" یآموزشــــــ برنامه یاجرا از یلیتکم لاتیتحصــــــ انیدانشــــــجو اتیتجرب نییتب
 ADDIE یآموزش یطراح مدل و العمرمادام یر یادگی کردیرو براساس

154 

 علوم دانشـــــگاه انیدانشـــــجو دگاهید از یاســـــلام معارف دروس یدرســـــ برنامه یدرون تیفیک یابیارز 
 رجندیب یپزشک

156 

 ادغام یچگونگ خصــوص در کشــور ســراســر یدندانپزشــک یها دانشــکده یعلم ئتیه یاعضــا نظرات
 هاردن اصول به توجه با یدندانپزشک رشته یافق

158 

 159 یفیک پژوهش: یعموم یپزشک دوره در یاجتماع ییگو پاسخ بر یمبتن یدرس برنامه یمحتوا
 یعمل یهامهارت کســـب با...  و دهان یها یمار یب بخش یآموزشـــ کولومیکور  انطباق زانیم یبررســـ
 نیبال در ازین مورد

161 

بررسی تاثیر آموزش به روش شبیه سازی بر مهارت های خودکارآمدی و عملکرد بالینی در دانشجویان 
 پرستاری

163 

علمی در توســعه موک؛ تحلیلی کیفی بر نظرات های موثر بر مشــارکت اعضــای هیاتشــناســایی مولفه
 های علوم پزشکی ایرانآموزش مجازی در دانشگاهخبرگان 

165 

 167 های علوم پزشکی کشورها و دانشکدهتدوین برنامه جامع توسعه آموزش مجازی در دانشگاه
های روســـای دانشـــگاه های علوم پزشـــکی کشـــور در راســـتای پاســـخگویی اجتماعی در تبیین توانمندی

 نظام آموزش عالی سلامت ایران
169 

تاثیر آموزش آگاهی تیم از موقعیت بر عملکرد تیمی دســتیاران تیم درمانی تروما در دانشــگاه بررســی 
 علوم پزشکی تهران

171 

( در راســـــــتــــای توانمنــــدســـــــــــازی  Assessment Centerطراحی و اجرای فنــــاوری مرکز ارزیــــابی )
 های مدیران آموزشیشایستگی

173 

 175 اتبیین ماندگاری اعضای هیات علمی: تحلیل محتو
ای علوم پزشـــکی و دســـتیابی به اجماع نظرات های آموزش مهارتی و حرفهتدوین اســـتانداردهای دوره

 متخصصین از طریق برگزاری راند دلفی
176 

های پرســــتاری ایران: یک مطالعه ای دانشــــکدهطراحی الگوی اســــتانداردهای اعتباربخشــــی موســــســــه
 ترکیبی

178 

 180 ها و اخلاق پزشکیآموزش ارزشعوامل برنامه درسی پنهان در 
ریزی جهت ارزیابی اولیه وضـــــعیت دوره کارآموزی در دانشـــــجویان بهداشـــــت عمومی به منظور برنامه

 ارتقا کیفیت کارآموزی در دانشکده علوم پزشکی بهبهان
182 

 تیر یمد یکیالکترون آموزش در یر یتصو -یصوت یمحتوا و یر یتصو-یمتن یمحتوا یاثربخش سهیمقا
 کردستان یپزشک علوم دانشگاه یراپزشکیپ انیدانشجو ییهوا راه انسداد

184 
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 دانشـــکده انیدانشـــجو در آمار درس به نســـبت نگرش و یر یادگی بر یوارســـاز  یباز  از اســـتفاده ریتاث
 بهداشت

186 

 188 بوشهر یپزشک علوم دانشگاه در یپرستار  و یپزشک رشته انیدانشجو یعاطف هوش زانیم سنجش
 ینیبــال انیــدانشـــــــجو دگــاهیــد از ینیبــال مهــارت یر یادگیــ کننــده لیــتســـــــه عوامــل و موانع یبررســـــــ

 بوشهر یپزشک علوم دانشگاه یپزشک در یدندانپزشک
190 

 دانشــگاه یهوشــبر  آموزش ارشــد یکارشــناســ انیدانشــجو یتخصــصــ یفارماکولوژ  درس یوارســاز یباز 
 کاشان یپزشک علوم

192 

 یپزشک علوم دانشگاه ینترنیا مقطع انیدانشجو در یلیتحص شرفتیپ با یتأمل تفکر ارتباط یبررس
 رازیش

194 

 196 یارتودنس نگیبند ریوا یتعامل ییدئویو یبعد سه یهاشنیمیان دیتول و یطراح
 با سیتدر  روش با ســـهیمقا در مرجع کتاب شینما با یســـخنران سیتدر  روش به انیدانشـــجو نگرش
 نتیپاورپو

198 

 مطالعه کی: راهکار ارائه و هاچالش اورژانس، بخش در شــــــاغل پرســــــتاران یآموزشــــــ یازهاین نییتب
 یفیک

200 

 دیاســـــــات تجارب از یفیک لیتحل: کرونا روسیو یر یگ همه در همراه یهاچالش و یکیالکترون آموزش
 یپزشک علوم

202 

 انیدانشجو در 19 دیکوو به انیمبتلا یویر  یقلب اءیاح دانش بر گساویج و وارونه کلاس ریتأث سهیمقا
 بوشهر یپزشک علوم دانشگاه یپرستار 

204 

 انیدانشــــــجو عملکرد و دانش زانیم بر یمجاز  آموزش و یعمل شینما روش دو به آموزش ســــــهیمقا
 یویر  یقلب یایاح آموزش در یپرستار 

206 

 207 کودک تکامل و رشد مراحل یابیارز  تجربه نیاول بر یپرستار  انیدانشجو یشیبازاند
 و یپزشــــک انیدانشــــجو یخودکارآمد بر محور ســــلامت یا فرارشــــته طرح در مشــــارکت ریتأث یبررســــ

 یرپزشکیغ
208 

 بهداشـــــت انیدانشـــــجو تیرضـــــا و عملکرد دانش، یها پرســـــشـــــنامه ییایپا و ییروا نییتع و یطراح
 یآموزش یتکنولوژ  درس در یعموم

210 

 212 یا حرفه نیب آموزش به نسبت یپرستار  و یپزشک انیدانشجو نگرش
 214 یپزشک انیدانشجو یآموزش تجارب تیفیک و یر یادگی تجارب تیفیک نیب رابطه یبررس
 و یپرستار  انیدانشجو یر یادگی زانیم بر یشطرنج کاغذ یرو ECG میترس یدرس فیتکل ریتاث یبررس

 لوتیپا مطالعه آن، به نسبت انیدانشجو دگاهید
216 

 218 ساوه یپزشک علوم دانشکده در دانشجو اریهم طرح یاجرا و یطراح
 یصبحگاه گزارش جلسات در انیدانشجو یآموزش و یپزشک یهایتوانمند سهیمقا و یسنج تیرضا
 دانشــگاه( عج) قائم و( ع) رضــا امام یآموزشــ مارســتانیب در( ارانیدســت حضــور بدون ای با) یداخل گروه
 مشهد یپزشک علوم

220 

 222 یفیک مطالعه کی:  یمنت -منتور ارتباط از یدرمان یبهداشت خدمات تیر یمد دانشجويان تجارب
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 224 یپرستار  انیدانشجو یر یادگی کردیرو و دانش بر یمجاز  یهاشبکه بر یمبتن آموزش یبررس
 یر یادگی-یاددهی تجارب در نیآنلا و نیآفلا محور بازخورد یکیالکترون نگیمنتور  یاثربخشـــــ ســـــهیمقا

 یلیتکم لاتیتحص انیدانشجو
226 

 دانشـــگاه -یراحج یکارآموز -یپزشـــک انیدانشـــجو در انیهمتا آموزش روش یابیارزشـــ و اجرا ،یطراح
 کردستان یپزشک علوم

228 

 شــبردیپ در ینیبال کتابداران نقش و یپرســتار  یلیتکم لاتیتحصــ انیدانشــجو یســواداطلاعات یبررســ
 یقاتیتحق یهاپروژه

230 

 یپرســتار  انیدانشــجو یانتقاد تفکر بر مســأله حل بر یمبتن و شــبکه بر یمبتن یر یادگی ریتأث ســهیمقا
 یاسلام آزاد دانشگاه

232 

 234 یفیک مطالعه کی: ینیبال آموزش در انیمرب یزشیانگ نقش از یپرستار  انیدانشجو تجارب نییتب
 236 یپرستار  انیدانشجو نیبال در وارونه سیتدر  برنامه یابیارزش و اجرا ،یطراح
 یپزشـــــک یها تیفور  انیدانشـــــجو ژهیو مانیزا مهارت ینیبال آموزش کارگاه یابیارزشـــــ و اجرا ،یطراح

 یاجتماع ییپاسخگو بر یمبتن کردیرو با یمارستانیب شیپ
238 

 مهارت یانجیم نقش: یکیالکترون یر یادگی رشیپذ با دوره یآموزشـــــــ یمحتوا و مدرس نقش رابطه
 انیدانشجو یوتر یکامپ

240 

 در پرســــتاران یگروه مشــــارکت و یمیت عملکرد دانش، بر وارونه کلاس و یســــنت سیتدر  روش ریتأث
 یتجرب مهین مطالعه کی: یویر  یقلب ایاح انجام

242 

 نیآنلا آموزش و ســوئلر یشــناخت بار هینظر  بر یمبتن نیآنلا آموزش روش دو ریتاث یاســهیمقا یبررســ
 یآناتوم درس در یپزشک انیدانشجو یلیتحص یر یدرگ بر متداول وهیش به

244 

 در راديولوژي آموختگان دانش شــــــغلي هايفراشــــــايســــــتگي بر رســــــمي غير يادگيري نقش بررســــــي
 تهران پزشكي علوم دانشگاه هايبيمارستان

246 

ــاث ســـــــــهیمقــا ــ روش ریت ــا یکوانتوم یر یادگی ــ زانیم بر متــداول روش ب ــ زشیانگ ،یر یادگی  و یر یادگی
 ژهیو یهامراقبت درآموزش یپرستار  کارشناس انیدانشجو یادسپار ی

248 

 یپرســــتار  دانشــــکده پرســــتاري اســــتادان دگاهید از شــــواهد بر یمبتن یپرســــتار  مراقبت یاجرا موانع
 کرمان و رفسنجان ییوماما

250 

 252 یعموم یپزشک دوره در ینیبال و ینظر  آموزش نیب شکاف
 یپزشک انیدانشجو در یسخنران روش به سیتدر  و یشناس روسیو مورد بر یمبتن یر یادگی سهیمقا

 بابل یپزشک علوم دانشگاه یعموم
254 

 256 ییماما انیدانشجو ازین: یگروه یشیبازاند
 ندهیآ یبرا ضـــــرورت کی متخصـــــص؛ پزشـــــکان ژهیو ینیبال کیانفورمات پیفلوشـــــ دوره یاجرا تجربه
 یپزشک

258 

 260 (فعال یمشارکت آموزش) کار کتاب لیتکم قیطر  از یشناس یباکتر  درس سیتدر 
 اتاق انیدانشجو در رکولریس و اسکراب اصول مهارت بر یتامل یر یادگی بر یمبتن آموزش ریتاث یبررس
 رانیا یپزشک علوم دانشگاه عمل

262 
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 264 یپزشک انیدانشجو یشادکام و یفراشناخت یراهبردها با راهبر خود یر یادگی رابطه
 در شــده یســاز هیشــب یپرســتار  یراندها گراند بر یمبتن ینیبال آموزش برنامه یابیارزشــ و اجرا یطراح

 لانیگ یپزشک علوم دانشگاه یپرستار  ارشد انیدانشجو
266 

 268 یپرستار  یکارشناس انیدانشجو ینیبال استدلال و یادسپار ه یب بر لیموبا یکاربرد برنامه ریتاث
 در یآســــــک آزمون اضــــــطراب زانیم بر اســــــطوخودوس اســــــانس با یاســــــتنشــــــاق یدرمان حهیرا ریتاث

 لارستان یپزشک علوم دانشکده انیدانشجو
270 

 272 تجربه کی انیب: جامعه یازهاین عیترف جهت در یطلب تیحما یر یادگی
 دگاهید از 19-دیکوو یپاندم بحران یط یمجاز  آموزش و یلیتحصـــــــ دوره تیفیک یاثربخشـــــــ یبررســـــــ
 سبزوار یپزشک علوم دانشگاه هیپا علوم مقطع یپزشک انیدانشجو

274 

 یپزشـــک علوم دانشـــگاه ینیبال ارانیدســـت یتمندیرضـــا و یر یادگی بر همراه تلفن قیازطر  آموزش ریتاث
 رازیش

276 

صــــــلاحیت خود ادراک شــــــده در بین فارو التحصــــــیلان دوره دکتری تخصــــــصــــــی ســــــلامت دهان و 
 دندانپزشکی اجتماعی در ایران

278 

در دانشــجویان پزشــکی: یک مطالعه  19دوران پاندمی کووید الگوهای درک اثربخشــی آموزش مجازی 
 استان مازندران -مقطعی در مراکز آموزشی درمانی رازی قائم شهر

280 

ای، استراتژی سازگاری با کارآموزی در عرصه در دانشجویان پرستاری: تلاش جهت کسب هویت حرفه
 یک مطالعه کیفی

282 

 283 اران چشم پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهرانهای مختلف یادگیری در دستیشیوع سبک
 19 -بررســــــی ارتباط اعتیاد به اینترنت با خودکارآمدی و تعلق پذیری اجتماعی در دوران پاندمی کووید

 در دانشجویان اتاق عمل دانشکده علوم پزشکی بهبهان
285 

 287 م پزشکی مازندرانهای اخلاق بالینی از منظر اعضای هیات علمی دانشگاه علوشناسایی مولفه
 289 های اینترنتی بر عملکرد تحصیلی تاثیر دارد؟آیا اعتیاد به بازی

 291 های سالمندی: مطالعه کیفیتبیین نگرش دانشجویان پزشکی عمومی مقطع کاروزی بر مراقبت
: یک مطالعه 19حضـــور اجتماعی برخط در دانشـــجویان پزشـــکی در آموزش های مجازی دوران کووید 

 روانسنجی
293 

 295 های یادگیری ترجیحی در دانشجویان علوم پزشکی بر اساس مدل کلببررسی سبک
بررســـــــی رضـــــــــایتمنـــدی و مـــانـــدگـــاری دانش ازطریق روش یـــادگیری مبتنی بر تیم آنلاین در درس 

 دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی گلستان 10تروماتولوژی دانشجویان ترم 
297 

ارزشـــــیابی برگزاری کلاس مجدد از طریق بازبینی فیلم تهیه شـــــده حین تدریس درس طراحی، اجرا و 
شـــناســـی: راهکاری جهت ارتقاء یادگیری، یادداری و یادآوری درس جنین شـــناســـی دانشـــجویان جنین

 رشته پزشکی دانشکده پردیس پزشکی آمل
298 

 300 اساس رویکرد هنر دیداریاثربخشی اجرای دوره پاتولوژی بالینی برای دانشجویان پزشکی بر 
 302 تاثیر آموزش بالینی مبتنی بر سناریو بر حساسیت اخلاقی دانشجویان پرستاری



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 25 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

های خودتنظیمی انگیزه در دانشــجویان پزشــکی بر بررســی نقش آموزش بالینی بر یادگیری اســتراتژی
 پایه مدل کارآموزی شناختی در دانشگاه علوم پزشکی کرمان

304 

 306 محیط یادگیری بالینی بخش زایمان و ارائه مدل کاربردی ارتقاء آموزش فراگیرانتبیین 
 308 ( در بالین: یک مطالعه کیفیPBLتبیین تجارب دانشجویان پرستاری از یادگیری بر پایه حل مشکل )

( با اســــتفاده از واقعیت مجازی در Team STEPPSمقایســــه اثربخشــــی آموزش اســــتراتژ)ی کار تیمی )
 های مراقبت ویژه بیمارستان بقیه ا... )عج(قایسه با فیلم آموزشی برای اعضای تیمم

310 

مقایســـــه طراحی، اجرا و ارزشـــــیابی آموزش کنار تخت در اتاق لیبر، جهت ایجاد صـــــلاحیت بالینی در 
با  COXای محور در مدل عمومی چرخه دو حلقههای پیچیده به آســـــــان به روش معلمتبدیل مهارت

 در دانشجویان رشته مامایی MiPLANمدل مبتنی بر فراگیر 
312 

بررســـــــی اثربخشـــــــی آموزش یــادگیری خود تنظیمی بر عملکرد تحصـــــــیلی و یــادگیری خود تنظیمی 
ی رشــــته پزشــــکی دانشــــگاه علوم دانشــــجویان دارای عملکرد تحصــــیلی نامطلوب در مقطع علوم پایه

 پزشکی تهران
314 

 316 پرسشنامه نگرش به مدیریت تعارض در دانشجویان پزشکیسنجی طراحی  و روان
 317 های آنلاین از راه دور و در محل: یک مطالعه مقطعی در آموزش پزشکیمقایسه آزمون

بر  PEARLSی اتاق فرار و  ارائه بازخورد به دانشجویان با الگوی بررسی تاثیر ارزشیابی بالینی به شیوه
 صه، یادگیری و عملکرد دانشجویان پرستاریرضایت، آمادگی ورود به عر 

318 

های نظام آموزش عالی حوزه ســلامت به صــورت برخط و در منزل: بررســی دیدگاه دانشــجویان ارزیابی
 پزشکی کشورهای علوم و دستیاران دانشگاه

320 

های پاســــخمعرفی یک ســــیســــتم جدید ارزشــــیابی دانشــــجویان مبتنی بر میزان اطمینان داوطلبان از 
 خویش

322 

های پایه جراحی دســــــتیاران رشــــــته جراحی در ارزیابی مهارت OSABSبررســــــی روایی و پایایی آزمون  
 دانشگاه علوم پزشکی البرز

324 

بررســی میزان کاربســت اخلاق حرفه ای تدریس اعضــای هیات علمی از دیدگاه دانشــجویان دانشــکده 
 پزشکی دانشگاه علوم پزشکی قزوین

326 

 328 یین درک کارورزان و دستیاران گروه های داخلی و جراحی از الگوی نقش استاد؛ یک مطالعه کیفیتب
 330 ی خدمتمعیارهای اثربخشی عضو هیات علمی در حوزه آموزش، پژوهش و ارائهّ

 332 طراحی ابزار سنجش آداب تعلیم در اساتید پرستاری
بر اســاس تجارب مدرســین: تحلیل  19-در پاندمی کووید های گذار ناگهانی به آموزش از راه دورچالش

 محتوای کیفی
334 

رابطه ســـبک یادگیری با پیشـــرفت تحصـــیلی در دانشـــجویان گروه بهداشـــت عمومی دانشـــکده علوم 
 پزشکی تربت جام

336 

های مشارکت موثر پرستاران بالینی در فرآیند کسب صلاحیت بالینی در دانشجویان پرستاری: چالش
 العه کیفییک مط

337 
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شــاپور اهواز در خصــوص مقایســه دیدگاه اعضــاء هیئت علمی و دانشــجویان پزشــکی دانشــگاه جندی
 فرم ارزشیابی اساتید

339 

تبیین درک دانشــجویان پزشــکی عمومی دانشــگاه علوم پزشــکی تهران از هویت حرفه ای تجربه شــده 
 در مقاطع آموزش بالینی: یک مطالعه کیفی

341 

های ارتباطی اســـــاتید با تدریس اثربخش از دیدگاه دانشـــــجویان دندانپزشـــــکی رابطه مهارتبررســـــی 
 دانشگاه علوم پزشکی گیلان

343 

 345 ارزیابی اثر زیست آهنگ بر میزان حساسیت صوتی و ترس از ارزیابی منفی در دانشجویان
 347 عه ایی کیفیهای ارتباط و مشارکت در کلاس منحصرا مجازی در دوران کوید؛ مطالچالش

های آموزش مداوم و پاســــخگویی آموزش مداوم: بررســــی ارتباط میان مشــــارکت پزشــــکان در فعالیت
 رویداد قصور و تخلفات پزشکی

349 

های فلوشــــــیپ چشــــــم پزشــــــکی ایران: یک تحقیق کیفی بر اســــــاس تحلیل نیازهای آموزشــــــی برنامه
 STEEPVمدل

351 

 353 یآناتوم آموزش در یشنیمیان یهانتیپاورپو یابیارزش و اجرا ،یطراح
 چت قالب در( یشـــغل یمنیا و ســـلامت) یپزشـــک علوم عیوقا یوارســـاز یباز  یوهیشـــ به یر یادگی ریتاث
 هوشمند یهالیموبا پلتفرم یبرا بات

355 

: یپزشک انیدانشجو دانش و نگرش ت،یرضا بهبود در سیک بر یمبتن آموزش یابیارز  و اجرا ،یطراح
 یپژوه اقدام

357 

 ســـتمیســـ مختلف ابعاد به نســـبت یاســـلام آزاد دانشـــگاه یپزشـــک علوم انیدانشـــجو نظرات یبررســـ
 دان یمجاز  آموزش

359 

 361 شاهرود یپزشک علوم دانشگاه یپزشک کارورزان و دیاسات دگاهید از ینیبال آموزش یاثربخش یبررس
 یمطالعه کی: یپرســتار  ندیفرا بر یمبتن پینترنشــیا انیدانشــجو عملکرد بر ینیبال نظارت مدل ریتأث

 یتجرب
363 

 365 یپزشک چشم یاستاژر  مقطع سرفصل سیتدر  در وارونه درس کلاس روش یاثربخش زانیم یبررس
 نفس به اعتماد شیافزا در یســــاز  هیشــــب روش به زدن هیبخ یآموزشــــ دوره یابیارزشــــ و اجرا ،یطراح

 افسی پزشک علوم دانشگاه عمل اتاق یتکنولوژ  انیدانشجو
367 

 369 خانواده یپزشک ارانیدست آموزش بر یدیکل یهایژگیو روش با یابیارزش و معکوس کلاس روش ریتاث
 انیدانشــجو ییدارو یمنیا تیصــلاح و دانش بر ییدارو یخطا به قیتشــو یآموزشــ روش ریتأث یبررســ
 یتجرب مهین یمطالعه کی: یپرستار 

370 

 اول سطح دو اساس بر یمفهوم نقشه و یسخنران روش دو به مانیزا از پس عفونت آموزش سهیمقا
 لیاردب یپزشک علوم ییماما انیدانشجو در کیپاتر  کرک مدل

372 

 برابر در یپزشک انیدانشجو یآمادگ و دانش ارتقا جهت وارونه کلاس سیتدر  روش بررسی بکارگیری
 ایبلا و حوادث

373 

 375 ژيتکنولو کمک به آمار يادگيري به نسبت مشهد پزشکي علوم دانشگاه دانشجويان نگرش یابیارز 
 377 دیکوو دوران در یپرستار  انیدانشجو یمجاز  آموزش در گروه عملکرد و یگروه کار
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 یقلب یایاح مهارت بر ییدئویو ضـــبط یگزارشـــگر  و یالحظه بازخورد یآموزشـــ روش دو ریتاث ســـهیمقا
 یپرستار  انیدانشجو در هیپا یویر 

379 

 381 مانیزا از پس زودرس یز یخونر  تیر یمد در مانیزا و زنان ارانیدست یر یادگی بر بازخورد روش ریتأث
 دانشکده در یعلم اتیه یاعضا و کارکنان دگاهید از کیاستراتژ  یانسان منابع تیر یمد ابعاد یبررس

 تهران ییماما یپرستار 
383 

 385 یفیک مطالعه کی: یپزشک علوم دیاسات یاحرفه اخلاق یهاشاخص نییتب
: 5 منطقه کلان یهادانشـــــگاه یعلم اتیه یاعضـــــا یتوانمندســـــاز  برنامه یابیارزشـــــ و اجرا ،یطراح
 یسنج ازین یهامدل قیطر  از یدانشگاه نیب یهایهمکار 

386 

 در یکیالکترون مشـــاوره و آموزش قیطر  از نیمحقق و انیدانشـــجو د،یاســـات یپژوهشـــ یســـاز  توانمند
 دیکوو دوران در چهره به چهره آموزش با آن سهیمقا و یسینومقاله و یآمار  زیآنال طهیح

388 

 کردیرو از اســــــتفاده با ینیبال دیاســــــات یآموزشــــــ یها مهارت یارتقا برنامه یابیارزشــــــ و اجرا ،یطراح
 کرمان یپزشک علوم دانشگاه در کینزد یهمتا

390 

 لاتیتســـه یهانامه نییآ با ییآشـــنا یآموزشـــ کارگاه در کننده شـــرکت مشـــاور دیاســـات نظرات یبررســـ
 استان یپزشک علوم دانشگاه درخشان استعداد  ممتاز انیدانشجو ژهیو یرفاه و یپژوهش ،یآموزش
 سمنان

392 

 394 یپزشک انیدانشجو یتوانمندساز  در ینیبال ناظر یهایژگیو و نقش نییتب
 دانشــکده انیدانشــجو در یلیتحصــ یفرســودگ با 19 - دیکوو یمار یب از یناشــ اضــطراب ارتباط یبررســ
 رازیش( س) فاطمه حضرت ییماما و یپرستار 

396 

 عوامل و آبادان یپزشــک علوم دانشــگاه یلیتحصــ مشــاور اســتادان و انیدانشــجو تعامل زانیم یبررســ
 دیکوو یپاندم وعیش دوران در آن بر موثر

398 

 یکارشناس مقطع انیدانشجو روان سلامت بر یلیتحص رشته و نفسعزت یکنندگ ییگو شیپ نقش
 ییدانشجو تیحما و مشاوره: طهیح یبهداشت حرف

400 

 انیدانشـــجو یلیتحصـــ عملکرد بر نفس عزت و یلیتحصـــ یخودکارآمد ،یاجتماع تیحما اثر یررســـب
 بوشهر یپزشک علوم یدندانپزشک

401 

 یجند یپزشــک علوم دانشــگاه در یپزشــک ارانیدســت در یشــغل یفرســودگ و یهمدل نیب رابطه یبررســ
 اهواز شاپور

403 

 یپزشک علوم دانشگاه ینیبال ارانیدست نیب یشغل یفرسودگ و یمعنو هوش نیب یهمبستگ یبررس
 دویکو یر یگ همه هنگامه در مازندران

405 

 واحد یاسلام آزاد دانشگاه در یپزشک آخر سال و اول سال یرانیا انیدانشجو یهمدل زانیم سهیمقا
 مشهد یپزشک علوم

407 

 409 یفیک شیمایپ کی: یپزشک کارورزان یفیخودتصن یارتقا بر موثر اتیتجرب
 دانشکده به ورود بدو در یلیتحص رشته به نسبت بهداشت یها رشته انیدانشجو نگرش و اقیاشت
 بهبهان یپزشک علوم

411 
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 انیدانشـــــجو در یا مقابله یراهبردها و خشـــــم بروز بر خشـــــم تیر یمد آموزش یبخشـــــ اثر یبررســـــ
 یپرستار  یکارشناس

413 

 415 یداروساز  انیدانشجو یبرا ابتید یآموزش یباز  یابیارز  و اجرا ،یطراح
 یهامارستانیب در یجراح دود عوارض مورد در یجراح میت رانهیشگیپ عملکرد و نگرش دانش، یبررس
 زدی یآموزش

417 

 419 یپزشک یهاتیفور  خدمات دهندگان ارائه دگاهید از یویر  یقلب یایاح تیموفق موانع
 420 یپرستار  انیدانشجو در یا حرفه پنداره خود و ینیبال آموزش در بازخورد نیب یهمبستگ

 در یر یادگی تیر یمد ستمیس یتعامل یابزارها از هیاروم یپزشک علوم دانشگاه دیاسات استفاده زانیم
 دیکوو یپاندم دوران

421 

 423 ی کوویدپاندم دوران در طبس یپرستار  دانشکده انیدانشجو دگاهید از ینیبال آموزش تیفیک یبررس
 علوم دانشگاه انیدانشجو در کیالکترون یر یادگی یآمادگ زانیم با تالیجید سواد انیم ارتباط یبررس
 دیکوو یپاندم یط در آجا یپزشک

425 

 427 پزشکی شهید صدوقیتجربه یادگیری مبتنی بر تیم دانشجویان داروسازی دانشگاه علوم 
 علوم دانشگاه عملاتاق انیدانشجو دگاهید از DREEM مدل اساس بر ینیبال یآموزش طیمح یابیارز 

 لرستان یپزشک
429 

 و یآموزشـــــــ طیمح بهبود در یمجاز  وارونه درس کلاس یآموزشـــــــ کردیرو یابیارزشـــــــ و اجرا ،یطراح
 یوتراپیز یف انیدانشجو یلیتحص عملکرد

431 

 یبرا یمغز  فلج به مبتلا کودکان در یعصــــــب -یتکامل درمان آموزش برنامه یابیارزشــــــ و اجرا ،یطراح
 ADDIE مدل براساس هوشمند یهایگوش بر یمبتن برنامه کی: یتوانبخش انیدانشجو

432 

 434 روسیو کرونا یپاندم دوران شوشتردر یپزشک علوم دانشکده یمجاز  آموزش نظام یابیارز 
 ارائه تیوضــــــع ســــــنجش جهت REFLECT ابزار یطراح: یپزشــــــک یعال آموزش در بازخورد یبازســــــاز 
 یار یدست آموزش در بازخورد

436 

 تیحما یها مولفه بر یمبتن یبهداشــت علوم یها رشــته دانشــجويان تحصــيلي ســرزندگي ینیب شیپ
 یلیتحص

438 

 440 یهوشبر  انیدانشجو در یزشیفراانگ یهایاستراتژ  یر یگاندازه ابزار یروانسنج
 442   یپزشکروان ارانیدست انیم در ماریب و پزشک روابط بهبود در نتیبال یهاگروه کاربرد

 دانشــــــکده رانیفراگ در یلیتحصــــــ زهیانگ یمیخودتنظ یهایاســــــتراتژ  یر یگ اندازه و ابزار یروانســــــنج
 کاشان یپزشک علوم دانشگاه بهداشت

444 

بر دیدگاه دانشجویان پزشکی مقطع کارآموزی  19-کوویدبررسی تاثیر آموزش راند مجازی موارد بالینی 
 در بیمارستان شریعتی 19-داخلی نسبت به استفاده از استدلال بالینی در مواجهه با بیماران کووید

446 

یافتی حین آموزش بخیه، بر یادگیری کارآموزان در نديشي زاتاثير بابررســـــــی  بر روی بازخوردهای در
 پزشکی کاشانگروه جراحی دانشگاه علوم 

448 

بهبود کیفیــت یــاددهی و یــادگیری در دوره دســـــــتیــاری جراحی بــا طراحی، اجرا و ارزیــابی بــازخورد 
 ساختاریافته

450 
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چگونه مهارت های ارتباط پزشـــــــک و بیمار را با روش های یادگیری فعال در فضـــــــای مجازی آموزش 
 دهیم؟

452 

 454 پرستاری در محیط یادگیری بالینیفرایند تامل بر تجارب بالینی دانشجویان 
( مجازی، برای یادگیری مشـــارکتی در مقطع علوم پایه TMTDاســـتفاده از طرح تدریس اعضـــای تیم )

 پژوهیگیری کرونا: یک مطالعه اقدامپزشکی در دوران همه
456 

نی بر هـــا در مورد آموزش تجویز منطقی آنتی بیوتیـــک بـــه روش آموزش مبتارزیـــابی نظرات اینترن
 سناریو از طریق سیستم تصمیم یارهمتا

457 

بررســــی تاثیر اســــتفاده از نرم افزار چیدن میزجراحی بر دانش و مهارت بالینی دانشــــجویان تکنولوژی 
 اتاق عمل

459 

های ارتباطی دانشـــجویان پرســـتاری بر اســـاس یک مدل ارتباطی: تأثیر یک برنامه آموزشـــی بر مهارت
 یک مطالعه نیمه تجربی

461 

افزایش دانش و عملکرد کارورزان پزشـــکی از طریق ادغام میکرولرنینگ و آموزش مبتنی بر وظیفه در 
 روتیشن گوش، گلو و بینی

463 

شــناســایی علل و مداخلات موثر در افت تحصــیلی از دیدگاه دانشــجویان مشــروطی در دانشــگاه علوم 
 پزشکی: یک مطالعه کیفی

464 

فرایند منتورینگ پیش عرصــه، گامی بســوی ارتقای یادگیری دانشــجویان در طراحی، اجرا و ارزشــیابی 
 حیطه شناختی پیش از ورود به عرصه کاراموزی

466 

بررســی عوامل اســترس زا و ســبک های مقابله با آن در دانشــجويان پرســتاری دانشــگاه علوم پزشــکی 
 البرز

468 

ســــــتیاران، کارآموزان و کارورزان رشــــــته ارزیابی فرســــــودگی تحصــــــیلی و تعیین گرهای آن از دیدگاه د
 پزشکی مرکز آموزشی درمانی امام خمینی )ره( ساری

470 

های انگیزشـــــی دانشـــــجویان های تنظیم انگیزش تحصـــــیلی بر مؤلفهبررســـــی تاثیر آموزش اســـــتراتژی
 داروسازی دانشگاه علوم پزشکی زنجان

472 

 474 شگاه علوم پزشکی مازندرانبررسی وضعیت مشاوره تحصیلی از دیدگاه دانشجویان دان
 476 پدیده قلدری در محیط کار در بین دانشجویان علوم پزشکی: یک مطالعه کیفی

 478 بندی عوامل استرس زای دستياران رشته زنان و زایمانشناسایی و اولویت
 480 19زا در دانشجویان پرستاری و پزشکی در پاندمی کووید مقایسه عوامل تنش

( و عوامل مرتبط با آن در آموزش پزشــــکی Psychological Well-Beingتندرســــتی روان )وضــــعیت 
 دانشگاه علوم پزشکی گلستان

482 

 484 های کودکانتأثیر آموزش همتایان بر عملکرد دارودرمانی دانشجویان  پرستاری در بخش
 486 ایای ضرورتی برای ارتباط موثر بین حرفهآموزش بین حرفه

آموزش اخلاق پرســـتاری با نمایش فیلم بر اســـتدلال اخلاقی دانشـــجویان پرســـتاری: یک مطالعه تأثير 
 نیمه تجربی

487 
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ها و ســـــــلامت طراحي، اجرا و ارزشـــــــيابي موشـــــــن گرافيي آموزشـــــــي آلودگي هوا جهت درس آلاينده
 دانشجويان پزشكي

489 

انشـــــــجویان دانشـــــــکده بررســـــــی تاثیر  تدریس گروهی در آموزش تریســـــــینگ ســـــــفالومتری برای د
 دندانپزشکی زنجان

491 

هـای تفکر انتقـادی و هوش هیجـانی دانشـــــــجویـان بررســـــــی تـاثیر یـادگیری مبتنی بر مورد بر مهـارت
 پرستاری دانشگاه علوم پزشکی بندرعباس

493 

عنوان ابزار تدریس در بین اســـاتید های نوین آموزشـــی بهبررســـی شـــیوع و پذیرش اســـتفاده از فناوری
 دانشگاه علوم پزشکی همدان

495 

ای دســتیاران تخصــصــی پزشــکی گیری هویت حرفهتبیین نقش الگویی اعضــای هیئت علمی در شــکل
 دانشگاه علوم پزشکی تهران

497 

بررسی اثربخشی آستی بر اساس نظریه بازاندیشی دونالدشون بر عملکرد اساتید در آموزش مهارت 
 ارتباطی

499 

 در ینیبال آموزش پنهان کولومیکور  خصـــوص در یعموم یپزشـــک انیدانشـــجو ســـتهیز  اتیتجرب نییتب
 19دیکوو یپاندم

501 

 503 ابزار سه یسنجروان: ارانیدست ییجو بازخورد رفتار یر یگاندازه
 505 یمصنوع هوش با یپزشک آموزش یپژوهش یها حوزه ییهمگرا لیتحل

 یپزشـــــــک انیدانشـــــــجو دموگرافيي عوامل با آن رابطه و یکیالکترون یر یادگی یآمادگ زانیم یبررســـــــ
 كرونا گيري همه دوران در مازندران یپزشک علوم دانشگاه

507 

 کی: یپرســـــــتار  انیدانشـــــــجو دگاهید از 19 دیکوو یپاندم در ینیبال آموزش یهافرصـــــــت و هاچالش
 یفیک مطالعه

509 

 تحت یها مارســـــــتانیب در باليني آموزش اســـــــتانداردهاي با آموزش یندهایفرا انطباق زانیم یابیارز 
 شاهرود یاسلام آزاد دانشگاه یپزشک علوم دانشکده با قرارداد

510 

 511 ارتش پزشكي علوم دانشگاه یآموزش محيط از یراپزشکیپ دانشجويان ادراك
 افزار نرم کاربرد: ها یکارورز  و یکاراموز  در یپرســــتار  انیدانشــــجو ینیبال یابیارزشــــ در نینو یکردیرو
 ابیارز 

513 

 در ماریب با ارتباط یهامهارت بر نقش یفایا و یســــــخنران روش به آموزش ریتأث یاســــــهیمقا یبررســــــ
 یپرستار  انیدانشجو

515 

 516 کاشان یپزشک علوم دانشگاه–ماریب با پرستار یدرمان ارتباط  یبررس
 دوران در یپرســــتار  یکارشــــناســــ انیدانشــــجو در خودراهبر یر یادگی با یآموزشــــ طیمح رابطه یبررســــ
 ی کوویدپاندم

517 

 درس یر یادگیـ بر یمجـاز  آموزش در یمفهوم و ذهن نقشــــــــه کوچـک، گروه در آموزش اثر یبررســـــــ
 یداروساز  رشته انیدانشجو ییدارو اهانیگ

519 

 521 دیکوو بحران زمان در ینیبال آموزش از یعلم ئتیه اعضاي و پزشکي دانشجويان وتجارب درک تبيين
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 یلیتحصــ شــرفتیپ بر آن ریتاث زانیم و( ینیبال -یلیتحصــ) یخودکارآمد ابعاد نمرات ســهیمقا یبررســ
 زاهدان یپزشک علوم دانشگاه و یاسلام آزاد دانشگاه یپزشک انیدانشجو در

523 

 525 دیبر یه مفهوم لیتحل: یپرستار  یلیتکم لاتیتحص انیدانشجو یلیتحص تیرضا
 دیاســــات دگاهید از کیالکترون یآموزشــــ یمحتوا توســــعه و برکاربرد گذار ریتاث موانع و هاچالش نییتب

 محتوا لیتحل یفیک مطالعه: یپزشک علوم
527 

 529 مشهد یپزشک هیپا علوم انیدانشجو در آموزش و یکار  حافظه با یفکر  یر یدرگ رابطه یبررس
 دانشکده یعلم اتیه یاعضا در نیآنلا درس کلاس تیر یمد و مسئله حل یهاسبک رابطه یبررس
 مشهد یپزشک

530 

 یپزشــک علوم یها دانشــگاه یعموم یپزشــک و یکارشــناســ انیدانشــجو زمان تیر یمد بر موثر  عوامل
 دیکوو یر یگ همه دوران در رانیا کشور

532 

 534 سلامت یعال آموزش موسسات و یپزشک علوم یهادانشگاه در ینیکارآفر  الزامات نییتب
 ســــلســــله لیتحل مدل قیطر  از جهرم یپزشــــک علوم دانشــــگاه یعلم تیمرجع یســــرآمد مدل نییتب

 یگروه یر یگ میتصم یمراتب
537 

 539 قزوين پزشكي دندان دانشجويان در هيجان تنظيم و مسئله حل توانايي رابطه بررسي
 541 مازندران یپزشک علوم دانشگاه در پاسخگو آموزش رگذاریتاث ابعاد ییشناسا
 حوزه خبرگان دگاهید از ییاجرا یراهکارها ارائه و پاســـخگو یپزشـــک علوم آموزش تیوضـــع ییشـــناســـا
 آموزش

543 

 یفرد یهامهارت سطح شیافزا بر ینیبال یمهارتها مرکز در شده یساز  هیشب عمل اتاق ریتاث یبررس
 بم و رفتیج یپزشک علوم دانشگاه عمل اتاق انیدانشجو یتمندیرضا و

545 

 یآموزش برنامه ضرورت و میمفاه درخصوص لامیا یپزشک علوم دانشگاه یپزشک انیدانشجو دگاهید
 پاسخگو یپزشک

546 

 طهیح در ســــلامت جامع خدمات مراکز در شــــاغل خانواده پزشــــکان نشــــده درک یآموزشــــ یها ازین
 یعروق یقلب یها یمار یب

547 

های علوم دانشــگاهی آموزش بدون ســخنرانی در آموزش هوشــبری در ســنجی اســتفاده از برنامهامکان
 پزشکی ایران

549 

 در یپزشــک انیدانشــجو دگاهید از ماریب با زودرس تماس یآموزشــ اهداف به یابیدســت زانیم یبررســ
 یبهشت  دیشه یپزشک علوم دانشگاه در هیپا علوم دوره

551 

 علوم دانشـــگاه یراپزشـــکیپ و یپرســـتار  یها رشـــته دیاســـات دگاهید از ینیبال آموزش تیوضـــع یبررســـ
 جهرم یپزشک

553 

 دانشــگاه یعلم ئتیه یاعضــا دگاهید از یآموزشــ یپژوه دانش توســعه یراهکارها و هاچالش نییتب
 یفیک مطالعه: مازندران یپزشک علوم

554 

 خانم ارانیدســـــت در یزندگ و کار تعارض بر پادکســـــت قیطر  از اســـــترس کنترل آموزش ریتاث یبررســـــ
 ران یا یپزشک علوم دانشگاه

556 

 558 پزشكى دانشجويان در یلیتحص یآمد خودکار با انتقادى تفكر به شیگرا بين ارتباط
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 559 یفوقان اندام عضلات و ییبازو شبکه ارتباط شینما یکیالکترون مولاژ
 561 دانشجويان سازي ناتوان خود و کاري اهمال بين رابطه در آزمون اضطراب یانجیم نقش یبررس

 کرده یر ییتغ چه مختلف یهاطهیح در ینیبال آموزش یهاچالش ســـــــال ســـــــتیب بیقر  گذشـــــــت با
 روزید و امروز ینیبال آموزش مشکلات درمورد انیدانشجو دگاهید سهیمقا است؟

562 

 565 انیدانشجو دگاهید از کاشان یپزشک علوم دانشگاه یهوشبر  نیبال انیمرب عملکرد یابیارز 
 مشهد یپزشک علوم دانشگاه هیپا علوم یلیتکم لاتیتحص مقاطع در لیتحص ندیفرآ یشناس بیآس
 مجاز بازه از خارج سنوات در لیتحص حال در انیدانشجو دگاهید از

567 

 علوم دانشــگاه 1398-1395 یها ســال یتخصــصــ یدکتر  آموختگان دانش اشــتغال تیوضــع یبررســ
 مشهد یپزشک

569 

 571 پرستاران عملکرد یاثربخش در یر یادگی و تعامل بر یمبتن یسازمان فرهنگ نقش یابیارز  و نیتبب
 573 کودکان یتخصص رشته مطلوب یویسنار 
 یپزشــک علوم یهادانشــگاه یتخصــصــ ارانیدســت دگاهید از پزشــکان مهاجرت به لیتما و علل یبررســ

 منتخب
575 

 577 یبهشت دیشه یپزشک علوم دانشگاه رانیمد در یعامل چند یرهبر  ابزار یابیهنجار  و یاعتبارسنج
 در یعلم ئتیه یاعضـــــــا دگاهید از ییدانشـــــــجو یهانامه انیپا نهیزم در موجود یها چالش یواکاو
 ییدانشجو یهانامه انیپا یهدفمند ستمیس جادیا یراستا

578 

 انیدانشجو ینیبال یهمدل بر یفرد انیم ارتباطات یهامهارت یآموزش برنامه یاثربخش زانیم یبررس
 لیاردب یپزشک علوم دانشگاه یدندانپزشک دانشکده

580 

 شانیها نامه انیپا یاجرا در یسار  ییماما و یپرستار  دانشکده ارشد یکارشناس انیدانشجو تجربه
 یفیک مطالعه کی: 19-دیکوو یر یگ همه یط در

582 

 584 19 دیکوو یجهان نهیقرنط با مشابه طیشرا در یمجاز  یپزشک آموزش یبان دهید سند نیتدو
 علوم دانشگاه یراپزشکیپ و بهداشت دانشکده انیدانشجو دگاهید از یآموزش خدمات تیفیک لیتحل

 SERVQUAL مدل اساس بر نیقزو یپزشک
586 

 یدکترا انیدانشـــجو یپژوهشـــ و یآموزشـــ یندهایفرآ بر انیدانشـــجو یلیتحصـــ تیر یمد ســـامانه ریتأث
 یتخصص

588 

 شهر یدولت یها مارستانیب در شاغل یماماها کار محل در  آن به یاحرفه واکنش و یکلام خشونت
 تهران

590 

 592 آموزش توسعه دفاتر و مراکز عملکرد ارتقا: فیوظا شرح یبازنگر 
 594 نینو یهایفناور  دانشکده مطالعه مورد: یپزشک علوم آموزش در رییتغ تیر یمد تیوضع یابیارز 
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Effect of Gamification of Anatomy Teaching on Long-Term Retention of Students 596 

Simulation Based Training Improves Laparoscopic Surgical Skills in Trainee Surgeons 598 

Planning, implementation and evaluation of the new Internal Medicine internship 

rotation curriculum in the School of Medicine of Tehran University of Medical 

Sciences (SoM-TUMS) 
599 

Introduction of Near-Peer Mentorship Program in an Undergraduate Medical College 

in Pakistan: A Pilot Study 601 

Duration of Daily in-Patient Contact; a Determinant of Empathy Level Among 

Healthcare Professionals 603 

Switching Trends in Medical Education: Faculty Perception 604 

Workbook-Based Ethics Learning: A Novel Approach for Overcoming the Barriers and 

Enhancement of Cognitive Skills in Ethics Education 606 

Self-Assessment of Active Learning and Critical Thinking during Problem-Based 

Learning:  An Exploratory Study 608 

Assessment of professionalism attitudes in students of government and private 

medical college using learner’s attitudes to medical professionalism scores (LAMPS) 610 

Formative assessment how we should give feedback? 611 

Relationship of Depression, Anxiety, and Stress with Academic Performance among 

University Students during COVID-19 Pandemic 613 

Design, implementation and evaluation of a virtual escape room for learning 

interprofessional management of diabetic patients 614 

Professionalism among academic educational leaders: A concept analysis 616 

Design, Implementation and Evaluation of Gamified Pharmacotherapy Course Based 

on Interprofessional Teamwork (VAR-PHARIN) 617 

Opportunities and Challenges of Hospital Institutional Accreditation from the 

Stakeholders’ Viewpoints 618 

Determinant factors in adopting E-learning in healthcare based on extended model of 

UTAUT and TTF 619 
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 در یادگیری دانشجویان دندانپزشکی البرز بررسی تاثیر محرک های بصری

 1پور نیایش دانشور ،1*آرزو آقاکوچک زاده

 ، ایران، کرجعلوم پزشکی البرز دانشگاه. 1
 

 نویسنده مسئول: آرزو آقا کوچک زاده

  مقدمه:
در چند سال گذشته، مدرسان برای به کارگیری روش های بهتر آموزشی و جهت ارتقای سطح آموزش به 

اند. سوق داده شده (Desktop Presentation Programs) هاافزارهای کامپیوتری و پاورپوینت از نرماستفاده 
های استفاده ندیبرای دو گروه اساتید و دانشجویان سودمندست و یکی از بارزترین سودم DPPs استفاده از

های مختلف، پس زمینه رنگلب با استفاده از به کارگیری از این نرم افزارها، تفکیک و تمایز بصری مطا
شود به ها استفاده میی مطالب از آنرائههای مرتبط و گیرا و تصاویر است. نرم افزارهایی که جهت ا

ی استفاده از این دهند. نکات کاربردی در نحوهای خلاقانه را میامکان ایجاد محیطی پویا و ارائه اساتید
های به کار برده شده است، که از عوامل نگ و اندازه ی نوشتهتخاب فونت، ر ابزار آموزشی مواردی مانند ان

ی دانشجویان هستند. مطالعات مختلفی و ماندگاری بیشتر مطالب در حافظهتاثیرگذار در یادگیری 
درخصوص استفاده از پاورپوینت در جهت آموزش و یادگیری باکیفیت تر انجام شده است و طبق این 

ب تر، علاوه بر جلاورپوینت در مقایسه با روش قدیمییس با به کارگیری پمطالعات استفاده از روش تدر 
شود که اساتید دقت بیشتری در آماده سازی و ارائه ی مطالب آموزشی توجه بیشتر دانشجویان، منجر می

ای همچنان نتیجه DPPs وجود مطالعات انجام شده در خصوص استفاده از داشته باشند. از آنجایی که با
های علوم پزشکی اندک است، بر آن یژه بررسی بر روی دانشجویان رشتهدر دسترس نیست و به ودقیق 

شدیم به بررسی تاثیر استفاده از عوامل بصری در یادگیری دانشجویان دانشکده دندانپزشکی البرز 
 بپردازیم. 

   :هامواد و روش
نمونه های مورد بررسی شامل تمامی تحلیلی از نوع مقطعی است.  -پژوهش حاضر یک مطالعه توصیفی

ولین بار واحد درسی "آموزش دانشجویان دانشکده دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی البرز که برای ا
باشد. جهت اخذ کرده بودند، می 1400-1401های ارتباطی بالینی" را در نیمسال دوم سال تحصیلی مهارت

با سه فرمت نوشتاری مشخص )فونت تمام موارد بی ارائه این درس، از پاورپوینت های طراحی شده 
.در کنار 2)بدون علامت(  .تمام محتوا به رنگ مشکی و غیربرجسته1نازنین( استفاده گردید، که شامل: 

.موارد مهم به صورت رنگی و برجسته 3مطالب پر اهمیت ستاره ای به رنگ زرد قرار داده شده بود 
ورت یکسان و توسط استاد مشترک ارائه شد. در پایان ترم، مشخص شده بودند. همچنین مطالب به ص

های ذکر شده در اختیار دانشجویان جهت مطالعه با همان نشانه گذاری pdf محتوای تبدیل شده به فرمت
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قرار گرفت. تعداد جلسات تدریس و سوالات امتحانی از مباحث در تمامی گروه ها با هم برابر بود. در 
امتحانات، برگه های امتحانی با استفاده از روش کورسازی تصحیح و نتایج جمع آوری  انتها پس از برگزاری

مورد  0.05حد معنی داری کم تر از  22ورژن  SPSS شدند. داده ها در چهار گروه و با استفاده از نرم افزار
 تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. 

  نتایج:
بررسی گروه بدون علامت در  روه عنوان شد. گروه اول:های حاصل از بررسی نتایج آزمون در چهار گیافته

و میانگین  (PValue=0.035) مقایسه با مطالب ستاره دار که بین دو روش تفاوت معنی دار وجود داشت
بیشتر بود.  (3.29) (، نسبت به بدون علامت4.17) پاسخ های صحیح) دانشجویان در روش ستاره دار

علامت در مقایسه با مطالب رنگی و برجسته که بین دو روش تفاوت معنی بررسی گروه بدون  گروه دوم:
 (5.17) و میانگین پاسخ های صحیح) دانشجویان در روش رنگی و برجسته (PValue=0.00) دار وجود داشت

بررسی گروه بدون علامت با مطالب دو گروه دیگر  بیشتر بود. گروه سوم: (3.29) نسبت به بدون علامت
و میانگین  (PValue=0.00) سته به همراه ستاره دار که بین آن ها تفاوت معنی دار وجود داشترنگی و برج

 (3.29) نسبت به بدون علامت (4.76) های دارای محرک بصریهای صحیح) دانشجویان در گروهاسخپ
ین دو بررسی گروه ستاره دار در مقایسه با مطالب روش رنگی و برجسته که ب بیشتر بود. گروه چهارم:

و میانگین پاسخ های صحیح) دانشجویان در روش  (PValue=0.014) روش تفاوت معنی دار وجود داشت
 بیشتر بود.   (4.17نسبت به ستاره دار ) (5.17) برجسته و رنگی

  بحث و نتیجه گیری:
بر آن های بصری اثرات مثبتی در یادگیری دانشجویان به همراه داشته است و علاوه استفاده از محرک

 هایشان داده است. با به کارگیری روشاستفاده از مطالب به صورت رنگی و برجسته نتایج بهتری را  ن

DPPs  و همچنین استفاده از محرک های بصری در آموزش، احتمال موفقیت تحصیلی دانشجویان افزایش
 ثرتر استفاده شود. خواهد یافت و توصیه می شود که این روش در مقاطع آموزشی بیشتر و به صورت مو

 محرک بصری، یادگیری، دانشجویان کلمات کلیدی:
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وارسازی در کلاس درس معکوس و بازی با مقایسه اثربخشی آموزش سنتی
 آموزش مجازی دانشجویان هوشبری دانشگاه علوم پزشکی تبریز

،            2لاچین ذکری، 2احمدفاممهلا ، 2علی اسدیان، 2ریحانه ابری سردرودی ،1علی صادقی ورزقان
 2سنا حسن پور

 ، اصفهان، ایرانعلوم پزشکی کاشاندانشگاه . 1
 ، تبریز، ایرانعلوم پزشکی تبریزدانشگاه . 2

 
 نویسنده مسئول: ریحانه ابری سردرودی

 مقدمه: 
مراکز  با اختلالات جدی مواجه شد. به همین ترتیب بسیاری از 19-آموزش حضوری طی پاندمی کووید

علمی ناچار به استفاده از آموزش مجازی شدند. مزایای آموزش مجازی عبارتند از: آموزش از راه دور، 
آموزش  .ینه، شخصی سازی محیط یادگیریمکان، صرفه جویی در هز -آموزش بدون محدودیت زمان

این شیوه  باشد.سنتی، آموزش مبتنی بر سخنرانی مدرس است که مرسوم ترین شیوه آموزش مجازی می
کاهش تفکر تدریس معایبی تظیر خسته کنندگی بدلیل ازدیاد نکات، درک سطحی، یادگیری انفعالی و 

وارسازی نیز در محیط . روش های دیگر آموزشی نظیر کلاس درس معکوس و بازینقاد را در پی دارد
لعه مقایسه یادگیری . هدف این مطانند باعث افزایش یادگیری شوندتوامجازی قابلیت اجرا دارد و می

 وارسازی در بستره فضای مجازی است. آموزش سنتی با کلاس درس معکوس و بازی
  :هامواد و روش

 Before and After Quasi experimental) این پژوهش به شکل مطالعه شبه تجربی تک گروهی قبل و بعد

one-group study)   انشجوی کارشناسی هوشبری دانشگاه پسر( د 7دختر و  18) 25بر روی  1401در پاییز
علوم پزشکی تبریز انجام شد. ماده درسی تحت مطالعه، درس"مراقبت های ویژه" بود. موضوعات درسی 
مورد پژوهش از نظر میزان همبستگی پارامترهای حجم مطالب، سختی موضوع و پیش زمینه ذهنی و 

 3ته و پس از مقایسه آماری همبستگی مباحث،آشنایی فراگیران توسط پنل خبرگان مورد ارزیابی قرار گرف
و  (NMS) سندرم نورولپتیک بدخیم(MHS)  سندرم هایپرترمی بدخیم) بحث مربوط به هایپرترمی دارویی

گزارش شد(.  0.9انتخاب شد )ضریب همبستگی کلی دو به دو این سندرم ها بالای  (SS) سندرم سروتونین
سوال پس آزمون طرح شد و در پنل خبرگان حد  12آزمون و پیشسوال  12برای هر کدام از مباحث، 

آزمون آزمون و پسنصاب، شاخص میلمن و تاکسونومی سوالات بررسی شد. نمره حد نصاب پیش
(. نمره میلمن 54/7و  52/7) SS ( و37/7و  40/7) NMS، (30/7و  30/7) MHS :جلسات به ترتیب عبارتند از

، 1سوال سطح  5نمره(. تاکسونومی سوالات نیز برای هر آزمون شامل  14) آزمون کامل بود 6سوالات هر 
گزارش شد. پس از اطمینان از مشابه بودن مطالب و سوالات جلسات  3سوال سطح  2و  2سوال سطح  4
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از دید آماری، این سه جلسه به طور تصادفی برای روش های آموزشی ذکر شده، انتخاب شدند. به ترتیب، 
به شکل کلاس درس معکوس در محیط  NMSشکل آموزش سنتی در محیط اسکای روم،  به MHS جلسه

 (small group) اسکای روم برای مباحثه کلاسی و اپلیکیشن های پیام رسان برای ایجاد گروه های کوچک

وارسازی اتاق فرار در بستره تحت وب اجرا شد. پیش آزمون ها قبل برگزاری جلسات و به شکل بازی SS و
آزمون ها بعد برگزاری هر جلسه اخذ شد. نتایج حاصله و اختلافات قبل و بعد نمرات آزمون ها به  پس

 آنالیز شد.  22نسخه  SPSS وسیله نرم افزار
  نتایج:

 MHS (2.10) 4.92 :میانگین نمرات حاصل از پیش آزمون و پس آزمون به ترتیب جلسات بدین شرح است

. میانگین اختلاف 8.83( 2.31و ) SS (1.60) 4.20 و نهایتا 7.80( 1.60و )  NMS (1.44) 3.20، 7.09( 1.75و )
گزارش می شود. در  SS (2.12) 4.45 و MHS (1.25) 2.13 ،NMS (1.80) 4.60 آزمونآزمون و پسنمرات پیش

 .معنی دار است NMS و MHS درصد، اختلاف نمرات بین جلسه 5سطح معنی داری 

 سازیوارمعکوس، بازیدرسسنتی، کلاسمجازی، آموزشآموزش کلمات کلیدی:
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مقایسه تأثیر آموزش احیای قلبی ریوی پایه به روش چند حسی و منتور شیپ به 
 دانشجویان پرستاری

 2مریم جعفر نژاد، 1محمد رضا یوسفی

 ، خراسان رضوی، ایرانموسسه درمانی آستان قدس رضوی. 1
 ، خراسان رضوی، ایراندانشگاه آزاد اسلامی مشهد. 2

 نویسنده مسئول: محمدرضا یوسفی
 :مقدمه
اولین  پرستاران .است تنفسی قلبی ایست دچار بیماران در بخش حیات اقدام مهمترین ریوی–قلبی احیای
 با CPR انجام .شوند می حاضر آنان بالین بر بستری، بیماران در قلبی ایست موقع در که هستند کسانی

آموزش  سنتی های روش که آنجا از .باشد می پایدار و عمیق آموزش نیازمند بخش اثر و مطلوب کیفیت
پژوهش  این از هدف .است شده پیشنهاد نوین های روش از استفاده شود، نمی عمیق یادگیری باعث

 پرستاری می دانشجویان به شیپ منتور و حسی چند روش به پایه ریوی قلبی احیای آموزش تأثیر مقایسه

 .باشد
 :هاروش و مواد
دانشجویانی  .باشد می 6 و 5 ترم پرستاری دانشجویان از نفر 69 آماری جامعه با ای مداخله نوع از مطالعه این

 گروه شیپ، منتور روش به آموزش :یک گروه( گروه سه به ساده تصادفی بصورت که معیار ورود را داشتند،

 آزمون پرسشنامه و شده تقسیم )معمول روش به آموزش :سه گروه و حسی چند روش آموزش به :دو

 تکمیل آموزش پایان از بصورت قبل از پروتکل و پس CPR مهارت سنجش لیست چک دانش و سنجش

 انجام در بالا مهارت با و تجربه با فرد توسط بیمارستان محیط در در گروه منتورشیپ دانشجویان  .گردید
CPR شدند، گروه چند حسی، ابتدا فایل های ویدئویی، صوتی و جزوات آموزشی را مشاهده  داده آموزش

 اجرا را روش مانکن روی بر دانشجویان ،CPR عملیات دیدن و شنیدن حین در کلاس زمان کرده و در
 .گرفت قرار تحلیل و تجزیه مورد 24 ورژن  SPSSافزار  نرم از استفاده با ها نمودند. داده

 نتایج:
منتورشیپ  روش به آموزش گروه به مربوط CPR دانش سنجش آزمون در شده کسب نمره بیشترین

چند حسی  روش به آموزش گروه در CPR مهارت سنجش در شده کسب نمره بیشترین و ( بوده17/1±1/18)
ه مقایسه نتایج گروه منتورشیپ با آموزش به روش معمول، گروه چندحسی با گرو .باشد می (11/1±1/13)

( و مقایسه نتایج گروه منتورشیپ با چند حسی معنا دار P<0/05آموزش به روش معمول معنا دار بوده )
 (.P>0/05نبود )
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 بحث و نتیجه گیری:
 و عمیق یادگیری و آگاهی سطح ارتقاء در مؤثر های روش از منتورشیپ و حسی چند روش به آموزش
 بالینی آموزش ارتقاء جهت در شود می پیشنهاد می باشد.قلبی ریوی  احیای زمینه در دانشجویان پایدار

 گیرد. قرار نظر مد آموزشی ریزی برنامه در

  احیای قلبی، منتورشیپ، چند حسی کلمات کلیدی:
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 های اطلاعات بیمارستانیساز آموزش سیستمطراحی و توسعه سامانه شبیه

 2رضا عباسی ،3فائزه غفاری ،1شهریاریعلیرضا  ،2احسان نبوتی، 1ناهید محرابی

 ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی ارتش. 1
 ، اصفهان، ایراندانشگاه علوم پزشکی کاشان. 2

 ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی ایران. 3
 
 یمحراب دیناهنویسنده مسئول: 

 : مقدمه
بسیاری از دانشجویان علوم پزشکی به خصوص در دوران کارآموزی خود به علت محدودیت ها و 
ملاحظاتی  مانند  شلوغی محیط بیمارستان، اهمیت حفظ امنیت اطلاعات و لزوم توجه به ایمنی بیماران، 

از روش  فرصت کافی برای کار کردن با سیستم اطلاعات بیمارستانی را ندارند. در چنین شرایطی، یکی
های یادگیری الکترونیکی و های مفید برای افزایش مهارت های عملی دانشجویان، استفاده از روش

ساز باشد. هدف از انجام این مطالعه، طراحی و توسعه یک سامانه شبیهساز آموزشی میهای شبیهسامانه
و فناوری اطلاعات سلامت های اطلاعات بیمارستانی برای دانشجویان رشته مدیریت برای آموزش سیستم

 بود. 
 هامواد و روش

انجام شد. برای این منظور، ابتدا جلسات گروهی متمرکز آنلاین میان  1401این مطالعه کاربردی در سال 
متخصصین مدیریت و فناوری اطلاعات سلامت، انفورماتیک پزشکی، آموزش پزشکی و فناوری اطلاعات 

های ارتش برگزار شد. در این جلسات، نیازهای اطلاعاتی و قابلیتدر دو دانشگاه علوم پزشکی کاشان و 
های اطلاعات بیمارستانی مورد بحث و تبادل نظر قرار ساز تعاملی آموزش سیستمعملکردی سامانه شبیه

گرفت و پس از اطمینان از امکانپذیر بودن هر کدام از آنها، توسط پژوهشگر و در داخل یک چک لیست 
، #C نویسی. پس از طراحی مدل مفهومی سامانه، توسعه آن با استفاده از زبان برنامهثبت و نهایی شد

، انجام شد. صحت عملکرد سامانه نیز توسط دو SQL server دادهو پایگاه Bootstrap و HTML رابط کاربری
ارزیاب و از طریق پیمایش در آن، مورد بررسی قرار گرفت. مشکلات عملکردی موجود در سامانه، 

دهنده، برطرف شد. در نهایت، محتوای آموزشی و تعاملی سامانه شناسایی و پس از بازخورد به تیم توسعه
 بر روی سامانه بارگذاری گردید.  

 یج: نتا
های اطلاعات بیمارستانی به صورت مبتنی بر وب و برای سه اشتراک ساز آموزش سیستمسامانه شبیه

های عملکردی مبتنی بر مدیر سامانه، استاد درس و دانشجو طراحی شد. برای هر یک از کاربران، قابلیت
سه بخش آموزش، تمرین نقش آنها در نظر گرفته شد. محتوای آموزشی قرار گرفته بر روی سامانه شامل 
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نام کاربران و مدیریت سطوح دسترسی توان به ثبتهای این سامانه میو آزمون است. از جمله قابلیت
آنها، داشبورد مدیریتی سامانه، اختصاص محتوا به دانشجویان، مشاهده محتوای آموزشی، انجام 

والات، طراحی پرسشنامه و آزمون های عملی توسط دانشجویان، ایجاد بانک سهای مکرر و آزمونتمرین
های تکمیل شده، دریافت خروجی ها و پرسشنامهگیری از عملکرد کاربران، نتایج آزمونآنلاین، گزارش

 سازی و پیکربندی سامانه اشاره کرد. ای، سفارشیرسانی درون برنامهاکسل از گزارشات،  پیام
 گیری: بحث و نتیجه

های اند، طراحی یک سامانه آموزش الکترونیک با قابلیتیز نشان دادههمانگونه که مطالعات متعددی ن
تواند به فرایند آموزش دانشجویان کمک کند. استفاده از یک مناسب و مبتنی بر نظر متخصصین، می

های اطلاعات بیمارستانی، علاوه بر تقویت توانمندی دانشجویان مدیریت و ساز سیستمسامانه شبیه
های علوم پزشکی تواند برای سایر رشتهسلامت پیش از ورود به عرصه کارآموزی، میفناوری اطلاعات 

شود تا این سامانه مانند پزشکی، پرستاری و علوم پیراپزشکی نیز مفید باشد. در همین راستا، پیشنهاد می
مهارت و  توسط دانشجویان رشته فناوری اطلاعات سلامت مورد استفاده قرار گرفته و تاثیر آن بر میزان

توانمندی دانشجویان ارزیابی شود. همچنین در صورت رضایتمندی از نتایج ارزیابی، برای دانشجویان 
 .های علوم پزشکی نیز مورد استفاده قرار گیردسایر رشته

اطلاعات بیمارستانی،  هایساز، سیستمشبیه هایالکترونیکی، سامانه آموزش کلمات کلیدی:
 دانشجویان
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طراحی و تولید بسته آموزشی الکترونیکی جراح یار لاپاراسکوپی و ارزیابی میزان 
رضایتمندی دانشجویان کارشناسی تکنولوژی اتاق عمل در دانشگاه علوم 

 پزشکی شهید صدوقی یزد

 1فاطمه جبینیان، 1فاطمه کشمیری، 1فاطمه اکبری

 ایران، یزد، دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد. 1

 نویسنده مسئول: فاطمه کشمیری

 مقدمه: 
ای در حوزه لاپاروسکوپی یکی از وظایف مهم افراد درگیر در فیلد جراحی از جمله انجام فعالیت حرفه

های رزیدنت های جراحی، دانشجویان و پرسنل اتاق عمل و ... است. توانایی مشارکت صحیح در جراحی
قیمت آن، اهمیت استفاده و کاربرد ابزار و تجهیزات حساس و گرانلاپاروسکوپی و تسلط بر چگونگی 

کسب دانش نظری و عملی را در این زمینه دوچندان کرده است. امروزه جهت ارتقای کیفیت آموزش در 
سازها بسیار افزارها و شبیههای نوین آموزشی ازجمله ساخت نرمهای تکنولوژی جراحی، روشحیطه

است. لذا این مطالعه باهدف طراحی و تولید بسته آموزشی الکترونیکی جراح یار گرفته  موردتوجه قرار
 لاپاراسکوپی و ارزیابی میزان رضایتمندی دانشجویان کارشناسی تکنولوژی اتاق عمل انجام شد. 

 ها:مواد و روش
نقشه مفهومی ای بود که در مرحله اول به طراحی و تولید محتوای مبتنی بر ای توسعهاین پژوهش مطالعه

و پنل های مختلف بسته الکترونیکی )اپلیکیشن جراح یار( پرداخته شد. پس از تأیید نهایی ساختار و 
محتوای اپلیکیشن توسط متخصصین، کد نویسی های لازم انجام و اپلیکیشن به مرحله بهره برداری 

با مشارکت  QUIS رسشنامههای مختلف اپلیکیشن به کمک پرسید. ارزیابی میزان رضایت کاربر از جنبه
 افزارهای آماری توصیفی در نرمها با استفاده آزموننفر از دانشجویان اتاق عمل انجام گرفت. داده 56

SPSS25  وتحلیل شد. تجزیه 
  :نتایج

های عاملاجرا در تلفن همراه هوشمند با سیستماین اپلیکیشن یک سامانه برخط )آنلاین( بوده و قابل
 2نصب )با حجم کمتر از عامل اندروید نسخه قابلصورت که برای سیستماست. بدین ios اندروید و

طراحی  /https://co-surgery.ir وب اپلیکیشن به آدرس ios مگابایت( و برای تلفن همراه با سیستم عامل
در  (MySQL) و دیتا بیس مای اس کیو ال (Nginx) سرویس انجینکس، وب(Ubuntu) شد. از سرور اوبونتو

انتخاب شد  (Laravel) و فریمورک آن لاراول PHP نویسیتولید بسته الکترونیکی استفاده شد. زبان برنامه
وسیله آن وب اپلیکیشنی باقابلیت تعاملی مانند سطوح دسترسی مختلف برای کاربران، امکان تا به

 کوتاهسخنرانی 
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نام و ایجاد کاربر جدید، پنل کاربری، ذخیره اطلاعات و ... طراحی شود. برای طراحی نسخه اندروید ثبت
های جذاب این اپلیکیشن وجود پنل مدیریت بود که با ورود از زبان جاوا بهره گرفته شد. یکی از ویژگی

یر، فیلم، لینک، تنظیم توانست اطلاعات مربوط به محتوای آموزشی اعم از متن، تصوبه آن محقق می
دلخواه خود تنظیم و ویرایش نماید. در انتهای کار محتوای آموزشی در ترتیب نمایش صفحات و ... را به

، آزمون و چیدمان میز جراحی، پازل دو به دوقالب شش پنل اصلی )ابزارشناسی، گام به گام جراحی، 
 ین از جمله بازی وارسازی، روش جورکردنینقشه های مفهومی( و بر پایه ی استراتژی های آموزشی نو

(matching)روش نقشه مفهومی ، (concept map)  و ... تولید شد. در دسترش دانشجویان قرار گرفت و
میزان رضایتمندی کاربران سنجیده شد. با توجه به پنج آیتم کلی رضایتمندی رابط کاربری از بسته آموزشی 

افزار، نمایش، مجموعه اصطلاحات و اطلاعات نرمرم افزار، صفحهشامل نظر کلی در رابطه با کارکرد ن
امتیاز در  9افزار میانگین امتیاز به دست آمده از صفر تا های کلی نرمافزار و قابلیتقابلیت یادگیری نرم

 امتیاز به معنی رضایتمندی در سطح خوب به دست آمد.  8تا  6نظر گرفته شده، بین 
 گیری: نتیجهبحث و 

شود از این قبیل ابزارهای توجه به رضایتمندی و استقبال دانشجویان از اپلیکیشن جراح یار پیشنهاد می با
ویژه در واحدهای بالینی و تخصصی آموزشی جهت ارتقای سطح رضایت و کیفیت آموزش بهکمک

ی و اهمیت موردتوجه مدرسین و برنامه ریزان آموزشی قرار گیرد تا به فراخور امکانات سیستم آموزش
مند شوند. همچنین به نظر می رسد توسعه چنین اپلیکیشن هایی در سایر واحدهای درسی از آن بهره

، مغز و اعصاب و ... که به علت شرایط حساس و پیچیده امکان یلد های بالینی مانند قلب و عروقف
نش عملکردی و رفتاری آموزش کمتری فراهم است می تواند به پیوند هر چه بیشتر دانش شناختی به  دا

 .کمک کند

 سکوپیاآموزش الکترونیکی، نقشه مفهومی، لاپار  کلمات کلیدی:
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مقایسه تاثیر تدریس مبتنی بر ترسیم نقشه مفهومی با تدریس سنتی 
 )سخنرانی( بر یادگیری و میزان رضایتمندی از درس باکتری شناسی پزشکی

 1نژاد حصاری فاطمه باقر، 1سیده فاطمه عسکری، 1مشکین رومحدثه ، 1مجید زارع بیدکی

 ، خراسان جنوبی، ایران. دانشگاه علوم پزشکی بیرجند1

 مجید زارع بیدکینویسنده مسئول: 
 : مقدمه

استفاده از روش هاي نوين و فعال يادگيري و دانشجو محور از سوي سيستم هاي آموزشي احساس شده 
است و كاربرد اين روش ها در علوم مختلف از جمله در علوم پزشكي متداول شده است. نقشه مفهومی 

ه عنوان به عنوان یکی از شیوه های آموزشی که به فهم عمیق مطالب و ارتباط مفاهیم کمک می کند ب
یک سبک جدید در تدریس مدنظر قرار گرفته است. در مطالعه حاضر تاثیر استفاده از نقشه مفهومی 
در یادگیری و میزان رضایتمندی دانشجویان در بخشی از درس باکتری شناسی مورد بررسی قرار گرفت. 

  ها:مواد و روش
نفر( قرار  34نفر( و گروه مداخله ) 55)در این مطالعه نیمه تجربی دانشجویان پزشکی در گروه کنترل 

 4گرفتند. در هر دو گروه با یک پیش آزمون سطح دانش پایه میکروب شناسی آنها سنجیده شد. در طی 
جلسه گروه مداخله و گروه کنترل با تدریس به روش سخنرانی آموزش دیدند. در شروع مطالعه برای گروه 

رزشمندی کاربردی نقشه مفهومی، نحوه رسم آن به کمک مداخله، توضیحات مربوط مفهوم و معنا و ا
نرم افزار و نیز نحوه به کارگیری آن به صورت حضوری ارائه گردید. پس از پایان جلسات تدریس، از 
دانشجویان یک پس آزمون در راستاي سنجش ميزان يادگيري آنان در درس ميکروب شناسي انجام 

وش نقشه مفهومي در کلاس درس باکتری شناسی پزشکی به گردید. پرسشنامه رضايت دانشجويان از ر 
گزینه ای بر اساس نظرات متخصصان طراحی گردید و توسط گروه مداخله تکمیل شد. نتایج  5صورت 

 تحلیل شد. 05/0ی و در سطح معنادار  SPSS این مطالعه با استفاده از نرم افزار
 نتایج:

 بحث و نتیجه گیری:

 یس، سخنرانی، نقشه مفهومیهای تدر  روش کلمات کلیدی:
  

  

 سخنرانی کوتاه
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های اساسی دانشجویان بررسی تاثیر آموزش مبتنی بر سناریو بر صلاحیت
 پرستاری دانشکده پرستاری و مامایی رازی دانشگاه علوم پزشکی کرمان 

 1محمد صادقی، 1جمیله فرخزادیان، 1منیر السادات نعمت اللهی، 1زهره خشنود

 ، کرمان، ایرانکی کرمانپزش دانشگاه علوم. 1

 نویسنده مسئول: زهره خشنود

 : قدمهم
پرستاری به عنوان یکی از مشاغل مهم و تاثیرگذار در امر سلامت مردم از اهمیت به سزایی  رشته امروزه

برخوردار است و صلاحیت پرستاران به منظور ارائه خدمات با کیفیت و ایمن تضمین کننده سلامت 
ش ها و دان. صلاحیت به عنوان تنوعی از مهارتمددجویان در مراکز ارائه خدمات مراقبت سلامت است

مورد نیاز برای انجام یک کار خاص و به عنوان یک ویژگی حیاتی در ارائه عملکرد بالینی ایمن و با کیفیت 
اساسی دانشجويان در  های شود. با توجه به خاص بودن پرستاری کودکان، صلاحیتتعریف می

رستاری اطفال های آموزشی جدید در پها با مشکلاتی مواجه است. بنابراین بکارگیری روشبخش این 
های یادگیری مدرن یادگیری بر اساس سناریوهای بالینی است، بنابراین این لازم است. یکی از روش

های اساسی دانشجویان پرستاری انجام مطالعه با هدف بررسی تاثیر آموزش مبتنی بر سناریو بر صلاحیت
  .شد

 ها:مواد و روش
جامعه پژوهش شامل دانشجویان دانشکده آزمون بود. آزمون پستجربی و از نوع پیشاین مطالعه نیمه

تمام دانشجویان پرستاری در عرصه کودکان  بود.پرستاری و مامایی رازی دانشگاه علوم پزشکی کرمان 
کنندگان کتد. همه شر به صورت سرشماری انتخاب شدن 1401-1400در دو نیمسال تحصیلی 1397ورودی 

نفر( تقسیم شدند. 40نفر( و کنترل )33به روش سرشماری انتخاب و به طور تصادفی به دو گروه مداخله )
ان ابتدای لیست به عنوان گروه کنترل در ترم اول و دیگر دانشجویان در ترم دوم به عنوان یسپس دانشجو

پرسشنامه   های دموگرافیک ومتغیر ها با استفاده از پرسشنامهدادهگروه مداخله درنظر گرفته شدند. 
گروه کنترل تحت آموزش معمول و برای گروه های اساسی دانشجویان پرستاری جمع آوری شد. صلاحیت

دو گروه  قبل از مداخلهمداخله علاوه بر آموزش معمول، روش آموزش مبتنی بر سناریو نیز اجرا شد. 
کامل کردند. گروه کنترل آموزش معمول و برای گروه مداخله علاوه بر آن سناریوهای  ها راآزمونپیش

ساعته تدریس شد و یک ماه بعد  2جلسه  3کودک مبتلا به تشنج، عفونت ادراری و پنومونی طی 
استفاده شد،  ها از آمار پارامتریکبودن داده با توجه به  نرمال .آزمون از هر دو گروه گرفته شدپس
های آماری توصیفی شامل و آزمون 26نسخه  SPSS ها پس از جمع آوری به کمک نرم افزارچنین دادههم

 سخنرانی کوتاه
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و کای اسکوئر مورد تجزیه و تحلیل  ستقلمt  زوجی وt  هایمیانگین و انحراف معیار و واریانس و آزمون
 قرار گرفت. 

 : نتایج
به   نسبت =SD)  36.48) 247.05  آموزشهای اساسی در گروه مداخله بعد از میانگین نمره صلاحیت

 اخلاق ها در همه ابعاد به غیر ازصلاحیت  . (P ≤0.05) افزایش یافت =SD)  36.58)  229.05قبل از مداخله 

(P =0.116) و تفکر انتقادی(P =0.121)  های اساسی گروه داری داشت. میانگین نمره صلاحیتبهبود معنی
اختلاف معنی  =SD)  27.94) 235.56نسبت به قبل از آن   =SD)  35.36) 240.76کنترل بعد از آموزش 

آزمون تی مستقل اختلاف معنی داری بین گروه کنترل و مداخله، قبل و بعد از .  (P >0.05)داری نداشت 
 .(P>0.05 )بعد   P>0.05 :مداخله نشان نداد )قبل

 بحث و نتیجه گیری:
های اساسی دانشجویان گروه مداخله بود سناریو بر صلاحیت نتایج حاکی از اثربخشی آموزش مبتنی بر

های نوین شود استفاده از روشاما نسبت به روش معمول اختلافی نداشت. بر این اساس توصیه می
ها قرار بگیرد. همچنین لازم است تدریس و آموزش مبتنی بر سناریو بیشتر در برنامه آموزشی دانشگاه

های آموزش مثل مبتنی بر تیم بکارگیری این روش در ترکیب با سایر روشتحقیقات بیشتری در زمینه 
 .دانشجویان در سال اول، دوم و سوم انجام شود  مبتنی بر مشکل و  و

 های اساسی، سناریو، پرستاری، آموزش مبتنی بر سناریو، دانشجویان پرستاریصلاحیت کلمات کلیدی:
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های خرد و حل مساله بر تفکر انتقادی دانشجویان مهارتتاثیر آموزش بالینی 
 پرستاری

 1طیبه مرادی

 ، اصفهان، ایراندانشگاه آزاد اسلامی واحد کاشان. 1

 نویسنده مسئول: طیبه مرادی
 : مقدمه

اعتقاد براین است که استفاده از روش های آموزش بالینی جدید می تواند بر تفکر انتقادی دانشجویان 
محیط بالین تاثیر بگذارد. اما مطالعات در این زمینه محدود است. مدل بالینی مهارتهای  پرستاری در

مهارت خرد آن به ترتیب عبارتند از: ملزم  5یک مدل فراگیر محور است که  (One Minute Preceptor) خرد
قوانین  کردن دانشجو به فکر کردن، تحقیق و کاوش برای مشخص کردن شواهد و دلایل، آموزش اصول و

کلی، دادن بازخورد مثبت، تصحیح موارد نادرست می باشد. آموزش یادگیری مبتنی بر حل 
نیز یک روش دانشجو محور است که گروه های کوچک دانشجویی با    (problem- based learning)مساله

ی خود را همکاری هم مشکل را استخراج کرده به جست و جو و مطالعه برای حل آن می پردازند تا آگاه
افزایش داده و موقعیت را درک کنند. مطالعه حاضر با هدف بررسی تاثیر آموزش بالینی مهارت های خرد 

 و حل مساله بر تفکر انتقادی دانشجویان پرستاری انجام شد.   
 ها:  مواد و روش

دانشگاه علوم پزشکی کاشان  6مطالعه به صورت کارآزمایی بالینی بر روی کل دانشجویان پرستاری ترم 
انجام شد. دانشجویان به روش قرعه کشی به سه گروه تقسیم شدند. از دو ابزار اطلاعات دموگرافیک و 

 25رآموزی به مدت پرسشنامه تفکر انتقادی کالیفرنیا فرم ب برای جمع اوری داده ها استفاده شد. کا
ساعت برای هر گروه اجرا شد. در ابتدای شروع کارآموزی، دانشجویان در یک کلاس توجیهی شرکت کرده 
و سپس پرسشنامه تفکر انتقادی بین دانشجویان توزیع شد. با توجه به اینکه برای گروه مورد نظر چه 

الینی حل مساله یا مدل بالینی نوع روش آموزشی تعیین شده بود آموزش بالینی معمول یا آموزش ب
مهارتهای خرد به دانشجویان ارائه شد. یک هفته پس از پایان کارآموزی پرسشنامه تفکر انتقادی مجدد 

 توسط دانشجویان تکمیل شد.  
 : نتایج

بود.  77/21±  32/1نفر بودند. میانگین سن دانشجویان  40دانشجویان شرکت کننده در این مطالعه 
تفاوت آماری معنی داری از نظر سن، جنس، میانگین معدل کتبی دیپلم و معدل ترم قبل دانشجویان 

ه آموزش بین سه گروه مشاهده نشد. میانگین نمره تفکر انتقادی قبل از جلسات کارآموزی در سه گرو
بالینی تفاوت آماری معنی داری نداشت. بین میانگین تفکر انتقادی دانشجویان پرستاری در سه گروه 

 سخنرانی کوتاه
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به طوریکه نمره مهارت تفکر انتقادی بعد از  .(p= 0/049)آموزش بالینی، اختلاف معناداری وجود داشت
 بود.   12/17، 13/64، 13/69آموزش بالینی مهارتهای خرد، حل مساله و گروه کنترل به ترتیب 

 نتیجه گیری:  بحث و 
های خرد نسبت به گروه  نمره تفکر انتقادی در گروه آموزش بالینی حل مسئله و آموزش بالینی مهارت

های آموزشی فرصت خوبي است تا دانشجويان با کارگروهی آشنا شده،  کنترل بالاتر بود. این روش
ا به خوبي فراگيرند بنابریان به نظر می رسد این دو روش فعالیت کنند و روش تجزيه و تحليل اطلاعات ر 

های مناسب  آموزشی می تواند نمره تفکر انتقادی دانشجویان را ارتقا بخشد و می تواند به عنوان روش
 .اموزشی به خصوص در محیط بالین استفاده شود

 مساله خرد، حلهای  آموزش بالینی، مهارت کلمات کلیدی:
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 ادغام استراتژی های آموزش بین حرفه ای و یادگیری مبتنی بر وظیفه: 
 فرصت یادگیری ساختارمند مبتنی بر محل کار در تیم بین حرفه ای

 1فاطمه کشمیری، 1امیرهوشنگ مهرپرور

 ، یزد، ایراننشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزددا. 1

 نویسنده مسئول: فاطمه کشمیری
 مقدمه: 

ی از وظایف است که توسط ارائه دهنده ا، تمرکز بر یادگیری مجموعه(TBL) مبتنی بر وظیفهدر آموزش 
خدمات سلامت انجام می شود. در این روش، یادگیری حول انجام وظایف و دستیابی به نتایج اتفاق 

ربنایی ی زیهاافتد، به نحوی که فراگیران سعی می کنند نه تنها خود وظایف بلکه مفاهیم و مکانیسممی
در آموزش مبتنی بر وظیفه، . هر وظیفه را نیز درک کنند تا بتوانند آن را به بهترین نحو انجام دهند

گردد. یط واقعی و نحوه حل آنها فراهم میمح در آموختگانموقعیت مواجهه با مسائل و مشکلات دانش
جتناب ناپذیر است، در این با توجه به اینکه در ارائه خدمات سلامت شغلی، همکاری بین حرف مختلف ا

برنامه از استراتژی آموزش بین حرفه ای استفاده شده است. در این استراتژی، آموزش اعضای بیش از 
بینند تا در آینده شغلی بتوانند خدمات بهتری به خدمت گیرندگان یک حرفه همراه با هم آموزش می

ی مختلف هادل اطلاعات بین متخصصان حرفهمرتبط ارائه کنند. این نوع آموزش نیازمند همکاری و تبا
ی است که از بخشی و بینسازمانی، بینای، بین حرفهای چند رشتها. حوزه سلامت شغلی حوزهاست
ی مبتنی بر ا. این مطالعه با هدف تدوین برنامه آموزش بین حرفهزهای بخش سلامت فراتر می رودمر 

طراحی شده است تا فرصت مناسبی را فراهم کند که  (Inter-professional task-based training) وظیفه
ی مشابه با محیط واقعی با وظایف و مسائل کاری آشنا شده و نحوه مدیریت ادانشجویان در تیم بین حرفه

 ی یاد بگیرند. اآنها را در تیم بین حرفه
 : مواد و روش ها

آموزشی با هدف تبیین وظایف و انتظارات از دانش آموختگان انجام شد. در این  در گام اول نیازسنجی
تیم سلامت شغلی انجام  ها و پیامدهای مورد انتظار ازمرحله بررسی متون  در رابطه با وظایف، توانمندی

همچنین نظرات متخصصصان در رابطه با وظایف اعضای تیم سلامت شغلی بررسی شد. نتایج  شد.
ی مختلف ارائه خدمات سلامت هافاز اول در جلسات پنل تخصصی با حضور اعضای تیم از رشته حاصل از

شغلی و آموزش پزشکی بررسی شد. موارد استخراجی با مضامین مشابه طبقه بندی شد. در گام بعد 
ها، دانش و نگرش های  وظایف با در نظر گرفتن مهارت وظایف تبیین شد. جهت تحلیل وظایف، ریز

از  شدهوظایف تدوین در گام بعد روایی محتوایی وظایف و ریز وظیفه تعیین شد.نیاز برای تحقق هر  مورد
دیدگاه ذینفعان مختلف شامل اعضای هیئت علمی، دانش آموختگان در ارائه خدمات شغلی به صورت 

 سخنرانی کوتاه
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صورت فرم سنجش روایی محتوایی کیفی ب تفاده از شاخصهای کمیّ بررسی شد.کیفی و همچنین با اس
الکترونیکی برای شرکت کنندگان در این مرحله ارسال شد. پس از جمع آوری فرم ها، کامنتها و نظرات 

های کمیّ روایی محتوا  مورد بررسی قرار گرفت. برای  کیفی متخصصان جمع آوری شد. سپس شاخص
 (CVI) "روایی محتواو "شاخص  (CVR) "تعیین روایی محتوا به روش کمیّ از دو شاخص "نسبت روایی محتوا

از متخصصان مذکور درخواست شد تا هر وظیفه را بر اساس طیف سه  CVR استفاده شد. برای تعیین
ی )ضروری است، مفید است ولی ضروری نیست و ضرورتی ندارد( بررسی نمایند. بر اساس جدول ادرجه

ها  بودن" هریي از توانمندی معیار "مربوط CVI . برایزش نسبت روایی محتوا تعیین شدلاوشه حداقل ار 
-item-level content validity index) I . در این مطالعهی بررسی شدابا استفاده از طیف لیكرت چهار درجه

CVI) برای هر وظیفه بررسی شد و همچنین scale-level content validity index) S-CVI/Ave) محاسبه شد .
ر پنل تخصصی بررسی و اصلاحات پیشنهادی و شاخصهای نتایج حاصل از نظرسنجی و سنجش روایی د

روایی کمیّ هریک از وظایف مورد بحث قرار گرفت. در این مرحله وظایف تیم ارائه خدمات سلامت شغلی 
های موردانتظار در تیم سلامت  نقش -در پنل تخصصی نهایی شد. پس از تبیین وظایف، ماتریس وظایف

ای موردنیاز برای انجام هر وظیفه تدوین شد. در گام بعد برای هریک ه مهارت –شغلی، و ماتریس وظایف 
ی ااز وظایف، روش تدریس و روش ارزیابی متناسب تدوین شد. در نهایت اجزای برنامه آموزش بین حرفه

 مبتنی بر وظیفه در پنل تخصصی تدوین شد.  
  نتایج:

مخاطرات محیط کاری"، "کنترل عوامل محور شامل محورهای "ارزیابی و شناسایی خطر  7وظایف در 
شغلی"، "تعیین جایگاه شغلی مناسب برای هر فرد"، "معاینات سلامت شغلی"، "مدیریت  آورزیان

ی و قضاوت قانونی" و "آموزش و ابیماریهای ناشی از کار/مرتبط با کار"، "روابط بین سازمانی، بین رشته
وظیفه در  8بر اساس نظر متخصصین  بندی شد. دانش پژوهی در ارائه خدمات سلامت شغلی" طبقه

 فاز اول روایی محتوایی برای شفافیت بیشتر، نیازمند اصلاحات تعیین شد.  
 نتیجه گیری: بحث و 

در مطالعه حاضر از ادغام رویکردهای آموزش بین حرفه ای و اموزش مبتنی بر وظیفه استفاده شد. در 
می شود تا فراگیران علاوه بر یادگیری مهارتهای تکنیکی و فنی، فرایند آموزش بین حرفه ای فرصتی فراهم 

مهارتهای نرم و غیرتکنیکی را نیز از طریق آموزش از هم، باهم و برای هم یاد بگیرند. حتی در بخش 
سلامت نیز افراد متعددی به نوعی در تأمین و ارتقای سلامت شغلی تأثیرگذار هستند، از جمله پزشکان 

ی، ایمنی، ارگونومی، بهداشت محیط و.... لذا برای تأمین اطب کار، بهداشت حرفه عمومی، متخصصان
 همراه های آنها همکاری افراد مختلف در این رشتههابالاترین سطح سلامت شغلی در شاغلین و خانواده

و سایر نهادها مورد نیاز است. ادغام رویکرد بین حرفه ای یا  گرهای بیمه ی کارفرمایان، سازمانهمکار  با
های کوچک بهره  روش مبتنی بر وظیفه که از  عناصر اساسی آموزش مبتنی بر مسئله و آموزش در گروه
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تر مطالب و افزایش کارایی می گیرد می تواند فرصت مناسبی برای تفهیم مطالب درسی، آموزش کاربردی
 کند. گیری را فراهمیاد -فرایند یاددهی

 ، استراتژیآموزش، بین حرفه ای، وظیفه کلمات کلیدی:
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طراحی و تعیین تاثیر آموزشی ابزار مستند سازی، بازاندیشی و پس خوراند 
 الکترونیکی فعالیت های آموزش بالینی دانشجویان پزشکی

 2سعیده غفاری فر ،2نعت بیلان ،1فریبرز اکبرزاده

 تبریز، ایراندانشگاه علوم پزشکی تبریز،  ملی تحقیقات راهبردی آموزش پزشکی، مرکز. 1
 ، تبریز، ایراندانشگاه علوم پزشکی تبریز. 2

 نویسنده مسئول: فریبرز اکبرزاده
 

  مقدمه:
یکی از وظایف دانشجویان پزشکی مستندسازی پروندهای پزشکی در بخش های بالینی و درمانگاه 

در آمریکا بطور جدی حیطه مستند سازی را گسترش دادند و علاوه  Medicaid و Medicare میباشد. مراکز
بر پزشکان دانشجویان و دستیاران پزشکی موظف به مستند سازی پرونده های پزشکی شدند. 

بطور روز افزونی مورد استفاده قرار گرفته  (Electronic Medical Recording) مستندسازی الکترونیک پزشکی
ست. فیدبک یکی از مهم ترین فرم های تعامل بین استاد و دانشجو میباشد.. از دیگر استراتژی های ا

میباشد. اصولا اساتید باید به بازاندیشی  Reflection مهم آموزشی در آموزش پزشکی بازاندیشی یا همان
به دانشکده های پزشکی  دانشجویان نیز فیدبک ارایه نمایند. با توجه به افزایش تعداد دانشجویان ورودی

شود  این مطالعه در نظر دارد  و مشغله زیاد اساتید که منجر به محدود شدن زمان راند های آموزشی می
با توجه به نظریه یادگیری سازنده گرایی و تجربیات مشابه در کشورهای پیشرفته با راه اندازی نرم افزار، 

وده و پل ارتباطی مستقیم بین استاد و دانشجو برای ثبت الکترونیکی مدارک پزشکی را امکان پذیر نم
ارایه فیدبک نوشتاری به مدارک پزشکی تکمیل شده بیمار را فراهم نماید. بدینوسیله در کنار راندهای 

 بالینی، وسیله ای برای تعامل بیشتر ایجاد شود.    
  :ها مواد و روش

در این سامانه امکانات تکمیل و ارسال طراحی شد.  www.webakbarzadeh.ir  سامانه تحت وب نام
مستندات پزشکی در ارتباط با شرح حال، برگه پیشرفت روزانه، خلاصه پرونده، آموزش بیمار و برگه 
بازاندیشی فراهم شد. استاد از طریق همین سامانه برای مستندات پزشکی فیدبک ارایه میکرد. امکان 

ردیوگرافی بصورت فایل وجود داشت. استاد میتوانست بارگذاری مدارک پزشکی بیمار مانند الکتروکا
تکالیف مرتبطی را برای دانشجو مقرر کرده و دانشجو جواب آنها را ارسال نماید. امکان تعامل نا محدود 
برای اصلاح یک مستند در ارسال فیدبک، تغییرات لازم و پاسخ دانشجو وجود داشت.  دانشجویان کارآموز 

در طی دوره بالینی قلب و عروق در مرکز قلب شهید مدنی تبریز در این طرح و کارورز پزشکی پزشکی 
بعنوان گروه مطالعه شرکت کرده و گروه کنترل در قسمت آموزش و تکمیل مدارک پزشکی از سایر 

 سخنرانی کوتاه
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دانشجویان در همان دوره بالینی انتخاب شدند. گروه کنترل دیگری از بخش داخلی مرکز امام رضا بعنوان 
 –مستندسازی وارد مطالعه شدند. میزان تاثیر برنامه آموزشی با استفاده از معیارهای کرک  گروه کنترل

پاتریک سطح یک تا سه مورد ارزیابی قرار گرفت. برای سطح یک پرسشنامه رضایت از برنامه آموزشی در 
ل مدنی، برای گروه مطالعه، برای سطح دوم نمرات کتبی پایان دوره دانشجویان گروه مطالعه و گروه کنتر 

سطح سوم تکمیل بودن مدارک پزشکی دانشجویان گروه مطالعه با گروه های کنترل و بازاندیشی 
دانشجویان گروه مطالعه مورد ارزیابی قرار گرفت. از طرف دیگر برنامه تحت وب نیز از نظر سهولت و اجرا 

ماری داده های کمی بصورت تعیین توسط پرسشنامه و نحوه گزارش گیری مورد ارزیابی قرار گرفت. آنالیز آ
و داده های کمی با گزارش فراوانی و مقایسه  T-Test میانگین و انحراف معیار و مقایسه بین گروه ها توسط

 انجام شد.   Chi2 بوسیله آزمون
 نتایج:

وزارت   National Agency for Strategic Research in Medical Education (NASR) اجرای این پایان نامه با گرنت
نفر  23به تصویب رسید. مطالعه در مدت شش ماه انجام شد.  تعداد  960236بهداشت به شماره 
نفر دانشجوی کارآموز پزشکی درگروه مطالعه و به همین تعداد در گروه های کنترل  42دانشجوی کارورز و 

نفردانشجو در مطالعه  195رستان مدنی و بیمارستان امام رضا حضور داشتند. در مجموع تعداد بیما
شرکت داشتند. معیارهای ارزیابی آموزشی کرک پاتریک برای بررسی اثر بخشی برنامه مورد استفاده قرار 

و دریافت گرفت. در سطح اول میزان رضایت از کار با سامانه در مستندسازی و ارسال مدارک پزشکی 
فیدبک در گروه مطالعه در تمامی موارد متوسط و بالاتر از متوسط بود. در سطح دوم نمرات پایانی 

نمره افزایش قابل ملاحظه ای را از  1.16دانشجویان در گروه مطالعه نسبت گروه کنترل مدنی به میزان 
پزشکی در گروه مطالعه  نظر آماری نشان داد. در سطح سوم فراوانی و میزان تکمیل بودن مستندات

 In بطور معنی داری بیشتر از دو گروه کنترل بود. نمرات عملکرد بازاندیشانه دانشجویان در دو سطح

action و On action  .مورد بررسی قرار گرفت که میانگین اعداد با متد لیکرتی متوسط و بالاتر آن بوده است
الا بوده و امکانات گزارش گیری های متنوع از عملکرد میزان رضایت از کار با سامانه در حد متوسط و ب
 دانشجویان و اساتید در سامانه وجود داشت.  

 بحث و نتیجه گیری: 
استفاده از این برنامه آموزشی برای مستند سازی مدارک پزشکی و ارایه فیدبک به آنها توسط اساتید و 

ی سطح آموزش، توانمندی بیشتر مستندسازی ایجاد تعاملات آموزشی امکان پذیر بوده و منجر به ارتقا
شود. با کاهش دادن مشکلات  و بهبود فعالیت های بازاندیشانه دانشجویان پزشکی در آموزش بالینی می

مربوط به سرعت اینترنت و توانمندی بیشتر دانشجویان در تایپ مستندات پرشکی میتوان مشکلات 
 اجرای برنامه را به مقدار زیادی کاهش داد.  

  مستند سازی الکترونیکی، بازاندیشی، فیدبک کلمات کلیدی:
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 تدوین برنامه آموزشی رشته کارشناسی ارشد سلامت باروری مردان:

 یک مطالعه ترکیبی

داریوش رخ ، 1سیمین منتظری، 2شهلا خسروی، 1روشن نیکبخت، 1زهرا عباسپور، 1مژگان جوادنوری
 1افروز

 ، اهواز، ایراناهواز پزشکی جندی شاپوردانشگاه علوم . 1
 ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی تهران. 2

 نویسنده مسئول: مژگان جواد نوری
  :مقدمه

های اولیه سلامت ایران برای سالیان متمادی با موضوعات سلامت مادران و  از آنجا که سیستم مراقبت
تشکیلات و سازوکار تعریف شده ای در مراقبت های کودکان شکل گرفته است، مردان هیچگاه جایگاه ، 

سلامت باروری جامعه مورد غفلت واقع شده  %50اولیه سلامت کشور نداشته اند و در واقع 
های پرخطر جامعه از نظر تهدید سلامتی محسوب می شوند.  است.برخلاف تصور عموم، مردان از گروه

ان در مراقبت های اولیه، در حال حاضر اقدامات با در نظر داشتن غفلت نظام سلامت از سلامت مرد
پیشگیرانه، آموزشی و مشاوره ای برای مردان نه تنها متولی خاصی ندارد بلکه تحصیلات آکادمیک ویژه 
ای برای این نیازهای سلامت مردان در نظام آموزش عالی تعریف نشده است. در حال حاضر متخصصان 

مستقیما با سلامت باروری مردان مرتبط هستند وظایف حرفه ای خود اورولوژی به عنوان تنها رده ای که 
کنند. با توجه را که متمرکز بر اقدامات تشخیصی و درمانی تخصصی و فوق تخصصی می باشد ایفا می

، سترسی آحاد مردان به خدمات اولیهبه نوع آموزش زمانبر، پرهزینه و تخصصی؛ و نیز با توجه به لزوم د
رس سلامت، برای اجرای مراقبت های اولیه سلامت مردان در رده های محیطی تر لزوم ارزان و در دست

 صیلات ارزان تر مطرح می گردد.  تربیت نیروی انسانی همجنس، با شمار بیشتر و تح
 ها:مواد و روش

مطالعه تطبیقی: به  -1: ت که متشکل از چند مرحله می باشداین پژوهش یک مطالعه ترکیبی متوالی اس
منظور بررسی کوریکولومهای مرتبط یا مشابه در دنیا و ایران انجام شدو همچنین برنامه های آموزشی 
مقاطع کارشناسی و کارشناسی ارشد حوزه سلامت در رشته های نزدیک و مرتبط بررسی شد تا جایگاه 

کوریکولوم در تدوین -2های آنان معلوم گردد.  رشته ی پیشنهادی و اشتراکات و افتراقات و همپوشانی
-مهارت نگرش و )دانش، هایی شامل: تعیین  پیامدهای اصلی  برنامه آموزشی، تعیین  شایستگی ها گام

ه و ( برای پیامدها، تعیین اجزا شایستگی ها، طراحی استراتژی پیاده سازی پیامدهای اصلی و ویژ ها
، پیامدهای ترمی سطوح های دورههای نهایی، میانی، پیامدتعیین پیامد ،ارزشیابی هر کدام از پیامدها

تعیین منابع   تدوین اهداف ویژه و نحوه دستیابی،-)دانش، نگرش و مهارت(،  مختلف شایستگی ها

 سخنرانی کوتاه
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دسترسی به دانش پایه و مهارتهای بالینی و تدوین راهنمای یادگیری برای هر موضوع اموزشی و نحوه 
ونحوه پیاده سازی ان،  تدوین نقشه کوریکولوم، دستیابی به  پیامدهای یادگیری، تعیین اجزا کوریکولوم 

 یامدها.  تدوین  نحوه ارزشیابی  شایستگی ها و پ
  :نتایج

کوریکولوم خارجی و یک مرکز تحقیقاتی برای این منظور استفاده  4نتایج مطالعه تطبیقی: در مجموع 
نیازسنجی طی دو مطالعه ی مجزا شد. نتایج فاز تدوین کوریکولوم: پیامدهای اصلی  برنامه آموزشی با فاز 

. نوع و میزان شایستگی هایی که فراگیران باید برای برآورده ازهای سلامت باروری و جنسی مرداننی
های مورد ساختن نیازهای مردان در حیطه سلامت باروری واجد باشند تعیین شد. دانش، نگرش و مهارت

ستگیهای مورد نیاز فراگیران، بر اساس تاکسونومی نیاز فراگیران در قالب عناوین درسی تنظیم شد. شای
بلوم در سه حیطه ی یادگیری شناختی،عاطفی، روانی حرکتی دسته بندی شدند. پیامدهای اصلی در 

واحد درسی )کمبود، اختصاصی اجباری، اختصاصی اختیاری( تنظیم شد. پیامدهای حیطه  32قالب 
–ها( در قالب واحدهای کاراموزی حرکتی )مهارت-انیپیامدهای حیطه رو-شناختی در قالب دروس نظری 

دانش و -)نگرش( با توجه به همپوشانی، در قالب دروس نظری و کاراموزی  پیامدهای حیطه عاطفی
مهارتهای پژوهشی در قالب درس روش پژوهش و سمینار پروژه و واحد پایان نامه تنظیم شد. پیامدهای 

ای هر درس در سطوح پیامدهای دوره، پیامدهای ترمی و پیامده نهایی، میانی، مرتبط با سال تحصیلی،
ها، اهداف ویژه و نحوه دستیابی، منابع  دسترسی به دانش پایه و مهارتهای بالینی و مختلف شایستگی

روش  .ی به  پیامدهای یادگیری تدوین شدراهنمای یادگیری برای هر موضوع اموزشی و نحوه دستیاب
به پیامدها و نحوه جدول ماتریکس نحوه دستیابی  -موزشی، نقشه کوریکولوم تدریس، استراتژی های ا

 ین شد.  دوآن ها تارزشیابی 
  :بحث و نتیجه گیری

کوریکولوم برنامه کارشناسی ارشد سلامت باروری مردان متناسب با نیاز سیستم سلامت برای تربیت 
مشاوره تدوین شد. این کوریکولوم از  دانش آموختگانی برای ارائه خدمات سلامت پیشگیری، آموزش و

می  های ویژه کلان منطقه آمایشی چهار تعهدات یک طرح راهبردی آموزش پزشکی و نیز از ماموریت
 باشد.

 سلامت باروری، مردان، تدوین کوریکولومکلمات کلیدی: 
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معیارهای بررسی ارزشیابی برنامه درسی اجرا شده پزشکی عمومی بر اساس 
 برنامه درسی مبتنی بر تربیت هنری از دیدگاه دانشجویان پزشکی

 2حسین کریمی مونقی، 2یحیی محمدی، 1خدیجه فرخ فال

 ، خراسان جنوبی، ایراندانشگاه علم پزشکی بیرجند. 1
 ، خراسان رضوی، ایراندانشگاه علوم پزشکی مشهد. 2

 نویسنده مسئول: یحیی محمدی
 مقدمه: 
بارور سازی درسی جزء اساسی هر نظام آموزشی است و در واقع نقش کلیدی و حساسی در برنامه

بعنوان  هنری . تربیتکندایفا میای در دانشجویان های حرفههای مرتبط با رشد و ارتقای مهارتتوانمندی
 پایدار و های حرفه پزشکی مثل تشکیل زیرساختی عمیقرشد مهارت و ایجاد جزء مهم برنامه درسی، در

تأثیر شگرفی دارد. در واقع هنر  ...نفس و به اعتماد افزایش رشد اخلاقی، شخصی و اجتماعی، سلوک در
پزشک و ارتقای شخصیواقعی و رشدو آگاهانه و آزادانه انسان به ارزش ها سبب تحول اصیلبا رو کردن

رو توجه به تربیت هنری به منظور  سازد تربیت است. از اینتحولی را ممکن میمی شود. آنچه این ساختار
توانمند علاوه بر مهارت درمان بیماران، بعنوان اسوه هاییکامل کههایپرورش پزشکان به عنوان انسان

 کلی کننده سیاستهایتعیینمطلوب ضروریست. اسناد بالادستیشایسته وگذاری تمدن به ارزشقادر
جدی دارد. از طرفی اجتماعی پزشک اشارهعنوان پاسخ گوییمهم به اینآموزش، به حوزه سلامت درنظام 

ای ارزیابی و در صورت لزوم طور دورهدرسی و آموزشی، بایستی آنها را به هایبرای بهبود انسجام برنامه
مدی و شایستگی و کاراارزش فرایند  درسی،برنامهتغییرات موردنیاز را بر روی آنها اعمال کرد. ارزشیابی 

درسی می شود. در این برنامه درسی و هم بویژه عناصربرنامهبرنامه درسی است که هم شامل کل
خصوص رویکرد ارزشیابی عمدتا متمرکز بر ارزشیابی اجرا یا محصول برنامه درسی است، که در این راستا 

شود،  گیری محسوب میعنوان یکی از ابزارهای بسیار ارزشمند ارتقاء کیفیت تدریس و یاد ارزشیابی به
. سازد تواند بازخورد مفیدی برای استادان و دانشگاه در مورد کیفیت عناصر برنامه درسی فراهم زیرا می

از طرفی به دلیل موانعی از جمله جا نیفتادن فرهنگ صحیح نقد و همچنین نگرانی از بازخورد مدیران و 
ا وجود اجرای مدل تلفیقی برنامه درسی پزشکی مسئولین آموزش، ارزشیابی به درستی اجرا نمی شود و ب

است که شکافی بین برنامه درسی و ارزشیابی آن ایجاد می نماید و این اما ارزشیابی با مدل های قدیمی 
کارامدی برنامه درسی را مختل می نماید. بر این اساس هدف مطالعه حاضر بررسی وضعیت ارزشیابی 

 علومپزشکی دانشگاه هنری از دیدگاه دانشجویان مبتنی بر تربیت عمومی پزشکی درسی دوره  برنامه
 باشد.بیرجند میپزشکی 

  

 سخنرانی کوتاه
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 ها:  مواد و روش
انجام شد. جامعه پژوهش،  1400 -1401تحلیلی است که در سال تحصیلی -این مطالعه از نوع توصیفی

باشد. بر اساس جدول مورگان، کلیه دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی بیرجند در این سال می 
حجم نمونه برآورد گردید. جمع آوری اطلاعات با پرسشنامه محقق ساخته صورت گرفت. این پرسشنامه 
مشتمل بر دو بخش اطلاعات دموگرافیک و سوالاتی مربوط به وضعیت ارزشیابی برنامه درسی دوره 

زینه ای بود. روایی پرسشنامه به گ 5پزشکی عمومی است. شیوه نمره گذاری به شیوه مقیاس لیکرت 
تائید صاحبنظران آموزش پزشکی رسید و پایایی پرسشنامه با استفاده از شیوه الفای کرونباخ 

و از آمار توصیفی و آمار استنباطی آزمون   SPSS 16برای تحلیل داده ها از نرم افزار  محاسبه گردید.89/0
(t )استفاده شد. تک نمونه ای 

 نتایج: 
پسر بودند.  %47شرکت کنندگان دختر و  %53پرسشنامه تکمیل شده،  125از شان داد که نتایج ن

در دوره پیش بالینی و  %4/82بود. از کل شرکت کنندگان،  20.64± 1.8میانگین سن شرکت کنندگان 
در دوره بالینی مشغول به تحصیل بودند. از نظر توزیع سنی و جنسیتی بین افراد شرکت کننده  6/16%
اوت آماری وجود نداشت. توزیع داده های مربوط به ارزشیابی برنامه درسی نرمال بود. میانگین تف

داری بود که به طور معنی 09/2 ± 80/0ارزشیابی برنامه درسی مبتنی بر تربیت هنری از دیدگاه دانشجویان 
که ارزشیابی برنامه درسی شود (. بنابراین نتیجه گرفته می>0001/0pباشد )( می3کمتر از میانگین نظری )

مبتنی بر تربیت هنری با رویکرد تلفیقی علوم انسانی در علوم پزشکی از دیدگاه دانشجویان از وضعیت 
 مطلوبی برخوردار نیست.

 بحث و نتیجه گیری:  
بر اساس این مطالعه وضعیت ارزشیابی برنامه ی درسی از نظر توجه به معیارهای تربیت هنری نامطلوب 

طرفی نقش تربیت هنری در انتقال و نهادینه نمودن مهارت های اجتماعی شدن و سلوک فردی  است. از
فراگیرنده ثابت شده است. انتخاب روش ارزشیابی منوط به رعایت سه اصل اساسی مناسب بودن، عملی 
ی و کارا بودن و به کارگیری روش های چندگانه است. لذا با توجه به این شرایط توصیه می شود برا

اطمینان بیشتر از نقاط قوت و ضعف و نیز کسب توانمندی های حرفه ای پزشک، ارزشیابی مناسب، 
همه جانبه و تلفیقی با گنجاندن معیار های تربیت هنری در ارزشیابی صورت گیرد تا بتوان به تربیت 

ر برای دانش آموختگان شایسته و پاسخگو در دانشگاه علوم پزشکی که توانمندی های قابل انتظا
 پاسخگویی به نیاز های جامعه جهانی رو به رشد و در حال تغییر را داشته باشد دست یافت. 

 ارزشیابی، پزشکی عمومی، تربیت هنری، دیدگاه دانشجویان کلمات کلیدی:
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بررسی انطباق تعداد واحدهای درسی دندانپزشکی عمومی با نیازهای شغلی از 
 آموختگاندیدگاه دانش 

 1کتایون کاتبی

 ، تبریز، ایراندانشگاه علوم پزشکی تبریز. 1

 نویسنده مسئول: کتابون کاتبی
 مقدمه: 

های علوم پزشکی پاسخگویی اجتماعی و تربیت افرادی است که برای یکی از مهمترین وظایف دانشگاه
کوریکولوم آموزشی دندانپزشکی های کافی را دریافت کرده باشند. محتوای خدمت رسانی به مردم آموزش

از زمان اولین تصویب آن چند بار مورد بازبینی قرار گرفته است و محتواهای روز به آن اضافه شده است. 
ای صورت نگرفته است. هدف از این مطالعه بررسی انطباق اما از نظر تعداد واحدهای درسی تغییر عمده

 آموختگان دندانپزشکی عمومی می باشد. تعداد واحدهای هر درس با نیازهای شغلی دانش
 ها:مواد و روش

جامعه آماری این مطالعه توصیفی مقطعی دندانپزشکان عمومی شهر تبریز فارو التحصیل شده از 
بودند. ابزار گردآوری اطلاعات پرسشنامه محقق  1399تا   1386های دندانپزشکی داخلی از سال دانشکده

ر قسمت اول سن، جنس و سال فارو التحصیلی از دانشگاه پرسیده ساخته بود در دو  قسمت بود. د
های دندانپزشکی شامل شده بود و در قسمت دوم خواسته شده بود در مقابل هر یک از  حیطه

ارتودنتیکس، اندودنتیکس، پریودنتیکس، پروتز پارسیل، کامل ، ثابت، جراحی و ترمیمی بنویسند که 
شود. روایی صوری کنند به این حیطه مربوط میینیکی که در آن کار میچند درصد از بیماران مطب یا کل

و محتوایی پرسشنامه با نظر سنجی از ده نفر از اساتید دندانپزشکی و آموزش پزشکی بررسی و تایید شد. 
 %50خطا و برآورد میزان مشارکت  %5حجم نمونه دانشجویان بر اساس جدول مورگان با در نظر گرفتن 

ها لیست دندانپزشکان عمومی تبریز از نظام پزشکی . جهت توزیع پرسشنامهتعيين شد نفر 300تعداد 
ا استفاده از نرم ها بپرسشنامه انتخاب شدند.  دندانپزشکانبر اساس جدول اعداد تصادفی گرفته شد  و 

طلاعات افزارهای پیام رسان به دندانپزشکان فرستاده شدند. به شرکت کنندگان توضیح داده شد که ا
شد. تعداد واحدهای دروس مورد ماند و نتایج به صورت میانگین گزارش خواهدآنان محرمانه باقی می

به بعد به تفکیک نظری و عملی استخراج  1379های دندانپزشکی مصوب سالهای نظر در کوریکولوم
داده ها با شد.  های درسی محاسبهشدند. رابطه بین میانگین درصد بیماران هر حیطه با تعداد واحد

مورد تحليل قرار گرفتند.   پیرسون و روشهای آمار توصیفی و همبستگی SPSS17استفاده از نرم افزار آماري 
 در نظر گرفته شد. p<0.05سطح معنی داری 
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 نتایج: 

 ،بود %53.6ها بدین ترتیب میزان بازگشت پرسشنامهها را تکمیل کردند. نفر پرسشنامه 161نفر  300از 
( %56.5نفر از شرکت کنندگان ) 91 .سال بود 31.5 ± 7.1در مطالعه میانگین سنی شرکت کنندگان 

بیشترین درصد بیماران دندانپزشکان عمومی به ترتیب مربوط به  ( مذکر بودند.%43.5نفر ) 70مونث و 
ران به ترتیب ( بودند و کمترین درصد بیما%20( و پروتز ثابت )%23(، ترمیمی )%25حیطه اندودنتیکس )

بیشترین همبستگی بین بودند،  (%8( و پروتز کامل )%2(، ارتودنتیکس )%1مربوط به پروتز پارسیل )
      و جراحی r= 0.043, P<0.001های شغلی به ترتیب در حیطه های پریودنتیکس  و نیاز های دروستعداد واحد

r= 0.039, P<0.001  و پروتز کاملr= 0.036, P<0.001 شد. کمترین همبستگی تعداد واحدهای درسی  گزارش
و نیازهای شغلی به ترتیب در پروتز پارسیل، ارتودنتیکس، ترمیمی و اندودنتیکس مشاهده شد. درصد 

برابر کمتر از درصد بیماران  15بیماران پروتز پارسیل و ارتودنسی دندانپزشکان عمومی حدود 
 واحد کمتر است. 1.5اد واحدهایشان فقط حدود اندودنتیکس، پروتز ثابت و ترمیمی بود اما تعد

 بحث و نتیجه گیری:
با توجه به تطابق کم تعداد واحدهای بعضی دروس با نیازهای شغلی دندانپزشکان عمومی در این مطالعه 

می باشد، به نظر می رسد که در بازنگری بعدی کوریکولوم با نتایج مطالعه ای در تهران که هم راستا 
عمومی بهتر است تعداد واحدهای دروسی مانند پروتز پارسیل و ارتودنتیکس کاهش یابد و دندانپزشکی 

 تعداد واحدهای پروتز ثابت، اندودنتیکس و ترمیمی افزایش یابد.

 آموزشی شغلی، کوریکولومعمومی، نیازهایدندانپزشکی کلمات کلیدی:
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جهت دانشجویان پزشکی، دستیاران های گوارش و کبد پودمان مجازی بیماری
 تخصصی، متخصصین داخلی و پزشکان عمومی: طراحی اجرا  و ارزشیابی

عصومه ، م1امین حبیبی، 1سلیمان احمدی، 1محمدرضا زالی، 1امیر صادقی، 1محبوبه طباطبایی چهر
 1کلانتریون

 ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی. 1

 طباطبایی چهرنویسنده مسئول: محبوبه 
 : مقدمه

ها  جایگاه آموزش پودمانی، در سیر تحول برنامه ریزی درسی، از آن جهت که نیاز مبرم به آموزش مهارت
در کوتاه ترین زمان و با مطلوب ترین بازدهی را مرتفع می نماید، در کنار اموزشهای دانشگاهی بعنوان 

راستای ارتقای برنامه های آموزش بالینی، با مکمل برنامه های درسی مورد توجه و اهمیت است. در 
 ، طراحی، اجرا و ارزشیابی دوره های آموزشی بیماریبرنامه ریزی تخصصی و نرم افزاری فراهم سازی بستر

 های گوارش و کبد بصورت الکترونیکی و هوشمند مورد هدف قرار گرفت.   
 ها:مواد و روش

این پژوهش با نیاز سنجی و هماهنگی مقدماتی و سپس توانمندسازی اعضای هیات علمی گروه گوارش  
 ADDIE و کبد دانشگاه علوم پزشکی آغاز شد. برگزاری دوره های پودمانی، براساس مدل طراحي آموزشي

و تحلیل صورت گرفت. تحلیل و جمع آوری اطلاعات کافی و دقیق و شناسایی واقعی نیازهای آموزشی 
نیازهای آموزشی با انجام مصاحبه های انفرادی، مرور متون و برگزاری جلسات انجام گرفت. در مرحله 

یادگیری تعاملی، تعیین زیرپودمان -دوم با تعیین اهداف آموزشی، تعیین محتواها و راهبردهای یاددهی
، تعیین راهبردهای آموزشی دمانلی و ساختار دوره هر زیر پوها و سرفصل های هر زیر پودمان، تشریح توا

آنلاین و آفلاین هر پودمان طراحی گردید. سپس محتواهای آموزشی در قالب محتوای اسکورم تولید و 
دوره سه ماهه جهت دستیاران،  3جهت ارایه در دوره های پودمانی در پلتفرم نوید بارگزاری گردید. 

شجویان پزشکی برگزار گردید. ارزشیابی متخصصین و پزشکان عمومی و سه دوره یک ماهه جهت دان
برنامه بر اساس مدل کرک پاتریک و در سطح یک  و دو صورت گرفت. میزان رضایت فراگیران با استفاده 
از پرسشنامه محقق  ساخته سنجش شد. روایی و پایایی پرسشنامه با انجام آزمون های مناسب بررسی 

مل خودآزمایی در ضمن برنامه، و تکوینی شامل آزمون گردید. میزان یادگیری به دو صورت تجمیعی شا
 های کتبی و شفاهی آنلاین و در پایان دوره بررسی شد. 

 نتایج:
اطلاعات جمع آوری شده حاکی از رضایتمندی بالای شرکت کنندگان این برنامه بود. برگزاری این دوره 

دانش  %81.8پودمان جلب نماید. در  درصد از آنان را به یادگیری مباحث این 92توانست علاقه و توجه 

 سخنرانی کوتاه
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آنان از  %90شرکت کنندگان این برنامه را دارای نوآوری دانستند، %85و اطلاعاتشان را ارتقا بخشید، 
% خواهان تداوم دوره ها بودند. با انجام تحلیل قبل و بعد مداخله،  88برگزاری آن رضایت داشتند و 

اگیران را ارتقا بخشد. در ارزیابی سطح دانش، نمره آزمون محتوای برنامه توانست دانش و اطلاعات فر 
های طراحی شده مجازی در سامانه توانسته است یادگیری آنان را در خصوص دریافت نمرات آزمون های 

ارزشیابی کلی دوره ارتقا دهد.  17.8به  13.2تکوینی پایان هر مبحث یک تا سه جلسه ای، از میانگین 
که بیانگر این بود که در موارد برگزاری محتواهای علمی  در پایان دوره انجام شد هم از طریق پرسشنامه و

و تدریس اساتید، اهداف و اثربخشی افزایش اطلاعات در سطح خوب تا عالی و در موارد تعاملات گروهی 
های مجازی در سطح متوسط تا خوب توصیف گردید. در جلسات فوکوس گروپ با اساتید در نوید و گروه

عضای هیئت علمی و فراگیران و همچنین گنجاندن سوالات باز در پرسشنامه پایان دوره، در بیان نقاط ا
قوت و ضعف و پیشنهادات بهبود دوره ها مواردی بیان گردید که در ارتقا و تداوم برگزاری دوره ها با رفع 

 ورد توجه پژوهشگران قرار گرفت.  نقایص و تاکید بر نقاط قوت م
 جه گیری: نتیبحث و 

با توجه به بازخوردهای گرفته شده از فراگیران و شرکت کنندگان، برگزار کنندگان این دوره های پودمانی 
به هدف خود که افزایش انگیزه، علاقه و اشتیاق در توانمندسازی دانشی و اطلاعاتی انها در دسترسی به 

های گوارش و کبد  خصوص بیماریآخرین مطالب علمی بروزشده و ارتقای مراقبتهای درمانی در 
بزرگسالان، رسیده اند. با تداوم و توسعه برگزاری این دوره های اموزشی و قابلیت تعمیم به سایر دوره ها 

های سهولت دسترسی بیشتر مثل کتاب الکترونیک و مزایای یادگیری  و سطوح تخصصی تر می تواند روش
ی شده مجازی و ... را نیز در دستور کار تکامل و وسعت ها و بیماران شبیه ساز  از طریق موبایل ، کیس

 این برنامه هدف گیری نماید.   

دوره های آموزشی پودمانی، آموزش مجازی، دانشجوی پزشکی، دستیاران، متخصصین  :یدکلمات کلی
 پزشکی، پزشکان عمومی
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اورژانس در بررسی نحوه اجراي کوریکولوم آموزشی رشته تخصصی طب 
  دانشگاهای علوم پزشکی کشور

 1مهدی فروغیان، 1، حسین کریمی مونقی1، حمید رضا ریحانی1سید رضا حبیب زاده            

 رانیا ،یمشهد، خراسان رضو یدانشگاه علوم پزشک. 1

 نویسنده مسئول: مهدی فروغیان
 مقدمه:   

میباشد هرچند کریکولوم اموزشی این رشته  در آموزش دستیاری طب اورژانس با مشکلات زیادی روبرو 
اما اجرای دقیق و رسیدن به  ،وزارت بهداشت درمان و اموزش پزشکی کشور مطرح و تصویب شده است

اهداف تعیین شده تحت تاثیر عوامل مختلفی قرار دارد. اين پژوهش به  بررسی نحوه اجرای کوریکولوم 
های علوم پزشکی کشور و میزان تطابق آن با کوریکولوم آموزشی رشته تخصصی طب اورژانس در دانشگاه

 .کی پرداخته  استرسمی تصویب شده در وزارت بهداشت درمان و آموزش پزش
 :  هامواد و روش

مطالعه  توصیفی مقطعی  حاضر برروی جامعه مورد مطالعه که در این پژوهش گروه های طب اورژانس 
نفر از مدیران  38سراسر کشور)مدیران گروه و دستیاران ارشد( بوده اند انجام پذیرفت. در این مطالعه، 

های علوم پزشکی کشور در مطالعه شرکت کردند. در این گروه و دستیاران ارشد طب اورژانس دانشگاه
مطالعه  پرسشنامه ای بر اساس موارد موجود در کوریکولوم رسمی طب اورژانس تهیه و برای مدیران گروه 
و دستیاران ارشد طب اورژانس دانشگاه های علوم پزشکی کشور فرستاده شد و پس از تکمیل و استخراج 

تجزیه و تحلیل شد. از امار توصیفی به صورت    spss 23 ده از نرم افزار اماریاطلاعات داده ها با استفا
 .فراوانی و جداول توصیفی استفاده شد

  یافته ها:
های آموزشی طب اورژانس سراسر های ارائه شده در گروهدرصد از برنامه 92/38نتایج نشان داد که 

های ارائه شده با محتوای کوریکولوم رسمی مصوب برنامهدرصد از  46/29کشور، تطابق نداشتند. تنها 
وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی تطابق داشتند. نتایج نظرسنجی از مدیران گروه و دستیاران 

های وزارت درصد دارای تطابق با برنامه 50های آموزشی بالای ارشد طب اورژانس نشان داد که در برنامه
های آموزشی طب اورژانس سراسر کشور لبي ريوي پيشرفته ارائه شده در گروهبهداشت، عملیات احياء ق

ارائه شده  (OSCE) ای ايستگاهيشود. نتایج نظرسنجی نشان داد که آزمونهدرصد انجام می 90با تطابق 
درصد  50در  PMP های آموزشی طب اورژانس سراسر کشور اصلاً انجام نشده است. آزموندر تمام گروه

 .طور متوسط انجام شده استبه 50های آموزشی اصلاً انجام نشده و در گروهاز 
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 نتیجه گیری: 
اساس نتایج حاصل از مطالعه حاضر نیاز به  مشارکت و همکاری دستیاران ارشد طب اورژانس و مدیران  بر

بیشتر های مختلف سطح کشور در اجرای پژوهش های بیشتر برای دستیابی به تطابق گروه دانشگاه
های آموزشی طب اورژانس سراسر کشور با محتوای کوریکولوم های آموزشی ارائه شده در گروهبرنامه

 .شودرسمی رشته که مصوب وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی کشور میباشد احساس می

 کوریکولوم، آموزش، طب اورژانس کلمات کلیدی:
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خصوص ادغام برنامه پزشکی خانواده در دوره کارورزی دیدگاه دانشجویان  در 
 پزشکی اجتماعی در دانشجویان پزشکی بیرجند

 1بیتا بیجاری ،1فروغ احراری

 ، خراسان جنوبی، ایراندانشکده علوم پزشکی بیرجند. 1

 نویسنده مسئول: فروو احراری
 :مقدمه

طرح پزشک خانواده با هدف ارتقای سلامت خانواده و کاهش هزینه درمان آغاز شد. از وظایف پزشکان 
دانشجویان پزشکی پس از اتمام دوره تحصیلی خود به  ارائه خدمات بهداشتی درمانی است.خانواده 

ای دیدهمیزان کافی با موضوعات مورد نیاز پزشکی عمومی یا پزشک خانواده آشنا نشده و مشکلات ع
شود.. با توجه به نیاز دانشجویان در خصوص آشنایی وکسب مهارت بیشتر درخصوص گر وی میگریبان

توانایی  96مدیریت و درمان  سرپایی و اینکه دراخرین کوریکولوم مصوب دوره پزشکی عمومی در سال 
یا مراکز جامع  اخذ شرح حال جامع و معاینه فیزیکی عمومی کامل و جامع در کلنیک پزشک خانواده

سلامت ونسخه نویسی بر اساس  تجویز منطقی داروها جزو اهداف کلی دوره پزشکی اجتماعی و خانواده 
ذکر شده است. بنابراین هدف ما در این مطالعه بررسی دیدگاه دانشجویان پزشکی کارورزی در خصوص 

در دانشگاه علوم  1401-1400ادغام برنامه پزشک خانواده در دوره کارورزی پزشکی اجتماعی در سال 
 پزشکی بیرجند بود.  

 ها:مواد و روش
در این مطالعه  مقطعی )توصیفی  تحلیلی( دانشجویان  پزشکی معرفی شده جهت گذراندن دوره کارورزی 

بندی انجام  ماه  به مدت یک هفته طبق گروه 9در مدت  1401تا آبان  1400پزشکی اجتماعی  از بهمن 
نفری( در  یکی از مراکز جامع سلامت بیرجند به همراه متخصص پزشک خانواده  6-5 های شده )در گروه

، معاینه بالینی، ته ای دانشجویان در مورد شرح حالبصورت عملی  آموزش دیدند. در این دوره یک هف
مراقبت های مادران باردار، کودکان و سالمندان  علائم خطر بیماری ها، ی های شایع،نسخه نویسی، بیمار 

در پایان دوره پرسشنامه محقق زش های لازم را دریافت می کنند. و نحوه ارجاع به پزشک متخصص آمو
وسط دانشجویان سوال در مورد نظر دانشجویان در مورد هر کدام از موارد آموزش داده   ت 20ساخته شامل 

شد و مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.  SPSS(22) مع آوری وارد نرم افزارها پس از جتکمیل گردید. داده
  :نتایج

درصد افراد  7/60سال شرکت کردند  24±98/5دانشجو با  میانگین سنی افراد  56در این مطالعه تعداد 
از دانشجویان از محتوای آموزشی  %8/92% غیر بومی بودند. در مجموع  75درصد مجرد و  9/58دختر و 

از دانشجویان معتقد بودند که برنامه برایشان مفید بوده است.  %4/96پزشکی خانواده رضایت داشتند .

 سخنرانی کوتاه
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کیفیت یادگیری در خصوص  ،نوادهدرصد دانشجویان بیان کردند که دوره کارورزی پزشکی خا 5/87
درصد  7/85های شایع جهت ارجاع به سطوح بالاتر افزایش داده است. های بیماری Red Flag مدیریت

کیفیت یادگیری در خصوص مدیریت بیماری  ،ه کارورزی پزشکی خانواده خانوادهدانشجویان در مورد دور 
افزایش داده است. کمترین میزان رضایت دانشجویان از  بت و پرفشاری خون  و دیس لیپیدمیهای دیا

ی در دانشجویان پزشکی محتوای آموزشی در مورد دوره کارورزی پزشکی خانواده در ترویج اخلاق حرفه ا
 درصد بود.    5/62با 

  :بحث و نتیجه گیری
بیشترین موضوعی که در دانشجویان دوره کارورزی بیشتر مورد توجه قرار گرفته بود کیفیت یادگیری در 

ادغام برنامه پزشک  ع جهت ارجاع به سطوح بالاتر بود.های بیماری های شای Red Flag خصوص مدیریت
خانواده در دوره کارورزی و تاکید بر محتوایات که قابلیت رضایت بیشتری در دانشجویان ایجاد می کند 
می تواند نقش مهمی در افزایش مهارت و توانمندی دانشجویان بعد از فارو تحصیلی و در دوره پزشک 

زش ها می تواند موجب یادگیری عمیق تر در خانواده برای آنها داشته باشد. در نتیجه کاربردی کردن آمو
 کاروزران گردد. 

 پزشکی خانواده، ادغام، دوره کارورزی، دانشجویان    :کلمات کلیدی
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ارزیابی ادراک اساتید و دانشجویان از کفایت برنامه درسی پزشکی عمومی در 
 کسب توانمندی های مدیریت تغذیه ای بیماران

 1ساجده صفار، 1سارا صبوری، 1زهرا موفقی، 1فاطمه رودی

 ، خراسان رضوی، ایراندانشگاه علوم پزشکی مشهد. 1

 نویسنده مسئول: سارا صبوری
  مقدمه: 

های معمول، جهت تصمیم گیری های مرتبط با سنجش کفایت آموزش و یا اصلاح و بهبود  یکی از روش
فرایندهای آموزشی مختلف، سنجش نگرش افراد دخیل در عرصه آموزش می باشد. در این شیوه در واقع 

اساتید( و  -قضاوت در این مورد به افرادی که به طور مستقیم در آموزش دخیل بوده اند)مجریان آموزش
دانشجویان و فارو التحصیلان( واگذار می شود و نظر  -ا به آنها آموزش داده شده است)مشتریان آموزشی

آنان مبنای تصمیمات و سیاستگذاری های بعدی خواهد بود. طبق سند حداقل توانمندی های پزشکی 
ط با آن، از دانش عمومی، در ذیل اصول کلی مراقبت از بیمار، تجویز دارو، تغذیه و اقدامات حمایتی مرتب

آموخته پزشکی انتظار می رود بتواند برنامه مراقبت از بیمار خود را  در سه سطح پیشگیری از ابتلا به 
بیماری، کنترل بیماری، پیشگیری از عوارض آن، را با دیدگاهی کل نگر طراحی کند. توجه به اصول تعذیه 

اران، یک جز مهم در اصلاح سبک زندگی و نیازهای در مدیریت بیماری ها و ارائه برنامه های مراقبتی بیم
سلامتی جامعه و یکی از رسالت های مهم پزشکی در چارچوب پاسخگویی اجتماعی می باشد. پایه های 
این نگرش سلامت محوری، پویایی و مسئولیت پذیری فزاینده، نسبت به سلامت و تغذیه  افراد جامعه، 

مدت زمان حضور در دانشکده و بیمارستان و در بازه آموزش  همچون بسیاری از نگرش های پزشکان در
پزشکی عمومی شکل می گیرد. مطالعه حاضر به ارزیابی برنامه درسی پزشکی عمومی دانشگاه علوم 
پزشکی مشهد در کسب توانمندی های مرتبط با توجه به مدیریت تغذیه درطراحی برنامه مراقبتی بیمار 

 پرداخته است. 
 :  مواد و روش ها

مقطعی حاضر با ابزار پرسشنامه محقق ساخته بر مبنای امتیاز دهی لیکرت و مطابق  -مطالعه توصیفی 
با سنجه های مرتبط با حوزه مدیریت تغذیه ای بیمار در سند حداقل توانمندی های پزشکی عمومی 

کارورز در  48 عضو هیات علمی و 98انجام شده است. تعداد  1400-01( در سال های 1394)ویرایش سال 
بخش توسط  2شرف فارو التحصیلی یا تازه فارو التحصیل وارد مطالعه شدند و پرسشنامه ای مشتمل بر 

-و با استفاده از آزمون های پارامتریک و نان SPSS (version 20) آنان تکمیل شد. داده ها با نرم افزار
 پارامتریک مرتبط مقایسه و تجزیه و تحلیل شدند  

  

 سخنرانی کوتاه
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 نتایج:  
میانگین نمره نگرش کارورزان وارد شده در مطالعه نسبت به توانمندی حیطه توجه به تعذیه در برنامه 

خیلی  -نفر توانمندی خود را در این حیطه خوب 9متوسط بود و فقط  -و در حد ضعیف 1.9مراقبتی بیمار 
برنامه آموزش پزشکی  (. میانگین نمره دیدگاه اعضا هیات علمی درگیر در18.7خوب ارزیابی کردند )% 
عضو هیات علمی توانمندی  98نفر از  13متوسط بود و تنها  -و در حد ضعیف 1.7عمومی به این توانمندی 

خیلی خوب ارزیابی کردند.  نتایج تجزیه و تحلیل آماری نشان داد  -کارورزان در این حیطه را در حد خوب
وص توانمندی مدیریت تغذیه ای بیماران بین نگرش اعضا هیات علمی دانشکده و کارورزان در خص

   .(P-value>0.05) بعنوان جزئی ازبرنامه مراقبت از بیمار تفاوت معناداری وجود نداشت
 نتیجه گیری:  بحث و 

بر اساس نگرش اعضا هیات علمی دانشکده پزشکی مشهد و کارورزان در شرف فارو التحصیلی و یا تازه 
ورزان در خصوص حیطه مدیریت تغذیه ای در حد کافی نبوده و لازم فارو التحصیل شده، توانمندی کار 

است جهت جبران شکاف آموزشی و کسب این توانمندی، برنامه ریزی های جامع کوتاه و بلندمدتی برای 
 .دانشجویان و فارو التحصیلان پیش بینی و اجرا شود

 برنامه درسی، تغذیه، پزشکی :کلمات کلیدی
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 تدوین کوریکولوم آموزشی مبتنی بر پیامد کارشناسی ارشد رشته سلامت باروری

 1ناهید جوادی فر

 ، اهواز، ایراندانشگاه علوم پزشکی جندی شاپور اهواز. 1

 نویسنده مسئول: ناهید جوادی فر
 مقدمه: 

بسیاری از کشورهای تا کنون رشته سلامت باروری در مقاطع ارشد و دکترا در  1967علیرغم اینکه از سال 
تا کنون دانشجویان دکترای بسیاری در این رشته در کشورمان فارو  1385جهان مطرح بوده و از سال 

التحصیل شده اند ولیکن در حال حاضر این دوره در مقطع کارشناسی ارشد، نه بعنوان یک رشته بلکه 
موعه کوریکولوم رشته مامایی و در در مج 1388بعنوان یکی از گرایش های رشته مامایی بوده و از سال 

واحد آموزشی )اختصاصی گرایش بهداشت باروری( گنجانیده شده و از آن زمان تا کنون هیچگونه  10قالب 
های بسیاری از  تغییری در آن اعمال نشده است. با توجه به اهمیت سلامت باروری و براساس دیدگاه

لوم گرایش موجود غیر موثر، غیر کاربردی و متفرق متخصصین این رشته و مدرسان آن، محتوای کوریکو
است و در بردارنده کلیه ابعاد سلامت باروری نیست و علاوه بر آن چالش های سلامت باروری در جهان 
و توسعه دانش مرتبط با آن را پاسخگو نمی باشد. لذا هدف این مطالعه تدوین کوریکولوم آموزشی مبتنی 

 مرحله اول مدل کرن بوده است.  4ه سلامت باروری با استفاده از بر پیامد کارشناسی ارشد رشت
 ها:مواد و روش

در این مطالعه به عنوان اولین گام، تیم تحقیق با استفاده از روش آنالیز محتوای کیفی به بررسی تجارب 
مشارکت کننده شامل دانشجویان، فارو التحصیلان کارشناسی ارشد مامایی با گرایش بهداشت  25

دانشگاه علوم پزشکی پرداخت. علاوه بر آن  5باروری ، اساتید و دانش آموختگان شاغل این گرایش در 
مطالعه ای مروری بر پژوهش های کیفی انجام شده در ایران در راستای آشنایی با نیازهای سلامت باروری 

طبیقی برای آشنایی با در اقشار مختلف مردم ایران بعنوان مطالعه تکمیلی دوم و همچنین مطالعه ای ت
دانشگاه مطرح جهان به عنوان مطالعه تکمیلی  10محتوای کوریکولوم کارشناسی ارشد سلامت باروری در 

 12سوم پرداخت. کدها و زیرطبقات مطالعات فوق برای تهیه نسخه اولیه دلفی استفاده شد و در اختیار 
از مدل برنامه ریزی درسی کرن(. پس از تحلیل  مرحله دوم) نفر از اساتید رشته سلامت باروری قرار گرفت

نتایج دور اول دلفی و استخراج نیازهای آموزشی، پیش نویس برنامه درسی براساس پیامدها و وظایف 
تدوین گردید. در دور دوم دلفی علاوه بر محتوای آموزشی، تعداد واحد، پیش نیاز نیز به پرسشنامه اضافه 

نظرات و با رعایت مراحل تدوین کوریکولوم و مشخص نمودن استراتژي شد و پس از اجماع و جمع آوری 
 های آموزشي، کوریکولوم نهایی تدوین گردید. 

  

 سخنرانی کوتاه
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 نتایج:  
اسی ارشد مطالعه فوق نشان داد که چهارچوب ابتدایی برنامه درسی کارشن 3تحلیل کدها و طبقات 

خدمات سلامت باروری، اصول سلامت باروری، سلامت جنسی، مدیریت حوزه  7سلامت باروری در
طراحی و آنالیز تحقیقات اپیدمیولوژیک، مشاوره خدمات سلامت باروری، ارزیابی سلامت فیزیکی و روانی 
خانواده و حیطه های حقوقی می باشد. پیامدهای بدست آمده از مطالعات فوق در نسخه اول دلفی 

باقی ماند و نهایتا   %90های با اجماع بالای نفر از اساتید رشته سلامت باروری بررسی و پیامد 12توسط 
حیطه پیامدهای مرتبط با سلامت باروری و جنسی، پیامدهای مرتبط با مدیریت ارائه خدمات در  5به 

سلامت باروری و جنسی، پیامدهای مرتبط باسلامت جسمی و روانی خانواده،  پیامدهای مرتبط با اصول 
ک و پیامدهای مرتبط با حیطه های حقوقی، تقلیل یافت و متناسب طراحی و آنالیز تحقیقات اپیدمیولوژی

با آن اهداف کلی و اختصاصی و محتوای برنامه مشخص گردید. پس از تحلیل نتایج دور اول دلفی و 
که شامل  استخراج نیازهای آموزشی، پیش نویس برنامه درسی براساس پیامدها و وظایف تدوین گردید

واحد پایان نامه بود. در دور دوم  4واحد اختصاصی و  28ه کارشناسی مامایی(، واحد جبرانی ) از دور  15
 دلفی پس از اجماع و جمع آوری نظرات و اعمال تغییرات لازم، کوریکولوم نهایی تدوین گردید.   

 بحث و نتیجه گیری:  
امه درسی کرن، با توجه به نیازسنجی جامع و طراحی مراحل تدوین کوریکولوم براساس مدل  توسعه برن

کوریکولوم مبتنی بر پیامد کارشناسی ارشد سلامت باروری می تواند پاسخگوی نیازهای آموزشی این رشته 
 باشد. 

 کوریکولوم، مبتنی برپیامد، سلامت ارشد کلمات کلیدی:
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بررسی کیفیت اجرای برنامه درسی فیزیولوژی رشته پزشکی عمومی از دیدگاه 
 دانشجویان

 1خیر النساء رمضان زاده، 1فال خدیجه فرخ، 1علی هرمزی

 ، خراسان جنوبی، ایران. دانشگاه علوم پزشکی بیرجند1

 نویسنده مسئول: خیر النساء رمضان زاده
 مقدمه: 

چنانچه واضح است دوره آموزشی علوم پایه پزشکی پیش زمینه پیشرفت تحصیلی و فهم دقیق مطالب 
کردن دانشجویان پزشکی نسبت پزشکی عمومی می باشد این دوره فرصتی براي علاقمنددوره هاي بعدي 

رشته هاي تخصصی علوم پایه بوده و دانشجوي پزشکی با استفاده از اطلاعات کسب به ادامه تحصیل در
ی فیزیولوژ گیري بالینی می پردازد. حجم زیاد واحد درسبالینی و تصمیمشده دراین دوره به حل مشکلات

 در و نحوه ارائه واستفاده از وسایل کمک آموزشی و آزمایشگاهی در اخذ نمرات پایین درس فیزیولوژی
پایه علومدانشجویان در دروسعلاقه مندی اهمیت است، از طرفی بیشترین پزشکی با پایه آزمون علوم

ری به ه می شود که توجه کمتاست. در بسیاری از موارد مشاهدآناتومی و متعلق به دروس فیزیولوژي
شود. مطالعات نقش برجسته دروس علوم پایه ها و بهبود ارتقاء آن میکیفیت آموزش پزشکی دانشگاه

آن تایید شده است. از طرفی تدریس سازی بین اختصاصات بیماری و تشحیصدر به خاطر آوردن و باز
تری را به همراه دارد. پیشرفت مدت تر و طولانیجامعتر و علوم پایه همراه با تدریس بالینی یادگیری عمیق

علوم بالینی در درمان بسیاری از بیماری ها مثل فشارخون مرهون مطالعات فیزیولوژی است بنابراین 
به اساسی دارد. به این ترتیب توجه به آن ضروریتر نقشفیزیولوژی در علم سازی و درمان های جدید و کارا

است برای دستیابی به کیفیت مطلوب آموزش، ابتدا به ارزیابی کیفیت برنامه آموزشی  نظر می رسد و لازم
پرداخت و سپس تغییرات لازم را در برنامه های آموزشی ایجاد کرد. لذا این پژوهش با هدف بررسی 

 کیفیت تدریس فیزیولوژی از دیدگاه دانشجویان پزشکی طراحی شده است. 
 ها:مواد و روش

انجام شد. جامعه پژوهش،  1400 -1401تحلیلی است که در سال تحصیلی -این مطالعه از نوع توصیفی
کلیه دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی بیرجند در این سال می باشد. بر اساس جدول مورگان، 

سشنامه حجم نمونه برآورد گردید. جمع آوری اطلاعات با پرسشنامه محقق ساخته صورت گرفت. این پر 
مشتمل بر دو بخش اطلاعات دموگرافیک و سوالاتی مربوط ارزیابی کیفیت برنامه درسی اجرا شده 

 6دارای تدوین شد وگویه  33فیزیولوژی بر اساس مدل برنامه درسی آیزنر می باشد. این پرسشنامه در 
یس و ارزشیابی( در اهداف، محتوا، فرصت های یادگیری، سازماندهی محتوا، راهبردهای تخرده مقیاس )
پزشکی قرار گرفت و مورد تأیید صاحبنظران آموزش  =84/0CVIو   =99/0CVRآن با  است. روایی

 سخنرانی کوتاه
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 محاسبه گردید. داده ها وارد بسته نرم افزاری89/0کرونباخ پرسشنامه با استفاده از شیوه الفایپایایی

SPSS25 های مرکزی و پراکندگی( و استنباطی)شاخصها از آمار توصیفی گردید و در تجزیه و تحلیل داده 

 استفاده شد.   ای و مستقلتک نمونه t هایآزمون
 نتایج:

نفر(  48٪  )3/45دانشجو پرسشنامه را تکمیل نمودند. که  106نتایج این مطالعه نشان داد که تعداد 
نفر(  62٪ )5/58زن و نفر(  44٪ ) 5/41داشتند.  17نفر( معدل کمتر از  58٪ )7/54و بیشتر و  17معدل 

را مردان تشکیل دادند. به نظر دانشجویان شرکت کننده در مطالعه برنامه درسی فیزیولوژی مطلوب 
 .(p<0001/0) )حد متوسط( افزایش معنی داری دارد 3( و در مقایسه با میانگین فرضی 38/3)±است 

( و پسر 24/3±53/0دختر )میانگین نمره کیفیت اجرای برنامه درسی فیزیولوژی بین دانشجویان 
( تفاوت آماری معنی داری نشان نداد. بر اساس معدل تحصیلی، به نظر دانشجویان با 84/0±42/3)

ولی  (p ،75/0±57/3<0001/0) و بالاتر برنامه درسی فیزیولوژی از کیفیت مطلوبی برخوردار است 17معدل 
لوژی کیفیت متوسط داشته و افزایش معنی برنامه درسی فیزیو 17از نظر دانشجویان با معدل کمتر از 

مقایسه میانگین امتیاز برنامه درسی  .(p ،69/0±18/3=52/0) نشان نمی دهد 3داری با میانگین فرضی 
کاهش معنی داری  17فیزیولوژی بر اساس معدل نشان داد که در دانشجویان با معدل تحصیلی کمتر از 

   .(p=0073/0) بالاتر داردو  17در مقایسه با دانشجویان دارای معدل 
 بحث و نتیجه گیری:

مسلما ارتقاء کمی و کیفی دانش فیزیولوژی اساتید و دانشجویان، در دسترس بودن  مطالب مربوطه و 
ارائه کاربردی مطالب به شکل منسجم و مطابق با سرفصل های وزارت بهداشت، در افزایش مهارت کاری 

خواهد بود. چنانچه افراد با معلومات کافی فیزیولوژ)ی در محیط کار افراد و افزایش خدمات درمانی موثر 
حاضر باشند زمان و کیفیت تشخیص، درمان، مصرف دارو و عوارض احتمالی و تداخلات دارویی و حتی 
استراتژی های پیشگیری از وقوع بیماری و عوارض آن سریعتر و با دقت بیشتری محقق خواهد شد. به 

ای فردی دانشجویان در ارزیابی کیفیت تدریس فیزیولوژی نقش مهمی دارد. برای نظر می رسد تفاوت ه
رفع این چالش، پیشنهاد می شود راهبردی تدریس کمکی برای تسهیل یادگیری فیزیولوژی به دانشجویان 

 با معدل تحصیلی پایین تر بکار گرفته شود

 آموزشیلیکولومکور  پایه،علوم پزشکی، دانشجویان فیزیولوژی، کلمات کلیدی:
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تبيين چهارچوب برنامــه درســي خرد گرا بــا تمركــز بــر توانمنــدي هاي شناختي 
 مورد نياز دانشجویان رشته پزشکی

 2هلن درگاهی، 1پرهام درگاهی

 ، کرمان، ایراندانشگاه علوم پزشکی کرمان. 1
 ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی ایران. 2

 نویسنده مسئول: پرهام درگاهی
 مقدمه: 

 اسلامي و ايراني تمدن و فرهنگ در بنيادين هاي آموزه از انسان، تعالی و رشد از سطح بالاترین بعنوان خرد

 .باشد شده نهادينه آنها در ورزي استدلال كه است هایی انسان پرورش خردگرا آموزش از است و منظور
 آدميان، روابط و زندگي شدن پيچيده و استدلالي و عقلي علوم رشد با همگام و تاريخ طول در مفهوم اين

 در خردورزانه تاملات پیشینه. است پذيرفته را متعددي ضمني معاني و شده گوناگون تحولات دستخوش
 آمیزه غالب، و رایج پزشکی نوزدهم، قرن تا بقراط زمان از می گردد. باز باستان یونان عهد به پزشکی باب
 پس از آن، پزشکی. بود آنها درمان و بیماری واقعی ماهیت کشف برای تجربی و نظری های تلاش از ای
 در نظرورزی جای به و رفت پیش شدن علمی سمت به بود، خود روزگار فلسفه از متاثر زمان آن تا که
 چندانی با نیاز به گفنگوی بیماریها درمان و تشخیص برای دیگر .برگزید را تجربی روش ها، بیماری باب
 سرانجام کرد. درمان و کشف را شده شناختی زیست آسیب دچار که ارگانی بود کافی فقط نبود و بیمار
. کند کسب موفقیت چندانی نتوانست ها حوزه از بسیاری در مدرن طب اولیه، های بینی خوش رغم به
 برای بلکه دانست نمی علم صرفا را طب که گرفت شکل  گرا نام طبابت انسان به رویکردی ترتیب این به
 ارزش زدن پیوند برای پزشکی انسانی بود و این گونه بود که علوم قائل نیز هنری و انسانی ای جنبه آن

 پزشکانی تربیت پزشکی علوم حوزه در رو پیش های چالش .شد ابداع  پزشکی در علمی و انسانی های
 نمی بیمار مدیریت و استدلالی های مهارت حیث از هستند، قوی دانش لحاظ با وجود اینکه از که است
 های مولفه تا شد آن بر پژوهش تیم لحاظ کنند. بدین اداره را بیماران موثر و صحیح شیوه به توانند

 طراحی برای بلکه مبنایی تا کند بررسی را بالینی استدلال توانایی ارتقاء هدف با خردگرا آموزش بر تاثیرگذار
 .باشد پزشکی دانشجویان در خردگرا درسی برنامه

 ها:مواد و روش
 گرفت. روش قرار بررسی مورد مرسوم محتوای تحلیل روش از استفاده با ها داده کیفی، مطالعه این در

 یافت. اینکه چه ادامه ها داده نظری اشباع تا که بود یافته ساختار نیمه مصاحبه گردآوري اطلاعات،
 تصمیمات بهترین اخذ به تواند می که شناسید می را بالینی استدلال و تفکر  با مرتبط های صلاحیت

 کنندگان شود، محور سوالات مصاحبه در این پژوهش بود. مشارکت منجر تشخیصی و درمانی

 سخنرانی کوتاه
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 انتخاب اساتید بالینی و پزشکی آموزش متخصصین گروه دو از بالینی، استدلال آموزش حوزه صاحبنظران

 شناختند. بالینی می معلم الگوی عنوان به را آنان فراگیران که بودند افرادی بالینی اساتید نفر(.  16شدند )

 طبقات و زیر طبقات اولیه، کدگذاري مرحله سه در ها داده شد. تحلیل انجام هدف بر مبتنی گیری نمونه

 .صورت گرفت کیودا مکس افزار نرم کمک با اصلی و
 نتایج: 
 مبتنی بر گیری تصمیم و نقادانه تفکر ادغام بازاندیشی، تقویت روزآمد، دانش بر علاوه داد نشان ها یافته

 به اصول پایبندی که پزشکی انسانی جنبه باشند، می پزشکی حرفه علمی بخش برگیرنده در که شواهد

 و مسائل فرهنگی شناخت بهمراه بیمار از کافی و صحیح اطلاعات دریافت و مناسب ارتباط مندی، حرفه
 توانایی بکارگیری لازمه بخش دو هر باشد. داشته همراه را بیمار از بهتری درک توانند می بیمار مذهبی

 .باشند می پزشکی بهتر گیری تصمیم اخذ و بالینی استدلال شناختی، حیطه بالای سطوح
 نتیجه گیری: بحث و 

 به بيماري و سلامت قبيل از او ضروري مسايل به پرداختن و انسان به مربوط تاملات پزشكي حرفه در
 با هايي انسان كه اين واقع در. شود جدا عصري هر در خردمند و نقاد افراد اذهان از تواند مي سختي
 بستري ايجاد مستلزم باشد شده نهادينه آنها در و ورزي استدلال و نقادي كه باشيم داشته تحليل قدرت

 بخشی قوام باعث پزشکی با انسانی علوم پیوند. است نظرورزانه هاي تحليل و گفتمان طرح براي مناسب
 دادن اهمیت و بیمار احساسات فهم. شود می انتقادی تامل پرورش و ای حرفه هویت به دهی شکل و
 و پزشک میان انسانی روابط و پزشکی ماهیت از تری عمیق درک باليني هاي موقعیت در او مسائل به

 می سلامت ارتقاء باعث مندی حرفه شالوده در انسانی های ارزش با همگام که کرد خواهد ایجاد را بیمار
 .شوند

 پزشکی دانشجویان بالینی، استدلال شناختی، توانمندی درسی، برنامه خرد، کلمات کلیدی:
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بررسی اثربخشی آموزش مجازی مراقبت فرهنگی بر صلاحیت فرهنگی اساتید 
دانشگاه های علوم پزشکی های پرستاری و مامایی وابسته به -پرستاری دانشکده

 استان کرمان

 1صدیقه خدابنده، 1منیره رحیمی، 1جمیله فرخ زادیان

 ، کرمان، ایراندانشگاه علوم پزشکی کرمان. 1

 نویسنده مسئول: جمیله فرخ زادیان
 مقدمه: 

دانشجویان پرستاری روزانه بامددجویانی مواجه می شوند كه دارای زمينه های فرهنگی متنوع هستند. 
از دانشجویان پرستاری  شـود. بنابراینل لازم بين مددجو و دانشجویان میاین تنوع مانع برقراری تعام

رود صلاحیت های لازم برای ارائه مراقبت ایمن و فرهنگی متناسب با نیاز مددجو را کسب کنند. انتظار می
حیت فرهنگی باشند تا بتوانند برای ایجاد چنین مهارتی نیاز است اساتید پرستاری در سطح بالایی از صلا

آن را به طور موثر به دانشجویان به عنوان پرستاران آینده انتقال دهند. اساتید می توانند از طریق برنامه 
های آموزشی صلاحیت فرهنگی خود را افزایش دهند. لذا این مطالعه با هدف بررسی اثربخشی آموزش 

 تید پرستاری انجام شد. مجازی مراقبت فرهنگی بر صلاحیت فرهنگی اسا
 ها: روشمواد و 

اساتید پرستاری دانشکده های پرستاری وابسته به دانشگا های  65این پژوهش نیمه تجربی همه  در
علوم پزشکی استان کرمان به روش سرشماری وارد مطالعه شدند و سپس به روش تصادفی ساده قرعه 

خصیص یافتند. برنامه آموزش مراقبت فرهنگی در طی ت (=35n) و مداخله (=30n) کشی به دو گروه کنترل
اجرا شد. از پرسشنامه  دموگرافیک  skyroom ساعته ظرف یک ماه به صورت مجازی از طریق 2جلسه  3

و پرسشنامه ویرایش شده صلاحیت فرهنگی برای اساتید پرستاری جهت بررسی صلاحیت فرهنگی اساتید 
 قبت فرهنگی استفاده شد.  قبل و یک ماه بعد از آموزش مجازی مرا

 نتایج:
( 29/3±  58/0نتایج نشان داد در مرحله ی پیش آزمون میانگین نمره صلاحیت فرهنگی در گروه مداخله )

( تفاوت معنی داری نداشت و هر دو گروه در سطح با صلاحیت 24/3±  58/0نسبت به گروه کنترل )
ی پس آزمون میانگین صلاحیت فرهنگی گروه  در مرحله .(=p= ،05/0t 95/0) .فرهنگی متوسط بودند

-=001/0p=  ،4/76t( افزایش معنی داری یافت (23/3± 67/0( نسبت به گروه کنترل )80/3±  70/0مداخله )

 بدین ترتیب گروه مداخله از سطح با صلاحیت فرهنگی متوسط به سطح ماهر فرهنگی رسیدند.    .(
 
 

 پوستر
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 بحث و نتیجه گیری: 
مراقبت فرهنگی بر صلاحیت فرهنگی اساتید پرستاری تأثیر معنی داری داشته است  و آموزش مجازی 

انی صلاحیت فرهنگی اساتید از سطح متوسط قبل از مداخله به سطح ماهر در بعد از آموزش رسید. جه
د که بر ها، ارتباطات رسانه ای و نسل هزاره سوم همه مواردی هستنشدن ارتباطات، افزایش مهاجرت

گذارند. این عوامل اجتماعی و فرهنگی رویکردهای هستند که چگونگی رفتار گ هر جامعه تأثیر میفرهن
و پیامدهای سلامتی را تعیین می نمایند. مسئولیت اصلی اساتید و مربیان پرستاری تربیت دانشجویان 

صلاحیت فرهنگی به عنوان پرستاران آینده می باشد. بنابراین لازم است اساتید و مربیان پرستاری از 
توانند با سفرهای ند. اساتید میمناسب برخوردار باشند که بتوانند دانشجویان را در این مورد یاری کن

علمی بین المللی، تحقیقات مراقبت فرهنگی، مهارت آموزی زبان، همکاری های بین المللی، برگزاری 
تنوع در محیط دانشگاه، فراهم کردن وبینارهای کشوری و بین المللی، ارتباطات بین سازمانی، ایجاد 

موقعیت های برای کسب تجربه در خارج از کلاس درس کمک گیرند. همچنین اساتید با بهره گیری از 
فعل و انفعالات در محیط های طبیعی تر و دیدگاه سیستمیک تر به فرهنگ، ایجاد تغییر در روش تدریس، 

گذاری روی صلاحیت فرهنگی، تعاملات چهره به چهره ایجاد فرصت های برای یادگیری از یکدیگر، ارزش 
با افراد مختلف، تمرین های شبیه سازی، داشتن ذهن باز و خدمات مبتنی بر عمل به افزایش صلاحیت 

 فرهنگی خود و دانشجویان کمک کنند.  

 ، صلاحیت فرهنگی، اساتید پرستاریآموزش مجازی، مراقبت فرهنگی کلمات کلیدی:
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ارزیابی نگرش اساتید بالینی دانشگاه های علوم پزشکی ایران نسبت به 
 پروفیشنالیسم

 1لیلا حسینی زاده، 1مهسا شکور

 ، استان مرکزی، ایران. دانشگاه علوم پزشکی اراک1
 نویسنده مسئول: مهسا شکور

 مقدمه: 
های پزشکی است کنندگان خدمات در حرفهکننده شایستگی ارائهترین عوامل تعیینای از مهمتعهد حرفه
شود که موجب ایجاد اعتماد و اطمینان در ارتباطات بین پرسنل ای از رفتارهایی را شامل میو مجموعه

ظر موسسه شود. لذا اهمیت تدریس و سنجش پروفشنالیسم از نپزشکی با بیمار و جامعه می
اعتباربخشی آموزش پزشکی عمومی تا حدی است که پروفشنالیسم را یکی از ملزومات ارائه گواهی برای 

های دستیاری اعلام نموده است و سنجش آن را ضروری دانسته است و به نقش مهم سنجش این برنامه
کند. با توجه به د میتوانمندی در کمک به ارتقاء برنامه درسی و آموزش و یادگیری دانشجویان تأکی

اهمیت موضوع و جایگاه اساتید در اموزش تعهد حرفه ای، مطالعه حاضر باهدف تعیین نگرش اساتید 
 های علوم پزشکي ايران نسبت به پروفشنالیسم انجام گرفت. بالینی دانشگاه

 ها:روشمواد و 
نفر  82ای بود. نمونه ها  مطالعه حاضر یک مطالعه پیمایشی مقطعی است. نمونه گیری ساده و سهمیه

های مختلف کشور بودند. ابزار جمع اوری اطلاعات، پرسشنامه  دانشگاه از دانشگاه 9از اساتید بالینی از  
بعد با اجزای متفاوت پیدا کرد.  8برای ایران بود که بعد از نهایی شدن  پنسیلوانیا PSQP بومی سازی شده

ر با کمک نظر متخصصین در دلفی  بررسی شده بود و باکمک مطالعه ای دیگ روایی و پایایی ابزار در
تحلیل عاملی تاییدی تایید شده بود. پرسشنامه ها از طریق ایمیل توزیع شذند و بدون نام و محرمانه 

 تحلیل شدند. 
 نتایج: 

الت، نمره برای ابعاد مسئولیت پذیری، تعالی، عد 5بر اساس نتایج این ارزیابی میانگین نمره هر بعد از 
، 3.91، 4.4، 4.2، 3.93، 4.25شرافت و صداقت، نوع دوستی، وظیفه و احترام به ترتیب برابر بود با 

 . بیشترین نمره مربوط به شرافت و کمترین نمره مربوط به نوع دوستی بود. 4.38و3.98
 نتیجه گیری: بحث و 

مثبتی نسبت به پروفیشنالیزم وجود از نظر اساتید بالینی در بیشتر ابعاد پروفیشنالیزم پزشکی، نگرش 
 .داشته است

 ارزیابی، نگرش، اساتید بالینی، پروفیشنالیزم کلمات کلیدی:

 پوستر
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شناسایی چالش های اجرای استانداردهای آموزش بالینی از دیدگاه اساتید 
 بخش های بالینی

بیتا ، 1پوربایرامیانقدیر ، 1یوسف محمدی کبار، 1دوست بهمن بشر، 1عبداله مهدوی، 1عسگر آرمون
 1شهباززادگان

 ، اردبیل، ایراندانشگاه علوم پزشکی اردبیل. 1

 نویسنده مسئول: عسگر آرمون
  مقدمه:

در راستای بهبود كيفيت آموزش باليني، بايد وضعيت آموزشی بخش های بالینی و عوامل مرتبط با آن، 
نظیر؛ منابع و امکانات آموزشی و اساتید و نیروی انسانی آموزشی همواره مورد پایش و ارزشيابي قرار 

یان پزشکی عمومی، گيرد. بنابراین جهت حفظ و ارتقاءکیفیت آموزشی در بخش های بالینی برای دانشجو
رعایت و اجرای استانداردهای آموزش بالینی بخش ها ضروری می باشد. وضعیت موجود اجرای آموزش 
در بخش های بالینی نشانگر آن است که چالش های و موانع متعددی در اجرای استانداردهای آموزش 

دهای آموزش بالینی از دیدگاه بالینی وجود دارد. اين پژوهش با هدف شناسایی چالش های اجرای استاندار 
 اساتید بخش های بالینی انجام یافت. 

 : هامواد و روش
انجام یافت. جامعه آماری شامل تمامی اعضای  1400این مطالعه به روش کیفی از نوع اکتشافی و در سال 

ردید و هیأت علمی بالینی دانشگاه علوم پزشکی اردبیل بودند. نمونه تحقیق به روش هدفمند انتخاب گ
نفر از اساتید بالینی آموزشی بودند که تجربه آموزشی یا مطالعاتی در این حوزه داشتند.  14شامل 
های عمیق نیمه ساختار یافته جمع آوری شد و تا اشباع اطلاعات ادامه های تحقیق از طریق مصاحبهداده

دگذاري باز و محوري ه بر كیافت. تجزيه و تحليل داده هاي حاصل به روش تحليل محتواي كيفي با تكي
 انجام گرفت. 

 نتایج:
های حاصل از این مطالعه، چالش های اجرای استانداردهای آموزش بالینی از دیدگاه اساتید مطابق یافته

مؤلفه: نگرش اساتید نسبت به استانداردها، دانش  8انسانی)با -چالش؛ فردی 4بخش های بالینی شامل 
زمان، صبر و تحمل، نظارت  اساتید در مورد استانداردها، توانمندی و مهارت اساتید، رفتار اساتید، وقت و

مؤلفه: پشتیبانی آموزشی، توانمندسازی، ارزیابی و پایش،  6نهادی)با -و کنترل و تجربه اساتید(، سازمانی
مولفه: برنامه ریزی اولیه، اطلاع رسانی  5تشویق و تنبیه، اطلاع رسانی و نظارت و کنترل(، برنامه ریزی )با 

یت در تدوین برنامه ریزی و ارزشیابی و پایش برنامه( و زیرساخت ها برنامه، ضمانت اجرایی برنامه، خلاق
مؤلفه: وجود سخت افزارها و امکانات، فضای فیزیکی، استفاده از امکانات و  4و منابع کالبدی)با 

 پوستر
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باشد که به ترتیب دارای بیشترین فراوانی درمانی جدید( می-تکنولوژی های جدید و خرید امکانات آموزشی
 بت به سایر موانع در اجرای استانداردهای بالینی اهمیت بیشتری دارند. بوده و نس

 نتیجه گیری: بحث و 
نهادی بيشترین تاثير را بر  -انسانی و سازمانی -نتایج نشانگر آن است که، موانع و چالش های فردی 

پزشکی اردبیل  اجرای استانداردهای بالینی در بخش های بالینی مراکز آموزشی و درمانی دانشگاه علوم
دارند و این امر بيانگر ضرورت تمرکز بیشتر به چالش های فردی و سازمانی در اجرای استانداردهای بالینی 

 .می باشد

 های بالینی استانداردهای بالینی، اساتید، بخش کلمات کلیدی:
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بررسی اخلاق حرفه ای اساتید دانشگاه علوم پزشکی مازندران از دیدگاه 
 دانشجویان این دانشگاه

 1مرتضی دارابی نیا، 1مرتضی امین پور، 1علی مراد حیدری گرجی

 ، ایرانساری، دانشگاه علوم پزشکی مازندران. 1

 نویسنده مسئول: علی مراد حیدری گرجی
 : مقدمه

 التاخلاق حرفه ای در مفهوم کلی هر شغل به وسیله ارزش ها و قوانین کلی اخلاق هدایت می شود ودرح
رای . اساتید دانشگاه بای اخلاقی ویژه ای را طلب می کند، مسئولیت هخاص هر شغل به اقتضای نوع آن
، باید عامل به حسسنات اخلاقی نیز باشند در همین راستا ،این پژوهش اخلاق حرفه ای علاوه بر دانش

دانشجویان و نوع  به منظور برآورد میزان رعایت اخلاق حرفه ای اساتید و مقایه آن بر اساس جنسیت
 دانشکده در دانشگاه علوم پزشکی مازندران انجام شد. 

  ها:مواد و روش
بر روی دانشجویان  1394تحلیلی بود که به روش مقطعی در سال –، یک مطالعه توصیفی این مطالعه

ان شجوینفر به صورت تصادفی طبقه بندی از دان 300تعداد  دانشگاه علوم پزشکی مازندران انجام شد.
داروسازی و دندان پزشکی دانشگاه  ،پزشکی ی، پرستاری،کپیراپزش ،دانشکده های مختلف بهداشت

در این مطالعه ازابزار پژوهش مورد استفاده در  علوم پزشکی مازندران به صورت تصادفی انتخاب شدند.
از طریق آلفای  پایایی این پرسشنامه در مطالعه بوذجمهری  مطالعه بوذجمهری و همکاران استفاده شد.

شد  که معرف پایایی خوب پرسشنامه است روایی محتوایی این 0.87کرونباخ بررسی شد که معادل با 
پس از جمع آوری داده ها  پرسشنامه هم از طریق اساتید دانشگاه علوم پزشکی یزد تایید شده بود.

، انحراف معیار و نظیر میانگینز آماره های توصیفی و با استفاده ا spss(16) ،اطلاعات توسط نرم افزار
 . تقل و آنالیز واریانس استفاده شدمس t همچنین آزمون های

 : نتایج
نتایج ارزیابی اخلاق حرفه ای اساتید در دانشگاه علوم پزشکی مازندران آمده است . نتایج حاکی از آن 

. میانگین برخوردار بودندق حرفه ای مناسبی درصد از اساتید این دانشگاه از اخلا 65است که بیش از 
 63/55میزان رضایت از اخلاق حرفه ای دانشجویان پسر در  کل دانشگاه علوم پزشکی مازندران برابر با 

شد. 83/7با انحراف معیار  7/60و میانگین میزان رضایت دانشجویان دختر برابر با  52/6با انحراف معیار 
بود می توان نتیجه گرفت که بین میزان رضایت دانشجویان  05/0که کمتر از  p-value  که با توجه به مقدار

دختر و پسر از اخلاق حرفه ای اساتید تفاوت معناداری وجود داشت و میزان رضایت دانشجویان دختر از 

 پوستر
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میزان رضایت دانشجویان از اخلاق حرفه ای اساتید . ان بالاتر بودوضعیت اخلاق حرفه ای اساتید از پسر 
 ت ازهمه بالاتر و دانشکده پزشکی از همه پایین تر بود . در دانشکده بهداش

 : نتیجه گیریبحث و 
ارزیابی اخلاق حرفه ای اساتید  دانشگاه علوم پزشکی مازندران نشان داد که اکثریت اساتید از شایستگی 

تعامل های لازم برخوردار هستند فقط اساتید باید بیشتر به مشکلات دانشجویان رسیدگی کنند و با آنها 
نسبت به فضای  دوستانه تری برقرار کنند تا در دانشجویان حس امنیت و آرامش روحی روانی بیشتری

 .دانشگاه ایجاد شود

 اساتید، دانشگاه علوم پزشکی مازندران ،اخلاق حرفه ای کلمات کلیدی:
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پزشکی ارزیابی کورس جدید مقدمات بالینی بیماریهای عفونی در دانشگاه علوم 
 کاشان

 1مائده نجفی زاده، 1احمد نجفی، 1منصوره مومن هروی

 ، اصفهان، ایراندانشگاه علوم پزشکی کاشان. 1

 نویسنده مسئول: منصوره مومن هروی
  :مقدمه

از جمله مهمترین تغییرات اعمال شده در برنامه آموزش پزشکی در ایران, طراحی و اجرای دوره مقدمات 
برنامه پزشکی عمومی است در بازنگری کوریکولوم پزشکی مقدمات عفونی ازجمله پزشکی بالینی در 

به بعد اجرا  96مواردی است که به لیست دروس مقدمات اضافه شده است و برای دانشجویان ورودی 
رضایت آنها  از این دوره  این مطالعه به بررسی نظرات دانشجویان در مورد نحوه برگزاری دوره و .میشود
 نشگاه علوم پزشکی کاشان انجام گردیده است. در دا

   ها:مواد و روش
دانشجو 222با توجه به لزوم پایش برنامه جدید پزشکی عمومی این مطالعه توصیفی  به بررسی نظرات 

دوره مقدمات بالینی دانشگاه علوم پزشکی کاشان در مورد نحوه برگزاری دوره ورضایت آنها از کورس 
از سامانه فرادید  .ضعف برنامه شناسایی و رفع گردد انجام گردید تا نقاط 1401ل مقدمات عفونی در سا

ورضایت کلی  برای نظر سنجی استفاده شد و پرسشنامه محقق ساخته حاوی سوالاتی در مورد نظم دوره
نتایج بدست آمده از  یابی درسامانه فرادید واردگردید.نحوه ارزش ،طرح دوره ،کیفیت محتواها ،از دوره

 سامانه استخراج ومیانگین نظرات سه دوره محاسبه گردید و مورد تجزیه وتحلیل قرار گرفت. 
 :نتایج
گردیده است که دو دوره  دانشگاه علوم پزشکی کاشان تاکنون پنج دوره کورس مقدمات عفونی برگزار در

غیرحضوری وسه مورد بصورت  و اول بعلت مصادف شدن با اپیدمی کرونا آزمون بصورت الکترونیک
رضایت کلی از کورس  نظر سنجی در این سه دوره انجام شده است. گردید و الکترونیک حضوری برگزار

بود .  %6/3ناراضی  ،%23/16، تا حدودی راضی%66/49راضی  ،%02/32خیلی راضی مقدمات عفونی
( 46/9)7افته است و موارد خیلی راضی از در دوره های بعدی افزایش ی رضایت کلی از دوره در ابتدا کمتر و

آموزشی  . کیفیت محتواهای( افزایش یافته است13/53)51(به 65/48)36( و موارد راضی از 50/37)36به 
عالی ،  %40/52رح درس کیفیت ط ،توسطم %55/10، خوب %39/38% عالی،  53/48مولتی مدیا 

یت ،کیفمناسب %68/38زیاد  و  %41/43شده حجم مطالب ارائه  ،متوسط %92/14خوب، %29/34
 %75/6آزمون مدت زمان  مناسب، %55/15سخت  و%29/48 ،خیلی سخت %61/32سوالات آزمون 

پاسخگویی به  ، احترام به دانشجو وخیلی کم %19/7 کم و  %82/45 ،مناسب  %43/37زیاد،

 پوستر
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د خوب بو %78/48 اد  وزی %66/47، نظم در برگزاری دوره راضی %54/84وخیلی راضی   %21/2سوالات
درمورد میزان تمایل دانشجویان د. کم   بو%76/35 مناسب و %83/46،زیاد %68/14طول دوره  از نظر 

 ،با شیوه حضوری %85/14،با مجاز ی آنلاین %96/32با مجازی آفلاین، %38/32به  شیوه ارائه درس  
 با روش ترکیبی موافق بودند.  85/18%

 نتیجه گیری:  بحث و 
، احترام به دانشجو محتواهای آموزشی وطرح درس مطلوب ، کیفیتمیزان رضایت کلی از کورس

مورد حجم مطالب ارائه شده وسختی  وپاسخگویی به سوالات و نظم دوره مطلوب بوده است ولی در
میزان تمایل برای ارائه درس بصورت غیرحضوری بییش از . ه تجدید نظر می باشدسوالات  آزمون  نیا زب

نسل نت می باشد که تمایل به کلاس های حضوری  های دانشجویان اشد  واین از ویژگیحضوری می ب
 .در آنها کمتر می باشد

 عفونی ،دانشجو، پزشکی،مقدمات بالینی کلمات کلیدی:
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بررسی رعایت استانداردهای آموزش بالینی در درمانگاه سرپایی طب پیشگیری 
 تبریز از دیدگاه کارورزاندانشگاه علوم پزشکی 

 1مریم برادران بی نظیر

 ، تبریز، ایراندانشگاه علوم پزشکی تبریز. 1

 نویسنده مسئول: مریم برادران بی نظیر
 مقدمه: 

باشد. اخیرا آموزش بالینی با محوریت یکی ازمصداق های آموزش بالینی میآموزش در کلینیک سرپایی 
بیماران سرپایی نسبت به آموزش در راندها با محوریت بیماران بستری پررنگ تر شده است.یک بخش 
مهم در یک آموزش بالینی موثر، بررسی وضعیت آن می باشد و برای یافتن نقاط قوت و نقاطی که نیاز 

د. هدف مطالعه حاضر ارزیابی وضعیت آموزش بالینی در به ارتقا وجود دارد، مورد استفاده قرار می گیر 
درمانگاه سرپایی طب پیشگیری دانشگاه علوم پزشکی تبریز برمبنای استانداردهای تهیه شده وزارت 

 بهداشت ازدیدگاه کارورزان بود.  
 ها:روشمواد و  

 نفر 78، مطالعهانجام شد. جمعیت هدف  1400باشد که در سال توصیفی می -مطالعه از نوع مقطعی
)سه دوره متوالی( بودند. بااستفاده از  دانشجوی پزشکی که در حال گذاراندن چرخش پزشکی اجتماعی

منتشرشده  1394کتابچه استانداردهای آموزش بالینی که توسط معاونت آموزشی وزارت بهداشت پاییز 
گویه  14رپایی که شامل است، چک لیست بررسی وضعیت استانداردهای آموزش بالینی در درمانگاه س

اختیار شرکت کنندگان در مطالعه قرار  در از بایدهای استاندارد آموزش در ژورنال کلاب بود، تهیه گردید و
رعایت گویه و عدم رعایت گویه( آورده شد. ) گویه چک لیست گزینه های بله و خیر گرفت. در مقابل هر

و  14نمره چک لیست هر پا سخ مثبت یک نمره و هر پا سخ منفی نمره صفر گرفت بطوریکه حداکثر 
شده و مورد آنالیز قرار گرفت. درضمن  SPSS-16  داده های جمع آوری شده وارد نرم افزار .حداقل صفر بود

مطلوب  :61تا  80 : ایده آل نمره100تا81بقه بندی شدند: نمره تبدیل نمرات به درصد اینگونه ط بعد از
   .کمتر: غیرقابل قبول و 40: قابل قبول نمره 60 تا 41نمره 
 : نتایج

نفر از دانشجویان پزشکی تکمیل گردید. میانگین نمره چک لیست  78چک لیست ها توسط 
از  مورد 2 یافته ها نشان داد که، حال بود که در حد مطلوب طبقه بندی شد. با این2/23±96/8

استانداردهای آموزش بالینی شامل "  اهداف یادگیري و تجربه ضروري در هر یک از چرخش هاي کارآموزي 
,کارورزي از پیش مشخص می باشد، و به اطلاع دانشجویان می رسد"  و " کارورزان حداقل دو روز در 
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انگاه سرپایی بطور کامل از دیدگاه دانشجویان مطابق هفته در کلینیک سرپایی آموزش  می بینند"در درم
 ای وزارت بهداشت اعمال نمی شود. بااستاندارده

 بحث و نتیجه گیری: 
مطالعه حاضر نشان داد که از دیدگاه کارورزان برخی از استانداردهای آموزش بالینی در درمانگاه سرپایی 

د رعایت نمی گردد. در بسیاری ازمطالعات تعریف شده از سوی وزارت بهداشت، بطور کامل و صددرص
در رابطه با آموزش درکلینیک های سرپایی برمشخص نمودن اهداف آموزشی و مطلع نمودن دانشجویان 

که در مطالعه حاضردر در درمانگاه  از اهداف آموزش در کلینیک های سرپایی تاکید شده است. درحالی
و تجربه ضروري در هر یک از  ، اهداف یادگیريزیشگیری دانشگاه علوم پزشکی تبریسرپایی طب پ

کارورزي در رابطه با آموزش درکلینیک های سرپایی از پیش مشخص نبوده، و به و هاي کارآموزي چرخش
اطلاع دانشجویان نرسیده بود. لذا با توجه به اهمیت این موضوع و استانداردهای آموزش بالینی،می 

 هیداتی اندیشیده شود.  بایست برای ارتقا و بهبود وضعیت تم

 آموزش بالینی، کارورزان، استاندارد کلمات کلیدی:
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 بررسی وضعیت فرسودگی شغلی در اعضاء هیئت علمی علوم پزشکی کرمانشاه

 1فرهاد سالاری، 1محمدرسول خزاعی، 1سیدمجتبی احمدی، 1لیدا معمارافتخاری، 1فروو زنگنه

 ، کرمانشاه، ایران. دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه1

 نویسنده مسئول: فرهاد سالاری
 مقدمه:

اعضای هیات به دلیل وظایف متعدد شغلی همواره در معرض فرسودگی شغلی قرار دارند؛ که خود می 
تواند بر کارایی آنها تاثیر منفی داشته باشد. این مطالعه برای بررسی وضعیت فرسودگی شغلی اعضای 

 هیات علمی دانشگاه علوم کرمانشاه انجام شده است. 
 : اروش همواد و 

نفر از اعضای هیات دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه به  182بر روی  1400توصیفی در سال این مطالعه 
روش نمونه گیری تصادفی و با استفاده از پرسشنامه فرسودگی شغلی مزلاچ انجام شد. داده ها با 

 و روش های آمار توصیفی مورد آنالیز قرار گرفت.  SPSS25 استفاده از نرم افزار
  یافته ها:

درصد( از شرکت کنندگان مرد و میانگین سنی شرکت کنندگان در این  64.8نفر از شرکت کنندگان ) 118
نفر  25درصد( بومی کرمانشاه بودند. از نظر درجه علمی  72.5نفر ) 132بود.  92/43±40/7مطالعه 

 13.7ر )نف 25درصد( استادیار و  52.2نفر ) 95درصد( دانشیار،  20.3نفر ) 37درصد( استاد،  13.7)
درصد(  89.6نفر ) 163درصد( مربی بودند. در خورده مقیاس خستگی هیجانی از پرسشنامه فرسودگی، 

درصد( سطح شدید داشتند. از نظر خورده  0.5نفر ) 1درصد( سطح متوسط و  9.9نفر ) 18سطح کم، 
 29درصد( سطح متوسط و  29.7نفر ) 54درصد( سطح کم،  54.4نفر ) 99مقیاس مسخص شخصیت 

درصد( سطح کم،  16.5نفر ) 30( سطح شدید داشتند. از نظر خورده مقیاس کفایت شخصی 15.9نفر )
 درصد( سطح شدید داشتند. سن با فرسودگی شغلی 56نفر ) 102درصد( سطح متوسط و  27.5نفر ) 50

(-0.15, p=0.03) و خورده مقیاس مسخ شخصیت (-0.15, p=0.04)  به رابطه معکوس و معنی دار داشت
نحوی که هر چه سن بالاتر فرسودگی کمتر بود. از نظر جنسیت تنها از نظر خورده مقیاس کفایت شخصی 

( بیشتر 61/32±7.77بین دو گروه وجود داشت به نحوی که میانگین مردان ) (p=0.002) تفاوت معنی داری
ی هیات علمی تفاوت ( بود. میانگین نمره فرسودگی شغلی بین رتبه علمی اعضا78/28±10/8از زن ها )

  (p>0.05) معنی داری مشاهده نشد
 نتیجه گیری: بحث و 

فرسودگی شغلی معمولا پیامد ناشی از فشار شغلی دائم است. به طور جالبی نتایج ما نشان داده هر چه 
سن اعضای هیات علمی بالاتر باشد، کمتر دچار پدیده فرسودگی شغلی هستند. لذا به نظر می رسد 
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ره های آموزشی موثر بر مولفه هایی نظیر خودآگاهی، خود مراقبتی، اندیشه ورزی و افزایش برگزاری دو
 .وسعت دیدگاه اعضای هیات علمی جوان در کاهش فرسودگی شغلی آنها کمک کننده باشد

 فرسودگی شغلی، خستگی هیجانی، کفایت شخصی، مسخ شخصیت کلمات کلیدی:
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کارورزی بالینی طب سرپایی بیمارستان شهید ارزشیابی کیفیت اجرای دوره 
 هاشمی نژاد مشهد در همه گیری کووید

پروین ، 1محبوبه جهانی، 1سارا صبوری، 1زهرا موفقی، 1عزت حاج ملارضایی، 1سمانه سادات ایوبی
 1عبدالله زاده مقدم

 ، خراسان رضوی، ایراندانشگاه علوم پزشکی مشهد. 1

 ایوبینویسنده مسئول: سمانه سادات 
 مقدمه: 

یک از مقاطع تاثیرگذار در پزشکی عمومی مقطع بالینی است؛ آموزش بالینی نقش حساسی در آموزش 
ها در اصل دانشجوی پزشکی عمومی را برای طبابت و ارتقای سلامت پزشکی عمومی دارد زیرا این آموزش

و مهارت در تشخیص و درمان های دانشجویان ری برای ایجاد همسویی بین آموختهدر جامعه آماده و بست
. با توجه به اهمیت و جایگاه بالای طب سرپایی در آموزش پزشکی عمومی، ندکنها ایجاد میبیماری

دانشگاه علوم پزشکی مشهد واحد کارورزی با همین نام ایجاد کرده است. در این دوران دانشجو به 
انگاه، بیمار را از مرحله اول مراجعه تا پیگیری و تشخیص صورت مستقیم تنها با استاد هر تخصص در درم

آموزش  19-در دوران همه گیری کووید ها آشنا میگردد.و با روند علمی رویکرد به بیماریویزیت می نماید 
های سرپایی و بیمارستانی برای دانشجویان پزشکی دستخوش چالش هایی شد؛ آموزش بخش دانشجویان

نبودند. با توجه به اهمیت جایگاه طب سرپایی در اموزش پزشکی نظر کارورزان این  نیز از این قاعده جدا
 مورد بررسی قرار گرفت.  19-گردش نسبت به وضعیت آموزشی در دوره همه گیری کووید

  :هاروشمواد و 
مقطعی است؛ شرکت کنندگان این مطالعه دانشجویان مقطع  -مطالعه حاضر یک مطالعه توصیفی

دانشگاه علوم پزشکی مشهد در گردش جدید طب سرپایی بیمارستان شهید هاشمی نژاد مشهد کارورزی 
بودند. در این مطالعه دو گروه از کارورزان در دو بازه زمانی همزمان با پیک همه گیری کووید  1400در سال 

بر اساس خته پرسشنامه پژوهش را با رضایت تکمیل کردند. ابزار این پژوهش یک پرسشنامه محقق سا
، پرسش نامه با نظر اساتید و کارشناسان آموزشی روایی سنجی شد. این پرسشنامه مطالعات قبلی بود

الینی و پرسنل، حیطه ، حیطه اساتید، حیطه عرصه بهای برنامه آموزشیسوال در حیطه 34شامل 
گزینه ای از خیلی  ، حیطه ارزشیابی دانشجو  بود؛ این سوالات بصورت طیف لیکرت چهارامکانات آموزشی

ل مورد تجزیه و تحلی SPSS 22 داده ها با استفاده از نرم افزارشد.  ب تا خیلی ضعیف پاسخ داده میخو
 های توصیفی و جداول فراوانی ترسیم گردید.  ها شاخصقرار گرفتند و برای توصیف داده
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 نتایج: 
به سوالات پرسشنامه پاسخ دادند.  16.7سال و میانگین معدل  25نفر از کارورزان با میانگین سنی  48

بود؛ حداکثر میزان رضایت  50در حیطه های پنجگانه رضایت دانشجویان به طور متوسط بالای % 
( و وجود فضا 95)%  دانشجویان مربوط به رعایت مقررات انضباطی و حفظ نظم در محیط آموزش بالینی

و حداقل میزان رضایت دانشجویان مربوط به ( 93به دور از تهدید و تحقیر )% صمیمانه و آموزشی و 
 ( بود.  23کفایت تعداد و تنوع بیماران درمانگاه )%

 بحث و نتیجه گیری: 
بر اساس نتایج مطالعه حاضر در حیطه اساتید بالاترین سطح رضایت در بین دانشجویان وجود دارد و 

، انگیزه و فضای علمی مناسب بوده این مسئله از نقاط قوت این گردش بالینی در ایجاد تعامل موثر
است؛ اما قرار گرفتن در دوره پیک صعودی همه گیری کووید موجب نارضایتی دانشجویان از درمانگاه 
های آموزشی بعنوان یکی از مهم ترین ارکان طب سرپایی گردیده است. با توجه به اینکه در دوره همه 

نتایج جاری مورد انتظار طور کلی کاهش یافته بود  ی بهگیری کووید مراجعات سرپایی به مراکز درمان
است. برای جبران کاستی های آموزش درمانگاهی در شرایط مشابه احتمالی توصیه می گیردد منابع 
آموزشی الکترونیک با هدف شبیه سازی آموزش درمانگاهی استفاده گردد تا آموزش سرپایی دانشجویان 

در مجموع با توجه به رضایت دانشجویان از شرایط آموزشی و  کمتر تحت تاثیر قرار گیرد. این گردش
اساتید می تواند در صورت افزودن منابع جدید آموزشی در هر شرایطی رضایتمندی دانشجویان را به 

 دنبال داشته باشد. 

 ، ارزشیابی19-کارورزی، طب سرپایی، کووید کلمات کلیدی:
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 دانشجویان استاد بالینی متمایز از نقطه نظر

 2امیر امیر آبادی، 1نسرین مؤذن

 ، خراسان رضوی، ایراندانشگاه علوم پزشکی مشهد. 1
 ، خراسان رضوی، ایرانمشهد دانشگاه آزاد اسلامی. 2

 نویسنده مسئول: نسرین مؤذن
 

 مقدمه: 
نقش اساتید بالینی در آموزش مهارت های لازم و عملکرد مناسب دانشجویان پزشکی بسیار پر رنگ 
است. آموزش در رشته های علوم پزشکی مدرن نیازمند تاکید بر اهمیت نقش مدرسین بالینی برای 

یت آموزش مهارت های الزامی آموزشی در کنار آموزش منش و رفتار است. به منظور بهبود چنین قابل
هایی و نیز ارتقای مراقبت از بیمار, لازم است تا ویژگی های مدرسین بالینی و منش ایده ال برای آنها را 
مشخص کنیم. مطالعات متعددی تا کنون برای تعیین ویژگی های بهترین مدرس بالینی  انجام شده 

مشخص کردن  است. هر چند هنوز جنبه های زیادی ناشناخته مانده است. هدف مطالعه ی حاضر,
 ویژگی های یک استاد کارآمد بالینی در آموزش پزشکی است.  

  ها:روشمواد و 
و در دپارتمان کودکان دانشگاه علوم پزشکی مشهد انجام شد. ما از دستیاران  1401مطالعه در دی ماه 

چک لیست  دیم. ابزار مطالعه یکسید متمایز و کارآمد بالینی را پر تخصصی کودکان ویژگی های یک استا
طراحی شده بود. در این سبک, از شرکت کنندگان درخواست  kano محقق ساخته بود که بر اساس مدل

می شود از دو بعد به سوالات پاسخ دهند. بعد مثبت و بعد منفی. مثلا بپرسیم "نظر شما وقتی این 
ارد یا قابل دیده ویژگی خاص وجود دارد چیست ؟" و نیز بپرسیم "نظر شما وقتی این ویژگی وجود ند

شدن نیست, چیست؟" سوالات در سه حیطه ی ویژگی های انسانی, معلم و نیز پزشک بودند. کیفیت 
هر مورد به عنوان اساسی, مورد انتظار و یا جذاب مشخص می شد. ویژگی اساسی برای مدرس بالینی 

سی داشته باشد. و نهایتا لازم و ضروری است. مورد انتظار , آن خصوصیتی است که توقع می رود هر مدر 
ویژگی جذاب, معمولا در اساتید مورد انتظار نیست ولی در صورت وجود, بسیار هیجان انگیز است. شرکت 
کنندگان می توانستند در صورتی که قادر به تصمیم گیری در مورد خصوصیتی نبودند از گزینه ی "نا 

مدرس کارآمد از گزینه ی "بی تفاوت" و در مشخص " استفاده کنند. در صورت عدم تفاوت در تمایز یک 
 صورتی که با وجود آن ویژگی در استاد مخالف باشند از گزینه ی "مخالف" استفاده کنند. 
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 نتایج: 
سی و پنج دستیار تخصصی کودکان وارد مطالعه شدند. در میان ویژگی های انسانی, داشتن حس 

( دو تا از مورد انتظارترین ویژگی های مدرسین %77( و مهارت های ارتباطی خوب)%86مسؤولیت پذیری)
گی مورد ژ ( دو وی%68( و حل مساله )%68طقی). توانایی تفکر منالینی از دید دانشجویان بوده استب

( و ایجاد انگیزه در دانشجویان برای استقلال %68انتظار در حیطه ی پزشکی و نیز در دسترس بودن )
 نوان یک معلم بوده اند. ده درصد شرکت کنندگان کاملا مخالف توبیخ( دو ویژگی مورد انتظار به ع63%)

اوت بوده اند. مهارت درصد نسبت به این ویژگی بی تف 65در حالی که  .دانشجویان توسط اساتید بوده اند
ایجاد انگیزه در دانشجویان و ارزیابی آنها ویژگی هایی بودند که از دید بیش از نیمی از  ،ارایه ی خوب

شرکت کنندگان داشتن یا نداشتن آن تفاوت قابل توجهی در کیفیت مدرس بالینی ایجاد نمی کرد. ده 
خصوص پژوهشگری و توضیح به والدین و بیماران در  ،نندگان از ویژگی های مهارت رهبریدرصد شرکت ک

 بیماری را به عنوان ویژگی جذاب در اساتید بالینی ذکر کردند. 
 بحث و نتیجه گیری: 

مشخص کردن خصوصیات یک استاد کارآمد بالینی در آموزش پزشکی از اهمیت به سزایی برخوردار 
ت به برت های ارتباطی خوب و دید باز نسمها ،لعه ی حال حاضر, حس مسؤلیت پذیریاست. در مطا

مختلف شایعترین ویژگی های مورد انتظار یک استاد متمایز از نقطه نظر دانشجویان بوده است. مسایل 
 .دانستن این خصوصیات می تواند به ارتقا و بهبود کیفیت اساتید بالینی کمک کند

 استاد بالینی, خصوصیت, پژوهش کلمات کلیدی:
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مدیریت و اطلاع رسانی  های الکترونیکی دانشکده زمونآهای ارزیابی چالش
و ارایه راهکار از دیدگاه  19ید ودانشگاه علوم پزرشکی تبریز  در دوران کو
 دانشجویان

 1مبین جنتی، 1حسین معصومی، 1پریسا یوشاری، 1معصومه قلی زاده

 ، تبریز، ایراندانشگاه علوم پزشکی تبریز. 1

 نویسنده مسئول: معصومه قلی زاده
 مقدمه: 

از مهم ترین ارگان ها برای تربیت و تامین نیروی انسانی کارآمد است و این نظام سهم  نظام آموزشی یکی
و بودجه قابل توجهی را برای اینکار به خود اختصاص داده است بنابراین اطمینان از کیفیت عملکرد نظام 

و  19-کوویدآموزشی به ویژه در شرایط ویژه مانند غیرحضوری شدن فعالیت دانشگاه ها به دلیل بیماری 
داشتن مزیت رقابتی آن امری ضروری میباشد از این رو،برنامه های ارزیابی، بخش مهم تری از فعالیت 

دهد و عملکرد تحصیلی دانشجویان به عنوان یکی از مهم ترین شاخص هایی  های آن را تشکیل می
 غیرحضوری شدن و برگزاری آزموناست که با آن میتوان نظام آموزشی را ارزیابی کرد که این ارزیابی با 

های مجازی مزایا و مشکلاتی نیز داشت بنابراین هدف ما از انجام این مطالعه بررسی چالش های برگزاری 
 باشد.  امتحانات در دوران آموزش غیرحضوری و ارائه راهکار از دیدگاه دانشجویان می

 :هامواد و روش
در  دانشکده مدیریت و اطلاع  1401رشناسی میباشد در سالاین مطالعه یک تحقیق کیفی با رویکرد پدیدا

رسانی دانشگاه علوم پزشکی تبریز انجام گرفت و شرکت کنندگان با روش نمونه گیری مبتنی بر هدف  
انتخاب شدند و بر اساس تجارب دانشجویان نسبت به بررسی چالش های برگزاری امتحانات در دوران 

اقدام ر از دیدگاه دانشجویان دانشکده مدیریت و اطلاع رسانی پزشکی آموزش غیرحضوری و ارائه راهکا
های مختلف پیرامون موضوع، یابی به تجارب و دیدگاه، برای دستشد با توجه به ماهیت موضوع

های ناهمگن با بیشترین تنوع از نظر رشته و گرایش و مقطع تحصیلی در هر دو جنس انتخاب نمونه
مطالعه ارائه دهند و در نهایت یافته ها با روش  های متنوعی درباره پدیده موردشدند که بتوانند دیدگاه

روش  تحلیل محتوایی مورد مطالعه، تحلیل و طبقه بندی شدند. همچنین برای بررسی روایی مطالعه از
 .  گوبا و لینکن استفاده گردید

  نتایج:
وط به اینترنت، سامانه های آزمون، مضمون اصلی چالش ها شامل مشکلات مرب 5از تحلیل محتوا پس 

هماهنگی با سازمان های خارج از وزارت بهداشت، توجیه اساتید نسبت به آزمون مجازی و مسائل مربوط 
به روان و اطمینان از نحوه ارزشیابی شناسایی شد و نیز برای هرکدام مضامین فرعی مانند تایم ناکافی 
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 ه سوالات، عدم نمایش سوالات،کندی سرعت اینترنت،برای هر سوال، عدم ارسال به موقع پاسخ ب
های مجازی از نتایج استخراج شد همچنین  آشنایی کم دانشجویان و اساتید با بستر و سامانه های آزمون

  .ها نیز راهکارهایی نیز ارائه گردید برای رفع این چالش
 نتیجه گیری: بحث و 

مجازی در کنار مزایا، مشکلانی نیز به همراه دارد که  نتیجه این پژوهش نشان داد که برگزاری آزمونهای
ها را به سمت  با رفع این مشکلات و با استفاده از تجارب برگزاری آزمون مجازی میتوان برگزاری آزمون

الکترونیکی کردن پیش برد و به هدف ارزیابی دقیق و جامع عملکرد تحصیلی و یادگیری دانشجویان نائل 
 .شد

 19ید وکو ،چالش ،زیهای مجا مونز آ کلمات کلیدی:
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: جامع عملی پایان دوره کارشناسی رضایتمندی دانشجویان پرستاری از آزمون
 یک مطالعه مقطعی

 2فاطمه طالبیان، 1علی حسامزاده، 1فرشته عراقیان محرد، 1طاهره یعقوبی

 ، ایران، ساری. دانشگاه علوم پزشکی مازندران1
 ، گلستان، ایرانگلستان علوم پزشکی. دانشگاه 2

 نویسنده مسئول: طاهره یعقوبی
  :مقدمه

دهد.. تاکید آموزش پرستاری بر تربيت آموزش باليني پایه و  اساسي برنامه آموزش پرستاري را تشكيل مي
پرستاراني است که علاوه بر کسب دانش، دارای مهارت های باليني نيز باشند. استفاده از ارزشیابی 

هاي باليني دانشجویان  . ارزشيابي مهارتبهبود کیفی و اثربخشی اموزش است روش به منظورکارامدترین 
اقدام بسيار دشوار است.  در ارزشيابي دانشجويان پرستاري می توان از شيوه هاي مختلفي استفاده کرد. 

جويان پرستاري ليني دانشارزشيابي باليني ساختار يافته عيني به عنوان يي روش ارزشمند در ارزشيابي با
تواند به اساتید و مسئولین این دانشکده جهت مطرح است. بررسی رضایت سنجی دانشجویان می

اصلاح، بهبود و ارتقا کیفیت برگزاری این آزمون در دوره های بعدی کمک نماید. لذا این مطالعه با هدف 
کارشناسی در دانشکده مندی دانشجویان پرستاری از آزمون جامع عملی پایان دوره بررسی رضایت

 پرستاری مامایی انجام شد. 
 ها:مواد و روش

روش کار این مطالعه به صورت توصیفی و تحلیلی انجام شد. جامعه مورد پژوهش شامل کلیه دانشجویان 
بود که جهت انجام آزمون جامع عملی پایان دوره کارشناسی حضور داشتند.معیار ورود   8پرستاری ترم 

طالعه داشتن کارت شناسایی معتبر ورود به جلسه و واجد شرایط بودن برای گذراندن دانشجویان به م
این آزمون از سوی اداره آموزش دانشکده بود. معیار خروج از مطالعه دانشجوی انتقالی بودن از دانشکده 

وهشگر مونه گیری سرشماری بود. ابزار گردآوري اطلاعات، پرسشنامه پژ نیگرو یا عدم تمایل بود. روش د
ساخته شامل دو قسمت اطلاعات دموگرافيي )سن، جنس، تجربه قبلي ارزشيابي عملي با ساختار عيني 

تن از اساتيد  5سؤال( بود. پرسشنامه از نظر روايي محتوا، توسط 14و سنتي( و سؤالات رضايت سنجي )
وزيع و ضريب آلفا دانشجو ت 20مجرب مورد ارزيابي قرار گرفت. براي تعيين پايايي، پرسشنامه بين 

% محاسبه گرديد.  پاسخ به سؤالات رضايت سنجي در طيف ليكرت به صورت " كاملاً راضي،  81كرونباخ
راضي، نسبتاً راضي، ناراضي، كاملاً ناراضي" بود. حداكثر نمره بر اساس بار مثبت يا منفي سؤال براي هر 

پرسشنامه رضايت سنجي صفر و حداكثر و حداقل نمره صفر بوده و حداقل نمره كسب شده از  4سؤال 
راضی در  56-38نسبتا راضی و  37-19عدم رضایت و امتیاز بین  18-0بود. در صورتیکه امتیاز  56نمره 
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نظر گرفته شد. ارزشيابي به مدت یک روز در مركز مهارتهاي باليني دانشکده، برگزار گرديد. در یک روز 
. داده ها عيني مورد ارزشيابي قرار گرفتند عملي با ساختار همه دانشجويان پرستاري به روش ارزشيابي

مورد تجزيه و تحليل آماري قرار 15نسخه SPSS توسط آمار توصيفي و آزمون آماري تي زوج با نرم افزار
 گرفت. 

 نتایج:
فرایند ، مورد استقبال قرار گرفتن در هنگام ورود ن رضایتمندی به ترتیب در دو حیطهنتایج بیشترین میزا

برگزاری و نظم و انضباط در هنگام برگزاری آزمون و بیشترین میزان نارضایتمندی به ترتیب در حیطه های، 
و در اختیار گذاشتن اطلاعات مناسب در خصوص  کنان و اساتید در حین آزمون اسکیبرخورد اولیه با کار 

جنسیت دانشجویان و معدل آنان، نشان  مراحل انجام آزمون بود. نتایج آنالیز آماری نیز نشان داد که بین
، افراد با معدل بالا نارضایتی بیشتری در طبق نتایج ازمون آماری .(p=0/07)دهنده اختلاف معنی دار نبود

و دانشجویان دختر نسبت به پسر، نارضایتی  (P=0/04)مورد کمک کارکنان و اساتید برای راهنمایی داشتند
<( و افرادی که به حرفه پرستاری 0005/0ساتید برای راهنمایی داشتند)بیشتری در مورد کمک کارکنان و ا

 علاقه مند بودند از مکان برگزاری آزمون نیز رضایت داشتند.   
   :بحث و نتیجه گیری

آماده سازی محیط، مربیان و دانشجویان قبل از برگزاری آزمون آسکی تاکید نمودند. تجهیزات و تسهیلات 
فی ، زمان کاری آزمون، انتخاب صحیح فرایندهاشرایط خوب برگزا زیکی مناسب،کافی آزمون، محیط فی

از عواملی است که باعث ایجاد دیدگاه مطلوب در دانشجویان می  اختصاص داده شده جهت ارزشیابی
ر گذاشتن اطلاعات مناسب در نارضایتی از عدم در اختیاه مطالعه حاضر شود.یکی از موارد مهم نتیج

اگردانشجویان در  استرس است. زمون می باشد. آزمون آسکی برای دانشجویان بسیار پرآرایند فمورد 
این امر سبب افزایش اضظراب و  .مورد چگونگی مسیر ایستگاه های آزمون اطلاعات نداشته باشند

استرس دانشجویان می گردد. عدم برنامه ریزی در ایچاد آمادگی در زمینه آزکون آسکی سبب بروز دیدگاه 
نفی می گردد. پیشنهاد می گردد که مدیران گروه های آموزشی در دانشکده های پرستاری  در راستای م

برگزاری آزمون های مشابه آزمون اصلی  کاهش اضطراب و نگرانی دانشجویان برنامه ریزی داشته باشند.
ای از  ن مجموعهدر دسترس قرار گرفت لسات پرسش و پاسخ قبل از آزمون،جم جاان ،ان دوره و نهاییپای

های آسکی اماده شده را به صورت یک دوره آنلاین در وب سایت دانشگاه در کاهش اضطراب  فیلم
 .افزایش اعتماد به نفس تاثیر شگرفی دارد دانشجویان،

 رضایتمندی، دانشجو آسکی، پرستاری، کلمات کلیدی:
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هیات علمی در مورد توانمندی تجویز دارو در کارورزان  یبررسی دیدگاه اعضا
 در دانشگاه علوم پزشکی مشهد 19-پزشکی قبل و بعد از همه گیری کووید

آمنه رئوف ، 1عزت حاج ملا رضایی، 1سمانه سادات ایوبی، 1سارا صبوری، 1فاطمه رودی، 1زهرا موفقی
 1رحمتی

 ایران، خراسان رضوی، مشهددانشگاه علوم پزشکی . 1

 نویسنده مسئول: زهرا موفقی
 مقدمه: 

با تغییر روش های فراگیری علوم مختلف همراه شد که گاها این تغییر با آسیب ها و  19-یدواپیدمی کو
چالش هایی نیز همراه بود. چالش های ایجاد شده بدنبال کوید در حوزه پزشکی عمومی می تواند سبب 

فراگیر شود که در آینده خط اول درمان بیمارن جامعه خواهند آسیب های جبران ناپذیر در این جمعیت 
های ضروری قابل کسب در دوره پزشکی عمومی است که کسب آن د. تجویز منطقی دارو از توانمندیبو

در مدیریت صحیح بیماران از اهمیت ویژه برخوردار است. مطالعه حاضر به بررسی و مقایسه دیدگاه 
اساتید مشغول در برنامه پزشکی عمومی نسبت به توانمندی تجویز دارو در کارورزان  قبل و بعد از اپیدمی 

 پرداخته است. 
  روش ها:و مواد 

عضو هیات علمی گروه های دارای  96مقطعی، پس از تخمین حجم نمونه،  -در این مطالعه توصیفی
برنامه کارورزی پزشکی عمومی که در زمان انجام مطالعه در دانشکده پزشکی مشهد مشغول به کار بوده 

ساخته بر اساس پرسشنامه محققاند  بصورت نمونه گیری در دسترس وارد مطالعه شدند. ابزار مطالعه، 
سنجه های حیطه تجویز دارو در حوزه مراقبت از بیمار سند حداقل توانمندی های پزشکی عمومی جمهوری 

(  بود که براساس مقیاس لیکرت امتیازدهی گردید. روایی ابزار به روش محتوا 94اسلامی ایران )ویرایش 
با  Jump افزار آماریها پس از ورود به نرممحاسبه شد. داده 0.72تایید و پایایی آن به روش آلفا کرونباخ 

 بود.  05/0داری در سطح معنی  ANOVA کمک آزمون آماری
 نتایج:

 بحث و نتیجه گیری:
 

 دارو تجویز توانمندی، کاروزر پزشکی، بررسی دیدگاه، کلمات کلیدی:
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در دانشجویان ررسی ویژگی های روانسنجی پرسشنامه عمل بازاندیشی ب
 پزشکی دانشگاه علوم پزشکی شیراز

 1نجمه بردبار، 1میترا امینی، 1زهرا بردبار، 1ارعسولماز ز 

 ، فارس، ایران. دانشگاه علوم پزشکی شیراز1
 نویسنده مسئول: سولماز زارع

 مقدمه: 
بهداشتی توسعه ظرفیت بازاندیشی در دانشجویان به عنصر اصلی بسیاری از دروس دانشگاهی در علوم 

و آموزش پزشکی تبدیل شده است. یکی از پرسشنامه های اندازه گیری بازاندیشی، پرسشنامه عمل 
است. این مطالعه با هدف سنجش روایی و پایایی نسخه فارسی پرسشنامه عمل  (RPQ) بازاندیشی

 بازاندیشی در دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی شیراز انجام شد. 
 : هاروشمواد و 

به زبان فارسی ترجمه شد. برای سنجش پایایی از روش آلفای کرونباخ  (RPQ) ه انگلیسی پرسشنامهخسن
استفاده گردید. همچنین روایی پرسشنامه به روش تحلیل عاملی اکتشافی، تحلیل عاملی تاییدی، روایی 

 و SPSS 18 ،N-Plus 6.1 یهمگرا و روایی واگرا مورد سنجش قرار گرفت. برای تحلیل داده ها از نرم افزارها
MedCalc 8  .استفاده شد 

 : نتایج
دانشجوی پزشکی، پرسشنامه عمل بازاندیشی را تکمیل کردند. اکثر دانشجویان مشارکت  236در نهایت 
(، و مشغول به تحصیل در مقطع %4/50سال ) 25-28(، در رده سنی %6/74(، مجرد )%1/55کننده زن )
پرسشنامه حاضر از روایی صوری و محتوایی قابل قبولی برخوردار بود. پایایی ( بودند. %5/52کارورزی )

بود.  89/0تا  73/0به دست آمد. پایایی ابعاد پرسشنامه بین  82/0پرسشنامه به روش آلفای کرونباخ، 
درصد از واریانس کل بودند. در  15/72در تحلیل عاملی اکتشافی، ده بعد پرسشنامه قادر به توضیح 

مناسب بودند. از نظر روایی همگرا  TLI و RMSEA ،CFIعاملی تاییدی نیز، شاخص های نیکویی برازش تحلیل
 درصد موفقیت بود.  100و واگرا نیز این پرسشنامه دارای 

 نتیجه گیری: بحث و 
 نسخه فارسی پرسشنامه عمل بازاندیشی یک ابزار با پایایی و روایی بسیار بالا و قابل اعتماد برای سنجش
بازاندیشی دانشجویان پزشکی است. پرسشنامه عمل بازاندیشی می تواند به عنوان یک ابزار خودگزارشی 
بازاندیشی در آموزش پزشکی استفاده شود. و از این پرسشنامه می توان برای ارزیابی برنامه های آموزشی 

 .که هدف آنها بهبود عملکرد بازاندیشی پزشکان است، استفاده نمود

  روایی، پایایی، پرسشنامه عمل بازاندیشی، دانشجویان پزشکی یدی:کلمات کل
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، مشکلات آموزشی و کیفیت وه دسترسی به سامانه آموزش مجازیبررسی نح
آزمون های مجازی در ایام کرونا از دیدگاه دانشجویان دانشکده علوم پزشکی 

 خلخال

 1آییناسماعیل مهر ، 1رقیه سلمانی، 1یلدا موسی زاده، 1محمد حیدری

 ، اردبیل، ایراندانشکده علوم پزشکی خلخال. 1

 موسی زاده یلدا نویسنده مسئول:
 مقدمه: 

آموزش مجازی در عصر و دنیای امروزی یک نیاز اساسی بوده، چرا که که فرصت و دسترسی یکسانی 
این ویژگی می تواند به گسترش عدالت آموزشی  ر زمان و مکانی را ایجاد می کند.برای فراگیران در ه

کمک کند. هم چنین رخ دادن حوادثی از قبیل پاندمی کرونا که محیط های آموزشی از جمله مدارس و 
، از جمله دلایلی است که نیاز به وجود آموزش مجازی با کیفیت اه ها را اجبارا به تعطیلی کشانددانشگ

جازی از جنبه ها و ابعاد گوناگون یکی از مسائل مهمی بوده که می را تقویت می کند. ارزیابی آموزش م
تواند به شناسایی مشکلات موجود کمک نماید. با شناسایی مشکلات، موانع و ضعف ها، می توان 
برنامه هایی را برای رفع این مشکلات ارائه داد. بنابراین این مطالعه با هدف بررسی نحوه بهره برداری 

موزش های مجازی و کیفیت آموزش ها و آزمون های مجازی در ایام کرونا از دیدگاه آن دانشجویان  از آ
 ها، در دانشکده علوم پزشکی خلخال انجام شد.  

 ا: هروشمواد و 
مطالعه حاضر یک مطالعه توصیفی تحلیلی می باشد که به منظور بررسی کیفیت آموزش های مجازی 

ال در طول سه ترم پرداخته است. جمعیت هدف مطالعه تعداد ارائه شده در دانشکده علوم پزشکی خلخ
کل دانشجویان این دانشکده بودند که بر حسب تمایل و به واسطه گذراندن حداقل دو واحد درس به 

 17صورت مجازی، می توانستند در مطالعه شرکت نمایند. برای جمع آوری اطلاعات یک پرسشنامه 
سوال(، نحوه بهره برداری از آموزش ها و شرکت در  6وگرافیک )سوالی و سه قسمتی شامل اطلاعات دم

سوال(  استفاده شد. روایی محتوا توسط  7سوال( و مشکلات آموزش و کیفیت آزمون ها ) 4آزمون ها)
پنج نفر از اعضای هیات علمی دانشکده علوم پزشکی خلخال تایید شد. برای بررسی پایایی، آلفای 

بدست  0.82دانشجو محاسبه شد و میزان آلفای کرونباخ  30نامه در میان کرونباخ پس از توزیع پرسش
آمد. لازم به ذکر است به دلیل شرایط پاندمی، پرسشنامه به صورت الکترونیک طراحی شده بود و از 
طریق ایمیل و پیام رسان های فضای مجازی در اختیار دانشجویان قرار گرفته بود. برای تجزیه و تحلیل 

 استفاده شد.  26ورژن  spss ز نرم افزارداده ها ا
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 نتایج: 
درصداز   72.2دانشجوی واجد شرایط در مطالعه شرکت نمودند.   320دانشجو از مجموع  231در مجموع 

 ±66.6شرکت کنندگان در مطالعه دختر بودند. میانگین و انحراف معیار سن شرکت کنندگان در مطالعه 
رکت کنندگان در رشته پرستاری مشغول به تحصیل بودند که بیشترین نفر از ش 68(  29.4بود. )23.38%

درصد از  61.5درصد و  56.2تعداد  افراد مورد مطالعه را  تشکیل می دادند. در مجموع به ترتیب 
دانشجویان از موبایل هوشمند برای اتصال به سیستم های آموزش مجازی و هم چنین آزمون های آنلاین 

ها از اینترنت همراه برای اتصال به اینترنت نیز استفاده کرده درصد از آن 54.5چنین استفاده کردند. هم 
درصد اظهار داشتند که تلفن همراه و سیم کارت توسط نسل چهارم شبکه های تلفن  84.5بودند که 

همراه پشتیبانی می شود. بیشترین مشکلات در حیطه آموزش های مجازی مشکلات سامانه ای و 
درصد( عنوان  55.4درصد( و در حطیه آزمون های مجازی، مدت زمان کم آزمون ها ) 61)زیرساختی 

از دانشجویان بیشتر در حیطه  آموزش دروس تخصصی با مشکل یادگیری مواجه بودند.  43.3گردید. 
درصد شرکت کنندگان ترکیبی از کلاس های آنلاین و آفلاین با محوریت کلاس های آنلاین  40.4به علاوه 

 ±1.06ا برای آموزش ترجیح می دادند. نمرات کیفیت آزمون های مجازی بالاتر از میانگین و به ترتیب ر 
به دست آمد که بر اساس آزمون تی تک نمونه ای اختلاف معناداری  3.36 ±1.08و  3.36 1.06±، 3.32
 . p<0.000) داشت ) 3باعدد 

 بحث و نتیجه گیری:
با توجه به نتایج می توان بیان نمود که بیشتر مشکلات در حیطه آموزش ها و آزمون های مجازی، 
مشکلات سامانه ای و زیرساختی است، که نیازمند برنامه ریزی و اختصاص بودجه و نیروی انسانی برای 

از جمله  حل مشکلات می باشد. از طرفی با توجه به اهمیت دروس تخصصی بایستی از شیوه های نوین
 شبیه سازی جهت یادگیری بهتر و بهره برداری از کلاس های مجازی اقدام نمود. 

 آموزش مجازی، پاندمی کرونا، دانشجو کلمات کلیدی:
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 بررسی تاثیر مشارکت دانشجویان در طراحی سوالات آزمون پایان ترم

 1انیرضا عمر 

 ، قزوین، ایراندانشگاه علوم پزشکی قزوین. 1

 مسئول: رضا عمرانینویسنده 
  :مقدمه
هاست که تدریس دروس نظری در رشته دندانپزشکی به شیوه سنتی سخنرانی استاد در کلاس سال

برگزار می  گردد، حتی در متد جدید مجازی هم صرفا نحوه حضور از فضای فیزیکی به فضای مجازی تغییر 
جش میزان یادگیری انجام آزمون پایان ترم برای سنیافته اما شیوه کار ثابت است. همچنین به طور سنتی 

اگرچه استفاده از برخی مشارکت های دانشجویی مانند تحقیق؛ ارایه سخنرانی؛ ترجمه و مانند  ؛می پذیرد
 Learner- Centeredهای فراگیر محورنیز به عنوان جایگزین رایج است. همچنین برای بهبود شرایط روشان 

Method (LCM)ز وظایف استاد به دانشجومنتقل می شود که نتایج مثبت ان در برخی مطالعات ، قسمتی ا
که ارایه شده است. به بیان دیگر در این روش ها مسئولیت فراگیری به خود دانشجو واگذار می شود 

طراحی سوالات آزمون پایان ترم چندان  . اما روش مشارکت دانشجو درمنجر به یادگیری بهتر می گردد
موزشی که در ان فراگیران در طراحی آزمون نیز نقش آاین مطالعه با هدف سنجش یک متد  ت.رایج نیس

 دارند انجام پذیرفت.  
 : هاروشمواد و 

روز مانده به امتحان   15حداکثر  در این مطالعه از دانشجویان دانشکده دندانپزشکی خواسته شد تا
گزینه ای و نیز تشریحی طراحی کنند. درس مربوطه تمامی سوالات آزمون پایان ترم را به صورت چهار 

نفر بودند. هیچکدام  35 نفر و گروه دوم 37ان گروه اول یدر حوزه دندانپزشکی بود. دانشجو نظری و
سابقه گذراندن این درس را بدون پاس کردن نداشتند. میانگین معدل هر دو کلاس نیز مشابهت داشت. 

د سوالات شامل تمام فصول رفرنس درس باشد. همزمان گروه دوم شرط طراحی سوال در این بود که بای
؛ درس را سپری نمودند. یعنی سخنرانی و آزمون پایان ترم نیز در دانشکده دیگری به همان شیوه سنتی

سوال طراحی شد.  136تمامی دانشجویان گروه نخست در طراحی سوال مشارکت داشتند و در مجموع 
سوال را از بین آنها انتخاب و برای هر دو  30رفت. استاد با تغییرات تعداد که در اختیار همگان قرار گ

 blind  کلاس استفاده نمود. سوالات در هر دو دانشکده کاملا یکسان بود. کلاس ها نسبت به تحقیق

نفر گروه سنتی و  34بودند. این آزمون در همان درس مجددا در ترم بعد بر روی دو کلاس دیگر شامل 
روز پس از آزمون و بدون اطلاع قبلی در هر دو دانشکده از  90. طراح سوال نیز انجام گرفت نفر 35

دانشجویان خواسته شد تا به سوالات پاسخ دهندتا میزان ماندگاری مطالب در ذهن آنان اندازه گیری 
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ایج با آزمون شود. سوالات این نوبت با آزمون قبلی کاملا تفاوت داشت اما دقیقا از همان رفرنس بود.نت
 مورد آنالیز قرار گرفت. spss25  تی تست و یا نرم افزار

 : نتایج
به  16.39و گروه طراح سوال امتحان را با میانگین  15.02در پایان ترم گروه سنتی درس را با میانگین 

؛ برگزار شدلاع قبلی از دانشجویان پایان رساندند. در آزمونی که نود روز پس از پایان آزمون و بدون اط
را بدست آوردند. این آزمایش یک بار دیگر نیز  12.11و گروه طراح سوال با نمره  8.06گروه سنتی با نمره 

نفره سنتی؛ درس را با نمره  34در دانشکده دیگری تکرار شد. درس و استاد یکسان بودند. گروه اول 
ند. در آزمون نود روز بعد گروه سنتی وردآبدست  16.12یانگین نفره طراح سوال م 36و گروه دوم  14.91
نمره بدست اوردند.آزمون تی تست بین دو گروه هم در نوبت اول و  12.41نمره  و گروه طراح سوال 9.18

   (P-VALUE 0.02) .هم در نوبت دوم معنا دار بود
 : و نتیجه گیریبحث 

تواند به یادگیری و به خاطر میت آزمون نتایج مطالعه نشان داد که مشارکت دانشجویان در طراحی سوالا
؛ منجر به مرور بیشتر مطالب می زش دانشجو برای طراحی سوال مناسبسپاری مطالب کمک کند. انگی

گردد. مشارکت دانشجو العه مجدد درس و یادگیری مجدد میگردد. علاوه بر ان باعث ایجاد روند مط
را مطالعه نماید و با افزایش احتمال مسئولیت گردد که وی با انگیزه و اشتیاق بالاتری مطالب باعث می

پذیری می تواند مقایسه  آن با روش سنتی تدریس  به  صورت سخنرانی در تاثیر بر روی میانگین نمرات 
دانشجویان طراحی و اجرا شد. مشارکت دانشجویان در طراحی سوالات پایان ترم می تواند به افزایش 

 .قه و نیز افزایش ماندگاری متون درسی در حافظه آنان کمک نمایدانگیزش مشارکت درسی و بالارفتن علا

 آموزش پزشکی، روش آموزش ،آزمون ،دندانپزشکی کلمات کلیدی:
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طراحي، اجرا  و ارزشیابی  ارزیابی  تکوینی  مبتنی بر فعالیت کلاسی در طول ترم 
 تحصیلی بر میزان رضایت دانشجویان

 1شمسیمحسن ، 1طانيراحله سل

 ، استان مرکزی، ایراندانشگاه علوم پزشكي اراك. 1

 نویسنده مسئول: راحله سلطانی
 : مقدمه

ارزیابی به قضاوت در مورد عملکرد فراگیران بر اساس اهداف تعیین شده می باشد. فرآیند ارزشیابی یک 
کمک کند تا بدانند داوری ساده نمی باشد بلکه بیشتر اهمیت آن از لحاظ آموزش است که به گروه هدف 

به هدفهای خود رسیده اند یا نه. ارزشیابی بر اساس زمان به دو نوع ارزیابی مستمر یا تکوینی و پایانی 
تقیسم بندی می شود. ارزیابی تکوینی مستلزم قضاوت در مورد یادگیری است که رخ داده است. ارزیابی 

خشیدن به یادگیری طراحی هت بهبود و سرعت بتکوینی بطور خاص برای ارائه بازخورد در مورد عملکرد ج
که در حین ارایه برنامه باشد یابی توجه به ارزشیابی تکوینی می. یکی از مهم ترین جنبه ارز شده است
از طرف دیگر دانشجویان در طول ترم فعالیت هایی  کلاسی  باعث می شود که فراگیران  شود.انجام می

نده که بتواند در فرایند یاددهی و یادگیری منفعل نبوده  و در امر از یک مخاطب غیرفعال به یک یادگیر 
یادگیری مشارکت نمایند. این مطالعه با هدف طراحی و اجرای ارزشیابی تکوینی مبتنی بر فعالیت کلاسی 

 انجام گرفت. 
 :  مواد و روش ها

در نیم سال اول  1401-1402مطالعه در دانشکده بهداشت دانشگاه علوم پزشکی اراک  در سال تحصیلی 
جامعه آماری شامل  کلیه دانشجویان  انجام گردید. واحد(2)در درس آموزش بهداشت و ارتباطات 

اطلاعات، پرسشنامه . ابزار جمع آوری نفر بودند 28جمعا  یبهداشت عمومکارشناسی  پیوسته و ناپیوسته 
درست است تا  گزینه ای )کاملا 7سوال رضایت از روش تدریس   درلیکرت  12محقق ساخته که شامل 

صورت خود گزارش بود که پایان ترم توسط دانشجویان ب 84تا 12(  و دامنه نمره بین اصلا صدق نمی کند
و تحلیل شدند. در جلسه تجزیه SPSS  ها پس از جمع آوری، به کمک نرم افزارداده دهی تکمیل گردید.

داشت کنند.  از کلاس درس در یک صفحه یادخواست انتظارات خود را اول مدرس از دانشجویان می
و فعالیتهای کلاسی   ، نحوه ارزیابینظرات دانشجویان در مورد روش تدریسهای کوچک هگرو ث درحب
با دانشجویان توافق حاصل گردید. فعالیت  تحلیل و جمع بندی و جام گرفت و سپس نظرات دانشجویان ان

آزمون های کوتاه   ،سی توسط دانشجویان به صورت گروهیهای کلاسی شامل  ارایه برخی مطالب در 
نفره به سوالات  4که دانشجویان در گروه های  انجام کارگروهی  بعد از تدریس بطوریتستی و تشریحی، 

می گردید پاسخ  هاي مختلف درخواست ختند از گروهمطرح شده در زمینه مبحث تدریس شده می پردا
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سؤالهای مطرح شده را مكتوب بنويسند و در نهايت  تمام گروه ها نتايج بحث هاي خود را به اشتراك 
داشته و  جمع بندي انجام می شد. شرکت در تالار گفتگو و بحث در مورد موضوعی که توسط استاد 

نمره امتحانی  برای ارزیابی تکوینی مبتنی بر فعالیت کلاسی در  20نمره از  8مطرح می گردید.  در کل 
 د.  نظر گرفته ش

  :نتایج
در سطح   متوسط  بود  16.1مطلوب و   80.6بر اساس نتایج  میزان رضایت دانشجویان از روش ارزیابی  

 (%80ویان )بدست آمد. اکثریت  دانشج 84سقف نمره از  74± 13انحراف معیار نمره رضایت ±و  میانگین
طول ترم و درصد دانشجویان معتقد بودند که ارزشیابی در  75ستند و  نمی داروش ارزشیابی را مفید 
درصد معتقد بودند باعث کاهش  %83 .ایجاد انگیزه بسیار مفید می باشدبرای  مبتنی بر فعالیت کلاسی

( و تشویق به فعالیت %64) (. مهارت یادگیری خود راهبر 3اضطراب امتحان می گردد )نمودار یک تا 
 ندکرده بود گزینه کاملا درست را انتخاب (%82کلاسی  )

 : بحث و نتیجه گیری
. اجرای ارزشیابی تکوینی در د رضایت دانشجویان را جلب نماییداساس نتایج روش حاضر توانسته بو بر

ر هست ولی می توان با . البته مقداری زمانبر و  وقت گیها نیز می تواند کمک کننده باشد سایر درس
 .مدیریت زمان حداقل برای قسمتی از مبحث استفاده کرد

 ، تکوینیطراحي، اجرا، ارزشیابی دانشجو، فعالیت کلاسی کلمات کلیدی:
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طراحی و روانسنجی ابزار ارزیابی توانمندی رهبری تیمی در دستیاران تخصصی 
 پزشکی با رویکرد قضاوت موقعیتی

 2هما کاشانی، 2علی جعفریان، 2محمد جلیلی، 2رقیه گندم کار، 1شماعیان رضوینازنین 

 ، خراسان رضوی، ایراندانشگاه علوم پزشکی مشهد. 1
 ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی تهران. 2

 نویسنده مسئول: رقیه گندم کار
 مقدمه: 

باشد که مستقیماً بر عملکرد تیم رهبری تیمی یکی از توانمندیهای ضروری و مورد نیاز برای پزشکان می
مراقبت سلامت و نیز کیفیت مراقبت از بیمار اثرگذار است. ارزیابی رهبری تیمی نقاط قوت و ضعف این 

بر تقویت و آموزش رفتارهایی  توانند با تاکیدسازد و رهبران تیم میتوانمندی را در اعضای تیم آشکار می
های توانمندسازی و آموزشی را رهبری و مدیریت کنند. آزمون قضاوت که نیاز به ارتقا دارند، برنامه

تحصیلی می های غیرموقعیتی خوب طراحی شده ابزاری روا و پایا برای ارزیابی طیف وسیعی از مهارت
ر ارزیابی رهبری تیمی دستیاران تخصصی پزشکی باشد. هدف از مطالعه حاضر طراحی و روانسنجی ابزا

 بر مبنای رویکرد قضاوت موقعیتی است. 
 ا: هروشمواد و 
نامه حاضر در راستای طراحی و روانسنجی ابزار ارزیابی رهبری تیمی به شیوه ترکیبی در پنج مرحله پایان

ایانگر آن و همچنین حوادث های توانمندی رهبری تیمی و رفتارهای نمانجام شد. در مرحله اول مؤلفه
خطیر شغلی از طریق مرور متون و انجام مصاحبه استخراج گردیدند. در مرحله دوم طراحی آزمون قضاوت 
موقعیتی از طریق برگزاری پنل های متعدد متخصصین موضوعی انجام پذیرفت. آزمون پایلوت با مشارکت 

یماری های داخلی، طب اورژانس، جراحی، بیهوشی های بنفر از هر کدام از رشته 5نفر از دستیاران ) 20
و قلب و عروق( در مرحله سوم برگزار شد. در مرحله چهارم آزمون نهایی قضاوت موقعیتی در سامانه ایپل 

نفر از دستیاران داخلی، جراحی، طب اورژانس، قلب و عروق و بیهوشی تکمیل  133بارگذاری شد و توسط 
ها و بررسی روانسنجی آزمون قضاوت موقعیتی بود جزیه و تحلیل سؤالگردید. مرحله پنجم مشتمل بر ت

و همچنین واکنش دستیاران در خصوص آزمون قضاوت موقعیتی از طریق پرسشنامه مورد ارزیابی قرار 
 گرفت.  

 نتایج: 
های بین سؤال در سه مرحله گذار، عمل و مهارت 27در آزمون نهایی آزمون قضاوت موقعیتی با تعداد 

نفر از دستیاران دانشگاه علوم پزشکی تهران مورد بررسی قرار گرفتند.  نمره کل آزمون  133فردی، تعداد 
، انحراف 23/168میانگین نمره ) 156-177 دستیاران در محدوده امتیاز بود که نمرات 191طراحی شده 
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و ضرایب تمیز در  79/0- 90/0( قرار داشت. ضرایب دشواری سوالات آزمون در محدوده 076/4استاندارد 
بود. بررسی ثبات درونی با استفاده از آلفای کرونباخ نشان دهنده پایایی قابل قبول  45/0- 84/0محدوده 
برای  08/0کمتر از  RSME تحلیل عاملی تاییدی برازش مدل را تایید کرد. شاخص  .(=765/0r)آزمون بود

از شرکت کنندگان آزمون قضاوت موقعیتی را  درصد 96بیش از یید برازش مدل در نظر گرفته شد. تأ
مرتبط با رهبری تیم، فرصت یادگیری مفید، مناسب برای جنبه های مختلف رهبری تیم و افزایش آگاهی 

 رهبری تیم ارزیابی کردند.  
 بحث و نتیجه گیری: 

امعه در باشد و به طور مستقیم با سلامت جهای ضروری برای پزشکان میرهبری تیمی یکی از مهارت
ارتباط است. نتایج این پژوهش نشان داد که آزمون قضاوت موقعیتی طراحی شده برای ارزیابی رهبری 
تیمی، آزمونی روا، پایا و منصفانه بوده و بخوبی توانسته است رهبری تیمی را در دستیاران مورد ارزیابی 

موجود و بدنبال آن مداخلات  تواند گام مهمی در ارزیابی وضعیتقرار دهد. نتایج مطالعه حاضر می
 .آموزشی مرتبط باشد

 آزمون قضاوت موقعیتی، رهبری تیم، دستیاران، ارزیابی کلمات کلیدی:
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بررسی عوامل موثر بر نتایج آزمون علوم پایه و پیش کارورزی در دانشجویان 
 1398 تا 1394از سال  دانشگاه علوم پزشکی کرمان

محمد خاکساری ، 1حدیثه درویش زاده، 1الهام ابوالهادی، 1سمیه نوری حکمت، 1نژاد ریحانه سلجوقی
 1رضا شجاعی پور، 1حداد

 ، کرمان، ایران. دانشگاه علوم پزشکی کرمان1

 نویسنده مسئول: سمیه نوری حکمت
  مقدمه:
های جامع علوم پزشکی معیاری کشوری و ابزار مهم، جهت ارزیابی و سنجش موفقیت تحصیلی آزمون

های دانشجویان دکترای حرفه ای به شمار می رود. لذا شناسایی و بررسی عوامل موثر بر نمره و نتایج آزمون
پژوهش حاضر علوم پایه و پیش کارورزی در دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی حائز اهمیت می باشد. در 

به بررسی عوامل موثر بر نتایج آزمون علوم پایه و پیش کارورزی در دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی 
 ( پرداخته شد. 1398الی  1394ساله ) 5کرمان در یک دوره 

 ا: هروشمواد و 
این مطالعه بررسی مقطعی می باشد و جامعه مورد بررسی شامل کلیه دانشجویان دکترای حرفه ای 

تا  1394جامع علوم پایه و آزمون پیش کارورزی )در سال های  دانشگاه علوم پزشکی کرمان که در آزمون
اند بوده است و همچنین نمونه گیری بصورت سرشماری انجام شده است. به منظور ( شرکت کرده1398

گرسیون خطی و بررسی عوامل موثر بر نتایج و نمرات آزمون علوم پایه و پیش کارورزی از مدل های ر 
 استفاده شد.  26نسخه  SPSS رگرسیون لجستیک در نرم افزار

 نتایج: 
در این مطالعه تعداد شرکت کنندگان در آزمون علوم پایه و آزمون پیش کارورزی در دوره زمانی مورد 

( و %90.5) 808نفر بوده و تعداد قبول شدگان در این آزمون ها به ترتیب  265و  893مطالعه به ترتیب  
( نفر بوده است. در هر دو آزمون بیشترین افراد شرکت کننده را زنان مجرد ساکن شهر 92.5%) 245

ها نشان داد که متغیرهای جنسیت و معدل دیپلم در آزمون یل داده اند. تجزیه و تحلیل دادهکرمان تشک
رورزی از عوامل موثر بر علوم پایه و سهمیه کنکور، سال ورود، معدل دیپلم و معدل کل در آزمون پیش کا

باشند. همچنین رشته تحصیلی، محل سکونت، سهمیه کنکور، معدل کل و سن از ها مینمره تراز آزمون
 باشند. عوامل موثر بر نتایج آزمون علوم پایه دانشجویان می

  نتیجه گیری:بحث و 
ای )پزشکی عمومی، هه در دوره دانشجویان دکترای حرفبا توجه به این موضوع که آزمون علوم پای

دندانپزشکی و داروسازی( و همچنین آزمون پیش کارورزی در دوره پزشکی عمومی از اهمیت ویژه ای 
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تواند به مدیران و برنامه ریزان در عرصه پزشکی کمک نماید تا برخوردار است نتایج حاصل از مطالعه می
 .های لازم را انجام دهندریزیعوامل موفقیت دانشجویان را شناسایی و بر اساس آنها برنامه

 داروسازی دندانپزشکی، عمومی،پزشکی کارورزی،پیش پایه،علوم کلمات کلیدی:
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ی پیشرفت تحصیلی دانشجویان مجازی در کنندهبینیهای پیششناسایی مؤلفه
 سیستم مدیریت یادگیری

 2آیین محمدی، 2ریتا مجتهدزاده، 1گلچهره احمدی

 ، تهران، ایرانعلوم پزشکی هوشمنددانشگاه . 1
 ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی تهران. 2

 نویسنده مسئول: ریتا مجتهدزاده
 مقدمه: 

در  (LMS) ی سیستم مدیریت یادگیری الکترونیکیبا رشد روزافزون آموزش مجازی و نفوذ گسترده
شود که برای پایش پیشرفت گردآوری میی منتج از رفتارهای یادگیری دانشجو ها، انبوهی دادهدانشگاه

توان وضعیت ، می LMS های لاگتحصیلی در یادگیری الکترونیکی کارایی خواهند داشت. با تحلیل داده
ی مداخلات آموزشی تحصیلی و الگوهای یادگیری را در همان مراحل آغازین تشخیص داد و با ارائه

پژوهش حاضر با هدف یافتن راهکاری برای  مناسب، به هدایت دانشجو پرداخت. بر همین اساس
های واکاوی با استفاده از روش LMS هایبینی پیشرفت تحصیلی دانشجویان بر اساس پایش مؤلفهپیش

 یادگیری، انجام گرفته است. 
 : هاروشمواد و 

ول با تحلیلی بود که در سه فاز انجام گرفت. در فاز ا-این پژوهش کاربردی و از نوع مطالعات توصیفی
های مدیریت یادگیری الکترونیکی، های قابل پایش در سیستممرور متون و مقالات علمی، مؤلفه

های های متناظر با مؤلفهدر فاز دوم داده ورد اعتبارسنجی قرار گرفتند.شناسایی و استخراج شده و م
ن شدند. در فاز شناسایی شده، در لاگ سیستم مدیریت یادگیری نوید با اجماع نظر متخصصین، تعیی

نوید با وضعیت  LMS هایهای آماری ارتباط شاخصسوم با استفاده از واکاوی یادگیری و از طریق روش
ً راهکاری برای پیش بینی پیشرفت تحصیلی پیشرفت تحصیلی دانشجویان مجازی بررسی شد و نهایتا

 نوید، پیشنهاد گردید.  LMS مبتنی بر پایش رفتار دانشجویان مجازی در
 نتایج: 
ی حیطه 3بود که در  LMS های لاگمؤلفه در داده 27های فاز اول، حاصل از مرور متون علمی، یافته

دسترسی »، «LMS ورود و استفاده از»ی رده 6و در « ارتباطات»و « عملکرد دانشجو»، «LMS مراجعه به»
، شناسایی و «الار گفتگومشارکت در ت»و « رسانیپیام»، «ارزیابی»، «تکلیف»، «به منابع آموزشی

های بندی شدند. در فاز دوم، پس از بحث و تبادل نظر در جلسات گروه متمرکز و بر اساس قابلیتطبقه
تعداد پاسخ به »، «ی منابع آموزشیتأیید مطالعه»، «تعداد ورود کاربر»ی مؤلفه 9نوید، در نهایت 

تعداد »، «تعداد مشارکت در خودآزمون»، «یفتعداد تأخیر در پاسخ به تکال»، «تکالیف در موعد مقرر
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های ارسالی در تالار تعداد پست»، «LMS  های ارسالی در بسترتعداد پیام»، «موفقیت در خودآزمون
منظور پایش پیشرفت تحصیلی دانشجویان مجازی ، به«های تالار گفتگوتعداد پاسخ به پست»و « گفتگو

های دانشجویان مجازی از سومین فاز، پس از استخراج لاگ دادهنوید، تعیین شدند. نهایتاً در  LMS در
سال تحصیلی دانشجویان، از طریق آزمون آماری های پیشگفت در ارتباط با معدل نیمنوید و واکاوی مؤلفه

و « پاسخ به تکالیف در موعد مقرر»، «ورود کاربر»های تحلیل رگرسیون چندگانه، مشخص شد مؤلفه
بینی معناداری برای پیشرفت تحصیلی هستند. این ، دارای قدرت پیش«تکالیف تأخیر در پاسخ به»

بینی درصد از واریانس متغیر وابسته را پیش 56تحلیل نشان داد که این سه متغیر در مجموع نزدیک 
  .F(9,173)=24.005, R2=0.555کنند، می

 گیری: بحث و نتیجه
های آموزشی که بینی موفقیت تحصیلی در دورهبرای پیش LMS این مطالعه نشان داد برخی از متغیرهای

بینی، به شوند، مفید هستند. هرچند کارایی بسیاری از متغیرها در پیشپشتیبانی می LMS از طریق
، اینکه شامل LMS  بینی بر اساس طراحیهای پیشو اهداف پداگوژیکی وابسته است. مدل LMS طراحی

مستقر شده، ممکن است ترکیب متفاوتی از متغیرها را شامل شود. چه ابزارهای است و با چه هدفی 
منظور شناسایی دانشجویان در معرض افت تحصیلی، مبتنی بر رفتار های پژوهش حاضر بهیافته

، گامی ارزشمند است. شناسایی دانشجویان در معرض خطر این فرصت را برای LMS دانشجویان در
زد تا به بحث و پیگیری پرداخته و در راستای برطرف نمودن موانع سامدرس و مدیران آموزشی فراهم می
 .ارتقای عملکرد تحصیلی اقدام نمایند

 .الکترونیکی یادگیری، یادگیری یادگیری، واکاوی مدیریت تحصیلی، سیستم پیشرفت کلمات کلیدی:
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بررسی ارتباط نگرش به آموزش مجازی بر اضطراب یادگیری و فرسودگی 
 1401ی در دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی بوشهر در سال تحصیل

 1عابد ابراهیمی، 1حسین بوستانی زاده، 1خدیجه مومنی، 1محمد مهدی خالقی

 ، بوشهر، ایران. دانشگاه علوم پزشکی بوشهر1
 نویسنده مسئول: عابد ابراهیمی

 مقدمه:  
ابزارهای نوین فناوری های اطلاعات و ارتباطات استفاده از شبکه های اجتماعی مجازی به عنوان یکی از 

در سال های اخیر با استقبال چشمگیری مواجه شده است. شبکه های اجتماعی مجازی در زمینه های 
مختلف سیاسی، اجتماعی، فرهنگی، آموزشی و غیره کاربرد دارد. در آموزش، دانشجویان به طور 

ه های ی ایجاد و حفظ روابط اجتماعی و حمایت از شیوفزایندهای از سایت های شبکه های اجتماعی برا
های یادگیری استفاده می کنند. پژوهش حاضر با هدف بررسی ارتباط نگرش یادگیری غیر رسمی و فعالیت

به آموزش مجازی بر اضطراب یادگیری و فرسودگی تحصیلی در دانشجویان علوم پزشکی بوشهر در سال 
  .انجام شد 1401

 : هامواد و روش
پژوهش حاضر از لحاظ هدف کاربردی و از نظر روش تحقیق توصیفی از نوع همبستگی است. جامعه 

مشغول به  1400-1401آماری شامل کلیه دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی بوشهر می باشد که در سال 
انتخاب شدند. نفر به عنوان نمونه  331تحصیل بودند و با استفاده از روش نمونه گیری تصادفی ساده 

نگرش نسبت به آموزش مجازی، اضطراب یادگیری   هایهای مورد نیاز از پرسشنامهداده جهت جمع آوری
  .پکران، فرسودگی تحصیلی برسو و همکاران استفاده شد

 : نتایج
تجزیه و تحلیل داده ها به روش رگرسیون چند متغیری و ضریب همبستگی پیرسون صورت گرفت. نتایج 

بین نگرش نسبت به آموزش مجازی با اضطراب یادگیری و فرسودگی تحصیلی رابطه ای وجود  نشان داد
  .(P>0/01) ندارد

 بحث و نتيجه گيري:
نتایج این مطالعه نشان داد که اضطراب یادگیری تاثیر مثبتی بر فرسودگی تحصیلی دانشجویان ندارد؛ 

فرسودگی تحصیلی نیز ارتباط معناداری همچنین بین نگرش به آموزش مجازی با اضطراب یادگیری و 
وجود ندارد. با این حال بیش از نیمی از شرکت کنندگان دارای نگرش مثبت به آموزش مجازی بودند، 
همچنین اکثر افراد دارای اضطراب یادگیری متوسط و زیاد بودند و میانگین نمره فرسودگی تحصیلی 

 .متوسطی را داشتند
  یادگیری، فرسودگی، دانشجویان آموزش، مجازی، کلمات کلیدی:

 پوستر



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 110 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

بررسی و مقایسه آگاهي دانشجویان سال اول و آخر مقطع کارشناسی پیوسته 
 دانشکده پرستاری و مامایی مشهد نسبت به ابعاد قانوني و حقوقي سقط جنين

 1خدیجه میرزایی نجم آبادی، 2علیرضا پوراسماعیلی، 1فاطمه زهرا کریمی

 پزشکی مشهد، خراسان رضوی، ایران. دانشگاه علوم 1
 . دانشکده الهیات و معارف اسلامی، دانشگاه حکیم سبزواری، خراسان رضوی، ایران2

 نویسنده مسئول: فاطمه زهرا کریمی
 : مقدمه

امروزه از سقط جنین به عنوان معضل سلامت زنان، موضوع اصلي سلامت عمومي و کيفيت مراقبتهاي 
بهداشتي و موضوع حقوق باروری و جنسی زنان نام برده مي شود. میزان آگاهی مراقبین بهداشتی در 

تعيين  تصميم گيري و مشارکت آنان براي انجام سقط جنین اهميت بسزايي دارد. مطالعه حاضر با هدف
و مقایسه آگاهي دانشجویان سال اول و آخر مقطع کارشناسی پیوسته مامایی دانشکده پرستاری و مامایی 

 مشهد نسبت به ابعاد قانوني و حقوقی سقط جنين انجام شد. 
 ا: هروشمواد و 

مایی نفر از دانشجویان سال اول و سال آخر رشته کارشناسی ما 82ای، مقایسه –این پژوهش توصیفی  در
دانشکده پرستاری و مامایی دانشگاه علوم پزشکی مشهد حضور داشتند که با روش سرشماري انتخاب 
شدند. ابزار گردآوری اطلاعات شامل پرسشنامه مشخصات دموگرافیک واحدهاي پژوهش، پرسشنامه 

و پایایی  پژوهشگر ساخته بررسي ميزان آگاهی نسبت به ابعاد قانوني و حقوقي سقط جنين بود که روایی
 انجام شد.  16نسخه  SPSS ها با استفاده از نرم افزارورد تایید قرار گرفت. تحلیل دادهها مآن

  نتايج:
بین میزان آگاهی دانشجویان سال اول و سال آخر مامایی در مورد ابعاد قانونی و حقوقی سقط جنین 

دانشجویان سال آخر بالاتربود. تفاوت آماری معنی داری وجود داشت و میزان پاسخ دهی صحیح در 
میانگین نمره آگاهی دانشجویان سال اول و سال آخر مامایی در رابطه با موارد مجاز سقط جنین به ترتیب  

و در رابطه با مجازات سقط جنين غیر قانونی و شرایط   (=p 001/0، 03/9± 51/1در مقابل   ±88/5 75/2
بود.   (=p 0001/0، 54/5±33/1در مقابل  47/3±48/1تیب صدور مجوز قانونی سقط جنین درمانی به تر 

   بحث و نتیجه گیری:
نتایج پژوهش حاضر بیانگر آگاهی ناکافی دانشجویان مامایی در ارتباط با قوانین سقط جنین از قبیل 
اندیکاسیون های سقط درمانی قانونی، شرایط لزوم برای صدور مجوز سقط درمانی قانونی و مجازات های 

جنین غیر قانونی می باشد. لذا پژوهشگران پيشنهاد مي نمايند كه مسئولين، برنامه ريزي هاي  سقط

 پوستر
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ن هاي مربوط به موارد قانونی و حقوقی سقط جنین برای دانشجویامورزشی را در راستای تقويت آموزشآ
 .نظر قرار دهندمامایی مد

 ابعاد حقوقي، سقط جنين قانوني، ابعاد کلمات کلیدی:
  

  



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 112 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

 CIPPارزشيابی برنامه آموزشی دانشکده پزشکی کرمان بر اساس الگوی

 1هانیه نیایش، 1صدیقه خدابنده شهرکی

 ، کرمان، ایراندانشگاه علوم پزشکی کرمان. 1

 نویسنده مسئول: صدیقه خدابنده شهرکی
 : مقدمه

های کمی و ارزشیابی و بررسیبرنامه های آموزش عالی جهت ارتقای کیفیت و داشتن پویایی، نیاز به 
تحلیل  به و می دهد نشان را آموزشی هایفهد به رسیدن میزان که است شاخصی ارزشیابی کیفی دارند.

 جهت ارزشیابی دانشکده پزشکی بر اساس الگوی نظری در این مطالعه، پردازد. می آموزشی هایفعالیت

 .استفاده شد سیپ
 : هامواد و روش

شامل زمینه، درونداد، فرایند و  سیپCIPPدانشکده پزشکی کرمان با توجه به الگوی ارزشیابی برنامه
جهت انجام  دانش آموخته بود. 22استاد و  23دانشجو، 69برونداد اجرا شد. نمونه این پژوهش شامل 

ر ه.گردید استفاده ساخته نامه محقق پرسش از دانشکده، ارزشیابی جهت پژوهش، این درارزشیابی، 
 مشخصات استادان و دانش آموختگان شامل دو بخش ان،یدانشجو یبرا پرسش نامه محقق ساختهسه 

-0نمره. بودند یا نهیگز  5 کرتیل فیط یداراها  نامه پرسش و سؤالات پرسش نامه بود. کیدموگراف
وضعیت کاملا مطلوب در نظر گرفته  5تا5/3وضیعت نسبتا مطلوب،و 5/3تا5/1وضعیت نامطلوب،5/1

 والدین )تحصیلات دانشجویان شرایط محیطی زمینه، عنوان به علم فراگیری جهت مطالعه، این در شد.
 توانایی دانشجویان آموزشی، محتوای داد، درون عنوان به ها آن علاقه و میزان اقتصادی( وضعیت و

 مقالات میزان مشروطی، های ترم تعداد به معدل، توجه با ها آن پژوهشی و آموزشی توانایی )میزان
 یسوابق آموزش ،یلیتحصمدرك  علمی، مرتبه به توجه با استادان توانایی )میزان توانایی استادان (،...و

ی )توانایی برنامه آموزش ند،یبه عنوان فرا ؛یو اهداف آموزش یآموزش زاتی، امکانات و تجهی(و پژوهش
قابل  یو نگرش یمهارت ،یعلم هیپا جادیا) رانیفراگنیازهای  با آن برنامه در تامین اهداف دوره(، تناسب

 قبال در استادان و عملکرد دانشجویان میزان(استادان  های فعالیت دانشجویان، هایفعالیت ،)... قبول و
 داد، عنوان برون به و مسؤولین های فعالیت آموزش، یادگیری(، عملکرد-یاددهی فرایند در شانوظایف
 دانشجویان استادان، علمی تولیدات میزان ای، دکتری حرفه مقطع در پزشکی رشته اهداف تحقق میزان
 (One-Sample T-Test)ی نمونها کی یها از آزمون تداده زیجهت آنال .شد گرفته نظر در آموختگان ودانش

در  05/0 مطالعه نیدر ا یآمار  یدار  یسطح معن اجرا گردید. 21نسخه  SPSSاستفاده شد. انالیز اماری 
 نظر گرفته شد.

  

 پوستر
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 یافته ها: 
زمینه، درونداد، فرایند و کلیت دانشکده پزشکی کاملاً شاخص از دیدگاه شرکت کنندگان در پژوهش، 

نتایج نشان داد که به طور کلی در زمینه، فرایند و برون  .مطلوب و برونداد دانشکده نسبتاً مطلوب بود
(. (P<0/05 داری وجود دارددانشجویان و استادان، تفاوت معنیداد دانشکده پزشکی بین دیدگاه 

دانشجویان وضعیت زمینه و استادان وضعیت درونداد، فرایند، برون داد و کلیت دانشکده را مطلوب تر 
 .ارزیابی کردند

 نتیجه گیری: بحث و 
شکده مطلوب نتایج ارزشیابی برنامه آموزشی نهایی دانشکده پزشکی نشان داد که وضعیت این دان

میباشد. در جهت نیل به سطح کاملامًطلوب، شایسته است مسؤولین دانشکده و دانشگاه، بیش از 
پیش به تقویت عوامل مهم از جمله بازنگری در مواد و محتوای آموزشی، آموزش روش های تدریس و 

بر اساس الگو  پزشکی دانشکده هایی یابیارزش .های ارتباطی به استادان توجه نمایندارزشیابی و مهارت
ً  انیدانشجو یها تیو استادان فعال انیدانشجوسیب  توان با  یکردند و م یابیارزش مطلوبرا نسبتا

 شتریو استادان و توجه ب انیدانشجو تعامل شیافزا ،یادگیری-یاددهی نینو یها روشاز  شتریاستفاده ب
 رشته این ارتقای لازم است جهت  بود.رو به رشد را شاهد  یروند ،یر یادگی ندیفرادر  رانیبه نقش فراگ

 ضروری است. مشکلات نمودن مرتفع راستای در ریزان برنامه و رشته این متخصصان بین همکاری

 CIPP  ارزشیابی برنامه آموزشی، الگوی کلمات کلیدی:
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ای ادراکات دانشجویان پزشکی از تأثیر پوشیدن روپوش سفید بر هویت حرفه
 گذراندن واحد عملی سمیولوژیها طی آن

 1امیرحسین محمدزاده، 2مهدی عباسی، 1مریم پورسعادت، 1مرتضی نظری خیجی

 ، خراسان رضوی، ایراندانشگاه علوم پزشکی سبزوار. 1
 ، تهران، ایران. دانشگاه علوم پزشکی تهران2

 نویسنده مسئول: مریم پورسعادت
 مقدمه: 

های بهداشتی و درمانی است. با این حال، مطالعات محدودی روپوش سفید نماد هویت گروهی در محیط
ای دانشجویان پزشکی وجود دارد. هدف ما گیری هویت حرفهدرباره تأثیر پوشیدن روپوش سفید بر شکل

باس بر سطح در این مطالعه تحلیل تجربیات دانشجویان پزشکی از پوشیدن روپوش سفید و تاثیر این ل
ها به عنوان پزشکان آینده ای آنگیری هویت حرفهاعتماد به نفس، عملکرد، رفتار و همچنین شکل

 باشد.   می
 ها: روشمواد و 

یک نظرسنجی کوتاه با سؤالات باز با هدف تجزیه و تحلیل تجربه دانشجویان پزشکی درباره استفاده از 
روپوش سفید طی گذراندن واحد عملی سمیولوژی و تأثیر این لباس بر سطح اعتماد به نفس، عملکرد، 

پرسشنامه را  رفتار و همچنین هویت آنها به عنوان پزشکان آینده طراحی شده است. دانشجویان این 
های گزارش بصورت داوطلبانه و ناشناس تکمیل کردند. شناسایی مضامین از طریق تحلیل کیفی روایت

 شده دانشجویان انجام شد.   
 : نتایج
نفر خانم  17ها آقا و نفر از آن 8دانشجوی واجد شرایط، پرسشنامه را تکمیل کردند که  34نفر از  25

این باور بودند که پوشیدن روپوش سفید باعث افزایش اعتماد به نفس و بودند. اکثریت دانشجویان بر 
شود. بعلاوه تعدادی از دانشجویان به افزایش مسئولیتی که نسبت به بیماران خود هنگام ها میانگیزه آن

کردند، اشاره کردند. اغلب دانشجویان دلایل کاربردی از جمله راحتی پوشیدن روپوش سفید احساس می
ت حرکت را برای استفاده از روپوش سفید بیان کردند. همچنین دانشجویان بر این باورند که و سهول

روپوش سفید بخش مهمی از اولین برداشت بیماران و دیگران در برخورد با دانشجویان پزشکی است.  
  گیری:بحث و نتیجه

ینی خود، مشارکت مشروع دانشجویان پزشکی حین استفاده از روپوش سفید در طول تعاملات اولیه بال
ها محسوب ای آنگیری هویت حرفههای بالینی را تجربه کردند که یک گام اولیه مهم در شکلدر محیط

 پوستر
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گیری های بالینی بر شکلهای ظاهری را در محیطشود. مطالعات آینده باید چگونگی تاثیر سایر ویژگیمی
 .ی بررسی کندای دانشجویان در طول فرآیند آموزش پزشکشخصیت حرفه

 ای، روپوش سفیدهویت حرفه کلمات کلیدی:
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سردرگمی میان دوگان های رقیب: تجربه کاوی مدرسان دانشگاه علوم پزشکی 
 19-دیواز آزمون الکترونیک در بحران کورفسنجان 

 1افسانه امیری، 1جلال حسن شاهی، 1مهدیه آذین، 1مصطفی هادوی نژاد، 1فواد ایرانمنش

 ، کرمان، ایرانعلوم پزشکی رفسنجان. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: فواد ایرانمنش
 مقدمه:

سبب شد تا گرایش دانشگاه های دنیا به سمت استفاده از آموزش الکترونیک و  19-دیوبحران پاندمی کو
ربة خود تجها نخستین ود. در این میان، برخی دانشگاهبه دنبال آن آزمون الکترونیک بیشتر از گذشته ش

دادند که دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان از جملة آنها بود. کاوش تجارب را در این خصوص انجام می
اندرکاران اجرای تحول آموزشی و جمله اساتید، می تواند برای دست ذی نفعان این پدیدة آموزشی، از

مشابه، آموزه های مفیدی را ارائه  ارتقای یادگیری فراگیران در این دانشگاه و دانشگاه های دیگر با تجربة
 دهد.  

 : هامواد و روش
نفر از  18در همین راستا، در قالب یک پدیدارشناسی هرمنوتیک، ضمن انجام مصاحبه هایی عمیق با 

اعضای هیأت علمی این دانشگاه که با روش های نمونه گیری بیشینة تنوع و نوعی انتخاب و به مشارکت 
ه بررسی این تجارب پرداختیم. پروتکل مصاحبه شامل دو دسته پرسش بود: در پژوهش دعوت شدند، ب
ها براي عمق بيشتر در پديده و دريافت به و پرسش های کاوش گر. این پرسشپرسش های اصلی مصاح

داده هاي عميق تر و دقيق تر از سوي پژوهش گر طرح مي شد. پرسش های اساسی از این دست بودند: 
بارة آزمون الکترونیک داشتید، نقاط قوت این نوع آزمون را در چه دیدید؟ نقاظ طبق تجربه ای که در 

ضعف آن چه بود؟ چه راهکارهایی برای تقویت نقاط قوت و کاستن نقاظ ضعف پیشنهاد دارید؟ نمونه 
گيري و مصاحبه ها تا رسيدن مقوله ها به اشباع نظري ادامه يافت؛ اشباع نظری مرحله ای است که در 

بين مقوله  يند، مقوله گسترة مناسبي می يابد و روابطآدي در ارتباط با مقوله پديد نمی ده هاي جديآن دا
 شوند. ها برقرار و تأييد می

 نتایج: 
اساتید این دانشگاه میان چند دوگان  رقیب دچار سردرگمی شده اند. این دوگان ها به ترتیب عبارت اند 

برابر اقدام سریع اقدام مدت دار بنیادی در »، «آزمون الکترونیک در برابر آزمون حضوری»از دوگان 
مضامین و «. آنکاهش فشار روانی در برابر افزایش »و « ها در برابر تنگناهاگشایش»، «محدود

زیرمضمون های اکتشاف شده از متن مصاحبه ها در ارتباط با پیشنهادهای بهبود آزمون الکترونیک شامل 
برگزاری آزمون در مراکز آزمون، آموزش مستمر اساتید و تنوع شیوه های ارزیابی آموزشی بود. بحث و 

 پوستر
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وری، برخی اساتید هیچ باوری به نتیجه گیری: بر اساس دوگان آزمون الکترونیک در برابر آزمون حض
کارکردی بودن آزمون الکترونیک ندارند و آن را نسخه ای بدلی برای آزمون حضوری می دانند که به طور 
جوهری با اهداف آموزش سر ناسازگاری دارد. از این رو، ایشان به هیچ وجه استفاده از آزمون الکترونیک 

و تحمیل سیستم آموزشی دانشگاه، ناگزیر به آن تن داده  19-یدومی تابند و تنها به علت رخداد کورا برن
اند. در مقابل، برخی از اساتید آزمون الکترونیک را یک جایگزین قابل اتکا برای آزمون حضوری می دانند 

در راستای پیشبرد اهداف آموزشی استفاده کرد. در دوگان  19-یدوخوبی می توان از آن در بحران کو که به
ت دار بنیادی در برابر اقدام سریع محدود، از یک سو گروهی از اساتید قائل بر این بودند که تا اقدام مد

وقتی زیرساخت جامعی از نظر سخت افزاری و نرم افزاری برای آزمون الکترونیک دانشگاه تدارک دیده 
آزمون اثربخش نشده است، نتیجه ای که از برگزاری چنین آزمونی در دانشگاه به دست خواهد آمد، به 

منجر نخواهد شد. این در حالی بود که در مقابل، تعدادی دیگر از اساتید این را شرط کافی برای برگزاری 
آزمون الکترونیک می دانستند و بر این نظر بودند که اگر زیرساخت های حداقلی لازم برای برگزاری آزمون 

ونیک اقدام نمود؛ چرا که راه برای رسیدن به کامل الکترونیک موجود باشد، باید برای برگزاری آزمون الکتر 
ترین بهره برداری از آزمون الکترونیک در آینده باز است؛ اما در هنگام بحران، باید بهینه ترین گزینه با 
توجه به امکانات موجود کاوش و مورد استفاده واقع شود؛ وگرنه امر آموزش متوقف می ماند.  بر اساس 

برابر تنگناهای آزمون الکترونیک، برخی از اساتید اذعان داشتند که حذف مصرف دوگان گشایش ها در 
کاغذ و هزینه های چاپ و تکثیر اوراق امتحانی، حذف مراقبت فیزیکی از آزمون، تصحیح فوری و صحیح 

ون آزمون و ارائة بلادرنگ نمره به دانشجویان با تأکید بر آزمون های تستی، و امکانات متنوع سامانة آزم
الکترونیک دانشگاه برای برگزاری آزمون از جمله نقاط قوت این نوع آزمون به شمار می آیند؛ حال آنکه 
در مقابل، بعضی دیگر از اساتید برخی نقاط ضعف را برای آزمون الکترونیک برمی شمردند که از جملة 

قبت الکترونیک اشاره نمود. دوگان آنها می توان به استفاده از اینترنت و امکانات مرتبط و نیازمندی به مرا
دیگر کاهش فشار روانی در برابر افزایش آن بود که بر اساس آن برخی از اساتید به این موضوع اشاره 

های داشتند که با حذف حضور فیزیکی دانشجویان در سالن امتحانات به خاطر جایگزینی آزمون 
دانشجویان در این خصوص کم می شود؛ اما در ، از فشار روانی 19-یدوالکترونیک در دورة پاندمی کو

مقابل بعضی دیگر از اساتید به فرآیندی اشاره می کردند که به دنبال اجرای آزمون الکترونیک باعث 
افزایش فشار روانی دانشجویان، به ویژه دانشجویان توانمند، کوشا و باوجدان می شد؛ و آن اینکه متأثر 

توسط برخی از اساتید، با این استدلال که در آزمون الکترونیک احتمال از ادراک غلبة انسان بر فناوری 
تقلب توسط دانشجویان نسبت به آزمون حضوری افزایش می یابد، آنها به طرح سؤالات دشوارتر و 
افزایش استفاده از امکانات محدودیت  ساز در سامانة آزمون الکترونیک دانشگاه روی می آوردند و این 

 آن دسته از دانشجویان قوی نیز نتوانند با رضایت کامل از آزمون خارج شوند و این برای باعث می شد تا
های یادشده، مشارکت کنندگان پژوهش متناظر با دوگان شد.آنها باعث افزایش فشار روانی می

بودند  راهکارهایی را به عنوان پیشنهاد برای بهبود آزمون الکترونیک در دانشگاه ارائه نمودند که عبارت
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از برگزاری آزمون در مراکز آزمون، آموزش مستمر اساتید و تنوع شیوه های ارزیابی آموزشی. نظر به اینکه 
دهند، بعضی دانشجویان مستعد و باوجدان قابلیت های خود را در آزمون های حضوری بهتر نشان می 

بر دانشجویان نظارت کرد و در نتیجه  دادند تا با راه اندازی مرکز آزمون بهتر بتواناز اساتید پیشنهاد می
این موضوع به ه اثربخشی آزمون بهتر حاصل شود. نتایج آزمون به عدالت نزدیک تر شوند و در نتیج

هدایت دانشجویان به شرکت در آزمون در محل مراکز آزمون دیگر دانشگاه ها نیز تعمیم داده می شد. 
ها است که بهانه را از های مناسب سخت افزاری آناز دیگر کارکردهای مراکز آزمون وجود زیرساخت 

بعضی از دانشجویانی که در شرایط دیگر، از نبود زیرساخت های مناسب اظهار گله می کردند، می گیرد.  
پینشهاد دیگر در مواجهه با دوگان اقدام مدت دار بنیادی در برابر اقدام سریع محدود، تقویت زیرساخت  

ون الکترونیک در دانشگاه از رهگذر آموزش مستمر اساتید بود؛ چرا که آموزش می نرم افزاری برگزاری آزم
تواند در حکم مسیری از اقدام عاجل محدود به سوی اقدامات بنیادی در آینده باشد. اساتید تنوع بخشی 

وان به شیوه های ارزیابی آموزشی را نیز در راستای تقویت اطمینان یابی از یادگیری دانشجویان، به عن
پیشنهادی دیگر مطرح می کردند؛ این موضوع به ویژه در خصوص آزمون تشریحی و ارتقای قابلیت های 

 .سامانة آزمون الکترونیک دانشگاه صدق می نمود

 تجربه کاوی، آزمون الکترونیک، مدرسان کلمات کلیدی:
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دانشگاه علوم میزان آمادگی گذر از دانشگاه به کار در دانشجویان پرستاری 
 پزشکی یزد

 3محمد حسن زاده، 2نجمه زمانی، 2عهدیه بحری، 1خدیجه نصریانی

 دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد، یزد، ایران. 1
 ، یزد، ایراننشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزددا. 2

 . دانشگاه علوم پزشکی شیراز، شیراز، ایران3

 محمد حسن زاده نویسنده مسئول:
 مقدمه:

امروزه تنها داشتن مدرک تحصیلی مساوی با شایستگی و دستیابی به شغل مورد نظر نیست؛ زیرا با 
توجه به شرایط کنونی و پیشرفت های چشم گیردر زمینه علم و فناوری ماهیت کار تغییر کرده است. 

له ی این مهارت های مرتبط با آن است تا به وسیبه بازار کار هر حرفه، کسب مهارتبنابراین لازمه ورود 
لیت تربیت نیروهای مسئو ها بتوان شانس استخدام و موفقیت بیشتر در آن شغل را به دست آورد.

های مورد نیاز به دانشجو ها، جهت آمادگی برای ورود به های مختلف و آموزش مهارتمتخصص در رشته
از دانشگاه ها و مراکز علمی به  عهده مراکز علمی و دانشگاه ها می باشد. ورود دانشجویان بازار کار، بر

ها را در ها و خصوصیاتی است که بخشی از آنبازار کار مرتبط با رشته خود، مشروط به داشتن توانایی 
طول دوران تحصیل آموخته اند. بنابراين، با توجه به اهمیت آمادگی برای ورود به بازار کار برای دانشجویان 

تبط با خدمات بهداشتی_درمانی نظیر پرستاری، اشتغال دانشجویان هر رشته تحصیلی بویژه رشته های مر 
و فعالیت آنها در حیطه های مرتبط با رشته تحصیلی خود و همچنین نقشی که نیروهای بهداشتی_درمانی 
در ارتقا سلامت و بهداشت افراد و جامعه دارند، مطالعه حاضر با هدف تعیین میزان آمادگی برای ورود 

 ر دانشجویان پرستاری دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد انجام شد. به بازارکار د
  :هامواد و روش

انجام گرفته است. در این  1401با روش نمونه گیری تصادفی در سال  مقطعی حاضر –مطالعه توصیفی 
اند. نفر از دانشجویان پرستاری دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد مشارکت نموده  171مطالعه، 

جهت جمع آوری داده از پرسشنامه گذر از دانشگاه به بازار کار و پرسشنامه اطلاعات دموگرافیک استفاده 
 t و آمار توصیفی و آزمون های آماری 22نسخهSPSS شد. تجزیه و تحلیل داده های با نرم افزار آماری

 انجام گرفت.  05/0مستقل و آنالیز واریانس و با سطح معنی دار 
 نتایج:

بالاترین نمره  ( بدست آمد.115.38±23.17میانگین نمره گذر از دانشگاه به کار کل شرکت کنندگان )
پایین ترین نمره مربوط به حیطه اعتماد گذر از دانشگاه  ( و34.09±8.71مربوط به حیطه کنجکاوی گذر )

 پوستر
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نمره گذر از دانشگاه ( میباشد. بین هیچ یک از مشخصات دموگرافیک دانشجویان با 21.72±4.80به کار )
  .(P>0/05)به کار رابطه آماری معناداری وجود نداشت

 بحث و نتیجه گیری:
نتایج مطالعه نشان می دهد میزان آمادگی گذر از دانشگاه به کار دانشجویان در حد متوسط می باشد. 

بسیاری از به طور معمول، دانشجویان پرستاری با ورود به دانشگاه یک مسیر شغلی در ذهن دارند. 
دانشجویان، رشته پرستاری انتخاب می کنند، زیرا این رشته مسیر سریعی را برای اشتغال فراهم می کند. 

التحصیل شوند و قبل از ایجاد حس هویت به عنوان یک پرستار، واردکار بنابراین اگر دانشجویان فارو
 .ی داشته باشندپرستاری شوند، ممکن است رضایت شغلی پایین و قصد ترک شغلی بالای

 گذر از دانشگاه به کار، دانشجوی پرستاری، پرستار کلمات کلیدی:
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بررسی میزان اهمال کاری تحصیلی و ارتباط آن با عملکرد تحصیلی در میان 
 19ید ودانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی مشهد در دوران پاندمی کو

 2سمیه سیمائی، 2عطائی محبوبه منتظر، 1آتنا گریوانی

 ، خراسان رضوی، ایراندانشگاه علوم پزشکی مشهد. 1
 ، خراسان رضوی، ایرانمشهد اسلامی دانشگاه آزاد. 2

 نویسنده مسئول: آتنا گریوانی
 : مقدمه

شیوع گسترده کرونا ، تعطیلی دانشگاه و مراکز آموزش عالی، عملکرد تحصیلی دانشجویان را تحت تاثیر 
قرار داده است. عواملی نظیر قرنطینه و دوری از کلاس های درس بر عملکرد دانشجویان موثر می باشند. 

ی میزان اهمال کاری و غالبا باعث بروز رفتارهای اهمالکارانه می گردند. پژوهش حاضر با هدف بررس
تحصیلی و ارتباط ان با عملکرد تحصیلی دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی مشهد در دوران 

 انجام گرفته است.    19پاندمی کوید 
 : هامواد و روش

باشد. جامعه آماری اجرا، توصیفی از نوع همبستگی می روش تحقیق از نظر هدف، کاربردی و از نظر روش
نفر می باشند  660مل دانشجویان مقطع علوم پایه دانشکده پزشکی مشهد که تعداد آنها تحقیق، شا

است که با استفاده از روش نمونه گیری غیرتصادفی در دسترس و جدول مورگان و احتساب درصد ریزش 
 عنوان حجم نمونه آماری برآورد گردیده است. ابزار گردآوری اطلاعات،نفر به 268پرسشنامه، تعداد 

پرسشنامه استاندارد اهمالکاری تحصیلی  پرسشنامه است. به منظور سنجش متغیر اهمال کاری از
استفاده گردیده است. جهت سنجش عملکرد تحصیلی از معدل کل  1984سولومون و راث بلوم 

 انجام گرفت.  SPSS افزارهایهای تحقیق از طریق نرمو تحلیل دادهدانشجویان استفاده شد. تجزیه 
 : نتایج

یافته های تحقیق نشان داده است که بین کلیه مولفه های اهمال کاری با عملکرد تحصیلی رابطه منفی 
درصد از تغییرات عملکرد تحصیلی  16نشان میدهد که   (R2) و معناداری وجود دارد. نتایج ضریب تعیین

انشجویان بیشتر از حد توسط اهمال کاری و مؤلفه های آن قابل تبیین است.همچنین اهمال کاری د
متوسط می باشد. بررسی میانگین عملکرد تحصیلی دانشجویان با توجه به متغیر جنسیت نشان داده 

 است که تفاوت معناداری بین گروه زنان و مردان وجود ندارد.  
  نتیجه گیری:بحث و 

انشجویان گردیده دوران پاندمی کرونا و محدودیت های موجود سبب افزایش اهمال کاری تحصیلی در د
 .و عملکرد تحصیلی آنان را کاهش داده است

 شاهمال کاري، يادگيري، آموز  کلمات کلیدی:
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نیازسنجی، اجرا و ارزشیابی لاگ بوک برای ارزیابی مهارت های بالینی  
 دانشجویان کارشناسی هوشبری براساس آخرین بازنگری کوریکولوم آموزشی

 1سمیرا وش، 1صفاییسمیرا روحی ، 1پرویز فتوحی

 ، سنندج، ایراندانشگاه علوم پزشکی کردستان. 1

 نویسنده مسئول: پرویز فتوحی
 مقدمه: 

مهارت های بالینی و ارزشیابی بالینی یکی از مهمترین حیطه های آموزشی دانشجویان دانشگاه های علوم 
پزشکی، بویژه دانشجویان رشته کارشناسی هوشبری که از رشته های با بالاترین واحد کارآموزی و بالینی 

مهارت های بالینی  می باشد مطالعه با هدف نیازسنجی، اجرا و ارزشیابی لاگ بوک برای ارزیابی 
 دانشجویان کارشناسی هوشبری براساس آخرین بازنگری کوریکولوم آموزشی انجام شد.   

 ها:مواد و روش
( در دانشگاه علوم پزشکی کردستان مبنی بر پایین 1400با توجه به پژوهش های قبلی )امامی و همکاران 

نمایندگان دانشجویان و اساتید از روش بودن کیفیت آموزش بالینی انجام گرفت و همچنین جلسات با 
ارزیابی بالینی عدم رضایت داشتند پس از جستجو علمی، روش های ارزشیابی مهارت بالینی در پایگاه 
های داده و همچنین سایت های دانشگاه های علوم پزشکی جهت انتخاب روش مناسب، تصمیم گیری 

گانه اشپیتز در زمینه تهیه لاگ  12فاده از اصول در گروه آموزشی به اجرای لاگ بوک گرفته شد با است
بوک بالینی، اقدام به تهیه لاگ بوک گردید. پس از تهیه لاگ بوک طراحی شده اولیه، روایی محتوایی 
توسط تمامی اعضای هیات علمی و مربیان بالینی غیر هیات علمی گروه هوشبری دانشگاه علوم پزشکی 

ات مسولین آموزش و بخش ها، سوپروایزرهای آموزشی استفاده شد کردستان انجام شد. همچنین از نظر 
و  4و  2نفر از دانشجویان ترم  75آموزش های لازم به مربیان و اساتید داده شد. سپس در یک ترم برای 

 71) اجرا گردید در پایان ترم با استفاده از پرسشنامه ارزیابی لاگ بوک از نظر اساتید و دانشجویان 6
حیطه پس از پایایی  4سوال در  42استاد تکمیل نمودند(، توسط نجفی و همکاران که شامل  10دانشجو و 

و رفع نواقص  spss 26 پس از آنالیز داده ها با نرم افزار .(<p 05/0) (836/0مجدد ارزیابی گردید.)آلفای 
مذکور در گروه، در شورای آموزشی دانشکده تصویب و به طور مستمر در هر نیمسال اجرا و ارزیابی می 

 گردد. 
 نتایج: 

نفر از اساتید مرد،  5نفرترم شش همچنین  27نفر از دانشجویان زن،  46اساس نتایج مطالعه  بر
بعاد آن از نظر اساتید و دانشجویان بالا و در نفرکارشناسی ارشد  بودند. نمرات ارزشیابی لاگ بوک و ا4

سطح مطلوب قرار داشت و از نظر اساتید  بالاترین نمرات به ابعاد کيفيت محتوا و کمترین ضرورت 
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استفاده از لاگ بوك بود و از نظر دانشجویان بیشترین نمرات ابعاد، نحـوه تكميـل و کمترین نمرات، 
درصد اساتید استفاده از لاگ بوک  90دانشجویان و  5/87بوک بود. پيامدهاي مورد نظـر در طراحـي لاگ

درصد دانشجویان و همه اساتید، استفاده از لاگ بوک  را موجب انگیزه بهتر دانشجویان  8/78را ضروری، 
دانشجویان ارزشیابی موجود در لاگ بوک را مناسب و بسیار مناسب دانستند.   7/81و همه اساتید و 

  یری:بحث و نتیجه گ
لاگ بوک گردآوری شده، براساس آخرین بازنگری برنامه آموزشی وزارت بهداشت، که با توجه به امکانات 
دانشگاه بومی سازی شده است دارای مقبولیت بالا از نظر اساتید و دانشجویان بود.اجزای لاگ بوک به 

های درون بخشی، انسروش های ارزشیابی، لیست کنفر  قوانین آموزشی، ترتیب شامل مشخصات فردی،
 مهارت های اخلاقی، منابع آموزشی، سرفصل های تعیین شده در برنامه آموزشی به تفکیک هر کارآموزی،

های اختصاصی به تفکیک و نظرات دانشجویان و اساتید می باشد که در ابتدای ترم در لیست مهارت
شود. از ویل مدیر گروه آموزشی داده میتح اختیار کارآموزان داده شده و در پایان ترم جهت تایید نهایی

های بالینی در سرفصل های برنامه د اساتید ناظر و عدم تطابق مهارتمحدودیت های پژوهش کمبو
آموزشی با امکانات دانشگاه بود. پیشنهاد می گردد لاگ بوک مذکور در دانشگاه های دیگر، در تلفیق با 

 ه صورت الکترونیکی استفاده گردد. سایر روش نوین ارزشیابی و در صورت امکان ب
 

 ارزشیابی، لاگبوک، هوشبری، مهارت بالینی کلمات کلیدی:
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بررسی اثربخشی برنامه آموزش دستگاه بای پس قلبی ریوی بر رضایت و 
 یادگیری دانشجویان با استفاده از نقاشی و بحث گروهی

 1مهلا سلاجقه، 1بهاره بروسان

 ، کرمان، ایرانپزشکی کرماندانشگاه علوم . 1

 نویسنده مسئول: بهاره بروسان
 مقدمه: 

 آموزش بالینی و دوره های کارورزی دانشجویان مقطع کارشناسی سهم بسیار مهمی در آموزش علوم
های ساده و قابل درک مثل نقاشی برای یادگیری فرایندهای پیچیده بالینی پزشکی دارد. بنابراین ارائه روش

 مثل عملکرد دستگاه بای پس قلبی ریوی در جراحی قلب باز، ضروری است. 
 : هاروشمواد و 

نفر از دانشجویان کارشناسی هوشبری کارورز در بخش جراحی قلب، با روش سرشماری به دو گروه  30
تقسیم شدند. مبنای اصلی آموزش دستگاه بای پس قلبی عروقی برای گروه  نفره شاهد و آزمایش 15

آزمایش نقاشی بود و آموزش گروه شاهد، مطابق معمول با توضیحات مربی بر بالین بیماران انجام شد. 
سطح الگوی کرک پاتریک انجام شد.داده ها با نرم  در پایان دوره، ارزشیابی دانشجویان دو گروه در دو

 های آماری مورد تجزیه تحلیل قرار گرفت.  و آزمون spss افزار
نمره افزایش  5.93در سطح يادگيري، ميانگين تغييرات نمره دانش شركت كنندگان بعد از آموزش  :نتایج

نمره افزایش در گروه شاهد داشت، که معنادار بود. در سطح واکنش، نتیجه  4.79در گروه آزمایش و 
وت معنی آزمون تی مستقل نشان داد بین میزان رضایتمندی از دوره بین دو گروه شاهد و آزمایش تفا

  .(Pvalue= 0.751) دار آماری وجود ندارد
 نتیجه گیری: بحث و 

بر اساس نتایج این مطالعه، استفاده از نقاشی، در یادگیری عملکرد دستگاه بای پس قلبی عروقی در 
جراحی قلب، به دانشجویان کارورز هوشبری تاثیر مثبت دارد. همچنین حرکت در مسیر بهبود کیفیت 

دانشجویان هوشبری، بخصوص در بخشهای ویژه نیازمند توجه و بازنگری در شیوه های آموزش بالینی 
 .آموزش بالینی دارد

 دستگاه بای پس قلبی عروقی، آموزش بالینی، دانشجویان هوشبری، الگوی کلمات کلیدی:
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بررسی میزان رضایتمندی از  اجرای فرایند  ارزشیابی همتا به صورت تکوینی  در 
ارتقا مهارت های بالینی پایه بیهوشی دانشجویان هوشبری دانشگاه آزاد 

 اسلامی واحد علوم پزشکی مشهد

 1آرزو فرج پور ،1زهره رضایی نژاد

 ، خراسان رضوی، ایران. دانشگاه آزاد اسلامی مشهد1

 نویسنده مسئول: زهره رضایی نژاد
 : مقدمه

كـه طي دو دهه اخير بسيار به آن پرداخته شده اسـت، ارزشيابي شايستگي و كارآيي باليني دانشجويان 
 دهندگان برنامه هاي بهداشتي است. تـــرين وظـــايف اعـــضاي هيـــأت علمـــي و آموزش يكـي از پيچيـــده

هدف این مطالعه بررسی رضایتمندی از ارزشیابی همتا به صورت تکوینی بر یادگیری مهارت های بالینی 
     .است پایه رشته هوشبری

  ها:مواد و روش
نفر ترم  20-نفر ترم مهرماه   20نفر ) 40در دانشگاه آزاد مشهد انجام شد . به  1400این مطالعه در سال 

 –ماسک گیری –مهارت اصلی بیهوشی که شامل اینتوباسیون  3از دانشجویان هوشبری   بهمن ماه (
در  انچه را که فرا گرفته اند به اشتراک بگذارند.از دانشجویان خواسته شد  به آموزش داده شد و اکستو

نحوه ارزیابی به این  دو نفره تقسیم شدند.ویان به طور تصادفی به گروه های ارزشیابی تکوینی  دانشج
صورت بوده که به طور تصادفی یکی از دانشجویان پروسیجرهای مطرح شده را در حضور دانشجوی دوم 

دوم  باید مراحل انجام مهارت را به طور دقیق مشاهده نموده و موارد خطا و استاد انجام داده و دانشجوی 
و نقاط قوت ازمون دهنده را تشخیص دهد و پس از آزمون به وی بازخورد داده و در برگه جدا یادداشت 
نموده و تحویل استاد دهد، به طور همزمان نیز استاد دانشجو را مشاهده و بر اساس چک لیست نمره 

درصد باقی مانده بر اساس 30و  ت اجرای صحیح پروسیجر توسط استاددرصد نمره باب 70می دهد. 
به همین شیوه علاوه بر استاد دانشجوی دوم  و  ارزیابی همتا محاسبه  می شد.یادداشت های مشاهده 
سپس پرسشنامه محقق ساخته که امنیاز دهی لیکرت مشاهده و ارزیابی می شد.  توسط دانشجوی دیگر

 . ویان تکمیل شد و  نتایج یررسی شدتوسط دانشج داشت
 : نتایج

ودند که تجربه یادگیری مفیدی درصد دانشجویان موافق ب 100نتایج پرسشنامه رضایت سنجی نشان داد 
مورد  هایمی شود به جزییات در انجام مهارتدرصد دانشجویان موافق اند که این شیوه باعث  99. بود

درصد دانشجویان موافق بودند نظرات همتایان برای پیشرفتشان مفید  96 د.ارزیابی دقت بیشتری بکنن
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درصد موافق اند که این روش ارزیابی باعث می شود با دیدن خطاهای دوستان روش خود را  86است. 
 .   ابی باعث یادگیری عمیق تر می شوددرصد نیز موافق اند که این روش ارزی 78. اصلاح کنند

  :بحث و نتیجه گیری
این شیوه  شود  ازرضایتمندی دانشجویات  پیشنهاد میبا توجه به اهمیت ارزشیابی و نتایج این مطالعه و 

د و در  شیوه های شوباعث میو این مسئله لوم پزشکی و بالین استفاده شود های عارزشیابی در سایر رشته
 .شودیادگیری هم مید و منجر به ارتقا دانشجویان رضایتمندی بیشتر دارنفعال ارزشیابی 

 دانشجویان هوشبری، ارزیابی همتا، رضایتمندی کلمات کلیدی:
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 دانشجویان دکترای تخصصی 2و  1بوک کارورزی طراحی، اجرا و ارزشیابی لاگ

 طب ایرانی

 5مهسا رستمی چایجان، 5زهرا جعفری، 4روشنک مکبری، 3آسیه جوکار، 2پریسا جعفری، 1قرائتیمرضیه 

  ، ایرانگرگان، دانشگاه علوم پزشکی گلستان. 1
 ، زنجان، ایراندانشگاه علوم پزشکی زنجان. 2
 ، ایرانران، سارینددانشگاه علوم پزشکی ماز . 3
 ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی. 4
 ، کرمانشاه، ایراندانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه. 5

 نویسنده مسئول: مرضیه قرائتی
 مقدمه: 

های سنتی در مقاطع تحصیلی دکترا قسمتی از استراتژی سازمان جهانی بهداشت گسترش آموزش طب
. در این راستا های بهداشتی استنتی در سیستمهای سدر راستای مستند ساختن و ادغام  مباحث طب

 1386ل التحصیلان رشته پزشکی از سارشته طب ایرانی در مقطع دکترای تخصصی با پذیرش فارو
علوم پزشکی کشور پذیرش دانشجو در این رشته  دانشگاه 20تاسیس گردید. در حال حاضر در بیش از 

در قالب  2و  1گیرد. طبق کوریکولوم این رشته، دانشجویان ملزم به گذراندن واحدهای کارورزی صورت می
های آموزش دروس بالینی رشتهبوک در هستند. با توجه به اهمیت لاگ 4و  3های چهار واحد عملی در ترم

و تهیه پرسشنامه استاندارد جهت ارزشیابی  2و  1بوک کارورزی پزشکی هدف این مطالعه تدوین لاگ
 بوک برای اولین بار بود. اجرای لاگ

  ها:مواد و روش
بوک: در طی جلسات متخصصان در کمیته آموزش دفتر طب ایرانی با حضور نمایندگان الف( تدوین لاگ

نفر از متخصصان در مورد  10-14جلسه مجازی با حضور  10های طب ایرانی طی ها و دانشکدهگروه
رد جهت بحث و تبادل نظر صورت گرفت. ب( تهیه پرسشنامه استاندا 2و  1بوک کارورزی های لاگآیتم

های متعدد در سه حیطه ضرورت، بوک، ابتدا با بارش افکار گویهبوک: بعد از تدوین لاگارزیابی اجرای لاگ
های تکراری حذف و بوک و پیامد اجرا برای پرسشنامه طراحی شد. پس از بررسی، گویهمحتوای لاگ
نفر  7با حضوری(  -ره )آنلاینمصاحبه چهره به چهگویه وارد مرحله روایی صوری شد و  47پرسشنامه با 

بررسی  CVI  و  CVRگیریهای باقی مانده از نظر روایی محتوا شامل اندازهاز دانشجویان انجام شد. گویه
ها های فاقد نمره حد نصاب، حذف شدند. در مرحله روایی سازه و پایایی، جهت آنالیز دادهگردید و گویه

گویه برای دانشجویان طب  31پرسشنامه با  PLS (partial least squares) با روش تحلیل عاملی به روش
ها، نفر پرسشنامه را تکمیل نمودند. بعد از آنالیز داده 61ایرانی که کارورزی را گذرانده بودند ارسال شد. 

 2و  1بوک کارورزی بوک: لاگسوال که فاقد حد نصاب نمره بودند حذف شدند. ج( اجرای لاگ 4
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برای دومین دوره  1بوک کارورزی دانشگاه و لاگ 3( در 1400-1401و دوم سال تحصیلی های اول )نیمسال
 دانشگاه اجرا گردید.  16( در 1400-1401)نیمسال دوم سال تحصیلی 

 نتایج: 
های بالینی بوک؛ مهارتشامل اهداف تدوین لاگ 2و  1بوک کارورزی های لاگبوک: آیتمالف( تدوین لاگ

رانی شامل گرفتن شرح حال کامل و طراحی برنامه درمانی، انجام اعمال یداوی مانند ضروری رشته طب ای
های مورد قبول و نمره اختصاص حداقل تعداد مهارتفصد، حجامت، زالو، بادکش، ماساژ، حقنه و.....؛ 

گویه در  27یافته به هر مهارت برای اولین بار تدوین گردید. ب( تهیه پرسشنامه: پرسشنامه استاندارد با 
بوک )سوالات و پیامدهای اجرای لاگ (8-15بوک )سوالات لاگ یمحتوا(، 1-7سه حیطه ضرورت )سوالات 

کننده بوک با استفاده از پرسشنامه استاندارد:  از پنج نفر شرکت( تهیه گردید. ج( ارزیابی اجرای لاگ27-16
بوک استفاده نفر قبلا از لاگ 3سال بود.  45.6)اولین دوره اجرا( میانگین سن  1بوک کارورزی در طرح لاگ

کرده بودند. در هر سه بخش پرسشنامه، امتیازی در حد " کمتر از متوسط" بدست آمد. از پنج نفر 
سال بود. در هر سه  45.8)اولین دوره اجرا( میانگین سن   2بوک کارورزی کننده در طرح لاگشرکت

کننده در طرح توسط"  بدست آمد. از پنجاه نفر شرکتبخش پرسشنامه، امتیازی در حد " کمتر از م
سال بود. در هر سه بخش پرسشنامه، امتیازی  43/45)دومین دوره اجرا( میانگین سن  1بوک کارورزی لاگ

 در حد "متوسط" بدست آمد. 
  :بحث و نتیجه گیری

گردید و دانشجویان نی اجرا با توجه به اینکه این طرح برای اولین بار در سطح کشور و برای رشته طب ایرا
بینی و اساتید تاکنون بدین صورت مورد سوال قرار نگرفته بودند، نتایج بدست آمده قابل قبول بود. پیش

ها مبتنی بر نظرات گروه هدف و بوک و پرسشنامهگردد در آینده با انجام اصلاحات لازم در لاگمی
کترونیک و همچنین آموزش کافی در خصوص اهداف ها به صورت البوکهمچنین تغییر شکل ارائه لاگ

اين پروژه با حمايت مالي مرکز ملي تحقیقات راهبردی  .بوک، نتایج بهتری بدست آیدو پیامدهای لاگ
 انجام شده است. 4000404آموزش پزشکي، تهران، ايران با شماره طرح 

 بوک، آموزش بالینی، طب ایرانیلاگ کلمات کلیدی:
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ارزیابی پروفشنالیسم و مهارتهای ارتباطی دستیاران تخصصی در دانشگاه علوم 
 پزشکی مشهد

محمد ، 1مجید خادم رضائیان، 1محمد شامل رستمی، 1مهناز برومند رضازاده، 1اسماعیل رنجبر
 1سید رضا موسوی، 1محمدی

 ، خراسان رضوی، ایراندانشگاه علوم پزشکی مشهد. 1

 برومند رضازادهنویسنده مسئول: مهناز 
   :مقدمه

پروفشنالیسم پایه اعتمادی است که رابطه پزشک بیمار بر آن بنا می شود. آموزش پروفشنالیسم بخش 
ضروري برنامه آموزشی دستیاران بالینی است. این مطالعه به منظور سنجش پروفشنالیسم و اخالق حرفه 

 ت.شده اسای در بین دستیاران در دانشگاه علوم پزشکی مشهد انجام 
 : هامواد و روش

در بخش های تخصصی دانشگاه علوم پزشکی مشهد انجام  1399-1400این مطالعه در بین سال های 
 patient ABIM شده است. این مطالعه با استفاده از مدلی ترجمه شده و بومی سازی شده پرسشنامه

questionnaire survey assessment تی در لاتایید شده است انجام شد. سواکه اعتبار و پایایی آن بررسی و
مورد رعایت برخی اصول مهم پروفشنالیسم توسط دستیاران تخصصی با همکاری روان شناس همکار 
طرح بدون ذکر نام فرد تکمیل شد. پس از تکمیل مرحله پرکردن پرسشنامه ها، تحلیل آماری انجام و 

 د. انجام ش 26نسخه  SPSS نتایج مطالعه با استفاده از نرم افزار
 : نتایج

( %0.62)نفر  67دانشجوی رشته های تخصصی پزشکی مورد مطالعه قرار گرفتند.  108در این پژوهش، 
افراد مورد مطالعه زن بودند. بررسی نمرات کسب شده حیطه های مختلف پرسشنامه در شرکت کنندگان 

 ± 1.75شرافت  حیطه ،در 5.95±  1.54 میپردازد. نمرات کسب شده شرکت کنندگان در حیطه تعالی 
افراد  تمامی در پرسشنامه کل نمره میانگین است ذکر شایان. بود  6.96 ± 1.67و در حیطه احترام  7.68

احترام،  تعالی، های حیطه شده کسب نمرات بین همچنین. است شده گزارش 6.88±  1.40مورد مطالعه 
شرافت و همچنین نمره کل پرسشنامه از نظر جنس، وضعیت تاهل، آشنایی با مفهوم تعهد حرفه ای، 
گذراندن واحد فوق برنامه اخالق پزشکی، مطالعه شخصی در زمینه اخالق پزشکی و سال تحصیلی 

 .دستیاران تفاوت معنی داری مشاهده نمی شود
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 ری: بحث و نتیجه گی
پزشکی و همچنین پروفشنالیسم در  لاقالعه نشان می دهد که اختصاص واحدهای اخیافته های این مط

دوران تحصیلی دستیاری ضروری به نظر می رسد. این یافته به منظور شناخت بیشتر سطح پروفشنالیسم 
 ..در بین دستیاران می تواند مورد استفاده قرار گیرد

 پروفشنالیسم، دستیار پزشکی، احترام مات کلیدی:کل
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 دیدگاه دانشجویان درباره آزمون صلاحیت بالینی دانشگاه علوم پزشکی سمنان

 1زهرا صفائی

 ، سمنان، ایراندانشگاه علوم پزشکی سمنان. 1

 نویسنده مسئول: زهرا صفائی
 : مقدمه

های نظری در آموزش پزشکی برکسی پوشیده های عملی وارتباطی درکنار آموزشلزوم یادگیری مهارت
ای خود به آن نیاز دارند مانند مهارت هایی را که برای آینده حرفهنیست. دانشجویان پزشکی باید مهارت

توانایی مراقبت  های ارتباطی، تشخیصی و درمان، کار تیمی وگرفتن شرح حال، معاینه فیزیکی، مهارت
عاینه فیزیکی در دانشجویان مشکلی ها از جمله مکارگیرند. اما ضعف در این مهارتاز بیمار را بیاموزند و به

است که توجه جهانی را به خود جلب کرده است. برای واژه صلاحیت تعاریف متعددی در منابع وجود 
ها برای عملکرد استاندارد مورد نیاز در رت کاربرد دانش ویژه، مهارت، نگرش و ارزشقددارد، از جمله: 

و  است که در منابع متعدد مورد تاکید قرار گرفتهاز موضوعاتی  سنجش صلاحیت بالینی. زمینه خاص
زمینه کاربرد  در های دانشجومراحل مختلف ارزیابی است که درآن توانمندی ترکیبی از فرآیندی پیچیده و
-اجرای برنامه طریق طراحی و های بالینی برای حل مشکلات بیماران ازمهارت استفاده از ماهرانه روش و

های علوم پزشکی کشور شود. چند سالی است همراه با دانشگاهگیری میوی اندازهمراقبتی  های درمانی و
شود. با توجه به اهمیت این آزمون آزمون صلاحیت بالینی برای دانشجویان پزشکی سمنان نیز برگزار می

بررسي در ارزیابی یادگیری دانشجویان پزشکی مقاطع بالینی و لزوم ارتقاء کیفیت آن، این مطالعه با هدف 
 کنندگان این آزمون انجام شد.رضايتمندی شرکت

 : هامواد و روش
های صلاحیت بالینی دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی این مطالعه توصیفی مقطعی در آزمون

ها بود. کننده در این آزمونانجام شد. جامعه مورد مطالعه دانشجویان شرکت  1400سمنان در سال
س معیار ورود، با توجه به تعداد و در دسترس بودن همه نمونه ها، بصورت روش گیری بر اسانمونه

 سؤال با مقیاس ليكرت 12با سرشماری طراحی گردید. ابزار پژوهش پرسشنامه ارسالی از وزارت متبوع 
شرکت در آزمون " و "توصیه به تجربه کلی از  برگزاری آزمون در این دانشگاهدرباره " سوال 2تایی و 5

بود. پس از پایان هر  "دانشجویان صلاحیت بالینی در مرکز مهارت های بالینی  این دانشگاه به دیگر
ها بدون نام جمع آوری و گرفت. کلیه پرسشنامهازمون پرسشنامه در اختیار شرکت کنندگان قرار می

 مطابق با اهداف مطالعه از آزمونهای آماری توصیفی استفاده شد.
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 نتایج: 
نفر دانشجوی سایر دانشگاهها بودند. میانگین  2فرم تکمیل شده، 102فرم توزیع شده، براساس  117از 

دانشجویان از اطلاع رسانی درباره آزمون، تسلط  %80ایشان زن بودند، بیش از %65سال و  25 /8سنی 
ت و کمیت مجموعه ی،کیفیبرنامه طبق زمان بند یاجرا یبرا طیبودن شرا ایمهو دقت و رفتار کارکنان، 

در" روشن رضایتی در حد عالی و خوب داشتند. راهنما یهاو برگه یو محل تابلو ها تیفیکامکانات و 
ژها" رتبه ضعیف یا لا، بیمار استاندارد، کیفیت سیستم صوتی و تصویری و موهاستگاهیا یبودن راهنما

شرکت کنندگان، این آزمون تجربه خوبی  %53.2برای  . )14تا % 4بین (خیلی ضعیف انتخاب شده بود 
به سوال "شرکت در آزمون  %18.1هم آنرا ناخوشایند توصیف کردند، حدود  %28.7را رقم زده بود و 

" پاسخ دانشجویان توصیه می کنید؟ صلاحیت بالینی در مرکز مهارت های بالینی  این دانشگاه را  به دیگر
سؤال پاسخ نداده یا گزینه  مابقی دانشجویان به این، پاسخ مثبت( %70دود خیر داده بودند )در مقایل ح

 نظری ندارم را انتخاب کرده بودند. 
 : بحث و نتيجه گيري

در مطالعه کیفی درباره دیدگاه دانشجویان از این آزمون در اصفهان، نامناسب بودن بعضي مولاژها، 
شده است که با نتایج مطالعه ما شباهت دارد. از آنجا ضعف در بيمارنماها و برگزاري خوب آزمون گزارش 

که تضمین کسب صلاحیت بالینی برای ورود به عرصه خدمات و مقاطع تحصیلی بالاتر دانش آموختگان 
که  هاعلوم پزشکی از تعهدات دانشگاههاست، ارزیابی این امر باید به طور دقیق انجام شود. این آزمون

های ها )مانند آزموناختارمند بالینی( برگزار می گردد، نسبت به سایر روش)آزمون عینی س OSCEبه روش 
اثربخشی  -ریزی داشت تا به هزینهتری دارد، بنابراین باید برای برگزاری آن برنامهسنتی ( فرایند پیچیده

با توجه به اینکه نامناسب بودن بافتار و شرایط محیطی می تواند بر  مناسب دست یافت. همچنین
کنندگان تأثیرگذار باشد، باید در کاهش یا حذف موارد مختل کننده اهتمام ورزید. اسخگویی شرکتپ

بررسی موارد نارضایتی و برنامه ریزی برای رفع نفاط ضعف )مانند آموزش بهتر بیمار استاندارد و ارتقاء 
لعات بعدی گردد در مطارسد. پیشنهاد میسیستم سمعی و بصری و مولاژها( ضروری به نظر می

بررسی نظرات  .های موجود مشخص گرددهایی با دانشجویان صورت گیرد تا علت نارضایتیمصاحبه
راهنمایی برای مسئولان برگزاری آزمون تواند کننده، میذینفعان اصلی این برنامه یعنی دانشجویان شرکت

 های موجود باشد.در رفع کاستی

 ر ضایتمندیدانشجویان، آموزش مجازی،  کلمات کلیدی:
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عوامل موثر بر تاثیر آموزشی ارزیابی بر یادگیری دانشجویان پزشکی: مطالعه 
 کیفی

  1حمیدرضا خانکه، 2محمد جلیلی، 1آزاده کردستانی مقدم

 . دانشگاه علوم توانبخشی و سلامت اجتماعی1
 . دانشگاه علوم پزشکی تهران2

 نویسنده مسئول: آزاده کردستانی مقدم

  :مقدمه
تاثیر آموزشی ارزیابی اثری است که ارزیابی بر فراگیر و آزمون گیرنده دارد. در این راستا، مهم ترین تاثیر 
آموزشی ارزیابی تقویت انگیزه دانشجویان است که منجر به مطالعه موثر در راستای کوریکولوم می 

یادگیری دانش آموزان تاثیر گذار است و  گردد.لذا، ارزیابی به عنوان یک انگیزه بیرونی بر میزان تلاش و
هدف از این مطالعه بررسی عوامل موثر بر تاثیر  ها باشد.می تواند راهنمایی کننده یادگیری های بعدی آن
 آموزشی ارزیابی بر یادگیری فراگیران می باشد.   

 : هاروشمواد و 
-منظور، با استفاده از روش نمونه بدیندر این مطالعه از روش کیفی تحلیل محتوا استفاده شده است. 

عضو هیات علمی )علوم پایه و پزشکی  7، وی پزشکی )فازهای مختلف(دانشج 13گیری هدفمند تجارب 
کارشناس ارزشیابی از طریق مصاحبه نیمه ساختار یافته و فوکوس گروپ جمع آوری گردید.  1بالینی( و 

های معیارهای لینکلن و گوبا استفاده شد.  ابتدا، مصاحبهجهت اطمینان از دقت و اعتبار و یافته ها، از 
های شخصی و بحث گروهی متمرکز( کلمه به کلمه رونویسی شد و برای تحلیل شده )مصاحبه ضبط

تطبیقی مستمر آماده شد. همچنین یادداشت های میدانی در کنار داده های حاصل از مصاحبه قرار 
رایی از طریق کدگذاری باز، خط به خط خواندن متن و اختصاص گرفت. کدها و طبقات با فرآیند استق

کدهای مربوطه به آن استخراج شدند. سپس، طبقات با مقایسه مداوم پدیدار شدند. در واقع تحلیل 
داده ها همزمان با جمع آوری داده ها انجام شد. پس از تکمیل کدگذاری و اطمینان از صحت کدگذاری، 

 یافتند. مفاهیم شناسایی و توسعه 
 :نتایج

عوامل موثر بر تاثیر آموزشی ارزیابی، در سه دسته کلی عوامل مرتبط با ارزیابی کننده، ارزیابی شونده، 
و فرآیند ارزیابی دسته بندی شد. ارزیابی کننده ارزیابی کننده یکی از عوامل اثر گذار نظام ارزیابی است 

حاصل از این مطالعه نگرش ارزیاب به ارزیابی و های مطالعه مشخص گردید. بر اساس دادهکه در این 
یری انگیزه وی برای ارزیابی و همچنین توانمندی وی برای انجام این کار و نیز ویژگی شخصیتی )سخت گ

تواند بر یادگیری منتج از ارزیابی دانشجو اثرگذار باشد. نگرش ارزیاب در یا سهل گیری( و عملکرد وی می
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و اهداف  ابی، و ارتباط بین اهداف یادگیرییری دانشجو از طریق ارزیخصوص چگونگی کمک به یادگ
ارزیابی عامل مهمی است. همچنین فیدبک هایی که ارزیاب در خصوص ارزیابی های قبلی از موسسه و 
دانشجویان دریافت نموده بر فرآیند ارزیابی موثر است. آگاهی ارزیاب از هدف ارزیابی و داشتن مهارت 

ابی طراحی و به کار گیری انواع روش های ارزیابی، ارزیاب را در راستای انجام یک ارزیکافی در خصوص 
، انگیزه وی از مطالعه و ده ویژگی های فردی ارزیابی شوندهارزیابی شون قابل قبول توانمند می نماید.

بی شونده از جمله یادگیری، و درک او از آزمون بر یادگیری وی از ارزیابی موثر است. ویژگی های فردی ارزیا
بودن او از عواملی  competitive یا  ambitious، نماید میزان استرسی که دانشجو قبل از آزمون تجربه می

های ارزیابی و و یادگیری او اثر گذار باشند. روشهستند که می توانند بر میزان و نوع مطالعه دانشج
عه، فرمت ارزیابی، محتوای مورد ارزیابی، نحوه منظور از عوامل مرتبط با فرآیند ارزیابی در این مطال

اسکورینگ آزمون، استیک آزمون، تایم آزمون، تواتر و فرجه آزمون می باشد. اینکه دانشجو از طریق چه 
ها در . همچنین سهمی که هر یک از آزمونگیرد حائز اهمیت استنوع آزمونی مورد ارزیابی قرار می
های ت. از آنجایی که موفقیت در آزمونبر یادگیری دانشجو اثرگذار اسارزیابی به خود اختصاص می دهند 

سرنوشت ساز از اهمیت بیشتری برای دانشجو برخوردار است، زمان بیشتری را به مطالعه اختصاص می 
تواند به یادگیری حین ارزیابی دانشجو دهند. همچنین داشتن زمان کافی جهت پاسخگویی به سوال می

ن فرجه کافی و کوتاه بودن فواصل بین جلسات ارزیابی نیز می تواند یادگیری دانشجو کمک نماید. داشت
 را افزایش دهد.      
 :بحث و نتیجه گیری

با توجه به نقش مهم ارزیابی در فرآیند آموزشی، به نظر می رسد شناخت عوامل موثر بر تاثیر آموزشی 
ارزیابی برای یادگیری بهتر کمک نموده و در واقع می توانیم ارزیابی بر یادگیری می تواند به ما در طراحی 

از این طریق پیش بینی بهتری از چگونگی تاثیر طراحی برنامه های ارزیابی بر فرآیند آموزشی داشته 
باشیم. به عبارتی نتایج این مطالعه می تواند به عنوان یک راهنما جهت طراحی ارزیابی برای یادگیری 

 .بکار گرفته شود

 ارزیابی، تاثیر آموزشی، دانشجویان پزشکی کلمات کلیدی:
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های بالینی دانش آموختگان رشته هوشبری دانشکده خود ارزیابی صلاحیت
 1401-1400پیراپزشکی کاشان 

 
سهیلا ، 1زهرا عصاریان، 1سمیه صادقی، 1محمد پراور، 1مهرداد مهدیان، 1معصومه کوچکی نصرابادی

 1یداللهی

 ، اصفهان، ایراندانشگاه علوم پزشکی کاشان. 1

 محمد پراور نویسنده مسئول:
  مقدمه:
هاي علوم پزشكي رسالت مهمي در تأمين نيروي انساني كارآمد، شایسته و دارای مهارت دارند دانشگاه

دانشجویان تا در راستای تحقق بخشی اهداف نظام سلامت و رفع نیازهای جامعه به کار گرفته شوند. همه 
هاي مختلف آموخته موظفند در پایان دوره تحصیلی خود، صلاحیت و مهارت کافی برای اجرای مهارت

شده داشته باشند. به همین علت فراگیری دانشجویان در محیط آموزش بالینی یک جزء اساسی در 
های تکنیکی و ارتباطی، صلاحیت بالینی، بکارگیری مدبرانه مهارت آید.نامه های آموزشی به شمار میبر 

های بالینی، ها در محیط بالینی است. از آنجا که پرورش مهارتدانش، استدلال بالینی، عواطف و ارزش
دهد، به تبع آن ارزشیابی بالینی جهت سنجش موفقیت عنصر پایه آموزش علوم پزشکی را تشکیل می

هایی که برای ارزیابی باشد. یکی از بهترین روشئه شده نیز  بسیار حائز اهمیت میهای ارادر آموزش
زیرا دانشجویان منبعی  استفاده می شود، خودارزیابی است.دانش و مهارت های بالینی دانشجویان 
باشند و به غیر از دانشجو ها وتوانمندیهای عملی خود میآشکار و دست اول برای گردآوری داشته

تواند س دیدگاه بی پرده و روشنی از خودش ندارد. درک دانشجویان نسبت به عملکرد خود، میهیچک
های آنان  بوده  و در تقویت نقاط قوت و رفع نقاط ها و یادگیریبه عنوان شاخصی جهت سنجش توانایی

ضعف آموزش مفید باشد. پژوهش حاضر با هدف بررسی ارزیابی دانش آموختگان رشته کارشناسی 
پیوسته هوشبری دانشکده پیراپزشکی کاشان از توانایی های خود در انجام مهارت های عملی انجام شد. 

  :هامواد و روش
نفر از دانش آموختگان کارشناسی هوشبری دانشکده پیراپزشکی   34مقطعی  –در این مطالعه توصیفی 

ای گردآوری اطلاعات، پرسشنامهکاشان که به روش سرشماری انتخاب شده بودند، شرکت داشتند. ابزار 
رتبه  5سوالی بود که بر اساس رتبه بندی لیکرت به  28دو بخشی شامل اطلاعات دموگرافیک و ارزیابی 

برای آن منظور شده بود. روایی  5- 1بسیار خوب، خوب، متوسط، ضعیف و بسیار ضعیف تقسیم و ارقام 
تن از اساتید و پایایی این ابزار با آلفای کرونباخ  8این پرسشنامه از طریق روایی صوری و محتوا به کمک 

 وآمار توصیفی استفاده شد.   SPSS16 ها از نرم افزارتعیین گردید. به منظور تجزیه و تحلیل داده 95/0
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   ها:یافته

سال بود.  26±  21( حضورداشتند که میانگین سنی آنها 76.5زن )% 26( و 23.5مرد )% 8در این مطالعه 
بود که در سطح بسیار خوب گزارش شد. بیشترین میانگین  140از  135.18±  83.04گین کلی نمرات میان

(، 4.59های آماده نمودن داروها و تجهیزات مناسب قبل بیهوشی )مهارت از نظر دانشجویان به گویه
(، ساکشن 4.53) های مختلف و اقدامات لازم جهت حفظ ایمنی بیمارپیشگیری از بروز آسیب در پوزیشن

( و مانیتورینگ بیمار قبل از بیهوشی  با توجه به نوع 4.47راه هوایی بیمار با رعایت اصول استاندارد )
 ( اختصاص داشت.     4.47جراحی و بیهوشی )

   نتیجه گیری:بحث و 
ن استفاده از ای دانشجویان هوشبری کسب مهارتهای بالینی را در اکثر موارد خوب و عالی گزارش کردند.

تواند به اساتید و دانشجویان در بازنگری محتوی آموزشی و تلاش بیشتر آنان در روش ارزشیابی می
یادگیری موثر باشد. انجام مطالعات مشابه با تعداد بیشتری دانشجو و در سایر گروه ها و رشته های علوم 

 پزشکی امکان مقایسه بیشتر را فراهم می سازد.   

 خود ارزیابی، صلاحیت بالینی، هوشبری کلمات کلیدی:
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بررسی میزان رضایتمندی دانشجویان دانشکده های علوم پزشکی شهرستان 
 قاین  از آموزش مجازی و عوامل موثر بر آن

 1مریم احمدی، 1علی دشتگرد، 1مقدم محمد علی نژاد

 ، خراسان جنوبی، ایراندانشگاه علوم پزشکی بیرجند. 1

 مسئول: علی دشتگردنویسنده 
  مه:مقد

آموزش مجازی در واقع استفاده و بهره گیری از سیستم ها و وسایل الکترونیکی مانند اینترنت، کامپیوتر، 
سانتر، صرفه جویی در نشریه های الکترونیکی و نظایر  این ها می باشد که با هدف ارائه یادگیری بهتر و آ

مورد استفاده قرار می گیرند. اگرچه مطالعات متعددی مزایای آموزش مجازی را نشان  وقت و هزینه
های آموزشی اند اما توسعه آموزش مجازي نيز بدون توجه به نگرش کاربران و عدم وجود زیرساختداده

ري تا آمیز نخواهد بود. زیرا موفقيت در آموزش مجازي مانند هر نظام اطلاعاتي ديگبه اين روش موفقیت
حد زيادي به رضايت دانشجويان و تمايل آنان به استفاده از آن بستگي دارد. با توجه به نقش محوری 

های عنوان مشتریان نهایی، یکی از اولویتدانشجو در سیستم آموزش مجازی، کسب رضایت آنان به
رود. با توجه به اهمیت ترین عوامل موفقیت آن بشمار میاولیه مدیران و طراحان این روش و ازجمله مهم

ها به آموزش مجازی در زمان ین زمینه و رفتن و تمایل دانشگاهمساله و پژوهشهای کم انجام شده در ا
عوامل رو مطالعه حاضر باهدف تعیین میزان رضایتمندی دانشجویان از آموزش مجازی و حاضر،  ازاین

ایت مندی تحصیلی دانشجویان دانشکده تعیین میزان رضاهداف پژوهش شامل موثر بر آن  انجام شد. 
تعیین رابطه ، تعیین مشکلات آموزش مجازی از دیدگاه دانشجویان، علوم پزشکی قاین از آموزش مجازی

-رشته تحصیلی، معدل، شرایط اقتصادی( با رضایت تحصیلی،جنس، ترم )سن، مشخصات دموگرافیک

   بود.مندی تحصیلی دانشجویان از آموزش مجازی 
 ها:روش مواد و

ها به روش در نمونه بود. 1399-1400جامعه این پژوهش دانشکده علوم پزشکی قاین در سال تحصیلی 
سؤال در خصوص  38ها سیاهه محقق ساخته مشتمل بر دسترس وارد مطالعه شدند. ابزار گردآوری داده

، 2، متوسط=3، زياد=4زياد=میزان رضایت آنان از آموزش به شیوه مجازی بود که به شیوه لیکرت )خيلي 
مندی نیز افزایش به طوری که هر چه نمره فردی بالاتر بود میزان رضایت ،گذاری شده بودند( نمره1كم=
 .    میکردپیدا 
 :نتایج

 مورد تحلیل قرار SPSS افزارهای آماری فراوانی و درصد و با استفاده از نرماطلاعات با استفاده از شاخص
مندی تحصیلی از آموزش مجازی نشان داد که میانگین و انحراف معیار رضایتها گرفت. یافته
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درصد( دانشجویان  20/40) نمره( بود بر این اساس اکثر 152 و حدااکثر: 38 )حداقل: 89/41±22/76
درصدشان رضایتمندی خیلی زیادی از آموزش مجازی داشتند. میانگین  74/5رضایتمندی متوسط و فقط 

 .( p=0.4)زنان بالاتر از مردان بود هر چند که از لحاظ آماری تفاوت معناداری مشاهده نشدرضایتمندی 

همچنین نتایج آزمون آنالیز واریانس نشان داد در مقاطع تحصیلی مختلف میزان رضایت تحصیلی 
زاری علاوه بر این بیشتر دانشجویان عدم برگ . (p=0.007) دانشجویان از آموزش مجازی متفاوت می باشد

جلسات حضوری برای رفع مشکلات درسی، لذت بخش نبودن استفاده از آموزش مجازی، عدم نیاز 
سنجی آموزشی قبل از شروع کلاس، عدم امکان استفاده از ویدیو کنفرانس، عدم امکان مشارکت در 

صلی وبینارها، عدم انگیزه در دانشجویان، مشکل سرعت اینترنت و پهنای باند را بعنوان مشکلات ا
 آموزش مجازی ذکر کرده بودند.      

  :ينتيجه گير
توان گفت که دانشجویان از آموزش مجازی رضایتی در سطح متوسط داشتند که بنابراین نتایج می

براساس نظر دانشجویان بیشتر به دلیل نبودن بستر و زیر ساخت مناسب در جهت تشکیل کلاسهای 
معمولا دانشکده های اقماری از لحاظ امکانات و تجهیزات  مجازی این عدم رضایت ایجاد شده است که

نسبت به دانشگاه مادر ضعیفتر می باشند که رفع این مشکلات نیازمند نگاه ویژه مسئولین و مدیران 
 .آموزشی می باشد

 دانشجویان، آموزش مجازی، رضایتمندی کلمات کلیدی:
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استاد در دانشگاه علوم پزشکی دیدگاه دانشجویان در خصوص روند ارزشیابی 
 اهواز

 1احمد فخری، 2سمیه بی پروا حقیقی، 1عبدالحسین شکورنیا، 1مهدی بیژن زاده ،1حمزه جعفرزاده

 ، اهواز، ایرانگاه علوم پزشکی جندی شاپور اهوازدانش. 1
 . دانشگاه علوم پزشکی تهران، اهواز، ایران2

 نویسنده مسئول: مهدی بیژن زاده
  مقدمه:

ارزشیابی فرآیندی ضروری برای تمامی سازمان ها و مؤسسات آموزش عالی است و ارزشیابی استاد توسط 
دانشجویان در اکثـر دانشـگاههـای معتبر جهان، با اهمیت تـرین منبع ملموس برای ارزشیابی اسـت. این 

صوص روند ارزشیابی مطالعه با هدف بررسی دیدگاه دانشجویان پزشکی دانشگاه جندی شاپور اهواز در خ
  .اساتید انجام شده است

  ها:مواد و روش
نفر از دانشجویان رشته پزشکی شاغل به تحصیل در سال  250در این مطالعه توصیفی تحلیلی نظرات 

مورد بررسی قرار گرفت. جهت گردآوری داده ها از پرسش نامه محقق ساخته ای این پرسشنامه  1400
سوال با  17قسمت اول دربرگیرنده مشخصات فردی، قسمت دوم شامل مشتمل برچهار قسمت بود؛ 

نمره دهی می  1تا  5درجه ای لیکرت از خیلی زیاد تا خیلی کم تنظیم شده بود که به ترتیب از  5مقیاس 
و قسمت چهارم یک سوال آزاد باز برای نوشتن نظرات   سوال چند گزینه ای 3شد. قسمت سوم شامل 

مورد بررسی  نفر از متخصصین آموزش پزشکی 5یی پرسشنامه با استفاده از نظرات دانشجویان بود. روا
( تایید شد. داده ها با استفاده 91/0قرار گرفت و پایایی پرسشنامه نیز با محاسبه ضریب آلفای کرانباخ )

-گروفتحلیل شد. در ابتدا نرمالیتی داده های کمی با استفاده از آزمون کولمو  SPSS22 از نرم افزار
اسمیرنوف بررسی شد. از روش هاي آمار توصيفي شامل ميانگين، انحراف معيار و توزيع فراواني جهت 

مستقل و برای دسته بندی  t توصيف داده ها استفاده شد. برای مقایسه بین متغیرهای کمی از آزمون
در نظر گرفته  05/0سوالات پرسشنامه از تحلیل عاملی استفاده شد. سطح معناداری آزمون ها کمتر از 

استفاده  (Factor Analysis)شد. جهت دسته بندي سوالات پرسشنامه و تعيين عوامل از روش تحليل عاملي
شد. برای این کار لازم بود ابتدا معیارهای تحلیل عاملی در مطالعه رعایت شده باشد و سپس بر اساس 

شوند. در مورد تعداد نمونه برای تحلیل عاملی نتایج تحلیل عاملی سوالات در عوامل مختلف دسته بندی 
باشد، کفایت تعداد نمونه تایید شده و اگر آزمون بارتلت معنی دار  5/0بیشتر از   KMO در صورتی که

 KMO همبستگی بین متغیرهاست و امکان تحلیل عاملی وجود دارد. در اين مطالعه  شود، نشانه وجود
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شد. براي تحليل عاملي از چرخش واریماکس استفاده  (p= 0001/0ر )و آزمون بارتلت معنی دا809/0برابر 
  .شد

 نتایج: 
بود. دانشجویان مورد بررسی  5از  74/2میانگین کلی نظرات دانشجویان نسبت به روند ارزشیابی استاد 

عدم رضایت خود را نسبت به "روندکنونی ارزشیابی استاد و موثر بودن آن در  11/2با میانگین نمره 
"دقت و صداقت دانشجویان و قابل اعتماد بودن نتایج و  82/2انشکده" ابراز داشته و با دادن نمره د

پیامدهای ارزشیابی استاد در دانشکده" را مورد تردید قرار می دهند. دانشجویان با دادن بالاترین نمره 
د بودند. مقایسه نظرات ( خواهان کاهش تعداد سوالات و اصلاح پرسشنامه ارزشیابی استا79/3)میانگین 

 دانشجویان دختر و پسر نشان داد که تفاوت معنی داری بین نظرات دانشجویان دختر و پسر وجود ندارد
(p= 0/71).  

  بحث و نتیجه گیری:
نتایج نشان داد که دانشجویان از روند کنونی ارزشیابی استاد رضایت ندارند و نتایج حاصل از آن را قابل 

د. ایشان بر این باورند که نتایج حاصل از ارزشیابی های دانشجویی تاثیر چندانی در اعتماد نمی دانن
  .بهبود شرایط و وضعیت آموزشی دانشجویان نداشته و نیازمند اصلاح است

   ارزشیابی استاد، دانشجویان پزشکی، آموزش پزشکی کلمات کلیدی:
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دانش آموخته کارشناسی تبیین انتظارات دست اندرکاران نظام سلامت از 
 بهداشت عمومی و انطباق آن با برنامه درسی رشته بهداشت عمومی

 2حیدر ندریان، 2مریم رحیم زاده، 1مینا سادات هاشمی پرست

 ، زنجان، ایراندانشگاه علوم پزشکی زنجان. 1
 ، تبریز، ایراندانشگاه علوم پزشکی تبریز. 2

 نویسنده مسئول: مینا سادات هاشمی پرست
 

 مقدمه: 
کنند، لذا دانش های متنوعی را ایفا میکارشناسان بهداشت عمومی در نظام سلامت کشور نقش

های لازم جهت ايفاي نقش به صورت چند تخصصی را كسب نمايند. آموختگان این رشته باید توانمندی
یف کارشناسان بهداشت عمومی پس از اجرای طرح تحول نظام سلامت و وظا و هابا توجه به تغییر نقش

سال از تصویب برنامه آموزشی این رشته، مطالعه حاضر به تبیین انتظارات کنونی) دست  9گذشت 
اندرکاران نظام سلامت از دانش آموخته کارشناسی بهداشت عمومی و انطباق آن با برنامه درسی رشته 

 است.  بهداشت عمومی پرداخته 
  :هامواد و روش

 از نفر 33 کنندگان،پژوهش حاضر یک مطالعه کیفی با رویکرد تحلیل محتوای قراردادی است. مشارکت
یری هدفمند و با درنظر گرفتن حداکثر گنمونه روش از استفاده با که بودند سلامت نظام اندرکاران دست

ی هامصاحبه از استفاده با هاشدند. داده های دموگرافیک دعوت به شرکت در مطالعهتنوع در ویژگی
نیمه ساختاریافته انفرادی تا زمان رسیدن به اشباع نظری گردآوری و به طور همزمان تحلیل شد. برای 

 استفاده شد.   2020نسخه  MAXQDA مدیریت تحلیل داده های کیفی از نرم افزار
  ها:یافته

امل پاسخگویی به نیازهای جامعه )همسو شدن با چهار درون مایه و زیرطبقات مربوط به هر یک ش
تغییرات و نیازهای جامعه، لزوم انطباق برنامه درسی با نیازهای جامعه، افزایش سواد سلامت و 

ی در راستای عوامل توانمند) نگرتوانمندسای جامعه(، توانمندسازی در راستای ارائه خدمات جامعه
های کار در عرصه(، تقویت و توسعه ارتباطی، تقویت مهارت هایاجتماعی  موثر بر سلامت، کسب مهارت

-ی کارآفرینی، مهارت تولید و ارزشیابی محتوای آموزشی، توسعه مهارتهاهای پایه )کسب مهارتمهارت

ی )رعایت حقوق مراجعین، لزوم پایبندی به تعهدات حرفه اهای فردی و اجتماعی( و تقویت اخلاق حرفه
ای( به عنوان انتظارات دست اندرکاران نظام سلامت از دانش آموخته کارشناسی بهداشت عمومی 
استخراج گردید. همچنین بر اساس انتظارات مطرح شده از دیدگاه دست اندرکاران نظام سلامت، 

 پوستر
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ارشناسی بهداشت عمومی دارای کمبودهایی است که بازبینی ها و واحدهای برنامه درسی رشته کسرفصل
 و اصلاح برنامه درسی این رشته را ضروری می نماید. 

  نتیجه گیری:بحث و 
پاسخگو بودن به نیاز جامعه، مهارت آموزی جهت ارائه خدمات مبتنی بر جامعه و پایبندی به اخلاق از 

دانش آموخته کارشناسی بهداشت عمومی بود. با  مهمترین انتظارات دست اندرکاران نظام سلامت از
ها و واحدهای برنامه درسی رشته کارشناسی بهداشت عمومی در توجه به کمبودهای موجود در سرفصل

ارتباط با انتظارات به دست آمده از دیدگاه دست اندرکاران نظام سلامت؛ و به منظور پاسخگویی به 
یگاه رشته بهداشت عمومی، بازبینی و اصلاح برنامه درسی های جدید سلامتی و همچنین حفظ جاچالش

رسد. سیاستگذاران رشته و اعضای هیئت بورد رشته بهداشت عمومی این کارشناسان ضروری به نظر می
در ایران می توانند مبنای بازبینی کوریکولوم رشته را بر یافته های مطالعه حاضر متمرکز نمایند تا 

 .لان و نقش آنها در ارتقای سلامت جامعه بیش از پیش نمایان شودشایستگی های فارو التحصی

 برنامه درسی، بهداشت عمومی کلمات کلیدی:
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بررسی برنامه درسی فیزیولوژی دوره علوم پایه از حیث تطابق با نیازهای 
 آموزشی دوره بالینی رشته پزشکی عمومی

 
 2خدیجه فرخ فال، 1زمرد عطايي

 
 زاهدان، سیستان و بلوچستان، ایران پزشکی واحد اسلامی آزاد دانشگاه. 1

 ، خراسان جنوبی، ایراندانشگاه علوم پزشکی بیرجند. 2

 نویسنده مسئول: خدیجه فرخ فال
 مقدمه: 

فرایند ارزشیابی برنامه درسی شامل تشخیص نکات قوت و ضعف آن می باشد. یکی از نتایج ارزشیابی 
این است که می توان به کمک آن تعیین نمود که برنامه های درسی از چه جهاتی موثر بوده و از چه 

مرزها از علوم جهاتی به اصلاح، تغییر یا تکمیل نیاز دارند.  امروزه با پیشرفت علم و برداشته شدن 
مختلف مانند بیوشیمی، فیزیولوژی و ... یکی از مهمترین و اساسی ترین اهداف آموزشی استفاده از 
اطلاعات علوم نام برده در زمینه اشتغال می باشد. نقش حجم زیاد واحد درس فیزیولوژی و نحوه ارائه 

اهمیت است، با توجه به اهمیت این در اخذ نمرات پایین درس فیزیولوژی در آزمون علوم پایه پزشکی با 
درس پایه و از طرفی حجم زیاد واحد درسی ایجاب می کند که مطالب درسی مورد بازبینی قرار گرفته و 

کاربرد اجتناب شود. لذا کاربردی ترین سرفصل ها با تاکید ویژه ای تدریس شده و از آموزش مطالب کم
 فیزیولوژی بر اساس نیاز طراحی شده است. این پژوهش با هدف دستیابی به انطباق مباحث 

 : هامواد و روش
پزشکی در دانشگاه علوم 1400 -1401سال تحصیلی تحلیلی است که در-این مطالعه از نوع توصیفی

انجام شد. جامعه پژوهش، کلیه دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی بیرجند در این سال بیرجند
برآورد گردید. جمع آوری اطلاعات با پرسشنامه  106مورگان، حجم نمونه می باشد. بر اساس جدول 

محقق ساخته صورت گرفت. این پرسشنامه مشتمل بر دو بخش اطلاعات دموگرافیک و بخش دوم 
سوالات در ارتباط با سرفصل های مباحث فیزیولوژی ارائه شده در واحدهای درسی فیزیولوژی رشته 

برنامه ریزی عالیپزشکی عمومی مصوب شصت و هفتمین جلسه شورای پزشکی بر اساس برنامه درسی
گذاری به شیوه مقیاس باشد که شیوه نمرهپزشکی میبهداشت، درمان و آموزشوزارت 01/05/1396مورخ 

پزشکی قرار مورد تأیید صاحبنظران آموزش CVI=84/0و  CVR=99/0گزینه ای بود. روایی آن با  5لیکرت 
محاسبه گردید. داده ها وارد بسته نرم  α=89/0کرونباخ پرسشنامه با استفاده از شیوه الفایگرفت و پایایی

مرکزی و پراکندگی( و  هایتوصیفی )شاخصها از آمارگردید و در تجزیه و تحلیل داده SPSS25 افزاری
 شد. استفاده (مستقل و ایتک نمونه t هایآزمون) استنباطی

 پوستر
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  نتایج:
کارورز( پرسشنامه را تکمیل وبالینی )کارآموزدورهدانشجوی 106مطالعه نشان داد که تعداد نتایج این 

٪  5/41داشتند.  17نفر( معدل کمتر از  58٪ )7/54و بیشتر و  17نفر( معدل  48٪  )3/45نمودند. که 
در مطالعه همه نفر( را مردان تشکیل دادند. به نظر دانشجویان شرکت کننده  62٪ )5/58نفر( زن و  44)

( و در 89/3±81/0مباحث برنامه درسی فیزیولوژی در آموزش مفاهیم بالینی و بیماری ها کاربرد دارد )
میانگین نمره کاربرد  .(p<0001/0) )حد متوسط( افزایش معنی داری دارد 3مقایسه با میانگین فرضی 

( تفاوت آماری معنی داری 99/3±83/0( و پسر )75/3±78/0مباحث فیزیولوژی بین دانشجویان دختر )
( در مقایسه 14/4±66/0و بالاتر ) 17نشان نداد. بر اساس معدل تحصیلی، به نظر دانشجویان با معدل 

( کاربرد مباحث فیزیولوژی در یادگیری دروس تخصصی 68/3±78/0) 17با دانشجویان با معدل کمتر از 
متوسط( افزایش معنی داری از نظر آماری نشان )حد  3بالینی زیاد است به طوری که با میانگین نظری 

برنامه درسی فیزیولوژی کیفیت متوسط داشته  17ولی از نظر دانشجویان با معدل کمتر از  .(p=0034/0) داد
نشان نمی دهد مقایسه میانگین امتیاز برنامه درسی فیزیولوژی  3و افزایش معنی داری با میانگین فرضی 

کاهش معنی داری در مقایسه  17در دانشجویان با معدل تحصیلی کمتر از  بر اساس معدل نشان داد که
های مورد ارزیابی، به نظر به تفکیک گویه .(p=0073/0) و بالاتر دارد 17با دانشجویان دارای معدل 

دانشجویان توضیح مکانیسم مولکولی در مباحث مختلف فیزیولوژی اهمیتی در یادگیری دروس بالینی 
 ( ندارد. 87/2±16/1یا شغل پزشکی ) ( و2/1±13/3)

  بحث و نتیجه گیری:
مطالعات در این زمینه در دانشگاههای ایران انجام شده و امتیاز پرکاربردترین درس پایه در آموزش بالینی 
به درس فیزیولوژی اختصاص یافته است. انجمن آمریکایی دانشکده پزشکی هر ساله از دانشجویان 

ولوژی آماده می کند و پاتپزشکی راجع به این که چقدر علوم پایه آن ها را برای آموزش دروس بالینی 
کند، دانشجویان رشته پزشکی اعتقاد دارند که فیزیولوژی بالاترین ارتباط و اهمیت را دارد. سوال می

نتایج این مطالعه کاربرد مباحث مختلف فیزیولوژی را در یادگیری دروس بالینی تایید می نماید، در عین 
پیشنهاد می شود با توجه به حجم بالای دروس حال ذکر جزئیات مکانیسم های مولکولی ضرورتی ندارد. 

پزشکی و اهمیت این درس در یادگیری دروس بالینی، ارائه مباحث مولکولی در اولویت محتوای آموزش 
 .قرار نگیرد

 بالینیفیزیولوژی، پزشکی، نیازآموزشیدرسیبرنامه کلمات کلیدی:
  

  



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 145 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

کارگیری مهارت های تفکر دیدگاه اعضای هیات علمی پرستاری در خصوص به 
 انتقادی در برنامه درسی دانشجویان تحصیلات تکمیلی: یک مطالعه کیفی

 

 2جعفر جهانی، 1لیلا مهستی جویباری، 1مازیار رستمی

 ، گرگان، ایراندانشگاه علوم پزشکی گلستان. 1
 ، ایراندانشگاه شیراز، شیراز. 2

 نویسنده مسئول: مازیار رستمی
 مقدمه: 
ت لاتفکر انتقادی یکی از اهداف آموزش عالی و یک قابلیت مورد انتظار برای دانشجویان تحصیهای مهارت

تکمیلی رشته پرستاری است که ضرورت دارد در دوران تحصیل پرورش یافته و بعد از کسب تجارب 
ضرورت  آموزشی و اشتغال به حرفه پرستاری رشد و توسعه یابد. با توجه به جایگاه این گونه از مهارت ها

شود. هدف از انجام این مطالعه، بازکاوی دیدگاه و تجربیات ی عات بیشتر در این زمینه احساس ممطال
 ت تکمیلی بود. یلاهای تفکر انتقادی در دوره تحصای هیات علمی پرستاری در باره بکار گیری مهارتاعض

 : هاروش مواد و 
بتنی بر الگو است که در محتوای هدایت شده مپژوهش حاضر یک تحقیق با رویکرد کیفی از نوع تحلیل 

تن از اعضای هیات علمی  16، با استفاده از نمونه گیری هدفمند با حداکثر تنوع انجام شد. 1399سال 
پرستاری دانشگاه های علوم پزشکی گلستان و فارس در مطالعه مشارکت نمودند. معیار ورود تجربه کافی 

کترا بود. برای گرداوری داده ها از مصاحبه های نیمه ساختار و باز تدریس در مقطع کارشناسی ارشد و د
پاسخ در باره آموزش مهارت های تفکر انتقادی به دانشجویان و همچنین سوالات کاوشی استفاده شد. 

 مصاحبه ها ضبط، دست نویس و مطابق روش "تحلیل محتوای کیفی هدایت شده" تحلیل شدند. 
 : نتایج

سه طبقه اصلی "مهارت های تفکر انتقادی"، "عوامل موثر بر تفکر انتقادی"، "موانع از تحلیل داده ها 
 تفکر انتقادی" و دوازده زیرطبقه شکل گرفت. 

  نتیجه گیری:بحث و 
تحلیل داده ها نشان داد مشارکت کنندگان سعی داشته اند تا با کم کردن تدریس تئوریک و افزایش 

رت های تفکر انتقادی برای آموزش با کیفیت تر دانشجویان استفاده مباحث تحلیلی، هرچه بیشتر از مها
نمایند. اساتید پرستاری به تفکر انتقادی در امر آموزش بسیار توجه می کنند و معتقد هستند مهارتی 
بسیار کاربردی در حرفه پرستاری است. نتایج این مطالعه می تواند برای برنامه ریزی مناسب در جهت 

 .های مهارت های تفکر انتقادی به کار گرفته شودبهبود آموزش 
 پرستاری، کوریکولوم، آموزش، تفکر، دانشجویان کلمات کلیدی:
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ای پایبندی به اصول اخلاق حرفه ای در میان دانشجویان عرصه بررسی مقایسه
و پرسنل اتاق عمل بیمارستان های آموزشی درمانی منتخب دانشگاه علوم 

 1400-1401سال پزشکی ایران در 

 1داوود رسولی، 1سهراب نصرتی، 1الهام رمضان پور، 1زهرا نوری خانقاه

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی ایران،. 1

 نویسنده مسئول: داوود رسولی
 

 مقدمه: 
عایت اخلاق حرفه ای در قسمت های مختلف نظام سلامت به ویژه در اتاق عمل حایز اهمیت است؛ چرا ر 

که رعایت اخلاق حرفه ای در اتاق عمل سبب کاهش خطا پزشکی، پذیرش مسئولیت های داوطلبانه و 
اتاق  افزایش آن، افزایش رضایتمندی حرفه ای و وجدان کاری کادر درمان می شود. از طرفی در محیط

ترین عنصر در ارتباط بین کادر درمان و بیمار محسوب می شود، به طوری که عمل ایجاد اعتماد، اساسی
ای در پرسنل اتاق می تواند بر نتیجه ی درمان بیماران نیز موثر باشد. از این جهت، رعایت اخلاق حرفه

ی به نظر می رسد؛ لذا این عمل و دانشجویان به عنوان عضوی از کادر درمان و شاغلین آینده ضررو
پژوهش با هدف تعیین و مقایسه اصول اخلاق حرفه ای در میان دانشجویان عرصه و پرسنل اتاق عمل 

 بیمارستان های آموزشی درمانی منتخب دانشگاه علوم پزشکی ایران انجام پذیرفت. 
 : هامواد و روش

انجام پذیرفت،  1400-1401ین سال های تحلیلی بود که به صورت مقطعی ب-پژوهش حاضر از نوع توصیفی
نفر از پرسنل اتاق عمل شش بیمارستان منتخب دانشگاه علوم پزشکی ایران به  200در این پژوهش 

نفر از دانشجویان اتاق عمل عرصه دانشگاه علوم پزشکی ایران  60صورت تصادفی طبقه ای سهمیه ای و 
گاهانه وارد مطالعه شدند. ابزار جمع آوری اطلاعات به صورت غیر تصادفی و در دسترس وارد با رضایت آ

پرسشنامه دموگرافیک و پرسشنامه استاندارد و پایا و روا "رعایت اخلاق حرفه ای" بود، داده ها بعد از 
)میانه و دامنه ی میان چارکی( و آزمون های  شدند و توسط آمار توصیفی 24نسخه  Spss جمع آوری وارد

 مون غیرپارامتریک من ویتنی تجزیه و تحلیل شدند. آماری کای اسکوئر و آز 
 : نتایج

 75دانشجویان عرصه ی اتاق عمل و % %98.4نتایج حاصل از این مطالعه نشان داد که اخلاق حرفه ای 
پرسنل اتاق عمل در وضعیت قوی و مناسبی دارد و آزمون من ویتنی بین نمره کلی اخلاق حرفه ای آنها 

، هم چنین در ابعاد رفتار حرفه ای، عدالت و (p=0.09) لحاظ آماری نشان نداد تفاوت معنی داری را از
انصاف، برتري جویی و رقابت طلبی، احترام به دیگران و همدردی بین دانشجویان عرصه اتاق عمل و 
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در بعد وفاداری و مسئولیت پذیری به صورت معنا داری   .(p>0.05)پرسنل تفاوت معناداری مشاهده نشد
 0.0001Pمیانگین نمرات دانشجویان بیشتر از پرسنل اتاق عمل به دست آمد)

 پرسنل اتاق عمل ،دانشجویان اتاق عمل ،اخلاق حرفه ای کلمات کلیدی:
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صلاحیت فرهنگی در علوم پزشکی و جنبه های مختلف آن از منظر اساتید، 
 دانشجویان و درمانگران

 1نجیمیآرش ، 1نیکو یمانی، 1سمانه سرگزی

 دانشگاه علوم پزشکی اصفهان، اصفهان، ایران. 1

 نویسنده مسئول: سمانه سرگزی
 مقدمه: 

یمار است. زمانی که تفاوت میان فرهنگ بیمار و ب فرهنگ به توجه نگر، کلیکی از جزییات مراقبت 
یماری، مراقبت سلامت و بهای متفاوتی از سلامتی، فرهنگ پزشک وجود داشته باشد، موجب برداشت

ین پرستار و بیمار، می تواند مانعی برای انجام ب مذهب و زبان فرهنگ، تفاوتدرمان می شود. همچنین 
صحیح وظایف پرستاری باشد. توجه به فرهنگ مراجعه کننده موجب ارتقای کیفیت خدمات ارائه شده 

تشریح مفهوم و مولفه های  العههدف از مطبه بیمار و گسترش مفهوم عدالت در سلامت می شود. 
صلاحیت فرهنگی، چگونگی کسب صلاحیت فرهنگی و چالش های آن در حیطه سلامت از منظر اساتید 

  بود. رشته های بالینی، دانشجویان و درمانگران
 : هامواد و روش

انجام در دانشگاه علوم پزشکی اصفهان  14001این پژوهش کیفی از نوع تحلیل محتوا است که در سال 
نفر از اساتید، درمانگران و دانشجویان رشته های پزشکی، پرستاری، مامایی و  17شد. در این راستا با 

توانبخشی از شهرهای مختلف ایران، مصاحبه های نیمه ساختارمند انجام شد و مشارکت کنندگان رضایت 
و آنلاین انجام و با نرم نامه آنلاین جهت ضبط مصاحبه را تکمیل نمودند. مصاحبه ها بصورت حضوری 

 به روش گرانهایم و لوندمن مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.   MAXQDA افزار
 نتایج: 

طبقه اصلی از قبیل مولفه  6کد اولیه به دست آمد که در  521پس از تجریه وتحلیل مصاحبه ها تعداد 
ا نگاه فرهنگی، چالش های صلاحیت فرهنگی، چگونگی کسب صلاحیت فرهنگی، ترسیم یک درمانگر ب

های فرهنگ و درمان، مهارت های یاری رسان در صلاحیت فرهنگی و رمز و راز ارتباط فرهنگی دسته بندی 
شدند. همچنین تعاریف مختلف فرهنگ و صلاحیت فرهنگی از نقطه نظر مشارکت کنندگان از شهرهای 

ایرانشهر، خرم آباد و شیرازتشریح شد. زاهدان، مشهد، اصفهان، گرگان، سنندج، تبریز، اردبیل، بجنورد، 
نکته مورد تاکید مشارکت کنندگان در اکثر مصاحبه ها این بود که مهارت ارتباط بین فرهنگی تاثیر زیادی 
در گرفتن شرح حال، معاینه و درمان دارد و فقدان آن موجب دشواری در تشخیص و درمان و همچنین 

 کندی سیر درمان خواهد شد. 
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 جه گیری: بحث و نتی

با گسترش ای تنوع فرهنگی قابل توجهی است. کشور ایران از قومیت های مختلفی تشکیل شده و دار 
شهرنشینی و مهاجرت افراد به شهرهای بزرگ، درمانگران با چالش مهمی مواجه می شوند که نیازمند 

است و می های سلامت ضروری کسب آمادگی هستند. آموزش صلاحیت فرهنگی، برای شاغلین حرفه
توان از طریق آموزش رسمی و غیر رسمی موجب ارتقاء این صلاحیت در ارائه دهندگان خدمات سلامت 
شد، هرچند متاسفانه علیرغم اهمیت این موضوع، در تربیت دانشجویان رشته های مختلف علوم پزشکی 

در ایران نشده است.  از قبیل پزشکی، پرستاری، مامایی و فیزیوتراپی توجهی به آموزش صلاحیت فرهنگی
شایان ذکر است این پژوهش جهت نیازسنجی برای طراحی برنامه آموزشی صلاحیت فرهنگی انجام 

 گردیده است. 

 دانشجو فرهنگ، آموزش علوم پزشکی، صلاحیت فرهنگی، کلمات کلیدی:
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فناوری تدوین، اجرا و ارزشیابی دوره کوتاه مدت توانمندسازی دانشجویان رشته 
اطلاعات سلامت با محوریت کدگذاری مبتنی بر یازدهمین ویرایش طبقه بندی 

 بین المللی بیماری ها: فعالیتی بین دانشگاهی

 4اعظم صباحی، 4زهرا شهابی نیا، 3یوسف سادات، 2لیلا احمدیان، 1سمیه پایدار

 کرمانشاه، ایران دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه،. 1
 کرمان، ایران پزشکی کرمان،دانشگاه علوم . 2

 هرمزگان، ایران دانشگاه علوم پزشکی بندرعباس،. 3
 خراسان جنوبی، ایران دانشگاه علوم پزشکی بیرجند،. 4

 نویسنده مسئول: اعظم صباحی
  :مقدمه

به عنوان مبنای اصلی کدگذاری بیماری ها،  (ICD-10)  دهمین ویرایش طبقه بندی بین المللی بیماری ها
مورد استفاده قرار می گیرد. اما به دلیل پیشرفت سال می باشد که  30ل مرگ بیش از ها و عل ناخوشی

علم پزشکی، سیستم طبقه بندی متفاوت و قدرتمندی براساس آنتالوژی رسمی، قابل پیاده سازی در زیر 
م های طبقه ساخت های فناوری اطلاعات مدرن و منعطف با تغییرات آینده و قابل استفاده با سایر سیست

برای استفاده در همه کشورها  (WHO) توسط سازمان بهداشت جهانی ICD-11 بندی و ترمینولوژی با عنوان
طراحی گردید. با توجه به مسئولیت کدگذاری بیماری ها توسط فارو التحصیلان رشته فناوری اطلاعات 

، هدف از ICD-11 ه ها براساسسلامت و نبود منبع جامع و منسجمی برای آشنایی با نحوه کدگذاری داد
این مطالعه تدوین، اجرا و ارزشیابی دوره کوتاه مدت توانمندسازی دانشجویان رشته فناوری اطلاعات 

 در دانشگاه های علوم پزشکی بود.  ICD-11 سلامت با محوریت کدگذاری مبتنی بر
  مواد و روش ها:

شد. مرحله اول احساس نیاز بود که به دلیل  در چهار مرحله انجام 1400-1401پژوهش حاضر طی سالهای 
در تمامی  ICD-11 جهت استفاده از WHO تغییر کوریکولوم آموزشی درس کدگذاری بیماری ها و اعلام

کشورها و عدم وجود دستورالعمل و راهنماهای منسجمی برای یادگیری نحوه کدگذاری بیماری ها و 
ی جهت کدگذاری صحیح بیماری ها و وضعیت های ، نیاز به منبع جامعICD-11 تشخیص ها براساس

احساس شد. در مرحله دوم طراحی دوره براساس نیازسنجی مرحله  ICD-11 مرتبط با سلامت بر اساس
اول صورت گرفت و کتابی با عنوان"یازدهمین ویرایش طبقه بندی بین المللی بیماری ها"توسط محققان 

در مرحله سوم، دوره آموزشی به مدت سه ترم، مطابق  تدوین گردید.  WHO براساس دستورالعمل های
سرفصل دروس کدگذاری بیماری ها، آموزش و یادگیری دانشجویان فناوری اطلاعات سلامت در دانشگاه 
های بیرجند، کرمان و لرستان براساس دستورالعمل و راهنماهای مسنجم موجود در کتاب تألیف شده، 
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ن رضایت و یادگیری دانشجویان مورد ارزشیابی قرار گرفت. میزان انجام گردید. در مرحله نهایی میزا
رضایت دانشجویان، براساس پرسشنامه محقق ساخت یافته با مقیاس اندازه گیری لیکرت اندازه گیری 

سوال طراحی و طی دو مرحله  14شد. جهت ارزشیابی میزان یادگیری دانشجویان نیز پرسشنامه ای شامل 
ختیار دانشجویان فناوری اطلاعات سلامت قرارگرفت. در نهایت داده ها با استفاده از قبل و بعد دوره در ا

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.  SPSS.22 نرم افزار
  :نتایج

دانشجو در ارتباط با میزان رضایت نشان  دادکه در زمینه رضایت فراگیران از آموزش  87نتایج ارزشیابی از 
معتقد بودند که کتاب باعث افزایش دانش و مهارت آن ها در  ICD-11  ،92%کدگذاری براساس کتاب

زمینه کدگذاری بیماری ها شده است. در  ارتباط با میزان یادگیری دانشجویان نتایج نشان داد که میانگین 
بود که پس از گذراندن دوره های آموزشی میانگین پس آزمون  %15و درصد یادگیری  2.10پیش آزمون 

زوجی نشان داد که  t افزایش یافته است. همچنین نتیجه آزمون %87.3و درصد یادگیری به  12.22به 
 وجود دارد.  (P=.000) بین میانگین نمرات قبل و بعد از برگزاری  آموزشی تفاوت معنی داری

  :بحث و نتیجه گیری
مدیران اطلاعات  به عنوان یک استاندارد در جهان توسط پزشکان، پرستاران، ICD-11 از آنجایی که

بندی و گزارش سلامت، متخصصان فناوری اطلاعات، سیاستگذاران و محققان جهت ثبت، طبقه
گیرد بنابراین لزوم توجه به این موضوع  بسیار حائز اهمیت می باشد. ها مورد استفاده قرار میبیماری

زشی دانشجویان رشته ی فرایند حاضر اولین فرایند ساختارمندی است که در جهت بهبود عملکرد آمو
فناوری اطلاعات سلامت بصورت فعالیت بین دانشگاهی انجام گرفته است. نتایج بدست آمده از این 
مطالعه نشان می دهد که اجرای این فرآیند موجب افزایش سطح یادگیری، دانش و مهارت فراگیران در 

 زمینه کدگذاری بیماری ها شده است. 

 ، فناوری اطلاعات سلامتICD-11کدگذاری،  کلمات کلیدی:
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بررسي ديدگاه كارورزان دانشكده ي پزشكي دانشگاه علوم پزشكي گیلان در 
 1400-1399در سال   SPIKESنحوه انتقال اخبار ناگوار به بيماران بر اساس مدل

 1حسین خوشرنگ، 1ایده دادگران، 1مائده محمدیان روشن

 ، ایرانرشت پزشکی گیلان،دانشکده پزشکی دانشگاه علوم . 1

 نویسنده مسئول: حسین خوشرنگ
 مقدمه: 

در علم پزشکی خبر بد به خبری گفته میشود که برای بیمار نگرشی منفی نسبت به آینده اش ایجاد کند. 
پزشک علاوه بر مهارت های بالینی، به ارتباط موثر، صداقت، دلسوزی، و سخن گفتن شفاف با بیمار در 

رسد بکارگیری یک متد خاص برای انتقال  بردن تردید هایشان نیاز دارند. بنابراین به نظر میجهت از بین 
خبر ناگوار امری ضروری است. علی رغم این که عدم آموزش نحوه ی انتقال اخبار ناگوار به پزشکان 

هارت های میتواند به عواقب منفی منجر شود، با این وجود آموزش های پزشکی از قدیم بیشتر بر روی م
ورزند و به مهارت های ارتباطی توجه چندانی ندارند. بنابراین با توجه به اهمیت  عملی پزشکان تاکید می

نحوه انتقال خبر بد به بیماران و تاثیر مستقیم  آن بر امید، روحیه و انگیزه و هم چنین تمایل آنها برای 
در این مطالعه به بررسی دیدگاه کارورزان دانشگاه علوم پزشکی گیلان در  ادامه و پیگیری روند درمان،

 زمینه ی نحوه ی انتقال اخبار ناگوار به بیماران پرداختیم. 
 : هامواد و روش

ورودی شرکت کردند و  3کارورز دانشکده ی پزشکی دانشگاه علوم پزشکی گیلان از  153در این مطالعه 
کل جامعه ی پژوهش انجام گرفت. اطلاعات حاصل از این مطالعه از طریق این مطالعه بصورت مبتنی بر 

سوال  19پرسشنامه ی محقق ساخته که روایایی و پایایی آن تایید شده بود جمع آوری گردید. هر یک از 
گزینه ای همیشه، غالبا، معمولا، به ندرت،  5حیطه ی اصلی پرسشنامه دارای طیف لیکرتی  4موجود در 
تعلق میگیرد. پس از بررسی امتیازات کسب شده توسط  5تا  1شد. به هر گزینه امتیازی از هرگز میبا

کارورزان و چارک بندی امتیازات در هر حیطه، مقادیر کمتر از چارک دوم به عنوان دیدگاه ضعیف، 
از چارک امتیازاتی که در چارک دوم و سوم قرار داشته باشند به عنوان دیدگاه متوسط و امتیازات بیشتر 

سوم به عنوان دیدگاه خوب تلقی شدند. سپس تعداد و درصد کارورزانی که دیدگاه خوب، ضعیف و یا 
متوسط داشتند بر اساس این تقسیم بندی بدست آمد. برای سنجش ارتباط آماری متغیرهای دموگرافیک 

طه اصلی و حی 4جنس، رده های سنی، وضعیت تاهل و مقطع پذیرش دانشجو با نمرات کسب شده از 
استفاده گردید و برای سنجش ارتباط میانگین سن با نمرات کسب  Chi_square کل پرسشنامه از آزمون

استفاده شد. سطح معنی داری آماری  One way Anova حیطه ی اصلی و کل پرسشنامه از آزمون 4شده از 
 در نظر گرفته شد. 05/0 آزمون ها

 پوستر
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 نتایج:
را زنان تشکیل دادند. میانگین سنی دانشجویان مورد  %56.9از افراد مورد تحقیق را مردان و  43.1%

ساله  33ساله و بالاترین سن نیز  23سال بود بطوری که کم سن ترین فرد  12/26±  32/1تحقیق برابر 
 بد خبر انتقال نحوه با طهراب در آموزشی از کارورزان مورد تحقیق اعلام نمودند که دوره %8.5بودند. تنها 

 بیماران به بد خبر انتقال از کارورزان مورد تحقیق اعلام نمودند که هنگام %68اند و  دیده بیماران به
از کارورزان در حیطه  %54.2میشوند. بر اساس نتایج حاصل از این مطالعه  اضطراب و استرس دچار

در  %52.3در حیطه مدیریت شرایط محیطی،  %60.8ترجیحات فردی در انتقال اخبار ناگوار به بیماران، 
در حیطه ی اقدامات پس از انتقال خبر بد دیدگاه ضعیفی داشته  %52.9ی انتقال خبر بد و حیطه نحوه

 اند
 بحث و نتیجه گیری:

براساس نتایج حاصل از مطالعه ی حاضر، بسیاری از کارورزان مورد مطالعه  در زمینه ی انتقال اخبار 
موزش ندیده بودند و درصد بالایی از کارورزان نیز اعلام کرده اند که هنگام انتقال اخبار ناگوار به ناگوار آ

حیطه ترجیحات فردی، فراهم کردن  4بیمار دچار اضطراب میشدند. پس از بررسی دیدگاه کارورزان در 
نیمی از کارورزان در  شرایط محیطی، انتقال خبر بد و اقدامات پس از انتقال خبر بد به بیمار، بیش از

تمامی حیطه ها دیدگاه ضعیف داشته اند. باتوجه به ضرورت غیر قابل اجتناب دانستن این مهارت برای 
 کاهش پزشک، به بیمار جلب اعتماد بیمار، و پزشک موثر ارتباط و بیمار بازخورد پزشکان جهت کنترل

روند  ادامه از بیماران دلسردی و از ناامیدیو جلوگیری  بیماران، به بد خبر انتقال هنگام پزشک اضطراب
درمان و با توجه به تاثیر آموزش این مهارت به کارورزان در راستای کاهش اضطراب و افزایش اعتماد به 
نفس و عملکرد بهتر و ارتقاء دیدگاه آنان با توجه به نتایج حاصل از مطالعات مشابه، توصیه میشود با 

شکی عمومی آموزش هرچه بهتر و موثرتر مهارت انتقال اخبار ناگوار به بازنگری کوریکولوم آموزش پز 
 بیماران و ارزیابی هرچه بهتر آن در پزشکان جهت تربیت پزشکانی کارآمد مدنظر قرار گیرد.

 دیدگاه،کارورز،کوریکولوم،هم دردی،ارتباط پزشک کلمات کلیدی:
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اجرای برنامه آموزشی "پژوهش تبیین تجربیات دانشجویان تحصیلات تکمیلی از 
 ADDIE  العمر و مدل طراحی آموزشیتقاضا محور" براساس رویکرد یادگیری مادام

 1ابوالقاسم رحمانی، 1عاطفه ززولی ذبیحی، 1سیاوش مرادی، 1پوریا گیل، 1عادله رافتی

 ، ایرانساری دانشگاه علوم پزشکی مازندران،. 1

 نویسنده مسئول: پوریا گیل
 مقدمه: 

. های جامعه بر کسی پوشیده نیستهای آموزشی و سهم آن در پاسخگویی به نیاز اهمیت پایان نامه
های مصوب، برای نگارش پایان نامه هم اهداف آموزشی و هم مطابق اسناد بالا دستی نظیر کوریکولوم

ها پایان نامهبا این حال بررسی متون نشان داد که عمده تمرکز  اف پژوهشی در نظر گرفته شده است.اهد
تواند تجربیات آموزشی باشد. حال آنکه پایان نامه به عنوان یک واحد درسی میبر فرایند پژوهش می

زیادی را همراه با پژوهش برای دانشجویان در پی داشته باشد و فضایی را فراهم سازد تا حین اجرای آن 
از خلاهای آموزشی گیری بتوان بسیاری های یاددهی و یادبا تکیه بر اصول آموزش علوم پزشکی و نظریه

های کاربردی و تقاضا محور در . از سویی دیگرمطابق اسناد ملی ما، امروزه صحبت از پایان نامهرا پر کرد
. به نظر می رسد برای طراحی آموزشی در این زمینه باشدمت دانشگاه نسل سوم میراستای حرکت به س

کننده این فرایند باشیم. مطابق منابع، دانشگاه نسل و یا تقویت نیاز است به دنبال عامل ارتباط دهنده
های تقاضا محور همراه با رویکرد یادگیری مادام العمر مورد تاکید بوده است. بایو نیز سوم و پایان نامه

یک دانشگاه ثروت العمر به عنوان ابزاری برای توسعه سرمایه انسانی در در مطالعه خود از یادگیری مادام
در این راستا گروه نانوفناوری پزشکی دانشگاه علوم پزشکی مازندران، برنامه آموزشی برای  آفرین یاد کرد.

های العمر و گامهای رویکرد یادگیری مادامکرد. در آن از مولفهارائه آموزش دادن پژوهش تقاضا محور 
، برای طراحی آموزشی استفاده شد تا با این کار فراگیر هم در زمینه پژوهش تقاضا محور ADDIE مدل

های یادگیری مادام العمر در دانشجویان توانمند شود و هم با اجرای این برنامه به تقویت و تمرین مولفه
سی ارشد کمک شود. هدف از این مطالعه بررسی اثربخشی این برنامه از دیدگاه دانشجویان کارشنا

 نانوتکنولوژی بوده است.  
 : هاروشمواد و 

آوری آوری اطلاعات استفاده شد. ابزار جمعدر این مطالعه از روش کیفی آنالیز محتوایی مرسوم برای جمع
های نیمه ساختارمند انفرادی با دانشجویان کارشناسی ارشد نانوتکنولوژی بود. در اطلاعات مصاحبه

ها با استفاده از روش تحليل محتواي کیفی مرسوم  باع داده حاصل شد. دادهمصاحبه اش 10نهایت با 
 تحليل شد. 

 

 پوستر
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 نتایج: 

آموخته باشند. بررسی نفر آنها اکنون دانش 10دانشجو مطابق این برنامه آموزش دیدند که  19در مجموع 
سب بودن استراتژی"، کنندگان نشان داد که اغلب آنها با بکار بردن کلماتی نظیر "منانظرات مشارکت

"توجه به نیاز جامعه"، "ایجاد بستر شغلی" و "توجه به دانشجو" رضایت خود را از اجرای برنامه مذکور 
اند. با این حال تعدادی پیشنهاداتی نظیر درگیری شدن مراکز تحقیقات و بخش صنعت در اعلام داشته

اند. لذا با تجزیه و تحلیل داده ها، نظرات هادامه کار جهت اجرای بهتر فرایند و مفید بودن دوره داشت
بخش اساتید گروه، بسترسازی طبقه )مناسب و متناسب بودن آموزش، نقش موثر و رضایت 4فراگیران در 

زیر  9های مربوط به یادگیرنده مادام العمر( و برای کارآفرینی توسط دانش آموختگان و ارتقای مهارت
 طبقه قرار داده شد. 

 گیری: هبحث و نتیج
شان، های مطالعه جاری از نظر دانشجویان این دوره در عملکرد مناسب آنها جهت شغل آیندهمطابق یافته

مفید و کاربردی بوده است. آنها عمده مزایای آن را که در تفکر بیشتر و ایجاد انگیزه و پرورش خلاقیت و 
ها، اند. با این حال فشرده بودن فعالیتکرده برقراری ارتباط با نهاد های مختلف به عنوان بازار هدف بیان

های دانشجو از نو بودن عرصه و عدم شفافیت در استانداردها و قوانین برای دریافت مجوزهای نگرانی
سازی از موارد نیازمند توجه بوده است. لذا نیاز است در صورت تداوم برنامه به این قانونی و مسیر تجاری

 موارد توجه شود. 
 العمر، طراحیبرنامه آموزشی، یادگیری مادام کلیدی:کلمات 
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ارزیابی کیفیت درونی برنامه درسی دروس معارف اسلامی از دیدگاه دانشجویان 
 دانشگاه علوم پزشکی بیرجند

 1محمد رضا رئیسون، 2جواد اکبری مطلق، 1یحیی محمدی

 خراسان جنوبی، ایران دانشگاه علوم پزشکی بیرجند،. 1
 دانشگاه فرهنگیان .2

 نویسنده مسئول: جواد اکبری مطلق
 : مقدمه

از آنجا که فلسفه و چرایی گنجاندن دروس معارف اسلامی، مأموریت اصلی دانشگاه ها، که همان انسان 
. اهداف اساسی این دروس شامل فساد در جامعه را کم خواهد کردسازی است را راحت تر خواهد کرد و 

کردن دانشجویان با اندیشه ای دینی در حوزه باورها، اخلاق، تاریخ اسلام، تاریخ مواردی همچون آشنا 
معاصر، تبیین اندیشه های دینی از طریق ادبیات دانشگاهی، ارتقای معنویت و اخلاق دانشجویان، حل 
مشکلات عاطفی آن ها، پاسخگویی به مسائل وجودی انسان، افزایش آگاهی دانشجویان نسبت به تفکر 

. در انشگاه های علوم پزشکی می باشد، ایجاد تغییرات مورد نظر در رفتار و عادات دانشجویان ددینی
صورتی که دانشگاه ها زیر سازی لازم برای آموزش و تقویت برنامه درسی معارف اسلامی انجام ندهند، 

شغلی ممکن است دانشجویان دچار نوعی بی هویتی معنوی و سردرگمی اخلاقی در جامعه و مراکز 
لذا هدف مطالعه  .در نظام های آموزشی خواهد داشتخودشان قرار گیرند و خسارت های جبران ناپذیری 

حاضر ارزیابی کیفیت درونی برنامه درسی دروس معارف اسلامی از دیدگاه دانشجویان در دانشگاه علوم 
 پزشکی بیرجند بود. 

 : هامواد و روش
مورد مطالعه دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی بیرجند که بر  تحلیلی است. جامعه-این مطالعه توصیفی

نفر به روش نمونه گیری در دسترس به عنوان نمونه انتخاب شدند.  300اساس جدول کرجسی و مورگان 
سوالی استفاده شد. روایی پرسشنامه به تائید  48برای جمع آوری اطلاعات از پرسشنامه محقق ساخته 

بدست  %87سید. و پایایی پرسشنامه با استفاده از شیوه الفای کرونباخ صاحبنظران آموزش پزشکی ر 
تک نمونه   t )فراوانی و درصد( و آمار استنباط و از آمار توصیفی  SPSS 16 آمد.  تحلیل داده ها از نرم افزار

 استفاده شد.  مستقل  t ای و
  نتایج:

( %3/40نفر زن) 121( و %7/59کنندگان مرد )نفر از شرکت  179پرسشنامه تکمیل شده،  300از مجموع 
بود.  نتايج ارائه شده در جدول  26/22± 94/4بودند. میانگین سنی شرکت کنندگان در این مطالعه  

، ارزشیابی و نمره کلی کیفیت درونی برنامه درسی )اهداف، محتوا، روش های تدریس اصردر عن 1شماره 

 پوستر
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ان دانشگاه علوم پزشکی بیرجند و مقايسه ميانگين وزني به دروس معارف اسلامی( از ديدگاه دانشجوي
نشان مي دهد كه كيفيت درونی عنصر اهداف از دیدگاه دانشجویان از  دست آمده با میانگین نظری

 محتوا، روش های تدریس و) متوسط به بالا برخوردار است. همچنین نتایج نشان داد که میانگین عناصر
  .(P0/05) .پائین تر است و این عناصر از کیفیت پائینی برخوردار استی ارزشیابی ( از میانگین نظر 

  :بحث و نتیجه گیری
هدف برنامه درسی عمومی رشد همه جانبه دانشجویان است و این برنامه ها باید با نیازهای دانشجویان 

ین تحولات باشد و جامعه طراحی، تدوین و اجرا شود و پاسخگوی تغییر و تحولات و نیازهای متناسب با ا
لذا برای آگاهی از چنین امری برنامه های درسی باید به طور مداوم ارزیابی شوند و اقدام های اصلاحی 

شود اهداف و دست آمده پیشنهاد میبرای بهبود کیفیت آن انجام شود. بنابراین با توجه به نتایج به
ریزان و جویان با همکاری اساتید، برنامهشده در برنامه درسی دروس معارف اسلامی دانشمحتوای ارائه 

های نوین تدریس و مسؤولان ذیربط، مورد تجدید نظر و بازبینی قرار گیرد. همچنین اساتید از روش
خلاقانه استفاده کنند تا یادگیری معنادار و پایدار در دانشجو ایجاد گردد و همچنین روش های ارزشیابی 

روش های سنتی ارزشیابی شود تا افزایش کیفیت برنامه درسی و دانشجو محوری و پژوهانه جایگزین 
 بهبود یادگیری دانشجویان را شامل شود.  

 برنامه درسی، کیفیت درونی، معارف اسلامی کلمات کلیدی:
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نظرات اعضای هیئت علمی دانشکده های دندانپزشکی سراسر کشور در 
 با توجه به اصول هاردنخصوص چگونگی ادغام افقی رشته دندانپزشکی 

 1فرزانه پارسایی، 1فاطمه سفیدی، 1فریبا زاهدی فر، 1مامک عادل

 قزوین، ایران علوم پزشکی قزوین،دانشگاه . 1

 مامک عادلنویسنده مسئول: 
 : مقدمه

ادغام و تلفیق موضوع های درسی از مباحث مهم ونیازهای مربوط به طراحی برنامه درسی در جامعه 
دانشگاهی می باشد. هدف از پژوهش حاضر بررسی نظرات اعضای هیئت علمی دانشکده های 
دندانپزشکی سراسر کشور در خصوص چگونگی ادغام افقی رشته دندانپزشکی با توجه به اصول هاردن 

 . می باشد
 : هامواد و روش

این پژوهش به روش توصیفی تحلیلی انجام گرفته است. جامعه آماری اعضای هیئت علمی در دانشکده 
نفربودند که به روش سرشماری وارد مطالعه گردیدند. ابزار پژوهش  151های دندانپزشکی کشور به تعداد 

ود. به منظور تجزيه و تحليل داده هااز پرسشنامه محقق ساخته  مراحل ادغام با توجه به الگوی هاردن ب
 استفاده گردید.  05/0و آزمون کای اسکوئر در سطح معناداری   SPSS26 نرم افزار

  نتایج:
درصد  از اساتید ادغام افقی را به عنوان یک ضرورت آموزشی  50نتایج مطالعه بیانگر این بود که تنها

با اصول هاردن انطباق کمی داشت. همچنین نتایج نشان ادغام افقی در دانشکده ها  ارزیابی می کردند و
دندانپزشکی  ،های سیستمیکفقی در دروس بیماریداد از نظر اساتید میزان کاربردی بودن ادغام ا

  (. p<05/0) تشخیصی و ناهنجاری های دهان و فک به طور معناداری نسبت به سایر دروس بالاتر بود
 :نتیجه گیریبحث و 
های تخصصی آگاهی کمی از چگونگی اجرای ادغام افقی با توجه اساتید دانشگاه ها در گروهاینکه نظر به 

در خصوص فواید ادغام افقی در دروس دانشکده  برگزاری دوره های آموزشی. به اصول هاردن داشتند
 .های دندانپزشکی، از ضروریات می باشد

 ادغام افقی، دیدگاه اعضاء هیات علمی، اصول هاردن، رشته دندانپزشکی کلمات کلیدی:
  

  

 پوستر



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 159 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

محتوای برنامه درسی مبتنی بر پاسخ گویی اجتماعی در دوره پزشکی عمومی: 
 پژوهش کیفی

 1احمد پورعباس، 1غلامعلی دهقانی

 ، تبریز، ایراندانشگاه علوم پزشکی تبریز. 1

 نویسنده مسئول: غلامعلی دهقانی
 مقدمه: 

برنامه درسی آموزش عالی ابزار علمی و اجتماعی نیرومندي است که ضمن ترسیم چگونگی و حدود 
ها، تجربه وسیع علمی براي دانشجویان محسوب می شود. در عصر حاضر، آموزش انتقال دانش و مهارت

عالی بر اثر عواملی مانند کاهش کیفیت آموزش و عدم تناسب آنها با نیازهاي دانشجو و جامعه با چالش 
هاي زیادي روبرو بوده است؛ لذا بسیاري از صاحب نظران اعلام داشته اند، در پاسخ به این چالش ها، 

زش عالی براي ارتقاي کیفیت فرصت هاي یادگیري، باید در محتواي برنامه هاي درسی آینده جهت آمو
گیري نوینی را دنبال کند. پاسخ گويي اجتماعي به صورت اتفاقي رخ نمي دهد، بلكه بايد محتواي آموزشي 

تواي نامناسب مربوط به آن در برنامه درسي پزشكي لحاظ گردد. يكي از مشكلات برنامه درسي فعلي مح
آن است كه پوشش دهنده مفهوم پاسخ گويي اجتماعي نيست. بنابراین این مطالعه با هدف طراحی 

 محتوای برنامه درسی مبتنی بر پاسخ گویی اجتماعی در دوره پزشکی عمومی انجام پذیرفت.  
 : هامواد و روش

پزشک  5استاد و  12ا مشارکت این مطالعه، پژوهشی کیفی بود که براساس روش تحلیل محتوای کیفی ب
های آماری به روش هدفمند انتخاب و تجارب و لوم پزشکی تبریز انجام شد. نمونهعمومی از دانشگاه ع

دیدگاه های آنان تا رسیدن به مرحله اشباع داده ها مورد استفاده قرار گرفت. در این مطالعه از روش 
تفاده شد و تحلیل آنها نیز براساس رویکرد تحلیل مصاحبه نیمه ساختارمند برای گردآوری داده ها اس

 محتوای قراردادی اناجام پذیرفت.  
 نتایج: 

كد به دست آمد كه پس از حذف   260باتوجه به تحلیل داده های گردآوری شده در این تحقیق، تعداد 
تم فرعی بدست آمد. تم  36تم اصلی و  5كدهاي تكراري و ادغام موارد مشابه، کدهای استخراج شده، 

)دانش بالینی بسته های اصلی و فرعی استخراج شده از این مطالعه عبارتند از: علوم و مهارت های بالینی 
به نیازهای محلی؛ گرفتن شرح حال؛ معاینه فیزیکی؛ اقدامات عملی؛ مراقبت از بیمار؛ انجام تست های 
آزمایشگاهی و تشخیصی؛ تجويز منطقي داروها؛ بازتواني بیمار؛ طب مکمل یا جایگزین؛ مهارت حل 

گری و جامع؛ یادگیری مادام العمر و مسأله؛ توسعه تفکر انتقادی؛ مهارت استدلال بالینی؛ رویکرد کل ن
خودراهبر(؛ علوم سلامت )نیازهای سلامت جامعه؛ تغییرات سیمای سلامت جامعه؛ تامين، حفظ و ارتقاي 
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سلامت فرد و جمعیت تحت پوشش؛ طب پيشگيري؛ عوامل خطرساز سلامتی فرد و جامعه؛ تعیین 
عی؛ پژوهش در حیطه سلامت؛ پزشکی وضعیت سلامتی فرد و جمعیت تحت پوشش؛ اپيدميولوژي اجتما

های جمعیتی؛ زمینه های اقتصادی، اجتماعی و اخلاق حرفه ای )ویژگی مبتنی بر شواهد(؛ علوم رفتاری،
اجتماعی و فرهنگی؛ سنت های محلی؛ تعهد و رفتار حرفه اي؛ اخلاق پزشکی(؛ مهارت های ارتباطی و 

همکاران؛ سازماندهی و رهبری؛ تیم سازی و کارگروهی؛  رهبری )مهارت ارتباط مؤثر با بیمار و همراهان و
رتبط نمودن محتواي مدیریت بحران( و سازماندهی محتوا )واحدهاي درسي انتخابي در زمينه اجتماعي؛ م

 هاي حرفه اي؛ ادغام علوم بالینی با علوم رفتاری و اجتماعی؛ ادغام تئوری با عمل( بالینی با نقش
 بحث و نتیجه گیری: 

استای آموزش پزشکی پاسخ گو در مقابل نیازهای جامعه تحت پوشش، ضروری است که محتوای در ر 
دروس تدریس شده در دانشکده های پزشکی بر اساس اولویت های سلامت جامعه شکل گیرد. هم 
چنین محتوای برنامه درسی بایستی به شکل ادغام یافته و در محیط های آموزشی متناسب با کلاس 

بهداشتی و درمانی، کلینیک ها و بیمارستان های آموزشی برای دانشجویان ارائه گردد تا درس، مراکز 
دانشجویان ضمن شناخت مشکلات و بیماری های بالینی افراد جامعه و دریافت آموزش های مقتضی، 

رتباط مشکلات و آسیب های اجتماعی افراد را نیز مورد بحث، بررسی و ریشه یابی قرار داده و با برقراری ا
 .ها اقدام نمایندنزدیک با خانوارها، نسبت به شناسایی مشکلات و شیوه برخورد با آن

 محتوا، برنامه درسی، پزشکی عمومی، پاسخ گویی اجتماعی، پژوهش کیفی کلمات کلیدی:
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بررسی میزان انطباق کوریکولوم آموزشی بخش بیماری های دهان و ... با کسب 
 مورد نیاز در بالینمهارت های عملی 

 1سودا علی اکبری، 1مهسا اصفهانی، 1افسانه یخ فروش ها، 1مه سفیدیفاط، 1ندا حاجی حسنی

 قزوین، قزوین، ایران دانشگاه علوم پزشکی. 1

 نویسنده مسئول: فاطمه سفیدی
 : مقدمه

برنامه ریزي  تعیین نقاط ضعف و قوت برنامه ها در هر دوره ي آموزشی از مهمترین و مشکل ترین مراحل
 وم آموزشی بخش بیماری های دهان وآموزشی است. هدف مطالعه حاضر بررسی میزان انطباق کوریکول

 با کسب مهارت های عملی مورد نیاز در بالین می باشد. ... 
 روش ها: مواد و 

 پژوهش حاضر يک مطالعه اپیدمیولوژيک تحلیلي و از نوع همبستگي بود که بر روی کلیه دانشجویان
در  1400نفر در سال  160دندانپزشکی قزوین که واحد بیماری های دهان را اخذ نموده بودند و به تعداد 

دانشگاه مشغول به تحصیل بودند انجام شد. جهت انجام مطالعه یک پرسشنامه در دو بخش طراحی 
شد، بخش اول مشخصات دموگرافیک شامل سن، جنس، وضعیت تاهل، ترم تحصیلی، معدل کل و 
بخش اصلی پرسشنامه مربوط به سرفصل های آموزشی و ساعات اختصاص یافته و انطباق محتواها با 
سرفصل بود، ضمناً یک چک لیست در خصوص علل مراجعه بیماران به بخش بیماری ها نیز تکمیل شد. 

انگین، )می شد، سپس با استفاده از آمار توصیفی 26نسخه  Spss اطلاعات گردآوری شده وارد نرم افزار
 مستقل، تحلیل واریانس مورد تحلیل قرار گرفت.  t انحراف استانداردو...( و آمار تحلیلی شامل

 نتايج: 
بطور کلی نتایج مطالعه حاضر نشان داد که از نظر  اکثر دانشجویان مورد مطالعه انطباق کامل از نظر 

و صورت مانند دندانپزشکی  های دهان و فکباحث کوریکولوم دروس گروه بیماریحجم و محتوا در م
و  2، 1و بیماری های دهان و فک و صورت عملی 3و  2، 1، بیماری های سیستمیک4و  3، 2، 1تشخیصی

در اکثریت دروس بجز  درس تشخیصی  12وجود دارد. بین نظرات دانشجویان ترم های قبل از ده و ترم  3
سن و معدل تاثیر چندانی در نظرات ، همچنین جنسیت،  .(<05/0P)تفاوت معناداری وجود نداشت 4

دانشجویان در خصوص میزان انطباق کوریکولوم نداشت و در این موارد در اکثر دروس تفاوت معناداری 
  .(<05/0P)یافت نشد

  نتيجه گيري:بحث و 
نتايج حاصل از اين پژوهش، بر اين مساله تاكيد مي نمايد كه گرچه برنامه ي بازنگري شده دندانپزشكي 

ديدگاه اعضاي كميته راهبردي و تيم بازنگري دندانپزشكي مناسب بوده است از ديد دانشجویان نیز از 
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مطلوب است. لزوم توجه بيشتر برنامه ريزان و مسوولان آموزشي به حجم دروس بر حسب ساعت و 
بر اساس وضعيت موجود نيازهاي شايع خدمات دندانپزشكي در جامعه و نيز نظرات موارد عملي 

 .بنظران و اساتيد مربوط و همچنين دندانپزشكان شاغل در جامعه، به طور دوره اي تاكيد داردصاح

 عملی هایدهان، کوریکولوم، مهارتانطباق، بیماریهای کلمات کلیدی:
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بررسی تاثیر آموزش به روش شبیه سازی بر مهارت های خودکارآمدی و عملکرد 
 بالینی در دانشجویان پرستاری

زهره ، 1رحمت اله عرب زاده، 1علی اصغر حیات، 1محمدحسن کشاورزی، 1مرضیه عزیزی، 1صفاریزهرا 
 1اسماعیل زاده

 فارس، ایران دانشگاه علوم پزشکی شیراز،. 1

 نویسنده مسئول: محمدحسن کشاورزی
 مقدمه: 

یادگیری عملکردهای بالینی در نظام آموزش پرستاری از جایگاه ویژه  ای برخوردار است. هر تجربه بالینی 
به کار بستن فقط یادگیری صرف یک دانش یا مهارت عملی خاص نیست، بلکه تجربه بالینی امکان 

اهم می سازد و ها و عملکردهای بالینی، و پذیرش نقش پرستاری حرفه ای را فر تئوری، پالایش مهارت
ی خود را افزایش می  دهد و هدف اصلی آن، رساندن دانشجویان های حرفهنان دانشجو به قابلیتاطمی

ای است. هدف از انجام این مطالعه بررسی تاثیر آموزش سطح یادگیری، یعنی شایستگی حرفهبه بالاترین 
-1399دانشجویان پرستاری در سال  به روش شبیه سازی بر مهارت های خودکارآمدی و عملکرد بالینی در

 بود.  1400
 : هامواد و روش

است. جامعه مورد پژوهش دانشجویان   pre-test & post-test این پژوهش یک مطالعه نیمه تجربی از نوع
رشته پرستاری در دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه بودند. نمونه ها به روش سرشماري انتخاب و بدون 

مطالعه شدند. دانشجويان به دو گروه آزمون و كنترل تقسيم شدند كه به گروه آزمون تصادفي سازي وارد 
)پاورپوینت و سخنرانی( آموزش داده شد. مهارت  از طريق شبیه سازی و گروه كنترل به روش معمول

از خودکارآمدی و عملکرد بالینی دانشجویان دو گروه قبل و بعد از اجرای برنامه های آموزشی با استفاده 
پرسشنامه مورد ارزشیابی قرار گرفت. در نهایت با استفاده از روشهای آمار توصیفی)میانگین و انحراف 

مستقل و زوجی و تحلیل کوواریانس با استفاده از  t- test  معیار( و روشهای آمار استنباطی شامل آزمون
 تجزیه و تحلیل داده ها صورت گرفت.   23نسخه  spss  نرم افزار

  :نتایج
( نسبت به قبل از مداخله 13/142میانگین مهارت های خودکارآمدی دانشجویان پرستاری بعد از مداخله )

دهد که آموزش به روش شبیه سازی بر مهارت های ( افزایش یافته بود. این نتیجه نشان می57/87)
ویان پرستاری بعد خودکارآمدی دانشجویان پرستاری تأثیر دارد. همچنین میانگین عملکرد بالینی دانشج

دهد که آموزش ( افزایش یافته بود. این نتیجه نشان می16/2( نسبت به قبل از مداخله )57/4از مداخله )
 به روش شبیه سازی بر عملکرد بالینی دانشجویان پرستاری تأثیر دارد. 
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 نتیجه گیری: بحث و 

شيوه آموزشى موثر، به ويژه در های پژوهش روش آموزش شبيه سازى به عنوان يي با توجه به یافته
به عرصه  واحدهاى كارآموزى پرستاران پیشنهاد مى گردد، به ويژه اين كه مهارت هاى لازم، قبل از ورود

و نیز در مواردى كه عرصه آموزش بالينى مناسب و متناسب با اهداف آموزشى  هاى واقعى كسب مى گردد
 .وه آموزشى به عنوان يي راهكار جديد توجه نموددر شرايط خاص فراهم نباشد، مى توان به اين شي

 شبیه سازی، مهارت های خودکارآمدی، عملکرد بالینی، دانشجویان پرستاری کلمات کلیدی:
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 اعضای هیات علمی در توسعه موک؛ شناسایی مولفه های موثر بر مشارکت
دانشگاه های علوم پزشکی تحلیلی کیفی بر نظرات خبرگان آموزش مجازی در 

 ایران

 1مانوش مهرابی، 1آزیتا برزه کار، 1ا کریمیانزهر 

 فارس، ایران دانشگاه علوم پزشکی شیراز،. 1

 نویسنده مسئول: آزیتا برزه کار
 مقدمه: 

های نوظهوری هستند که در دهه اخیر در حیطه آموزش الکترونیکی به وقوع پیوسته موک ها  از پیشرفت
های زیادی برای توسعه این دوره ها انجام شده است. تولید و تامین محتوای سراسر دنیا تلاشاند و در 

آموزشی این دوره ها بسیار مهم، هزینه بر و بخصوص زمان بر است. اعضای هیات علمی از مهمترین 
زیادی بر  گروه هایی هستند که برای طراحی و تولید این دوره های آموزشی فراخوانی می شوند اما عوامل

میزان مشارکت آن ها تاثیر گذار است. تحقیق حاضر با هدف شناسایی عوامل موثر بر توسعه موک از 
 های علوم پزشکی ایران انجام شده است. دیدگاه خبرگان و متخصصین آموزش مجازی دانشگاه

 : هاروشمواد و 
تحقیق حاضر با رویکرد کیفی و به شیوه تحلیل محتوا انجام شد. نمونه تحقیق از خبرگان آموزش مجازی 

سال سابقه کاری در زمینه آموزش مجازی  2که حداقل  2022دانشگاه های علوم پزشکی ایران در سال 
اولیه آغاز شد و  نمونه 5داشته باشند انتخاب شدند روش نمونه گیری به شیوه هدفمند و دانه برفی با 

نمونه در حد اشباع داده ها کامل شد. ابزار تحقیق مصاحبه نیمه ساختارمند به شیوه  15در نهایت با 
الکترونیکی وکتبی بود و داده ها با تحلیل محتوای قیاسی در سطح کدهای باز، گویه ها، مولفه ها و 

 مفاهیم اصلی تحلیل شد. 
  نتایج:

کد باز استخراج شد که با توجه به اشتراکات  84خبره آموزش مجازی در نهایت  15با تحلیل محتوای نظرات 
مولفه شامل عوامل ساختاری  12گویه استخراج شد. گویه ها در چهار عامل اصلی و  28معنایی، در نهایت 

)نمادها، یکپارچگی(، سیاسی )عدالت، شراکت/ مذاکره،  )تنظیمات، شفافیت، ساختار(، فرهنگی
نیروی انسانی )توانمندسازی، پشتیبانی، نگرش، انگیزش( تقسیم بندی شد. در در نظرات  و سودآوری(

خبرگان بر توزیع متناسب قدرت در دانشگاهها، کاهش بوروکراسی، شفاف سازی، حفظ مالکیت معنوی، 
 احساس یکپارچگی و سوآوری منصفانه تاکید شد. 

  

 سخنرانی کوتاه
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 نتیجه گیری: بحث و 
چند متغیره هستند. موک ها نیز از پدیده های نوینی هستند که تجارب  مسائل آموزش عالی چندبعدی و

کم اما چالش های زیادی را با خود دارند. توسعه موک ها به مشارکت اعضای هیات علمی و طراحان 
آموزشی نیاز دارد و شناسایی این عوامل به سرعت بخشی فرایند تولید کمک می کند. در تحلیل و 

ن این چالشها لازم است عوامل فرهنگی، ساختاری، سیاسی، و نیروی انسانی از شناسایی و مرتفع کرد
 .ابعاد مختلف توجه شود

 موک، مشارکت، توسعه، یادگیری الکترونیکی کلمات کلیدی:
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تدوین برنامه جامع توسعه آموزش مجازی در دانشگاه ها و دانشکده های علوم 
 پزشکی کشور

 2شادی اسدزندی، 1آیین محمدی، 1مجتهدزادهریتا 

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی تهران،. 1
 ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی ایران. 2

 نویسنده مسئول: آیین محمدی

  :مقدمه
به خصوص بعد از تجربه دوران کرونا، یادگیری الکترونیکی در آموزش علوم پزشکی به شکل گسترده به 
کار می رود. در دانشگاه های علوم پزشکی کشور نیز اقدامات متعددی در این رابطه انجام شده است 

وزش مجازی در ولی چالش هایی نیز وجود داشته است. بنابراین در این مطالعه برنامه جامع توسعه آم
 دانشگاه ها و دانشکده های علوم پزشکی کشور تدوین و ارائه شد.  

  ها:مواد و روش
شناسایی وضعیت موجود آموزش مجازی در دانشگاه های علوم پزشکی صورت گرفته و بعد تحلیل ابتدا 

دستی،  وضعیت موجود آموزش مجازی در دانشگاه های علوم پزشکی بر مبنای مقایسه با اسناد بالا
های برتر دنیا و  روند آموزش مجازی در دنیا صورت گرفت. در مرحله وضعیت آموزش مجازی در دانشگاه

-ای توسعه آموزش مجازی در دانشگاهبعد مصاحبه با صاحب نظران در مورد مولفه ها و اقدامات لازم بر 

وضعیت تحلیلی  های علوم پزشکی کشور صورت گرفت و بعد جمع بندی نتایج مراحل قبل، مستند
های علوم پزشکی کشور به تفکیک تیپ تدوین شده و در نهایت اقدامات اهآموزش مجازی در دانشگ

سال آینده در سطح ستاد وزارت بهداشت و دانشگاه های  10دارای اولویت برای توسعه آموزش مجازی در 
 علوم پزشکی )به تفکیک تیپ(تعیین شد.  

  :نتایج
دانشگاه علوم پزشکی کشور در دسته بندی زیر استخراج شد: اطلاعات  71مجموعه اقدامات وب سایت 

سامانه های آموزش مجازی، رشته های مجازی، آموزش مداوم جامعه پزشکی، آموزش کارکنان، 
توانمندسازی هیات علمی، آموزش سلامت عمومی، ادغام آموزش مجازی در برنامه های حضوری و تولید 

 14تم،  6حتوای الکترونیکی. روند آموزش مجازی در دنیا هم با مرور نظام مند بررسی و نتایج در قالب م
زیرطبقه دسته بندی شد. بر این اساس سوالات و چارچوب مصاحبه نیمه ساختارمند تعیین  8طبقه و 

ی توسعه آموزش کد در مورد اقدامات لازم برا 204نفر مصاحبه انجام شد که در طی آن  15شده و با 
تم اصلی سیاست های گسترش آموزش مجازی، رشته ها و دوره های آموزش مجازی،  6مجازی در قالب 

 سخنرانی کوتاه



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 168 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

رویکردهای پداگوژیکی به آموزش مجازی، زیرساخت، محتوای الکترونیکی و منابع انسانی در آموزش 
طه با روش تحلیل مجازی بازیابی شد که در جلسه فوکوس گروپ نهایی شد.  این اقدامات در هر حی

ستاره شد.  3تا  1اولویت بندی در سه سطح اقدامات  Analytic Hierarchy Process (AHP) سلسله مراتبی یا
به شرح زیر است: سه ستاره: پرداختن به کیفیت در کنار  1های تیپ ه عنوان مثال نتایج برای دانشگاهب

اه، اولویت بندی نیازها و اقدامات لازم، داشتن کمیت، اقدام برای اعتباربخشی مرکز آموزش مجازی دانشگ
برنامه مشخص برای دوران پساکرونا برای یادگیری ترکیبی، تشکیل تیم های کاری از متخصصین محتوا، 

برای برنامه ریزی و توسعه مبتنی بر شواهد، استقرار صحیح سیستم ارزیابی  IT طراحان آموزشی و
دو ریس مجازی برای اعضای هیات علمی ای توانمندسازی تددانشجویان در محیط مجازی و برنامه ه

ستاره: توسعه ارتباطات بین دانشگاهی بر اساس امکانات آموزش مجازی، طراحی آموزشی کوریکولوم 
های موجود برای ارائه ترکیبی، شناسایی و توسعه رشته های قابل ارائه بین المللی به صورت مجازی، 

آموزش مجازی در آموزش های عملی و بالینی، طراحی و ارائه زیر ساخت  برنامه ریزی برای استفاده از
های آموزش مجازی متناسب با امکانات دانشجویان، به اشتراک گذاری محتواهای الکترونیکی تولید شده 

ای تولید محتوای الکترونیکی، طراحی سیستم ارزشیابی های حرفهدانشگاه، توسعه زیرساختدر 
یک ستاره: استفاده از پتانسیل آموزش مجازی برای بین المللی سازی، ه به دانشجویان حتواهای ارائه شدم

توسعه آموزش های مداوم و حرفه ای به شیوه مجازی، عرضه رشته های مجازی دارای پتانسیل جذب 
دانشجوی خارجی، شناسایی نیازهای نرم افزاری جدید و توسعه سیستم های موجود متناسب با گسترش 

، VR و AR مجازی، فراهم سازی زیرساخت های مناسب برای آموزش های بالینی و عملی مانندآموزش 
  انجام شد. تدوین و تصویب شیوه نامه های تشویقی و انگیزشی برای استفاده اثربخش از آموزش مجازی

 بحث و نتیجه گیری:  
اقدامات عملیاتی که در هر کدام در این مطالعه مدل عملیاتی شکل گرفت که با مراجعه به آن می توان 

از سطوح فوق باید برای حال و آینده آموزش مجازی کشور انجام شود را مشاهده نمود. با توجه به اینکه 
در طراحی و اجرای این طرح، مسیله قابلیت اجرا و تطابق با وضعیت موجود بسیار مورد توجه و تاکید 

 .تعریف اقدامات و صرف بودجه در هر سطح باشدبوده، این مدل می تواند مبنای تصمیم سازی، 

 آموزش مجازی، برنامه عملیاتی کلمات کلیدی:
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تبیین توانمندی های روسای دانشگاه های علوم پزشکی کشور در راستای 
 پاسخگویی اجتماعی در نظام آموزش عالی سلامت ایران

 1لیلا دشمنگیر

 تبریز، ایران، علوم پزشکی تبریزدانشگاه . 1

 نویسنده مسئول: لیلا دشمنگیر
 مقدمه:

تبیین توانمندی های روسای دانشگاه های علوم پزشکی کشور در راستای پاسخگویی اجتماعی در نظام 
آموزش عالی سلامت ایران لیلا دشمنگیر گروه مدیریت و سیاست گذاری سلامت، مرکز تحقیقات 
مدیریت خدمات بهداشتی و درمانی، دانشکده مدیریت و اطلاع رسانی پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی 
تبریز، تبریز، ایران   مقدمه  پاسخگویی به نیازهای جامعه از سوی دانشگاه های علوم پزشکی یک موضوع 
مهم و اساسی می باشد. در این راستا لازم است روسای دانشگاه های علوم پزشکی از توانمندی لازم 

ها و اولویت  جهت هدایت کلیه فعالیت های آموزشی، پژوهشی و خدماتی به سمت برطرف نمودن چالش
های سلامت در جامعه تحت پوشش خود اقدام نمایند. این پژوهش با هدف تعیین توانمندی های روسای 
دانشگاه های علوم پزشکی کشور در راستای پاسخگویی اجتماعی در نظام آموزش عالی سلامت و تبیین 

 چالش های مرتبط در این خصوص انجام گرفت.    
  ها:مواد و روش

ش یک مطالعه کیفی است که با بهره گیری از روش مصاحبه و مرور مستندات انجام گرفت. این پژوه
مصاحبه ها با روسای دانشگاه های مختلف علوم پزشکی کشور در دولت های مختلف صورت گرفت. 
برای انتخاب روسا، از روش نمونه گیری مبتنی بر هدف استفاده گردید. مستندات مرتبط با توانمندی 

زم برای یک رئیس دانشگاه علوم پزشکی، فرایند انتخاب، انتصاب، انفصال و تمدید دوره از سطوح های لا
مختلف نظام سلامت از جمله وزارت بهداشت، دانشگاه های علوم پزشکی و مجلس شورای اسلامی 

حلیل گرداوری گردید. قبل از انجام مصاحبه، راهنمای مصاحبه تهیه گردید. با بهره گیری از رویکرد ت
استفاده گردید. برای   MAXQDA20 مفهومی، داده ها تحلیل گردید. برای تحلیل داده ها، از نرم افزار

هد مغایر اشواي جستجو برن و کت کنندگاربینی توسط مشازباافزایش اعتبار مطالعه از روش هایی مانند 
 استفاده گردید.   

 نتایج:
نتایج تخصص مدیریت آموزشی روسای دانشگاه های علوم پزشکی عاملی مهم در حصول بر اساس 

برنامه ریزی های آموزشی و پاسخگویی اجتماعی می باشد. توانمندی های روسای دانشگاه های علوم 
زیر موضوع تعیین گردید. توسعه آموزش مبتنی بر اثر، راهبردهای  16پزشکی در چهار موضوع اصلی و 
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یفیت در آموزش، پژوهش و ارایه خدمات سلامت، نیازها و انتظارات سلامت جامعه تحت ارتقای ک
 پوشش، مشارکت ذینقشان در اهداف حوزه سلامت از جمله این موضوع ها می باشد.    

  :بحث و نتیجه گیری
 دانشگاه های کشور نیازمند برنامه هایی یکپارچه و هدفمند برای تحول در آموزش علوم پزشکی می

های دانش آموزش پزشکی، روسای دانشگاهباشند. در راستای پاسخگویی به نیازهای امروز کشور در سپهر 
های لازم در این حوزه باشند. انتخاب مدیران دانشگاهی باید بر پزشکی کشور باید دارای توانمندی علوم

مت صورت گیرد. اساس شاخص ها و معیارهای مشخص و تعریف شده در حوزه نظام آموزش عالی سلا
این در حالی است که در ایران تحولات سیاسی تأثیر زیادی بر تغییرات مدیریتی دانشگاه ها داشته و با 
تغییر دولت ها توانمندی های مدیریتی در سایه گرایشهای سیاسی به محاق می رود و این امر می تواند 

 .باشد بر برنامه های نظام آموزش عالی تاثیر قابل ملاحظه ای داشته

 پاسخگویی اجتماعی، نظام سلامت کلمات کلیدی:
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بررسی تاثیر آموزش آگاهی تیم از موقعیت بر عملکرد تیمی دستیاران تیم 
 درمانی تروما در دانشگاه علوم پزشکی تهران

 1گندم کاررقیه ، 1رامین مهرداد، 1محمد جلیلی، 1کمال بصیری، 1علی جعفریان، 1آزاده روح الامینی

 دانشگاه علوم پزشکی تهران، تهران، ایران . 1

 نویسنده مسئول: علی جعفریان
 مقدمه: 

های پیچیده بالینی های درمانی در محیطآگاهی از موقعیت یکی از عوامل انسانی موثر بر عملکرد تیم
های درمانی در شرایط پیچیده بالین دور از خطای انسانی نیست. علت مانند اورژانس است. عملکرد تیم

ن خدمات بهداشتی بیشتر خطاهای انسانی در چنین شرایطی ناشی از کارتیمی ضعیف بین ارائه دهندگا
باشد. کارتیمی در محیط های پیچیده درمانی به لحاظ پویایی، عدم قطعیت و محدودیت زمانی در می

برای داشتن گیری، به سادگی کنار هم قرار گرفتن یک یا چند متخصص نیست. در کارتیمی تصمیم
عوامل انسانی و رفتاری نیز توجه مراقبتی ایمن و دور از خطا علاوه بر دانش بالینی و مهارت فنی باید به 

باشد آگاهی از موقعیت می شود. یکی از این عوامل انسانی موثر در بیشتر خطاهای انسانی درکارتیمی،
گیری، تشخیص درست و اقدام مناسب شود. که آموزش آن می تواند منجر به کاهش خطای تصمیم

درمانی تروما در دانشگاه علوم  ستیاران تیمی حاضر آموزش آگاهی تیم از موقعیت به دهدف از مطالعه
 باشد. می پزشکی تهران و بررسی تاثیر آن بر عملکرد بالینی تیم

 : هامواد و روش
مطالعه حاضر از نوع تجربی با گروه کنترل و پس آزمون بود. دستیاران پنج رشته تخصصی طب اورژانس، 

ای به دو گیری تصادفی طبقهعصاب به شیوه نمونهبیهوشی و جراحی مغز و اجراحی عمومی، ارتوپدی، 
گروه کنترل و مداخله تقسیم شدند. برنامه آموزشی همسو با مدل آگاهی از موقعیت اندسلی در سه 
بخش سخنرانی تعاملی، تمرین و دبریفینگ، نقد و نمایش فیلم طراحی شد. برای ارزیابی آگاهی تیم از 

( 2018راساس تاکسونومی ابعاد رفتاری انیل و همکارانش )موقعیت چک لیست نشانگرهای رفتاری ب
 3صورت کارگاه یکروزه و به مدت طراحی شد. پس از طراحی ابزار و محتوای آموزشی، مداخله آموزشی به

های بالینی در دو روز متفاوت برای گروه مداخله و کنترل اجرا سازی شده مرکز مهارتساعت محیط شبیه
های درمانی با استفاده از دوربین مداربسته ضبط شد، و توسط دو ارزیاب ن تیمشد. کارتیمی دستیارا

آموزش دیده با استفاده از چک لیست نشانگرهای رفتاری ارزیابی شد. برای ارزیابی عملکرد بالینی تیم 
های کمی با ( استفاده شد. تجزیه و تحلیل داده2008از چک لیست روا و پایای گیس و همکارانش )

اده از آزمون آماری تی مستقل و آزمون من ویتنی، و ضریب همبستگی پیرسون انجام گردید. استف
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داری 0/05 صدم یا سطح معنی 95و با سطح اطمینان  26نسخه  SPSS افزارمحاسبات با استفاده از نرم
  انجام شد.

 : نتایج
های نفره( متشکل از دستیاران سال 4یا  3تیم درمانی تروما ) 16عملکرد بالینی آگاهی تیم از موقعیت و 

تیم( توسط دو ارزیاب مورد تجزیه  8تیم( و مداخله ) 8اول تا آخر پنج رشته تخصصی در دو گروه کنترل )
و تحلیل آماری قرار گرفتند. مقایسه میانگین نمره آگاهی تیم از موقعیت در دو گروه مداخله 

(35/1775/76( و کنترل )51/1363/47بعد از مداخله آموزشی اختلاف آماری معنی )داری نشان داد 
(05/0p<). ( 90/28مقایسه میانگین نمره عملکرد بالینی تیم در دو گروه مداخله75/196 و کنترل )
(108/39119بعد از مداخله آموزشی اختلاف آماری معنی )داری نشان داد (05/0p<).  مقایسه میانگین

 (.>r , 05/0p=92/0) داری نشان دادعملکرد بالینی تیم و آگاهی تیم از موقعیت ارتباط مثبت آماری معنی
 بحث و نتیجه گیری:

بر بهبود سطح آگاهی از موقعیت و عملکرد اثرات مثبتی  ، آموزش آگاهی تیم از موقعیتتایج نشان دادن
 یمحدودتیمی کار  یهادانش و مهارت یپزشک ارانیدستاز آنجایی که دارد. های درمانی تروما بالینی تیم

و  یمیبا هدف توسعه دانش کارت آموزشی هایبرنامهدر کنار سایر  این برنامه آموزشیدارند استفاده از 
جهت ارائه درمانی ایمن و دور از و اقدامات آگاهانه  یر یگمیتصم یاطلاعات برا یآور جمع یهامهارت

 شود.ی در راستای ایمنی بیمار توصیه میخطای انسان

 عملکرد بالینی، دستیاران، مدل اندسلی آگاهی تیم از موقعیت، تیم تروما، کلمات کلیدی:
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در راستای توانمندسازی  شایستگی های  ارزیابی اجرای فناوری مرکز طراحی و
 مدیران آموزشی

 3ماندانا جوانک، 2نی عربشاهیسیدکامران سلطا، 2زهره سهرابی، 1سمیه علیزاده

 ایران ،خراسان شمالیین، دانشکده علوم پزشکی اسفرا. 1
 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی ایران،. 2
 ، ایران، رشتدانشگاه علوم پزشکی گیلان. 3

 نویسنده مسئول: زهره سهرابی
 مقدمه: 

در حال حاضر، در بیشتر دانشگاه های علوم پزشکی ایران واحدهای توانمندسازی اساتید به ارائه برنامه 
هایی در جهت توانمندسازی اعضای هیئت علمی می پردازد. اما توسعه حرفه ای مدیران آموزش پزشکی 

به توجه بیشتر دارد. که اساسا نقش رهبری آموزشی را در بدنه نظام آموزش پزشکی کشور را دارند، نیاز 
پژوهش حاضر با هدف ارائه برنامه توانمندسازی مدیران آموزشی با استفاده از فناوری مرکز ارزیابی انجام 
شد. فناوری مرکز ارزیابی برخلاف برداشت اولیه نه یک مکان فیزیکی، بلکه یک فرآیند ارزیابی است به 

سازی شده است که مشارکت کنندگان را از طریق عنوان مداخله آموزشی مجموعه ای از تمرینات شبیه 
اجرای تمرین و دریافت بازخورد در راستای مجموعه ای از شایستگی های هدف و قابل توسعه برای 

 موفقیت فردی و حرفه ای، آماده می کند. 
 : هامواد و روش

اساس مرور انتقادی  پژوهش حاضر در سه فاز در دانشگاه علوم پزشکی ایران انجام شد. در فاز طراحی بر
و دلفی اصلاح شده شایستگی های پایه مدیران آموزشی شناسایی شد. از بین شایستگی های پایه، تفکر 
سیستمی، ارتباطی، حل مسئله برای انجام مداخله در قالب مرکز سنجش شایستگی انتخاب شد. برای 

ارتباطی تمرین گروهی بر  شایستگی تفکر سیتمی، حل مسئله تمرین شبیه سازی شده فردی و مهارت
اساس نظر خبرگان و مرور متون طراحی شد. برای ارزیابی عملکرد شرکت کنندگان فرم های رتبه بندی 
متناسب با هر شایستگی بر اساس اصول طراحی روبریک تدوین شد. پس از برگزاری یک جلسه آزمایشی، 

شرکت کننده )مدیران  5حضور  برنامه توانمندسازی در قالب مرکز سنجش شایستگی یک روزه با
ایفاگر نقش و دو نفر هماهنگ کننده برگزار شد. ارزیابی سطح یک کرک پاتریک  4ارزیاب،  4آموزشی(، 

 با روش متنی آزاد انجام شد. 
  نتایج:

اساس نتایج کسب شده از تمرینات شبیه سازی شرکت کنندگان در هر دو شایستگی تفکرسیستمی  بر
متر از میانگین کسب کردند. براساس پرسشنامه بارتون کمترین نمره مربوط به و حل مسئله نمرات ک

 سخنرانی کوتاه
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در انتهای هر تمرین شرکت کننده  مهارت شنود و بیشترین نمره کسب شده مربوط به مهارت کلامی بود.
براساس عملکرد خود بازخورد دریافت کرد. بر اساس ارزشیابی سطح اول کرک پاتریک، شرکت کنندگان 

 ه رضایت داشتند. از برنام
 بحث و نتیجه گیری: 

به نظر می رسد طراحی و اجرای برنامه های مبتنی بر اصول یادگیری بالغین بوده می تواند به عنوان 
رویکردی مناسب در توانمندسازی مدیران آموزشی در دانشگاه های علوم پزشکی ایران به کارگرفته شود 

 توانمندسازیتگی مدیران آموزشی، فناوری مرکز ارزیابی، شایس کلمات کلیدی:
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 : تحلیل محتواتبیین ماندگاری اعضای هیات علمی

 1حسام الدین کمال زاده، 1الهام بوشهری، 1سمیره عابدینی

 هرمزگان، ایران دانشگاه علوم پزشکی هرمزگان،. 1

 نویسنده مسئول: سمیره عابدینی
 مقدمه: 
جامعه و نقش استراتژيكی در پيشبرد اهداف كشور دارند و اعضای هیات ها مبدا تحولات در دانشگاه

ضای هیات علمی سنگ بنای آن هستند. دانشگاه ها باید ظرفیت لازم را جهت جذب و نگهداشت اع
رو این مطالعه با هدف  از این می باشند را در خود ایجاد کنند.ها  هاي آنعلمی که مهمترين سرمايه

 ایران انجام شد.  5اری اعضای هیات علمی دانشگاه های کلان منطقه تبیین عوامل  ماندگ
 : هامواد و روش

مطالعه حاضر کیفی و با رویکرد تحلیل محتوا انجام شد. دراین مطالعه از روش نمونه گیری مبتنی برهدف 
نشگاه نفر از  اعضای هیات علمی دا 12با حداکثر تنوع استفاده شد. جامعه آماری پژوهش با مشارکت 

بود. گردآوري داده ها ازطریق مصاحبه عميق، فردبه فرد بصورت تلفنی و نيمه ساختار  5های کلان منطقه 
یافته انجام شد. جهت آنالیز داده ها از رویکرد آنالیز محتوای کیفی به روش ایلو و کینگازاستفاده شد. 

   نتایج:
طبقه فرعی  6طبقه اصلی و  6از متن مصاحبه ها  جهت تبیین عوامل ماندگاری اعضای هیات علمی ، 

، عوامل بیرونی با زیر طبقات وجهه اجتماعی و الگوهای دسته بندی شدند. اولین طبقه اصلی
مین ذهنی،دومین طبقه اصلی عوامل درونی با زیر طبقات عوامل اقتصادی و به روز ماندن، سومین ،چهار 

و پنجمین طبقه اصلی  به ترتیب مسائل اقتصادی، مدیریتی، رفاهی حمایتی  و ششمین طبقه اصلی 
 سازمانی با زیر طبقات قوانین و فرهنگ استخراج گردید. 

 بحث و نتیجه گیری: 
عوامل متعددی در ماندگاری اعضای هیات علمی  نقش دارند. با توجه به دستاورد این پژوهش پیشنهاد 

، فرهنگی و تغییرات اجتماعی، اقتصادی گردد دانشگاه ها فرآیند نگهداشت هیات علمی متناسب بامی 
انتظارات و ارزش های اعضای هیات علمی تدوین و به آنها ابلاو گردد، تا منابع انسانی خود را در موقعیت 

 .هیات علمی حفظ نمایند

 ماندگاری، اعضای هیات علمی، تحلیل محتوا کلمات کلیدی:
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ای علوم پزشکی و های آموزش مهارتی و حرفهتدوین استانداردهای دوره
دستیابی به اجماع نظرات متخصصین از طریق برگزاری راند دلفی، گامی موثر 

 در راستای ارتقای کیفیت دوره های مهارتی و حرفه ای

 2آرمین شیروانی، 1جمشید حاجتی، 1عظیم میرزازاده، 2مهدی سروش، 1الهه محمدی ،1رقیه گندمکار

 تهران، ایران علوم پزشکی تهران،. دانشگاه 1
 تهران، ایران مرکز ملی مهارتی و حرفه ای،. 2

 نویسنده مسئول: الهه محمدی
 مقدمه: 

ها و سایر ای زیادی در حوزه علوم پزشکی توسط دانشگاههای آموزش مهارتی و حرفهسالانه دوره
ها به طور مستقیم شود. از آنجا که عملکرد مهارت آموزان این دورهموسسات دولتی و غیر دولتی ارائه می

ضروری توسط مهارت های ها و کسب توانمندیبا سلامت جامعه در ارتباط است اطمینان از کیفیت دوره
های آموزشی آموزان امری الزامی است. استانداردها می توانند چارچوبی برای حفظ و ارتقای کیفیت دوره

ای علوم های آموزش مهارتی و حرفهآورند. از این رو، هدف مطالعه حاضر تدوین استانداردهای دورهفراهم 
 رگزاری راند دلفی است. پزشکی و دستیابی به اجماع نظرات متخصصین از طریق ب

   :هامواد و روش
ابتدا با انجام مرور متون متن پیش نویس اولیه استانداردها تدوین گردید. سپس طی جلسات متعددی 

های مهارتی مورد بحث قرار در اختیار ذی نفعان قرار گرفت و هر یک از استانداردها از نظر انطباق با دوره
د. سپس پیش نویس استانداردهای تایید شده در قالب یک پرسشنامه گرفته و اصلاحات لازم انجام ش

طراحی شد و طی یک راند دلفی برای منتخبی از مدیران و مسوولان علمی و ارزیابان این دوره ها که دارای 
تجربه کافی در حوزه آموزش مهارتی بودند ارسال گردید. در این پرسشنامه در مورد هر کدام از 

ر سوال در مقیاس لیکرت بسیار کم تا بسیار زیاد از نظر معیار "وضوح، ارتباط، در سطح استانداردها چها
اپتیموم قرار داشتن و قابل ارزیابی بودن" مطرح گردید. علاوه بر این، در انتهای هر حوزه ی استاندارد 

نند. پس از فضایی درنظر گرفته شد تا شرکت کنندگان پیشنهادات خود را در مورد هر استاندارد ذکر ک
 بررسی نظرات متخصصان متن استانداردها اصلاح و نهایی گردید. 

 نتایج: 
درصد در سطوح بالا از نظر معیار  70نتایج حاکی از قرار داشتن اکثر استانداردها با میانگین بیش از 

درصد  وضوح، ارتباط، در سطح اپتیموم قرار داشتن و قابل ارزیابی بودن اعلام شد. مواردی که دارای
 حوزه 10پایین در این معیارها بودند مورد بازبینی قرار گرفتند. استانداردهای تدوین شده شامل 

"درخواست برگزاری دوره، اطلاع رسانی دوره و پذیرش مهارت آموزان، اجرای دوره آموزشی، ارزیابی 
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ایمنی، منابع فیزیکی و  -یآموزان، مدیریت اجرایی دوره، منابع انسانی، منابع مالی، منابع حمایتمهارت
 استاندارد ترجیحی می باشد.   9استاندارد الزامی و  82ارزشیابی و ارتقای دوره"، 

  نتیجه گیری:بحث و 
های مهارتی وحرفه ای مطالعه حاضر، اولین مطالعه در سطح کشور با هدف تدوین استانداردهای دوره

های د مبنایی برای برنامه ریزی و همچنین ارزشیابیعلوم پزشکی بود. استانداردهای تدوین شده می توان
دورنی و بیرونی و اعتباربخشی این دوره ها قرار گیرد که به نوبه خود در ارتقای کیفیت دوره های آموزش 

 ای تاثیر بسزایی دارد. مهارتی و حرفه

 دوره مهارتی، استاندارد، علوم پزشکی کلمات کلیدی:
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الگوی استانداردهای اعتباربخشی موسسه ای دانشکده های پرستاری طراحی 
 ایران؛ یک مطالعه ترکیبی

 2نسرین الهی، 3مریم رسولی، 2مرضیه اسدی ذاکر، 1نتررجب دشتی کلا

 اردبیل، ایران دانشگاه علوم پزشکی اردبیل،. 1
 اهواز، ایران انشگاه علوم پزشکی جندی شاپور اهواز،. د2

 تهران، ایران پزشکی شهید بهشتی، دانشگاه علوم. 3

 نویسنده مسئول: مرضیه اسدی ذاکر
 مقدمه: 

اعتباربخشي به عنوان الگوی تضمین کیفیت مراکز آموزش عالی زمینه لازم را برای بررسی و اطمینان از 
کیفیت فرایند آموزش در حال و ارائه خدمات در آینده را فراهم می نماید. سازمان جهانی بهداشت طی 

 2020اهبردی جهانی خواستار توسعه معیارهای تضمین کیفیت آموزشی بخصوص اعتباربخشی تا سال ر 
می باشد. بر این اساس و همچنین اولویت های پژوهشی وزارت بهداشت در توسعه شیوه های ارزشیابی 
، و نیز به جهت عدم وجود الگوی اختصاصی اعتباربخشی موسسه ای دانشکده های پرستاری در ایران

تیم تحقیق با هدف طراحی الگوی استانداردهای اعتباربخشی موسسه ای مطابق با شرایط دانشکده های 
 پرستاری ایران مطالعه حاضر را طراحی و اجرا نمود. 

 : هامواد و روش
پژوهش حاضر به صورت یک مطالعه ترکیبی )کیفی و کمی( در چهار مرحله طراحی و انجام شد. مرحله 

کشور منتخب )ایالات متحده،  5اول مطالعه تطبیقی الگوی اعتباربخشی دانشکده های پرستاری 
پرستاری و انگلستان، آفریقای جنوبی، مالزی و استرالیا( با ایران، مرحله دوم تبیین ادراک صاحب نظران 

اعتباربخشی از معیارهای اعتباربخشی دانشکده های پرستاری در ایران، مرحله سوم تدوین اولیه الگوی 
اعتباربخشی موسسه ای دانشکده های پرستاری ایران بر اساس مدل دونابدین و مرحله چهارم 

 اعتبارسنجی الگوی اعتباربخشی اولیه با استفاده از روش دلفی در دو مرحله. 
 ایج: نت

یافته ها بیانگر ضرورت طراحی اعتباربخشی موسسه ای اختصاصی در دانشکده های پرستاری است. در 
 216استاندارد،  38حوزه،  9این مطالعه الگوی اعتباربخشی موسسه ای دانشکده های پرستاری ایران در 

سازمانی، فعالیت های زیرمعیار ارائه می گردد. حوزه ها شامل اهداف و رسالت، ساختار  641معیار و 
آموزشی، برنامه آموزشی، خدمات دانشجویی، منابع، نیروی انسانی و خدمات پشتیبانی، اساتید و 

 مربیان، فعالیت های پژوهشی و فعالیت های تضمین کیفیت و ارزشیابی می باشد. 
  

 سخنرانی کوتاه
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 بحث و نتیجه گیری: 
افق منابع و متخصصان پرستاری و الگوی اعتباربخشی در جهت ارتقای آموزش حرفه پرستاری مورد تو

از ایجاد و اجرای  WHO اعتباربخشی می باشد. همچنین ضرورت دارد دولت ها مطابق با سیاست های
ساختارهای اعتباربخشی دانشکده های پرستاری حمایت کنند تا تربیت فارو التحصیلان پرستاری با 

تسهیل گردد. الگوی اعتباربخشی طراحی شده با توانایی ارائه مراقبت ایمن و متناسب با نیاز جامعه 
شرایط فعلی دانشکده های پرستاری ایران و استانداردهای روز اعتباربخشی در کشورهای منتخب مطالعه 
تطبیقی تطابق مناسبی دارد، بنابراین ضمن پاسخگویی به تضمین کیفیت آموزشی در دانشکده های 

برای توسعه همه جانبه و ارتقاء مداوم کیفیت آموزشی فراهم پرستاری کشور می تواند شرایط پویایی را 
نماید. در کنار این به جهت تطابق با استانداردهای اعتباربخشی معتبر بین المللی امکان لازم را برای 

 .رقابت و ارتقاء جایگاه بین المللی آموزش پرستاری ایران فراهم می نماید

اعتباربخشی، آموزش پرستاری، اعتباربخشی موسسه ای، دانشکده پرستاری، مطالعه  کلمات کلیدی:
 ترکیبی
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 ها و اخلاق پزشکی عوامل برنامه درسی پنهان در آموزش ارزش

 1معصومه محمدحسین زاده

 ، خراسان رضوی، ایراندانشگاه علوم پزشکی مشهد. 1

 زادهنویسنده مسئول: معصومه محمدحسین 
 مقدمه:
عنوان قلب مراکز دانشگاهی نقش مهمی در تحقق اهداف آموزش پزشکی دارد. های درسی بهبرنامه

شده جهت اي از تجارب و رويدادهاي طراحینظران، برنامه درسي به مجموعهبراساس ديدگاه صاحب
هاي تربيتي بيشتر تحقق نتايج و پيامدهاي تربيتي  خاص اطلاق می گردد. لیکن، رويدادها يا فعاليت

افتد. واقعیت این است که دانشجویان با قرارگیری در محیط آموزشی شود، اتفاق ميازآنچه قصد مي
ها در خلال قرارگیری گیرند. آنیاد میشده، ها طراحیطور رسمی برای آنچیزهای بسیار بیشتری ازآنچه به
درسی برنامه»های درسی، ازجمله ی از برنامهدرسی رسمی انواع مختلفدر محیط آموزشی غیر از برنامه

ی درسی رسمی، گونهموازات برنامهرسد بهای که به نظر میگونهبه. را تجربه می کنند« پنهان  نانوشته
ها درسی بیشتر در حیطه نگرش و ارزشپنهان در حال اجرا است. این برنامهی درسی دیگری از برنامه

دهی به بخش شود که در شکلفتار و تا حدی دانش هم ردپای آن دیده میمتبلور شده ولی در حیطه ر 
مهمی از هویت فراگیران نظام آموزشی به ویژه هویت ارزشی و اخلاقی آنها نقش اساسی دارد.. 

موازات اجرای آن درسی تجویزشده و بهآنچه در خارج از چارچوب برنامه پنهان عبارت است ازدرسی برنامه
آموزش پزشکی، درونی کردن اخلاق حرفه ای)حرفه ای  های مهم نظامد. یکی از رسالتشوتدریس می
منظور داشتن تصویر رو مسئولان دانشگاه بهگیری هویت ارزشی در بین فراگیران است. ازاینگری( و شکل

و ابعاد گوناگون ها تر، باید از لایهگیری مناسبتری از نظام آموزشی به ویژه در حیطه ارزشها و تصمیمکامل
پنهان نقش مهمي درسی ( برنامه1395درسی آگاه باشند. به اعتقاد شریف جعفری و همکاران )این برنامه

درسی به اين نتيجه رسيدند که نظران برنامهکند و اغلب صاحبگری ايفا میایهای حرفهدر انتقال ارزش
تر از مراتب قویها و هنجارها بهر انتقال ارزشویژه دپنهان از بعد آموزشي بهدرسی تأثیرات برنامه

باشد. بسترها، ابعاد و عوامل مختلفی در نظام آموزشی وجود دارد که موجب درسی آشکار میبرنامه
پیدایش برنامه درسی پنهان می شود.لذا در این مطالعه سعی شد عوامل برنامه درسی پنهان در نهادینه 

 یان پزشکی مورد بررسی قرار گیرد. سازی ارزشها و اخلاق در دانشجو
 : هامواد و روش

این پژوهش کیفی به شیوه پدیدارشناسی انجام شد. میدان پژوهش دانشکده پزشکی مشهد و مشارکت 
 کنندگان آن، دانشجویان رشته پزشکی عمومی این دانشگاه بودند. مشارکت کنندگان به شیوه هدفمند

دانشجویان دوره کارآموزی و کارورزی علاقمند به بحث آموزش پزشکی عضو کمیته های استعداد )

 سخنرانی کوتاه
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شدند. ابزار گردآوری داده مصاحبه  انتخاب مشهد EDC درخشان و کمیته های دانشجویی توسعه آموزش
طلاعات نفر دانشجو مصاحبه انجام شد. مصاحبه ها تا اشباع ا 17نیمه ساختاریافته بود. در مجموع با 

 MAXQDA افزار(، با نرم1990) شده بر اساس روش استراوس و کوربینآوریادامه پیدا کرد. اطلاعات جمع
کنندگان و استفاده از ها توسط شرکتها بر اساس بررسی مجدد دادهتحلیل شد. اعتبار و صحت داده

 همتایان پژوهشی، بررسی و تائید شد. 
 نتایج: 

سازی -پنهان دانشگاه در فرایند نهادینهدرسی اکی از نقش بسیار مهم برنامهتجارب زیسته دانشجویان ح
دیگر گویا بعد عبارتارزشها و اخلاق حرفه ای در دانشجویان و به تبع آن در هویت یابی حرفه ای بود. به

موازات ویا بهای که گگونهنمود. بهایفا میتری را در این زمینه های درسی نقش مهمنشده برنامهبینیپیش
زمینة ارزشها در این  پنهان درصورت غیررسمی و برنامه درسی رسمی پزشکی، برنامه درسی دیگری به
تبع آن بر رفتار دانشجویان های دانشجویان و به دانشکده در جریان است که بر شکل گیری ارزش
ه که شرکت کنندگان بیان نموده پنهان دانشگادرسی تأثیرگذار بوده است. تمامی عوامل مربوط به برنامه

بودند در این امر مؤثر هستند، در این مطالعه در چهار طبقه عوامل مربوط به محیط شناختی)شامل 
بندی(، عوامل مربوط به محیط گروه-روش ارزشیابی ح-روش تدریس، ج-محتوای و مواد آموزشی، ب-الف

کمبود امکانات و تجهیزات(، -کلاس، جچیدمان -فضای فیزیکی محیط آموزشی، ب-)شامل الف فیزیکی
-و دانشجویان، ب هاساتید و رزیدنتتعاملات نامناسب ا-)شامل الف عوامل مربوط به محیط اجتماعی
جو نامناسب حاکم بر -تعاملات نامناسب کارکنان با دانشجویان و د-تعاملات دانشجویان با یکدیگر، ج

قوانین و مقررات نامناسب حاکم بر محیط -)الف ریمحیط آموزشی( و عوامل مربوط به محیط دیوانسالا
نحوه اعمال -آموزش مانند قوانین آموزشی، قانون استریت برای آزمون دستیاری، قوانین خوابگاه و ب

 ( دسته بندی شد. ر ازجمله گاردینگ در آموزش پزشکیاقتدا
 بحث و نتیجه گیری: 

سازی دانشگاه در دوره پزشکی عمومی، نهادینهدرسی رسمی رغم اینکه یکی از اهداف مهم برنامهعلی
رسد بعد پیش بینی نشده برنامه درسی اما به نظر می .شده است های اسلامی و ایرانی برشمردهارزش

یابی -که به آن برنامه درسی پنهان اطلاق می شود در این خصوص موانعی را به وجود می آورد و هویت
( بیان می کند 1396) می کند لذا همانطور که صفایی موحدارزشی دانشجویان را دچار چالشهایی 

مسئولین باید شناخت بیشتری از نقش عوامل موثر در برنامه درسی پنهان پزشکی داشته باشند و تلاش 
های این برنامه در حوزه آموزش علوم پزشکی جهت نهادینه سازی ارزشها و اخلاقیات در نمایند از ظرفیت

تری رایند یاددهی و یادگیری و توانمندسازی حداکثری دانشجویان استفاده مناسبدانشجویان و ارتقای ف
نمایند و با رصد و پایش مستمر عوامل ایجاد کننده برنامه درسی پنهان در این دانشگاه و مدیریت صحیح 

 چالشهای آن را به حداقل برسانند. 
 برنامه درسی پنهان، اخلاق، آموزش پزشکی کلمات کلیدی:



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 182 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

ارزیابی اولیه وضعیت دوره کارآموزی در دانشجویان بهداشت عمومی به منظور 
    زی در دانشکده علوم پزشکی بهبهانبرنامه ریزی جهت ارتقا کیفیت کارآمو
 1401سال 

 1سیده لیلا دهقانی، 1وحیده باهوش، 1صادقی الهام نژاد، 1معصومه علیدوستی شهرکی

 بهبهان، بهبهان، ایراندانشکده علوم پزشکی . 1

 نویسنده مسئول: سیده لیلا دهقانی
 مقدمه: 

رشته ي بهداشت عمومي یکی از شاخه هاي مهم علوم بهداشتي است، دانش آموختگان پس از فراغت 
از تحصيل، كارشناس حرفه اي در نظام سلامت خواهند بود تا با قرار گرفتن در كنار ساير كاركنان و مديران 

لذا دانش آموختگان باید  .لامت جامعه را به عهده گيرندمسووليت تامين، حفظ و ارتقاي سسلامت، 
اطلاعات و توانمندیهای لازم را برای ایفای نقش، کسب نمایند و مجهز به مجموعه ای از علوم، مهارتها و 

جایگاه های اعتقادات باشند. بنابراین ارائه آموزش های کافی و آماده سازی آموزش های متناسب با 
سازمانی، از مسائل مهم و ضروری است که باید به آن توجه شود و در این میان کارآموزي در عرصه از 

و به نظر می رسد ارزیابی شرایط، قبل از  دانشجويان این گروه مي باشد اساسي ترين بخش هاي آموزش
ها ثر برای افزایش توانمنديشروع کارآموزی به منظور شناسايي محتوای آموزشی و روش های آموزشی مو

هاي موردنياز در عرصه، مفید باشد تا بر اساس آن برنامه ریزی بهتری جهت ارتقای کیفیت دوره و مهارت
و ایجاد مهارتهاي مورد انتظار در دانشجو انجام شود. لذا مطالعه حاضر با هدف ارزیابی اولیه وضعیت 

انجام  1401دانشکده علوم پزشکی بهبهان، مهر ماه  دوره کارآموزی در دانشجویان بهداشت عمومی در
 شد.   
انجام شد. گروه هدف مطالعه، دانشجویان کارشناسی بهداشت  ترکیبی مطالعه بصورت :هاروشمواد و 

هفته از شروع دوره کار آموزی در عرصه آنها گذشته بود و با رضایت  2بودند که  98عمومی ورودی سال 
کامل و بیان اصول محرمانه ماندن اطلاعات وارد مطالعه شدند، معیار ورود دانشجوی کارشناسی پیوسته 

لی یا مرخصی تحصیلی دانشجو بود. ابتدا با مصاحبه نیمه ساختاریافته اطلاعات و معیار خروج؛ انتقا
بخش کیفی جمع آوری شد و با اشباع داده ها و تکراری شدن اطلاعات، مصاحبه ها خاتمه یافت. در 
بخش کمی مطالعه، آزمون کتبی ارزیابی اطلاعات علمی مورد نیاز دانشجویان در محیط کار برگزار شد. 

س سرفصل های مربوط به دوره کارآموزی بهداشت عمومی، سوالات در حیطه واکسیناسیون، بر اسا
بهداشت مادر و کودک، بهداشت دهان و دندان، تغذیه، سالمندان، جوانان و مدارس، بیماری های واگیر 
 .  و غیر واگیر با کمک معاونت بهداشت و واحد آموزش نیروهای بدو ورورد به سیستم بهداشت، تهیه شد

 

 نی کوتاهسخنرا
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 نتایج: 

نفر از اساتید گروه بهداشت  2پرسنل از مراکز بهداشتی و  3دانشجو،  4مشارکت کنندگان در بخش کیفی؛ 
چالش اصلی به عنوان تم اولیه کشف شد که شامل:  3عمومی بودند پس از تحلیل محتوای مصاحبه ها، 

اطمینان پرسنل مراکز جهت انجام  عدم انطباق برخی از اطلاعات دانشجویان با نیازهای محیط کار، عدم
مراقبتها توسط دانشجویان، عدم همکاری پرسنل مراکز)برای کار با سامانه سیب و تزریق واکسن( بود. 

دانشجو دختر  16دانشجو پسر و  3دانشجو وارد مطالعه شدند. 19در بخش کمی مطالعه در مجموع 
سرفصل کارآموزی و اطلاعات مورد نیاز برای کار در سوال مرتبط با  125بودند. آزمون ارزیابی اولیه شامل 
لحاظ شد. میانگن و انحراف معیار امتیاز کسب شده توسط  125تا  0عرصه بود و بازه نمره آزمون بین 

 و خیلی ضعیف گزارش گردید.   36.19±12.81دانشجویان 
 بحث و نتیجه گیری: 

شگاه ها و در گروه هاي مختلف ارزيابي کرده اند مطالعاتی كيفيت كارآموزي را از نظر دانشجويان در دان
( اما در عمل باید در این راستا قدمی 6-1و لزوم  برنامه ریزی و اصلاح اين فرايند را مطرح نموده اند)

برداشت. نتایج پژوهش حاضر در بخش کیفی مسائل و چالش ها موجود در کارآموزي دانشجويان 
که از همان روزهای اول اقداماتی براي رفع و اصلاح مشکلات  بهداشت عمومي را مشخص کرد و منجر شد

انجام شود و با رایزنی ها بین معاونت آموزش و معاونت بهداشت، همکاری واحد آموزش نیروهای بدو 
خدمت از سوی مرکز آموزش بهورزی جلب شد و با همکاری این واحد، همانند روند آموزش نیروهای بدو 

تدوین آزمون کتبی انجام شد و نتایج آزمون، آموزش های مورد نیاز برای  خدمت، ارزیابی اولیه با
دانشجویان جهت کار در عرصه را مشخص نمود و با کمک مرکز آموزش بهورزی کارگاه آموزشی فشرده 

روز، جهت بازآموزی مطالب تئوری مرتبط با سرفصل ها و آموزش عملی مهارت های حرفه ای برگزار  10در 
ابی نهایی دانشجویان با برگزاری آزمون عملی و کتبی به پایان دوره موکول شد. امید است این گردید. ارزی

فرآیند در ترم های تحصیلی بعدی نیز قبل از شروع دوره کارآموزی برای دانشجویان کارآموز انجام و 
 .گزارش نمودمداخلات لازم صورت گیرد تا بتوان نتایج در زمینه ی میزان اثربخشی آن را بطور کامل 

 .ارزیابی، کارآموزي، بهداشت عمومي، دانشجو، بهبهان کلمات کلیدی:
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تصویری در آموزش  -تصویری و محتوای صوتی-مقایسه اثربخشی محتوای متنی
الکترونیکی مدیریت انسداد راه هوایی دانشجویان پیراپزشکی دانشگاه علوم 

 پزشکی کردستان

 1پرویز فتوحی، 1بهاره قدمی، 1دریا حسامی

 سنندج، ایران دانشگاه علوم پزشکی کردستان،. 1

 نویسنده مسئول: دریا حسامی
 مقدمه: 

روش های آموزش و یاددهی تاثیر بسزایی در علاقه مندی به یادگیری و پیشرفت دارد به کارگیری ابزارهای 
سال های اخیر توجه  مناسب آموزش برای انتقال پیام به مخاطبان یک ضرورت انکارناپذیر است. طی

مهمترین این روش ها آموزش الکترونیک می  زیادی به روش های نوین در امر آموزش شده است، از
باشد که به مجموعه فعالیت های آموزشی گفته می شود که با استفاده از ابزارهای الکترونیکی اعم از 

تصویری هستند اطلاعات را -متنی صوتی ،تصویری، و ...صورت می گیرد. اینفوگرافیک ها که از محتوای
در فضای محدود ارائه می دهند و خوانندگان را به خواندن تشویق می کنند، یکی دیگر از روش های فعال 

یادگیری گروهی، تکرار تجربه یادگیری،  ،وزشی می باشد، برخی از مزایای آنآموزش استفاده از فیلم آم
فزایش خلاقیت می باشد. این مطالعه با هدف مقایسه صرفه جویی هزینه و زمان، ایجاد انگیزه و ا

تصویری در آموزش الکترونیکی مدیریت انسداد راه  -تصویری و محتوای صوتی-اثربخشی محتوای متنی
 هوایی دانشجویان پیراپزشکی دانشگاه علوم پزشکی کردستان انجام گرفت. 

 : هاروشمواد و 
شده است. در راستای آموزش های علمی بالینی موثر به پیمایشی انجام -این پژوهش به صورت توصیفی

( مدیریت تصویری )فیلم-وگرافیک( و محتوای صوتی)اینف تصویری-دانشجویان علوم پزشکی، محتوای متنی
انسداد راه هوایی به زبان ساده که محتوی متن و مباحث آموزشی از منابع علمی معتبر و مورد تایید 

ساعت به صورت همزمان  48کاملا یکسان بوده است. هردو محتوی که  اساتید گروه هوشبری به صورت
)بر اساس اصول همزمانی محتوای مایر( در کانال اجتماعی اطلاع رسانی دانشکده بارگذاری و سپس 

نفر از دانشجویان دانشکده  420پرسشنامه به صورت آنلاین قرار داده شد. جامعه آماری شامل 
نفر از آنان پس از مشاهده هر دو محتوی پرسشنامه مرتبط  118ده اند. که پیراپزشکی که عضو کانال بو

را تکمیل نمودند. برای جمع آوری داده، با توجه به اینکه هدف، سطح یک )واکنش( از الگوی  سطحی 
سوال  11سوال اثربخشی محتوای اینفوگرافیک و  11سوالی که شامل  22کرک پاتریک بود، پرسشنامه 

سطح لیکرت از کاملا موافق تا کاملا  5آموزشی با پرسشنامه شعبانی و همکاران در  اثربخشی  فیلم
مخالف استفاده شده است که روایی و پایایی آن نیز تائید شده است. در این مطالعه پایایی پرسشنامه 
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از آمار  می باشد. آنالیز داده ها با استفاده 911/0و فیلم 827/0با آلفای کرونباخ برای اینفوگرافیک ، 
 انجام گرفت.  spss 26توصیفی و آزمون کای دو با نرم افزار

 نتایج:
بوده اند. آزمون آماری نشان داد که سطح 98/22±  58/3دانشجویان زن و میانگین سنی %7/62  

و  102/0و برای فیلم به ترتیب  37/63و مقدار آماره مربع کای  000/0اینفوگرافیک برابر با   sig معناداری
در خصوص درصد رضایت مندی دانشجویان از اینفوگرافیک و فیلم به تریتیب  .(<p 05/0)می باشد 814/37

، افزایش سطح دانش بعد از 67و % %78در خصوص سوالات صرف کمترین زمان برای درک مفاهیم 
 می باشد.  6/78و %  6/79، رضایت بخشی کل محتوا % 4/75و % 7/84استفاده %

 بحث و نتیجه گیری: 
طبق نتایج پژوهش، محتوی اینفوگرافیک در سطح واکنش مدل کریک پاتریک اثربخش بوده است ولی 
فیلم آموزشی اثربخشی لازم را نداشته است. شاید علت این امر محتوی ساده و خلاصه اینفوگرافیک می 

و محتوی ندی دانشجویان از هر دباشد که دانشجویان دسترسی سریع تری به دانش دارند. البته رضایت م
دانشجویان به شبکه  شکلات اینترنت و عدم دسترسی بروزهای مطالعه، مبالا می باشد. از محدویت

اجتماعی و با امکانات کامل جهت ارائه محتواهای الکترونیک می باشد. پیشنهاد می گردد که استفاده 
از تصاویر بجای متن بلند که اثربخشی بالا و  از آموزش الکترونیک و محتواهای با حجم کم و استفاده

مقبولیت بیشتری دارد، توسط دانشجویان تحت نظر اساتید استفاده گردد. می توان با ارائه گروه های 
آموزش الکترونیک یا نرم افزارهای مرتبط که دانشجویان به صورت مستمر آموزش داده شده و از روش 

 وان فرآیند کامل آموزش براساس الگوی کرک پاتریک )واکنش،های مختلف آموزشی استفاده شده و بت
رفتار و نتیجه( را ارزیابی و روش های موثر آموزشی را در جامعه دانشجویان علوم پزشکی  یادگیری،

 شناسایی نمود. 

 اثربخشی، آموزش الکترونیکی، فیلم، اینفوگرافیک کلمات کلیدی:
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وارسازی بر یادگیری و نگرش نسبت به درس آمار در تاثیر استفاده از بازی 
 دانشجویان دانشکده بهداشت

 2ماهدخت طاهری، 1مهرنوش خشنودي فر، 2و  1 آسیه عشوری

 . دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران، ایران1
 . دانشگاه علوم پزشکی گیلان، رشت، ایران2

 نویسنده مسئول: مهرنوش خشنودی فر
 مقدمه: 
به اهمیت یادگیری درس آمار و ضرورت بهبود آموزش و عملکرد تحصیلی فراگیران در این زمینه،  با توجه

استفاده از رویکردهای جدید و پتانسیل آنها می تواند کمک کننده باشد. بازی وار سازی از جمله استراتژی 
عناصر طراحی بازی، ه از های جدید آموزشی مورد توجه در سال های اخیر است. بازی وار سازی، استفاد

های غیر بازی است. هدف از مطالعه ی حاضر بررسی تاثیر استفاده از بازی وار سازی بر نگرش در زمینه
و یادگیری مبحث آزمون فرضیه آماری درس آمار در مقایسه با رویکرد یادگیری الکترونیکی رایج در 

 دانشجویان مقطع کارشناسی رشته های بهداشت بود. 
 : ها روشمواد و 

واحد درسی آمار  1401 -1400در یک مطالعه ی نیمه تجربی، تمام دانشجویانی که در سال تحصیلی 
زیستی را در مقطع کارشناسی در دانشکده بهداشت دانشگاه علوم پزشکی گیلان دریافت کرده بودند 

ای )کلاسی( و غیر تصادفی به دو گروه مداخله و کنترل ( وارد مطالعه شدند و به صورت خوشه64)تعداد = 
تخصیص یافتند. هر دو گروه محتوای آموزشی مبحث آزمون فرضیه ی آماری را در سامانه نوید دریافت 

یادگیری در گروه کنترل به شیوه مرسوم حل مساله و در گروه  -کردند، به همراه آن فعالیت های یاددهی
یادگیری بازی  –سازی شده ارایه شد. طراحی و تولید فعالیت های یاددهی مداخله به صورت بازی وار 

وارسازی شده مطابق با نظریه ی یادگیری بازی سازی شده ی لندرز و شامل عناصر امتیاز، سطح، چالش، 
انجام شد. پیش از مداخله،  مشخصات  360جدول امتیازات و روایت با استفاده از نرم افزار استوری لاین 

و  SATS-36 (Schauت شناختی و نگرش دانشجویان نسبت به درس آمار با استفاده از پرسشنامه جمعی
آمار،  ( ثبت شد. پس از اجرای مداخله نیز، علاوه بر ثبت مجدد نگرش نسبت به درس2003همکاران، 

پایا اندازه  ی روا وی آماری در دو گروه با استفاده از یک آزمون محقق ساختهیادگیری مبحث آزمون فرضیه
 EGameFlowگیری شد. همچنین تجربه ی کاربری محتوای بازی وار سازی شده با استفاده از پرسشنامه ی 

(Fu  ،در گروه مداخله اندازه گیری شد. جهت تحلیل داده2009و همکاران ) ها از آزمون تی دو نمونه ی
 شد.استفاده  26نسخه  SPSSافزار مستقل و تحلیل کوواریانس در نرم 
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 : نتایج
( وارد مطالعه شدند. 23تا  19سال )دامنه ی  5/20درصد(، با متوسط سن  81دختر ) 59دانشجو شامل  64

در ابتدای مطالعه دو گروه از نظر هیچ یک از مشخصات دموگرافیک و نگرش نسبت به درس آمار تفاوت 
دانشجویان از نظر دشواری درس آمار در معنی داری نداشتند. پس از مداخله، میانگین نمره ی نگرش 

( و در سایر ابعاد نگرش عاطفی، توانایی P=019/0گروه مداخله به طور معنی داری بهتر از گروه کنترل بود )
(. <05/0Pدرک، ارزش، علاقه مندی و تلاش تفاوت معنی داری بین دو گروه وجود نداشت )برای تمام موارد 

( بر بهبود نگرش نسبت به دشواری درس آمار و اثری ضعیف  2ƞ=099/0سط )البته بازی وار سازی اثری متو
( درس آمار داشت. یادگیری بین دو  2ƞ=012/0( و توانایی درک )2ƞ=051/0بر بهبود نگرش نسبت به ارزش )

(. تجربه ی کاربری محتوای بازی وار سازی شده از نظر P=522/0گروه تفاوت معنی داری نداشت )
تمام ابعاد تمرکز، شفافیت هدف، بازخورد، چالش، کنترل، غوطه وری، تعامل اجتماعی و  دانشجویان در

بهبود) دانش بالاتر از حد متوسط بوده و داده ها نشان داد که نمره ی یادگیری دانشجویان با تجربه ی 
، P=023/0)( و چالش P ،509/0=r=005/0(، تمرکز )P ،583/0=r=001/0کاربری آنها در ابعاد بازخورد )

421/0=r .همبستگی خطی مستقیم و معنی داری دارد ) 
 بحث و نتیجه گیری: 

یادگیری نسبت به روش مرسوم، منجر  –علیرغم اینکه استفاده از بازی وار سازی در فعالیت های یاددهی 
یان از به افزایش معنادار یادگیری در مقایسه ی دو گروه با یکدیگر نشد، اما موجب بهبود نگرش دانشجو

نظر دشواری درس آمار گردید و بر نگرش دانشجویان نسبت به ارزش درس آمار و توانایی درک آن موثر 
بود. از آنجا که بهبود نگرش می تواند پتانسیلی جهت بهبود یادگیری فراهم کند، مطالعات بزرگتری در 

گیری درس آمار پیشنهاد می این زمینه جهت ارزیابی تاثیر و بهینه سازی طراحی بازی وارسازی در یاد
همچنین پیشنهاد می شود در طراحی بازی وارسازی آموزشی به ترتیب ابعاد بازخورد، تمرکز و  گردد.

 .چالش که با بهبود یادگیری فراگیران ارتباط داشتند، بیشتر مورد توجه قرار گیرد

 دانشجویان نگرش، یادگیری، درس آمار، وارسازی، بازی کلمات کلیدی:
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سنجش میزان هوش عاطفی دانشجویان رشته پزشکی و پرستاری در دانشگاه 
 علوم پزشکی بوشهر

 1آزاده عازمیان، 1ین جعفرینازن، 1سمیه ابن رومی

 بوشهر، ایران دانشگاه علوم پزشکی بوشهر،. 1

 نویسنده مسئول: آزاده عازمیان
 مقدمه:  

بسیاری از یادگیری ها نیازمند داشتن مهارت های اجتماعی و هیجانی می باشند. توجه به پرورش و ارتقاء 
هوش هیجانی یا عاطفی در هر گروهی می  تواند منجر به مسئولیت پذیری بیشتر و عملکرد بهتر افراد 

آن برای اتخاذ  شود. در حقیقت این هوش مشتمل بر شناخت احساسات خویش و دیگران و استفاده از
تصمیمات مناسب در زندگی است. در حوزه پزشکی، مهارت هاي مورد نیاز یک پزشک یا پرستار شامل 
گوش دادن، ایجاد اطمینان در جهت حفظ اسرار بیمار، نشان دادن همدلی التیام در بیمار است که تنها 

ش عاطفی پزشک یا پرستار می هایی هستند که نشانه هوبا کسب علم امکان پذیر نیست و اینها مهارت
های تدریس -دهد درمحیط دانشگاهی، هنوز هدف های آموزشی، روشهای نشان میباشد. بررسی

وارزشیابی دانشجویان، مبتنی بر یادسپاری حجم عظیمی از مطالب جزوه و کتاب هاست و تحلیل، تفکر 
هیجانی هستند، کمتر مورد توجه  و استدلال، روابط بین فردی،کنترل تکانش که از ابعاد هوش عاطفی و

قرار می گیرد. از این رو مطالعه حاضر با هدف سنجش میزان هوش عاطفی دانشجویان رشته پزشکی و 
 پرستاری در دانشگاه علوم پزشکی بوشهر انجام شد. 

  :هاروشمواد و 
یلی است. تحل–این پژوهش از حیث هدف از نوع تحقیقات کاربردی و از حیث روش از  نوع توصیفی 

جامعه آماری این پژوهش کلیه دانشجویان رشته پزشکی و پرستاری دانشگاه علوم پزشکی بوشهر در 
بود با توجه به حجم جامعه مزبور، از بین آنان به شیوه نمونه گیری تصادفی  1402-1401سال تحصیلی 

پرسشنامه است. پرسشنامه طبقه ای، نمونه مورد نیاز انتخاب شد. ابزار گردآوری داده های تحقیق حاضر 
 5سوال را در  25( است. این پرسشنامه 2007بکاررفته در این تحقیق، پرسشنامه هوش عاطفی کراون  )

بعد می سنجد )ابعاد شامل: خودآگاهی، مدیریت بر عواطف، همدردی، مهارت اجتماعی و انگیزه(. پایایی 
رار گرفت که ضریب آلفای کل پرسشنامه پرسشنامه نیز به کمک ضریب آلفای کرونباخ مورد بررسی ق

ها، اطلاعات موجود در پرسشنامه ها كدگذاري و با استفاده بدست آمد. پس از تكميل پرسشنامه 83/0
تحت ويندوز مورد تحلیل آماری قرار گرفت. ضمنا سطح معناداری فرضیه  20نسخة  SPSS افزار آمارياز نرم

  در نظر گرفته شد. (α=0/ 05) های تحقیق
 

 پوستر



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 189 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

 
 نتایج: 

و میانگین هوش  62/89یافته های تحقیق نشان داد میانگین هوش عاطفی دانشجویان رشته پزشکی 
که خوب ارزیابی می شود. از طرف دیگر بررسی ها نشان داد  57/88عاطفی دانشجویان رشته پرستاری 

پزشکی بوشهر تفاوت که بین میزان هوش عاطفی دانشجویان رشته پزشکی و پرستاری در دانشگاه علوم 
های بدست آمده، ارتباط بین هوش  Pvalue همچنین با توجه .(Pvalue> 05/0) معنی داری وجود ندارد

(، بین هوش عاطفی و سن در دانشجویان 05/0بزرگتر از  956/0) عاطفی و سن در دانشجویان پزشکی
 989/0دانشجویان پزشکی ) (، ارتباط بین هوش عاطفی و جنسیت در05/0بزرگتر از  961/0پرستاری )
(، ارتباط بین 05/0بزرگتر از  128/0) (، بین هوش عاطفی و جنسیت در دانشجویان پرستاری05/0بزرگتر از 

( و نهایتا بین هوش عاطفی 05/0بزرگتر از  426/0) هوش عاطفی و مقطع تحصیلی در دانشجویان پزشکی
 ( معنی دار نبود. 05/0از  بزرگتر 069/0) و مقطع تحصیلی در دانشجویان پرستاری

 بحث و نتیجه گیری: 
یافته های بدست آمده نشان داد که در نمونه مورد مطالعه بین دانشجویان رشته های پزشکی و پرستاری 
از حیث هوش عاطفی تفاوت معنی داری وجود ندارد. که به نظر میرسد با توجه به بالینی بودن 

لینی نقش مهمی در آن داشته باشد. همچنین، مبتنی بر این دانشجویان، حضور در بالین و آموزش با
یافته می توان اینگونه عنوان کرد که می توان به دور از هرگونه تفکیکی، بصورت جمعی و گروهی نسبت 
به برگزاری دوره های آموزشی ارتقای سطح هوش عاطفی )با عنایت به این مهم که این هوش اکتسابی 

نظر به اینکه ارتباطی بین نمرات هوش عاطفی و متغیرهای جمعیت شناختی  است( اقدام نمود. همچنین
جنسیت، سن و مقطع تحصیلی یافت نشده است، این نتیجه بیانگر آن است که در نمونه مورد مطالعه 
اساسا ازحیث متغیر هوش عاطفی بایستی به سایر عوامل دقت شود و مورد بررسی قرار گیرد. مثل تاثیر 

ادی، اجتماعی، ارتباطی توجه کرد. از اینرو نیاز است برای بهبود و ارتقای سطح تعمیم فرهنگی، اقتص
بخشی یافته های این تحقیق، پژوهشی مشابه با آن در مقیاسی بزرگتر و با حجم نمونه ای بیشتر مورد 

 .بررسی و مداقه قرار گیرد تا بهتر بتوان قضاوت نمود

 زشکی،پرستاریهوش عاطفی، دانشجویان پ کلمات کلیدی:
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بررسی موانع و عوامل تسهیل کننده یادگیری مهارت بالینی از دیدگاه 
 دانشجویان بالینی دندانپزشکی در پزشکی دانشگاه علوم پزشکی بوشهر

 1آزاده عازمیان، 1ومیسمیه ابن ر ، 1نازنین جعفری

 بوشهر، ایران دانشگاه علوم پزشکی بوشهر،. 1

 آزاده عازمیاننویسنده مسئول: 
 :قدمهم

محیط بالینی بعنوان اثر گذارترین بافت آموزشی برای کسب مهارتهای بالینی و دانش یاد می شود  و 
های عملی فراوان است. و بدیهی رشته دندانپزشکی یکی از رشته های مهم علوم پزشکی و توام با مهارت

سلامت دهان و دندان در جامعه دارد. توجه به است کیفیت آموزش بالینی این رشته بتاثیر مستقیم بر 
این نکته ضروری است که شناسایی مسایل موجود در آموزش بالینی و اقدام در جهت اصلاح آنها موجب 

هدف از این پژوهش بررسی دیدگاه ش می شود. دستیابی به اهداف آموزشی و ارتقاء کیفیت آموز 
ی موانع و عوامل تسهیل کننده در آموزش بالینی آنها دانشجویان بالینی دنداپزشکی در زمینه شناسای

 بوده است.  
 : هامواد و روش

انجام شد جامعه و نمونه های پژوهش  1401تحلیلی است که در سال –این پژوهش یک مطالعه توصیفی 
را کلیه دانشجویان دندانپزشکی در مقطع بالینی در دانشگاه علوم پزشکی بوشهر تشکیل دادند. روش 

نفر از مشارکت کنندگان مبادرت به پر کردن پرسشنامه  31نه گیری بصورت سرشماری انجام گردید و نمو
نمودند. برای جمع آوری داده ها از پرسشنامه محقق ساخته که پس از بررسی متون و منابع کتابخانه ای 

ز اعضاء هیئت نفر ا 10سوالات آن طراحی گردید استفاده شد. روایی صوری و محتوی پرسشنامه توسط 
علمی انجام و اصلاحات لازم بر روی پرسشنامه صورت گرفت. پایایی پرسشنامه از طریق محاسبه ضریب 

مشخصات  -1بخش بود. 2محاسبه شد. پرسشنامه شامل  /72آلفای کرنباخ ارزیابی و این ضریب برابر 
ود که در حیطه های ویژگیهای پرسشنامه  مربوط به عوامل تسهیل کننده عوامل بازدارنده ب -2دموگرافیک 

 ید ومربی و پرسنل در بخشآموزش توسط اسات سوال(، 9) ارتباط اساتید و دانشجویان .سوال(،9اساتید )
سوال(،وجود 7) رضایت دانشجو از وجود قوانین در بخش سوال(،4) ارتباط بیمار ودانشجو ،.سوال(8)

سوال(، و نحوه ارائه دروس تئوری 8) پرسنل و دانشجوسوال(، ارتباط 9) امکانات دانشگاهی و بیمارستانی
درجه ای از  5سوال( تدوین گردیده بود و  از مقیاس رتبه ای 4.سوال(  و ویزگی های دانشجو )6) و عملی

درجه ای برابی دستیابی  5امتیاز بندی شده بود(. از مقیاس رتبه ای  1تا کاملا مخالفم= 5کاملا موافقم =
گان استفاده شد. جمع امتیازات کسب شده در سوالات مربوط به سنجش نگرش به نگرش شرکت کنند

-100طبقه  نگرش کاملا مثبت) 4به  %100پس از نمره دهی به هر سوال بر اساس بار ارزشی آن بر مبنای 
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مخالفم تقسیم گردید. داده ها با استفاده از نرم  40( و کمتر از 40-60( نظری ندارم  )60-80(، مثبت )80
تی توزیع فراوانی و آمار استنباط )، انحراف معیار و جداول )میانگین استفاده از آمار توصیفیو با  spss فزاا

 تست مستقل و همبستگی پیرسون ( مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.   
 نتایج: 

رشته از دانشجویان به  %2/74( بودند %3/90) ( و مجرد%5/65) نتایج نشان داد بشتر دانشجویان مرد
از دانشجویان اعتماد به نفس خود دانشجو را بعنوان عامل مهم در تسهیل  %5/93 خود علاقه داشتند.

را در پاسخ به دانشجو  از دانشجویان خوشرویی استاد %3/90یادگیری وی می دانستند. همچنین 
تید در امر احساس مسئولیت اسا %4/90مهمترین عامل تسهیل گر در آموزش بالینی خود می دانستند. 

از دانشجویان مهمترین عامل بازدارنده در آموزش خود  %8/96 آموزش بالینیخود را مهم می دانستند و
مانع مهم دیگر در آموزش بالینی را وجود استرس بیان  %6/93های بالینی بیان کردند.  Case را کمبود

ی استانداردو امکانات مناسب مهمترین عامل بازدارنده را عدم وجود بخش ها %19/83کردند. همچنین 
بازدارنده با مشخصات نگین نمرات عوامل تسهیل کننده و تفاوت معنی داری بین میا می دانستند.

 دموگرافیک دانشجویان دیده نشد.  
 بحث و نتیجه گیری: 

با توجه به نتایج پژوهش شناسایی مشکلات آموزش بالینی، جذب دانشجو متناسب با شرایط و امکانات 
یلی  ضمن اقدام در جهت رفع و اصلاح مشکلات و همچنین تقویت عوامل تسهیل کننده یادگیری تحص

در محیط بالینی موجب افزایش بهره وری و در نهایت تربیت افراد ماهر و ارائه خدمات مراقبتی با کیفیت 
 .بالا می شود

 تسهیلات، موانع، دندانپزشکی کلمات کلیدی:
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درس فارماکولوژی تخصصی دانشجویان کارشناسی ارشد آموزش وارسازی بازی
 هوشبری دانشگاه علوم پزشکی کاشان

 1محمد شبانی، 1اکرم نخع پور، 1علی صادقی ورزقان، 1فخرالسادات میرحسینی، 1عرفان جودکی راد

 اصفهان، ایران دانشگاه علوم پزشکی کاشان،. 1

 نویسنده مسئول: فخرالسادات میرحسینی
  :مقدمه

باشد. های اصلی نظام دانشگاهی، عدم رشد بعد کیفی آموزش نسبت به رشد کمی آن مییکی از دغدغه
های مناسب طراحی های تدریس مناسب، استفاده از شیوهعوامل متعددی از جمله استفاده از روش

ی از . یک، بر اثربخشی آموزشی موثر استآموزشی، انتخاب فرایند اصولی در انتخاب و ارائه محتوا
های آموزشی در علوم پزشکی، یادگیری مبتنی بر مساله است که بر رویکرد سازنده گرایی تاکید روش

توان به الگوی مریل اشاره کرد. گفتنی است طراحی آموزشی دارد. از الگوهای برجسته در این زمینه، می
انگیزه را نیز افزایش  می،محور مبتنی بر بازی، علاوه بر ایجاد فضای مناسب برای یادگیری تیمساله

. هدف از مطالعه حاضر، آموزش درس فارماکولوژی تخصصی دانشجویان آموزش هوشبری دهدمی
 باشد. می

 ها: مواد و روش
انجام پذیرفت. جامعه هدف، دانشجویان کارشناسی ارشد آموزش  1400این مطالعه مقطعی در سال 

اصل مهم الگوی  5برای آموزش فارماکولوژی بیهوشی، هوشبری دانشگاه علوم پزشکی کاشان بودند. 
)فارماکولوژی کتاب  مریل در نظر گرفته شد. در اصل اول، میزان آگاهی دانشجویان از موضوع آموزشی

های تکوینی ترم تحصیلی، مشخص شد. در اصل دوم، سه هدف شناختی مورد میلر(، با توجه به ارزیابی
های لازم صورت گرفت. طبق تصمیم پنل ها، فعالیتبرای هر کدام از آن انتظار از فراگیران نگاشته شد و

برد اصل سوم، ارائه محتوا آموزشی به شکل پرسش و پاسخ از فراگیران در قالب بازی خبرگان برای پیش
پله اتخاذ شد. در ادامه نیز قوانین بازی، تجهیزات لازم، سوالات بازی در سه سطح شناختی و فعالیت مار
لیست میلمن ای از چکی مورد انتظار مشخص شد. گفتنی است برای طراحی سوالات چهارگزینهعمل

استفاده شد. برای دستیابی به اصل چهارم، سوالات پرسیده از فراگیران، توسط متخصصین بیهوشی 
ای، جهت حاضر در جلسه، مورد تحلیل قرار گرفته و نمونه های بالینی عنوان شد. همچنین پرسشنامه

کند. ارزیابی بازی تنظیم شد. در اصل پنجم، مریل چهار روش را در ارائه و ارزشیابی آموزش پیشنهاد می
دهی، استفاده از منابع بین المللی برای طراحی با تعیین تعداد سوالات هر فصل، روش دقیق نمره

 . سوالات، سعی شد چهار اصل تفکیک، تنوع مثال، همتاسازی و سطح دشواری رعایت شود
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  نتایج: 

سوال چهارگزینه ای تحت نظر پنل خبرگان طراحی شد. در  100با در نظرگرفتن اصول مهم الگوی مریل، 
روز اجرای بازی، قوانین بازی مجددا برای فراگیران شرح داده شد. بازی با حضور سه گروه دو نفره برگزار 

عبور از سه سطح آسان، شد. سوالات، در چارچوب قوانین بازی، پرسیده شدند؛ در نهایت یک گروه، با 
متوسط، دشوار و انجام مهارت عملی در زمان مقرر، به عنوان برنده شناخته شد. میانگین نمره کسب 

های جدید ها، دانشهای اول، دوم و سوم، گروهشد.  بعد از مشخص شدن تیم 87شده توسط سه گروه، 
موزش پزشکی به اشتراک کسب شده را با تیم داوری متشکل از متخصصین بیهوشی و متخصص آ

های متفاوت سوال طراحی شده، در منابع مختلف، دارای جواب 5گذاشتند. در نهایت مشخص شد 
رضایت  %66و از نوع سوالات طراحی شده،  %100هستند. فراگیران از ساختار و هیجان بازی رضایت 

ین در قسمت پیشنهادات دانست. همچنداشتند. یک نفر از فراگیران، زمان تعیین شده را کافی نمی
 پرسشنامه، فراگیران خواستار ادامه این روند در آموزش فارماکولوژی بیهوشی شدند. 

  :بحث و نتیجه گیری
وارسازی اجرا شد در آموزش علوم این مطالعه با هدف آموزش فارماکولوژی بیهوشی و با تاکید بر بازی

وارسازی از آن استفاده نمود. پیشنهاد بازی توان جهتپزشکی، موضوعات متفاوتی وجود دارد که می
های متفاوت ها و دروس مختلف دانشگاه و در سبکگردد اجرای این روش، به عنوان الگو در رشتهمی

 اجرا شود.  

 سازی، فارماکولوژی، مارپله، بیهوشی، مریلواربازی کلمات کلیدی:
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در دانشجویان مقطع اینترنی  بررسی ارتباط تفکر تأملی با پیشرفت تحصیلی
 دانشگاه علوم پزشکی شیراز

 1مارال استوارفر، 1آتنه حبیبی، 1مریم کمالی، 1سید علی اکبر فقیهی، 1صدیقه مختارپور

 فارس، ایران دانشگاه  علوم پزشکی شیراز،. 1

 نویسنده مسئول: سید علی اکبر فقیهی
 
 : قدمهم

دادن به دانش محتوایی در یک کار آزاردهنده در مسیر شکلیادگیری توأم با تفکر تأملی به عنوان یک 
حیطه موضوعی خاص تلقی میگردد. با این وجود، دلایل منطقی وجود دارد که چرا بایستی یادگیری توأم 

دهنده یادگیری با تفکر تأملی مهم شمرده شده و در ارزیابی دانشجویان گنجانده شود. تفکر تأملی نشان
صرفاً یادگیری  از قبیل تفکر تأملی وجود ندارد، یادگیری-که فعالیتهای یاددهی عمیق است و در جایی

سطحی حاصل میگردد. مطالعه حاضر با هدف بررسی و تعیین ارتباط تفکر تأملی با پیشرفت تحصیلی 
 در دانشجویان مقاطع اینترن دانشگاه علوم پزشکی شیراز انجام پذیرفت. 

  :هاروشمواد و 
دانشجوی اینترن دانشگاه علوم پزشکی شیراز مورد مطالعه  215مقطعی تعداد -توصیفیدر این پژوهش 

قرار گرفتند. در این پژوهش به منظور بررسی و اندازه گیری تفکر تأملی، از پرسشنامه تفکر تأملی که 
 میلادی  طراحی شده، استفاده گردید. همچنین برای بررسی پیشرفت 2000توسط کمبر و لیونگ در سال 

 SPSS تحصیلی معدل ترم قبل دانشجویان سنجیده شد. داده های جمع آوری شده با استفاده از نرم افزار

 بررسی و مورد تجزیه و تحلیل آماری قرار گرفتند.  23نسخه 
 : نتایج

سال می  25.16±  0.979شرکت کننده به این مطالعه وارد شدند که میانگین سنی آن ها  215در کل 
آنها خانم بودند. میانگین نمره ی تفکر تأملی  %50.2از شرکت کنندگان مرد و  %49.8 باشد بود حدود

بود. در این مطالعه پیشرفت تحصیلی در آقایان بطور  55.46±12.226در بین شرکت کنندگان برابر 
 معناداری بیش از خانم ها بود و با سن ارتباط معناداری نداشت. دانشجویان پسر نمره های بیشتری در
پرسشنامه تفکر تأملی کسب کردند و تفاوت جنسیتی در زیرحوزه های تفکر انتقادی، فهم، و تأمل 
معنادار بود. پیشرفت تحصیلی و تفکر تأملی و تمام زیرحوزه های آن ارتباط خطی معناداری داشتند. در 

ملی انجام شد این مطالعه همچنین مدلسازی برای پیشبینی پیشرفت تحصیلی با زیرمؤلفه های تفکر تأ
 که از نظر آماری پیامد مطلوبی داشت.  
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 بحث و نتیجه گیری: 
در این مطالعه نتیجه گرفتیم که تفکر تأملی و زیر مؤلفه های آن شامل تفکر انتقادی، عمل عادتمند، 

 فهم، و تأمل با پیشرفت تحصیلی ارتباط خطی معنادار دارند

 تفکر تاملی، پیشرفت تحصیلی، اینترن کلمات کلیدی:
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 های سه بعدی ویدئویی تعاملی وایر بندینگ ارتودنسیطراحی و تولید انیمیشن

 1مصطفی شیخی، 1آذین نوریان

 زنجان، ایران دانشگاه علوم پزشکی زنجان،. 1

 نویسنده مسئول: مصطفی شیخی
 مقدمه: 

دهه ی گذشته به سرعت دچار تغییر شده است. با رشد فناوری فرایند یادگیری و دسترسی به اطلاعات در 
اطلاعات، روش های سنتی آموزش که در حال حاضر در حال اجرا هستند به تنهایی قادر به برآورده کردن 

، حوزه تعليم و تربيت را تحت 19-نیازهای آموزشی نسل جدید دانشجویان نیستند. شيوع ناگهاني كوويد
-هاي بهداشتي بر رعايت فاصلهدر سراسر جهان، پروتكل 19-كوويد با شروع اپيدمي تأثير خود قرار داد.

گذاري اجتماعي تأكيد كردند. در اين راستا در بسياري از كشورها از جمله در كشور ما، براي كاهش شيوع 
آموزش ويروس كرونا آموزش هاي حضوري در دانشگاه ها تعطيل شد. بنابراین استفاده از روش های نوین 

مانند آموزش به وسیله محتوای الکترونیکی ضروری است. از جمله این موارد استفاده از انیمیشن به 
عنوان محتوای الکترونیکی پیشنهاد شده است. یکی از انواع انیمیشنهای سه بعدی، انیمیشن ویدئویی 

نسبت به سه بعدی تعاملی است. برتری و ویژگی منحصر به فرد انیمیشن سه بعدی ویدئویی تعاملی 
ساده امکان جابجایی دیدگاه و زوایای دید دوربین توسط کاربر بصورت شخصی سازی شده حین اجرای 

ی بهتر آموزش را انیمیشن به همراه امکان زوم، مکث و ادامه پخش انیمیشن است که بررسی و یادگیر 
ول یا سوم شخص داشته باشند و انیمیشن تعاملی به کاربران اجازه می دهد تا دیدگاه افراهم می کند. 

در یک فضای سه بعدی حرکت کرده یا اشیاء را دستکاری کنند و در عین حال فعالانه تصمیم بگیرند که 
کدام اقدامات را در شرایط واقعی انجام دهند. بنابراین بر آن شدیم تا برای اولین بار در کشور در رشته 

های سه بعدی ویدئویی را در قالب انیمیشن 1ی عملی دندانپزشکی دروس وایر بندینگ واحد ارتودنس
 تعاملی طراحی، اجرا و مورد ارزشیابی قرار دهیم.  

 : هاشرومواد و 
مخاطبان استفاده از   :( Analysis)به شرح زیر انجام شد. تحلیل ADDIE  بر اساس اصول طراحی آموزشی

دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی زنجان است  12و  11، 10، 9، 8این محصول آموزشی دانشجویان ترم 
را انتخاب نموده اند. نیاز آموزشی آنها کسب مهارتهای وایر  4و3،2،1 که واحدهای عملی ارتودنسی

های سه بعدی تعاملی از مباحث خم کردن اجزای سیمی  انیمیشن  :(Design)بندینگ تعیین شد. طراحی
شبیه سازی   :(Development)طراحی شد. تهیه و تولید (Z spring ،Adams clasp ،Labial bow) مجموعه 3در 

انجام شد.    3Dو طراحی گرافیکی انیمیشن سه بعدی ویدئویی تعاملی با نرم افزارهای 
نفر از دانشجویانی که واحد درسی  18محتوای تهیه شده بصورت پایلوت در اختیار  :( Implementation)اجرا
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انتخاب نموده بودند و در ترم گذشته واحد ارتودنسی  1402-1401تحصیلی  را در سال 2ارتودنسی عملی 
ارائه محتوا در یک  طلبانه شرکت داده شدند ارائه شد.را سپری کرده بودند بر حسب تمایل و داو 1عملی 

در سطح   :(Evaluation)جلسه حضوری جهت دریافت نقد و  بازخورد از دانشجویان انجام شد. ارزشیابی
اکنش( مدل کرک پاتریک به دو روش، بررسی رضایتمندی دانشجویان از کیفیت محصول آموزشی )و اول

، بررسی میزان QUIS(Questionnaire of Users Interface Satisfaction)با استفاده از پرسشنامه استاندارد
نامه رضایت دانشجویان از تدریس توسط انیمیشن سه بعدی ویدئویی تعاملی با استفاده از پرسش

 رضایتمندی از روش تدریس انجام شد. 
 نتایج: 
که داوطلبانه و بصورت نمونه در دسترس در  97و  98زن( از دانشجویان ورودی  7مرد و  11نفر) 18تعداد 

شامل ویژگی  QUIS حیطه پرسشنامه استاندارد 5مطالعه پایلوت شرکت نمودند. نتایج نشان داد در هر 
های سیستم، تاثیرات کلی مقادیر  فناوری اطلاعات، یادگیری، قابلیتهای صفحه نمایش، واژگان و 

بود و بنابراین دانشجویان از کیفیت محصول  5میانگین و انحراف معیار بدست آمده بیشتر از حد متوسط 
آموزشی رضایت بالایی داشتند. نتایج پرسشنامه رضایتمندی از روش تدریس نشان داد که اکثر 

 ندبا محصول آموزشی تهیه شده داشت ( از روش تدریس%70ایت بالایی )بالاتر از دانشجویان میزان رض
  بحث و نتیجه گیری:

محتوای انیمیشن سه بعدی ویدئویی تعاملی تهیه شده، به خوبی توانسته است در جلب رضایت 
عنوان دانشجویان از کیفیت محصول آموزشی و روش تدریس مبتنی بر انیمیشن موفق باشد. بنابراین به 

ه می تواند ب 19-یک ابزار کمک آموزشی در کنار آموزش متداول و در شرایط بحرانی مانند پاندمی کووید
 .عنوان جایگزین آن استفاده شود

 آموزش، انیمیشن، ارتودنسی کلمات کلیدی:
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نگرش دانشجویان به روش تدریس سخنرانی با نمایش کتاب مرجع در مقایسه 
 با پاورپوینتبا روش تدریس 

 1مارال رضائی، 1سیدرضا مودب، 1ناصر قربانیان، 1لوداود خضر 

 تبریز، تبریز، ایران دانشگاه علوم پزشکی. 1

 نویسنده مسئول: داود خضرلو
 

 مقدمه:
 بودن غیراستاندارد. ندارد وجود پاورپوینت بطریق آموزش بودن اثربخش مورد در چندانی علمی شواهد

 اسلایدها ازروی فقط مطالعه به اکتفا و مرجع کتب به مراجعه عدم در فراگیران اشتباه عادات و اسلایدها
 کاهش تدریس مهارت به نسبت را فراگیران دیدگاه میتواند بلکه میشود، یادگیری کاهش باعث تنها نه

 و پاورپوینت با ارائه در یادگیری میزان در تفاوتی که داد نشان قبلی مطالعات نتایج درصورتیکه. دهد
 کاهش را تعمق و یادگیری دارد که ذاتی محدودیت های دلیل به پاورپوینت. ندارد وجود پاورپوینت بدون

 شود، شروع می دهد نمایش که اسلایدی پیرامون مدرس سخنرانی اینکه از قبل فراگیران همه می دهد؛
( تیتر) بولت فقط نوشتن با اسلاید سازی ساده. کنند می تمام و خوانده را پاورپوینت در شده نوشته نکات
 ذهن تواند می پاورپوینت. شود می مخاطب در اطلاعات بین ارتباط ایجاد یا" طرحواره" ایجاد از مانع

 مطالعات. کند هدایت میخواهد که مسیری هر به بصری های جلوه بوسیله را ذهن و کرده منفعل را شنوده
 می نظر به میدهد. بنابراین سوق انفعال به را فراگیران پاورپوینت آندراگوژی آموزش در که اند داده نشان
 فراگیران و نموده رفع را پاورپوینت چالشهای تواند می مرجع کتاب نمایش با سنتی سخنرانی تدریس رسد
 روش دو درباره فراگیران دیدگاه بررسی پژوهش این از هدف. نماید مرجع کتاب کامل مطالعه به ملزم را

 .باشد می مختلف تدریس
 ها:مواد و روش

 کارشناسی مقطع فراگیران از نفر 35 شامل آماری جامعه. باشد می توصیفی مطالعه یک پژوهش این
 سخنرانی صورت به مدرس یک توسط مختلف درس دو محتوی نصف متوالی نیمسال دو طی. بودند
 اندازه ابزار. شدند تدریس پاورپوینت نمایش بوسیله دیگر نصف و مرجع، کتاب متن نمایش با سنتی
 مرور اساس بر پرسشنامه های-گویه. بود فراگیران نگرش بررسی پرسشنامه پژوهش این هدف گیری

 گویه 24 دارای نهایی پرسشنامه شدند؛ انتخاب تدریس روش ارزشیابی موضوع با مرتبط های پژوهش
 نگرش به مربوط دیگر گویه 5 و تدریس، مهارت به نسبت فراگیران نگرش زمینه در گویه 19 که بودند

 3 فعال مشارکت با ها پرسشنامه اعتبار. بودند انتقادی تفکر ایجاد در تدریس نقش به نسبت فراگیران
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 گزینه پنج طیف در لیکرت مقیاس اساس بر پرسشنامه. شد بررسی ارشد کارشناسی دانشجوی دو و خبره
 .شدند بررسی ویتینی من ناپارامتریک  t-test آماری آزمون با شد تنظیم ندارم، نظری تا موافق بسیار از ای

 نتایج:
. آمد بدست 0.85 و 0.74 ترتیب به پرسشنامه( CVI) محتوا روایی شاخص و( CVR) محتوا روایی نسبت 

" انتقادی تفکر"  و" تدریس مهارت" به مربوط های گویه به فراگیران پاسخ درصد میانگین زیر جدول در
 تدریس روش به نسبت فراگیران از %79 که داد نشان نتایج .است شده ارائه لیکرت طیف سطح5 برای

 چنین %55 پاورپوینت روی از تدریس روش در درحالیکه داشته،" موافق خیلی" و" موافق" نظر سخنرانی
 تدریس روش به نسبت فراگیران از %73  نیز" تدریس مهارت" حیطه مربوط سوالات در داشتند؛ نظری

 بدست  %54 پاورپوینت تدریس روش برای درحالیکه داشتند،"  موافق خیلی" و" موافق" نظر سخنرانی
 تفکر" حیطه به مربوط سوالات در. باشد می( P<0.0008) دار معنی تدریس روش دو تفاوت که آمد

 داشتند"  موافق خیلی" و" موافق" نظر سخنرانی تدریس روش به نسبت فراگیران از %68 نیز" انتقادی
 دار معنی تدریس روش دور تفاوت بود؛که %53 مقدار این پاورپوینت تدریس روش برای درحالیکه

(P<0.016  )بود. 
 بحث و نتیجه گیری: 

( گویه 2 جز به)  پرسشنامه های گویه تک تک از فراگیران رضایت میزان فراگیران نظر طبق مطالعه این در
 تدریس روش در فراگیران نظرات طبق. بود پاورپوینت تدریس روش از بیشتر سخنرانی تدریس وش در

 بیشتر %57 و %48 ترتیب به" تر منطقی ارزشیابی و قضاوت" و"  علمی سوابق و فردی رفتار" سخنرانی
  و" دانشجو هدایت به استاد تلاش" و" درس به توجه و تمرکز" همچنین. بود پارپوینت تدریس روش از

 %23 میانگین بطور سخنرانی تدریس روش در(" 10 گویه)درس  بودن کننده خسته عدم و کلاس پویایی
 ازروی آموزش نواقص و کمبودها به توجه با. آمد بدست پوینت پاور با تدریس روش از بیشتر 33%-

 کتب متون روی از تدریس آن، از فراگیران استفاده نادرست فرهنگ همچنین و غیراستاندارد پاورپوینت) 
 اظهار دانشجویان مطالعه این در .شود نظرگرفته در یادگیری ارتقاء برای راهکاری عنوان به میتواند مرجع،
 همچنین. شود بیشتر آنها در کتاب مطالعه که شد باعث کتاب نمایش روی از تدریس روش که داشتند

 و جزوه تهیه شد، نمایان چشم به بیشتر استاد علمی توانائیهای. نبود کننده خسته آموزش نوع این
 کلاس در مباحث تحلیل و تفکر شد، بیشتر درس تفهیم برای استاد تلاش شد، راحتر برداری یاداشت
 .افتاد اتفاق بیشتر

 تدریس مهارت پاورپوینت، سنتی، سخنرانی :کلمات کلیدی
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ارائه تبیین نیازهای آموزشی پرستاران شاغل در بخش اورژانس ،چالش ها و 
 راهکار: یک  مطالعه کیفی

 2آذر کاظمی، 1زهرا ملازم، 1بهنام هنرور، 1فرنوش عزیزی

 ، فارس، ایراندانشگاه علوم پزشکی شیراز. 1
 . دانشگاه علوم پزشکی مشهد، خراسان رضوی، ایران2

 نویسنده مسئول: بهنام هنرور
 مقدمه:

مراقبت از بیماران دارند. با توجه به  پرستاران بخش اورژانس نقش مهمی در ارائه خدمات سلامت و
اهمیت ارائه مراقبت صحیح و سریع در بخش اورژانس، پرستاران نیاز به مهارت و دانش کافی برای 
مراقبت از بیماران دارند. نیازسنجی آموزشی پرستاران اورژانس، شناسایی چالش ها و راهکارهای رفع 

ند اهمیت این موضوع را روشن کند و جهت برنامه ریزی و نیازهای آموزشی از دیدگاه پرستاران، می توا
تمهیدات لازم برای رفع نیازهای آموزشی پرستاران بخش اورژانس موثر باشد. این مطالعه با هدف کشف 

چالش ها و راهکارهای رفع نیازهای آموزشی در دو  ،شی پرستاران شاغل در بخش اورژانسنیازهای آموز 
وابسته به دانشگاه علوم پزشکی شیراز در جنوب غرب ایران که مرکز پذیرش  بیمارستان آموزشی سانترال

 بیماران در منطقه جنوب کشور می باشد، انجام شده است.  
 : هامواد و روش

مصاحبه تلفنی )در  4مصاحبه رو در رو( و  11مصاحبه عمیق نیمه ساختار یافته ) 15داده ها از طریق 
جمع آوری شد.  2021  تا مارس 2020عرصه از ماه ژانویه ( و یادداشت برداری در 19اپیدمی بیماری کووید 

ندگان  مطرح شد مصاحبه ها یا یک سوال کلی شروع شد و سوالات دیگری بر اساس پاسخ مصاحبه شو
تان و نیازهای  آموزشی که هنگام کار کردن در بخش اورژانس با آنها . سوال کلی " تجربه یک روز کاری

مواجه می شوید توصیف کنید،"مطرح شد. سپس سوالات دیگری از قبیل "هنگامی که بر بالین بیمار 
کلات رفع نیازهای آموزشی از کار می کنید چه نیازهای آموزشی درخود احساس میکنید"؟" "موانع/مش

نظر شما چیست"؟"راهکارهای رفع نیازهای آموزشی چیست؟" و "تمایل دارید نیازهای آموزشی تان از 
چه طریقی برطرف گردد"؟ مطرح گردید. پس از انجام هر مصاحبه محقق در بخش های اورژانس حضور 

زشی پرستاران بخش اورژانس و چالش ها و پیدا کرد و یادداشت برداری میدانی در رابطه با نیازهای آمو
راهکارهای رفع آن حین انجام کار صورت گرفت. داده های رکورد شده از مصاحبه ها و داده های جمع 
آوری شده از عرصه بصورت دقیق انتقال داده شدند و آنالیز با استفاده از رویکرد تحلیل محتوای کیفی 

 گرانهیم و لاندمن انجام گردید.   
 

 پوستر



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 201 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

 
 : ایجنت

ساله بودند که در بخش های اورژانس بیمارستان نمازی و  43تا  24پرستار  15شرکت کنندگان شامل 
مضمون اصلی بدست آمد:" نیاز به  3فقیهی شیراز مشغول به کار می باشند. از تجزیه و تحلیل داده ها 
نیازهای  های مدیریت و" چالش آموزش جامع و مستمر "،"راهبردهای رفع نیازهای آموزشی"

 زیر طبقه نیز تعریف شد.   36طبقه و  9آموزشی".همچنین 
 بحث و نتیجه گیری: 

تبیین نیازهای آموزشی پرستاران و شناسایی چالش ها و راهکارهای رفع نیازهای آموزشی آنها می تواند 
های موثر  استراتژی، به کارگیری زشی و ارائه آموزش مداوم کاربردیدر برنامه ریزی برای رفع موانع آمو

یادگیری برای ارتقا آموزش پرستاران و بهبود عملکرد آنها در مهارت های بالینی موثر باشد. -یادهی
همچنین ایجاد زیر ساخت مناسب برنامه های سلامت همراه وبه کارگیری اپلیکیشن های آموزشی مبتنی 

ه مدیران بیمارستان و سیاست گزاران بر موبایل که در بخش اورژانس کاربردی می باشند باید مورد توج
بهداشت قرار گیرد. سلامت همراه می تواند با غلبه بر محدودیت های مکانی و زمانی و همچنین در 

 ها آموزش های در دسترس را برای بهبود مهارت های بالینی به پرستاران ارائه دهد.    شرایط اپیدمی بیماری

 ش، تحقیق کیفیپرستاران اورژانس، آموز  کلمات کلیدی:
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آموزش الکترونیکی و چالشهای همراه در همه گیری ویروس کرونا: تحلیل کیفی 
 از تجارب اساتید علوم پزشکی

 1طاهره صباغی قمی، 1مینا گائینی

 قم، ایران دانشگاه علوم پزشکی قم،. 1

 نویسنده مسئول: مینا گائینی
 مقدمه: 

با شیوع نوع جدید از ویروس کرونا، بخش آموزش یکی از آسیب پذیرترین بخش ها بود. برای مقابله با 
پیامد های ناشی از تعطیلی مراکز آموزشی و توقف فرایندهای آموزشی، فراگیران و اساتید در تمام مقاطع 

لاسهای آموزشی دنیا در ناگزیر به استفاده از آموزش مجازی به اشکال مختلف شدند. تقریبا نیمی از ک
این شرایط به صورت آنلاین در آمده است. ایران نیز از جمله کشور هایی بود که از روزهای نخست، 
استفاده از شیوه های مختلف آموزش مجازی را به عنوان جایگزینی برای آموزش حضوری در دستور کار 

آموزش الکترونیکی و مجازی، چالشهای خود قرار داد. با توجه به زیر ساخت های هر دانشگاه از نظر 
متفاوتی می تواند در زمینه آموزش الکترونیکی وجود داشته باشد. بنابراین با توجه به اینکه تغییر آموزش 
از نوع حضوری به آموزش مجازی و همچنین با توجه به امکانات و تجهیزات و زیر ساخت های موجود 

با چالشهایی همراه می باشد، مطالعه حاضر در شی، الکترونیکی در هر موسسه آموز جهت آموزش 
خصوص" شناسایی چالشهای آموزش الکترونیکی در همه گیری ویروس کرونا از دیدگاه اساتید دانشگاه 

 علوم پزشکی قم" انجام شد. 
 : مواد و روش ها

پزشکی، یری هدفمند، از میان اساتید شاغل در دانشکده های گنمونه قالب در کنندهمشارکت 27
بهداشت، پرستاری و مامایی و پیراپزشکی که درگیر با آموزش الکترونیکی بودند و تجربه غنی از موضوع 

 هایري تا زمان اشباع دادهگداشته و تمایل به مشارکت در مطالعه را نشان دادند، انتخاب شدند. نمونه
ه به چهره و نیمه ساختار یافته فردی ی داده ها از مصاحبه عمیق، چهر آور یافت. برای جمع ادامه طبقات و

یاده پ همزمان طور به کنندگانی عرصه استفاده شد. اطلاعات کسب شده از مشارکتهاو یادداشت
 گردید و با روش آنالیز محتوای کیفی تحلیل شد.   2020نسخه MAXQDA سازی و وارد نرم افزار

  نتایج:
اصلی و نه طبقه فرعی استخراج شد. اولین درون مایه یه درونما سه ها،بر اساس تجزیه و تحلیل داده

روانی استاد(، -های مربوط به مدرس")تولید محتوی، ایجاد راهکارهای انگیزشی، آمادگی عاطفی  "چالش
"چالشهای مربوط به فراگیر")کمرنگ شدن اشتیاق یادگیری، کمرنگ شدن پایبندی به اصول اخلاقی، میل 

و "چالشهای مربوط به ساختار" )ضعف زیر ساخت های آموزش به بی نظمی( دومین درونمایه 
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الکترونیکی، عدم وجود ابزارهای ارزشیابی موثر، تعاملات خشک و بیجان( درون مایه دیگری از این مطالعه 
 بود. 

 بحث و نتیجه گیری: 
عنوان نمود که با توجه به نتایج حاصل از تحلیل کیفی تجارب مشارکت کنندگان در این مطالعه می توان 

آشنایی با این مسائل و چالشها و رویارویی صحیح و مناسب با آنها نه تنها برخی از این مشکلات را در 
زمینه آموزش الکترونیکی از بین برده و یا سبب کاهش اثرات آنها می شود، بلکه با توجه به ضرورت 

ر گام نهادن به این عرصه استوارتر می رویکرد تغییر آموزش سنتی به آموزش الکترونیکی دانشگاهها را د
سازد. همچنین آشنایی سیاستگزاران و برنامه ریزان آموزشی با این چالشها که برخاسته از تجارب غنی 

)اساتید( می باشد، می تواند آنها را در زمینه ارائه راهکار های  یکی از اصلی ترین صاحبان فرایند آموزش
مشکلات آموزش الکترونیکی یاری بخشد، بطوریکه  آنها بتوانند با  مناسب و موثر مدیریت و کاهش اثر

مدیریت موثر چالش های موجود، هزینه های مازاد مرتبط با آموزش الکترونیکی که بر سازمان های 
 .آموزشی بویژه دانشگاه ها تحمیل می شود را کاهش دهند

 ، مطالعه کیفیآموزش  الکترونیکی، چالش، اساتید، ویروس کرونا کلمات کلیدی:
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و بر دانش احیاء قلبی ریوی مبتلایان به  مقایسه تأثیر کلاس وارونه و جیگسا
 در دانشجویان پرستاری دانشگاه علوم پزشکی بوشهر 19کووید

 1فاطمه حاجی نژاد، 1راضیه باقرزاده، 1مریم روانی پور، 1فاطمه کیانی، 1محمدرضا یزدانخواه فرد

 بوشهر، ایران پزشکی بوشهر،دانشگاه علوم . 1

 نویسنده مسئول: محمدرضا یزدانخواه فرد
 مقدمه: 

ها از اهمیت ای است که تدریس در این دانشگاههای علوم پزشکی به گونهماهیت آموزش در دانشگاه
های تدریس غیرممکن می خاصی برخوردار و ارتقای کیفیت آموزش دانشجویان، بدون تحول در روش

های نوین، فعال و دانشجو محور های سنتی تدریس و استفاده از روشبنابراین تجدیدنظر در روشباشد. 
ها در به گونه ای که کاربرد این روش .های آموزشی می باشداجتناب ناپذیر بوده و مورد قبول سیستم

ر آموزش علوم مختلف از جمله علوم پزشکی متداول شده است. از آنجایی که دانش و عملکرد در ام
های ارائه شده بر هایی در مورد بررسی اثر آموزشپرستاری حائز اهمیت می باشد، نیاز است پژوهش

حاضر با هدف تعیین و مقایسه  دانش کسب شده در دانشجویان پرستاری صورت پذیرد؛ بنابراین مطالعه
در دانشجویان پرستاری  19تأثیر کلاس وارونه و جیگساو بر دانش احیاء قلبی ریوی مبتلایان به کووید

 دانشگاه علوم پزشکی بوشهر انجام گرفت. 
 : ها روشمواد و 

کارشناسی  7دانشجوی ترم 41پس آزمون بر روی -این مطالعه نیمه تجربی دو گروهی با طرح پیش آزمون
صورت گرفت. دانشجویان بصورت تصادفی به دو  19پرستاری در مبحث احیاء قلبی ریوی مبتلایان کووید

نفر( تقسیم شدند. پس از آموزش مبحث به دو روش  21نفر(و کلاس وارونه) 20روه کلاس جیگساو )گ
ها با استفاده از فوق، دانش احیاء قلبی ریوی دو گروه، با سؤالات پژوهشگرساخته سنجیده شد. داده

لیل شد. تجزیه و تح 05/0های تی مستقل و زوجی با سطح معنی داریمیانگین، انحراف معیار، آزمون
  :نتایج

نتایج این مطالعه نشان داد که در هر دو گروه نمره دانش بعد از مداخله بیشتر از قبل از مداخله بوده و 
<(؛ به گونه ای که میانگین نمره دانش احیاء قلبی ریوی در 001/0دار بود)این تفاوت از لحاظ آماری معنی

بعد از مداخله و همچنین در کلاس جیگساو،  71/20±41/5قبل از مداخله به  62/13±56/3کلاس وارونه از 
بعد از مداخله افزایش یافته است. مقایسه میانگین  20/26±63/2قبل از مداخله به 65/14±17/3از

تغییرات این دو روش فعال آموزشی نشان داد که در گروه کلاس جیگساو میانگین افزایش نمره دانش 
 <( است. 001/0لحاظ آماری معنی دار) بیشتر از کلاس وارونه می باشد که از
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 بحث و نتیجه گیری: 

ها گردد كه مدرسین پرستاري از اين روشبا توجه به تأثير مناسب این دو روش آموزشي فعال، توصيه می
خصوص روش جیگساو که در این مطالعه موجب بهبود بهتر یادگیری دانشجویان پرستاری گردید، در و به

 .يشتر استفاده نمايندآموزش دانشجويان ب

 آموزش پرستاری، تدریس، کلاس جیگساو، کلاس وارونه کلمات کلیدی:
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مقایسه آموزش به دو روش نمایش عملی و آموزش مجازی بر میزان دانش و 
 عملکرد دانشجویان پرستاری در آموزش احیای قلبی ریوی

 1فرشید الازمنی نوده، 1فائضه بنی یعقوبی

 تهران، ایران علوم پزشکی ارتش،دانشگاه . 1

 نویسنده مسئول: فرشید الازمنی نوده
 : مقدمه

احیای قلبی ریوی از مهمترین موارد اورژانس است که کارکنان بهداشتی و درمان ممکن است با آن مواجه 
ریوی است. هدف از این  -زمینه ٔ احیای قلبی  شوند. توانایی انجام احیاء مستلزم کسب دانش لازم در

مطالعه مقایسه آموزش به دو روش نمایش عملی و آموزش مجازی بر دانش و عملکرد دانشجویان در 
 باشد. اجرای احیای قلبی ریوی می

 مواد و روش ها: 
ده های نفر از دانشجویان پرستاری یکی از دانشک 60بر روی  1400اين مطالعه نیمه تجربی در سال 

پرستاری در شهر تهران که بر اساس نمونه گیری مبتنی بر هدف انتخاب شده بودند، انجام شد. نمونه 
نفره تحت آموزش به روش نمایش عملی و آموزش مجازی قرار گرفتند. ميزان تاثير  30ها در دو گروه 

ا استفاده از پرسشنامه آموزش در دو سطح دانش و عملکرد قبل، بلافاصله و چهار هفته بعد از آموزش ب
های و با استفاده از آزمون 21نسخه  SPSS افزارها با استفاده از نرمپژوهشگر ساخته،  بررسي  شد. داده

 مورد تحلیل قرار گرفت.   RM-ANOVA و T-test آماری
 : نتایج

در هر دو گروه ميانگين و انحراف معيار مجموع نمرات بعد از مداخله در سطوح يادگيري)دانش و عملکرد( 
میانگین جمع نمرات دو گروه قبل از مداخله با هم تفاوتی نداشت.  .(P<001/0) دارای تفاوت معنادار بودند

در مرحله ی پس آزمون) بلافاصله بعد از آموزش( میانگین نمرات در گروه آموزش مجازی افزایش بیشتری 
هفته بعد از آموزش( موثرتر 4یادداری ) در مرحله ی .(=120P/)داشت اما تفاوت معنی داری دیده نشد
  .(=01/0P) بودن روش نمایش عملی مشخص شد

 گیری:  بحث و نتیجه
رسد هر دو روش مورد استفاده سبب افزایش یادگیری شده اند. به همین با توجه به نتایج به نظر می

های یادگیری به صورت تلفیقی در جهت پیشنهاد می گردد در آموزش واحدهای عملی و بالینی از روش
 آموزش دانشجویان پرستاری استفاده گردد. 

 ایش عملی، آموزش مجازی،آموزش، دانشجوی پرستاری، نم کلمات کلیدی:
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بازاندیشی دانشجویان پرستاری بر اولین تجربه ارزیابی مراحل رشد و تکامل 
 کودک

 1فاطمه حسندوست، 1منیژه نوریان، 1فاطمه ابراهیم پور

 . دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران، ایران1

 نویسنده مسئول: فاطمه ابراهیم پور
 مقدمه: 

یکی از اهداف آموزش پرستاری، آشنایی دانشجویان با فرایند رشد و تکامل در دوران کودکی به منظور 
انجام مداخلات مبتنی بر بهبود سلامت می باشد. پروژه محور بودن روش یاددهی در آموزش علوم پزشکی 

مطالعه شناسایی  می تواند به درک و یادگیری عمیق دانشجویان از مباحث نظری کمک کند. هدف از این
 درک دانشجویان پرستاری از انجام پروژه ارزیابی رشد و تکامل کودک سالم می باشد.  

 : هامواد و روش
در درس پرستاری کودک سالم همزمان با آموزش نظری مراحل رشد و تکامل در سنین مختلف دوران 

خواسته شد تا طبق پروتکل پرستاری  5کودکی، طی یک تکلیف پروژه محور عملی از دانشجویان ترم 
مشخص همراه با فرم ارزیابی محقق به صورت فردی به ارزیابی مراحل رشد و تکامل کودک بپردازند و 

 بازاندیشی خود را در انتهای پژوه به صورت کتبی گزارش نمایند.   
 : نتایج

. نقاط 1ی شامل بازاندیشی نگارش شده توسط دانشجویان چهار درون مایه اصل 45با تحلیل کیفی بر 
. هیجانات مرتبط با اولین تجربه ارزیابی 4. شگفت انگیزها و 3. چالش ها و راه کارها، 2عطف یادگیری، 

 مراحل رشد و تکامل کودک آشکار شد.  
 نتیجه گیری:  بحث و

 تلفیق مباحث نظری با فرصتهای یادگیری در عمل میتواند به کسب تجربه یادگیری معنادار، تعامل نزدیک
با جامعه، شناخت بهتر هیجانات، شناسایی نقاط قوت و ضعف، بهبود انگیزه و ملموس کردن مباحث 
درسی برای دانشجویان کارشناس پرستاری منجر شود. از این رو نیاز است تا در طراحی تکالیف درسی 

 مبتنی بر اهداف آموزش از روش های نوآورانه همراه با بازخورد استفاده نمود.  

 بازاندیشی، دانشجویان پرستاری، پرستاری کودکان، رشد و تکامل کودک کلیدی:کلمات 
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بررسی تأثیر مشارکت در طرح فرارشته ای سلامت محور بر خودکارآمدی 
 دانشجویان پزشکی و غیرپزشکی

 1مسعود میرزایی، 1بنت الهدی آخوندزاده، 1سارا حیدری، 1مهدیه قنبری

 یزد، یزد، ایران. دانشگاه علوم پزشکی 1

 نویسنده مسئول: مسعود میرزایی
 مقدمه:  

فعالیت بین رشته ای به یک مفهوم کلیدی تبدیل شده است که باید در تمام برنامه های درسی در تمام 
مراحل آموزشی ادغام شود. اتخاذ این رویکرد مستلزم پیوند رشته های مختلف با هم و ایجاد تیم های 

است که تجربه آموزشی را غنی می کند. این روش آموزشی تأثیر مثبتی بر اساتید و دانشجویان 
در یک محیط عنادار دانشجویان را ارتقا دهد. تواند یادگیری مها دارد و میخودکارآمدی درک شده آن

آکادمیک، باورهای دانشجویان در مورد خودکارآمدی آنها نسبت به یادگیری بر پیشرفت تحصیلی شان 
ارد، که به نوبه خود بر اهداف آموزشی که برای خود تعیین می کنند و دستاوردهای تحصیلی تأثیر می گذ

نهایی آنها مؤثر می باشد. در واقع فراگیران با خودکارآمدی بالاتر انگیزه بیشتری برای مطالعه و در نتیجه 
ان ممکن است کسب نتایج تحصیلی بالاتر دارند. بر اساس نظریه شناختی اجتماعی بندورا دانشجوی

سطوح مختلف خودکارآمدی داشته باشند و ممکن است با توجه به روش های مختلف آموزشی عملکرد 
متفاوتی داشته باشند.  نتایج مطالعات مختلف نشان داده است که آموزش تیمی بین حرفه ای باعث 

رآمدی بعد از افزایش خودکارآمدی درک شده در دانشجویان شده است. از مهمترین نتایج حس خودکا
ای، توانایی مدیریت تعارض در فعالیت های تیمی می باشدکه برای عملکرد سازنده رشتهفعالیتهای بین

ها ضروری است. مطالعه حاضر قسمتی از پروژه استفاده از هوش مصنوعی در ایجاد و توسعه ابزار در تیم
بتی  بیماران قلبی با نام اختصار بر خط آموزش و مشاوره مجازی پیشگیری، تشخیص، درمان و خودمراق

هماتاب می باشد، که با حمایت بنیاد ملی نخبگان و در قالب گرنت شهید احمدی روشن انجام گردید. 
این مطالعه با هدف بررسی تأثیر شرکت در طرح فرارشته ای سلامت محور هماتاب، بر خودکارآمدی 

 دانشجویان پزشکی و غیرپزشکی انجام شده است. 
 :  هاروش مواد و

نفر از دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی و دانشگاه  18این مطالعه توصیفی تحلیلی بر روی 
تیم شامل تیم نرم افزار و هوش  6در شهر یزد انجام شد. شرکت کنندگان در قالب  1401یزد در سال 

، تیم طراحی و انیمیشن، تیم مصنوعی، تیم تغذیه، تیم روانشناسی، تیم فعالیت بدنی و توانبخشی قلب
آموزش پزشکی و آموزش بهداشت وارد مطالعه شدند. ابزار مورد استفاده پرسشنامه تایید شده مطالعه 

گزینه ای می  5سؤال لیکرت  33( با روایی و پایایی قابل قبول بودکه شامل چهار حیطه و 1400کشمیری)
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شنامه خودکارآمدی در در ابتدا، حین و انتهای باشد. پس از کسب رضایت آگاهانه شرکت کنندگان، پرس
طرح توسط اعضای تیم تکمیل گردید. داده ها با استفاده از آمار توصیفی فراوانی، میانگین و  آزمون 

 انجام شد.  SPSS version25 تحلیل واریانس مکرر با نرم افزار
 نتایج: 

نفر(از شرکت  12)%67گزارش شد.  %81که پایایی پرسشنامه مجدد با روش آلفای کرونباخ محاسبه گردید 
بود. میانگین نمرات خودکارآمدی  8/28±6کنندگان دانشجویان دختر و میانگین سنی شرکت کنندگان 

گزارش شد. اگرچه  56/144-87/137 -50/141قبل از شروع ، حین اجرا و بعد از پایان طرح به ترتیب
مشاهده گرید، اما تفاوت معنادارآماری بین نمرات  افزایش میانگین نمرات خودکارآمدی در انتهای طرح

   .(P-value=0.53)قبل، حین و بعد از طرح وجود نداشت
 بحث و نتیجه گیری: 

نتایج نشان داد انجام فعالیت های فراحرفه ای و چند رشته ای موجب ارتقای خودکارآمدی در بین 
گردد. هرچند این تفاوت از نظر آماری معنادار دانشجویان رشته های علوم پزشکی و غیر علوم پزشکی می 

نیست، اما افزایش میانگین نمرات خودکارآمدی مشاهده گردید. قابل ذکر است در ارزیابی خودکارآمدی 
و ارتباط بین حرفه ای دانشجویان در حین اجرای فرایند مشخص گردید که میانگین نمرات خودکارآمدی 

با تغییر الگوی برگزاری جلسات و دعوت از اساتید مطرح جهت کاهش یافته است. بنابراین محققین 
سخنرانی های انگیزشی و بیان تجربیات موفق در همکاری های بین رشته ای و فرارشته ای سعی در رفع 
 .این مشکل نمودند که تاثیر آن با افزایش میانگین نمرات خودکارآمدی در پایان فرایند مشخص گردید

 مدی، فرارشته ای، سلامت محورخودکارآ کلمات کلیدی:
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طراحی و تعیین روایی و پایایی پرسشنامه های دانش، عملکرد و رضایت 
 دانشجویان بهداشت عمومی در درس تکنولوژی آموزشی

 2زهرا کریمیان، 1فاطمه دارابی

 همدان، ایران باد،آعلوم پزشکی اسد. دانشکده 1
 ایران، فارس، علوم پزشکی شیراز. دانشگاه 2

 نویسنده مسئول: زهرا کریمیان
 مقدمه: 

. تکنولوژی آموزشی بالا می برد برنامه آموزشی، انگیزه را در دانشجویان جهت ارتقای یادگیری در درس
مندی استفاده کرد. برای سنجش می توان از دانش، عملکرد و رضایتبرای به اجرا درآمدن برنامه آموزشی 

و ارزیابی هر یک از بخش های دانش، عملکرد و رضایت، نمونه های پژوهش نیاز به پرسشنامه معتبر 
دارد و طراح یک پرسشنامه جدید نیاز دارد تا شواهد علمی را جمع آوری نماید تا نشان دهد بخش های 

. مطالعه حاضر با هدف طراحی و تعیین دار استو پایایی مناسبی برخور پرسشنامه طراحی شده ار روایی 
روایی و پایایی پرسشنامه های دانش، عملکرد و رضایت دانشجویان بهداشت عمومی در درس تکنولوژی 

 آموزشی انجام شد.  
 : هامواد و روش

این مطالعه، از نوع توصیفی تحلیلی است. در این مطالعه با بررسی متون، مقالات و پرسشنامه های 
منظور بررسی  ابه اقدام به طراحی پرسشنامه اولیه گردید. در این مطالعه پس از طراحی پرسشنامه، بهمش

و سپس پایایی انجام شد. ( CVR, CVI) ابتدا روایی صوری کمی و کیفی، روایی محتواییروایی و پایایی 
هم چنین پایایی روایی صوری و محتوایی به روش لاوشه براساس کسب نظر پانل خبرگان انجام شد و 

 . ضریب آلفای کرونباخ انجام شد پرسشنامه توسط نمونه های مورد مطالعه به روش
 نتایج: 

گویه  تنظیم شده  121قسمت اصلی با  4براساس یافته های مطالعه؛ پرسشنامه ای که طراحی شده در 
دوم، مربوط سؤال می باشد، بخش  3است. بخش اول، در مورد مشخصات دموگرافیک است که شامل 

و سایر گزینه ها  1با مقیاس نمره گذاری؛ گزینه صحیح نمره  MCQ  سؤال چندگزینه ای 20به دانش که با 
بود. سؤالات مطابق سرفصل های تدریس شده  20تا  0نمره صفر سنجیده شد، از این رو بازه نمرات بین 

داری شفاف ثابت )از جمله؛ اسلاید، سؤال(، اصول رسانه های آموزشی نورتاب یا دی 4)اصول ایفای نقش )
سؤال(، اصول رسانه های آموزشی غیرنورتاب از جمله؛ پوستر،  7طلق، اپک، اورهد، پاورپوینت و غیره )

سؤال( طراحی شد، بخش  2سؤال( و اصول فرآیند ارتباط برای برقراری آموزش ) 7پمفلت، ماکت و غیره )
در چهار زمینه )طراحی و تهیه یک نمونه پوستر،  سؤال بر اساس سرفصل درس 80سوم، عملکرد با 
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طراحی و تهیه یک نمونه پمفلت، اجرای ایفای نقش و اسلایدهای تهیه شده در نرم افزار پاورپوینت( 
سؤال بود. زیر مقیاس های سؤالات پوستر و پمفلت در  20سنجیده شد. تعداد سؤالات هر بخش شامل 

صر دیداری تنظیم شد. پاسخ سؤالات عملکرد بر اساس مقیاس بخش های شناسه، دورنما، محتوا و عنا
 0-40سنجیده شد. در مجموع بازه نمرات بین  5/0، خیر نمره صفر و نسبتا یا تاحدودی نمره 1بلی نمره 

 0است پس بازه نمره بین  1سؤال بوده و نمره بین صفر تا  20)با توجه به اینکه سؤالات هر زیر مقیاس 
بود. بخش چهارم، میزان رضایت مندی دانشجویان از کیفیت دوره  20مره مورد قبول می شود(، ن 40تا 
سؤال(، فعالیت تیمی  3سؤال(، حل مسأله ) 3سؤال(، یادگیری ) 2سؤال در بخش های انگیزش ) 18با 
ی گزینه ا 5گذاری لیکرت سؤال( با مقیاس نمره 2سؤال(، و کاربرد ) 2سؤال(، زمان ) 3سؤال(، تعامل ) 3)

سنجیده شد. در ارزیابی محتوایی در 1-5)بسیار زیاد، زیاد، متوسط، کم و بسیار کم( با بازه نمره بین 
به  79/0سؤالات باقی مانده  CVI بود انتخاب شدند و 60/0آیتم هایی که بالاتر از  CVR سطح متخصصین

 تایید شد.   928/0و رضایت از دوره  80/0، عملکرد 78/0دست آمد. پایایی پرسشنامه دانش 
 بحث و نتیجه گیری: 

نتایج این مطالعه روایی و پایایی مناسبی برای پرسشنامه های دانش، عملکرد و رضایت دانشجویان 
بهداشت عمومی در درس تکنولوژی آموزشی فراهم نموده است، که می تواند برای اهداف پژوهشی، 

جایی که اکثر زیرمقیاس ها پایایی درونی بالایی آموزشی و عملی مورد استفاده قرار گیرد. از طرفی از آن
داشتند، بنابراین ابزار از پایایی خوبی برخوردار است. نتایج این مطالعه می تواند در مدارس و دانشگاه 

ا و سهولت نمره گذاری که مهم ترین جنبه ر ها مورد استفاده قرار گیرد. این پرسشنامه با توجه به شیوه اج
ابزار مفید و معتبری است که می تواند دانش، عملکرد و رضایت دانشجویان را ارزیابی عملی آن است، 

کند؛ به گونه ای که می توان از آن به عنوان وسیله ای قابل اعتماد در پژوهش ها استفاده کرد. این 
 اشد.در دانشجویان علوم پزشکی ب پژوهش می تواند مبنایی برای طراحی برنامه ها یا مداخلات آموزشی

 دانش، عملکرد، رضایت، روایی، پایایی، تکنولوژی آموزشی  کلمات کلیدی:
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 نگرش دانشجویان پزشکی و پرستاری نسبت به آموزش بین حرفه ای

 2سمیه کرامتی نژاد، 2زهرا آموزشی، 1سعیده دریازاده

 . دانشگاه علوم پزشکی اصفهان، اصفهان، ایران1
 بیرجند، خراسان جنوبی، ایران. دانشگاه علوم پزشکی 2

 نویسنده مسئول: زهرا آموزشی
 

 مقدمه: 
مربیان در تخصصهای مختلف مراقبت سلامت برای بهبود کیفیت، ایمنی، خدمات بیمار محور و به موقع 
بودن آن و همچنین کارآیی و عدالت در سیستم مراقبت بهداشتی، به این نتیجه رسیدند که تمام 

آموزش  متخصصان مراقبت های بهداشتی باید در تیم های بین حرفه ای آموزش ببینند. به همین منظور
های پیشرفته در این خصوص برای متخصصین مراقبت سلامت ایجاد شد. زیرا که آموزش بین حرفه ای 
با تربیت تیم توانمند و مسئولیت پذیر که دارای ارتباطات موثر بین حرفه ای هستند مي تواند در ارائه 

ماید. از سوی دیگر نگرش خدمات مراقبت با كيفيت به بيماران، نقش موثری را در آموزش پزشکی ایفا ن
دانشجویان و افراد در حرفه های مختلف سلامت در میزان کیفیت ارائه خدمات موثر است. با توجه به 
اهمیت آموزش بین حرفه ای در دانشجویان علوم پزشکی برای بهبود عملکرد آنها  در آینده شغلی، این 

سبت به آموزش بین حرفه ای در سال مطالعه با هدف بررسی نگرش دانشجویان پزشکی و پرستاری ن
 ، انجام شد. 1401

 مواد و روش ها: 
نفر از دانشجویان پزشکی و پرستاری مقاطع بالینی در بخش  42مقطعی بر روی  -این مطالعه توصیفی

جراحی بیمارستان امام رضا )ع( دانشگاه علوم پزشکی بیرجند  که در یک دوره آموزش بین حرفه ای به 
شرکت کرده بودند، انجام شد. برای جمع آوری داده ها از نسخه فارسی پرسشنامه روا  صورت سرشماری

درجه لیکرت )دارای دو حیطه تعامل  5گویه با مقیاس  12و پایای نگرش به یادگیری بین حرفه ای شامل 
لیلی و محور و انطباق حرفه ای( استفاده شد. تجزیه و تحلیل داده ها با استفاده از آمار توصیفی و تح

   .(P≤0/05) بود 23ورژن  SPSS و با نرم افزار U Mann-Whitney آزمون
 نتایج: 

درصد( توسط دانشجویان تکمیل شد. میانگین نمره نگرش دانشجویان  88.10پرسشنامه ) 37در مجموع 
بوده است. هم چنین 0/17±60/1و در حیطه انطباق حرفه ای 1/36±61/2پزشکی در حیطه تعامل محور 

و در حیطه انطباق حرفه ای 0/36±66/2نگین نمره نگرش دانشجویان پرستاری در حیطه تعامل محور میا
نمره بود. نتیجه آزمون من ویتنی نشان  60بوده است. مجموع نمرات گویه های پرسشنامه 53/1±7/16
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 نداشتداد میانگین نمره نگرش دانشجویان پزشکی و پرستاری در دو حیطه اختلاف آماری معنی داری 
(859/0 p=).  

 نتیجه گیری: بحث و 
در مجموع نگرش دانشجویان نسبت به آموزش بین حرفه ای مثبت بود. بنابراین به منظور افزایش 
اثربخشی این رویکرد و ارتقای همکاری های حرفه ای میان حرف سلامت، ایجاد نگرش مثبت نسبت به 

تحصیل، دانشجویان با این رویکرد آشنا شوند و  این رویکرد توصیه می شود. مناسب است که از دوران
مهارتهای بالینی و همکاری های بین حرفه ای و تیمی خود را ارتقا دهند. برگزاری کارگاه های آموزشی برای 

 .اعضای هیات علمی جهت بهبود نگرش و تاکید بر لزوم اجرای این رویکرد توصیه می شود

 پزشکی-نگرش، پرستاری، پزشکی، آموزشای، حرفهبین آموزش کلمات کلیدی:
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بررسی رابطه بین کیفیت تجارب یادگیری و کیفیت تجارب آموزشی دانشجویان 
 پزشکی

 1سیدمجید صدرزاده، 1الناز وفادار مرادی

 . دانشگاه علوم پزشکی مشهد، خراسان رضوی، ایران1

 الناز وفادار مرادینویسنده مسئول: 
 مقدمه: 

نظام آموزشی همراه با رشد پژوهش های هر کشور از جمله شاخص های سنجش توسعه اثربخشی 
ها هستند و کیفیت در دانشگاهاصلی  سیستم  آموزش  یافتگی محسوب می شود و دانشجویان، مشتریان

یت و سنجند. بنابراین کیفمی کات خود از خدمات دریافت شدهخدمات آموزشی را با انتظارات و ادرا
های آموزشی اهمیت بسیار زیادی دارد. این پژوهش با هدف بررسی رابطه بین کیفیت دورهاثربخشی 

تجارب یادگیری و کیفیت تجارب آموزشی دانشجویان مقطع فیزیوپاتولوژی دانشگاه علوم پزشکی مشهد 
 انجام شده است.  

 : مواد و روش ها
پژوهش حاضر شامل دانشجویان  مقطعی می باشد. جامعه آماری -مطالعه حاضر یک مطالعه توصیفی

مقطع  1397-98رشته پزشکی دانشگاه علوم پزشکی مشهد که در نیمسال تحصیلی دوم سال 
آوری داده ها به شیوه میدانی انجام می شود. پس از کسب را گذرانده اند، می باشند. جمعفیزیوپاتولوژی 

ه منظور تکمیل در اختیار ایشان قرار رضایت فراگیران جهت شرکت در مطالعه، پرسشنامه مورد نظر را ب
باشد. بخش اول شامل اطلاعات دموگرافیک ش حاضر شامل دو قسمت میخواهد داد. ابزار پژوه

آزمودنی ها شامل سن و جنسیت، علاقمندی به رشته، موفقیت تحصیلی )معدل( می باشد و بخش دوم 
پرسشنامه استاندارد تجربه دوره های -1گردد.  تجربه دوره های آموزشی ارائه می پرسشنامه استاندارد

عبارت  36طراحی شده است و دارای  1997آموزشی: این پرسشنامه توسط ویلسون و همکاران در سال 
است که از شش مولفه تشکیل شده است. سوالات با مقیاس لیکرت پنج درجه ای از کاملا موافقم تا 

ی شود.  مولفه های این پرسشنامه شامل تدریس مناسب، کاملا مخالفم و از یک تا پنج نمره گذاری م
پرسشنامه کیفیت -2اهداف روشن، ارزیابی مناسب، تکالیف مناسب، استقلال و مهارت کلی می باشد.  

طراحی شده است و پنج حیطه مختلف کیفیت  1990تجارب یادگیری این پرسشنامه توسط نیومن در سال 
می دهد که در ایران چهار حیطه آن به کار گرفته شده است و شامل تجارب یادگیری را مورد سنجش قرار 

محتوا شامل کیفیت راهنمایی تحصیلی و  -2کیفیت کتابخانه و امکانات مرتبط با سایت کامپیوتری،  -1
انعطاف پذیری یادگیری شامل فرصت یادگیری  -3درسی و میزان ارزشمندی موضوعات درسی ارائه شده، 
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کیفیت روابط رسمی و غیر رسمی  -4ب دروس مختلف و وجود بحث در کلاس و مستقل، قدرت انتخا
 اساتید و دانشجویان می باشد. هر یک از سوالات از یک تا پنج نمره گذاری می شود.   

 نتایج:  
از دانشجویان شرکت داشتندکه میانگین و انحراف معیار  107مقطعی می باشد  -در این مطالعه توصیفی

درصد  14درصد زن،  9/52درصد مرد و  1/47سال بود. از این بین،  09/22±18/1یان سن این دانشجو
درصد علاقمند  1/55درصد بدون شغل و در نهایت  2/85درصد شاغل و  8/14درصد مجرد،  86متاهل و 

و کیفیت تجارب دوره آموزشی  88/71به رشته خود بودند. کیفیت تجارب یادگیری دارای میانگین نمره 
و ارتباط بین این  (P-value≤ 0/001) بوده است که از لحاظ آماری معنادار بود 47/63میانگین نمره  دارای

، اهداف  (P-value≤ 0/001) ارتباط بین مقیاس های تدریس مناسبو متغیر خطی و مستقیم بوده است. د
-P) و مهارت کلی (P-value≤ 0/001) استقلال، (P-value≤ 0/001) ارزیابی مناسب، (P-value≤ 0/001) روشن

value≤ 0/001)  با تجارب دوره آموزشی معنادار بود. در این میان قویترین همبستگی با کیفیت تجارب دوره
 (P-value = 0.15) اما ارتباط معناداری بین تکالیف مناسب ،( بود62/0به تدریس مناسب ) آموزشی مربوط

تواند کیفیت تجارب یادگیری را موزشی بخوبی مییفیت تجارب دوره آکو دوره آموزشی وجود نداشت. 
واحد  65/0پیش بینی کند و به ازای یک واحد افزایش در کیفیت تجارب دوره آموزشی به طور متوسط 

 (P-value≤ 0/001).     کیفیت تجارب یادگیری افزوده می شود که از لحاظ آماری نیز معنی دار است
 بحث و نتیجه گیری: 

این ارزیابی نشان داد که بین کیفیت تجارب یادگیری و کیفیت تجارب آموزشی همبستگی نتایج حاصل از 
یفیت تجارب دوره مستقیم وجود دارد و این همبستگی از نوع مستقیم و خطی است به طوری که ک

های مختلف بینی کند. تلاش برای ارتقا جنبهتواند کیفیت تجارب یادگیری را پیشآموزشی بخوبی می
می تواند منجر به علوم پزشکی کشور در سطوح مختلف  با آموزش توسط برنامه ریزان آموزشمرتبط 

ارتقا سطح یادگیری در فراگیران شود. برای تجزیه و تحلیل کامل تر ابعاد این ارتباط باید ذکر شود که در 
سوال از دانشجو  36 پرسشنامه کیفیت تجارب آموزشی که در این پژوهش مورد استفاده قرارگرفته است،

شود. پرسشنامه ا جویا میپرسیده می شود که دیدگاه دانشجویان نسبت به شش حیطه اصلی آموزش ر 
پذیری برنامه درسی، های محتوای آموزش، منابع، انعطافسوال شامل مولفه 12یری نیز شامل تجارب یادگ

دانشجویان به هر میزان که  دهد کهباشد. این پژوهش نشان میدانشجو می –و کیفیت روابط استاد 
 .تری داشته باشدای آموزشی از نظرشان شرایط مناسبمولفه ه

 یادگیری، آموزش، دانشجو، پزشکی کلمات کلیدی:
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روی کاغذ شطرنجی بر میزان یادگیری  ECG بررسی تاثیر تکلیف درسی ترسیم
 پایلوت دانشجویان پرستاری و دیدگاه دانشجویان نسبت به آن، مطالعه

 1اشرف خرمی راد، 1زهرا عابدینی، 2سکینه شفیعا، 1کبری آخوندزاده
 دانشگاه علوم پزشکی قم، قم، ایران. 1

 دانشگاه علوم پزشکی مازندران، ساری، ایران. 2

 نویسنده مسئول: کبری آخوندزاده
 

 مقدمه: 
با وجود اهمیت تشخیص پراستفاده ترین ابزار تشخیصی در پزشکی است.  ECG الکتروکاردیوگرافی یا

با مشکل مواجه هستند  ECG ریتم قلبی بیمار توسط پرستاران، متاسفانه دانشجویان پرستاری در تفسیر
و این امر نیاز به اصلاح شیوه آموزش را خاطر نشان می کند. این مطالعه درصدد است تاثیر تکلیف 

ن پرستاری و دیدگاه دانشجویان نسبت روی کاغذ شطرنجی بر میزان یادگیری دانشجویا ECG درسی ترسیم
 به آن  را در تدریس واحد درسی پرستاری مراقبتهای ویژه بسنجد. 

 : هامواد و روش
در دانشگاه  5دانشجوی کارشناسی پرستاری ترم   31این پژوهش یک مطالعه نیمه تجربی است که بر روی 

ول ترم تحصیلی به شیوه سنتی سخنرانی انجام شد. نیمه ا 1401-1402علوم پزشکی قم در نیم سال اول 
و پرسش و پاسخ تدریس شد و در نیمه دوم علاوه بر بکارگیری شیوه های مرسوم از دانشجویان خواسته 

های شایع را ترسیم کنند. جهت انجام مطالعه رضایت دانشجویان جلب شد و خاطر نشان  ECG شد که
 است. در پایان میزان یادگیری با توجه به نمره آزمون 20شد که انجام تکلیف درسی ترسیم نمره اضافه بر 

ECG  با سوالات چهار گزینه ای ارزیابی شد. همچنین پرسشنامه دیدگاه دانشجویان نسبت به شیوه
  د.انجام  ش 22ویرایش  SPSS  آموزش ترسیم تکمیل شد. تجزیه و تحلیل داده ها با استفاده از نرم افزار

p value   نظر آماری معنی دار در نظر گرفته شد.  ز 05/0کمتر از 
  نتایج:

طبق نتایج مطالعه در اکثر موارد دیدگاه دانشجویان نسبت به این شیوه آموزش مثبت بوده است. از نظر 
در آینده ارتقاء می بخشد  ECG درصد دانشجویان این روش به میزان زیاد مهارت آنها را برای تفسیر 66.7

تا حد زیاد نسبت به روشهای دیگر در  ECG به روش ترسیم CCU د که تدریسدرصد گزارش کردن 61.5و 
درصد گزارش شد. تفاوت آماری معنی  5یادگیری ماندگارتر است. دیدگاه مخالف در تمام موارد کمتر از 

   .(p=0.019) قبل از مداخله و پس از آن وجود داشت ECG داری در نمره آزمون
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 نتیجه گیری: بحث و 
تواند در ارتقاء یادگیری واحد درسی پرستاری مراقبتهای ویژه کمک کننده باشد و احتمالا انگیزه میترسیم 

 .دانشجویان را برای یادگیری افزایش دهد

 ، آموزش، دانشجوی پرستاریECGترسیم،  کلمات کلیدی:
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 طراحی و اجرای طرح همیار دانشجو در دانشکده علوم پزشکی ساوه

 1پریسا حسینی کوکمری، 1سمیرا علیرضائی، 1محمود کریمی

 اراک، ایران علوم پزشکی ساوه،. دانشکده 1

 نویسنده مسئول: پریسا حسینی کوکمری
 

  :مقدمه
فردی، تفکر و استدلال و علوم فردی، درونهای بینهای اصلی برای دانشجویان بهداشت در حیطهویژگی

های پزشکی آمریکا یکی از اجزاء اصلی در بندی انجمن کالجپایه تقسیم بندی شده است. بنا بر تقسیم
های دانشجویان در باشد. منظور از تحقیق علمی نیز فعالیتحیطه تفکر، نحوه انجام تحقیق علمی می

منظور مطالعه های علمی و نحوه انجام یک مطالعه علمی است. بدینزمینه توسعه دانش و فهم ایده
حاضر با هدف طراحی و اجرای طرح همیار دانشجو در تدوین و اجرای پروپوزال تحقیقاتی در بین 

 ه است. دانشجویان رشته بهداشت عمومی دانشکده علوم پزشکی ساوه به انجام رسید
  ها:مواد و روش

نفر از دانشجویان بهداشت عمومی در دانشگاه علوم پزشکی ساوه در دو  45مطالعه حاضر در بین 
منظور پس از تدوین طرح درس و دوره و تعیین اهداف نیمسال تحصیلی به انجام رسیده است. بدین

انشجویان همیار( به روش آموزشی برای دوره منتورشیپ مقدماتی و پیشرفته، آموزش منتورها )د
سخنرانی، پرسش و پاسخ و استفاده از فیلم آموزشی به مدت یک ماه توسط اساتید مربوطه صورت 

عنوان منتور؛ گذراندن درس روش تحقیق و تدوین حداقل یک گرفت. معیارهای ورود برای انتخاب به
چنین شرکت پلم پژوهشی و همهای روش تحقیق و دیپروپوزال در طول دوران تحصیل، گذراندن کارگاه

منتور اصلی و به ازای هر دو دانشجو یک  5در برنامه یک ماهه آموزش منتورها بوده است. بر این اساس 
منظور همراهی در تدوین پروپوزال انتخاب شدند. به مدت دو ترم و طی منتور از افراد حائز شرایط به

 5اه منتورهای خود در جلسات گروهی که توسط ریزی شده، دانشجویان به همر جلسات هفتگی برنامه
های گردید شرکت داشتند و سپس در قالب گروهمنتور و استاد مربوطه برای کلیه دانشجویان برگزار می

دادند و بردند و گزارش کار خود را به منتورهای اصلی و استاد راهنما میکوچکتر کار خود را پیش می
کردند. عناوین انتخاب شده بر اساس نیازسنجی معاونت افت میفیدبک های لازم را از استاد دری

 بهداشتی و بر حسب علاقه دانشجویان به موضوع مورد بررسی بوده است. 
   نتایج:

عنوان پژوهشی را در قالب پروپوزال تدوین و وارد مرحله اجرایی  20دانشجویان در طی این دوره توانستند
دهی، نحوه تدوین ی )راهنمای انتخاب عنوان، نحوه سرچ، رفرنسمنظور جلسات آموزشنمایند.به همین
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ها، نحوه نحوه انجام کار تحقیقاتی در فیلد، نحوه تجزیه و بیان مساله، آشنایی با ورد، داوری پروپوزال
صورت مداوم برای دانشجویان های تحقیقاتی، نگارش گزارش کار تحقیقاتی و پاورپوینت( بهتحلیل داده
و منتورهای اصلی برگزار گردید. دانشجویان پس از گذراندن جلسات آموزشی، جلسات رفع  توسط استاد

در این بین بر اساس کارهای انجام شده تعدادی  گرفت.اشکال نیز داشتند که با حضور منتورها انجام می
های دانشجویی شرکت و مقاله خود را ارائه نمایند.  وجود همتایان و از دانشجویان توانستند در همایش

سازی به زمانبندی بهتر کارها های پژوهشی، علاوه بر تقویت روحیه تیمقرار گرفتن دانشجویان در تیم
شود. دانشجویان در انتهای گیری از تجارب دوران تحصیل منجر میو بهرهریزی انجام شده طبق برنامه

 دوره رضایت کامل از نحوه انجام برنامه را داشتند. 
 :بحث و نتیجه گیری

توان دید در هایی که دانشجویان در طی دوران تحصیل خود باید کسبب کنند میبا رجوع به شایستگی 
نجام مهارت علمی است بر مهارت های بین فردی نیز تأکید شده هایی که در جهت تقویت اکنار مهارت

است. برنامه منتورشيپ پژوهشي علاوه بر ايجاد رضايتمندي در منتور و دانشجویان و تقویت بنیه علمی 
های های اجتماعی که از لازمهها، منجر به بهبود مهارتهايی چون انجام کار تیمی و یادگیری مهارتآن

 گردد.  جوی بهداشت عمومی است میرفتاری یک دانش

 منتورینگ، همیاردانشجو، دانشجویان کلمات کلیدی:
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رضایت سنجی و مقایسه توانمندی های پزشکی و آموزشی دانشجویان در 
جلسات گزارش صبحگاهی گروه داخلی) با یا بدون حضور دستیاران( در 

دانشگاه علوم پزشکی مشهد در )عج(  بیمارستان آموزشی امام رضا )ع( و قائم
 زاز دیدگاه اعضای هئیت علمی، دستیاران و کارور   1401-1400سال تحصیلی 

 1مریم عمادزاده، 1ابوالقاسم الهیاری، 1رزانه فرمحمدرضا ف، 1فرنوش ابراهیم زاده، 1مینا اکبری راد

 خراسان رضوی، ایراندانشگاه علوم پزشکی مشهد،. 1

 اکبری رادنویسنده مسئول: مینا 
 

 : مقدمه
های پزشکی و آموزشی دانشجویان در جلسات رضایت سنجی و مقایسه توانمندیهدف مطالعه حاضر 

باشد. از این رو و با توجه به جدا سازی گزارش صبحگاهی گروه داخلی )با و بدون حضور دستیاران( می
دانشجویان کارورز از دستیاران در بخش داخلی بیمارستان امام رضا )ع( وابسته به دانشگاه علوم پزشکی 

 د، در این تحقیق به بررسی میزان  بهره مندی کارورزان از جلسات گزارش صبحگاهی پرداخته شد. مشه
  ها:مواد و روش

های داخلی بیمارستان آموزشی امام رضا )ع( و قائم)عج( دانشگاه این مطالعه توصیفی مقطعی در بخش
واجد شرایط برای ورود به انجام شد. شرکت کنندگان  1400-1401علوم پزشکی مشهد در سال تحصیلی 

مطالعه، شامل اساتید گروه داخلی، دستیاران تخصصی و کارورزان بودند که برنامه بخش داخلی را 
گذرانده بودند و حداقل در دو جلسه گزارش صبحگاهی شرکت کرده بودند. معیارهای خروج از مطالعه 

یل پرسشنامه بود. نمونه مورد نیاز شامل پاسخ ناقص به پرسشنامه ها و عدم تمایل به همکاری و تکم
استاد بود  که با استفاده از روش سرشماری، تمامی شرکت  41دستیار بالینی و  60نفر کارورز،  124شامل 

کنندگان واجد شرایط که در جلسات گزارش صبحگاهی شرکت کرده بودند، وارد مطالعه شدند. ابزار 
بوده است. قبل از شروع جلسات، محقق با حضور در محل ها، پرسشنامه مکارم و همکاران گردآوری داده

هایی که تمایل به شرکت ها را بین نمونهبرگزاری جلسات گزارش صبحگاهی در هر بیمارستان، پرسشنامه
های کرد. دادهآوری میها را در پایان جلسات گزارش صبح جمعدر مطالعه داشتند توزیع و پرسشنامه

ها در مطالعه حاضر ها به صورت محرمانه بایگانی شد و نام بیمارستانمارستانشده در مورد بی آوریجمع
 مورد تحلیل قرار گرفت.  SPSS 23 ها با استفاده از نرم افزارکدگذاری شد. داده

  

 پوستر
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 : نتایج
( کارورز %55پرسشنامه ) 124( دستیار بالینی، %26نفر ) 60نفر مشارکت نمودند که  225در این تحقیق

دادند. مطابق با نتایج، به ترتیب ها تشکیل میدرصد ایشان را خانم 61( استاد بودند که %18) نفر 41و 
( اساتید در بیمارستان امام رضا )ع( در خصوص برگزاری جلسات گزارش %67( دستیاران و )56%)

اساتید  (%79( دستیاران و )%78صبحگاهی بدون حضور دستیاران  مخالف بوده اند. در بیمارستان قائم )
با حضور دستیاران  موافق بوده اند. در حالی که  بیش از نیمی از کارورزان در بیمارستان امام رضا )ع( 

(  در %60( در خصوص برگزاری جلسات گزارش صبحگاهی بدون حضور دستیاران  موافق و )91%)
مخالف بوده اند.  بیمارستان قائم نیز در خصوص برگزاری جلسات گزارش صبحگاهی با حضور دستیاران 

درصد اساتید در بیمارستان قائم، اعتقاد داشتند که برگزاری 60درصد کارورزان و  22درصد دستیاران،  40
همچنین تاثیر گذارد. های پزشکی تاثیر میمندیجلسات گزارش صبحگاهی با حضور دستیاران بر توان

، کاورزها و اساتید بطور یاران بالینیبر اساس دیدگاه دست جلسات گزارش صبحگاهی بر توانمندی پزشکی
درصد اساتید در 19درصد کارورزان و  53درصد دستیاران،   18 .(p=0.001)معناداری تفاوت داشت

بیمارستان امام رضا، اعتقاد داشتند که برگزاری جلسات گزارش صبحگاهی بدون حضور دستیاران بر 
جلسات گزارش صبحگاهی بر توانمندی پزشکی بر گذارد. همچنین تاثیر های پزشکی تاثیر میتوانمندی

جهت تعیین   .(p=0.001) اساس دیدگاه دستیاران بالینی ، کاورزها و اساتید بطور معناداری تفاوت داشت
)ع(  )عج( و بیمارستان امام رضا ارتباط بین میانگین نمره کل در میان دیدگاه دستیاران بیمارستان قائم

فاده گردید. مطابق با این آزمون بین میانگین نمره کل دیدگاه دستیاران در است Mann-Whitney از آزمون
جهت تعیین ارتباط بین میانگین نمره کل در  (p =0.004) .دو بیمارستان رابطه معنی داری مشاهده شد

 استفاده Mann-Whitney )ع( از آزمون )عج( و بیمارستان امام رضا میان دیدگاه کارورزان بیمارستان قائم
گردید. مطابق با این آزمون بین میانگین نمره کل دیدگاه کارورزان در دو بیمارستان رابطه معنی داری 

جهت تعیین ارتباط بین میانگین نمره کل در میان دیدگاه اساتید بیمارستان   (p =0.001).مشاهده شد
. مطابق با این آزمون بین استفاده گردید Mann-Whitney )ع( از آزمون )عج( و بیمارستان امام رضا قائم

  (p-value=0.001) .میانگین نمره کل دیدگاه اساتید در دو بیمارستان رابطه معنی داری مشاهده شد
 نتیجه گیری: بحث و 

بر اساس نتایج تحقیق مشخص گردید که دستیاران و اساتید با عدم حضور دستیاران در گزارشات 
صبحگاهی مخالف بوده اند و برعکس کارورزان با عدم حضور دستیاران در گزارشات صبحگاهی موافقت 

زشکی های کیفیت آموزشی و پنشان داده اند. به عبارت دیگر بر اساس دیدگاه کارورزان، اکثر  شاخص
تری در جلسات گزارش صبحگاهی در بیمارستان امام رضا بدون حضور دستیاران بالینی به طور مناسب

 حاصل شده است. 

 دستیاران بالینی، کارورزان، اساتید، گزارش صبحگاهی کلمات کلیدی:
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:  منتی -تی درمانی از ارتباط منتورتجارب دانشجويان مدیریت خدمات بهداش
 کیفییک مطالعه 

 1علی جنتی، 1معصومه قلیزاده، 1ربابه امروزی

 تبریز، ایران علوم پزشکی تبریز،. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: معصومه قلیزاده
 

 مقدمه:   
های تعاملی در تدریس، امکان دستیابی به سطوح بالای یادگیری دانشجویان را فراهم میکنند و  روش

های سنتی  های تدریس از روش سطوح بالا، مستلزم انتقال سبکمدرسین علاقمند به اهداف آموزشی با 
موزش و تقویت آراستا، بکارگیری منتورها در امر های دانشجو محور و تعاملی هستند. در این  به روش

منتور از جمله  راهکارهای توصیه شده است. رابطه ای متمایز که هم حرفه ای و هم بین  -رابطه منتی
برقراری مناسب، میتواند حائز منافعی برای هر دو طرف رابطه باشد. در دانشکده فردی است و در صورت 

های مدیریت و اطلاع رسانی پزشکی تبریز، طی مرحله انتقال از روشهای سنتی به تعاملی، تعداد برنامه
منتورشیپ رو به افزایش است و شناسایی تجربیات زیسته مشارکت کنندگان در این تعاملات میتواند 

ها و ملاحظات و دستیابی به اهداف آموزشی و سطوح بالای هنمای مناسبی در اتخاذ بهترین شیوهرا
یادگیری باشد. به همین منظور، پژوهش حاضر با هدف تبیین و شناسایی تجربیات دانشجویان  -یاددهی

 مدیریت خدمات بهداشتی درمانی از مشارکت منتورها در تدریس واحدهای درسی انجام شد.  
 : هاواد و روشم

مطالعه انجام شده، یک پژوهش کیفی با رویکرد پدیدارشناسی است. مشارکت کنندگان، از بین 
دانشجویان مقطع کارشناسی و ارشد مدیریت خدمات بهداشتی درمانی بودند که در تدریس واحدهای 

های استفاده از مصاحبهدرسی آنها، از مشارکت منتورها کمک گرفته شده بود. تجارب دانشجویان منتی با 
نیمه ساختارمند و به روش حضوری، شناسایی و بررسی شد. حجم نمونه لازم برای مصاحبه ها با تحقق 
اشباع و رسیدن به مرحله ای که با تکرار مصاحبه، داده جدیدی دریافت نمیشد، مشخص گردید. متن 

گرفت. براي تحقق قوام و دقت مطالعه،  مصاحبه ها بعد از انجام، پیاده سازی و سپس تحلیل محتوا انجام
 ، تايید پذيري و قابلیت انتقال اتخاذ شد.  ین چهار معیار اعتبار، اعتمادتمهیدات لازم جهت تام

 نتایج: 
در مجموع ده نفر از دانشجویان متشکل از سه دانشجوی مرد و هفت دانشجوی زن تجربه خود را با تیم 

یان) منتی ها( تعریف درک کرده خود از واژه منتور را توصیف و نحوه پژوهشی به اشتراک گذاردند. دانشجو
برخورداری از کمک، راهنمایی و حمایت منتورها را طی دوره تحصیل بیان کردند. دو مولفه اصلی متشکل 

 پوستر
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از شش مضمون فرعی حاصل تحلیل تجارب زیسته دانشجویان از ارتباط با منتورها بودند. مولفه های 
ا مضامین حمایت استاد، خصوصیات منتور و تجارب مثبت قبلی مشخص شدند. مولفه تقویت کننده ب

های تضعیف کننده با مضامین کانتکس آموزشی، خصوصیات فردی منتی ها و تعارض نقشهای منتوری 
تجزیه و تحلیل تجارب بیان شده نشان داد ایفای نقش مربی گری از طرف منتورها  مشخص گردید.

ا مثل حمایت منتی ها، غالب بوده است و زمان بیشتری از ارتباط دوطرفه صرف نسبت به سایر نقشه
تسهیل در تهیه تکالیف و پروژه های کلاسی و ارائه فیدبک به تکالیف تیمی در زمان کلاس درسی شده 

 است.    
 نتیجه گیری:  بحث و

ه کرده اند. تعاملات منتی ها دانشجویان مشارکت کننده، طیف متنوعی از نحوه ارتباط با منتورها را تجرب
توجه به عوامل مختلف  با منتورها تحت شرایط و تجربیات مختلف میتواند تقویت یا تضعیف شود. درک و 

. این مطالعه نشان می دهد که روش خشی آموزشی این رابطه، ضروری است، توسعه و اثرببرای بهبود
های منتور، و سودمند باشد. شفاف سازی نقشتواند، یک تجربه مثبت منتورینگ در این دانشکده، می

منتی و اساتید در شکل گیری آگاهانه تر این رابطه میتواند مفید واقع شود و تداوم و ترویج بکارگیری این 
 .ی منتورینگ پویا و موثرتری را فراهم نمایدروش، امکان تجربه

 مطالعه کیفی، منتورینگ، یادگیری، روشهای تعاملی کلمات کلیدی:
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بررسی آموزش مبتنی بر شبکه های مجازی بر دانش و رویکرد یادگیری 
 دانشجویان پرستاری

 1نیایش محبی، 1ملیحه حاتمیان، 1معصومه ایمانی پور

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی تهران،. 1

 نویسنده مسئول: معصومه ایمانی پور
 

 مقدمه:
 مهم فرآیند درمان بوده و از وظایف حساس پرستاران بحساب میدادن دارو به روشی ایمن و موثر بخش 

آید. درحالیکه خطاهای دارویی شایع هستند. این خطاها در بخش مراقبتهای ویژه، به دلایلی مانند 
های زمینه ای، سالخوردگی و بدحال بودن بیماران به مراتب بیشتر است.  ماهیت پیچیده بیماری، بیماری

داروها نیازمند دانش کافی در زمینه های مختلف ازجمله دانش تئوری و بالینی تجویز تجویز موثر و ایمن 
دارو، داروشناسی و توانایی محاسبات بالینی داروها است. درحالیکه شواهد نشان می دهد دانش و 
مهارت پرستاران و دانشجویان پرستاری در زمینه داروشناسی رضایتبخش نیست و علت آن ناشی از 

ای یادگیری سطحی، آموزش غیرموثر داروشناسی، عدم تخصیص وقت کافی در خصوص فرآینده
داروشناسی و شکاف بین کاربرد دانش تئوریک و استانداردهای عملکرد دارودهی در بالین می باشد. به 
این ترتیب آموزش فارماکولوژی بخش مهمی از یک استراتژی کاربردی برای جلوگیری از خطاهای دارویی 

یت ایمنی بیماران محسوب می شود. بر این اساس هدف مطالعه حاضر بررسی تاثیر آموزش مبتنی و مدیر 
بر شبکه های اجتماعی بر دانش و رویکرد یادگیری دانشجویان پرستاری در زمینه اصول فارماکولوژی 

 بود. بالینی
 ها:مواد و روش

جامعه پژوهش دانشجویان ترم چهار و  این مطالعه یک کارآزمایی کنترل شده دو گروهی قبل و بعد بود.
پنج کارشناسی پرستاری بودند که به روش در دسترس وارد مطالعه شدند. گروه کنترل به روش روتین در 
دو جلسه سه ساعته در مورد داروهای ترالی اورژانس آموزش دیدند. گروه آزمون از طریق شبکه اجتماعی 

دقیقه، اسلاید، تصاویر،  3-2ب در قالب پادکستهای صوتی تلگرام آموزش دیدند. به این صورت که مطال
ویدئوکلیپهای کوتاه، سناریو بالینی و پیامهای کوتاه متنی روزهای فرد در اختیار دانشجویان قرار میگرفت 

مداخله حدود دو ماه بطول انجامید. . و روز جمعه هم به سوال و تمرین و رفع اشکال اختصاص داشت
نش و رویکرد یادگیری در هردو گروه یکبار قبل از مداخله و یکبار بعد از مداخله با متغیرهای وابسته دا

و پرسشنامه محقق ساخته دانش که مراحل روایی پایایی آنها تایید  ASSISSTاستفاده از پرسشنامه های 
 شدند. شد، بررسی 

 پوستر
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 نتایج:
از آموزش همگن بودند. نتایج نشان بنابر آزمونهای آماری دو گروه از نظر دانش و رویکرد یادگیری قبل 

گروه آزمون در مقایسه با گروه کنترل بعد از مداخله آموزشی افزایش بیشتر و معنی داری  داد دانش
. درمورد رویکرد یادگیری نیز تغییرات نمره رویکرد یادگیری گروه آزمون بیشتر از گروه (P<0.001داشت )

داد بعد از مداخله رویکرد یادگیری عمقی در گروه آزمون به . همچنین نتایج نشان (P<0.001کنترل بود )
طور معنی داری افزایش داشته و غالب شده بود. در حالیکه در سایر رویکردها و در گروه کنترل اگرچه 

 تغییراتی اتفاق افتاده بود اما هیچکدام معنا دار نبودند. 
 بحث و نتیجه گیری:

استفاده از شبکه های اجتماعی مجازی به عنوان یک روش آموزشی یافته های مطالعه حاضر نشان داد 
الکترونیک می تواند به طور معنی داری دانشجویان را به سمت یادگیری عمقی که درک و فهم موضوع و 

است، سوق دهد چراکه امکان ارائه محتوای  پیوند دادن آموخته های جدید با یادگرفته ها و تجارب قبلی
ای کوچک و به دفعات در طول زمان بیشتر را فراهم می آورد و لذا می توان از تنوعی آموزشی در قالب ه

از روشهای ارائه محتوا مانند کیس و سناریو بالینی، فیلم و کلیپ و ... استفاده کرد و دانشجویان را به 
رویکردهای تفکر بیشتر و یادگیری عمقی هدایت کرد. البته با توجه به معنی دار نشدن نتایج در سایر 

ضروری باشد. یافته ها همچنین نشان یادگیری، بنظر می رسد تکرار مطالعه مشابه با حجم نمونه بیشتر 
داد استفاده از شبکه های اجتماعی مجازی به عنوان یک روش آموزشی الکترونیک می تواند به طور 

 . معنی داری، دانش دانشجویان را در زمینه فارماکولوژی بالینی افزایش دهد

  شبکه اجتماعی مجازی، رویکرد یادگیری، دانش کلمات کلیدی:
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بازخورد محور آفلاین و   (E-Mentoring)مقایسه اثربخشی منتورینگ الکترونیکی
 دانشجویان تحصیلات تکمیلی(ETL)  یادگیری-آنلاین درتجارب یاددهی

 1احسان طوفانی نژاد، 1ت میرمقتداییازهره ساد

 تهران، ایران علوم پزشکی شهید بهشتی،دانشگاه . 1

 نویسنده مسئول: زهره سادات میرمقتدایی
 

 مقدمه:
، حمایت وارد مختلف مانند ارتقای حرفه ایدر م  (Mentee)یکی از اهداف اصلی منتورینگ، ارتقای منتی

روانی و سازمانی است.با توجه به گسترش روابط سایبری نیاز به منتورینگ الکترونیکی بیش از پیش 
احساس می گردد که می تواند بصورت آفلاین و یا آنلاین صورت گیرد.این مطالعه با هدف مقایسه 

در دانشجویان تحصیلات یادگیری -منتورینگ الکترونیکی بازخورد محور آفلاین و آنلاین با تجارب یاددهی
 تکمیلی یکی از دانشگاههای علوم پزشکی انجام شد.  

 : هامواد و روش
نفر از دانشجویان واجد  60این مطالعه از نوع تجربی دوگروهه، با طراحی قبل و بعد در نظر گرفته شد که 

دسترس، به عنوان شرایط که حداقل یکسال تحصیلی را به اتمام رسانده بودند، با روش نمونه گیری در 
نفری به صورت تصادفی قرار گرفتند. در ابتدا پرسشنامه  30جامعه پژوهش انتخاب شدند و در دو گروه 

توسط آنها تکمیل گردید. سپس این دانشجویان به مدت دو (ETLQ)  یادگیری پارپالا-تجارب یاددهی
ا در طی کردن مسیر تحصیلی کمک نیمسال تحصیلی تحت نظر یک منتورالکترونیکی قرار گرفتند تا آنها ر 

سوال است که درک  33نماید.بعد از اتمام دوره  مجدد مورد بررسی قرار گرفتند. این پرسشنامه شامل 
یاددهی، رویکرد یادگیری دانشجویان و تفکر نقادانه آنان را ارزیابی می  -دانشجویان از محیط یادگیری

تجزیه و تحلیل شدند.   ANOVA های آماری کای دو وو آزمون SPSS 16 ها با استفاده از نرم افزارکند. داده
  نتایج:

درصد بود و دو  37/48یادگیری در گروه آفلاین -نتایج پژوهش نشان داد که نمره کل تجارب یاددهی
نمره کل  .(P=000/0) درصد رسید 03/52نیمسال پس از دریافت منتورینگ الکترونیکی نمره آنها به  

درصد بودکه پس از انجام مداخله  به  30/48یادگیری گروه آنلاین قبل از انجام مداخله -یاددهیتجارب 
یاددهی از  -درصد رسید. اختلاف میانگین امتیازات در درک دانشجویان از محیط یادگیری 42/68
ر نقادانه ا و تفک  0 /08± 83/0به  11/0±25/0، رویکرد یادگیری دانشجویان از 83/0± 08/0به  10/0±41/0
افزایش قابل توجهی در گروه منتورینگ الکترونیکی بازخورد  (P= 003/0) با 07/0±51/0به  11/0±72/0ز 

 محور آنلاین در مقایسه با گروه آفلاین نشان می دهد.   

 پوستر
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 گیری: نتیجهبحث و 
یادگیری -ددهینتایج این پژوهش نشان داد که هر نوع منتورینگ الکترونیکی می تواند در کسب تجارب یا

دانشجویان تحصیلات تکمیلی موثر واقع شود هر چند ارتباط آنلاین تاثیر قابل توجه تری داشت.نتایج 
شود با توجه به سهولت کند. پیشنهاد میزمینه تاکید می این مطالعه به اهمیت برنامه ریزی در این

 ن یک روش مناسب به منظوراستفاده، در دسترس بودن و نسبتا کم هزینه بودن، این روش به عنوا
 .یادگیری استفاده شود-برآورده سازی انتظارات دانشجویان و کسب رضایت بخش تجارب یاددهی

 یادگیری، دانشجویان-اثربخشی، منتورینگ الکترونیکی ،تجارب یاددهی کلمات کلیدی:
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کارآموزی -پزشکیطراحی، اجرا و ارزشیابی روش آموزش همتایان در دانشجویان 
 دانشگاه علوم پزشکی کردستان -حراحی

 1فرزانه زارعی، 1مجید شفیعیان، 1شاهین صارمی، 1اد خلفیبهز ، 1کیوان صابونی

 سنندج، ایران دانشگاه علوم پزشکی کردستان،. 1

 نویسنده مسئول: کیوان صابونی
 

 مقدمه: 
های آموزشی فراگیر محور است که با ایجاد شرایط جذاب باعث آمـوزش توسط همتایان از شیوه

ا کاهش بار کاری بهای همتا تدریس گروه روش شود. فعال ساختن دانشجویان دریادگیری میبهبود
کارآموزان گروه اعضای هیأت علمی و مدرسان همـراه است. با توجه به نیاز سنجی انجام شده از اساتید و 

جراحی دانشگاه علوم پزشکی کردستان و تعیین مشکل اساسی آنان در سیستم آموزشی سنتی موجود 
و همچنین عدم رضایت کافی از وضعیت آموزشی حال حاضر بر طبق ارزیابی های انجام شده , به نظر 

ایشی و خسته کننده می رسد عدم تعامل کافی و عدم ایفای نقش توسط دانشجویان و همچنین روند فرس
در سیستم آموزشی سنتی موجود ؛ مشکل و مانع اساسی و اصلی در روند آموزش دانشجویان است . از 

های نوین این رو بر آن شدیم با در نظر گرفتن ویژگی هایی که آموزش همتا دارد و بر اساس آنچه که شیوه
گذار باشند این مطالعه را جهت ارزیابی  آموزشی میتوانند بر کیفیت و جنبه های مختلف یادگیری تاثیر

پاسخگویی آموزشی روش همتایان در کارآموزان بخش جراحی دانشگاه علوم پزشکی کردستان طراحی و 
اجرا نماییم و به همین سبب این مطالعه در گروه کارآموزان جراحی دانشگاه علوم پزشکی کردستان اجرا 

 .یتمندی فراگیران و همچنین میزان یادگیری آن صورت گرفتگردید و ارزیابی از طریق بررسی میزان رضا
  :مواد و روش ها

از روش اقدام پژوهی استفاده شد. بعد از تصویب طرح و طراحی سوالات پرسشنامه محقق ساخته، برای 
به کارآموزی جراحی  1400بار در آبان ماه سال نفر از دانشجویان دوره اکسترنی جراحی که برای اولین 50
نفره تقسیم شدند. در گروه شاهد که تحت  25. کارآموزان به صورت تصادفی به دو گروه ، اجرا شددندآم

تدریس به روش سنتی قرار گرفتند مباحثی یکسان با مباحث مطرح شده در گروه مداخله از منبع مطالعه 
دوره تمامی در ابتدای  .معرفی شده براساس کوریکوم انتخاب شد و طی کلاسهای حضوری، تدریس شد

آزمون قرار گرفتند و نمراتشان ثبت شد و در طول دوره هر دو گروه آموزش دانشجویان هر دو گروه مورد 
روتین بخش را دریافت نمودند. به دانشجویان گروه مداخله علاوه بر آموزش روتین با تعیین مباحث 

ش داده شد که طی آن گروه به ها ، مباحث مجدداً آموز جلسات آموزش همتا با نظارت یکی از رزیدنت
پنج گروه پنج نفره کوچک تر تقسیم شدند و از هر گروه یک نفر به عنوان آموزش دهنده همتای شریک 

 پوستر
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انتخاب شد. همچنین یک دانشجوی تخصص دستیاری سال دو جراحی به عنوان همتای نزدیک بر اجرای 
مراحل اجرای این روش استاد مربوطه درون این فعالیت و بحث درون گروهی نظارت نمود و البته در تمام 

کلاس حاضر بوده و مواقع لازم کارآموزان برای رفع اشکال یا ابهامات موجود در مبحث مربوطه از راهنمایی 
و مشاوره استاد استفاده میکردند. در پایان دوره نیز پس آزمون انجام شد. برای ارزیابی اثربخشی آموزشی 

مدل کرک پاتریک مورد بررسی  و دوم ستفاده شد و به این ترتیب سطح اولاز پرسشنامه محقق ساخته ا
 .قرار گرفت

   :نتایج
اساس آنالیز داده های بدست آمده، بین دو گروه شاهد و مداخله در رضایتمندی، اعتبار و قابلیت  بر

قابل توجهی اجرا، تفاوت معنا داری وجود داشت. میزان رضایتمندی و همچنین میزان یادگیری به طور 
در مقایسه با گروه شاهد که به روش سخنرانی تحت آموزش قرار گرفتند ؛ بالاتر بود و بدین ترتیب این 
مطالعه در سطح اول و دوم الگوی کرک پاتریک موفق بوده و به اهداف آموزشی خود از جمله رضایتمندی 

 .و یادگیری و همچنین خوکارآمدی دست یافته است
 نتیجه گیری: بحث و 

سهولت و تمایل بیشتر فراگیران برای ارتباط با همتایان و در دسترس بـودن آنـان در وضعیتهای خارج از 
راتر از محیط رسمی کلاس، باعث های صمیمانه تر و در نتیجه بحث و تبادل نظـر فکلاس درس و محیط

شد و محـدودیت زمان تدریس جیران شود تا فرصت بیشتری برای ملاقات با همتایان وجـود داشته بامی
گردد. بنابراین تر ایجاد میشود. در چنین شرایطی بـا صـرف زمان بیشتر برای مباحثه، یـادگیری عمیق

پیشنهاد می شود اساتید علوم پزشکی از این پتانسیل و ظرفیت برای ارتقاء کیفی آموزش ها استفاده 
 .نمایند

 جوی پزشکیآموزش همتایان، دانش کلمات کلیدی:
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اطلاعاتی دانشجویان تحصیلات تکمیلی پرستاری و نقش  بررسی سواد
 کتابداران بالینی در پیشبرد پروژه های تحقیقاتی

 1فاطمه خلیلی، 1فاطمه تهرانی فر، 1مینو سپهری گهر

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی،. 1

 نویسنده مسئول: فاطمه تهرانی فر
 

 مقدمه: 
با رشد اینترنت و فناوری، منابع اطلاعاتی موجود در اینترنت برای دانشجویان پرستاری نقش مهمی در 
انجام پروژهای تحقیقاتی، تکالیف آموزشی و محل کار دارند. از این رو، سواد اطلاعاتی آنها پیش نیاز 

ن مطالعه تعیین سواد اطلاعاتی مهمی برای موفقیت و ارائه خدمات بهتر و شایسته تر است. هدف از ای
   .دانشجویان تحصیلات تکمیلی پرستاری و نقش کتابداران در پیشبرد پروژه های تحقیقاتی بود

  ها:مواد و روش
انجام شد.  1401این مطالعه توصیفی مقطعی در دانشکده پرستاری مامایی شهید بهشتی و ایران در سال 

دانشجویان ارشد و دکترای پرستاری بود که به صورت در دسترس انتخاب نفر از  35جامعه پژوهش شامل 
با استفاده از آمار توصیفی  SPSS 21 آوری شد و با نرم افزارشدند. داده ها با استفاده از پرسشنامه گردآوری

فت. )درصد، میانگین، انحراف معیار( و تحلیلی )آزمون تی، تحلیل واریانس( مورد تجزیه و تحلیل قرار گر 
  نتایج:
کنندگان بیشتر از منابع چاپی به خصوص برونر و تایلور و... به زبان فارسی برای جستجوی شرکت

آنها استفاده کامل از عملگرها و سایتهای مرتبط را نمی دانستند  %70اطلاعات استفاده کردند، بیش از 
اطلاعاتی دیجیتال، وزارت بهداشت های های مختلف جستجو در پایگاهو میانگین نمرات استفاده از ویژگی

(. بیشتر آنها با اینکه در کارگاههای آموزشی شرکت 34/1±08/1و موتورهای جستجو بسیار پایین بود )
( %27/31) کار پژوهشی خود را انجام می دادند و عده ای دیگر SID کرده بودند فقط با گوگل اسکولار و

( دانشجویان دکترا و %43/51مد و ساینس دایرکت بود. )راهبرد جستجویشان بر اساس مقالات ریویو پاب
آنها کارهای پژوهشی  %30ارشد در انجام پروژه و تحقیق خود در قسمت روش تحقیق مشکل داشتند، 

 خود را کامل انجام میدادند و از کتابدار برای راهبرد جستجو کمک گرفته بودند. 
  

 پوستر
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 گیری: بحث و نتیجه
های لازم برای جستجو و بازیابی اطلاعات از منابع پرستاری فاقد مهارت دانشجویان تحصیلات تکمیلی

الکترونیکی هستند و بیشتر متمایل به استفاده از منابع چاپی بوده و از منابع دیجیتال در حد مقاله های 
 فارسی و استفاده از منابع لاتین موجود در مقالات استفاده می کنند. پیشنهاد می شود که در مطالعات
آینده نقش کتابداران بالینی و مربیان پرستاران بالینی را برای ارتقای سواد اطلاعاتی پرستاران، بزرگترین 

  د.مراقبت های بهداشتی ارزیابی کنن گروه ارائه دهندگان

 سواد اطلاعاتی، منابع اطلاعاتی، پرستاران، کتابداران کلمات کلیدی:
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شبکه و مبتنی بر حل مسأله بر تفکر انتقادی  مقایسه تأثیر یادگیری مبتنی بر
  دانشجویان پرستاری دانشگاه آزاد اسلامی

 1مهلا دوستی نوری، 1نفیسه حکمتی پور

 گلستان، ایران دانشگاه آزاد اسلامی علی آباد کتول،. 1

 نویسنده مسئول: نفیسه حکمتی پور
 

 مقدمه: 
تفکر و مهارت درست اندیشیدن از مسائل مهمی است که از دیرباز مورد توجه نظام آموزشی بوده است 
تا با پرورش مهارت های مختلف تفکر سیستم آموزشی ارتقاء یاید؛ یکی از مهمترین انواع تفکر، تفکر 

ی که دارای مهارت انتقادی می باشد. دانشگاه ها و سیستم آموزشی می توانند با پرورش فارو التحصیلان
تفکر انتقادی باشند، نوآوری را در جامعه ارتقاء بخشند. امروزه با توجه به پیچیدگی هایی که در سیتستم 
های بهداشتی و بالین رخ داده است پرستاران نیاز دارند تا برای تصمیم گیری های بالینی در این موقعیت 

و یکی از وظایف معلمان پرستاری آموزش تفکر انتقادی ها از قدرت تفکر انتقادی بالایی برخوردار باشند 
می باشد. محققین بیان کردند که برای توسعه این نوع تفکر در فراگیران، اساتید باید از سبک تدریس 

 فعال، چالش برانگیز و دانشجو محور استفاده کنند. 
  ها:مواد و روش

روه کنترل می باشد که در گروه دانشجویان این مطالعه یک پژوهش تجربی پیش آزمون و پس آزمون با گ
پس از دریافت  8و  7کارشناسی پرستاری دانشگاه آزاد اسلامی واحدهای استان گلستان در مقطع ترم 

کد اخلاق اجرا شد. روش نمونه گیری در این مطالعه به صورت در دسترس از بین دانشجویان پرستاری 
ین دانشجویانی که شرایط ورود به مطالعه را داشتند می عرصه در حال تحصیل در دانشگاه  آزاد از ب

دانشجو که شرایط ورود به مطالعه را  75دانشجوی عرصه در حال تحصیل  190باشد. در ابتدا از بین 
داشتند انتخاب شدند سپس به روش تخصیص تصادفی تحت وب به سه گروه حل مسئله، مبتنی بر 

تخصیص تصادفی از قبل تنظیم شده در وب، در پاکت های  شبکه و گروه کنترل تقسیم شد. در ابتدا
مهر و موم شده  نوشته شده و توسط کمک پژوهشگر به هر یک از دانشجویان داده شد. گروه آموزش 

بود. پس از توضیح اهداف پژوهش برای  (C) و گروه کنترل (I) ، گروه مجازی(P) مبتنی بر حل مسئله
در مطالعه، امکان قرار گرفتن در هر یک از گروه ها به صورت  دانشجویان، عدم اجباری بودن شرکت

تصادفی و آزادی برای انصراف از مطالعه در هر زمانی از اجرای مراحل  رضایت نامه کتبی آگاهانه  از آن 
ها گرفته می شود. مباحثی از دروس پرستاری انتخاب شد که دانشجویان پیش زمینه در رابطه با موضوع 

توسط دانشجویان تکمیل  CTDI  سشنامه مشخصات دموگرافیک و گرایش به تفکر انتقادیرا دارند. پر 
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متفاوت می باشد. هر چقر دانشجو نمره بالاتری  450تا  75شد. نمرات کسب شده از این پرسشنامه از 
از این پرسشنامه کسب نماید به معنی قدرت تفکر انتقادی بیشتری در وی می باشد. در جلسه اول برای 

 90هر گروه به طور جداگانه روش تدریس یادگیری مبتنی بر حل مسئله و مبتنی بر شبکه در یک جلسه 
دقیقه ای نمونه سناریو برای هر  90جلسه  8دقیقه ای و روش استفاده از آن توضیح داده شد.  در طول 

درسی، جلسه جداگانه ارائه می شد. در گروه مبتنی بر حل مسئله کمک پژوهشگر در هر جلسه 
نفره به صورت حضوری با یکدیگر بحث نمودند.  5 -6سناریوهایی را طرح نموده و دانشجویان در گروه های 

سپس طراحی یک فرآیند پرستاری جامع توسط دانشجویان انجام می شد. سناریوهای انتخابی از بین 
وه تحت آموزش به بیماران بستری در بخش توسط اساتید پرستاری طرح و انتخاب شده بودند. در گر 

شیوه مبتنی بر شبکه نیز مدرس سناریوهای یکسان را مطرح می نمود و فرآیند پرستاری تا مرحله برنامه 
نفره در گروه های واتساپ نوشته و ارائه می شد. در پایان  6 -5ریزی توسط دانشجویان به صورت گروهی 

 . توسط دانشجویان شد CTDI مجددا آزمون تفکر انتقادی 8جلسه 
 :  نتایج

پیش از اجرای مداخله میانگین نمره تفکر انتقادی در دانشجویان گروه حل مسئله و مبتنی بر شبکه به 
پس از  .(P=0/58) بود که تفاوت آماری معنی داری نداشت 343/76±  12/73و    350/96+  9/82ترتیب 

بود که تفاوت  372/28± 55/18 و 477/4+  17/95مداخله نیز نمرات گروه حل مسئله و مبتنی بر شبکه 
   .(P=0/53) آماری معنی داری بین دو گروه دیده نشد

 نتیجه گیری: بحث و 
یافته ها نشان داد که آموزش حل مسئله در جهت بهبود تفکر انتقادی دانشجویان پرستاری چه به صورت 

استفاده از این دو روش حضوری و یا روش های مجازی به اندازه یکسانی می تواند موثر باشد. چه بسا 
به صورت تافیقی بتواند تاثیر شگرفی در آموزش دانشجویان و به دنبال آن، تربیت نسلی از پرستاران 

 برای ارتقاء کیفیت خدمات ارائه

 ، تفکر نقاد، پرستاریحل مسئله، شبکه کلمات کلیدی:
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آموزش بالینی:  تبیین تجارب دانشجویان پرستاری از نقش انگیزشی مربیان در
 یک مطالعه کیفی

 1نسرین حنیفی، 1سیده فاطمه غیاثی

 زنجان، ایران دانشگاه علوم پزشکی زنجان،. 1

 نویسنده مسئول: نسرین حنیفی
 

  :مقدمه
اکثر نظریه پردازان در حوزه آموزش بر نقش انگیزه تاکید می کنند و عدم وجود آن را به عنوان مانعی در 
فرآیند یادگیری می دانند. انگیزه یکی از الزامات آموزش بالینی مؤثر است. مربیان بالینی نقشی کلیدی 

تبیین و درک تجارب دانشجویان در انگیزش دانشجویان پرستاری ایفا می کنند. لذا، این مطالعه با هدف 
 پرستاری از نقش انگیزشی مربیان در آموزش بالینی انجام شد.    

  ها:مواد و روش
مطالعه حاضر، یک مطالعه کیفی توصیفی است. جامعه پژوهش شامل دانشجویان و مربیان پرستاری 

به تحصیل در سال دوم در دانشگاه علوم پزشکی زنجان بود. معیار ورود به مطالعه شامل: اشتغال 
کارشناسی پرستاری و بالاتر، توانایی و تمایل به بیان تجارب بود. نمونه گیری به صورت هدفمند و تا زمان 
اشباع داده ها انجام شد. جهت جمع آوری داده ها از مصاحبه های عمیق نیمه ساختارمند استفاده شد. 

نسخه  MAXQDA افزارمهای کیفی با استفاده از نردقیقه بود. مدیریت داده  60تا  40زمان هر مصاحبه 
 Lundman (2004) انجام شد. جهت تجزیه و تحلیل داده ها از تحلیل محتوای قراردادی با رویکرد 2020

استفاده شد. برای دستیابی به اعتبار و اعتماد علمی داده های کیفی از چهار معیار موثق   Graneheimو
 اعتبار، قابلیت اعتماد، تأیید پذیری و انتقال پذیری استفاده گردید.    بودن گوبا و لینکولن شامل:

  نتایج:
 25تا  21مرد( در محدوده سنی  6زن و  10دانشجوی پرستاری ) 16مشارکت کنندگان در مطالعه شامل 

طبقه اصلی شامل: "نگرش  3سال بود. از تحلیل داده های کیفی حاصل از مصاحبه های انجام شده 
 نفی مربیان نسبت به پرستاری"، "ارتباطات" و "اقتدار" استخراج شد.  مثبت/م

  :بحث و نتیجه گیری
تجارب حاصل از مصاحبه با مشارکت کنندگان نشان می دهد که یک مربی دارای دیدگاه منفی نسبت 

تمجید  به رشته پرستاری ممکن است از طریق نظرات ضمنی آن را مورد انتقاد قرار دهد یا اینکه در مورد
از رشته پرستاری و مزایای آن اغراق کند. لذا، دانشجویان در هنگام ورود به محیط بالین متوجه می شوند 
که مدینه فاضله ارائه شده توسط مربی آنها توهمی بیش نیست و ممکن است اعتماد خود را به معلم 
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مربیان بالینی در بخش و با خود از دست بدهند و افسردگی شدید را تجربه کنند. مهارت های ارتباطی 
افراد مختلف از جمله پرستاران، بیماران و دانشجویان نقش انکارناپذیری در معرفی مربی به عنوان الگو 
برای دانشجویان دارد. تجارب دانشجویان پرستاری مشارکت کننده در مطالعه حاضر نشان می دهد که 

انی مربیان در برقراری ارتباط صحیح شکایت داشتند. های خوبی نبوده و آنها از ناتومربیان بالینی مدل
اقتدار یکی از مهمترین عوامل در توانایی مربی برای ایجاد انگیزه یا ناامید کردن دانشجویان است. 
اختیارات مربیان در عرصه بالینی ارتباط تنگاتنگی با قابلیت های عملی، علمی و مدارج علمی پیشرفته 

ما بر این باور بودند که اقتدار و اعتماد به نفس مربیان می تواند به دانشجویان  آنها دارد. شرکت کنندگان
آنها منتقل شود. مربی ای که فاقد این ویژگی ها باشد، قطعاً نمی تواند از سازمان )بخش( خود حمایت 

 .مناسب و لازم را دریافت کند

 مربی، دانشجوی پرستاری، آموزش بالینی کلمات کلیدی:
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 در بالین دانشجویان پرستاری طراحی، اجرا و ارزشیابی برنامه تدریس وارونه

 1ملوک پورعلیزاده، 1مهرنوش خوش تراش، 1مرضیه جهانی صیاد نویری

 ، ایرانرشت دانشگاه علوم پزشکی گیلان،. 1

 نویسنده مسئول: مرضیه جهانی صیاد نویری
 

 مقدمه: 
مأموريت اصلي آموزش پرستاري، تربيت پرستاران توانمند و شايسته است كه دانش، نگرش و مهارتهاي 
لازم را براي حفظ و ارتقاء سلامت جامعه داشته باشند. براي رسيدن به اين هدف، آموزش بالين مهمترین 

ر این امر می تواند و اساسی ترین نقش را برعهده دارد. استفاده از فضای مجازی و روش های ترکیبی د
کمک شایانی به ارتقاء این مهم داشته باشد. بنابراین این مطالعه با هدف طراحی، اجرا و ارزشیابی برنامه 

 تدریس وارونه در بالین دانشجویان پرستاری انجام گردید. 
 : هامواد و روش

د کارآموزی غدد، دانشکده پرستاری مامایی شهید بهشتی رشت در واح 7دانشجوی پرستاری ترم  60
به روش تدریس وارونه )کلاس نظری وارونه  1401و نیمسال اول  1400پوست و روماتولوژی در نیمسال دوم 

و گزارش مورد وارونه( مورد آموزش قرار گرفتند. به این صورت که قبل از شروع کارورزی واحد مزبور، 
اول حضور در واحد از دانشجویان آزمون  دروس بطور مجازی در اختیار دانشجویان قرار گرفته و در روز

 روزه کارآموزی، با توجه به موردهای 10آمد. در ادامه در دوره سئوال( به عمل می 5کتبی )مشتمل بر 

(Case) های فعال ها، محتوای آموزشی مربوطه توسط استاد بالینی با استفاده از روشموجود در بخش
مفهومی، پرسش و پاسخ، بارش افکار( مجددا به دانشجویان تدریس تدریس )ترکیبی از سخنرانی، نقشه 
شد )کلاس نظری وارونه(. پس از آن از گروهی از دانشجویان خواسته و به سئوالات آنها پاسخ داده می

موجود در بخش را با توجه به مطالب آموخته شده ارزیابی نمایند )مطالعه پرونده  (Case) شد ابتدا موردمی
ای که مار( و سپس گزارش خود را در بالین بیمار به استاد و سایر دانشجویان ارائه دهند به گونهو خود بی

های پرستاری و عوارض های درمانی، مراقبتهای پاراکلینیک، روشها، یافتهعلل بیماری، علائم و نشانه
د )گزارش مورد وارونه(. در مربوط به آن بیمار با توجه به مطالب آموخته شده، تجزیه و تحلیل و ارائه شو

شد. کل دانشجویان در این واحد بالین به این شیوه تحت پایان نیز به سئوالات دانشجویان پاسخ داده می
آموزش قرار گرفتند. در آخرین روز کارورزی، اثربخشی روش تدریس بالینی وارونه با استفاده از پرسشنامه 

که تحت روایی صوری و محتوا قرار گرفته است( و آزمون آیتم  20محقق ساخته رضایتمندی )مشتمل بر 
 گرفت.  سئوال( مورد ارزیابی قرار می 5کتبی سنجش دانش )مشتمل بر 
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 نتایج: 
 %6/76دانشجویان زن بودند.  %7/51و  22.68±  1.54میانگین و انحراف معیار سن دانشجویان 

یس رضایت داشتند. بیشترین رضایت دانشجویان دانشجویان به میزان زیاد و خیلی زیاد از این روش تدر 
(. درمورد خود روش 11/25±  92/8مربوط به شیوه اجرای روش تدریس بالینی وارونه توسط استاد بود )

تدریس، اکثر دانشجویان معتقد بودند امکان برقراری ارتباط بین مطالب آموزشی در این روش زیاد است 
(. %3/68گری و تفکر انتقادی آنها را افزایش داده است )حلیل( و تدریس به این روش قدرت ت4/88%)

همچنین اکثر آنها اعتقاد داشتند تدریس بالینی به این روش با سبک یادگیری دانشجویان همخوانی دارد 
درصد  4/73همچنین  ،(%6/71( و امکان پاسخگویی به نیازهای یادگیری فردی آنها وجود دارد )75%)

دند تدریس بالینی به این روش علاقه آنها نسبت به موضوع درسی را افزایش داده دانشجویان معتقد بو
است. نمرات کسب شده دانشجویان در آزمون نهایی پایان واحد نسبت به نمرات آزمون شروع واحد 

  .(Z= -6.807 ،P= 0.00) بطور معناداری بالاتر بود
 گیری: بحث و نتیجه

ش تدریس بالینی وارونه و ارتقای نمره دانشجویان در پایان واحد، رضایتمندی بالای دانشجویان از رو
شود از این روش در واحدهای بالینی نشان از اثربخشی این روش آموزشی در بالین دارد. لذا پیشنهاد می

 دهای علوم پزشکی استفاده شورشته دیگر پرستاری و همچنین سایر

 کلاس وارونه، بالین، دانشجویان پرستاری کلمات کلیدی:
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طراحی، اجرا و ارزشیابی کارگاه آموزش بالینی مهارت زایمان ویژه دانشجویان 
 فوریت های پزشکی پیش بیمارستانی با رویکرد مبتنی بر پاسخگویی اجتماعی

 1شهناز کریمی، 1مصطفی بیژنی، 1پریسا ثابت سروستانی، 1امیر فقیهی

 فارس، ایران علوم پزشکی فسا،. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: امیر فقیهی
 

 مقدمه: 
تناسب داشتن برنامه آموزشی با نیازهای شغلی دانش آموختگان کلیه رشته های علوم پزشکی، از اصول 
 کلیدی ارتقای دانش کاربردی افراد و افزایش کیفیت بکارگیری دانش و مهارت آنان در راستای پاسخگویی

ال زایمان، یکی از مهم اجتماعی می باشد. ضعف آموزش بالینی در کسب مهارت مراقبت از زنان درح
های دانش آموختگان رشته فوریت های پزشکی در زمان شروع به فعالیت در مراکز پیش ترین چالش

آموزی زنان  بیمارستانی می باشد. بنابراین مطالعه حاضر با هدف طراحی، اجرا و ارزشیابی کارگاه مهارت
 و زایمان ویژه دانشجویان فوریتهای پزشکی پیش بیمارستانی انجام شد.  

 : هامواد و روش
این مطالعه دانش پژوهی در آموزش، ویژه دانشجویان کارشناسی ناپیوسته فوریت های پزشکی دانشگاه 

شیابی انجام شد. ابتدا و در سه مرحله طراحی، اجرا و ارز  1401علوم پزشکی فسا و شیراز در نیمسال اول 
کمیته ای از متخصصین رشته های زنان وزایمان، پرستاری و فوریت های پزشکی پیش بیمارستانی تشکیل 
گردید. به منظور طراحی کارگاه ها از مدل تیلور استفاده شد و کلیه مراحل نیازسنجی، تنظیم اهداف 

ای ارزشیابی مشخص گردید. کارگاه های آموزشی، تهیه محتوا، تعیین استراتژی های آموزشی و روش ه
آموزشی به مدت یک هفته اجرا شد. ارزشیابی بر اساس مدل کرک پاتریک )رضایت مندی و یادگیری( 

سوالی  10انجام شد. به منظور ارزیابی رضایت مندی فراگیران و ارزشیابی یادگیری عملی، پرسشنامه 
 استفاده شد.   (OSCE) عملي ساختارمند عينـيدامنه ای لیکرت و آزمون  5رضایت سنجی با مقیاس 

 نتایج: 
 درصد بود 91.4یافته ها نشان داد میزان رضایت مندی دانشجویان پس از برگزاری گارگاه های آموزشی  

(  0.001 ≥P ). ( نسبت به بعد از مداخله 14.36±1.47همچنین میانگین نمرات دانش قبل از مداخله )
( 13.68±  1.39عناداری داشت و میانگین نمرات مهارت قبل از مداخله )(  افزایش م±17.54  1.69)

   .( P≤ 0.001  )( نیز افزایش معناداری داشت16.17±  1.39نسبت به بعد از مداخله )
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 بحث و نتیجه گیری: 
بهبود این مطالعه نشان داد برگزاری کارگاه آموزش بالینی مهارت زایمان منجر به افزایش رضایت مندی و 

سطح یادگیری دانشجویان می گردد. از آنجاکه به دلیل مسائل فرهنگی و قوانین آموزشی، دانشجویان 
پسر اجازه ورود به بخش زایمان را ندارند اما در ارائه خدمات در سطح جامعه با فرایند زایمان مواجه می 

موزشی رشته کارشناسی ناپیوسته شوند، لذا پیشنهاد می گردد استفاده از این روش یادگیری در برنامه آ
 .فوریت های پزشکی پیش بیمارستانی در نظر گرفته شود

 کارگاه، زایمان، فوریت های پزشکی کلمات کلیدی:
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رابطه نقش مدرس و محتوای آموزشی دوره با پذیرش یادگیری الکترونیکی: 
 نقش میانجی مهارت کامپیوتری دانشجویان

فاطمه ، 4پردیس رحمت پور، 1نسیم قهرانی، 3نگوکمن ارسلا، 2کلی ان آلن، 1سید حمید شریف نیا
 5خوشنوای فومنی

 ، ایران، ساریدانشگاه علوم پزشکی مازندران .1
2. School of Education, University of Melbourne, Melbourne, Australia 

3. Department of Psychological Counseling, Burdur Mehmet Akif Ersoy University 
 ایران کرج، البرز، پزشکی علوم . دانشگاه4
 . دانشگاه علوم پزشکی تهران، تهران، ایران5

 نویسنده مسئول: سید حمید شریف نیا
 

 مقدمه: 
ها در سراسر جهان اجرا شده است از دانشگاه یار یدر بس نیآموزش آنلا یهاستمیس ر،یاخ یهادر سال
های آموزشی که نتوانستند خود . اما این آموزش، برای محیطکند یبانیرا پشت یر یادگیو  یاددهی ندیتا فرا

ی برانگیز بوده است و موجب شد پذیرش یادگیری الکترونیک در همهرا با آن تطبیق دهند بسیار چالش
 الکترونیک لازم است عوامل تاثیرگذار بر یادگیریپذیرش ارزیابی جهت مراکز آموزشی یکسان نباشد لذا 

آن، مورد بررسی قرار گیرند. نقش مدرس و نحوه برخورد او با این رویکرد و توانمندی او در تهیه محتوای 
و ارائه  های اخیرسالمناسب این دوره، و نحوه ارائه آن به دانشجویان بسیار مهم است. اما آنچه در 

کننده در یک یان شرکتآموزش مجازی دیده شد این بود که یادگیری الکترونیک از طرف همه دانشجو
های ی که مهارتکلاس با یک مدرس و محتوای درسی واحد، مورد پذیرش یکسان واقع نشد و دانشجویان

یادگیری الکترونیک را نامناسب و آن را موجب کاهش انگیزش تحصیلی  کامپیوتری کمتری داشتند،
ش میانجی مهارت کامپیوتری بنابراین بررسی نق انددانشجویان و پیامد نامطلوب یادگیری دانسته

 دانشجویان، در رابطه بین نقش مدرس و محتوای دوره با پذیرش یادگیری الکترونیکی حائز اهمیت است.
 ها:مواد و روش

کنندگی است و با روش معادلات ساختاری به بینیمطالعه حاضر یک پژوهش همبستگی از نوع پیش
در ارتباط بین نقش مدرس و محتوای آموزشی دوره با  ی دانشجویانکامپیوتر مهارت گری نقش میانجی

، از دانشجویان دانشگاه 1401پرداخته است و داده های آن از مرداد تا مهر  پذیرش یادگیری الکترونیک
علوم پزشکی مازندران جمع آوری شد. معیار ورود دانشجویانی بودند که حداقل یک نیمسال از یادگیری 

سطح احتمال کمتر از . بر اساس چهار متغیر پنهان موجود در این مطالعه، الکترونیک استفاده نمودند
مولفه  4است. ابزار شامل ، بودهنفر 382پیشنهادیحجم نمونه ، 19/0و اندازه اثر  %80، سطح توان 05/0
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دید و در مجموع ابزار ج های استاندارد استخراج شدهها، از پرسشنامهباشد. هر یک از مولفهگویه می 20و 
و جهت تست مدل  SPSSها از نرم افزار است. جهت تجزیه و تحلیل دادهروانسنجی گردید و روا و پایا بوده

 است. استفاده شده PROCESSمیانجی از ماکرو 
 : نتایج
کنندگی مثبت و معنادار بر مهارت کامپیوتری دانشجویان بینیمدرس تاثیر پیشنشان داد که  هایافته

(β= .44, p<.001) و بر پذیرش یادگیری الکترونیک ،(β= .23, p<.001) دارد و مهارت کامپیوتری دانشجویان ،
بینی کندو درواقع را پیش β= .32, p<.001) تواند با تاثیر مثبت و معنادار پذیرش یادگیری الکترونیک)نیز می

گری رونیک را میانجیو مهارت کامپیوتری دانشجویان توانسته رابطه بین مدرس و یادگیری الکت
 کنندگی مثبت و معناداری بر مهارت کامپیوتری دانشجویان    بینیکند.همچنین بین محتوا تاثیر پیش

(β= .30, p<.001 و بر پذیرش یادگیری الکترونیک )(β= .20, p<.001) دارد و مهارت کامپیوتری دانشجویان ،
بینی کند. درواقع را پیش (β= .37, p<.001) الکترونیکبا رابطه مثبت و معنادار توانسته پذیرش یادگیری 

 گری کند. مهارت کامپیوتری دانشجویان توانسته رابطه بین مدرس و یادگیری الکترونیک را میانجی
 بحث و نتیجه گیری:

تواند رابطه بین مدرس و محتوا نشان داد مهارت دانشجویان در استفاده از کامپیوتر میمطالعه  نتایج این
گری کند و هر چه مهارت دانشجویان بالاتر رود به همان نسبت ا پذیرش یادگیری الکترونیک را میانجیب

است. های دیگر نیز دیده شدهرود که این امر در پژوهشها از یادگیری الکترونیک نیز بالاتر میپذیرش آن
فضای مجازی توانمندتر بودند، دانشجویانی که در استفاده از کامپیوتر و بطوریکه پژوهشگران دریافتند 

ها را به خوبی به انجام رسانند و توانستند از محتوا و تدریس مدرس بهره برده و تکالیف و تمرینبهتر می
این امر موجب افزایش اعتماد به نفس، خوداتکایی و یادگیری مستقل دانشجویان شده، و منجر شد که 

. بنابراین از آنجایی که خصوصا تر از روش سنتی نیز بداننددانشجویان یادگیری الکترونیک را حتی سودمند
در چند سال اخیر، یادگیری الکترونیک بیش از پیش مورد توجه قرار گرفته و علیرغم مزایای خوب آن در 

هایی نیز به امر یاددهی و یادگیری هم برای دانشجویان و هم مدرسان نقش بسزایی داشته اما چالش
تا با آگاه  باشد دیمف مدرسانو  یمؤسسات آموزش یبرا تواندهای این مطالعه، میهمراه داشت که یافته

 بهبود بخشند.جویان دانش نیرا در ب یکیالکترون یادگیری رشینقش عناصر مذکور، پذ یساز 

 مهارت، پذیرش، مدرس، محتوا، یادگیری الکترونیک کلمات کلیدی:
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وارونه بر دانش، عملکرد تیمی و مشارکت تأثیر روش تدریس سنتی و کلاس 
 گروهی پرستاران در انجام احیا قلبی ریوی: یک مطالعه نیمه تجربی

 1سکینه سبزواری، 2نوشین کهن، 1شیرین داو بلندان عراقی

 کرمان، ایران دانشگاه علوم پزشکی کرمان،. 1
 هوشمند، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی . 2

 سبزواریسکینه نویسنده مسئول: 
 

   مقدمه: 
با توجه به  .ایست قلبی ریوی یکی از مهمترین فوریتهای پزشکی و از علل عمده مرگ در جهان است

عدم اطلاعات و مهارت کافی در مراحل احیاء، به عنوان یک اشتباه  ،CPRکوتاه بودن زمان طلایی انجام 
را به  CPRبنابراین نیاز است که پرستاران آموزش . پزشکی منجر به از دست رفتن جان مددجو میگردد

بهترین روش ممکن دریافت کرده باشند. در روش سنتی آموزش احیای قلبی ریوی مشکلات متعددی از 
قبیل عدم همخوانی برنامه آموزشی با نیازهای شرکت کنندگان، عدم اختصاص زمان مناسب برای تمرین 

 .بر آموزش و بی توجهی به نظرات آموزش گیرندگان وجود دارد عملی آموخته یا عدم وجود نظارت مناسب
های متعددی برای آموزش مباحث علوم پزشکی به کار رفته  در زمینه استفاده از تکنولوژی و فناوری روش

این مطالعه با هدف تعیین ومقایسه تاثیر دو . می باشدی از این موارد روش کلاس وارونه است که یک
کلاس وارونه بر سطح دانش، عملکردتیمی و مشارکت گروهی پرستاران در انجام روش تدریس سنتی و 

CPR .انجام گرفت 
 ها: مواد و روش

پرستار شاغل در مرکز نمونه گیری   100مطالعه با روش نیمه تجربی بود. حجم نمونه با توجه به جامعه که 
نفر در  80ل ریزش نمونه در نهایت نفر بدست آمد که با احتما 79بود و نیز بر اساس فرمول کوکران، 

و روش تدریس کلاس وارونه   n=40که این تعداد به دو گروه روش تدریس سنتی ، نظر گرفته شد
40=n تقسیم شدند. جهت ارائه مطالب در جلسات آموزشی، بر اساس آخرین گایدلاین انجمن قلب

تهیه شد. در روش سنتی طی یک جلسه دو ساعته و حضوری  CPRآمریکا ، یک بسته برای آموزش اصول 
مطالب بسته آموزش داده شد. در گروه کلاس وارونه دو هفته قبل در اختیار مشارکت کنندگان قرار 

مطابق با اصول کلاس وارونه بحث و تبادل نظر و رفع اشکال انجام شد.برای سنجش  سپسگرفت و 
 20ی چهار گزینه  و برای ارزیابی عملکرد تیمی از چک لیست سوال 20میزان دانش نظری از پرسشنامه 

سوالی استفاده شد که هر سه ابزار از نظر  12سوالی و جهت ارزیابی مشارکت گروهی از چک لیست 
نفره  4در هر گروه ابتدا پیش آزمون انجام و سپس در زیر گروههای  روایی و پایایی مورد تایید قرار گرفتند.
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های تی مستقل و تی زوجی و  داده ها با استفاده از آزمون روی مانکن انجام می دادند. عملیات احیا را
 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. spss 16با نرم افزار آماری 

  :نتایج
سطح دانش بطور معنی داری افزایش داشته است، اما در گروه کلاس  هبعد از مداخله در هر دو گرو

یشتر از شیوه سنتی بود. همچنین بعد از مداخله وضعیت عملکرد تیمی نیز وارونه بطور معنی داری ب
در مورد مشارکت گروه بعد از مداخله در هر گروه افزایش معنی داری  بهتر از آموزش به شیوه سنتی بود.

مشاهده شد با اینحال در مقایسه دو روش در کلاس وارونه مشارکت گروهی بهتر از شیوه سنتی 
 (p<0.05).بود

 : بحث و نتیجه گیری
بر اساس نتایج مشخص شد که دانش احیای قلبی ریوی به طور مستقیم با روش تدریس مرتبط است، 
بدین صورت که در دو گروه سطح یادگیری افزایش پیدا کرده بود و این میزان افزایش در گروه روش 

ت. وضعیت عملکردی تدریس وارونه به طور معناداری بیشتر از گروه روش تدریس سنتی بوده اس
پرستاران در انجام احیای قلبی بعد از آموزش بهبود داشته و این میزان افزایش به طور معناداری در گروه 

مشارکت گروهی پرستاران در یک تیم احیای قلبی ریوی می تواند  روش تدریس کلاس وارونه بیشتر بود.
ابت شد تیم های احیای که از طریق آموزش تحت تاثیر روش آموزش و تدریس قرار بگیرد؛ به طوری که ث

وارونه مطالب آموزشی را دریافت کرده بودند نسبت به گروه آموزش سنتی به طور معناداری در انجام 
در مقایسه نتایج حاضر با مطالعات  پروتکل های احیای قلبی ریوی مشارکت گروهی بهتری داشته اند.

در  و همکاران  Azepletaدر زمینه عملکرد با  و همکاران،  Ankeetانجام شده در مورد دانش با مطالعه 
در مورد مغایرت با سایر مطالعات می توان به .و همکاران مشابهت داشت Yacoutمورد مشارکت گروه با 

تفاوت سطح فراگیران، نوع دروس، ویژگی مشارکت کنندگان و حوزه تخصصی موضوع اشاره کرد.از 
های مورد مطالعه روی  وان به ماهیت احیا قلبی ریوی اشاره کرد که مهارتمحدودیتهای پژوهش می ت

مانکن های شبیه سازی مورد ارزیابی قرار گرفته و نمی توان با اطمینان به انجام احیا قلبی ریوی تعمیم 
 داد.

  ، عملکرد تیمی، مشارکت گروهیCPRتدریس سنتی، کلاس وارونه ،  کلمات کلیدی:
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مقایسه ای تاثیر دو روش آموزش آنلاین مبتنی بر نظریه بار شناختی بررسی 
سوئلر و آموزش آنلاین به شیوه متداول بر درگیری تحصیلی دانشجویان پزشکی 

 در درس آناتومی

 1زهره سهرابی، 1سهراب نصرتی

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی ایران،. 1

 نویسنده مسئول: زهره سهرابی
 

 مقدمه: 
صیلی، درگیری تحصیلی دهنده کیفیت آموزش و پیشرفت تحهای نشانترین شاخصیکی از مهم

دانشجویان است و پیشرفت استفاده از آموزش برخط، فرایندهای یاددهی یادگیری را دچار تحولّات 
اساسی کرده است.لذا هدف مطالعه ی حاضر مقایسه ی تاثیر دو روش آموزش آنلاین مبتنی بر نظریه 

شناختی سوئلر و آموزش آنلاین به شیوه متداول بر درگیری تحصیلی دانشجویان پزشکی در درس  بار
 آناتومی بود. 

 مواد و روش ها: 
جهت جمع  پژوهش حاضر جزء پژوهش های شبه تجربی با دو گروه غیر همسان با طرح قبل و بعد بود.

استفاده گردید،  0.85آلفای کرونباخ آوری اطلاعات از پرسشنامه درگیری تحصیلی شوفلی و بکر با 
نفر( و مقایسه  52نفر از دانشجویان علوم پایه رشته پزشکی عمومی را به دو گروه مداخله ) 104پژوهشگر 

جلسه آموزش آنلاین آناتومی دستگاه  3نفر( تقسیم کرده و بعد از پیش آزمون برای گروه مداخله،  52)
ن و مبتنی بر نظریه بار شناختی سوئلر و  برای گروه مقایسه سه گوارش در بستر نرم افزار بیگ بلو بات

جلسه آموزش آنلاین درس آناتومی دستگاه گوارش در بستر نرم افزار بیگ بلو باتن و به روش معمول 
 بعد از مداخله نیز پس آزمون گرفته شد. بعد از جمع آوری داده ها، این داده ها وارد نرم افزار اجرا شد.

SPSS  شده و با استفاده از آزمون تی وابسته و مستقل تحلیل شدند.  24نسخه 
  نتایج:

نتایج نشان داد که بین میانگین نمرات درگیری تحصیلی در دو گروه مقایسه و مداخله، بعد از اجرای 
مداخله تفاوت معنا داری از لحاظ اماری وجود دارد و همچنین نتایج نشان داد که آموزش آنلاین درس 

ی مبتنی بر نظریه بار شناختی سوئلر بر درگیری تحصیلی دانشجویان پزشکی تاثیر مثبت و معناداری آناتوم
 دارد. 

  

 پوستر
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 نتیجه گیری: بحث و 
با توجه به نتايج حاصل از اين پژوهش و تاثیر معنا دار آموزش برخط بر اساس نطریه با شناختی، پيشنهاد 

پايـه و اساسي نظريه بارشناختي آموزش ببينند تا بتوانند  ميشود معلمان و دست انـدركاران دربـاره اصـول
اين اصول را با توجه به ظرفيـت محـدود حافظـه فعـال فراگیران، در آموزش و برنامه ريزي درس ها آن را 

 .بـه كار گيرند

 آموزش آنلاین درگیری تحصیلی، نظریه بار شناختی، کلمات کلیدی:
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غير رسمي بر فراشايستگي هاي شغلي دانش آموختگان بررسي نقش يادگيري 
 هاي دانشگاه علوم پزشكي تهرانراديولوژي در بيمارستان

 2زهرا قربانی ،1عصمت نوحی، 1سحر محمودی

 کرمان، ایران دانشگاه علوم پزشکی کرمان،. 1
 ، اراک، ایراندانشگاه علوم انسانی دانشگاه اراک. 2

 نویسنده مسئول: عصمت نوحی
 

 مقدمه: 
 در دنیای در حال تغییر و زمینه های کاری سریع، مهارت ها و شایستگی ها به سرعت منسوخ می شوند.
 سازمان ها ناگذیرند برای همگام شدن با دنیای پیرامون و مقابله با چالش های حاصل از این تغییرات به

 برای به روز شدن هماهنگ باتوسعه شغلی کارکنان بپردازند، بر همگان پوشیده نیست که این توسعه 
 جهان از مسیر یادگیری امکان پذیر است. افراد آگاهانه یا ناآگاهانه از طریق تجارب کاری و فردی، براساس
 نیازهای خود، به یادگیری غیر رسمی می پردازند، توجه به این یادگیری در بطن روابط اجتماعی، می تواند

 دن به رفاه فردی به فرایندی برای با هم یادگرفتن و هماهنگی باتمرکز یادگیری را از فرایندی برای رسی
تغییرات و رسیدن به اهداف سازمانی قرار دهد تا افراد مسئولیت های خود را بهتر به سرانجام برسانند. 
اگر به مدل های موجود برای شایستگی تکیه کنیم، شایستگی یا تبدیل به یک فرآیند مبتنی بر مهارت 

شود که از ه دلیل فقدان یک رابطه منطقی ذاتی، به ساختاری استنتاجی محض تبدیل میمی شود یا ب
در نظر گرفتن فرا شایستگی، بسیاری از مشکلات مربوط به مفهوم  .ابعاد قابل شناسایی برخوردار نیست

فرا شایستگی را به عنوان یک  .سازی ناهمگن شایستگی در حوزه های مختلف کاربردی را حل می کند
سازه رفتاری مستقل دارای یک طبیعت ترکیبی و مؤلفه های زیربنایی است که آنها عبارتند از: شایستگی 
انگیزشی، شایستگی شناختی، شایستگی عاطفی، شایستگی رفتاری، شایستگی اجتماعی و شایستگی 

 فرآیند شخصیت.
  :هامواد و روش

ژوهش را به روش نمونه گیری سرشماری پژوهش حاضر مطالعه ای توصیفی تحلیلی می باشد. جامعه پ
ابزار پژوهش دو  .از بین کارشناسان رادیولوژی پنج بیمارستان دانشگاه علوم پزشکی تهران انتخاب شدند 

-Changپرسشنامه يادگيري غيررسمي و فراشايستگي  شغلي بود، که مولفه های آن برگرفته از دو تحقیق  

Seon Lim ( 2017و صالحی عمران و همکارانش)  بود. روایی محتوای پرسشنامه یادگیری غیر رسمی و فرا
شایستگی شغلی با استفاده از منابع معتبر ونظر خواهی از صاحبنظران بررسی شد و برای پایایی، ضریب 

 محاسبه شد. =r  915/0و =r 822/0آلفای کرونباخ به ترتیب 

 پوستر
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 : نتایج
متغیر یادگیری غیررسمی و فراشایستگی شغلی نشان می دهد که رابطه و  تحلیل دومتغیره میان

درصد از پاسخگویان موافق  50 در حدود. .(p<0.05)همبستگی معناداری میان این دو متغیر وجود دارد
نقش یادگیری غیررسمی بر شایستگی شغلی هستند. از بین مولفه های یادگیری غیر رسمی مولفه رفتار 

( بیشترین توافق %43.5( و از بین گویه هایی شایستگی شغلی، گویه شیوه های تفکر )%52آموزی حدود)
را داشتند. تحقیق حاضر نشان داد، با افزایش یادگیری غیررسمی، میزان شایستگی شغلی افزایش می 
یابد. همچنین بر اساس یافته های مطالعه، بیش از نیمی از پاسخگویان نسبت به متغیر رفتارآموزی 

افق بودند و دید مثبتی نسبت به اثر الگوبرداری از رفتار دیگران و تاثیرپذیری از رفتار همکاران در مو
 یادگیری غیررسمی داشته اند.

 بحث و نتیجه گیری:
ریشه این شیوه یادگیری غیر رسمی را در مدل یادگیری اجتماعی بندورا می توان یافت. در این نظریه به 

الگوبرداری اهمیت داده شده است. بندورا معتقد است که بخش زیادی از یادگیری های یادگیری از طریق 
بر اساس این دیدگاه، انسانها با مشاهده دیگران  .ما از راه مشاهده رفتار دیگران و تقلید آموخته می شود

گاه کارشناسان به ها را فرا می گیرند در مجموع دیدها، قوانین، راهبردها و عقاید و نگرشدانشها و مهارت
ها برای یادگیری غیر رسمی در بهبود عملکردشان مثبت بوده که می تواند بستری مناسب در بیمارستان

ارتقاء کیفیت کاری نیروی انسانی و کاهش خطا باشد. در متون مربوطه تعامل اجتماعی به عنوان یک 
بیان می دارند که حرفه Jeon & Kim, 2012 عنصر مهم یادگیری غیررسمی مورد بحث قرار می گیرد. چنانچه  

ای ها از طریق تعامل اجتماعی با همکاران، مدیران و دیگر متخصصان خود یاد می گیرند. تعامل اجتماعی 
به عنوان یک عنصر مهم یادگیری غیررسمی استدلال می شود ویادگیری غیررسمی اجتماعی یکی از 

فته می شود. این واقعیت که کارمندان برای یادگیری به مؤثرترین نوع یادگیری در محیط کار در نظر گر 
یکدیگر مراجعه می کنند، بینش مهمی است که سازمانها باید آن را تشخیص داده تا به شکل اهرمی برای 

  آنچه که در تحقیقات، یادگیری از هم رده و هم سطح خوانده می شود. .رشد از آن بهره ببرند

 ی، فراشایستگییادگیری غیر رسم کلمات کلیدی:
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مقایسه  تاثیر روش یادگیری کوانتومی با روش متداول بر میزان یادگیری، 
    انگیزش یادگیری و یادسپاری دانشجویان کارشناس پرستاری درآموزش 

 های ویژهمراقبت

 1طاهره صادقی، 1سحر عرب خزاعی، 1نجمه ولی زاده زارع

 خراسان رضوی، ایران دانشگاه علوم پزشکی مشهد،. 1

 نویسنده مسئول: نجمه ولی زاده زارع
 

 مقدمه: 
ی بالینی فکر پویا و مهارت تصمیم گیری هاآموزش پرستاری باید متمرکز بر افزایش خلاقیت، ایجاد ت

 ،حتوی برای بهبود فرایند یادگیریباشد. استفاده از روش آموزش کوانتومی فرآیند یادگیری با ارائه زمینه و م
 تدریس و ایجاد لذت حین آموزش موثر است. 

 :ها روشمواد و 
پرستاری دانشکده پرستاری مامایی مشهد که به صورت  6دانشجوی ترم  46 این مطالعه نیمه تجربی روي

تصادفی به گروه مداخله و کنترل تقسيم شدندانجام شد. مراحل آموزش کوانتومی شامل ثبت نام، 
بازنمایی، مرور و جشن اجرا شد.منطبق بر اصول بکارگیری روش یادگیری تجربه، برچسب زدن، نمایش و 

کوانتومی قبل شروع آموزش، کلاس درس طراحی شد. جهت طراحی کلاس و ایجاد نشاط، به چیدمان 
عدد پوستر آموزشی  10صحیح و منظم صندلی ها، استفاده ازگلدان و نصب پوسترهای آموزشی توجه شد. 

پوستر آموزشی  8ی در جلسه اول تهیه و در کلاس درس نصب شد. در جلسه دوم مربوط به محتوی آموزش
پوستر  4پوستر از جلسه قبل جهت یاد آوری مطالب قبلی نصب شد.  2جدید مرتبط با مباحث جدید و 

و نصب شد.  انگیزاننده یادگیری کوانتومی به صورت مشترک در هر دو جلسه جهت دانشجویان تهیه
کلام در حین تدریس  که یکی از ویژگی های مدل یادگیری کوانتومی است مرحله  ی بیاستفاده از موسیق

تجربه با استفاده از تجربیات دانشجویان در مورد بیماران قلبی و اهمیت توجه به این بیماران و اهمیت 
سب لزوم یادگیری تفسیر نوار قلب با ذکر مثال های بالینی توسط دانشجویان اجرایی شد. مرحله برچ

باشد. در این مرحله  با استفاده از ابزارهای مختلف میزدن شامل یادگیری مفاهیم انتزاعی جدید درسی 
در زمینه فعالیت الکتریکی قلب، اشتقاق های قلب، بررسی امواج قلب و تعیین ریت و  آموزش مطالب

جه به پوستر های آموزشی محور قلب بود که با استفاده از پاورپوینت، فیلم آموزشی و بحث گروهی و با تو
توسط پژوهشگر اجرا شد. مرحله نمایش به اجرا در آوردن بخشی از مطالب آموزش داده شده توسط 

دانشجویان است در این مرحله فرصتی برای دانش آموزان فراهم شد تا دانشجو نشان دهند که  مدرس و
بررسی حل مساله به صورت گروهی چه چیز را می دانند در این مرحله با طراحی میزگردهای گروهی و 

 پوستر
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پرداخته شد. مرحله بعد مرور مطالب آموزش دیده شده است در این مرحله دانشجویان با تکرار مطالب 
به مرور و شمارش مطالب آموخته شده جدید پرداختند و مجددا با مراجعه به پوستر های آموزشی به طور 

کر از دانشجویان دادن هدایا و استفاده از موسیقی خلاصه وار مطالب تکرار شد. در مرحله جشن با  تش
ودست زدن به اتمام رسید.استفاده شد. در گروه کنترل تدریس براساس روش متداول انجام شد. میزان 
یادگیری در هردو گروه با استفاده از امتحان اندازه گیری شد. یک ماه بعد نمره میزان یادسپاری در هر دو 

داده . بزار گردآوری داده ها پرسشنامه سبک یادگیری کلب و انگیزش یادگیری بودگروه اندازه گیری شد. ا
 ها با استفاده از آزمون های آماری با هم مقایسه شدند.  

 : نتایج
بود.آزمون آماری تی  16/15± 41/2و در گروه کنترل 84/16±  28/2نمره میزان یادگیری در گروه مداخله 

و   71/11± 05/2میانگین نمره یادسپاری گروه کنترل   .(P<001/0)شان دادمستقل این تفاوت را معنادار ن
در گروه مداخله انگیزش یادگیری قبل و بعد از مداخله  .(P<001/0)بود52/13± 88/1گروه مداخله برابر  

گروه کنترل انگیزش یادگیری قبل و بعد از مداخله تفاوت  در .(P<001/0)تفاوت معناداری را نشان داد
   .(p =30/0)معناداری نداشت

 نتیجه گیری: بحث و 
روش های آموزشی مبتنی بر ایجاد انگیزه و فراهم کردن محیطی با نشاط می تواند بویژه دردروس مهارتی 
سبب افزایش انگیزش یادگیری و یادسپاری شود.اساتیدمی تواننداز روش های فعال و پویایی مانند 

 .مهارت های پرستاری استفاده نمایندکوانتومی برای درک و کسب بیشتر 

دانشجو  یادسپاری، انگیزش یادگیری، میزان یادگیری، روش متداول، یادگیری کوانتومی، کلمات کلیدی:
 پرستاری
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موانع اجرای مراقبت پرستاری مبتنی بر شواهد از دیدگاه استادان پرستاري 
 دانشکده پرستاری ومامایی رفسنجان و کرمان

 2سکینه سبزواری، 2عصمت نوحی، 1لیدا سلطانی، 1فریبا مظهری

 ، کرمان، ایرانرفسنجان دانشگاه علوم پزشکی. 1
 کرمان، ایران دانشگاه علوم پزشکی کرمان،. 2

 نویسنده مسئول: فریبا مظاهری
 

 مقدمه: 
مراقبت مبتنی بر شواهد، به استفاده از شواهد معتبر به دست آمده از تحقیقات در عملکرد بالینی گفته 

گردد. مطالعه حاضر با هدف بررسی موانع شود که با توجه به شرایط بیمار و نوع بیماری وی اجرا میمی
 نجام شد. اجرای مراقبت پرستاری مبتنی بر شواهد از نظر استادان و مربیان آموزشی ا

 : هامواد و روش
نفر از استادان و مربیان هیأت علمی و غیر  70مقطعی بود که با مشارکت  -این پژوهش از نوع توصیفی

هیأت علمی دانشکده پرستاري رفسنجان و کرمان در مقاطع مختلف تحصیلی صورت گرفت. شرایط ورود 
نامه پژوهشگر ساخته کار بود. پرسشبه مطالعه، داشتن حداقل مدرک کارشناسی و دو سال سابقه 

شامل خصوصیات دموگرافیک مانند سن، جنس، سطح تحصیلات، سابقه کار و... و موانع عملکرد مبتنی 
 افزارها با استفاده از آمار توصیفی )فراوانی و درصد( در نرمبر شواهد از نظر استادان تکمیل گردید. داده

SPSS  .مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت 
 نتایج: 

درصد(  3/44ها )درصد را مردان تشکیل دادند. بيشتر نمونه 4/31درصد مشارکت کنندگان را زنان و  6/68
ترین موانع اجرای پرستاری سال قرار داشتند. از دیدگاه مربیان و استادان، مهم 44تا  35در رده سني 

هاي چگونگي به كارگيري يافته نداشتن افراد آموزش ديده براي»مبتنی بر شواهد در حیطه آموزشی 
عدم آگاهي مديران »درصد، در حیطه مدیریتی  3/94با « تحقيقي در امر مراقبت مبتني بر شواهد

عدم مهارت »درصد و در حیطه فردی  7/85با « پرستاري از ضرورت مراقبت پرستاري مبتني بر شواهد
 7/85با « تار از مراقبت مبتني بر شواهدعدم آگاهي پرس»و « كافي براي اجراي مراقبت مبتني بر شواهد

 درصد بود. 
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 گیری: بحث و نتیجه
توان به دو حیطه آموزش و مدیریت اشاره از جمله موانع عمده در کاربرد پرستاري مبتنی بر شواهد، می

آموزش اي و کرد. بنابراین، با فراهم نمودن امکان دسترسی کارکنان پرستاري به منابع و امکانات کتابخانه
توان گام مؤثری در اين ها، ميها در زمینه مراقبت مبتنی بر شواهد و به روز کردن اطلاعات آنمداوم آن

 .باشدریزي مدیران در سطوح مختلف میراستا برداشت که این امر مستلزم همراهی و برنامه

 اهدپرستاری مبتنی بر شواهد، مراقبت پرستاری، مراقبت مبتنی بر شو کلمات کلیدی:
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 شکاف بین آموزش نظری و بالینی در دوره پزشکی عمومی

 1شهرزاد شهیدی، 1میلاد صفری، 1مریم آویژگان

 . دانشگاه علوم پزشکی اصفهان، اصفهان، ایران1

 نویسنده مسئول: میلاد صفری
 

  :مقدمه
ري تئوي هازش موآنند امي توکه ست اپزشكي ن نشجويااي دابرري محوان عرصه اي محيط باليني به عنو

ضعف ط تقويت نقاو درراستای شناسايي د را ضعف خوت و قوط نقا، پيوند بزنندد بالینی با عملكرد را خو
راقبت های سلامت خلا بین دانش نظری و عملی، مشکلاتی درتوانمندی دانش آموختگان ومند. داربرم گا

ایجاد نموده است.از آنجایی که دانشجویان از منابع مهم شناخت نقص های سیستم آموزشی هستند، 
در خصوص کیفیت آموزش بالینی می توانند مورد پرسش و مشورت قراربگیرند. با توجه به اهمیت 

مورد مطالعه، این استخراج چالش های مبتنی بر بستر اجتماعی و فرهنگی و درک عمیقتر از پدیده 
پژوهش به تبیین موانع وچالشهای بكارگیری دانش نظری در عرصه های بالین در دانشجویان پزشكی 

 پرداخت. 
 : هاروشمواد و 

در دانشجویان پزشکی که حداقل یک سال دوره بالینی را 1401پژوهش حاضر یک مطالعه کیفی در سال 
آوري جمع از نوع مطلوب تا اشباع اطلاعات انجام شد. روشگیری با روش هدفمند گذرانده باشند. نمونه
که با هماهنگی قبلی،  دقیقه بود 45های فردی نیمه ساختارمند بامتوسط زمان اطلاعات، مصاحبه

درمکانی آرام ومناسب  بعداز کسب رضایت آگاهانه و اجازه ضبط صدا انجام گردید. برای تحلیل داده ها 
ردادی استفاده شد. بلافاصله پس از هر مصاحبه، صداها به دقت پیاده، تایپ از روش تحلیل محتوای قرا

و کدگذاری شد. کدهایی که از نظر مفهومی مشابه بودند دریي طبقه دسته بندی شدند. ازطریق مقایسه 
مداوم، طبقات با یكدیگر ادغام و طبقات اصلی استخراج شدند. به منظور افزایش اعتبار داده ها، پرسش 

مکار و چک اعضا استفاده گردید. همچنین تمام جزییات پژوهش ازنمونه گیری تا فرایند جمع آوری از ه
 و تحلیل داده ها به طور کامل ذخیره و با سایر همکاران و خبرگان تحقیق کیفی بررسی شد. 

 نتایج: 
پنج مقوله اصلی  زیرمقوله و 15کد اولیه،  872 مصاحبه کتبی و شفاهی انجام و 20در این مطالعه تعداد 

نبودن  پایبند مقوله الف( سیستم مستهلک شامل دو زیر استهلاک سیستمیک، -استخراج شد. مقوله اول
خروج قطار -کادر آموزش و درمان به شرح وظایف ب(کمبود نیروی انسانی، فشار کاری زیاد مقوله دوم

ناکارآمدی  اموش شده ب(پزشک عمومی، خروجی فر  الف( :زیرمقوله سهسیاست گذاری از ریل شامل 
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آموزش -مقوله سوم سلامت و نه آموزش: درمان اولویت نظام ارزیابی عامل انباشت نقص ج(
، آموزش سینه به سینه به جای آموزش مبتنی بر شواهد ناکارآمد،پزشک کارنابلد شامل پنج زیرمقوله الف(

 ی به استانداردهای آموزش بالینی د(پایبندنبودن کادر آموزش دخالت ندادن کارورز در روند درمان ج( ب(
بیشترین زمان و تمرکز، قربانی کم کاربردترین  منابع کیس محور و پروتکل محور حلقه مفقوده آموزش ه(

شکاف  (ای: شامل دو زیرمقوله الفیرحرفهاخلاق غیرحرفه ای، افراد غ-مطالب مقوله چهارم
بدرفتاری حرفه ای عامل بدآموزی و گریز فراگیران  ارتباطی_عاطفی مانع درک متقابل استاد و فراگیر ب(

مشکلات معیشتی عامل بی انگیزگی  مقوله الف( حواشی پررنگ تر از متن شامل سه زیر-مقوله پنجم
  .مهاجرت و دستیاری، راهزن آموزش ب(کرونا قاتل تجربه های مفید ج(

 بحث و نتیجه گیری:
نبودن  کمبود نیروی انسانی، فشارکاری زیاد و پایبنددر شرایط فعلی سیستم مستهلک بدلایلی همچون 

کادر آموزش و درمان به مسولیت های حرفه ای خود، فعالیت همراه خستگی زیاد منجربه کاهش فرصت، 
شود. همچنین  فراموشی مطالب علمی وکاهش کاربست مطالب نظری دربالین توسط دانشجویان می

کیس های و آموزش های  تخصص، صی با استادان فوقحضور دانشجویان در یک بیمارستان فوق تخص
فوق تخصصی، تربیت پزشک عمومی را تحت الشعاع قرار داده است. از طرف دیگر ناکارآمدی ارزیابی 

عرصه های  ساختی در مثلث آموزش یعنی استاد، دانشجو و عرصه های آموزش، منجر به مشکلات زیر
ت علمی، حتی نقص در روش، مدت و منابع مطالعه علمی بعضی هیا -بالینی، بی صلاحیتی اخلاقی

دانشجویان شده است. مطلب مهمتر اولویت درمان نسبت به آموزش، سرانه زمانی که برای بررسی هر 
آموزش ناکارآمد و سینه به سینه به  دهد. بیمار در بیمارستان نصیب دانشجویان می گردد راکاهش می

لامت محور و دخالت نداشتن دانشجویان در درمان، عامل تولید بجای ع جای مبتنی بر شواهد، بیمارمحور
پزشک کارنابلد و افزایش خطاهای پزشکی شده است. واگذاری بخشی از مسولیت درمان بیمار در کنار 

های بالین میشود. ی مهارت ها، تثبیت و تصحیح مهارتنظارت دقیق استادان و دستیاران عامل بکارگیر 
های آموزشی را با مطالب  برخی از اساتید همچنان طبق میل شخصی کلاس ،علی رغم وجود طرح دوره

غیرکاربردی اداره کرده و دانشجویان نیز به دلیل عدم مطالبه از اساتید باعث پیشگیری از این روند نمی 
شوند. مشکلات معیشتی گره کور زندگی بسیاری از دانشجویان است که آنها را مجبور به تلاش در سایر 

دستیاری و یا  زمینه های غیرآموزشی جهت تسهیل معاش می کند. این موضوع همراه با حرکت در مسیر
راهزنان کیفیت آموزش بالینی هستند. ازجمله فرصت های مطالعه، استخراج چالش های  مهاجرت،

لایل وسعت د بکارگیری دانش نظری در محیط بالین و ارائه ایده هایی جهت خروج از وضعیت فعلی بود.
شود در سطوح  ها بود که برای کشف و اصلاح آن پیشنهاد می ایجاد اختلال آموزشی از جمله محدودیت

 .کادر درمان و مدیران مطالعه شود مختلف دانشجو، استاد،

 آموزش نظری، پزشکی عمومی آموزش بالینی، کلمات کلیدی:
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روش سخنرانی در  مقایسه یادگیری مبتنی بر مورد ویروس شناسی و تدریس به
 دانشجویان پزشکی عمومی دانشگاه علوم پزشکی بابل

 2ریتا مجتهد زاده، 1زهرا رضاپور، 1فرزین صادقی

 ایران ،بابل دانشگاه علوم پزشکی بابل،. 1
 ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی تهران. 2

 نویسنده مسئول: ریتا مجتهد زاده
 

 مقدمه: 
در  شود کهیکی از استراتژی های یادگیری فعال و فراگیر محور محسوب می (CBL) یادگیری مبتنی بر مورد

آن دانشجو با کاوش در سناریوهای موارد واقعی به منظور درک مطالب جدید از دانش قبلی خود استفاده 
ا یابد.مطالعه حاضر، ب  نموده و با بازاندیشی بر روی آموخته های خویش به یادگیری معنا دار دست می

هدف مقایسه یادگیری مبتنی بر مورد ویروس شناسی و تدریس به روش سخنرانی در دانشجویان پزشکی 
 عمومی دانشگاه علوم پزشکی بابل انجام گردید. 

 ها: روشمواد و 
نفر از دانشجویان مقطع علوم پایه دوره پزشکی عمومی دانشگاه  102این مطالعه نیمه تجربی بر روی

تقسیم  B و A انجام شد. شرکت کنندگان بصورت تصادفی به دو گروه 1401سال  علوم پزشکی بابل در
چهار مورد برای هر گروه( آماده  )  CBLشدند. بر اساس اهداف درس، هشت مورد بالینی برای جلسات

طی چهار جلسه با شیوه تدریس سخنرانی  B داشت در حالی که آموزش گروه CBL چهار جلسه A شد. گروه
از نظر شیوه تدریس بصورت  B و A جلسه اول دو گروه 4مشابه انجام شد. پس از اتمام  با موضوعات

متقاطع جابه جا شدند. بلافاصه پس از اتمام جلسات از دانشجویان هر کدام از گروه ها در خصوص 
شده با استفاده از پرسشنامه ایی )بر اساس مقیاس لیکرت( که روایی و پایایی آن تائید  CBL شیوه تدریس

و شیوه  CBL بلافاصله پس از اتمام چهار جلسه Post test بود بازخورد گرفته شد. همچنین پس آزمون یا
نمره  5سئوال چهار گزینه ای بود و در مجموع  10سنتی برای کل فراگیران انجام شد.پس آزمون در قالب 

ناسی دیگر از نظر داشت. سئوالات منبطق با اهداف درس طراحی شده و توسط یک استاد ویروس ش
و   SPSS 25 پوشش اهداف و صحت آزمون تائید گردیده بود. در نهایت داده ها با استفاده از نرم افزار

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند.  P < 0.05  آزمون های توصیفی و تحلیلی با سطح معنی داری
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  نتایج:
درصد پاسخ ها امتیازی بالاتر یا مساوی  80تقریبا بر اساس نتایج پرسشنامه تکمیل شده توسط فراگیران، 

 ) CBL در مقیاس لیکرت داشتند. در مجموع میزان رضایت شرکت کنندگان از روش مبتنی بر مورد 3

درصد( بود. اکثر دانشجویان در پاسخ به سوال "اگر روش تدریس مبتنی بر مورد در بالین نیز  12/82
درصد(. میانگین نمرات پس آزمون  69د" موافقت کامل داشتند )استفاده شود کارایی اش بیشتر می شو

بود که بصورت  09/3±91/0و در گروه سخنرانی  50/3±99/0نمره در گروه مبتنی بر مورد  5فراگیران از 
 در گروه مبتنی بر مورد بیشتر بود.  (P = 0.003) معنی داری

 بحث و نتیجه گیری: 
در آموزش درس ویروس    CBLنظر می رسد استفاده از روش تدریسبر اساس یافته های این پژوهش به 

شناسیمی تواند در حفظ و کاربست دانش، بهتر از روش تدریس سخنرانی عمل نماید. همچنین میزان 
بطور قابل ملاحظه ایی بیشتر از روش سخنرانی  CBL رضایت دانشجویان از تدریس ویروس شناسی با روش

های تحصیل در بالین یا ده بیشتر از سناریوهای رایج که دانشجویان در سالاست. به نظر می رسد استفا
شوند در به یادآوری دانشی که در علوم پایه در هنگام کار به عنوان یک پزشک بیشتر با آن مواجه می

 .کسب نموده اند مفید خواهد بود

 یادگیری مبتنی بر مورد،سخنرانی،ویروسشناسی کلمات کلیدی:
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 بازاندیشی گروهی: نیاز دانشجویان مامایی

 1، فاطمه پورحکاک1مریم دافعی، 1الهام فکوری

 ، یزد، ایرانشهید صدوقی یزد علوم پزشکی دانشگاه. 1

 نویسنده مسئول: الهام فکوری

  :مقدمه
انشجو بعد از هر نوع ترین شکل به معنی فکر کردن در مورد یک موضوع است. اگر دبازاندیشی در ساده

افتد. بنابراین ی یادگیری بر آن بازاندیشی نکند، بر اساس مدل یادگیری تجربی، یادگیری اتفاق نمیتجربه
های یادگیری است. آموزش های استاد، هدایت دانشجو به سمت بازاندیشی بر فرایندیکی از مسئولیت

ر جهت بهبود کیفیت آموزش مامایی بخصوص مامایی در ارتقای سلامت جامعه، اهمیت دارد و تلاش د
آموزش بالینی مامایی ضروری بنظر می رسد. در نتیجه تیم تحقیق برآن شد تا با طراحی و اجرای و 

 همکاران و boudبر اساس مدل  روش باز اندیشی گروهی بهبارداری و زایمان کارورزی  ورهدارزشیابی 
 .گامی در جهت ارتقا کیفیت آموزش بردارد

  :هامواد و روش
این  جامعه این مطالعه را تشکیل دادند. دانشجویان مامایی از نوع توسعه ای می باشد. پژوهش این

برای اجرای  و همکاران طراحی شد. boudمطالعه بر اساس مدل اشاعه نوآوری راجرز و مدل باز اندیشی 
با بازاندیشی و فرایند مطالعه، ابتدا جلسات آماده سازی به مدت یک ساعت جهت آشناسازی فراگیران 

آموزش برگزار شد. سپس پرسشنامه نظرسنجی که در پژوهش عابدینی و همکاران و صداقتی مورد 
پس از برگزاری جلسه معارفه فرایند . استفاده قرار گرفته بود در اختیار دانشجویان قرار داده شد

انه در ساعت پایانی کاروزی از فراگیران روز از کاروزی اجرا شد. روز  4بازداندیشی برای هر دانشجو درحداقل 
خواسته شد بصورت انفرادی با تکمیل چک لیست به بازاندیشی عملکرد خود در این روز بپردازند. چک 

نفر(، موارد خود را بررسی  4سپس دانشجویان در گروه هایی کوچک )تا  سوال باز بود. 6لیست شامل 
های بزرگتر که به علت پاندمی بیماری کرونا به صورت مجازی  کردند و در انتها بازاندیشی ها در گروه

تشکیل شده بود، مطرح شد و دانشجویان مجدد بازخوردهایی را از سایر همتایان و مربی دریافت کردند. 
در هر یک از جلسات کارورزی، برای هر فراگیر حداقل یک مددجو تعیین شد که تحت نظارت مربی، 

، درمانی، مراقبتی و موضوعات اخلاقی در جلسات بازاندیشی مورد بحث مراقبت شود. مباحث تشخیصی
قرار گرفت و بازخورد مناسب توسط مربی داده شد. شرح فرایند مامایی، تکمیل فرایند با دانسته های 
قبلی، مطالعه و تحلیل اطلاعات و به کارگیری آن در مراقبت از مددجو و ارائه اطلاعات جدید، از اجزای 

دقیقه انجام می شد. پس از اتمام فرایند در پایان دوره مجدد پرسشنامه 20آموزشی بود که به مدت فرایند 

 پوستر



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 257 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

نظرسنجی در اختیار دانشجویان قرار داده شد. نتایج آزمون با انجام آزمون های آماری توصیفی و تحلیلی 
 .مورد بررسی قرار گرفت

  :نتایج
. میانگین شرکت کردنددر این مطالعه   1396ورودی سال دانشجوکارشناسی پیوسته مامایی از نفر  32

 بازاندیشی زایمان اتاق کارآموزی از جلسه 4 حداقل برای دانشجو هر. بود سال 22±1سنی دانشجویان 
ت گرف قرار بحث مورد جلسات این در اخلاقی موضوعات و مراقبتی درمانی، تشخیصی، مباحث. داد انجام

به آن ها داده شد تا موارد را اصلاح کنند. براساس چک لیست تکمیل و بازخورد مناسب توسط مربی 
شده توسط دانشجویان مباحث مورد بررسی در فرایند بازاندیشی به سه دسته تقسیم شدند؛ که شامل: 

مراقبت از نوزاد  -3( %56فرایند زایمان و مراقبت های پس از زایمان از مادر ) -2( %28کنترل لیبر ) -1
نشان داد که اختلاف آماری معنی داری بین نظرات دانشجویان  t-test د. همچنین نتیجه آزمون( بودن16%)

 .(=012/0pپیش از شروع مطالعه و بعد از پایان مطالعه وجود دارد )
  :نتیجه گیریبحث و 

همچنین این ابزار می یادگیری دانشجویان را ارتقا دهد و  می تواندیک ابزار کمکی به عنوان بازاندیشی 
به مربیان در امر آموزش صحیح و کافی یاری رساند چرا که مربیان نیز حین انجام بازاندیشی فرصتی  واندت

 .پیدا خواهند کرد تا مطالب ارائه شده را تکمیل و یا در صورت برداشت غلط دانشجویان، اصلاح نمایند

  بازاندیشی، دانشجو، مامایی، آموزش پزشکی: کلمات کلیدی
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ویژه پزشکان متخصص؛ یک « انفورماتیک بالینی»تجربه اجرای دوره فلوشیپ 
 ضرورت برای آینده پزشکی

 1زهرا کرباسی، 1محمد مهدی قائمی، 1کامبیز بهاءالدین بیگی، 1رقیه ارشاد سرابی، 1افشین صرافی نژاد

 کرمان، ایران دانشگاه علوم پزشکی کرمان،. 1

 نویسنده مسئول: زهرا کرباسی
 

 مقدمه: 
رشته انفورماتیک بالینی کاربرد انفورماتیک و فناوری اطلاعات برای ارائه خدمات سلامت و درمان است. 
این رشته شامل طیف گسترده ای از موضوعات از حمایت تصمیم گیری بالینی تا تصاویر بصری، از 

تم تا پیاده سازی آن مستندات بالینی به سیستمهای کامپیوتری ورود دستورات پزشک و از طراحی سیس
و موضوعات پذیرش آن میباشد. پزشکان هر روز و در هر موقعیت کاری که هستند با خدماتی که در 
زمینه انفورماتیک پزشکی و بویژه خروجی هایی نظیر پاسخ های آزمایش های پاراکلینیکی، رو در رو هستند 

بر همین اساس پژوهش حاضر با هدف طراحی، و از آنها برای تصمیم گیری های بالینی خود بهره می برند. 
ویژه پزشکان متخصص کشور انجام گرفته « انفورماتیک بالینی»اجرا و ارزیابی دوره فلوشیپ پودمانی 

 است. 
 : هاشرومواد و 

آموزشي با هدف ارتقای علمي پزشکان متخصص  -اين پژوهش به عنوان يي پروژه راهبردي، پژوهشي 
پزشكي براي ارتقای كيفي خدمات باليني آنان صورت گرفت. در فاز اول پروژه در رشته انفورماتيي 

پژوهشی آموزشی، مبتنی بر روشهای پرسشگری با پرسشنامه و انجام مصاحبه و جلسات بحث تخصصی، 
بر اساس نیازسنجی های انجام شده در بین گروه های مختلف فراگیران، برنامه کلی دوره به صورت 

انب و حواشی آن تدوین گردید. محتواهای آموزشی توسط اساتید مرتبط با هر موضوع سرفصل اصلی و جو
ضبط و توسط کارشناسان ذی صلاح ویرایش گردید. طرح آماده سازی محتواها و ماژول های درسی از 

ارائه گردید.  1401آغاز گردید و جهت اجرا برای پزشکان متخصص طی بهار و تابستان  1400ابتدای سال 
ساعت  10ساعت محتوای اولیه دوره بعلاوه حدود  30وره در قالب سه ماژول اصلی تنظیم و بیش از کل د

محتوای تکمیلی تدوین شد. به منظور ارائه محتواهای آموزشی از سامانه مدیریت یادگیری نوید استفاده 
از هم ولی  شد. محتوای اصلی دوره به شکل تعداد متناسب ویدیوکلیپ آموزشی در چندین ماژول جدا

مرتبط و دنبال هم، تهیه شده و همراه با کتب الکترونیکی، فایل های اسلاید، فایل های صدای اساتید، 
، و برخی مقالات مرتبط و منابع اشتراکی داخلی و (Transcript)  متن نوشته شده از توضیحات اساتید

خارجی تدوین و تنظیم شد و در اختیار گروه هدف قرار گرفت. در پایان دوره جهت ارزیابی فراگیران، آزمون 
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پایان دوره به صورت الکترونیکی برگزار شد و هم چنین پروژه پایان دوره برای فراگیران تعریف گردید و بر 
 ر ارزیابی صورت گرفت. اساس موارد مذکو

 : نتایج
تجربه اجرای این دوره بسیار خاص و شاید بسیار متفاوت با تمامی دوره های دیگری که در کشور جاری 
است برگزار شد. دلیل این امر تعداد زیاد پزشکان متخصص بالینی بود که برای اولین بار در ایران، در 

و اطلاع رسانی های پیرو آن در فاصله بسیار کوتاهی،  چنین دوره ای شرکت کردند. در اولین فراخوان
نفر برای دوره ثبت نام اولیه داشتند که حجم کاری بالا و سنگینی را به تیم اجرایی تحمیل  500بیش از 

کرد. دوره دانش پذیری سبب شد که تعدادی از این افراد که به دلایلی از جمله عدم فرصت کافی یا عدم 
نفر پزشک متخصص در  312دوره امکان شرکت را نداشتند حذف شوند و در نهایت مطالعه دقیق شرایط 

نفر از  30الی  1رشته تخصصی و فوق تخصصی با ترکیب حداقل  45شهر کشور و در بیش از  50بیش از 
در  1401مهرماه  15و  14هر رشته، باقی ماندند. آزمون پایان دوره فلوشیپ  انفورماتیک بالینی در تاریخ 

نفر ثبت نام نکردند. از بین ثبت  80نفر ثبت نام نمودند و  230تر پرس لاین انجام شد. در این آزمون بس
نفر سطح متوسط  12نفر سطح خوب،  122نفر سطح خیلی خوب،  95نفرشان به ترتیب  229نام کنندگان، 

پروژه های پایان دوره و یک نفر بدون ثبت پاسخ سؤالات، آزمون را به اتمام رساندند. لازم به ذکر است 
انفورماتیک بالینی از شرکت کنندگان دریافت گردید و پس از بررسی تمام پروژه های دریافت شده، 

 گواهی پایان دوره با توجه به سطح قبولی شرکت کنندگان و ذکر کلیه امتیازات حاصله صادر گردید. 
 نتیجه گیری: بحث و 

معی برای آموزش پزشکان کشور در زمینه اصول و مبانی این دوره به عنوان اولین حرکت ابتکاری ج
انفورماتیک بالینی بود و می تواند راهگشای تداوم این کار توسط دانشگاه های کشور با همکاری انجمن 
های علمی تخصصی پزشکی باشد.  این امر نشان دهنده مسیر طولانی به سمت آشناسازی متخصصین 

لینی است که به طور کلی به عنوان یک ضرورت اصلی برای پزشکان مراقبت بهداشتی با انفورماتیک با
 .محسوب می شود

 انفورماتیک بالینی، پزشکان، آموزش کلمات کلیدی:
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 تدریس درس باکتری شناسی از طریق تکمیل کتاب کار )آموزش مشارکتی فعال(

 1اکبر فرجادفر، 1سهراب نجفی پور، 1زهرا منتصری، 1ژیلا فریدونی، 1شهناز کریمی، 1عباس عبداللهی

 فارس، ایران دانشگاه علوم پزشکی فسا،. 1

 نویسنده مسئول: عباس عبداللهی
 

 مقدمه:    
دانشجو محور بودن آموزش در مقایسه با استاد محور بودن آموزش مفهوم قابل تاملی است. در این 

تغییر آموزش بر اساس افزایش مشارکت روش، جایگاه دانشجو، مهمتر از محتوای آموزشی است و اهمیت 
دانشجو، بیان میشود. در رویکرد دانشجو محور، دانشجویان باید مسئولیت پذیری بیشتری در قبال فرایند 

های مختلف مانند یادداشت  یادگیری داشته باشند؛ دخالت دادن دانشجو در امر آموزش توسط روش
نشجو در آموزش و یادگیری است. یادداشت برداری یا برداری، یکی از ساده ترین شیوه های مداخله دا

جزوه نویسی، پدیده ای مثبت در آموزش است زیرا بعنوان یک پدیده فعال باعث می شود تا دانشجو 
شنیده های خود از آموزش استاد را در یک فرایند فعال، با تجزیه و تحلیل منطقی و عقلانی بر روی کاغذ 

 ه افزایش حافظه طولانی مدت میگردد. درج نماید که این امر منجر ب
 ها:    مواد و روش

مقطعی است که باهدف ارتقای کیفیت یادگیری -این مطالعه نوآورانه آموزشی یک مطالعه توصیفی
دانشجویان، پیاده سازی و موردبررسی قرار گرفت. این برنامه در سه مرحله طراحی، اجرا و ارزشیابی، 

ساتید گروه انجام شد. در مرحله طراحی، پیش نویس برنامه، ابتدا از طریق برگزاری جلسات با حضور ا
علوم پایه )میکروبشناسی(، بالینی )بیماریهای عفونی( و آموزش پزشکی و همچنین مرور بر متون، صورت 
پذیرفت و طراحی الگوی روش تدریس و کتاب کار پس از انطباق با کوریکولوم آموزشی، بر اساس نقشه 

اساس کتاب کار و مشارکت ذهنی انجام شد. مرحله اجرای برنامه، با مشارکت اساتید در تدریس بر 
دانشجویان در کلاس های درس صورت گرفت. در انتهای اجرای مطالعه، فرم ارزشیابی توسط دانشجویان 
تکمیل گردید. جهت دریافت نظرات دانشجویان شرکت کننده در برنامه، پرسشنامه ای منطبق بر اهداف 

هی، نظرات ایشان جمع آوری و بررسی گردید. مورد انتظار در اختیار ایشان قرار گرفت و در جلسه ای توجی
و محدوده کاملا مخالف امتیاز  1گزینه ای در محدوده کاملا موافق امتیاز  5این پرسشنامه با طیف لیکرت 

، جنبه های مختلف مطالعه را موردبررسی قرار داد. این پرسشنامه تحت عنوان فرم ارزیابی درس در 5
نفر از  151وین و ارزشیابی شده است؛ جامعه آماری این پژوهش مرکز توسعه آموزش علوم پزشکی تد

دانشجویان بودند که به صورت سرشماری مورد بررسی قرار گرفتند. امتیاز هر یک از سؤالات محاسبه شد 
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و با میانگین و انحراف معیار نمایش داده شد. جهت انجام این طرح پس از تائید انجام مطالعه در کمیته 
 ت پژوهشی در دانشگاه علوم پزشکی، کد اخلاق به آن تعلق گرفت. اخلاق مطالعا

 نتایج:    
نتایج ارزشیابی حاکی از رضایتمندی دانشجویان از شیوه تدریس و نحوه ارائه، بر اساس این مطالعه بوده 
است. بر اساس نتایج فرمهای تکمیل شده ارزشیابی توسط دانشجویان، گویه های قید شده به ترتیب 

بیشترین میزان رضایتمندی را در میان دانشجویان داشته اند: پیشنهاد استفاده از کتاب کار برای ذیل 
سایر دروس، دقت و وضوح تدریس محتوای درس توسط مدرس، تسهیل یادگیری توسط کتاب کار، شیوه 

بت کتاب تدریس مناسب و کاربردی درس، تأثیر در مشارکت کلاسی به دلیلی استفاده از کتاب، تأثیر مث
در فهم و دسته بندی دقیق مطالب، خودآموز بودن کتاب بعد از تدریس استاد و مناسب بودن طراحی و 

 گرافیک کتاب.  
 بحث و نتیجه گیری:    

نتایج حاصل از تحقیق ما، نشاندهنده رضایتمندی دانشجویان در شیوه تدریس با استفاده از کتاب کار 
ریس با استفاده از کتاب کار در بررسی نتایج ارزشیابی بعمل آمده فرم داشته است. در شیوه تد-تکمیل

از دانشجویان، یادداشت برداری دانشجویان نقش بسزایی در افزایش مشارکت آنان در امر آموزش و 
یادگیری در کلاس درس داشته است. در طراحی این کتاب، مجریان، سعی بر طراحی کتاب بر اساس 

د؛ استفاده از این طراحی، بنا بر اعلام دانشجویان، تأثیر بسزایی در یادگیری الگوی نقشه ذهنی داشته ان
مطالب داشته است. در بررسی مطالعات و شواهد خارجی، داخلی و مرور تجربیات، تجربیات متفاوتی 
درمورد تغییرات ساختاری در آموزش بیان شده است اما مطالعه ای که دقیقا مشابه به مطالعه ما داشته 

د، انجام نشده است؛ علیرغم این موضوع، نتایج این تحقیق کاملا منطبق با سایر یافته های مؤثر بر باش
داری توسط دانشجویان، فرایند دانشجو محور بودن آموزش و تأثیر تعمیق یادگیری از طریق یادداشت بر 

آموزش انتخاب یک راهبرد مناسب در یاددهی دروس پزشکی یک موضوع کلیدی در بوده است. 
های اصلی یک مجموعه  دانشجویان است؛ با توجه به اینکه آموزش بعنوان زیربنای کارکرد و فعالیت

 .بحساب می آید، یک آموزش مناسب می تواند نمایی از پیشرفت تحصیلی محسوب شود

 محور، یادداشت برداری، مدل آموزشی دانشجو کلمات کلیدی:
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یادگیری تاملی بر مهارت اصول اسکراب و سیرکولر ررسی تاثیر آموزش مبتنی بر ب
 در دانشجویان اتاق عمل  دانشگاه علوم پزشکی ایران

 1زهره سهرابی، 1الهام رمضانپور

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی ایران،. 1

 نویسنده مسئول: زهره سهرابی
 

 مقدمه:  
باشد. ایی دانشجویان علوم پزشکی میحرفهدهی هویت ترین منبع یادگیری و شکلآموزش بالینی مهم

تدریج به کسب مهارت پرداخته و با استفاده از فرایندی که دانشجو در آن با حضور بر بالین بیمار به
سازی شود .لذا آمادهشده برای حل مشکل بیمار آماده میهای منطقی کسبتجربیات و استدلال

ترین های خدمات بهداشتی درمانی از مهمف در حیطههای مختلدانشجویان برای به عهده گیری نقش
هایی که تاثیر آن در افزایش قدرت تفکر باشد. یکی از روشهای پزشکی میهای دانشکدههدف

دانشجویان به تایید رسیده است، یادگیری تاملی است. بازاندیشی، به عنوان یک فرایندی فراشناختی 
تر از موضوع و افزایش دهد و موجب ایجاد درك عمیقمی است که قبل، حین و بعد از موقعیتها رخ

های بالینی مانند شود. در محیطهای فردی و برخورد بهتر با مواجهات آینده، می خوداگاهی از توانمندی
شوند که آنها را ملزم به داشتن دانش اتاق عمل که دانشجویان با حوزه وسیعی از اعمال جراحی مواجه می

های بالینی مختلف، کند. بنابراین دانشجویان باید قادر باشند در موقعیتحین جراحی میو مهارت کافی 
دهد، تعداد قابل توجهي از هایشان هماهنگ کنند. مطالعات نشان می هایشان را با فعالیتآموخته

تغییر  اند. بنابراینها حتي به سطح انجام مهارت تحت نظارت نيز نرسیدهدانشجويان در برخي از مهارت
های نوین تدریس در های آموزش در بالین ضروری بوده و مدرسین بالینی نیازمند بکارگیری سبکشیوه
باشند. لذا این مطالعه با هدف بررسی میزان اثربخشی یادگیری تاملی بر مهارتهای های بالینی میمحیط

 اسکراب و سیرکولر در دانشگاه علوم پزشکی ایران به انجام رسید. 
 : هاو روش مواد

 60پس آزمون بود که جامعه پژوهش –پژوهش حاضر از نوع نیمه تجربی با طرح دوگروهه پیش آزمون
کارشناسی اتاق عمل بودند که به شیوه سرشماری وارد مطالعه شدند. فاز  5و  3نفر از دانشجویان ترم 

اسکراب و سیرکولر با استفاده از های اصول  اول پژوهش قبل از انجام مداخله بود که پیش آزمون مهارت
های بالینی دانشکده برگزار گردید. فاز دوم مطالعه در مرکز مهارت (OSCE) آزمون بالینی ساختارمند عینی

جلسه که جلسه اول و دوم آن بصورت  4اجرای مداخله بود. ابتدا محتوای آموزشی در گروه کنترل، در طی 
های بالینی آموزش داده شد. تئوری در قالب سخنرانی و دو جلسه دوم بصورت عملی در مرکز مهارت

 پوستر
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زشی برای گروه مداخله به همان صورت گروه کنترل )دو جلسه تئوری و دو جلسه سپس محتوای آمو
بود  Reflection on action عملی( با رویکرد مبتنی بر یادگیری تاملی ارائه گردید. رفلکشن در مطالعه حاضر

 که طبق آن، پژوهشگر از دانشجویان درخواست نمود، تجربه بالینی و کلاسی خود را پس از هر جلسه
ساعت جهت دریافت  24تدریس از محتوای آموزشی به رشته تحریر درآورند )نگارش تجربه( و ظرف مدت 

بازخورد از طریق ایمیل به استاد ارسال نمایند. در فاز سوم پس آزمون، یک هفته پس از انجام مداخله و 
شکده برگزار گردید.  به صورت آزمون بالینی ساختارمند عینی از دانشجویان هردو گروه در پراتیک دان

  :نتایج
نتایج آزمون تی مستقل نشان داد، بین میانگین نمرات پیش آزمون در سه حیطه مهارت پوزیشن دهی، 
اصول اسکراب، بخیه زدن در دانشجویان اتاق عمل بین دو گروه کنترل و مداخله ارتباط آماری معناداری 

ر دو گروه در شرایط اولیه یکسان وارد پژوهش دهد که دانشجویان اتاق عمل هیافت نشد که نشان می
اند. همچنین نتايج تحليل كواريانس نشان داد، بین ميانگين نمرات تأثیر آموزش مبتنی بر یادگیری شده

تاملی بر مهارت اصول اسکراب و سیرکولر در دانشجویان رشته اتاق عمل در پس آزمون گروه کنترل 
  .(p >05/0 )( تفاوت معناداری وجود دارد 70/76( و در گروه مداخله ) 63/56)

 بحث و نتیجه گیری: 
توانند فراتر از فرآیند نتایج نشان داد، دانشجویان با راهنمای ساختاریافته و منسجم برای بازاندیشی می

تر تأمل و در نتیجه یادگیری حرکت کنند. در راستای نتایج مطالعه حاضر، توصیف به سطوح عمیق
بر دانشجویان پرستاری نشان داد، بازاندیشی باعث اصلاح  2017در سال  Coleman شهای پژوهیافته

تواند باعث آسیب به بیمار شود. نگارش تجربه های غلط و یا عملکردهایی است که بالقوه میآموزش
تواند باعث آگاهي و ارزيابي دانشجو از وضعيت خود گردد و موجب شناسايي فرصتهاي يادگيري، مي

 2015وت و ضعف فراگير و حتي سيستم آموزشي شود. این استدلال در مطالعه پرسون و همکاران، نقاط ق
مورد حمایت قرار گرفت که نشان داد، هر چه فرآیند بازاندیشی بیشتر اجرا شود، نگارش از توصیفات 

ابه آينده، کند. بنابراین فراگیران در موقعيت مشها تغییر میساده محتوا و سناریو به سمت ارزیابی
 تر عمل خواهند کرد. آگاهانه

 یادگیری تاملی، بازاندیشی، سخنرانی، دانشجویان کلمات کلیدی:
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راهبر با راهبردهای فراشناختی و شادکامی دانشجویان  رابطه یادگیری خود
 پزشکی

حسین ، 1دوگلسرفاطمه حسین زاده ، 1اعظم اسمعیلی، 1آناهیتا صادقی، 1نسیم قهرانی، 1مریم نعمتی
 1جلاهی

 ، ایرانساری دانشگاه علوم پزشکی مازندران،. 1

 نویسنده مسئول: نسیم قهرانی
 

 مقدمه:
یکی از ویژگی هاي مهم محیط یادگیري، این است که فراگیران را براي یادگیري خودراهبر و مستقل، آماده 

یادگیري، تدوین اهداف، شناسایی کند. دانشجویان با کاربرد این اصول، قادرند با تشخیص نیازهاي 
منابع، انتخاب و اجراي راهبردهاي مناسب و ارزیابی نتایج بپردازند و خود را با شرایط تطبیق داده و برنامه 

شان را بهبود بخشند. این مطالعه با هدف بررسی رابطه یادگیری خودراهبر با راهبردهای های یادگیری
انجام شده  1401کی دانشگاه علوم پزشکی مازندران در سال فراشناختی و شادکامی دانشجویان پزش

 .است
 ها:مواد و روش

آوری اطلاعات، سه مقطعی به روش همبستگی انجام شده است. ابزار جمع-این مطالعه توصیفی
پرسشنامه استاندارد یادگیری خودراهبر، راهبردهای فراشناختی و شادکامی بود. پرسشنامه یادگیری خود 

است.  0.93ای و پایاییگزینه 5گویه بسته پاسخ با طیف لیکرت  60( مشتمل بر 2007راهبر ویلیامسون )
و ابزار  91/0ای لیکرت و پایایی درجه 4یف با ط MCQ-30ابزار بعدی پرسشنامه فراشناخت ولز و کارترات 

 87/0 ای لیکرت و پایاییگزینهچهار گویه و طیف  29سوم پرسشنامه شادکامی آکسفورد مایکل آرگایل با 
 362است. روایی هر سه پرسشنامه توسط صاحبنظران مورد تایید قرار گرفته است. جامعه آماری شامل 

نفر( و پردیس 156های ساری )ای از دانشکدهتصادفی طبقه روشنفر از آنان به 193دانشجوست که 
نفر( به عنوان نمونه )مطابق جدول کرجسی و مورگان( انتخاب شدند. معیار ورود به مطالعه  43) رامسر

استفاده از مرخصی  ،تمایل دانشجوی رشته پزشکی به مشارکت در تحقیق و معیار خروج از مطالعه
اند، لذا برای های مطالعه نرماللموگروف اسمیرنوف نشان داد که دادهتحصیلی بود. نتیجه آزمون کو

 Pearson Correlationو برای تعیین رابطه بین آنها از  Sample T Testتعیین وضعیت متغیرها از آزمون 

Coefficient   و نرم افزارspss استفاده گردید. 
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   :نتایج
دانشجویان بالاتر از گزینه  (33/3) ( و فراشناخت63/3خودراهبر )نتایج نشان داد میانگین نمرات یادگیری 

همچنین بین یادگیری خودراهبر  ( کمتر از متوسط  است.36/1) آنان متوسط پرسشنامه و میزان شادکامی
دیده شد. همچنین بین یادگیری ( r+=459/0رابطه معنادار ) Sig=0.000 و %95و شادکامی با سطح اطمینان 

وجود داشت. ( r+=89/0رابطه معنادار ) Sig=0.000 راهبردهای فراشناختی با حدمعناداری راهبر و خود
بین دانشجویان دانشکده ساری و پردیس رامسر، در یادگیری خودراهبر،   df=191, a<=0.05 همچنین با

 .مهارت های فراشناختی و میزان شادکامی تفاوت معناداری مشاهده نگردید
 بحث و نتیجه گیری:

ای نه چندان دور باید وارد جامعه شده و به عنوان کادر درمان آنجا که دانشجویان رشته پزشکی در آینده از
های ها و نیازهای یادگیری آنها از جمله مهارتدر نظام سلامت فعالیت نمایند، لذا شناسایی دقیق چالش

 های یادگیری خودست آمده، مهارتدارد. بر اساس نتایج بد راهبر اهمیت ویژه خودتنظیمی و یادگیری خود
راهبر و فراشناخت دانشجویان پزشکی در حد قابل قبولی است، لیکن باید برای بهبود و افزایش شادکامی 

راهبر با فراشناخت و  ها و ارتباط بین یادگیری خودریزی شایسته صورت گیرد. با توجه یافتهآنان برنامه
های پزشکی در جهت آموزش و ارتقای این ریزان دانشکدهنامهشود اساتید و بر شادکامی، پیشنهاد می

 .مستقل، خودتنظیم، و شاداب تربیت نمایند فراگیرانیبتوانند ها بکوشند تا مهارت

 یادگیری خودراهبر، راهبردهای فراشناختی، شادکامی کلمات کلیدی:
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ی برنامه آموزش بالینی مبتنی بر گراند راندهای پرستاری طراحی اجرا و ارزشیاب
 دانشجویان ارشد پرستاری دانشگاه علوم پزشکی گیلان درشبیه سازی شده 

 1معصومه ادیب، 1فریبا عسگری، 1ایده دادگران، 1نازیلا جوادی، 1مریم خوشبخت پیشخانی

 ، ایراندانشگاه علوم پزشکی گیلان، رشت .1

 خوشبخت پیشخانی نویسنده مسئول: مریم
 

 : مقدمه
. در اين راستا، شبيه سازي هاي ل يادگيري و بهبود عملکرد آن استهدف فناوري آموزشي نوین تسهي

آموزشي ميتواند به عنوان تکنيک و يا رسانه اموزشی موجب تحقق اين هدف شوند. در رشته پرستاری 
سازي در پرستاري ميتواند منجر به آموزش بالینی دارای اهمیت بالایی است. بکارگيري روش شبيه 

گسترش دانش، مهارت و عملکرد دانشجويان اين رشته شود. از آنجاییکه راند آموزشی پرستاری می تواند 
به عنوان یک استراتژی آموزش بالینی برای دانشجویان پرستاری در محیط های درمانی استفاده شود و 

یت دانش جویان فراهم کند تا یادگیری کلاس را با فعال به عنوان یک  استراتژی آموزشی فرصتی را برای
ت آمادگی دانشجویان ، می توان از گراند راندهای شبیه سازی شده جههای عملی بالینی مرتبط نمایند

. با این روش دانشجویان پرستاری می توانند مشکلات بیماران و نگرانی های سلامتی  استفاده نمود
، وده، رسیدگی به چالش های بالینی، به اشتراک گذاشتن تجارب شخصینم بیماران را به خوبی شناسایی

، اجرا ند. لذا این مطالعه با هدف طراحیو شناسایی شکاف در درک بالینی بیمار را به خوبی مدیریت نمای
و ارزشیابی گراند راند های پرستاری شبیه سازی شده  در ارتقای توانایی مراقبت از بیماران دارای شرایط 

 انجام شد. ری در دانشگاه علوم پزشکی گیلان بحرانی دردانشجویان کارشناسی ارشد پرستا
 مواد و روش ها:  

، ویژه و اورژانس  ارشد پرستاری گرایش داخلی جراحی دانشجویان کارشناسیدر این مطالعه مقطعی، 
جهت گذراندن  1400-1401دانشکده پرستاری و مامایی شهید بهشتی رشت در نیسمال دوم تحصیلی 

روزه بوده که طبق  6. هر واحد کارآموزی بصورت سه نفره و بالینی خود دعوت به مطالعه شدند واحد
روز کارآموزی دانشجویان در روز اول با  6از  .بالینی برای آنان برنامه ریزی شدبرنامه تنظیم شده اموزش 

الین همراه با استاد مربوطه در اهداف دوره آشنا شده وسپس با حضور در روز اول کاراموزی در ب
در  .راندهای بالینی را مشاهده نمودندگراندراندهای پرستاری و سایر تیم درمانی شرکت نموده و گراند 

کـه در آن مهارتـشان  اسکیل لب دانشکده  شـرکت نمودندروز دوم در یـک گراندراند  شـبیه سـازی شده در 
، نتایج آزمایشات ، فرایند یص های پرستاری، آشنایی با داروهااران ، تشخدر  )بررسی وضعیت سلامت بیم

و مراقبت های پرستاری و پذیرش و ترخیص و آموزش به بیمار( بصورت شبیه سازی شده  در مورد بیمار 

 پوستر
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، برای آنان اجرا شد.در روز سوم تا پنجم مباحث مطرح  MI اینتوبه دچار پلورال افیوژن، نارسایی قلبی و
. نقش استاد اه با سایر کادر درمانی  اجرا شدشجویان بصورت گراند راند در بخش همر شده توسط دان

. استاد بحث را روشن و هدایت می کرد و دانشجویان مراقبت بصورت مجری و مشاور برنامه  بودبالینی 
روز ششم  های مرتبط با بیمار را در حضور بیمار و سایر تیم درمانی مورد بحث و بررسی قرار می دادند. در

ارزشیابی از مطالب ارایه شده در کارآموزی از دانشجویان به عمل آمده و رضایت دانشجویان از گراند 
(که تحت روایی و پایایی  2020بعدی استروهلی و اسپنسر  ) 6راندهای شبیه سازی شده توسط پرسشنامه 

 1 -5ق ای لیکرت )کاملا مواف قرار گرفت مورد بررسی قرار گرفت که  پاسخهای  آن در مقیاس پنج درجه
 کاملا مخالف ( بود. 

 :  نتایج
درصد، در  91 ، در بعد سومدرصد 83درصد ،در بعد دوم  75اول نتایج نشان داد که دانشجویان در بعد 

درصد گزینه کاملا موافق را انتخاب  50درصد و در بعد ششم  75، در بعد پنجم درصد 50بعد چهارم 
درصد رضایتمندی مطلوب )خیلی موافق  80-100سنجی دانشجویان  نتایج کلی رضایت. بر اساس دندنمو

و موافق(  از انجام گراند راند پرستاری شبیه سازی شده را گزارش نمودند و " گراند راندهای پرستاری به 
ا به رضایت مندی ر من کمک کرد تا شرایط بیماران دارای وضعیت پیچیده را تجزیه و تحلیل کنم" حداکثر 

 . خود اختصاص داد
 نتیجه گیری: بحث و

دانشجویان رضایتمندی زیادی از گراند راند پرستاری شبیه سازی شده و تاثیر آن در یادگیری خود نشان 
، باعث افزایش سطح آگاهی و ت را با اهداف مراقبت مرتبط کرددادند. دیدن بیمار و اینکه بتوان مداخلا

اد کمک می کند از این طریق یادگیری دانشجویان را در محیط بالینی رضایت دانش جویان شده و به است
تقویت نماید. لذا گراند راند پرستاری شبیه سازی شده می تواند به عنوان ابزاری ارزشمند برای افزایش 

 یادگیری دانش جویان در محیط های بالینی مورد استفاده قرار گیرد. 

 ، شبیه سازییادگیری زش بالینی،پرستاری، آمو راند گراند کلمات کلیدی:
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تاثیر برنامه کاربردی موبایل  بر بیادسپاری و استدلال بالینی دانشجویان 
 کارشناسی پرستاری

 1فاطمه بهرام نژاد

 ، تهران، ایرانعلوم پزشکی تهران. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: فاطمه بهرام نژاد
 

 مقدمه: 
مقوله های اصلی آموزش پرستاری به  شمار می رود. اجرای دستورات داروشناسی برای پرستار یک از 

دارویی از مهمترین وظایف پرستاران است. اما به دلایل متعددی ممکن است دانش داروشناسی پرستار 
یکی بیمار دچار مشکل شود و یا در مواردی این احتمال وجود دارد که مبتنی بر شرایط بالینی و  فیزیولوژ 

درس دارو شناسی و ارتقای استدلال بالینی  یز شده  باشد. به منظور ماندگاریتجوزین داروی دارویی جایگ
دانشجویان پرستاری مطالعه حاضر با هدف تاثیر برنامه کاربردی موبایل  بر بیادسپاری و استدلال بالینی 

 دانشجویان کارشناسی پرستاری انجام شده است.  
 :  هاروشمواد و 

پرستاری علوم پزشکی تهران  5با جامعه پژوهش دانشجویان ترم  1400بعد حاضر در سال -مطالعه قبل
انجام شده است. در این مطالعه محتوای آموزشی  برنامه کاربردی موبایل پس از مرور متون و سنجش 

الی آن برطرف روایی محتوا و صوری در قالب برنامه کاربردی موبایل طراحی و روایی شد. اشکالات احتم
شد. سپس از دانشجویان یک پیش ازمون با کمک پرسشنامه های استدلال بالینی و دانش سنجیده شد. 

هفته برنامه کاربردی روی موبایل دانشجویان نصب شده و به دانشجویان فرصت داده شد که از این  4
شجویان تکمیل شد. اپلیکیشن استفاده کنند. سپس  پرسشنامه دانش و استدلال بالینی توسط دان

سپس داده های جمع اوری شده با کمک آمار توصیفی) فراوانی، میانگین( و آمار تحلیلی) تی زوجی و 
 کای اسکوئر( آنالیز شد.  

 نتایج:  
میانگین  سطح  د،متاهل بودن %29دانشجو مونث  و  %78دانشجوی شرکت کننده در این مطالعه  65از 

بود. اختلاف اماری  98/16±83/5و بعد از مداخله   07/15±20/5مداخله دانش )انحراف معیار(  قبل از 
نمره استدلال بالینی قبل از مداخله   .(p=0/001)معنی داری بین قبل و بعد از مداخله وجود داشت

بود و اختلاف آماری معنی داری بین قبل  و بعد از مداخله یافت  23/9±3/1و بعد از مداخله   2/1±47/8
   .(p=0/34)نشد

  

 پوستر
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 نتیجه گیری: بحث و 
براساس یافته های مطالعه حاضر می توان گفت برنامه کاربردی موبایل در بیادسپاری درس داروشناسی 
بالینی دانشجویان موثر است. برنامه کاربردی موبایل در هر زمان و هر مکان در دسترس فرد می باشد و 

آن را دو چندان می کند. با کمک برنامه کاربردی موبایل  سهولت در دسترسی و استفاده، اهمیت استفاده
در زمانی که خود فرد احساس نیاز کرده و آماده پذیرش اطلاعات می باشد، مطالب را مطالعه می کند و 
این امر خود اثربخشی آموزش را افزایش می دهد. همچنین براساس اشتراک نظریه های یادگیری 

یادگیری، امکان تمرین و ممارست، سهولت کنترل سرعت یادگیری،  خود برساختاری و بزرگسالان و تاکید 
شنوایی و  )بصری، عدم استرس، افزایش قدرت تفکر انتقادی، بهره گیری از سبک های  مختلف یادگیری

لمسی( تمام این موارد در یک برنامه کاربردی موبایل آموزشی دیده می شود. همین امر، فرد را تشویق 
از این برنامه کاربردی موبایل کرده و فرد راغب می شود تا موارد آموزشی را بارها و بارها به استفاده 

 .مشاهده کرده و آموزش بپذیرد

 برنامه کاربردی موبایل، استدلال بالینی، دانشجو، پرستاری، دانش کلمات کلیدی:
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اضطراب آزمون تاثیر رایحه درمانی استنشاقی با اسانس اسطوخودوس بر میزان 
 آسکی در دانشجویان دانشکده علوم پزشکی لارستان

 1سارا مقدم، 3مژگان جوکار، 1مرضیه اسدی لاری، 2فریدون جهانگیر، 1زهرا سیفی، 1محمدرفیع بذرافشان

 فارس، ایران دانشکده علوم پزشکی لارستان،. 1
 . دانشگاه علوم پزشکی شیراز، فارس، ایران2

 تهران، ایران شهید بهشتی،دانشگاه علوم پزشکی . 3

 نویسنده مسئول: محمد رفیع بذرافشان
 

 : مقدمه
اختلالات اضطرابی شایع ترین اختلالات روان پزشکی در میان نوجوانان و جوانان است، بطوریکه اضطراب 
امتحان تجربه ناخوشایند نگرانی و هیجان پذیری در موقعیت هایی است که فرد احساس می کند تحت 

-ت تحصیلی دانشجویان است که هزینهارزشیابی قرار دارد، همچنین یک عامل بازدارنده در پیشرفشرایط 

های هنگفتی را بر جوامع تحمیل می کند. لذا مطالعه حاضر با هدف بررسی تاثیر رایحه درمانی استنشاقی 
 با اسانس اسطوخودوس بر  اضطراب ناشی از آزمون آسکی انجام شد. 

 مواد و روش ها:   
مطالعه حاضر  به صورت كارآزمايي باليني تصادفي شده دو سوکور با گروه كنترل انجام شد. واحدهای 

نفر از دانشجویان دانشکده علوم پزشکی لارستان بودند که به صورت تصادفی سازی بلوکی  52پژوهش 
اسطوخودوس و در  قطره از اسانس دو درصد 2در دو گروه کنترل و مداخله قرار گرفتند. در گروه مداخله 

دقيقه، اسانس را استنشاق نمودند.  20ها به مدت قطره آب مقطر داده شد. نمونه 2ا گروه دارونم
)فشار خون سیستولیک و دیاستولیک، تعداد ضربان قلب، تعداد تنفس( هر  اضطراب و علایم حیاتی

ندازه گیری علایم حیاتی مورد سنجش گروه قبل و بعد از مداخله با استفاده از پرسشنامه اسپیلبرگر و ابزار ا
، مستقل  t و از آزمون های آماري  STATA 14 و ثبت قرار گرفت. به منظور تجزیه و تحلیل داده ها از نرم افزار

ویلکاکسون برای مقایسه میانگین اضطراب قبل و بعد مداخله و از آزمون تی زوجی جهت مقایسه تغییرات 
  علایم حیاتی ا استفاده گردید. 

 : نتایج
نتایج مطالعه نشان داد بین دو گروه تفاوت معنی دار آماری از لحاظ ویژگی های دموگرافیک پایه وجود 
نداشت. نتایج آزمون تی مستقل بین دو گروه مداخله و دارونما نشان داد بین میانگین نمره اضطراب 

 12.54±41.80و گروه دارونما 10.58±44.16مداخلهپیش از مداخله اختلاف اماری معنی داری بین  گروه 
بعد از انجام مداخله نیز با آزمون تی مستقل بین میانگین  نمره اضطراب گروه .(P Value>0.05) وجود ندارد

 پوستر
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لذا مداخله تاثیری در نمره اضطراب  مداخله و گروه دارونما تفاوت معنی دار آماری وجود نداشت.
آزمون تی ذوجی نیز نشان داد بین میانگین نمرات اضطراب دانشجویان  دانشجویان نداشته است.نتایج

( در گروه گروه مداخله تفاوت معنی دار آماری وجود 12.18)44.92و بعد از مداخله    10.58)44.16قبل
و بعد از مداخله  12.54± 41.80 نداشت. همچنین بین میانگین نمرات اضطراب دانشجویان قبل

  .گروه دارونما تفاوت معنی دار آماری ندارد در گروه 43.19±13.12
 نتیجه گیری: بحث و 

رایحه درمانی استنشاقی با اسانس اسطوخودوس تاثیری بر  اضطراب ناشی از آزمون آسکی در دانشجویان 
 .نداشته است

 ، اسانس لاوندر، اضطراب، آزمون آسکیرایحه درمانی کلمات کلیدی:
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 در جهت ترفیع نیازهای جامعه:بیان یک تجربهیادگیری حمایت طلبی 

 2سروش بهرامی، 1مهشید براتی

 اصفهان، ایران دانشگاه علوم پزشکی کاشان،. 1
 ، ایران، کرجدانشگاه علوم پزشکی البرز. 2

 نویسنده مسئول: مهشید براتی
 

 مقدمه:  
گویی به جامعه و توجه در رویکردهای اخیر اموزش عالی، توجه ها به سمت نگاهی نو از جنس پاسخ 

اجتماعی جلب شده بنحوی که در رویکرد اخیر دانشگاه ها و دانشکده های پزشکی تربیت نیروهایی با 
. در حقیقت رویکرد های ی نظام آموزشی و عملی ما هستندتوانمندی پاسخگویی اجتماعی جز جدا نشدن

امعه پدید آورد که با پذیرش عواقب و نوین نظام آموزشی برآن است افراد، گروه ها و موسساتی را در ج
پیامدهای مسئولیت به عموم ذی نفعان پاسخگو باشند و با دارا بودن دو مشخصه اصلی تلاش در جهت 
شناسایی مشکلات و نیاز ذی نفعان و دیگری تلاش حداکثری در جهت رفع آن نیازها و مشکلات بتوان 

   لی سلامت جامعه قدم بردارد.در جهت رشد و تعا
 :  هاروشمواد و 

های حمایت طلبی و حاکمیت  در جهت آشنایی بیشتر دانشجویان با پاسخگویی اجتماعی و کسب مهارت
جهت فراهم سازی بستر لازم ارائه گردید  ( آموزش های تئوری:  1اجرا شد:  مرحله ای 6برنامه ای بخشی 

کار مبتنی بر شواهد در ادامه فعالیت ( نیاز سنجی:  کارورزان موظف بودند پس از حضور در روستا با 2
های گروه های پیشین از افراد بالای پنجاه سال روستا لیستی تهیه کرده و طی تماس تلفنی با این افراد 

( طرح ریزی و هدف گذاری:  جهت 3افراد پرخطر شناسایی نمایند.   FRAX و امتیازدهی به آنها با سامانه
مراجعه حضوری به منازل و استفاده از چک لیست های استاندارد پیشگیری از خطر سقوط وشکستگی، با 

نقاط خطر منازل شناسایی و هشدارهای لازم جهت رفع آنها داده شد. در صورت عدم استطاعت مالی 
این افراد ، منازل آنها را بر اساس میزان حادثه خیز بودن اولویت بندی کرده و در جهت رفع مشکلات 

دف گذاری و ایجاد ارتباط با مسئولین مرتبط:  طی مشورت با مربی آموزشی گروه ( ه4طرح ریزی کردیم.  
پزشکی اجتماعی و همچنین مدیر گروه محترم هماهنگی های لازم جهت برگزاری جلسه ای با کارشناسان 

)ره(، شهردار منطقه، رئیس شورای  معاونت بهداشتی شهرستان، مسئول کمیته امداد امام خمینی
هت جلب حمایت و خیرین سلامت صورت گرفت و مشکلات مذکور در این جلسه جاسلامی شهر 

( اجرا و نظارت:  پس از جلب حمایت تعداد از ارگانها و خیرین، هزینه مناسب 5 مسئولین طرح گردید.
( بازخورد و 6سازی منازل افراد برآورد گردیده و تیم اجرایی جهت رفع موانع و خطرات وارد عمل گردید.  

 پوستر
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پس از مناسب سازی با مراجعه مجدد به منازل نقاط خطر مورد ارزیابی مجدد واقع شده و از  رصد:
 ساکنین منازل در خصوص اصلاحات انجام شده بازخورد گرفتیم.    

 نتایج:  
با توجه به کاربردی و جامعه نگر بودن مداخله و ارتباط نزدیک دانشجویان با اقشار مختلف جامعه در 

سنجی بعمل آمده دانشجویان اظهار داشتند ضمن لمس تجربیات متفاوت و نوین، توانسته پایان طی نظر 
اند بیش از پیش با واقعیات و نيازهاي سلامت جامعه آشنا شوند و اين فعاليت ها در حساس سازي و 
افزايش انگيزش آنان در توجه به نيازهاي جامعه و پاسخ گويي اجتماعی تأثير داشته است. خدمت 

دگان و افراد جامعه نيز از آموزش ها، خدمات پيشگيرانه و مراقبتي ارائه شده ابراز رضايت نمودند.  گيرن
البته در اجراي اين برنامه با موانعی چون عدم پاسخگویی و یا حتی پاسخگویی نامناسب مردم به سوالات، 

ی منازل نیز مواجه عدم همکاری مردم روستا جهت بازدید از منازل و تامین مالی جهت مناسب ساز 
 شدیم.    

 بحث و نتیجه گیری: 
تجربه ای بسيار مفيد و رضایت بخش در زمينه جلب مشاركت دانشجويان و افزايش  اين برنامه،

حساسيت و انگيزش آنان در زمينه پاسخ گويي و توجه به نيازهاي جامعه بود. همچنين منجر به افزايش 
دانشجویان، جامعه هدف و نهادهای مرتبط گرديد.  با توجه به ضعف ارتباط بين مركز مطالعات دانشگاه، 

برنامه های جامعه محور در آموزش پزشکی دانشگاه های علوم پزشکی کشور پیشنهاد می شود کمیته 
ای در وزارت بهداشت جهت سامان دهی هرچه بیشتر اینگونه فعالیت های جامعه محور تشکیل شده تا 

آموزشی مشابه و خلاقانه، پاسخگویی اجتماعی در قالب برنامه های اموزشی با  فراهم سازی بسترهای 
 مدون و همچنین برنامه های داوطلبانه )مانند اردوهای جهادی( به دانشجویان آموزش داده شود

بیان  ،حاکمیت بخشی ،آموزش عالی ،پاسخگویی اجتماعی ،حمایت طلبی ،یادگیری کلمات کلیدی:
   جامعه محور، تجربه
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بررسی اثربخشی کیفیت دوره تحصیلی و آموزش مجازی طی بحران پاندمی 
ازدیدگاه دانشجویان پزشکی مقطع علوم پایه دانشگاه علوم پزشکی  19-کووید

 سبزوار

 1سید علیرضا جوادی نیا، 1سیدجمال میرموسوی، 1فاطمه عباسی

 . دانشگاه علوم پزشکی سبزوار، خراسان رضوی، ایران1

 مسئول: سید علیرضا جوادی نیانویسنده 
 

 مقدمه: 
. یکی از مختلف زندگی افراد گذاشته است در طی سالیان اخیر تاثیر بسزایی بر ابعاد 19-پاندمی کووید

مهمترین بخش هایی که تحت تاثیر این پاندمی قرار گرفته، نحوه ارائه خدمات آموزشی بوده به طوری که 
تمامی  غیرقابل اجتنابی جهت بهره مندی از آموزش مجازی دربا لغو آموزش حضوری، گرایش شدید و 

. دراین میان دانشگاه های علوم پزشکی با توجه به نقش اساسی آن ها در موسسات آموزشی ایجاد شد
تربیت نسل بعدی ارائه دهندگان سلامت علی رغم پیش آمادگی های قبلی در بهره مندی از این فرصت 

. این مطالعه دیدگاه و دانشجویان مقطع علوم پایه ی تری مواجه بودندهای آموزشی، با چالش های جد
 از آموزش آنلاین و میزان رضایتمندی آن ها در طی پاندمی را مورد بررسی قرار داد. 

 : هاروشمواد و 
نفر از دانشجویان پزشکی 63روی  بر 1400-1401ی مقطعی، درنیمسال دوم سال تحصیلی این مطالعه
پایه دانشگاه علوم پزشکی سبزوار انجام شد. میزان رضایت دانشجویان از آموزش الکترونیک مقطع علوم 

و اثربخشی دوره های آموزش مجازی در دانشجویانی که حداقل یک ترم تحصیلی گذرانده و کلیه دوره 
کیل حیطه اجزای تش10گویه در  55. پرسشنامه الکترونیک دارای ش آن ها مجازی بوده ارزیابی شدآموز 

دهنده آموزش مجازی شامل محتوا، فعالیت های یاددهی_یادگیری، طراحی صفحات، موادآموزشی، 
 5بازخورد، انعطاف پذیری، میزان حجم کاری، کمک رسانی، انگیزه وارزشیابی بود. حداکثر امتیاز هرگویه 

 SPSS21 ا به نرم افزاربود. در پایان داده ه 275تا  55و همچنین محدوده نمرات بین  1وحداقل امتیاز آن 

 آنالیز شدند.  p<0.05وارد و در سطح معناداری 
 نتایج: 

( بودند. میانگین سنی شرکت کنندگان 63.5نفر زن)% 40( و 36.5نفـر مرد)% 23دانشجو،  63مجموع  از
 16.2± 0.1و میانگین معدل ترم قبل  16.7±0.1سال بود. میانگین معدل کل دانشجویان  ±21.3  2.8
(. 148± 4.4بود )میانگین 234و پایین ترین امتیاز 56بالاترین مجموع امتیاز واردشده در پرسشنامه  بود.

اختلاف معناداری نداشت.  (p=0.18) سکونت-و محل (p=0.14) مقایسه میزان رضایت براساس جنسیت
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اداری وجود همچنین بین بستر مورد استفاده و میانگین نمرات پرسشنامه در هیچ دو گروهی رابطه معن
از جهتی بین ورودی شرکت کنندگان و میانگین نمرات پرسشنامه رابطه معناداری وجود  .(p=0.61)نداشت
آزمون همبستگی پیرسون جهت آزمون رابطه دو متغیر معدل ترم قبل و میانگین نمرات   .(p=0.82)نداشت

همبستگی معناداری مشاهده پرسشنامه نشان داد که بین معدل ترم قبل و میانگین نمرات پرسشنامه 
در نتیجه از نظر آماری این دو متغیر با یکدیگر رابطه ندارند. همچنین آزمون همبستگی  .(p=0.92)نشد

پیرسون جهت آزمون رابطه دو متغیر معدل کل و میانگین نمرات پرسشنامه نشان داد که بین معدل کل 
در نتیجه از نظر آماری این دو   .(p=0.94)شدو میانگین نمرات پرسشنامه همبستگی معناداری مشاهده ن

 متغیر با یکدیگر رابطه ندارند. میزان رضایت دانشجویان از آموزش مجازی طبق پرسشنامه متوسط
 گردید.   ( براورد%66.7)

 بحث و نتیجه گیری: 
ویان اثربخشی اساس نتایج به دسـت آمـده، مـی تـوان چنـین اسـتنباط کـرد کـه ازنظـر دانشج به طورکلی بر

که دراین بین بیشترین میزان  وم پزشکی سبزوار، درحد متوسط استدوره آموزش مجازي دانشگاه عل
 رضایت در بخش انگیزه و کمترین آن مربوط به بخش کمک رسانی این دوره در پرسشنامه بود. 

 ، آموزش مجازی، دیدگاه، رضایتمندی19-پاندمی کووید کلمات کلیدی:
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تاثیر آموزش ازطریق تلفن همراه بر یادگیری و رضایتمندی دستیاران بالینی 
 دانشگاه علوم پزشکی شیراز

 1زهره اسماعیل زاده، 1میترا امینی، 1هاجر شیعه، 1پروین رضوان، 1رویا خلیلی، 1پریسا نبیئی

 فارس، ایران دانشگاه علوم پزشکی شیراز،. 1

 نویسنده مسئول: پریسا نبیئی
 

 مقدمه: 
همزمان با شروع بحران کرونا در سراسر جهان و همگام با گسترش فن آوری های نوین در محیط های 
آموزشی، آموزش مجازی در دستور کار دانشگاه های کشور قرار گرفت. آموزش ازطریق موبایل یکی از 

نان با روش های آموزش مجازی بود که باتوجه به محدودیت زمانی اساتید بالینی و حضور همیشگی آ
افراد، در دانشگاه های علوم پزشکی بیشتر موردتوجه قرار گرفت. دوره آموزشی دستیاران جدیدالورود 
بالینی نیز با توجه به شرایط موجود، به صورت مجازی در مرکز مطالعات و توسعه آموزش علوم پزشکی 

دوره و نحوه پیاده سازی  با محوریت آموزش ازطریق موبایل، در نظر گرفته شد و بر همین اساس عناوین
و اجرای آن طراحی گردید. در این دوره آموزشی، اطلاع رسانی، آموزش و ارزشیابی با تشکیل گروه های 
مجازی در تلفن های همراه انجام گرفت. این مطالعه با هدف بررسی میزان یادگیری و رضایت شرکت 

 وبایل، انجام شده است.  کنندگان از دوره آموزشی مجازی با محوریت آموزش ازطریق م
 : هاشرومواد و 

تحلیلی( و به صورت مقطعی بود. جامعه آماری این مطالعه  –این مطالعه از نوع مداخله ای )توصیفی 
نفر( بود که به دلیل محدودیت  378شرکت کننده در این دوره )  1400و  1401تمامی دستیاران ورودی سال 
عنوان نمونه وارد مطالعه شدند و گروهی واتساپی با حضور تمامی اساتید جامعه آماری، تمامی افراد به 

دوره و دستیاران تشکیل شد پس از آن، جلسات بصورت آموزش ترکیبی )آنلاین و آموزش ازطریق موبایل( 
برگزار شد. در فواصل جلسات آموزشی، اسلاید های تدریس شده در هر جلسه، مقالات و کارگروهی 

ها، در جلسه آخر اساتید می گرفت و پس از تکمیل کارگروهی ا، در این گروه واتساپی قرارمتناسب با آن ه
به رفع اشکال، پرسش و پاسخ و ارائه بازخورد به فراگیران پرداختند. جهت سنجش میزان یادگیری 

ه سوال گنجاند 32دستیاران، روش مداخله ای پیش آزمون و پس آزمون انجام گرفت و پرسشنامه ای با 
و روایی آن بر اساس نظرات  %75شد و پایایی پرسشنامه به روش پایلوت و با استفاده از آلفای کرونباخ 

پرسشنامه مذکور بعنوان پیش آزمون قبل از شروع جلسات تایید شد. اساتید گروه آموزش پزشکی 
ه جهت مطالعه آموزشی در گروه واتساپی جهت تکمیل، قرار گرفت. پس از پایان دوره آموزشی، یک هفت

کلیه مباحث تدریس شده به دستیاران مهلت داده شد و در ادامه، پس آزمون بصورت آنلاین به مدت 
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یک ساعت برگزار گردید. همچنین کیفیت برگزاری دوره و میزان رضایت شرکت کنندگان نیز در پایان 
ده شد که در بخش هفته با استفاده از قرارگیری چک لیست رضایت سنجی در گروه واتساپی، سنجی

پایانی چک لیست مذکور سوالاتی باز جهت سنجش نقاط ضعف و قوت برگزاری این دوره گنجانده شده 
 -و آزمون های آماری توصیفی SPSS 22بود. در انتها پس ازجمع آوری پرسشنامه ها، با استفاده از نرم افزار 

 تحلیلی، داده ها مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند.  
 نتایج: 

 .( بودند%40نفر( مرد ) 152نفر( و باقی ) 226از شرکت کنندگان زن ) %60بر اساس نتایج مطالعه، 
بود. سنجش میزان یادگیری  32از  91/16و در پس آزمون  08/15میانگین نمرات کلی در پیش آزمون 

  =0.001و  t = 86/12 ) ددستیاران ازطریق موبایل، به روش مداخله ای بصورت مثبت و معنادار گزارش گردی

p )  که حاکی از بهبود کیفیت یادگیری دستیاران بالینی در این دوره آموزشی بود. همچنین میزان رضایت
بود. نتایج بخش سوالات  %92شرکت کنندگان از دوره در دو حیطه سطح علمی و کاربردی بودن مطالب 

زش ترکیبی، از دیدگاه مشارکت کنندگان عبارتند باز پرسشنامه نیز نشان داد که نقاط قوت این دوره آمو
از: امکان حضور آنلاین تعداد زیادی از دستیاران در دوره، امکان استفاده از مطالب تدریس شده بصورت 
ضبط شده بعد از اتمام دوره، ارسال کلیه اسلایدهای تدریس شده پس از هر جلسه در گروه واتساپ، 

وهی متنوع در گروه واتساپی، انجام ارزشیابی و ارائه بازخوردهای موثر مشارکت در تدریس و انجام کار گر 
به فراگیران بود و از جمله نقاط ضعف دوره می توان به ضعف سیستم اینترنتی، عدم درک صحیح مطالب 

 درسی و زمان بر بودن فرایند مشارکت در یادگیری اشاره کرد. 
 نتیجه گیری: بحث و 

ترکیبی دستیاران با محوریت آموزش ازطریق موبایل )باتوجه به محدودیت نتایج نشان داد که آموزش 
زمانی دستیاران(، در بهبود یادگیری و رضایت دستیاران از فرایند آموزشی، موثر بوده است. بنابراین به 
نظر می رسد توسعه این روش آموزش، ضرورتی انکارناپذیر در رویایی با تحولات جدید جامعه می باشد 

 تواند تاثیر بسزایی در بهبود عملکرد بروندادهای نظام آموزشی کشور داشتهو می 

 آموزش، آموزش ازطریق موبایل، دستیاران بالینی، رضایتمندی کلمات کلیدی:
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صلاحیت خود ادراک شده در بین فارغ التحصیلان دوره دکتری تخصصی 
 سلامت دهان و دندانپزشکی اجتماعی در ایران

 1هادی قاسمی، 1محمدحسین خوشنویسان، 1فخرالسادات حسینی، 1مهسا ملک محمدی

 . دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران، ایران1

 نویسنده مسئول: هادی قاسمی
 

 مقدمه: 
دکتری تخصصی سلامت دهان و دندانپزشکی اجتماعی یکی از تخصصهای دندانپزشکی در ایران است 

دندانپزشکی بالینی و سلامت عمومی شناخته میشود و به مسائل سلامت دهان  که به عنوان رابط میان
. متخصصان دندانپزشکی صادی، سیاسی و فرهنگی میپردازددر جامعه از ابعاد مختلف اجتماعی،اقت

ه اجتماعی نیاز به آموزش هایی فراتر از بالین دارند که آنها را با مهارت های لازم برای انتقال آرام از دانشگا
. ارزیابی صلاحیتها گامی اساسی برای اطمینان دهان در دنیای واقعی مجهز کند به چالش های سلامت

از عملکرد صحیح فارو التحصیلان، تحقق شکاف های آموزشی برای انجام بازنگری های لازم و حتی کسب 
ائه ابزاری معتبر برای . هدف این مطالعه ابتدا ار ی استانداردهای اعتباربخشی استاطلاعات مورد نیاز برا

اس چارچوب شایستگی جامع ارزیابی صلاحیت خود ادراک شده در بین فارو التحصیلان این رشته بر اس
و سپس بررسی صلاحیت های فارو التحصیلان در ایران با استفاده از رویکرد خودارزیابی است.  تدوینی

  :هامواد و روش
، طراحی شد. بر اساس چارچوب شایستگی تدوینیود ایفا در این مطالعه مقطعی ابتدا پرسشنامه ای خ

پرسشنامه از لحاظ روایی )صوری، محتوا و ساختاری( و پایایی آن استانداردسازی شد و شامل دو بخش 
حیطه صلاحیت دندانپزشکی جامعه  9گزاره در  69بود: اطلاعات زمینه ای و گزاره های صلاحیت، شامل 

ای سلامت، تولیت، آموزش، مشارکت و ارتباطات، حرفه ای گری، نگر )پژوهش، مدیریت برنامه ه
سیاستگذاری سلامت، وضعیت سلامت دهان و مولفه های آن، توسعه و ارزیابی خدمات سلامت دهان(.  

التحصیلان دندانپزشکی اجتماعی در ایران، از فوریه تا سپس پرسشنامه به صورت آنلاین برای تمام فارو
کنندگان صلاحیت خود ادراک شده خود را در مورد هر گزاره در مقیاس شرکت ارسال شد. 2022مارس 
مستقل،  t = کاملاً صلاحیت دارم( ارزیابی کردند. آزمون 7= اصلاً صلاحیت ندارم،  1نمره ای ) 7لیکرت 

ANOVA یک طرفه و آزمون همبستگی برای تجزیه و تحلیل آماری نتایج در نرم افزار SPSS 26  .انجام شد
  :نتایج

%( زن بودند. میانگین کل نمرات  63نفر( و اکثر شرکت کنندگان ) 50% ) 81درصد پاسخگویی افراد 
( بود. حیطه ها به ترتیب شروع 7) از 4شایستگی خود ادراک شده در همه حیطه ها بالاتر از میانه نمره 

 سخنرانی کوتاه
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سلامت دهان و دندان و  : وضعیتیت خود ادراک شده عبارت بودند ازاز بالاترین میانگین سطح صلاح
(، 98/4±04/1حرفه ای گری ) (14/5±13/1(، پژوهش )25/5±  1(، آموزش )55/5± 09/1مولفه های آن) 

(، مشارکت و ارتباطات 76/4±16/1(، توسعه و ارزیابی خدمات سلامت دهان )87/4±22/1تولیت )
(.   سطح  52/4±18/1لامت )( و سیاستگذاری س65/4±22/1(، مدیریت برنامه های سلامت )15/1±65/4)

کنندگان بر اساس برخی ویژگی های زمینه ای مانند جنسیت، صلاحیت خود ادراک شده در میان شرکت
های تکمیلی در حیطه های مختلف به طور معنادار ها و سپری کردن دورهمدارک تحصیلی، دانشگاه

سطح  (p=0/01) و سیاستگذاری سلامت (p=0/014)متفاوت دیده شد. به عنوان مثال مردان در حوزه تولیت
 صلاحیت بالاتری گزارش کردند.  

 گیری: بحث و نتیجه
فارو التحصیلان دندانپزشکی اجتماعی اغلب با انگیزه زیادی وارد این برنامه می شوند، زیرا آنها متعهد 

کسب  به بهبود سلامت دهان و دندان، نه تنها در سطح فردی، بلکه در سطح جامعه نیز هستند.
های ها در موقعیتهای مورد انتظار در این حوزه تخصصی و توانایی به کارگیری این صلاحیتصلاحیت

ای متناسب با دانش آنها، هدف اصلی آموزش این متخصصان است. دستیابی به این هدف هم حرفه
العه موجب احساس رضایت در افراد و هم بهبود سلامت دهان و دندان مردم می شود. در این مط

مشخص شد که فارو التحصیلان دوره بیست ساله دوره دکتری تخصصی سلامت دهان و دندانپزشکی 
دانند، اما در برخی از های شایستگی خود را بالاتر از حد متوسط میاجتماعی در ایران، در اکثر حیطه

ورد انتظار در های مناسب برای دستیابی به سطح شایستگی مهای بیشتر یا روشها باید آموزشحیطه
سازی نظر گرفته شود. ارزشیابی منظم تکوینی و تراکمی فارو التحصیلان به بهبود برنامه درسی و آماده

کند و در عین حال انتظارات در حال تغییر در این حوزه و نیازمندیهای سلامت پزشکان شایسته کمک می
 .دهان و دندان جامعه ایران را نیز مد نظر قرار میدهد

 دندانپزشکی اجتماعی، صلاحیت، خودارزیابی کلیدی: کلمات
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در دانشجویان  19دمی کووید الگوهای درک اثربخشی آموزش مجازی دوران پان
استان  -مراکز آموزشی درمانی رازی قائمشهر : یک مطالعه مقطعی درپزشکی

 مازندران

 1لیلا سپاهی، 1اجر کاکوییه، 1مهدی باقری، 1تالارپشتیمعصومه عبدی ، 1احمد علیخانی، 1میثم رضاپور

 ، ایرانساری دانشگاه علوم پزشکی مازندران،. 1

 نویسنده مسئول: میثم رضاپور
 

 مقدمه: 
، مشکلاتی را در عرصه آموزش ایجاد کرد، اما فرصت مناسبی COVID-19 ناشی از بیماری همه گیر بحران

آموزش مجازی، به عنوان یکی از مهمترین بسته های طرح برای گسترش آموزش مجازی بود. گسترش 
تحول نوآوری آموزشی در دانشگاههای علوم پزشکی ایران محسوب می شود.  مزیت های اصلی آموزش 
مجازی در حوزه آموزش پزشکی می تواند شامل نگرش مثبت به یادگیری الکترونیکی و سازگاری آن، 

، کنترل یادگیری خود شی، مستند سازی و نظارت بر آموزشآموز جلوگیری از جدایی دانشجویان از محیط 
آداب و رسوم کلاس مجازی، و افزایش سودمندی درک شده و چالش های اصلی آن شامل عدم رعایت 

علاوه براین مزیت ها و نقص و مشکلات زیرساختی می باشد. ، محدودیت زمانی و تعاملات نامناسب
پزشکی )علوم پایه، مقدمات بالینی، بالینی( می تواند روی کیفیت، چالش ها، مرحله آموزشی دانشجویان 

درک اثر بخشی آموزش مجازی، در استفاده کنندگان این بستر آموزشی موثر باشد. از طرف دیگر، آموزش 
از  زی( دارای اهمیت بالایی می باشد.، برای مرحله بالینی )کارآموزی  و کارور 19مجازی در دوران کووید 

بررسی دیدگاههای دانشجویان گروه های بالینی نسبت به فعالیت های آموزشی مجازی می تواند این رو، 
اطلاعات ارزشمندی را برای تدوین برنامه ریزی های درسی در این موقعیت و موقعیت های مشابه در 
 سالهای آتی فراهم آورد. مطالعات مختلفی طی این پاندمی پیرامون سنجش دیدگاه های دانشجویان

محوری، الگوهای -نسبت به فعالیت های آموزشی مجازی انجام شده است، اما مطالعه ای که با رویکرد فرد
مربوط به درک اثربخشی  فعالیت های آموزشی مجازی را مورد ارزیابی قرار دهد وجود ندارد. به همین 

 ای دستیابی به این هدف انجام شد.دلیل مطالعه حاضر بر 
 : هاروشمواد و 

نفراز  145روی  1400-1399مطالعه حاضر از نوع مقطعی در مرکز آموزشی درمانی رازی قائمشهر در سال  
دانشجویان پزشکی از کارورزان و کارآموزان و دستیاران انجام شد. از تجزیه و تحلیل پروفایل پنهان، برای 

ت آموزش مجازی استاندارد فعالی  5طبقه بندی بهینه دانشجویان به پروفایل های غیر همگن، براساس 
و ژورنال Text review، سامانه نوید، رانس مجازی، گزارش صبحگاهی مجازیدر مرحله بالینی که شامل کنف
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کلاب مجازی بود استفاده شد. این حیطه ها براساس پرسشنامه استاندارهای آموزش بالینی حوزه معاونت 
 ری شد. آموزشی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی جمع آو

 : نتایج
دانشجو  35، با فراوانی 1پروفایلی بهترین برازش را داشت. پروفایل  3براساس تحلیل پروفایل پنهان، مدل 

( به ترتیب دارای کمترین و بیشترین درک اثربخشی %32.4دانشجو ) 47، با فراوانی  3( و پروفایل 24.1%)
 Textگزارش صبحگاهی مجازی ، سامانه نوید، فعالیت آموزشی مجازی شامل کنفرانس مجازی،  5از هر 

review ( دارای یک درک %43.4دانشجو ) 63، با فراوانی 2و ژورنال کلاب مجازی را داشتند. پروفایل
برا دارا بودند.  اگرچه  3و  1فعالیت آموزشی مجازی نسبت به پروفایل های  5اثربخشی بینابین از هر 

کسترن، رزیدنت( با الگوی پروفایل بندی این دانشجویان از لحاظ مرحله تحصیلی دانشجویان )اینترن، ا
و گروههای   (p=0.317) ، اما جنسیت(p-value=0.005) فعالیت ذکر شده ارتباط معنی داری داشته است 5

درصد از رزیدنت  43درصد از اینترن ها و حدود  50ارتباط معنی دار نداشتند. بالای  (p=0.675) آموزشی
درصد از اکسترن  50فعالیت آموزشی مجازی را گزارش کردند، اما نزدیک به  5ها درک اثربخشی بالا از هر 

 فعالیت آموزشی مجازی را گزارش کردند.   5ها درک اثربخشی بینابین از هر 
 ی: بحث و نتیجه گیر 

اگرچه  مرحله تحصیلی به عنوان یکی از متغیر های اثرگذار در الگوهای درک اثربخشی فعالیت های 
آموزش مجازی بود، اما بسیاری از متغیرهای دیگر هم در سطح فردی و هم در سطح بیمارستانی می تواند 

می شود در مطالعات  در تنوع الگوهای درک اثربخشی فعالیت های آموزش مجازی موثر باشد، که پیشنهاد
بعدی مدنظر قرار گیرد؛ و همچنین سهم و تبیین کنندگی هریک از این سطوح برای تنوع الگوهای درک 
مشخص شود. نتایج مطالعه حاضر می تواند اطلاعات خوبی را برای تدوین برنامه های مداخله ای جهت 

 .ا فراهم کنداصلاح درک اثربخشی ضعیف از فعالیت های آموزشی مجازی موردنظر ر 

 مرحله بالینی، گزارش صبحگاهی مجازی کلمات کلیدی:
  

  



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 282 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

ای، استراتژی سازگاری با کارآموزی در عرصه در تلاش جهت کسب هویت حرفه
 دانشجویان پرستاری: یک مطالعه کیفی

 3ناهید دهقان نیری، 1محمد رضا عسگری، 2نیره آقایی، 1حسن بابامحمدی

 سمنان، ایران علوم پزشکی سمنان،دانشگاه . 1
 ، ایرانساری دانشگاه علوم پزشکی مازندران،. 2

 ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی تهران. 3

 نویسنده مسئول: حسن بابامحمدی
 : مقدمه

محیط کارآموزی در عرصه برای دانشجویان پرستاری پرچالش بوده و لازمه کار در چنین محیطی سازگاری 
های سازگاری مورد استفاده دانشجویان به بدنه دانش پرستاری می افزاید و می است. دانستن استراتژی

ری مؤثر و های سازگاتواند به مسئولین پرستاری در اتخاذ تصمیمات مناسب جهت تقویت مهارت
های مندی بیشتر دانشجویان از موقعیت کارورزی کمک نماید. مطالعه حاضر باهدف تبیین استراتژیبهره

 سازگاری دانشجویان پرستاری با کارآموزی در عرصه انجام شد. 
  مواد و روش ها:

ه به یک های پرستاری مامایی وابستاین مطالعه کیفی با رویکرد تحلیل محتوی، در یکی از دانشکده
دانشجوی سال آخر )سال چهارم( پرستاری که  19دانشگاه علوم پزشکی بزرگ در شمال ایران انجام شد. 

در کل هفته در شیفت صبح و یک روز در هفته در شیفت صبح و عصر مشغول گذراندن کارورزی بودند 
ق مصاحبه نیمه ها از طریگیری هدفمند با حداکثر تنوع وارد مطالعه شدند. دادهبه روش نمونه

سازی شد و با استفاده از روش دقت پیادهآوری و بهماهه جمع 18چهره به چهره، دریک دوره  ساختاریافته
 تحلیل قرار گرفت.  و ( مورد تجزیه2004تحلیل محتوای کیفی گرانیهام و لاندمن )

تلاش جهت کسب هویت حرفه ای به عنوان تم اصلی و چهار طبقه تلاش جهت کسب صلاحیت  نتایج:
بالینی، تلاش برای اجتماعی شدن یا مورد پذیرش قرار گرفتن، کنترل اقتضایی و عدم تبعيت یا زيربار 

 ها استخراج شدند. نرفتن از تحلیل داده
  بحث و نتیجه گیری:

های مثبت، ندگان بسته به شرایط کارورزی در کنار استفاده از استراتژیکنها نشان داد همه مشارکتیافته
می کردند؛ بنابراین ضرورت دارد مسئولین تدابیر لازم را های منفی سازگاری هم استفاده از استراتژی

های مناسب سازگاری جهت اصلاح شرایط منفی تأثیرگذار پیش بینی و به دانشجویان در اتخاذ استراتژی
 .مایندکمک ن

 سازگاری، اینترنشیپ، مطالعه کیفی کلمات کلیدی:

 سخنرانی کوتاه
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های مختلف یادگیری در دستیاران چشم پزشکی دانشگاه علوم شیوع سبک
 پزشکی تهران

 1ساحل سلطانی شاهگلی، 1صادقی آرش میرمحمد

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی تهران،. 1

 نویسنده مسئول: آرش میرمحمد صادقی
 

 مقدمه: 
دستیاران رشته چشم پزشکی، به دلیل ماهیت رشته ای و اهمیت حرفه ای شغلشان، نیاز به نوع خاصی 
از آموزش های عملی دارند که لازم است اساتید از روش ها و رسانه های مختلفی برای تدریس به آنان 

ه سبک یادگیری استفاده نمایند. انتخاب این روش ها و رسانه های آموزشی به عوامل گوناگونی از جمل
دستیاران بستگی دارد. هدف از انجام این پژوهش، استفاده از پرسشنامه وارک و پرسشنامه کلب در 

 شناخت سبي هاي يادگيري ترجيحي دستیاران چشم پزشكي دانشگاه علوم پزشكي تهران است. 
 : هاروشمواد و 

 1401وم پزشکی تهران که در سال نفر از دستیاران چشم پزشکی دانشگاه عل 22در یک مطالعه مقطعی، 
در حال تحصیل بودند، وارد مطالعه شدند. پرسشنامه به صورت آنلاین در اختیار دستیاران قرار گرفت و 

سوال پرسشنامه وارک  16سوال پرسشنامه سبک های یادگیری کلب، و  12شامل جنس، سال تحصیل، 
 5دستیاری،  1نفر در سال  12نفر خانم بودند.  11 نفر مرد و 11دستیار شرکت کننده،  22بود.  نتایج: از 
 دستیاری مشغول به تحصیل بودند.  3نفر در سال  5دستیاری، و  2نفر در سال 

 نتایج:
نفر  2نفر قسمت یادگیری از طریق فکر کردن و  20، ایج پرسشنامه کلب، در محور عمودیدر تحلیل نت

نفر یادگیری از طریق انجام  15دند. در محور افقی، قسمت یادگیری از طریق احساس را ترجیح داده بو
( از نوع %63.6نفر ) 14نفر یادگیری از طریق تماشا کردن را ترجیح داده بودند. سبک یادگیری  7دادن و 
( از نوع انطباق %4.5نفر ) 1( از نوع واگرا،  و %4.5نفر ) 1( از نوع جذب کننده، %27.3نفر ) 6همگرا، 

( از نوع خواندن و %45.5نفر ) 10یل نتایج پرسشنامه وارک، سبک یادگیری ترجیحی دهنده بود. در تحل
( از نوع حرکتی %13.6نفر ) 3( از نوع شنیداری، و %18.2نفر ) 4( از نوع دیداری، %22.7نفر ) 5نوشتن، 

 بود. نتایج هر دو پرسشنامه با جنس دستیار و سال تحصیل ارتباط معنی دار نداشتند.  
  

 سخنرانی کوتاه
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 بحث و نتیجه گیری: 
شیوع بیشتر سبک یادگیری همگرا در دستیاران چشم پزشکی نشانگر اهمیت یادگیری از طریق فکر 
کردن و انجام دادن در این افراد است. برتری نسبی سبک خواندن و نوشتن در این دستیاران نشاندهنده 

تعداد قابل توجه افراد با ترجیح سایر اهمیت جزوه های آموزشی و کتابها در یادگیری این افراد است، ولی 
ست که برای یادگیری تمامی دستیاران ا ها )سبکهای دیداری، شنیداری، و حرکتی( نشاندهنده این سبک

 .های آموزشی متعدد دیگر نیز کمک گرفت باید از رسانه ها و روش

 .دستیار، سبک یادگیری، کلب، وارک کلمات کلیدی:
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ارتباط اعتیاد به اینترنت با خودکارآمدی و تعلق پذیری اجتماعی در بررسی 
در دانشجویان اتاق عمل دانشکده علوم پزشکی  19 -دوران پاندمی کووید

 1400 -1401بهبهان سال تحصیلی 

 1سید هومن بارون زاده، 1طیبه عرب زاده

 اهواز، ایران علوم پزشکی بهبهان،. دانشگاه 1

 عرب زادهنویسنده مسئول: سیبه 
 

 مقدمه: 
امروزه استفاده از اینترنت بخش جدایی ناپذیری از زندگی روزمره دانشجویان را برای فعالیت های 

. دانشجویان زمان طولانی از روز را با اهداف انشگاهی به خود اختصاص می دهددانشگاهی و غیر د
و مجازی شدن آموزش  2019سال  در 19 -گوناگون در فضای مجازی صرف می نمایند، شروع پاندمی کووید 

-داد با وجود تمام ویژگی در دانشگاه ها به ناچار مدت زمان استفاده از اینترنت را در دانشجویان افزایش

 های مثبت اینترنت، نگرانی های جدی از تأثیر منفی آن بر سلامت روان، خودکارآمدی و کیفیت ارتباطات
ر با هدف بررسی ارتباط اعتیاد به اینترنت با خودکارآمدی . پژوهش حاضاجتماعی دانشجویان وجود دارد

و تعلق پذیری اجتماعی در دانشجویان رشته تکنولوژی اتاق عمل دانشکده علوم پزشکی بهبهان در دوران 
 انجام گردید.   19 –همه گیری کووید 

 : هاشرومواد و 
ه اتاق عمل دانشکده علوم پزشکی نفر از دانشجویان رشت 109مقطعی  -جامعه هدف این پژوهش تحلیلی 

بهبهان بودند که به صورت سرشماری وارد پژوهش شدند. ابزار گردآوری داده ها، پرسشنامه اطلاعات 
 – GSE ) دموگرافیک، پرسشنامه اعتیاد به اینترنت کیمبرلی یانگ، پرسشنامه خودکارآمدی عمومی شرر

د که روایی و پایایی آن ها مورد تایید قرار گرفته و پرسشنامه محقق ساخته تعلق پذیری اجتماعی بو (17
و با استفاده از آمار توصیفی و تحلیلی  25نسخه  SPSS افزاراست. داده های گردآوری شده به وسیله نرم

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. 
 نتایج: 

 50/21± 7/2%( پسر با میانگین سنی  3/41نفر )  45%( از مشارکت کنندگان دختر و  7/58نفر )  64
بود که براساس نمرات  09/37±  1/13بودند. میانگین نمره اعتیاد به اینترنت در دانشجویان این رشته 

ن در معرض اعتیاد به درصد از دانشجویا 14پرسشنامه در محدوده بدون اعتیاد به اینترنت قرار داشتند، 
اینترنت و تنها یک نفر از دانشجویان اعتیاد به اینترنت داشت. میانگین نمرات خودکارآمدی و تعلق پذیری 

بود که نشان می دهد دانشجویان از سطح  16/23± 1/3و  35/43± 4/5اجتماعی دانشجویان به ترتیب  

 سخنرانی کوتاه
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ند. اعتیاد به اینترنت با خودکارآمدی رابطه خودکارامدی و تعلق پذیری اجتماعی متوسطی برخوردار هست
بررسی ارتباط سه مولفه اعتیاد به اینترنت، خودکارآمدی و  .( P= 0/000 ) مثبت و معناداری را نشان داد

تعلق پذیری اجتماعی با متغیرهای دموگرافیک جنسیت، سن، معدل، محل سکونت و سال ورودی ارتباط 
  .(  P˃0/05 ) معناداری را نشان نداد

 نتیجه گیری: بحث و 
به دلیل  19 –به نظر می رسد با وجود افزایش مدت زمان استفاده از اینترنت در زمان پاندمی کووید 

تنهایی، سبب ایجاد و افزایش اعتیاد به اینترنت در مجازی بودن آموزش در دانشگاه ها، این مسئله به
اده صحیح از اینترنت در سال های اخیر ممکن سازی استفدانشجویان نگردیده است. تلاش برای فرهنگ

است بر کاهش و پیشگیری از اعتیاد به اینترنت مؤثر بوده باشد. نکته قابل توجه در این مطالعه ارتباط 
مثبت و معنادار دو متغیر اعتیاد به اینترنت و خودکارآمدی بود که نشان می دهد اعتیاد به اینترنت با 

، این مساله را پژوهش ها غیر همسو می باشده است، که با نتایج سایر افزایش حس خودکارآمدی همرا
میتوان چنین تبیین نمود که وسیع شدن سطح ارتباطات افراد در فضای مجازی و وجود فضاهای متنوع 
در اینترنت مانند قابلیت چت کردن، بازی های آنلاین و امکان جلوه دادن غیر واقعی خود سبب افزایش 

 .ی در آنان شده استحس خودکارآمد

 اعتیاد، اینترنت، خودکارآمدی، اتاق عمل کلمات کلیدی:
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شناسایی مولفه های اخلاق بالینی از منظر اعضای هیات علمی دانشگاه علوم 
 پزشکی مازندران

 1قاسم عابدی، 1حسین حسینی کارنامی، 1رویا ملک زاده

 ، ایرانساری دانشگاه علوم پزشکی مازندران،. 1

 نویسنده مسئول: رویا ملک زاده
 

 مقدمه: 
ض هاي ارزشي كه در هنگام مراقبت در مراكز درماني به وجود اخلاق بالینی را می توان شناخت و حل تعار 

و  ي پزشکی در نظر آحاد مردم که آن را از سایر مشاغل متمایزي حرفهگاه ویژهآيد، تعریف نمود. جایمي
شـمارند، در گـرو پذیرش ارزش هاي حرفـه اي پزشـکی و التـزام بـه رفتـار حرفـه اعضاي آن را قابل اعتمـاد مـی

هـا اسـت. تـدوین مـوازین رفتـار حرفـه اي پزشکی، اظهار شفاف ارزش هاي بنیادین اي برخاسته از ایـن ارزش
ار داده و ضامن اعتماد عمومی بـه این حرفه حرفه ي پزشکی است که سلامت بیماران را در اولویت قر 

ای در کلیه اصول و مفاهیم اخلاق و تعهد حرفهگسترش  است. یکی از الزامات توسعه دانش پزشکی،
شئونات نظام سلامت اعم از آموزش، پژوهش و ارائه خدمات است. در طول یي دهه اخیر اقدامات 

البته برای اعتلای این حیطه هنوز راه درازی در  مؤثری در عرصه اخلاق پزشکی به عمل آمده است که
های اخلاق بالینی از منظر اعضای هیات علمی دانشگاه این مطالعه با هدف شناسایی مولفهپیش است. 

 علوم پزشکی مازندران صورت گرفت. 
 : هاروشمواد و 

اعضای شورای اخلاق نفر از اساتید و  17مطالعه حاضر از نوع مطالعه کیفی است. مشاركت كنندگان 
پزشکی دانشگاه علوم پزشکی مازندران با حداقل دو سال تجربه در زمینه اخلاق پزشکی در دانشگاه 

رفي جمع ها از طريق مصاحبه نيمه ساختار يافته به صورت مبتني بر هدف و روش گلوله ببودند. داده
ها، تعيين واحدهاي معنايي، امه يافت. سپس پياده کردن مصاحبهها ادآوري شد و تا اشباع داده

ها انجام و با استفاده از روش شابه و تناسب، شناسايي درون مايهكدگذاري، دسته بندي بر اساس ت
ده از روش گرانهیم لوندمن انجام شد. ستفاامطالعه با های دادهتحلیل ا تحليل و تفسير شد. تحليل محتو

 ی گوبا و لینکلن استفاده شد.   جهت صحت و استحکام مطالعه از معیارهای پیشنهاد
 نتایج: 
های اخلاق بالینی در هشت درون مایه اصلی شامل صداقت و درستکاری، احترام به حق بیماران، مولفه

رازداری و حریم خصوصی، وظیفه شناسی، رعایت انصاف و بی طرفی، مدیریت خطاهای پزشکی، ارتباط 

 سخنرانی کوتاه
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ی باشد. همهموزش و پژوهش پزشکی میبالینی، آ با دیگر همکاران، پوشش حرفه ای در محیط های
 ها اهميتی يکسان دارند و بايد در قالب يک مجموعه، درنظر گرفته شوند.  درون مایه

 بحث و نتیجه گیری: 
ن آن در عمـل فاصله زيادي است. علیرغم های اخلاق بالینی و بـه تحقـق رسـاندميـان تـدوين دستورالعمل

ای و ارزشیابی پایبندی به اصول حرفههای شورای اخلاق پزشکی، اخلاق بالینی تدوین دستورالعمل
پیش کادر علمی، تدوین قوانین و دستورالعمل   سازی، جلب مشارکت بیش ازدستیاران، نیاز به فرهنگ

الینی، با ضمانت اجرایی قوی و نظارت مستمر و مداوم بر تحقق آن دارد. کاربردی کردن مفاهیم اخلاق ب
گردد. پیشنهاد می های موجودمختلف پزشکی و بازنگری دستوالعملهای زایش آموزش و آگاهی ردهاف

های آموزش تخصصی کوتاه مدت اخلاق پزشکی و روش های تدریس فعال برای همه اساتید برگزاری دوره
دانشجویان  ای را به صورت عملی درهای اخلاقی و حرفهه ظهور صلاحیتپزشکی مؤثر خواهد بود، تا زمین

 .فراهم نمایند

 اخلاق بالینی، اخلاق پزشکی، علوم پزشکی کلمات کلیدی:
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 های اینترنتی بر عملکرد تحصیلی تاثیر دارد؟آیا اعتیاد به بازی

 1نگار عمرانی، 1مجید خادم رضاییان

 خراسان رضوی، ایران دانشگاه علوم پزشکی مشهد،. 1

 خادم رضاییاننویسنده مسئول: مجید 
 

 مقدمه: 
های ارتباطی امروزه، توانسته اند نقش مهمتری از فرهنگ را در تغییرات اجتماعی بازی کنند و این رسانه

تحول به عقیده بارلو مهمترین تحول بعد از کشف آتش بوده است. بازی های دیجیتال به عنوان یکی از 
تباط تنگاتنگی که با تاثیرگذارترین دستاوردهای فناوری اطلاعات و ارتباطات، به علت جذابیت بالا و ار 

مخاطب خود برقرار می کند، نسبت به سایر رسانه ها پیشتاز است و روز به روز بر شمار مخاطبان ان 
طور چشمگیری پررنگ شده های رایانه ای در زندگی کودکان و نوجوانان بهافزوده می شود. جایگاه بازی

استفاده از رایانه ها را به خود اختصاص داده است، به نحوی که بازی های آنلاین امروزه بالاترین سهم 
است. اعتیاد به بازی های آنلاین به معنای وابستگی به بازی و ناتوانی در کنترل آن است که به ایجاد 
اختلال در چرخه طبیعی زندگی و عملکرد تحصیلی، شغلی و اجتماعی می انجامد. با توجه به خلا اطلاعاتی 

عه تعیین وضعیت اختلال بازی های اینترنتی و ارتباط آن با عملکرد و شکاف دانش، هدف این مطال
 تحصیلی در دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی مشهد بود. 

 : هاروشمواد و 
این مطالعه مقطعی بر روی دانشجویان ترم سه به بالا و مشغول به تحصیل در دانشکده پزشکی دانشگاه 

به روش نمونه گیری طبقه ای و در دسترس انتخاب شدند، انجام که  1399علوم پزشکی مشهد در سال 
شد. جمع آوری داده ها با استفاده از پرسشنامه الکترونیکی انجام شد و لینک پرسشنامه را از طریق 
شبکه های مجازی و گروه های کلاسی دانشجویان به اطلاع آن ها رسید. در نهایت برای لکه گیری و 

قات مقطع تحصیلی )علوم پایه، فیزیوپاتولوژی، کاراموزی و کارورزی( از تکمیل حجم نمونه در طب
سوال(  20پرسشنامه کاغذی استفاده شد. ابزار مورد استفاده، پرسشنامه اعتیاد به بازی های اینترنتی )

بود که با استفاده از مقیاس پنج درجه ای لیکرت شامل "کاملا مخالفم "،"مخالفم"، "نه موافق نه 
نمره دهی شد. دامنه نمرات کلی  5و حداکثر نمره  1"موافقم" و "کاملا موافقم" با حداقل نمره  مخالف"،

، به عنوان فرد داراي معیارهای تشخیصی اختلال بازي اینترنتی در 71می باشد و نمره بالاتر از  100تا  20
ت مطالعه کلی و نظر گرفته می شود. عملکرد تحصیلی نیز بر اساس معدل، ترم های مردودی، ساعا

و آزمون های  26نسخه  SPSS نزدیک روزهای امتحان سنجیده شد. تحلیل داده ها با استفاده از نرم افزار
 انجام شد.  05/0تی دانشجویی و دقیق فیشر و سطح معنی داری کمتر از 

 سخنرانی کوتاه
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 نتایج: 
در مقطع  %22بودند. نفر( مونث  115)%62دانشجوی پزشکی مورد مطالعه قرار گرفتند که  185در مجموع 
بود.  8/16±3/1کارورز بودند. میانگین معدل کل  %38کارآموز و  %24فیزوپاتولوژی،  %16علوم پایه، 

برابر دختران بود  4دانشجو( بود. هرچند شیوع اختلال در پسران  7)%4شیوع اختلال بازی های اینترنتی 
شیوع اختلال در مقطع p=0.106)دار نبود )  ( اما این تفاوت از نظر آماری معنی%7/1در برابر  1/7%)

در  8/16±3/1درصد( کمترین بود. میانگین معدل )0درصد( بیشترین و در علوم پایه )7/6فیزوپاتولوژی )
درصد در گروه  9/2( و مردود شدن )p=0.147در گروه دارای اختلال بازی اینترنتی و  1/16±5/1گروه سالم و 

( بین در دو گروه تفاوت آماری معنی داری p=0.81تلال بازی اینترنتی و سالم و صفر در گروه دارای اخ
( به طور معنی داری بیشتر از 4/2 ±6/1نداشت. با این حال میانگین ساعت مطالعه روزانه در گروه سالم )

 (. همچنین میانگین ساعات مطالعه در روزهایp<0.001( بود )86/0±6/0گروه دارای اختلال بازی اینترنتی )
( به طور معنی داری بیشتر از گروه دارای اختلال بازی 7/6±4/2نزدیک به امتحان نیز در گروه سالم )

 (. p=0.031( بود )7/4 ±7/1اینترنتی )
 بحث و نتیجه گیری:

هرچند ساعات مطالعه کلی و در روزهای نزدیک به امتحان در گروه سالم بیشتر از گروه دارای اختلال 
بازی های اینترنتی می باشد اما در این مطالعه شواهدی از تاثیر این تفاوت بر معدل کل آنها یافت نشد. 

 دانشگاه ها توصیه می شود.  با این حال با توجه به شیوع نسبتا بالای این اختلال، غربالگری آن در سطح

 اختلال بازی اینترنتی، عملکرد تحصیلی کلمات کلیدی:
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 های سالمندی ع کاروزی بر مراقبتتبیین نگرش دانشجویان پزشکی عمومی مقط
 مطالعه کیفییک 

 1رسول سرائی، 1مرضیه نجومی، 1نژادسلیمه گوهری

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی ایران،. 1

 نویسنده مسئول: مرضیه نجومی
 

 مقدمه: 
های زیادی از گذارد، نمونهنگرش دانشجویان پزشکی نسبت به افراد سالمند بر عملکرد پزشکی تأثیر می

اعتنایی برخی از پزشکان در مراقبت از افراد نگرش ضدپیری یا ایجیسم در ادبیات وجود دارد، از جمله بی
های سنی. از طرفی بهبود ایر ردهسالمند، ارائه اطلاعات کمتر به آنها، در اولویت قرار نگرفتن نسبت به س

های درسی پزشکی نگرش نسبت به افراد سالمند باید در طول آموزش پزشکی با تغییراتی که در برنامه
ای این نگرش در دوران دهد، صورت گیرد. بنابراین مطالعه حاضر بدنبال شناسایی عوامل ریشهرخ می

 پزشکی عمومی از طریق یک مطالعه کیفی است.  
 : هاد و روشموا

تفسیری  بود. طرح مطالعه کیفی با روش شناسی توصیفی  –این مطالعه به روش کیفی و از نوع توصیفی 
گو سوالات پیچیده و مبتنی بر زمینه باشد. زمانی که هدف مطالعه کاوش یک تواند پاسختفسیری می

و دانش موجود در آن حوزه  ای باشدپدیده و در نظر گرفتن اهمیت آن به ویژه شناسایی عوامل ریشه
کنندگان این پژوهش از بین دانشجویان مقطع شود. مشارکتکافی نباشد از این روش استفاده می

به روش  1400کارورزی پزشکی عمومی دانشگاه علوم پزشکی ایران در بازه زمانی اردیبهشت تا مهر 
ساختارمند عمیق فردی، های نیمهحبهآوری اطلاعات از مصاگیری هدفمند انتخاب شدند. برای جمعنمونه

استفاده شد. سوالات مصاحبه مبتنی بر یک راهنمای مصاحبه متشکل از دو بخش سوالات دموگرافیک 
آوري ها همزمان با جمعها ادامه یافت. تجزیه و تحلیل دادهگیری تا اشباع دادهو سوالات اصلی بود. نمونه

ها به روش توصیفی ها آغاز شد. تحلیل دادهحبه کار تحلیل دادهها انجام شد. با انجام اولین مصاداده
ها : آشنایی با داده2های صوتی. فاز سازی فایل: پیاده1تفسیر بود این رویکرد در چهار مرحله شامل: فاز 

ها : توسعه الگوها و بررسی تم4ها و مرحله : مقایسه، تقابل، و جستجو تم3و تولید کدهای اولیه. فاز 
استفاده خواهد شد.   MAXQDA 22 افزارهای کیفی از نرمبندی، سازماندهی و تحلیل داده. برای دستهبود

  :نتایج
های ، فایلساختارمند انجام و بلافاصله پس از مصاحبهدانشجوی پزشکی مصاحبه نیمه 27در مجموع با 
ای مفهومی به عنوان کد، سازی شد. پس از خواندن دقیق مصاحبه ها و جدا کردن واحدهصوتی پیاده

 سخنرانی کوتاه
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کد اولیه به دست آورد که با انجام مقایسه ی مداوم و تجزیه و تحلیل داده ها، این کدها در  167تعداد 
ای موثر بر نگرش دانشجویان پزشکی بر مراقبت سالمندی طبقه اصلی تحت عنوان عوامل ریشه 4

ای، حرفهآموزش مشارکتی و بیناستخراج شد. این طبقات شامل: تبعیض در ارائه خدمت، فقدان 
های دانشی، انسانی و فیزیکی در مراقبت سالمندی فردی و ارتباطات و فقدان زیرساختتعاملات بین

 بود. این مطالعه توسط کمیته اخلاق در پژوهش دانشگاه علوم پزشکی ایران به کد

IR.IUMS.REC.1399.1115    .تایید شده بود و تمام ملاحظات اخلاقی در مطالعه لحاظ شده بود 
 گیری: نتیجهبحث و 

ای نزدیک، ارتقای دانش، نگرش و عملکرد پزشکان با توجه به جمعیت رو به رشد سالمندان در آینده
ی های مزمن ضرور های سالمندان و افزایش شانس بقای سالمندان از بیماریآینده در زمینه مراقبت

تر متمرکز بر های جامعشود که در اجرای دورههای پزشکی در ایران درخواست میاست. از دانشکده
سالمندان در برنامه درسی خود تجدید نظر کنند و بر بهبود نگرش دانشجویان پزشکی عمومی به نیازهای 

سازی ماران سالمند، پیادههای ارتباطی با بیسالمندان توجه کنند. مداخلات آموزشی باید بر ارتقای مهارت
های رایج نسبت به سالمندان متمرکز کنند. نتایج این ای و تصحیح باورها و کلیشهحرفههای بینهمکاری

مطالعه نشان داد که برخی از دلایل این نگرش نسبت به سالمندان ناشی از محیط سازمانی و سیستمی 
 .است

 زشکینگرش، مراقبت سالمندی، آموزش پ کلمات کلیدی:
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حضور اجتماعی برخط در دانشجویان پزشکی در آموزش های مجازی دوران 
 : یک مطالعه روانسنجی19کووید 

 1دیانا حاجی پور، 1دی پورحبیبه احم

 . دانشگاه علوم پزشکی کرمان، کرمان، ایران1

 نویسنده مسئول: دیانا حاجی پور
 

 مقدمه:  
دور شدن از کلاس های چهره به چهره  استفاده گسترده آموزش مجازی شد.سبب  19همه گیری کووید 

در بسیاری از نقاط جهان این سوال را ایجاد کرد که آیا پذیرش یادگیری آنلاین پس از همه گیری ادامه 
عوامل زیادی بر  .خواهد داشت و چگونه چنین تغییری بر روند آموزش در جهان تاثیر خواهد گذاشت

راه دور به ویژه در آموزش عالی که در آن گفتمان و ارتباط برای کسب دانش و مهارت لازم یادگیری از 
است تاثیر می گذارند. یکی از این عوامل حضور اجتماعی است. حضور اجتماعی در یادگیری برخط به 
ی این معنی است که دانشجویان در کلاس های برخط، دانشجویان و اساتید را به عنوان یک فرد واقع

درک کرده، در موقعیتهای مختلف بصورت فعال اقدامات دیگران را مشاهده و تفسیر نموده و در تعامل 
با دیگران باشند. مطالعه حاضر با هدف بررسی ویژگیهای روانسنجی پرسشنامه حضور اجتماعی برخط 

 .در دانشجویان پزشکی انجام شد
  ها:مواد و روش

مورد مطالعه دانشجویان پزشکی  جمعیت. است تحلیلی –توصیفی مطالعه حاضر نوعی مطالعه مقطعی و 
بودند. حجم نمونه با توجه به هدف مطالعه، به ازای  1399-1400دانشگاه علوم پزشکی کرمان در سال 

در نظر گرفته شد که با روش نمونه گیری غیراحتمالی سهمیه ای وارد  (نفر 303مجموعاً )نفر  16هر گویه 
مطالعه شدند. معیار ورود به مطالعه رضایت فرد بود و افرادی که به بیش از ده درصد سوالات پرسشنامه 

ابزار جمع آوری داده ها، پرسشنامه دو قسمتی شامل مشخصات  د.را پاسخ ندادند از مطالعه خارج شدن
 Online Social Presence Questionnaire و نسخه فارسی پرسشنامه حضور اجتماعی برخط دموگرافیک

(OSPQ)  گویه با پنج خرده مقیاس: احترام اجتماعی، مشارکت اجتماعی، ذهن باز،  19بود. این پرسشنامه
ج هویت اجتماعی و صمیمت به ترتیب با پنج، پنج، سه، چهار و دو گویه است و با مقیاس لیکرت پن

گزینه ای امتیازدهی می گردد که در آن پنج برای بسیار زیاد و یک برای بسیار کم اختصاص داده می 
نمره صفر تا  کیها به  اسیپرسشنامه و همه خرده مق یبهتر، نمره کل سهیمقا یادر این مطالعه بر  .شود

به  پرسشنامه واییر . شد استفاده بازترجمه –ترجمه  برای تهیه نسخه فارسی از روش شد. لیصد تبد
 Content) نفر از متخصصین آموزش پزشکی بررسی و شاخص روایی محتوی 6روش اعتبار محتوا توسط 

 سخنرانی کوتاه
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Validity Index: CVI) برای بررسی روایی سازه از روش تحلیل عامل اکتشافی و تائیدی استفاده . محاسبه شد
پرسشنامه   .بررسی گردیدنفر(  30)پایلوت شد .پایایی پرسشنامه با محاسبه آلفای کرونباخ در یک مطالعه 

از طریق پلت فرم پرس لاین به صورا الکترونیک تهیه و لینک آن از طریق شبکه های اجتماعی در اختیار 
 8/8و لیزرل نسخه  22نسخه  SPSSدانشجویان قرار گرفت. برای تجزیه و تحلیل داده ها از نرم افزارهای 

 استفاده شد.  
 نتایج: 

درصد در مرحله بالینی با  3/67درصد دختر،  7/63دانشجوی شرکت کننده در مطالعه،  303از مجموع 
و نمره ( P=001/0) نمره خرده مقیاس هویت اجتماعی میانگین. بودند سال 22.83 ± 2.84میانگین سنی 

ه مقیاس در دانشجویان دختر بالاتر بود. همچنین میانگین نمره خرد (P=03/0)کلی حضور اجتماعی
همسانی درونی نسخه فارسی (. P=006/0) صمیمیت در دانشجویان مقطع علوم پایه و کارورزان بالاتر بود

شاخص روایی و  93/0و کل پرسشنامه  0.91تا  0.7با استفاده از آلفای کرونباخ، برای زیرمقیاس ها بین 
و آزمون  93/0برابر با    Kaiser-Meyer-Olkin در تحلیل عامل اکتشافی، معیار. شدتعیین  86/0محتوی 

نشاندهنده کفایت نمونه گیری  ( که  df = 171, P = 0.001  ،χ = 3564.94)بارتلت از نظر آماری معنی دار بود 
بود و  0.85تا  0.4در تحلیل عاملی تاییدی، بار عاملی گویه ها بین  .و توجیه پذیری تحلیل عامل است

 RMSEA = 0.07 ،SRMR = 0.04 ،GFI = 0.90 ،AGFI  ش مدل، سطح قابل قبولی داشتنداکثر شاخص های براز 

= 0.84، NFI = 0.96 ،χ 2 /df = 2.69, IFI= 0.98 . 
 بحث و نتیجه گیری: 

سنجی های روانمطالعه ما نشان داد که نسخه فارسی پرسشنامه حضور اجتماعی برخط دارای ویژگی
ابزاری ساده، معتبر و قابل اعتماد برای ارزیابی حضور اجتماعی مرتبط با تواند به عنوان خوبی است و می

محیط های یادگیری الکترونیک مورد استفاده قرار گیرد. همچنین برخی از ویژگی های دانشجویان مثل 
  ت.جنسیت و مقطع تحصیلی با درک بهتر حضور اجتماعی در یادگیری برخط مرتبط اس

 ، دانشجوی پزشکی، یادگیری برخطحضور اجتماعی کلمات کلیدی:
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 بررسی سبک های یادگیری ترجیحی در دانشجویان علوم پزشکی
 بر اساس مدل کلب 

 1فرشته ابراهیمیان، 1عبدالحسین شکورنیا، 1حسین زارع، 1سمیه بی پروای حقیقی

 اهواز، ایران دانشگاه علوم پزشکی اهواز،. 1

 پروای حقیقینویسنده مسئول: سمیه بی 
 

 مقدمه: 
هستند. دانستن  یادگیریشناخته شده در سبک  یها یهنظر  یناز بهتر  یکیکلب  یادگیری یسبک ها
است،  یتاولو یکه دارا یدر جهت روش یادگیریتا  دهدیامکان را م ینشخص، ا یک یادگیریسبک 
که  کندیرا مشخص م یزمتما یادگیری( چهار سبک 1974کلب ) یویدد یادگیری یهنظر یابد. انطباق 
طور که افراد مختلف به دهدیم یحبنا نهاده شده است. او توض یاچهار مرحله یادگیریچرخه  یکبراساس 

سبک  یرا داشته باشند. عوامل مختلف بر رو یادگیریخاص و متفاوت از  یسبک دهندیم یحترج یعیطب
 یساختار شناخت یاو  یآموزش یاتتجرب ی،اجتماع یط. به عنوان مثال، محگذاردیم یرموردنظر شخص تاث

 یادگیری واگراسبک  عبارتند ازچهار سبک یادگیری کلب   هستند. یرگذارمورد تأث ینفرد در ا ییهاول
، (AC / RO –جذب کننده )مشاهده و فکر کردن  یادگیریسبک  ،(CE / RO –)احساس و مشاهده کردن 

با توجه . (CE / AE –)انجام دادن و احساس کردن  یابندهنطباق ا، (AC / AE -همگرا )انجام دادن و فکر کردن
سبک  یینمطالعه با هدف تع ینا یان،دانشجو یلیتحص یشرفتآن بر پ یرو تأث یادگیریسبک  یتبه اهم

شاپور  یجند یدانشگاه علوم پزشک دربر اساس مدل کلب  یرشته علوم پزشک یاندانشجو یادگیری یها
 انجام شد. 1400اهواز در سال 

 : هامواد و روش
 یهکل یانمتشکل از دانشجو یجامعه نمونه ا یبر رو یو مقطع یلیتحل -یفیمطالعه حاضر به صورت توص

دو پرسشنامه  یقشاپور اهواز انجام شد. داده ها از طر  یجند یدانشگاه علوم پزشک یدانشکده ها
تأهل، رشته،  یتوضع یت،)سن، جنسجویان دانش یکشد. پرسشنامه اول اطلاعات دموگراف یگردآور 

 یمدل کلب بررس یقرا از طر جویان دانش یادگیری ی( و پرسشنامه دوم سبک هاصیلمعدل و سال تح
 یلتحلو  یهمورد تجز  SPSS 19با استفاده از نرم افزار  یو مجذور کا یفیکرد. داده ها با استفاده از آمار توص

 قرار گرفت.
 : نتایج
آنها  یسن یانگیندرصد مرد بودند. م 8/52درصد زن و  2/47شرکت کننده،  390نشان داد که از  یجنتا

 ی،درصد دندانپزشک 12.1 ی،درصد از شرکت کنندگان از دانشکده پزشک 27.7سال بود. در واقع  22.97

 سخنرانی کوتاه
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 یی،و ماما یپرستار  درصد 13.8درصد بهداشت،  10.8و  پیراپزشکیدرصد  11.3 ی،درصد داروساز  12.1
درصد  19.5واگرا،  یادگیریدرصد از شرکت کنندگان سبک  9.7بودند.  یدرصد دانشکده توانبخش 12.3
 یقیتطب یادگیریدرصد سبک  15.9همگرا و  یادگیریدرصد سبک  54.9 کننده، جذب یادگیریسبک 

معدل و  یلی،تحص الس یلی،رشته تحص یلی،مقطع تحص ینباسکوئر نشان داد که  یداشتند. آزمون کا
 (.p <05/0وجود ندارد ) یدار  یرابطه معن یاندانشجو یادگیریبا سبک  یتجنس

 : گیریبحث و نتیجه
مورد مطالعه بود.  یانهمگرا سبک غالب دانشجو یادگیریآمده، سبک دستبه یجبا توجه به نتا

 یافراد فکر کنند. یگرانتر از د یتوانند مسائل را حل کنند و انتزاع یم یادگیریسبک  ینبا اجویان دانش
 ینبهتر  هایهو نظر  هایدها یبرا یعمل یهاکاربرد یافتندر  باشد،یها همگرا مآن یادگیریکه سبک 

سوالات و  یبرا ییهاحلکردن راه یداخود را با پ یماتهستند. آنها قادر به حل مشکلات بوده و تصم
مسائل  یاز آنکه به سو یشهمگرا هستند، ب یادگیریسبک  یکه دارا افرادی .کنندیتخاذ ممشکلات ا

همگرا،  یادگیری. سبک شوندیداشته باشند، به سمت مشکلات جذب م یشگرا یفرد ینب یا یاجتماع
 مندهبا سبک همگرا، علاق ی. افرادسازدیتوانا م یها و امور مربوط به تکنولوژ را در تخصص دانشجویان
از خصوصیات درک  ین. اباشندیم یعمل یهاو کار با برنامه سازییهشب ید،جد هاییدهبه امتحان ا

 یادگیری یندهاینظارت و بهبود فرآ یاز چگونگ یا ینانهواقع بدانشجویان با چنین سبک یادگیری، شناخت 
 دهد. یارائه م یستدر  یروش ها و

 یعلوم پزشک یانکلب، دانشجو یادگیری یهنظر  یادگیری، یهاسبک :کلمات کلیدی
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طریق روش یادگیری مبتنی بر تیم  بررسی رضایتمندی و ماندگاری دانش از
دندانپزشکی دانشگاه علوم  10آنلاین در درس تروماتولوژی دانشجویان ترم 

 1401 سال پزشکی گلستان در

 1مونا جوادپور، 1نسیم سیفی

 گلستان، ایران گلستان،دانشگاه علوم پزشکی . 1

 نسیم سیفینویسنده مسئول: 
 

 :مقدمه
تحقیقات نشان داده  روش هاي آموزش و يادگيري يكي از مباحث مهم در آموزش علوم  پزشكي هستند.

مشارکت حداکثری دانشجویان همراه بوده و میزان انگیزه و اشتیاق  اندکه  آموزش مبتنی برتیم با
نیاز به برگزاری  و باتوجه به شیوع ویروس کرونا دهد.را به طور قابل توجهی افزایش می دانشجویان

ماندگاری دانش ازطریق  ها به صورت آنلاین برآن شدیم تا مطالعه ای با هدف بررسی رضایتمندی وکلاس
اه علوم درس تروماتولوژی دانشجویان دندانپزشکی دانشگ در (TBL) روش یادگیری مبتنی برتیم آنلاین

 انجام دهیم.  1401پزشکی گلستان درسال 
 :هامواد و روش

 انجام شد.جهت ارائه کلاس به این روش از 10 دانشجوی دندانپزشکی ترم 44این مطالعه مقطعی برروی 
بطوریکه آزمون فردی وگروهی انجام  استفاده شد. های مربوط به آزمونها لینک وadobe connect نرم افزار

لینک پرسشنامه  انتها در گردید.محیط نرم افزارآپلود می در تکلیف گروهی کیس مربوطه،ودر مرحله 
 میگرفت. قرار هااختیار آن ارزیابی همتایان به همراه یک سوال مربوط به میزان رضایتمندی دانشجویان در

سه  و بعدجلسه،به صورت آزمون آنلاین یک ماه 4برای بررسی ماندگاری دانش کل سوالات مربوط به 
 نمره رضایتمندی مشخص گردید. 5 کات آف ده و توجه به نمره دهی از یک تا با شد. برگزار ماه بعد

 بود.  0.05استفاده شد.سطح معنی داری  paired T test آزمون جهت گزارش ماندگاری از
 نتایج: 

که این میزان  داشتندآنلاین رضایت TBL  نحوه برگزاری کلاس به صورت از درصد 86.7مشخص گردید که 
 .جلسه چهارم به صورت معنی داری افزایش داشت از جلسه ابتدایی تا

 یادگیری مبتنی بر تیم دندانپزشکی،مجازی، کلمات کلیدی:
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طراحی، اجرا و ارزشیابی برگزاری کلاس مجدد از طریق بازبینی فیلم تهیه شده 
جهت ارتقاء یادگیری، یادداری و  حین تدریس درس جنین شناسی: راهکاری

یادآوری درس جنین شناسی دانشجویان رشته پزشکی دانشکده پردیس پزشکی 
 آمل

 1نوشین موسی زاده، 1داود نصیری

 ، ایران، ساریعلوم پزشکی مازندران. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: داود نصیری
 

 مقدمه: 
 .ورود دانشجویان پزشکی به عرصه بالین می باشدیادگیری دروس علوم تشریح از پایه ترین قدم ها در 

از جمله شرایط پزشک خوب بودن، یک آناتومیست خوب بودن است که این امر در کلیه دروس این رشته 
حال دروس علوم تشریح به دلیل فراوانی اصطلاحات و تجسم بالایی که در یادگیری کند. با اینحکم می

ی را بیش از پیش دشوار می نماید. حجم بالا، نیاز به درک عمیق برخی آنها نیاز می باشد، مرور و یادآور 
های دانشجویان برای مباحث و در عین حال نیاز به مرور مداوم آنها به دلیل فرار بودن همواره از چالش

این دروس بخصوص مبحث جنین شناسی بوده است. بنابراین با توجه به نیازی که در حیطه یادگیری 
جود داشت، ما برآن شدیم که شرایط یا امکاناتی فراهم نموده تا دانشجویان بتوانند در زمان این مطالب و

ها تبیین نموده بسیار کوتاه به بازبینی آنچه در کلاس تدریس گذشته و تجسم آنچه استاد برای آن
حین لذا مطالعه حاضر با هدف مقایسه آموزش درس جنین شناسی به روش مرور فیلم های  .بپردازند

تدریس درس و روش سنتی )تنها جزوه و کتاب( بر میزان یادگیری، یادداری و یادآوری دانشجویان پردیس 
 پزشکی آمل انجام شد. 

 : هامواد و روش
دانشجوی پزشکی در دو گروه فیلم و شاهد بصورت تصادفی تقسیم  50در مطالعه ترکیبی حاضر تعداد 

کمی و کیفی انجام شد. در سطح کمی، نمرات آزمون های  سطح 2شدند. ارزشیابی از دانشجویان در 
میان ترم و پایان ترم بودند و همچنین با استفاده از چک لیست استاندارد که به بررسی متغیرهای 

و ... می پرداخت. در سطح کیفی اطلاعات مربوط به دیدگاه دانشجویان از فیلم های آموزشی  رضایتمندی
 شجو جمع آوری و نتایج به روش تحلیل محتوای کیفی آنالیز گردید. دان 20با انجام مصاحبه با 
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 نتایج:
یافته های بخش کمی نشان داد که وضعیت نمرات گروه فیلم در مقایسه با گروه شاهد بطور معناداری 
در میان ترم و پایان ترم بهتر بود. همچنین نتایج حاصل از چک لیست حاکی از آن بود که در گروه فیلم 

هر سوال نمرات بالاتر از میانگین بوده و ارزیابی دانشجویان به صورت کلی از این روش بالا بود. طبقه در 
اصلی استخراج شده از تجزیه و تحلیل داده های کیفی یادگیری اثربخش بود که شامل سه زیر طیقه 

روش مطالعه و مکمل  ارتقاء یادگیری، افزایش انگیزه و توانایی های شناختی بودند. سهولت درک، اصلاح
یادگیری زیرزیر طبقه مربوط به ارتقا یادگیری و اشتیاق به یادگیری مطالب جدید و لذت بردن از یادگیری 
از زیر طبقات افزایش انگیزه بود. همچنین توانایی تحلیل، بهبود تمرکز و سرعت پردازش ذهنی نیز زیر 

 ستخراج شدند. های شناحتی اطبقاتی بودند که از زیر طبقه توانایی
 بحث و نتیجه گیری:

تواند للی در آموزش ایجاد نمی کند و میبطور کلی می توان نتیجه گیری کرد با توجه به اینکه این روش خ
م سایر بعنوان عامل تاثیرگذار در دروس تجسمی مثل جنین شناسی باشد و همچنین با توجه به حج

روش در کلاس های درس به دانشجویان کمک کننده و رسد پیشنهاد این دروس در طول ترم، بنظر می
 مفید باشد.

آموزش پزشکی، یادگیری، یادداری، یادآوری، رضایتمندی، دانشجویان پزشکی، جنین  کلمات کلیدی:
 شناسی
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اثربخشی اجرای دوره پاتولوژی بالینی برای دانشجویان پزشکی بر اساس رویکرد 
 هنر دیداری

 1افسانه یخ فروش ها، 1سمیعی رادفاطمه 

 قزوین، ایران علوم پزشکی قزوین،. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: فاطمه سمیعی راد
 
 : قدمهم

علیرغم این که آموزش مبتنی بر هنر ديداري  به عنوان يي روش فعال و دانشجو محور در تقويت مهارت 
مشاهده در فرگيران معرفي شده است، ولی در اغلب موارد مواجهه دانشجویان با آثار هنری به صورت 

های ارزیابی ویژگیهای ها برده شوند و روشغیر فعال است بدین معنا که ممکن است دانشجویان به موزه
کلیدی بصری را در قطعات هنرهای دیداری وتجسمی آموزش ببینند ولی خود دانشجو براي خلق آثار 
هنري و ترسيم نقاشي فعاليتي نداشته باشند. با توجه به اينكه در پاتولوژي فرآیند تشخیص الگو از طریق 

زمه تحقق اين امر یادگیری از طریق تجزیه و تحلیل استخراج ویژگی هاي كليدي انجام می شود كه لا
مشاهده، همراه با کاربرد تجربه قبلی در حل مسئله و تفکر مفهومی به عنوان روش غالب آموزشی مي 
باشد مطالعه فوق با هدف تعیین تاثیر اجرای دوره پاتولوژی بالینی برای دانشجویان پزشکی بر اساس 

 رویکرد هنر دیداری انجام گردید. 
  :هامواد و روش

از نفر از دانشجویان پزشكي دانشگاه علوم پزشی قزوین  و طی دو ف 100مطالعه به صورت مداخله ای در 
فاز اول: آماده سازي و تقويت مهارت مشاهده فراگيران در این فاز ابتدا دانشجویان در  زیر  اجرا شد.

نقاشی های مرتبط پزشکی )باهدف و از طریق به نمایش گذاشتن تصاویر و  ساعته شرکت کردند 4کارگاه 
ای( و همچنین تصاویر  و های قابل تشخیص و اطلاعات زمینهتسهیل تمرکز فراگیران بر شناسایی فرم

نقاشی غیر پزشکی ) با هدف بازشناسی الگوها( جهت ارتقاء مهارت مشاهده با رویکرد تفکر 
خلق آثار هنري و  كاربردي نمودن فاز اول و آموزش دیدند. فاز دوم:  (visual thinking strategy)دیداری

ترسيم نقاشي از لام هاي پاتولوژي تدريس شده: در مرحله بعد با برگزاری كلاس هاي پاتولوژي باليني 
مطابق سرفصلها  و مشاهده لام هاي مربوط به مباحث مربوطه در هر جلسه توسط فراگيران، از كليه 

تدريس و ارائه شده توسط استاد را نقاشي و ترسيم كنند و  دانشجویان درخواست شد كه كليه لام هاي
تصاوير رسم ”Observe-Reflect-Draw-Edit-Repeat سپس در جلساتي كه متعاقبا برگزار مي شد با رویکرد

شده را مورد بحث و گفتگو قرار دهند جهت ارزیابی میزان رضایت دانشجویان از پرسشنامه محقق ساخته 
رسشنامه با استفاده از نظرات خبرگان و پایایی آن با انجام مطالعه پايلوت با الفاي استفاده شد. روایی پ
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تعيين شد. جهت ارزیابی میزان یادگیری فراگیران در زمینه تشخیص لام پاتولوژی و مهارت   0.76كرونباخ 
و بعد از  لام پاتولوژی به هر دانشجو در قبل 4مشاهده  آنها از پیش آزمون و پس آزمون استفاده شد 

اجرای دوره به دانشجویان داده شد  از انها خواسته شد مشاهدات منحصر به فرد خود را لیست کرده و 
تشخیص خود را ذکر کنند. میانگین نمرات قبل و بعد از دوره آموزشی با هم مقایسه شد. داده ها در 

  .تحلیل شد  SPSS و با استفاده از 0.05سطح معنی داری کمتر از 
 نتایج: 
درصد دانشجویان معتقد بودند که روش فوق با نوع یادگیری شان انطباق بیشتری داشته و توانسته  62.7

درصد بیان داشتند که میزان یادگیری شان با این  80.6به فهم بهتر مطالب درس به آنها کمک کند. 
وب بودن دوره برگزار درصد میزان مطل 64.6روش نسبت به روش های مرسوم یادگیری بهتر شده است. 

شده با رویکرد جدید یادگیری را در این دوره نسبت به سایر دوره ها مطلوب ارزیابی کرده و معتقد بودند 
ها کمک کننده بوده همچنین که با این روش، به جزئبات لام ها بیشتر توجه کرده و در فرایند تشخیص آن

ش مبتنی بر هنر نسبت به روش های مرسوم درصد دانشجویان رضایتمندی شان را از روش آموز  80
درصد هم استفاده از روش جدید یادگیری را برای تدریس در سایر  62.2بیش از  یادگیری ابراز داشته و

درصد هم استفاده از مبتنی بر هنر را به سایر اساتید پیشنهاد دادند  70.3دوره ها مناسب می دانستند. 
( 0.3±9.13در بعد از برگزاری دوره آموزشی ) و تشخیص دانشجویان مهارت مشاهده بعلاوه میانگین نمره

  ( p=0.02) .(نشان داد 7.52±0.2افزایش معنی داری را نسبت به قبل آموزش )
 بحث و نتیجه گیری:  

مطابق یافته های پژوهش، استفاده از تصاوير ديداري و نقاشي همراه با مشارکت فعال دانشجویان در 
علاوه بر افزایش میزان رضایت دانشجویان، می تواند باعث بهبود  VTS ربرد استراتژيترسیم نقاشی و کا

ها گردد. با توجه به  اهمیت تقویت  ويژگيهاي كليدي دیداری، دقت و توجه و تشخیص الگوها در آن
مهارت مشاهده برای عملکرد  دانشجویان پزشکی و فقدان آموزش به طور رسمی در برنامه های درسی 

کده پزشکی توصیه می شود روش آموزش مبتنی بر هنرهای دیداری در دروس پاتولوژی عملی دانش
 .گنجانده شود

 هنر، پاتولوژی بالینی، دانشجویان، تفکر دیداری کلمات کلیدی:
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 حساسیت اخلاقی دانشجویان پرستاری تاثیر آموزش بالینی مبتنی بر سناریو بر

 1ریحانه روحی بلسی، 1نازیلا جوادی، 1مریم خوشبخت پیشخانی، 1لیلا روحی بلسی

 رشت، ایران دانشگاه علوم پزشکی گیلان،. 1

 نویسنده مسئول: لیلا روحی بلسی
 

 مقدمه: 
اخلاق  حرفه ای جزء لاینفک حرفه پرستاری است، بنابراین یکی از اهداف اصلی آموزش پرستاری، آموزش 
اصول اخلاق حرفه ای می باشد. از طرفی دانشجویان پرستاری در طول دوره آموزشی خود در محیط های 

حل این چالش بالینی با چالش های اخلاقی بسیاری مواجه می شوند و ممکن است در این شرایط جهت 
ها با مشکل مواجهه شوند. آموزش اخلاق حرفه ای می تواند فرصتی برای رشد تفکر انتقادی و مهارت 
های استدلال اخلاقی در دانشجویان پرستاری فراهم نماید. مطالعات بر اهمیت انتخاب روش آموزشی 

ستفاده از یک روش موثر در مناسب برای بهبود عملکرد اخلاقی در پرستاران تاکید می کنند. در واقع ا
آموزش اخلاق حرفه ای می تواند دانشجویان پرستاری را برای آینده حرفه شان آماده کند. در میان انواع 
روش های آموزشی یکی از بهترین روش ها برای برانگیختن تفکر فعال و ارائه بازخوردهای اثربخش به 

و می باشد. زیرا برخی از محققان معتقدند دانش دانشجو در تمام مراحل، روش آموزش مبتنی بر سناری
های واقعی و مشکلات واقعی باشد. بنابراین هدف از اخلاقی و آموزش اخلاق باید بر اساس موقعیت

مطالعه حاضر بررسی تاثیر آموزش اخلاق حرفه ای مبتنی بر ارائه سناریوهای اخلاقی در آموزش بالینی بر 
 ری می باشد.  حساسیت اخلاقی دانشجویان پرستا

 : هاروشمواد و 
پرستاری در واحد کارآموزی  5دانشجوی ترم  27پس آزمون بر روی  -در این مطالعه کارآزمایی پیش آزمون

به روش نمونه گیری در دسترس انجام گردید. برای جمع آوری داده ها از  3بزرگسالان و سالمندان 
کارآموزی انجام پرسشنامه حساسیت اخلاقی لوتزن و همکاران استفاده گردید. پیش آزمون در روز اول 

گرفت و طبق برنامه ریزی های صورت گرفته توسط اساتید در طول دوره کارآموزی، برنامه ارائه سناریوهای 
جلسه کارآموزی توسط اساتید اجرا شد. روش اجرا به این صورت بود که در  8جلسه از  4اخلاقی در 

ای اخلاقی اختصاص داده شده و پس از دقیقه پایانی کارآموزی به ارائه سناریوه 30روزهای تعیین شده 
ارائه سناریو از دانشجویان خواسته شد درباره مورد مطرح شده نظرات خود را ارائه نمایند و به بحث 
گروهی بپردازند. در این بین اساتید نقش هدایت کننده و مدیر جلسه را به عهده داشتند. تجزیه و تحلیل 

 حلیلی )آزمون تی زوجی( انجام گرفت. داده ها نیز بر اساس آمار توصیفی و ت
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 نتایج: 
سال بود. بر اساس نتایج هر چند نمرات  15/22±54/2بر اساس نتایج میانگین سنی دانشجویان 

( از مداخله متفاوت بودند ولی این تفاوت از 29/61±68/8( و بعد )6/70±60/92حساسیت اخلاقی قبل )
 نظر آماری معنی داری نبود.  

 بحث و نتیجه گیری: 
یکی از پیامدهای مهم آموزش اخلاق و ارزش های حرفه ای به دانشجویان بر اساس موقعیت های واقعی 
افزایش ظرفیت آنها برای تصمیم گیری های اخلاقی مستقل در آینده حرفه شان خواهد بود. در واقع 

انش و عملکرد حرفه ای دانشجویان آموزش موثر با استفاده از روش های متناسب، می تواند به ارتقا د
 پرستاران و تربیت پرستارانی توانمند کمک نماید. 

 سناریو اخلاقی، آموزش، حساسیت اخلاقی کلمات کلیدی:
  

  



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 304 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

بررسی نقش آموزش بالینی بر یادگیری استراتژی های خودتنظیمی انگیزه در 
در دانشگاه علوم پزشکی  دانشجویان پزشکی بر پایه مدل کارآموزی شناختی

 1400-1401کرمان در سال 

 1علی نوروزی، 1فرانک سلاجقه، 1مهلا سلاجقه، 1حمید نژادکورکی

 کرمان، ایران دانشگاه علوم پزشکی کرمان،. 1
 ، زنجان، ایراندانشگاه علوم پزشکی زنجان. 2

 نویسنده مسئول: مهلا سلاجقه
 

 : همقدم
دانشجويان پزشکي، آموزش بالیني است. از جمله اصول زيربنايي آموزش يکي از ارکان اصلي در آموزش 

بالیني، مدل کارآموزي شناختي است که شامل شش بعد الگو بودن، مربي گري، داربست، پیکره بندي، 
بازانديشي و اکتشاف است. همچنین از مهمترين عواملي که مي تواند با پیشرفت تحصیلی دانشجويان 

ه باشد خودتنظیمي انگیزه است. هدف پژوهش حاضر بررسي نقش آموزش بالیني پزشکی ارتباط داشت
هاي خودتنظیمي انگیزه در دانشجويان پزشکي بر پايه مدل کارآموزي شناختي است. بر يادگیري استراتژي

  :هامواد و روش
-1401تحلیلی بود که در نیمسال دوم سال تحصیلی -این پژوهش، یک مطالعه مقطعی از نوع توصیفی

در دانشگاه علوم پزشکی کرمان در سه گام شامل اندازه گیری استراتژی های خودتنظیمی انگیزه  1400
دانشجویان قبل از ورود به فاز آموزش بالینی، ترجمه و روانسنجی نسخه فارسی پرسشنامه آموزش بالینی 

های خودتنظیمی انگیزه  اتژیماستریخت و اندازه گیری همزمان ادراک دانشجویان از آموزش بالینی و استر 
 انجام شد.  

 : نتایج
±  08/20های خودتنظیمی انگیزه دانشجویان قبل از ورود به فاز آموزش بالینی برابر با نمره استراتژی

بود. در روانسنجی پرسشنامه آموزش بالینی ماستریخت، روایی محتوا با نسبت روایی محتوا  43/113
تائید شد. نتایج  95/0د شد. پایایی پرسشنامه با ضریب آلفای کرونباخ تائی 91/0و شاخص روایی  82/0

عاملی از برازش خوبی برخوردار است. براساس  7تحلیل عاملی تائیدی نشان دهنده آن بود که ساختار 
های تنظیم تحلیل نتایج حاصل از اندازه گیری همزمان ادراک دانشجویان از آموزش بالینی و استراتژی

ر انتهای ترم، بین ابعاد الگو بودن، مربی گری، داربست، بازاندیشی، اکتشاف و محیط یادگیری انگیزشی د
دار وجود داشت و با بهبود هر یک های تنظیم انگیزشی رابطه معنياز مدل کارآموزی شناختی و استراتژی
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کند. بعد یدا میی افزایش پاز این ابعاد، استراتژی های خودتنظیمی انگیزه در میان دانشجویان پزشک
 دار نداشت.  های خودتنظیمی انگیزه رابطه معنيبندی از مدل کارآموزی شناختی با استراتژیپیکره

 بحث و نتیجه گیری: 
نتایج این مطالعه بیانگر این است که مشاهده رفتار و عملکرد استاد بالینی به عنوان نقش الگو منجر به 
ارتقا و بهبود استراتژی های خودتنظیمی انگیزه در دانشجویان پزشکی می شود. لذا توانمندسازی اعضای 

های مناسب برای ایشان آموزش بالینی و فراهم نمودن فرصتهیات علمی بالینی در خصوص مهارت های 
جهت بکارگیری ابعاد مدل کارآموزی شناختی در آموزش بالینی، تأثیرات مثبتی بر تلاش، پشتکار و 

 .همچنین عملکرد آتی دانشجو دارد

تنظيمي انگيزه، پرسشنامه آموزش بالینی  آموزش باليني، كارآموزی شناختي، خود کلمات کلیدی:
 ماستریخت
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تبیین محیط یادگیری بالینی بخش زایمان و ارائه مدل کاربردی ارتقاء آموزش 
 فراگیران

 2مجید شیرانی، 2شهناز کهن، 2فریبا حقانی، 1معصومه رحیمی

 شهرکرد، ایران دانشگاه علوم پزشکی شهرکرد،. 1
 اصفهان، ایران دانشگاه علوم پزشکی اصفهان،. 2

 نویسنده مسئول: فریبا حقانی
 

 : مقدمه
محیط های یادگیری بالینی با ایجاد فرصت ها و تجارب یادگیری، چگونگی یادگیری و عملکرد فراگیران را 
تحت تاثیر قرار می دهند. بخش زایمان یکی از موقعیت های بالینی مهم آموزش دانشجویان مامایی، 

نیاز در حیطه  دستیاران زنان و زایمان و دانشجویان پزشکی، جهت کسب توانمندی های مهم و مورد
بارداری و زایمان است. مطالعه حاضر، با هدف تبیین محیط یادگیری بالینی بخش زایمان، در زمینه 
چگونگی ایجاد فرصت ها و تجارب یادگیری برای فراگیران هر سه گروه، و ارائه مدل ارتقاء محیط یادگیری 

 بخش زایمان، انجام گرفته است.  
 : هامواد و روش
مطالعه ای چند روشی و متشکل از سه خرده مطالعه بود. خرده مطالعه اول، با استفاده از  این مطالعه،

رویکرد کیفی انجام گرفت. دانشجویان مامایی، دستیاران زنان و زایمان و دانشجویان پزشکی عمومی، 
علوم  اساتید زنان و زایمان و مامایی، از بخش زایمان بیمارستان های آموزشی شهید بهشتی دانشگاه

پزشکی اصفهان و هاجر دانشگاه علوم پزشکی شهرکرد، جهت انجام مصاحبه ها انتخاب شدند. داده ها 
از طریق انجام مصاحبه های انفرادی نیمه ساختارمند و مشاهده در این بخش ها، جمع آوری گردید. 

صه انجام گردید. ماهه و با ثبت یادداشت های عر  3مشاهده ها به صورت غیرمشارکتی، در بازه زمانی 
تحلیل داده ها نیز، با استفاده از روش تحلیل محتوای استقرایی مرسوم، انجام گرفت. در خرده مطالعه 
دوم با استفاده از رویکرد سنتز تئوری واکر و اوانت، مدل ارتقاء محیط یادگیری بخش زایمان طراحی و 

ت گروه متخصصین ارائه و اعتباریابی مدل ارائه گردید. در خرده مطالعه سوم، مدل طراحی شده در جلسا
از جهت ساختار کلی و قابلیت اجرا، به روش کیفی انجام گرفت، سپس، راهکارهای عملی حاصل از 

 جلسات متخصصین به منظور تسهیل کاربرد مدل ارائه گردید.  
  نتایج:

طبقه  6بخش زایمان، با تحلیل داده ها در مطالعه کیفی، در راستای شناسایی ساختار و ویژگی های 
اصلی: "سازماندهی نادرست فرصت های یادگیری"، "جو هیجانی مدیریت نشده"، "رهاشدگی فراگیران 
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در نقش یادگیرنده و ارائه مراقبت "، "یادگیری مشاهده ای و الگوبرداری دوگانه فراگیران"، "آمادگی 
امناسب و امکانات ناکافی ارائه آموزش ناکافی فراگیران جهت حضور در محیط بالینی"، "ساختار فیزیکی ن

و مراقبت"، ظهور یافت. در خرده مطالعه دوم، بر مبنای یافته های حاصل از مطالعه کیفی و مرور متون، 
مفهوم شکل گرفت، که مبنای طراحی مدل ارتقاء محیط یادگیری بخش زایمان قرار گرفتند؛ و درگام  11

مان طراحی گردید. در خرده مطالعه سوم، در جلسات گروه سوم، مدل ارتقاء محیط یادگیری بخش زای
متخصصین مدل طراحی شده اعتباریابی و ساختار آن مورد توافق قرار گرفت. در پایان نیز راهکارهای 

 حیطه ارائه شدند.   8عملی مدل در 
 نتیجه گیری: بحث و 

ویژگی ها و ساختار محیط یادگیری  نتایج مطالعه نشان داد، توانمندی فراگیران، تا حد زیادی تحت تاثیر
بخش زایمان قرار گرفته است. محیط یادگیری بخش زایمان، جو هیجانی مثبت و نظم و سازماندهی لازم، 
جهت ایجاد فرصت های یادگیری فردی و کافی را نداشت. میزان مشارکت، نقش پذیری و آموزش 

ساختار آموزشی آن قرار گرفته بود. با اجرای مدل فراگیران، تا حد زیادی تحت تاثیر ویژگی های موقعیتی و 
ارتقاء محیط یادگیری بخش زایمان، می توان چالش های موجود در محیط یادگیری بخش زایمان را برطرف 

 .ساخت و زمینه ارتقاء محیط یادگیری را برای فراگیران هر سه گروه فراهم آورد

 کیفی، طراحی مدلمحیط یادگیری، بخش زایمان، مطالعه  کلمات کلیدی:
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در بالین:  (PBL) تبیین تجارب دانشجویان پرستاری از یادگیری بر پایه حل مشکل
 یک مطالعه کیفی

 1حمیده گلی

 ، خراسان رضوی، ایرانعلوم پزشکی سبزوار. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: حمیده گلی
 

 ه: مقدم
مشارکتی مفید برای تقویت مهارتهای شناختی و فراشناختی یک روش آموزشی  یادگیری مبتنی بر مساله

است که زمینه را برای توانمند شدن دانشجویان در خصوص تعیین راهکارهای موثر در موقعیت های 
بالینی از طریق تفکر انتقادی فراهم می کند. تفکر انتقادی یک بعد مهم در آموزش پرستاری می باشد 

یری های خردمندانه، قضاوت صحیح و ارتباط موثر در جهت نیل به اهداف که پرستار را به سمت تصمیم گ
مراقبتی سازماندهی شده و ایمن سوق می دهد. مطالعه حاضر با هدف تبیین تجارب دانشجویان پرستاری 

 در بالین انجام شد.  (PBL) از یادگیری بر پایه حل مشکل
 : هاروشمواد و 

پرستاری  6استفاده از نمونه گیری مبتنی برهدف بر روی دانشجویان ترم این مطالعه با رویکرد کیفی و با 
نفری از دانشجویان در بخش کودکان با یک موقعیت  6های دانشگاه علوم پزشکی سبزوار انجام شد. گروه

به حل مشکل در حیطه پرستاری پرداختند. پس از اتمام  PBL بالینی واقعی روبرو شده سپس در قالب
جمع آوری اطلاعات از مصاحبه های نیمه ساختار یافته استفاده شد و نظرات دانشجویان پروژه برای 

نسبت به این شیوه آموزشی با سوالات باز مورد بررسی قرار گرفت. این پرسش و پاسخ تا رسیدن به 
مصاحبه ضبط شد. سپس دست نوشته ها از طریق رویکرد  18اشباع داده ها ادامه یافت و در نهایت 

 ل محتوی کیفی مورد ارزایابی قرار گرفت. تحلی
 نتایج: 

تحلیل داده ها منجر به پیدایش چهار طبقه اصلی شامل: "یادگیری بر پایه مشارکت" "اشتیاق در 
 یادگیری" "مراقبت همه جانبه نگر" و " تقویت تفکر انتقادی" گردید. 

 نتیجه گیری:  و بحث
های ارتباطی و بهبود یادگیری موثر بوده و به دانشجویان  بر تقویت مهارت یادگیری مبتنی بر مساله

دربکارگیری دانش تئوری در موقعیتهای بالینی کمک می کند. در این روش آموزشی دانشجویان در حالی 
که با یکدیگر به تعامل می پردازند با یک موقعیت بالینی روبرو شده و با ایجاد بارش افکار و طوفان مغزی 

های مختلف برای حل مسئله را بکار می گیرند و درمی یابند که در  کرده، سپس راه شرایط را آنالیز
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رویارویی با مشکلات می توانند نتایج متفاوت را پیش بینی و مقایسه کرده و بهترین تصمیم را درخصوص 
دانش  پیاده کردن برنامه مراقبتی ویژه اتخاذ نمایند. لذا این امر موجب افزایش اشتیاق یادگیری، کسب

 .عمیق تر و بکارگیری آموخته ها به دنبال حل مسئله در بالین می شود

 آموزش بالینی، پرستاری : یادگیری مبتنی بر مساله،کلمات کلیدی
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با استفاده از  (Team STEPPS) مقایسه اثربخشی آموزش استراتژیِ کار تیمی
های مراقبت ویژه اعضای تیم واقعیت مجازی در مقایسه با فیلم آموزشی برای

 بیمارستان بقیه ا...)عج(

 1فاطمه رحمتی، 1رضا زائری

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی تهران،. 1
 ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی بقیه الله. 2

 نویسنده مسئول: رضا زائری
 

 : مقدمه
عملکرد و بهبودکیفیت، ایمنی و  موسسه کیفیت و پژوهش مرقبت بهداشتی برای ادغام کار تیمی در

ها و ابزارهای کارایی مراقبت بهداشتی یک رویکرد سیستماتیک و مبتنی بر شواهد با عنوان استراتژی
هایی که در ارائه کرده است. مهمترین سوالTeamSTEPPS  تیمی برای افزایش عملکرد و ایمنی بیماری

ش کار تیمی چیست؟ امروزه با پیشرفت متون به چشم می خورد این است که روش مناسب آموز 
های آموزش موثرتری ایجاد شده است. یکی از این تکنولوژی ها واقعیت مجازی است تکنولوژی روش

با استفاده از  TeamSTEPPS بنابراین مطالعه حاضر با هدف مقایسه تاثیر آموزش استراتژی کار تیمی
ای سلامت طراحی شده می در اعضای تیم بین حرفهواقعیت مجازی با فیلم آموزشی بر بهبود عملکرد تی

 است. 
 : هامواد و روش

های ویژه بیمارستان آموزشی بقیه ا...)عج( در ای نیمه تجربی است که در بخشتحقیق حاضر مطالعه
های ویژه این بیمارستان های مراقبتی بخشانجام شد. گروه هدف این مطالعه اعضای تیم 1399سال 

های ویژه به دو نفر(انجام شد. قبل از شروع مداخله بخش70گیری به صورت سرشماری )نمونهبودند. 
بندی شدند. گروه )مداخله و کنترل( به صورتی که کمترین ارتباط با هم داشته باشند، انتخاب و تقسیم

در   (TPOT)میو رفتار تی (T-TAQ آزمون در ابعاد سه گانه دانشی)آزمون یادگیری)، نگرشی)پرسشنامهپیش
با فرمت   TeamSTEPPS ها اجرا شد. در طول مداخله محتوای آموزشی استاندارد استراتژی کار تیمیتیم

ها قرار داده شد. بعد از اجرای واقعیت مجازی)مداخله( و فیلم آموزشی)کنترل( در اختیار اعضای تیم
ش فوق الذکر انجام شد. مقایسه مداخله نیز پس آزمون در ابعاد دانش، نگرش و عملکرد تیمی به رو

 وابسته و مقایسه دو گروه با استفاده از آزمون T میانگین پیش آزمون و پس آزمون با استفاده از آزمون

T مستقل و در نرم افزار SPSS-25  .انجام شد 
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  نتایج:
با استفاده از روش آموزش واقعیت مجازی و فیلم آموزشی در  TeamSTEPPS مداخله استراتژی کار تیمی

هر دو گروه با افزایش میانگین نمره دانش، نگرش و رفتار تیمی در اعضای تیم همراه بود. مشاهده شد 
در مقایسه دو گروه، گروه واقعیت مجازی نسبت به گروه فیلم آموزشی به صورت معناداری                          

(P-value<0/05) کسب نموده بود اما در بعد نگرش اختلاف معناداری  در دانش و عملکرد میانگین بالاتری
 مشاهده نشد.

  بحث و نتیجه گیری:
های کم هزینه و آسان بوده و قابلیت کاربرد در محیط TeamSTEPPS استفاده از استراتژی آموزش کار تیمی

نولوژی و فناوری های نوین آموزشی مثل واقعیت مجازی درمانی ویژه و حساس را دارد. استفاده از تک
 تواند دانش و عملکرد تیمی در اعضای تیم را بهبود ببخشد.می

 ، واقعیت مجازی، فیلمTeamSTEPPS: کلمات کلیدی
  

  



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 312 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

مقایسه طراحی، اجرا و ارزشیابی آموزش کنار تخت در اتاق لیبر، جهت ایجاد 
تبدیل مهارت های پیچیده به آسان به روش معلم محور در صلاحیت بالینی در 

در  MiPLAN با مدل مبتنی بر فراگیر COX مدل عمومی چرخه دو حلقه ای
 دانشجویان رشته مامایی

 1مهرنوش قائم مقامی

 ، اراک، ایراندانشگاه علوم پزشکی اراک. 1

 نویسنده مسئول: مهرنوش قائم مقامی
 

 : مقدمه
رشته مامایی جزو خطیرترین حوزه های بالین به شمار می آید و این احتمال وجود دارد که اورژانسی بودن 

یادگیری بازدارد. محقق آموزش مهارت های  –زایمان، مربی و کارآموز را از فعالیت های اصیل یاددهی 
اصل از کار را به جوامع آموزشی بالینی در اتاق لیبر را با استفاده از دو مدل پیش برد تا بتواند نتایج ح

 بزرگ تر تعمیم دهد.  
 : هامواد و روش

نیمسال  4آموزش کنارتخت دانشجویان مامایی در قالب دوره های کارآموزی واحد درسی زایمان، طی 
مامایی در دو نیمسال ورودی پی در پی  7آموزشی به اجرا درآمد. در گروه اول که شامل کارآموزان ترم 

متشکل  Cox اجرا شد که بیش تر نقش مربی پررنگ بود؛ مدل Cox ش کنار تخت به شیوه مدلبود، آموز 
از دو حلقه تجربه و تبیین و هر یک نیز شامل گام هایی بود: آماده سازی، خلاصه سازی، تعامل با بیمار 

حلقه تبیین. و تشریح برای حلقه تجربه و بازاندیشی، توضیح، دانش کاری و آمادگی برای آینده برای 
ادامه یافت که با توجه  MiPLAN ، آموزش کنار تخت طبق مدل8سپس با ورود کارآموزان مامایی به ترم 

به در آستانه دانش آموختگی قرار گرفتن دانشجویان، این مدل با هدف محور قرار دادن خود فراگیران و 
کارآموز قبل از ورود به -ملاقات مربییادگیری مستقل در آنان انتخاب گردید که بیان گر مراحلی هم چون 

بالین، اتخاذ رفتارهایی خاص توسط مربی و طرح ریزی مواجهه با مددجو توسط کارآموز بود. به منظور 
ارزشیابی فرآیند، نمرات پرسشنامه اطلاعات دموگرافیک، چک لیست ارزیابی مهارت در انجام زایمان، 

مورد  SPSS 22ات پیش آزمون و پس آزمون کارآموزان در پرسشنامه بررسی کیفیت برنامه آموزشی و نمر 
 تجزیه و تحلیل آماری قرار گرفت.  

  

 سخنرانی کوتاه
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 : نتایج
، مهارت ها را با  COX در گزارش نتایج چک لیست ارزیابی مهارت در انجام زایمان، کارآموزان در مدل

 (P=0.05موفقیت بیش تری آموخته بودند )

، MiPLAN ، مدل COX واژگان کلیدی: آموزش کنار تخت، اتاق لیبر، صلاحیت بالینی، مدل کلمات کلیدی:
 مامایی
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بررسی اثربخشی آموزش یادگیری خود تنظیمی بر عملکرد تحصیلی و یادگیری 
ی خود تنظیمی دانشجویان دارای عملکرد تحصیلی نامطلوب در مقطع علوم پایه

 علوم پزشکی تهران رشته پزشکی دانشگاه

 1رقیه گندم کار، 1زهرا زارعی حاجی آبادی

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی تهران،. 1

 نویسنده مسئول: رقیه گندم کار
 

 مقدمه:  
های خودتنظیمی در یادگیری از مهمترین علل مشکلات تحصیلی در دانشجویان پزشکی، ضعف مهارت

های آموزشی و است. بنابر این یکی از راه های ارتقای عملکرد تحصیلی دانشجویان فراهم کردن برنامه
متا آنالیز، باشد. علی رغم این که مطالعات های یادگیری خودتنظیمی میحمایتی برای ارتقای مهارت

پرورش یادگیری خودتنظیمی با استفاده از مداخلات طولی شامل آموزش آشکار راهبرد های خودتنظیمی 
به همراه آموزش نهان از طریق تکالیف یادگیری خودتنظیمی را مؤثر تر برشمرده اند اما بر اساس جست 

انجام نشده است. بنابراین  و جوی نظام مند انجام شده چنین مطالعاتی هنوز در آموزش علوم پزشکی
ی حاضر با هدف تعیین اثربخشی آموزش یادگیری خودتنظیمی با استفاده از رویکر آموزشی مطالعه

ترکیبی  شامل محتوای آموزشی هفتگی)آموزش آشکار( و هفته نگار یادگیری خودتنظیمی )آموزش نهان( 
ملکرد تحصیلی نامطلوب در مقطع علوم بر عملکرد تحصیلی و  یادگیری خودتنظیمی دانشجویان دارای ع

 ی رشته پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهران انجام شد. پایه
 : هاروشمواد و 

مطالعه حاضر از نوع نیمه تجربی با گروه کنترل هیستوریکال است. شرکت کنندگان در مطالعه 
گذشته قرار داشتند. مداخله بودند که در چارک پایین از نظر معدل دو ترم  98دانشجویان پزشکی ورودی 

هفته انتهای بلوک عصبی دانشجویان به عنوان یکی از پر چالش ترین  4جلسه آموزشی طی  4شامل 
دروس علوم پایه بود. طراحی آموزشی اولیه از طریق بررسی متون انجام و طی سه جلسه با متخصصین 

 iSpring Suite ی تهیه شده با نرم افزارنهایی شد. آموزش های این مداخله به صورت محتوای چند رسانه ا

که مختص تنظیم یادگیری برای بلوک عصبی و منطبق بر مدل زیمرمن طراحی شده بود در سامانه نوید 
بارگذاری می شد، برای اطمینان از دیده شدن محتواها انتهای هر جلسه کوییزی طراحی شده بود که 

نتیجه برای محققان ایمیل می شد. علاوه بر این آموزش دانشجویان می بایست آن را تکمیل می کردند و 
ها، دانشجویان هر هفته بعد از دیدن محتوای آموزشی فرم هفته نگار ساختارمند یادگیری خودتنظیمی 

طراحی شده بود را در ارتباط با  epoll که شامل دو بخش قبل از مطالعه و بعد از مطالعه بود و در سامانه

 سخنرانی کوتاه
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ودتنظیمی مورد استفاده خود در مطالعه برای بلوک عصبی طی هفته پیش رو راهبردهای یادگیری خ
استفاده شد. معدل و نمرات بلوک  MSLQ تکمیل می کردند. به عنوان ابزر ارزیابی قبل و بعد و فالوآپ از

عصبی شرکت کنندگان با نمرات دانشجویان ورودی سال قبل  که در چارک پایین از نظر معدل قرار 
طریق آزمون آنالیز کوواریانس مقایسه شد. همچنین نظر شرکت کنندگان در مورد مداخله از  داشتند از

طریق پرسشنامه نظرسنجی با طیف لیکرت بررسی شد. فرم هفته نگار و پرسشنامه نظرسنجی پس از 
گرفت.  نفر از متخصصین در ارتباط با روایی محتوایی مورد بررسی قرار 10تدوین بر اساس از متون، از نظر 

  نتایج:
،  MSLQ نفر بودند. آلفای کرونباخ 53نفر و تعداد دانشجویان گروه کنترل  20شرکت کنندگان در مداخله 

بود. مقایسه پیش آزمون و پس آزمون )آزمون تی زوجی( نشان داد که نمره کل یادگیری خودتنظیمی 0.91
همچنین حیطه های  .t=3.639, p=0.002 شرکت کنندگان به طور معناداری طی مداخله افزایش یافته است

تکرار و مرور، سازماندهی، تفکرنقاد، تنظیم فراشناختی، مدیریت زمان و محیط و تنظیم تلاش به طور 
ماه بعد از مداخله نشان  6معنا دار در انتهای مداخله ارتقا پیدا کردند. مقایسه پس آزمون و فالوآپ 

عنادار( دانشجویان بود. نمره بلوک عصبی شرکت کنندگان به دهنده ارتقای یادگیری خودتنظیمی )غیر م
,f=4.03, p=0.049) صورت معنادار بیشتر از نمره گروه کنترل بود اما بین معدل دانشجویان گروه  (0.054=
,f=0.909,p=0.344) مداخله و کنترل تفاوت معناداری وجود نداشت نظر شرکت کنندگان در تمام  .(0.013=

مفید و کاربردی بودن مداخله، آموزش ها و هفته نگار و همچنین رضایتمندی کلی ایشان موارد اعم از 
 بالاتر از حد متوسط بود. 

 بحث و نتیجه گیری: 
نتایج مطالعه حاضر نشان دهنده اثربخشی مداخله یادگیری خودتنظیمی در ارتقای یادگیری خودتنظیمی 
و نمره بلوک عصبی دانشجویان است. همچنین این مداخله رضایتمندی شرکت کنندگان را به دنبال 

داخله داشته ماه بعد از م 6داشته و اثر ماندگاری روی یادگیری خودتنظیمی شرکت کنندگان در ارزیابی 
است. این مطالعه می تواند نقطه آغازی برای انجام مداخلات طولی و استفاده از ابزار هفته نگار در ارتقای 

 یادگیری خودتنظیمی و در نتیجه بهبود عملکرد تحصیلی دانشجویان علوم پزشکی باشد. 

 یادگیری خودتنظیمی، دانشجویان پزشکی کلمات کلیدی:
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نگرش به مدیریت تعارض در دانشجویان طراحی و روانسنجی پرسشنامه 
 پزشکی

 2نسیم خواجوی راد، 2محبوبه مافی نژاد، 2آیین محمدی، 1فاطمه محسنی

 فارس، ایران دانشکده علوم پزشکی گراش،. 1
 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی تهران،. 2

 نویسنده مسئول: محبوبه مافی نژاد
 مقدمه: 

دانشجویان پزشکی باید در حین انجام کار تیمی و ارتباط با سایر اعضای تیم، تعارضات را به طور موثر 
مدیریت کنند. این مطالعه با هدف تدوین و روانسنجی ابزاری برای ارزیابی نگرش به مدیریت تعارض در 

 دانشجویان پزشکی و پزشکان شاغل انجام شد.  
  ها:مواد و روش
د مرحله ای برای تدوین و روانسنجی پرسشنامه نگرش به مدیریت تعارض در دانشجویان یک فرایند چن

های اولیه  ، استفاده شد. ابتدا آیتمAMEE Guide No. 87 بر اساس مراحل توصیه شده در  (CMAQ) پزشکی
 از بررسی ادبیات و فوکوس گروپ بدست آمد. پس از مصاحبه شناختی با دانشجویان پزشکی و بازنگری
پرسشنامه، روایی محتوایی توسط خبرگان انجام شد. روایی سازه و پایایی پرسشنامه به ترتیب با استفاده 

 و ضریب آلفای کرونباخ مورد بررسی قرار گرفت.  (EFA) از تحلیل عاملی اکتشافی
 : نتایج

ا روایی سازه ای از نوع لیکرت بآیتمی پنج نقطه 12ای منجر به یک پرسشنامه این فرآیند چند مرحله
آیتم، "ارزش  4های "تعاملات درک شده در مدیریت تعارض" شامل  بخش شد. سه عامل با نامرضایت

آیتم  3آیتم و "کاربرد درک شده مدیریت تعارض" شامل  5درک شده یادگیری مدیریت تعارض" شامل 
ا تبیین کردند. نتایج درصد از واریانس ر  56.48خرده مقیاس  3استخراج شد. در تحلیل عاملی اکتشافی 

بود.  0.75بیشتر از  (CVR) و نسبت روایی محتوا (CVI) اعتبارسنجی نشان داد که شاخص اعتبار محتوا
 بود.  0.791ضریب آلفای کرونباخ 

 نتیجه گیری: بحث و 
با ویژگیهای روانسنجی مطلوب و شواهد محکم از روایی ساختاری،  CMAQ این مطالعه نشان داد

حال با توجه  معتبر برای ارزیابی نگرش دانشجویان پزشکی به مدیریت تعارض است. با این پرسشنامه ای
طالعات تاییدی در به عدم وجود شواهدی از پرسشنامه اختصاصی سنجش نگرش مدیریت تعارض، م

های نگرشی دانشجویان نسبت به مدیریت تعارض در مطالعات آینده توصیه می خصوص دیگر جنبه
 .شود

 تعارض، روانسنجی، دانشجویان پزشکی، پرسشنامه لیدی:کلمات ک

 سخنرانی کوتاه
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مقایسه آزمون های آنلاین از راه دور و در محل: یک مطالعه مقطعی در آموزش 
 پزشکی

 1شبنم نیرومند، 1هانیه مستور
 . دانشگاه علوم پزشکی مشهد، خراسان رضوی، ایران1

 نویسنده مسئول: هانیه مستور
 

 مقدمه: 
های سنجش و ارزیابی در آموزش پزشکی تأثیر گذاشته است و این امر  بر شیوه COVID-19 گیریهمه

مستلزم فاصله گرفتن از روش های مرسوم است. با این حال، حفظ امنیت و اعتبار آزمون ها در آموزش 
ور با آزمون آنلاین در پزشکی از اهمیت ویژه ای برخوردار است. در این مطالعه نتایج آزمون آنلاین از راه د

 محل و تحت نظارت مستقیم مورد مقایسه قرار گرفت. 
 ها: روشمواد و 

در این مطالعه مقطعی، سامانه برگزاری آزمون های الکترونیکی دانشگاه علوم پزشکی مشهد مورد 
نظارت مستقیم استفاده قرار گرفت. آزمون آنلاین از راه دور با نظارت زنده و آزمون آنلاین در محل و تحت 

 در مرکز سنجش دانشکده پزشکی اجرا شد. تحلیل داده ها با استفاده از آزمون تی مستقل و نرم افزار

SPSS   .انجام پذیرفت 
 : نتایج

( تحت نظارت %51.4نفر ) 125داوطلب در آزمون های آنلاین شرکت کردند به طوری که  243در مجموع 
گروه دیگر آزمون آنلاین از راه دور با نظارت زنده را تجربه  مستقیم و در محل آزمون حضور داشتند و

نمودند. نتایج نشان داد که نوع برگزاری آزمون )نظارت آنلاین به صورت زنده و نظارت مستقیم در محل( 
        بر نتایج آزمون تاثیری نداشته است و تفاوت معناداری بین دو گروه شرکت کنندگان مشاهده نگردید

0/28, P=241df=, 1/42T=  
 گیری: نتیجهبحث و 

حل مناسبی برای حفظ امنیت در انجام تواند راهمقایسه نتایج نشان داد که نظارت آنلاین از راه دور می
آزمون های الکترونیکی باشد. با این حال، موضوعاتی نظیر رعایت حریم خصوصی لازم است مورد توجه 

پذیری این نتایج و قابلیت هایی نظیر کاربرد هوش آینده تعمیم قرار گیرد. پیشنهاد می شود در تحقیقات
 .مصنوعی در سیستم های نظارتی در برگزاری آزمون های آنلاین مورد بررسی قرار گیرد

 ارزیابی دانشجو ارزیابی آنلاین، آزمون آنلاین، آموزش پزشکی، کلمات کلیدی:
  

 سخنرانی کوتاه
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شیوه ی اتاق فرار و  ارائه بازخورد به دانشجویان بررسی تاثیر ارزشیابی بالینی به 
یادگیری و عملکرد  ،آمادگی ورود به عرصه ،بر رضایت PEARLS با الگوی

 دانشجویان  پرستاری

 1مهناز قلجه، 1فرشته قلجایی، 1نجمه قیامی کشتگر

 ایران انشگاه علوم پزشکی زاهدان، سیستان و بلوچستان،. د1

 کشتگر نویسنده مسئول: نجمه قیامی
 

 مقدمه:
ارزشیابی بالینی به وسیله ی بازی اتاق فرار به عنوان یک روش ارزیابی نوین گزارش شده است که عملکرد 
فراگیران را در یک تیم مورد ارزیابی قرار می دهد ابزاری در جهت ارزیابی مهارت کار گروهی در محیط های 

مطالعه حاضر باهدف  دگیری درفراگیران شود.بالینی می باشد که می تواند سبب افزایش انگیزه و یا
بر  PEARLS اتاق فرار و  ارائه بازخورد به دانشجویان با الگوی ارزشیابی بالینی به شیوه ی بازی بررسی تاثیر

رضایت ،آمادگی ورود به عرصه ،یادگیری و عملکرد دانشجویان پرستاری در دانشگاه علوم پزشکی زاهدان 
 انجام شد. 

 :هاشرومواد و 
نفر از دانشجویان کارشناسی  42پژوهش حاضر، یک مطالعه کمی از نوع شبه تجربی است که بر روی 

انجام شد و  ارزشیابی بالینی  ورود به عرصه  1401دانشگاه علوم پزشکی زاهدان در سال  6پرستاری  ترم 
ماری انتخاب شدند و به شیوه ی اتاق فرار در مورد آن ها انجام گرفت. مشارکت کنندگان به روش سرش

پس از بررسی اهداف یادگیری  .ه معدل ترم های گذشته تقسیم شدندنفره با توجه ب 9-8گروه  5به 
تهیه شد و مهارت های بهداشت  مهارت های بالینی دانشجویان پرستاری پلوپرینت محتوای آموزشی

ات و تزریق ،رگ گیری و مایع درمانی–و لاواژ  گاواژ ،کنترل علائم حیاتی باط با بیمار،ارت ،دست
کارگروهی مراقبت از زخم و پانسمان به عنوان مهارت –احیای قلبی ریوی  ،اکسیژن درمانی واکسیناسیون،

و سناریو اتاق فرار بر اساس سنجش مهارت های یاد شده طراحی شد  های مورد ارزیابی انتخاب شدند
ای بالینی مشابه بخشی از یک کلینیک سرپایی انجام گرفت. قبل از چیدمان اتاق فرار در مرکز مهارت ه

دقیقه ای شرکت کردند و قوانین بازی برای آن ها  10شروع بازی دانشجویان در یک جلسه مقدماتی 
ا در اختیار دقیقه برای حل معماه 45تشریح شد سپس هر تیم به صورت جداگانه وارد اتاق فرار شد و 

در مدت زمان بازی نحوه انجام مهارت های بالینی و روند اجرای بازی توسط ارزیاب  .دانشجویان قرار گرفت
پس از  با کمک دوربین مشاهده شده و عملکرد دانشجویان به صورت تیمی مورد ارزیابی قرار گرفت.

دقیقه ای عملکرد دانشجویان مورد باز نگری قرار گرفته و با  60اتمام بازی در یک جلسه ی باز خورد 

 سخنرانی کوتاه



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 319 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

به دانشجویان  PEARLS (Promoting Excellence And Reflective Learning in Simulation )استفاده از الگوی
یادگیری و عملکرد دانشجویان در  ،بر رضایت و آمادگی ورود به عرصه باز خورد ارائه شد.و تأثیر آزمون

پس آزمون تکمیل گردید و  پرسشنامه های رضایت و آمادگی ورود به عرصه به صورت بالین بررسی شد.
ط دانشجویان تکمیل شد و ی یادگیری به صورت خود ارزیابی قبل و بعد از آزمون توسپرسشنامه
ابزارهای مورد  ی عملکرد قبل و بعد از آزمون در بخش های بالینی توسط مربیان تکمیل شد.پرسشنامه

یادگیری در قالب  ،ی ورود به عرصهآمادگ گیری رضایت،استفاده، پرسشنامه ی محقق ساخته ی اندازه 
روایی صوری و محتوایی پرسشنامه  .جویان در قالب لیکرت ده تایی بودلیکرت پنج تایی و عملکرد دانش

ب ها مورد تایید متخصصان قرار گرفت و پایایی آن ها  نیز از طریق آلفای کرونباخ محاسبه گردید به ترتی
با استفاده از آزمونهای توصیفی و  28نسخه  SPSS رم ا فزارها در ن(. داده 84/0-82/0-87/0-88/0) 

 و آزمون تی زوج تحلیل شد.   05/0استنباطی با سطح معناداری کمتر از 
  نتایج:

نفر پسر بودند.میانگین سن 16نفردختر و  26نفری که در این مطالعه شرکت نمودند  42از میان 
ی از روش ارزشیابی بالینی بازی اتاق فرار بسیار راضدرصد دانشجویان  80سال بود. 46/23دانشجویان  

ها برای ورود به عرصه  قطعا  موثر یا  ، آزمون اتاق فرار در آماده سازی آنیا راضی بودند از دیدگاه  آنان
 45/28± 7/5و 38/24± 4/3 بسیار موثر بود.میانگین رضایت از آزمون و آمادگی ورود به عرصه به ترتیب

اکی از رضایتمندی دانشجویان از این روش ارزشیابی است.مقایسه ی میانگین نمره به دست آمد که ح
 ( و بعد از آزمون  26/40± 04/4)  یادگیری)خود ارزیابی مهارت های بالینی ( دانشجویان قبل برگزاری آزمون

  p˂0/001. ( افزایش چشم گیری را نشان داد اين تفاوت از نظر آماري نيز معني دار بود ±69/51  51/3) 

± 74/1اما بعد از مداخله میانگین نمره به 70/29± 1/1قبل از مداخله میانگین نمره ی عملکرد دانشجویان 
  p˂0/001. رسید. اين تفاوت از نظر آماري نيز معني دار است 57/43

 :بحث و نتیجه گیری
بازی اتاق فرار و تاثیر آن با توجه به رضایتمندی دانشجویان پرستاری از ارزشیابی بالینی به شیوه ی 

 .گردد بریادگیری و عملکرد دانشجویان  به کارگیری آن در همه ی گروه های آموزش پزشکی پیشنهاد می

 پرستاری ،ارزشیابی بالینی، اتاق فرار کلمات کلیدی:
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های نظام آموزش عالی حوزه سلامت به صورت برخط و در منزل: بررسی  ارزیابی
 ی کشورپزشکی علومهادیدگاه دانشجویان و دستیاران دانشگاه

 3زهرا بهره ور، 3پروانه پرواسیده، 2هانیه زهتاب هاشمی، 1یدرزادهآبتین ح

 ، رشت، ایراندانشگاه علوم پزشکی گیلان. 1
 تهران، ایران ،دانشگاه علوم پزشکی هوشمند. 2

 اشت درمان و آموزش پزشکیمرکز سنجش آموزش پزشکی، وزارت بهد. 3

 نویسنده مسئول: هانیه زهتاب هاشمی
 

 مقدمه: 
ی ارزیابی را در مواجه با شرایط گوناگون اجتناب ناپذیر ساخته هاپذیری روشجامعه مدرن امروزی، انعطاف

دانشگاهی را با چالش قرنطینه در منزل، مواجه کرد؛ با ، جامعه 2020در سال   SARS-COV2است. پاندمی
ها به حال اجرا است، ارزیابی آموخته در جهان سراسر در هاستی از راه دور و برخط سالهااینکه آموزش

ای است که لزوم توسعه آن به برگزاری از راه دور مورد توجه عنوان آخرین حلقه فراگیری، مسأله
انگیزه اصلی پژوهش حاضر در بررسی دیدگاه  19-ست. پاندمی کوویدپژوهشگران قرار گرفته ا

های علوم پزشکی کشور در برگزاری آزمون ها در منزل خواهد بود.  دانشجویان/رزیدنت های دانشگاه
  :هامواد و روش

سازی ، به عنوان جامعه نمونه انتخاب و جهت بومینوان ذینفعان مهم در حورزه آموزشدانشجویان به ع
ای درخصوص پرسشنامه 1399در فروردین ماه  رگزاری این آزمون در کشور ایران،شرایط و قوانین ب

ها و ها و راهکارهای فعلی، تدوین و در اختیار ایشان قرار داده شد؛ تا با توجه به محدودیتچالش
ای این نوع ارزیابی های برگزاری این آزمون، راهبردهایی مناسب و قابل اجرا را احصاء و قابلیت اجر چالش

های ملی و درون دانشگاهی بررسی شود. پرسشنامه شامل مشخصات دموگرافیک و سؤالات برای آزمون
هاي آمار توصيفي و استنباطي به ی کمی و کیفی با بكارگيري تكنييهانیمه ساختاریافته بود. تحلیل

، انجام شد و نظرات مربوطه با استفاده از تحلیل MAXQDA2018 وSPSS24 یافزارهاترتیب با استفاده از نرم
 محتوای عرفی کدگذاری و طبقه بندی شده و مورد واکاوی قرار گرفتند.  

  نتایج:
پاسخ از دانشجویان علوم پزشکی سراسر کشور دریافت شد. در بخش توصیفی مشخصات  4218تعداد 

نم بودند. با استفاده از آزمون و در سطح درصد خا 54.08با  دهندگاندموگرافیک بررسی شد بیشتر پاسخ
ی و کوئیزها و خود ارزیابی دانشگاههای میان ترم، نتایج مورد تحلیل قرار گرفت و آزمون0.05معناداری 

های حساس و رقابتی همچون ها گزینه مناسبی برای برگزاری این نوع ارزیابی انتخاب و سایر ارزیابی

 سخنرانی کوتاه
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کی، واجد شرایط استفاده از این فرایند، نشدند. در بخش تحلیل کیفی های پایان ترم و جامع پزشآزمون
کد از نظرات دانشجویان استخراج در  820 نظرات بعد از انجام کدگذاری و تحلیل استقرایی، در مجموع

دسته، به ترتیب تعداد کدهای ارجاع شده شامل مشکلات در عدم دسترسی 6کد و در 542بعد چالش، 
)کامپیوتر/لپ تاپ/تلفن های هوشمند(، نداشتن امکان  رنت و امکانات سخت افزاریدانشجویان به اینت

های اموزشی اساتید، نبود امکان پرسش و پاسخ صورت بروز مشکل، عدم کیفیت فیلم پشتیبانی در
توسط اساتید، عدم سهولت کاربری واسط کاربری، غیر قابل اعتماد بودن نتایج بدلیل امکان بروز تقلب. 

ی حضوری آزمون یا به تعویق انداختن آزمون تا برگزار  دسته9 در و استخراج کد 492 راهکارهادر بخش 
رار دادن اینترنت پر سرعت به دانشجویان، کاهش زمان پاسخگویی حصول شرایط مناسب، در اختیار ق

، استفاده از سوالات بیشتر و متفاوت مربوط به هر فرد با IP به سوالات، دسترسی دانشجویان مبتنی بر
سطح دشواری یکسان، تسهیل شرایط پشتیبانی از دانشجویانی که موفق به شرکت در آزمون نشده اند، 

 ،فعالیت کلاسی، کار عملی بر ب کم(، ارزیابی در طول ترم مبتنینظارت شده )و اجرای آزمون بصورت
 طور مستمر قرار گرفتند. ه متعهد ساختن اساتید به پایش دانشجویان ب

  گیری:بحث و نتیجه
دهد تقلب در آزمونها ها و تحلیل کیفی نظرات دانشجویان به عنوان ذینفعان اصلی نشان مینتیجه بررسی

ی هادسترسی یکسان به امکانات سخت افزاری و اینترنت از موانع مهم در برگزاری آزمونو عدم 
ی فعلی فنی و فرهنگی کشور های می باشد برای تحقق این هدف، با توجه به زیرساختمل و سازسرنوشت

های سخت افزاری و نرم هم ساختن زیرساختنیاز به همکاری مستمر نهادهای بالادستی بمنظور فرا
فزاری مطابق با استانداردهای جهانی جهت برگزاری ازمونهای نظارت شده، اساتید در حوزه آموزش با ا

هایی با گروه باشد. اجرای پایلوت آزمون به خصوص در حوزه آزمونکیفیت و پایش مستمر دانشجویان می
شالوده این نوع ارزیابی تواند ی و با حساسیت کمتر، میدانشگاهیی درونهاکوچک فراگیران و یا آزمون
یزی نماید. از سویی دیگر اقدام بر توسعه زیرساختی و آموزش اجرای این نوع ر در ایران را به خوبی پایه

 آموزشی آغاز شده و معطوف به آموزش عالی نباشد.  ترتواند از سطوح پایینارزیابی می

 آموزش پزشکی تقلب، منزل، آزمون از ارزیابی، کلمات کلیدی:
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معرفی یک سیستم جدید ارزشیابی دانشجویان مبتنی بر میزان اطمینان 
 های خویشداوطلبان از پاسخ

 1محمدسینا رضایی، 1آرش عکاظی، 1پاشا میثمیعلی، 1فرهنگ رشیدی

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی تهران،. 1

 نویسنده مسئول: علی پاشا میثمی
 

  :مقدمه
یادگیری دانشجویان در اولویت سیستم آموزشی باید باشد و این مسئله به خصوص در دانشجویان رشته 

ها، ضرورت و مجازی شدن آموزش و آزمون 19-یابد. پس از پاندمی کوویدپزشکی اهمیت بیشتری می
لت میزان شود. در این مطالعه تاثیر دخاهای مجازی بیش از پیش مطرح میتوجه بیشتر به صحت آزمون

های مجازی ارزیابی شده است.  اطمینان دانشجویان در مورد هر پاسخ در تعیین نمره قبولی آنان در آزمون
  ها:مواد و روش

. اطمینان 1یک سامانه آنلاین ارزشیابی طراحی شد. در فرایند آزمون مجازی سه گزینه دیگر به صورت 
ای جهت ارزیابی های عادی سوالات چهارگزینهگزینه. عدم اطمینان در کنار 3. اطمینان نسبی 2کامل 

میزان اطمینان دانشجویان از پاسخ در نظر گرفته شد. نمره هر سوال بر اساس سطح اطمینان، و پاسخ 
+، برای 3های صحیح با اطمینان کامل نمره صحیح یا غلط، محاسبه گردید. به این شیوه که برای پاسخ

+ در نظر 1های صحیح بدون اطمینان نمره +، و برای پاسخ 2ی نمره های صحیح با اطمینان نسبپاسخ
های غلط با اطمینان نسبی ، برای پاسخ-2های غلط با اطمینان کامل نمره گرفته شد. همچنین برای پاسخ

لحاظ شد. نمرات به روش معمول و روش جدید بر اساس  0های غلط بدون اطمینان نمره ، و برای پاسخ-1
برای  3.33و انحراف معیار  10پاسخ ارائه شده محاسبه شد. نمرات تبدیل یافته با میانگین  اطمینان به

 paired) هر دو نمره جهت مقایسه با یکدیگر مبنا قرار گرفت. مقایسه نمرات با استفاده از آزمون تی زوجی

T)  استفاده از آزمون مک نمارانجام گردید. میزان قبولی و مردودی بر اساس نمره ده و بالاتر نیز با 

(McNemar)  مقایسه شد. همچنین بر اساس یک پرسشنامه رضایت دانشجویان پس از پایان آزمون و
 پیش از نمایش نمرات مربوطه از سامانه و روند جدید، مورد ارزیابی قرار گرفت.  

  :نتایج
مینان از هر پاسخ، عدم امکان فردی بود؛ همچون ثبت اطهای منحصربهسامانه طراحی شده دارای قابلیت

ورود از دو سیستم به طور همزمان به سامانه، عدم امکان ورود به سامانه با چندین رمز از یک سیستم، 
های داوطلبان. به کمک این ای روند پاسخسیستم استفاده شده در آزمون و رصد لحظه IP امکان رصد

آزمون مختلف با تعداد  8ضوری را مدیریت کرد. های مجازی غیرحتوان برگزاری آزمونها میقابلیت

 سخنرانی کوتاه
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داری در میانگین نفر توسط این سامانه برگزار گردید. اگرچه تفاوت معنی 148تا  19دانشجویان از 
ها مشاهده نشد، اما میزان قبولی و مردودی بر یافته نمرات معمول و نمرات اطمینان در آزمونتبدیل

در  .(P value = 0.007) دار آماری داشتنمرات معمول تفاوت معنی اساس نمرات اطمینان در مقایسه با
نظرسنجی اکثریت دانشجویان بر اهمیت در نظر گرفتن اطمینان در پاسخ جهت اعتبار بیشتر تعیین 

 نمرات و عدم تأثیر مشخص این روش بر تمرکز و کارایی آنها در آزمون اذعان داشتند.  
  :گیریبحث و نتیجه
های شانسی دانشجویان و اصلاح نمرات بر اساس دانش واقعی نمره اطمینان در تعیین پاسخاستفاده از 

دانشجویان مؤثر است. انجام مطالعات تکمیلی با در نظر گرفتن دو آزمون، یکی بر مبنای نمره اطمینان 
پیشنهاد  در اثبات تأثیر این روش OSCE و دیگری بر اساس ارزیابی دانش و مهارت در آزمون استاندارد

 .شودمی

 ارزشیابی، اطمینان پاسخ، آزمون مجازی کلمات کلیدی:
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در ارزیابی مهارت های پایه جراحی   OSABS بررسی روایی و پایایی آزمون
 دستیاران رشته جراحی دانشگاه علوم پزشکی البرز

 1فاطمه عدالت طلب، 1رعنا آب جار، 1لا ساداتیلی ،1محمد هادی بحری

 ، ایرانکرج دانشگاه علوم پزشکی البرز،. 1

 نویسنده مسئول: محمدهادی بحری
 

 مقدمه: 
ارزیابی صلاحیت جراحی با استفاده از ابزارهای ارزشیابی عینی و دقیق یکی از چالش های جدی در دوره 
آموزش دستیاران جراحی است . از آنجا که صلاحیت جراحی تلفیقی از مهارت های تکنیکی، غیر تکنیکی 

بوت کمپ و مهارت های پایه جراحی است در مطالعه حاضر  محققین پس از طراحی و اجرای یک 
 Objective Structured Assessmentاختصاصی برای آموزش مهارت های پایه جراحی، به اعتباریابی آزمون 

of Basic Surgical skills  OSABS .برای ارزیابی این مهارت ها اقدام نمودند 
 ها: مواد و روش

سال اول رشته های جراحی نفر از دستیاران  32 روی براست که ترکیبی یک مطالعه بخشی حاضر  مطالعه
با توجه به عمومی، ارتوپدی،جراحی اعصاب و زنان دانشگاه علوم پزشکی البرز انجام شد. در این مطالعه 

تخصصین گروه های مختلف جراحی در جلسات گروهی متعدد، م نظرات  جمع بندیاهداف پژوهش و 
راحی گردید. سپس به تعداد ایستگاه جهت ارزیابی عملی مهارت های پایه آموزش داده شده ط17

ها، چک لیست های مرتبط بر اساس بلوپرینت و اهداف آموزشی وهمچنین یکصد سناریوی ایستگاه
آموزشی در جلسات تخصصی با حضور پانل متخصصین رشته و گروه آموزش پزشکی از نظر روایی محتوا 

ایی این آزمون و نمرات کتبی  این تایید و نهایی شد. برای تعیین روایی ملاکی همبستگی بین  نمره  نه
دوره  و همچنین رتبه قبولی آنها در آزمون دستیاری مد نظر قرار گرفت. جهت بررسی همسانی درونی 
همبستگی  نمرات هر ایستگاه با نمره کل آزمون محاسبه شد و به منظور تعیین پایایی آزمون، همبستگی 

  رونباخ محاسبه شد.  بین نمرات دو ارزیاب در هر ایستگاه و الفای ک
 نتایج:  

یافته ها نشان داد ارتباط مستقیمی بین نمرات کتبی با آزمون عملی و رتبه قبولی دستیاران وجود داشت. 
ضریب همبستگی اسپیرمن نشان داد که بین نمره کلی آزمون با نمرات هر ایستگاه ارتباط معنی دار 

 ایستگاه بالاتر رود نمره کل نیز بالاتر بوده است. مثبت وجود دارد، بدین معنی که هر چه نمرات هر

مقایسه انجام شده توسط آزمون تی تست و من ویتنی بین نمرات تمامی دستیاران  از نظر ارزیابان نشان 
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(. به عبارتی هر دو ارزیاب P>0.05ندارند ) رداد که در هیچ یک از ایستگاه ها تفاوت معنی داری با یکدیگ
 .موید پایایی آزمون  بود 0/91. ضریب آلفای کرونباخ محاسبه شده نیز با عدد نظر یکسانی داشتند

 : نتیجه گیری
( در مطالعه حاضر، OSABS) با توجه به تایید روایی و پایایی آزمون عینی ساختارمند مهارت های پایه جراحی
جراحی،  پس از آموزش در استفاده از این آزمون در ارزیابی این مهارت ها به عنوان بخشی از صلاحیت 

 محیط شبیه سازی شده در سال اول دوره آموزشی دستیاران جراحی توصیه می شود.

 ، شبیه سازحی، آزمون ساختارمند عینی بالینیآموزش، دستیار جرا کلمات کلیدی:
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بررسی میزان کاربست اخلاق حرفه ای تدریس اعضای هیات علمی از دیدگاه 
  پزشکی دانشگاه علوم پزشکی قزویندانشجویان دانشکده 

 1فریبا طفری، 1آمنه باریکانی، 1اشکان بابا حاجی، 1افسانه یخ فروش ها 

 ، قزوین، ایراندانشگاه علوم پزشکی قزوین. 1

 نویسنده مسئول: افسانه یخ فروش ها
 

 مقدمه: 
اساتید از مهم ترین ارکان موسسات آموزشی محسوب می شوند و عملکرد آموزشی آنها در تربیت نیروی 

برخورداری  روند.زش عالی، عنصری کلیدی به شمار میانسانی متخصص و به طور کلی در ارتقای نظام آمو
رعایت مجموعه ای از اصول و  های حرفه ای و الزام آنان بهاعضای هیأت علمی از قابلیت ها و صلاحیت

ای در فرایند تدریس نقش تعیین كنندهای در افزایش كیفیت تدریس آنها دارد. با استانداردهای حرفه
توجه به اهمیت موضوع مطالعه فوق با هدف تعیین میزان کاربست اخلاق حرفه ای تدریس اعضای هیات 

 م پزشکی قزوین طراحی شد. علمی از دیدگاه دانشجویان دانشکده پزشکی دانشگاه علو
 : هامواد و روش

وارد مطالعه  1400دانشجویان پزشکی  دانشگاه علوم پزشکی قزوین در سال  326در این مطالعه مقطعی، 
سوال 48شدند.  داده ها توسط پرسشنامه اخلاق حرفه ای تدریس گرداوری شد این پرسشنامه دارای 

 7گویه، اشراف بر محتوا شامل  19شخصیتی مشتمل بر  مولفه کلی  شامل ویژگی 6است که در قالب 
، ارزشیابی گویه 5عاد مختلف یادگیرنده شامل گویه، شناخت اب 5گویه، تسلط بر شیوه های تدریس 

. به دنبال هر سوال،دانشجو باید ی شده استگویه طراح 5گویه و رعایت قوانین آموزشی شامل  7استاد  
امتیاز(  پاسخ دهد. در مطالعه  5خیلی کم )یک امتیاز( تا خیلی زیاد ) در قالب مقیاس لیکرت، از مقدار

قبلی و نمونه پایلوت، روایی صوری  و روایی محتوایی پرسشنامه با استفاده از نظر سنجی از متخصصین 
-تعیین گردید. داده ها با استفاده از آزمون های آمار توصیفی  92/0و پایایی آن توسط آلفای کرونباخ 

مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت   SPSS با استفاده از نرم افزار 0.05لی و سطح معنی داری کمتر از تحلی
  نتایج:

بود. میانگین معدل دانشجویان  52/23± 35/2میانگین سنی دانشجویان شرکت کننده در این مطالعه 
شجویان مونث و درصد دان 7/45گزارش شد. از نظر فراوانی جنسی،  15/16± 28/1شرکت کننده هم 

درصد دانشجویان در مقاطع علوم پایه  2/25درصد آنها مذکر بودند . از نظر مقطع تحصیلی هم،  3/54
درصد آنان در مقطع کارآموزی و کارورزی بودند از میان شرکت کنندگان در این  8/74و فیزیوپات و 

های شخصیتی استاد، از  ی ویژگیدرصد متاهل بودند. در حیطه 8/29 درصد مجرد و 2/70مطالعه، 
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دیدگاه دانشجویان بیشترین فراوانی شخصیت را پرهیز از شوخی های زننده و کمترین فراوانی را در 
دسترس بودن، عدم تبعیض بین دانشجویان و نقد پذیری به خود اختصاص داد. در حیطه ی اشراف بر 

واضع شخصی و کمترین فراوانی را محتوا، از دید دانشجویان بیشترین فراوانی را تدریس درس بدون م
تعیین مواضع تئوری از شواهد پژوهشی گزارش شد. در حیطه ی تسلط بر روش های تدریس، از دید 
دانشجویان بیشترین فراوانی را تخصص کافی بر موضوع و کمترین فراوانی را شناخت نیاز های دانشجو  

، از دید دانشجویان بیشترین فراوانی را تقویت عنوان نمودند .در حیطه ی شناخت ابعاد مختلف یادگیرنده
ی د های دانشجویان داشتند. در حیطهحیطه های مختلف دانشجویان و کمترین فراوانی را توجه به بازخور 

از دید دانشجویان بیشترین فراوانی را تعیین روش ارزشیابی و کمترین فراوانی را  ارزشیابی استاندارد،
ناسب نشان داده شد. در حیطه ی رعایت قوانین آموزشی،  از دید دانشجویان استفاده از نظام تشویقی م

بیشترین فراوانی را اهمیت به حضور و غیاب و کمترین فراوانی را تطابق تکالیف با اهداف آموزشی داشتند 
گزارش شد. بین  68/3±51/0بر اساس نتایج این مطالعه، میانگین کلی اخلاق حرفه ای تدریس استاد 

تحصیلی دانشجویان با میانگین کل و میانگین هر یک از حیطه های پرسشنامه ی اخلاق حرفه ای  مقطع
 اساتید ارتباط معنی داری مشاهده نشد. 

  بحث و نتیجه گیری:
مطابق یافته های مطالعه و بر اساس میانگین نمره کل گزارش شده، اخلاق حرفه ای اساتید دانشکده ی 

قزوین، کمی بالاتر از حد متوسط ارزیابی شد که در صورت انجام مداخلات  پزشکی دانشگاه علوم پزشکی
 .آموزشی لازم و توانمند سازی اساتید در زمینه اخلاق حرفه ای تدریس می توان این مهارت را ارتقاء داد

 اخلاق حرفه ای، تدریس اساتید، دانشجویان، دانشکده پزشکی کلمات کلیدی:
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درک کارورزان و دستیاران گروه های داخلی و جراحی از الگوی نقش تبیین 
 استاد؛ یک مطالعه کیفی

                     ،3فروزان کاوری زاده، 3اعظم نوروزی، 3اکرم هاشمی، 2قباد رمضانی، 1قدیر پوربایرامیان
 3زهره حسین زاده

 اردبیل، ایران دانشگاه علوم پزشکی اردبیل،. 1
 کرمانشاه، ایران ،کرمانشاهانشگاه علوم پزشکی د. 2

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی ایران،. 3

 نویسنده مسئول: اکرم هاشمی
 

 مقدمه: 
الگومحوري يا سرمشق شدن، جوهره فرآيند تدريس و يکي از عملکردهاي مهم مربيان آموزش و بالین 
است، اساتید بالین باور دارند که الگومحوري در آموزش باليني، مؤثرترين و صحيح ترين روش براي انتقال 

ات کیفی اطلاعات تجربيات و نگرش هاي حرفه اي به دانشجويان است. با توجه به اینکه انجام مطالع
عمیقتر و غنی تری در اختیار محققان قرار می دهد، لذا این تحقیق با هدف تبیین درک کارورزان و 
دستیاران گروه های داخلی و جراحی از الگوی نقش استاد در دانشگاه علوم پزشکی ایران انجام گرفت. 

  :هامواد و روش
این مطالعه کیفی با رویکرد تحلیل محتوای استقرایی، و نمونه گیري هدفمند از بین کارورزان و دستیاران 
گروه های داخلی و جراحی دانشگاه علوم پزشکی ایران و با استفاده از مصاحبه نیمه ساختاریافته انجام 

شباع نظری رسیدیم. داده مصاحبه به ا 18شد. روش نمونه گیری مطالعه هدفمند بود و بعد از انجام 
 های حاصل از فرایند مصاحبه با آنالیز محتوای کیفی استقرایی تحلیل شد. 

 نتایج: 
زیرمضمون،  31کد اولیه؛  60داده های بدست آمده از تجزیه و تحلیل متن مصاحبه منجر به شناسایی 

ودن نقش استاد شامل بعد مضمون اصلی یا ب عد شد. ابعاد اصلی الگو ب 5مقوله یا درون مایه فرعی و 
ساختاری، اجرایی، مدیریتی، اخلاقی و علمی بود. هرکدام از این ابعاد نیز دارای زیرمضمون هایی بودند. 

  بحث و نتیجه گیری:
نتایج مطالعه حاضر نشان داد که کارورزان و دستیاران گروه های داخلی و جراحی الگوی نقش استاد را 

دیریتی، اجرایی، علمی و اخلاقی( می دانند. هر کدام از این ابعاد نیز دارای )ساختاری، م دارای پنج ب عد
یک سری زیر مولفه ها می باشد. مثلا در بعد اخلاقی می توان زیر مولفه ها را اینگونه بیان کرد: تعهد 
حرفه ای، مراقبت از بیمار، عملکرد مبتنی بر یادگیری، نقش بازخورد دهنده، قضاوت حرفه ای، درک 
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بیماران و توجه به راحتی بیمار و رعایت اخلاق پزشکی. بنابراین با شناخت این ابعاد سیاستگذاران و 
مدیران آموزشی گروه ها بهتر می توانند برنامه ریزی نموده و با لحاظ کردن این ابعاد در بدو گزینش 

رچه بیشتر نقش الگو بودن اعضای هیات علمی و یا توانمندسازی اساتید خود در این ابعاد به اثرگذاری ه
همچنین با توجه به نتایج حاصل از این پژوهش، اساتید باید  نامه درسی پنهان امیدوار باشند.استاد و بر 

ها را در نظر این ویژگی در برنامه  ریزی و ساماندهی فعالیت  های آموزشی خود در محیط آموزش و بالین 
گرفته و در جهت بالا بردن میزان کارآیی دانش و تجربه خود، تقویت انگیزه در دانشجویان در جهت 
شناخت نقاط قوت و ضعف خود کوشش کنند. پیشنهاد می گردد در جهت ارتقاء اساتید و ترغیب آنان 

انشگاهی ) از قبیل در جهت نزدیک شدن به معیارهای یک استاد نمونه توسط مراکز توسعه آموزش د
مراکز آموزش پزشکی( که رسالت مهم توسعه آموزش را به برعهده دارند، برنامه های مناسب جهت روزآمد 
نگاه داشتن اساتید از نظر موضوع مورد تدریس و شیوه های تدریس اثربخش، آشنایی و بهره گیری از 

ت یابی به تعهدات اخلاقی پزشکی ارائه روشهای نوین ارزشابی، توانمندی مهارت های ارتباطی و لزوم دس
 شود.  

 معلم بالینیالگوی رفتاری،  کلمات کلیدی:
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 ی خدمتهلمی در حوزه آموزش، پژوهش و ارائمعیارهای اثربخشی عضو هیات ع

 3نوشین کهن، 2احسان شریفی پور، 2سلیمان احمدی، 1آفاق زارعی، 1د عابدیفرشی

 خراسان جنوبی، ایران پزشکی بیرجند،دانشگاه علوم . 1
 . دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران، ایران2

 . دانشگاه علوم پزشکی هوشمند، تهران، ایران3

 نویسنده مسئول: فرشید عابدی
 

 مقدمه: 
نقش اعضای هیات علمی به عنوان یکی از ارکان اصلی نظام آکادمیک در تربیت دانشجو و توسعه یا 

گیری تواند نقش کلیدی در جهتنامه ارتقا میافتادگی کشور بسیار چشمگیر است. آیینعقب
 گیری توسعهساز در جهتهای اعضای هیات علمی داشته باشد و از این منظر عنصری سرنوشتفعالیت

در  . بنابراین نه تنها باید به دنبال میزان تاثیرات عضو هیات علمیعلمی و آموزش عالی سلامت است
های موثر در توسعه کشور نیز توجه نمود. این در حوزه آموزش دانشجو بود که بر تاثیر آنها بر سایر حوزه

شود.  مطالعات نشان نامه فعلی ارتقا، بر اثربخشی عضو هیات علمی تاکیدی نمیحالی است که در آیین
و با وجود  شودبرشمرده میو هیات علمی ترین فعالیت عضدهد که همچنان انجام پژوهش، باارزشمی

ً اینکه وظایف تدریس اغلب بیش از نیمی از حجم کار را تشکیل می  ارزش آن کمتر از پژوهش دهد، معمولا
. بنابراین در شرایطی که رقابت بین کشورها گیرندیز در رتبه سوم قرار میهای خدماتی نو فعالیتاست 

بیشتر شدت گرفته است و نقش اعضاى هیأت  سیاسى و اقتصادى -براى کسب جایگاه برتر فرهنگی
علمى در نیل به این ارمان مقدس اهمیت بیشتری پیدا نموده است؛ بازنگرى اساسى در نظام ارتقاى 

ای که منجر به حداکثر کارآیی و ها بر اساس نیازهای جامعه به شیوهعلمى دانشگاهمرتبه اعضاى هیأت
. بنابراین این مطالعه با هدف تعیین امری ضروری است های آنان شود،اثرگذاری در نظام فعالیت

 نظران حوزه علوم پزشکی کشور انجام شد.  علمی از نظر صاحبمعیارهای اثربخشی عضو هیات
 ها:مواد و روش

ای مشتمل نظران، پرسشنامهروش اجرا در این مطالعه، بر أساس مطالعات انجام شده و تجارب صاحب
علمی طراحی شد که پس از تایید دموگرافیک و معیارهای اثربخشی عضو هیات سوال از اطلاعات 18بر 

نظران علمی در سطح کشور، به صورت الکترونیکی در اختیار روسا و معاونین روایی آن توسط صاحب
ممیزه دانشگاهها قرار داده شد. افراد بایستی از لیست داده شده، پنج عدد از آموزشی و اساتید هیات

کردند و چنانچه مورد دیگری مد نظر معیارهای اثربخشی عضو هیات علمی را انتخاب میمهمترین 

 سخنرانی کوتاه
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و با  2022افزار اکسل نسخه آوری با استفاده از نرمها بعد از جمعکردند. دادهداشتند، یادداشت می
 استفاده از آمار توصیفی )تعداد و درصد( تحلیل گردید.  

   :نتایج
استاد  ٪33دانشیار و  ٪34.5آنان استادیار،  ٪32.5نفر شرکت داشتند.  162 در این مطالعه در مجموع

(، به روز نگهداشتن اطلاعات ٪23.25بودند.  معیارهای اثربخشی در حوزه آموزش کیفیت تدریس عالی )
(، پروفیشنالیسم و الگوی نقش ٪17.99های توانمندسازی تخصصی )ای با شرکت در دورهو دانش حرفه

تولید محصولات آموزشی  (،٪14.65های نوین در آموزش )(، استفاده از فناوری٪17.26د )بودن استا
معیارهای اثربخشی در حوزه پژوهش میزان کاربردی بودن تحقیقات در (. ٪11.94منطبق با استانداردها )
داد (، تع٪24.32(، تاثیر تحقیقات بر روی ارتقای سلامت و رفاه جامعه )٪25.88حل مسائل جامعه )
ی (، تالیف و ترجمه کتب تخصص٪11.09(، تعداد و کیفیت پتنت و اختراع )٪13.62ارجاعات به مقاله )

ی خدمت مراقبت و درمان موثر بیمار معیارهای اثربخشی در ارائه (.٪8.56های بومی )برای آموزش
(، توجه به ٪17.19(، اختصاص وقت کافی به آموزش بیمار )٪18.22(، رعایت اخلاق پزشکی )19.11٪)

های بالینی سازی استفاده راهنماها و مسیریاب(، نهادینه٪15.56ای در مراقبت بیمار )همکاری بین حرفه
  :بحث و نتیجه گیری(.   11.41٪)

در این مطالعه، معیارهای اثربخشی عضو هیات علمی از نظر اساتید علوم پزشکی کشور استخراج شد. 
ارتقاء به معیارهای اثربخشی منتج از این مطالعه توجه جدی نشده است.  ی فعلینامهدر حالیکه در آیین

شود. به عنوان مثال در دانشگاه در بسیاری از کشورها معیار ارتقاء تنها اثربخشی آنها در نظر گرفته می
هاي تدریس، فعالیتهاي علمی و کلرادو، اساتید برای ارتقاء به دانشیاری، باید أولا در همه جنبه

هاي تدریس، تحقیق و یا فعالیت اتی/بالینی فعالیت مطلوبی داشته باشد و دوما در یکی از حوزهخدم
ای و های حرفههای اصیل علمی، نوآوری گیل نیز، فعالیتبالینی به تعالی رسیده باشند. در دانشگاه مک

های دانشگاهی در کمیتهی تدریس برتر و یا مشارکت موثر های خلاقانه پایدار به علاوهبالینی و فعالیت
نامه ارتقای رسد بازنگری آیینشود.  به نظر میاز معیارهای ارتقای اعضای هیات علمی محسوب می

 .های مختلف وجود داردعلمی متناسب با معیارهای اثربخشی اعضای هیات علمی در حوزهاعضای هیات

 ی ارتقا، اثربخشی، هیات علمینامهآیین کلمات کلیدی:
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 طراحی ابزار سنجش آداب تعلیم در اساتید پرستاری

 1حیدر قادری، 1طاهره صدیقیان، 1لیلا قنبری افرا، 1زهرا عابدینی

 قم، ایران دانشگاه علوم پزشکی قم،. 1

 نویسنده مسئول: زهرا عابدینی
 

 مقدمه: 
رفتارهای نامطلوب اساتید در محیط آکادمیک یکی از چالش های رایج در مراکز آموزشی است که موجب 
کاهش کیفیت آموزش، اشکال در روابط حرفه ای و اختلال در پیشبرد اهداف می شود. ارزیابی خط مشی 

در شناسایی  های شناخت و کنترل رفتار اساتید و پیشگیری از توسعه رفتارهای نامطلوب اولین اقدام
موقعیت و ارتقا رفتارهای حرفه ای در آموزش است. از این رو وجود ابزار معتبر و متناسب با فرهنگ و 
ویژگی های جامعه مورد مطالعه برای سنجش رفتارهای حرفه ای که در متون اسلامی به آداب تعلیم تعبیر 

تعلیم در اساتید پرستاری  شده است، ضروری است. هدف از این پژوهش طراحی ابزار سنجش آداب
 دانشگاه علوم پزشکی قم بوده است. 

 : هامواد و روش
مطالعه روش شناسی به دو روش کمی و کیفی با هدف طراحی و تعیین روایی و پایایی مقیاس آداب تعلیم 

 انجام شد. در بخش کیفی جهت تبیین مفهوم و ابعاد آداب تعلیم در اساتید، از 1400در ایران در سال 
دانشجوی پرستاری به کمک روش تحلیل محتوا  28طریق مروری بر مقالات و متون اسلامی و مصاحبه با  

، بررسی کیفی و کمی حی شد. برای ارزیابی روایی ابزارانجام و طبقات مربوط و گویه های پرسشنامه طرا
مصاحبه شد. سادگی،  انجام شد. در بخش کیفی با پانزده نفر از دانشجویان در مورد گویه های ابزار،

تناسب و وضوح سوالات مورد ارزیابی قرار گرفت. اعتبار محتوا به دو روش کمی و کیفی مورد ارزیابی قرار 
مدرس پرستاری داده شد. نظرات اساتید در مورد آیتم ها،  15گرفت. در ارزیابی کیفی، پرسشنامه به 

می بر اساس دو شاخص اعتبار محتوا و نسبت دستور زبان، جمله بندی و امتیازدهی اخذ شد. ارزیابی ک
اعتبار محتوا انجام شد. برای محاسبه اعتبار محتوا، از اساتید پرستاری خواسته شد تا به اهمیت هر مورد 

بر اساس جدول لاوشه، معنی دار در نظر  0.42)ضروری، مفید، غیرضروری( امتیاز دهند. مقدار بالاتر از 
ه از ضرایب آلفای کرونباخ، تتا، مک دونالد امگا و در نهایت پایایی مرکب گرفته شد. پایایی با استفاد

دانشجوی پرستاری تکمیل گردید. روایی سازه،  250تخمین زده شد. مقیاس بیست و پنج گویه ای توسط 
 به کمک تحلیل عامل اکتشافی بررسی شد. 

  

 نرانی کوتاهسخ
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 نتایج: 
د نهایی و سه درونمایه آداب آموزشی، اخلاقی و ک 25کد اولیه،  125یافته های مطالعه منجر به استخراج 

ارتباطی شد و پرسشنامه طراحی گرديد. روایی محتوایی پس از اصلاح موارد پیشنهاد شده توسط 
متخصصان تایید شد. شاخص اعتبار محتوا و نسبت اعتبار محتوا نیز محاسبه شد. ساختار عاملی 

شدند. پایایی مرکب و ثبات درونی ابزار بیش از های برازش مدل تایید استخراج شده به کمک شاخص
بود و هیچ یک از سؤالات پرسشنامه حذف نشد. یافته  0.92تا  0.86براورد شد. مقادیر برای گویه ها   7/0

ها نشان داد که مقیاس سنجش آداب تعلیم اساتید پرستاری، یک سازه سه بعدی است که از روایی و 
 د.    باشپایایی مناسبی برخوردار می

 بحث و نتیجه گیری: 
مقیاس آداب تعلیم اساتید، دارای ساختار عاملی قابل قبول است و گویه های آن از ثبات درونی برخوردار 
می باشد. این پرسشنامه برای سنجش آداب تعلیم اساتید در جامعه ایرانی قابل استفاده است و می 

و آداب تعلیم اساتید در دانشکده های پرستاری مورد  تواند در برنامه ریزی جهت ارتقا رفتارهای حرفه ای
 .استفاده قرار گیرد

 آداب، تعلیم، اساتید، ارزیابی کلمات کلیدی:
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بر اساس  19-های گذار ناگهانی به آموزش از راه دور در پاندمی کوویدشچال
 تجارب مدرسین: تحلیل محتوای کیفی

 1شهین رئوفی، 1گودرزیالهام ، 1شیرین حسنوند

 ، ایرانخرم آباد علوم پزشکی لرستان،. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: شیرین حسنوند
 
 : قدمهم

دانشگاه ها و مراکز آموزش عالی سراسر جهان برای  ،19-طی دو سال اخیر با توجه به همه گیری کووید
مجازی ارائه دادند.عدم آمادگی  جلوگیری از انتشار این ویروس به اجبار آموزش های خود را به صورت

های آموزش مجازی و تبدیل آشنایی مدرسین با شیوه مراکز آموزش عالی درتامین بسترآموزشی مناسب، نا
هایی برای نهادهای آموزشی به همراه داشت. از آنجائی ناگهانی آموزش حضوری به مجازی، در ابتدا چالش

سازد،لذا مطالعه ی کشف و رفع نیازهای آموزشی هموار میکه شناسایی و درک تجارب اساتید راه را برا
بر اساس تجارب مدرسین انجام  19-حاضر با هدف تبیین چالش های تدریس از راه دور درپاندمی کووید

 شد. 
 : هامواد و روش

انجام شد.مشارکت  1401تا اردیبهشت  1400پژوهش کیفی حاضر با رویکرد تحلیل محتوای قراردادی از آذر 
مدیر حوزه آموزش و یک کارشناس واحد آموزش مجازی بودند که به  3عضو هیئت علمی،  10نندگان ک

روش هدفمند با حداکثر تنوع انتخاب شدند.جمع آوری داده ها از طریق مصاحبه های عمیق نیمه 
قیقه د 55-30ساختاریافته به صورت الکترونیکی یا حضوری تا اشباع داده ادامه یافت. مصاحبه ها بین 

مرحله ای پیشنهادی گرینهایم و  5به طول انجامید.همزمان با جمع آوری داده ها، تحلیل با رویکرد 
  .( انجام گرفت2004لاندمن )

  نتایج:
های مرتبط با ارزیابی آنلاین، استهلاک کاهش کیفیت تعاملات بین فردی،چالش احراز هویت، چالش

، مقاومت (ICT)  اساتید درحوزه فناوری آموزشی ارتباطاتتجهیزات شخصی اساتید،کاهش دانش و مهارت 
اساتید نسبت به تغییر ناگهانی آموزش،مشکلات اتصال شبکه، مشکلات پشتیبانی، چالشهای مرتبط با 
تولید محتوای الکترونیکی، نقایص مربوط به اجرای دروس عملی/آزمایشگاهی و سوء استفاده اساتید و 

 ز مهم ترین چالش ها بر اساس تجارب مشارکت کنندگان بود. دانشجویان از آموزش مجازی ا
  

 سخنرانی کوتاه
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 بحث و نتیجه گیری: 
با توجه  خوانی داشت.مطالعات در سایر کانتکست ها هم های مطرح شده در این مطالعه با سایرچالش

آمیز و حل در دسترس بودن یک تیم پشتیبانی فنی برای توسعه موفقیت به چالش های فوق الذکر،
، مسئله مهمی در توسعه هابعد نیروی انسانی و آموزش آن گذاری دراساتید ضروری و سرمایه مشکلات

یادگیری الکترونیکی است.  همچنین برای تحقق یادگیری الکترونیکی لازم است که ابعاد مختلف آمادگی 
رد ارزیابی از لحاظ زیرساختهای فنی و تجهیزات، آمادگی سیاسی، آمادگی منابع انسانی و سازمانی مو

قرار گیرد. نتایج حاصل از این مطالعه و مطالعات مشابه می تواند در جهت مدیریت بهتر این بحران ) با 
 های مشابه مورد استفاده قرارگیرد.  توجه به تداوم پاندمی موردنظر( و بحران

 ، تحلیل محتوارونیکییادگیری الکت کلمات کلیدی:
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یادگیری با پیشرفت تحصیلی در دانشجویان گروه بهداشت عمومی رابطه سبک 
 1401دانشکده علوم پزشکی تربت جام در سال 

 1زینب جلمبادانی

 ، خراسان رضوی، ایراندانشکده علوم پزشکی تربت جام. 1

 نویسنده مسئول: زینب جلمبادانی
 

 مقدمه: 
هاي يادگيري است که اين سبک ها در پيشرفت تحصيلي ت هاي فردي موثر بر يادگيري، سبکيکي از تفاو

فراگيران نيز تاثير بسزايي دارد. این مطالعه به منظور تعیین سبک های یادگیری دانشجویان گروه 
بهداشت عمومی دانشکده علوم پزشکی تربت جام و تعیین رابطه آن با میانگین نمره پیشرفت تحصیلی 

 انجام شد.  1401-1400آنها در سال 
 : هامواد و روش

این مطالعه مقطعی بر روی تمام دانشجویان بهداشت عمومی شاغل به تحصیل در نیمسال اول سال 
های سوال مربوط به سبک 12موگرافیک و انجام شد. پرسش نامه شامل سوال های د 1400-1401تحصیلی  

نفر از دانشجویان با پر کردن پرسش نامه در مطالعه شرکت کردند.  150یادگیری )کلب( بود. در مجموع 
 داده ها با استفاده از آمار توصیفی و آزمون مجذور کای تجزیه و تحلیل شدند. 

 : نتایج
و بقیه سبک ( دارای سبک یادگیری جذب کننده بودند 60/3نتایج نشان دادند که بیش تر دانشجویان )%

(. ارتباط آماری معنی 10/3( و انطباق یابنده )%10/5واگرا )% ،(18/9ری عبارت بودند از همگرا )%های یادگی
داری بین نوع سبک های یادگیری چهارگانه و میانگین نمره پیشرفت تحصیلی دانشجویان مشاهده 

کننده یا همگرا و در مقابل واگرا یا اما بین استفاده از یکی از دونوع سبک جذب  .(Pvalue=0/28)نشد
  .(Pvalue=0/028)ها ارتباط معنی داری وجود داشتانطباق یابنده با میانگین نمره های آن

 : نتیجه گیری بحث و
دانشجویان بهداشت عمومی دارای سبک های یادگیری متفاوتی هستند و اساتید باید به این نکته توجه 

نوین تدریس متناسب با سبک یادگیری دانشجویان استفاده کنند. تا  نمایند و از روش ها و شیوه های
 .فرصت تجارب یادگیری برای همه دانشجویان در کلاس درس فراهم شود

 پیشرفت تحصیلی، دانشگاه سبک یادگیری، کلمات کلیدی:
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چالش های مشارکت موثر پرستاران بالینی در فرآیند کسب صلاحیت بالینی در 
 دانشجویان پرستاری: یک مطالعه کیفی

 4کوروش جودکی، 3زهرا سبزی، 2خدیجه یزدی، 1سید عبدالمطلب حسنی

 دانشگاه علوم پزشکی مازندران، ساری، ایران. 1
 دانشگاه علوم پزشکی گلستان، گرگان، ایران. 2
 دانشگاه علوم پزشکی گلستان، گرگان، ایران. 3

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی ایران،. 4

 نویسنده مسئول: خدیجه یزدی
 

  :مقدمه
صلاحیت بالینی به عنوان توانایی پرستار در عملکرد موثر و ایمن بالینی و انجام مسئولیت های حرفه ای 
در عرصه عمل تعریف شده است. دوره عرصه به منظور ایجاد موقعیت های مناسب برای افزایش مهارت 

عواملی شجویان پرستاری نقش اساسی دارد. مهارت های اساسی داندر کاربرد دانش و شکل دهی 
همچون کمبود مربیان مجرب یا عدم دسترسی به آنها و ناهماهنگی های سیستم آموزشی از عوامل تاثیر 
گذار بر اموزش بالینی دانشجویان پرستاری می باشد. همچنین پرستاران شاغل در بیمارستان که در 

د. با وجود اینکه محیط بالینی فعالیت می کنند نیز نقش مهمی در اموزش دانشجویان پرستاری دارن
پرستار نقش مهمی در اموزش دانشجویان دارد برخی از انها مشارکت در آموزش دانشجو را جزئی از 
وظایف خود نمی دانند.با شناخت عوامل موثر بر مشارکت پرستاران در کسب صلاحیت بالینی 

را طرح ریزی کرده و دانشجویان پرستاری در عرصه, مسئولان قادر خواهند بود که برنامه های مطلوبی 
منجر به کسب صلاحیت بالینی دانشجویان پرستاری شوند. لذا با توجه به نقش مهم آموزش بالینی برای 
دانشجویان پرستاری در عرصه هدف از این مطالعه بررسی چالش های مشارکت موثر پرستاران بالینی در 

 فرایند کسب صلاحیت دانشجویان عرصه می باشد. 
 : هامواد و روش

در بخش های مراکز  1399این پژوهش بصورت کیفی با رویکرد تحلیل محتوای قراردادی است که در سال 
آموزشی و درمانی دانشگاه علوم پزشکی گلستان انجام شد. مشارکت کنندگان اصلی شامل دانشجویان 

ن به روش رشته پرستاری در مقطع عرصه و پرستاران شاغل در بیمارستان بودند. مشارکت کننده گا
هدفمند انتخاب شدند. از  مصاحبه نیمه ساختاریافته و مشاهده جهت جمع آوری داده ها استفاده شد. 

مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. جهت مقبولیت داده  18داده ها با کمک نرم افزار  مکس کیودی ورژن 
 ها از معیار چهارگانه لینکلن و گوبا استفاده شد. 

 سخنرانی کوتاه
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 نتایج: 
هت ایفای نقش آموزش لیل داده ها منجر به ظهور طبقه اصلی" عدم آمادگی جهت پرستاران جتجزیه و تح

ترس از تفویض اختیار ت" فقدان کفایت علمی پرستاران, "" شد.  این طبقه شامل زیر طبقابه دانشجویان
 به دانشجویان"، "تعاملات محدود پرستاران بالینی با دانشجویان " می باشد. 

  :یریبحث و نتیجه گ
یکی از مواردی که مانع کسب صلاحیت بالینی دانشجو می شد فقدان کفایت علمی پرستاران بود. بیشتر 
مشارکت کنندگان بیان کردند پرستاران از دانش و مهارت کافی برخوردار نیستند و اصول علمی را رعایت 

باذری و ای که توسط ا می شدند. در مطالعهنمی کنند به همین دلیل این دانشجویان دچار دوگانگی 
همکاران انجام شد تفاوت بین اموزش تئوری در کلاس با انچه که در بیمارستان توسط پرستاران اجرا می 
شود را به  عنوان عامل استرس زا در محیط بالینی گزارش کرد که این یافته با مطالعه حاضر در یک راستا 

ر ارتباط با پرستاران موانع کسب صلاحیت بالینی دمی باشد.  زیر طبقه دیگری که مشارکت کنندگان جز 
نگرانی در مورد اشتباهات پزشکی به عنوان یکی فویض اختیار به دانشجویان بود. ترس از ت ،بیان کردند

از دلایل مهم روابط ضعیف بین پرستاران و دانشجویان گزارش شده است. در حالی که مهارت تفویض 
هست بیشتر مشارکت کنندگان بیان کردند پرستاران در واگذاری پروسیجر اختیار یکی از عناصر پرستاری 

 . زیربعدی و دادگاهی شدن پرستار باشد به دانشجو ترس و هراس دارند که دلیل ان می تواند عواقب
طبقه دیگری که در این مطالعه بدست امد تعاملات محدود پرستاران با دانشجویان بود. در این مطالعه 

یان بیان کردند که پرستاران در کارشان نظارت کافی ندارند و فقط پرستاران در فکر انجام اکثر دانشجو
کار محوله به دانشجو بودند و هیچ بازخورد مستقیم و غیر مستقیمی در جهت صحت اجرای کار نداشتند 

ستا مطالعاتی که این امر می تواند کیفیت مراقبت را کاهش داده و احتمال خطا را افزایش دهد. در این را
که در ایران توسط خلیف زاده انجام شدند نظارت در اموزش بالینی در ایران را اثربخش نمی دانند و علت 
ان را عدم مشارکت کارکنان و همچنین غیرتخصصی بودن نظارت در اموزش بالینی و کمبود وقت پرسنل 

کارکنان پرستاری یکی از ارکان اصلی پرستاری می دانند که با مطالعه حاضر همخوانی دارد. از آنجا که 
محیط بالینی دانشجویان پرستاری هستند، به نظر می رسد کاهش یا بهبود چالش همکاری ضعیف 
پرستاران بخش در آموزش بالینی دانشجویان پرستاری با رفع موانع همکاری پرستاران و افزایش تسهیل 

 .ری می تواند کمک کننده باشدکننده ها در جهت کسب صلاحیت بالینی دانشجویان پرستا

 یفیمطالعه ک ،ینیبال تیمشارکت پرستاران, صلاح کلمات کلیدی:
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مقایسه دیدگاه اعضاء هیئت علمی و دانشجویان پزشکی دانشگاه جندی شاپور 
 اهواز در خصوص فرم ارزشیابی اساتید

 1احمد فخری، 1سمیه بی پروا حقیقی، 1عبدالحسین شکورنیا، 1حمزه جعفرزاده، 1زادهمهدی بیژن 

 ، ایراناهواز دانشگاه علوم پزشکی جندی شاپور اهواز،. 1

 نویسنده مسئول: مهدی بیژن زاده
 

 مقدمه: 
یکی از روش ها به منظور ارتقای کیفیت آموزش و ارزیابی میزان موفقیت، در رسیدن به اهداف آموزشی، 
ارزشیابی اساتید است. یکی از مهم ترین فرایند های ارزیابی اساتید، اخذ نظر دانشجویان از ابعاد گوناگون 

استادان در دانشگاه ها با بیش به وسیله فرم ارزشیابی است. امروزه، ارزشیابی از فعالیت های آموزشی 
از هزاران نوع پرسشنامه ارزشیابی مختلف انجام میگیـرد. وظیفه مهم و باارزش آموزش که به استاد محول 
شده است در پایان هرنیم سال از طریق سایت، توسط دانشجویان دانشکاه علوم پزشکی جندی شاپور 

ورتی که فرم ارزشیابی اساتید را تکمیل نکنند قادر به اهواز  مورد ارزیابی قرار میگیرد. دانشجویان درص
اخذ کارت ورود به جلسه نیستند. و درواقع تکمیل این فرم الکترونیکی اجباری است. ارزیابی اساتید 
توسط دانشجویان به وسیله پرسشنامه های مشخص که در مورد دروس نظری و عملی در اختیار آنان 

رد.این مطالعه با هدف مقایسه دیدگاه دانشجویان و اعضاء هیئت علمی قرار داده می شود، انجام می گی
 پزشکی دانشگاه جندی شاپور اهواز در خصوص فرم ارزشیابی اساتید انجام شده است. 

 : هامواد و روش
در این مطالعه توصیفی تحلیلی نظرات اساتید و دانشجویان رشته پزشکی مورد بررسی قرار گرفت. حجم 

نفر از دانشجویان رشته  250نفر از اساتید دانشکده پزشکی و تعداد  52نمونه با توجه به جدول مورگان 
هت گردآوری اشتغال داشتند. جبه تدریس و آموزش  1400-1399پزشکی بودند که در سال تحصیلی 

درجه ای لیکرت نمره دهی می شد.  5ها از پرسش نامه محقق ساخته استفاده شد که در مقیاس داده
روایی  پرسشنامه با نظر سنجی از کاشناسان آموزش پزشکی  تایید شد و پایایی  آن با استفاده از روش 

 و با استفاده از آزمون SPSS22 افزارمحاسبه شده است. تحلیل داده ها با بکارگیری نرم  91/0آلفای کرانباخ 

t  .مستقل صورت گرفته است 
   نتایج:

 0.58±3.13میانگین کلی نمرات اساتید و دانشجویان نسبت به ارزشیابی استاد به ترتیب عبارت بود از   
و مقایسه میانگین ها نشان داد که تفاوت معنی داری بین نظرات اساتید و دانشجویان  0.56±2.74و 

و ارزیابی اساتید از ارزشیابی مثبت تر می باشد. همچنین میانگین نمرات از روند  (p=0.001) دارد وجود
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و   (p=0.001)بود 1.001±1.92و 1.085±3.00کنونی ارزشیابی استاد به ترتیب برای اساتید و دانشجویان 
ایین تر می باشد. در رضایت دانشجویان از روند کنونی ارزشیابی استاد در دانشکده بطور معنی داری پ

 1.102±  2.72خصوص قابل اعتماد بودن نتایج ارزشیابی استاد، دانشجویان و اساتید به ترتیب با نمره 
است، نمره داده  5تا  1بود. این اختلاف معنادار نبود و با توجه به اینکه بازه نمره از  0.929±  2.63و 

صوص الکترونیک بودن فرم ارزشیابی نظر مساعد شده نمره مطلوبی نبود. دانشجویان و اساتید در خ
در خصوص الزامی بودن فرم  (p=0.001) .دارند و نیازی به تغییر روند الکترونیکی فرم دیده نمی شود

  ( (p=0.030) .ارزشیابی دانشجویان مخالف الزامی بودن هستند و  اساتید موافق هستند
 بحث و نتیجه گیری: 

که نتایج حاصل از ارزیابی آنها هیچ گونه تاثیری در بهبود شرایط و ارتقاء دانشجویان احساس می کنند 
، عدم تناسب شان دارند، تعداد زیاد سوالات ویتسیستم ندارد و از طرفی نگرانی از  از آشکار شدن ه

شود دقت سوالات فرم ارزشیابی اساتید با اهداف ارزیابی و تئوری و عملی بودن درس باعث می
در تکمیل کردن فرم ارزشیابی کاهش پیدا کند و نتیجه آن مورد رضایت اعضای هیئت علمی دانشجویان  

نباشد. از طرفی غیر قابل اعتماد بودن نتایج باعث می شود اساتید توجه لازم به نظرات نداشته باشند و 
عدم تغییر  نتایج را در تغییر شیوه و ارتقا خود لحاظ نکنند و به دنبال آن دانشجویان هم وقتی شاهد

هستند نسبت به تکمیل فرم بی انگیزه تر می شوند. دانشجویان و اساتید دانشکده پزشکی دانشگاه 
جندی شاپور اهواز، روند کنونی تکمیل فرم ارزشیابی را مطلوب نمی دانند و نتایج حاصل از آن را قابل 

 اعتماد نمی دانند و این فرایند نیاز به اصلاح دارد. 

 فرم ارزشیابی اساتید، دانشجویان، آموزش پزشکی :کلمات کلیدی
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تبیین درک دانشجویان پزشکی عمومی دانشگاه علوم پزشکی تهران از هویت 
 حرفه ای تجربه شده در مقاطع آموزش بالینی: یک مطالعه کیفی

  2فاطمه ابراهیم پور، 1زهرا سادات طباطبائی

 ، ایرانخراسان رضوی، مشهدوم پزشکی دانشگاه عل. 1
 تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی, . 2

 
 مقدمه:  

شکل گیری هویت حرفه ای با رشد ارزش ها، باورها، احساس دلبستگی، تعلق به آرمان ها و همگامی با 
. فرایند شکل گیری هویت حرفه ای بر تقویت توانایی اندیشیدن، عمل هنجارهای حرفه ای همراه است

کردن و احساس کردن همانند یک پزشک تمرکز دارد. این فرآیند بیشتر به عنوان یک فرآیند مداوم و 
ت آمده، ها و هنجارهای حرفه پزشکی به دسها، ارزشتعریف شده است که در طی آن ویژگیراهبر  خود

جامعه با . دانشجویان پزشکی در محیط های آموزش دانشگاهی، بیمارستانی و در فرد درونی می شود
تواند بر عدی در حرفه روبرو می شوند که میپدیده ها، تعاملات و بسترهای پیچیده، پویا، متغییر و چند ب

چگونگی شکل گیری هویت و درک آنان از حرفه پزشکی موثر باشد. هدف از این مطالعه تبیین درک 
 ود.   دانشجویان پزشکی از هویت حرفه ای تجربه شده در مقاطع آموزش بالینی ب

  ها:مواد و روش
دانشجوی کارآموز و کاروز پزشکی از دانشگاه علوم پزشکی تهران به روش نمونه  15در این مطالعه کیفی 

ماه  6گیری مبتنی بر هدف مشارکت داشتند. معیارهای ورود دانشجویان به مطالعه، داشتن حداقل 
ی در موقعیت بالینی بر اساس خوداظهاری تجربه حضور در بالین و داشتن حداقل یک تجربه تعارض اخلاق

دانشجویان بود. گردآوری داده ها از طریق مصاحبه نیمه ساختارمند تا رسیدن به اشباع درون مایه ها 
 90الی  60صورت گرفت. به منظور واکاوی عمیق تجارب دانشجویان، مدت زمان انجام مصاحبه ها از 

روش تحلیل تماتیک، اقدام به استخراج درون مایه های دقیقه به طول انجامید. سپس با استفاده از 
 اصلی و فرعی شد.  

  :نتایج
کد تبیین شد. هویت حرفه ای درک شده  134درون مایه فرعی و  15درون مایه اصلی و  4در مجموع 

توسط دانشجویان پزشکی در فاز بالینی در قالب چهار درون مایه اصلی نشانگر گذرگاه های شناختی 
به  ( از مشاهده گری تا درک اولویت ها )پرهیز از کم کاری، حفظ حریم خصوصی، گوش دادن1شامل 

( از مواجهه با تعارضات اخلاقی تا درک هیجانات خود )حس پزشکی نصفه نیمه، درماندگی، 2بیمار و ...(، 
( از عوامل زمینه ساز فردی تا آموزشی )حجم کاری بالا و فضای نامناسب، 3عدم استدلال در لحظه و ...(، 

 سخنرانی کوتاه
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نشگری فعالانه )تفکر جمعی، کمک ( از تحلیل موقعیت تا ک4الگومحور بودن یادگیری در آموزش هرمی(، 
 گرفتن از الگوی مثبت و منفی، امتناع از دادن بازخورد( بود.   

  :بحث و نتیجه گیری
دانشجویان پزشکی در ابتدای ورود به مقاطع بالینی موقعیت های اخلاق حرفه ای و مختلفی را درک می 

ارزش های حرفه ای دچار سردرگمی  کنند، اما عمدتا در تحلیل موقعیت، تصمیم گیری و درونی کردن
ناشی از عدم دریافت آموزش های جامع و مبتنی بر موقعیت می شوند و در نهایت از استراتژی های فردی 
شناختی برای گذر از تعارضات موجود و یادگیری اخلاقی استفاده می کنند. یافته های این مطالعه بر 

و روش های موثرتر برای آموزش اخلاق حرفه ای مبتنی  تقویت مهارت های فردی، توسعه و تدوین رویکرد
    د.بر بالین بیمار و بهبود ارتباط استاد و دانشجو برای ارتقا فرایند ارایه بازخورد اخلاقی تاکید دار 

 ، بالین، دانشجوی پزشکیشکل گیری هویت حرفه کلمات کلیدی:
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اساتید با تدریس اثربخش از دیدگاه بررسی رابطه مهارت های ارتباطی 
 دانشجویان دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی گیلان

 1سپیده روح الامین، 1پوریا اکبری، 1محمد سمامی، 1ماهدخت طاهری

 رشت، ایران دانشگاه علوم پزشکی گیلان،. 1

 نویسنده مسئول: محمد سمامی
 

 مقدمه: 
های یک مدرس است که باعث دستیابی به اهداف  تدریس اثربخش مجموعه ای از عملکردها و ویژگی

آموزشی و یادگیری دانشجو می شود. از طرفی برقراری ارتباط موثر بین استاد و دانشجو از اجزای غیرقابل 
انکار محیط دانشگاهی می باشد. با توجه به اهمیت عملکرد آموزشی اساتید، این پژوهش با هدف تعیین 

تید با تدریس اثربخش از دیدگاه دانشجویان دندانپزشکی انجام شد. رابطه مهارت های ارتباطی اسا
تواند در فرایند آموزش و برنامه ریزی آموزشی اهمیت  شناخت نظر دانشجویان درباره این مسئله می

 فراوانی داشته باشد. 
 : هامواد و روش

دانشجویان دندانپزشکی سال نفر از  150تحلیلی بوده که به صورت مقطعی بر روی  -این مطالعه توصیفی
انجام شد. ابزار گردآوری داده  1401-1402دوم تا ششم در دانشگاه علوم پزشکی گیلان در سال تحصیلی 

ها، پرسشنامه  ای شامل دو بخش مشخصات فردی و مهارت های ارتباطی بارتون جی ای و کیفیت 
و آزمون های آماری همبستگی اسپیرمن  SPSS تدریس سراج بود. جهت تجزیه و تحلیل داده ها از نرم افزار

 مستقل استفاده شد.  -t و
 نتایج:  

و روابط بین  ( r=001/0>p ,33/0) یافته ها نشان داد که از بین ابعاد مهارت های ارتباطی، مهارت کلامی
 با اجرای تدریس ارتباط مستقیم و معنی دار وجود دارد. همچنین بین مهارت (r=001/0>p ,45/0) فردی

ارتباط مستقیم و معنی دار  ( r=010/0>p ,20/0) و ارزشیابی تدریس (r=001/0>p ,33/0) بازخورد با طرح درس
با معدل ارتباط معکوس   (r=001/0>p ,27/0) مشاهده شد. براساس نتایج بدست آمده بین مهارت کلامی

یابد. نتایج نشان داد  و معنی دار وجود داشت. به طوریکه با افزایش معدل، مهارت کلامی کاهش می
در افراد مجرد و متاهل تفاوت  (p=012/0) و مهارت شنود (p=039/0) که بین میانگین نمره مهارت کلامی

معنی دار وجود دارد. بدین معنی که میانگین نمره مهارت کلامی و مهارت شنود در افراد مجرد بالاتر از 
ش از دیدگاه دانشجویان به ترتیب ابعاد طرح درس، افراد متاهل بود. همچنین اولویت های تدریس اثربخ

 روابط بین فردی، اجرای تدریس و ارزشیابی تدریس بود. 

 سخنرانی کوتاه



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 344 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

 بحث و نتیجه گیری: 
های ارتباطی اساتید با تدریس اثربخش رابطه با توجه به نتایج حاصله، می توان گفت که بین مهارت
های ارتباطی )به خصوص مهارت کلامی و مهارتمستقیم و معنی دار وجود دارد. یعنی اساتید با تقویت 

توانند کیفیت تدریس خود را ترقی بخشند و در کنار عوامل متعدد دیگر در افزایش کیفیت بازخورد( می
محیط آموزشی نقش موثری داشته باشند. همچنین اساتید دارای مهارت کلامی و بازخورد بالاتر، توانایی 

هاي برقراري یک ارتباط شود به تمرین و یادگیري مهارتتوصیه می بیشتری در امر تدریس دارند. لذا
موثر، به خصوص بـراي اسـتادان کـه همـواره بـا گـروه کثیـري از دانشجویان در تعامل هستند، توجه شود 

هاي ی آموزشی و پیشرفت دانشجویان گردد. توجه به مهارتتا منجر به موفقیت هرچه بیشتر در حوزه
های شود ارزیابیتواند زندگی دانشجویان را در آینده متحول نماید. به همین علت پیشنهاد میارتباطی می

های پایه و نیازهای ایشان های ارتباطی اساتید در بحث تدریس، تواناییدقیق برای تعیین سطح مهارت
های لازم، یزیهای مربوطه و برنامه ر های آموزشی توسط سازمانانجام شود. همچنین برگزاری کارگاه

 .ها خواهد داشتنقش موثری در بهبود هرچه بیشتر کیفیت تدریس در دانشگاه

 های ارتباطی، تدریس اثربخش، دانشجویان دندانپزشکیمهارت کلمات کلیدی:
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ارزیابی اثر زیست آهنگ بر میزان حساسیت صوتی و ترس از ارزیابی منفی در 
 دانشجویان

 1طاهره نخعی، 1مریم میری، 1نرگس معاشریبی بی ، 1غلامرضا شریف زاده، 1ابوالحسن نژادوحیده 

 ، خراسان جنوبی، ایراندانشگاه علوم پزشکی بیرجند. 1

 نویسنده مسئول: وحیده ابوالحسن نژاد
 
 : قدمهم

زیست آهنگ دانش شناخت ریتمی بدن انسان و از مهمترین موضوعات در حیطه شناسایی ارگونومی 
ذهن است که با شناسایی جنبه های جسمانی، حسی، شناختی و شهودی شخص می تواند در کاهش 
اشتباهات بدون دلیل و نوسانات عملکردی افراد نقش موثری ایفا نماید. تغییرات روزانه انرژی بواسطه 
زیست آهنگ بدن به عنوان یک عامل محرک درونی می تواند ویژگی هاي شخصیتی و فردی از قبیل 
حساسیت صوتی و ترس از ارزیابی منفی در دانشجویان را تحت تاثیر قرار داده و افت و خیزی را در فرآیند 

مشخصه  يادگيري دانشجو خصوصا در روزهای بحرانی وی ایجاد نماید. حساسیت صوتی به عنوان یک
اغلب ذاتی می تواند منجر به عکس العمل یا رفتار فرد در محیط پر صدا گردد. ترس از ارزیابی منفی نیز 
به عنوان یک عامل اضطرابی شناسایی شده که دانشجو را بیش از حد نسبت به نظرات منفی دیگران 

انشجویان و همزمانی حساس می نماید. تاثیر زیست آهنگ در روزهای بحرانی بر حساسیت و اضطراب د
آن با فرآیندهای یادگیری و ارزشیابی، انگیزه یادگیری و تلاش برای مشارکت در فعالیت های آموزشی و 
در نهایت عملکرد تحصیلی آنان را تحت تاثیر قرار می دهد لذا، بررسی این تاثیرپذیری لازم و ضروری به 

یتم )زیست آهنگ( بر میزان حساسیت صوتی نظر می رسد. مطالعه حاضر با هدف تعیین اثربخشی بیور 
 و ترس از ارزیابی منفی در دانشجویان به انجام رسیده است. 

  ها:مواد و روش
دانشجوی دانشکده بهداشت به انجام رسید، بر اساس تاریخ  97در این پژوهش مقطعی که بر روی تعداد 

 -Natural Biorhythms استفاده از نرم افزارتولد دانشجویان، اطلاعات مربوط به بیوریتم یا زیست آهنگ با 

v3.04  استخراج گردید. چرخه های ریتمی دانشجویان در چهار حیطه جسمانی، عاطفی، ادراکی و شهودی
ترسیم و امکان مقایسه موقعیت های مختلف چرخه های زیستی با دوره زمانی ثابت تحت سه وضعیت 

فراهم شد. در روزهای بحرانی یعنی زمانی که سیکل ها از شارژ )مثبت(، بحران )گذار( و دشارژ )منفی( 
روی نقطه صفر عبور می کنند، به نظر می رسد فرد در یک وضعیت بی ثبات بوده و آمادگی عکس العمل 
نشان دادن در یک موقعیت ضروري را در سطح بهینه ندارد. در این مطالعه، با تحلیل منحنی های 

نی و غیر بحرانی برای دانشجویان در نظر گرفته شده و دو پرسشنامه سینوسی ترسیم شده، دو روز بحرا

 سخنرانی کوتاه
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حساسیت به صدای واینشتاین و ترس از ارزیابی منفی در این دو روز به شیوه خود اجرایی نیمه نظارتی 
مورد تجزیه و تحلیل  26ورژن  SPSS تکمیل گردید و سپس داده های بدست آمده پس از ورود به نرم افزار

 ر گرفت.  آماری قرا
 نتایج: 

 %3/75سال انجام و  9/21±6/1دانشجو با میانگین سنی  97در این پژوهش مقطعی که بر روی تعداد 
در منزل شخصی سکونت داشتند، در روزهای  %5/48مجرد و  %2/74دانشجویان مورد مطالعه مونث،

و در روزهای  8/63±13دا بحرانی شناسایی شده با استفاده از نرم افزار، میانگین نمره حساسیت به ص
بدست آمد که در روز بحرانی مورد مطالعه بطور معناداری بالاتر از حساسیت به  1/62± 14غیر بحرانی 

± 2/8نمره ترس از ارزیابی منفی در روز بحرانی  .(=P=28/2t , 02/0) صدا در روز غیر بحرانی خود بوده است
 .(=P=03/1Z , 3/0) اختلاف آماری معنی داری را نشان ندادبود اما  1/34± 8/7و در روز غیر بحرانی  4/34

همچنین حساسیت به صدا در دانشجویان ساکن خوابگاه های دانشجویی در روزهای بحرانی و غیر بحرانی 
 به طور معناداری بالاتر از دانشجویان ساکن در خانه های دانشجویی بود.  

 : تیجه گیریبحث و ن
فراد در زمان های مختلف رفتارهای متفاوتی از خود نشان می دهند و این تغییر بر اساس نظریه بیوریتم، ا

درونی می تواند علت رفتارهای بیرونی و عملکردهای متفاوت آن ها در زمان های مختلف باشد. پیرو 
نتایج به دست آمده، دانشجوها در روزهای بحرانی از حساسیت صوتی بالاتری برخوردار بوده اند. بر این 

ساس شاید بتوان گفت که ریتم هاي زیستی در روزهای بحرانی به طور غیرمستقیم و از طریق تغییر ا
برخی مشخصه های ذاتی بر میزان انرژي و نوع رفتار انسان اثرگذار بوده و لذا، تنظیم برنامه های آموزشی 

ی و بازدهی مورد خاص و زمانبندی ارزشیابی تحصیلی بر اساس زیست آهنگ می تواند افزایش بهره ور 
انتظار را در دانشجویان به همراه داشته باشد. ضمن اینکه افزایش حساسیت صوتی در دانشجویان 
ساکن خوابگاه دانشجویی به عنوان یک فاکتور محیطی می تواند نشان از تغییر انرژی و زیست آهنگ در 

 .هر شرایط ریتمیک در اثر عوامل مختلف درونی و بیرونی باشد

 زیست آهنگ، حساسیت صوتی، ترس از ارزیابی منفی، دانشجویان لیدی:کلمات ک
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 ید؛ وچالش های ارتباط و مشارکت در کلاس منحصرا مجازی در دوران کو
 مطالعه کیفییک 

 2مجید رحیمی، 2معصومه سادات موسوی، 1شهین سالاروند

 ، ایرانخرم آباد علوم پزشکی لرستان،. دانشگاه 1
 ، اصفهان، ایرانعلوم پزشکی اصفهان. دانشگاه 2

 نویسنده مسئول: شهین سالاروند
 

 مقدمه: 
تمام  ،یو بحران جهان ریهمه گ یمار یب  کیبه عنوان  2019در سال  19 دیکوو یمار یب وعیبا گسترش ش

جهت آموزش  نیگز یجا یهااکثر دولت ها از روش .قرار گرفت ریاز جمله آموزش تحت تاث یزندگ یهاجنبه
از آنجا  بود. یها، آموزش مجاز روش نیاستفاده نمودند تا تداوم آموزش حفظ شود. از جمله ا انیدانشجو

 دیتجارب اسات نییجهت تب یفیپژوهش ک نیا .است یاتیاز آموزش، ح یارتباط و تعامل در هر شکلکه 
 انجام شد. دیصر کودر کلاس در ع یو همکار  تباطار  یاز چالش ها یعلوم پزشک انیو دانشجو

 ها: مواد و روش
که تجربه  یدانشگاه علوم پزشک انیو دانشجو دیبا اسات یاکتشاف یفیتوص یفیک ییمطالعه ا
هدفمند وارد  یر ینمونه گ لهیرا داشتند و بوس دیکو یلیدر دوره تعط نیدر کلاس آنلا سیحضور/تدر 

در کلاس  یاصلي اوليه در اين پژوهش عبارت بود  از:  تجربه شما از ارتباط و همکار  سؤال  .مطالعه شدند
شرکت کنندگان جهت  اناتیو سؤالات بعدي با توجه به ب ست؟یچ دویکو یلیدر دوره تعط نیآنلا یها
 .افتیتر ادامه  قیبه اطلاعات هر چه عم دنیرس

 نتایج: 
را در دو طبقه  دویکو یمرتبط با پاندم یر آموزش مجاز د یارتباط یمطالعه شامل چالش ها نیا جینتا

شدن  یدر اجتماع نقص کرد که عبارت از؛ انیب دیاستاد و دانشجو در عصر کو یاز تجارب ارتباط یمحور 
شرکت کنندگان  .بودند یطبقات ریز  یهر کدام دارا که بودند مرتبط با ارتباط یها دغدغهو  انیدانشجو

در  یآموزش صرفا مجاز  یدر ط یعلوم پزشک انیشدن دانشجو یمطالعه حاضر به نقص در اجتماع
و   یطبقات کاهش حس اجتماع ریز  یدارا نقص در اجتماعی شدن، اشاره کردند. طبقه دیکو یپاندم
در   یینارسا ،ییحرفه ا تیمطلوب، نقص در کسب هو یاجتماع یر یادگیدر کلاس، کاهش  تیر یمد

مرتبط با ارتباط  یطبقه دغدغه ها ارتباط مطلوب بود. جادیدر ا یساخت ریو موانع ز  ،یآموزش یبازخوردها
و تنگناها  ان،یدر دانشجو یو دلگرم تیاحساس عدم حما ،یمدن ریغ یمانند برخوردها یطبقات ریز  یدارا
  .بود

 سخنرانی کوتاه
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 بحث و نتیجه گیری: 
و  انیو دانشجو انیدانشجو نیب یرسم ریغ یها وارتباطات مجاز  الوگیمطالعه حاضر نشان داد که  د

بود. با توجه به  فیشوند، ضع یر یادگیکه منجر به بهبود   یارتباطات آموزش یشده بود...ول ادیز  انیمرب
شدن  یپنهان و اجتماع یبرنامه درس د،یکو یپاندم نیدر دوران آموزش آنلا یفقدان ارتباط حضور 

شدن که با مشاهده رفتارها و ارتباط  یپنهان و اجتماع یبا اختلال رو برو شدند. برنامه درس انیدانشجو
 ییحرفه ا تیو کسب هو یعلوم پزشک انیدر آموزش دانشجو ییبسزا ریشود، تاث یکسب م گرانیبا د

و  مهم است اریبس یول  وچکک ی. بلکه جامعه استیانتقال دانش ن یبرا یدارد. کلاس درس تنها محل
  انتظار داشت که دانشجو به صورت منفعل در کلاس درس حاضر و فقط شنونده باشد. دینبا

 ارتباط، مشارکت کلاسی، کلاس آنلاین. کلمات کلیدی:
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پاسخگویی آموزش مداوم: بررسی ارتباط میان مشارکت پزشکان در فعالیت های 
  آموزش مداوم و رویداد قصور و تخلفات پزشکی

 2فرشید منجمی، 1اکبر بلوردی، 1علیرضا سلیمی، 1امیرمازیار نیائی

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی،. 1
 ، درمان و آموزش پزشکیاداره کل آموزش مداوم وزارت بهداشت. 2

 نویسنده مسئول: امیر مازیار نیائی
 

  :مقدمه
بیماران است و به یک نگرانی عمومی، در بین خطاهای پزشکی عامل بخشی از مرگ و میر و آسیب به 

سیاستگذاران، ارایه دهندگان و متخصصان سلامت تبدیل شده است. اکثر این خطاها به دلیل آموزش 
ناکافی در طول تحصیل و حین خدمت رخ می دهد. این موارد می توانند موجب افزایش هزینه های 

 های استراتژی جمله از پزشکی جامعه مداوم موزشدرمان و افزایش طول مدت بستری بیماران شوند. آ

 دهه چند طی جامعه سلامت جهت ارتقای که رود می شمار به پزشکی جامعه دانش ارتقای و حفظ نوین

در ایران نیز در پی تصویب  پزشکی مداوم است، قانون آموزش شده گرفته بکار کشورها اکثر توسط گذشته
سال اجرای قانون  25شده است. بعد از بیش از  اجرا و مصوب پزشکی وابسته مشاغل برای 1375در سال 

این مطالعه به منظور بررسی اثربخشی این آموزش ها در حیطه پیامد از طریق جستجوی ارتباط بین 
میزان آموزش های مداوم دریافت شده شاغلان حرف مختلف علوم پزشکی و بروز خطا توسط ایشان 

 انجام شد.
  ها:روشمواد و 

در این پژوهش از نوع علی مقایسه ای گذشته نگرکه با همکاری سه جانبه دانشگاه، سازمان نظام پزشکی 
و اداره کل آموزش مداوم وزارت انجام گرفت، جمعا سوابق آموزش مداوم سه گروه خطا )تایید شده(، 

طلاعات شرکت برائت )از خطای نسبت داده شده( و شاهد در دو پژوهش متوالی با رعایت محرمانگی ا
پزشک از کل کشور و دیگر  371کنندگان، مورد بررسی قرار گرفت. در مطالعه اول داده های مربوط به 

زن و  80برائت )گروه  در نفر 186و مرد(  133زن و  52) خطاگروه در نفر  185شاغلان حرف مرتبط شامل 
تا  1391مرد( که عملکرد ایشان در هیات های انتظامی سازمان نظام پزشکی در فاصله سال های  106

مورد بررسی قرار گرفته بود، در مطالعه وارد و مورد تحلیل قرار گرفت. در مطالعه دوم که به جهت  1397
ه شاهد از مجموعه مشمولان آموزش عدم معناداری تفاوت بین دو گروه خطا و برائت انجام گرفت، گرو

مداوم تحت پوشش دانشگاه به صورت تصادفی که هریک با یکی از اعضای گروه خطا بر اساس تخصص 

 سخنرانی کوتاه
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سال منتهی به خطای عضو نظیر در گروه خطا، جور شدند؛  5مربوطه و با احتساب امتیاز آموزش مداوم 
 شده و با گروه خطا مقایسه شدند. مرد( به طور تصادفی انتخاب 119زن و  66) 185به تعداد 

 نتایج:  
 ختلافسال قبل از خطا ا 4و  3، 2، 1خطا و برائت در هیچ یک از سال های های گروه بینمطالعه اول( 

و تنها اختلاف معنی دار در سال منجر به خطا بود. همچنین بین امتیازات  داشتن معنادار وجود آماری
( نیز تفاوت معناداری مشاهده نشد و اختلاف تنها 25ساس قانون )کسب شده و حداقل لازم امتیاز برا

منحصر به سال خطا در گروه خطا بود. یافته ها نشان داد که فراوانی وقوع خطا در مردان بیشتر از زنان 
درصد مرد در برابر  71.9بوده است، به طوری که درصد مردان در هر دو گروه خطا و برائت بیشتر است )

خطا  بیشترین فراوانی(. برائت درصد زن در گروه 43درصد مرد در برابر  57خطا و گروه  زن در 28.1
 بود. متعلق به پزشکان عمومی و متخصصان زنان و زایمان 

سال قبل از وقوع خطا هیچ تفاوت معناداری مشاهده  4تا  1مطالعه دوم( بین دو گروه خطا و شاهد در 
-Pماه منجر به خطا بود ) 6کرد، تنها تفاوت مشاهده شده بین نشد که یافته مطالعه اول را تایید 

Value<0.001 همجنین بین دو گروه طی سال ها در سن، جنسیت و تجربه تفاوت معنی دار وجود نداشت .)
 . (P-value=0.003)و تنها تفاوت مشاهده شده در میزان تجربه سال معطوف به خطا بود 

 بحث و نتیجه گیری:  
ماه  6تفاوت گروه خطا و شاهد اهمیت به روز بودن شاغلان حرف سلامت را در فواصل حداقل معنا داری 

مطرح می کند، که می تواند به جهت دریافت آموزش داوطلبانه گروه شاهد و بیش از سقف لازم قانون 
شتری های خودانگیخته تاثیر بیبق اصول یادگیری بزرگسالان آموزشتوان نتیجه گرفت طباشد. پس می

می گذارند. اهمیت آموزش اخلاق و منش حرفه ای نیز موضوع مهمی است که باید به آن پرداخته شود. 
عدم وجود تفاوت بین دو گروه در دیگر موارد بر ضرورت عبور از آموزش مداوم به سمت توسعه حرفه ای 

داوم پزشکی در ( که معتقد است، آموزش های م2010صحه گذارده، با نظر وودوارد ) (CPD)مداوم 
 پیشگیری از خطا غیرموثر بوده و با ارزیابی ضعیف ارایه می شوند، مطابقت دارد. 

 آموزش مداوم، خطای پزشکی کلمات کلیدی:
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تحلیل نیازهای آموزشی برنامه های فلوشیپ چشم پزشکی ایران: یک تحقیق 
 STEEPV کیفی بر اساس مدل

 1شیما طباطبایی ، 1محمد علی جوادی

 . دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران، ایران1

 نویسنده مسئول: محمد علی جوادی
 

 مقدمه: 
آموزش فلوشیپ چشم پزشکی نظیر سایر برنامه های آموزش تکمیلی تخصصی، متمرکز بر پیشرفت 

 فلوشیپ هاي دوره این آموزشی، پیشرفت در تحقیقات پزشکی و  ارتقای کارآمدی آکادمیک است. مدت

عملی )بالین و   متخصص و  مهارت پزشکان نظری دانش ارتقاي  بر و است سال دو تا یک در کشور
دارد. همچنین گذارندن   تاکید نظر مورد رشته در تحقیقاتی هاي فعالیت متخصصان و  افزایش جراحی( 

در ایران یک روند  .دارد موثري نقش علمی هیات اعضا استخدام دوره های فلوشیپ  پزشکی در روند
ها در رشته های مختلف  چشم پزشکی، ترش دوره های فلوشیپ و پذیرش فلوافزایشی مداوم در گس
آموزش فلوشیپ برای متخصصان و دانشگاه های علوم  علی رغم مزایای متعدد وجود داشته است.

فلوشیپ، نیاز برای  پزشکی، گسترش دوره های فلوشیپ  مضراتی نیز دارد. همچنین گسترش دوره های
آنجایی که  ارزشیابی کیفیت  آموزش و برنامه ریزی موثر برای آینده نیروی پزشکی را  ضروری می سازد. از

و رویکرد آموزش  های تخصصی چشم پزشکی نیز در حال تغییر هستند روندهای موثر بر آینده مراقبت
تگذاری ها  و برنامه ریزی ها برای پزشکی تخصصی چشم پزشکی در حال تغییر است، لازم است  سیاس

توسعه آموزش  تکمیلی تخصصی )فلوشیپ( بر اساس مطالعات آینده پژوهی متحول گردد. هدف این 
،  روندهای  جاری و آینده ررسی اهمیت تحلیل  نیازهای سلامت، چالش ها،  کمبودهای آموزشیتحقیق  ب

. همچنین اینکه چه نیازهای آموزشی از است  بر آموزش فلوشیپ چشم پزشکی ها و تاثیرات  بالقوه آن
 مورد بحث قرار می گیرد. ،ته چشم پزشکی  قابل دستیابی استطریق آموزش  فلوشیپ در رش

 مواد و روش ها:  
 با  متمركز و بحث  نظر ، براي تبادلمشارکت  خبرگان آموزش چشم  پزشکیاین مطالعه آینده پژوهی با 

 فلوشيپ در رشته چشم آموزش مشكلات حل براي نتايج، به دستيابي و   گروهي دانش كسب هدف

  متشكل مطالعه خبرگان جامعه .است استوار ساختارمند پيمايش بر روش . اينپزشكي صورت پذیرفت

در راند اول  پرسشنامه ها برای خبرگان   هستند پزشكي گیران آموزش چشم تصميم اساتید برجسته و   از
.   ل خبرگان  دوساعت به طول انجامید. در راند دوم  نشست پاندریافت و تحلیل شدشد و پاسخ ها ایمیل 

 صورت پذیرفت.  STEEPVتحلیل  چارچوبی بر اساسی مدل 

 سخنرانی کوتاه
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 :نتایج
سل و تغییر نتغییر  :در ایران شامل مهمترین  روندهای  موثر بر آینده  آموزش فلوشیپ  چشم پزشکی

، چشم پزشکهای خانم رشد در تعداد، پزشکی متخصصانالگوی کار چشم پزشکان، رشد مهاجرت 
-، و پیشرفتهای آموزشی و ارتباطیتکنولوژی ، رشدهای آموزشیت در توقعات  پزشکان برای برنامهتغییرا

اولویت مضامین  استخراج  شده  از بود.  های درمانی در تخصص چشم پزشکیهای جدید در تکنولوژی
ارتقای آموزش فلوشیپ چشم پزشکی ، حرفه ای گرایی در  چشم پزشکیارتقای  اخلاق و   :ها شامل

، و بهره مندی از تکنولوژی  شبیه سازی مجازی در آموزش، ارزیابی مبتنی بر عملکرد، مبتنی بر توانمندی
 بود.ارتقای تحقیقات 

 :بحث و نتیجه گیری
ز اهمیت فراوان است. اگر رشته چشم پزشکی  حای فلوشیپ های تحلیل نیاز ها ی آموزشی برای گسترش

،  در باشد ریشه اصلی مشکلاتی که بر عملکرد  چشم پزشکان تاثیر می گذارند، نقصان  های آموزشی 
نتیجه  تحلیل نیازها ی آموزشی  و در نهایت  برگزاری دوره های تکمیلی تخصصی پیشنهاد  می شود. اگر 

 افزایش ظرفیت و ،و دانش  بالینی باشدت های جراحی علت های ریشه ای همانا نقصان ها در مهار 
. یک تحلیل جامع بر اساس آینده پرشکان نخواهد بود کارآمدیپذیرش  فلوشیپ ها  تضمین کننده 

، در نهایت چگونه بر کارآمدی و عملکرد که دپارتمان های بالینی آکادمیکتعیین خواهد نمود   پژوهی
دلیل  سیاست گذاری های  متخصصان  تاثیر گذار خواهند بود.تاثیرات  نامناسب دپارتمان  می تواند به 

، برنامه رچهاگ البته تجهیزات پزشکی نامناسب و نا ایمن  باشند. غیر موثر؛ استانداردهای پایین آموزشی و
لازم  ن می  نمایند که برای آموزش پزشکان متخصص مفید باشند،های فلوشیپ به طور باقوه تضمی

آموزش فلوشیپ از  آینده  روش ارائه و برنامه ریزی روندهای نوظهور که بر است  درنظر داشته باشیم که
  موثر خواهند بود. های تخصصی بالینی طرف دپارتمان

 فلوشیپ، چشم پزشکی، کیفی کلمات کلیدی:
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 اجرا و ارزشیابی پاورپوینت های انیمیشنی در آموزش آناتومیطراحی، 

 1سیده زهرا بابازاده، 1زینب حسینی مطلق، 1زینب غلام نیا شیروانی، 1لیلابیگم حجازیان

 ساری، ایران دانشگاه علوم پزشکی بابل،. 1

 نویسنده مسئول: لیلا بیگم حجازیان
 

 مقدمه:
نسل نت، نسل جدیدی از جوانان که به استفاده از فناوری به امروزه ما در عصر دیجیتال، هستیم و با 

شکلی تقریباً ذاتی،عادت کرده اند سر و کار داریم،بنابراین نیازهای گسترده آموزشی چنین جوامعی با 
استفاده از روش های آموزشی سنتی، دیگر به تنهایی پاسخگو نیست و نظام آموزش سنتی را در بسیاری 

پیشرفت تکنولوژی، ابزارهای  چالش های جدی روبه رو کرده است. مشکلات و از کشورهای جهان با
کمکی متعددی را در اختیار انسان قرار داده است که به تدریج به بخشی ضروری از زندگی همه تبدیل 

اگر معلمان بخواهند پتانسیل های ذاتی فراگیران را آزاد کنند استفاده از  شده است. در حال حاضر،
روش های نوین آموزشی  ای جدید دیگر یک گزینه نیست، بلکه یک ضرورت است. استفاده ازفناوری ه

و خلاقانه درامر یادگیری، علاقه مندی دانشجویان را برای یادگیری افزایش داده و دانشجویان رابه نوآوری 
ی ها هدایت می کند. آموزش به روش انیمیشن، یک رویکرد نوین آموزشی است،درخصوص اغلب روش

نوین آموزشی، اعتقاد براین است که اجرای آنها  نیازمند امکانات و فضاهای آموزشی و صرف وقت زیاد 
می باشد که خوشبختانه آموزش به روش انیمیشن از نیازمندی های فوق، مبرا است. اگر انیمیشن به 

یشن به عنوان درستی استفاده شود، می تواند موارد غیرقابل دسترسی را وارد کلاس کند.روش انیم
کند. آناتومی بدن انسان ای از یادگیری عمل میاندازی فراگیران در طیف گستردهسکوی پرشی برای راه

به صورت مجموعه ای ازساختارهای پیچیده ومرتبط به هم است ودرک این ارتباطات وتعاملات 
به طورعمده محدود نیازمندتجسم سه بعدی است. درک سه بعدی وفضایی دانشجویان ازدانش آناتومی 

به تصاویردوبعدی موجوددرکتاب ها و اطلس های پزشکی میشود. تعامل باتصاویرموجود دراطلس های 
پزشکی به اندازه کافی کمک کننده نیست تا دانشجو بتواندتصاویرآناتومیکی رادرذهن خویش بسازد. از 

ژه ای در یادگیری آسان آناتومی و این رو، تولید پاورپوینت های انیمیشنی درآموزش آناتومی، اهمیت وی
تجسم قسمت های مختلف آناتومیکی به شکل ملموس تری در ذهن افراد دارد.  باتوجه به اهمیت این 
درس به جرأت میتوان بیان داشت که توسعه دانش پزشکی بدون تکیه اساسی به دانش آناتومی ممکن 

باشد. جهت طراحی، تدوین و تولید چنین نیست چراکه علم تشریح دراین زمینه داراي نقش محوري می
( می )آناتومی پاورپوینت هایی علاوه بر فناوری انیمیشن، نیاز به احاطه کامل در حیطه علمی مربوطه
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باشد. بنابراین مقاله حاضربا هدف طراحی، تدوین و تولید پاورپوینت های آموزشی آناتومی به روش 
 م گردیده است. انیمیشن در دانشگاه علوم پزشکی بابل تنظی

 : هامواد و روش
ابتدا، اسلاید قسمت های مورد نظر اعم از استخوان، رباط، عضلات، عروق، اعصاب، لایه بندی های 
سطحی و عمقی و .....، بصورت اولیه از اینترنت انتخاب می شوند، سپس تغییرات لازم بر روی همین 

مجددا  طراحی و دوباره سازی می شوند، این شکل تصاویردر محیط های پینت و پاورپوینت صورت گرفته، 
نهائی به عنوان تصویرخام، نامیده می شود. طراحی، تدوین و تولید انیمیشن در محیط پاورپوینت، بر 
روی همین تصاویرخام، صورت می پذیرد، البته باید در نظر داشت که اسلایدهای انیمیشن، با توجه به 

اجزاء آناتومیک در آن  تومیکی باید دقیق،طراحی شوند و تقدم و تاخرلایه بندی،مجاورات و مشخصات آنا
 حائزاهمیت می باشد. 

 : نتایج
ارزشیابی تاثیر کاربرد اسلایدهای انیمیشنی در تدریس آناتومی ازسطح اول و دوم هرم مدیفیه  به منظور

می به کمک کرک پاتریک استفاده گردید.در بررسی واکنش )رضایت( نسبت به تدریس درس آناتو
انحراف معیار ± با میانگین سنی  1399-1401نفر از دانشجویان علوم پزشکی ورودی های  260انیمیشن،  

نفر( مونث بودند. در سوالات مورد بررسی در قسمت رضایت  131) %50.4شرکت کردند که  19.58±1.75
دریس(، بیشترین )جذاب و لذت بخش بودن ت1سنجی از تدریس پاورپوینت های انیمیشنی، سوال 

)ارتقا مهارت برای کار در آینده( کمترین  3امتیاز( و سوال  5( )از 0.72±4.5انحراف معیار )± میانگین
در بررسی گزینه های متیاز( را به خود اختصاص دادند. ا 5( )از 0.88±4.33انحراف معیار )± میانگین

)افزایش  4دن تدریس( و سوال )جذاب و لذت بخش بو 1قسمتی، سوال  5پاسخ بصورت طیف لیکرت 
)مهارت برای 3( وپس از آن به ترتیب سوال62.7یادگیری( بیشترین درصد در "رضایت خیلی زیاد" )

( در جایگاههای 55.8)ترغیب برای مطالعه( ) 2( وسوال 56.2)یادگیری ماندگار( ) 5(، سوال 56.9کار()
 3.7±22.08انحراف معیار کل پرسشنامه ± گینبعدی در پاسخ به "رضایت خیلی زیاد" قرار گرفتند. میان

امتیاز( بدست آمد.  بررسی یادگیری دانشجویان علوم پزشکی با نمرات پایان ترم درس آناتومی  25)از 
 بود.  4.68±19.04انحراف معیار ± نشان دهنده میانگین

 نتیجه گیری: بحث و 
آناتومی، می تواند موجب ارتقای میزان  نتایج مطالعه حاضر نشان داد که بکارگیری انیمیشن در تدریس

 .مهارت در دانشجویان علوم پزشکی گردد رضایت، یادگیری، انگیزه و

 پاورپوینت های آموزشی، انیمیشن، آناتومی کلمات کلیدی:
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وارسازی وقایع علوم پزشکی )سلامت و ایمنی ی بازیتاثیر یادگیری به شیوه
 های هوشمندموبایل پلتفرمشغلی( در قالب چت بات برای 

 1محیا آذری کورایم، 1روزبه میرزایی، 1سید دانیال همایونی

 ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی. 1

 نویسنده مسئول: سید دانیال همایونی
 

 : مقدمه
، نياز به آموزش های ناشی از آموزش های غیرحضوری با افزايش حجم اطلاعات علمی و دغدغه

ی آموزش الکترونیکی شدهای داشته است. در این تحقیق اپلیکیشن اختصاصیالکترونیکی رشد فزاینده
 وارسازی، محيط آموزشی جذابی را فراهمکه قابليت بروز رسانی مستمر دارد و ادغام آن با متدهای بازی

ه شمار آید. با اجرای آزمایشی این پروژه تواند از بهترين جايگزين های محيط آموزش سنتی بکرده و می
های کوتاه و محدودی که کفاف یک وعده مطالعاتی کامل تواند از زمانو بررسی نتایج حاصله، کاربر می

های آموزشی توان به عنوان مکمل روشکند، همچنین میدهند به بهترین نحو ممکن استفادهرا نمی
وق با نام تجاری اوشیلد جهت آزمایش موارد مذکور ، برای دانشجويان کرد. نرم افزار فدیگر از آن استفاده 

و علاقه مندان به یادگیری مسائل سلامت و ایمنی شغلی طراحی و ارائه گرديده است و بازخورد عالی آنها 
از اپلیکیشن، نشان از موفقيت بالای اين اپلیکیشن آموزش الکترونیک دارد و می توان در سایر شاخه 

 م پزشکی پیاده سازی و اجرا گردد.  های علو
 : هاروشمواد و 

سازی شده اپلیکیشن مورد نظر مانند یک شبکه اجتماعی مجازی در قالب پیام رسان هوشمند ، شبیه
ها همراه با رفتارها و های فرضی با قابلیت بروزرسانی تعداد و محتوای آناست که در آن شخصیت

شوند که هر کدام در محیط کار متفاوتی مشغول به کار اده میسناریوهای مختص به خودشان قرار د
آید )سناریوهای ها مشکلاتی در محیط کارشان پیش میهستند. در ساعات مختلف روز برای شخصیت

گرایانه( و پس از فرستادن پیام از جانب شخصیت طراحی شده ، برای رفع مشکلشان از کاربر علت واقع
موظف است به منظور پیش برد داستان به مورد مطرح شده پاسخ دهد. شوند و کاربر را جویا می

ها شوند و با انتخاب هر یک از گزینهداده می هایی برای کاربر نمایشهای احتمالی به صورت گزینهپاسخ
گیرد و داستان طبق انتخاب جدید توسط کاربر مسیری مختص گزینه منتخب، پیش روی کاربر قرار می

شود و کاربر متوجه صحیح یا اشتباه بودن پاسخ خود می Multi-branching یابد )چند مسیره یاوی ادامه می
های حول آن را بهتر و سناریوهای بعدی حول آن موضوع بیشتر تمرکز کرده تا کاربر آن موضوع و موضوع

در کنار  یاد بگیرد و سپس به حالت اصلی خود بازگشته یا مسیر جدیدی برای وی نمایان خواهد شد.
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قابلیت های مذکور، از موسیقی پیش زمینه و خطوط زمانی به منظور تاثیر گذاری بیشتر در روند یادگیری 
   .و افزایش تمرکز کاربر استفاده گردیده است

 : نتایج
های کوتاه و محدودی که کفاف تواند از زمانبا اجرای آزمایشی این پروژه و بررسی نتایج حاصله کاربر می

کند، در این بین کاربر تا حد ممکن دهند به بهترین نحو ممکن استفادهوعده مطالعاتی کامل را نمییک 
با محیط و شرایط حقیقی محیط کار آشنا شده و در نهایت دانش مربوطه را به تدریج و با تداوم این 

با سناریوهای گوناگون های مختلف و تواند در حوزهتعاملات، یادآوری و افزایش خواهد داد )این دانش می
اجرایی شود(. با این اوصاف زمان بسیار کمتری صرف یادگیری شده و به دلیل استفاده زنجیروار از 

کننده نیست، محتوای مدت و یکپارچه، کسلهای یادگیری طولانیبرخلاف زمان های کوتاه و با فاصلهزمان
توان شود و همچنین میداشته می و به روز نگه ترین هزینه از منظر اقتصادی همیشه تازهآموزشی با کم

در نهایت بتوان هر چه بهتر و کرد تا ، از این روش استفاده های آموزشی دیگرعنوان مکمل روش به
تر، پاسخگوی نیاز فراگیران مدرن امروزی بود. با آزمون اپلیکیشن فوق توسط تعدادی از دانشجويان بیش

ها از برنامه، نشان از موفقيت بالای اين اپلیکیشن آموزش الکترونیک آن و شاغلین مرتبط، بازخورد عالی
  https://www.aparat.com/v/gtCS3 دارد که لینک مشاهده ویدیو رضایت کاربران به شرح ذیل است

 نتیجه گیری: بحث و 
نیاز امروزی هایی استفاده شود که پاسخگوی با توجه به رشد فزاینده آموزش الکترونیکی باید از روش

کننده باشد. در این تحقیق نیاز های اشاره شده، جامع تر فراگیران باشد، نوآورانه و در عین حال سرگرم
برآورده شده است که نسخه آزمایشی برنامه از  StoryChat و کاربردی تر توسط اپلیکشن اوشیلد بخش

  https://cafebazaar.ir/app/com.easyhseofficer.bodyposture لینک زیر قابل دریافت می باشد

 چت بات یادگیری الکترونیک، یادگیری خرد، بازی وارسازی، یاددهی هوشمند، کلمات کلیدی:
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یت، نگرش و دانش طراحی، اجرا و ارزیابی آموزش مبتنی بر کیس در بهبود رضا
 : اقدام پژوهیدانشجویان پزشکی

 1احمدیانمحمد ، 1مهدی رمضانی، 1امیر محمد صالحی

 همدان، ایران علوم پزشکی همدان،. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: مهدی رمضانی
 

  :مقدمه
دانشجویان پزشکی که پزشکان آینده هستند، بزرگترین گروه ارائه دهندگان خدمات بهداشتی و درمانی 

موقعیت هستند و نقش حیاتی در نظام سلامت خواهند داشت، بنابراین با توجه به اهمیت شغلی و 
اجتماعی خود، باید مهارت های لازم را از دوره های پیش بالینی کسب کنند. آناتومی یک علم پایه مهم 
است که اساس دوره های بالینی در برنامه درسی پزشکی را تشکیل می دهد، برای جالب و مفید بودن 

( و یادگیری CBLتنی بر مورد )یادگیری مانند یادگیری مب-آن از نظر بالینی، چندین روش نوآورانه یاددهی
 CBLهای آموزشی ( ارائه شده است. معرفی کرد. این مطالعه به بررسی اثربخشی روشLBLپایه سخنرانی )

 در دوره آناتومی اندام تحتانی برای دانشجویان پزشکی پرداخت. LBLو 
   ها:مواد و روش

چهارصد و شصت و شش دانشجوی سال اول پزشکی در این مطالعه وارد شدند و به طور تصادفی به دو 
گروه تقسیم شدند و در معرض یادگیری مبتنی بر مورد و آموزش سنتی مبتنی بر سخنرانی قرار گرفتند، 

ی کرد، در روش آموزش مبتنی بر کیس ابتدا یک کیس بالینی را با توجه به هدف هر جلسه معرفی م
دقیقه ای، جنبه های آناتومی هر جلسه )منشا و انتهای  30سپس استاد در قالب یک سخنرانی کوتاه 

عضلات، عملکرد، عصب دهی و مجاورت های بالینی مهم( بیان می کند. در مرحله بعد مربی مجدداً به 
هد درگیری عصب و کیس ارائه شده در ابتدای جلسه اشاره می کند و از گروه های دانشجویان می خوا

عضله کیس را بیان کنند در ادامه استاد سایر کیس بالینی مرتبط با موضوع هر جلسه را مطرح می کنند 
و مانند کیس اول،  همراه با دانشجویان به بررسی کیس ها پرداختند. در پایان هر جلسه به عنوان 

ابق با ضوابط طراحی موارد بالینی تکلیف، دانشجویان باید سه مورد بالینی مربوط به هر جلسه را مط
بارگذاری کنند. در جلسات عملی  wordبه صورت فایل ®( طراحی و در سامانه مدیریت یادگیری )نوید

علاوه بر آموزش با مولاژ و جسد، در هر جلسه تصاویر رادیولوژی مرتبط با موضوع در اختیار گروه ها قرار 
وخته شده در قالب کار گروهی، تصاویر را مورد بررسی قرار می گرفت و دانشجویان با توجه به مطالب آم

دادند. و در نهایت میزان رضایت، نگرش، سطح دانش و دانشجویان قرار گرفتند. مهارت ها مورد ارزیابی 
 و مقایسه قرار گرفتند.
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 : نتایج
در  54/15±  95/3( و مهارت )32/13±  77/3در مقابل  05/15±  12/3دوره را با سطح دانش ) CBLگروه 

باعث  CBLبه پایان رساند. روش آموزشی  LBLداری بالاتر از گروه طور معنی( به75/12±  09/5مقابل 
( به 01/8±78/42) CBLافزایش رضایت دانشجویان شد. همچنین نگرش مثبت به این روش که برای گروه 

 (.P<001/0( بود )64/35±7/34) LBLداری بیشتر از گروه طور معنی
 گیری: نتیجهو بحث 
های آناتومی برای تأثیرگذاری بر یک روش آموزشی مؤثر در دوره CBLهای این مطالعه نشان داد که یافته

 رضایت، نگرش، دانش و مهارت دانشجویان سال اول پزشکی است.

 اقدام پژوهی، سناریو، آموزش، دانشجویان پزشکی کلمات کلیدی: 
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بعاد علوم پزشکی دانشگاه آزاد اسلامی نسبت به ابررسی نظرات دانشجویان 
 مختلف سیستم آموزش مجازی 

 1لیلا نظری منش، 2مصطفی کرمی، 1بهار فارغ زاده، 1فاطمه کرمی

 تهران، ایران آزاد اسلامی واحد علوم و تحقیقات تهران،. دانشگاه 1
 تهران، ایران دانشگاه شهيد بهشتي،. 2

 نویسنده مسئول: لیلا نظری منش
 

 : مقدمه
های آموزش مجازی الکترونیکی بیش از پیش مورد توجه قرار گرفتند و گسترش در پاندمی کرونا سیستم

های آموزش مجازی است که توسط دانشگاه آزاد سیستم آموزشی دان از جمله این سیستم. یافتند
با توجه . قرار گرفتاسلامی طراحی و در درسترس دانشجویان و استادان واحدهای مختلف این دانشگاه 

به اهمیت آموزش مجازی در تربیت دانشجویان علوم پزشکی، مطالعه حاضر جهت نظرسنجی و ارزیابی 
 .این دسته از دانشجویان نسبت به سیستم آموزش الکترونیکی دان انجام شد

 : هامواد و روش
در دانشکده علوم و  1401- 1400تحلیلی مقطعی که در نیمسال دوم تحصیلی -این مطالعه توصیفی در

نفر از بین  240فناوریهای پزشکی واحد علوم و تحقیقات دانشگاه آزاد اسلامی انجام شد، تعداد 
برای هر نفر . دانشجویان گروههای مختلف علوم پزشکی در مقاطع مختلف تحصیلی وارد مطالعه شدند

دگیری الکترونیکی خان برای سؤال مطابق مدل چارچوب یا 29ای شامل سؤالات دموگرافیک و پرسشنامه
روایی پرسشنامه از طریق روایی محتوا و پایایی آن از طریق . بررسی ابعاد مختلف سیستم دان پر شد

در نهایت توزیع اولیه پرسشنامه در بین 50 نفر از دانشجویان و تعیین ضریب آلفای کرونباخ تأیید شد.
 .مورد تحلیل و ارزیابی قرار گرفت 3و پایتون  SPSSافزار نتایج بدست آمده توسط نرم

 : نتایج
میانگین ارزیابی تمام دانشجویان در ابعاد . تأیید شد 0.81پایایی پرسشنامه با ضریب آلفای کرونباخ 

مختلف فنی، تربیتی، اخلاقی، ارزشیابی، طراحی و پشتیبانی منابع در حد متوسط و برای بعد مدیریتی 
درمیانگین نظرسنجی دانشجویان در ابعاد مختلف سیستم دان، تفاوت . بدست آمددر حد نامطلوبی 

(. P-value<0.05)های مختلف سنی در هیچ کدام از ابعاد وجود نداشت معنی داری بین پاسخگویی گروه
-P)همچنین پاسخگویی به تمام سؤالات نیز در میان دانشجویان زن و مرد نیز تفاوت معناداری نداشت 

value<0.05 .) اما در نظرسنجی دانشجویان کارشناسی و کارشناسی ارشد، ارزیابی سیستم دان در ابعاد
در بررسی ابعاد ارزشیابی، . تفاوت معنی داری نشان داد( P-value=0.03)و سازمانی ( P-value=0.01)طراحی 
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              وجود نداشت های مختلف سنی و تحصیلیتربیتی و پشتیبانی منابع نیز تفاوت معناداری بین گروه
 (P-value<0.05.) 

 : بحث و نتیجه گیری
در مجموع با توجه به نظر سنجی گروههای مختلف دانشجویان علوم پزشکی، سیستم آموزشی دان بدون 

در صورت تداوم استفاده از این سیستم . درنظر گرفتن بعد مدیریتی در سطح قابل قبولی قرار دارد
های مختلف بعد مدیریتی همچون نگهداری و پشتیبانی محیط یادگیری و بازنگری جنبهآموزشی نیاز به 

جهت ارزیابی دقیقتر این سیستم، لازم است نظرسنجی از اعضای هیات علمی . توزیع اطلاعات می باشد
 .مربوطه نیز انجام شود که در دست اقدام است

 ن، دانشجویان علوم پزشکیمدل خان، یادگیری الکترونیکی، سیستم دا کلیدی:کلمات 
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بررسی اثربخشی آموزش بالینی از دیدگاه اساتید و کارورزان پزشکی دانشگاه 
 علوم پزشکی شاهرود

 1ابراهیم سایری، 1سید شاهرخ آقایان، 1ربابه زروج حسینی، 1امید گرکز

 سمنان، ایران دانشگاه علوم پزشکی شاهرود،. 1

 حسینینویسنده مسئول: ربابه زروج 
 

 مقدمه: 
آموزش بالینی را می توان فعالیت تسهیل کننده یادگیری در محیط بالینی دانست که در آن مربی بالینی 
و دانشجو به یک اندازه مشارکت دارند و هدف آن ایجاد تغییرات قابل اندازه گیری در دانشجو برای انجام 

ی از دیدگاه اساتید و مراقبت های بالینی است. این مطالعه با هدف  بررسی اثربخشی آموزش بالین
 کارورزان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی شاهرود انجام می شود. 

 : هامواد و روش
مقطعی انجام شد که پس از تصویب طرح تحقیقاتی در کمیته تحقیقات  -این مطالعه بصورت توصیفی

بین دانشکده پزشکی پرسشنامه ها که سوالات آنها به شکل منظم چیده شده بود توسط پرسشگر 
 SPSS26 اعضای هیات علمی بالینی دانشگاه و کارورزان پزشکی توزیع گردید. نتایج  بعد جمع آوری وارد

 شده و با کمک آمار توصیفی تجزیه و تحلیل شدند. 
 نتایج: 

نفر از اساتید هیات علمی دانشگاه وارد مطالعه شدند. نتایج نمرات وارد شده توسط  35کارورز و  76
اتید از نظر اهمیت موضوعات پرسیده شده گویای این مسئله بود که آموزش بالینی دانشجویان و اس

اختلاف معناداری  باشد.یان و اساتید هیات علمی میموضوع بسیار مهم و تاثیر گذاری از دیدگاه دانشجو
می از عوامل مهم اثربخشی بالینی که بسیار مورد توجه است،  .(P<001/0) بین دیدگاه آنان وجود داشت

توان ارزیابی استاد، فضا و امکانات آموزشی، کمبودهای آموزشی مدیریتی، شیوه های ارتقا کیفی آموزش، 
نتایج بهبود فرآیندهای آموزشی نام برد. نتایج نشان داد که میانگین نمره سوالات ارزیابی استاد )شامل 

تاد، تجربه لازم استاد، کیفیت مناسب آموزشی، استاد متناسب با رشته تخصصی، توانایی علمی اس
بود.  71/31و از دیدگاه اساتید  62/33روحیه مشارکتی، انگیزه استاد و زمان مناسب( از دیدگاه کارورزان 

تر تلقی میشد. همچنین میانگین نمره اهمیت شیوه های ارتقا که این مسائل از دیدگاه کارورزان مهم
اده از شیوه های جدید آموزشی جهت یادگیری کیفی آموزش ) شامل آموزش ضمن خدمت اساتید، استف

بهتر فراگیران، استفاده از امکانات جدید آموزش بالینی جهت ارتقا سطح آموزش، استفاده از پرسنل 
و از دیدگاه دانشجویان  86/25باسابقه جهت افزایش مهارت بالینی دانشجو( از دیدگاه مدرسین بالینی 
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یطه ارزشیابی از جانب مدرسین بالینی، شیوه و چهارچوب درست بود. با در نظر گرفتن اهمیت ح 95/26
ارزشیابی در کارآموزی های بالینی باید در نظر گرفته شود. از طرفی به منظور برطرف ساختن هرچه بیشتر 
شکاف بین یادگیری نظری و خدمات بالینی باید بر بالا بودن توان مهارتی مدرسین بالینی، استفاده از 

ه جهت افزایش مهارت بالینی دانشجو و داشتن تجربه و استفاده از شیوه های جدید پرسنل باسابق
آموزشی جهت یادگیری بهتر فراگیران تاکید گردد. برای بهبود کیفیت آموزشی بالینی باید به عامل های 

اد انگیزه زیر توجه بیشتری شود چرا که نیاز به اساتید با تجربه و تعامل و مشارکت بیشتر با دانشجو و ایج
در اساتید و دانشجویان، توانایی علمی استاد، استفاده از شیوه های مشارکتی در آموزش دانشجویان، 
کیفیت مناسب آموزشی، داشتن تجربه لازم در استاد، داشتن زمان مناسب، وجود بخش و اتاق عمل 

ناسب مسئولین کافی، وجود اتاق پراتیک مناسب و اتاق آموزش در بخش، بودجه کافی، برخورد م
بیمارستان با دانشجویان، استفاده از امکانات جدید آموزش بالینی جهت ارتقای سطح آموزش و یادگیری 
بهتر، آموزش ضمن خدمت اساتید، اثر افزایش دانش بالینی دانشجویان در رسیدن به شاخص های 

بالینی دانشجویان،  مناسب درمانی، اثر بازخورد مناسب مسئولین دانشگاه و بیمارستان در آموزش
افزایش رضایت پرسنل در انجام کار با دانشجو، از عوامل اصلی در بهبود فرآیندهای آموزشی بوده اند و 

ترین عوامل در این راستا می  باشند که نمره ی اهمیت بالاتری کسب کردند. که همه این -به عنوان مهم
  .عوامل می تواند اثر بخشی آموزش بالینی را بهتر کند

 بحث و نتیجه گیری: 
کیفیت اثربخشی آموزش بالینی از دیدگاه اساتید و کارورزان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی شاهرود در 

 حد بالا است و نشان دهنده ی اهمیت و کیفیت خوب اثر بخشی آموزش بالینی می باشد.  

 کارورزان ،اساتید ،آموزش بالینی کلمات کلیدی:
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نظارت بالینی بر عملکرد دانشجویان اینترنشیپ مبتنی بر فرایند تأثیر مدل 
 ی تجربیپرستاری: یک مطالعه

احمدرضا یزدان ، 1سیما بابایی، 1فخری صبوحی، 1جواد طراحیمحمد ، 1صدیقه فرضی، 1امیر شاه زیدی
 1نیک

 اصفهان، ایران علوم پزشکی اصفهان،. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: صدیقه فرضی
 

 مقدمه: 
ها و از ریزی برای حل آنفرایند پرستاری یک روش سیستماتیک برای شناسایی مشکلات بیمار، برنامه

باشد. دانشجویان اینترنشیپ پرستاری به علت افزایش استقلال ارکان مهم مراقبت پرستاری باکیفیت می
د. مدل نظارت بالینی یکی از ی کم در اجرای فرایند پرستاری از کارایی لازم برخوردار نیستنو تجربه
 گردد. باشد که موجب کاهش گسست بین تئوری و عمل میهای آموزشی بالینی میروش

 : هامواد و روش
و باهدف بررسی تأثیر مدل نظارت بالینی بر عملکرد  1401صورت تجربی، در سال این مطالعه به

نفر از دانشجویانی که تمایل به  70گردید. ابتدا دانشجویان اینترنشیپ مبتنی بر فرایند پرستاری انجام 
شرکت در پژوهش داشتند انتخاب و سپس به روش تخصیص تصادفی به دو گروه کنترل و مداخله با 

لیست " عملکرد مبتنی بر تعداد برابر تقسیم شدند. در گام بعدی قبل از اجرای مدل نظارت بالینی، چک
فر از اساتید بالینی د دو گروه مداخله و کنترل توسط ناظرین که دو نی عملکر فرایند پرستاری " با مشاهده

شود اجرا شد. ، بعدازآن در گروه مداخله  مدل نظارت بالینی که در سه مرحله خلاصه میبودند تکمیل
ان قرار های شیفتی دانشجویباشد یک جلسه خارج از برنامهی قبل از اجرا میی اول که مرحلهدر مرحله
عملکرد لیست "سپس چک، رت بالینی و انتظارات صحبت گردید، مدل نظاو در مورد اهداف داده شد

، سؤالات دانشجویان پاسخ و بحثهای آن ، در مورد آیتمه شدها داد" به آنمبتنی بر فرایند پرستاری
موارد توافق لیست و های چکرود بر طبق آیتمها گفته شد که انتظار میها رفع گردید و به آنابهامات آن

شود ناظرین در بخش حاضر شدند، ی حین اجرا نامیده میی دوم که مرحلهشده عمل نمایند . در مرحله
هفته یکبار  طبق  2ی جلسه و به فاصله 6عملکرد دانشجویان را مبنی بر اجرای فرایند پرستاری طی 

ها رشان را در هر جلسه به آن، اشکالات کاها پاسخابی کرده، به سؤالات آنلیست ارزیهای چکآیتم
ی سوم ی عملکرد مبتنی بر فرایند پرستاری را در  هر جلسه ثبت نمودند. در مرحلهبازخورد دادند و نمره

ها  حاضر و نظرات دانشجویان را از طریق مصاحبه در مورد مدل نظارت بالینی ناظرین مجدداً در بخش
های عادی بررسی و هفته طی نظارت 2ی ه و به فاصلهجلس 6جویا شدند. عملکرد گروه کنترل نیز طی 
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عملکرد مبتنی ی "ساخته لیست خودها با استفاده از چکی هر جلسه محاسبه گردید. گردآوری دادهنمره
قسمت بررسی و شناخت، تشخیص پرستاری،  5لیست از " انجام شد این چکبر فرایند پرستاری

آیتم دارد. لازم به ذکر است که روایی و  43شده است و مجموعاً ریزی، اجرا و ارزشیابی تشکیلبرنامه
 بررسی قرار گرفت.  طور کامل موردپایایی این ابزار به

 : نتایج
 مداخله و کنترل گروه بین مداخله از قبل "عملکرد مبتنی بر فرایند پرستاری" نمرات تفاوت داد نشان جینتا

 راتییبودن تغ داریکه معن نمایانگر آن بود  Repeated Measures Anova آزمون (.P> 0.05) نبود معنادار
)کنترل/  به نوع گروه یبستگ ینیباگذشت جلسات نظارت بال عملکرد مبتنی بر فرایند پرستاری نمرات 
 دارینمرات در گروه مداخله نسبت به گروه کنترل معن ریی( و تغ P Value – Interaction <0.001دارد ) مداخله(

طور به نمرات زمان،باگذشت  ی که در گروه مداخله اگونهبه (  P Value – Intervention < 0.001بوده است )
 P Value – Time  نبود گونهنیا کنترل گروه در کهی( درحال P Value – Time < 0.001) افتی شیافزا یمعنادار 

نمرات  شیافزا نیگروه مداخله نشان داد که ا درجلسات  نمرات یدودوبه یسهیمقا تی(. درنها 0.639 =
 .(  P <0.001) است بوده داریمعن گرینسبت به جلسات د دیبازد یدر هر جلسه

 بحث و نتیجه گیری:
نتایج نشان داد استفاده از مدل نظارت بالینی منجر به بهبود اجرای فرایند پرستاری توسط دانشجویان 

از آن در نظارت و آموزش  یپرستار  دیکه اسات شودیم شنهادیپ نیبنابرا .گرددیماینترنشیپ پرستاری 
 .ندیاستفاده نما کیفیت مراقبتباهدف ارتقاء   یپرستار  پینترنشیا انیدانشجو ینیبال

 پرستاری پرستاری، فرایند بالینی، دانشجو، اینترنشیپ نظارت مدل کلمات کلیدی:
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کلاس درس وارونه در تدریس سرفصل مقطع بررسی میزان اثربخشی روش 
 استاژری چشم پزشکی

 1مهدی ربیعی، 1نعمت اله شموسی، 1زادهابراهیم شیر 

 خراسان رضوی، ایران دانشگاه علوم پزشکی سبزوار،. 1

 نویسنده مسئول: ابراهیم شیرزاده
 

 مقدمه: 
در دهه های اخیر، لزوم تجدید نظر در روش های سنتی تدریس و استفاده از روش های نوین و فعال 
یادگیری و دانشجومحور احساس شده و کاربرد آنها در علوم مختلف از جمله علوم پزشکی متداول شده 

باشد. د میاست. یکی از این روشها، آموزش به روش معکوس یا کلاس وارونه است که رویکرد نسبتا جدی
های داخل و خارج از کلاس یادگیرندگان است. یعنی یادگیرندگان کلاس وارونه در واقع جابجایی فعالیت

های ویدئویی قبل از ورود به کلاس، محتوای اصلی آموزش را که معلم در قالب جزوه، اسلاید، کتاب یا فایل
و بررسی در مورد آن می پردازند. در آماده کرده است، مطالعه می نمایند و در داخل کلاس به بحث 

های تفکر گذاشت، فراگیران به صورت توان زمان بیشتری را در کلاس برای مهارتکلاس درس وارونه می
فعال، در یادگیری و ایجاد دانش بیشتر درگیر هستند و همزمان دانش خود را آزمایش و ارزیابی می کنند. 

ن اثربخشی روش کلاس وارونه در تدریس سرفصل مقطع بر این اساس تحقیق حاضر به بررسی میزا
 استاژری چشم پزشکی دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی سبزوار پرداخت. 

 :  هامواد و روش
مطالعه حاضر به صورت شبه آزمایشی انجام شد. جامعه آماری تحقیق، كارآموزان دوره چشم پزشكي 

بودند. حجم نمونه شامل  1400-1401سال تحصیلی دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي سبزوار در 
دانشجو بود. تدریس جلسات اولیه درس، بصورت سخنرانی همراه با پرسش و پاسخ بود. سپس در  78

مورد ارائه کلاس وارونه توضیحات لازم داده شده و مطالب مورد نیاز به دانشجویان معرفی گردید. 
 15شد. در پایان دوره، دانشجویان پرسشنامه محقق ساخته  بنابراین، سایر جلسات بصورت وارونه ارائه

داد، تکمیل کردیند. به منظور سؤالی که نگرش آنها را در مورد روش کلاس وارونه مورد بررسی قرار می
کنندگان اطمینان داده شد که نام تکمیل گردیده و به شرکتها بیرعایت نکات اخلاقی، پرسشنامه

مانه خواهد ماند. اعتبار پرسشنامه با نظر متخصصین و پایائی آن با محاسبه اطلاعات حاصل از آن محر 
آوری شده با استفاده از روش های آماری توصیفی های جمعبرآورد گردید. داده 93/0ضریب آلفای کرونباخ 

و تحلیل  مورد تجزیه  19SPSSافزار و با کمک نرم (تک گروهی T) )میانگین و انحراف معیار( و آمار استنباطی
 قرار گرفت.  

 پوستر
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 نتایج: 
 78درصد( بودند. از  72/48زن ) 38درصد( و  28/51مرد )  40شرکت کنندگان این مطالعه شامل 

درصد  100آوری گردید )نرخ بازگشت برابر با ها تکمیل و جمعپرسشنامه توزیع شده، تمام پرسشنامه
( 2های پرسشنامه از نقطه برش )عدد مام گویهدست آمده تبود(.  نتایج حاکی از آن بود که میانگین به

دهنده مطلوب بودن وضعیت آنها بالاتر بوده و اختلاف مشاهده شده بین آنها معنادار بود. این امر نشان
توان گفت ( بود می641/2بود. همچنین از آنجا که میانگین نمره کلی پرسشنامه، بالاتر از میانگین )

 ا در این عناصر مناسب تشخیص دادند.  دانشجویان نقش کلاس وارونه ر 
 گیری: نتیجهبحث و 

ایج تحقیق حاضر نشان داد روش کلاس وارونه در تدریس سرفصل مقطع استاژری چشم پزشکی نت
دهی به نیازهای اطلاعاتی، کاربردی بودن دانش و مهارت، یادگیری سریعتر و بهتر، افزایش تواند پاسخمی

گردد استادان ها را به همراه داشته باشد. بنابراین پیشنهاد میبهتر بیماریانگیزه یادگیری و شناخت 
 .بیشتر این روش اموزشی را در تدریس دروس علوم پزشکی بکار گیرند

 اثربخشی، کلاس وارونه، چشم پزشکی کلمات کلیدی:
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طراحی، اجرا و ارزشیابی دوره آموزشی بخیه زدن به روش شبیه سازی  در 
افزایش اعتماد به نفس دانشجویان تکنولوژیِ اتاق عمل دانشگاه علوم پزشکی 

 فسا

 1نگار شاه کرمی، 2اسماعیل کاوی، 1شهناز کریمی، 1فاطمه زراعت پیشه

 ، ایرانفارس دانشگاه علوم پزشکی فسا،. 1
 علوم پزشکی شیراز، شیراز، ایراندانشگاه . 2

 نویسنده مسئول: نگار شاه کرمی
 

 مقدمه: 
یکی از اجزاء حیاتی برنامه درسی در آموزش پزشکی، آموزش مهارت های بالینی است که دارای نقش 
اساسی در شکل دهی مهارت های پایه ای و توانمندی های حرفه ای دانشجویان می باشد. روش شبیه 
 سازی نوعی روش آموزشی است که در آن دانشجویان مهارت واقعی را در یک محیط شبیه سازی شده
آموزش دیده و تمرین می کنند. این روش فرصتی فراهم می کند که دانشجویان بتوانند اطلاعات نظری 
را با واقعیت عملی پیوند بزنند. این مطالعه با هدف طراحی، اجرا و ارزشیابی دوره آموزشی بخیه زدن به 

 تاق عمل انجام شد. روش شبیه سازی و تاثیر آن در افزایش اعتماد به نفس دانشجویان تکنولوژ)ی ا
  :هامواد و روش

نفر از دانشجویان مقطع  30مطالعه ی حاضر نوعی مطالعه ی دانش پژوهی آموزشی می باشد که در آن 
شرکت داشتند. این مطالعه در سه مرحله طراحی،  6کارشناسی پیوسته رشته تکنولوژی اتاق عمل ترم 
یته ای از اساتید گروه اتاق عمل تشکیل شد، چالش اجرا و ارزشیابی انجام شد . در مرحله طراحی، کم

های مهارتهای بالینی دانشجویان اتاق عمل مورد بررسی قرار گرفت، با توجه به نیاز سنجی انجام شده 
مهارت بخیه زدن جهت برگزاری دوره آموزش بالینی انتخاب گردید. سپس اهداف، محتوا، روش آموزش 

دید. در مرحله اجرا، با هماهنگی مسئولین آموزشی گروه، کارگاه )شبیه سازی( و ارزشیابی تعیین گر 
ساعت اجرا شد. در مرحله ارزشیابی، جهت گردآوری داده  4آموزشی بخیه به روش شبیه سازی به مدت 

استفاده شد که دانشجویان به سطح اعتماد به نفس خود در انجام انواع بخیه  (VAS) ها از مقیاس دیداری
می دادند. نمره ی اعتماد به نفس دانشجویان در سه مرحله قبل از آموزش، بعد از آموزش  نمره 10تا  1از 

با نظارت مربی و بعد از آموزش بدون نظارت مربی مورد ارزیابی قرار گرفت. داده های جمع آوری شده در 
 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.  21نسخه  spss نرم افزار

  

 پوستر
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 : نتایج
داده ها از آمار توصیفی و آزمون آنالیز واریانس با مقادیر تکراری استفاده شد.  جهت تجزیه و تحلیل

میانگین و انحراف معیار نمره ی اعتماد به نفس دانشجویان قبل از آموزش به روش شبیه سازی و بعد از 
ایج بود. نت 8.42±0.19و  8.84±0.17و 6.80±0.28آموزش با نظارت مربی و بدون نظارت مربی به ترتیب 

تست های آماری بیانگر این بود که بین میانگین نمره ی اعتماد به نفس دانشجویان قبل از آموزش به 
روش شبیه سازی و بعد از آموزش )با نظارت مربی و بدون نظارت مربی( تفاوت آماری معنی داری وجود 

نفس دانشجویان قبل از همان طور که از نتایج بر می آید میانگین نمره ی اعتماد به  .(P=0/00) داشت
(  8.84( و بعد از آموزش و تحت نظارت مربی  در بالاترین سطح )6.80آموزش در پایین ترین سطح خود )

 قرار داشت. 
 نتیجه گیری: بحث و 

محیط اتاق عمل محیط اصلی آموزشی برای دانشجویان تکنولوژی اتاق عمل می باشد. علی رغم آن، اتاق 
یز است که استرس موجود در آن به طور قابل توجهی بر روی عملکرد حرفه عمل یک محیط چالش برانگ

ای دانشجویان تاثیر می گذارد. با توجه به یافته های حاصل از این مطالعه به نظر می رسد آموزش مهارت 
های عملی از جمله بخیه زدن با استفاده از روش شبیه سازی می تواند روش موثری جهت کسب مهارت، 

عتماد به نفس و کاهش استرس در دانشجویان اتاق عمل شود. در این روش دانشجو در محیط افزایش ا
یادگیری حمایت می شود و ایجاد محیطی برای یادگیری سبب ایجاد انگیزه بیشتر در دانشجویان می 

 .گردد

 شبیه سازی، آموزش، بخیه، اعتمادبنفس کلمات کلیدی:
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ارزشیابی با روش ویژگی های کلیدی بر آموزش تاثیر روش کلاس معکوس و 
 دستیاران پزشکی خانواده

 1مجید خادم رضائیان، 1نسرین میلانی، 1زهرا عطایی

 . دانشگاه علوم پزشکی مشهد، خراسان رضوی، ایران1

 نویسنده مسئول: زهرا عطایی
 

 مقدمه: 
در ارتقاء آن کوشش شود.  نیاز است که  آموزش پزشکی به صورت مداوم تحت بازنگری قرار گرفته و

 ، بر آن شدیم آموزش را به گونه ای کارآمد تر ارایه نماییم و ازدر  دوره دستیاری پزشک خانواده بنابراین
 ارزیابی را به صورت کی فیچر برگزار کنیم.  وکلاس درسی معکوس استفاده کنیم 

 : هامواد و روش
دانشگاه علوم پزشکی مشهد بودند. جهت  جمعیت مورد مطالعه دستیاران تخصصی پزشک خانواده

مد. آطالب آموزش داده شده به روش سنتی، روش ویژگی های کلیدی پره تست به عمل ارزشیابی از م
گرش  بالینی با کی فیچر ، بینش و نبی در حیطه دانشآموزش معکوس را برای انها برگزیدند. ارزیاسپس 

. برای ارزیابی برنامه آموزشی ز فراگیران گرفته شدرت پست تست اسوالات کی فیچر به صو .انجام شد
 اجرا شده نظرسنجی کتبی از دستیاران در ابتدا و انتها دوره آموزشی انجام شد. 

 نتایج: 
(. 75/3بود )میانه=  78/3±  48/0در مجموع معادل  DELES در نظر سنجی اول میانگین نمره پرسشنامه

آزمون  11از  10در  (.44/4)میانه =  37/4±  48/0عبارت بود از در نظر سنجی دوم  ،میانگین کل نمره 
برگزار شده نمرات پس از مداخله بالاتر از نمرات قبل از مداخله بود. با این حال تنها در مورد آزمون های 

 ، تغییر نمره قبل از مداخله و بعد از آن از نظر آماری تفاوت معنی داری داشت.  هشتماول، ششم و 
  تيجه گيري:نبحث و 

با توجه به اهمیت اموزش این دستیاران و نتایجی که در مطالعه به دست امد،نشان داده شد که روش 
اموزش معکوس باعث ارتقا کیفیت  تصمیم گیری بالینی فراگیران گردید و در نظر سنجی از خود فراگیران 

"بهتر مبتنی بر استدلال بالینی  های برگزار شده در تقویت تصمیم گیری نیز سوال " تا چه میزان کلاس
"به شما کمک کرد؟"، بیشترین میانگین نمره را داشت. امید است که این روش اموزش در دوره های 

 .بعدی دستیاران پزشک خانواده نیز اعمال گردد

 پزشک خانواده آموزش معکوس، ،آزمون ویژگی های کلیدی کلمات کلیدی:
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تشویق به خطای دارویی بر دانش و صلاحیت ایمنی بررسی تأثیر روش آموزشی 

 ی نیمه تجربیدارویی دانشجویان پرستاری: یک مطالعه

سیدعباس ، 1سیما بابایی، 1محمدجواد طراحی، 1میثم رضازاده، 1امیر شاه زیدی، 1صدیقه فرضی
 1حسینی

 اصفهان، ایران دانشگاه علوم پزشکی اصفهان،. 1

 نویسنده مسئول: امیر شاه زیدی
 

 مقدمه: 
دارودهی ایمن یکی از ارکان اصلی جلوگیری از خطای پزشکی و یک اولویت در حفظ ایمنی بیماران 

. میزان گرددیمعواملی که منجر به تهدید ایمنی دارویی  نیتر مهم. خطای دارویی یکی از باشدیم
است. از علل  شدهگزارشخطاهای دارویی در دانشجویان پرستاری بر اساس مطالعات به میزان بالایی 

ی آموزشی اشاره کرد. هاروشتوان به کمبود دانش و نقصان خطای دارویی در دانشجویان پرستاری می
 ی نوین آموزشی است.هاروشروش آموزشی تشویق به خطای دارویی یکی از 

 ها: مواد و روش
روش آموزشی تشویق  ریتأثی بررس هدف باو  1401در سال  نیمه تجربی تک گروهی، صورتمطالعه به نیا

ی بالینی هامهارتبه خطای دارویی بر دانش و صلاحیت ایمنی دارویی دانشجویان پرستاری در آزمایشگاه 
ی پرستار پنج کارشناسی  ترمنفر از دانشجویان  32در دسترس و شامل  صورتبهی ر یگنمونه. دیگرد انجام

ورود به مطالعه شامل گذراندن واحد درسی داروشناسی پایه، دارای معیار ورود به مطالعه، بود. معیارهای 
ی دانش ایمنی دارویی نمرهحضور در سال سوم کارشناسی پرستاری و کارآموزی قلب و عروق بود. ابتدا 

ی عملکردشان مشاهدهاز طریق  هاآنی صلاحیت دارویی نمرهی و خود اظهار مشارکت کنندگان از طریق 
اعمال  هاآنآمد. سپس روش آموزشی تشویق به خطای دارویی برای  به دست نآزموشیپطی سناریو در 

ً  دینمایمکه دانشجویان را به انجام خطا ترغیب  شودیمشد. در این روش شرایطی فراهم  از داروهایی  مثلا
ویی گردد و ... . در این مطالعه سناریو یا در محیط سروصدا ایجاد می شودیمی مشابه استفاده هابانام

، پس از نمودیمموقعیت متفاوت دانشجویان را تشویق به خطای دارویی  10طراحی گردید که در آن در 
برای دانشجویان  هاآنموقعیت را به همراه اقدامات لازم جهت پیشگیری از  10انجام دارودهی، ممتحن این 

ی بالینی هامهارتشگاه در آزمای آزمونپسدانشجویان برای  ازآنپس. سپس چهار هفته دادیمشرح 
ی صلاحیت ایمنی نمرهی و سپس خود اظهار ی دانش ایمنی دارویی از طریق نمرهحاضر شدند. ابتدا 

آمد. لازم به  به دست آزمونشیپی عملکردشان طی سناریویی متفاوت با مشاهدهاز طریق  هاآندارویی 

 پوستر
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ی ابزاهای هاتمیآهای قلبی عروقی بود که بر اساس ذکر است که محتوای سناریو مربوط به بیماری
ی حداقل باسابقهدر این مطالعه، طراحی گردید و اعتبار سناریوها توسط پنج استاد پرستاری  مورداستفاده

ها با استفاده از داده یگردآور ی قرار گرفت. موردبررسی قلبی عروقی هابخشدو سال کارآموزی در 
 Medication Safety Knowledge و Medication Safety Critical Element Checklistاستاندارد  ابزارهای

Assessment  .افزار ها از نرمداده لیتحل و هیتجز  جهتانجام شدSPSS عی)توز  یفی، آمار توص16 نسخه 
 0.05، یدار یسطح معناستفاده شد.  (Pair t-test) یلی( و آمار تحلاریو انحراف مع نیانگیدرصد، م ،یفراوان

 .گردیددر نظر گرفته 
 نتایج: 
بعد از اجرای روش آموزشی  گر آن بود که نمرات دانش و صلاحیت ایمنی دارویینمایان Pair t-testآزمون 

و  t = 8.39 ,P<0.001)ی افزایش یافت دار یمعن طوربه تشویق به خطای دارویی نسبت به قبل از اجرای آن
P<0.001  ،t= 13.80.) 
 ی: ر یگجهینتبحث و 
ی حاصل از این مطالعه استفاده از روش آموزشی تشویق به خطای دارویی در افزایش هاافتهی بر اساس

که اساتید  شودیم، لذا توصیه باشدیم مؤثردانش و صلاحیت ایمنی دارویی دانشجویان پرستاری 
ی دارو از این روش نوین آموزشی استفاده نمایند تا با افزایش بالینی در زمینه آموزشپرستاری در 

 .بردارندصلاحیت ایمنی دارویی دانشجویان گام مهمی جهت افزایش ایمنی بیمار 

 خطای دارویی، دانشجو، ایمنی دارویی کلمات کلیدی:
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نقشه مفهومی بر مقایسه آموزش عفونت پس از زایمان به دو روش سخنرانی و 
اساس دو سطح اول مدل کرک پاتریک در دانشجویان مامایی علوم پزشکی 

 اردبیل

 1فریده یارمحمدی، 1آزیتا یارمحمدی، 1ادگانسمیرا شهبازز 

 ، ایراناردبیل دانشگاه علوم پزشکی اردبیل،. 1

 نویسنده مسئول: سمیرا شهباززادگان
 

 : مقدمه
آموزش سپسیس نفاسی )عفونت پس از زایمان( که سومین علت مرگ و میر مادر به ویژه در کشورهای 
درحال توسعه است، برای دانشجویان مامایی که در آینده مسئولیت پیشگیری و اداره آن را بر عهده 

ین دارند، امری ضروری است. روش تدریس یکی از چالش های نظام آموزشی در دانشگاه ها است. ا
مطالعه با هدف مقایسه آموزش عفونت پس از زایمان به دو روش سخنرانی و نقشه مفهومی بر اساس 

 دو سطح اول مدل کرک پاتریک در دانشجویان مامایی علوم پزشکی اردبیل انجام گرفت. 
 : هامواد و روش

نفر دانشجوی  50ی در دانشکده پرستاری و مامایی اردبیل بر رو 1401این مطالعه نیمه تجربی در سال 
های سخنرانی و نقشه مفهومی قرار گرفتند. برای طور تصادفی در گروهمامایی انجام شد. دانشجویان به

 هایسؤالی برگرفته از کتاب 15سؤالی و یک آزمون  23مندی ها، از یک پرسشنامه رضایتآوری دادهجمع

WHO  یادگیری دانشجویان استفاده شد. داده ها در مورد مدیریت سپسیس نفاس برای بررسی دانش و
مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.  SPSS با استفاده از آمار توصیفی و آزمون تی مستقل و زوجی با نرم افزار

  :نتایج
 24/5±18/2و بیشتر از مقدار قبل از آموزش  28/10±90/1میانگین نمره پس آزمون در گروه نقشه مفهومی 

بود.  00/6±97/1بیشتر از قبل از آموزش  20/9±70/1آزمون در گروه سخنرانی سبود، میانگین نمره پ
تفاوت میانگین نمره یادگیری دانشجویان گروه آموزش روش نقشه مفهومی و گروه روش سخنرانی در 

میانگین نمره رضایت در گروه نقشه مفهومی  .(p=04/0) پس آزمون از نظر آماری معنی دار بود
  .(p=03/0) این تفاوت از نظر آماری معنی دار بود 68/105±84/6ر گروه سخنرانی و د 46/4±92/107

  گیری:نتیجهبحث و 
آموزش سپسیس نفاسی با روش نقشه مفهومی تأثیر بیشتری بر رضایت و یادگیری دانشجویان مامایی 

 .داشت. بنابراین استفاده از این روش آموزشی توصیه می شود
 رک پاتریک، آموزش ماماییارزیابی ک کلمات کلیدی:

 پوستر
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 آمادگی و دانش ارتقا جهت وارونه کلاس تدریس روش بکارگیری بررسی
 بلایا و حوادث برابر در پزشکی علوم  پزشکی دانشجویان

  1، فائزه بشیری2الهدی، مرضیه علم2، میترا امینی1نیالیلا محمدی

 . دانشگاه علوم پزشکی تبریز، تبریز، ایران 1
  دانشگاه علوم پزشکی شیراز، شیراز، ایران. 2

 نویسنده مسئول: لیلا محمد نیا
 

 مقدمه:
و  است یعلوم پزشک یاز جمله دانشگاه ها کیآکادم یاز مباحث مهم و قابل توجه در فضا یکیآموزش 

ایران،این . با توجه به اهمیت حوادث و بلایا در کشور را به دنبال دارد یموثر  ینیموثر عملکرد بال سیتدر 
پژوهش به بررسی تکنیک آموزشی کلاس وارونه که همخوانی بیشتری به ماهیت حوادث و بلایا دارد در 
آموزش دانشجویان پزشکی بکار گرفته شد تا سطح آمادگی ایشان را در طول دوره آموزشی مورد ارزیابی 

 قرار دهد.
 ها:مواد و روش

پزشکی  پزشکی علوم انیدانشجوپس آزمون می باشد.  -این مطالعه نیمه تجربی تک گروهی پیش آزمون
 1397ی اختیاری سلامت در حوادث و بلایا را اخذ نموده اند در یک نیمسال تحصیلی که واحد درس شیراز

 د،یاسلا اساسبر روش های مختلف تدریس وارونه جهت پوشش سرفصل . گرفتندمورد مطالعه قرار 
 انجام شد. های کوچک، جلسات بحث و پرسش،کار در گروه پیکل شینما ،نتیپاورپو
 نتایج:

نفر تا انتهای دوره شرکت داشتند.  85دانشجوی پزشکی شرکت کننده، که  106بر اساس نتایج حاصله، از 
 19درصد( مرد بودند. دانشجویان در گروه سنی  7/38نفر ) 41درصد( زن و  3/61نفر )  65از بین ایشان 

 از اعم آمادگی و جنسیت بین داری معنا بود. ارتباط 29/20± 27/3ی آنها سال بوده و میانگین سن 39تا 
 اختلاف آزمون پس و پیش در آمادگی سطح و نگرش بین (p≥0.05). نداشت وجود نگرش و دانش نظر
میزان میانگین دانش، نگرش و آمادگی آنها در پاسخ به مخاطرات در پس آزمون نسبت به  بود دار معنا

درصد افزایش  35/3درصد و  82/3درصد،  93/1از تدریس وارونه( به ترتیب به میزان پیش آزمون )پس 
 داشت.

  

 پوستر



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 374 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

 بحث و نتیجه گیری:
استفاده از کلاس وارونه برای آموزش سلامت در حوادث و بلایا بدلیل ماهیت پویایی که دارد می تواند 

سبت به بلایا درسایه تدریس عمق بیشتری به درک مطلب و انتقال آن شود. افزایش نگرش و آمادگی ن
کلاس وارونه بیانگر مثمر ثمر بودن این روش برای دروس کاربردی است. با توجه به رده سنی جوان 
دانشجویان و عجین بودن ایشان با شبکه های مجازی و استفاده از تکنولوژی نوین یقینا بخش های 

ار بود. در این مطالعه آموزش به شیوه ویدیویی و تصویری از جذابیت بیشتری برای دانشجویان برخورد
کلاس وارونه منجر به افزایش میانگین نمرات دانش،نگرش و عملکرد در دو گروه دانشجویان قبل و 
بلافاصله و چهارماه بعد آموزش شده است. بکارگیری روش کلاس وارونه می تواند برای گروه های آموزشی  

 و دروس دیگر نیز بکارگرفته شود.

 بلایا، آمادگی، نگرش، دانش و وارونه، دانشجو، حوادث تدریس کلیدی:کلمات 
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ارزیابی نگرش دانشجويان دانشگاه علوم پزشکي مشهد نسبت به يادگيري آمار 
 ژيبه کمک تکنولو

 1راضیه یوسفی، 1آزاده ساکی

 خراسان رضوی، ایران دانشگاه علوم پزشکی مشهد،. 1

 نویسنده مسئول: آزاده ساکی
 

 مقدمه: 
استفاده از تکنولوژی می تواند به اساتید آمار زیستی در یاددهی و به دانشجویان علوم پزشکی در یادگیری 

. هدف مطالعه حاضر ارزیابی نگرش ی یاری رساند بسیار ضروری استبهتر و بیشتر دروس آمار زیست
 ده از تکنولوژی می باشد. دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی مشهد نسبت به یادگیری آمار با استفا

 : هامواد و روش
مرد  99زن و  130نفر از دانشجویان شامل  229توصیفی نمونه تصادفی به حجم  -در این مطالعه مقطعی

برای ارزیابی نگرش دانشجویان نسبت  عنوان یک ابزار روا و پایا که به SASTS شرکت کردند و پرسشنامه
بعد: نگرش نسبت به  5آیتم مربوط به  28به یادگیری آمار به کمک  تکنولوژی طراحی شده که شامل 

آمار، نگرش نسبت به تکنولوژی ، نگرش نسبت به یادگیری آمار باکمک تکنولوژی ، کاربرد آمار در زندگی 
 SPSS گیران می باشد، تکمیل شد. سپس با کمک نرم افزارشخصی، و کاربرد آمار در زندگی حرفه ای فرا

 های آماری انجام شد.  تحلیل
 نتایج: 

می باشد و میانگین و انحراف معیار نمره ابعاد   23.7±4.3میانگین و انحراف معیار سن شرکت کنندگان 
نولوژی ، نگرش نسبت به آمار، نگرش نسبت به تکنولوژی ، نگرش نسبت به یادگیری آمار باکمک تک

، 2.8±0.8،  2.5±0.7کاربرد آمار در زندگی شخصی، و کاربرد آمار در زندگی حرفه ای به ترتیب برابر:  
بدست آمد. همچنین میانگین نمره نگرش نسبت به  آمار و نگرش  2.5±0.9، و 0.7±1.9، 0.6±2.0

دگیری آمار به کمک بیشتر از نگرش نسبت به یا (p=0.000) نسبت به تکنولوژی به طور  معنی داری
تکنولوژی شد. میانگین نمره کاربرد آمار در زندگی حرفه ای اختلاف معنی داری با میانگین نمره نگرش 

کمتر   (p=0.000) نسبت به آمار نداشت اما میانگین نمره کاربرد آمار در زندگی روزمره به زور معنی داری
 از کاربرد آمار در زندگی حرفه ای شد. 

  

 پوستر
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 بحث و نتیجه گیری: 
پایین تر بودن میانگین نمره یادگیری آمار به کمک تکنولوژی  نسبت به نگرش نسبت به آمار و تکنولوژی 
به طور مجزا، می تواند نشان دهنده یک پارادوکس باشد که شاید متغیرهای ایجادکننده آن، امکانات و 

زارهای آماری، علاقه و انگیزه دانشجویان نسبت تجهیزات سایت های رایانه، تسلط اساتید آمار بر نرم اف
به یادگیری و تجربیات قبلی دانشجویان باشد، که برای بررسی آن نیازمند مطالعات تحلیلی و گسترده تر 
می باشیم. همچنین پایین پودن نمره کاربرد آمار در زندگی زوز مره می تواند به دلیل عدم تطابق دانسته 

 های آماری در این شرایط باشد.   اقتصادی و اجتماعی و کاربردی نبودن تکنیک های دانشجویان با شرایط

 یادگیری، آمارزیستی، تکنولوژی، پارادوکس کلمات کلیدی:
  

  



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 377 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

کار گروهی و عملکرد گروه در آموزش مجازی دانشجویان پرستاری در دوران 
 19کووید 

 1کامیار جدید السلام، 1مرضیه عادل

 علوم پزشکی ایران، تهران، ایراندانشگاه . 1

 نویسنده مسئول: مرضیه عادل
 

 مقدمه:  
به عنوان یک وضعیت به سرعت در حال تحول، بر همه اعضای جامعه   2019ویروس -شیوع بیماری کرونا

تاثیر گذاشته و باعث ایجاد اختلال عظیم در تمام جنبه های زندگی، از جمله در آموزش دانشجویان به 
ویژه دانشجویان علوم پزشکی شده است. از طرفی تکامل رشد فناوری و ماهیت جهانی شده دنیای امروز، 

ی را به عنوان یکی از عناصر سازنده یک سازمان موفق قرار داده است. در نتیجه، اهمیت کار گروهی مجاز 
توسعه کار تیمی مجازی در صحنه آموزش عالی منطقی است زیرا لازم است که فارو التحصیلان آینده از 

 طریق تحصیلات عالی خود برای زندگی حرفه ای آماده می شوند.  
 : هامواد و روش

همبستگی بود که درک دانشجویان از فرایندکار گروهی و عملکرد -قطعی و از نوع توصیفیاین پژوهش م
را مورد بررسی قرار داد. برای انجام کار  19گروه در آموزش مجازی دانشجویان پرستاری در دوران کووید 

و ارائه آن به  (IR.IUMS.REC.1400.837) پس از اخذ مجوز لازم در کمیته اخلاق دانشگاه علوم پزشکی ایران
نفر از  300دانشکده پرستاری، ضمن توضیح اهداف مطالعه، و روش اجرا  اجازه پژوهش داده شد. 

دانشجویان به روش تمام شماری انتخاب شد. پس از تائید از فرم رضایت آگاهانه دانشجویانی که حداقل 
امه از طریق پیامرسان مجاز یک دوره فعالیت آموزشی گروهی گذرانده بودند وارد مطالعه شدند. پرسشن

ارسال شد. اطلاعات مورد نیاز برای این تحقیق از طریق پرسشنامه شامل اطلاعات دموگرافیک، و 
سوال( و عملکرد  13سوال( و درک دانشجویان از فرآیندهای گروهی ) 15ی ارزیابی کار گروهی )پرسشنامه

تفاده شد. روایی صوری این ابزار جهت ارزیابی ( تدوین شده است اس2004سوال( که توسط آکار ) 10گروه )
نفر از اساتید دانشگاه علوم پزشکی ایران قرار داده شد و تایید شد. پایایی این ابزار نیز با  5در اختیار 

محاسبه  0.93نفر از نمونه های پژوهش و محاسبه ضریب آلفای کرونباخ  20تکمیل پرسشنامه در مورد 
تجزیه و تحلیل  SPSS ین توسط دانشجویان تکمیل و با استفاده از نرم افزارشد. پرسشنامه به صورت آنلا

 قرار شد.  
  

 پوستر
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  :یجانت
( از  آنها %51( زن و بیش از نیمی)%55.4های پژوهش نشان داد دانشجویان شرکت کننده اکثرا )یافته
درس  5دارای بیش از آنها  %76سال سن داشتند. دانشجویان همه در مقطع کارشناسی بوده و  20بالای 

نفر یا کمتر بود. بیشترین نوع کار گروهی در  5تعداد افراد گروه  %75.7با کارگروهی را گذرانده بودند. 
در ارزیابی درک دانشجویان از ارزیابی کار گروهی  ،( بود%28.9( و کار عملی )%29.4انجام دادن پروژه )

آن کاملا موافق بودند این بود که احساس میکردند  در آموزش مجازی تنها موردی که نیمی از افراد با
در سایر موارد در این زمینه اکثریت با گزینه ها موافق (، %49.01به تیم تأثیر کافی داشتند)مسائل مربوط 

بودند پاسخ های دانشجویان به مواردی که ادراک آنها را در مورد فرآیندهای گروهی اندازه گیری می کند، 
های مقیاس بوده اند اغلب میزان موافقم دانشجویان با گزینه ها بیش از سایر  حیطهنشان می دهد که 

 %( 33.33ز من کار کرده اند )اند شامل دیگران بیشتر ابه جز دو مورد که حدود یک سوم نظری نداشته
ن %(. پاسخهای دانشجویا 37.74و عضو )های( غیر رسمی تیم تلاش بیشتری برای انجام کار می کنند )

در مورد عملکرد گروه نظرات مختلفی داشتند. در مورد توزیع وظایف بین اعضای گروه به خوبی انجام 
%(. همچنین تفاوت نظرات  35.29%( و یا موافق بودند ) 35.29شد بیش از یک سوم نظری نداشته )

 25.98( و موافقم )% 32.35%( تا نظری ندارم ) 24.5در کار تنهایی در گروه را ترجیح میدهم از مخالفم )
 %( متغیر بود.  

 گیری:  بحث و نتیجه
اند به اهداف کار گروهی دست یافته نتایج این پژوهش نشان داد که حداکثر نیمی از دانشجویان توانسته

و نقشهای خود را به درستی ایفا کرده اند اما در نهایت حدود نیمی از آنها موافق و کاملا موافق هستند 
دهد که در اغلب موارد تقسیم وظیفه  تکالیف خود را انجام دهند. شواهد نیز نشان می که به تنهایی

یابد که افراد درستی در فعالیتهای گروهی وجود ندارد. این امر در آموزش مجازی به این دلیل اهمیت می
فعالیتهای  اند و این امر باعث سردرگمی و بعضا انجاماز نزدیک با هم تعامل و ارتباط مناسبی نداشته

ریزی شود. لازم است در راستای تقسیم کار و ایفای نقش اساتید برنامهتکراری شده و موجب نارضایتی می
 .تری برای حل این مشکل داشته باشنددقیق

 کارگروهی، آموزش مجازی، تیم کلمات کلیدی:
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ویدئویی بر مقایسه تاثیر دو روش آموزشی بازخورد لحظه ای و گزارشگری ضبط 
 مهارت احیای قلبی ریوی پایه در دانشجویان پرستاری

 2طیبه پورغزنین، 2سیدرضا مظلوم، 2جواد ملک زاده، 1یمحمدسجاد قادر 

 خراسان رضوی، ایران دانشکده علوم پزشکی تربت جام،. 1
 خراسان رضوی، ایران دانشگاه علوم پزشکی مشهد،. 2

 نویسنده مسئول: طیبه پورغزنین
 

 مقدمه:  
ایست قلبی ناگهانی یکی از مهمترین فوریت های پزشکی است که نیاز به اقدام فوری و سنجیده دارد. 
داشتن مهارت یکی از عوامل موثر در شروع احیای قلبی ریوی و موفقیت آن است که لازمه آن انتخاب 

هدف تعیین تاثیر دو روش آموزشی مناسب می باشد تا موجب عملکرد موثر شود. لذا این مطالعه با 
روش آموزشی بازخورد لحظه ای و گزارشگری ضبط ویدئویی بر مهارت احیای قلبی ریوی پایه در دانشجویان 

 پرستاری انجام شد. 
 : ها روشمواد و 

دانشجوی سال اول پرستاری در سال تحصیلی   67این مطالعه نیمه تجربی دو گروهه مستقل بر روی 
ب رضایت آگاهانه از دانشجویان، ابتدا یک جلسه آموزش نظری احیاء پایه انجام شد. پس از کس 1399

برای تمامی شرکت کنندگان در مطالعه برگزار شد و در انتهای جلسه پیش آزمون اخذ شد سپس 
دانشجویان بصورت تصادفی به دوگروه بازخورد لحظه ای و گزارشگری ضبط ویدئویی تخصیص یافتند. 

ی احیاء پایه در گروه بازخورد لحظه ای با استفاده از دستگاه بازخورد دهنده ساعته آموزش عمل 4جلسه 
و در گروه گزارشگری ضبط ویدئویی به شیوه جلسه گزارشگری همراه با ضبط ویدئویی اجرا شد. داده ها 
با استفاده از فرمهای مشخصات دموگرافیک، سبک های یادگیری کلب و چک لیست سنجش مهارت 

ع آوری شد. روایی چک لیست سنجش به صورت روایی محتوا بررسی شد، بدین شکل که احیاء پایه جم
 و CVR: 0/99 نفر از اعضای هیأت علمی دانشکده پرستاری و مامایی مشهد قرار گرفت و با 9در اختیار 

CVI:1  0/804تایید شد. پایایی ابزار سنجش مهارت از روش کودر ریچادسون استفاده شد که با ضریب 
 تجزیه و تحليل  شدند.  SPSS 25 ید شد. داده ها با استفاده از نرم افزارتای

 : نتایج
میانگین سن دانشجویان در گروه بازخورد  ،مونث و همگن بودند (%61/1اکثریت واحدهای مورد مطالعه )

سال بود که همگن بودند.  19/79±2/15 سال و در گروه گزارشگری ضبط ویدئویی20/30±2/46لحظه ای 
ر مرحله پیش آزمون دو گروه بازخورد لحظه ای و گزارشگری ضبط ویدئویی از نظر میانگین درصد صحت د
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، درصد صحت اجازه برگشت کامل قفسه (P=0/945) ، درصد صحت سرعت ماساژ(P=0/384) عمق ماساژ
مرحله همگن بودند. در (P=0/530)  و درصد صحت نسبت زمان ماساژ به کل زمان احیاء(P=0/864)  سینه

و درصد صحت نسبت زمان ماساژ به کل زمان (P=0/003) پس آزمون میانگین درصد صحت عمق ماساژ
گروه بازخورد لحظه ای بصورت معناداری بیشتر از گروه گزارشگری ضبط ویدئویی بود.  (P=0/006)احیاء

مهارت احیاء یافته ها نشان داد در دو گروه بازخورد لحظه ای و گزارشگری ضبط ویدئویی میانگین 
بعد از   ( P<000/1)و درصد صحت سرعت ماساژ ( P<000/1)، درصد صحت عمق ماساژ( P<000/1)پایه

 مداخله بطور معناداری افزایش یافت. 
 نتیجه گیری: بحث و 

با توجه به تاثیر تقریبا  یکسان روش بازخورد لحظه ای و روش گزارشگری ضبط ویدئویی بر روی مهارت 
ی و روش اجرای هر کدام از روش های آموزشی به لحاظ زمان، استاندارد بودن و رسیدن احیای قلبی ریو

 .به نتیجه، استفاده از روش آموزشی بازخورد لحظه ای در آموزش و پایش احیاگران توصیه می شود

 ریوی، دانشجویان ضبط ویدئویی، احیاقلبی بازخوردلحظه، گزارشگری کلمات کلیدی:
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روش بازخورد بر یادگیری دستیاران زنان و زایمان در مدیریت خونریزی تأثیر 
 زودرس پس از زایمان

 1تینا زراعتی، 1نیره قمیان، 1مجید خادم رضاییان، 1مهناز برومند رضازاده، 1سید رضا موسوی

 خراسان رضوی، ایران دانشگاه علوم پزشکی مشهد،. 1

 نویسنده مسئول: مهناز برومند رضا زاده
 

 مقدمه:
است که فرصت  دیجد یر یادگیروش  کی( Simulation-based learning, SBLشده ) یساز  هیآموزش شب

 تیر یاسترس زا را مد یها تیکه چگونه موقع رندیبگ ادیکند تا  یفراهم م یپزشک انیدانشجو یرا برا ییها
به  یادیتوجه ز  ریاخ یهستند. در سال ها تیدر واقع تیدر حال تجربه موقع ییکه گو یکنند، به گونه ا
را از قضاوت  رانیبازخورد مناسب، فراگ گریشده است. از طرف د یساز  هیبر شب یمبتن یروش آموزش

 نینقاط قوت و همچن یارتقا یبرا یانانهیباهداف واقع  توانندیم قیطر  نیو از ا داردینامناسب خود باز م
 نیبه مؤثرتر  دنیرس یدر مقالات برا یبازخورد مختلف یکردهایبهبود نقاط ضعف خود به دست آورند. رو

 In-taskبازخوردها شامل بازخورد همزمان ) یطبقه بند یها یاستراتژ  نی. پرطرفدارتر ازخورد ب یاستراتژ 

feedback, ITیر یو بازخورد تاخ شود،ی( که در طول کار داده م (End-task feedback, ETکه در پا )عملکرد  انی
انجام  یساز هیبرنامه شب کیروش بازخورد در طول  نیموثرتر  یابیمطالعه با هدف ارز  نی. اشودیداده م

 شده است.
 ها:مواد و روش

امام رضا )ع( و قائم  ن،یام البن یهامارستانیدر ب مانیزنان و زا اریدست 44 یبر رو یمطالعه تجرب نیا
گروه جداگانه طبقه  3به  یار یبر اساس سال دست رانیمشهد انجام شد. فراگ ی)عج( دانشگاه علوم پزشک

 رانی(. در ابتدا از فراگ15: داد(، و سال چهارم )تع14(، سال سوم )تعداد: 15شدند. سال دوم )تعداد:  یبند
 کی( به عنوان Post-partum hemorrhage, PPH) مانیپس از زا یز یخونر  تیر یآزمون در مورد مد شیپ کی

و عملکرد آنها از  یحیآزمون تشر  کی قیاز طر  رانیگرفته شد. دانش فراگ مانیاورژانس مهم زنان و زا
( مورد Objective Structured Clinical Examination, OSCE) ینیع افتهیساختار  ینیآزمون بال کی قیطر 
ده در نظر گرفته  یحیدر آزمون تشر  ازیپنجاه و حداکثر امت  OSCEآزمون  ازیامت ثرقرار گرفت. حداک یابیارز 

 رانیفراگ اریدر اخت  PPH تیر یدر مورد مد یدر مورد نکات ضرور  یر یتصو یصوت لیفا کیشد. در ادامه 
که  وندند،یبپ یساز هیبر شب یبرنامه مبتن کیخواسته شد که به  رانیقرار داده شد. در مرحله بعد از فراگ

 رانیداده شد. سرآخر از فراگ یر یبازخورد تاخ گرید میبازخورد همزمان و به ن ارانیاز دست یمیدر آن به ن
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 سهیدو گروه با هم مقا نیآزمون بپس جینتا ت،یگرفته شد. در نها OSCEو  یحیپس آزمون بصورت تشر 
 .دیگرد

 نتایج:
سال سوم قابل توجه تر  ارانیشده در دست یساز  هیروش شب قینشان داد که بهبود عملکرد از طر  جینتا

های اول تا سوم تاخیری در ارزیابی اولیه و ثانویه دستیاران سالبازخورد تمایز دانش از طریق ارائه است. 
همزمان در ارزیابی اولیه و ثانویه دستیاران سال بازخورد تمایز دانش از طریق ارائه  هر چند معنادار نبود.
، اما در دستیاران سال دوم و سوم معنادار نشد. تمایز عملکردی از طریق ارائه بازخورد وداول معنادار ب

 همزمان و تاخیری در بین دستیاران سال های اول تا سوم بین ارزیابی اولیه و ثانویه تفاوتی ایجاد نکرد.
 بحث و نتیجه گیری:

سال سوم قابل توجه تر  ارانیشده در دست یساز  هیروش شب قینشان داد که بهبود عملکرد از طر  جینتا
 جادیبود که باعث ا COVID19 یر یگمرتبط با همه طیمطالعه ما شرا یاصل تیاست. محدود

خانم در  ارانی. علاوه بر آن تنها دستدیگرد شتریب رانیفراک تیطرح با جمع یدر برگزار  ییهاتیمحدود
با استفاده از روش  یبرنامه آموزش کی یر یگادیکه  دهدیمطالعه ما شرکت داشتند. شواهد نشان م

ندارد.  یاند، تفاوت معنادار کرده افتیکار در  انیپا ایکار  نیکه بازخورد ح یرانیفراگ نیشده، ب یساز  هیشب
 نیدر ب ردتوسعه سطح عملک یها براروش نیتر از ارجح یکی  SBLکه  رسدیبه نظر م ن،یعلاوه بر ا
گردد  یم رانیفراگ یر یادگیباشد. اگرچه دادن بازخورد به هر دو روش موجب ارتقا  یپزشک انیدانشجو

سطح  شیموجب افزا رایتواند مخرب باشد، ز  یدادن بازخورد نامناسب م میداشته باش ادیبه  کنیل
 گردد.  یو نامطلوب شدن جو کلاس م رانیاسترس فراگ

  شبیه سازی، بازخورد، دستیار کلمات کلیدی:
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بررسی ابعاد مدیریت منابع انسانی استراتژیک از دیدگاه کارکنان و اعضا هیات 
 علمی در دانشکده پرستاری مامایی تهران

 1حرمت اسادات امام زاده قاسمی، 1گلنار قانع

 ، تهران، ایراندانشگاه علوم پزشکی تهران. 1

 نویسنده مسئول: گلناز قانع
 

 مقدمه:
ارزشمندی وجود دارد که هر یک از آن ها، نقش مهمی در موفقیت و ، منابع ر سازمان ها آموزشید

دستیابی به اهداف ایفا می کنند؛ اما  نقش اعضا هیات علمی و کارکنان به عنوان مهمترین سرمایه هر 
سازمان، پررنگ تر از سایر منابع است به طوری که مدیریت کردن این سرمایه ارزشمند و استفاده بهینه 

ز مهم ترین کارهایی است که باید در هر سازمان انجام شود. امروزه بسياري از سازمان ها از آن، یکی ا
به ويژه دانشگاه ها به دنبال بهبود عملكرد هستند. از اين رو توجه به عوامل انساني در راستاي برآورده 

نابع انساني را كردن اهداف و مأموريت هاي سازماني اهميت دارد. مطالعات اخير، مديريت استراتژيي م
اعضا هیات علمی و كاركنان نيز به طور ايش مزيت رقابتي مطرح مي كنند و به عنوان عاملي براي افز 

گسترده رويكرد، فرآيند و ديدگاه خودشان را با برنامه ريزي استراتژيي سازمان محي مي زنند. مديريت 
اصد و طرح هاي سازمان كه به مواردی استراتژيي منابع انساني، روشي است براي تصميم گيري درباره مق

چون روابط اشتغال، كارمنديابي، آموزش، پاداش ها و سياست ها و روش هاي ارتباط با كاركنان مرتبط 
می باشد. مطالعات اخیر نشان داده اند که سازمان های آموزشی با کارآیی بالا، مدیریت منابع انسانی 

بزرگی در مطالعات مفهومی و تجربی مربوط به مدیریت منابع استراتژیک را به کار می گیرند اما شکاف 
انسانی استراتژیک در سطوح آموزش عالی وجود دارد. به گونه ای که می توان گفت پژوهش هایی که 
نشان دهنده وضعیت فعلی مدیریت منابع انسانی استراتژیک در دانشگاه هاي ایران به ویژه دانشگاه 

ر محدود است. بنابراین این مطالعه با هدف تعیین مدیریت منابع انسانی های علوم پزشکی باشند، بسیا
 استراتژیک از دیدگاه کلیه کارکنان و اعضاء هیئت علمی دانشکده پرستاری مامایی تهران انجام شد. 

  ها:مواد و روش
این پژوهش یک مطالعه توصیفی مقطعی می باشد که جهت اجرا پژوهش، محقق پس از تصویب طرح 

اخذ مجوز اجرا وکد اخلاقی از  دانشگاه علوم پزشکی تهران، ابتدا به واحدها و گروه های کاری مختلف و 
دانشکده پرستاری مامایی مراجعه نموده و با توضیح  در مورد مطالعه و هدف از انجام آن به مسئولین، 

ان انجام گرفت. سپس رؤسای واحدها و مدیران گروه ها، هماهنگی های لازم جهت یافتن مشارکت کنندگ
محقق با مراجعه به کارکنان و اعضا هیئت علمی هر گروه، اطلاعات مربوط به مطالعه را منتقل نموده و 
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پس از توضیح اهداف پژوهش، اختیاری بودن شرکت در پژوهش و محرمانه بودن تمام اطلاعات،  نمونه 
کارکنان در خصوص شرکت در مطالعه  آغاز  گیری را  با  اخذ رضایت نامه آگاهانه از اعضاء هیئت علمی و

نمود. روش نمونه گیری در این مطالعه به صورت کاملا در دسترس  بود. داده ها با پرسشنامه مشخصات 
جمع آوری شد. قابل  (HRMPPS) ها و اقدامات مدیریت منابع انسانیدموگرافیک و  پرسشنامه سیاست

و محدودیت های ایجاد شده در حضور کارکنان و اعضا  19ذکر است که با توجه به شیوع ویروس کووید 
هییت علمی در دانشکده و جهت رعایت پروتکل های بهداشتی، پرسشنامه ها به صورت الکترونیک از 

نسخه  Spss طریق نرم افزار پرس لاین تکمیل گردید.  بعد از جمع آوری داده ها و ورود آن ها به نرم افزار
آمار توصیفی مانند محاسبه  درصد وفراوانی و میانگین و انحراف معیار استاندارد  با بکارگیری روش های 26

، آزمون های آنالیز ی، آزمون فریدمن، آزمون تی مستقلتک نمونه ا T و آمار استنباطی نظیر آزمون
  واریانس، آزمون ضریب همبستگی پیرسون مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.

 :   نتایج
ها و اقدامات مدیریت منابع انسانی استراتژیک از دیدگاه نتایج مطالعه حاضرنشان داد که سیاست

کارکنان و اعضا هیئت علمی وضعیت مطلوب و مناسبی داشته است و آزمون آماری معنی دار می باشد. 
را بدست نمره ممکن را  200از سقف  675/153به گونه ای که  میانگین نمره کل نمونه های پژوهش  

و حداکثر  61در بعدکلی درصد نمره بوده است.  حداقل نمره کسب شده  77آورده اند که برابر با حدود 
دارد  ها تفاوت معنی داری وجود همچنین نتایج مطالعه ما بیانگر این است که بین رتبه مولفهبود.  198

، آموزش و توسعه، ، دلبستگی و تعلقدیابی و استخداممولفه ی کارمن 6برتری  و در واقع میزان مطلوبیت و
شرایط کاری، ارزیابی عملکرد مبتنی بر شایستگی و جبران خدمات و پاداش در یک سطح و اندازه نبود. 

دلبستگی و تعلق"، " آموزش و توسعه" و " شرایط کاری" در رتبه مولفه ی " 3به میانگین رتبه ها  با توجه
ها و اعمال مدیریت منابع انسانی قرار داشتند.  عیت سیاستهای اول تا سوم برتری و مطلوبیت در وض

 بحث و نتیجه گیری:
با توجه به نمره بالاتر دلبستگی و تعلق از سایر ابعاد می توان تحلیل کرد که دانشکده پرستاری مامایی 

 .تهران شرایط کاری، توسعه ای و آموزشی مناسبی دارد

 سازمان آموزشی، مدیریت،هیات علمی کلمات کلیدی:
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 تبیین شاخص های اخلاق حرفه ای اساتید علوم پزشکی: یک مطالعه کیفی

 1علی رحمانی، 1میلاد رضائیه

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی بقیه الله )عج(،. 1

 نویسنده مسئول: علی رحمانی
 

  :مقدمه
اخلاق حرفه ای حوزه ای از اخلاق کاربردی است که به مسائل اخلاقی در حرفه ها و سازمان ها می پردازد 
و مسائل و معضلات اخلاقی را تحلیل می کند. در واقع اخلاق حرفه ای فرآیندی از تفکر منطقی است که 

ود. لذا این مطالعه هدف آن این است که متوجه شود چه ارزش هایی باید در سازمان حفظ و منتشر ش
با هدف تبیین شاخص های اخلاق حرفه ای اساتید علوم پزشکی از دیدگاه اساتید و دانشجویان دانشگاه 

 علوم پزشکی انجام شد.  
  ها:مواد و روش

برای جمع آوری و تحلیل داده ها از طراحی کیفی با استفاده از رویکرد تحلیل محتوای مرسوم استفاده 
مصاحبه عمیق و نیمه ساختاریافته با اساتید و دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی  شده است. چهارده

انجام شد. شرکت کنندگان با استفاده از نمونه گیری هدفمند انتخاب شدند. این مطالعه از تیرماه سال 
تحلیل الله )عج( تهران انجام شد. فرآیند تجزیه و در دانشگاه علوم پزشکی بقیه 1401تا اردیبهشت  1400
انجام شد. علاوه بر این،   MAXQDA (10) افزارها بر اساس روش لاندمن و گرنهایم با کمک نرمداده

 معیارهای لینکلن و گوبا برای اطمینان از صحت و استحکام یافته های مطالعه دنبال شد.   
  :نتایج

های اخلاق د به عنوان شاخصک 765زیرطبقه و  9ها، چهار مقوله اصلی از در جریان تجزیه و تحلیل داده
ای اساتید علوم پزشکی پدیدار شد، که عبارتند از الف. "دانش حرفه ای"، ب. "تعاملات"، ج. حرفه

 "صلاحیت اخلاقی"، و د. "ویژگی های شخصیتی".  
 :بحث و نتیجه گیری

برای اخلاق  این مطالعه نشان می دهد که از دیدگاه اساتید و دانشجویان علوم پزشکی چهار شاخص کلی
حرفه ای اساتید دانشگاه های علوم پزشکی وجود دارد. بنابراین می توان اذعان داشت که دانشگاه ها و 
نهادهای بالادستی آن می توانند با اقدامات موثرتر در ارتقای اخلاق حرفه ای اساتید دانشگاه، نقش 

 .موثری در توسعه اخلاق حرفه ای ایفا کنند

 ، شاخصحرفه ای، اساتیداخلاق  کلمات کلیدی:
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طراحی، اجرا و ارزشیابی برنامه توانمندسازی اعضای هیات علمی دانشگاههای 
 های نیاز سنجی : همکاری های بین دانشگاهی از طریق مدل5کلان منطقه 

 2لیلی مصلی نژاد، 1مهکامه عاشورپور

 فارس، ایران دانشکده علوم پزشکی لارستان،. 1
 ، فارس، ایرانپزشکی جهرم دانشگاه علوم. 2

 نویسنده مسئول: مهکامه عاشورپور
 

 مقدمه:  
تغییرات متعدد آموزش علوم پزشکی متناسب با علوم روز و نیاز به روزآمدی آن، ضرورت برنامه های 

ها و نظرات  های مختلف مورد تاکید قرار می دهد. به این منظور استفاده از دیدگاه توانمندسازی را از راه
ها، بررسی نیازهای ادراک شده آموزشی، توجه به نقایص عملکردی و  افراد شرکت کننده در این کارگاه

بهره مندی از نظرات متخصصین آموزش پزشکی در جهت ارتقاء تدارک و طراحی برنامه های آموزشی 
دف مطالعه مطابق با نیازهای آموزشی گروه هدف، نقش مهمی در جهت طراحی برنامه های مذکور دارد. ه

حاضر شناسایی نیازها، اجرا و ارزشیابی این برنامه های آموزشی بر اساس مدلهای نیاز سنجی در برخی 
 بود.  5دانشگاههای کلان منطقه 

 : هامواد و روش
فرآیند نیازسنجی این پژوهش در طی دو مرحله انجام شد: مرحله اول نیاز سنجی از اعضا در خصوص 

مورد نظر از کلیه گروههای آموزشی و دانشکده های مختلف بود. این مرحله با هدف عناوین و پیشنهادات 
تجمیع نیازهای اساتید بر اساس نیازهای درک شده انجام شد و در سه دانشگاه کلان منطقه لارستان، 
 جهرم و گراش همزمان انجام و نتایج آن با استخراج عناوین مورد توافق و پیشنهادات ارائه شده تکمیل
گردید. در این مرحله گروههای اسمی از رشته های مختلف نظرات خود را ارائه نمودند. مرحله بعد نیاز 
سنجی خبرگان با استفاده از تکنیک دلفی بود که هر دانشگاه  نظرات را بررسی و در گروه خبرگان اولویت 

یقی توافق محور مجازی به ها را حیطه بندی و استخراج نمود. گروه سوم از خبرگان در یک برنامه تلف
های آموزشی برنامه های پیشنهاد وزارتی جهت ارتقا، به  بررسی اولویتها پرداخته و متناسب با اولویت

استخراج عناوین نهایی اقدام و سپس با توافق جمع، سخنرانان پیشنهادی معرفی شدند. سخنرانان 
ه و به اجرای کارگاه بر اساس برنامه پرداختند. خبرگان هر حیطه در زمینه مورد نظر را به خود اختصاص داد

این بخش یک فرآیند نیاز سنجی تا اجرای بین دانشگاهی در کلان منطقه بود. فاز آخر ارزشیابی برنامه 
های آموزشی و شناسایی بالاترین میزان رضایت از عناوین و حیطه  ها بر اساس چک لیست ارزیابی کارگاه

 ق لینک آنلاین در گروههای مختلف دانشگاهها قرار داده شد. برگزاری کارگاههای کارگاهی بود که از طری
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ها به صورت مجازی و در پلتفرم ادوب کانکت انجام شد و گذراندن اين دوره ها براي اعضاي هيات علمي 
های اعضای هيات علمی براساس یک  جديدالورود الزامي بود. پس از برگزاری هر کارگاه، دیدگاه

تجزیه و تحليل  SPSS استاندارد ارزشیابی مورد بررسی قرار گرفته و سپس داده ها با نرم افزارپرسشنامه 
 شدند. 
 نتایج: 

« میزان شفافیت محتوای ارائه شده در کارگاه»ارزیابی برنامه ها از طریق چک لیست نشان داد که 
فعالیتهای در نظر گرفته  کیفیت برگزاری و»، %7/91« کاربردی بودن محتوا و موضوع کارگاه»، 5/82%

اهداف  %98« اطلاع رسانی به موقع و قابلیت دسترسی به لینک ها»و  %88« شده برای مشارکت افراد
مورد انتظار شرکت کنندگان در کارگاهها را تامین کرد. بیشترین میزان رضایت اعضای هیات علمی در 

رفتار حرفه »و « استانداردهای تدوین آنانواع آزمون و »، «آموزش مبتنی بر شواهد»مورد کارگاههای 
 بود  %95/78و  %1/85، %6/89به ترتیب با « تعهد حرفه ای-ای

 بحث و نتیجه گیری:  
بررسی نیازهای ادراک شده در سیستم آموزشی و تطبیق آن با سیاست های وزارتی در برنامه های 

نیازها فراهم سازد. بکارگیری همکاری  توانمندسازی می تواند موقعیتی مناسب را برای تامین و رفع این
های تیمی، همکاری های بین دانشگاهی و استفاده از خبرگان نیز زمینه ای مهم را در برآورده سازی تنوع، 
کیفیت و ارتقاء برنامه های کارگاهی فراهم می سازد. این شکل از همکاری می تواند در سایر همکاری ها 

آنها توسعه یافته و الگوی باارزشی در بررسی نیازهای آموزشی کلان  متناسب با مناطق آمایشی و رسالت
 مناطق باشد.  

 توانمندسازی، تکنیک دلفی، نیازسنجی کلمات کلیدی:
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توانمند سازی پژوهشی اساتید، دانشجویان و محققین از طریق آموزش و 
مقایسه آن با مشاوره الکترونیکی در حیطه آنالیز آماری و مقاله نویسی و 

در مرکز توسعه پژوهش های بالینی  19آموزش چهره به چهره در دوران کووید 
 بیمارستان نمازی شیراز

، 1علی محمد کشت ورز حسام آبادی، 1مرضیه فرهادی پور، 1معصومه قدوسی جوهری، 1مریم غلامی
 1مرجان غلامی، 1سمانه قنبری

 . دانشگاه علوم پزشکی شیراز، فارس، ایران1

 نویسنده مسئول: مریم غلامی
 
 :  قدمهم

های بالینی بیمارستان نمازی شیراز با توجه به رسالت خود در توانمند سازی واحد توسعه پژوهش
پژوهشی، از طریق ارائه آموزش های مقدماتی آماری  و مشاوره های طراحی پژوهش و آنالیز های آماری، 

محققین، اساتید و دانشجویان، به این رسالت مهم دست همواره در تلاش است با افزایش سطح دانش 
چشم اندازهای آتی آموزشی را تحت تأثیر قرار داده است. در اکثر کشورها از  19-پیدا کند. پاندمی کووید 

 و در راستای تصمیمات اتخاذ شده جهت رعایت فاصله گذاری 19 -جمله ایران نیز در پی همه گیری کووید
های کشور به طور رسمی شیوه های آموزش مجازی جایگزین کلاسهای مع، در دانشگاهها و جلوگیری از تج

درس حضوری شدند و در این بازه زمانی روز به روز شاهد رونق گرفتن و پیشرفت در این زمینه بوده ایم.با 
ی خدمات شروع کرونا ونگرانی از انتقال این بیماری در مراجعین حضوری, این واحد بر آن شد تا از مزایا

الکترونیکی برای ارائه مشاوره ها ودیگرخدمات متداول  استفاده نماید. با بهبود شرایط و کاهش آمار ابتلا 
به کرونا آموزش های چهره به چهره از سر گرفته شد.برآن شدیم به جهت بهبود ارایه آموزش, مقایسه ای 

 بین نحوه آموزش ها انجام گیرد. 
 : هامواد و روش

، در دوران بیماری  Skype ،Any Desk ،Team Viewer مشاوره های الکترونیکی از طریق نرم افزار  هایانجام 
به منظور بالا بردن ضریب یاد گیری محققین در حیطه آموزش الکترونیکی، آموزش  19واگیر دار کوید 

ذخیر شده در قالب افراد و اجرای مشاوره های در قالب فایل های صوتی و تصویری به صورت زنده یا 
موزش ها با بهبود شرایط تمام آ مطالب آموزشی  و فایل های الکترونیکی در اختیار محققین قرار گرفت.

حجم نمونه با استفاده از فرمول کوکران در جوامع با حجم مشخص در  به صورت حضوری صورت گرفت.
 و ارسال از طریق ایمیل  ای مناسب نفر در نظر گرفته شد. سپس از طریق  ایجاد پرسشنامه 286هر گروه 
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 نظرسنجی صورت گرفت. مراجعین 
 : نتایج

نتایج حاصل از نظرسنجی نشان داد در مشاوره های آماری  به طور معناداری دیدگاه محققین و اساتید 
و  ((p-value< 0.04  در مورد برتری مشاوره های الکترونیکی در مقایسه با چهره به چهره  تغییر یافته است

می توان گفت دیدگاه ها نسبت به آموزش الکترونیکی بهبود یافته است. هم چنین محققین و اساتید 
  .(p-value< 0.0001)  مشاوره الکترونیکی طراحی پژوهش را ترجیح دادند

 نتیجه گیری:  بحث و
طبق نتایج نتایج نشان دهنده نگرش مثبت اکثریت نمونه ها به ارائه خدمات به صورت مجازی می باشد 

ان با حضور درمحل نظر سنجی این افراد به دلیل برخورداری از مزایایی همچون استفاده از مشاوره همزم
برآورده شدن خواسته ها بدون تحمل سختی رفت و آمد های مکرر وهزینه های آن   کار یا استراحت

دلیل نارضایتی اقلیت باقیمانده  واستفاده از نرم افزارهای ساده آموزشی خواستار ادامه این روند بودند و
نشات گرفته ازنداشتن علم و مهارت مورد نیاز برای استفاده از فضای مجازی یا نداشتن اعتماد به این 

 .فضا ویا خو گرفتن به ارتباط چهره به چهره وکلامی بود

 آموزش، الکترونیکی، 19 یدوکو، چهره به چهره کلمات کلیدی:
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ارزشیابی برنامه ارتقای مهارت های آموزشی اساتید بالینی با طراحی، اجرا و 
 استفاده از رویکرد همتای نزدیک در دانشگاه علوم پزشکی کرمان

 1مهلا سلاجقه

 ، کرمان، ایراندانشگاه علوم پزشکی کرمان. 1

 نویسنده مسئول: مهلا سلاجقه
 

 مقدمه: 
در دانشگاه های علوم پزشکی توانمندسازی اعضای هیات علمی بالینی، به لحاظ نقش مهمی که در 

های توانمندسازی اعضای سلامت جامعه در ابعاد متعدد دارند، از اهمیت بسیاری برخوردار است. برنامه
زمینه ساز  هیأت علمی بالینی در بعد آموزشی نیازمند اتخاذ راهکارهای مشخص و منسجم می باشد که

نیل به اهداف توانمندسازی در این حوزه هستند. در این میان، برنامه های توانمندسازی اعضای هیات 
علمی بالینی در زمينه آموزش پزشكي، فرصت مناسبی برای آشناسازی، به روز نمودن و ارائه مشاوره به 

ی بالینی فراهم می نمایند. اعضای هیات علمی جهت اجراي هر چه بهتر فرآیندهای یاددهی و یادگیر 
عليرغم تلاش های بسیار در زمینه توانمندسازی آموزشی اعضای هیات علمی بالینی، در بسیاری از موارد 
به دلیل وجود برخی چالش ها و محدودیت ها مانند حجم کاری بالا، زمان محدود و مشغله های فراوان 

د متکی نبودن برنامه توانمندسازی بر مدل ها و ایشان یا وجود برخی نقاط ضعف در این اقدامات مانن
تئوری های زیربنایی، عدم بهره گیری از حضور اعضای هیات علمی بالینی به عنوان مدرس، عدم استفاده 
از آموزش های طولی، عدم حمایت، ارائه مشاوره و پیگیری فعالیت های آموزشی شرکت کنندگان بعد از 

توانمندسازی برگزار شده و بررسی تاثیرات آن، از اثربخشی کافی برخوردار  پایان دوره و عدم ارزشیابی دوره
نبوده اند و به نظر می رسد که برای بسیاری از اعضای هیات علمی بالینی، بخش عمده توانمندی های 
مورد نیاز برای یک مدرس بالینی غريب هستند. شواهد حكايت از آن دارد كه داشتن انگيزه شخصي و 

نه و تجربه در امر آموزش و تخصص بالینی به تنهايي كافي نيست و حمايت سازمان براي ارائه داشتن زمي
 هرچه بهتر فرآیند یاددهی و یادگیری بسيار ضروري است.  

 : هاروشمواد و 
برنامه توانمندسازی ویژه ارتقای مهارت های آموزشی اساتید بالینی با کمک مدل طراحی برنامه آموزشی 
هاردن طراحی شد. جهت تعیین نیازهای آموزشی اساتید بالینی، مرور متون مرتبط انجام شد و همچنین 

موزش پزشکی یک پانل متخصصان با شیوه تکنیک گروه اسمی با حضور اساتید بالینی و متخصصان آ
برگزار شد. برای تعیین استراتژی ها و روش های آموزشی، بر مبنای نظریه سازنده گرایی اجتماعی 
ویگوتسکی که تاکید بر آموزش با تعامل با دیگران و انجام فعالیت های توام با همکاری دارد، رویکردهای 
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د. از جمله مهمترین اقدامات در این غیررسمی، گروهی و بلندمدت برای ارائه این برنامه در نظر گرفته ش
دوره، تعلیم سه نفر از اعضای هیات علمی بالینی به عنوان مدرس در دوره های توانمندسازی آموزشی 
اعضای هیات علمی بود. با توجه به حجم کار بالای اساتید بالینی و محدودیت زمانی ایشان، برنامه با 

جلسه دو ساعته بر مبنای رویکرد آموزشی با  13مرحله اجرا،  استفاده از روش کلاس وارونه ارائه شد. در
کمک همتای نزدیک برگزار شد. در جلسه همزمان از روش های سخنرانی تعاملی، بازاندیشی بر تجارب 
توسط شرکت کنندگان به صورت نیمه ساختارمند، بحث گروهی و حل تمرین استفاده شد. برای ارزشیابی 

 ق ساخته براساس الگوي سيپ استفاده شد.  برنامه، از پرسشنامه محق
 نتایج: 

نفر از اعضای هیات علمی بالینی در دانشگاه علوم پزشکی کرمان و سایر دانشگاه  80در این دو دوره به 
دقیقه محتوای آموزشی الکترونیک در قالب  250های منطقه آمایشی هشت، آموزش ارائه شد. همچنین 

ین دستاوردهای این دوره، تعلیم سه نفر از اعضای هیات علمی بالینی به فیلم تولید شد. از جمله مهمتر 
عنوان مدرس در دوره های توانمندسازی آموزشی اعضای هیات علمی بود. کسب آگاهی بیشتر از نقاط 
قوت و ضعف، افزایش اعتماد به نفس، انگیزه و علاقه بیشتر برای تدریس گزارش شدند. همچنین 

رویکردهای آموزش و یادگیری و کسب مهارت های طراحی آموزشی و بازخورد مؤثر  افزایش دانش در مورد
بیان شدند. تغییرات رفتاری مشاهده شده در اعضای هیأت علمی شامل بهبود مهارت های تدریس بود. 
یکی از مهم ترین یافته های این پژوهش، کسب توافق بالای افراد در مورد اهمیت مشارکت جمعی 

 لمی در توسعه و پیشرفت سازمان محل خدمت بود.  اعضای هیأت ع
 : و نتیجه گیری بحث

از عوامل کلیدی در موفقیت دوره های توانمندسازی آموزشی ویژه اعضای هیات علمی بالینی حاصل از 
این پژوهش می توان به محتوای مناسب و مرتبط دوره ها، یادگیری تجربی، ارائه بازخورد، برنامه های 

بلندمدت، حمایت سازمانی و طراحی صحیح مداخلات آموزشی براساس اصول آموزش و  توانمندسازی
 .یادگیری بزرگسالان اشاره نمود

 توانمندسازی، همتای نزدیک کلمات کلیدی:
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ا آیین بررسی نظرات اساتید مشاور شرکت کننده در کارگاه آموزشی آشنایی ب
رفاهی ویژه دانشجویان ممتاز  استعداد پژوهشی و نامه های تسهیلات آموزشی، 

 دانشگاه علوم پزشکی استان سمنان –درخشان 

 1رزیتا هدایتی، 1سید ابوالفضل تهی دست، 1لیدا فتاحی زاده

 سمنان، ایران دانشگاه علوم پزشکی سمنان،. 1

 نویسنده مسئول: لیلا فتاحی زاده
 

 :  مقدمه
دانشجويان و تحقق اهداف آموزشي، اساتيد هستند. استاد مهم ترين عامل موثر در تعليم و تربيت 

تبحر لازم   بایست ضمن داشتن مشاور به عنوان اولین سطح ارتباطی دانشجو با سیستم آموزشی می
، رفاهی و فرهنگی را داشته باشد تا آموزشیدستور العمل های جهت برقراری ارتباط، آشنایی کافی با 

توانایی های بالقوه دانشجویان  و کمک به شکوفایی منطقی آنها نسبت  بتواند با شناخت استعدادها و 
 به معرفی آنها به دفتر استعداد درخشان دانشگاه  اقدام نمایند.   

 :  هامواد و روش
، هدایت و حمایت  دانشجویان ر خصوص شناسایید هاهآیین نامه استاد مشاور دانشگادر راستای اهداف 

، پژوهشی ارگاه آشنایی با  تسهیلات آموزشیدرخشان و هدایت دانشجویان برتر کممتاز و استعدادهای 
جهت  1401-1400و رفاهی ویژه دانشجویان ممتاز و  استعداد درخشان در دو نوبت در سال تحصیلی 

صورت حضوری و مجازی اساتید مشاور دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی استان سمنان  ب
( از اساتید مشاور با استفاده از پرسشنامه نفر زن 24مرد و  8نفر ) 32ات . نظرات و پیشنهادبرگزارگردید

 .  تجزیه و تحلیل گردید  spss الکترونیکی جمع آوری و سپس با استفاده از نرم افزار
 : نتایج

مناسب  روشبررسی ها نشان داد اساتید مشاور دانشگاه  در این دوره آموزشی  که  از دیدگاه آنان به 
، پژوهشی و رفاهی  ویژه م آیین نامه های تسهیلات  آموزشی(  با  طبقه بندی منظ56.25برگزار شده بود )

( با بهبود ددرص 75( و به روز بودن محتوای آموزشی )75.35دانشجویان ممتاز و استعداد درخشان )
( درصد 30ظایف اصلی آنان ) شغل و ودرصد( وارتباط با  59.37آگاهی آنان نسب به آیین نامه ها  )

( درصد 100( شرکت در این کارگاه را اثر بخش ) درصد 65.63ضمن  برآورده شده اهداف مورد نظرشان  )
جهت توانمند سازی آنها و به منظور راهنمای  به موقع دانشجویان   .درصد اظهار داشتند 78.25دانسته و 

شی د درخشان و دیگر آیین نامه ها  کارگاه های آموز جهت استفاده از تسهیلات  آیین نامه های استعدا
 .  بصورت مستمر ادامه داشته باشد
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 نتیجه گیری:   بحث و 
های توانمند سازی  اساتید مشاور  در حیطه های مختلف  آموزشی و خصوصا اجرایی  در  برگزاری کارگاه

تواند ضمن هدایت و حمایت موزشی به منظور مشاوره دانشجویان میزمینه های آیین نامه های آ
جهت استفاده از تسهیلات به موقع  نشجویان ممتاز و استعداد درخشان دانشجویان خصوصا دا

هایی  دانشجویان واجد شرایط  حین تحصیل و همچنین ادامه تحصیل موثر بوده و از طرفی طراحی روش
می تواند موضوع  طح دانشگاهدوره ها ی مشابه  در سبرای  ارزیابی اثرات  کوتاه مدت و بلند مدت 

 .های آتی باشد پژوهش

 استاد، مشاور، استعداددرخشان کلمات کلیدی:
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 تبیین نقش و ویژگی های ناظر بالینی در توانمندسازی دانشجویان پزشکی

 4حمیدرضا برادران، 3محمد حسن کشاورزی، 2نیعلی اصغر قربا، 1سلیمه خلیلی ازاندهی

 ، ساری، ایرانواحد ساریدانشگاه آزاد . 1
 علوم پزشکی مازندران، ساری، ایراندانشگاه . 2

 ، فارس، ایرانشیراز علوم پزشکیدانشگاه . 3
 . دانشگاه علوم پزشکی ایران، تهران، ایران4

 نویسنده مسئول: علی اضغر قربانی
 

 مقدمه:  
باشد.  های درمانی میاثربخش در محیطساز یادگیری موثر و نظارت بالینی، چتر حمایتی فراگیران و زمینه

نظارت به عنوان ارائه راهنمایی و فیدبک روی مسائل شخصی، حرفه ای و آموزشی فراگیر برای فراهم 
کردن ایمنی و مراقبت مناسب از بیمار تعریف شده است. همچنین نظارت شامل اطمینان از امنیت 

بک هم غیررسمی و هم نقادانه به آموزش اولیه و برنامه فراگیر و بیمار در دوره مراقبت بالینی، دادن فید
آموزش مداوم، پایش پیشرفت و دادن اطمینان به مشاور شغلی است. بنابراین، نیاز است تا ناظران، 

ظران موجود دستورالعمل رسمی برای نا هایی را در این زمینه کسب کنند.خودشان توانمند باشند و مهارت
اما با این حال روند نظارت بالینی متنوع و مبهم می باشد. شواهد تجربی نشان می دهد که برای  است

موثر بودن، نیاز است تا ناظران مهارت های بین فردی خوب و مهارت های تدریس خوب داشته باشند و 
دان تعهد برای نظارت از نظر بالینی توانمند و با دانش باشند. یک نگرانی ویژه ای درباره فقدان نظارت، فق

لذا نیاز به استفاده از نظارت بالینی در  های بالینی وجود دارد. در محیط و فقدان زمان کافی برای نظارت
هدف از این مطالعه، توانمندی دانشجویان پزشکی با  .باشدآموزش علوم پزشکی ضروری میسراسر 

 استفاده از نظارت بالینی می باشد.  
 : هامواد و روش

این مطالعه، یک مطالعه کیفی با استفاده از تحلیل محتوای قراردادی بود. پس از هماهنگی لازم با 
مسئولین مربوطه و جلب رضایت و موافقت مشارکت کنندگان، از مصاحبه نیمه ساختاریافته جهت جمع 

زشی در آوری اطلاعات استفاده شد. معیار ورود شامل اعضای هیات علمی دارای سابقه فعالیت آمو
ها به صورت انفرادی بودند. در جریان رضایت آگاهانه کتبی بود. مصاحبه محیط بالین و تکمیل فرم

مصاحبه، ابتدا یک سئوال کلی پرسیده می شد و در ادامه و با پیشرفت مصاحبه، سئوالات در مسیر 
گیری مبتنی بر کنندگان با روش نمونههدف پژوهش هدایت می گردید. در این پژوهش، انتخاب شرکت

 نفر به شرح ذیل در مصاحبه ها شرکت 16هدف از بین مطلعین کلیدی، انجام شد. در مجموع تعداد  
نفر از دانشجویان فارو  5عضو هیات علمی از  11علاوه بر حضور سازی سویه نمودند. به منظور سه
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و  2004هایم و لاندمن بر اساس روش گران هار مصاحبه استفاده شد. تحلیل دادهالتحصیل پزشکی د
 ( استفاده شد.   1985جهت استحکام داده ها از معیارهای لینکلن و گوبا ) 

 نتایج: 
ساس شباهت و مصاحبه از مشارکت کنندگان، در نهایت کدها با هم مقایسه و بر ا 16پس از انجام 

یل کدها، درون مایه زیرطبقه  دسته بندی شدند. پس از تحل 25 طبقه و 9مضمون،  2تفاوت ها در قالب 
ای و تخصصی" ی "شایستگی حرفهطبقة اصل 3مشتمل بر عنوان "ویژگی فردی ناظر آموزشی "اول تحت 

وظایف ناظر آموزشی " ای" و درون مایه دوم تحت عنوان "بری و هدایت گری" و " الگوی حرفهره، "
، "ایجاد انگیزه در "دهای آموزشیسازی استاندار  طبقة اصلی "شناخت نیاز فراگیر" ، "فراهم 6مشتمل بر 
نظارت و ارزشیابی فراگیر" ، "ایجاد استقلال در فعالیت های بالینی فراگیر" و "توجه به حقوق فراگیر" ، "

 بیمار" استخراج گردید.   
 گیری:  بحث و نتیجه

های فراگیر یگی ها و توانمندمولفه ها و مضامین استخراج شده )ویژگی فردی و وظایف ناظر بالینی و ویژ 
و ویژگی و ایمنی بیمار( در این مطالعه، به خوبی اجزاء موثر در شکل گیری نظارت بالینی را ارائه می کنند.  
با توجه به نتايج اين مطالعه به نظر مي رسد كه لازم است به منظور توانمندی دانشجویان پزشکی، به 

بديهي است كه بهبود وضعيت آموزش فراگیران  جه بيشتر نمود.نقش و جایگاه ناظر در محیط بالینی تو
در محیط بالین موجب ارتقاء كيفيت خدمات ارائه شده، تربیت دانش آموخته های کارآمد و باسواد، 
ایجاد محیطی امن و آرامش بخش و حس خوب به بیماران و دریافت کننده خدمت در محیط بالین خواهد 

 .شد

 نظارت، ناظر بالینی، توانمندسازی کلمات کلیدی:
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با فرسودگی تحصیلی در  19 -بررسی ارتباط اضطراب ناشی از بیماری کووید 
  )س( شیراز دانشجویان دانشکده پرستاری و مامایی حضرت فاطمه

 1400در سال  
 1مهدی حسن شاهی، 1سمیه قیصری

 شیراز، ایران )س(، دانشکده پرستاری و مامایی حضرت فاطمه. 1

 نویسنده مسئول: مهدی حسن شاهی
 

 مقدمه: 
، سبب شد تا افراد در سراسر جهان متحمل در مدت کوتاهی 2019در سال  19-د ظهور بیماری کووی

، در واقع اضطراب 19 –پیامدهای روانشناختی بسیاری از جمله اضطراب شوند. اضطراب ناشی از کووید 
که به دلیل نداشتن آگاهی و مبهم بودن ماهیت بیماری ایجاد می ناشی ازآلوده شدن به ویروس است 

شود. اضطراب در رابطه با ابتلا به بیماری و ترس از مرگ در اثر کرونا می تواند سبب بروز خستگی، 
ناامیدی، فرسودگی و هچنین عدم تعادل سلامت روان در زمینه شغلی و تحصیلی فرد شود. به بیان دیک  

یک فرد در یک موقعیت استرس زای محیطی طولانی مدت به همراه فشار روانی مداوم ( زمانی که 1992)
، متحمل فرسودگی می شود. فرسودگی به شکل یک رت سازگاری با آن را نداشته باشدقرار گیرد و قد

نابسامانی ظاهر می شود که که فرد را در یک مسیر نزولی قرار می دهد و سبب بروز مشکلات دیگری، 
ی خوابی، افسردگی، اضطراب و کمبود حافظه می گردد. دانشجویان با داشتن شرایط سنی و  همچون ب

موقعیت اجتماعی خاص به طور معمول استرس های فراوانی را تجربه می کنند که می تواند سبب بروز 
گی مشکلات جسمی و روانی در آن ها گردد و با ایجاد خلل در روند آموزش و یادگیری، سبب بروز فرسود

با فرسودگی  19 -تحصیلی در آن ها شود. مطالعه حاضر با هدف بررسی اضطراب ناشی از بیماری کووید 
صورت گرفته 1400تحصیلی در دانشجویان دانشکده پرستاری و مامایی حضرت فاطمه )س( شیراز در سال 

 است. 
 : هاروشمواد و 

نفر از دانشجویان مشغول به تحصیل  343این پژوهش به روش توصیفی تحلیلی از نوع مقطعی، بر روی 
انجام گرفت. نمونه گیری به  1400در دانشکده پرستاری و مامایی حضرت فاطمه )س( شیراز در سال 

روش سرشماری انجام گرفت. داده ها با استفاده از فرم اطلاعات دموگرافیک، پرسشنامه فرسودگی 
ضطراب کرونا  به شیوه سرشماری جمع آوری و ( و پرسشنامه مقیاس ا2007تحصیلی برسو و همکاران  )
( مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. معیارهای ورود به مطالعه 22نسخه )SPSS  با استفاده از نرم افزار آماری

شامل عدم ابتلا به بیماری جسمی زمینه ای، نداشتن بیماری های اعصاب و روان، تحصیل در دانشکده 

 پوستر
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س( شیراز و تمایل به شرکت در پژوهش بود. عدم تکمیل  حداقل یکی پرستاری و مامایی حضرت فاطمه)
از دو پرسشنامه  و وجود داده مفقوده زیاد معیارهای خروج از مطالعه محسوب شدند. این مطالعه توسط 

به تصویب رسید. از   IR.SUMS.NUMIMG.REC.1400.057 کمیته اخلاق دانشگاه علوم پزشکی شیراز با کد
وصیفی )میانگین و انحراف معیار(، آزمون تی دونمونه ای مستقل، آنالیز واریانس یکطرفه روش های آمار ت

 )آنوا(  و همبستگی پیرسون جهت تجزیه و تحلیل داده استفاده شد. 
 نتایج: 

مقایسه میانگین و انحراف معیار نمره فرسودگی تحصیلی و زیر بعدهای آن، شامل خستگی تحصیلی، 
ناکارآمدی تحصیلی، بیانگر این بود که خستگی تحصیلی بیشترین میانگین و اثر بی علاقگی تحصیلی و 

بین متغیر سن با  نتایج و اطلاعات آزمون همبستگی، را در فرسودگی تحصیلی داشته است. براساس
، به عبارتی با افزایش سن،  (r=0/2,p<0/0001) اضطراب ناشی از کرونا رابطه معنادار و مستقیم وجود دارد

طراب افزایش می یابد. بر اساس نتایج  بین میزان اضطراب ناشی از بیماری و  وضعیت تاهل تفاوت اض
نتایج  به دست آمده و اطلاعات آزمون همبستگی، حاکی از آن    .(p<0/001)معنی دار آماری وجود دارد

 داست که بین نمره اضطراب با نمره فرسودگی تحصیلی رابطه معنا دار و مثبت وجود دار 
(0/0001>r=0/288,p) و به عبارتی با افزایش اضطراب،  فرسودگی تحصیلی نیز افزایش می یابد. نتایج کلی

( و میانگین نمره 12/24± 10/19این پژوهش بیانگر  آن بود که میانگین نمره کل اضطراب در دانشجویان )
 ( قرار دارد.   40/54±10/9فرسودگی تحصیلی در محدوده متوسط )

 یجه گیری:   نتبحث و 
اضطراب یکی از شایع ترین تظاهرات اختلالات روانپزشکی می باشد و در صورتی که به صورت استرس 
روزانه بروز نماید، باعث کاهش قابل توجهی در سطح عملکرد افراد می شود. همچنین اضطراب سبب 

بران ناپذیری در ابعاد کاهش قدرت تطابق و سازگاری فرد می شود و می تواند منجر به عوارض وخیم و ج
سلامت می شود. با توجه به یافته های این پژوهش مبنی بر ارتباط اضطراب ناشی از کووید با فرسودگی 
تحصیلی، با طراحی برنامه های آموزشی، شناسایی چالش های ناشی از بروز بیماری های همه گیر و 

در جهت بهبود سلامت روان دانشجویان  شناسایی عوامل موثر بر فرسودگی تحصیلی، می توان گام مثبتی
 .و افزایش عملکرد تحصیلی آن ها برداشت

 19 -اضطراب، فرسودگی تحصیلی، کووید کلمات کلیدی:
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بررسی میزان تعامل دانشجویان و استادان مشاور تحصیلی دانشگاه علوم 
 19پزشکی آبادان و عوامل موثر بر آن در دوران شیوع پاندمی کووید 

 1فاطمه دراری، 1شیما سنیسل بچاری، 1امیسعیده اله، 1باقر پهلوان زاده، 1ارغوان افرا، 1مریم بان

 .دانشگاه علوم پزشکی آبادان، آبادان، ایران. 1

 نویسنده مسئول: ارغوان افرا
 

 مقدمه: 
دانشجویان یکی از ارکان اصلی دانشگاه بوده و در مسیر تحقق سیاست های دانشگاه در جامعه نقشی 
بسیار تعیین کننده دارند و در طول سال های دانشگاه با مشکلات عادی دانشجویی تا مشکلات روانی 

راد شدیدتر مواجه هستند. لذا خدمات تخصصی مشاوره و راهنمایی دانشجویی می بایست توسط اف
متبحر و متخصص به آنها ارائه شود. پژوهش حاضر با هدف بررسی میزان ارتباط دانشجو با استاد مشاور 

از دیدگاه دانشجو و استاد مشاور تحصیلی  19تحصیلی و عوامل موثر بر آن در دوران شیوع پاندمی کووید 
 انجام شد.  1400در سال 

 : هامواد و روش
نفر  35با همکاری  1400تحلیلی است که در سال -مقطعی از نوع توصیفیپژوهش حاضر اپیدمیولوژیک 
نفر از دانشجویان اجرا شد. ابزار پژوهش مشتمل بر یک پرسشنامه  329از اساتید مشاور تحصیلی و 

دموگرافیک و یک چک لیست محقق ساخته می باشد که برگرفته از آیین نامه استاد مشاور مصوب 
و درمان می باشد و بصورت جداگانه برای دانشجو و استاد استفاده شد. چک وزارت بهداشت  97/12/12

-سوال(، اجتماعی 6عاطفی ) -سوال(، فردی 17پژوهشی )-سوال در سه حیطه آموزشی  30لیست شامل 
امتیازی بود. روایی چک  5سوال( و نحوه امتیازدهی به سوالات آن به صورت مقیاس لیکرت  7رفاهی )

ر از اعضای هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی آبادان مورد تایید قرار گرفت. پایایی نف 12لیست توسط 
چک لیست نیز بر اساس همگنی درونی و با آلفای کرونباخ برای چک لیست دانشجو و چک لیست استاد 

و در سطح  24نسخه  SPSS تحلیل داده ها با استفاده از نرم افزارگزارش شد.  0.927و  0.95ه ترتیب ب
 انجام شد.  0.05عناداری م

 نتایج: 
-در مقایسه مولفه های تعامل بین استاد و دانشجو از دیدگاه استاد نتایج نشان داد که در حیطه "آموزشی

مربوط به گروه بهداشت  24.75(2.6و ) 71.13(7.4عاطفی" بیشترین میانگین )-پژوهشی" و حیطه "فردی
مربوط به گروه پزشکی بود. در حیطه "اجتماعی  19.25(5.62و ) 61.5(16.3حرفه ای و کمترین میانگین )

 103(28.69مربوط به گروه پیراپزشکی و کمترین میانگین ) 29.89(3.3رفاهی" نیز بیشترین میانگین )-

 پوستر
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پژوهش" -مربوط به گروه پزشکی بود. از دیدگاه دانشجویان نیز بیشترین میانگین در حیطه "آموزش
آزمایشگاهی، در حیطه -جویان رشته های اتاق عمل، هوشبری و علوممربوط به دانش 53.01(17.12)

-مربوط به دانشجویان پرستاری و فوریت های پزشکی و در حیطه اجتماعی 14.18(6.74عاطفی")-"فردی
مربوط به دانشجویان رشته های پرستاری و فوریت های پزشکی بود و در هر سه حیطه  17.61(8رفاهی )

نیز برای دانشجویان پزشکی بود. بین  10.47(7.51و ) 8.75(4.64و ) 33.47(17.27کمترین میانگین )
عاطفی" و -پژوهشی"، "فردی-سه گروه استادان از نظر سابقه مشاوره در هر سه حیطه "آموزشی

ترم سابقه"  10یا بیشتر از  10ترم سابقه" کمترین میانگین و گروه با " 2-5رفاهی"، گروه با "-"اجتماعی
نتایج پژوهش  .(p=0.027)  و (P=0.036) انگین را داشتند و تفاوت ها در دو حیطه اول معنادار بودبیشترین می

حاضر همچنین نشان داد که با افزایش میزان تحصیلات پدر، میانگین نمره دانشجو در هر سه حیطه 
استفاده از  دانشجویانی که سابقه .(p=0.002) کاهش یافته و تفاوت از نظر آماری معنادار بوده است

عاطفی" به طور معناداری میانگین -پژوهشی" و "فردی-خدمات مشاوره داشتند، در هر دو حیطه "آموزشی
بین تعداد فرزندان  .(p=0.022)  و (p=0.008)  نمره بالاتری نسبت به دانشجویان بدون سابقه مشاوره داشتند

اط خطی معکوس و معناداری مشاهده پژوهشی" تعامل دانشجو با استاد ارتب-استاد و حیطه "آموزشی
ارتباط مثبت ضعیف و معناداری بین سن دانشجو و نمره هر سه حیطه و نمره کل نشان  .(p=0.048) شد

مدرک تحصیلی استاد نیز یکی از عوامل موثر بر نمره دانشجو بوده است به طوری  .(p=0.003) داده شد
ی استادان با مدرک کارشناسی ارشد به طور معناداری که میانگین نمره تعامل گزارش شده دانشجویان برا

تعداد فرزندان استاد و سن دانشجو نیز ارتباط  .(p=0.002) بیشتر از استادان با مدرک دکتری بوده است
  .(p=0.004) و (p=0.03) پژوهشی" داشته است-معکوسی با نمره حیطه "آموزشی

 بحث و نتیجه گیری: 
پژوهشی" و –تعامل دانشجویان و اساتید مشاور تحصیلی در حیطه "آموزشی بر اساس نتایج بیشترین 

رفاهی" بوده است. بهره گیری از اساتید باتجربه در امر مشاوره -کمترین تعامل نیز در حیطه "اجتماعی
تحصیلی و نیز وجود همزمان مراکز ارائه خدمات مشاوره به دانشجو می تواند ارتباطات بیشتر و موثرتری 

ا دانشجویان به دنبال داشته باشد. ارتقاء فرایند مشاوره نه تنها موجب افزایش رضایت دانشجویان از را ب
تحصیل می شود بلکه مشوق آنها برای رسیدن به اهداف والای آموزشی بوده و موجب افزایش تلاش آنان 

 .شود

 استاد مشاور، دانشجو، تعامل کلمات کلیدی:
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نفس و رشته تحصیلی بر سلامت روان کنندگی عزتنقش پیش گویی 
دانشجویان مقطع کارشناسی حرف بهداشتی حیطه: مشاوره و حمایت 

 دانشجویی

 1سکینه غلام زاده، 1نیلوفر پاسیار

 دانشگاه علوم پزشکی شیراز، شیراز، ایران. 1

 نویسنده مسئول: سکینه غلام زاده
 : مقدمه
گذارد. شناختی است که بر سلامتی و کیفیت زندگی دانشجویان تأثیر مینفس یک عامل مهم روانعزت

نفس و رشته تحصیلی بر وضعیت سلامت بینی گویی کنندگی عزتاین مطالعه با هدف تعیین نقش پیش
جام شد. روان دانشجویان مقطع کارشناسی حرف مختلف بهداشتی دانشگاه علوم پزشکی شیراز، ایران ان

  ها:مواد و روش
شد. دانشجویان سال اول تا چهارم مقطع کارشناسی  صورت توصیفی تحلیلی انجاماین مطالعه مقطعی به

صورت سرشماری جهت های پزشکی( بهحرف مختلف بهداشتی )پرستاری، مامایی، اتاق عمل، فوریت
 ً شناختی با نمودند. سلامت رواننفر در مطالعه شرکت  184شرکت در مطالعه دعوت شدند و نهایتا

 (CSEI) نفس دانشجویان از ابزارگیری عزتگیری شد و برای اندازهاندازه (GHQ 28) استفاده از ابزار استاندارد

 استفاده گردید. 
 نتایج: 
دهنده تواند نشانو کمتر را گزارش نمودند که می 23شناختی ٪ از دانشجویان نمره سلامت روان44حدود 
باشد. افسردگی دارای کمترین میانگین  (psychological distress) شناختیش احتمال پریشانی روانافزای

( را در 06/8±95/3که اختلال عملکرد اجتماعی بالاترین میانگین نمره )( بود، درحالی92/3±2/4نمره )
نفس تشناختی و عز ها داشت. همچنین رابطه منفی بین نمره سلامت روانمیان خرده مقیاس

نفس بالاتر، سطح پریشانی طوریکه دانشجویان با عزت، به(P=0.000, r=-0.556) دانشجویان مشاهده شد
درصد از واریانس  9/30وتحلیل رگرسیون، کردند. با توجه به تجزیهشناختی کمتری را تجربه میروان

 شود. بینی مینفس پیشوسیله عزتسلامت روان دانشجویان به
 گیری: بحث و نتیجه

تواند مشکلات موجود در دهنده خدمات سلامتی، میشیوع بالای اختلالات عاطفی در بین مراقبین ارائه
ارائه خدمات بهداشتی را پیچیده سازد. لذا مشاوره و دیگر خدمات حمایتی بایستی در دسترس ایشان 

 قرار گیرد. 
 نفسسلامت روان، دانشجویان، عزت کلمات کلیدی:

 پوستر
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خودکارآمدی تحصیلی و عزت نفس بر عملکرد  اثر حمایت اجتماعی، بررسی

 1399-1400تحصیلی دانشجویان دندانپزشکی علوم پزشکی بوشهر در سال 

 1فروو حاتمی فرد، 1مرضیه محمودی، 1صدیقه خیراندیش

 علوم پزشکی بوشهر، بوشهر، ایران دانشگاه. 1
 

 : مقدمه
 یلیتحص یها تیفعال جیاست. نتا یمهم نظام آموزش یاز دغدغه ها یکی انیدانشجو یلیتحص تیوضع
 ییشناسا رونیگذار است. از ا ریآنها تاث یمهم زندگ یآن هاست و بر جنبه ها ندهیکننده آ ینیب شیافراد پ

و توسعه برنامه  یز یر برنامه یبرا یانهیمهم است و زم انیدانشجو یلیبر عملکرد تحص رگذاریعوامل تاث
 ،یلیتحص یخودکارآمد ،یاجتماع تیاثر حما یمطالعه بررس نیکند. هدف ما در ا یم جادیا یموزشآ یها

-1400بوشهر در سال  یدانشگاه علوم پزشک یدندانپزشک انیدانشجو یلیعزت نفس بر عملکرد تحص
 .بود 1399

 : هامواد و روش
 یخودکارآمد ،یاجتماع تیبود که در آن اثرحما یاز نوع مقطع یلیتحل-یفیمطالعه توص کیپژوهش  نیا

بوشهر مورد  یدانشگاه علوم پزشک یدندانپزشک انیدانشجو یلیعزت نفس بر عملکرد تحص ،یلیتحص
بوشهر  یپزشک علومدانشگاه  یدندانپزشک انینفر از دانشجو 165پژوهش  یقرار گرفت. جامع آمار  یبررس

از  یاجتماع تیاثر حما یبررس یوارد مطالعه شدند. برا یبود که به روش سرشمار  1399-1400در سال 
از پرسشنامه  یلیتحص یاثر خودکار آمد یبررس ی، برا (MSPSS) یادراک شده چند بعد یپرسشنامه اجتماع

 یعزت نفس روزنبرگ، برا نامهاثر عزت نفس پرسش یبررس ی، برانگیبانت-یلرویمک ا یخودکارآمد
 ، استفاده شد. 1999  لوریفام و ت یلیپرسشنامه عملکرد تحص یلیعملکرد تحص یبررس
 : نتایج
 یرابطه معنادار  انیدانشجو یلیو عملکرد تحص یاجتماع تیحما نیپژوهش حاضر نشان داد که ب جینتا

با عملکرد  (P-value=0/002) و عزت نفس (P-value</001) یلیتحص یخودکارآمد .(P-value>0/05) وجود ندارد
 یشناخت تیجمع یرهایمتغ نیاز آن است که ب یحاک جینتا نیدارد. همچن یرابطه مثبت معنادار  یلیتحص

رابطه  چیه انیدانشجو یلیتحص¬¬عملکرد¬ ( ونیوالد لاتیتحص ،سطحیاقتصاد تی) سن،جنس،وضع
 .(P-value>05/0) وجود ندارد یمعنادار 
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 : یر یگ جهینتبحث و 
 یلیبر عملکرد تحص یلیتحص یعزت نفس و خوکارآمد ریبر تاث یپژوهش حاضر مبن جیبا توجه به نتا

عزت نفس و  تیوضع یارتقا یبوشهر لازم است، برا یدانشگاه علوم پزشک یدندانپزشک انیدانشجو
 یلیعملکرد تحص شرفتیدر جهت بهبود و پ یدندانپزشک انیدر دانشجو یلیتحص یخودکارآمد
 .اتخاذ گردد یخاص یآموزش طیو شرا یز یبرنامه ر  ان،یدانشجو

 حمایت اجتماعی، خودکارآمدی تحصیلی، عزت نفس، عملکرد تحصیلی کلمات کلیدی:
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بررسی رابطه بین همدلی و فرسودگی شغلی در دستیاران پزشکی در دانشگاه 
 علوم پزشکی جندی شاپور اهواز

 1علی حافظی، 1مهرنوش ذاکرکیش، 1عبدالحسین شکورنیا

 ، ایراناهواز پزشکی جندی شاپور اهواز، دانشگاه علوم. 1

 نویسنده مسئول: عبدالحسین شکورنیا
 

 مقدمه: 
 کاهش موجب و بوده مختلف شغلی عوامل از متأثر که است روانی استرس نوعی شغلی فرسودگی
. است جهان سراسر در پزشکان بین در رشد به رو مشکل یک شغلی فرسودگی. گردد می فردی عملکرد
 فرسودگی و همدلی. است بیماران برای خوب پزشکی های مراقبت ارائه در ضروری عنصر یک همدلی
 همدلی و دارند زیادی اهمیت بیمار و پزشک مابین فی روابط و پزشکی حرفه در که هستند عواملی شغلی

پزشکی در  دستیاران است. شده توصیف شغلی فرسودگی کاهش برای ضروری شایستگی یک عنوان به
 باعث کاهش رضایت شغلی و مرور به استرس و این می کنند تجربه را زیادی تحصیل استرسطول 

سلامت روانی دستیاران  بر گسترده ای منفی شده و در نهایت می تواند تأثیر فرسودگی شغلی افزایش
 در شغلی فرسودگی و همدلی رابطه بررسی هدف با مطالعه این بیماران بگذارد. از مراقبت وکیفیت

 سال در اهواز شاپور جندی پزشکی علوم دانشگاه آموزشی بیمارستانهای  در تحصیل به شاغل تیاراندس
 .است شده انجام 1400

 : هامواد و روش
برای جمع . شد انجام سرشماري روش به پزشكي دستيار 291 روی همبستگي نوع از توصيفي مطالعه اين

 Jefferson Scale of Physicianپزشکان) ویژه جفرسون همدلی استاندارد های پرسشنامه آوری داده ها از

Empathy) شغلی فرسودگی و (مسلشMaslach Burnout Inventoryکه ) آنها قبلا در ایران پایایی و روایی 
 که است اي درجه 7 ليكرت مقياس با آيتم 20 داراي همدلي پرسشنامه. شد بود، استفاده شده تایید

 است عبارت 22 شامل شغلی فرسودگی پرسشنامه. است 140 و 20آن به ترتیب  و حداکثر نمره حداقل
آن به  و حداکثر نمره حداقل .شود می امتیازدهی 6 تا صفر از لیکرت ای درجه 7 مقیاس اساس بر که

شخصیت  مسخ ،(سوال 9)عاطفی  خستگی مقیاس زیر سه دارای پرسشنامه این است 132 و 0ترتیب 
ضریب  و SPSS-18 افزار نرم از استفاده با ها داده. است( سوال 7)فردی  موفقیت فقدان و( سوال 5)

 .شد تحلیل همبستگی پیرسون
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 : نتایج
درصد مجرد بودند.  62درصد(  زن و  60نفر) 175بود که  9/32±4/4میانگین سن دستیاران مورد مطالعه 

 سال درصد 9/22 دوم، سال درصد 3/31 اول، مورد بررسی سال درصد( از دستیاران 6/22نفر) 67تعداد 
دستیاران  همدلی نمره میانگین .بودند تحصیل به مشغول چهارم سال در نیز درصد 2/23 و سوم

 فرسودگی های مقیاس زیر میانگین. بود 1/77±6/12و میانگین نمره فرسودگی شغلی آنان  4/11±8/103
و فقدان موفقیت فردی  05/7±7/4، مسخ شخصیت 1/21±7/11 خستگی عاطفی ترتیب به شغلی

 منفی آن همبستگی های مقیاس و زیر شغلی فرسودگی با همدلی نمرات میانگین بین. بود 2/6±7/17
( و زیر r ،837/0=p=-012/0ضریب همبستگی پیرسون بین همدلی و فرسودگی شغلی )  .داشت وجود

بین همدلی با زیر مقیاس های مسخ ( معنی دار نبود. اما r ،352/0=p=-055/0مقیاس خستگی عاطفی ) 
( این رابطه منفی و r ،0001/0=p=-320/0( و فقدان موفقیت فردی ) r ،0001/0=p=-236/0شخصیت ) 
 معنادار بود.

 بحث و نتیجه گیری: 
نتایج نشان داد که سطح همدلی دستیاران در حد متوسط و نسبتا مطلوب؛ اما میزان فرسودگی شغلی 

 با نمرات همدلی دستیاران بود. مرتبط شغلی فرسودگی دستیاران با بود. نمرات همدلیدر دستیاران بالا 
 می شغلی، فرسودگی با همدلی معنادار رابطه به توجه با. بالاتری داشتند شغلی فرسودگی نمرات کمتر
 در شغلی فرسودگی کاهش زمینه بالینی آموزش فضای تاثیر تحت همدلی تقویت و آموزش با توان

 کاهش و دستیاران در شغلی استرس با مقابله زمینه در مناسب راهکارهای اتخاذ. نمود فراهم را دستیاران
با توجه  به  رابطه منفی بین همدلی و فرسودگی شغلی در دستیاران؛  .دارد ضرورت آن کننده ایجاد عوامل

ز طریق کارگاههای آموزشی توصیه می شود برای کاهش فرسودگی شغلی دستیاران میزان همدلی آنان را ا
ارتقاء بخشید. بررسی و درک پیوندهای پیچیده بین همدلی و فرسودگی شغلی می تواند به پرشکان 

بیشتر و  تبا تحقیقا .مراقبت های بهداشتی کمک کند تا خطر ابتلا به فرسودگی شغلی را کاهش دهند
 برای مناسب مداخلات شناسایی عوامل موثر بر همدلی و فرسودگی شغلی در دستیاران می توان زمینه

 افراد را فراهم کرد. این فرسودگی شغلی در کاهش

شغلی ماسلش، مقیاس همدلی  شغلی، همدلی، دستیاران پزشکی، فرسودگی فرسودگی کلمات کلیدی:
 جفرسون
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بین هوش معنوی و فرسودگی شغلی بین دستیاران بالینی بررسی همبستگی 
 1400در سال  19-ویدودانشگاه علوم پزشکی مازندران در هنگامه همه گیری ک

 1پرستو جمال لیوانی، 1محمدرضا اندرواژ، 1حسین جلاهی، 1منصور رنجبر، 1سیاوش مرادی

 ساری، ایران دانشگاه علوم پزشکی مازندران،. 1

 سیاوش مرادینویسنده مسئول: 
 

  :مقدمه
متحمل فشار کاری بالایی 19 -با عنایت به اینکه دستیاران رشته های بالینی در هنگامه همه گیری کوید

در درمان بیماران می شوند و طبعا فرسودگی شغلی می تواند بر سلامت جسمی و روانی آنان و به تبع 
لذا بررسی وضعیت فرسودگی شغلی در بین آن بر نحوه ارائه خدمات درمانی توسط آنان اثر بگذارد، 

دستیاران رشته های فوق امری ضروری است. از طرف دیگر محدودیت مطالعات انجام شده در زمینه 
فرسودگی شغلی و هوش معنوی در بین دستیاران بالینی ما را بر آن داشت که به بررسی همبستگی بین 

طب اورژانس، داخلی و عفونی دانشگاه علوم  هوش معنوی و فرسودگی شغلی بین دستیاران رشته های
 بپردازیم.  19-ویدوپزشکی مازندران در هنگامه همه گیری ک

  ها:مواد و روش
در این پیمایش از دو پرسشنامه هوش معنوی کینگ و فرسودگی شغلی مسلش استفاده شد. پرسشنامه 

آگاهی متعالی  ٬تولید معنای شخصی ٬زیر مقیاس تفکر وجودی انتقادی 4گویه و  24هوش معنوی دارای 
و بسط حالت هشیاری می باشد. پرسشنامه فرسودگی شغلی نیز که برآوردی از پدیده تنيدگی به دست 

گویه است و به سنجش خستگی عاطفی، پدیده شخصيت زدایی و فقدان موفقيت  22می دهد شامل 
فرد نمره بالاتری در دو پرسشنامه  فردی در چار چوب فعاليت حرفه اي می پردازد. نکته اینکه هر چه

هوش معنوی و فرسودگی شغلی بگیرد دارای هوش بالاتر و فرسودگی کمتری می باشد. با توجه به اشتغال 
دستیار بالینی در سه رشته تخصصی فوق الذکر در دانشگاه علوم پزشکی مازندران  50به تحصیل قریب به 

ر بوده است. پرسشنامه های مذکور پس از هماهنگی با نف 44برآورد حداقل حجم نمونه  1400در سال 
مدیران گروه های مربوطه در اختیار دستیاران قرار گرفت. در نهایت محاسبه بارم و تحلیل همبستگی بین 

صورت گرفته است و در همه  IBM SPSS 25 متغیرهای مورد مطالعه از دو پرسشنامه تکمیل شده توسط
ملاک قضاوت آماری قرار گرفته است. لازم به ذکر است این  0.05کمتر از  P-value موارد مقادیر دو دامنه

 برخوردار بوده است.  IR.MAZUMS.REC.1400.9008 پروژه آموزش پژوهی از مجوز اخلاقی
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 نتایج:
دستیار مورد توصیف و تحلیل آماری قرار گرفت )میزان  36در نهایت پرسشنامه های تکمیل شده توسط 

دستیاران از  %64(. دو سوم دستیاران مونث و یک سوم آن ها مذکر بودند. همچنین %82پاسخدهی: 
دستیاران در  %53از طب اورژانس بودند. نیز  %14از بیماری های عفونی و  %22بیماری های داخلی، 

و نیز  51/21و  44/84سال اول تحصیل بودند. میانگین و انحراف معیار پرسشنامه فرسودگی شغلی 
محاسبه گردید. تحلیل همبستگی بین  64/19و  69/47گین و انحراف معیار پرسشنامه هوش معنوی میان

( بود که البته از منظر آماری 28/0ضریب پیرسون = نامه مبین نوعی همبستگی مستقیم )بارم دو پرسش
مقیاس همچنین تحلیل همبستگی بین بارم پرسشنامه فرسودگی شغلی و زیر  .(P = 0.09) برجسته نبود

های هوش معنوی اگرچه بیانگر همبستگی مستقیم بود اما در هیچکدام از معناداری آماری برخوردار 
شغلی و نیز تحلیل زیر  نبود. ادامه تحلیل بین بارم پرسشنامه هوش معنوی و زیر مقیاس های فرسودگی

 افت. به تفکیک رشته های تحصیلی( به نتایج برجسته از منظر آماری دست نیگروه ها )
  :بحث و نتیجه گیری

های این مطالعه نشان داد شواهدی دال بر وجود ارتباط بین رخداد فرسودگی شغلی در بین یافته
بودند و هوش معنوی آنان وجود دارد،  19-یدودستیاران بالینی رشته هایی که در جبهه مقابله با بیماری کو

نتایج این مطالعه با مطالعات مشابهی که در سایر اگرچه این ارتباط از منظر آماری برجسته نمی باشد. 
صورت گرفت تا حد زیادی مطابقت دارد.  19-یدوکشورها در بین پرستاران و پزشکان در زمان پندمی کو

 دستیابی به نتایج قوی تر طبعا در حجم نمونه بالاتر دور از انتظار نمی باشد.   

 هوش معنوی، فرسودگی شغلی، دستیاران کلمات کلیدی:
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مقایسه میزان همدلی دانشجویان ایرانی سال اول و سال آخر پزشکی در 
 1401-1400دانشگاه آزاد اسلامی واحد علوم پزشکی مشهد در سال های

 1شقایق رحمانی، 1مهرانه ساقی، 1آرزو فرج پور، 1بیتا فضایلی

 خراسان رضوی، ایران علوم پزشکی مشهد،دانشگاه آزاد اسلامی واحد . 1

 نویسنده مسئول: آرزو فرج پور
 

 مقدمه:
مطالعات نشان داده اند که رویکرد همدلانه در محیط بالینی میتواند منجر به افزایش شایستگی بالینی، 
رضایت حرفه ای، افزایش دقت و احساس موفقیت در درمان، کاهش خطاهای عملکردی و عدول از 

ای و صلاحیت بالینی پزشکان گردد. همچنین روابط همدلانه همانند مانعی در برابر استرس  حقوق حرفه
های شغلی که پزشکان با آن رو به رو هستند، عمل میکند. پزشکان با همدلی بیشتر، شایستگی بیشتری 

ی بیماران در گرفتن شرح حال و نیازسنجی، انجام معاینات بالینی و ارائه دستورات درمانی و جلب همکار 
خود پیدا میکنند. به دلیل بهبود کیفیت اطلاعات به دست آمده از بیمار، تشخیص آنان صحیح تر و 
دقیق تر است و کمتر دچار خطاهای عملکردی، عدول از حقوق حرفه ای و قصور پزشکی میشوند. انجمن 

اید دانشجویان گروه آموزش در علوم پزشکی آمریکا توصیه نموده است که دانشکده های علوم پزشکی ب
پزشکی را به گونه ای آموزش دهند که سبب افزایش میزان همدلی با بیمار در آنان شود. همچنین دیدگاه 
بیمار و احساسات و ادراکات آنها را بشناسند و به زمینه های اجتماعی، اقتصادی، فرهنگی ، مذهبی و 

وجه به پیشرفت پزشکی این سؤالات را مطرح زبان آنها توجه جدی کنند. در دهه اخیر، پژوهشگران با ت
کرده اند که آیا دانشجویان پزشکی در طی دوران تحصیل دچار بی دردی احساسی و عاطفی میشوند و 
آیا فارو التحصیلان پزشکی سخت دل تر میشوند ؟باتوجه به اینکه مطالعات انجام شده در سطح کشور 

را در سال های تحصیل مختلف و در رشته های مختلف  ایران و سایر کشورها میزان همدلی دانشجویان
 متفاوت بیان کرده اند

   ها:مواد و روش
تحلیلی)مقطعی( بر روی دانشجویان شاغل به تحصیل در سال اول و آخر رشته  -این مطالعه توصیفی

 پزشکی انجام شد. معیارهای ورود شامل شاغل به تحصیل در سال اول یا آخر رشته پزشکی و رضایت
جهت شرکت در مطالعه و معیارهای حذف مشتمل بر سابقه تحصیل قبلی در یکی از رشته های علوم 
پزشکی، ملیت غیر ایرانی، تکمیل ناقص پرسشنامه بود. ابزار جمع آوری اطلاعات، پرسشنامه همدلی 

پرسش بر مبنای لیکرت بوده و مجموع نمره  20جفرسون بود که مخصوص پزشکان است و مشتمل بر 
است و هرچه مجموع نمرات بیشتر باشد، همدلی با بیمار در فرد بیشتر است. علاوه بر  100-20افراد بین 
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آن اطلاعات دموگرافیک دانشجویان مورد مطالعه بوسیله چک لیست جمع آوری گردید. این پرسشنامه 
والات پرسشنامه ها در اختیار دانشجویان قرار گرفت و از آن جایی که مطلوب بود دانشجویان به کلیه س

به طور کامل پاسخ دهند تا در نتیجه گیری نهایی بتوان از پاسخهای آنها استفاده کرد؛ به همین جهت به 
دانشجویان یک روز مهلت داده شد تا وقت کافی جهت مطالعه دقیق سوالات و پاسخدهی کامل داشته 

 .باشند
  نتایج:

و سال آخر پزشکی مورد بررسی قرار گرفتند. در این تعداد  نفر از دانشجویان سال اول 180در این مطالعه 
درصد مذکر  32درصد مونث و  68که  20/11±  1/19دانشجوی سال اول پزشکی با میانگین سنی  100

درصد  7/5درصد مونث و  92/5که  26/02±  1/17دانشجوی سال آخر با میانگین سنی  80بودند و تعداد 
و در  75/71±  8/1گرفتند .میانگین نمره همدلی در دانشجویان سال اول  مذکر بودند مورد مطالعه قرار

به دست آمد که از نظر آماری این اختلاف معنی دار می  70/73±  9/09دانشجویان سال آخر 
 (..(u=275.5 , P-Value<0/001باشد

 بحث و نتیجه گیری:
تحصیل، برنامه ریزان آموزش پزشکی با توجه به کاهش میزان همدلی دانشجویان پزشکی در انتهای دوره 

های حمایت از دانشجو و  باید در طراحی برنامه ها این مهم را در اولویت قرار داده و نیز از جهت سیستم
 براي تقويت اين مهارت فراهم سازند. بهداشت روانی زمینه مساعدی

 ، پرسشنامه جفرسونهمدلی، دانشجوی پزشکی، سال اخر کلمات کلیدی:
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 تصنیفی کارورزان پزشکی: یک پیمایش کیفی تجربیات موثر بر ارتقای خود

 2جان سندرز، 1فخرالسادات حسینی، 1شهرام یزدانی، 1مهرناز زارعی

 تهران، ایران علوم پزشکی شهید بهشتی،. دانشگاه 1
2 .Edge Hill University 

 نویسنده مسئول: فخرالسادات حسینی
 

 مقدمه: 
ای همه دانشجویان است که گیری هویت حرفهاز ارکان مهم آموزش پزشکی، حمایت از شکلامروزه یکی 

به عنوان یک دیدگاه  نظریه خودتصنیفی ماگولدا گیرد.در بستر توسعه هویت فردی آنان صورت می
زیربنایی برای درک فرآیند توسعه فردی دانشجویان پزشکی توصیه شده است. خودتصنیفی که به تعریف 

در شرایط  ایشود، یک ظرفیت ضروری برای طبابت حرفهنی هویت، باورها، و روابط با دیگران گفته میدرو
شود. محیط یادگیری بر توسعه خودتصنیفی تاثیر های بهداشتی محسوب میپیچیده سیستم فوق
یی تجربیات توانند آن را ارتقا دهند. این مطالعه با هدف شناساای موثر میگذارد و تجارب توسعهمی

ریزی آموزشی، های کارورزی انجام شد تا به عنوان مبنای برنامهای دانشجویان پزشکی در چرخشتوسعه
 مورد استفاده اساتید پزشکی قرار گیرد تا بتوانند از توسعه فردی همه فراگیران حمایت کنند. 

  ها:مواد و روش
ژور دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی های کارورزی مایک پیمایش کیفی مقطعی بر مجموعه چرخش

ها با استفاده از ارائه حضوری پرسشنامه به کارورزان ترم سوم مقطع کارورزی آوری دادهانجام شد. جمع
ساختارمند محقق ساخته با استفاده دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی صورت گرفت. پرسشنامه نیمه

کرد تجربیات کارورزی که کنندگان درخواست میی، از شرکتاز سه سوال باز همراستا با ابعاد خودتصنیف
آنان را به تفکر درباره خودشان، روابطشان با دیگران و نحوه کسب دانش مورد نیازشان برانگیخته، 

ها با استفاده از روش پیشنهادی براون و کلارک برای تحلیل تماتیک انجام شد. توصیف کنند. تحلیل داده
  :نتایج
( به پرسشنامه پاسخ دادند. جوهره تجارب کارورزان در قالب شش تم %83)درصد پاسخ  کارورز 167

های مختلف مانند برخوردهای شکل داده شد: کارورزان مورد احترام و تایید واقع شدن )تم اول( را به شکل
کردند. آنان محترمانه، مهم و ارزشمند بودن، و توجه اساتید و دستیاران به یادگیری فراگیران تجربه می

گیری اولیه تا مشارکت حالدرگیر شدن در مدیریت بیماران )تم دوم( را به درجات مختلف از مواجهه و شرح
فعال در مدیریت بیمار و یا مدیریت بیماران به طور نسبتا مستقل توصیف کردند. محیط یادگیری تعاملی 

تعامل و همکاری با افراد مختلف را برای  های کارورزی، تجربیات متنوع مثبت و منفی از)تم سوم( چرخش

 پوستر



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 410 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

های کارورزان فراهم کرده بود. کار کردن در محیط واقعی بالینی )تم چهارم( به آنان امکان درک موقعیت
های تخصصی مختلف را داده بود. مشاهده رفتار ها و بار کاری رشتهحیاتی پزشکی، سبک زندگی، سختی

ران در انجام وظایف شغلی و نحوه برخورد آنان با بیماران و همکارانشان ای )تم پنجم( اساتید و دستیاحرفه
های خودشان کمک کرده بود. تعدادی از کارورزان نیز تجربیات منحصر به شناخت بهتر کارورزان از ارزش

های های تخصصی )تم ششم( مانند مشارکت در پروسیجرهای جراحی و اتاق عمل در بخشبه رشته
های داخلی و اطفال را توصیف کرده بودند. و یا مواجهه با بیماران مختلف و متنوع بخشجراحی و زنان، 

  گیری:بحث و نتیجه
ای از تجربیات بالقوه موثر بر توسعه ابعاد مختلف خودتصنیفی کارورزان در این مطالعه، طیف گسترده

برای توسعه خودتصنیفی تواند به اساتید علوم پزشکی کمک کند تا محیط غنی شناسایی شد که می
های های بالینی دارای محیطدانشجویان پزشکی فراهم کنند. تجارب مدیریت بیمار در شرایط واقعی بخش

توانند با احترام گذاشتن و تایید تواند توسعه فردی کارورزان را برانگیزد. اساتید بالینی میتعاملی، می
ای در طبابت، از رشد و توسعه فردی کارورزان منش حرفه های فراگیران، و نشان دادن رفتار وکردن ظرفیت

حمایت کنند. انواع تجربیات شناسایی شده در این مطالعه با اصول و فرضیات الگوی شراکت یادگیری 
باشد، همخوانی دارد. به علاوه ماگولدا که یک مدل پداگوژی برای ارتقای خودتصنیفی دانشجویان می

های کارورزی جراحی و داخلی ای چرخشنده احتمال تفاوت در تاثیرات توسعهنتایج این پیمایش، مطرح کن
 العات بعدی در نظر گرفته شود. تواند به عنوان موضوعی برای مطبر کارروزان بود که می

 خودتصنیفی، توسعه فردی، کارورزی کلمات کلیدی:
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تحصیلی در  اشتیاق و نگرش دانشجویان رشته های بهداشت نسبت به رشته
 ()بررسی اولیه جهت انجام مداخله بدو ورود به دانشکده علوم پزشکی بهبهان

 1معصومه علیدوستی، 1الهام نژاد صادقی، 1بابلی زینب

 ن، ایرانبهبها علوم پزشکی بهبهان،. دانشکده 1

 نویسنده مسئول: معصومه علیدوستی
 

 مقدمه: 
ترین اقشار اجتماعی در ای داشته است و دانشجویان از مهمویژهدانشگاه در تولید علم همواره جایگاه 

اند، از اینرو توجه به پرورش و تقویت احساس رضایت و افزایش نگرش مثبت روند نوسازی و توسعه کشور
(. 1390، آنها از شرایط تحصیلی و آینده شغلی در یک محیط آموزشی اهمیت زیادی دارد )ربانی و همکاران

معمولا موفقیت در هر امری و دستیابی به هدف، نیازمند شناخت کافی و دیدگاه مثبت می باشد. به نظر 
می رسد اکثر دانشجویان در بدو ورود به محیط دانشگاه، شناخت کافی از رشته تحصیلی نداشته و گاها 

یکان، دوستان دانشگاهی نسبت احساس نارضایتی از انتخاب خود دارند. از طرفی دیدگاه خانواده و نزد
به رشته تحصیلی نیز می تواند از موارد تاثیرگذار باشد. ایجاد سرخوردگی از رشته تحصیلی و بروز 
احساساتی مانند عدم امنیت شغلی در دانش آموختگان بهداشتی درمانی که در آنها به کارگیري و وجود 

مایه هاي مادي و واند منجر به هدر رفتن سر نیروهاي متخصص از اهمیت ویژه اي برخوردار است، میت
. در مطالعه ی مختاری کیا و همکاران نیز نتایج نشان داده است مهم ترین عوامل معنوي کشور شود

سایر رشته ها نسبت به رشته  نگرش منفی نسبت به رشته تحصیلی، دیدگاه منفی جامعه و دانشجویان
در سطوح ملی و بین المللی اما کم ارزش جلوه  علی رغم اهمیت رشته های تحصیلی بهداشت. است

داشتن نقش و جایگاه رشته های بهداشت نسبت به رشته های بالینی و درمانی از سوی جامعه، سبب 
تمایل کمتر افراد به این رشته های تحصیلی شده است. مسائلی از این دست بر روی رغبت و لذت 

س اساتید تاثیرمنفی دارد و انتقال این حس منفی از یادگیری دانشجویان و در نتیجه بر کیفیت تدری
برخی . جام این مطالعه تشویق کردسوی دانشجویان به اساتید یکی از دلایلی بود که تیم تحقیق را به ان

مطالعات به بررسی موارد مذکور پرداخته اند اما راهکار و مداخله ای جهت رفع مساله صورت نگرفته 
به نظر رسید و در همین راستا پیش آزمون در دانشجویان رشته های پیوسته  است، انجام این مورد لازم

بهداشت در دانشکده علوم پزشکی بهبهان انجام شد و مداخلاتی در قالب طرح دانش پژوهشی در حال 
 مندی تحصیلی ارائه می گردد. انجام است و در این چکیده نتایج بررسی اولیه از شناخت و رضایت
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 : هامواد و روش
تمامی دانشجویان کارشناسی پیوسته رشته های بهداشت )بهداشت محیط و بهداشت عمومی( دانشکده 
علوم پزشکی بهبهان در مطالعه شرکت کردند. خاطر نشان می گردد که در این دانشکده در رشته 
بهداشت حرفه ای دانشجوی کارشناسی پیوسته پذیرش نمی شود. معیار ورود رضایت به شرکت در 

، معیار خروج نیز انتقالی به دانشگاه دیگر بود. ابزار جمع آوری 1401و  1400مطالعه، ورودی مهرماه 
( 1390اطلاعات پرسشنامه ی محقق ساخته براساس پرسشنامه مهرابیان و همکاران )مهرابیان و همکاران،

گویه  16شامل  که به صورت آنلاین و در بستر وب در دسترس شرکت کنندگان قرار گرفت. پرسشنامه
گویه(، اشتیاق و رضایت نسبت به رشته 8بود که در سه بعد شناخت رشته تحصیلی و اهمیت آن )

گویه( را مورد ارزیابی قرار داد. سوالات در طیف لیکرت 4گویه( و تاثیرپذیری از نظرات دیگران )4تحصیلی )
انجام  5تا  0وارد و نمره دهی بین  spss21 ارگزینه ای از کاملا موافق تا کاملا مخالف بود دادها در نرم افز  5

محاسبه گردید. از میانگین و انحراف معیار برای توصیف داده ها  100تا  0شد و در نهایت نمرات بین 
 استفاده شد. 

 نتایج: 
( %37.2دانشجو )16( بهداشت محیط، %62.8دانشجو ) 27دانشجو وارد مطالعه شدند.  43در مجموع 

 %11.6بود.  20.42±1.4میانگین و انحراف معیار سن شرکت کنندگان  ،عمومی بودنداز گروه بهداشت 
نفر( ورودی 22% ) 51.2و  1400نفر( ورودی مهر 21) %48.8نفر( مونث بودند.  38% ) 88.4نفر مذکر و  5)

ه تحصیلی و بودند. میانگین و انحراف معیار متغییرهای مورد بررسی برای بعد شناخت رشت 1401مهر 
و نظرات دیگران  54.29±17.16، اشتیاق و رضایت نسبت به رشته تحصیلی 49.42±19.23اهمیت آن 

 بود.   24.18±48.84
 بحث و نتیجه گیری: 

این پژوهش نشان داد که میزان شناخت و رضایت دانشجویان و تاثیرپذیری از نظرات دیگران نسبت به 
حد متوسط بود. آنچه که برای اساتید این گروه ها رشته تحصیلی بهداشت در بدو ورود به دانشگاه در 

باید مورد توجه باشد نحوه مدیریت این چالش و حمایت و هدایت دانشجویان به بهترین وجه می باشد 
و در این حیطه انجام مداخلات موثر در زمینه آشنایی دانشجویان با اهمیت این رشته ها و شرایط شغلی 

ناسی در زمینه میزان تاثیر پذیری از نظرات دیگران می تواند مفید باشد و همچنین انجام مداخلات روانش
که در نهایت منجر به افزایش رضایت و اشتیاق تحصیلی شود و در این مورد باید به نوآوری و واقع گرایی 

 .نیز توجه شود
 اشتیاق، نگرش، دانشجویان، رشته بهداشت کلمات کلیدی:
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آموزش مدیریت خشم بر بروز خشم و راهبردهای مقابله ای بررسی اثر بخشی 
 در دانشجویان کارشناسی پرستاری

 1مژگان حیاتی، 1جمیله فرخزادیان، 1سکینه میری

 کرمان، ایران دانشگاه علوم پزشکی کرمان،. 1

 سکینه میرینویسنده مسئول: 
 

 مقدمه: 
انسان می باشد، و نقشی بسیار اساسی در خشم یکی از مهمترین و تاثیرگذارترین هیجان در زندگی 

کند، مدیریت یا کنترل خشم  و استفاده مناسب از راهبردهای مقابله ای می تواند از بروز  زندگی ایفا می
بسیاری از مشکلات پیشگیری نماید. دوران دانشجویی معمولا دانشجویان با موقعیت هایی روبرو می 

همچنین عدم استفاده از راهبردهای مقابله ای مناسب در آنها شوند که امکان برانگیخته شدن خشم  و 
وجود دارد و مداخله در مدیریت خشم یکی از راه های کنترل آن می باشد. این مطالعه با هدف بررسی 
اثر بخشی آموزش مدیریت خشم بر بروز خشم و راهبردهای مقابله ای در دانشجویان  کارشناسی  رشته 

 پرستاری انجام شد. 
 :  هااد و روشمو

این مطالعه از نوع مداخله ای نیمه تجربی می باشد، که جامعه پژوهش از دانشجویان کارشناسی رشته 
نفر از دانشجویان ترم  60پرستاری دانشکده پرستاری و مامایی رازی کرمان تشکیل شد. نمونه پژوهش  

نفره کنترل و مداخله تقسیم شدند.  30بودند که به صورت تصادفی به دو گروه  1399اول ورودی سال 
و  Spielberger ابزار گردآوری داده ها شامل پرسشنامه های خصوصیات جمعیت شناختی، خشم

شم، طی چهار جلسه بود. محتوای آموزشی مهارتهای مدیریت خ  Lazarus & Folkmanراهبردهای مقابله ای
مداخله ای در دو هفته متوالی و هر هفته دو جلسه اجرا شد. داده ها قبل و یک ماه بعد از دقیقه 60تا  45

ها با استفاده از شاخص های مرکزی و پراکندگی، آزمون کای اسکویر، تی آموزشی جمع آوری شد. داده
 مد نظر قراد داده شد.  05/0مستقل و تی زوجی صورت گرفت. سطح معنی داری کمتر از 

  نتایج:
آزمون در -( نسبت به پس60/114±  84/27میانگین نمره خشم در مرحله پس آزمون در گروه مداخله )

میانگین نمره راهبردهای مقابله .=Pvalue) 02/0( کاهش معنی داری یافت. (23/127± 07/18گروه کنترل )
ن در گروه کنترل آزمو-( نسبت به مرحله پیش54/98±  54/22ای در مرحله پیش آزمون در گروه مداخله )

( کمتر بود، اما تفاوت معنی دار وجود نداشت. میانگین نمره راهبردهای مقابله ای در ±73/101  29/20)
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( بیشتر بود اما از 16/103± 86/19( نسبت به کنترل )06/109± 53/24مرحله پس آزمون در گروه مداخله )
   .=Pvalue) 3/0نظر آماری تفاوت معنی داری نداشت(

 گیری: نتیجه بحث و
یافته های مطالعه حاضر نشان داد، آموزش مهارت های مدیریت خشم بر خشم دانشجویان تاثیر مثبت 
و معنی داری داشته است، اما بر راهبردهای مقابله ای موثر نبوده است. بنابراین پیشنهاد می شود  

متعدد با ترکیب موضوعات  تحقیقی وسیع تر در  گروه ها و مقاطع مختلف دانشجویان و دانشگاه های
 .آموزش مهارتهای زندگی و حل مسئله و مدیریت خشم اجرا شود

 مدیریت خشم، دانشجویان پرستاری، راهبردهای مقابله ای کلمات کلیدی:
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 طراحی، اجرا و ارزیابی بازی آموزشی دیابت برای دانشجویان داروسازی

 3سها نمازی، 2عیسی رضایی، 1ابراهیم پورشعله ، 1مهدی محمدی، 1محمدرضا حیدری

 ، ایران، کرجدانشگاه علوم پزشکی البرز. 1
 . دانشگاه علوم پزشکی هوشمند، تهران، ایران2

 . دانشگاه علوم پزشکی تهران، تهران، ایران3

 نویسنده مسئول: شعله ابراهیم پور
 

  :مقدمه
نیست و یادگیری فعال برای آماده سازی آموزش کلاسیک مبتنی بر سخنرانی پاسخگوی نیازهای فعلی 

دانشجویان داروسازی برای خدمات سطح بالاتر مورد نیاز است. چندین روش یادگیری برای درگیر کردن 
های امیدوارکننده های آموزشی یکی از تکنیکدانشجویان در فرآیند یادگیری فعال بررسی شده است. بازی

سازی های واقعی را شبیهگیرند، موقعیتهای جدید را یاد میهارتیادگیری فعال است که در آن بازیکنان م
دهند. استفاده از بازی آموزشی ریسک آسیب های اجتماعی و عاطفی خود را توسعه میکنند و تواناییمی

این مطالعه به بررسی طراحی و ارزیابی یک بازی ابتکاری برای آموزش  به بیمار در شرایط واقعی را ندارد.
  .پردازددر دانشجویان داروسازی می دیابت

  ها:مواد و روش
محتوای آموزشی دیابت برای تهیه فایل چند رسانه ای آموزشی و بازی تهیه شد. اعتبارسنجی بازی انجام 

مرحله به صورت پازل، کشیدن و رها کردن، تطبیق و سوالات چند گزینه ای با موضوعات  25شد و شامل 
« انسولین درمانی»و « داروهای خوراکی ضد دیابت»، «هیپوگلیسمی مدیریت»، «تشخیص دیابت»

و « آ»بود. شرکت کنندگان دانشجویان ترم هشتم داروسازی بودند که به دو گروه تقسیم شدند. گروه 
پیش آزمون و پس آزمون )از  .روز به فایل های چند رسانه ای و بازی دسترسی داشتند 10به ترتیب « ب»
نمره( برای سنجش  10زیابی میزان یادگیری دانشجویان برگزار شد و از امتحان نهایی )از نمره( برای ار  15

مورد ارزیابی قرار    +MEEGAمیزان یادداری استفاده شد. هم چنین تجربه کاربر با استفاده از پرسشنامه
 .گرفت
  :نتایج

میانه  ،(P=0.8) 11.0و  12.0آزمون دانشجو در این مطالعه شرکت کردند. میانه نمرات پیش  154در مجموع 
به ترتیب برای گروه های   (P=0.5) 5.0و  5.0و میانه نمرات نهایی   (P=0.5) 12.0و  11.0نمرات پس آزمون 

شرکت کننده پرسشنامه کیفیت مطالعه را تکمیل کردند. دانشجویان کیفیت بازی  99 بود.« ب»و « آ»
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های آموزشی معمول درصد از کاربران بازی را به روش 80حدود  .ردندرا تقریباً در تمام ابعاد کیفی تأیید ک
 .ترجیح دادند

  :بحث و نتیجه گیری
در این مطالعه یک بازی آموزشی دیابت با کیفیت بالا طراحی و اجرا شد. استفاده از بازی با افزایش 

چنین اگرچه استفاده از این نمرات یادگیری دانشجویان همراه بود هرچند از نظر آماری معنی دار نبود. هم
های سنتی تدریس توسط دانشجویان داروسازی بازی با افزایش نمرات یادداری همراه نبود، اما به روش

ترجیح داده شد. عدم تغییر قابل توجه در نمرات دانش شرکت کنندگان ممکن است به دلایل مختلفی 
ممکن است فاصله کوتاه بین استفاده از بازی و توضیح داده شود. یکی از علل عدم تغییر نمره یادداری 

آزمون نهایی باشد. عامل مهم دیگر این عدم تغییر نمرات این است که گروه موازی نیز از فایل 
های تشخیص و مدیریت دیابت را به روش مبتنی بر کیس ای استفاده کردند که تمام جنبهچندرسانه
  .کردارائه می

 یادداری، یادگیری، دیابت بازی آموزشی، کلمات کلیدی:
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بررسی دانش، نگرش و عملکرد پیشگیرانه تیم جراحی در مورد عوارض دود 
 های آموزشی یزد جراحی در بیمارستان

 1ایمان کشت کار، 1احمد انتظاری

 یزد، ایران دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد،. 1

 نویسنده مسئول: احمد انتظاری
 

 مقدمه: 
عرض مخاطرات شغلی قرار های متعددی نشان داده اند که درصد بالایی از کارکنان درمانی در مپژوهش 

فونت ناشی از آن ها مواجهه با عوامل بیولوژیکی بیماری زا و عدر این میان پرمخاطره ترین آن .دارند
طی عمل برش . یکی از این مواد دود جراحی است، که توسط ابزارهایی تولید می شود که بافت را است

داده یا هموستاز می کنند. این ابزار جراحی شامل لیزرها، اسکالپل های اولتراسونیک، دریل های با 
. دو حالت برش و انعقاد است سرعت بالا، اره ها و الکتروکوتری شامل الکتروکوتر تک قطبی و دوقطبی در

را باقی مانده های سلولی در شکل درصد آب و بخار و مابقی آن  95دود حاصل از این فعالیت ها شامل 
. مطالعات و باکتری ها تشکیل می دهد ذرات، متشکل از مواد شیمیایی، ذرات خون و بافت ها، ویروس ها

مختلف در جهان با تجزیه این دود بعضی از مواد تشکیل دهنده  آن نظیر هیدروکربن های آروماتیک، 
ها، کتون ها و دی اکسید ها، مونوکسید کربن و دی  هیدروکربن های اشباع نشده، استالدهید ها، الکل

. قرار گرفتن در معرض دود جراحی، همانند قرار گرفتن در معرض دود سید کربن را شناسایی کردنداک
. تخریب حرارتی یک باشدی شبیه به دود تنباکو میسیگار است و اثرات موتاژن و سرطان زای دود جراح

. ادل شش نخ سیگار می باشدمعادل سه نخ سیگار و با الکتروکوتری مع گرم از بافت با قطع کننده بافت
-از عوارض ناشی از دود جراحی می توان به سردرد، تحریک چشم، تحریک پوست، بیماری های قلبی

عروقی و تنفسی، تحریک و التهاب حنجره و راه هوایی، سرفه، سرگیجه، تهوع، استفراو، خارش و ورم 
ضمن دود جراحی حاوی ترکیبات آلی سمی است و می تواند ویروس های زنده  ملتحمه اشاره کرد. در

. علاوه بر این موارد، نتایج تحقیقات علمی نشان می دهد نی را منتقل کندمانند ویروس پاپیلومای انسا
وقتی افراد به صورت مزمن در معرض دود جراحی قرار دارند ممکن است در معرض خطر ابتلا به بیماری 

. سلامت پستان و سرطان پروستات باشندانند پارکینسون، آلزایمر، بیماری های قلبی و ریوی، هایی م
تواند باعث افزایش کیفیت جسمی کارکنان اتاق عمل شاغل در بیمارستان ها به عنوان عاملی که می

ای ناشی از ارائه  خدمات توسط کارکنان شده و از تحمیل هزینه های ناشی از ابتلا کارکنان به بیماری ه
فعالیت در اتاق عمل پیشگیری کند، بسیار حائز اهمیت است و از طرفی با توجه به تاکید بسیار زیاد بر 
ایمنی بیمار و کارکنان، اهمیت موضوع دو چندان شده است. اطلاع از میزان آگاهی، نگرش و عملکرد 
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یت مراکز درمانی در برابر این پیشگیرانه اعضای تیم جراحی می تواند وسیله ای برای نشان دادن وضع
پدیده بوده و چشم انداز روشنی را برای هر گونه اقدام در برابر آن ترسیم نماید، تا در نهایت بتوان ازطریق 

 برنامه ریزی مبتنی بر شواهد، تا حدودی خطرات ناشی از دود جراحی را کنترل کرده و کاهش داد. 
 : هامواد و روش

های آموزشی یزد نفر از اعضای تیم جراحی بیمارستان 244مقطعی،  -توصیفیبرای انجام این مطالعه 
بصورت در دسترس وارد مطالعه شدند. میزان دانش، نگرش و عملکرد پیشگیرانه در مورد عوارض دود 

ها با استفاده از گیری شد. تجزیه و تحلیل دادههای پژوهشگر ساخته روا و پایا اندازهجراحی با پرسشنامه
 تحلیل شد.  22ویراش  SPSS های تی مستقل، آنالیز واریانس یک طرفه و پیرسون و نرم افزارونآزم

 : نتایج
بود.  34/7±84/1و عملکرد  67/43±18/7، نگرش 67/43±18/7میانگین و انحراف معیار دانش 

 258/0 و p=001/0) داری بین نمره دانش اعضای تیم جراحی و نگرش وجود داردهمبستگی مستقیم معنی
=r). داری وجود داشتهمچنین، بین دانش و عملکرد همبستگی مستقیم معنی (001/0=p  275/0و =r). 

  گیری:نتیجهبحث و 
باشند. آلی در مورد عوارض دود جراحی برخوردار نمیاعضای تیم جراحی از دانش، نگرش و عملکرد ایده

ارتقاء این متغیرها در اعضای تیم جراحی توصیه بنابراین استفاده از مداخلات آموزشی مناسب به منظور 
 .شودمی

 دود جراحی، دانش، نگرش، رفتار، اعضای تیم جراحی، ایران :کلمات کلیدی
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موانع موفقیت احیای قلبی ریوی از دیدگاه ارائه دهندگان خدمات فوریت های 
 پزشکی

 1احمد نصیری، 1محمد عظیم محمودی، 1ایوب اکبری

 خراسان جنوبی، ایران علوم پزشکی بیرجند،. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: محمد عظیم محمودی
 

 : مقدمه
بخشی جدایی ناپذیر از مراقبت های اورژانس پیش بیمارستانی است. پرداختن  (CPR) احیای قلبی ریوی

مطالعه حاضر با هدف در آینده کمک کند.  CPR ممکن است به بهبود کیفیت CPR به موانع موفقیت آمیز
 انجام شد.   EMS موفق از دیدگاه ارائه دهندگان CPR شناسایی موانع

 : هامواد و روش
 نفر از ارائه دهندگان 160انجام شد.  1395تا دی ماه  1394این مطالعه تحلیلی مقطعی از اردیبهشت 

EMS شاغل در EMS  گیری تصادفی ساده نمونهوابسته به دانشگاه علوم پزشکی بیرجند )ایران( به روش
 60، داده ها با استفاده از پرسشنامه محقق ساخته )CPR انتخاب شدند. برای ارزیابی موانع موفقیت

های پژوهش با استفاده از خرده مقیاس طبقه بندی شده بود، جمع آوری شد. داده 6سوال( که در 
 (ANOVA و t آزمون) نحراف معیار( و استنباطی، آمار توصیفی )فراوانی، میانگین و ا16نسخه  SPSS افزارنرم

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. 
 EMS ، زیرمقیاس ساختارEMS دهندگانموفق از دیدگاه ارائه CPR های موانعدر میان خرده مقیاس نتایج:

رقابل ( بود. در این خرده مقیاس، دفیبریلاتور خارجی خودکار غی0-4، از محدوده 06/3±  38/0ترین )مهم
( به ترتیب 58/3±55/0توسط دیسپچر ) CPR-و عدم مشاوره تلفنی (49/0±59/3) (AED) دسترس عمومی

موفقیت آمیز و وضعیت تحصیلی وجود  CPR مهمترین موانع بودند. تفاوت معنی داری بین میانگین موانع
معنی داری بین میانگین تفاوت  .(P = 003/0) افزایش یافت BS با مدرک EMS داشت که در ارائه دهندگان

وجود  EMS موفقیت آمیز در مقایسه با سایر ویژگی های جمعیت شناختی ارائه دهندگان CPR امتیاز موانع
  .(P < 05/0) نداشت
تلفنی را به عنوان  CPR و فقدان آموزش AED عدم دسترسی عمومی EMS دهندگانارائه گیری:نتیجهبحث و 

های اورژانسی پیش بیمارستانی درک کردند. بنابراین، دسترسی راقبتدر م CPR مهمترین موانع موفقیت
مورد تاکید قرار گیرد. علاوه بر این،  EMS در CPR باید برای ترویج پاسخ فوری و بهبود نتیجه AED عمومی به

 .تلفنی توسط توزیع کنندگان توصیه شود CPR ، باید آموزشCPR برای کمک به افزایش موفقیت
 ، خدمات فوریت هایEMS ، ارائه دهندگاناحیای قلبی ریوی کلمات کلیدی:

 پوستر
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همبستگی بین بازخورد در آموزش بالینی و خود پنداره حرفه ای در دانشجویان 
 پرستاری

 1شراره ضیغمی محمدی

 ، البرز، ایراندانشگاه آزاد اسلامی واحد کرج. 1

 نویسنده مسئول: شراره ضیغمی محمدی
 مقدمه:

جهت طراحی استراتژی های بهبود خود پنداره حرفه ای در دانشجویان پرستاری، اندازه گیری خود پنداره 
و شناسایی عوامل تاثیر گذار بر آن الزامی است. با توجه به اهمیت نقش تعاملات بین فردی محیط 

ورد در آموزش بالینی بالینی در شکل گیری خود پنداره حرفه ای، مطالعه حاضر با هدف بررسی ارتباط بازخ
 با خود پنداره حرفه ای در دانشجویان پرستاری انجام شد. 

 ها:مواد و روش
دانشکده پرستاری  8و  7دانشجوی پرستاری ترم  167این یک مطالعه توصیفی همبستگی بود که بر روی 

ه شیوه غیر انجام شد. نمونه گیری ب 1400- 1399و مامایی دانشگاه آزاد اسلامی واحد کرج در سال 
سئوالی خود پنداره  36تصادفی انجام شد. داده ها توسط فرم اطلاعات جمعیت شناختی، پرسشنامه 

حرفه ای پرستاری کوین و پرسشنامه بازخورد در آموزش بالینی بود که به روش خود گزارشی تکمیل شد. 
میانگین، انحراف معیار و  با استفاده از آزمونهای توصیفی 26داده ها توسط نرم افزار آماری ویراست 

 فراوانی و درصد، آزمونهای استنباطی مانند ضریب همبستگی اسپیرمن وکای اسکوئر تحلیل شد.
 نتایج:

خود پنداره  %82بود و  65/176±  53/23میانگین و انحراف معیار نمره کل خود پنداره حرفه ای پرستاری 
% بازخورد  8/77بود و  76/82±  15/10ر آموزش بالینی حرفه ای بالا داشتند. میانگین نمره کل  بازخورد د

در حد متوسط دریافت نموده بودند. آزمون ضریب همبستگی اسپیرمن همبستگی مثبت ضعیف و 
معناداری بین نمره کل  بازخورد در آموزش بالینی و نمره کل خود پنداره حرفه ای پرستاری نشان داد 

(004/0=p   222/0=r .) 
 گیری:بحث و نتیجه 

 انیدانشجو یخود پنداره حرفه ا شیبا افزا ینیبازخورد در آموزش بال شتریب هیمطالعه حاضر نشان داد ارا
به  یپرستار  انیدر دانشجو یگردد به منظور ارتقاء خود پنداره حرفه ا یم شنهادیهمراه است. پ یپرستار 

 گردد. جهتو ینیموثر در آموزش بال بازخورد  هیارا طهیدر ح دیاسات یتوانمند ساز 

 دانشجویان پرستاری، آموزش بالینی، خود پنداره حرفه ای،  بازخورد در آموزش بالینی کلمات کلیدی:
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میزان استفاده اساتید دانشگاه علوم پزشکی ارومیه از ابزارهای تعاملی سیستم 
 19-مدیریت یادگیری در دوران پاندمی کووید

 1یوسف محمدپور، 1محمد جبرائیلی

 آذربایجان غربی، ایران علوم پزشکی ارومیه،. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: محمد جبرائیلی
 

 مقدمه: 
در سراسر جهان، استفاده از آموزش مجازی در دانشگاه های علوم پزشکی  19-با شروع پاندمی کووید

مهم ترین  یکی از (Learning Management System) رشد روزافزون پیدا کرد سیستم مدیریت یادگیری
زیرساخت های لازم برای توسعه آموزش مجازی می باشد که دارای قابلیت های زیادی برای برنامه ریزی، 

-یادگیری در بستر وب می باشد وجود تعامل مناسب بین استاد-اجرا و ارزشیابی فرآیندهای یاددهی
انگیزه در دانشجویان برای دانشجو در یادگیری فعال اثربخش می باشد و موجب ایجاد -دانشجو و دانشجو

ایجاد شد تا اساتید و دانشجویان  LMS یادگیری الکترونیکی می شود. در این راستا ابزارهای تعاملی لازم در
در آموزش مجازی از این ابزارها استفاده کنند. هدف از انجام این پژوهش، تعیین میزان استفاده اساتید 

 19-تعاملی سیستم مدیریت یادگیری در دوران پاندمی کووید دانشگاه علوم پزشکی ارومیه از ابزارهای
 می باشد. 

  ها:مواد و روش
انجام شد. با توجه به مشخص بودن تعداد  1401مقطعی بود که در سال -این مطالعه از نوع توصیفی

ی نفر از اعضا 393جامعه مورد مطالعه، نمونه مورد نیاز از طریق جدول مورگان تعیین شد. از مجموع 
تعیین شد. روش  194هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی ارومیه، مطابق جدول مورگان، حجم نمونه 

نمونه گیری در این تحقیق، طبقه ای با تخصیص متناسب می باشد به طوری که تعداد نمونه در هر يي 
ه پرسشنامه از دانشکده ها متناسب با تعداد اعضای هیات علمی آنها انتخاب شدند. ابزار گردآوری داد

 5ای محقق ساخته بود که میزان استفاده اساتید از ابزارهای تعاملی که از طریق معیار لیکرت و از نوع 
= خیلی زیاد( مورد ارزيابي قرار گرفت. روایی 5= زیاد و 4= متوسط، 3= کم 2= خیلی کم،1انتخابی )

تایید شد. پایایی پرسشنامه نیز از  )آموزش پزشکی و یادگیری الکترونیکی( پرسشنامه از دیدگاه خبرگان
بدست آمد. داده ها با  87/0طریق محاسبه آلفای کرونباخ بررسی شد. که مقدار آلفای کرونباخ برای آن 

 مورد تحلیل قرار گرفتند.  16نسخه   SPSS استفاده از نرم افزار
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 نتایج: 
 74پاسخ کامل دادند که  ( به پرسشنامه%4/63هیات علمی ) 123پرسشنامه توزیع شده  194از 
( مرد بودند و بیشتر شرکت کنندگان در %8/39نفر) 49( از شرکت کننده در مطالعه، زن و %2/60نفر)

 42( از اعضای هیات علمی در علوم پایه و %8/65نفر) 81( بودند. %6/75نفر) 93سال  30-40رده سنی 
به ترتیب محتوا  LMS از ابزارهای مختلف( در علوم بالینی بودند. میزان استفاده اساتید %2/34نفر)

( بود. 43/2( و کلاس )12/3(، پیام ها ) 33/3(، خودآزمون ها)85/3(، گفتگو )32/4(، تکالیف)66/4)
( و 05/3(، پیام دانشجویان )91/2همچنین اساتید بیان کردند که میزان بازخورد آنها به پاسخ تکالیف )

 ( بود. 33/3مشارکت فعال در گفتگو )
 حث و نتیجه گیری:  ب

دهد که میزان استفاده اساتید دانشگاه علوم پزشکی ارومیه از ابزارهای نتایج این تحقیق نشان می
در سطح متوسط و پایین بودند. لذا ضروری به نظر می رسد که قابلیت های ابزارهای تعاملی  LMS تعاملی

موزش داده شود. از سوی با ایجاد زیرساخت برای اساتید دانشگاه معرفی شده و نحوه استفاده از انها آ
های لازم، جلسات آنلاین بیشتر برگزار شود و با برقراری ارتباط چهره به چهره و استفاده از تالار گفتگوی 

دانشجو را افزایش دهند. همچنین -دانشجو و دانشجو-سامانه مدیریت یادگیری، میزان  تعامل بین استاد
 .اتید بر ارائه بازخورد آنها به تکالیف و مشارکت در گفتگو تاکید شوددر ارزشیابی آموزش مجازی اس

 .19-ی، آموزش مجازی، پاندمی کوویدسیستم مدیریت یادگیر  کلمات کلیدی:
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بررسی کیفیت آموزش بالینی از دیدگاه دانشجویان دانشکده پرستاری طبس در 
 1399-1400در سال  COVID-19 دوران پاندمی

 1ایوب ایار، 2نجمه توکل، 1عبدالهیمصطفی 

 ، ایرانخراسان جنوبیدانشگاه علوم پزشکی بیرجند، . 1
 دانشگاه علوم پزشکی اصفهان، اصفهان، ایران. 2

 نویسنده مسئول: ایوب ایار
 

 مقدمه:
گذاری اجتماعی تاکید ههای بهداشتی بر رعایت فاصلدر سراسر جهان، پروتکل 19 -با شروع اپیدمی کووید

های بالینی تا حدود زیادی تحت تاثیر میزان  ی دانشجویان علوم پزشکی در محیطدر نتیجه یادگیر  کردند.
آموزش در محیط بالینی به  عنوان اولین منبع یادگیری و شکل  دهی  .ثربخشی محیط آموزشی قرار داردا

ری که به  ه به طوهویت حرفه  ای دانشجویان علوم پزشکی محسوب می شود و بسیار حایز اهمیت بود
ها است. ارتقای ای در آنهای حرفهده و اساس کسب مهارتای شناخته شعنوان قلب آموزش حرفه

قاط کیفیت آموزش بالینی مستلزم بررسی مستمر وضعیت موجود عرصه  های آموزش بالینی، شناخت ن
جویان پزشکی در پاندمی . با توجه به متاثر شدن آموزش بالینی کلیه دانشقوت و اصلاح نقاط ضعف است

. در این مقطع حساس ان های آموزشی امری ضروری استکرونا، حفظ یادگیری استاندارد در بیمارست
این مطالعه به بررسی کیفیت آموزش بالینی از دیدگاه دانشجویان دانشکده پرستاری طبس در دوران 

 پرداخته است.   1399-1400در سال  COVID-19 پاندمی
 : هامواد و روش

این پژوهش از نظر هدف کاربردی و از نظر روش یک مطالعه توصیفی مقطعی و جامعه آماری شامل کلیه 
دانشجو بود. کلیه  180به تعداد  1399-1400دانشجویان دانشکده پرستاری طبس در سال تحصیلی 

رشماری وارد به روش س 1400لغایت فروردین  1399ماه دانشجوهای مشغول به تحصیل در بازه زمانی دی
. معیار ورود به مطالعه را داشتند دانشجو در مقاطع کارشناسی و کاردانی  108مطالعه و در نهایت تعداد 

ابزار اندازه گیری داده ها پرسشنامه محقق ساخته شامل دو بخش: فرم مشخصات دموگرافیک )سن، 
هارت کار با سامانه م جنس، مقطع تحصیلی، رشته تحصیلی، میانگین معدل، وضعیت محل سکونت،

های مجازی،شیوه دسترسی به آموزش مجازی(  و بخش دوم پرسشنامه کیفیت آموزشی بالینی در زمان 
درجه ای  6گویه و در هر گویه با مقیاس  11شیوع کرونا بود. پرسشنامه کیفیت  آموزش بالینی بر اساس 

بود.  11-66ر گرفته شد. دامنه نمرات بین در نظ 6 تا کاملا موافقم نمره 1لیکرت شامل کاملا مخالفم نمره
، پرسشنامه در اختیار ینی بالاتر است. جهت بررسی رواییبالاترین نمره نشاندهنده کیفیت آموزشی بال
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نفر از اعضای هیئت علمی دانشکده پرستاری طبس قرار گرفت. در این مطالعه جهت بررسی ثبات  10
نفر از دانشجویان واجد  30، بدین صورت که پرسسشنامه به درونی ابزار از آلفای کرونباخ استفاده شد

ها در این بدست آمد. نحوه گردآوری داده 798/0الشرایط داده شد و الفای کرونباخ برای کل ابزار برابر با 
مطالعه خود گزارش دهی و به صورت آنلاین بود. رضایت آگاهانه  از دانشجویان قبل از مطالعه اخذ 

صورت گرفت. به این منظور از آمار توصیفی  22نسخه  SPSS ه ها با استفاده از نرم افزارگردید.تحلیل داد
)آزمون های آنالیز واریانس و تی مستقل(  )فراوانی، درصد، میانگین و انحراف معیار( و آمار استنباطی

لحاظ شد. این از نظر آماري معنادار  05/0استفاده گردید. در تحلیل داده ها، سطح معنی داری کمتر از 
 لاقاخ بیرجند با کد گاه علوم پزشکیمطالعه توسط کمیته اخلاق معاونت پژوهشی دانش

IR.BUMS.REC.1399.407  مورد تأیید قرار گرفت.  
  نتایج:

و انحراف  99/36در افراد مورد پژوهش برابر با  19میانگین کیفیت آموزش بالینی در دوران پاندمی کووید 
دامنه برابر با بود. بیشترین میانگین کیفیت آموزش مجازی بالینی در گویه  " از روی میل با  14/9معیار 

و کمترین  38/4±  40/1شوم " با میانگین و داوطلبانه برای انجام پروسیجرهای آموزشی به بالین حاضر می
کنم کیفیت در گویه " به طور کلی به علت محدودیت های موجود در شرایط بیماری کرونا، احساس می

کیفیت آموزش بالینی در دوران  بود. 15/2± 18/1ا میانگین های بالینی کاهش یافته است." بآموزش
صورتیکه کیفیت آموزش ، به (P=047/0)با مقطع تحصیلی ارتباط معنی داری وجود داشت 19پاندمی کووید 

صورت معنی داری از دانشجویان به از دیدگاه دانشجویان کاردانی 19مجازی بالینی در دوران پاندمی کووید 
کارشناسی بیشتر بود.  همچنین یافته ها نشان داد کیفیت آموزش بالینی افراد مورد پژوهش با رشته 

نتایج آزمون دو به دو شفه نشان داد کیفیت  .(P=021/0) تحصیلی دانشجویان نیز ارتباط معنی داری داشت
صورت معنی داری ای پزشکی از دانشجویان اتاق عمل بهآموزش بالینی از دیدگاه دانشجویان فوریت ه

 بین کیفیت آموزش بالینی دانشجویان رشته های فوریت پزشکی و پرستاری .(P=027/0)بیشتر بود

(260/0=P) و رشته های اتاق عمل و پرستاری (154/0=P)   .اختلاف معنی داری مشاهده نشد 
 بحث و نتیجه گیری: 

ی الکترونیک در آموزش پزشکی با چالش  های فراوان روبرو است، اما با آماده اگرچه استفاده از یادگیر 
یادگیری کردن بستر مناسب می  توان از آموزش مجازی در جهت ارتقای کیفیت در آموزش پزشکی و حفظ 

با بکارگیری فناوری  های جدید جهت آموزش بالینی به  صورت الکترونیک در  استاندارد، استفاده کرد.
ط پس از کرونا می  توان به  عنوان شیوه کمک  کننده قبل از حضور بربالین بیمار در محیط واقعی شرای

در بیمارستان  های آموزشی در جهت افزایش کیفیت آموزش بالینی برای دانشجویان  رشته های پزشکی 
 .استفاده کرد

 ، کیفیت19-آموزش مجازی، آموزش بالینی، پرستاری، کووید کلمات کلیدی:
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بررسی ارتباط میان سواد دیجیتال با میزان آمادگی یادگیری الکترونیک در 
 19دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی آجا در طی پاندمی کووید

 1مریم بهشتی فر، 1رضا روحی، 1محمود مخبری، 1امیر کاظمی، 1علیرضا شهریاری، 1سعید باباجانی

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی ارتش،. 1

 نویسنده مسئول: سعید باباجانی
 

 مقدمه:  
باشد از ماموریت های دانشگاه ها و موسسات آموزش عالی تربیت نیروی انسانی متخصص و متعهد می
گیرد. با و قطعا آموزش موثر در رشد و توسعه دانشجویان کار آمد و اثر بخش در راس همه امور قرار می

، دست یموزشآشرو اعم از تعطیلی موسسات به دنبال آن چالش های پیو  19شیوع ویروس کوید 
اندرکاران نظام آموزشی از نرم افزار ها و ابزار های مختلف آموزشی بهره جسته و از طریق فضای مجازی 
آموزش های خود را به فراگیران ارئه می دهند. در این فضای آموزش الکترونیکی یکی از مهم ترین مهارت 

فراگیران برای یادگیری به منظور مشارکت کامل و یا خیال راحت در یک دنیای دیجیتال نیاز دارند هایی که 
داشتن سواد دیجیتال که ترکیبی از مهارت های فناوری عملکردی، تفکر انتقادی، مهارت مشارکتی و 

و عملکرد موثر تواند یادگیری . داشتن این سواد دیجیتال در فراگیران میباشد استمیآگاهی اجتماعی 
آنها را افزایش داده و از طرفی برای داشتن آموزش مفید و موثر در دنیای الکترونیکی داشتن اطلاعات و 

باشدآگاهی دانشجویان از داشتن سواد دیجیتال آگاهی از مهارت های یادگیری الکترونیکی نیز الزامی می
و نحوه آموزش تجهیزات الکتریکی داشته  و یادگیری الکترونیکی نقش عمده ای در بهبود کیفیت آموزش

. با توجه به اهمیت این موضوع و گرددلقا شده به فراگیران میو مطابق با آن باعث ارتقا سطح دانش ا
محدود بودن مطالعات و پژوهش های داخلی و خارجی در این زمینه بررسی رابطه سواد دیجیتال و میزان 

رسد بنابراین هدف اصلی در این پژوهش تعیین وری به نظر مییادگیری الکترونیکی در دانشگاه ها ضر 
ارتباط میان سواد دیجیتال با میزان یادگیری الکترونیکی در دانشجویان علوم پزشکی آجا در طی پاندمی 

 باشد. می 19کوید 
 ها:مواد و روش

آماری را دانشجویان تحلیلی از نوع پیمایشی به لحاظ هدف کاربردی است. جامعه -پژوهش حاضر توصیفی
دانشگاه علوم پزشکی آجا تشکیل داده اند که بر اساس فرمول کوکران حجم نمونه در نظر گرفته شده 

باشد. روش نمونه گیری غیر احتمالی) سهمیه ای( در نظر گرفته شد. جهت گردآوری دانشجو می 230
و نیز از پرسشنامه استاندارد شده ( 2009) اطلاعات از پرسشنامه استاندارد شده سواد دیجیتال مارتین

 پوستر
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  ( استفاده گردید. جهت تجزیه و تحلیل اطلاعات از نرم افزار2004) آمادگی یادگیری الکترونیکی واتگینر

Spss  استفاده شد. جهت بررسی همبستگی متغیرها از آزمون پیرسون، آزمون تی تست و انووا  16نسخه
 استفاده شد.    

 نتایج: 
 دمی کرونا از رسانه های اجتماعیدرصد از دانشجویان در دوران پان 8/77ه نشان داد که یافته های مطالع

درصد دانشجویان از رسانه  2/12درصد از رسانه های اجتماعی) وبلاگ ها( و  10شبکه های اجتماعی(، )
ان آمادگی متغیر مرتبط با حیطه های میز  6کردند. از دانشنامه های آزاد( استفاده می –اجتماعی )ویکی 

حیطه  3( بود و نیز ار 2/67±2/3های اینترنتی )یشترین نمره مربوط به حیطه گفتگویادگیری الکترونیکی، ب
( اختصاص پیدا کرده است  7/57±  5/3)  سواد دیجیتال بیشترین نمره مربوط به حیطه کاربری دیجیتال

ونیکی با استفاده از ضریب همبستگی متغیر سواد دیجیتال و میزان آمادگی یادگیری الکتر  2و نیز بین 
 باشد را نشان داد. که معنی دار می (Pvalue<0/0001 ) ( رابطه مستقیم و با621/0) پیرسون

   بحث و نتیجه گیری:
از این مطالعه چنین استنباط میشود که داشتن مهارت های خاص سواد دیجیتال باعث افزایش میزان 
آمادگی یادگیری الکترونیکی فراگیران می گردد که این امر خود موید آموزش مفید و موثر در فراگیران می 

 گردد.    

 سواد دیجیتال، میزان یادگیری الکترونیکی کلمات کلیدی:
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دانشجویان داروسازی دانشگاه علوم پزشکی شهید  تجربه یادگیری مبتنی بر تیم
 صدوقی

 1مصطفی غلامرضائی، 1گیلدا اسلامی، 1فرزانه میرزائی، 1علی فتاحی بافقی

 ی یزد، یزد، ایراننشگاه علوم پزشکی شهید صدوقدا. 1

 نویسنده مسئول: علی فتاحی بافقی
 

 مقدمه: 
مؤثر به منظور افزايش يادگيري در حيطه هاي دانش، مهارت و نگرش در آموزش هدفمند، پاسخگو و 

رشته هاي حرفه اي، چون پزشكي ضرورتي انکار ناپذیر است. شیوه غالب آموزشها در مراکز آموزشی 
سخنرانی است که آموزش گیرنده غیرفعال و صرفا شنونده است، گرچه استاد حجم فراوانی از اطلاعات 

اند ولی یادگیری عمیق، اثرگذار و نیاز محور نیست و به اهداف آموزشی از پیش را به مخاطب می رس
تعیین شده نمی رسد. در این بین روش های یادگیری فعال، راهکار بسیاری از دانشگاه های جهان جهت 

 Team Base) بالا بردن تفکر نقادانه و قدرت حل مسأله در دانشجویان هست، یادگیری مبتنی بر تیم

Learning) ه را مطالعه کند یکی از این روش هاست. دانشجو از پیش می باید موضوع مورد بحث در جلس
از او بعمل آید.   (Individual Readiness Assurance Test)، آزمون تضمين آمادگي فرديتا در آغاز جلسه

ط استاد سپس همان سؤالات را به صورت گروهي و در تيم خود پاسخ دهد. در نهايت، مشکلات توس
 حل شده، به دانشجو بازخورد داده شود. 

 : هامواد و روش
با دانشجویان داروسازی دانشگاه علوم   (Team Base Learning)این بررسی تجربه یادگیری مبتنی بر تیم در

پزشکی شهید صدوقی انجام شد. این مطالعه بصورت اقدام پژوهی و نمونه گيري به شیوه سرشماري و 
پزشكي پردیس و بین الملل دانشگاه علوم  1398نفر از دانشجويان داروسازی ورودي مهر  80 با همكاري

نفر( آنها تصادفی انتخاب  40درصد ) 50بود که  1398-99پزشكي شهید صدوقی در سال تحصيلي 
نفره، مراحل يادگيري مبتني بر  5گروه  8ها به  شدندانجام شد. پس از توجيه دانشجويان و تقسيم آن

شامل: آزمون هاي آمادگي، استيناف، تكليف گروهي و ارزيابي همتايان اجرا شد. ابزار جمع آوري تيم 
داده ها در اين مطالعه فرم ثبت مشاهدات و پرسشنامه محقق ساخته بود. تحليل نتايج پرسشنامه با 

 استفاده از آمار توصيفي انجام  شد.  
 نتایج: 
دانشجويان يادگيري مبتنی بر تیم را  شیوه مناسبی برای براي  درصد( از 76.25نفر ) 61نفر،  80از کل 

درصد( کار گروهی  52.5نفر) 42يادگيري عميق در هر سه حیطه دانش، مهارت و نگرش عنوان کردند. 

 پوستر
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درصد( از شیوه اداره کلاس رضایت  61.25) نفر 49و تيمي را سبب تسهيل يادگيري دانشجويان دانستنند. 
حاصل از مشاهده نشان داد كه دانشجويان براي شركت در بحث گروهي بی توجه به داشتند. یافته هاي 

مقررات معمول کلاس جای خود را گاه گاهی تغییر می دانند، حتی سرپا می ایستادند تا بهتربه بحث ها 
گوش دهند و پرسش های خود را بپرسند و جالب که برای پاسخ های خودشان مرجع معرفی می کردند، 

درصد( دانشجویان به سبب افزایش تکلیف و بار مطالعه با این روش مخالف  26.25) نفر 11ه هرچند ک
 ین شیوه رضایت نشان دادند.  درصد( از اداره کلاس با ا 70) نفر 56بودند و در مجموع بالای 

 نتیجه گیری: بحث و 
به صورت فعال  در مشاهدات اين برنامه آموزشي مشخص گرديد كه دانشجويان در بحث هاي گروهي

مشاركت مي كنند. طبق نظرات روانشناسان پرورشي، يادگيري زماني بهتر مي شود و تأثير آن ماندگارتر 
 است كه با فعال سازي و مشاركت هرچه بيشتر دانشجو در امر يادگيري همراه باشد. استفاده از روش

TBL ي عميق و پايدار در دانشجويان پزشكي راهكاري براي كاربرد باليني مباحث علوم پايه و ايجاد يادگير
یادگیری مبتنی بر تیم سبب تسهیل یادگیری، مشارکت و عمق بیشتریادگیری دانشجویان شده  .است

است بنابراین، بتدریج بیشتر مباحث درس رشته هایی مانند داروسازی که حرفه ای هستند می باید به 
 .شیوه آموزش مبتنی بر تیم برگزار شود

 .آموزش پزشکی، یادگیری مبتنی بر تیم، دانشجو، آموزش مشارکتی ی:کلمات کلید
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از دیدگاه دانشجویان اتاق  DREEM ارزیابی محیط آموزشی بالینی بر اساس مدل
 2021عمل دانشگاه علوم پزشکی لرستان در سال 

 2فرزاد ابراهیم زاده، 3مریم حبیبی، 2نسرین گله دار، 1بهزاد مرادی

 ایران  تهران، بهشتی، شهید پزشکی علوم دانشگاه. 1
 ایران آباد،خرم لرستان، پزشکی علوم دانشگاه. 2

 ایران اهواز، ،اهواز شاپور جندی پزشکی علوم . دانشگاه3

 نویسنده مسئول: بهزاد مرادی
 
 

 مقدمه:
. است محیط یادگیری، بر موثر عوامل ترین مهم از یکی. افتد می اتفاق بالین در یادگیری بخش مهمترین

 ارتقای برای مناسب بستر کردن فراهم و دانشجویان یادگیری نیازهای بر باید آموزش تمرکز رو، این از
 مدل از مطلوب محیط و واقعی آموزشی محیط بین تفاوت تعیین برای. باشد آنان بالینی های مهارت

DREEM مدل اساس بر بالینی آموزشی محیط ارزیابی منظور به حاضر مطالعه. است شده استفاده DREEM 

 .گردید انجام لرستان پزشکی علوم دانشگاه اتاق عمل دانشجویان تکنولوژی دیدگاه از
 ها:مواد و روش

 دانشگاه به وابسته هایبیمارستان در DREEM پرسشنامه از استفاده با تحلیلی - توصیفی مطالعه این
. داد قرار ارزیابی مورد تکنولوژی اتاق عمل را دانشجوی 118 دیدگاه 1399 سال در لرستان پزشکی علوم
 تعیین 05/0 داری معنی سطح شد و انجام 22 نسخه SPSS افزارنرم از استفاده با هاداده تحلیل و تجزیه
 .شد

 نتایج:
 ها مقیاس خرده از و عالی و خوب موارد درصد 8/73 در بالینی آموزشی محیط از دانشجویان کل ادراک
 سن و بالینی آموزشی محیط از دانشجویان ادراک کل نمره بین. بود( درصد 8/50-2/63) خوب نیز
(001/0p<،) ترم تحصیلی (001/0p<) کارورزی و بیمارستان (007/0p=) هم . داشت وجود معناداری رابطه

 ادراک جز به نیز آن های مقیاس خرده و کل ادراک نمره میانگین رشته، به علاقه و معدل افزایش چنین با
 .(>05/0p) یافت افزایش مربیان

  

 پوستر
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 بحث و نتیجه گیری:
 نسبت لرستان پزشکی علوم دانشگاه تکنولوژی اتاق عمل دانشجویان که داد نشان حاضر مطالعه نتایج
 اساتید توانمندسازی لزوم از حاکی نتایج همچنین. داشتند مثبتی دیدگاه خود بالینی آموزشی محیط به
 استفاده با بنابراین. بود تکنولوژی اتاق عمل دانشجویان برای بالینی آموزشی های محیط سازی بهینه و
 ارائه برای آن فیزیکی امکانات ارتقای و اورژانس تجهیز و اساتید علمی پایه توانمندسازی برای نتایج این از

 .آورد فراهم بهتر پزشکی و مراقبتی خدمات نتیجه در و بهتر آموزشی خدمات

 عمل اتاق ،DREEM یادگیری، بالینی، آموزشی محیط کلیدی:کلمات 
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طراحی، اجرا و ارزشیابی رویکرد آموزشی کلاس درس وارونه مجازی در بهبود 
 محیط آموزشی و عملکرد تحصیلی دانشجویان فیزیوتراپی

 1امیرمحمد صالحی، 1آیلین طلیم خانی

 همدان، ایران دانشگاه علوم پزشکی همدان،. 1

 نویسنده مسئول: آیلین طلیم خانی
 

 مقدمه: 
یک روش نوین آموزشی است که هر دو مؤلفه آموزش مجازی همزمان و  (VFC) کلاس درس وارونه مجازی

ناهمزمان را در برداشته و استراتژی یادگیری فعال را در فراگیران ارتقا می بخشد. در این مطالعه اثرات 
 جویان فیزیوتراپی بررسی گردید. تمرین درمانی برای دانش در دوره آموزشی VFC رویکرد آموزشی

 : هامواد و روش
، 2مطالعه حاضر، شبه تجربی و یک گروهه بوده که با دو شیوه مداخله در تدریس درس تمرین درمانی 

رشته فیزیوتراپی دانشگاه علوم پزشکی همدان در  5پس آزمون در دانشجویان ترم  -با طرح پیش آزمون
انجام شد. مباحث درس تمرین درمانی، به طور تصادفی، به دو بخش تقسیم  1400-1401اول  نیم سال

 و بخش دوم مطالب، با روش (VLBL) شد که بخش اول مطالب، با روش سخنرانی مجازی یادگیری اولیه

VFC  ،تدریس شد. هر جلسه تدریس، با یک پیش آزمون و پس آزمون همراه بود. همچنین، رضایت
 سطح دانش فراگیران در هر دو روش آموزشی بررسی شد.   نگرش و 

 نتایج: 
سال تحت  22با میانگین سنی 5پسر( دانشجوی فیزیوتراپی ترم  30دختر و 25نفر ) 55در این پژوهش، 
قرار گرفتند. نتایج مطالعه نشان داد که در پایان  1401-1400در نیمسال اول  (VLBL, VFC) دو روش آموزشی

 بود VLBLبه طور معنی داری بیشتر از دانش فراگیران با روش VFC ، دانش فراگیران با روشدوره آموزشی

(P= 0/001). همچنین، میانگین های نمره نگرش و رضایت کلی بین دو روش آموزشی، معنی دار بود (P= 

 آموزشدر مقایسه با روش VFC که بيانگر رضـايت بیشتر و نگرش مثبت دانشجویان در روش آموزش (0/00

VLBL  .بود 
 :بحث و نتیجه گیری

 VFC  روش آموزش موثری در دانشجویان فیزیوتراپی می باشد و دانشجویان را به سمتی سوق می دهند
 .که با انگیزه و رضایت بالا، حضور فعال در آموزش داشته باشند

 آموزش مجازی، کلاس وارونه، فیزیوتراپی کلمات کلیدی:

 پوستر
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عصبی در کودکان مبتلا  -ارزشیابی برنامه آموزش درمان تکاملیطراحی، اجرا و 
های به فلج مغزی برای دانشجویان توانبخشی: یک برنامه مبتنی بر گوشی

 ADDIE  هوشمند براساس مدل

 1سینا مستوفی، 1حمید دالوند

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی تهران،. 1

 نویسنده مسئول: حمید دالوند
 

 مقدمه: 
امروزه گوشی های هوشمند به عنوان یکی از ابزارهای یادگیری در فرایند آموزش دانشجویان مورد استفاده 
قرار می گیرند. از جمله مزایای این ابزارها می توان به دسترسی آسان به اطلاعات، امکان ذخیره سازی 

صرفه بودن اشاره نمود. با  اطلاعات، قابلیت جا به جایی، استفاده از رسانه های اجتماعی و مقرون به
و ضرورت آموزش جامع این رویکرد به دانشجویان  (بوبت)عصبی -یتوجه به کاربرد گستره رویکرد تکامل

عصبی در کودکان مبتلا به  -، هدف این مطالعه طراحی و ارزیابی برنامه آموزش درمان تکاملیتوانبخشی
 .هوشمند بودهای فلج مغزی براساس یک برنامه مبتنی بر گوشی

 : مواد و روش ها
کوتاه شده پنج مرحله؛ آنالیز یا نیازسنجی، طراحی،  ADDIEاستفاده شد.  ADDIEدر این مطالعه از مدل 

در این مطالعه پس از نیاز سنجی و برگزاری پانل متخصصان تولید و توسعه، اجرا و ارزشیابی است. 
زشی و چگونگی ارائه آنها در نرم افزار مشخص شد. ، محتوای آموتوانبخشیمتشکل از پنج تن از اساتید 

 یعصب -سپس با توجه به داده های استخراج شده از پانل متخصصان محتوای آموزشی رویکرد تکاملی
محتوای آموزشی به انضمام داده های استخراج شده از پانل  به شکل فیلم ساخته و جمع آوری گردید.
قرار گرفته و با نظارت محقق بر تک تک مراحل، نرم افزار آموزشی  متخصصان در اختیار گروه برنامه نویسی

 و مرحله ارزیابی ثانویه در محیط برنامه نویسی اندروید تدوین گردید. طی دو مرحله طراحی و ساخت،
و مهارت های روزمره زندگی  عصبی -محتوای آموزشی در نرم افزار در دو دسته کلی آموزش رویکرد تکاملی

، جز به جز در قالب فیلم، تکنیک عصبی -در بخش آموزش رویکرد تکاملی ن ارایه گردید.به دانشجویا
جایی،حمام بجا و در بخش مهارت های روزمره زندگی، نحوه خواب، غذا دادن، عصبی -های رویکرد تکاملی

شده  کردن و دستشویی کردن قرار داده شد. به علت حجم بالای فیلم ها، نرم افزار به شکل آفلاین نصب
نفره )آموزش ندیده   15سپس دو گروه  و محتوای آموزشی به شکل آنلاین در اختیار کاربران قرار گرفت.

 -( از دانشجویان کاردرمانی قبل از گذراندن واحد درسی آموزش رویکرد تکاملی15و آموزش دیده = 15=
دانشگاهی، نرم افزار  علاوه بر حضور در کلاس آموزشی آموزش دیدهعصبی وارد مطالعه شدند. گروه 
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را به مدت دو هفته استفاده نمودند. برای سنجش میزان رضایت و کاربرد  عصبی -آموزش رویکرد تکاملی
و برای سنجش آگاهی شرکت کنندگان پرسشنامه QUIS 1پذیری نرم افزار و کارامدی آن از پرسشنامه 

آمار توصیفی برای گزارش میزان  سنجش آگاهی دانشجویان استفاده گردید. برای بررسی داده ها از
رضایتمندی، آزمون ویلکاکسون جهت مقایسه میانگین نمرات میزان آگاهی به صورت درون گروهی و 
آزمون من ویتنی جهت مقایسه ی نمرات میزان آگاهی بین گروه های آموزش دیده و آموزش ندیده  

 استفاده شد.
  :نتایج

 86.11درصد، صفحه نمایش  76.44ای کارکرد کلی نرم افزار میزان رضایتمندی در مورد خرده مقیاس ه
و  83.77درصد، قابليت یادگيري نرم افزار  78.88درصد، مجموعه اصطلاحات و اطلاعات نرم افزار 

گزارش شد. به طور کلی میانگین سطح رضایتمندی کاربران از نرم  83.33قابليت هاي كلی نرم افزار 
نشان از سطح بالای از کاربردپذیری و رضایت گروه هدف بود. نتایج این درصد برآورد شد که  81افزار 

پس از استفاده از یک دوره ی دو هفته از نرم افزار آموزشی نمرات میزان آگاهی در  مطالعه نشان داد که
حمام ، گروه آموزش دیده در حوزه های لباس پوشيدن و درآوردن، غذا دادن به كودك، دستشويي رفتن

وت (. با این حال تفا<05/0P) سوالی به طور معناداری بالاتر از گروه آموزش ندیده  بود 10آزمون و  ،کردن
(. <05/0P) معناداری در حوزه های خوابیدن )و همچنین تحرک و جابه جایی بین دو گروه مشاهده نشد

مامی حوزه ها به نتایج مقایسه درون گروهی نشان داد که نمرات میزان آگاهی در گروه آموزش دیده در ت
طور معناداری افزایش یافت و گروه آموزش ندیده بجز حوزه های لباس پوشیدن و حمام کردن در همه 

 (.P<05/0) حوزه ها افزایش معنادار مشاهده گردید
 نتیجه گیری:بحث و 

بوده و ها نشان داد که نرم افزار تولید شده برای دانشجویان کاردرمانی رضایت بخش و کاربردی یافته 
برای کودکان  عصبی -همچنین موجب افزایش آگاهی دانشجویان در خصوص بگارگیری رویکرد تکاملی

مبتلا به فلج مغزی می گردد. این نرم افزار می تواند به عنوان یک مکمل آموزشی در کنار دروس 
شی رویکرد دانشگاهی در اختیار دانشجویان جهت تسهیل یادگیری مفاهیم و پوشش تمامی محتوای آموز 

 قرار گیرد. عصبی -تکاملی

  ADDIEمدل  عصبی، نرم افزار، -رویکرد تکاملیآموزش دانشجویان،  کلمات کلیدی:

                                                           
1 Questionnaire For User Interaction Satisfaction (QUISE) 
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ارزیابی نظام آموزش مجازی دانشکده علوم پزشکی شوشتردر دوران پاندمی 
 کرونا ویروس

 1فائزه سیف، 1الهام پیرعباسی، 1اعظم جهانگیری مهر، 1اعظم هنرمندپور، 1مجتبی کلانتر، 1مریم اسدی

 خوزستان، ایران علوم پزشکی شوشتر،. دانشکده 1

 نویسنده مسئول: مریم اسدی
 

 مقدمه: 
آموزش مجازی مجموعه وسیعی از نرم افزار های کاربردی و روش های آموزشی شامل اموزش مبتی بر 

ها از طریق های درس مجازی می باشد. آموزش الکترونیکی به کمک رایانهکلاس رایانه، مبتین بر وب،
های سازمان یافته مثل اکسترانت و اینترانت و پخش های الکترونیکی، اینترنت، وب، شبکهرسانه

منجر به تحت تاثیر  19-ای، دیسک و نوارهای صوتی صورت می گیرد. همه گیری بیماری کوویدماهواره
م آموزشی کشور بدلیل غیرحضوری شدن مدارس، دانشگاه ها و دانشکده ها شد. قرار گرفتن سیست

بدین ترتیب اهمیت آموزش مجازی بیش از پیش مورد توجه قرار گرفت و به عنوان اصلی ترین را حل 
برای ممانعت از وقفه آموزشی در دانشگاه های کشور من جمله دانشکده علوم پزشکی شوشتر در نظر 

عه حاضر با هدف ارزیابی نظام آموزش مجازی دانشکده علوم پزشکی شوشتر از دیدگاه گرفته شد. مطال
 اعضای هیئت علمی و دانشجویان انجام گرفت. 

 : هامواد و روش
دانشجوی گروه های مختلف  212عضو هیئت علمی و  32این مطالعه توصیفی تحلیلی با مشارکت 

طبقه شامل گروه  5ه گیری تصادفی طبقه ای )آمورشی دانشکده علوم پرشکی شوشتر به روش نمون
پرستاری، گروه مامایی، گروه فوریت و اتاق عمل، گروه بهداشت و گروه تغذیه( انجام شد. پرسشنامه 

-مولفه شامل فعالیت های یاددهی 8معتبر مورد استفاده جهت ارزیابی آموزش مجازی متشکل از 
انی، تعامل و بازخورد، پشتیبانی کاربران، حجم کار و یادگیری، انعطاف پذیری، محتوای آموزشی و سازم

سامانه آموزش مجازی بودند. برای تعیین میزان مطلوب بودن وضعیت آموزش مجازی با هر یک از گویه 
، نامطلوب 3، نیمه مطلوب = 4، مطلوب = 5های مطرح شده از مقیاس لیکرت پنج تایی ( بسیارمطلوب = 

و متغیرهای  متغیرهای کمی به صورت میانگین  انحراف معیار، اده گردید.، استف1و بسیار نامطلوب  2= 
کیفی نیز به صورت تعداد )درصد( گزارش شد. برای تعیین ارتباط بین متغیرهای کیفی از آزمون کای 

در  05/0اسکوئر و برای مقایسه میانگین ها از آزمون تی تست مستقل استفاده شد. سطح معناداری نیز 
 نظر گرفته شد.  
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 نتایج: 
 75/23±    42/6و برای دانشجویان  15/37±    5/ 56علمی طبق نتایج، میانگین سنی برای اعضای هیئت 

نشان داد که نظام اموزش مجازی دانشکده علوم پزشکی شوشتر از دیدگاه دانشجویان  بود. مطالعه حاضر
و اعضای هیئت علمی در سطح متوسط و بالاتر از متوسط قرار دارد. اگر چه تنها مولفه یاددهی یادگیری 

( در سطح پایین تر از 95/2±    0/ 70( و اعضای هیئت علمی )80/2±    1/ 15)  از دیدگاه دانشجویان
در بین   .(  =46/0P valueمتوسط )نامطلوب( قرار داشت و تفاوت معنی داری را بین دو گروه نشان نداد )

 64، میانگین نمره مربوط به سامانه آموزش مجازی از نظر اعضای هییت علمی )مولفه های بررسی شده
  .(   P value<05/0( بیشترین نمره کسب شده بود)30/3±    1/ 09( و دانشجویان )±76/3   0/

 بحث و نتیجه گیری: 
پیشنهاد می گردد جهت ارتقای کیفیت نظام آموزش مجازی توجه بیشترو رفع موانع بهبود آموزش مجازی 

یادگیری، یادگیری خلاق، یادگیری خودراهبر، از نظر فعالیت های یاددهی یادگیری )شامل گویه های انگیزه 
دانشجو محور بودن، میزان ماندگاری اطلاعات، دستیابی به سطوح بالاتر یادگیری و تنوع در شیوه های 
یاددهی( و همچنین از نظرتعامل و بازخورد )شامل گویه های تقویت مهارت ارتباط بادیگران، فرصت 

امل موثر استاد و دانشجو از طریق بازخورد تکالیف، بازخورد تع تعامل بیشتر دانشجویان با یکدیگر،
مناسب و به موقع پس از ارزشیابی دانشجویان،بررسی به موقع تکالیف توسط اعضای هیات علمی و 

 .ارائه بازخورد مناسب به دانشجویان( ضرورت دارد

 آموزش مجازی، کرونا،دانشکده شوشتر کلمات کلیدی:
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جهت سنجش  REFLECT بازخورد در آموزش عالی پزشکی: طراحی ابزاربازسازی 
 وضعیت ارائه بازخورد در آموزش دستیاری

 1سارا افلاطونیان، 1مریم اخوتی، 1علی کارآموزیان، 1عادل سلطانی زاده، 1سارا شفیعان، 1مهران ایلاقی

 کرمان، ایران دانشگاه علوم پزشکی کرمان،. 1

 ایلاقینویسنده مسئول: مهران 
 

 مقدمه: 
در آموزش دستیاری، فراگیری طیف گسترده ای از صلاحیت های عملی و حرفه ای از دستیاران مورد انتظار 

یادگیری نقش کلیدی را ایفا می کند. ارزیابی وضعیت ارائه بازخورد، -است. بازخورد در این فرآیند یاددهی
زخورد ارائه شده در طول دوره یک گام مقدماتی برای اساتید و طراحان آموزشی است که بتوانند کیفیت با

آموزشی را ارتقا بخشند. از این رو، مطالعه حاضر با هدف طراحی یک ابزار اختصاصی پایا و روا جهت 
 سنجش ابعاد مختلف ارائه بازخورد در آموزش دستیاری انجام گردید. 

 : هامواد و روش
بررسی ابزارهای موجود در حوزه پژوهش حاضر یک مطالعه با هدف طراحی ابزار بود که طی آن پس از 
 REFLECT (Residency Educationسنجش بازخورد، نیازسنجی و بررسی نظر خبرگان، گویه های اولیه مقیاس

Feedback Level Evaluation in Clinical Training)  طراحی گردید. روایی محتوا با بهره گیری از نظر پنلی شامل
و هفت نفر از اساتید حوزه آموزش پزشکی( با مقیاس های نسبت عضو )هفت نفر از اساتید بالینی 14

باز آزمون، -سنحیده شد. پس از بررسی پایایی آزمون (CVI) و شاخص روایی محتوا (CVR) روایی محتوا
رشته تخصصی توزیع گردید و همسانی درونی پرسشنامه  17نفر از دستیاران بالینی از  154پرسشنامه بین 

یب آلفای کرونباخ( و فاکتور آنالیز ) با استفاده از فاکتور آنالیز تجسسی( مورد بررسی )با استفاده از ضر 
 قرار گرفت. 

 نتایج: 
برابر با  ICC مطلوب بودند. پایایی آزمون باز آزمون نشانگر ضریب CVI و CVR پانزده گویه پرسشنامه دارای

 0.85گویه ای برابر با  15رونباخ مقیاس بود که بیانگر پایایی عالی بود. همچنین ضریب آلفای ک 0.949
بود که بیانگر همسانی درونی خوب بود. فاکتور آنالیز نشان داد که ساختار پرسشنامه دارای چهار فاکتور 
شامل "نگرش نسبت به بازخورد"، "کیفیت بازخورد"، "اهمیت درک شده بازخورد" و "واکنش به بازخورد" 

 بود. 
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 بحث و نتیجه گیری: 
یک مقیاس با روایی و پایایی مطلوب است که با توجه به مختصر  REFLECT پژوهش حاضر نشان داد که

بودن تعداد گویه ها، این امکان را فراهم می کند که به عنوان یک ابزار با سهولت استفاده بالا، در 
د. این ابزار زیربنایی سنجش وضعیت ارائه بازخورد در آموزش دوره دستیاری بالینی مورد استفاده قرار گیر 

را فراهم می سازد تا مدیران آموزشی و طراحان برنامه درسی بتوانند با شناسایی وضعیت موجود و شکاف 
آن نسبت به وضعیت مطلوب، مداخلات لازم را جهت ارتقای کمیت و کیفیت بازخورد ارائه شده در 

 آموزش تخصصی بالینی طراحی و پیاده سازی کنند. 

 طراحی ابزار ،آموزش دستیاری، بازخورد :کلمات کلیدی
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پیش بینی سرزندگي تحصيلي دانشجويان رشته های علوم بهداشتی مبتنی بر 
 مولفه های حمایت تحصیلی

علی ، 4مسعود شفیعی مطلق، 3وحیده ابوالحسن نژاد، 2د آقائیحام، 1آیت رحمانی، 1طالب عسکری پور
 5محمد عباسی

 سمنان، ایران پزشکی سمنان،دانشگاه علوم . 1
 اراک، ایران دانشگاه علوم پزشكي اراك،. 2

 خراسان جنوبی، ایران علوم پزشکی بیرجند،. دانشگاه 3
 همدان، ایران علوم پزشکی همدان،. دانشگاه 4

 ، ایلام، ایرانعلوم پزشکی ایلام. دانشگاه 5

 نویسنده مسئول: طالب عسکری پور
 

 مقدمه: 
مهم بهزيستي ذهني و موثر در پیشرفت تحصیلی دانشجویان، سرزندگي تحصيلي یکی از شاخص های 

ول می باشد. سرزندگی تحصیلی به واکنش سازنده و تطابق فراگیران با انواع چالش ها و موانع، در ط
. در مطالعات مختلف به مولفه های موثر بر سرزندگی تحصیلی چون نقش مدت تحصیل اطلاق می گردد

. از جمله و روانی اشاره شده استالان، محیط آموزشی، مشارکت و فاکتورهای روحی خانواده و همس
د، متغیر حمایت تحصیلی می متغیرهایی که می تواند نقش محیط خانواده و همسالان را منعکس کن

. پژوهش حاضر با هدف بررسی نقش حمایت تحصیلی در پیش بینی سرزندگی تحصیلی دانشجویان باشد
 انجام گردید. علوم بهداشتی 

 : هامواد و روش
همبستگی، كليه دانشجويان رشته های علوم بهداشتی شاغل به تحصیل در  –در این پژوهش توصیفی 

دانشگاه هاي علوم پزشكي ايلام، اراك، بيرجند، سمنان و همدان مورد بررسی قرار گرفتند. با استفاده از 
دانشجو انتخاب و داده های آنها مورد آنالیز  400روش نمونه گيري خوشه اي تصادفي چند مرحله اي، 

قرار گرفت. جهت گردآوری داده ها، از پرسشنامه حمایت تحصیلی ساندز و پلانکت و پرسشنامه سرزندگی 
تحصیلی استفاده شد. براي تحليل داده ها از آمار توصیفی و آزمون های ارگرسيون های ساده و چندگانه 

 مورد استفاده قرار گرفت. 
 ایج: نت

( بدست آمد. همچنین میانگین نمره مولفه 96)حداکثر 94/68±5/11میانگین نمره کلی حمایت تحصیلی 
استاد -(، حمایت معلم73/18±7/3(، حمایت مادر )99/17±01/4) های حمایت تحصیلی شامل حمایت پدر

ی مطالعه، ( بدست آمد. بر اساس یافته ها89/15±66/3همکلاسی ) –(، حمایت همسال 38/4±32/16)

 پوستر
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واریانس سرزندگی  (p <001/0شده، تعدیل F ،279/0=R ،078/0=2R ،076/0=R2=59/33) درصد 6/7
 بینی می باشد.  تحصیلی از طریق متغیر حمایت تحصیلی، قابل پیش

 بحث و  نتیجه گیری: 
دارد. نتایج مطالعه نشان داد که حمایت تحصیلی دانشجویان مورد مطالعه در سطح متوسط قرار 

همچنین بر اساس یافته های مطالعه، بین متغیر حمایت تحصیلی و سرزندگی تحصیلی ارتباط مستقیم 
وجود داشت. لذا با هدف افزایش سرزندگی تحصیلی و به تبع آن بهبود عملکرد تحصیلی و تربیت دانش 

برنامه های آموزشی  ریزی واجرای آموختگان کارآمد، برنامه ریزی جهت انجام مداخلات موثر چون برنامه
 جهت خانواده و همسالان پیشنهاد می گردد. 

 سرزندگی تحصیلی، بهداشت، عملکرد کلمات کلیدی:
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 انگیزشی در دانشجویان هوشبری های فراگیری استراتژیروانسنجی ابزار اندازه

نذدار عزالدین ، 1فاطمه عطوف، 1فخرالسادات میرحسینی، 2علی نوروزی، 1محمدحسین شاکری گوکی
 3الخطیب

 اصفهان، ایران علوم پزشکی کاشان،. دانشگاه 1
 زنجان، ایران دانشگاه علوم پزشکی زنجان،. 2

 ، عراقدانشگاه علوم پزشکی هاولر. 3

 نویسنده مسئول: فخرالسادات میرحسینی
 

 : مقدمه
تا  ردیگیهستند که فرد آگاهانه آنها را به کار م ییهایاستراتژ  ،یزشیانگ یمیخود تنظ یهایاستراتژ 

 یموجب حفظ و ارتقا زشیانگ میتنظ یهایدهد، استراتژ  رییآن را تغ تیفیک ایخود را حفظ کند  زشیانگ
 شرفتیمانند پ یادیز  یرهایبا متغ هایژ استرات نیا شوند،یم لیدوران تحص یدر ط رانیفراگ زشیانگ

مطالعه  ارتباط دارند، یلیو عملکرد تحص یزشیسازگارانه انگ یشناخت و فراشناخت، باورها ،یلیتحص
نشان داد که خود تنظیمی انگیزش با پیشرفت تحصیلی ارتباط مثبت دارد،  (2020کیریشکو و همکاران )

 یكی یمندبافتار ، به کار بردند زشیانگ یمیخود تنظ یرا به جا زشیاصطلاح فرا انگ( 2016)و شولر  لیم
مهم، عرصه آموزش  یاز بافتارها یكی ،شودیمحسوب م زشیفرا انگ یهایاستراتژ  یهایژگیو نیاز مهمتر 

 یپزشك آموزش بافتار یهایژگیو ،ستین دهیپوش یبر کس طهیح نیا یهاهرشت تیاست که اهم یپزشك
مانند  گریمشخص، در آموزش علوم د اریبس یآموزش طی، حرفه و محینیمانند مرحله آموزش بال

ما در حال حاضر پرسشنامه  یبر اساس جستجوها ،وجود ندارد اتیاضیر  ،یمهندس ،یفناور  یهاطهیح
MSMQ (Meta- motivational Strategies in Medical Students Questionnaire) -  توسط  که است یابزار

 یپزشك یمتناسب با بافتار رشته یزشیفرا انگ یهایاستراتژ  یر یگاندازه جهت (2021و همكاران ) ینوروز 
داشتند  دیو همکاران در مطالعه خود تاک ی. نوروز است هو ساخته شد نیتدو یبه زبان فارس و رانیا در

 ریآن را در سا ،یدییتا یعامل لیبا انجام تحل توانیم ،یابزار در مطالعات آت نیکه جهت استفاده از ا
و  یشده در مطالعه نوروز  ییشناسا یهایمورد استفاده قرار داد. استراتژ  یآموزش پزشک یبافتارها
 میتنظ ،(هیگو 4) یتیموقع علاقه میتنظ ،(هیگو 5) ارزش میتنظعبارت بودند از: ( 2021) همكاران

 شروانهیپ یتیموقع یآگاه ،(هیگو 5) یطیمح یسامانده ،(هیگو 3) یدهوعده خود ،(هیگو 4) یمندرابطه
 و یدر مطالعه نوروز  MSMQ   کرونباخ پرسشنامه یآلفا ،(هیگو 3) رانهیشگیپ یتیموقع یآگاه و( هیگو 4)

 5 اسیرمقیبا هفت ز  یاکتشاف یعامل لیدر تحل زیبود و ن   CVI  > 0.79و  ICC = 0.76_0.87 ،89/0 نهمكارا
خاص  یهامواجه شدن با چالش لیبه دل یهوشبر  انیدانشجو، شد نییتب انسیدرصد از وار  67 /

 پوستر
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خود را حفظ  زشیتا انگ کنندیاستفاده م هایاستراتژ  نیپرتنش و اضطراب از ا ینیبال طیمثل مح یلیتحص
 فرا یهایسنجش استراتژ  یبرا  MSMQپرسشنامه  یو آن را ارتقا دهند، مطالعه حاضر با هدف روانسنج

 انجام شد. یهوشبر  انیدر دانشجو یزشیانگ
 : هاروشمواد و 

در دسترس انتخاب  یر یگبه روش نمونه یرشته هوشبر  انینفر از دانشجو 358 یمطالعه مقطع کیدر 
 1401-1400در سال  انیدانشجو نیا ،بود رانیکشور ا یهوشبر  انیشامل دانشجو یجامعه پژوهش ،شدند
ترم را گذرانده  کیبودند و حداقل  لیمشغول به تحص رانیکشور ا یعلوم پزشک یهااز دانشگاه یکیدر 

( را تجربه کرده بودند. و شوندیم ینیمعمولاً از ترم دوم وارد فاز بال یهوشبر  انی)دانشجو نیو فاز بال
و  اسیپرسشنامه شامل هفت خرده مق نیآنها قرار گرفت، ا اریدر اخت لیجهت تکم MSMQپرسشنامه 

آن به روش  ییایو پا ییو محتوا یصور  ییروا یهاآن به روش ییرواشواهد  یبررس یبود، برا هیگو 28
 یتأييد یاز روش تحليل عامل یساختار  ییروا یجهت بررس ،شد نییتع ی )آلفای کرونباخ( درون یهمسان
 .شد استفاده

  :هاافتهی
کرونباخ  یآلفا بیگزارش شد و ضر  4/0از  شتریب هاهیتمام گو یتحليل عاملي تأييدي، بار عامل یدر بررس

 بود. 92/0کل پرسشنامه 
  :یر یگجهینت بحث و

همانند  ابزار حاصل ،شد افتی یدر بافتار هوشبر  زشیانگ میابزار تنظ ییایو پا ییاز روا یشواهد معتبر 
 ی، آگاهیطیمح یم ارزش، سازماندهی، تنظیم رابطه مندیاس تنظیهفت خرده مق یدارا MSMQابزار 
و این باشد یم یتیم علاقه موقعیرانه، تنظیشگیپ یتیموقع ی، آگاهیده شروانه، خود وعدهیپ یتیموقع

های مشابهی برای تنظیم انگیزش خویش مطالعه نشان داد که دانشجویان هوشبری و پزشکی از استراتژی
با استفاده از و  استفاده کرد رانیا یهوشبر  انیدر جامعه دانشجو این ابزار را توانیو مکنند، استفاده می

و با توجه به  کرد ییشناسا یهوشبر  انیرا در دانشجو زشیانگ یمیودتنظخ فیضع یهایاستراتژ  آن
 یفراشناخت ،یشناخت یرهایبا متغ هایاستراتژ  نیو ارتباط مثبت ا یزشیانگ میتنظ یهایاستراتژ  تیاهم
 .کرد تیتقو یهوشبر  انیرا در دانشجو هایاستراتژ  نیا ،یلیتحص شرفتیو پ

 یهوشبر  انیدانشجو زش،یانگ میتنظ ،یزشیانگ فرای هایاستراتژ  :کلمات کلیدی
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های بالینت در بهبود روابط پزشک و بیمار در میان دستیاران کاربرد گروه
 1401پزشکی  در سال روان

نگار ، 3شکیبا غلامزاد، 2فاطمه بابایی، 2فاطمه سادات باطنی، 2منصوره کیانی دهکردی، 1ینجمه شاهین
 2یوسف زاده

 ، گلستان، ایرانعلوم پزشکی گلستان دانشگاه. 1
 ، ایرانعلوم توانبخشی و سلامت اجتماعی، تهران دانشگاه. 2

 دانشگاه علوم پزشکی ایران، تهران، ایران. 3

 نجمه شاهینینویسنده مسئول: 
 

  مقدمه:
شرایط دشوار و فشارهای هیجانی که وابسته به ماهیت شغلی دستیاران پزشکی است، منجر به فرسودگی 

 .شودباطی همدلانه با بیمار  می، ناتوانی در ایجاد ارتستگی و گاهی پشیمانی از پزشک شدنشغلی، خ
یکی از مداخلات موثر در کاهش استرس و علائم فرسودگی شغلی و افزایش رضایت شغلی پزشکان، 

کان در ، گفتگو در مورد تجاربی است که پزشمحور اصلی گروه بالینت .در گروه بالینت  استمشارکت 
توانند نقش می طورکلیهای بالینت بهگروه داشته اند. رابطه با بیمارانی که در ذهنشان مانده است،

پزشکی داشته باشند. در در آموزش دستیاران روان طور اختصاصیدر آموزش پزشکی و بهای ویژه
پزشکی: ی در روانآموزش مواجه  بالینتحت عنوان " 2012ر و لگت در سال ای که توسط پارکمطالعه

های بالینت درک های بالینت برای دستیاران پزشکی" انجام شد، نتایج نشان دادند که گروهآزمایش گروه
های با توجه به اثربخشی گروه .کننداران روانپزشکی را تسهیل میهای ارتباطی دستیاران با بیمجنبه

بیمار موردبررسی -ای بالینت بر روابط پزشکهبالینت در مرور مطالعات، ضرورت دارد که اثربخشی گروه
های بالینت در بهبود ای، طراحی، اجرا و ارزشیابی کاربرد گروهبیشتری قرار بگیرد. هدف این طرح توسعه

بخشی و سلامت پزشکی دانشگاه علوم توانروابط پزشک و بیمار در میان دستیاران سال یک روان
 اجتماعی است.   

 : هامواد و روش
فراخوان اجرای کارگروهی  .اجرا شد 1401تست بود که در سال  پست –مطالعه یک مطالعه پره تست  این

بخشی و سلامت بالینت از طریق گروه آموزش روانپزشکی به دستیاران سال یک دانشگاه علوم توان
ی جلسهر یک جلسه مصاحبه حضور پیدا کنند. در ها دعوت شد که  داجتماعی اطلاع رسانی شد و از آن

صورت های بالینت بهملزومات شرکت در گروه .ورود و خروج به مطالعه بررسی شد ، معیارهایمصاحبه
هی همچنین ملاحظات اخلاقی های ارتباط گروآنلاین از جمله داشتن اینترنت قوی و توانایی کار با برنامه

 پوستر
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، بررسی ای افراد خارج از گروهعریف آن بر توانایی رازداری و حفظ اطلاعات داخل گروه و عدم ت ازجمله
پزشکی سال یک برگزار شد. رهبر های روانماه برای گروه رزیدنت 6جلسه کارگروهی به مدت  12شد. .

. به دلیل شرایط لف کادر درمان رهبری کردندهای مختهای بالینت را در گروهاین، بارها گروه ازگروه پیش
سکایپ تشکیل شد. قبل و بعد از جلسات کار گروهی بالینت، طور مجازی در برنامه ابه 19-بحران کووید

و پرسشنامه ارتباط با بیمار  ی همدلی پزشک جفرسون، پرسشنامهاعضا پرسشنامه اطلاعات دموگرافیک
  .استفاده شد 25نسخه  SPSS تکمیل کردند. در ادامه، تجزیه و تحلیل داده ها با استفاده از نرم افزار را

  نتایج:
-( سال بود. هشت نفر از شرکت4.54) 30.70کنندگان در پژوهش )انحراف معیار( سن شرکتمیانگین 

نفر از آنان متأهل و همه آنان دستیار تخصصی سال اول رشته روانپزشکی بودند. محل  8کنندگان زن، 
خود  درصد علاقه متوسط به رشته 30درصد علاقه زیاد به رشته خود و  70کار همه آنان دانشگاه بوده و 

کنندگان های درون گروهی با استفاده از آزمون تی زوجی نشان داد که نمرات شرکتداشتند. مقایسه
های (، مهارتt  ،P< 0.001=  -6.26های ارتباط کلامی )بعد از مداخله در مقایسه با قبل ، از لحاظ مهارت

-( به صورت معنیt ،P<0.001= -5.72های ارتباطی کل )( و مهارتt ،P<0.001=  -9.76ارتباط غیرکلامی )

کنندگان در مقیاس همدلی بعد از داری افزایش یافته است  و همچنین نتایج نشان داد که نمرات شرکت
  (.t  ،P<0.001= -10.67داری افزایش یافته است )مداخله در مقایسه با قبل از مداخله، به صورت معنی

  بحث و نتیجه گیری:
داد مشارکت در کارگروهی بالینت می تواند تاثیر معناداری بر مهارت های نتایج مطالعه حاضر نشان 

ارتباطی و میزان همدلی دستیاران روانپزشکی داشته است که نتایج مطالعه حاضر با مطالعه پارکر و لگت 
 های بالینت برای دستیارانپزشکی: آزمایش گروهتحت عنوان " آموزش مواجه  بالینی در روان 2012در سال 

همچنین نتایج  .دبر این گروه را تایید می نمای پزشکی" همسو بوده و اثربخشی گروه کارگروهی بالینت
این مطالعه با مطالعه ایراگنس و همکاران با عنوان:" آموزش های مناسب بر اساس گروه های بالینت 

و پژوهش  مقدماتی"هبود بخشد: یک مطالعه می تواند توانایی های همدلانه دانشجویان پزشکی را ب
زشکی را پر کنند؟ " همسو جاجرا با عنوان" آیا گروه های بالینت می توانند شکاف در برنامه های درسی پ

پزشکی در دهد گنجاندن گروه بالینت در برنامه آموزشی و برنامه درسی دستیاران روان و نشان میبوده 
 .تواند مفید باشدایران می

 کارگروهی ارتباط پزشک و بیمار، ی،همدل بالینت، کلمات کلیدی:
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های خودتنظیمی انگیزه تحصیلی در فراگیران دانشکده اندازه گیری استراتژی
 بهداشت دانشگاه علوم پزشکی کاشان

 1اکرم یزدانی، 1علی نوروزی، 1فخرالسادات میرحسینی، 1حسن رحمانی
 اصفهان، ایران دانشگاه علوم پزشکی کاشان،. 1

 دانشگاه علوم پزشکی زنجان، زنجان، ایران. 2

 نویسنده مسئول: فخرالسادات میرحسینی
 

 : مقدمه
انگیزه برای یادگیری ضروری است. فراگیر نه تنها باید انگیزه کافی برای شروع یادگیری داشته باشند، 

پذیر و پویای انگیزه بلکه باید بتوانند انگیزه خود را در طولانی مدت حفظ کنند. به دلیل ماهیت انعطاف
. این پژوهش با هدف در طول زمان، مشکل حفظ انگیزه در واقع یک وظیفه خودتنظیمی حیاتی است

های خود نظیمی انگیزه تحصیلی در فراگیران دانشکده بهداشت روانسنجی ابزار و اندازه گیری استراتژی
 دانشگاه علوم پزشکی کاشان انجام گرفت. 

 : هامواد و روش
و این پژوهش، یک مطالعه از نوع روانسنجی ابزار  است. نسخه تغييريافته پرسشنامه در تحقيق نوروزی 

( در رشته پزشکی استفاده گرديد. نسبت روايـي محتـوا بر اساس روش لاوشـه و شـاخص 2011همکاران )
نفر از دانشجویان  174روايي محتوايي بر اساس روش والتز و باسل بررسي شد. پرسشـنامه در بـين

رسشنامه و دانشکده بهداشت دانشگاه علوم پزشکی کاشان توزيع گرديد. براي پي بردن به پايايي پ
سازگاري درونـي پرسشـنامه از ضـريب آلفـاي كرونباخ استفاده گرديد. براي تعيين روايي ساختاري ابزار 

 اندازه گيري نيز روش تحليل عاملي تأييدي به كار گرفته شد. 
 نتايج:  

كامل  تمام پرسش هاي پرسشنامه داراي نمره نسبت روايي محتواي بالاتر از حد پذيرش بودند و به طور
و متوسط  79/0پذيرفته شـدند. شـاخص روايـي محتـوايي بـراي تمامي پرسش ها بالاتر از نمره مورد قبول

و شـاخص  956/0بود. ضريب آلفاي كرونبـاخ پرسشـنامه معـادل 93/0شاخص روايي محتوي برابر با 
اد كه ابزارهاي مذكور به دست آمد. تحليل عاملي تأييدي نشان د 993/0همبستگي درون خوشه اي برابر 

از شاخص هاي نيكويي برازش مناسبي برخوردار هستند. نتایج اندازه گیری استراتژی های تنظیم انگیزه 
 دانشجویان بهداشت نشان داد که اغلب دانشجویان از استراتژی های پیش بینی شده استفاده می کنند.  
  

 پوستر
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   نتيجه گيري:بحث و 
تنظیم انگیزه روانسنجی شده در حوزه آموزش بهداشت، واجد شواهد سؤالي استراتژی های  33ابزار 

پايايي و روايي مناسبي است و مي تـوان از اين نسخه در پژوهش هاي آتي در حوزه آموزش بهداشت 
 .استفاده نمود

 استراتژی خود تنظیمی انگیزه، روایی، پایایی، روانسنجی کلمات کلیدی:

  



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 446 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

بر دیدگاه دانشجویان  19-آموزش راند مجازی موارد بالینی کوویدبررسی تاثیر 
پزشکی مقطع کارآموزی داخلی نسبت به استفاده از استدلال بالینی در مواجهه 

 در بیمارستان شریعتی 19-با بیماران کووید

 1فرزاد فاتحی، 1علی علی عسگری، 1آناهیتا صادقی مرشت

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی تهران،. 1

 نویسنده مسئول: آناهیتا صادقی مرشت
 

 مقدمه:  
ً بر بالین بیمار و بصورت حضوری انجام شده و شواهد آموزش مجازی  آموزش استدلال بالینی عمدتا

و فقدان مطالعات و شواهد علمی کافی  19-استدلال بالینی محدود هستند. با توجه به بروز پاندمی کووید
فکر تشخیصی و حالات بر ت 19-در این حوزه بر آن شدیم تا تأثير آموزش راند مجازی موارد بالینی کووید

 فرا شناخت دانشجویان پزشکی مقطع کارآموزی ارزیابی شود.  
 :  هامواد و روش

این مطالعه مداخله ای از نوع شبه تجربی تک گروهی با پیش و پس آزمون انجام شد. در این مطالعه 
پرسشنامه تفکر اثرات مداخله آموزشی استدلال بالینی با روش برگزاری راندهای بالینی مجازی توسط 

تشخیصی در دو زیرگروه انعطاف پذیری تفکر و ساختار حافظه و پرسش نامه حالات فراشناخت در 
ارزیابی شد. همچنین به منظور  1400-1401کارآموزان چرخش داخلی بیمارستان شریعتی در سال تحصیلی 

راگیران پس از انجام بررسی رضایتمندی دانشجویان شرکت کننده در دوره، پرسشنامه نظر سنجی از ف
 مداخله توزیع و جمع آوری شد. 

 نتایج:  
در زیرگروه  DTI درصد( بودند. متوسط امتیاز 8/54نفر زن ) 17کارآموز شرکت کننده در این مطالعه،  31از 

)انحراف معیار  6/57( بود که پس از مداخله به 2/9)انحراف معیار 5/65ساختار حافظه پیش از مداخله 
معنی دار بود  paired t-test د. تفاوت میانگین این امتیاز پیش و پس از مداخله بر اساس آزمون( رسی5/10

( بود که 4/9)انحراف معیار  8/67در زیرگروه انعطاف پذیری تفکر پیش از مداخله  DTI و متوسط امتیاز
د. مقایسه امتیاز ( رسید که تفاوت معنی داری را نشان ندا9/7)انحراف معیار  2/67پس از مداخله به 

پیش و پس از مداخله در هر چهار محور پرسشنامه حالات فراشناخت )آگاهی، برنامه ریزی، نظارت و 
بازیابی خویشتن، راهبرد شناختی( معني دار بود. اندازه اثر تفاوت بین نمرات قبل و بعد پرسشنامه حالات 

به عنوان با اندازه اثر بزرگ در نظر گرفته می بود که  8/0محاسبه شد و برابر با   Cohen’s d فرشناخت با
 شود. 

 سخنرانی کوتاه
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 نتیجه گیری:  بحث و 
به  19این مطالعه نشان داد که مداخله آموزش استدلال بالینی از طریق برگزاری راندهای مجازی کووید 

دانشجویان پزشکی مقطع کارآموزی می تواند تاثیر بسزایی در بهبود حالات فراشناخت در محورهای 
آگاهی، برنامه ریزی، نظارت و بازیابی خویشتن و راهبرد شناختی دانشجویان در مواجهه با موارد مختلف 

ایجاد کند. این نتایج می تواند به برنامه ریزان آموزشی برای طراحی و پیاده سازی برنامه  19-بالینی کووید
ی بالینی کمک کننده های مرتبط با تقویت مهارت تفکر و فراشناخت دانشجویان پزشکی در آموزش ها

باشد. با توجه به نتایج حاصل در بخش ارزیابی تفکر تشخیصی دانشجویان شرکت کننده در این مطالعه 
و با در نظر گرفتن این موضوع که طول دوره آموزشی در این مطالعه کوتاه بوده و فرایند کسب و سنجش 

یازمند تقویت در طی دوره تحصیل و به توانمندی استدلال بالینی و تفکر تشخیصی دانشجویان پزشکی ن
صورت مستمر است، پیشنهاد می شود در مطالات آتی، تاثیر آموزش مهارت های استدلال بالینی و تفکر 

 .تشخیصی در مطالعات طولی آموزش و ارزیابی گردد

 ، مجازی، دانشجویان پزشکیکووید، راند بالینی کلمات کلیدی:
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بر روی بازخوردهای دریافتی حین آموزش بخیه، بر نديشي زابا تاثيربررسی 
 یادگیری کارآموزان در گروه جراحی دانشگاه علوم پزشکی کاشان

سید ، 2مریم علیزاده، 1فخرالسادات میرحسینی، 1مرضیه نقوی راوندی، 1سید علیرضا سجادی فر
 3جان ساندرز، 1غلامعباس موسوی

 ایران ،اصفهان دانشگاه علوم پزشکی کاشان،. 1
 . دانشگاه علوم پزشکی تهران، تهران، ایران2

3 .Edge Hill University 

 نویسنده مسئول: مرضیه نقوی راوندی
 مقدمه: 

ي موقعيت هارت در مهاو گاهي آسطح در افزایش ست كه زش اموي اساسی آهاه شيواز نديشي زابا
رد خوزست. باامناسب رد خوزئه باو اراهنمايي راستا راين نقش استاد در است. ه اباليني موثرشناخته شد

ي هارتمها تـتقويو ش ـنش داترـگسهدف از بازاندیشی، ست.  انديشي زايند بااصلي فرا اجزاز ايكي 
ه می باشد. این مطالعه با هدف تعیین تاثیر ينددر آابه ـاليني مشـبي يي با موقعيتهارويا، در روباليني

 بازاندیشی بر روی بازخوردهای دریافتی حین آموزش بخیه بر یادگیری کارآموزان جراحی انجام شد. 
 :  هامواد و روش

-1400د و شاهد( با پس آزمون بود که در سال تحصیلی مطالعه حاضر از نوع شبه تجربی و دو گروهی )مور 
جامعه مورد مطالعه طبق روال معمول توسط دفتر آموزش بیمارستان به دو گروه جراحی انجام شد.  1401

گروه جراحی  .نفر( تقسیم شده و وارد بخش های مربوطه می شوند 38نفر( و اختصاصی ) 37عمومی )
عمومی منتخب تصادفی به عنوان گروه مورد، در یک روز معین تحت آموزش ترکیبی بازاندیشی 

اینترن و دستیار جراحی آموزش دیده که از  6قرارگرفتند؛ سپس درکارگاه بخیه، تحت نظر یک استاد و 
روه تخصصی به عنوان نمونه مورد مطالعه اطلاع نداشتند، شرکت نموده و بازخورد دریافت کردند. اما گ

گروه شاهد، بدون شرکت درکارگاه آموزش بازاندیشی، فقط در کارگاه بخیه با همان شرایط و امکانات 
گروه مورد در همان هفته حاضر شده آموزش دیده و همچنین بازخورد دریافت کردند. در کارگاه بخیه 

ور آموزش بهتر به گروه های کوچکتر واقع در مرکز مهارت های بالینی دانشکده پزشکی هر گروه به منظ
تقسیم شدند. استاد با جابجایی بین گروه ها علاوه بر نظارت کلی بر سیر آموزش هر فرد، بازخوردهای 
شفاهی و عملی را در حضور همه افراد پیرامون نکات فنی )درست یا غلط( مورد مشاهده در حین بخیه 

شی بر بازخوردهای دریافت شده در کارگاه بخیه بودند. آنها زدن ارائه کردند. گروه مورد موظف بر بازاندی
نتیجه بازاندیشی را طبق راهنمای ارائه شده در کارگاه بازاندیشی و فورمت در اختیار، یادداشت نموده و 
بلافاصله پس از کارگاه عملی وحداکثر تا صبح روز بعد تحویل دادند. گزارش مهارت بازاندیشی توسط 

 سخنرانی کوتاه
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و توسط دو خبره به صورت جداگانه نمره دهی و ضریب همبستگی بین دو  RAR وتقضامبتني بر ار بزا
داور محاسبه شد و به خاطر همبستگی بالا و معنادار نبودن تفاوت نمره دهی دو داور بر گزارش های 

 ، نمره ی مهارت بازاندیشی با میانگین نمره دهی دو داور نهایی شد. در پایان توسط(p>0.05) بازاندیشی
دستیار مدرس ها که از گروه مورد مطالعه اطلاع نداشتند و با استفاده از چک لیست تایید شده، آزمون 
عملی بخیه از هر دو گروه به عمل آمد. آزمون آماری تی برای مقایسه نمرات مهارت عملی گروه مورد و 

   نتایج:شاهد استفاده شد. 
نفر در مطالعه  38نفر و از گروه شاهد  30کت داشتند تعداد گروه مورد که در بخش آموزش و ارزیابی شر 

شرکت داشتند. تفاوت سن، جنس و معدل پایه در دو گروه معنادار نبود. نمرات بازاندیشی بربازخورد 
بود که  15.03و  18.32بود و میانگین نمره بخیه به ترتیب در گروه مورد و شاهد،   6از   4.46گروه مورد  

 تفاوت معنادار بود.   0.001کمتر از  Pv با
 بحث و نتیجه گیری:

بازاندیشی بر بازخورد توانسته است موجب ارتقاء یادگیری عملی دانشجویان کارآموز پزشکی درخصوص 
 .مهارت عملی بخیه شود

 بازاندیشی، بازخورد، آموزش بالینی کلمات کلیدی:
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دستیاری جراحی با طراحی، اجرا و بهبود کیفیت یاددهی و یادگیری در دوره 
 ارزیابی بازخورد ساختاریافته

 1افسانه امامی، 1محمد شفیعی، 1مریم کوهستانی، 1سارا شفیعان

 کرمان، ایران دانشگاه علوم پزشکی کرمان،. 1

 نویسنده مسئول: مریم کوهستانی
 

 مقدمه: 
. در آموزش های حرفه ی جراحی بوده استتربیت وآموزش جراحانی حاذق و توانمند از دیر ایام جزء چالش

هاست که توسط اساتید گروه جراحی به رسمیت دستیاران جراحی اگرچه اهمیت دادن بازخورد مدت
ً اتفاق شناخته شده است اما به دلیل ماهیت رشته جراحی ارائه فیدبک آن طور که باید صورت بگ یرد عملا

نمی افتد. هدف از این مطالعه بهبود کیفیت یاددهی و یادگیری در دوره دستیاری جراحی با طراحی، اجرا 
 و ارزیابی بازخورد ساختاریافته می باشد.  

 : هامواد و روش
پزشکی بیمارستان( وابسته به دانشگاه علوم ) این طرح در گروه جراحی مرکز آموزشی درمانی افضلی پور

کرمان انجام شد. در این برنامه مهمترین حیطه های مربوط به عملکرد آموزشی دستیاران جراحی توسط 
اساتید گروه جراحی و صاحبنظران آموزش پزشکی در قالب یک پروفایل بازخورد ساختار یافته شامل 

رای برنامه نمرات درون بخشی، گزارش صبحگاهی، برگزاری کنفرانس، بررسی پرونده های بخش، اج
، ارزشیابی logbook ،DOPS   آموزشی جهت کارورزان و کارآموزان پزشکی؛ ارزیابی دستیاران شامل

انضباطی دستیار تدوین گردید . اجرای آن در قالب ارائه فیدبک های لازم برای تقویت نقاط و اصلاح نقاط 
ط دو نفر از اساتید گروه و با ضعف دستیاران بر اساس عملکرد آنان در فاصله های زمانی سه ماه توس

توافق نظر انجام گردید. برای ارزشیابی از هرم کرک پاتریک استفاده شد. در سطح اول نظرات فراگیران با 
سوال باز جمع اوری شد. و دوم  هرم کرک پاتریک  2سوال بسته و  25استفاده از فرم نظرسنجی با 

 استفاده گردید. 
 : نتایج

ستیاران جراحی دانشگاه علوم پزشکی بازخورد ساختاریافته در چهار مقطع زمانی نفر از د 18در مجموع 
نفر پرسشنامه رضایت سنجی مربوطه را تکمیل  12به فاصله سه ماه دریافت کردند. از این میان تعداد 

نمودند و نتایج نشان داد رضایتمندی دانشجویانی از دریافت بازخورد موثر از اساتید گروه جراحی با 
درصد در سطح بسیار خوبی بود به طوریکه به نظر دستیاران بازخود ساختاریافته در اصلاح  80 یانگینم

عملکر آن ها در ارائه کنفرانس ها، تکمیل پرونده های دورن بخشی، ارائه گزارش صبحگاهی و عملکرد 

 سخنرانی کوتاه
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یج آزمون های ارتقاء انضباطی آنها موثرتر بوده است که نتایج بسیار قابل توجهی بود. از طرفی نیز نتا
از دانشجویان قبل و دانشجویانی  4سالیانه  گروهی که برای آنها اجرا شده بود به طور میانگین حداقل 

که برای آنها اجرا نشده بود بیشتر شده بود. همچنین یکی از فارو التحصیلان دستیار جراحی که بازخورد 
در آزمون دانشنامه دوره شصت نهم جزء ده درصد برتر ساختار یافته برای آنها در سال اول اجرا شده بود 

 این آزمون معرفی شد.  
 بحث و نتیجه گیری: 

ارائه بازخورد علاوه بر شکل روتین آن که در لحظه اتفاق می افتد؛ اگر به شکل مستند، در قالب چارچوب 
قاء فرایندهای یادگیری دوره در ارت و در قالب نقاط قوت و مواردی که نیاز به اصلاح دارد نیز ارائه گردد

دستیاری می تواند موثر باشد. البته نمی توان موانع ارائه بازخورد شامل واکنش به بازخورد، خصوصا 
بازخوردهای منفی، عدم داشتن فرصت کافی را نادیده گرفت، در واقع با ارائه بازخوردهای به موقع و 

ه جامع بازخورد ساختاریافته قابل اجرا خواهد بود. با کافی هم در نوع اصلاحی و تقویتی در راستای برنام
اجرای این فرایند به دنبال تربیت جراحان پنجه طلا بودیم که با صلاحیت های تکنیکی و غیر تکنیکی لازم 

 .و کافی  فارو التحصیل شوند

 بازخورد، دستیاران، جراحی، یاددهی و یادگیری کلمات کلیدی:
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مهارت های ارتباط پزشک و بیمار را با روش های یادگیری فعال در فضای چگونه 
 مجازی آموزش دهیم؟

 1کمال بصیری، 1نیلوفر رادفر، 1نسیم خواجوی راد، 1فرزانه شیرانی، 1علی لباف، 1نرگس صالح

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی تهران،. 1

 نویسنده مسئول: نرگس صالح
 

 مقدمه:
بیماران از خطاهای پزشکی در حال افزایش است و پزشکانی که با برقراری ارتباط مناسب امروزه شکایات 

با بیمار، اطلاعات کافی در اختیار بیمار قرار می دهند و زمان بیشتری برای شنیدن نظرات و عقاید بیماران 
اوی حقوقی کمتری صرف می کنند، نه تنها رضایت بیمار از ارائه خدمات درمانی را بالا می برند بلکه دع

سیاری از امروزه آموزش مهارت های ارتباطی در بد در پزشکی قانونی خواهند داشت. از سوء عملکرد خو
هدف از آموزش  فراگیران پزشکی گنجانده شده است.در کوریکولوم  ها،مراکز آموزشی و دانشگاه

هاي برقراري ارتباط، تربيت پزشكان شايسته اي است كه با برقراري ارتباط مناسب با بيمار، گام مهارت
موثري در كسب اعتماد و رضايت بيماران و در نهايت دستيابي به نتايج مطلوب درماني بردارند و بدين 

های ارتباطی در سال های پیش  آموزش مهارت تقاي سطح سلامت جامعه خود باشند.ترتيب باعث ار 
،برنامه ریزان آموزشی 19-بصورت حضوری و کار در گروه کوچک برگزار می گردید. با شروع بحران کووید

بر آن شدند تا از حداکثر توان دانشگاه و دانشکده برای برگزاری این دوره به صورت مجازی بهره گیرند. 
مقطع ) از دانشجویان پزشکی فاز مبانی طب بالینی نفر 100برای  1399برنامه مذکور در مردادماه 
 فیزیوپاتولوژی( اجرا گردید. 

 : هامواد و روش
برای این دوره اهداف دانشی، نگرشی و مهارتی در نظر گرفته شد. به منظور پوشش اهداف دانشی دوره، 

ی استاد بر جلسه بصورت مولتی مدیا توسط اساتید ضبط )با ضبط صدا 12محتوای کلاس ها در قالب 
روی پاورپوینت( و در سامانه نوید بارگذاری گردید. برای دستیابی به اهداف انگیزشی و بحث پیرامون 

 12الی  10ضرورت یادگیری این مهارت ها و آیتم های راهنمای کالگری کمبریج، دانشجویان به گروه های 
اسکای روم در نظر گرفته شد تا دانشجویان و   (3B)نفره تقسیم شدند و برای هر گروه محیط بیگ بلو باتن

لذا هریک از دانشجویان  ربوطه، به بحث و گفتگو بپردازند.طبق برنامه ریزی انجام شده با همراهی استاد م
جلسه کلاس بحث گروهی و نمایش فیلم و نقد ارتباط پزشک و بیمار شرکت کردند. به منظور  4در 

، در فضای اسکایپ برگزار شد. به دلیل یمار استاندارد شدهت مصاحبه با بپوشش اهداف مهارتی جلسا
این بخش با همکاری کارورزان فعال و علاقمند  ،ترسی به بیماران استاندارد شدهشرایط کرونا و عدم دس

 سخنرانی کوتاه
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دفتر منتورینگ دانشکده،  که در دوره های پیشین مهارت های ارتباطی شرکت کرده بودند و تجربه ارتباط 
ط بالینی را داشتند، انجام شد. سناریوها  و چک لیست های ارزیابی فورماتیو در اختیار با بیمار در محی

 ایشان قرار گرفت. 
 نتایج:

طبق برنامه زمانبندی مشخص دانشجویان در قالب گروه های سه نفره در فضای اسکایپ با یک کارورز 
به کردند. در پایان مصاحبه عملکرد آنلاین شدند و در نقش پزشک با بیمار استاندارد شده )کارورز( مصاح

آنها توسط کارورز و طبق چک لیست مشخص مورد ارزیابی قرار گرفت و هریک از دانشجویان بازخورد 
لازم را در خصوص نحوه عملکرد خود دریافت کردند. ارزیابی دانشجو: برای آزمون پایانی، از دانشجویان 

یک بیمارنما با حجم مشخص ضبط و در سامانه نوید خواسته شد تا یک فایل ویدیویی از ارتباط با 
بارگذاری نمایند. پس از آن فیلم ها توسط کارشناسان مربوطه آپلود شد و برای ارزیابی و نمره گزاری طبق 
چک لیست مشخص بین اساتید توزیع گردید ارزشیابی برنامه: به منظور بررسی نقاط قوت و ضعف 

حی و لینک آن بصورت گوگل فرم در اختیار دانشجویان و اساتید قرار برنامه، فایل ارزشیابی دوره ،طرا
 گرفت. همچنین پس از اجرای دوره اساتید در جلسه مجازی نقطه نظرات خود را مطرح کردند. 

   بحث و نتیجه گیری:
دانشجویان و اساتید از برگزاری با  %85نتایج ارزشیابی دوره آموزشی نشان داد که در مجموع بیش از 

دانشجویان  .ایین اینترنت بودکیفیت دوره رضایت کامل داشتند و نارضایتی ها عمدتا در مورد سرعت پ
اذعان داشتند که از محتواهای مولتی مدیا تهیه شده بسیار بهره برده اند و در مقاطع بالاتر نیز می توانند 

ویان مهارت های ارتباط با بیمار از این محتواها استفاده کنند. نتایج آزمون نشان داد که اکثریت دانشج
را یاد گرفته و در عمل اجرا کرده اند. با توجه به اهمیت آموزش این مهارت ها در رشته های پزشکی و 

و ... همچنین کمبود فضاهای  19-حرف وابسته، تعطیلی دانشگاه ها و مراکز وابسته ناشی از شیوع کووید
با بیمار استاندارد شده، با استفاده از این تجربه می توان فیزیکی برای برگزاری بحث گروهی و مصاحبه 

مهارت های را از طریق آنلاین آموزش داد و با ارائه آموزش های فعال، از یادگیری مهارت های ارتباطی 
 .اطمینان حاصل کرد

 مهارت ارتباطی، یادگیری فعال کلمات کلیدی:
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 دانشجویان پرستاری در محیط یادگیری بالینیفرایند تامل بر تجارب بالینی 

 3مجید نجفی کلیانی، 2مانینیکو ی، 2فریبا حقانی، 1شهناز کریمی

 فارس، ایران دانشگاه علوم پزشکی فسا،. 1
 اصفهان، ایران دانشگاه علوم پزشکی اصفهان،. 2

 ، فارس، ایراندانشگاه علوم پزشکی شیراز. 3

 نویسنده مسئول: شهناز کریمی
 

 : مقدمه
تواند سبب رشد فردی های پرستاری است که میهای اصلی فعالیتل بر تجارب بالینی یکی از مؤلفهمتا

شده، تاکنون فرایند تامل بر های انجامحرفه ای و ارائه مراقبت پرستاری ایمن تر شود. علیرغم پژوهش
طالعه ، با هدف تبیین تجارب بالینی در دانشجویان پرستاری در محیط بالینی تبیین نشده است. لذا این م

 چگونگی فرایند تامل بر تجارب بالینی دانشجویان پرستاری در محیط یادگیری بالینی انجام گرفت.  
 ها: مواد و روش

در دانشگاه  1394-1396این پژوهش یک مطالعه کیفی است که با رویکرد نظریه زمینه ای در طی سال 
ابتدا مشارکت کنندگان بر اساس نمونه گیری هدفمند علوم پزشکی فسا و شیراز به انجام رسید. در 

انتخاب و سپس با توجه به داده های به دست آمده و نظریه در حال ظهور، روند نمونه گیری به نمونه 
مسئول پرستاری مورد مصاحبه  3مربی پرستاری و  3دانشجو و  22گیری نظری تبدیل شد. در این مطالعه 

ها با ها با استفاده از مصاحبه عمیق انجام گرفت. تجزیه و تحلیل دادهآوری داده قرار گرفتند. جمع
 ( انجام شد.  1998استفاده از رویکرد استراوس و کوربین )

 نتایج: 
دوگانگی جو »، «بستر بالینی چالش برانگیز»های این مطالعه در قالب پنج طبقه اصلی شامل یافته

پدیدار شد. « رشد فردی حرفه ای»و « تی تأمل محورخود مدیری»، «محرک های انگیزشی»، «سازمانی
در مقابل دغدغه اصلی « توجه متمرکز و تحلیل گر نسبت به مسائل بالینی»طبقه مرکزی این مطالعه 

ها یعنی بستر بالینی چالش برانگیز بود که همه طبقات دیگر به آن مربوط بودند و در تمامی مراحل آن
 ین مفهوم مکرراً ظاهر می شد.  فرایند تامل بر تجارب بالینی ا

 : و نتیجه گیری بحث
فرایند تامل بر تجارب بالینی دانشجویان پرستاری فرایندی تعاملی و پویا بود. نتایج این مطالعه نشان داد 
که دانشجویان پرستاری از توانایی توجه متمرکز و تحلیل گر برخوردار بودند که به آنان در شناخت موقعیت 

کرد. جو سازمانی پویا از قبیل بستر محور کمک میانگیز محیط بالینی و ارتقاء مراقبت دانشبر های چالش

 سخنرانی کوتاه
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آموزشی مؤثر، تعاملات اثربخش و شرایط زمینه ای بیمار در افزایش توجه متمرکز و تحلیل گر در مواجهه 
های فردی و تبا مسائل بالینی نقش مهمی داشتند. علاوه بر این، محرک های انگیزشی از قبیل قابلی

منابع انگیزشی درونی بر معطوف سازی توجه دانشجویان به مسائل بالینی و ارائه مراقبت مؤثر تأثیرگذار 
بود. دانشجویان از راهبرد خودمدیریتی تأمل محور که شامل مدیریت ذهنی و مدیریت عملی بود به 

کردند. پیامد فرایند استفاده میهای بالینی های ذهنی ناشی از مواجهه با چالشمنظور رفع مشغولیت
محور، دانشجو ای بود که در سایه آن با ارائه مراقبت دانشتامل بر تجارب بالینی  پویایی رشد فردی و حرفه

یافت. تامل بر تجارب بالینی فرآیندی است که بر اساس جو سازمانی دوگانه به رضایت درونی دست می
دهد؛ بنابراین درک فرایند ای قرار مییر رشد فردی حرفهو محرک های انگیزشی، دانشجو را در مس

کند تا بازاندیشی دانشجویان در محیط بالینی به مدیران، سیاست گذاران و اساتید پرستاری کمک می
های آموزشی فعال و مبتنی بر بازاندیشی، کارگیری روشبتوانند با اجرای مداخلات مناسب از قبیل به

توجه متمرکز و تحلیل گر در محیط یادگیری »ب و تعاملات سازنده به بیدار سازی نظارت و ارزشیابی مناس
ها را در فرایند های انگیزشی برانگیزاننده را به رسمیت شناخته و تجارب آنبالینی اقدام نموده، محرک

 تامل بر تجارب بالینی درک نمایند. همچنین در پرورش جو تامل بر تجارب بالینی به منظور بهبود
 .های پرستاری گام بردارندمراقبت

 تامل، تجارب بالینی، پرستاری کلمات کلیدی:
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مجازی، برای یادگیری مشارکتی در  (TMTD) استفاده از طرح تدریس اعضای تیم
 مقطع علوم پایه پزشکی در دوران همه گیری کرونا: یک مطالعه اقدام پژوهی

 1الیاس کارگر ابرقوئی، 1فرحناز کمالی، 1مریم عرب فیروزجائی

 هرمزگان، ایران علوم پزشکی هرمزگان،. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: مریم عرب فیروزجائی
 

 مقدمه: 
در دوران پاندمی کرونا، آموزش دوره علوم پایه پزشکی معمولاً از طریق آموزش مجازی به همراه ارائه 

های شود. یادگیری از طریق مشارکتی، یکی از روشانجام میهای الکترونیکی تکالیف از طریق سامانه
مناسب آموزشی است. این مطالعه با هدف بهبود تدریس در دوران مجازی با استفاده از روش مشارکتی) 

 ، انجام شد.  (V-TMTD: virtual Team Member Teaching Design) طرح تدریس اعضای تیم مجازی
 ها: روشمواد و 

ی آماری دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی یک مطالعه اقدام پژوهی بود. جامعهاین پژوهش 
هرمزگان بودند.  مشارکت کنندگان این مطالعه، کلیه دانشجویان کلاس درس فیزیولوژی اعصاب و حواس 

بودند. در نیمسال اول، تدریس درس فیزیولوژی  1399-1400گیری کرونا، در سال ویژه در دوران همه
عصاب و حواس ویژه از طریق آموزش مجازی به همراه ارائه تکالیف فردی انجام شده بود و در نیمسال ا

استفاده شد. پیشرفت تحصیلی دانشجویان از طریق مقایسه  V-TMTD دیگر در کنار آموزش مجازی از روش
انحـراف معيار نمرات  نمرات پایان ترم این دانشجویان با دانشجویان ترم قبل ارزیابی گردید. ميـانگين و

 مستقل مقايسه شد.  t مربوط به هر دو روش آمـوزش بـا آزمـون
 نتايج: 
بر پیشرفت تحصیلی دانشجویان نشان داده شد.  V-TMTD های مورد مقایسه، اثر روش تدریسدر گروه

ی به همراه و در گروه آموزش مجاز  V-TMTD ،21/0± 64/15 میانگین و انحراف معیار نمرات دانشجویان روش
 بود.  20از نمره  90/13±24/0تکالیف 
 گيري: نتيجهبحث و 

نسبت به روش آموزش مجازی به همراه ارائه تکالیف بر پیشرفت  V-TMTD روش آموزش مجازی به همراه
توان های مشارکت محور در آموزش مجازی میتحصیلی دانشجویان برتری داشت. با استفاده از روش

 .نوع آموزش را پوشش دادی ضعف این نقطه
 روش تدریس مجازی، روش تدریس اعضای تیم، یادگیری مشارکتی، دانشجویان پزشکی کلمات کلیدی:

  

 سخنرانی کوتاه
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ارزیابی نظرات اینترن ها در مورد آموزش تجویز منطقی آنتی بیوتیک به روش 
 آموزش مبتنی بر سناریو از طریق سیستم تصمیم یار همتا

 2منصوره مومن هروی، 2فاطمه رنگرز جدی، 1فرهیسیده راضیه 

 خراسان جنوبی، ایران دانشگاه علوم پزشکی بیرجند،. 1
 اصفهان، ایران علوم پزشکی کاشان،. دانشگاه 2

 نویسنده مسئول: منصوره مومن هروی
 

 مقدمه: 
برای تربیت آموزش تجویز منطقی آنتی بیوتیک به کارورزان یکی از وظایف اصلی گروه آموزشی عفونی 

پزشکان عمومی کارآمد به منظور کاهش تجویز بی رویه آنتی بیوتیک و به تبع آن کاهش مقاومت آنتی 
. در این مطالعه نظرات کارورزان ت اصلی بهداشت عمومی جهان استبیوتیکی به عنوان یکی از مشکلا

پزشکی در مورد آموزش تجویز منطقی آنتی بیوتیک به روش مبتنی بر سناریو از طریق سیستم تصمیم 
 یار همتا مورد بررسی قرار گرفته است. 

 :  هامواد و روش
پزشکی  اینترن دانشگاه علوم 213با استفاده از نظرات  1401-1400مقطعی در سال -این مطالعه توصيفي

کاشان انجام شده است. درس تجویز منطقی آنتی بیوتیک و نسخه نویسی در بیماری های شایع عفونی 
با روش مبتنی بر سناریو طراحی و با کمک سیستم تصمیم یار همتا برای اینترن های بخش عفونی در 

گویه در  10ون با های تنفسی  اجرا گردید. پرسشنامه محقق ساخته پس از بررسی مت ابتدا برای عفونت
خصوص سناریوها و محتواهای آموزشی سیستم تهیه شد. چهار نفر از اساتید روایی محتوی پرسشنامه 

تایید  0.8را بررسی و پس از انجام اصلاحات، تایید نمودند. پایایی آن با آزمون آلفای کرونباخ با امتیاز 
رفت و اینترن ها پس از ثبت نام و مطالعه شد. پرسشنامه تایید شده در سیستم تصمیم یار همتا قرار گ

گیری به منظور استخراج نظرات از سیستم همتا انجام  سناریوها فرم نظر سنجی را تکمیل نمودند. گزارش
شد و داده ها توسط پارامترهای آمار توصیفی و با بکارگیری نرم افزار آماری اکسل مورد تجزیه و تحلیل 

 قرار گرفت. 
 نتایج: 
نتایج نظرسنجی  درصد( پرسشنامه را تکمیل کردند. 49مرد ) 105درصد( و  51زن ) 108شامل  اینترن213

درصد سناریو ها را آموزنده  98درصد موافق بودند سناریوها واقع بینانه نوشته شده است.  96نشان داد 
درصد محتوای  94درصد محتوای آموزشی در خصوص تشخیص بیماری را مفید دانستند.  96دانستند. 

درصد محتوای آموزشی  87نستند. آموزشی علایم بالینی بیماری و تجویز اقدامات پاراکلینیک را مفید دا

 سخنرانی کوتاه
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درصد سیستم را ابزاری مهم در آموزش حل مسائل  94سیستم برای تجویز آنتی بیوتیک را مفید دانستند. 
درصد موافق بودند که سیستم به عنوان شبیه ساز نقش مهمی در مطالعه و یادگیری  95بالینی دانسته و 

وافق بودند سناریو های آموزشی برای کلیه بیماری های درصد م 97گایدلاین های بالینی دارند. همچنین 
 عفونی طراحی و در سیستم قرار داده شود.   

 بحث و نتیجه گیری: 
ً تمام دانشجویان آموزش تجویز آنتی بیوتیک برای بیماری های عفونی از طریق شبیه ساز را به  تقریبا

( نشان 2019و همکاران )  Willisنتایج مطالعه. عنوان ابزار نوین یادگیری الکترونیک، خوب ارزیابی نمودند
درصد از محتوای آموزشی ارائه شده در شبیه ساز آموزشی رادیولوژی  70/4 داد اکثر دانشجویان پزشکی

درصد از دانشجویان پزشکی ترجیح  60( حدود2021) و همکاران  Mousseauدر مطالعه .ابراز رضایت کردند
. با توجه به نظر اب حاد گوش میانی استفاده کنندالکترونیک برای یادگیری التهدادند از ماژول یادگیری 

موافق اکثر کارورزان، بهتر است برای ادامه این شیوه آموزش و توسعه آن برای کلیه بیماریهای شایع 
 .عفونی تلاش گردد

وزش مبتنی بر تجویز منطقی، آنتی بیوتیک، سیستم تصمیم یار، کارورزان پزشکی، آم کلمات کلیدی:
 سناریو
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نرم افزار چیدن میزجراحی بر دانش و مهارت بالینی استفاده از  یرتاث یبررس
 دانشجویان تکنولوژی اتاق عمل

                      ، 2نازنین صراف، 4آذین عرب خزاعی، 3آذر عرب خزاعی، 2حنانیصدیقه ، 1لیلا ساداتی

 5افسانه عسکرخواه

 ، ایرانکرج علوم پزشکی البرز،. دانشگاه 1
 تهران، ایران علوم پزشکی ایران،. دانشگاه 2

 خراسان رضوی، ایران علوم پزشکی گناباد،. دانشگاه 3
 خراسان رضوی، ایران لوم پزشکی تربت جام،. دانشگاه ع4

 گیلان، رشت، ایران . دانشگاه علوم پزشکی5

 نویسنده مسئول: نازنین صراف
 

 مقدمه:
 ی اثربخش منجر به از دست دادن در قرن جدید، ارتباطات و علوم یمداوم تکنولوژ  شرفتیو پ تحولات

 یهااز راه یکی یآموزش یافزارها نرمدر این مسیر، توسعه  .شده است یسنت یر یادگیآموزش و  یهاوهیش
-های پزشکی و پیراپزشکی محسوب می ی دانشجویان گروهر یادگی در آموزش پزشکی نوین و بهبود موثر

میزان یادگیری بر  یجراحیز م یدنچافزار اصول  استفاده از نرمگردد. مطالعه حاضر با هدف بررسی تاثیر 
 انجام شده است.اتاق عمل  یتکنولوژ  یاندانشجوعملی و مهارت 

 ها:مواد و روش
نفر از دانشجويان اتاق عمل  57 رویاین پژوهش از نوع نیمه تجربی می باشد که به روش سرشماری بر 

 .شدند یمتقس شاهد دو گروه مداخله و به یاندانشجو انجام شد. ورود به مطالعه، یها یژگیبا داشتن و
 دو گروه دانشجویان پیش ازیان دانشجوعملی  دانش و مهارت یزانم یابیجهت ارز قبل  از اجرای مداخله، 

تحت آموزش رایج قرار گرفت  گروه کنترل  فرایند مداخله آموزشی،، در پسس .شدگرفته   (Pre-testآزمون )
 یمسالن یاندر پا .نیز داده شد ینرم افزار آموزشو به دانشجویان گروه مداخله، علاوه بر آموزش روتین 

 شاخص های از استفاده با حاصل ( گرفته شد. داده هایPost-test آزمون )از هر دو گروه پس   یلیتحص
 تجزیه مورد 22 نسخه SPSS افزار نرم در ویتنی، من آزمون تی زوج، آزمون و استنباطی آمار توصیفی

 گرفت. قرار وتحلیل
 نتایج:

از  یک یچدر ه یدار  یاختلاف معن شاهد و مداخلهکه گروه نتایج حاصل از این  مطالعه نشان داد 
دانش و مهارت  یزانم یسهها، مقا (. با توجه به نرمال بودن دادهP> 05/0) ندارند یکدموگراف یپارامترها
از با استفاده و شاهد  مداخلهاتاق عمل قبل و بعد از مداخله در گروه  یستتکنولوژ  انشجویاند عملی

 سخنرانی کوتاه
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 یافته یشافزا یدار  یبه طور معن مداخلهدر گروه  دانش و مهارت عملی یزانزوج نشان داد که م یآزمون ت
 .(P<  001/0است )

 بحث و نتیجه گیری:
به  با استفاده از نرم افزار کمک آموزشی یآموزش یوهآن است که استفاده از ش یدپژوهش حاضر مو نتایج

 یاندانشجو مهارت عملیبهبود  ی،آگاه یزانم یشموثر سبب افزایک روش کمک آموزشی عنوان 
کمک  يي شيوه  نوانبه عاستفاده از نرم افزار کمک آموزشی ، شود؛ لذا یاتاق عمل م یستتکنولوژ 

 مى گردد.  یهاتاق عمل توص یانواحدهاى كارآموزى دانشجو یانموزشــى موثر، جهت آموزش دانشجوآ

 تکنولوژی، میز جراحی، نرم افزار، اتاق عمل کلمات کلیدی:
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پرستاری بر اساس  تأثیر یک برنامه آموزشی بر مهارت های ارتباطی دانشجویان
 نیمه تجربییک مطالعه : یک مدل ارتباطی

 1مریم صداقتی کسبخی

 واحد یزد، یزد، ایران دانشگاه آزاد اسلامی. 1

 نویسنده مسئول: مریم صداقتی کسبخی
 

  مقدمه:
یادگیری ارتباط درمانی با بیماران از ضروری ترین شایستگی های دانشجویان پرستاری محسوب می شود. 

های ارتباطی دانشجویان برنامه آموزشی بر مهارتبنابراین، این مطالعه با هدف بررسی اثربخشی یک 
 انجام شد.  لپرستاری با الهام از مدل کامسکی

 : هاروشمواد و 
پس آزمون تک گروهی است.  مدل کامسکیل به  -این پژوهش از نوع نیمه تجربی با طرح پیش آزمون

عنوان یک مدل مفهومی در ، لذا ما آن را به وزش مهارت های ارتباطی معرفی شدهعنوان یک ماژول آم
کند که در آن آموزش و های درسی فراهم میمطالعه خود استفاده کردیم. این مدل مبنایی را برای برنامه

های خاص مد نظر هستند. در این مدل از دو نظریه برای تبیین راه هایی که افراد ارتباطات ارزیابی مهارت
-ریه های اهداف، برنامه ها و اقدام  و نظریه اجتماعیخود را فرموله می کنند، استفاده می شود: نظ

زبانی. اهداف به عنوان "موقعیت های آینده چیزهایی که مردم می خواهند به آنها دست یابند یا حفظ 
ها بازنمایی ذهنی از اقدامات مورد  کنند" تعریف می شود. برنامه ها ملموس تر از اهداف هستند،  آن

هستند. اقدامات حتی ملموس تر هستند زیرا نشان دهنده رفتاری هستند که نیاز برای رسیدن به هدف 
زبانی توضیحی از سبک های ارتباطی ارائه می دهد. بر اساس -برنامه ریزی شده است. نظریه اجتماعی

این نظریه، دو جهت گیری ارتباطی اساسی وجود دارد: رویکرد مبتنی بر موقعیت و رویکرد شخص محور. 
ی بر موقعیت بر یک کد ارتباطی محدود متکی است که از قوانین و هنجارهای یک موقعیت رویکرد مبتن

ارتباطی پیروی می کند. در رویکرد شخص محور، فرد، ارتباط خود را در پاسخ به دیدگاه ها، احساسات و 
های  مقاصد دیگران تطبیق می دهد. اجزای اصلی مدل کامسکیل عبارتند از: اهداف ارتباطی، استراتژی

ارتباطی، مهارت های ارتباطی، وظایف فرآیندی و ارزیابی های شناختی. برنامه آموزشی اختصاصی برای 
ساعته،  12روزه  6دانشجویان مقطع کارشناسی در ترم های تحصیلی چهارم تا هشتم توسط کارگاه مجازی 

د.  در جلسات آموزشی در هفته ی متوالی از طریق بستر آنلاین دانشگاه ارائه ش 3دو روز در هفته در 
گیری مشترک، ایجاد های تصمیمهای چک کردن، مهارتهای ارتباطی مانند مهارتمورد مهارت

های های ارتباطی همدلانه و مهارتهای پرسشگری، مهارتهای چارچوب مشاوره، مهارتمهارت

 سخنرانی کوتاه
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ده شد. در پایان جلسه سازماندهی اطلاعات توسط فیلم آموزشی، اسلایدها و تعامل چندوجهی آموزش دا
سوم، دانشجویان بر اساس ترم تحصیلی به سه گروه تقسیم شدند. هر گروه چهار سناریو در مورد بیماران 
و ارتباط درمانی دریافت کردند. از دانشجویان خواسته شد تا در طول یک هفته در گروه های مجازی بر 

راه های ارتباط موثر با همکلاسی های خود  اساس آموخته های خود از جلسات کارگاه آموزشی در مورد
، (T1) ها در سه مقطع زمانی جمع آوری شد. قبلارائه کنند. دادهبحث کنند و نتایج را در جلسه پایانی 

داده ها با دو ابزار برگه اطلاعات دموگرافیک و پرسشنامه   . (T3)و دو ماه پس از برنامه آموزش (T2) بلافاصله
-ی از طریق آنالیز واریانس اندازهکوئیندام جمع آوری شد. تجزیه و تحلیل های آمار مهارت های ارتباطی 

 های مکرر یک طرفه انجام شد. گیری
 نتایج: 

 T1 نتایج نشان داد که میانگین کل نمره مهارت های ارتباطی دانشجویان به طور معنی داری از

 همه یکل نمره  نیانگیم نیهمچن (.p<0/001افزایش یافت ) T3 (121/760±4/914) به  (107/915±7/537)
 نشیدرک و ب ام،یو ارسال پ افتیدر  یی)مهارت گوش دادن، توانا یارتباط یابعاد مربوط به مهارت ها
و ابراز وجود در ارتباط( پس از مداخله نسبت به قبل از مداخله به طور  یجانینسبت به ارتباط، کنترل ه

 یارتباط یکوهن نشان داد که آموزش مهارت ها ریفست جیاما نتا (P<0/0001) افتی شیافزا یدار  یمعن
 .دارد امیو ارسال پ افتیدر  ییو توانا یکل مهارت ارتباط شیبر افزا یمتوسط ریتأث

 بحث و نتیجه گیری:  
طبق نتایج مشخص شد که برنامه آموزش با الهام از مدل کامسکیل در بهبود مهارت های ارتباطی 

موثر است. لذا پیشنهاد می شود این کارگاه در برنامه ریزی درسی دانشجویان  دانشجویان پرستاری
 پرستاری گنجانده و حداقل دو بار در طول تحصیل برگزار شود.

 آموزش، ارتباطات، دانشجویان پرستاری، مدل کامسکیل کلمات کلیدی:
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میکرولرنینگ و آموزش  افزایش دانش و عملکرد کارورزان پزشکی از طریق ادغام
 مبتنی بر وظیفه در روتیشن گوش، گلو و بینی

ساسان ، 1مهتاب ربانی اناری، 1رقیه گندم کار، 1ریتا مجتهدزاده، 1آیین محمدی، 1فرزانه صداقت کار
 1دبیری

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی تهران،. 1

 نویسنده مسئول: آیین محمدی
   :مقدمه

های منعطف در آموزش پزشكي، و هاي جاري آموزشي و اجرای طرحنوین در برنامهادغام آموزش سنتی و 
های تکامل ها، امری اجتناب ناپذير است. میکرولرنینگ به عنوان یکی از فرصتتداوم آن در دانشگاه

یادگیری لازم است وظایف فراگیران مشخص شود.  یادگیری توصیف شده است. برای تسهیل میکرو
بر وظیفه، یک استراتژی آموزشی است که بر یادگیری از طریق انجام وظایف تاکید دارد و  آموزش مبتنی

شود. هدف این مطالعه بررسی تأثیر ادغام میکرولرنینگ و استراتژی در محیط آموزش بالینی استفاده می
در روتیشن یادگیری مبتنی بر وظیفه، بر دانش و عملکرد کارورزان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهران، 

 گوش، گلو و بینی بود.  
    ها:مواد و روش

کارورز پزشکی شامل دو گروه کنترل )تدریس روتین بخش و استراتژی یادگیری مبتنی بر وظیفه( و  59
یک گروه مداخله )میکرولرنینگ ادغام شده با استراتژی یادگیری مبتنی بر وظیفه( در این مطالعه نیمه 

ای و آزمون های چند گزینهترتیب از طریق آزمون پرسشو عملکرد کارورزان بهتجربی شرکت کردند. دانش 
 مورد سنجش قرار گرفت.   (DOPS) های عملیمشاهده مستقیم مهارت

    :نتایج
داری نشان آزمون دانش در بین سه گروه مورد مطالعه  تفاوت معنیانجام تحلیل کوواریانس نمرات پس

 و  گروه مداخله بالاترین امتیاز را کسب کرد. هم چنین تجزیه و تحلیل نتایج F=3/423, p-value=0/040 داد

DOPS  نشان داد که گروه مداخله به طور قابل توجهی نمرات بالاتری را در مقایسه با گروه کنترل برای
    (p-values=0/001) .تمام وظایف مورد انتظار کسب کرده است

    :گیریبحث و نتیجه
میکرولرنینگ ادغام شده با استراتژی آموزش مبتنی بر وظیفه یک روش آموزش بالینی مؤثر برای افزایش 

 دانش و عملکرد کارورزان پزشکی در محیط کار واقعی است.   

 میکرولرنینگ، آموزش وظیفه مدار کلمات کلیدی:
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تحصیلی از دیدگاه دانشجویان شناسایی علل و مداخلات موثر در افت 
 مشروطی در دانشگاه علوم پزشکی: یک مطالعه کیفی

 2علیرضا افشاریان، 1سمیه هاشمی، 1مریم افشاری

 دانشگاه علوم پزشکی همدان، همدان، ایران. 1
 سسه آپادانا، شیراز، ایرانؤم . 2

 نویسنده مسئول: مریم افشاری
 مقدمه: 

افت تحصیلی یکی از مشکلات عمده در كیفیت مراكز آموزش عالی كشور محسوب می شود كه به دلیل 
اتلاف وقت و هزینه های جاری و ایجاد مشکلات روانی و اجتماعی برای دانشجویان از اهمیت ویژه ای 

دانشگاه و  برخوردار می باشد. با توجه به نبود اطلاعات در مورد علل عدم موفقیت تحصیلی دانشجویان
همچنین عدم آگاهی از مداخلات موثر برای پیشگیری و کاهش این مشکل، لذا این مطالعه کیفی با هدف 
شناسایی علل و مداخلات موثر در افت تحصیلی از دیدگاه دانشجویان مشروطی در دانشگاه علوم پزشکی 

 همدان انجام شد. 
 مواد و روش ها: 

تفاده از رویکرد فنومنولوژی توصیفی بود. جمعیت مطالعه این پژوهش یک مطالعه کیفی و با اس
دانشجویان مشروطی دانشگاه علوم پزشکی همدان بودند که از طریق نمونه گیری مبتنی بر هدف انتخاب 
شدند. مصاحبه با افراد با تمایل آن ها حضورا و به صورت بصورت عمیق صورت گرفت. معیارهای ورود 

مشروطی دانشگاه علوم پزشکی همدان در نیمسال اول و دوم سال تحصیلی به مطالعه شامل دانشجویان 
و تکمیل فرم رضایت نامه کتبی آگاهانه به منظور شرکت در مطالعه بود. زمان انجام هر  1401-1400

مرحله ای  7دقیقه بود. سپس اطلاعات کسب شده از مصاحبه به روش  45تا  60مصاحبه، حدودا بین 
ی لینکلون و گوبا هاز قرار گرفت. برای افزایش اعتماد و اعتبار علمی نتایج از روشکلایزری مورد آنالی

 استفاده شد.  این مطالعه از کمیته اخلاق دانشگاه علوم پزشکی همدان با کد اخلاق به شماره

UMSHA.REC.1401.077  .تصویب شد 
 :نتایج
نفر مرد بودند. تحلیل داده های علل موثر  11نفر زن و  14دانشجو در این مطالعه شرکت کردند که  25

( مشکلات تحصیلی و درسی )با درون مایه های 1بر افت تحصیلی دانشجویان شامل شش تم اصلی 
بین فرعی؛ عدم تمرکز و توجه به دروس، بی علاقگی به دروس و رشته تحصیلی، عدم ارتباط مناسب 

( مشکلات جسمی و روانی )با درون مایه های فرعی؛ مشکلات عاطفی، 2دانشجو و استاد، تلاش ناکافی(، 
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بیماری و کسالت، اخبارهای منفی و توجه به حاشیه ها، درگیری های ذهنی بیهوده و پوچ، افسردگی، 
ی و درامد نامناسب، ( نگاه به آینده )با درون مایه های فرعی؛ آینده شغل3عدم انگیزه، سردرگمی(، 

( مشکلات مالی )با درون مایه های فرعی؛ عدم 4ناامیدی از آینده، واضح نبودن مسیر و هدف زندگی(، 
( استفاده از تکنولوژی )با درون مایه های فرعی؛ استفاده 5ثبات وضعیت اقتصادی، نداشتن پول و کار(، 

( 6ری، تماشای فیلم به صورت افراطی( و و سردرگمی در فضای مجازی، استفاده از بازی های کامپیوت
مشکلات خانوادگی و اجتماعی )با درون مایه های فرعی؛ دوستان ناباب، درگیری عاطفی، عدم حمایت 
خانواده از ادامه تحصیل، شرایط خانوادگی نامطلوب( می باشد. مداخلات موثر بر افت تحصیلی از دید 

صیلی و درسی )با درون مایه های فرعی؛ مشوق بودن ( مداخله تح1دانشجویان شامل چهار تم اصلی 
اساتید، چند مرحله ای بودن ارزشیابی دانشجویان، تلاش کافی و متمرکز، سوق دادن تدریس بر پایه 

( کاهش 2یادگیری(،  -مهارت و نه تئوری، حذف دروس نامرتبط از رشته تحصیلی، توجه به امر یاددهی
ه های فرعی؛ گرفتن مشاوره از افراد مجرب و حاذق، انجام ورزش و مشکلات جسمی و روانی )با درون مای

تغذیه مناسب، داشتن برنامه ریزی و هدف برای آینده، ایجاد انگیزه، شنیدن موثر نیازها و حرف های 
( کاهش مشکلات خانوادگی و اجتماعی )با درون مایه های فرعی؛ 3دانشجو، اطمینان از آینده شغلی(، 

ی به جنس مخالف، عدم وابستگی سطحی به جنس مخالف، حمایت خانواده و عدم وابستگی سطح
( سایر مداخلات )با درون مایه های فرعی؛ کاهش استفاده از گوشی و فضای مجازی، ثبات 4اطرافیان(، 

 در شرایط اقتصادی( می باشد.  
 نتیجه گیری: بحث و 

ش افت تحصیلی در دانشجویان  مفید است. با توجه به نتایج استفاده از مداخلاتی مناسب در روند کاه
مداخلاتی مانند تغذیه مناسب، کاهش استفاده از فضای مجازی و بازی های کامپیوتری، حضور مشاور 
در دانشگاه و کمک به دانشجویان در مدیریت زمان و برنامه ریزی، ارزشیابی چند مرحله ای متناسب با 

 .ان می تواند موثر واقع شودمحتوای دروس برای تعیین سطح علمی دانشجوی

 افت تحصیلی، دانشجویان مشروطی، دانشگاه کلمات کلیدی:
  

  



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 466 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

طراحی، اجرا و ارزشیابی فرایند منتورینگ پیش عرصه، گامی بسوی ارتقای 
 .یادگیری دانشجویان در حیطه شناختی پیش از ورود به عرصه کاراموزی

 1هاشم حشمتی، 1سیوکیهادی علیزاده ، 1فهیمه عطاریان

 خراسان رضوی، ایران دانشگاه علوم پزشکی تربت حیدریه،. 1

 نویسنده مسئول: هادی علیزاده سیوکی
 

 : مقدمه
و اگر قرار باشد با چالش های جدید سلامتی است  امروزه مراقبت بهداشتی به معنای مواجهه روزانه

اثربخش باشند؛ نیاز است دانشجویان امروز در ای نوظهور های فرارشتهمراقبین سلامت آینده در محیط
سطوح بالایی از یادگیری حیطه شناختی قرار گیرند تا توانمندی لازم را در جهت تحلیل و کاربرد دانش، 

های جاری بهداشتی  برای شناسایی نیازهای سلامت در حال تغییر جمعیت و پاسخگویی از طریق برنامه
یادگیری حیطه شناختی به سمت كاربرد و تجزيه و تحليل دانش  . بلوم  حرکت در سطوحداشته باشند

را، لازمه دستیابی به تغییر نگرش و کسب مهارت می داند. از طرفی سرفصل های دروس تئوری بهداشت 
عمومی سالیان درازیست تغییر نکرده و ممکن است اطلاعات دانشجویان پاسخگوی نیازهای دانشی 

وریست  پیش از ورود به عرصه کاراموزی و فراگیری مهارت های عملی، فعلی سلامت جامعه نباشد و ضر 
دانشجویان تسلط کافی بر برنامه های جاری بهداشتی داشته باشند، از اینرو بکارگیری روش های نوین 
آموزشی در جهت ارتقای یادگیری در حیطه شناختی و تجزیه و تحلیل و کاربردی شدن دانش، در 

. بدین منظور "فرایند منتورینگ پیش عرصه" با د به عرصه ضروری بنظر می رسدودانشجویان پیش از ور 
هدف ارتقای سطح یادگیری دانشجویان در حیطه شناختی پیش از ورود به عرصه کاراموزی طراحی و اجرا 

 گردید. 
 : هاروشمواد و 

به روش سرشماری انتخاب و در دو  6دانشجوی بهداشت عمومی ترم  44در این مطالعه نیمه تجربی، 
 12دانشجو بود که در یک دوره  28گروه، کنترل )گذشته نگر( و مداخله وارد شدند. گروه مداخله شامل 

ری بهداشتی هفته ای تحت مداخله بودند. در این دوره، ابتدای هر هفته منتور، دستورالعمل های جا
منطبق بر واحدهای کاراموزی را در گروه مجازی که به همین منظور تشکیل شده بود، بارگزاری و شرکت 

روز و طراحی پنج سئوال از آن بودند. سئوالات  5کنندگان موظف به مطالعه محتوی فوق ظرف مدت 
جویان به اشتراک گذاشته می طراحی شده در پایان هر هفته برای منتور ارسال و در اتاق مجازی بین دانش

شد. در این مداخله، نقش منتور تنها برنامه ریزی و هدایت دانشجویان به مراحل متوالی هفته های 
مطالعه همزمان بود. درگروه کنترل مطابق روال معمول، دستورالعمل های بهداشتی از طریق وب سایت 
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زم به آنان انجام شد. در پایان همه مشارکت دانشگاه در دسترس دانشجویان قرار گرفت و اطلاع رسانی لا
کنندگان در آزمون حضوری کتبی ورود به عرصه کاراموزی شرکت نمودند. سه هفته پس از پایان مداخله 
منتورینگ، مطالعه کیفی از طریق مصاحبه با هدف ارزیابی کیفیت مداخله از نظر دانشجویان انجام شد. 

 .  گرانهایم و لاندمن  استفاده شد در این مطالعه از روش تحلیل محتوی
 : نتایج

 CI  مقایسه کمی، میانگین نمرات آزمون دو گروه مورد مطالعه نشان داد؛ میانگین نمرات گروه مداخله

بود و اختلاف معنی داری میان  (CI95% 15.92, 17.79) 16.86و گروه کنترل   (19.20 (19.44 ,18.80 95%
دانشجویان گروه مداخله مشارکت فعال در  %95د، همچنین بیش از  میانگین نمرات دو گروه دیده ش

سئوال در  60مطالعه همزمان و طراحی سئوال داشتند، بطوری که در پایان دوره، به ازای هر دانشجو 
دانشجوی تحت مداخله نیز   8بانک سئوالات کلاسی توسط منتور گرداوری گردید. در مطالعه کیفی روی 

شامل: برنامه ریزی منسجم، همراهی و هماهنگی در مطالعه و یادگیری عمیق تر، درون مایه اصلی  4
بیان نمود"منتورینگ روش مناسبی برای  3یادگیری مشارکتی شناسایی شد. بطور مثال دانشجوی  شماره 

مطالعه در تابستان بود و موجب آشنایی ما با بوکلت ها و دستورالعمل های بهداشتی شد" وی افزود 
نی مطالعه ما را  مجبور به خواندن دستورالعمل ها کرد" و"برنامه ریزی مناسبی برای مطالعه  همه "همزما

اذعان داشت " همزمانی مطالعه ی منابع یکسان با برنامه منسجم  6دانشجویان بود". دانشجوی شماره 
ی یادگیری عمیق باعث ایجاد پرسش و پاسخ در گروه هایمان شد" و" طرح سئوال از منابع مطالعاتی برا

 تر مناسب بود".  
 بحث و نتیجه گیری: 

منتورینگ پیش عرصه فرایند مناسبی در جهت برنامه ریزی منسجم و هدفمند بود که موجب ارتقای 
یادگیری در سطوح شناختی در دانشجویان پیش از ورود به عرصه کاراموزی شد. لذا پیشنهاد می شود 

این روش موثر آموزشی در جهت برنامه ریزی و تقویت دانش کاربردی  برنامه ریزان آموزش علوم پزشکی از
 .دانشجویان استفاده نمایند

 .منتورینگ، حیطه شناختی، پیش عرصه کلمات کلیدی:
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بررسی عوامل استرس زا و سبک های مقابله با آن در دانشجويان پرستاری 
 دانشگاه علوم پزشکی البرز

 1شیرین ریاحی، 1نسرین مشایخی، 2مهسا خدمتی زارع، 1مریم آقابراری

 ، ایرانکرج علوم پزشکی البرز،. دانشگاه 1
 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی تهران،. 2

 نویسنده مسئول: مریم آقا براری
 

 مقدمه: 
استرس، بخش جدایی ناپذیری از زندگی روزانه بشر محسوب می شود. استرس در فرآیند آموزش پرستاری 
نیز یک موضوع قدیمی و مهم است. شناسایی عوامل استرس زا به همراه تعیین و بکارگیری سبک های 

رد و می مقابله با آن در دانشجویان، نقش مهمی در کنترل استرس و پیامدهای منفی حاصل از آن دا
تواند در تربیت پرستارانی شایسته و کارآمد مفید باشد. مطالعه حاضر با هدف شناسایی عوامل استرس 

 زا و سبک های مقابله با آن در دانشجویان پرستاری دانشگاه علوم پزشکی البرز انجام شد.  
 : هامواد و روش

در  1399-1400ال تحصیلی مطالعه حاضر از نوع توصیفی مقطعی است که در طی نیمسال اول س
دانشکده پرستاری دانشگاه علوم پزشکی البرز انجام شد. گروه هدف، کلیه دانشجویان مقطع کارشناسی 

نفر( که به روش سرشماری وارد مطالعه شدند. معیارهای ورود به مطالعه،  200بودند ) 8-3پرستاری ترم 
تجربه حضور در محیط بالین و تمایل به شامل گذراندن حداقل یک واحد کارآموزی حضوری و داشتن 

به دلیل عدم گذراندن دوره حضوری کارآموزی از لیست  2و  1شرکت در مطالعه بود. دانشجویان ترم 
پژوهش حذف شدند. برای جمع آوری داده ها، متناسب با اهداف مطالعه، از دو پرسشنامه )پرسشنامه 

گویه(، و  33گویه(، محیط های بالینی ) 17دانشگاه )حیطه: تحصیل در  3بررسی عوامل استرس زا دارای 
ای لازاروس و فولکمن دارای دو محور اصلی: گویه(؛ و پرسشنامه راهبردهای مقابله 15اجتماعی )-شخصی

گویه(،  6گویه(، حل مساله ) 6ای مساله مدار با چهار زیرمقیاس جستجوی حمایت اجتماعی )راهبرد مقابله
ای هیجان مدار با چهار گویه(، و راهبرد مقابله 7(، و ارزیابی مجدد مثبت )گویه 4مسئولیت پذیری )

گویه((،  6گویه(، و دوری گزینی ) 8گویه(، گریز و اجتناب ) 7گویه(، خویشتن داری ) 6زیرمقیاس رویارویی )
به همراه اطلاعات دموگرافیک استفاده شد. با توجه به پاندمی کرونا و عدم دسترسی حضوری به 

حدهای پژوهش، از نسخه الکترونیکی پرسشنامه استفاده شد. پس از کسب مجوزهای لازم برای انجام وا
( جمع آوری داده ها از طریق ارسال لینک پرسشنامه 1399پژوهش، در بازه زمانی )تیر تا آبان ماه سال 

های دانشجویی  الکترونیکی در فضاهای مجازی )شبکه های اجتماعی تلگرام و واتس اپ( مربوط به گروه
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و آزمون های آماری توصیفی  26نسخه  SPSS هر دوره، انجام شد. اطلاعات جمع آوری شده توسط نرم افزار
 تحلیلی مورد تجزیه تحلیل قرار گرفت.  

 نتایج: 
±  0.61میانگین و انحراف معیار استرس درک شده توسط دانشجویان در حیطه محیط های بالینی  )

(، و در کل 2.75±  0.63(، حیطه تحصیل در دانشگاه )2.89±  0.73تماعی )(، حیطه شخصی_اج2.91
( بود. در محور سبک های مقابله ای مساله مدار، سبک 2.85±  0.58پرسشنامه عوامل استرس زا )
(، بیشترین میانگین را داشت و بعد از آن به ترتیب سبک 12.22±  3.43مقابله ای ارزیابی مجدد مثبت )

 1.92(، و مسئولیت پذیری )9.43±   3.21(، جستجوی حمایت اجتماعی )9.76±  2.7) های حل مساله
 2.92(، قرار گرفت. در محور سبک های مقابله ای هیجان مدار، سبک مقابله ای خویشتن داری )±6.97 
(، 9.07±  3.67( بیشترین میانگین را داشت، و بعد از آن به ترتیب سبک های گریز و اجتناب )±10.83 

( گزارش شد. طبق آزمون همبستگی پیرسون، 6.61±  3.00(، و دوری گزینی )7.25±  2.98رویارویی )
بین نمره کل سبک های مقابله ای و حیطه شخصی_اجتماعی عوامل استرس زا، بین سبک مقابله ای 

مل رویارویی و نمره کل عوامل استرس زا، بین سبک مقابله ای رویارویی و حیطه شخصی_اجتماعی عوا
استرس زا و بین سبک مقابله ای گریز و اجتناب و حیطه شخصی_اجتماعی عوامل استرس زا رابطه مثبت 

همچنین بین سبک مقابله ای جستجوی حمایت اجتماعی و حیطه  .(P < 0.05) و معناداری مشاهده شد
   .(P < 0.01) محیط های بالینی عوامل استرس زا نیز رابطه مثبت و معناداری بدست آمد

 بحث و نتیجه گیری: 
در مطالعه حاضر بیشترین استرس درک شده توسط دانشجویان به ترتیب مربوط به حیطه محیط های 
بالینی، شخصی_اجتماعی، و تحصیل در دانشگاه بود. سبک مقابله ای ارزیابی مجدد مثبت به عنوان 

ان دانشجویان داشت. استفاده یکی از راهبردهای مقابله ای مسئله مدار،  بیشترین استفاده را در می
موثر دانشجویان از استراتژی های کاهش استرس و راهبردهای مقابله ای صحیح، می تواند توانایی حرفه 
ای آنها را در محیط های آموزشی و بالینی افزایش دهد. از این رو، لازم است مدیران و برنامه ریزان 

بردهای مساله مدار را مورد توجه قرار داده و با برگزاری آموزشی، مهارت های مقابله ای موثر از جمله راه
کارگاه ها و برنامه ریزی جهت مشاوره های دانشجویی در جهت ارتقای سلامت روانی دانشجویان اقدام 

 .های حرفه ای خود را در آینده به خوبی ایفا کنندنمایند، با این امید که دانشجویان بتوانند نقش

 .سبک های مقابله، دانشجویان، پرستاریاسترس،  کلمات کلیدی:
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ارزیابی فرسودگی تحصیلی و تعیین گرهای آن از دیدگاه دستیاران، کارآموزان و 
 کارورزان رشته پزشکی مرکز آموزشی درمانی امام خمینی )ره( ساری

 1ولی پور خواجه غیاثی رقیه، 1سیاوش مرادی، 1فتانه عمویی، 1مهران رضوی پور، 1پژمان محمدعلیزاده

 ، ایرانساری دانشگاه علوم پزشکی مازندران،. 1

 نویسنده مسئول: مهران رضوی پور
 

 :  مقدمه
هم اکنون فرسودگی تحـصیلی در دانشـگاه های علوم پزشکی به عنوان یک معضل اساسی مطرح است، 
با توجه به نقش پزشکان در تأمین و ارتقای سلامت افراد و تأثیر تربیت پزشکان با انگیزه تر و در نتیجه 

یین گرهای آن در ارزیابی فرسودگی تحصیلی و تعه ـمطالعه حاضر بکارآمدتر در ارتقای سلامت جامعه 
 بین دستیاران، کارآموزان و کارورزان رشته پزشکی می پردازد. 

 :       ها روشمواد و 
این پژوهش به روش ترکیبی با دو گام کمیّ و کیفی انجام شد. برای این منظور ابتدا شدت و اثر فرسودگی 

آماری شامل تمامی  تحصیلی بررسی شد. روش مطالعه در این مرحله توصیفی تحلیلی بود. جامعه
نفر بود که بر  223به تعداد  1399-1400دستیاران، کارورزان  و کارآموزان رشته پزشکی در سال تحصیلی

نفر در این مطالعه  110ای و با استفاده از جدول کرجسی و مورگان گیری تصادفی طبقهاساس نمونه
از پرسشنامه استاندارد برسو و مشارکت داشتند. جهت اندازه گیری فرسودگی تحصیلی دانشجویان 

ده است. گویه که در مقیاس پنج درجه ای لیکرت درجه بندی ش 15همکاران استفاده شد. این پرسشنامه 
گویه دارد. پایایی  6گویه و ناکارآمدی تحصیلی  4علاقگی تحصیلی  گویه، بی 5خستگی تحصیلی 

برای بی  82/0برای خستگی تحصیلی،  70/0پرسشنامه را برسو و همکاران بر اساس خرده مقیاس ها، 
برای ناکارآمدی تحصیلی گزارش کرده اند. برای تحلیل داده های این پژوهش از  75/0علاقگی تحصیلی و 

ضریب همبستگی پیرسون و تحلیل واریانس استفاده شد. سپس مطالعه وارد فاز دوم  و کیفی شده و 
گرهای فرسودگی تحصیلی پرداخت. جامعه آماری یینضمن انجام مصاحبه با صاحبنظران، به شناسایی تع

گیری هدفمند استفاده این مطالعه دستیاران، کارورزان رشته پزشکی بود. در این مطالعه، از روش نمونه
-گیری پژوهش حاضر با  دستیاران و کاروران تا اشباع نظری ادامه یافت. برای جمع آوری دادهشد، نمونه

ر یافته استفاده گردید. جهت تحلیل داده های کیفی، از روش تحلیل محتوای ها از مصاحبه نیمه ساختا
کیفی مصاحبه ها استفاده شد. در این مطالعه برای صحت و استحکام داده های کیفی از چهار معیار 

 پیشنهادی گوبا و لینکلن؛ اعتبار، قابلیت اطمینان، قابلیت تائید، قابلیت انتقال استفاده  شد. 
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 : نتایج
درصد مونث بودند. از لحاظ مقطع  6/63درصد مذکر و  4/36فراگیر شرکت کردند که  110ر این مطالعه د

درصد دستیار بودند. نتایج نشان داد که  13درصد کارورز و  7/28درصد کارآموز،  3/58تحصیلی 
ابد و این موضوع یدار از مقطع کارآموزی به کارورزی افزایش میای معنیفرسودگی متوسط به بالا به گونه

دار آماری وجود در دوره دستیاری هم مصداق دارد. بین جنسیت فراگیران و سطح فرسودگی ارتباط معنی
علاقگی و ناکارآمدی درسی به ترتیب از های فرسودگی تحصیلی یعنی خستگی هیجانی، بیندارد. مولفه

( برخوردار بودند و شواهدی دال 3.84) 14.89(  و 4.47) 11.21(، 9.37) 15.37میانگین )انحراف معیار( 
علاقگی در دوره کارورزی نسبت به کارآموزی وجود دارد اگرچه تفاوت بر بالاتر بودن خستگی هیجانی و بی

شود. نتایج بخش کیفی نشان داد مهمترین محسوسی با دوره دستیاری در این دو مولفه دیده نمی
ای و رفتار اساتید بالینی عیتی، شخصی، حرفهمقوله موق 4گرهای فرسودگی تحصیلی در تعیین
شود. نتایج مطالعه نشان داد که استرس شغلی، ساعت کار طولانی، حجم کاری بالا، بندی میتقسیم

فشار زمانی، وظایف شغلی متعدد، سرعت کار، انباشته شدن کارها، مسئولیت اداری بیش از حد، بیماران 
نترل کم بر کار مهمترین عوامل در مقوله موقعیتی فرسودگی دشوار، اختیار تصمیم گیری پایین و ک

باشند. در مقوله شخصی فرسودگی تحصیلی؛ عدم تعادل بین کار و خانواده، پاداش کم، تحصیلی می
ای فرسودگی تحصیلی؛ مسائل مالی، کمبود خواب، تعهدات خانوادگی و انزوا قرار دارند. در مقوله حرفه

مار، تصمیم گیری سریع در تشخیص، موقعیت مکرر مواجهه با مرگ، افزایش مهمترین عوامل؛ استرس بی
های اورژانسی طاقت فرسا، نظارت بر کارورزان ای، موقعیتهای تحصیل، حجم زیاد اطلاعات حرفهسال

و دستیاران سال پایین بوده است. در مقوله رفتار اساتید بالینی فرسودگی تحصیلی؛ رفتار تند اساتید 
حضور کم اساتید بالینی، نظارت کم اساتید بالینی، حمایت ناکافی اساتید و بازخورد ناکافی به بالینی، 

 دانشجویان قرار دارد. 
 نتیجه گیری: بحث و 

فرسودگی تحصیلی از مقطع کارآموزی به کارورزی و دستیاری رو به افزایش است، بین جنسیت و 
سودگی تحصیلی مقطع کارورزی نسبت به کارآموزی فرسودگی تحصیلی رابطه معناداری وجود ندارد و فر 

و دستیاری بیشتر گزارش شده است. عوامل موقعیتی، شخصی، حرفه ای و رفتار اساتید بالینی از 
اثير آن ـوثر در آن و تـل مـعوام، شناسايي انگيزه تحصيليمهمترین تعیین گرهای فرسودگی تحصیلی بود. 

تا در برنامه ريزي و اجراي برنامههاي خواهد کرد به اساتيد کمک  در فرايند ياددهي يادگيري دانشجويان
 .ندبهتري را بکار گيرهای ود روش ـخموزشی آ

 فرسودگی تحصیلی، کارآموزان، کارورزان، دستیاران کلمات کلیدی:
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های های تنظیم انگیزش تحصیلی بر مؤلفهبررسی تاثیر آموزش استراتژی
 دانشجویان داروسازی دانشگاه علوم پزشکی زنجانانگیزشی 

 1الهام فقیه زاده، 1مهران محسنی، 1علی نوروزی، 1علی صادقیان

 زنجان، ایران دانشگاه علوم پزشکی زنجان،. 1

 نویسنده مسئول: علی صادقیان
 

 : مقدمه
طبق تحقيقات انجام شده اغلب دانشجویان با موانع انگیزشی روبرو هستند و با توجه به تأثیر آشکاری 

تواند بر یادگیری و موفقیت آنها داشته باشد، لازم است که ما درک بهتری از فرایندهایی که این موانع می
گیرند داشته باشیم. کار می که دانشجویان برای تنظیم انگیزش خود در هنگام پیگیری اهداف تحصیلی به

های های تنظیم انگیزش تحصیلی بر مؤلفهاز اين رو هدف از مطالعه حاضر بررسی تاثیر آموزش استراتژی
 انگیزشی دانشجویان داروسازی دانشگاه علوم پزشکی زنجان بود. 

 ها: مواد و روش
به صورت تصادفي  96و  98ورودی در اين مطالعه که يک مطالعه کارآزمایی نیمه تجربی بود دانشجویان 
های انگیزشی به صورت پيش آزمون به دو گروه مداخله و کنترل تقسيم شدند و در هر دو گروه مؤلفه

های تنظیم اندازه گيري شد. در مرحله بعد مداخلات آموزشی و برگزاری جلسات آموزشی استراتژی
ماه بعد از اتمام  4روز ادامه داشت  30مدت انگیزشی برای گروه مداخله انجام شد. مداخله آموزشی به 

مداخله مجددا مؤلفه های انگیزشی در هر دو گروه مورد اندازه گیری واقع شدند. داده هاي بدست آمده 
 مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت.  26ويرايش  SPSS افزاربا استفاده از نرم

 نتایج: 
سال در هر گروه بود که از   24سال و   24ترتيب برابر ميانه سن دانشجويان در گروه کنترل و مداخله به 

و  %29/2در گروه کنترل و گروه مداخله به ترتيب (. =609/0P) نظر آماري با هم تفاوت معناداري نداشتند
-های تنظیم انگیزشیميانگين و انحراف معيار نمره استراتژی(. =505/0P) از دانشجويان زن بودند 20/8%

(. =639/0P)  109/67±16/07و  112/04±18/67در قبل و بعد از مطالعه به ترتيب برابر  کل در گروه کنترل
بود، تفاوت   137/20±00/54و  117/42±18/96و در گروه مداخله در قبل و بعد از مداخله به ترتيب برابر 

 (p= 0/0001)  اين تغييرات در طول زمان در گروه مداخله به صورت معناداري بالاتر از گروه کنترل بود

کل در گروه کنترل در قبل و بعد از مطالعه به ترتيب  -ميانگين و انحراف معيار نمره مؤلفه های انگیزشی 
و در گروه مداخله در قبل و بعد از مداخله به ترتيب برابر  (=698/0P)  81/54±16/70و  83/42±16/60برابر 
ت در طول زمان در گروه مداخله به صورت بود، تفاوت اين تغييرا 104/33±11/57و  11/85±93/04

 سخنرانی کوتاه
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در گروه کنترل مؤلفه هاي انگيزشي قبل و بعد از انجام  (p= 0/0001) معناداري بالاتر از گروه کنترل بود
  نداشتند.مطالعه با هم تفاوت معناداري 

 : بحث و نتیجه گیری
هاي ي تنظیم انگيزشي بر مؤلفهاتژي هانتايج مطالعه ما نشان دهنده تاثير مثبت و معنادار آموزش استر 

های خودتنظیمی توان گفت که آموزش استراتژیجويان داروسازي بود. بنابراين ميانگيزشي دانش
شود  آموزش ذا پيشنهاد ميل بر انگیزه آکادمیک آنها بگذارد.تواند تاثیر مثبتی انگیزشی به دانشجویان می

 های خودتنظیمی انگیزشی در کوریکولوم دانشجویان رشته داروسازی قرار گیرد. استراتژی

 های انگیزشیمولفه تنظیمی، خود انگیزه، فرا انگیزش تحصیلی، کلمات کلیدی:
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بررسی وضعیت مشاوره تحصیلی از دیدگاه دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی 
 مازندران

 1راضیه شبانی کردشولی، 2اسرافیل عسگری، 1علی اصغر نادی قرا، 1سید حسن نیکوکار، 1سمانه دهقان

 ساری، ایران علوم پزشکی مازندران،. دانشگاه 1
 . دانشکده علوم پزشکی خوی، آذربایجان غربی، ایران2

 نویسنده مسئول: سید حسن نیکوکار
 

 مقدمه: 
ای ويژه در مراکز آموزشي اهميت ویژهمشاوره صحيح براي ارتقاء کيفيت زندگي و پيشرفت در جامعه به

دارد. هدف از این مطالعه، بررسی نظرات دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی مازندران در ارتباط با مشاوره 
 تحصیلی بوده است. 

 روش ها: مواد و 
نفر از دانشجويان دانشگاه علوم پزشکی مازندران در سال  248 پیمایشی، نظرات-در اين مطالعة توصيفي

ها از طریق تکمیل اي که روايي و پايايي آن تأييد شده بود، بررسي گردید. داده، از طريق پرسشنامه1400
های فردی دانشجویان، نظرات دانشجویان درباره وضعیت پرسشنامه ای مشتمل بر سه بخش ویژگی

و  SPSS افزارآوری شد. آنالیز آماری با استفاده از نرمو وضعیت مطلوب جمع موجود مشاوره تحصیلی
 انجام شد.  05/0داری ، در سطح معنیANOVA و t های آماریآزمون

 : یجانت
درصد( از دانشجويان  7/61نفر ) 153نفر مرد بودند. تعداد  99نفر زن و  149نفر شرکت کننده،  248از بین 

استاد مشاور خود و مشاوره های ارائه شده راضی هستند. بیشترین تعداد دانشجویان  اعلام نمودند که از
درصد( بودند. مقایسه میانگین و انحراف معیار نمره نظرات دانشجویان  8/73سال ) 18-23در رده سنی 

نتایج  .(P≤ 0.05) از وضعیت موجود و مطلوب، برای متغیرهای جنس، سن و مقطع تحصیلی معنادار بود
سال  18-23تست تعقیبی برای رده سنی در وضعیت موجود و مطلوب به ترتیب نشان داد که رده سنی 

معنادار بودند. میانگین نمره  =P 036/0و  =P 007/0سال از نظر آماری با  35در مقایسه با رده سنی بالای 
 بود.  80/3±  63/0و  76/2±  97/0نظرات دانشجویان در وضعیت موجود و مطلوب به ترتیب 
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 نتیجه گیری: بحث و 
اساس نتایج بدست آمده دانشجویان از وضعیت موجود مشاوره تحصیلی در دانشگاه رضایت چندانی بر 

نداشته و در مقابل در ارتباط با وضعیت مطلوب آن که مربوط به اهميت و نقش سازندة مشاوره و 
بهبود وضعیت موجود مشاوره باید این مسئله  رسد برایراهنمايي بوده نگرش مثبتي داشته اند. بنظر می

عنوان موضوعی تخصصی در نظر گرفته شود و ضمن حمایت از اساتید  و در عین حال آموزش آنها، به
 .ارتباط بین واحد مشاوره دانشگاه و اساتید مشاور تسهیل گردد

 مشاوره تحصيلي،دانشجويان،استاد مشاور کلمات کلیدی:
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 پدیده قلدری در محیط کار در بین دانشجویان علوم پزشکی: یک مطالعه کیفی

 1مهران تهرخانی، 1محمدرضا دین محمدی

 ، زنجان، ایراندانشگاه علوم پزشکی زنجان. 1

 نویسنده مسئول: محمدرضا دین محمدی
 

 : مقدمه
 یعلوم پزشک انیدانشجو نیدر ب ژهیبه و یبهداشت یاز معضلات مهم در صنعت مراقبت ها یکی یقلدر 

 جویانبه دانش ینیبال یر یخود مواجه هستند. قرارگ ینیدر کار بال یاست که با چالش ها و موانع متعدد
و توسعه  اموزندیب ینیبال طیمح کیدر اساتید  تیخود را تحت هدا یدهد تا مهارت ها یفرصت را م نیا

بگذارد و ممکن است باعث  ریتأث آنها یر یادگیتواند بر رشد و  یم یقلدر  یحال، رفتارها نیدهند. با ا
 یخود در برابر رفتارها ینیدر طول کار بال یعلوم پزشک انیشود. دانشجو یو اضطراب قابل توجه تنش
در  یعلوم پزشک انیدانشجو نیدر ب یقلدر  دهیپد یمطالعه با هدف بررس نیهستند. ا ریپذ بیآس یقلدر 

 .جام شدان ینیبال محیط های
 : مواد و روش ها

بحث  6و  افتهیساختار  مهین یمصاحبه فرد 16انجام  ،یفیک یمحتوا لیمطالعه با استفاده از روش تحل نیا
انجام شد. داده ها به مدت  علوم پزشکیاز چهار رشته  یعلوم پزشک انیبا دانشجو (FGD) متمرکز یگروه

مطالعه با تاییدیه کمیته اخلاق پژوهش دانشگاه علوم پزشکی  .شد یجمع آور  1399 بهمنتا  آبانماه از  3
 زنجان انجام شد.

 : نتایج
 یمختلف پزشک یهارشته انیاز دانشجو نفر 16با  یمصاحبه انفراد قیها از طر مطالعه، داده نیدر ا

نفر  سه ،ینفر پرستار  چهار ،هوشبری کارشناسی تکنولوژینفر  دو ،یپزشک ینفر دکتر  پنج)شامل 
کارشناسی  شامل دو گروه دانشجوی FGD شش( و یینفر ماما دواتاق عمل و  کارشناسی تکنولوژی

 لی. تحلیی  جمع آوری شدماما انیگروه از دانشجو یکو  یپرستار دانشجوی گروه  سه ،یهوشیب تکنولوژی
و نظرات  اتیاز تجرب زیر طبقه 10و  یاصل طبقهسه  ت،یکرد. در نها جادیرا ا هیکد اول 138 یفیک یمحتوا
 ینیدر طول دوره آموزش بال یعلوم پزشک انینشان داد که دانشجو هاافتهیشد.  ییکنندگان شناساشرکت

 محیطتجربه خشونت در  ،ینیبال یانتظارات آموزش شدناز جمله عدم برآورده  یمختلف یهاچالشبا 
 مواجه بودند.  ینیبال منیا نا طیمح ی ونیبال
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 : گیریبحث و نتیجه 
 نیا .قلدری در محیط های بالینی می تواند تجارب ناخوشایندی برای دانشجویان به همراه داشته باشد

ارائه  یعلوم پزشک انیدانشجو نیکار در ب طیدر مح یقلدر  دهیرا در مورد پد یارزشمند نشیمطالعه ب
 ی. براکندیم دیتاک ینیبالمحیط های در   یتیمثبت و حما یر یادگی جو کی یارتقا تیو بر اهم کندیم

 یبرا ینیبال اساتیدرفتار ارائه کنند و  یرا برا ییدستورالعمل ها دیها با استیس ،یقلدر پدیده از  پیشگیری
علوم  انیدانشجو یبرا یتیحما یآموزش طیمح کی جادی. انندیآموزش بب یموارد قلدر  تیر یو مد صیتشخ
 .است یآنها ضرور  یشخصتوسعه و  یلیتحص تیموفق یو ارتقا یاز قلدر  یر یجلوگ یبرا یپزشک

 دانشجویان علوم پزشکی، قلدری، محیط کار، تحلیل محتوا، خشونتکلمات کلیدی: 
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 شناسایی و اولویت بندی عوامل استرس زای دستياران رشته زنان و زایمان

 1فریبا حقانی، 1مینو موحدی، 1سپیده جمشیدیان، 1علیرضا میرزایی

 دانشگاه علوم پزشکی اصفهان، اصفهان، ایران. 1

 نویسنده مسئول: فریبا حقانی
 

 : مقدمه
های زنان و زایمان و تاثیرات نامطلوب آن بر عملکرد و نظر به تاکید مطالعات بر استرس بالای رزیدنت

های این  این مطالعه در پی شناسایی و اولویت بندی استرسورهای رزیدنت مراقبت از بیماران،کیفیت 
 رشته در دانشگاه علوم پزشکی اصفهان است. 

 : هامواد و روش
دستیار و استاد گروه زنان و زایمان دانشگاه علوم  62تحلیلی مقطعی، که بر روی  -در این مطالعه توصیفی

آیتمی محقق ساخته خود ایفا به بررسی   37پزشکی اصفهان انجام شد؛ با استفاده از یک پرسشنامه 
های زنان و زایمان پرداختیم، پرسشنامه، بر اساس مرور متون و نظرات شرکت ای رزیدنتاسترسوره

   Spss 22  کنندگان، تهیه شده و روایی و پایایی آن تایید شدتحلیل داده ها با استفاده از نرم افزار آماری
 و روش هاي آماري توصيفي و آزمون ناپارامتریک فریدمن، انجام شد. 

 : نتایج
رزیدنت( شرکت کرده و  30عضو هیات علمی و  16(  از افراد مورد مطالعه)%74نفر)46مطالعه  در این

میزان استرس زا بودن هر یک از استرسورهای مطرح شده در پرسشنامه را برای دستیاران زنان و زایمان 
 یفرصت کاف نداشتن"، "پر استرس رشته زنان تیماه"، "ادیز  یبارکار تعیین کردند. نتایج نشان داد "

 یعاطف باری"، "خواب کاف یفرصت برا نداشتن"، "کیبودن مدت هر کش یطولانی"، "شخص یکارها یبرا
ی" را جزء ده اولویت اول عوامل استرس زا قرار داده اند مال مشکلات" " وماریمرگ ب ایاز درد و رنج   یناش

ی"، در اعمال جراح ماریخواسته به بنا یها بیآس جادیاز ا ینگرانو علاوه بر اینها، اساتید عوامل "
 یبرا ینبود فرصت کاف" و دستیاران عوامل "متعدد یها تیمسئول" و "ارانینامناسب از دست نتظارات"ا

" را در ده اولویت ارانیدست یابیارز  ستمیبودن س نامناسبی" و "مطالب درس ادیز  حجم"، "درس خواندن
اساس آزمون فریدمن، تفاوت بین رتبه های به دست آمده برای اول عوامل استرس زا قرار داده اند.   بر 

-Pعوامل استرس زا بر اساس نظرات شرکت کنندگان در هردو گروه اساتید و دستیاران معنی دار بود )

value<o/oo1 .)  
  

 سخنرانی کوتاه
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  :بحث و نتیجه گیری
دستیاری در اکثر رشته های تخصصی پزشکی، دوره ای طاقت فرساست و دستیاران با عوامل تنش زای 

 یاسترسورهامتعددی روبرو می شوند.  از بین استرسور های متعدد در دستیاران رشته زنان و زایمان، 
با آموزش و مرتبط  و استرسورهای درمان و مراقبت کار با مرتبط یاسترسورهارشته،  تیبا ماه طمرتب
از اولویت بالاتری برخوردار هستند.  استرسورهای شناسایی و اولویت بندی شده در این  ارانیدست یابیارز 

مطالعه می تواند مبنایی برای اقدامات اصلاحی برنامه ریزان و دست اندرکاران دوره های آموزش دستیاری 
 باشد. 

 عوامل استرس زا، دستیاران، آموزش دستیاری، اولویت بندی کلمات کلیدی:
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 19زا در دانشجویان پرستاری و پزشکی در پاندمی کووید مقایسه عوامل تنش

 1زهرا هیزمی فینی ،1زهرا زنجانی، 1فاطمه مقصود

 رانیکاشان، کاشان، ا یدانشگاه علوم پزشک. 1

 نویسنده مسئول: زهرا زنجانی

 مقدمه: 
یکی از احساسات درک شده توسط دانشجویان که نقش مهمی در عملکرد آنها دارد، تنش است. 

اند. این درصد دانشجویان علوم پزشکی، تنش آموزشی را تجربه نموده 90تا  80دهد مطالعات نشان می
نیز قرار دارند. زای محیط بالین های محیط آموزشی، در معرض عوامل تنشدانشجویان علاوه بر استرس
حال مرگ، مشاهده درد و رنج مردم، ترس از اشتباه در بالین بیمار، برخورد  مراقبت از بیماران بدحال و در

تواند بر دانشجویان تاثیر گذاشته و باعث می 19های خطرناک و واگیر مثل بیماری کووید با انواع بیماری
ا تواند بر یادگیری، موفقیت تحصیلی و عملکرد دانشجویان اثرگذار باشد. لذاسترس شود. تنش زیاد می

زا در دانشجویان پرستاری و پزشکی دانشگاه پژوهش حاضر با هدف شناسایی و مقایسه عوامل تنش
 انجام شد.  19علوم پزشکی کاشان در پاندمی کووید 

 : هامواد و روش
دانشجوی  168نفر از دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی کاشان ) 283مقطعی،  -در این مطالعه توصیفی

جوی پزشکی( با روش نمونه گیری در دسترس مورد مطالعه قرار گرفتند. جهت جمع دانش 115پرستاری و 
زای دانشجویان علوم پزشکی )شامل های اطلاعات دموگرافیک و عوامل تنشآوری اطلاعات از پرسشنامه

های گروهی، روابط اجتماعی، درون زای مرتبط با آکادمیک، فعالیتبعد عوامل تنش 6سوال در قالب  20
های پژوهش با استفاده ی و بین فردی، محرک و میل تحصیلی، آموزش و یادگیری( استفاده شد. دادهفرد

های آماری تی مستقل، آنالیز واریانس و ضریب همبستگی پیرسون و آزمون 16نسخه  SPSS از نرم افزار
 ( تجزیه و تحلیل شد.  0.05)سطح معناداری کمتر از 

 نتایج: 
ها % دانشجوی پزشکی بودند. یافته 6/40ده در مطالعه دانشجوی پرستاری و % افراد شرکت کنن 4/59

(. از t ،0.01=P=-2.49کنند )صورت معناداری تنش بیشتری تجربه مینشان داد دانشجویان پزشکی به
زاي مرتبط هاي گروهي" و "عوامل تنشزاي مرتبط با فعاليتمیان ابعاد پرسشنامه، دو بعد "عوامل تنش

درون و بين فردي" به صورت معناداری میان دو گروه دانشجویان پرستاری و پزشکی متفاوت بود    با 
(2.83-=t ،0.005=P( )2.06-=t ،0.04=P .) بیشترین تنش تجربه شده هم در دانشجویان پرستاری و هم

نمره را در  در دانشجویان پزشکی به بعد "عوامل تنش زاي مرتبط با آكادميي" تعلق داشت که بالاترین
از میان اطلاعات دموگرافیک مورد بررسی، متغیرهای سن، جنس و ترم تحصیلی هر دو گروه کسب نمود. 

 سخنرانی کوتاه
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به صورت معناداری بر میزان تنش در دانشجویان پرستاری تاثیرگذار بود. بدین صورت که با افزایش سن 
همچنین (. r ،0.01=P( )0.17-=r ،0.02=P=-0.18و ترم تحصیلی شاهد کاهش عوامل تنش زا بودیم )

زای بیشتری در مقایسه با دانشجویان پرستاری دانشجویان پرستاری دختر به صورت معناداری عوامل تنش
  .(P=0.007, t=2.72) پسر تجربه نمودند

 گیری: بحث و نتیجه
ل های گروهی و ارتباطات فردی با عوامپژوهش حاضر نشان داد دانشجویان پزشکی در زمینه فعالیت

های متعدد و پیوسته زای بیشتری در مقایسه با دانشجویان پرستاری مواجه هستند. کشیکتنش
تواند از عوامل تاثیرگذار در دانشجویان پزشکی در بیمارستان و برنامه های درسی و کلاسی سنگین می

و برقراری ارتباط  های گروهیهای آموزشی در زمینه فعالیترسد برگزاری دورهاین زمینه باشد. به نظر می
ها هر دو گروه دانشجویان تواند در این زمینه موثر باشد. بر اساس یافتهدر محیط کاری و دانشگاهی می

ها، عقب افتادن از پرستاری و پزشکی استرس زیادی در زمینه عوامل مرتبط با آکادمیک )شامل آزمون
مطالب( تجربه نمودند. شاید آموزش مجازی  برنامه مطالعه، حجم بالای مطالب و کمبود زمان برای مرور

باشد. لذا لازم گیری کرونا و عدم حضور در دانشگاه، مهمترین عامل بروز این مشکل میدر دوران همه
ریزی برای دانشجویان در نظر گرفته است جلسات آموزشی در مورد شیوه مطالعه، مدیریت زمان و برنامه

 شود. 

 19دانشجویان، پاندمی کوویدزا، عوامل تنش کلمات کلیدی:
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و عوامل مرتبط با آن در آموزش پزشکی دانشگاه علوم  وضعیت تندرستی روان
 پزشکی گلستان

 1سحر اردلان، 1فاطمه مهرآور

 گلستان، ایران دانشگاه علوم پزشکی گلستان،. 1

 نویسنده مسئول: فاطمه مهر آور
 

 مقدمه: 
با توجه به اینکه دانشجویان، سازندگان فردای کشورمان هستند و دانـشگاه نیز به عنوان یکـی از محـیط 
هـای بحرانی جهت یادگیری و افزایش آگاهی علمی آنان از اهمیت والایی برخوردار است، دانشجویان 

ص به خوبی ایفا کنند رشته های علوم پزشکی برای اینکه بتوانند نقش خود را به عنوان یک نیروی متخص
و عهده دار تامین، حفظ و ارتقاء سطح سلامت جامعه باشند باید خود از سلامت کاملی برخوردار باشند 
هدف از این مطالعه تعیین وضعیت تندرستی روان و عوامل مرتبط با آن در دانشجویان دانـشگاه علوم 

 پزشکی گلستان می باشد. 
 : هامواد و روش

تحلیلی(، جامعه مورد مطالعه شامل همه دانشجویان مشغول به -مقطعی )توصیفیدر این مطالعه 
می باشد. ابزار گردآوردی اطلاعات در این  1401-1400تحصیل در دانشگاه علوم پزشکی گلستان در سال 

 5مطالعه شامل پرسشنامه حاوی اطلاعات دموگرافیک )نظیر سن، جنس و...( و پرسشنامه استاندارد 
می باشد. داده ها در نرم  (WHO) سازمان بهداشت جهانی (Five Well-Being Index) رستی روانیسوالی تند

وارد، و تجزیه و تحلیل انجام شد. پس از بررسی نرمال بودن داده ها، جهت بررسی  22نسخه  spss افزار
ره تندرستی رابطه نمره تندرستی با متغیرهای مستقل کیفی از آزمون تی تست و جهت بررسی رابطه نم

 دانشجویان با متغیرهای مستقلی که کمی هستند از همبستگی پیرسون استفاده شد.   
 نتایج: 

دانشجوی مشغول به تحصیل در دانشکده های پزشکی، پرستاری   700به طور کلی در این مطالعه 
گان زن و درصد از شرکت کنند 6/79مامایی، بهداشت، پیراپزشکی و فناوری های نوین شرکت کردند.  

درصد از  3/89بوده است.  5/3سال با انحراف معیار  4/21بقیه مرد بودند. میانگین سنی در این مطالعه 
با  58/18شرکت کنندگان مجرد و بقیه متاهل بودند. میانگین نمره تندرستی روانی در بین دانشجویان 

ده است. بین نمره تندرستی روانی بو 30و بیشترین نمره  5بوده است. کمترین نمره  37/5انحراف معیار 
ارتباط  (p=0.03) و سطح تحصیلات مادران دانشجویان (p=0.04) دانشجویان و مقطع تحصیلی دانشجویان

  یر عوامل بررسی معنی دار نبودند.آماری معنی داری دیده شد اما سا

 سخنرانی کوتاه
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  بحث و نتیجه گیری:
یافته های اصلی این مطالعه نشان می دهد که میانگین نمره تندرستی روانی دانشجویان با نمره مطلوب 
فاصله قابل توجهی دارد بنابراین نیاز است که به مسئله تندرستی روان دانشجویان علوم پزشکی اهمیت 

ان یادگیرنده را جزء ویژه ای داده شود. ما به دانشگاه های علوم پزشکی توصیه می کنیم که سلامت رو
کلیدی آموزش پزشکی در نظر بگیرند تا یادگیرندگان را به عنوان یک جمع شایسته از متخصصان علمی 
و متکی به خود پرورش دهند. بنابراین ارزیابی دانشجویان از نظر سلامت جسمی و روانی از اهمیت بالایی 

ی، مداخلات مورد نیاز جهت بهبود سلامتی برخوردار است تا در صورت وجود اختلالات مرتبط به سلامت
 فراگیران علوم پزشکی انجام گردد.   

 تندرستی روان، پزشکی، آموزش کلمات کلیدی:
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های تأثیر آموزش همتایان بر عملکرد دارودرمانی دانشجویان  پرستاری در بخش
 کودکان

 1معروفی زاده سامان، 1فریبا عسگری، 1یاسمن یعقوبی، 1مهسا کرمی

 رشت، ایران دانشگاه علوم پزشکی گیلان،. 1

 نویسنده مسئول: فریبا عسگری 
 

  مقدمه:
روش تدریس نقش بسزایی در کارآیی نظام آموزشی دارد. در رشته مبتنی بر عملکرد پرستاری، آموزش 

بالینی را به دست حیت ای برخوردار است و توسط آن دانشجویان توانایی کسب صلابالینی از اهمیت ویژه
این پژوهش با هدف بررسی تاثیر آموزش همتایان بر عملکرد دارو درمانی دانشجویان پرستاری  آورند.می

 در بخش های کودکان اجرا شد. 
 روش ها: مواد و 

انجام شد،  1402-1401در این مطالعه نیمه تجربی که به صورت پیش آزمون و پس آزمون در نیمسال اول 
دانشجوی کارشناسی پرستاری که در واحد درسی  کارآموزی پرستاری کودکان ترم هشتم تحصیل می  56

دفی ساده به دو . گروه های کاراموزی به شیوه تصاسرشماری مورد مطالعه قرار گرفتندنمودند، به شیوه 
نفره مداخله و کنترل تقسیم شدند. سپس گروه مداخله توسط همتا  که دانشجوی کارشناسی  28گروه 

ارشد پرستاری کودکان  بود و گروه کنترل توسط مدرس  بالینی که عضو هیئت علمی گروه آموزشی 
د از پایان یک واحد پرستاری کودکان بودند، آموزش داده شدند. در دو مرحله قبل از مداخله و بع

وسیله پرسشنامه سنجش عملکرد دارودرمانی محقق ساخته و کارآموزی، دانشجویان هر دو گروه به
پرسشنامه اطلاعات دموگرافیک موردبررسی قرار گرفته و نمرات با یکدیگر مقایسه شدند. داده ها با 

تی زوجی  و کوواریانس  ،مستقل تی ،های آماری توصیفی و آزمون 16نسخه  SPSS افزاراستفاده از نرم
 . مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتتند

  :نتایج
و بعد از  97/67+_ 43/5میانگین نمره کل دارو درمانی قبل از مداخله در گروه همتایان برابر با 

و بعد از مداخله برابر  29/66+_ 89/1و همچنین در گروه کنترل قبل از مداخله  79/ 28+_  83/4مداخله
بوده است. نتایج بیانگر آن است میانگین نمره کل عملکرد دارودرمانی دانشجویان در  51/75+_ 43/5با 

اما تفاوت آماری . (P<001/0)دار افزایش یافته است ورتی معنیهر دو گروه در مرحله بعد از مداخله به ص
 .ه بعد از مداخله وجود نداردمرحل در  داری بین نمره کل عملکرد دارودرمانی دانشجویان در دو گروهمعنی

های کنترل  و مداخله های عملکرد دارودرمانی دانشجویان بعد از مداخله بین گروهمیانگین نمرات حیطه
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کردن وسایل بعد از مداخله در گروه آموزش همتایان به صورتی نشان داد فقط میانگین نمرات حیطه آماده
بالاتر از  (واحد 74/3)  دارر/همراه بیمار به صورتی معنیو حیطه همکاری بیما (واحد 57/3)  دارمعنی
 . کنترل بودگروه 

 نتیجه گیری: بحث و 
از آموزش توسط همتایان در کنار  آموزش رایج، می توان  از آن به عنوان یک روش تکمیلی تدریس جهت 

 .ارتقای آموزش بالینی پرستاری در واحدهای درسی استفاده نمود

 همتایان، دارودرمانی، پرستاری ،آموزش کلمات کلیدی:
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 آموزش بین حرفه ای ضرورتی برای ارتباط موثر بین حرفه ای

لیلا ، 2ضیه السادات طباطباییار ، 2عطیه جواهری، 2فاطمه کشمیری، 2اعظم خوشبین، 1محمدی مریم
 2اسدی

 ، اصفهان، ایراندانشگاه علوم پزشکی اصفهان. 1
 د، یزد، ایرانعلوم پزشکی شهید صدوقی یز اه دانشگ. 2

 نویسنده مسئول: مریم محمدی
 

 مقدمه:
ري و يش همكاافزاي اهمديگر برره باو دربا هم ، هماد از فراست كه زش اموآنوعي اي بين حرفه زش موآ

د می گیرند. بنابراین مطالعه حاضر با هدف بررسی تاثیر آموزش بین حرفه ای بر يار بيمااز قبت امرد بهبو
 ارتباط موثر در بین دانشجویان مامایی و دستیاران زنان انجام شد. 

 : هاروشو  مواد
 5نفر از دانشجويان ترم  26بر روی  1401مطالعه ی حاضر یک مطالعه ی مداخله ای است که در سال 

در بیمارستان شهید صدوقی دانشگاه علوم پزشکی یزد انجام شد.  2و 1مامايي و رزيدنت زنان سال 
ماه پس از مداخله توسط )حیطه ارتباط موثر( بلافاصله و یک  پرسش نامه آمادگي همکاری بين حرفه اي

 تكميل شد. نهایتا داده ها کدگذاری و وارد نرم افزار  2و 1مامايي و رزيدنت زنان سال  5دانشجويان ترم 

SPSS  متغیره مورد بررسی شد و پس از بررسی نرمالیتی داده ها با آزمونهای تی زوجی و چند  22نسخه
 قرار گرفتند. 

 نتایج:
ها با آزمون تی زوجی نشان داد ارتباط موثر بین حرفه ای قبل از مداخله با نتایج حاصل از بررسی داده 

 .(p=0/001)بعد از مداخله تفاوت آماری معناداری داشت
  بحث و نتیجه گیری:

نتایج حاصل از این مطالعه نشان داد آموزش بین حرفه ای بر ارتباط موثر بين حرفه اي فراگيران تاثیر 
دارد. درنتیجه اثر مثبت آموزش بين حرفه اى در ارتباط موثر، بيانگر فراهم بودن بستر انگيزشى و نگرشى 

ى جهت تربيت نيروهايى مناسب براى تلفيق آموزش بين حرفه اى در علوم سلامت است. مديران بايست
توانمند براى پاسخگويى به نياز سلامت نسل كنونى و آينده از هم اكنون به فكر طراحى و اجراى آموزش 

 بين حرفه اى درنظام آموزشى در عرصه سلامت باشند.  
 دستیاران زنان دانشجویان مامایی، آموزش بین حرفه، کلمات کلیدی:
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اخلاق پرستاری با نمایش فیلم بر استدلال اخلاقی دانشجویان تأثير آموزش 
 پرستاری: یک مطالعه نیمه تجربی

 1مریم باقری، 1محسن شهریاری، 1پگاه حسنوند

 اصفهان، ایران دانشگاه علوم پزشکی اصفهان،. 1

 نویسنده مسئول: مریم باقری
 مقدمه: 

دانشجویان پرستاری با ورود به عرصه بالینی با مسائل و موضوعات اخلاقی مواجه می شوند که برای 
رویارویی با این موقعیت ها، نیازمند توسعه استدلال اخلاقی می باشند. استدلال اخلاقی، توانایی فرد در 

لایل مناسب است که به انتخاب یک راه حل از بین چندین راه حل در برابر یک معضل اخلاقی و ارائه د
عنوان راهنمایی جهت انتخاب بهترین گزینه های ممکن در تأمین نیازهای بیمار است. آموزش اصول 
اخلاق پرستاری، یکی از مهم ترین عواملی است که منجر به ارتقای عملکرد اخلاقی دانشجویان در عرصه 

موزش اصول اخلاق که زمینه ساز ارتقای بالینی می گردد. در این راستا، راهبردهای آموزشی ارجح در آ
استدلال اخلاقی دانشجویان شود، مورد بحث است. مطالعات محدودی به بررسی اثربخشی نمایش فیلم 
بر پارامترهای اخلاقی دانشجویان و یا مقایسه آن با سایر روش های یادگیری فعال پرداخته است.  لذا 

ل اخلاق پرستاری با نمایش فیلم بر استدلال اخلاقی مطالعه حاضر با هدف بررسی تأثير آموزش اصو
 دانشجویان پرستاری انجام گرفت. 

 : هاروشمواد و 
انجام  1401پژوهش حاضر يي مطالعه نیمه تجربی همراه با پيش آزمون و پس آزمون است که در سال 

پژوهشی و آموزشی  شد. پس از تایید کمیته اخلاق دانشگاه علوم پزشکی اصفهان وکسب اجازه از معاونت
دانشکده پرستاری، دانشجویان با هماهنگی معاونت آموزشی دانشکده بر اساس زوج و یا فرد بودن 

اخلاق »نفره تقسیم شدند.  معیار ورود به مطالعه، اخذ واحد درسی  44شماره دانشجویی به دو گروه 
و تمایل به شرکت در مطالعه  1400توسط دانشجو در نیمسال دوم تحصیلی « پرستاری و ارتباط حرفه ای

بود. معیارهای خروج  شامل عدم تمایل افراد به ادامه شرکت در پژوهش، عدم تکمیل یا تکمیل ناقص 
پرسشنامه ها و غیبت بیشتر از یک جلسه بود. محتوای آموزشی مبتنی بر چهار اصل "احترام به استقلال، 

ری مبتنی بر مورد با نمایش فیلم در گروه آزمون سودرسانی، عدم آسیب رسانی و عدالت" به صورت یادگی
و یادگیری مبتنی بر مورد به صورت متداول در گروه کنترل ارائه گردید. برای سنجش میزان استدلال 

( که روایی 1981اخلاقی دانشجویان پرستاری از نسخه فارسی آزمون معضلات اخلاقی پرستاری چریشام  )
نسخه  SPSS ورد تایید است، استفاده شد. داده ها با استفاده از نرم افزار( آن در ایران م 82/0و پایایی )

 تحلیل شدند.    16
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 نتایج: 
با حذف اثر  .(p>0.05) دانشجویان دو گروه از نظر جنس، میانگین سنی و معدل تفاوت معنادار نداشتند

متغیره  صورت گرفت. پس از نتایج پیش آزمون، تحلیل مقادیر بعد از مداخله با تحلیل واریانس یک 
اجرای مداخله میانگین نمره کل استدلال اخلاقی گروه نمایش فیلم نسبت به گروه کنترل بیشتر بود، اما 

   .(p>0.05) این تفاوت معنادار نبود
 بحث و نتیجه گیری: 

ئله، مطالعات نشان  می دهد که نمایش فیلم در آموزش اخلاق منجر به ارتقا مهارتهایی چون حل مس
تفکر خلاق، تفکر انتقادی می شود و می تواند واکنش های عاطفی، رشد شناختی و تخیل اخلاقی را به 
همراه داشته باشد اما در مطالعه حاضر اگرچه نمره استدلال اخلاقی در گروه نمایش فیلم نسبت به گروه 

بت بکارگیری نمایش فیلم بر کنترل بیشتر بود اما  این تفاوت معنادار نبود. نظر می رسد که اثرات مث
 .ویژگی مهمی چون استدلال اخلاقی نیازمند بکارگیری آن در دوره های آموزشی با مدت زمان بیشتر باشد

 آموزش اخلاق، دانشجوی پرستاری، فیلم کلمات کلیدی:
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طراحي، اجرا و ارزشيابي موشن گرافيك آموزشي آلودگي هوا جهت درس 
 ها و سلامت دانشجويان پزشكيآلاينده

 1محبوبه خورسندی، 1مريم باعزم، 1نوشين سجادي، 1راحله سلطاني، 1علي كوليوند، 1نسرین روزبهانی

 اراک، ایران علوم پزشکی اراک،. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: نسرین روزبهانی
 

 مقدمه: 
محتوای رسمی برای ارتباط دادن موشن گرافيي یک رسانه ترکیبی است که از محتوای طراحی آموزشی و 

تصاویر گرافیکی و متحرک استفاده می کند و در جهت برآوردن بهتر اهداف آموزشی استفاده مي شود. 
تواند اثرگذار باشد که قواعد و اصول آموزشی و فنی در تهیه  زمانی یک موشن گرافیک ازنظر آموزشی می

اين نوع از محتوا لازم است اصولي براي هدایت توجه، آن رعایت شده باشد. براي یادگیری بهتر از طریق 
به حرکت درآوردن دانش پیشین، به حداقل رساندن انباشته ذهنی زائد، تقویت انتقال دانش، سازگاری 
با انگیزش و یادگیری و فعال کردن تفاوتهای فردی را بكار بست. در آموزش علوم پزشكي اين نوع از محتوا 

آموزشي و يادآوري نكات مهم، به تصوير درآوردن آنچه كه در واقعيت و به صورت مي تواند بعنوان مكمل 
فيلم نمايش آن مشكل است و البته دلايل زياد ديگري استفاده شود. اين مطالعه با هدف طراحي، اجرا 
و ارزشيابي موشن گرافيي آموزشي آلودگي هوا جهت درس آلاينده ها و سلامت دانشجويان پزشكي اجرا 

 شد. 
 : هامواد و روش

، در دانشگاه علوم پزشکی اراک، برای دانشجویان پزشكي عمومي 1400-1401این نوآوري آموزشي در سال 
)در دوره فيزيوپاتولوژي( در درس آلاينده ها و سلامت انجام شد. در ابتدا با استفاده از مدل كرن برنامه 

سمتي از اهداف آموزشي كه بر اساس نظر آموزشي براي درس آلاينده ها و سلامت انجام شد. سپس ق
خبرگان نياز به محتواي آموزشي موشن گرافيي داشت ) آلودگي هوا و تاثير آن بر سلامت و راه هاي 
كاهش آن ( انتخاب شد. براي موشن گرافيي سناريو نوشته شد و بر اساس اصول فني توليد موشن 

دقيقه اي همراه شناسنامه آن تهيه  5/3فيي گرافيي و  اصول توليد محتواي آموزشي، يي موشن گرا
شد. سپس بر اساس اهداف و محتواي آموزشي پيش آزمون و آزمون نهايي طراحي شد. در يكي از جلسات 
درس آلاينده ها و سلامت، ابتدا از دانشجويان پيش آزمون گرفته شد و موشن گرافيي در كلاس نمايش 

شد. در پايان دوره اين قسمت از آموزش به صورت جداگانه  داده شده و در سامانه نويد نيز بارگزاري
ارزيابي شد و با نمره پيش آزمون مقايسه شد. واكنش دانشجويان به اين شيوه آموزشي و محتواي آن از 

سوال با طيف پاسخ كاملا موافقم تا كاملا مخالفم بررسي شد و نمره آن در  10طريق پرسشنامه اي حاوي 

 سخنرانی کوتاه
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شد. همچنين موشن گرافيي توليد شده بر اساس چي ليست نامور و همكاران  نمره گزارش 20قالب 
نفر از خبرگان و  5گويه شامل سه بعد طراحي آموزشي، طراحي گرافيكي و طراحي فني( توسط  47)

 متخصصين مرتبط ارزيابي )بر اساس طيف خوب، متوسط و ضعيف( شد. 
 نتایج: 

كي دوره فيزيوپاتولوژي دانشجوي پزش 50يقه بود كه براي دق 5/3مدت زمان موشن گرافيي طراحي شده، 
و واكنش  5/18± 80/0، پس آزمون 25/14±  5/2ميانگين نمرات پيش آزمون دانشجويان  ارائه شد.

بدست آمد. بر اساس نظر خبرگان و متخصصان طراحي آموزشي موشن گرافيي  18±  5/1دانشجويان 
 ط بود.     خوب، و طراحي گرافيي و طراحي فني متوس

 نتیجه گیری: بحث و 
موشن گرافيي طراحي شده بر يادگيري دانشجويان پزشكي موثر بوده و واكنش خوبي ايجاد كرد و 

 .همچنين از نظر طراحي آموزشي، گرافيكي و فني قابل قبول ارزيابي شد

 موشن گرافيي، طراحي آموزشي، طراحي گرافيي، طراحي فني، آلودگي هوا کلمات کلیدی:
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تدریس گروهی در آموزش تریسینگ سفالومتری برای دانشجویان بررسی تاثیر 
 دانشکده دندانپزشکی زنجان

 1مهدیس مستجابی، 1مصطفی شیخی

 زنجان، ایران دانشگاه علوم پزشکی زنجان،. 1

 نویسنده مسئول: مصطفی شیخی
 

 مقدمه: 
تعیین لوکیشن دقیق لندمارک های آناتومیک روی سفالوگرام و  tracing آنالیز سفالومتری در ارتودنسی با

آغاز می گردد. بنابراین یادآوری مطالب آناتومی سر و صورت در کلاس آموزش تریسینگ ضروری به نظر 
می رسد.  برای یک استاد، خبره بودن در دو رشته و آموزش آن مشکل است. راه حل در این مورد یک 

است که در آن دو استاد با  team teaching ه های مختلف مانند مدلکار گروهی توسط اساتید رشت
ر یک کلاس تخصص مکمل و با مسوولیت برابر، به فرمت سخنرانی و به نوبت، آموزش به دانشجویان را د

استفاده  team teaching تاکنون در ایران در زمینه آموزش در دندانپزشکی از روش مشترک انجام می دهند.
در تدریس تریسینگ سفالومتری برای  team teaching بنابراین هدف ما بررسی تاثیرنشده است. 

 بود.   1400-1401دانپزشکی زنجان در سال دانشجویان دانشکده دن
 : هامواد و روش

تحلیل: برای بررسی نیازمندی های آموزشی  انجام شد. ADDIE این مطالعه با استفاده از مدل آموزشی
نظرات دانشجویان و تجربه آموزشی مجری مد نظر قرار گرفت که بر اساس آن مرور مبحث تریسینگ، 

مجدد، سریع و قابل فهم آناتومی جمجمه ضروری به نظر می رسید. شیوه های مختلف تدریس بررسی 
: امکانات سمعی و بصری، تجهیزات و محیط فیزیکی انتخاب شد. طراحی Team-teaching شد و مدل

ا، وظایف و ای اجرای طرح بررسی شد. یک طرح درس را طراحی و زمانبندی سخنرانی همناسب و لازم بر 
که در میان سایر نرم  Ess. Skleton 4 توسعه: برای آموزش آناتومی از نرم افزارمسوولیتها مشخص شد. 

د. افزار ها سهولت استفاده بیشتری دارد و نمای مناسبتری از اسکلت بدن را ارائه می کند استفاده ش
( قاعده جمجمه روی خصص ارتودنسی شروع شد و تریسنگ )رسم خطوطاجرا: تدریس با سخنرانی مت

تصویر سفالوگرامی که توسط ویدئو پرژکتور روی وایت بورد کلاس نمایش داده می شد انجام شد و 
پرداخت.   Ess. Skleton 4 بلافاصله متخصص رادیولوژی به تشریح استخوان های این ناحیه توسط نرم افزار

اساتید به نوبت و بصورت تعاملی با یکدیگرسخنرانی کردند. تعامل با دانشجویان نیز حین تدریس برقرار 
بود. این طرح در دو ترم متوالی انجام شد و از بازخورد دانشجویان در ترم اول جهت ارتقا طرح در ترم 

ال چهارگزینه ای بین دانشجویان سو 5ارزشیابی: یک پرسشنامه خود ساخته شامل  ستفاده شد.بعدی ا

 سخنرانی کوتاه
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توزیع و جمع آوری شد. پس از دو هفته پرسشنامه به عنوان پس آزمون مجددا بین دانشجویان توزیع و 
 جمع آوری شد.   

 نتایج: 
دی در بین درصد بود. بیشترین در صد رضایتمن 79.75رضایتمندی کلی دانشجویان از این روش تدریس 

طور کلی از این روش راضی هستم" و  بیشترین در صد نارضایتی مربوط به " بگویه ها متعلق به گویه
 گویه " یادگیری با این روش در زمان کوتاه تری اتفاق افتاد" بود. تفاوت معناداری در یادگیری حاصل نشد

( P-valu=0.96 )  .هرچند میانگین نمره پس آزمون اندکی بیشتر از میانگین نمره پیش آزمون بود. نظرات 
کد استخراج شد که در دو مقوله اصلی "رضایت"  70کتبی دانشجویان ثبت و آنالیز کمی محتوا انجام شد و 

و " یادگیری " قرار گرفتند. مقوله رضایت دارای چهار زیر مقوله "جذابیت"، "ترغیب"، "درخواست تکرار" 
یادگیری دارای سه زیر مقوله و " زمانبر بودن" بود. بیشترین کدها در زیر مقوله جذابیت بود. مقوله 

"مفید بودن" ، "قابل فهم تر بودن" و " عدم تمرکز " بود.   از طرفی تعدادی از دانشجویان به عدم تمرکز 
 لازم در کلاس بدلیل حضور دو استاد در کلاس  اشاره داشتند.    

 بحث و نتیجه گیری: 
ً به زمان بیشتری نیاز  های بیشتری نسبت به دارد و مستلزم سازشاگرچه در ابتدا، تدریس تیمی ذاتا

آموزان، رسد که مزایای آن هم برای مربیان و هم برای دانشهای آموزشی است، اما به نظر میسایر روش
کند. برای بعضی دانش آموزان، قرار گرفتن در معرض بیش از یک تدریس تیمی را بسیار ارزشمند می

د. از سوی دیگر، شنیدن دو یا چند دیدگاه در کلاس دیدگاه معلم ممکن است باعث سردرگمی شو
کند، ها و تفاسیر مختلف را تشویق میاحتمالاً تحریک فکری، تقویت مفاهیم جدید و گشایش به دیدگاه

بنابراین، برای ترویج فرهنگ تحقیق و پژوهش فکری، ناراحتی عده کمی ممکن است به نفع افرد بسیاری 
 .باشد

 ارتودنسی، مدل های آموزشی، تدریس گروهی، مراقبت های دندانیاستاد،  کلمات کلیدی:
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های  تفکر انتقادی و هوش  بررسی تاثیر یادگیری مبتنی بر مورد  بر مهارت
 هیجانی دانشجویان پرستاری دانشگاه علوم پزشکی بندرعباس

 2مرضیه برزگر، 1زادهنینا حاجی ، 1زهرا خادمی، 1احمدیزکیه ، 1راضیه بیگی بروجنی

 هرمزگان، ایران دانشگاه علوم پزشکی بندرعباس،. 1
 ، فارس، ایراندانشگاه علوم پزشکی شیراز. 2

 نویسنده مسئول: زکیه احمدی
 

 مقدمه: 
در سراسر جهان مورد استفاده  (CBL= case based learning) در حال حاضر روش یادگیری مبتنی بر مورد

تاثیرات متعددی از این روش دانشجو محور بر مهارت های ارتباطی، حل مسئله، قرار گرفته است و 
انگیزش و مشارکت گروهی گزارش شده است. با توجه به این که این روش در تحلیل مطالب برای 

رسد ه فراگیران کمک می کند به نظر میهای مطلوب بحللات بیمار، مقایسه و ارزیابی راهشناسایی مشک
ر ارتقا مهارت تفکر انتقادی که در آن فرد به طور به کاربرد، تحلیل، ترکیب و ارزشیابی اطلاعات می تواند د

جمع آوری شده می پردازد و همچنین هوش هیجانی که یک توانایی ناظر بر ظرفیت ادراک، شناخت، 
مبتنی بر  کاربرد و کنترل هیجان است نیز موثر باشد. لذا این مطالعه با هدف تعيين اثربخشي آموزش

مورد بر تفکر انتقادی و هوش هیجانی در دانشجویان پرستاری در دانشگاه علوم پزشکی بندرعباس انجام 
 گرفت. 

 : هامواد و روش
در این مطالعه نیمه تجربی، جامعه پژوهش دانشجویان کارشناسی پرستاری حاضر در کارآموزی پرستاری 

،  موضوع ی یادگیری مبتنی بر موردبودند. برای اجرا 2 رگسال سالمندمراقبت های ویژه و کارآموزی بز 
سناریو ها بر اساس سرفصل کارآموزی، در راستای پوشش اهداف کلی و رفتاری و موثر بر تفکر انتقادی، 

کیس به ازای  3هوش هیجانی و بازاندیشی و تعداد آن ها بر اساس تعداد واحد و جلسات هر کارآموزی، 
روایی صوری کیس ها با نظر اساتید گروه پرستاری و پایایی آن ها با اجرای پایلوت هر واحد تعیین شد. 

تعیین شد. در هر جلسه کارآموزی سناریوها به صورت کتبی در اختیار دانشجویان قرار می گرفت و بعد 
از دریافت پاسخ های کتبی دانشجویان در بازه زمانی مقرر، پاسخ ها  به صورت شفاهی و گروهی در 

ارآموزی مورد بحث و تبادل نظر دانشجویان و مربی قرار می گرفت. مدیریت زمان در بحث های گروهی ک
در هر روز از کارآموزی کاملا در اختیار مربی بود. از زمان ارائه کیس به دانشجویان تا ارائه بازخورد به 

مداخله، پیش آزمون شامل  هفته زمان در نظر گرفته شد. در ابتدای ترم، قبل از شروع 12-4دانشجویان 
) -های هوش هیجانی بارآزمون مهارت -آزمون مهارت تفکر انتقادی کالیفرنیا فرم ب ن و آزمون  پرسش ا

 سخنرانی کوتاه
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لسات نامه بازاندیشی کمبر و همکاران توسط دانشجویان تکمیل و در انتهای ترم و بعد از برگزاری ج
وسط دانشجویان تکمیل شد. از دانشجویان مجددا پرسش نامه های فوق تکارآموزی مبتنی بر سناریو، 

خواسته شد در انتهای جلسات تدریس مبتنی بر سناریو ، نظرات خود مبنی بر رضایتمندی از این شیوه 
شروع  1398تدریس را به صورت مکتوب و شفاهی )به دلخواه دانشجویان( ارائه دهند. این روش از سال 

داده ها از طریق آمار توصیفی و آزمون های  .اجرا گردیدو در هر ترم تحصیلی در کارآموزی ذکر شده 
 تحلیلی مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. 

 نتایج: 
آن ها  %54.7شرکت کردند که  1401تا  1398دانشجو در این مطالعه طی سال های  541در مجموع 

رحله قبل از مداخله در دختر و بقیه پسر بودند. بر اساس نتایج نمره تفکر انتقادی اکثر دانشجویان در م
( که بعد از مداخله هر چند افزایش نمره ی تفکر انتقادی در 10.54±0.69محدوده ضعیف قرار داشت )

 .(P-value=0.059) ( اما این افزایش معنا دار نبود11.53±0.84دانشجویان تمامی نیمسال ها مشاهده شد )

-P) افزایش معناداری داشت 1400و  1399دوم  لازم به ذکر است که میانگین تفکر انتقادی در نیم سال

value≤0.001). ( و بعد از مداخله 101.58±2.85میانگین نمره  هوش هیجانی دانشجویان قبل )
( بر اساس دستور العمل تفسیری پرسش نامه هوش هیجانی بارون در محدوده متوسط 2.96±103.61)

داخله علیرغم افزایش نمره ی هوش هیجانی در یعنی دارای هوش هیجانی عادی قرار داشت که بعد از م
، در (P-value≤0.001) که این افزایش معنادار بود 1400دانشجویان تمامی نیمسال ها، به جز نیمسال دوم 

ارتباط معناداری بین جنسیت و متغیرهای مطالعه وجود  .(P-value=0.3) مجموع افزایش معنادار نبود
 نداشت. 

 بحث و نتیجه گیری: 
 3این پژوهش سطح مهارت تفکر انتقادی و هوش هیجانی در طول یک دوره کارآموزی با میانگین در 

بر تفکر انتقادی و هوش هیجانی لازم باشد  CBL کیس در هر نیمسال سنجیده شد و  شاید برای تاثیر
 یشتری مورد استفاده قرار گیرند. کیس های بیشتر و در مدت زمان ب

 تفکر انتقادی، هوش هیجانییادگیری مبتنی بر مورد،  :کلمات کلیدی
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عنوان ابزار های نوین آموزشی بهبررسی شیوع و پذیرش استفاده از فناوری
 1401تدریس در بین اساتید دانشگاه علوم پزشکی همدان 

 1حسین عماد ممتاز، 1فرناز شوندی، 1معصومه صیدی

 ، همدان، ایرانهمداندانشگاه علوم پزشکی . 1

 نویسنده مسئول: فرناز شوندی
 

 مقدمه: 
. فعال کردن یادگیرنده، افزایش انگیزه بهبود عملکرد است ای یر یادگی لیتسه یآموزش هایفناوریهدف  

کاربرد عنوان به در مطالعاتدستیابی به جدیدترین اطلاعات  یادگیری، توسعه و ارتقای سطح آموزش و
 هایرسانهدیجیتالی شدن در آموزش یک مدل آموزشی است که از  .شده است تائید ها در آموزش فناوری

و سایر انواع  افزارینرمکاربردی  هایبرنامهتلفن همراه، اینترنت،  هایدستگاهالکترونیکی مانند رایانه، 
وانع پیش روی استفاده از این م ترینپیچیدهیکی از  رسدنظر می به شود.میفناوری دیجیتال استفاده 

 کهازآنجایییادگیری است. -درسی علوم پزشکی، پذیرش آن در فرایندهای یاددهی هایبرنامهفناوری در 
هزینه و اتلاف باعث  تواندمیآموزشی  هاینظامپذیرش این فناوری در  مؤثردر نظر نگرفتن عوامل 

های ف تعیین شیوع و پذیرش استفاده از  فناوری. این مطالعه باهدآموزشی شود هایسیاستناکارآمدی 
انجام  1401علمی دانشگاه علوم پزشکی همدان  هیات در بین اعضای سیعنوان ابزار تدر به نوین آموزشی

 شد.
 : هامواد و روش

 علمیهیئتپژوهش تمامی اعضا  جامعه .انجام شد 1401در نیمه دوم سال مقطعی  به روش مطالعهاین 
صورت ای و از هر دانشکده بهبرداری تصادفی طبقهصورت نمونهبود که به پزشکی همدان علومدانشگاه 

بخشی برای گردآوری داده ها استفاده  4 پرسشنامه نفر بود. 110در دسترس انتخاب گردید. حجم نمونه 
ها در باسابقه آن رابطه در سؤالاتی کنندگان،شرکتاجتماعی -پیرامون اطلاعات دموگرافیک سؤالاتی شد.
س ودر کدام حیطه از در  هافناوریاز  اینکه تدریس و متداول درنوین  هایفناوری ازفاده تاس
اند، در بخش سوم با جستجو در منابع و نظر استفاده کرده( یبالین/آزمایشگاهی/عملی/نظری)

، سازهاهیشب، لیموبا یها شنیکی)اپل های نوین آموزشی متداولتایی از فناوری 15نظران فهرستی صاحب
ی، صوت نیتدو، خرد یر یادگ، یافزوده تیو واقع یمجاز  تیواقعی، مصنوع هوش یی،انمایپوی، وارساز  یباز 

 زانیم نییجهت تع ی و موک(دنیپوش یهایاور فن، اءیاش نترنتیای، اجتماع رسانه، بلاکچین، داده کلان
بخش چهارم؛ پاسخ دادند. مقیاس  سه در ها راکنندگان هرکدام از این فناوریطراحی شد. شرکت وعیش

 marva mohamad ه توسطک ایبود که از مطالعه یآموزش نینو یهایاستفاده از فناور  رشیپذپرسشنامه 

 سخنرانی کوتاه
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zalat استفاده  مسئول،نویسنده  از کسب اجازه باشده بود، در مصر انجام 2020سال  در و همکارانش
بود. شیوه سه حیطه سودمندی، سهولت استفاده و پذیرش استفاده شد. سؤالات این پرسشنامه شامل 

و  فرم پرس لاین روی برپرسشنامه الکترونیکی چارگون اداری،  ها از سه طریق انجام شد:آوری دادهجمع
 در توزیع گردید تااتاق کارشان  نیز در بین اساتید در محل پرسشنامه کاغذی و دانشگاه امکیپ ستمیس

 نامه ،در صفحه اول پرسشنامه .پاسخ دهند سؤالاتبه بتوانند عدم دسترسی مناسب به اینترنت  صورت
بودن نظرات اعضا  محرمانه و یخصوص میحر  .شده بودضمیمهمطالعه  انجام از هدف و تائید اداری
 ازقبل  سؤالاتبودن شفاف درک و  سهولت ازجهت کسب اطمینان  است. شدهتضمین علمیهیئت
تغییرات  و اصلاحات ،کمک نظرات آنان با و داده شد اساتید از نفر 8به  سؤالات، هاپرسشنامه توزیع

 افزارنرم ازاستفاده  باشده و آوریجمع هاداده .گرفت انجام کنندگانر شرکتبهت گوییپاسخلازم جهت 
SPSS قرار گرفت تحلیل و مورد تجزیه 24.0سخه ن. 

  نتایج:
اند که کردهخود استفاده  سیدر تدر  نینو هایفناوریاز  درصد اعضای هیات علمی 89 نتایج طبق
 بوک، مانند تلگرام، واتساپ، فیس درصد 63با  (Social media) از رسانه اجتماعی ترین آن استفادهشایع

در ارائه دروس  بود که از هر دو درصد 67 موبایل های اپلیکیشن ها و استفاده ازرسانتوییتر و سایر پیام
 صوتی تدوین به مربوط محصول تولید جهت شدهاستفاده فناوری تریناستفاده شده است. شایع نظری

 بلاکچین فناوری دو به علمیهیئت اعضا پاسخ عدم به توجه با آمد. دست به درصد 25 اجتماعی رسانه و
در  .ندارند فناوری دو این با آشنایی گونههیچ اعضا که شودمی برداشت گونهاین پوشیدنی هایفناّوری و

در امر تدریس  کنندهدرصد کاملاً موافق و موافق بودند که کمک 93ها آموزشی استفاده اساتید از فناوری
ً  دیدرصد اسات 60و  است درصد باعث بهبود  71تسریع در امر تدریس و  موافق و موافق بودند که کاملا

 ند کرد.استفاده خواه سیدر تدر  هافناوریاز  ندهیدر آدرصد اعلام کردند که  82شود. در عملکرد می
 گیری: نتیجهبحث و 

برای  نوین آموزشی هایاین فناوری کارگیریو به برای توانمندسازی باید مدیران آموزشی برنامه منسجمی
 44)های پژوهش، به دلیل طولانی بودن پرسشنامه محدودیت طراحی نمایند. از ت علمیاعضای هیا

ها برخی از اساتید در تکمیل پرسشنامه همکاری نکردند که لازم آیتم( و آشنا نبودن با عناوین فناوری
تکمیل  ها آشنا و سپس درخواستها و پنل های آموزشی با این نوع فناوریدوره با برگزاری است

 پرسشنامه نمود.

 اوری، اعضای هیات علمی، توانمندسازی، پذیرش فنشیوع کلمات کلیدی:

 
  

  



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 497 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

گیری هویت حرفه ای دستیاران هیئت علمی در شکل یتبیین نقش الگویی اعضا
 تخصصی پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهران

 1فاطمه احمدی نیا

 ایران، ساری، دانشگاه علوم پزشکی مازندران. 1

 نویسنده مسئول: فاطمه احمدی نیا
 
 : هقدمم

تیاران در فکر و رفتار و فرایندی است که از طریق آن "دانشجویان و دس (PIF) شکل گیری هویت حرفه ای
ها( به عنوان یک پدیده مهم برجسته در )رل مدل مانند یک پزشک هستند". الگوسازی نقشاحساس 

آموزش پزشکی است. اهمیت آن در توسعه حرفه ای فراگیران نزد اساتید پزشکی در سراسر جهان شناخته 
گیری هویت حرفه ای دستیاران شده است. هدف این پژوهش تبیین نقش الگویی اساتید در شکل

  تخصصی پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهران بود.
 : هامواد و روش

ساله و به روش تحلیل محتوای کیفی  40تا  26نفر از دستیاران )مرد و زن(  18این مطالعه با مشارکت 
: ی تهرانبیمارستان تخصصی وابسته به دانشگاه علوم پزشک 4انجام شد. نمونه گیری هدفمند در 

ستان محب یاس، مرکز طبی کودکان بیمارستان امام خمینی، بیمارستان سینا، بیمارستان شریعتی، بیمار 
که مسولیت مهمی درتربیت دستیار دارند، انجام شد. داده ها با استفاده از مصاحبه عمیق نیمه 

دستیار به اشباع رسید و سه مصاحبه دیگر نیز برای  14ساختاریافته جمع آوری شد. مصاحبه ها با تعداد 
مصاحبه ادامه یافت وسپس با  17ي ابهامات تا ابدست آوردن اطلاعات و جزئیات بیشتر و رفع پاره

استفاده تحلیل محتوای متعارف مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. به منظور اعتبار و روایی مطالعه از 
تیم تحقیق  ءب با مشارکت کنندگان، توافق اعضااطمینان از اعتبار یافته ها از طریق برقراري ارتباط مطلو

در ارتباط با  شیوه انجام مصاحبه و کددهی متون، توصيف عميق یافته ها و استفاده از نظرات ناظرين 
 خارجي در ارتباط با فرايند مطالعه و یافته ها حاصل گردید.  

 : نتایج
وم ها دسترسی به نقش الگوها در دوران دستیاری در دانشگاه علدر این مطالعه بر اساس تحلیل داده

طبقه اصلی: الگوی اخلاقی استاد و منتور، الگوی حرفه ای تخصصی، الگویی منش  5پزشکی تهران در 
 وشخصیتی استاد و منتور، دغدغه مندی استاد به آموزش، الگوی تعاملات اجتماعی استاد استخراج شد.

ه ای، ابعاد رفتاری تعهد مندی در اخلاق حرفه ای، الگوی ارزشگذاری به بیمار، الگوبرداری عملکرد حرف
، انسجام شخصیتی استاد، صفات و جذابیت شخصیت استاد ئوری و عمل،فردی، الگوی توام ت
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اری استاد به فراگیر، ذموزش، ارزشگتعداد اساتید دغدغه مند آ ،فتارشخصی استاد، توجه به یادگیریر 
 از زیر طبقات نمایان شده این طبقات اصلی  است.  الگوی عملی و تئوری

 و نتیجه گیری:  بحث
ای و علاقمندی خود موجب ، حرفههای شخصیها( با قابلیت)رل مدل ها نقش الگوهاباتوجه به یافته

سطح عملکرد،  یگری، ارتقاایاحث اخلاقی، حرفهتقویت مسولیت پذیری شخصی و پرورش آن در مب
ای دستیاران خود می باشند و گیری هویت حرفهای و نیز عنصر انگیزاننده و تسهیلگر شکلرفتار حرفه

 .پیشنهاد می شود با توانمند سازی آنان در ان حیطه ها این فرایند را تسریع بخشید

  گیری هویت حرفه ای، دستیاران تخصصی پزشکی، شکلنقش الگو :کلمات کلیدی
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ی بازاندیشی دونالدشون بر عملکرد بررسی اثربخشی آستی بر اساس نظریه
 اساتید در آموزش مهارت ارتباطی

 1زهرا تابش نیا، 1زهره خلجی نیا، 1هدی احمری طهران

 قم، ایراندانشگاه علوم پزشکی قم، . 1

 نویسنده مسئول: هدی احمری طهران
 

 مقدمه: 
ی خوب پزشكي است، چرا كه بيشتر هاپزشي و بيمار، زيربناي مراقبتبرقراری ارتباط موثر بين 

ی پزشكي و تصميمات درماني، بر اساس اطلاعات به دست آمده از شرح حال بيمار صورت هاتشخیص
تباط مناسب ار  برقراري مصاحبه، اين اساس و آيدگیرد كه آن نیز طي مصاحبه با بيمار به دست ميمی
بیمار -ی دریافتی هنوز مهارت ارتباط پزشکهانشان دادند که پزشکان علیرغم آموزشباشد. مطالعات می

ین شکایات بیماران وجود ضعف در تر ی که هنوز یکی از شایعادهند به گونهضعیفی را از خود نشان می
باط این ارتباطات است. کمبود دانش اطلاعاتی و نگرش نادرست به عنوان یکی از دلایل ضعف برقراری ارت

بیمار بر شمرده شده است. تحقیق حاضر با هدف ارتقای مهارت ارتباطی اساتید بالینی و -موثر پزشک
ی بازاندیشی همچنین آموزش آن به شیوه آستی بر اساس بازاندیشی هدایت شده مبتنی بر نظریه

 دونالدشوون طراحی گردید. 
 : هامواد و روش

کیفی( در سه فاز طراحی، اجرا و ارزشیابی -ترکیبی )کمی شیوهپژوهش حاضر از نوع توسعه ای بود که به 
استاد بالینی از تمام رشته های موجود در دانشگاه علوم پزشکی قم )جراحی، زنان،  27انجام گردید. 

داخلی، اطفال، بیهوشی، طب اورژانس، نورولوژی قلب،عفونی، ارتوپدی، گوش و حلق و بینی( به عنوان 
 Kalamazoo ی ارتباطیهاطالعه شدند. اطلاعات با استفاده از ابزار استاندارد مهارتنمونه پژوهش وارد م

جمع آوری گردید. تجزیه و تحلیل داده ها با استفاده از آزمون آماری تی مستقل و تی زوج در سطح معنی 
 انجام گردید.  P=05/0داری 

 نتایج: 
ل، بلافاصله و سه ماه پس از مداخله مورد عضو هیأت علمی در سه نوبت قب 28نمرات مهارت ارتباطی 

تجزیه و تحلیل آماری قرار گرفتند. میانگین و انحراف معیار ارزیابی"مهارت ارتباطی" اساتید در هر ایستگاه 
د شده قبل از مداخله آستی توسط سه ارزیاب همتا، دانشجوی استاندارد شده و بیمار استاندار 

بود که به لحاظ آماری  68/2±  18/0و سه ماه بعد   56/2±  26/0مداخله، بلافاصله پس از 47/2(46/0±)
های پژوهش قبل و پس از مداخله تفاوت نمره بازاندیشی نمونه .(P=001/0) داری مشاهده شدتفاوت معنی

 ی کوتاهسخنران
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مایه اصلی"سودمندی های بخش کیفی یک دروناز تحلیل داده .(P</001) معنی داری را نشان داد
سازی شرایط مطلوب یادگیری"، "پرورش مهارت طبقه اصلی"آموزش اثربخش"، "فراهم آموزشی" و پنج

ارتباطی با بازخورد موثر " ، "پرورش مهارت ارتباطی با بازاندیشی و جمع بندی" و "اعتبار ارزیابی" استخراج 
 شد. 

 بحث و نتیجه گیری: 
یشی شوون بر بهبود و حفظ مهارت های مطالعه حاضر از اثربخشی آستی بر اساس نظریه بازاندیافته

های فوری و بلندمدت نیز ارتباطی و بازاندیشی اساتید بالینی پشتیبانی کرد. این مطالعه شامل ارزیابی
های توانمندسازی اساتید به شیوه آستی بر اساس بازاندیشی هدایت شد. لذا طراحی و ارزیابی برنامه

 .شودبالینی توصیه می شده برای کمک به ارتقای نقش آموزشی مدرسان

 آستی، مهارت ارتباطی، بازاندیشی، اساتید بالینی، نظریه دونالدشون کلمات کلیدی:
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تبیین تجربیات زیسته دانشجویان پزشکی عمومی در خصوص کوریکولوم پنهان 
 19آموزش بالینی در پاندمی کووید

 1هاجر کاکویی، 1معصومه عبدی، 1کریمی علی آبادیپرستو ، 1عاطفه ذبیحی ززولی، 1لطف اله داودی

 ، ایرانساری دانشگاه علوم پزشکی مازندران،. 1

 نویسنده مسئول: عاطفه ذبیحی ززولی
 

 مقدمه: 
از نقش برنامه درسی پنهان در پاسخگویی به نیازهای آموزشی فراگیران نباید غافل بود. مطابق مطالعات 

. برنامه درسی پنهان تاثیر بسیار نیرومندی ي فراواني بر يادگيرندگان داردکوریکولوم پنهان آثار مثبت و منف
با این حال قرار گرفتن در معرض کوریکولوم پنهان از  .ای دانشجویان داردتوسعه حرفه بر شکل گیری و

بیشترین تاثیر کوریکولوم پنهان به طور عمومی در شود و ری قبل از بالینی شروع میهای یادگیمحیط
با توجه به اینکه کوریکولوم پنهان تحت تاثیر محیط آموزشی  .افتدیادگیری بالینی اتفاق میهای یطمح

است، لذا این سوال مطرح می شود "در شرایطی مشابه زمانی که با بیماری های نوپدیدی نظیر کووید 
ق مطالعه زیدی  و روبرو هستیم، کوریکولوم پنهان آموزش بالینی ما به چه صورت بوده است؟". مطاب 19

با این حال بررسی به طور اساسی تغییر کرده است.  COVID-19 گرگ ، آموزش پزشکی در طول همه گیری
سی کوریکولوم پنهان مطالعات منتشر شده توسط محققین نشان داد تا کنون مطالعه ای که به برر 

هدف از مطالعه کنونی تبیین  پرداخته باشد در ایران یافت نشد. لذا 19در زمان کووید  آموزش بالینی
 بود. 19موزش بالینی در زمان کوویدتجربیات دانشجویان پزشکی عمومی در خصوص کوریکولوم پنهان آ

 : هامواد و روش
در این مطالعه از روش کیفی پدیدارشناسی استفاده شد. جامعه مطالعه پزشکی دانشجویان دانشگاه 

گیری با حداکثر تنوع از علوم پزشکی مازندران بود و نمونه به صورت هدفمند و سپس با روش نمونه
ه نیمه آوری اطلاعات به صورت مصاحبکارورزان پزشکی عمومی دانشکده پزشکی انتخاب شد. روش جمع

ساختاردار بود و تا رسیدن به اشباع ادامه داشت. سوالات مصاحبه به صورت باز پاسخ و با مرور متون و 
طی مشورت با مشاور آگاه به موضوع طراحی شد. برای تجزیه و تحلیل یافته های از روش کلایزی استفاده 

 شد. 
 نتایج: 

نفر آقا بودند. با تجزیه و  10کننده خانم و  شرکت 11مصاحبه اشباع داده حاصل شد.  21در مجموع با 
 8طبقه و  5در  19تحلیل داده های مصاحبه مولفه های کوریکولوم پنهان آموزش بالینی در زمان کووید 

ها(، باورها که عبارتند از: عوامل هیجانی و احساسی )مواجهه با استرس و سختی زیر طبقه قرار داده شد

 سخنرانی کوتاه
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پذیری و کار تیمی، گرایی پزشکی )همدلی و مهارت ارتباطی، مسولیتایحرفهای(، ها )نگرش حرفهو ارزش
ای، پیشرفت مداوم(، عوامل اجتماعی و بهداشتی )ایمنی و بهداشت فردی( و عوامل عملکرد حرفه

 ساختاری )آمادگی و ساختار سازمانی( 
 گیری:  بحث و نتیجه

ر دانشجویان در محیط بالینی ضعیف بودن آموزش برای اکث 19مطالعه نشان داد که پیام پنهان کووید 
باشد. مطابق تجربیات فراگیران مولفه های کوریکولوم نبودن بستر برای شرایطی مشابه میمجازی و آماده 

طبقه قرار داده شد. بررسی مطالعات منتشر شده نشان داد  5در  19پنهان آموزش بالینی در زمان کووید 
عات نیز مورد تاکید قرار گرفته است. مطابق مطالعات برنامه درسی پنهان که این عوامل در سایر مطال

ای، گیری هویت حرفهای، شکلها و باورها و دانش، یادگیری حرفهعوامل بسیاری از جمله رفتار، نگرش
دهد و های ارزشی، جو دانشکده، الگوهای تعاملی را پوشش میاجتماعی شدن، رشد اخلاقی، قضاوت

. با این حال طبقات شناسایی شده در این مطالعه شکل خاصتر دکنا در یادگیری آنها ایفا میر نقش اصلی 
و متناسب با شرایط کووید به خود گرفته است. ضمن آنکه یکی از طبقات قابل توجه در این مطالعه، 

در شود. لذا لازم است طبقه عوامل اجتماعی و بهداشتی است که کمتر در سایر مطالعات یافت می
گیری مثبت از این های آموزشی این موارد شناسایی و لحاظ شود و بستر مناسبی برای بهرهریزیبرنامه

 .فضا فراهم شود

 ، کوریکولوم پنهان19کوریکولوم، کووید کلمات کلیدی:
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 سنجی سه ابزارگیری رفتار بازخورد جویی دستیاران: رواناندازه

 1عظیم میرزازاده، 1گندمکاررقیه ، 1امین حسینی شاوون

 تهران، ایران علوم پزشکی تهران،. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: رقیه گندمکار
 

 مقدمه:
ای بر دانشجویان به عنوان جویندگان فعال در دو دهه گذشته، تحقیقات آموزش پزشکی به طور فزاینده

بازخورد و نه دریافت کنندگان منفعل، متمرکز شده است. رفتار بازخوردجویی وسیلهای قدرتمند برای 
کسب دانش و بینش جدید در مورد پیشرفت و عملکرد دانشجوی پزشکی است. رفتار بازخوردجویی در 
زمینه آموزش پزشکی میتواند به نتایج مختلفی مانند بهبود ایمنی بیمار، کارایی و اثربخشی، تضمین 
مراقبت با کیفیت بالا و توسعه مهارتهای حرفهای منجر شود. هدف این مطالعه انطباق فرهنگی و 
روانسنجی سه ابزار مربوط به سنجش رفتار بازخوردجویی )1. فراوانی بازخورد جویی، 2. انگیزههای 

 بازخوردجویی 3. ارتقای رفتار  بازخوردجویی( در دستیاران پزشکی بود.
 ها:مواد و روش

ها در اختیار 18 نفر نامهسنجی ابزار است. پس از ترجمه و بازترجمه، پرسشی حاضر از نوع روانمطالعه
از متخصصان قرار گرفت و روایی محتوایی با استفاده از ضرایب نسبت روایی محتوا )CVR( و شاخص 
روایی محتوا )CVI( و روایی صوری بهصورت کیفی بررسی شد. سپس، پرسشنامههای اصلاح شده بین 
20 نفر از دستیاران توزیع شد و روایی صوری به روش کیفی و مصاحبه شناختی برای بررسی آیتمهای 
پرسشنامهها از نظر سطح دشواری، میزان تناسب و ابهام ارزیابی شد. جهت تعیین روایی سازه، پرسش-
نامههای اصلاح شده در بین دستیاران پزشکی از 24 رشته تخصصی توزیع شد. انتخاب نمونه به روش 
نمونهگیری در دسترس انجام شد. دادهها با استفاده از تحلیل عاملی اکتشافی و تاییدی تحلیل گردید. 

 همسانی درونی با استفاده از آلفای کرونباخ محاسبه شد.
 نتایج:

مرد( بودند. ضریب آلفای کرونباخ برای همه ابزارها بیش از  193زن و  345نفر دستیار ) 538از میان 
الکین  -مایر -مقدار کایزر ،(PCA)های اصلی دست آمد. در تحلیل عاملی اکتشافی به روش مولفهبه 70/0

(، که عاملی >001/0Pبود. آزمون کرویت بارتلت از نظر آماری معنی دار بود) 0/6بیش از برای همه ابزارها 
کند. تحلیل عاملی تأییدی ابزارهای فراوانی بازخوردجویی، شدن ماتریس همبستگی را تایید می

 انگیزههای بازخوردجویی و ارتقای رفتار  بازخورد جویی برازش مدل خوبی را نشان داد. 
  

 پوستر
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 بحث و نتیجه گیری:
فارسی ابزارهای مربوط به سنجش رفتار بازخورد جویی دستیاران از  بر اساس نتایج مطالعه حاضر، نسخه

پایایی و روایی )صوری، محتوا و سازه( خوبی برخوردار بودند. بنابراین این ابزارها برای سنجش فراوانی رفتار 
 جویی مناسب و معتبر هستند.بازخوردجویی و ارتقای رفتار بازخوردبازخوردجویی، انگیزه های 

 بازخوردجویی، انگیزه، روان سنجی، روایی، پایایی و انطباق فرهنگی کلمات کلیدی:
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 تحلیل همگرایی حوزه های پژوهشی آموزش پزشکی با هوش مصنوعی

 1مهران حمزه زاده، 1زهره عقابیان، 1سارا شفیعیان، 1خزائلیپیام ، 1ریم اخوتیم، 1الهام شریف پور

 کرمان، ایران دانشگاه علوم پزشکی کرمان،. 1

 مریم اخوتینویسنده مسئول: 
 
 : قدمهم

های قابل توجهی در حطیه استفاده از هوش مصنوعی های اخیر پیشرفتبا توجه به این که در طی سال
استفاده از هوش مصنوعی در آموزش پزشکی نیز تحولات شگرفی در آموزش رخ داده است، در حیطه  

دهد که میزان انتشارات  ری که نتایج مطالعات صورت گرفته در این حیطه نشان میروی داده است. به طو
ای از سوی دیگر با توجه اهمیت ارتباط بین رشته استنادات در این حیطه نیز چندین برابر گردیده است. و

های مختلف برای توسعه علمی کشورها این مطالعه با هدف بررسی و لزوم همکاری متخصصان رشته
 همگرایی حوزه های پژوهشی آموزش پزشکی با هوش مصنوعی انجام گرفت.  

 : هامواد و روش
هاي سنجي است که جامعه آماري آن شامل تمام مقالهعلماين پژوهش به لحاظ رويکرد از نوع تحقيقات 

منتشرشده توسط پژوهشگران دنيا  است که در حوزه آموزش پزشکی و هوش مصنوعی در پايگاه وب آو 
 ساينس نمایه شده اند. ابتدا با تدوین یک استراتژی جستجوی دقیق  براساس واژگان استخراج شده از

MESH  تمام مدارک منتشر شده در حوزه آموزش پزشکی و هوش مصنوعی ونیز نظر متخصصان موضوعی ،
دو استراتژی  AND بازیابی شدند سپس با استفاده از عملگر WOS در بخش جست وج وی پیشرفته پایگاه

مقاله بازیابی شد. برای تحلیل داده ها بر اساس همگرایی بین دو رشته  5354با هم ترکیب و در نهایت 
ای هم وقوعی واژگانی، هم تالیفی کشورها و مشخص کردن موضوعات نوظهور و و نیز ترسیم نقشه ه

 TXT داو  مورد توجه متخصصان این حوزه و نیز شبکه های مرتبط با محاسبه مرکزیت ها از سه نرم افزار

Collector ،VOSviewer  و pajek  .استفاده گردید 
 نتایج: 

و در  1ل گردید که بیشترین همکاری مربوط به کلاس طبقه یا کلاس تشکی 6براساس هم وقوعی واژگان 
 simulation base medical education  و  emergency medicine با graduate medical education    حیطه های

می باشد. کشوری که بیشترین سهم در تولیدات علمی این حیطه را دارد کشورآمریکا می باشد. بر اساس 
 وmedical education training .وارد این حیطه شده است 2019نوظهور، ایران از سال نقشه کشورهای 

virtual reality  موضوعات داغی هستند که بیشتر از سایر حیطه مورد توجه پژوهشگران دنیا در حیطه
 patient کاربرد هوش مصنوعی در آموزش پزشکی بوده اند. از طرف دیگر نقشه ها نشان می دهد که

 پوستر
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simulation ،simulation training و computer simulation  موضوعاتی هستند که اخیرا به کانون توجه
محققین دنیا در حیطه کاربرد هوش مصنوعی در آموزش پزشکی مورد توجه قرار گرفته و در حال پر رنگ 

رین میزان مرکزیت بیشت  medical education بعد از حوزه simulation training تر شدن هستند. که مبحث
م شده از مدارک ( به لحاظ لینک ورودی و خروجی را داراست. بر اساس نقشه های ترسی0.03بینابینی )

 robotic surgery ،team training ،active learning ،inter professionalهایی همچونبازیابی شده حیطه
education وdeep learning  د که کم تر توسط متخصصان مورد توجه حیطه های بسیار پراهمیتی هستن

قرار گرفته وانتشارات مدارک علمی در این حیطه ها نسبت به سایر حیطه های یاد شده از میزان کم تری 
   .برخوردار است

 بحث و نتیجه گیری: 
 virtual reality و medical education ،simulation training ،patients safety  با توجه به نتایج این پژوهش که

های مختلف شبکه عنوان نودهای مرکزی متصل کننده بخش های پژوهشی مهم هستند که بهحوزه
ره به این مطلب دارد که در همگرایی حیطه آموزش پزشکی با هوش مصنوعی را بهم وصل میکنند اشا

مگرایی حیطه های منتشر شده دردنیا هم اکنون حوزه های یاد شده نقش بسیارموثری در هپژوهش
آموزش پزشکی با هوش مصنوعی داشته اند. بنابراین پیشنهاد می گردد که این حیطه ها توسط محققین 
و پژوهشگران داخلی نیز بیشتر مورد توجه قرار گیرد. همچنین پیشنهاد می گردد که متخصصین آموزش 

 robotic surgery ،team نپزشکی در داخل کشور همگام با تحقیقات روز دنیا به موضوعات نوینی همچو

training ،active learning ،inter professional education وdeep learning   بیشتر توجه کنند و تحقیقات
خود را در جهت استفاده از هوش مصنوعی در حیطه آموزش پزشکی بیشتر معطوف حیطه های یاد شده 

 .نمایند

 راییآموزش پزشکی، هوش مصنوعی، همگ کلمات کلیدی:
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بررسی میزان آمادگی یادگیری الکترونیکی و رابطه آن با عوامل دموگرافيك 
 دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی مازندران در دوران همه گيري كرونا

 1مجتبی سرگلزائی، 1حسین جلاهی، 1سیاوش مرادی، 1محمدرضا اندرواژ

 ، ایرانساری دانشگاه علوم پزشکی مازندران،. 1

 نویسنده مسئول: محمدرضا اندرواژ
 

 : مقدمه
باشد و با توجه به حجم ترین دستاوردهاي عصر فناوري اطلاعات، آموزش الکترونیکی مییکی از مهم

هاي گسترده تقاضا براي آموزش از یک سو و ناتوانی نظام کنونی در پاسخگویی به آن و همچنین قابلیت
یکی هاي آموزش الکترونالکترونیکی از سوي دیگر، ایجاد و توسعه سیستمفراوان روش هاي نوین آموزش 
، استفاده الکترونیکی و فراهم بودن بستر آن. با توجه به قابلیت های آموزش به امري ضروري تبدیل گردید

از آن برای آموزش دانشجویان علوم پزشکی در دوران همه گيري كرونا مورد تاکید وزارت بهداشت، درمان 
آموزش پزشکی قرار گرفت. مطالعه حاضر به بررسی میزان آمادگی یادگیری الکترونیکی و رابطه آن با و 

عوامل دموگرافيي دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی مازندران در دوران همه گيري كرونا پرداخته 
 است. 

 مواد و روش ها: 
الکترونیکی دانشجویان پزشکی دانشگاه  مقطعي حاضر با هدف بررسی میزان آمادگی –مطالعه توصیفی 

نفر  835انجام شد. جامعه آماری این پژوهش را  1398-1399علوم پزشکی مازندران در سال تحصیلی 
نفر( از دانشجویان  148نفر، تعداد كارورز  302نفر، كارآموز  134نفر، مقدمات بالینی  251)علوم پایه 

نفر با  263دادند که با استفاده از جدول مورگان، ل میپزشکی دانشگاه علوم پزشکی مازندران تشکی
 47نفر، كارورز  95نفر، كارآموز  42نفر، مقدمات بالینی  79ای )علوم پایه گیری سهمیهگیری از نمونهبهره

در ایران   (Medicine)نفر( به عنوان نمونه انتخاب شدند. لازم به توضیح است که تحصیل در رشته پزشکی
مرحله علوم پایه، مقدمات  4شروع می شود که دارای   (Doctor of Medicine)دکتری عمومیبا مقطع 

نامه استاندارد ارزیابی آمادگی یادگیری باشد.  ابزار مورد استفاده، پرسشبالینی، کارآموزی و کارورزی می 
(. 3گزارش کردند ) 91/0را در ایران موسوی صاحب الزمانی وهمکاران پایایی آن  الکترونیکی واتکینز بود.

 26محاسبه گردید پرسشنامه دارای  92/0در مطالعه حاضر، پایایی با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ 
گویه  است و از دو قسمت تشکیل می شود. بخش اول مربوط به اطلاعات فردی شامل سن، جنسیت و 

گی یادگیری الکترونیکی است های مربوط به میزان آمادمقطع )دوره تحصیلی( است. بخش دوم پرسش
، انگیزش، توانایی یادگیری از طریق ها و ارتباطات پیوسته برخطمهارتبعد )دسترسی به فناوری،  6که در 

 پوستر
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بندی (، دستههت موفقیت در یادگیری الکترونیکیها، گفتگوهای گروهی اینترنتی، مسائل مهم جرسانه
تا كاملا موافقم( تنظيم شدند. در نهایت امتیاز هر يي  گزینه ای لیکرت )از كاملا مخالفم 5و در مقیاس 

از ابعاد محاسبه، و جمع آنها به عنوان امتیاز کلی آمادگی یادگیری الکترونیکی محاسبه گردید جهت 
 ANOVA مستقل و tهاي همبستگي پيرسون، و آزمون 20نسخه  SPSS تجزيه و تحلیل آماری از نرم افزار

 استفاده شد.  
 : نتایج

 (P-value > 0/05) جهت توصیف داده ها با توجه به اینکه متغیر های کمی از توزیع نرمال برخوردار بودند

از شاخص هاي مركزي میانگین و انحراف معیار و آزمون هاي پارامتريي استفاده شد. بنابر نتايج بدست 
آمادگی یادگیری الکترونیکی سال بود. بین سن با  23/00± 2/00آمده، میانگین سنی شرکت کنندگان برابر 

 148کنندگان در مطالعه مرد و -( از شرکت%44نفر )115 .(P-value >0/05) ارتباط معناداری وجود نداشت
و در  103/8±17/36میانگین و انحراف معيار آمادگی یادگیری الکترونیکی در مردان  ،( بودند%56نفر زن )

-P) لکترونیکی با جنسیت ارتباط معناداری مشاهده نشدبود. بین آمادگی یادگیری ا 102/8±12/64زنان 

value >0/05).  1/102102/1±5/22میانگین و انحراف معيار میزان آمادگی در مقطع )دوره( علوم پایه 
)متوسط(، در مقطع )دوره( کارآموزی  101/9±4/50)متوسط(، در مقطع )دوره( مقدمات بالینی 

بین امتياز  ANOVA )بالا( بود. طبق آنالیز 110/1±10/26( کارورزی )متوسط( و در مقطع )دوره 8/45±101/1
میانگین نمره کل میزان  .(P-value <0/05) آمادگی الکترونیکی با مقطع )دوره( ارتباط معنادار مشاهده شد

، مهارت 12/76±2/1)متوسط( بود. ميانگين و انحراف معيار دسترسی به تکنولوژی  103/3±  15آمادگی 
ها توانایی یادگیری از طریق رسانه ،8/14±3/00، انگیزش 38/67±4/50 تباطات پیوستهها و ار 

ترونیکی ، و مسائل مهم جهت آمادگی یادگیری الک12/13±2/10، گفتگوهای گروهی اینترنتی 2/40±11/54
 محاسبه شد.  3/00±20/48

 بحث و نتیجه گیری:
هت یادگیری الکترونیکی، در مقطع )دوره( نشان داد که آمادگی دانشجویان این دانشگاه ج نتایج

کارورزی، بالاتر از سایر مقاطع )دوره ها( می باشد. با توجه اینکه دانشجویان دارای انگیزه پائین در 
، ان را با هر سه روش حضور اجتماعیشود اساتید حضور خودشیادگیری الکترونیکی بودند پیشنهاد می

های د همچنین تسهیلات خاصی در جهت اصلاح زیرساختحضور تدریس و حضور شناختی پررنگ کنن
ای اتخاذ شود تا اختلال شبکه در حین استفاده به حداقل برسد و به دانشجویان نیز پیشنهاد شبکه
یادگیری الکترونیکی  روز ازند در بهترین ساعات شبانهشود زمان روزانه خود را مدیریت کنند تا بتوانمی

 .بهره ببرند

 آمادگی یادگیری الکترونیکی، دانشجویان پزشکی :کلمات کلیدی
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از دیدگاه دانشجویان  19چالش ها و فرصت های آموزش بالینی در پاندمی کوید 
 پرستاری: یک مطالعه کیفی

 1سید ابوالفضل وقارسیدین، 1مریم نخعی، 1مریم تولیت

 خراسان جنوبی، ایران دانشگاه علوم پزشکی بیرجند،. 1

 مسئول: مریم تولیتنویسنده 
 مقدمه: 

در جهان تاکنون با آن روبرو بزرگ ترین چالشی است که سیستم های آموزشی  19 -همه گیری کووید
اند. آموزش پرستاری نیز از این قاعده مستثنی نبود و با تغییرات زیادی روبرو شد. از آنجایی که بخش بوده

لذا این مطالعه با هدف کسب تجارب مدرسین و  زیادی از آموزش پرستاری، در بالین صورت می گیرد
 انجام شد.  19ها در آموزش بالینی در پاندمیک کوید ها و فرصتدانشجویان پرستاری  از چالش

 : هامواد و روش
نفر دانشجوی پرستاری به صورت نمونه گیری  مبتنی بر هدف از دانشکده های  14در این مطالعه کیفی 

زشکی بیرجند انتخاب شدند. از مصاحبه نیمه ساختار یافته و رو در رو برای جمع پرستاری دانشگاه علوم پ
آوری اطلاعات استفاده شد. روش آنالیز محتوای مرسوم برا ی تجزیه و تحلیل داده ها مورد استفاده قرار 

 گرفت.  
  نتایج:

طبقه اصلی شامل : چالش های آموزش بالینی و  2از تحلیل مصاحبه ها از تجارب دانشجویان پرستاری  
فرصتها در شرایط کرونا استخراج شد. چالش های آموزش بالینی در شرایط کرونا شامل: غیرقابل پیش 

وردن بینی بودن شرایط آموزش، تاکید بیش از حد بر محافظت شخصی درآموزش بالینی، پایین آ
استانداردهای شخصی برای آموزش توسط مدرس و تردید درکسب صلاحیت بالینی توسط مدرسین 
پرستاری بیان شد. فرصت های ایجاد شده در این شرایط  شامل توانمندی در استفاده از آموزش مجازی  

ر به امکانات همراه با آموزش بالینی توسط اساتید، دیده شدن نقش پرستار در تیم درمان، دسترسی راحتت
  .ل های بهداشتی مطرح شدحساسیت بیشتر نسبت به رعایت پروتکآموزشی و 

  بحث و نتیجه گیری:
این تغییرات  بالینی در  پرستاری  ایجاد کرد.شیوع بیماری کرونا تغییرات  بی سایقه زیادی را درآموزش 

برنامه ریزان آموزش پرستاری بایستی . لذا در آموزش پرستاری به همراه داشت فرصت ها و چالش هایی را
چالش ها و فرصت های پیش آمده در این دوره را مد نظر قرار داده و درجهت ارتقاء آموزش پرستاری گام 

 . بردارند
 زش بالینی، پرستاری، کرونا ویروسآمو کلمات کلیدی:

 پوستر
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باليني در ارزیابی میزان انطباق فرایندهای آموزش با استانداردهاي آموزش 
بیمارستان های تحت قرارداد با دانشکده علوم پزشکی دانشگاه آزاد اسلامی 

 1401شاهرود در سال 

 1بهروز یحیایی، 1صدیقه بهروزی فر

 سمنان، ایران شاهرود، اسلامی واحد دانشگاه آزاد. 1

 نویسنده مسئول: صدیقه بهروزی فر
 

 مقدمه: 
راند، گراندراند و گزارش صبحگاهی )مورنینگ( از روش های آموزش بالینی متداول هستند که در بیشتر 
بخش های بیمارستان های آموزشی درحال اجرا است و از طریق این روش ها تعامل آموزشی استاد و 

یی نیز محیط دانشجو در بالین بیمار با هدف اداره صحیح بیماران بستری صورت می گیرد. کلینیک سرپا
بالینی غیربستری است که دانشجویان زیر نظر اساتید باتجربه به کسب مهارت های عملی می پردازند.  
هدف این مطالعه ارزیابی مقایسه ای سطح کیفیت آموزش در بیمارستان خاتم الانبیاء )ص( شاهرود و 

بود  1401شکی عمومی در سال بیمارستان ولایت دامغان بر اساس استانداردهای آموزش بالینی دوره پز 
 تا با بررسی نقاط قوت و ضعف به تقویت توانایی ها و برطرف سازی ضعف ها بپردازیم. 

 :  هامواد و روش
مقطعی در بیمارستان های خاتم الانبیاء )ص( شاهرود و ولایت -پژوهش حاضر یک مطالعه توصیفی

کارآموز که بخش داخلی را گذرانده بودند با استفاده  31کارورز و  23است و نظرات   1401دامغان در سال 
از پرسشنامه های پژوهشگرساخته در دو بخش بایدها و ترجیح ها بر اساس استانداردهاي آموزش باليني 
تدوين شده توسط معاونت آموزشي وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي مورد ارزیابی قرار گرفت. 

مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. برای بررسی نرمال بودن  SPSS v.22 افزار اطلاعات پس از جمع آوری با نرم
اسمیرنو استفاده شد. برای مقایسه کیفیت آموزش بین مراکز در صورت نرمال -داده ها از آزمون کولموگرو

 شد. بودن داده های کمی از تی استیودنت و برای داده های غیرنرمال از من ویتنی استفاده
 نتایج:
ظر میزان رعایت استانداردهای آموزش بالینی در هر چهار مولفه )بایدها( بین نظرات کارآموزان و از ن

اما در  .(p>0.05) کارورزان در بیمارستان خاتم الانبیاء شاهرود اختلاف آماری معنی داری وجود نداشت
سرپایی نمره بالاتری را مورد بیمارستان ولایت دامغان، کارورزان نسبت به کارآموزان به مولفه کلینیک 

 p) اختصاص دادند که از لحاظ آماری معنی دار بود
 راند، گراندراند، کلینیک سرپایی، مورنینگ کلمات کلیدی:

 پوستر
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 ادراك دانشجويان پیراپزشکی از محيط آموزشی دانشگاه علوم پزشكي ارتش 

 1علی زارعی، 1علیرضا داداشی، 1مهدی قربانی، 1مژگان محمدی مهر

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی ارتش،. 1

 نویسنده مسئول: مژگان محمدی مهر
 

 مقدمه: 
 است كه اجتماعي و فرهنگي عوامل عاطفي، رواني، فيزيكي، امكانات و شرايط كليه شامل يادگيري محيط

 موفقيت و يادگيري محيط بين گذارد.مي تاثير آموزشي موسسه دريي يادگيرنده توسعه بر رشد و
دارد. يي محيط يادگيري خوب براي ارايه آموزش با كيفيت حياتي است.  دانشجويان رابطه آشكار وجود

بين محيط يادگيري و پيامدهاي ارزشمند از قبيل رضايت، موفقيت دانشجويان رابطه آشكاری وجود دارد. 
يت شوند. لذا بايد براي ارتقاي كيفيت يادگيري لازم است تا نقاط ضعف محيط يادگيري شناسايي و تقو

به ادراك دانشجويان در جهت بهبود محيط يادگيري اهميت بيشتري داده شود.  محیط آموزشی بر رفتار 
دانشجو تاثیر بسزایی دارد و با موفقیت، رضایت و تحقق اهداف دانشجو، ارتباط دارد. درک و شناخت 

های آموزشی اساسی مدیریت برنامه مسائل محیط آموزش و عوامل مرتبط با آن برای دگرگونی، تعدیل و
است. لذا اين مطالعه با هدف ارزيابي محيط آموزشی دانشکده پیراپزشکی در دانشگاه علوم پزشكي 

 ارتش از ديدگاه دانشجويان صورت گرفته است. 
 : هامواد و روش

شگاه در دانشکده پیراپزشکی دان 1401-1400مقطعي در نیمسال دوم تحصیلی  -اين پژوهش توصيفي
علوم پزشكي ارتش انجام گرفت. جامعه آماری دانشجویان سال آخر مقطع کارشناسی بودند. حجم نمونه 

نفر به دست آمد. نمونه گیری به روش تصادفی انجام شد. نرخ بازگشت پرسشنامه  79  به روش کوکران
 Dundee Ready ديبرای گرداوری داده ها از پرسشنامه ارزيابي محيط آموزشي داندرصد بود.   86.07

Education Environment(DREEM)  ای بود. سؤال به صورت پنج گزینه 50استفاده شد. این پرسشنامه دارای
سوال(، ادراک دانشجو از اساتید  12سوالات پرسشنامه در پنج حیطه شامل ادراک دانشجو از یادگیری )

سوال( و  12دراک دانشجو از جو آموزشی )سوال(، ا 8سوال(، ادراک دانشجو از توانایی علمی خود ) 11)
به ترتیب افزایش  5تا  1باشد. امتیاز هر سوال سوال( می 7ادراک دانشجو از شرایط اجتماعی خود )

 2.34، وضعیت نامطلوب، میانگین بین 2.33تا  1میانگین نمرات بین  مطلوبیت بود. در پژوهش حاضر
. پایایی کل شدبه وضعیت مطلوب ارزیابی  5تا  3.76 ، وضعیت نسبتاً مطلوب و میانگین بین3.66تا 

تجزيه و تحليل به دست آمد.  0.813پرسشنامه در مطالعه حاضر با استفاده از آزمون آلفای کرونباخ 

 پوستر
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 تست، همبستگی پیرسون( با استفاده از نرم افزار)تی  ها با استفاده از آمارهاي توصيفي و استنباطیداده

SPSS   د.انجام ش 21نسخه 
 : نتایج

بود. بر اساس یافته  21.71±1.41و میانگین سنی دانشجویان  17.58±1.24میانگین معدل دانشجویان 
های مطالعه حاضر ادراک و دیدگاه دانشجویان از جو آموزشی دانشکده پیراپزشکی دانشگاه علوم پزشکی 

 میانگین و انحراف هر حیطهبه طور کلی . نسبتا مطلوب به دست آمد ارتش در حیطه های مورد بررسی
، دیدگاه دانشجویان نسبت به اساتید      (18/3 ± 569/0 شامل: دیدگاه دانشجویان نسبت به یادگیری )

(، دیدگاه دانشجویان 56/3 ± 629/0(، دیدگاه دانشجویان نسبت به توانایی علمی خود ) 35/3 ± 573/0) 
 527/0شجویان نسبت به شرایط اجتماعی آموزش ) (، دیدگاه دان35/3 ± 587/0نسبت به جو آموزشی ) 

از محیط  و ادراک آنهادانشجویان  بر اساس نتایج بین معدل ( بود.34/3 ± 500/0( و مجموع کل ) 35/3 ±
وجود داشت. بین سن و میانگین نمرات دانشجویان تفاوت مستقیم و معناداری  آموزشی همبستگی

 (P-Value=0.000) . معناداری وجود داشت

 بحث و نتيجه گيري: 
نتايج مطالعه حاضر نشان داد دیدگاه دانشجويان از محيط یادگیری دانشکده پیراپزشکی دانشگاه علوم 

همسو با نتایج این مطالعه . های مختلف جو آموزشی در حد نسبتا مطلوبی بودپزشکی ارتش از حیطه
شاغل به تحصيل در دانشگا البرز را بررسی ای، دیدگاه دانشجويان ( در مطالعه1400اعرابی و همکاران )

باشد. برخلاف نمودند، نشان دادند محيط آموزش از دیدگاه دانشجویان داراي وضعيت نيمه مطلوب مي
( طی پژوهشی در دانشگاه علوم پزشکی کاشان 1397های پژوهش حاضر، دریازاده و همکاران )یافته

( 1394های آموزشی نامطلوب است. مناقب و جهرمی )دریافتند که ادراک دانشجویان از تمامی حیطه
دیدگاه دانشجویان پرستاری علوم پزشکی جهرم را مورد محیط آموزشی بررسی کردند و دریافتند که ادراک 

باشد. یکی از عوامل تاثیرگذار در فرآیند های توانایی علمی و جو آموزشی نامطلوب میدانشجویان از حیطه
کننده در انگیزه دانشجویان در یادگیری است و ط یادگیری است که عامل تعیینیاددهی و یادگیری, محی

با فراهم کردن بستر توانند می هاکند. مسئولین دانشگاهرفتارهای منتج به یادگیری بهتر را تقویت می
شود توصیه می .یادگیری، منجر به یادگیری بهتر دانشجویان شوندمحیط مثبت  مناسب و فضای

آموزشی برای ارتقای کیفیت یادگیری دانشجویان و تحقق اهداف آموزشی، به اصلاح نقاط مسئولین 
 ضعف و تقویت نقاط قوت فضای آموزشی اهتمام ورزند. 

 DREEM پرسشنامه محیط آموزشی، دانشجو، کلمات کلیدی:
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   زی و موآبالینی دانشجویان پرستاری در کار رویکردی نوین در ارزشیابی 
 ها: کاربرد نرم افزار ارزیابکارورزی

 2رویا مطوری، 1معصومه ایمانی پور، 1پگاه مطوری

 تهران، ایران علوم پزشکی تهران،. دانشگاه 1
 . دانشگاه علوم پزشکی اصفهان، اصفهان، ایران2

 نویسنده مسئول: معصومه ایمانی پور
 

 مقدمه: 
امروزه مفهوم یادگیری همراه و ارزشیابی همراه توسعه چشمگیری در آموزش پیدا کرده و مورد تاکید 
است. بر این اساس، مناسب است دانشگاهها بویژه رشته های بالینی همچون پرستاری از روشهای 

م را انجام دهند.  الکترونیک بویژه مبتنی بر تلفن همراه در راستای اهداف و سیاستهای خود بهره برداری لاز 
این در حالیست که در حال حاضر در دانشکده پرستاری و مامایی دانشگاه علوم پزشکی تهران، اگر چه 
از سیستم های مبتنی بر وب و الکترونیک مختلف در جهت فرایندهای آموزشی استفاده می شود، اما در 

و مبتنی بر کاغذ انجام می شود. این حیطه ارزشیابی بالینی دانشجویان کارشناسی هنوز به صورت سنتی 
پژوهش با هدف طراحی، اجرا و ارزشیابی سیستم جامع ارزشیابی بالینی همراه برای دانشجویان 

 کارشناسی پرستاری در کارورزی انجام شد.  
  :هامواد و روش

شیابی مرحله، آماده سازی، طراحی، پیاده سازی و ارزشیابی سیستم جامع ارز  4این پژوهش در قالب 
بالینی انجام گرفت. در این مرحله، طی یک یا چند جلسه پانل متخصصان با ترکیبی از اساتید پرستاری 
مسئول آموزش دانشجویان و نیز اساتید متخصص آموزش پزشکی، مورد بازبینی قرار گرفت. در مرحله 

ستم مبتنی بر وب و به طراحی، بعد از آماده سازی اجزا و قالب سیستم جامع ارزشیابی بالینی، این سی
صورت نرم افزار تلفن همراه و لپ تاپ طراحی و تهیه شد. بخش های مختلف نرم افزار شامل حضور و 
غیاب، رفتار حرفه ای، مهارت پروسیجرال، لاگ بوک، پورتفولیو، آزمون آسکی و نمره نهایی می باشد. 

ا تیم تدریس و دانشجویان  توسط مسئول پیاده سازی برنامه، از طریق توضیح عملی نرم افزار برای اعض
و بازدید میدانی از حسن اجرای نرم  (CTA, TA) لاین، نظرسنجی کتبی از نمایندگان گروه ها و اساتید بالینی

افزار انجام گرفت. نرم افزار در طول یک نیمسال تحصیلی در دو لاین پرستاری انکولوژی و اتاق عمل به 
 شکل پیلوت اجرا شد. 

  

 پوستر
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 : نتایج
بخصوص در قسمت  CTA بازدیدهای میدانی و نتایج نظرسنجی نشان داد همکاری ناکافی از سوی مربیان

گروه  20تکمیل مهارت پروسیجرال و پورتفولیو و لاگ بوک و لزوم تعریف کردن ایمیل و رمز ورود برای 
کارورزی که بسیار زمان بر است، از مشکلات اجرایی طرح بود. برخی مشکلات فنی نیز از نظر دانشجو و 

از جهت اطمینان از ارسال تکلیف، استاد گزارش شده بود مانند جذابیت محیط کاربری، ارسال فیدبک 
افزایش زمان ماندگاری کاربر در محیط نرم افزار. تغییر قالب برنامه در نیمسال بعدی، افزایش مدت زمان 
ماندگاری دانشجو در محیط کاربری از اقدامات اصلاحی انجام شده در این راستا بود. امکان بازخورد به 

زا مختلف نمره کارورزی خود )نه تنها نمره کل( از نکات مثبت دانشجو در هرحیطه و آگاهی آنان از اج
 برنامه برشمرده شده بود.  

 : و نتیجه گیری بحث
در روش سنتی نمره دهی، دانشجویان از بی اطلاعی از نحوه ارزشیابی ابراز نارضایتی کرده و بزرگترین 

دم پاسخ گویی برخی اساتید در این مشکل را عدم آگاهی از میزان نمره هر ایتم می دانستند. از طرفی ع
رابطه از دیگر مشکلات ارزشیابی سنتی محسوب می شود. طراحی این نرم افزار به عنوان ایده ای نو در 
سطح دانشکده و دانشگاه علوم پزشکی تهران، سبب درک چگونگی ارزشیابی کارورزی ها بشکل عینی و 

رد. پاسخ گویی اساتید، تقسیم بندی دقیق و شفاف عدالت محور شد و تلاش برای بهتر شدن را تسهیل ک
سازی و  دسترسی آسان در هر زمان و مکان به نرم افزار، همگام بودن تکنولوژی روز دنیا، صرفه جویی 
در هزینه ها و آگاه تر ساختن دانشجویان از دیگر نقاط مثبت این نرم افزار شده و همچنین باعث کاهش) 

 .هد شداعتراض نمره دانشجویان خوا

 نرم افزار، ارزشیابی، کارورزی، پرستاری کلمات کلیدی:
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های ای تأثیر آموزش به روش سخنرانی و ایفای نقش بر مهارتبررسی مقایسه
 ارتباط با بیمار در دانشجویان پرستاری

 1راحیل مصلی نژاد، 1علی دهقانی، 1محسن فاصله جهرمی، 1شیما دمان

 فارس، ایران جهرم، دانشگاه علوم پزشکی. 1

 نویسنده مسئول: شیما دمان
 مقدمه: 
آید. عنوان یکی از استانداردهای کیفیت مراقبت پرستاری به شمار میهای ارتباط با بیمار بهمهارت
های ارتباطی دانشجویان پرستاری دارند؛ لذا این مطالعه های آموزشی نقش مهمی در افزایش مهارتروش

ای ارتباط با بیمار در هی تأثیر آموزش به روش سخنرانی و ایفای نقش بر مهارتباهدف تعیین و مقایسه
 دانشجویان پرستاری انجام شد.  

 ها: مواد و روش
نفر از دانشجویان سال سوم رشته  42باشد، جامعه پژوهش را این پژوهش، یک مطالعه نیمه تجربی می

دادند؛ که به روش سرشماری تشکیل می 1399پرستاری دانشکده پرستاری و پیراپزشکی جهرم در سال 
های آموزش به روش ایفای نقش و سخنرانی تقسیم صورت تخصیص تصادفی، به گروهو بهانتخاب شدند 

ی دو ساعته در طول سه هفته برای هر دو گروه برگزار جلسه 3شدند؛ آموزش مهارت های ارتباطی، طی 
با آوری و های ارتباطی، قبل و یک ماه بعد از مداخله جمعلیست مهارتها با استفاده از چکشد. داده

 spss افزارهای تی مستقل، تی زوجی، من ویتنی، ویلکاکسون و مجذور کای و در نرماستفاده از آزمون

 تحلیل قرار گرفت.   و مورد تجزیه 21نسخه 
 : نتایج

( 05/34±56/8) نقشهای آموزش به روش ایفای های ارتباط با بیمار در گروهتفاوت میانگین نمره مهارت
دار نبود؛ اما بعد از مداخله، میانگین نمره ( قبل از مداخله، از لحاظ آماری معنی67/33±9/7) یسخنرانو 

نسبت  (38/67± 71/8های آموزش به روش ایفای نقش )گروهبا بیمار در دانشجویان  ارتباط یهامهارت
نظر آماری  ( بالاتر بود و این تفاوت از00/47± 82/12) به دانشجویان گروه آموزش به روش سخنرانی

 (.p=001/0دار بود )معنی
 گیری: نتیجهبحث و 

های ارتباطی با بیمار در دانشجویان پرستاری تأثیر دارد؛ اما آموزش هر دو روش آموزشی بر افزایش مهارت
 .به روش ایفای نقش، تأثیرگذارتر از آموزش به روش سخنرانی بود

 های ارتباط با بیمار، دانشجویان پرستاریسخنرانی، ایفای نقش، آموزش، مهارت کلمات کلیدی:

 پوستر
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 1401-دانشگاه علوم پزشکی کاشان –بررسی  ارتباط درمانی پرستار با بیمار

وحید ، 1عرفان جودکی، 1فاطمه سادات عسگریان، 1عاطفه حیدری، 1مهرداد مهدیان، 1محمد شبانی
 1سلمانی

 اصفهان، ایران پزشکی کاشان،دانشگاه علوم . 1

 نویسنده مسئول: مهرداد مهدیان
 مقدمه: 

باشد. ناپذیر در ارائه خدمات بهداشتی درمانی مطرح میگری و جزء جداییارتباط به عنوان نمودی از حرفه
تواند از بسیاری از خطاهای احتمالی بکاهد. همچنین یه ارتباط موثر از سوی پرستار با بیمار خود، می

همراه داشته باشد، در مواردی  تواند رضایت بیشتر بیمار را از خدمات دریافت شده بهارتباط مناسب می
بدیل ارتباط بر بهبود بیمار نیز اشاره کرد. با توجه به اهمیت ارتباط پرستار با بیمار توان تاثیر بینیز می

 باشیم.  گیری پرستاران با بیماران میدر این مطالعه بدنبال میزان ارتباط
 : هامواد و روش

جامعه پرستاران تحت پوشش دانشگاه علوم پزشکی  توصیفی است که بر روی -این پژوهش مقطعی
نفر بود. معیار ورود به مطالعه داشتن حداقل دو سال سابقه کار،  347کاشان انجام شد. حجم نمونه 

سال بود. ابزار مورداستفاده پرسشنامه ارتباط درمانی  65تا  20تمایل به شرکت در مطالعه و سن بین 
ی هدف قرار گرفت داشت. پرسشنامه در قالب الکترونیک در اختیار جامعه گویه 49پرستار با بیمار بود که 

 و آنالیز شد.   SPSS افزارو پس از تکمیل پرسشنامه دیتا وارد نرم
 : نتایج

درصد( زن پرسشنامه را  64.53نفر ) 224درصد( مرد و  35.47نفر ) 123کننده، نفر شرکت 347از میان 
سال و   3.55±  3.10کنندگان به ترتیب یانگین سابقه کاری شرکتتکمیل نمودند، میانگین سن و م

 ( دارد.   0.001داری )کمتر از های مختلف تفاوت معنیسال بود. نمرات کسب شده از حیطه ±27.07  3.97
  گیری:نتیجهبحث و 

به طور کلی ارتباط درمانی پرستار با بیمار براساس این پرسشنامه مذکور، در سطح مناسبی قرار دارد. 
البته لازم است برای تقویت نقاط قوت و بهبود ارائه خدمات مراقبت سلامت همچنین ارتقاء کارآیی 

رد. البته باید در نظر های موجود در پرسشنامه صورت پذیهایی مبتنی بر گویهریزیسیستم درمانی برنامه
 باشد.  ای میداشت پایش مستمر پرسنل جزء بسیار مهم در روند ارتقاء برنامه آموزشی ارتباط حرفه

 ارتباط، پرستار، بیماران کلمات کلیدی:
  

 پوستر
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بررسی رابطه محیط آموزشی با یادگیری خودراهبر در دانشجویان کارشناسی 
 COVID-19 پرستاری در دوران پاندمی

 1حکیمه سابقی، 2حسین کریمی مونقی، 1مهناز بهرامی

 خراسان جنوبی، ایران دانشگاه علوم پزشکی بیرجند،. 1
 ، خراسان رضوی، ایراندانشگاه علوم پزشکی مشهد. 2

 نویسنده مسئول: مهناز بهرامی
 

 مقدمه: 
زا برای اساتید و دانشجویان برای آموزش و یادگیری ایجاد محیطی نامطمئن و استرس COVID-19گیری همه

کرده است به نحوی که آن را از حالت پویا و فعال خود خارج و بیشتر بار یادگیری را برعهده دانشجو قرار 
ً برای  دانشجویان داده است. در این برهه از زمان توانایی یادگیری خودراهبر یک امتیاز ویژه خصوصا

شود. این مطالعه با هدف بررسی رابطه محیط آموزشی با یادگیری خودراهبر در دانشجویان محسوب می
 کارشناسی پرستاری انجام شده است.

 ها:مواد و روش
های تحصیلی مختلف به روش دانشجوی کارشناسی پرستاری از ترم 200در این مطالعه توصیفی مقطعی 

مورد مطالعه قرار گرفتند. برای بررسی محیط آموزشی  1400-1401سال تحصیلی گیری در دسترس در نمونه
استفاده شد که به  CHENGو  DREEMهای روا و پایا شده  و یادگیری خودراهبر به ترتیب از پرسشنامه

 شده و با استفاده spss20ها وارد صورت آنلاین در اختیار دانشجویان قرار گرفت. پس از تکمیل، پرسشنامه
از آمار توصیفی و استنباطی )ضریب همبستگی پیرسون و اسپیرمن، تی مستقل و من ویتنی( مورد تجزیه 

 و تحلیل قرار گرفت.
 نتایج: 

( بدست آمد. نتایج 85/75±73/11( و یادگیری خودراهبر )20/120±20/27میانگین نمره محیط آموزشی )
د آن با یادگیری خودراهبر و تمامی ابعاد آن رابطه این  مطالعه نشان داد بین محیط آموزشی و تمامی ابعا

(. هم چنین محیط آموزشی با جنس و علاقه به رشته و p<05/0خطی مستقیم و معنادار وجود دارد )
(. بین محیط آموزشی و یادگیری p<05/0یادگیری خودراهبر نیز با علاقه به رشته ارتباط معنادار داشت )

 (.p>05/0بوط به مشخصات فردی ارتباط معناداری یافت نشد )خودراهبر با سایر متغیرهای مر
  

 پوستر
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 گیری: بحث و نتیجه
هاي آموزش ها و كارگاههاي حرفه پرستاری، مدنظر قرار دادن برنامهبا توجه به نتایج مطالعه و حساسيت

محیط شود. علاوه بر این، خودراهبري و ایجاد یک محیط آموزشی که محرک این مهارت باشد توصيه مي
های آموزشی نوآورانه مانند حل مسئله و یادگیری مبتنی بر مسئله باید برای آموزشی خلاقانه و روش

های محیط کاری همیشه در حال تغییرشان سازی دانشجویان پرستاری برای مدیریت مؤثر پیچیدگیآماده
 به کار گرفته شوند.

 یادگیری خودراهبرپاندمی، پرستاری، دانشجو، محیط آموزشی،  کلیدی: کلمات
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بررسی اثر آموزش "در گروه کوچک، نقشه ذهن و مفهومی در آموزش مجازی" 
 بر یادگیری درس گیاهان دارویی دانشجویان رشته داروسازی

 2سیده بنت الهدی موسوی، 1مجید زارع بیدکی، 1یاسر سموئی، 1یحیی محمدی، 1کریسیده فاطمه عس

 خراسان جنوبی، ایران بیرجند،علوم پزشکی . دانشگاه 1
 ، تهران، ایراندانشگاه علوم توانبخشی و سلامت اجتماعی. 2

 نویسنده مسئول: سیده فاطمه عسکری
 

 مقدمه: 
و همه گیری بیماری کرونا، تأثیر آن بر جامعه فراگیرتر  COVID-19 در دو سال اخیر با بروز و گسترش ویروس

شده و حتی آموزش پزشکی را نیز تهدید کرده و می کند. از همین رو، در سراسر جهان و به تبع کشورمان 
ایران، آموزش مجازی به عنوان یک بازوی قدرتمند جهت امر یادگیری در نظر گرفته شده و پلتفرم های 

ه است. با وجودی که آموزش مجازی در ایران و حتی جهان، مغفول مانده بود خاص برای آن تعیین شد
، به مزر شکوفایی خود رسیده و در حال 19-اما در عرض دو سال اخیر و با شیوع بیشتر پاندمی کووید

. از کمبود های کلاس های درسی مجازی، دارد، از الزامات آموزشی می باشدحاضر با وجود نواقصی که 
س های حضوری با روش تدریس سخنرانی نیز مشاهده می شود، عدم تعامل مناسب و بازخورد که در کلا

گرفتن از دانشجو است. در بستر سامانه های آموزش مجازی از قبیل نوید، تعامل با دانشجویان همانند 
ه اهداف کلاس های حضوری می تواند از طریق تکالیف و آزمون ها انجام شود اما در قالب این تعاملات ب

کار گروهی در سامانه های مجازی نمی توان دست یافت. برای افزایش کیفیت تدریس و اجرای اصول 
حاکم بر انتخاب تجارب و فعالیت های یادگیری یادگیرندگان )انتخاب تجارب یادگیری به گونه ای که 

ارب یادگیری به گونه دانشجو فرصت لازم برای تمرین رفتار متناسب با هدف را داشته باشد، انتخاب تج
ای که دانشجو احساس رضایت کند، تجارب یادگیری با آمادگی یادگیرنده هماهنگ باشد، امکان بهره 
گیری از تجارب گوناگون فراهم باشد، تجارب یادگیری منجر به نتایج نامطلوب نشود، تجربیات یادگیری 

زش تربیتی دارد، پرورش دهد( از دو روش ایده ها و مهارت های تفکر را که برای یادگیرنده و جامعه ار 
تلفیقی آموزش در گروه کوچک و نقشه ذهن و مفهومی در بستر سامانه آموزش مجازی استفاده شد تا 
ارتقای ارتباط صحیح بین دانشجویان )که در آموزش مجازی بسیار کمرنگ بوده و جنبه کپی و تقلب این 

 ان با اساتید بررسی شود. ارتباط پررنگ تر می باشد( و ارتباط دانشجوی
 : هامواد و روش

( انجام 1401-1400این مطالعه بر روی دانشجویان در طی دو نیمسال )نیم سال اول و دوم سال تحصیلی 
( فقط در معرض روند عادی تدریس 1401-1400شد. دسته اول )دانشجویان نیم سال اول سال تحصیلی 

 پوستر



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 520 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

در طی یک محتوای آماده شده، با  1401-1400تحصیلی  قرار گرفتند. دانشجویان نیم سال دوم سال
توضیحات مربوط به نقشه ذهن و مفهومی، نحوه رسم آن به کمک نرم افزار و به کارگیری آن، از طریق 

نفره تقسیم شدند. گروه بندی تصادفی  5الی  3سامانه نوید آشنا شدند. سپس دسته دوم به گروه های 
. در پایان ترم، تفاوت نمرات دانشجویان هر دسته، انگیزش و رضایت بود اما معیار دوستی رعایت شد

 Post و Pre test آنها از نحوه اجرای کلاس ارزیابی شد.پس از پایان جمع آوری اطلاعات نتایج آزمون های

test  با استفاده از نرم افزار SPSS  آزمون هایطی شد. برای تحلیل از آمار استنبا تحلیل T مستقل و T 

 استفاده شد.   زوجی
 نتایج:

بین میانگین نمره دانشجویان در گروه های کنترل و مداخله بعد از مداخله تفاوت معنی داری وجود 
یعنی میانگین نمره دانشجویانی که به شیوه نقشه ذهن آموزش دیده اند بیشتر از  .(P=0.001) داشت

ین میانگین نمره انگیزش تحصیلی و میانگین دانشجویانی که به شیوه سخنرانی آموزش دیده اند، بود. ب
نمره رضایت تحصیلی در گروه های کنترل و آزمون قبل و بعد از مداخله تفاوت معنی داری وجود داشت 

 و میانگین نمره در گروه کنترل بالاتر بود.
 بحث و نتیجه گیری: 

ون بیشتری را نسبت به گروه با توجه به نتایج به دست آمده، دانشجویان در گروه نقشه ذهن، نمره آزم
سخنرانی کسب کردند اما احتمالا به سبب زمان بر بودن و نیاز به تمرکز جهت تهیه نقشه ذهن، نمره 

 انگیزش و رضایت در گروه سخنرانی بیشتر می باشد.  

 نقشه ذهن، گروه کوچک، داروسازی کلمات کلیدی:
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واعضاي هیئت علمی از آموزش بالینی تبيين درک وتجارب دانشجويان پزشکي 
 19-در زمان بحران کووید 

 1سلیمان احمدی، 1صومه کلانتریونمع، 1مریم پاکدل

 تهران، ایران پزشکی شهید بهشتی،دانشگاه علوم. 1

 نویسنده مسئول: معصومه کلانتریون
 

 مقدمه:
عمدتاً بر بالين بيمار آموزش باليني به عنوان يک بخش حياتي در آموزش پزشکي محسوب ميشود که 

های اجتماعی به دلیل قابلیت انتشار ، تمامی فعالیت19ی بیماری کووید در شرایط پاندم صورت مي پذيرد.
های بهداشتی بر شرایط زندگی، آن، تغییر ماهیت داشته و پروتکل سریع بیماری و ضرورت پیشگیری از

ها و موسسات همچنین دانشگاه 19 ع کوویدت. شیوه خصوص آموزش تأثیر گذار بوده اسکسب وکار و ب
های منحصر به فرد در الشدانشگاهی را مختل کرده است. در حوزه سلامت، دانشکده های پزشکی با چ

شان در کمک به توسعه نسل بعدی ارائه دهندگان مراقبت مواجه هستند. این تنش ها به رابطه با نقش
ً  .شکی قابل لمس و بی سابقه استخصوص در پز  مشهود  اين تاثيرات در آموزش باليني پزشکي کاملا

 دانشجويان پزشکي واين شرايط يکي از چالش هاي پيش روي سيستم آموزشي، آموزش  در بوده است.
در محيط بيمارستان ها بوده که همانند  هاي باليني متناسب به آنان در برخورد با بيماران وانتقال تجربه

لذا اين مطالعه با هدف تببين تاثيرات پاندمي  .اي مجازي محقق نمي شودموزش هدروس تئوري از طريق آ
 صورت گرفته است.  دانشجويان پزشکي  آموزش باليني براساس تجارب وديدگاه هاي اساتيد و بر 19کوويد 

  :هامواد و روش
دانشجويان نفر از  20نفر از اعضاي هيئت علمي و 12مشارکت کننده شامل  32 ،اين مطالعه کيفي در

شهيد بهشتي ولرستان به روش دانشگاه علوم پزشکي  رشته پزشکي دوره کارآموزي وکارورزي در دو
هاي نيمه ساختارمند براساس راهنماي ها با استفاده از مصاحبهداده گيري هدفمند انتخاب شدند.نمونه

آموزش، جمع آوري و به همچنين مشاهده آموزش باليني در بيمارستان وتکميل فرم مشاهده  مصاحبه و
 .  آناليز وتحليل گرديد مرسوم گرینهیم ولاودمنروش تحليل محتواي 

  نتايج:
درونمايه اصلي؛ تاثير پاندمي کرونا در آموزش باليني،  3 نتايج حاصل ازتحليل داده ها منجر به ظهور

باليني در دوران پاندمي کرونا راهکارهاي ارتقاء آموزش  ،زش باليني در دوران پاندمي کروناچالش هاي آمو
 .  زير طبقه گرديد 16 طبقه اصلي و 6 و
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  :نتيجه گيريبحث و 
اهداف مطالعه و  حیبه شرکت در پژوهش نداشتند، پژوهشگر با تشر  لیتما دیواسات انیاز دانشجو یتعداد

 یرا متقاعد نمود. نظر به نوبودن موضوع پژوهش، دسترسي به پژوهشها شانیا نده،یآ یآن برا یکاربردها
 گریرا با د نونيهاي پژوهش ک ي يافته سخت بود و همين مساله امکان بحث و مقايسه یهمانند کم
پژوهش در زمان بحران کرونا در تهران و خرم آباد انجام شد،  نیا یر یگ . نمونهکردیها دشوار مپژوهش
در دسترس نبودند.  انینبود و استادان و دانشجو ریامکان پذ یمدت یبرا یپزشک یبه دانشکده ها یدسترس
 یر یقرار گرفته بود و با نمونه گ ریتاث تحت انیدانشجو یروح تیبحران، وضع طیبه علت وجود شرا نیهمچن
حاضر شده و فرم مشاهده آموزش  مارستانیبحران در ب طیمتفاوت بود. پژوهشگر در شرا یعاد طیدر شرا
اساتيد ودانشجويان تاثيرات مثبت کم وتاثيرات  با توجه به درونمايه ها وطبقات اصلي، نمود. لیرا تکم

همچنين با چالش هاي بسياري که  منفي زيادي را براي آموزش باليني در دوران پاندمي کرونا تجربه نموده،
ساختي آموزش باليني مجازي ونبود  تاً مربوط به مشکلات زيرعمد ها،علاوه بر مشکلات فردي در بحران

روبرو بوده اند. لذا پيشنهاد مي گردد؛ به منظور آمادگي براي  شيوه نامه مدون در اين خصوص مي باشد،
هاي توسعه زيرساخت ارتقاي آموزش باليني در اينگونه موارد، نسبت به تکميل و بحران هاي مشابه و
هاي آموزش باليني تدوين شيوه نامه بکارگيري رويکردهاي آموزشي نوين و ين ومجازي،آموزش باليني آنلا

 تیبه وضع ستیبا یراستا م نیدانشجويان اقدام گردد. درا اساتيد و بحران براي گروه هدف دانشکده ها، در
از  نی، همچننمود یز یبرنامه ر  شانیا یزندگ تیفیک یارتقا یبحران توجه و برا طیدر شرا انیدانشجو یروح

 غافل نماند. ر،یو افراد درگ فناهل  یاز نظرات و دانش کاربرد یر یبهره گ

 19 دانشجویان پزشکی، کووید ،آموزش بالینی کلمات کلیدی:
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بالینی( و میزان تاثیر آن بر  -بررسی مقایسه نمرات ابعاد خودکارآمدی )تحصیلی
دانشگاه آزاد اسلامی و دانشگاه علوم پیشرفت تحصیلی در دانشجویان پزشکی 

 پزشکی زاهدان )ایران(

 2لیلا صفابخش، 2بهزاد ریگی کوته، 1مرجان مولائی

 ایرانسیستان و بلوچستان، دانشگاه آزاد اسلامی واحد زاهدان، . 1
 ایرانسیستان و بلوچستان، دانشگاه علوم پزشکی زاهدان، . 2

 نویسنده مسئول: بهزاد ریگی کوته
 

 مقدمه:  
خودکارآمدی از مولفه های اساسی و مهم در تعیین پیشرفت تحصیلی در دانشجویان به حساب می آید. 

بالینی( و میزان تاثیر آن بر  -این پژوهش با هدف بررسی مقایسه نمرات ابعاد خودکارآمدی )تحصیلی
زشکی زاهدان )ایران( پیشرفت تحصیلی در دانشجویان پزشکی دانشگاه آزاد اسلامی و دانشگاه علوم پ

 انجام گردید.   1401 -1400در بازده زمانی 
 :  هامواد و روش

پژوهش حاضر یک مطالعه توصیفی می باشد که در یک مقطع زمانی مشخصی انجام گرفت. مطالعه 
می باشد. پژوهش کلیه دانشجویان رشته پزشکی که  IR.IAU.ZAH.REC حاضر با کد اخلاق تصویب شده

نفر دانشجو در مطالعه حاضر شرکت  150آموزی، کارورزی و محیط کلینکال بودند که تعداد در دوره کار 
نفر از جمعیت شرکت کننده را دانشجویان پزشکی دانشگاه آزاد اسلامی واحد زاهدان   75داشتند. تعداد 

اهدان نفر از جمعیت شرکت کننده در پژوهش را دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی ز  75و تعداد 
تشکیل دادند. روش نمونه گیری به صورت در دسترس بود. ابزار پژوهش پرسشنامه های خودکارآمدی 

( و پرسشنامه انگیزه پیشرفت 1988(، خودکارآمدی تحصیلی دانشجویان اون و فرامن )1982عمومی شرر )
استفاده از نرم ( بود. داده ها در دو سطح توصیفی و استنباطی با 1387تحصیلی حسینی و همکاران )

 انجام گرفت.  spss- 22 افزار
 نتایج:  

است.  38/3سال با انحراف معیار  61/25میانگین سنی دانشجویان شرکت کننده در پژوهش حاضر
با  =M 98/60میانگین خودکارآمدی عمومی دانشجویان پزشکی دانشگاه آزاد اسلامی واحد زاهدان برابر 

میانگین خودکارآمدی عمومی در دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی می باشد.  94/6انحراف معیار 
میانگین خودکارآمدی عمومی در دانشجویان پزشکی دانشگاه می باشد. لذا =M 22/61زاهدان برابر با 

علوم پزشکی زاهدان نسبت به دانشجویان پزشکی دانشگاه آزاد اسلامی واحد زاهدان بالاتر می باشد. 

 پوستر



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 524 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

انشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی زاهدان در خودکارآمدی اندکی بالاتر است. نمره میانگین د
با انحراف  =M 106/121میانگین خودکارآمدی تحصیلی دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی زاهدان 

می باشد. میانگین خودکارآمدی عمومی در دانشجویان پزشکی دانشگاه آزاد اسلامی واحد  22/21معیار 
می باشد. بر این اساس، میانگین خودکارآمدی تحصیلی  00/19با انحراف معیار  =M 61/105ان برابر با زاهد

در دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی زاهدان نسبت به دانشجویان پزشکی دانشگاه آزاد اسلامی 
جویان پزشکی واحد زاهدان بالاتر است. بین خودکارآمدی عمومی و انگیزه پیشرفت تحصیلی در دانش

رابطه معناداری وجود ندارد. بین خودکارآمدی تحصیلی و انگیزه پیشرفت تحصیلی در دانشجویان پزشکی 
 معنادار است.   01/0رابطه معناداری وجود دارد. نتیجه به دست آمده در سطح 

 بحث و نتیجه گیری: 
دارد. با توجه به اینکه میزان خودکارآمدی تحصیلی تاثیر به سزایی در پیشرفت تحصیلی دانشجویان 

خودکارآمدی تحصیلی دانشجویان رشته پزشکی دانشگاه آزاد اسلامی نسبت به دانشگاه علوم پزشکی 
زاهدان کمتر بود، باید برنامه ریزان آموزشی و معاونین دانشگاه نسبت به اهمیت این موضوع توجه 

 .بیشتری داشته باشند

 تحصیلی، دانشجویانخودکارآمدی، پیشرفت  کلمات کلیدی:
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 رضایت تحصیلی دانشجویان تحصیلات تکمیلی پرستاری: تحلیل مفهوم هیبرید

 3حمید شریف نیا، 2حمید پیروی، 1پردیس رحمت پور

 ایران کرج، البرز، پزشکی علوم دانشگاه. 1
 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی ایران،. 2
 ایران ساری، مازندران، پزشکی علوم دانشگاه. 3

 نویسنده مسئول: حمید شریف نیا
 

 مقدمه: 
دانشجویان و فارو التحصیلان مشتریان و خروجی های اصلی دانشگاه ها هستند و باید مشخص شود 
چه چیزی برای آنها اهمیت دارد. در این راستا جهت ارتقای کیفیت خدمات دانشگاهی و اتخاذ 

های آموزشی مناسب، نظارت مستمر بر میزان رضایتمندی دانشجویان امری ضروری است. سیاست
حصیلی دانشجو شاخصی برای سنجش کیفیت تدریس، خدمات دریافتی و بقای مؤسسات رضایت ت

آموزش عالی در شرایط رقابتی است. با این حال، در مورد تعاریف این مفهوم در دانشجویان تحصیلات 
تکمیلی پرستاری اتفاق نظری وجود ندارد. این مطالعه با هدف تحلیل مفهوم رضایت تحصیلی در 

 صیلات تکمیلی پرستاری با استفاده از مدل هیبرید انجام شد. دانشجویان تح
 : هامواد و روش

های تحلیل مفهوم هیبرید دارای سه مرحله نظری، میدانی و تحلیل نهایی است. در مرحله نظری، پایگاه
 جستجو 2019تا  1980و پایگاه فارسی از سال   PubMed ،Scopus ،ISI web of Science ،ERIC اطلاعاتی

نفر(  6) نفر( و دکتری پرستاری 4نفر دانشجوی کارشناسی ارشد)10شدند. در مرحله میدانی مصاحبه با 
 افزارهای مصاحبه با استفاده از نرمگیری هدفمند انتخاب شده بودند، انجام شد. دادهکه به روش نمونه

MAXQDA   دار تحلیل شدند. در تهای تحلیل محتوا جهدهی شدند و با روشمدیریت و سازمان 10نسخه
شده از آوریهای جمعآمده از مرحله کار میدانی با دادهدستهای بهمرحله تحلیل نهایی کدها و مقوله

مرور متون در مرحله نظری مقایسه شد. سپس ویژگی ها و جنبه های مشترک مفهوم رضایت تحصیلی 
 شناسایی و تعریف نهایی این مفهوم ارائه شد. 

 نتایج: 
های این مفهوم چند بعدی بودن، ماهیت برآیندی داشتن، منحصر به فرد بودن، وابسته بودن به  ویژگی

دانشجو و حس خوشایند است. پیشایندهای این مفهوم آموزش دانشگاهی هدفمند )برنامه آموزشی 
-انگیزه دانشجو-اجتماعی-جو آموزشی پویا(، ویژگی های دانشجو )فردی-یادگیری موثر-آموزش-یکپارچه

-وظیفه شناسی اساتید-حمایت اجتماعی دانشجو(، ویژگی های اساتید )تخصص اساتید-مهارت دانشجو
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ویژگی های استاد راهنما(، چشم انداز رشته پرستاری، تعاملات دانشگاهی مثبت -پاسخگویی اساتید
رزش حمایتی( و ا-فیزیکی-اداری-مدیریت(، خدمات تحصیلی با کیفیت )آموزشی-پرسنل-استاد-)دانشجو

درک شده بود. پیامدهای مفهوم نیز از قبیل عملکرد تحصیلی دانشجو، اعتبار دانشگاه و رضایت کلی 
 دانشجو بود.  
 گیری: بحث و نتیجه

باتوجه به مقوله های این مطالعه، تعریف مفهوم این گونه بود که "مفهوم رضایت تحصیلی در دانشجویان  
بعدی بوده، ماهیت برآیندی دارد، منحصر به فرد است و نشات پرستاری مقطع تحصیلات تکمیلی، چند 

گرفته از ارزیابی، ادراکات و تجارب تحصیلی دانشجو است و نوعی احساس خوشایند رضایت از دوره 
تحصیل برای وی به همراه دارد. رضایت تحصیلی متاثر از آموزش دانشگاهی هدفمند، ویژگی های فردی 

انشگاهی مثبت و دریافت خدمات با کیفیت و همچنین چشم انداز رشته دانشجو و استاد، تعاملات د
پرستاری است و به دنبال ارزش درک شده دانشجو شکل می گیرد. رضایت تحصیلی منجر به پیامدهایی 
از قبیل ارتقای عملکرد تحصیلی و رضایت کلی در دانشجو و اعتبار دانشگاه می شود". نتایج این مطالعه 

ها و تواند به توسعه ابزارها، مدلا و پیامدهای رضایت تحصیلی را شناسایی کرد. میهسوابق، ویژگی
هایی برای توصیف و تبیین رضایت تحصیلی در بین دانشجویان تحصیلات تکمیلی پرستاری منجر نظریه
 .شود

 رضایت تحصیلی، ارزشیابی آموزشی کلمات کلیدی:
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گذار برکاربرد  و توسعه محتوای آموزشی تبیین چالش ها و موانع تاثیر 
 : مطالعه کیفی تحلیل محتوانیک از دیدگاه اساتید علوم پزشکیالکترو

 1نجمه صادقی  رونیزی، 1مریم زحمتکشان، 1مصطفی بیژنی

 فارس، ایران دانشگاه علوم پزشکی فسا،. 1

 نویسنده مسئول: مصطفی بیژنی
 
 : قدمهم

. توسعه محتوای یادگیری و جلب توجه فراگیران استمحتوای الکترونیکی جدیدترین رسانه جهت 
الکترونیکی قلب فرآیند یادگیری آموزشی است. اگرچه توسعه محتوا نقش کلیدی در یادگیری الکترونیکی 

رهای سازی ابزادارد؛ بدون شک، فرآیند آسانی نیست. در این میان، اساتید نقش مهمی در پیاده
های آموزش الکترونیکی و تغییرات فناوری در آموزش عالی دارند؛ اما مشارکت آنها در استفاده سیستم

از ابزارهای سیستم های آموزش الکترونیکی تحت تأثیر چالش ها و موانع متعدد است. لذا مطالعه حاضر 
آموزشی الکترونیک از دیدگاه با هدف تبیین چالش ها و موانع تاثیر گذار بر کاربرد  و توسعه  محتوای 

 اساتید علوم پزشکی انجام شده است  
 : هامواد و روش

مطالعه حاضر یک مطالعه کیفی توصیفی می باشد. برای جمع اوری اطلاعات کیفی از مصاحبه استفاده 
نفر از اساتید علوم پزشکی استفاده شد.  25مصاحبه فردی نیمه ساختار یافته با  25شد. بدین منظور 

 هیم و لاندمن استفاده شد.  برای تحلیل داده های کیفی از روش تحلیل محتوای کیفی  به شیوه گران
 نتایج:

ی الکترونیک  ر طبق یافته های این مطالعه بطورکلی اساتید با سه چالش اصلی برای تولید و توسعه محتواب
، چالش های مربوط به مدیریت سازمانی و چالش های طراحی دوره مواجه بودند. شامل چالش های فردی

بر طبق نتایج این مطالعه، یکی از ابعاد مهم چالش های تولید محتوای الکترونیکی تبیین شده بوسیله 
اعضای هیأت علمی چالش های فردی با سه ساب تم فقدان دانش و مهارت فنی در تولید محتوای 

عدم آشنایی با استانداردهای تولید محتوای الکترونیکی و نگرش منفی نسبت به آموزش الکترونیکی، 
الکترونیک است. بر طبق یافته های مطالعه ی حاضر، یکی دیگر از چالش های اصلی تبیین شده توسط 
ی اساتید برای تولید و توسعه محتوا؛ چالش های مربوط به مدیریت سازمانی مانند فقدان تجهیزات و فضا

استاندارد جهت تولید محتوای الکترونیکی، فقدان پشتیبانی فنی و تکنولوژیکال، ضعف مقررات و فقدان 
گایدلاین های توسعه محتوای الکترونیک، فقدان مشوق های لازم جهت ترغیب اساتید به تولید محتوای 

مطالعه حاضر یکی الکترونیکی و فقدان فرصت های توسعه ی مستمر حرفه ای بود. بر طبق یافته های 
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دیگر از چالش های اصلی تبیین شده توسط اساتید؛ چالش های مربوط به طراحی دوره شامل طراحی 
عملی( و زمانبر بودن فرآیند  -محتوای با کیفیت و متناسب، چالش های مربوط به ماهیت درس)تئوری

 تولید محتوای الکترونیک است.  
 : نتیجه گیریبحث و 

رین چالش های تبیین شده توسط مشارکت کنندگان این مطالعه برای تولید و توسعه بر طبق نتایج، مهمت
محتوای الکترونیک شامل چالش های فردی با زیر ابعاد فقدان دانش و مهارت فنی در تولید محتوای 
الکترونیکی، عدم آشنایی با استانداردهای تولید محتوای الکترونیکی و نگرش منفی نسبت به آموزش 

نیک؛ چالش های مربوط به مدیریت سازمانی با زیرابعاد فقدان تجهیزات و فضای استاندارد جهت الکترو
تولید محتوای الکترونیکی، فقدان پشتیبانی فنی و تکنولوژیکال، ضعف مقررات و فقدان گایدلاین های 

ترونیکی و توسعه محتوای الکترونیک، فقدان مشوق های لازم جهت ترغیب اساتید به تولید محتوای الک
فقدان فرصت های توسعه مستمر حرفه ای اساتید؛ و چالش های مربوط به طراحی دوره با زیر ابعاد 

عملی( و زمانبر بودن فرآیند تولید محتوای  -طراحی محتوای با کیفیت و متناسب، ماهیت درس)تئوری
ر داشته باشیم که روش های الکترونیک بودند. با توجه به نتایج این مطالعه، بایستی این نکته را مد نظ

تدریس الکترونیک و تهیه محتواهای آموزشی الکترونیک توسط اساتید با روش های آموزشی مرسوم و 
سنتی متفاوت است. بنابراین حمایت روانی، حمایت متدلوژیکال، پشتیبانی فناوری و تکنیکی و انواع 

برای اساتید در جهت به حداقل رساندن  حمایت های سازمانی و ایجاد فرصت های توسعه مستمر حرفه ای
تأثیرات منفی ناشی از تغییرات سریع عصر الکترونیک  و محیط های آموزشی الکترونیک بر اساتید و به 

  تبع آن بر کیفیت محتواها و فرآیندهای آموزشی بسیار ضروری است.  

 ، اساتیدمحتوای الکترونیک، آموزش مجازی، چالش ها کلمات کلیدی:
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بررسی رابطه درگیری فکری با حافظه کاری و آموزش در دانشجویان علوم پایه 
 پزشکی مشهد

 1، سارا صبوری1آرزو رجبيان

 ، خراسان رضوی، ایراندانشگاه علوم پزشکي مشهد. 1

 نویسنده مسئول: آرزو رجبیان
   :مقدمه
 نقش یادگیری و شناختی درتکالیفهای جدید برآن متمرکز شده و پژوهش ها کهاز انواع حافظه یکی

ای برای ذخیره همزمان و دستکاری اطلاعات  عنوان سیستم کاری را به کاری است. حافظه دارد، حافظه
 کند، تعریفپیچیده ذخیره می شناختی از عملکرد وظایف عنوان بخشی موقتاً اطلاعات را به ضروری که

است.  خواندن، درک زبان و استدلال مرتبط دیگر از جمله ای شناختیهبا عملکرد در مهارت کنند کهمی
عنوان درگیری فکر مربوط  . درگیری فکری بهکاری، درگیری فکری است تاثیرگذار بر حافظه از عوامل یکی
ای بر  کاری پیشگویی حافظه . ظرفیتشودمی در حال انجام تعریف علیف غیر از تکلیف به موضوعی به

روزمره است. با توجه به اینکه آشفتگی  های زندگیو فعالیت شناختی درگیری فکری در طول وظایف
ذهنی و کیفیت خواب نقش مهمی درحافظه کاری فرد دارد، این پژوهش با هدف توجه به اهمیت درگیری 

زشکی انجام فکری در عملکردهای زندگی روزانه من جمله حافظه کاری و کیفیت آموزش دانشجویان پ
 شد. 

 ها:مواد و روش
درگیری فکری و آزمون  آوری داده ها و اندازه گیری متغیرها از پرسشنامه منظور جمع به پژوهش در این

 کاری استفاده خواهد شد.    برای سنجیدن حافظه از نرم افزار پبل بلوک های کرسی
    :نتایج

مشغول به تحصیل بودند وارد مطالعه شدند. نتایج  1401 نفر که در سال تحصیلی 241در مطالعه حاضر 
با استفاده از آزمون همبستگی نشان داد که رابطه معنی داری قوی میان حافظه کاری  و شاخص درگیری 

( داشتند 17همچنین در گروهی از دانشجویان پزشکی که معدل بالا )بالای  .(P=0.01)  فکری وجود دارد
  .(P=0.002) ها بودور قابل ملاحظه ای کمتر از بقیه گروهمیزان درگیری فکری به ط

  :گیریو نتیجهبحث 
تاثیر میزان درگیری فکری بر عملکردهای روزانه دانشجوی پزشکی از جمله حافظه  نتایج مطالعه حاضر،

 دهد. بنابراین، بهبود توجه به این امر و سیاست گذاری امریکاری و کیفیت دوره آموزشی را نشان می
 .ضروری بنظر می رسد

 درگیری فکری، آموزشی، حافظه فکری، دانشجوی پزشکی کلمات کلیدی:
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بررسی رابطه سبک های حل مسئله و مدیریت کلاس درس آنلاین در اعضای 
 هیات علمی دانشکده پزشکی مشهد

 1نازنین شماعیان رضوی، 1لیدا جراحی، 1زهرا صفایی، 1حسین کریمی مونقی

 خراسان رضوی، ایران علوم پزشکی مشهد،دانشگاه . 1

 نویسنده مسئول: حسین کریمی مونقی
 

 : مقدمه
یکی از مهمترین ویژگی های موثر در فرایند آموزش آنلاین در آموزش عالی، نحوه مدیریت کلاس از سوی 

چارچوب اساتید در فضای نوین آموزشی مبتنی بر آموزش مجازی و آنلاین است. عموما استفاده موثر از 
های آموزشی یادگیری مجازی منجر به توسعه یادگیری مرتبه بالاتر و تفکر انتقادی در بین دانشجویان 
می شود. مدیریت موثر از طریق فعالیت و ارزیابی مشارکتی و تعاملی با استفاده از ابزارهای آنلاین مانند 

رانس قابل دستیابی است. ظهور کلاس گروه های مجازی، ارتباطات همزمان و ناهمزمان،  و اتاق های کنف
مجازی این امکان را فراهم کرده است که بتوان از امکانات اینترنت برای ایجاد محیط های یادگیری معنی 
دار و سازنده استفاده کرد. در نتیجه ویژگی های فیزیکی کلاس حضوری در کلاس های مجازی به ویژگی 

و تسلط به مدیریت کلاس مجازی از ضروریات آموزشی های پیشرفته تبدیل شده است. لزوم شناخت 
عالی است. لذا مطالعه حاضر با هدف تعیین رابطه سبک های حل مسئله و مدیریت کلاس درس آنلاین 

 در اعضای هیات علمی علوم پایه دانشکده پزشکی مشهد انجام شد.
 : هامواد و روش

لازم از معاونت پژوهشی دانشگاه علوم  پس از تصویب پیش نویس طرح پژوهشی و دريافت مجوز های
پزشکی مشهد و شورای تحصیلات تکمیلی دانشکده پزشکی و دریافت مجوز کمیته اخلاق دانشگاه علوم 

(، نمونه گیری مطالعه آغاز شد. در شروع فرایند نمونه IR.MUMS.MEDICAL.REC.1400.669پزشکی مشهد )
پزشکی تهیه و تعداد اعضای هر یک از گروه ها تعیین گیری، ابتدا لیست اساتید علوم پایه دانشکده 

هیات علمی به شرح زیر عضویت داشتند؛ گروه علوم تشریح  119گروه علوم پایه  15گردید، بطوری که در 
عضو، زیست  9عضو، فیزیک پزشکی، فیزیولوژی  و معارف هر یک  10عضو، فیزیولوژی  12عضو، تغذیه  13

عضو، آموزش پزشکی،  8ایمونولوژی و انگل و قارچ شناسی هر یک فناوری نانو، ژنتیک پزشکی، 
عضو و گروه علوم اعصاب، زبان انگلیسی و اخلاق  7انفورماتیک پزشکی، بیوشیمی و فارماکولوژی هر یک 

نمونه بصورت نسبت از کل در هر یک از گروه ها انتخاب شد، بطوری که با  65عضو. مجموعا  6مجموعا 
عیین شده، در هر گروه و چارچوب نمونه گیری، تعداد نمونه مورد نظر در هر گروه ت Kاستفاد از عدد 

بصورت تصادفی سیستماتیک انتخاب شد. پس از انتخاب نمونه ها ایمیلی مبنی بر بیان عنوان و اهداف 

 پوستر
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مطالعه و درخواست شرکت در مطالعه برای افراد انتخاب شده ارسال گردید. پس از کسب رضایت آگاهانه 
پذیرش شرکت در مطالعه مشارکت کنندگان پرسشنامه تکمیل شده را ظرف مدت یک هفته برای محقق  و

ارسال نمودند. در این مطالعه پرسشنامه ها به صورت خودگزارشی توسط شرکت کنندگان تکمیل گردید. 
 شد. SPSS 22پرسشنامه کامل به صورت کدگذاری شده وارد  65تعداد 

 : یجانت
 2) 7/12( سال و میانه سابقه تدریس 69تا  34) 6/49±  7/6ارکت کنندگان در مطالعه میانگین سنی مش

آنان دانشیار و یا استاد تمام بود. سبک های اعتماد  %7/50مرد و مرتبه علمی  %3/72( سال بود. 34تا 
و گرایش به حل مسئله و حل مسئله خلاقانه سبک حل مسئله غالب در میان مشارکت کنندگان بود. 

آنان تعامل گرایانه بود. رابطه معنی داری میان  %8/73همچنین سبک مدیریت کلاس درس آنلاین در 
اگرچه سبک مدیریت کلاس درس  (،p=004/0سبک حل مسئله و مدیریت کلاس درس آنلاین وجود دارد )

سبک  آنلاین تنها با مرتبه علمی اعضای هیات علمی قابل پیش گویی بود. بطوری که شانس پیروی از
برابر  2/4تعامل گرایانه در مدیریت کلاس درس آنلاین در اعضای هیات علمی با مرتبه دانشیار و استاد 

 (.p≤ 0.04بیشتر از مربی و استادیار بود )
 نتیجه گیری: بحث و 

با توجه به نتایج این مطالعه میان سبک حل مسئله و مدیریت کلاس درس آنلاین رابطه وجود دارد، 
ضرورت دارد که در خصوص ارتقا مهارت های مدیریت کلاس و سبک های حل مسئله اساتید بنابراین 

  برنامه ریزی انجام شود.

 عضاي هيات علمي، اكلاس درس آنلاين ،سبي مديريتحل مسئله، سبي هاي  کلمات کلیدی:
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عوامل موثر بر مدیریت زمان دانشجویان کارشناسی و پزشکی عمومی دانشگاه 
 19-علوم پزشکی کشور ایران در دوران همه گیری کوویدهای 

 2و  1محمد عبدی، 1محمدرضا دین محمدی

 ، زنجان، ایراندانشگاه علوم پزشکی زنجان. 1
 . دانشگاه علوم پزشكي تهران، تهران، ايران2

 نویسنده مسئول: محمدرضا دین محمدی
 

 : مقدمه
اهمیت مدیریت زمان توسط دانشجویان به ویژه با پر رنگ شدن آموزش مجازی بیش از پیش احساس 
می شود. این مطالعه با هدف تعیین عوامل موثر بر وضعیت مدیریت زمان بین دانشجویان علوم پزشکی 

 انجام شد.  19-ایران در دوره همه گیری کووید
 : هامواد و روش

ان دوره از تمام دانشجوی در دسترسبر وب با استفاده از نمونه گیری این مطالعه مقطعی مبتنی  
دانشگاه های علوم پزشکی سراسر ایران از طریق شبکه های اجتماعی واتس کارشناسی و پزشکی عمومی 

آپ و تلگرام انجام شد. ابزار گردآوری داده ها شامل پرسشنامه آنلاین اطلاعات فردی و پرسشنامه 
و با آمار های توصیفی و تحلیل  22نسحه  SPSS بود. داده ها در نرم افزار   Trueman and Hartley مدیریت

 رگرسیون خطی چندگانه مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. 
 :  نتایج
نفر دانشجوی علوم پزشکی کشور در این مطالعه شرکت کردند. میانگین و انحراف معیار سن  1183

بودند. میانگین و انحراف معیار نمره  734(62سال و اکثریت آنها زن ) 08/22(15/3شرکت کنندگان )
متغیر  12( بود. تحلیل رگرسیون خطی چندگانه از بین 17-70) 19/45(3/8مدیریت زمان کل دانشجویان )

جنس، معدل کل، مدت مطالعه در شبانه روز، مدت حضور و تحصیلی دانشجویان، شش متغیر ) فردی
زی، اشتغال داشتن و نوع دانشگاه( را در پیش بینی مدیریت زمان آنها موثر تشخیص داد. در فضای مجا

  نتیجه گیری:بحث و 
سطح مهارت مدیریت زمان دانشجویان علوم پزشکی ایران در وضعیت نسبتا مطلوب قرار دارد. جنسیت 

ضویت در دانشگاه آزاد زن، معدل بالاتر، مدت مطالعه بیشتر، حضور کمتر در فضای مجازی، اشتغال و ع
و پر رنگ شدن آموزش های مجازی،  19-سبب مدیریت زمان بهتر خواهد شد. شیوع همه گیری کووید

سیاست گزاران آموزشی را بر شناسایی و مدیریت کارآمد عوامل موثر بر مدیریت زمان دانشجویان وا می 

 پوستر
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ی لازم بر مدیریت زمان را نیز تاکید دارد. همچنین بر لزوم توانمندسازی دانشجویان بر مهارت های فرد
 .می نماید

مدیریت زمان، دانشجوی علوم پزشکی، آموزش مجازی، پیشرفت تحصیلی، شبکه های  کلمات کلیدی:
 19-اجتماعی، همه گیری کووید
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تبیین الزامات کارآفرینی در دانشگاه های علوم پزشکی و موسسات آموزش 
 عالی سلامت

 2ساره خاتون شاکری، 2امیر مازیار نیایی، 1آبادیمت مرضیه دشتی رح

 .رانیتهران، ا ،یآموزش پزشک یراهبرد قاتیتحق یمرکز مل. 1
 .رانیتهران، ا ،یبهشت دیشه یدانشگاه علوم پزشک .2

 نویسنده مسئول: مرضیه دشتی رحمت آبادی
 

 : مقدمه
خوداشتغالی درحرکت است، کارآفرینی  سوی خودکارفرمایی وگرفته و بهایها شکل تازهامروزه که فعالیت

اند. نیروی انسانی، منبعی نامحدود و محور هر و کارآفرینان جایگاهی کلیدی در پیشرفت اقتصادی یافته
ای است و کارآفرینان، نقشی موثرتر در توسعه اقتصادی دارند. هدف این طرح آشنایی با دیدگاه توسعه

و موسسات آموزش عالی  ند فرهنگ کارآفرینی در دانشگاهکناساتید/کارآفرینانی است که تلاش می
ها چه الزاماتی را مورد تاکید قرار جریان یابد، و اینکه ایشان برای تربیت دانشجویان کارآفرین در دانشگاه

 دهند.می
 ها: مواد و روش 

اهنگی برای هدایت گردید. پس از انتخاب مطلعین کلیدی، هم 1روش تحلیل محتوااین مطالعه کیفی با 
زمینه کارآفرینی/نوآوری سابقه داشته در  ی کهنظراناحبصنفر از  نهبا ساختارمند انجام شد. مصاحبه نیمه

با میانگین سنی بودند نظر ی هر دو وزارتین صاحبهادانشگاهمسیر کارآفرینی در های مورد چالشو در 
  Maxqdaافزارنرم ها ازداده تحلیلبود. برای دقیقه  30-90 مصاحبه شد. مدت هر مصاحبه ،سال 30

باشد. این نوع مصاحبه رسمی یک شد. نقطه اتکاء تحقیقات کیفی، مصاحبه با سوالات باز میاستفاده 
شود و با رو نویسی کلمه به کلمه و یا ضبط صدا همراه است و بیشتر مکالمه ساختاریافته محسوب می

ها عمدتا" بر مصاحبه انجام شد، 1400و  1399های سالکه در  حالت خود هدایتی دارد. در این مطالعه
استوار بود و سوالات راهنمای  و موسسات آموزش عالی هادر دانشگاه روند کارآفرینی موردتجربه اساتید در 

یی که باید در این مسیر مورد توجه هااولویت ی این مسیر،هاچالش دربارهنظر اساتید دنبال بهمصاحبه 
. برخی از ایشان که مشاوران جوان بود یی که مدنظر داشتند استوارهاو راه حل ار بگیرد،ارشد قر مدیران

چهار  .کمک نمودند هاشدن دادهغنی های مختلف فعال بودند، بهاندازی استارتاپکارآفرینی بوده و در راه

                                                           
1 Thematic Content Analysis (TCA) 

 پوستر
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داده  5و استحکامبرای صحت که  4و قابلیت تایید 3، قابلیت اطمینان2، قابلیت انتقال1معیار مقبولیت
 نیز مرتبا" مورد توجه بوده است. های کیفی مطرح است

 :نتایج
وچابک خردمندانهلزوم مدیریت :گردید: اول اصلی استخراجها، نهایتا" چهار تمبندی و تحلیل دادهبا دسته

ان را کافی شوندگان قوانین موجود برای کارآفرینها: اکثر مصاحبهبرای استقرار کارآفرینی در دانشگاه
شده و مفید زمانی معمول برای کارآفرینان اجراییتواند در بازهدانستند ولی گفتند: این قوانین نمیمی

شده به مسئولان اجرایی باشد. مثلا" از کندبودن اخذ مجوزها شاکی بودند. تبیین و تفهیم قوانین تصویب
مورد تاکید بود؛ لذا پیشنهاداتی برای تدوین یا  و اینکه قوانین بتوانند در نظام دانشگاهی پیاده شود نیز

اصلاح قوانین موثر برای استقرار و استحکام کارآفرینی داشتند. ایشان معتقد بودند که در زمینه اصلاح 
های حوزه توان خدماتی را یافت که قابل واگذاری به استارتاپراحتی میفرآیندهای درون دانشگاهی به

گذاران و مدیران سلامت کشور است. درواقع ماهیت ستلزم تغییر نگاه سیاستسلامت هستند. این امر م
جای مشتری در حوزه ای تسهیل شود که بتوانند ارائه خدمت را بهگونهها باید بهدرآمدی استارتاپ

ها و نهادهای سلامت دولتی، ارائه دهند. این امر با نظارت دقیق و مستمر دولت بر سلامت، به سازمان
تواند زمینه اشتغال بسیاری از سپاری خدمات، میت جامعه منافات نداشته، بلکه با برونسلام
ها و نقش روابط سازی موثر تبلیغات، جشنوارهالتحصیلان سلامت کشور را فراهم کند. فعالفارو

ش نق :ها نیز بسیار مهم است. دومها برای گسترش فرهنگ کارآفرینی در دانشگاههای دانشگاهعمومی
های جدید به دانشگاه منجر به افزایش ی دانشگاهی: جذب سرمایهنیدر کارآفر  هیگذار سرمار یتاث

های آموزشی و ایجاد/اصلاح فرایندهای دانشگاهی که مشوق شود؛ لذا نوآوریمالی میگردش
 مالی بخش خصوصی را در اختیار مدیرانتواند منابعباشد، میگذاری خارج از دانشگاه میسرمایه
های )سلامت( و آگاهی کامل شرکت ارتباط با صنعتگذاران و برقراری ها قرار دهد. جذب سرمایهدانشگاه

گذاری نیز بسیار خصوصی از مسائل حل نشده بخش سلامت برای تسهیل و ترغیب ایشان به سرمایه
انسانی با افزایی نیرویی: دانشنیکارآفر  یبرا هادر دانشگاه ساختر یعوامل ز مهم است. سوم: تقویت 

باشد. در همین های نوآورانه و خلاقانه است، بسیار مهم میگیری افراد در محیطی که پذیرای ایدهقرار
های کارآفرینانه بسیار موثر است. تقویت و بسیج سازی کارکنان/دانشجویان در فعالیتراستا توانمند

های مختلف هداشت، با همراهی سایر نهادهای علمی و معاونتامکانات دانشگاهی دو وزارتخانه علوم و ب
ی: با آموزش یهاندیدر فرآ ینیرخنه کارآفر خواهدزد. چهارم: دانشگاه و وزارتین، آینده خوبی را رقم

های تحصیلی مختلف های نوین آموزشی، بایستی آموزش کارآفرینی را رسما" وارد کوریکولوم رشتهطراحی

                                                           
1 Credibility 
2  Transferability 
3 Dependability 
4 Conformability 
5 Trustworthiness  and Rigors 
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ها آغاز شود. اما؛ آموزش و یادگیری کارآفرینی که در روند گونه طراحیرس ایننماییم، حتی از مدا
نمودن مباحث کارآفرینی است، که با روح کارآفرینی و ارزشیابی اساتید انعکاس یابد، به نوعی اجباری

در کنار  انگیزاند.های فساد را برمیپردازی، که از نهاد هر فرد باید برخیزد مغایرت داشته و زمینهایده
برای هر دانشجو از زمان  1فردیراه توسعههای مکمل نیز تدوین نقشهتوسعه دانشگاه و در زمینه آموزش

های های متعدد آموزشی و برگزاری دورهورود به دانشگاه، خیلی مهم است. همچنین با استفاده از  شیوه
 جست. توان بهرهمهارتی متفاوت و همراستا با علایق و نیازهای دانشجویان نیز می

 :گیریبحث و نتیجه 
لید و توبا افراد این . موثر باشنداجتماعی و بازگشت سرمایه فردی در  توانندمیکرده، کارآفرینان تحصیل

ملی ثبات اقتصادی و امنیتداشته و در تولید ناخالص ملی نقش موثری ، اقتصادچرخ حرکت در آوردن به
ها برای بسترسازی برای آورند. مدیریت صحیح و تغییر برخی اصلاحات ساختاری در دانشگاهارمغان میبه

عالی و برقراری گذاری در آموزشبرای سرمایهو هم آحاد جامعه را دولت تواند هم فعالیت کارآفرینان، می
 جامعه ترغیب نماید.  مالی در جهت کارآفرینی و رفع نیازهایگردش

 .کارآفرینی، کارآفرین، آموزش عالی ت کلیدی:کلما

  

  

                                                           
1 individual development plan (IDP) 
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تبیین مدل سرآمدی مرجعیت علمی دانشگاه علوم پزشکی جهرم از طریق مدل 
 تحلیل سلسله مراتبی تصمیم گیری گروهی

جمیله ، 1رصدیقه نجفی پو، 1اسماعیل رعیت دوست، 1لیلی مصلی نژاد، 1عاطفه کرم زاده جهرمی
 1روستازادهاباذر ، 1صارمی نوری

 فارس، ایران دانشگاه علوم پزشکی جهرم،. 1

 نویسنده مسئول: لیلی مصلی نژاد
 

 مقدمه:  
در طی دو دهه اخیر اغلب اسناد سیاستی بالا دستی کشور به لزوم ماموریت محوری و تمرکز و تمایز 

پزشکی با داشتن نهادهای علمی به منظور نیل به مرجعیت علمی تاکید داشته اند. دانشگاه های علوم 
مزیت های رقابتی فراوان از امکانات بالقوه متنوعی برای تبدیل شدن به قطب های علمی در سطح کلان 
منطقه ای و ملیّ برخوردار می باشند. این دانشگاه ها با برنامه ریزی متمرکز و حمایت های ستادی می 

ین المللی تثبیت نمایند. کسب مرجعیت توانند در برخی از حوزه های علمی رهبری خود را حتی در سطح ب
ام سلامت می باشد. شناسایی علمی، از جمله تأکیدات مقام معظم رهبری در سیاست  های ابلاغی نظ

گردد. بنابراین ضرورت دارد ی کشور محسوب می نشگاه  ها فرصتی برای توسعهمندی از توانمندی دابهره
علمی معرفی گردد. مدل سلسه مراتبی یک تکنیک وزن برجسته ترین توانمندی هر دانشگاه به مجامع 

دهی به معیارها از طریق مقایسه عناصر هر خوشه در تصمیم گیری گروهی است. دانشگاه علوم پزشکی 
جهرم به عنوان یکی از واحدهای آموزش عالی سلامت، در راستای برنامه تحول و نوآوری در آموزش 

ای برجسته خود در سطح کلان منطقه پنج آمایشی نموده است. پزشکی، اقدام به شناسایی توانمندی  ه
هدف از این مطالعه، احصاء مرجعیت شاخص های بهترین شواهد سرآمدی و مدل مطلوب در دانشگاه 

 علوم پزشکی جهرم است.  
  ها:مواد و روش

در این پژوهش که از طریق تصمیم گیری خبرگان و مدل گروهی سلسله مراتبی انجام گردید، در ابتدا 
گروه های اسمی از معاونتهای مختلف نسبت به ارائه توانمندی ها و شاخص های سرآمدی و بررسی 

رسال وضعیت موجود خود در زمینه نقاط ضعف، قوت، تهدید و فرصت ها اقدام و به معاونت آموزشی ا
گردید. درمرحله بعد پنل خبرگان باحضور معاونین و رابطین هر معاونت و جمعی از اعضای هیات علمی 
صاحب نظر در زمینه آینده پژوهش و گروه های مختلف علوم پایه با نقش ارزنده بهترین شواهد علمی 

ا تلفیق بخش های جلسه تخصصی، وضعیت موجود ب 5در دانشگاه بودند. در پنل های متعدد خبرگان با 
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گانه برنامه استراتژیک، شاخص های سرآمدی احصاء گردید و سپس با وزن دهی به شاخص ها، اولویت 4
 های اصلی به ترتیب اولویت تبیین شد. 

 : نتایج
نتایج تبیین شاخص های سرآمدی دانشگاه از طریق مدل سلسله مراتبی تصمیم گیری گروهی نشان داد 

، منابع زیرساختی / انسانی و حیطه خدمات درمانی حیطه آموزش، پژوهش 4 ای سرآمدی درکه حیطه ه
قابل تبیین است. از مصادیق حیطه آموزش می توان به توسعه آموزش های فعال و نوآورانه در آموزش 
تئوری و بالینی/ توسعه طراحی فرایند های آموزش پاسخگو و مبتنی بر جامعه / توسعه مهارت ها و 

، در حیطه پژوهش می توان به شاخص ن کلیه رشته ها و تحصیلات تکمیلیانشجویاشایستگی های د
های ارتقای روحیه خودباوری نوآوری، نظام مند و مبتنی بر تیم در دانشگاه /افزایش بودجه تحقیق، 
پژوهش و دانش پژوهی/ توسعه حمایت و ارتقای کمیته های پژوهشی و مراکز تحقیقاتی/ تقویت ارتباط 

، سعه و حمایت شرکت های دانش بنیانبا مراکز صنعتی و بازارکار و تبدیل ایده به محصول/تو تحقیقات
درحیطه منابع زیرساختی و انسانی حمایت از نخبگان و ارتقای میزان ماندگاری آنها/ ایجاد زمینه همکاری 

سازی منابع ملی و منطقه ای / توسعه و بهینه –نخبگان با سطوح مختلف علمی در سطح بین المللی 
زیرساختی و فضاهای فیزیکی و درحیطه خدمات درمانی می توان به بهینه سازی ، توسعه و ارتقای خدمات 
درمانی مرکز سرطان سینه/بخش شیمی درمانی، رادیوتراپی، یورولوژی، مرکز ناباروری با حضور 

ای مراکز پیشکسوتان/ ارتقای حضور متخصصین و فوق تخصص رشته های تخصصی درمانی/ ارتق
رجیستری داده های پزشکی در جهت هوشمندسازی اطلاعات و استفاده آن در برنامه های آموزشی و 

 پژوهشی و هوش مصنوعی اشاره نمود. 
 گیری: بحث و نتیجه

های پژوهش، ضمن تبیین حیطه  هایی که در آن قابلیت مرجعیت علمی وجود دارد، بر اساس یافته
دانشگاه جهت حرکت در مسیر پیشرفت علمی بوده و لازم است با مدل وضعیت هر دانشگاه هویت آن 

 .های به روز تبیین گردیده و شاخص های عملیاتی اجرا گردد

 مرجعیت علمی، مدل، سلسله مراتبی کلمات کلیدی:
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بررسي رابطه توانايي حل مسئله و تنظيم هيجان در دانشجويان دندان پزشكي 
 قزوين

 2زهرا امینی، 2فاطمه سفیدی، 2مهرک امجدی، 1پورمهدیس بهمن 

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی ایران،. 1
 قزوین، ایران دانشگاه علوم پزشکی قزوین،. 2

 نویسنده مسئول: مهرک امجدی
 

 مقدمه: 
نتایج مطالعات حاکی از آن است که مجموعه ای از عناصر هیجانی، شناختی، رفتاری، و اجتماعی در 

اجتماعی نقش ایفا می کنند. بدین ترتیب هدف از انجام پژوهش حاضر بررسي رابطه  -تحول هیجانی 
 توانايي حل مسئله و تنظيم هيجان در دانشجويان دندان پزشكي قزوين است. 

 : هامواد و روش
تحلیلی و از نوع همبستگی است که بر روی کلیه دانشجویان  -پژوهش حاضر یک مطالعه توصیفی

در دانشکده مشغول به تحصیل می باشند، انجام شد. ابزار گردآوري  1400دندانپزشکی که در سال 
اطلاعات شامل سه ابزار  پرسشنامه اطلاعات جمعیت شناختی که شامل؛ سن، جنس، وضعیت تأهل و 

 ((DERS طح تحصیلات دانشجویان بود، پرسشنامه حل مسئله پارکر و پرسشنامه دشواري تنظيم هيجانس

( بود. جهت جمع آوری داده ها پرسشنامه ها به وسیله پست الکترونیک ارسال یا 2004گرتز و روئمر )
صورت چهره به توسط پرسشنامه الکترونیکی در گروه های دانشجویی در اختیار آنان قرار گرفت و یا به 

 اطلاعات گردآوری شده وارد نرم افزار چهره در جلسات و یا بخش های آموزشی به دانشجویان ارائه شد.

Spss   میانگین، انحراف استانداردو...( و آمار تحلیلی  شد، سپس با استفاده از آمار توصیفی 24نسخه(
 مستقل، تحلیل واریانس مورد تحلیل قرار گرفت.   t شامل
 : نتایج

( بود. 43/66±  28/5نتایج مطالعه حاضر نشان داد که میانگین حل مسئله در دانشجویان مورد مطالعه ) 
±  64/1و کم ترین میانگین مولفه تفکر ) 67/16±  47/1بیش ترین میانگین مربوط به مولفه شهود  

±  37/5مطالعه ) ( بود. میانگین کل پرسشنامه دشواری در تنظیم هیجان در دانشجویان مورد 53/16
±  37/2( بود که بیش ترین میانگین مولفه دستيابي محدود به راهبردهاي اثربخش تنظيم هيجان 69/91
( بود. بین هیچکدام از این 19/11±  04/2) و کم ترین میانگین مولفه عدم پذیرش هیجان منفی 76/24

متغیر های حل مسئله و تنظیم هیجان با مقطع تحیلی کلینیک و پره کلینیک رابطه معناداری وجود 
نداشت. همچنین بین پیشرفت تحصیلی دانشجویان با حل مسئله و ابعاد آن و تنظیم هیجان و مولفه 

 نشد.    های آن با پیشرفت تحصیلی رابطه معناداری یافت

 پوستر
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 نتیجه گیری: بحث و 
با توجه به نتایج مطالعه حاضر توانایی حل مسئله و تصمیم گیری صحیح و به موقع، استفاده از تفکر و 
استدلال در تشخیص و درمان بیماران و در کنار آن داشتن مهارت تنظیم هیجان و مواجهه منطقی با 

به دانشجویان کمک می کند تا بتوانند درمان صحیح چالش ها با آگاهی از هیجانات منفی خود و دیگران، 
 .و بدون مشکلی را برای بیماران داشته باشند

 تدریسمجازی، دانشجویان، دندانپزشکی، کیفیتاساتید، آموزش کلمات کلیدی:
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 شناسایی ابعاد تاثیرگذار آموزش پاسخگو در دانشگاه علوم پزشکی مازندران

 1باهو طرودی تقی، 1علی گل افشانی

 ، ایرانساری دانشگاه علوم پزشکی مازندران،. 1

 نویسنده مسئول: تقی باهو طرودی
 

  :مقدمه
آموزش پاسخگو را می توان به عنوان آموزش پزشکی مناسبی تعریف کرد که در تمام حیطه های عملیاتی 
خود اولویت مشکلات بهداشتی کشورش را در نظر می گیرد و هدف آن تربیت پزشکانی است که می 

شوند.   خواهند و می توانند به جامعه خود خدمت نمایند و به نحو مؤثری با مشکلات بهداشتی مواجه 
روش اجرا این پژوهش  از نظر هدف، کاربردی که با رویکرد آمیخته با طرح اکتشافی انجام شد. در رویکرد 

 کیفی از روش دلفی و در رویکرد کمی از روش توصیفی از نوع پیمایشی استفاده شد. 
 ها:مواد و روش

نفر و در  20ازندران به تعداد جامعه آماری آن را در بخش کیفی اساتید دانشگاه علوم پزشکی استان م
نفر تشکیل  465بخش کمی مدیران و اعضای هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی مازندران به تعداد 

نفر و در  10دادند که در بخش کیفی از روش نمونه گیری هدفمند و با در نظر گرفتن قانون اشباع تعداد 
فاده از روش نمونه گیری تصادفی طبقه ای نفر با است 210بخش کمی بر اساس فرمول کوکران تعداد 

براساس مرتبه علمی به عنوان نمونه انتخاب شدند. جهت جمع آوری داده ها در بخش کیفی از فیش 
 35برداری و مصاحبه نیمه ساختار یافته و بخش کمی از  پرسش نامه محقق ساخته آموزش پاسخگو با 

لیل داده ها از آزمون های تحلیل عاملی اکتشافی، سوال استفاده شد.  جهت تجزیه و تح 108سوال با 
 تحلیل عاملی تاییدی و معادلات ساختاری استفاده شد.  

  :نتایج
نتایج نشان داد که؛ آموزش پاسخگو دارای سه بعد )آموزشی، پژوهشی و قانونی( است که بعد شناختی 

متغیر آموزش پاسخگو دارای میانگین  دارای تأثیر بیش تر و بعد فردی )شخصیتی( دارای تأثیر کم تر  است.
می باشد. در بین ابعاد  60/1و کم ترین مقدار  96/4و بیش ترین مقدار  759/0و انحراف معیار  759/3

و کم ترین  999/0( مربوط به بعد قانونی با انحراف معیار 880/3آموزش پاسخگو، بیش ترین میانگین )
نشان  Bartlett باشد. نتیجه آزمون-می 764/0نحراف معیار ( مربوط به بعد آموزش با ا596/3میانگین )

محاسبه شده است، لذا شواهد کافی برای تأیید فرض صفر مشاهده  Sig<05/0داده که سطح معناداری 
نشده و فرض تحقیق تأیید می گردد و داده ها همبسته می باشند. لذا داده ها کفایت و همبستگی لازم 

شافی را دارند. درصد واریانس تبیین شده در ستون آخر نشان می دهد که جهت اجرای تحلیل عاملی اکت
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% از تغییرات سؤالات توسط ابعاد استخراج شده قابل تبیین هستند. نتایج تحلیل عاملی تاییدی  328/77
برای هر سه بعد آموزش  t-value مقادیر 99نشان می دهند که؛ در سطح اطمینان % 26-4مندرج در جدول 

در سطح بالاتر  برای هر سه بعد R2 ( قرار دارند. همچنین مقدار-58/2،  58/2در خارج بازه ی ) پاسخگو،
( مربوط به بعد آموزش و پایین ترین ضریب 892/0بالاترین ضریب استاندارد ) از قوی بوده است.

 ( مربوط به بعد قانونی است.     854/0استاندارد )
  :بحث و نتیجه گیری
پاسخگو با ابعاد آن رابطه مثبت و معنادار وجود دارد. براساس نتایج حاصل از تحلیل  بین متغیر آموزش

ونی( عاملی اکتشافی و تحلیل عاملی تاییدی متغیر آموزش پاسخگو دارای سه بعد )آموزشی، پژوهشی و قان
اساتيد توان گفت که؛ مناسب بودن فضاي آموزشي برای تدریس، علاقمندی است. در تبیین این یافته می

دانشگاه به حرفه خود، تناسب محتوی دروس دانشگاه بر اساس اولویت های سلامت جامعه، برگزاری 
كارگاه های آموزشی آموزش پزشكی پاسخگو و جامعه نگر برای گروه های آموزشی، تاکید آموزش دانشگاه 

م اپیدمیولوژی اجتماعی بر ارتقای سلامت و پیشگیری از بیماری ها، درنظر گرفتن روش ها، فنون و مفاهی
برای دوره های کارورزی، تناسب برنامه های آموزشی با نیازهای جامعه، توانمندسازي نيروي انساني 
موجود در جهت تامين سلامت جامعه، تناسب اولویت های پژوهشی دانشگاه با نیازهای نظام سلامت، 

رتباط نزدیک بین طرح های پژوهشی استفاده از اساتید متخصص برای انجام طرح های پژوهشی، وجود ا
و نظام سلامت، وجود فضای آموزشی )کتابخانه، کارگاه آموزشی و پژوهشی( مناسب در دانشگاه جهت 
انجام امور پژوهشی، اجرای صحیح قوانین و مقررات در دانشگاه، و اطلاع رسانی به موقع قوانین در 

 .هستند که در آموزش پاسخگو نقش دارند دانشگاه، بهنگام از عوامل آموزشی، پژوهشی و قانونی

 ، دانشگاه علوم پزشکی مازندرانآموزش پاسخگو، آموزش پزشکی کلمات کلیدی:
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شناسایی وضعیت آموزش علوم پزشکی پاسخگو و ارائه راهکارهای اجرایی از 
 دیدگاه خبرگان حوزه آموزش

 1گلی ارجی، 1پریسا حسینی کوکمری، 1سمیرا علیرضائی

 مرکزی، ایران دانشکده علوم پزشکی ساوه،. 1

 نویسنده مسئول: سمیرا علیرضائی
 

  :مقدمه
سرعت تغيير در نظام سلامت و نيازهاي جامعه، بازنگري در آموزش پزشكي، به نحوي كه پزشكاني 

. اهمیت آموزش پاسخگو و ضرورت نمايدلات تربيت كند، ضروري ميمتناسب و آماده رويارويي با مشك
ها و های علوم پزشکی کشور آنچنان حائز اهمیت است که یکی از سیاستوجود آن در دانشگاه

پاسخگو در  سازی رویکرد آموزشهای کلان تحول و نوآوری در آموزش علوم پزشکی، نهادینهگیریجهت
به  . مهمترین چالشی که امروز آموزش عالی ایران با آن روبرو است، پاسحگوییباشدنظام سلامت می

شرایط محیطی است. در این راستا پاسخگویی دانشگاه ها به محیط می تواند زمینه توسعه و موفقیت 
اهمیت آموزش پاسخگو و تغییر و تحولات آموزش در این حوزه نیاز به  دانشگاه ها و جامعه را فراهم کند.

ود و ارتقای حوزه آموزش هایی جهت بهبها در این زمینه دارد تا بتوان از طریق آن فرصتبررسی چالش
های حوزه آموزش ها و فرصتپزشکی فراهم نمود. بر این اساس هدف پژوهش حاضر، شناسایی چالش

 علوم پزشکی و ارائه راهکارهای اجرایی در دانشگاه علوم پزشکی زنجان بود. 
  ها:روشمواد و 

پزشکی زنجان انجام شد.  در  در دانشگاه علوم 1400مرحله در سال  2پژوهش حاضر به روش کیفی و در 
های اطلاعاتی فارسی و مرحله اول به مرور متون و بررسی مقالات مرتبط علمی پژوهشی در پایگاه

نفر از مدیران حوزه آموزش دانشگاه بصورت هدفمند جهت  21انگلیسی پرداخته شد و در مرحله دوم 
به اشباع نظری ادامه یافت. تحلیل شرکت در جلسات نشست خبرگان انتخاب شدند و جلسات تا رسیدن 

 داده ها با استفاده از روش کروگر انجام شد. 
 نتایج:

فرصت در دانشگاه علوم پزشکی زنجان در حوزه آموزش علوم پزشکی پاسخگو  9چالش و  15در نهایت 
شناسائی شد و پس از آن، راهکارهایی توسط خبرگان، در راستای رفع چالش ها با استفاده از فرصت 

عدم درک و برداشت یکسان از مفهوم آموزش پاسخگو و عدالت »های موجود ارائه شد. برای چالش های 
انگیزه ناکافی اساتید برای ورود به حوزه آموزش پاسخگو و »و « محور میان اساتید، مدیران و دانشجویان

اتید با مفاهیم آشناسازی اس»، دو راهکار «حضور در عرصه بدلیل عدم آشنایی با مفاهیم این حوزه

 پوستر



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 544 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

برگزاری جلسات پاسخگویی اجتماعی برای اساتید و دانشجویان از طریق »و « آموزش پزشکی پاسخگو
های شناسایی شده، ناهماهنگی میان بخش آموزش  ارائه گردید. از دیگر چالش« دفاتر توسعه آموزش

هماهنگی میان بخش و اجرا در دانشگاه در توسعه برنامه های آموزش پاسخگو، ارتباط ضعیف و نا
بهداشت و درمان با آموزش و فاصله گرفتن آموزش پزشکی از برآورده کردن نیاز های جامعه بود که 
پیشنهادات اجرایی شامل انعقاد تفاهم نامه میان معاونت های دانشگاه درخصوص پیگیری و اجرای 

در برنامه های مربوطه،  برنامه های مربوط به پاسخگویی، در گیر نمودن مدیران گروه های آموزشی
استفاده از ظرفیت مراکز تحقیقاتی در دانشگاه همچون مرکز تحقیقات عوامل اجتماعی موثر بر سلامت 
و استفاده از نتایج طرح های پژوهشی شناسایی بار بیماری ها و ریسک فاکتورها در سطح استان زنجان 

در زمینه ایجاد همکاری های بیشتر در حوزه  و همکاری با سازمان ها و نهادهای اجتماعی در سطح استان
 آموزش پاسخگو بود.  

  :بحث و نتیجه گیری
نتایج نشان داد هماهنگی و تقویت نگرش مشترک میان معاونت های مختلف دانشگاه و مدیران ستادی، 
بازنگری برنامه های درسی و آموزشی، پیدایش درک مشترک از مفاهیم پاسخگویی در آموزش علوم 

معاونین و روسای  جویان، اعضای هیات علمی، مدیران،پزشکی میان ذینفعان مختلف اعم از دانش
دانشکده ها و مراکز آموزشی درمانی و لحاظ نمودن انگیزش های کافی در دانشگاه می تواند زمینه ارتقای 

 پاسخگویی اجتماعی در آموزش علوم پزشکی را مهیا نماید.   

 خگو، پاسخگویی اجتماعیآموزش پاس کلمات کلیدی:
  

  



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 545 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

بررسی تاثیر اتاق عمل شبیه سازی شده در مرکز مهارتهای بالینی بر افزایش 
های فردی و رضایتمندی دانشجویان اتاق عمل دانشگاه علوم سطح مهارت

 پزشکی جیرفت و بم

 1محمد امیرافضلی نسب، 1عصمت نوحی

 کرمان، ایران علوم پزشکی کرمان،. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: عصمت نوحی
 

  :مقدمه
اتاق عمل سیستم پیچیده ای است که شخص، تكنولوژی و بیماران را در یک محیط فیزیكي برای رسیدن 
به پیامدهای مطلوب در بیماران هماهنگ مي سازد. هدف اصلی این پژوهش تعیین تاثیر اتاق عمل شبیه 

دانشگاه علوم سازی شده در مرکز مهارت های بالینی بر سطح مهارت و رضایتمندی دانشجویان اتاق عمل 
 پزشكی جیرفت و بم بود. 

 : روش هامواد و 
مطالعه حاضر، مطالعه ای توصیفی از نوع آزمایشی بود و جامعه آماری آن را کلیه دانشجویان اتاق عمل 

 40مقطع کارشناسی ترم چهارم تحصیلی دانشگاه علوم پزشکی جیرفت و بم تشکیل می دادند که تعداد 
گیری تصادفی در دو گروه مداخله و کنترل به عنوان نمونه انتخاب شده بودند.  با استفاده از روش نمونه

در این پژوهش برای جمع آوری داده ها، پرسشنامه مهارت های بالینی مهدوی و پرسشنامه رضایتمندی 
به کار گرفته شد.  23spssاز روش تدریس بریم نژاد و آزمون تحلیل کوواریانس با استفاده از نرم افزار 

 :نتایج
یافته ها نشان داد که نشان دهندۀ تفاوت معنی دار بین میانگین نمرات پیش آزمون و پس آزمون در 
متغیر سطح مهارت و رضایتمندی بود. میانگین نمرات پس آزمون گروه مداخله به طور معنی داری در 

ور اتا در مرحله پس متغیر سطح مهارت و رضایتمندی بیشتر از گروه کنترل است. با در نظر گرفتن مجذ
)آموزش اتاق عمل  از این تغییرات ناشی از اثر متغیر مستقل 19/0و  25/0آزمون میتوان گفت به ترتیب 

 شبیه سازی شده( است. 
 بحث و نتیجه گیری: 

نتایج تحقیق نشان داد که اتاق عمل شبیه سازی شده در مرکز مهارتهای بالینی بر سطح مهارت و 
 .دانشجویان اتاق عمل تاثیر داردرضایتمندی 

 رضایتمندی ،هارت های بالینی، مهارت های فردیاتاق عمل شبیه سازی شده، مرکز م کلمات کلیدی:
  

 پوستر
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دیدگاه دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی ایلام درخصوص مفاهیم و 
 ضرورت برنامه آموزشی پزشکی پاسخگو

 1طیبه شکری

 ، تهران، ایرانبهشتی شهیددانشگاه علوم پزشکی . 1

 نویسنده مسئول: طیبه شکری
  مقدمه:

آموزش های مبتنی بر جامعه موجب آگاهی از نیازهای بیماران و ارتقاء عملکرد حرفه پزشکی بوده و تمرکز 
آموزش پزشکی باید از رویکرد بیمارمحور به سمت رویکرد جامعه محور تغییر یابد. این پژوهش با هدف 

ضرورت برنامه بررسی دیدگاه دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی ایلام درخصوص مفاهیم و 
 آموزشی پزشکی پاسخگو انجام گردید. 

 : هاروشمواد و 
نفر از دانشجویان پزشکی مقطع کارآموزی دانشگاه علوم پزشکی ایلام  53در این مطالعه مقطعی دیدگاه 

درخصوص مفاهیم و ضرورت برگزاری برنامه پزشکی پاسخگو با استفاده از یک پرسشنامه خودساخته 
گرفت. روایی پرسشنامه با استفاده از نظرات چهار نفر از کارشناسان آموزش پزشکی و مورد بررسی قرار 

 ( تعیین شد. 0.76پایایی آن با روش آزمون باز آزمون )آلفای کرونباخ 
 : نتایج

با مفهوم آموزش پزشکی پاسخگو آشنا بودند و  %39.5از کل دانشجویان شرکت کننده در پژوهش، 
دانشجویان آموزش ها تاحد زیادی تخصصی و  %35روری می دانستند.از دیدگاه آنها ارائه آن را ض 53%

دانشجویان اعتقادداشتند آموزش پزشکی پاسخگو تا حد زیادی موجب  %52.5فوق تخصصی بودند.
آموزش فعلی را تاحدزیادی جامعه محور می  %59تربیت نیروی انسانی متناسب با نیاز جامعه می شود و 

اه اکثر دانشجویان، آموزش پزشکی پاسخگو مهارت آنها را در امر غربالگری بیماری ها دانستند. از دیدگ
دانشجویان تأثیر اجرای برنامه در ارتقاء کیفیت خدمات سرپایی  %48 در حد متوسط افزایش داده بود.
 به بیماران را زیاد می دانستند. 

 بحث و نتیجه گیری: 
ارائه کیفیت خدمات سلامت پاسخگو باشد و دانشکده های از آنجا که نظام سلامت باید در مقابل 

پزشکی باید در مقابل دانش، نگرش و مهارتهای فارو التحصیلان خود پاسخگو باشند. اجرای برنامه 
پزشکی پاسخگو می تواند منجر به تربیت پزشکان کارآمد با توانایی کسب دانش و رویارویی با مشکلات 

 .نهایت زمینه را برای بررسی ارتقاء سطح سلامت جامعه فراهم آورد پیچیده نظام سلامت شده و در
 آموزش، پزشکی پاسخگو، آموزش جامعه محور، دانشجویان پزشکی کلمات کلیدی:

 پوستر
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های آموزشی درک نشده پزشکان خانواده شاغل در مراکز خدمات جامع نیاز 
 سلامت در حیطه بیماری های قلبی عروقی

 1رامین عسگریان، 3فریبرز اکبرزاده، 2اکبری فارمدسمیه ، 1مریم جامعی

  ، تهران، ایرانمرکز بهداشت شمال غرب تهران. 1
 خراسان رضوی، ایران دانشگاه علوم پزشکی مشهد،. 2
 آذربایجان غربی، ایران ،دانشگاه علوم پزشکی تبریز. 3

 نويسنده مسئول: سميه اكبري فارمد

 نویسنده مسئول: سمیه اکبری فارمد
 

 مقدمه: 
های قلبی عروقی موجب ارتقای تشخیص و شناخت نیازهای آموزشی پزشکان خانواده پیرامون بیماری

های آموزشی درک نشده پزشکان خانواده د. این مطالعه با هدف بررسی نیاز درمان این اختلالات می شو
 اجرا گردید.   شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت استان تهران در حیطه بیماری های قلبی عروقی

 : هامواد و روش
مرکز جامع سلامت استان تهران پس از تکمیل  8پزشک شاغل در  40 در پژوهشی تحلیلی مقطعی،

پرسشنامه فراوانی مراجعات قلبی عروقی، پرسشنامه خوداظهاری را با هدف براورد سطح مهارت و میزان 
سپس آزمون سناریوی بالینی برای تعیین سطح  در حیطه قلبی عروقی تکمیل کردند.نیاز به آموزش 

آگاهی پزشکان درحیطه های قلبی عروقی برگزار گردید. در نهایت کلیه داده ها جمع اوری و تحلیل گردید. 
   :نتایج
ترین علل  ( فراوان%36) ( و دیابت%60ماه، فشارخون) 4مورد مراجعه بیماران قلبی عروقی طی  4017از 

و میزان نیاز به  %59اظهاری پزشکان، سطح مهارت در موضوعات قلبی عروقی مراجعه بودند. در خود
( کمترین سطح %49.4بود. "معلومات پزشکان خانواده در سنکوپ و ایست قلبی" با ) %90آموزش 

فراوانی نمرات  ،( بیشترین میزان نیاز به آموزش ابراز شده را بدست آورد%96.67مهارت ابراز شده و با )
( بیشترین و %60.1"سنکوپ و ایست قلبی")، بود %41.5در آزمون سناریوی بالینی کل پزشکان 

( کمترین نمره سناریو %25.67) ( و "اختلالات هدایتی قلب"%20.83) "تاکیکاردیهای دهلیزی و بطنی"
ت را بدست آورد. فراوانی نمرات سناریو بین مراکز شهری و روستایی تفاوت معناداری نداشت. فراوانی نمرا

سناریو در همه حیطه های قلبی عروقی بجز "سنکوپ و ایست قلبی" از نمرات مهارت خوداظهارشده 
 کمتر بود.  
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  نتیجه گیری:بحث و 
با وجود شیوع بالای بیماریهای قلبی عروقی و علل خطرساز، پزشکان خانواده شاغل در مراکز جامع 

نشده در حیطه های قلبی عروقی می باشند و لازم سلامت شهری و روستایی دارای نیازهای آموزشی درک 
 .است تا برنامه های آموزشی پزشکان خانواده بر اساس نیازهای آموزشی درک نشده طراحی و اجرا شوند

 پزشک خانواده، مرکز خدمات جامع سلامت، نیاز آموزشی، بیماری قلبی عروقی کلمات کلیدی:
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آموزش بدون سخنرانی در آموزش هوشبری در ی سنجی استفاده از برنامهامکان
 های علوم پزشکی ایراندانشگاه

منوچهر ، 1دین پارملی، 1سمیه نادی، 2مریم علیزاده، 1فخرالسادات میرحسینی، 1محسن حبیبی 
 1آزادچهر

 اصفهان، ایران علوم پزشکی کاشان،دانشگاه . 1
 . دانشگاه علوم پزشکی تهران، تهران، ایران2

 مسئول: فخرالسادات میرحسینینویسنده 
 

 مقدمه: 
تحقیقات آموزشی مزایای استراتژی های یادگیری فعال را در کلاس های درس بزرگ نشان داده است، 

باشد. برنامه درسی کننده حرکت به سوی یک برنامه درسی بدون سخنرانی میهای مطالعات، ترغیبیافته
 دهد.بالینی میتجربیات آموزشی معنادارتر در مرحله پیشهایی را برای ایجاد بدون سخنرانی فرصت

مطالعه حاضر به بررسی امکان استفاده از این نوع برنامه برای دروسی از کوریکولوم رشته هوشبری 
 پرداخته است.

  :هاروشمواد و 
سنجی مکانهای پرسشنامه امطالعه در سه فاز مرور و تحلیل متون، و توصیفی انجام شد. در فاز اول گویه

 lecture-free[Title/Abstract]ی )واژهشواهد بازیابی شده، استخراج گردید. کلید 96مورد از  25با تحلیل 

OR "lecture   free"[Title/Abstract])   افزار اندنوت ذخیره گردید. پایگاه داده انجام شد و در نرم 4از  1401تا
ی های اولیه پرسشنامه در سه حیطههداف پژوهش، گویهدار و مبتنی بر اسپس با تحلیل محتوای جهت

بندی شد. بستر فرهنگی، بستر و امکانات آموزشی، و بستر فناوری اطلاعات و امکانات تکنولوژیک دسته
نفر افراد مسلط به مباحث بیهوشی  15پرسشنامه از لحاظ روایی محتوا و صوری در پنل خبرگان متشکل از 

بازآزمون انجام شد. در مرحله -ید قرار گرفت. پایایی پرسشنامه با روش آزمونو آموزش پزشکی مورد تای
نفر شرکت کننده  52گویه توسط  30بیشترین امکان( با  5کمترین تا  1تایی )از  5سوم پرسشنامه لیکرت 

مسلط به  که رضایت از مشارکت در مطالعه داشتند تکمیل گردید که متشکل از اعضـای هیات علمی
اضافه دانشجویان هوشبری مقطع ارشد آموزش که سابقه دستیاری بیهوشی و آموزش پزشکی به  مفاهیم

-در تدریس دروس را داشته و دانشجویان مقطع کارشناسی در مرحله کارآموزی عرصه پایانی بودند. داده

د تجزیه و تحلیل ای مور نمونهو با استفاده از آزمون تی تک SPSS 26افزار آوری شده از طریق نرمهای جمع
 قرار گرفت.

  

 پوستر
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 نتایج:
 31(، دانشجویان )58/3±50/0( از گروه هوشبری )=11nمیانگین نظرات هر سه گروه مدرسین غیربالینی )

طور ( در ارتباط با حیطه بستر فرهنگی به37/3±50/0نفر( ) 10( و متخصصین بیهوشی )76/3±74/0نفر( )
(. در ارتباط با حیطه امکانات ساختاری، تنها میانگین >05/0p)( بود 3معناداری بالاتر از حد متوسط )

چنین از لحاظ امکانات (. هم=016/0p( بالاتر از حد متوسط بوده است )45/3±98/0نظرات دانشجویان )
( و دانشجویان 93/3±91/0تکنولوژیک، میانگین نظرات دو گروه مدرسین غیربالینی گروه هوشبری )

 (.>05/0pحد متوسط بوده ) ( بالاتر از82/0±73/3)
 : و نتیجه گیری بحث

ی فرهنگی از نظر تمام ی آموزش بدون سخنرانی در حیطهبا توجه به نتایج بدست آمده، اجرای برنامه
شرکت کنندگان )مدرسین غیربالینی گروه هوشبری، مدرسین متخصصین بیهوشی و دانشجویان( 

ی امکانات تکنولوژیک تنها از نظر دانشجویان و در حیطه ی امکانات ساختاریپذیر است و در حیطهامکان
های از نظر اساتید و دانشجویان، اجرای برنامه آموزشی بدون سخنرانی یا به عبارتی با استفاده از روش

 یادگیری فعال امکان پذیر است.

 برنامه درسی، بدون سخنرانی، آموزش، روش هاي فعال: کلمات کلیدی
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از دیدگاه  (  ECE) میزان دستیابی به اهداف آموزشی تماس زودرس با بیماربررسی 
 دانشجویان پزشکی در دوره علوم پایه در دانشگاه علوم پزشکی شهید  بهشتی

 3هره خوش گفتارز ، 3نوید مختاری، 2آرین کریمی روزبهانی، 1سمانه طهماسبی قرابی

 ایلام، ایران علوم پزشکی ایلام،. دانشگاه 1
 خرم آباد، ایران دانشگاه علوم پزشکی لرستان،. 2
 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی،. 3

 نویسنده مسئول: زهره خوش گفتار
 

 مقدمه:  
تحصيل در دوره پزشكي معمولا با چالش های متعددي همراه می باشد كه از جمله آن ها برخورد با محيط 

هاي اخير در نظام هاي آموزش پزشكي، تماس زودرس یالینی آموزشي ناآشناي باليني است. در سال 
سهم به سزايي در انگيزه بيشتر تحصيلي و نگرش مثبت به حرفه پزشكي در دانشجويان داشته است. در 

از دیدگاه دانشجویان پزشکی  (  ECE) اين مطالعه، میزان دستیابی به اهداف آموزشی تماس زودرس با بیمار
 در دوره علوم پایه در دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی بررسی شده است. 

 ها:مواد و روش
پژوهش حاضر یک مطالعه توصیفی مقطعی می باشد که به بررسی میزان دستیابی به اهداف آموزشی 

پایه در  دانشگاه علوم پزشکی  از دیدگاه دانشجویان پزشکی در دوره علوم (ECE) تماس زودرس با بیمار
، میزان دستیابی به که این واحد درسی را گذرانده انداز بین تمام دانشجویانی  شهید بهشتی می پردازد.

 اهداف برنامه در قالب پرسشنامه در مقیاس لیکرت ارزیابی گردید. اطلاعات بر اساس نرم افزار آماری

spss د.  مورد تجزیه و تحلیل آماری قرار گرفتن 
 : نتايج

( اظهار داشتند که 89% /3بود. اکثریت دانشجویان ) 21.5±   2.6میانگین سنی دانشجویان در مطالعه
٪ از آنها معتقد بودند که با استفاده از 8/79می تواند آنها را با محیط های بالینی آشنا کند.  ECE برنامه

نقش دروس علوم پایه در پزشکی و به کارگیری آن در محیط های بالینی، تجربه بالینی آن ها افزایش 
های ارتباطی  مهارتدرصد دانشجویان معتقد بودند، در این دوره موفق شده اند اصول  77یافته است. 
درصد دانشجویان ذکر کردند علاقه شان به رشته پزشکی افزایش پیدا کرده است.  6/89. را یاد بگیرند

 8/86درصد( ارائه اين برنامه را در ايجاد حس مسووليت پذيري موثر دانستند.  5/60عمده دانشجويان )
ثيرگذار بيان كردند. همچنین آن ها را در درک اخلاق پزشکی تا  ECE درصد از دانشجویان اجرای برنامه

درصد از  8/84عنوان کردند انگیزه و علاقه شان به پزشکی و خواندن دروس بیشتر شده است. 

 پوستر
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 8/70دانشجویان عنوان کردند اجراي اين دوره حس درس خواندن بيشتری در آن ها ايجاد کرده است. 
مرات پایان ترم آن ها تاثیر مثبت داشته توانسته است در ن  ECE درصد دانشجویان ذکر کردند برنامه
 را لازم و ضروری عنوان کردند.  ECE ( شرکت در%89است. به طور کلی، اکثر دانشجویان )

 : بحث و نتيجه گيري
اساس نتايج به دست آمده، به نظر مي رسد اجراي اين دوره به عنوان عامل انگيزشی جهت فراگيري  بر

ها در طول دوره تحصيل موثر بوده است. همچنین این دوره باعث دانشجویان و افزايش عملكرد آن 
آگاهي از فرايند حرفه پزشکی، ایجاد حس مسووليت پذيري و درک اخلاق پزشکی از سوی دانشجویان 
شده است. لذا پيشنهاد مي گردد كه برنامه تماس زودرس به عنوان بخشي از آموزش هاي دانشجويان 

 .گیردپزشكي مورد توجه ویژه قرار 

 برنامه درسی، علوم پایه تماس زودرس بالینی، آموزش بالینی، کلمات کلیدی:
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بررسی وضعیت آموزش بالینی از دیدگاه اساتید رشته های پرستاری و 
 1400پیراپزشکی دانشگاه علوم پزشکی جهرم در سال 

 1فریبا فخراوری، 1علی دهقانی

 فارس، ایران دانشگاه علوم پزشکی جهرم،. 1

 نویسنده مسئول: فریبا فخراوری
 

 مقدمه: 
آموزش بالینی  به معنای راهنمایی و بازخورد مؤثر در مباحث اساسی به شکل حضوری و حرفه ای با هدف 
توسعه آموزش در چارچوب تجارب دانشجو برای ارائه مراقبت سالم و مناسب به بیمار است. نظارت و 

لذا این مطالعه  بررسی وضعیت اموزش بالینی می تواند منجر به بهبود کیفیت اموزشی دانشجویان گردد.
طراحی  1400با هدف تعیین وضعیت آموزش بالینی از دیدگاه اساتید دانشگاه علوم پزشکی جهرم در سال 

 و اجرا گردید. 
 : هامواد و روش

نفر از اساتید رشته های پرستاری و پیراپزشکی به روش سرشماری  25در این مطالعه توصیفی مقطعی  
ای درجه 5سوال و مقیاس لیکرت  15با  CCTEI ها پرسشنامه استاندارددهشرکت نمودند. ابزار گرداوری دا

بود. جهت تجزیه و تحلیل آماری داده ها، از آزمون های آماری توصیفی شامل میانگین وآزمون های تی 
 استفاده شد.  21نسخه  SPSS مستقل، کروسکال والیس و آنووا با بهره گیری از نرم افزار

 نتایج: 
از نمره  16/66شان داد وضعیت آموزش بالینی از دیدگاه اساتید در سطح بالا با میانگین کل یافته ها ن

بود. همچنین یافته ها در این خصوص نشان داد که وضعیت آموزش بالینی بر حسب در بین  75کل 
  .(P = 0/09) گروه های آموزشی، مرتبه علمی استاد و سابقه تدریس اختلاف معنی داری ندارد

 و نتیجه گیری: بحث 
یافته های این مطالعه نشان وضعیت آموزش بالینی از دیدگاه اساتید در سطح بالایی می باشد این در 
حالی است که به نظر می رسد دیدگاه دانشجویان متفاوت از دیدگاه اساتید باشد لذا یررسی وضعیت 

بالینی به منظور تقویت آموزش آموزش بالینی از دیدگاه دانشجویان و سپس مقایسه وضعیت آموزش 
 .بالینی ضروری به نظر می رسد

 آموزش بالینی، پرستاری، هوشبری، اتاق عمل، اساتید کلمات کلیدی:
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ها و راهکارهای توسعه دانش پژوهی آموزشی از دیدگاه اعضای تبیین چالش
 هیئت علمی دانشگاه علوم پزشکی مازندران: مطالعه کیفی

 1رویا ملک زاده، 1سیاوش مرادی، 1رقیه ولی پور خواجه غیاثی، 1فتانه عمویی

 ، ایرانساری دانشگاه علوم پزشکی مازندران،. 1

 نویسنده مسئول: فتانه عمویی
 

 : مقدمه
ها از رویکردهای مختلف برای مقابله با چالش عدم استقبال اعضای هیأت علمی از اقدامات دانشگاه
های توجیهی برای اساتید به توان به برگزاری دورهاند که از آن جمله میپژوهانه استفاده نمودهدانش

جهت تهیه مواد آموزشی روز نمودن اساتید های آموزشی برای بهخصوص اساتید تازه کار و برگزاری دوره
رسد از پژوهی اشاره کرد که البته به نظر میو کمک آموزشی نوین و ساده سازی فرآیند ثبت اجرای دانش

اند. با توجه به مسائل پیشگفت و نیز از آنجائیکه شناسایی اثرگذاری چندان مطلوبی برخوردار نبوده
تواند فراهم کننده زمینه ها میلمی دانشگاهپژوهی آموزشی در اعضای هیأت عراهکارهای توسعه دانش

های وابسته به علوم پزشکی باشد و همچنین با عنایت به اینکه مناسب جهت تعالی و بالندگی دانشکده
های توسعه دانش پژوهی در جستجوی صورت گرفته در منابع، شواهدی دال بر ارائه راهکارها و چالش

پژوهی آموزشی از ها و راهکارهای توسعه دانشدف واکاوی چالشآموزشی نیافتیم، لذا این مطالعه با ه
 دیدگاه اعضای هیأت علمی دانشگاه علوم پزشکی مازندران انجام گردید. 

 :  هاروشمواد و 
های این مطالعه به صورت هدفمند پژوهش حاضر یک پژوهش کیفی و از نوع تحلیل محتوایی بود. نمونه

هیأت علمی صاحبان فرایندهای نوآورانه آموزشی و اعضای هیات علمی  ها، اعضایانتخاب شدند. نمونه
که در کارگاه های آموزشی دانش پژوهی و تدوین فرایندهای نوآورانه آموزشی شرکت ولی فرایندی تدوین 

آوری شده، تکرار داده های قبلی شد. جمع آوری اطلاعات تا زمانی که داده های جمعنکردند را شامل می
آوري داده ها  طلاعات جدیدی یافت نشود و اشباع داده ها صورت گیرد، ادامه یافت. براي جمعباشد و ا

، (Focus Group Discussion) هاي گروهی نيمه ساختار یافته با شیوه بحث گروهی متمرکز از مصاحبه
تعامل ساعت بوده که از آن مدت، نود دقیقه به بحث و  2استفاده شد. مدت زمان اجرای هر جلسه 

گر به مرور و  اعضای گروه درباره موضوع پژوهش اختصاص یافته و در سی دقیقه باقیمانده، مصاحبه
ها هم از ضبط صوت و هم جمع بندی نقطه نظرات شرکت کنندگان پرداخته است. برای ثبت داده

دی استفاده گردید. ها از روش تحلیل محتوا قراردابرداری استفاده شد و برای تجزیه و تحلیل دادهیادداشت
ها، تعیین واحد معنا، توسعه طبقات و نقشه کدگذاری، بدین منظور چندگام شامل آماده سازی داده
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آزمون نقشه کدگذاری در یک نمونه از متن، کدگذاری تمام متن، ارزیابی همسانی کدگذاری خود، ترسیم 
ها برداشته شد. در این ها و یافتههای کدگذاری شده و در نهایت گزارش روشگیری خود از دادهنتیجه

مطالعه، برای صحت و استحکام مطالعه از راهبرد هایی چون درگیری مداوم با محتوای داده ها و بازنگری 
پی در پی  داده ها، اختصاص زمان کافی و شرکت طولانی مدت در روند تحقیق، حسن ارتباط با مشارکت 

های مختلف اساتید بالینی و ت، جمع آوری داده ها از دو گروهکنندگان و تاکید بر محرمانه بودن اطلاعا
کنندگان و ارائه توصیف کامل از گزارش تحقیق برای خوانندگان پایه، تائید اطلاعات توسط مشارکت
زال مطالعه حاضر در معاونت تحقیقات و فناوری دانشگاه علوم واستفاده گردید. لازم بذکر است پروپ

 و کد اخلاق گرفت.   پزشکی مازندران تایید
  نتایج:

کد  75های مکرر در نهایت پس از ادغام کدهای مستخرج از دو جلسه بحث گروهی متمرکز و بازبینی
بندی شدند که شامل رهبری و مدیریت آموزشی، مقوله طبقه 14شناسایی شد. سپس این کدها در 

معنوی، منابع اطلاعاتی، محیط سیاستگذاری نامناسب، توانمندسازی، منابع مالی، حمایت مادی و 
آموزشی حامی، کارگروهی و تیمی، انتشار نتایج، ایجاد فرهنگ نوآوری، شناسایی نیازهای آموزشی، 

مایه مقوله اول ذیل درون 6ای می باشد. در نهایت مدیریت تغییر، منتورینگ و همگرایی بین رشته
 گرفتند. مقوله دیگر ذیل درون مایه راهکارها قرار  8ها و چالش

 نتیجه گیری: بحث و 
های توسعه نتایج این مطالعه نشان داد که از دیدگاه اعضای هیئت علمی دانشگاه، مهمترین چالش

دانش پژوهی آموزشی، عدم وجود مجله دانش پژوهی آموزشی برای تسهیل نشر فرایندهای آموزش، 
فرایندهای آموزشی، بالا بودن امتیاز  نداشتن پایگاه اطلاعاتی برای فرایندهای آموزشی، دشواری تدوین

های دانش پژوهی، بیگانه بودن اعضای هیات علمی نسبت به های پژوهشی نسبت به فعالیتفعالیت
های آموزشی به فرایندهای دانش پژوهی و فرایندهای آموزشی، عدم آشنایی اساتید جهت تبدیل فعالیت

پژوهی در ارتقای اعضای هیات علمی بوده های دانشنوآورانه آموزشی و ارزشگذاری نامناسب به فعالیت
ای برای تدوین فرایندهای های بین حرفهپژوهی؛ ارتقاء همکاریاست و مهمترین راهکارهای توسعه دانش
های گروهی توسعه فعالیتهای دانش پژوهی، ی توسعه فعالیتآموزشی، استفاده از مدیریت تغییر برا

نشر فرایندهای آموزشی در دانشگاه جهت انتقال تجربه، توسعه فضای های دانش پژوهی، جهت فعالیت
ها و مرکز توسعه آموزش، شناسایی نیازهای آموزشی های دانش پژوهی در دانشکدهتعاملی برای فعالیت

های های دانش پژوهی و ایجاد منتورینگ در گروه)دانشجو، جامعه، هیئت علمی( جهت تدوین فعالیت
 .آموزشی بوده است

 ها، راهکارهادانش پژوهی آموزشی، چالش کلمات کلیدی:
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بررسی تاثیر آموزش کنترل استرس از طریق پادکست بر تعارض کار و زندگی در 
 1400-1399دستیاران خانم دانشگاه علوم پزشکی ایران سال 

 3پوربایرامیانقدیر ، 2قباد رمضانی، 1زهرا مقیمی، 1داود رسولی، 1زهره سهرابی، 1اعظم نوروزی

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی ایران،. 1
 ، کرمانشاه، ایراندانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه. 2

 دانشگاه علوم پزشکی اردبیل، اردبیل، ایران .3

 نویسنده مسئول: زهره سهرابی
 

 مقدمه: 
در تحولي كه و شي زموي آلگوهااتكوين و شد و رعصر حاضر ت در طلاعاون افزروزايش افزابا توجه به 

زش موو آنيكي ولكترزش اموآسنتي به های زش از شیوهمود آيكرروتغيير ، ستداده اي رخگيرديام مفهو
یق پادکست بر مطالعه با هدف بررسی تاثیر آموزش کنترل استرس از طر ين است. اهميت يافته زي امجا

 شده است. انجام  1400-99تعارض کار و زندگی در دستیاران خانم دانشگاه علوم پزشکی ایران سال 
 : هاروشمواد و 

آزمون با گروه کنترل( بود. نمونه پس -آزمونح پیشطراز ) این مطالعه از نوع شبه تجربی دو گروهی
تشکيل مي داد.   1400-1399علوم پزشکی ایران سال پژوهش را کليه دانشجويان دستیار خانم دانشگاه 

نفر از دستیارهای خانم به روش سهمیه ای و سپس تصادفی ساده از بین دستیاران سال یک تا سال  70
وري داده ها از پرسشنامه مشخصات فردي و دموگرافيک آمطالعه قرار گرفتند. براي گرد اخر انتخاب و مورد

ها با استفاده از آمار توصیفی ی کارلسون استفاده شد. تجزیه و تحلیل دادهزندگ -و پرسشنامه تعارض کار
  >05/0pمورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت و سطح معناداری  SPSS v.23  افزارهای استنباطی در نرمو آزمون

 در نظر گرفته شد. 
 :  نتایج

گروه از نظر میانگین نمرات تعارض دو   .(=0p/.0001)ای همسان بودنددو گروه به لحاظ متغیرهای زمینه
ولی دو ماه بعد از مداخله تفاوت آماری  .(=931/0pزندگی قبل از مداخله تفاوت آماری معنادار نداشتن -کار

  .(=0p./0000زندگی بین دو گروه مشاهده شد) -معنادار در میانگین نمرات تعارض کار
 گیری: نتیجهبحث و 

رسد آموزش کنترل استرس از طریق پادکست باعث های مطالعه حاضر، به نظر میبا توجه به یافته
 -تواند استرس کاری و تعارض کارکاهش تعارض کار و زندگی شده است. آموزش مدیریت استرس می

 پوستر



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 557 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

نی های مدیریتی، بالیهای مدیریت استرس در حیطهزندگی دستیاران را کاهش دهد. لذا آموزش مهارت
 .رسدو آموزشی دستیاران ضروری به نظر می

 .کنترل استرس، پادکست، تعارض کاری، دستیاری، دانشگاه علوم پزشکی ایران کلمات کلیدی:
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ارتباط بين گرایش به تفكر انتقادى با خودکار آمدی تحصیلی در دانشجويان 
 پزشكى

 1نسترن میرفرهادی، 1پیشخانیمریم خوشبخت ، 1علیرضا حمدی، 1عادله عیسی نظر

 رشت، ایران دانشگاه علوم پزشکی گیلان،. 1

 نویسنده مسئول: نسترن میرفرهادی
 مقدمه: 

در دنیای امروزی تفکر انتقادی لازمه سازگاری، توانایی حل مسئله و تصمیم گیری است. از سوی دیگر 
احساس خودکارآمدی با افزایش تلاش و اشتیاق فرد برای حل مسائل، احتمال موفقیت فرد را افزایش 

دی تحصیلی در دهد. مطالعه حاضر باهدف تعیین ارتباط بين گرایش به تفكر انتقادى با خودکار آممی
 دانشجويان پزشكى انجام گرفت. 

 : هامواد و روش
نفر از دانشجویان رشته پزشکی در مقطع کارآموزی و کارورزی  145مقطعی روی  -این مطالعه تحلیلی

انجام شد. سه پرسشنامه شامل اطلاعات دموگرافیک، پرسشنامه گرایش به تفکر انتقادی  1400درسال 
در  (Owen & Froman) و پرسشنامه خودکارآمدی تحصیلی دانشجویان اون و فرامن (Ricketts 2003) ریکتس

گردید و با آزمون های آمارتوصیفی و  16نسخه  SPSS اختیار دانشجویان قرار گرفت.داده ها وارد نرم افزار
استنباطی آزمون )کای اسکوئر، آزمون تی مستقل و ضریب همبستگی پیرسون( مورد تحلیل قرارگرفت. 

  ایج:نت
 17/25±  96/1کنندگان مرد و میانگین سنی دانشجویان % شرکت 2/55بر اساس نتایج این مطالعه، 

دارای تفکر انتقادی قوی بودند  آن ها%  5/85 و% افراد دارای خودکارآمدی تحصیلی بالا  8/62سال بود. 
بین خودکارآمدی تحصیلی با معدل تحصیلی داشتند، گرایش به تفکر انتقادی ضعیف ، افراد %4/1و تنها 

(. بین گرایش به تفکر انتقادی با جنسیت  ‗14/38x2و  p<0/001) داری وجود دارددانشجویان ارتباط معنی 
(038/0P=،10/2t=( رده سنی ،)016/0P=،45/2t=( و معدل تحصیلی )001/0P< ،78/11f= ارتباط آماری )

داد که بین گرایش به تفکر انتقادی با خودکارآمدی تحصیلی دار مشاهده گردید. نتایج نشان معنی
 .(=001/0P< ،244/0rداری وجود دارد )همبستگی مثبت و معنی

 بحث و نتیجه گیری:
گرایش به تفکر انتقادی با خودکارآمدی تحصیلی در دانشجویان پزشکی ارتباط داشت. آموزش و تقویت 

می تواند موجب تقویت خودکارامدی حرفه ای  ان پزشکیتفکر نقادانه در دوره دانشجویی به دانشجوی
 درایشان گردد.
 تفکر انتقادی، خودکارآمدی، دانشجویان کلمات کلیدی:

 پوستر
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 مولاژ الکترونیکی نمایش ارتباط شبکه بازویی و عضلات اندام فوقانی

 1محمد قربانی، 1الناز خرداد، 1محسن اکبری بزم

 خراسان رضوی، ایران حیدریه،دانشگاه علوم پزشکی تربت . 1

 نویسنده مسئول: الناز خرداد
 

 مقدمه: 
علم آناتومی و چگونگی انتقال مفاهیم آن یکی از مهم ترین محورهای آموزش در رشته های مختلف علوم 
پزشکی در سراسر جهان می باشد. با توجه به کاهش واحدها و ساعات آموزش آناتومی، محدودیت زمان 

جسد در سالن های تشریح به علت اعتقادات مذهبی، فرهنگ سازی ضعیف در زمینه  و هزینه، کمبود
اهدای جسد و هزینه های تهیه، فیکس و نگهداری آن اهمیت رسیدگی به این چالش را دو چندان می 
کند. به علاوه مطالعات مختلف نشان می دهد که یکی از دلایل مهم مرگ های پس/حین جراحی، عدم 

راحان نسبت به آناتومی ساختارها و مجاورات آن ها می باشد. شبکه های عصبی از جمله آشنایی کافی ج
نمونه ای از چالش های یادگیری و تدریس آناتومی می باشد. به  (Brachialis plexus) شبکه عصبی بازویی

همین منظور در مطالعه حاضر سعی شد تا نمونه اولیه مولاژ الکترونیکی جهت نمایش ارتباط این شبکه 
 و عضلات اندام فوقانی طراحی گردد.    

 : هاروشمواد و 
صبی بازویی و اندام فوقانی با تکیه بر در مطالعه حاضر مولاژ الکترونیکی شامل دو بخش شامل شبکه ع

کمپاتمان بازویی طراحی شد. این دو بخش با تکیه بر سیستم صوتی و نوری، عملکردهای مختلفی جهت 
 آموزش شبکه بازویی و عضلات بازویی ارئه می دهد. در شبکه بازویی چهار عصب موسکلوکوتانئوس

(Musculocutaneous)رادیال ، (Radial)مدین ، (Median) و اولنار (Ulnar)  از جنس خمیر مجسمه سازی در
، عضله (Biceps)  ، عضله بایسپس(Triceps)  کنار عضلات این کمپارتمان شامل عضله ترایسپس

از جنس اپوکسی رزین طراحی شده و  (Coracobrachialis) و عضله کوراکوبراکیالیس (Brachialis) براکیالیس
عامل با یکدیگر قابلیت عکس العمل های صوتی و نوری دارند. پس از با کمک سیستم الکترونیکی در ت

نفره از رشته پرتوشناسی  11طراحی مولاژ الکترونیک جهت ارزیابی عملکرد و اهمیت آن، در دو ورودی 
( بخش مربوطه با کمک مولاژ الکترونیک تدریس شد. قبل از 1399و مهر  1398پزشکی )ورودی های مهر 

و پس از تدریس همان مبحث نیز  (Pre-test) سوال تحت عنوان پیش آزمون 6یابی با شروع تدریس ارزش
از دانشجویان بعمل آمد. نتایج حاصل از ارزشیابی  (Post-test) با همان سوالات تحت عنوان پس آزمون

پیش/پس آزمون در گروه ها با یکدیگر مقایسه شد. همچنین عملکرد مولاژ الکترونیکی توسط 
متخصصین حوزه علوم تشریح و دانشجویان رشته های مختلف علوم پزشکی بررسی و از لحاظ شاخص 

 پوستر
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یی، توانایی ارتقاء )توسعه به سایر کمپارتمان هایی همچون کاربردی بودن طرح در تدریس شبکه بازو
های آناتومی(، توانایی ایجاد انگیزه، کمک به تسهیل یادگیری شبکه بازویی و عضلات مربوط به آن، 
انطباق آن با منابع معتبر علمی آناتومی، قابلیت تجاری سازی و در نهایت سطح نوآوری بر اساس نمونه 

   های خارجی و داخلی ارزیابی شد.
 نتایج: 

این مولاژ سه عملکرد مشخص در زمینه آموزش آناتومی شبکه بازویی و عضلات کمپارتمان بازو شامل 
نشان دادن و معرفی مستقیم عضلات، اعصاب و ارتباط بین عضلات و اعصاب آن ها از طریق سیستم 

ی از متخصصین علوم های نوری و صوتی می باشد. پس از ارزیابی نتایج مرتبط با پارامترهای نظر سنج
به عملکرد و اهمیت این مولاژ داده که در بین  4از  3.8تشریح مشخص شد که به طور میانگین نمره 

( حضور داشت. پس از 3.2شاخص های تعریف شده، شاخص قابلیت تجاری سازی با کم ترین امتیاز )
 1399و  1398پرتوشناسی ورودی  پس آزمون ارزیابی دانشجویان رشتهآزمون و  آنالیز نتایج مربوط به پیش

را کسب کردند این  2.55در پیش آزمون نمره  1398مشخص شد که به طور میانگین دانشجویان ورودی 
 ثبت شد که این افزایش از نظر آماری معنادار 5.36در حالی بود که میانگین نمره پس آزمون آن ها 

(0.009=P)  بود در حالی  3.00در پیش آزمون نمره  1399دی بود. میانگین نمره کسب شده دانشجویان ورو
 (P=0.014) ثبت شد که این افزایش نیز از نظر آماری معنادار 5.27که که میانگین نمره پس آزمون آن ها 

بود. همچنین نمرات پیش آزمون دو ورودی و پس آزمون آن ها با یکدیگر نیز مقایسه شد که اختلاف 
 . (P = 0.34) مون ها مشاهده نشدمعناداری بین دو گروه در این آز 

  بحث و نتیجه گیری:
این مولاژ نقایص موجود در سایر شیوه های آموزش آناتومی از جمله آموزش از روی جسد، پلاستینیشن، 

و  (... و CT،MRI) مولاژهای سنتی مومی و رزینی، آموزش زنده آناتومی، آموزش از تکنیک  تصویر برداری
ی را بر طرف کرده و می تواند به تنهایی یا به صورت مکمل در کنار سایر روش آموزش بر مبنای سخنران

 .ها به آموزش و درک صحیح تر ساختارهای آناتومیک مورد استفاده قرار گیرد

 مولاژ، شبکه بازویی، آناتومی کلمات کلیدی:
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ناتوان بررسی نقش میانجی اضطراب آزمون در رابطه بين اهمال کاري و خود 
 سازي دانشجويان

 1محمد حسن کشاورزی، 1هاجر کیانی

 فارس، ایران دانشگاه علوم پزشکی شیراز،. 1

 نویسنده مسئول: محمد حسن کشاورزی
 

 :مقدمه
اهمالکاری پدیده ای شایع خصوصا در بین دانشجویان است که بر جنبه های بسیاری از زندگی شخصی 

ها تاثیرگذار است. بنابراین هدف پژوهش حاضر بررسی رابطه بين اهمال کاري با اضطراب و تحصیلی آن
 آزمون و خود ناتوان سازي در دانشجويان دانشکده پيراپزشکي استهبان می باشد.  

 : هاشرومواد و 
 200بر روی  1401همبستگی مي باشد در سال  -پژوهش حاضر یک مطالعه مقطعی و از  نوع  توصيفي 

فر از دانشجویان انجام گرفت. به منظور گرداوری داده ها از سه پرسشنامه استاندارد اهمالکاری تحصیلی ن
راث بلوم، پرسشنامه اضطراب ساراسون و پرسشنامه خودناتوان سازی جونز و رودولت استفاده گردید. 

 AMOS فاده از نرم افزارمدل یابی معادلات ساختاری با استجزیه و تحلیل داده ها از رویکرد به منظور ت

 انجام شد.  22
  :نتایج

 معناداری بر اضطراب آزمونیافته های حاصل از تحلیل داده ها نشان داد که اهمال کاري اثر مثبت و 
( مثبت 49/0) ( دارد. همچنین اثر اضطراب آزمون  بر خود ناتوان سازی32/0و خود ناتوان سازي )( 46/0)

و معنی دار می باشد. علاوه بر این اثر غیرمستقیم اهمال کاری بر خود ناتوان سازی دانشجویان از طریق 
با استفاده از روش بوت استراپ مثبت و معنی دار بدست  01/0( بود که در سطح 22/0اضطراب آزمون )

 آمد.  
 نتیجه گیری:  بحث و 

سازی در دانشجویان می شود و همچنین باعث افزایش اضطراب اهمال کاری باعث افزایش خودناتوان 
 .آزمون شده و این به نوبه خود نیز باعث خودناتوان سازی بیشتر دانشجویان می شود

 نقش میانجی، خودناتوان سازی، اضطراب آزمون، اهمالکاری کلمات کلیدی:
  

  

 پوستر
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های مختلف  با گذشت قریب بیست سال چالش های آموزش بالینی در حیطه
چه تغییری کرده است؟ مقایسه دیدگاه دانشجویان درمورد مشکلات آموزش 

 بالینی امروز و دیروز

 1شیوا خیاطی، 2نوید تبار، 1رباب محمدیان، 1فریده نیکنام

 ، آذربایجان شرقی، ایرانمراغه اسلامی واحد دانشگاه آزاد. 1
 آذربایجان شرقی، ایران ،مراغه نیک ارتشلیک. 2

 فریده نیکنامنویسنده مسئول: 
 

 مقدمه: 
آموزش بالینی اولین منبع یادگیری و شکل دهی هویت حرفه ای دانشجویان علوم پزشکی بوده و مهمترین 
بخش در آموزش پرستاری و از اجزای تفکیک ناپذیر آن محسوب می شود. با توجه به نقش پرستار در 

وانمندی های ارتقا سلامت جامعه و از طرفی جایگاه آموزش بالینی در شکل دهی مهارت های اساسی و ت
حرفه ای دانشجویان پرستاری، بررسی چالش های موجود در آموزشی بالینی ضروری می باشد، شناسایی 
چالش های آموزش بالینی، به رفع یا اصلاح نقاط ضعف کمک نموده و می تواند موجب بهبود دستیابی 

 تر شود. به اهداف آموزشی، تربیت افراد ماهر و ارائه خدمات مراقبتی با کیفیت بالا
 : هامواد و روش

( دانشگاه آزاد 8و  7نفر از دانشجویان پرستاری عرصه )ترم  120مطالعه حاضر به صورت مقطعی روی 
به صورت مبتنی بر هدف انجام شد. ابزار گردآوری  1401و  1400،  99اسلامی واحد مراغه در طی سال های 

دارای  پايايي و روایی و همساني داخلي معتبر است داده ها، پرسـشنامه ای شـامل دو بخـش بود که 
 ي اهداف، بيشترين نمرهدر مورد كليه .(95/0) ( و ضريب آلفا كرونباخ91/0)ضريب همبستگي اسپيرمن )

باشد. بخش اول آن مربوط به مشخصات فردی و بخــش دوم، درصدي نشان دهندة بيشترين مشكل مي
بیانیه: مشکلات مربوط به  96حیطه مشتمل بر  6دارای  6تا  1اره درجـه ی لیکـرت از شم6بـا مقیـاس 

مربی، محیط آموزش بالینی، دانشجو، برنامه ریزی آموزشی، امکانات رفاهی و حرفه ای از دیدگاه 
دانشجویان پرستاری بود که بین دانشجویان توزیع گردید. سپس داده ها با استفاده از آمار تحلیلی و 

تجزیه و تحلیل گردید. سپس با نتایج پژوهشی با عنوان  spss26 نـرم افـزار آماری توصیفی و از طریـق
در حیطه های مشترک مقایسه  83بررسی مشکلات آموزش بالینی از دیدگاه دانشجویان پرستاری در سال 

 گردید.  
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 : نتایج
اساس ميانگين و پژوهش جدید به ترتیب از ديدگاه دانشجويان بر  83نتايج حاصل از تحقيق سال 

( و %97/67(، محيط آموزش باليني ) %5/67( و ) %55/71درصدی نمرات مربوط به امكانات رفاهي )
ريزي آموزشي ) (، برنامه%15/40( و )%48/53(، دانشجو )%83/42( و )%46/61(، مربي )76/42%)
مربوط به مشكلات  باشد.. ميانگين كل نمرات( مي%6/48(  و )%94/82( وحرفه )%38/43( و ) 11/71%

باشد.  در پژوهش حاضر ( مي%5/47( و )%94/66آموزش باليني از ديدگاه دانشجويان به ترتيب )
و در  6/451بیشترین مشکلات مربوط به امکانات رفاهی،  نا مناسب بودن اتاق رختكن با نمره درصدی 

در پژوهش  .بود 9/516رصدی بيشترين مشكلات نبودن تغذيه در محيط باليني با نمره د 83پژوهش سال 
حاضر بیشترین مشکلات مربوط به مربی بالینی عدم افزايش اعتماد به نفس دانشجويان با نمره درصدی 

 6/477بيشترين مشكلات عدم افزايش انگيزه دانشجويان با نمره درصدی  83و در پژوهش سال  6/331
ناشي از فشرده ببیشترین مشکلات مربوط به دانشجو خستگي  83می باشد در پژوهش حاضر و سال 

بیشترین  83بود  در پژوهش حاضر و سال  1/459و  5/328بودن برنامه كاري به ترتیب با نمره درصدی 
مشکلات مربوط به برنامه ریزی آموزشی، عدم بكار گيري مربيان با توجه به تخصص و توانايي آنها در 

یشترین مشکلات مربوط به حرفه، بود. در پژوهش حاضر ب 7/516و  333بالين به ترتیب با نمره درصدی 
بيشترين مشكلات مکفي  83و در پژوهش سال  3/403اي از پرستار با نمره درصدی عدم حمايت حرفه

بیشترین مشکلات  83بوده است در پژوهش حاضر و سال   4/580نبودن حقوق و مزايا با نمره درصدی 
ن پرستاري و ساير دانشجويان علوم ، تبعيض بين دانشجويابوط به محیط آموزش بالینی مشترکامر

 بوده است.   6/540و  390پزشكي  به ترتیب با نمره درصدی
 بحث و نتیجه گیری:  

باشد درصدي نشان دهندة بيشترين مشكل مي ي اهداف، بيشترين نمرهبا توجه به اینکه در مورد كليه
ه های مورد پژوهش و پژوهش وکاهش فاحش میانگین درصدی حیطه های مختلف آموزش بالینی در نمون

مشهود و معنی دار است. به نظر می رسد که از شدت مشکلات بالینی در حیطه های مورد  83سال 
پژوهش با گذر زمان کاسته شده است. در پژوهش حاضر بیشترین نمره درصدی مربوط به حیطه 

انشجو می باشد، در مشکلات امکانات رفاهی  محیط بالین و کمترین آن مربوط به حیطه مشکلات د
بیشترین نمره درصدی مربوط به حیطه مشکلات حرفه و کمترین آن مانند  83حالیکه در پژوهش سال 

تاری پژوهش حاضر مربوط به حیطه مشکلات دانشجو می باشد. از آنجاییکه جذب فارو التحصیلان پرس
ه حرفه سیر نزولی داشته ه های آنان کمتر شده لذا مشکلات مربوط بغبه نحو مطلوب می باشد و دغد

و توانايي  ، عدم بكار گيري مربيان با توجه به تخصصناشي از فشرده بودن برنامه كاري است. خستگي
اي از پرستار و تبعيض بين دانشجويان پرستاري و ساير دانشجويان علوم ، عدم حمايت حرفهآنها در بالين

، هرچند از شدت آن طی قریب بیست سال نی هستند که درپزشكي  ازچالش های عمده آموزش بالی
ف مطالعــه حــاضر، پی ـدکاسته شده ولی همچنان بیشترین چالش از دیدگاه دانشجویان می باشند هـ
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بردن به تغییرات چالــش هــای آمــوزش بالینــی دانشــجویان کارشناســی پرســتاری با گذر زمان می باشد، 
اقدامات مقتضی صورت گیرد چراکه  برای داشتن پرستاران حرفه تا نقاط قوت و ضعف مشخص گردیده و 

 ای و توانمند نیاز به آموزش بالینی قوی و رفع چالش ها  انکارناپذیر است. 

دانشجویان پرستاری، تغییرات  مشکلات آموزش بالینی، حیطه های آموزش بالینی،  لمات کلیدی:ک
 چالش های آموزش بالینی دیروز و امروز
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ارزیابی عملکرد مربیان بالین هوشبری دانشگاه علوم پزشکی کاشان از دیدگاه 
 دانشجویان

 1سمیرا محمودی، 1زهرا رحیمی مقدم، 1علی صادقی، 1فاطمه حسن شیری

 اصفهان، ایران دانشگاه علوم پزشکی کاشان،. 1

 نویسنده مسئول: فاطمه حسن شیری
 

  مقدمه:
یکی از ملزومات اساسی افزایش میزان یادگیری در بالین دانشجویان، حضور پویا و فعال مربیان در محل 
کارآموزی می باشد. تحقیقات اثبات کرده اند که مربیانی در امر یاددهی بالینی موفق تر بوده اند که در 

تلف مهارتی، عاطفی و نگرشی تر و دارای رویکردی جامع تر حول ابعاد مخمحل کارآموزی پویاتر، پرنشاط
بوده اند. این مطالعه به ارزیابی مربیان بالین دانشجویان هوشبری در عرصه های مختلف اتاق عمل می 

 پردازد. 
 : هامواد و روش

انجام پذیرفت. ابزار مورد  1401-1400این مطالعه توصیفی مقطعی در انتهای نیمسال اول سال تحصیلی 
آیتم بود که به صورت لیکرت چهار گزینه ای خیلی خوب  11ساخته ای شامل استفاده پرسشنامه محقق 

 SPSS 16 تا ضعیف نمره دهی شده بود. پس از جمع آوری نظرسنجی ها، داده های حاصل در نرم افزار

 وارد و با استفاده از آمار توصیفی مورد تجزیه تحلیل قرار گرفت. 
 نتایج: 

 12تا  2مورد ارزیابی دانشجوی کارشناسی ارشد با سابقه کار بالین بین درصد مربیان  60در این مطالعه 
درصد کارشناسان مشغول به کار در اتاق عمل های عرصه کارآموزی دانشجویان با متوسط  40سال و 

درصد موارد دانشجویان مربیان خود را در حضور به  70سال بودند. نتایج نشان داد در  13سابقه کاری 
زمان کارآموزی خیلی خوب ارزیابی نموده اند. در حیطه هایی مانند ارائه توضیحات به  موقع و رعایت

های عملی، رعایت موازین اخلاقی، توضيح شرح وظايف قبل از شروع دوره،  دانشجو، تسلط در مهارت
درصد  70برخورد مناسب و محترمانه در صورت بروز خطا یا مشکل از سوی دانشجو؛ مربیان بیش از  

رد امتیاز خیلی خوب از دانشجو دریافت کرده بودند. سایر حیطه ها مانند  پاسخ به سوالات دانشجويان موا
به نحو رضايتبخش، نظارت مداوم بر يادگيري مهارتهاي عملي كارآموزي دانشجويان و دقت در انجام 

درصد  60ر بیش از وظايف كاراموز در بيمارستان و نیز پيگيري مشكلات كارورز در بيمارستان مربوطه د
درصد  4الی  2موارد امتیاز خیلی خوب کسب نموده بودند. در این حیطه ها که درصد کمی درحدود 

 پوستر
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دانشجویان به مربی نمره ضعیف داده بودند نیاز به بررسی وضعیت دارد تا مشکلات این معدود 
 دانشجویان به صورت موردی مورد بررسی و دقت قرار گیرد. 

 : بحث و نتیجه گیری
دانشجویان نیاز دارند در عرصه های بالینی خود در کنار مربیان با اعتماد به نفس بیشتر و هدایتی 
ساختارمند آموزش های لازم را دریافت نمایند تا مراقبتهایی با کیفیت و کمیت بهتر ارائه و برای ایفای 

فات یک مربی شایسته نقش حرفه ای خود آماده گردند. حضور مربیان متعهد و دلسوز و متصف به ص
 .کمک موثری در هدایت دانشجویان ایفا می نماید

 .مربی، ارزیابی، هوشبری کلمات کلیدی:
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آسیب شناسی فرآیند تحصیل در مقاطع تحصیلات تکمیلی علوم پایه دانشگاه 
علوم پزشکی مشهد از دیدگاه دانشجویان در حال تحصیل در سنوات خارج از 

 بازه مجاز

 1علی عظیمی، 1دادگر آزاد محیا

 خراسان رضوی، ایران دانشگاه علوم پزشکی مشهد،. 1

 نویسنده مسئول: علی عظیمی
 

 مقدمه: 
های اخیر در توجه به وضعیت تحصیلی دانشجویان گامی به سوی توسعه پایدار است که در سال

ریزان دانشگاه برای برنامه کشورهای مختلف مورد توجه روزافزون قرار گرفته است. تبیین عملکرد تحصیلی
بینی کنند. از طرفی، کند تا بتوانند برای بهبود کارکرد دانشگاه راهبردهایی را پیشاین امکان را فراهم می

توان بر مبنای چارچوب نظری، تحقیقات طبق مطالعات پیشین علل افزایش طول دوره دانشجویان را می
ل موانع و مشکلات ساختاری و نهادی در ابعاد مختلف فردی، پیشین، تجربه افراد درگیر با مسئله، تحلی

بندی کرد. لذا با عنایت به نقش ویژه اجتماعی، روان شناختی، فرهنگی، اقتصادی و سازمانی دسته
( در توسعه آموزش دانشگاه و با توجه به Ph.D) دانشجویان دوره های کارشناسی ارشد و دکتری تخصصی

ی دلایل افزایش طول دوره تحصیلی میتوان منجر به شناسایی مشکلات اینکه مبتنی بر آسیب شناس
موجود و در نتیجه مداخله برای بهبود روند آموزشی شد، این مطالعه به آسیب شناسی فرآیند تحصیل 
در مقاطع مذکور دانشگاه علوم پزشکی مشهد از دیدگاه دانشجویان در حال تحصیل در سنوات خارج از 

 است. بازه مجاز پرداخته
 : هامواد و روش

در مدیریت تحصیلات تکمیلی دانشگاه علوم  1400این مطالعه از نوع توصیفی تحلیلی بوده که در سال 
پزشکی مشهد اجرا شده است. جامعه پژوهش کلیه دانشجویان در حال تحصیل در رشته مقاطع 

های خارج از بازه سال( دانشگاه که در حال تحصیل در نیمPh.D) کارشناسی ارشد و دکتری تخصصی
و بعد  10و بعد از آن برای مقطع کارشناسی ارشد و نیمسال  7سنوات مجاز طبق آیین نامه دوره )نیمسال 

( بوده اند، میباشند. ابزار گردآوری داده ها پرسشنامه محقق Ph.D) از آن برای مقطع دکتری تخصصی
ساخته شامل سه محور اطلاعات دموگرافیک، اطلاعات مرتبط با وضعیت پژوهشی دانشجو و سوالات 
مربوط به آسیب شناسی دلایل افزایش طول دوره تحصیلی از چهار منظر مشکلات آموزشی، مشکلات 

ی کرونا بوده است. روایی پرسشنامه به روش تائید خبرگان و صاحب پژوهشی، مسائل فردی و شیوع پاندم

 پوستر
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بازآزمون انجام شده و در نهایت تجزیه و  -نظران حوزه تحصیلات تکمیلی و پایایی آن نیز به روش آزمون
 تحلیل داده ها به وسیله آزمون های آماری انجام شده است.

 : نتایج
دکتری  %49بعد از آن( و %55و  7نیمسال  %45شد )کارشناسی ار  %51دانشجو ) 93پرسشنامه توسط 

%بعد از آن( تکمیل شده است. با توجه به تحلیل نتایج و جدول  5و  12تا  10نیمسال  %95تخصصی )
مشارکت ضعیف -3مشکلات فردی، -2پاندمی کرونا، -1توزیع فراوانی در دانشجویان کارشناسی ارشد: 

نامه به عدم امکان تامین به موقع هزینه پایان-4دانشجویان و  دانشجو با اساتید راهنما به دلیل تعدد
مشکلات فردی، -2پاندمی کرونا، -1(: Ph.Dدلیل نوسانات ارزی و در گروه دانشجویان دکتری تخصصی )

مشکلات مربوط به چاپ مقاله شرط - 4ها به دلیل نوسانات ارزی، نامهپایان عدم تامین به موقع هزینه-3
آوری اطلاعات و امکانات دانشگاه در این مشکلات مربوط به تامین داده و جمع -5نامه و ندفاع از پایا

خصوص، به عنوان اصلی ترین موانع و مشکلات دانشجویان در طول دوره تحصیلی و در نتیجه آن 
 اند.افزایش مدت زمان تحصیلی دانشجو در مقطع مذکور گزارش شده

 بحث و نتیجه گیری: 
تایج به دست آمده، مهم ترین دلیل افزایش دوره تحصیلی دانشجویان گروه هدف، شیوع با توجه به ن

و  19پاندمی کرونا و مشکلات فردی بوده که عمدتا مرتبط با ابتلا شخص و یا بستگان به بیماری کووید 
ون عوارض آن بوده است که با عنایت به بهبود شرایط شیوع این بیماری و وجود امکان حذف نیمسال بد

احتساب در سنوات تحصیلی در زمان مذکور، نیاز به مداخله وجود ندارد. همچنین نظارت بیشتر بر توزیع 
تواند منجر به ارتقا تعاملات بین عادلانه پایان نامه بین اساتید راهنما مبتنی بر قوانین دانشگاه، می

ها توسط اساتید شود. در مهناتری جهت هدایت پایاندانشجو و اساتید راهنما و تخصیص وقت مناسب
ها ها و البته تشدید تحریمهای اخیر که نوسانات ارزی، افزایش قیمتپایان، با عنایت به اینکه در سال

ها و چاپ مقالات نامه توسط دانشگاهموجب بروز مشکلات متعدد در تامین به موقع هزینه پایان
ریزی دانشگاه در راستای تسهیل سیاست گذاری و برنامهها شده است، اصلاح نظام نامهمستخرج از پایان

های نسل سوم و تاکید بر اجرای پایاناجرای مراحل پژوهشی دانشجویان و البته حرکت به سمت دانشگاه
 رسد.های کاربردی و جذب گرنت از خارج دانشگاه ضروری به نظر مینامه

 دانشجو، تحصیلات تکمیلی، طول دوره کلمات کلیدی:
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سال های  (Ph.D) بررسی وضعیت اشتغال دانش آموختگان دکتری تخصصی
 دانشگاه علوم پزشکی مشهد 1395-1398

 1علی درودی، 1محیا دادگر آزاد، 1ابوالفضل خواجوی راد ،1سمیه فضائلی، 1زهرا کریمی، 1علی عظیمی

 خراسان رضوی، ایران دانشگاه علوم پزشکی مشهد،. 1

 زهرا کریمینویسنده مسئول: 
 

 مقدمه: 
قانون اساسی، ایجاد اشتغال  43و بند دوم اصل  28توسعه در اصل  هايگیريها و جهتیکی از هدف

-سیاست اصلی اشتغال کشور را تدوین کرده و تصمیم است. اصول مزبور تا حدوديکامل بیان شده

 نیروي تقاضايگذاران کشور را ملزم ساخته که به شناسایی عوامل موثر در عرضه و گیرندگان و سیاست
زیرا ایجاد اشتغال کامل خود یکی از  ،کار به منظور ایجاد توازن کمی و کیفی در مسأله اشتغال بپردازند

 باشد. دربهداشت، آموزش و مسکن می تامیندیگر نظیر رفع فقر،  هايساز تحقق هدفعوامل زمینه
آموختگان در نتیجه بسیاری از دانش ،است نامتناسبدروس  آموزشایران نیز روند بین کسب اشتغال و 

کنند که اشتغال بیشتری ای سوق پیدا میها و محصلین به سمت رشتهشوند و دانشگاهدر نهایت بیکار می
روز در ر دقیق و بهسنجی برای پذیرش دانشجو، آمااز طرفی، یکی از معیارهای ظرفیت .باشندداشته

التحصیلان رشته/ مقاطع مختلف، تعداد دانشجویان جاری و وضعیت خصوص نیاز جامعه به خدمات فارو
ساز مشکلات سنجی زمینهباشد تا بدین صورت فرآیند ظرفیتالتحصیلان موجود میاشتغال فارو

حصیلات تکمیلی دانشگاه علوم ها در جامعه نشود. از این رو مدیریت تاجتماعی و بروز برخی ناهنجاری
 پزشکی مشهد به طراحی پژوهش حاضر برای پاسخ به نیاز موجود اقدام نموده است. 

 : هامواد و روش
مقطعی و از نظر روش از نوع همبستگی است که به دنبال شناسایی -این پژوهش از نظر نوع، توصیفی

است و از نظر هدف  تکميلي تحصيلاتآموختگان مقاطع همبستگی بین رشته تحصیلی و اشتغال دانش
در یک  چرا که به توسعه دانش کاربرديید، آحساب میو ماهیت تحقیق در رده تحقیقات کاربردی به

دلالت دارد. محیط انجام پژوهش مدیریت تحصیلات تکمیلی دانشگاه علوم پزشکی مشهد زمینه خاص 
های در رشته (Ph.D)آموختگان مقطع دکتری تخصصی این تحقیق را کلیه دانش بوده و جامعه آماري
-( تشکیل می1398تا  1395های التحصیلان سالاین دانشگاه )فارووابسته به  هايمختلف در دانشکده

ها از اسناد رسمی مربوط به دانشجویان موجود در سامانه آموزشی دانشگاه داده دهند. به منظور گردآوري
شده و تکمیل پرسشنامه است، استفاده شده تدوين قبليمتون  بررسيا و پرسشنامه محقق ساخته که ب

و CVR و  CVI هايپرسشنامه با سنجش شاخص محتوايي است. رواييگرفتهانجام  از طریق مصاحبه تلفني

 پوستر



  

 

                                           ین              بیست و چهارم 

 570 کشوری آموزش علوم  پزشکیهمایش 

با نیز  صوري مرتبط و روايي پژوهشيسوابق  داراي آموزشينفر از کارشناسان امور  8از  نظرسنجي
آزمون با استفاده از  پاياييو سنجش  تکميلي تحصيلاتآموختگان مقاطع از دانش نفر 10از  نظرسنجي

های آماری انجام شد. در نهایت تجزیه و تحلیل داده ها به وسیله آزمون سنجيده کرونباخ آلفايروش 
 شده است.

 نتایج: 
نفر طی مصاحبه تلفنی در طرح مشارکت  72، 1398تا  1395های التحصیل سالفارو 349از مجموع 

از شاغلین اذعان  ٪4/59. اندنفر شاغل و بقیه در جستجوی شغل بوده 64اند که از این میان داشته
 گروه از ٪3/81 همچنین، داشته. زیادی داشته که عنوان رشته تحصیلی با شغل فعلی آنان تطابق

یافتن شغل  یبقیه بیشتر از سه سال در جستجو سال و 3تا  1بین  ٪6/15کمتر از یک سال،  ،شاغلین
به  ٪7/4های خصوصی و در سازمان ٪8/7های دولتی، در سازمان ٪8/82 . در گروه شاغلین،اندبوده

 ٪8/32نوع استخدامی  اند که در این میانفعالیت داشتهسایر مشاغل در  ٪1/6صورت خوداشتغالی و 
اند که از جویندگان کار اذعان داشته ٪37 از طرف دیگر، .استبوده  لایحهطرح و  ٪1/53پیمانی و -رسمی
ها ناز آ %25و  اندرغم جستجوی کار، موقعیت شغلی متناسب با رشته تحصیلی خود را پیدا نکردهعلی

 از افراد %50اند. از نظرسایر موارد را برای عدم اشتغال به کار خود ذکر نمودهباقی افراد، ادامه تحصیل و 
های افراد کسب مهارت %25 از منظر های عملی و کاربردی و، کسب توانایی بیشتر در مهارتکارجویای 
 به طور کلی، اند.سایر موارد را ذکر کرده باقی افرادبوده و  لازم در طول تحصیل و حل مساله ارتباطی
ایت زیاد داشته رض مشهد های موجود دانشگاه علوم پزشکیامکانات و رویهمشارکت کنندگان از از  47%

انتخاب رشته تحصیلی خود در دانشگاه علوم پزشکی مشهد را به دیگران توصیه از این افراد  % 68و 
ز پاسخ دهندگان، سرفصل دروس ارائه شده در دوران تحصیل به ا  36%از نظر  علاوه بر این، اند.کرده

  ت.اسشان مطابقت داشتهصورت متوسط با نیازهای شغلی
 ه گیری: بحث و نتیج

دانشگاه برای توانمندسازی  لازم استرسد با تحلیل نتایج و با توجه به رضایت از دانشگاه، به نظر می
به برگزاری کارگاه،  نسبت ،خود برای به عهده گرفتن نقش در جامعه در طول تحصیل التحصیلانفارو

 مسائلاستارتاپ و ارتباط و عقد قرارداد کاری با صنعت در راستای شناساندن صنعت به دانشجویان و حل 
رسد نیاز است نماید. البته به نظر میاقدام آموختگان صنعت با استفاده از دانش و تحکیم جایگاه دانش

لحاظ گردد. همچنین با توجه به نیز ازار کار آمادگی ورود به ب ،های تخصصی هر رشتهدر کوریکولوم
است این محدودیت در مطالعات بعدی مورد بررسی  لازم التحصیلانمحدودیت دسترسی به کلیه فارو

 .گیردقرار

 ، اشتغالدانش آموختگان، دکتری تخصصی کلمات کلیدی:

 پوستر
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اثربخشی ین و ارزیابی نقش فرهنگ سازمانی مبتنی بر تعامل و یادگیری در یتب
 عملکرد پرستاران

 2عسگر حنیفه نژاد، 1ماندانا آرش

 ، ایرانکرج، واحد کرجدانشگاه آزاد اسلامی . 1
 دانشگاه علوم پزشکی آزاد تهران، تهران، ایران . 2

 نویسنده مسئول: ماندانا آرش
 

 : مقدمه
دارند به طوری يي ابسزنقش ن مازموفقيت سادارایی در شترين ارزبا و مهمترين به عنوان نساني امنابع 
ن را مازساه و تحقق بخشيدن را مازسااف هد، اظايفوصحيح م نجاابا را  می تواند  نساني كاوي اكه نير
ل برساند و از آنجایی که اثربخش کردن نظام مدیریت منابع انسانی از طریق ایجاد و توسعه فرهنگ به كما

هایی می باشد که پلی بین به آن نیاز به استراتژیشود، بنابراین جهت رسیدن سازمانی مطلوب فراهم می
، باورها و انتظارات مشتركي را در ع انسانی گردد. فرهنگ يي سازمانفرهنگ سازمانی و کارکردهای مناب

بر مي گيرد كه در نبود يي قانون يا دستور العمل صريح رفتارها را هدايت مي كند و منبع نيرومندي از 
پرستاران بخش قابل تـوجهی از کارکنـان سیستم های بهداشتی را تشـکیل هويت و هدف مشترك است. 

می دهند و خدمات استاندارد پرستاری نقـش مهمی در سلامت جامعه و اثربخشی سیستم درمانی دارند 
یفیت  و افـزایش فرهنگ تعامل در بین پرستاران منجر به افزایش یادگیری در بین صاحبان حرفه و ارتقاک

می گردد. همکاری بین  پرستاران جزء مهمی از ارائه مراقبتهای با کیفیت و بهره وری سازمان عملکرد و 
ل ـماوثرترين عوـماز ي ـيكایمن و راه حل مناسبی برای حل بسیاری از مشکلات موجود در نظام سلامت و 

ه سزايي در می باشد. بنابراين ترويج فرهنگ  تعامل و همکاري در سازمان نقش بعه ـتوسو شرفت ـپي
، به طوری که اگر در سازمان فرهنـگ مشارکت وجود داشته ر سازمان داردتسهیل، خلق و انتقال دانش د

باشد افراد بـه طـور طبیعـي و داوطلبانـه ايده ها و نظرات خود را در اختیـار ديگـران مـي گذارنـد که این امر  
ملکرد و توانمندی می شود. لذا با توجه به موارد منجر به  کشف و بهره برداری از دانش و ارتقا سطح ع

ذکر شده پژوهش حاضر با هدف تبیین  نقش فرهنگ سازمانی مبتنی بر تعامل و یادگیری بر اثربخشی 
 عملکرد پرستاران انجام گرفته است. 

 : هامواد و روش
اجرا توصیفی از نوع ، از نظر نوع داده ها کمی  و از نظر نحوه پژوهش حاضر از لحاظ هدف کاربردی

باشد. داده ها توسط دو پرسشنامه فرهنگ سازمانی دنیسون )چهار بعد مشارکت، مقطعی می –پیمایشی 
و پرسشنامه اثربخشی سازمانی )چهار بعد دستیابی به هدف، انطباق،  سازگاری، انطباق پذیری و رسالت (
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به روش تصادفی  رج و فیاض بخش تهرانستان البرز کپرستار شاغل در بیمار  158انسجام و تداوم( از 
. پایایی مربوط به ابزار سنجش با آلفاي جمع آوري گردید1400تا  1399های لساده نسبتی در طی سا

کرونباخ محاسبه شد و روایی صوري و محتوایی در این پرسشنامه از طریق نظرات متخصصان مورد بررسی 
 .  انجام شد 26نسخه   spss ه از نرم افزارقرار گرفت وتجزیه و تحلیل  داده ها با استفاد

 نتایج: 
. در بین ابعاد فرهنگ در حد متوسط به بالا ارزیابی شد با تجزیه و تحلیل داده ها فرهنگ کلی  سازمان

بدست  ( کمترین امتیاز را 34/52(  بیشترین امتیاز و بعد سازگاري ) 28/58سازمانی  بعد انطباق پذیري )
، یادگیری سازمانی و جهت حرفه، شاخص های تغییر پذیری در جهت ارتقا شاخص هاآورد  و در بررسی 

وافق دارای ، هماهنگی و پیوستگی و تامتیاز  وتوجه به  اهداف و مقاصدگیری استراتژیک دارای بیشترین 
 . در بررسی تاثیر مشارکتمنعطف تمرکز  به خارج  قرار داشتو سازمان در طيف  کمترین امتیاز  بودند

و  (p < 0001/0)  و یادگیری سازمانی  بر ابعاد اثر بخشی سازمانی تعامل و یادگیری با دستیابی به اهداف
   (p = 321/0م )طی بین تعامل و یادگیری با انسجاارتباط معنی دار داشت ولی ارتبا (p < 0001/0) انطباق
 به دست نیامد.   (p = 251/0)  و تداوم

 : بحث و نتیجه گیری
، لب شخصیتی سازمان فرهنگ می گویندسازمان ها همانند افراد دارای شخصیت می باشند و به قا

در بین اعضای خود ایجاد می کند و هويت س حساانوعي که ست اماني زساز مره دـين كننـفرهنگ تعي
از . تسد ارـصي فـافع شخـمناز يش ـي بسـه بـكآورد مي د جووبه ي نوعي تعهد نسبت به چيزاد فردر ا

آنجایی که پرستاران با توجه به ذات ارزشمند حرفه  متعهد به ارائه مراقبتها ایمن و با کیفیت هستند و 
بنابراین  ایداری بر امر سلامت جامعه دارد،این امر با تعامل و یادگیری ناشی از آن  محقق گشته و اثرات پ

مل ابه عووری و بهبود کیفیت مراقبتها باید  د و افزایش بهرهعملكردر تغييران آموزشی و بالینی جهت مدير
 . توجه نموده و بر اساس آن اهداف و رسالت سازمان را سیاستگزاری نمایندماني زساهنگ متشكله فر

 یادگیری، اثربخشی ،فرهنگ سازمانی، پرستاران، تعامل کلمات کلیدی:
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 سناریوی مطلوب رشته تخصصی کودکان

 2حبیب اله رضایی، 1سالک اردستانیمهدی ، 1کلیشادی رویا

 اصفهان، ایران دانشگاه علوم پزشکی اصفهان،. 1
 د، ایراناحم ریو بو هیلویکهگ، دانشگاه علوم پزشکی یاسوج. 2

 نویسنده مسئول: حبیب اله رضایی
 

 مقدمه: 
 رشته تخصصی کودکان شاخه اي از علوم پزشكي است كه دانش آموخته آن، يعني پزشي متخصص

اجتماعي( و بيماري مورد توجه قرار مي دهد. در خصوص  ، رواني وكودكان، كودك را در سلامت )جسمي
مطالعات آینده پژوهی در رشته تخصصی کودکان مطالعات مختلفی انجام شده است اما در ایران مطالعه 
ای در این خصوص انجام نشده است. با توجه به اینکه مطالعه آینده پژوهانه در زمینه رشته تخصصی 

ت و با توجه به فواید انجام مطالعات آینده پژوهی، هدف از انجام این کودکان در کشور انجام نشده اس
 پژوهش تعیین سناریوی مطلوب رشته تخصصی کودکان بود. 

 : هامواد و روش
در این مطالعه آینده پژوهی جمعیت مورد مطالعه اعضای بورد رشته کودکان، اعضای هیات علمی گروه 

دکان بودند که به صورت هدفمند انتخاب شدند. تحلیل کودکان و متخصصین کودکان عضو انجمن کو
روند رشته تخصصی کودکان در ایران و جهان از دیدگاه ذی نفعان و از طریق مطالعات کتابخانه ای انجام 
گرفت. سپس رویدادها و روندهای تأثیرگذار بر رشته تخصصی کودکان از دیدگاه ذی نفعان و مطالعات 

ن های کلیدی رشته تخصصی کودکان از دیدگاه ذی نفعان مشخص شد و کتابخانه ای تعیین و پیشرا
پس از تدوین سناریوهای قوی، متوسط و ضعیف رشته تخصصی کودکان، با برنامه ریزی جهت جلسه 
گروه متمرکز، سناریو مطلوب رشته تخصصی کودکان مشخص گردید. در این مطالعه از فنون تحلیل 

نرم افزارهای به، پرسشنامه و گروه متمرکز استفاده شد و داده ها توسط روند، تحلیل تاثیر متقابل، مصاح
 ، میک مک و سناریو ویزارد تحلیل گردید.  10مکس کیو دا ورژن 

 نتایج: 
، و نمره 1سناریو قوی مشخص گردید که از بین سناریوهای قوی، سناریو پنجم با ارزش سازگاری 6تعداد 
و تعرفه  انتخاب شد. این سناریو در برگیرنده تعيين حق ويزيت به عنوان سناریوی مطلوب 78اثر کل 

 پزشکان عمومی، تخصصی پزشکی، عادلانه کردن درآمدهای مختلف گذاری عادلانه بين رشته
فعال نمودن بخش کودکان در همه بيمارستان ها، کاهش مرگ متخصصين و فوق تخصص های پزشکی، 

، افزايش انگيزه اعضای هيات علمی هداشتی با متخصصين کودکانمراکز بو مير کودکان، قرارداد عادلانه 

 پوستر
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بيماريهای کودکان، کاهش فقر جامعه، افزايش درآمد مردم و کاهش تورم افزايش تعداد متخصصين 
کودکان به نسبت جمعيت کودکان، افزايش تعداد بخش خصوصی مانند مطب متخصصين کودکان با 

 انشگاه ها جهت تعيين ظرفيت ورودی رشته ها می باشد. کاهش هزينه های اداره، نظرخواهی از د
 بحث و نتیجه گیری: 

ارائه سناریوهای قوی در این مطالعه، نمای کلی از آینده های درحال ظهور رشته تخصصی کودکان را 
نمایان می کند. با توجه به انتخاب سناریو مطلوب از بین سناریوهای قوی، می بایست نقشه راه رسیدن 

 .سناریو تدوین گردد به این

 های کودکان، ایران آینده پژوهی، بیماری کلمات کلیدی:
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 بررسی علل و تمایل به مهاجرت پزشکان از دیدگاه دستیاران تخصصی دانشگاه
 1-1401های  علوم پزشکی منتخب در سال تحصیلی 

 1سارا شفیعان، 1مهران ایلاقی ،1مريم اخوتي ،1عادل سلطانی زاده

 کرمان، ایران دانشگاه علوم پزشکی کرمان،. 1

 نویسنده مسئول: عادل سلطانی زاده
 

 مقدمه: 
های ثروتمند در حال  صان و نخبگان علوم پزشکی به کشور در سراسر جهان مهاجرت در بین متخص

افزایش است. بر اساس ارزیابی سازمان نظام پزشکی ایران، مهاجرت پز شکان در هر سال در حوزه 
ماه  9نفر بوده است. اما طی  350تا  300نفر و در حوزه پزشکان متخصص هم بین  400حدود عمومی  

پزشک برای مهاجرت اقدام کردهاند. عزیمت متخصصان با مهارت و  3000ابتدایی شروع  کرونا حدود 
نخبگان سیستم  بهداشتی مانند پزشکان در هنگام کمبود عرضه و تقاضای زیاد بخصوص در شرایطی 

کشور با کمبود پزشک  مواجه است، بر ظرفیت خدمات پزشکی و اجتماعی برای پاسخگویی به نیازهای که 
رسد یکی دالیل تمایل به مهاجرت پزشکان  اساسی بهداشتی و اجتماعی  تأثیر منفی میگذارد. بنظر می

دف بررسی از طرفی شواهد در این مورد کم است. مطالعه حاضر با هباشد.  شرایط دستیاری تخصصی می
علل و تمایل پزشکان از دیدگاه دستیاران  بالینی صورت گرفته است تا بتوان با اتکا به نتایج آن و بهبود 
مشکالت پزشکان و بهبود شرایط دوره دستیاری  تخصصی در جهت کاهش مهاجرت پزشکان اقدام کرد.  

  :هامواد و روش
ه دستیاران پزشکی دانشگاه های علوم پزشکی مطالعه حاضر بررسی مقطعی توصیفی و تحلیلی با جامع
بود. بر پایه مطالعات  مشابه، ابزار  1400-1401کرمان، تهران، شهید بهشتی و ایران در سال تحصیلی 

بررسی تمایل و علل مهاجرت پزشکان و تاثیر شرایط دستیاری بر آن تدوین شد و روایی محتوی وپایایی 
دستیار  پزشکی  254یید خصوصیات روانسنجی ابزار، پرسشنامه بین آن مورد بررسی قرار گرفت. پس از تا

ز شاخص های  آمار رشته تخصصی به شیوه نمونه گیری سهمیه ای توزیع شد. داده ها با استفاده ا 21از 
 مورد تجزیه و تحلیل آماری قرار گرفت.   ANOVA و t-test هایتوصیفی و آزمون

 نتایج: 
 79.5درصد از دستیاران پزشکی تمایل به مهاجرت داشتند، در حالی که  81.5یافته ها نشان داد که 

درصد اظهار داشتند که اگر در زمان ورود به دوره دستیاری بینش کنونی را نسبت شرایط کاری، تحصیلی 
ح می دادند. این و درآمدی آن داشتند مهاجرت را به عنوان مسیر حرفه ای خود به دوره دستیاری ترجی

نشان می دهد که شرایط برنامه های دستیاری پزشکی به طور قابل توجهی بر تمایل به مهاجرت در 
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دستیاران پزشکی در ایران تأثیر می گذارد. با این حال، اکثر شرکت کنندگان در پژوهش برنامه ای برای 
پس از اخذ مدرک پزشکی عمومی مهاجرت نداشتند.همچنین اکثر شرکت کنندگان معتقد بودند که زمان 

ترین دلایل تمایل به مهاجرت و قبل از ورود به دوره تخصص مناسب ترین زمان برای مهاجرت است. شایع
های زندگی روزانه، رفاه بهتر در کشورهای مقصد و قوانین درآمد نامتناسب نسبت به حجم کار و هزینه

 .بودناعادلانه اشتغال و درآمد در نظام سلامت ایران 
 نتیجه گیری: بحث و 

درمانی باید ای نگهداری نیروی متخصص بهداشتی ه نتایج این پژوهش خاطر نشان میسازد که استراتژی
درصد   80به مسائل مهمی مانند عوامل اقتصادی بیشترین توجه را داشته باشند. همچنین حدود 

جای دستیاری برای آینده خود انتخاب  دستیاران بالینی در صورت داشتن بینش کنونی مسیر مهاجرت را به 
هایی با تمرکز بر راهکارهای   رسد میتوان با بهبود شرایط دستیاری تخصصی و استراتژی میکردند. بنظر می

ش های آموزشی و شغلی، گامی مهم در جهت کاه نگهدارنده نیروی انسانی مانند گسترش فرصت
 .پزشکان برداشتمهاجرت 

 شکان، دستیاران بالینیمهاجرت، پز  کلمات کلیدی:
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اعتبارسنجی و هنجاریابی ابزار رهبری چند عاملی در مدیران دانشگاه علوم 
 1400پزشکی شهید بهشتی در سال 

 1سلیمان احمدی، 1معصومه کلانتریون، 1سيده مهيندخت مقدمي

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی شهيد بهشتي،. 1

 کلانتریوننویسنده مسئول: معصومه 

  :مقدمه
ری مدیران بخصوص با توجه به اهمیت صلاحیت رهبری چند عاملی به عنوان یکی از صلاحیت های ضرو

این مطالعه با هدف تعیین اعتبارسنجی و هنجاریابی ابزار اندازه گیری رهبری چند  ،حوزه علوم پزشکی
در مدیران دانشگاه علوم پزشکی    MLQ (Multifactor Leadership Questionnairee )عاملی توسط پرسشنامه

 شهید بهشتی انجام شد.  
 : هامواد و روش

این مطالعه به روش توصیفی و تحلیلی انجام شد. از پرسشنامه سبک های رهبری که توسط بس و آولیو 
های رهبری  چند عاملی، تبادلی و عدم شاخص( طراحی شده است جهت ارزیابی عوامل و 1995در سال )

 KMO مداخله استفاده شد. از آزمون های آماری ضریب آلفای کرونباخ برای تعیین پایایی درونی، آزمون

 برای تعیین کفایت نمونه گیری و از تحلیل عاملی تاییدی برای تعیین روایی سازه استفاده گردید. 
 : نتایج

نفر از  35فر از مدیران دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی انجام شد. ن 180این مطالعه با مشارکت 
لعه گروه سنی نفر زن بودند. بیشترین گروه سنی افراد شرکت کننده در مطا 145شرکت کنندگان مرد و 

و 0.712. سوالات پرسشنامه از ثبات درونی بالایی با توجه به ضریب آلفای کرونباخ  سال بودند 50تا  41
و   KMO (0.770) برخوردار بود.یافته ها نشان داد که مقادیر ICC >0.9ستگی درون خوشه ای ضریب همب

معنادار بوده که کفایت نمونه را برای آزمون تحلیل عاملی تایید کرد. همچنین نتایج  (2742.13بارتلت )
 ، برازندگي مطلوب پرسشنامه را نشان داد.  ملی تاییدی سوالات این پرسشنامهتحلیل عا

 نتیجه گیری: بحث و 
در نهایت باتوجه به نتایج بدست آمده پایایی و روایی پرسنامه رهبری چند عاملی مورد تایید قرار گرفته 
است و هیچ یک از سوالات حذف نگردید. پژوهش حاضر می تواند مقدمه ای بر کاربرد پژوهشهای دیگر 

 ن شود.   در زمینه اندازه گیری صلاحیت رهبری چند عاملی در مدیرا

 ، مدیران دانشگاهاعتبارسنجی، رهبری چند عاملی ،هنجاریابی کلمات کلیدی:
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واکاوی چالش های موجود در زمینه پایان نامه های دانشجویی از دیدگاه اعضای 
 هیئت علمی در راستای ایجاد  سیستم هدفمندی پایان نامه های دانشجویی

 1فرشته عثمانی

 ، خراسان جنوبی، ایرانپزشکی بیرجندعلوم . دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: مصطفی شیخی
 

 مقدمه: 
پایان نامه ها از منابع اطلاعاتی با ارزش هستند که به دلیل ماهیت و ویژگی خاصی که دارند، نقش 
مهمی در پیکره دانش ایفا می کنند و همه ساله مقدار زیادی از امکانات مالی دولت و بخش قابل توجهی 

نیرو و وقت اعضای هیأت علمی دانشگاه هـا صرف آن می شود. از این منظر پایان نامه های ارائه شده از 
می توانـد بـه عنـوان منبعی اساسی در بهبود وضعیت سلامت جامعه نیز در نظرگرفته شوند. سالانه تعداد 

فرآیند کنونی ی می شود. آنها بایگان زیادی تحقیقات در قالب های مختلف انجام می شود،که نتایج اکثر
اغلب دانشگاه ها بدین صورت است که دانشجو در دوره آخر تحصیلی خود فردی از اساتید گروه آموزشی 
رشته مربوطه را به عنوان استاد راهنما انتخاب و عنوانی را پس از گذشت فرآیندی در اغلب اوقات طولانی 

شده، بطوریکه اغلب دانشجویان باگذشت چند مدت، مصوب کرده و سپس وارد مرحله نگارش پروپوزال 
بطور کلی  م موفق به تصویب پروپوزال مربوطه در دانشگاه می شوند.ماه پس از انتخاب موضوع، سرانجا

میتوان گفت چالش های گوناگونی در مسیر انتخاب موضوع برای پایان نامه های دانشجویی تا مرحله 
این مشکل، هدف این پژوهش، تبیین چالش های موجود در  تصویب آن وجود دارد. لذا، جهت مقابله با

زمینه پایان نامه های دانشجویی از جوانب مختلف از دیدگاه اساتید دانشگاه علوم پزشکی بیرجند می 
 باشد. 

 : هامواد و روش
اجرا شد. جامعه هدف،  اساتید  1401این مطالعه کیفی از نوع مقطعی پس از دریافت کد اخلاق در سال 

جرب و با سابقه کار بالا و دارای سابقه فعالیت درسیستم پژوهشی دانشگاه بودند که به صورت م
سرشماری تمامی این اساتید با رضایت آگاهانه در مطالعه شرکت نمودند. ابزار جمع آوری اطلاعات در 

صاحبه به پرسشنامه( بود. بدین صورت که اساتید قبل از جلسه م-این مطالعه بصورت ترکیبی )مصاحبه
چک لیستی شامل مجموعه ای  از چالش های پیش بینی شده در حوزه پایان نامه های دانشجویی از 
طریق فرمی که بصورت آنلاین طراحی و در اختیار آنها قرار گرفته بود پاسخ داده و سپس تجربیات و 

به حضوری چالش های موجود و راهکارهایی در جهت مرتفع شدن این چالش ها طی یک جلسه مصاح
دقیقه ای توسط فردی آموزش دیده و خبره انجام شد. کار جمع آوری داده ها تا رسیدن به  30حدود 
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اشباع نظری دنبال شد. سپس کار  کدگذاری داده ها در سه مرحله کدکذاری باز، محوری و گزینشی 
 انجام شد. 

  :نتایج
مرحله کد گذاری، یافته های حاصل از این پس از انجام تجزیه و تحلیل و طبقه بندی داده ها و پایان 

خانم،  4آقا و  9 نفر ازاساتید مجرب، 13پژوهش حول داده های حاصل از مصاحبه های انجام شده با 
مفهوم و  15طی سه مرحله کدگذاری باز )اولیه(، محوری و گزینشی )انتخابی( شد. کدهای باز شامل 

شجویان در فرآیند تصویب پایان نامه ها، ضعف دان  کدهای محوری شامل چهار مقوله عمده مشتمل بر
عدم نظارت دقیق بر نحوه اجرای پایان نامه ها، عدم انجام پایان نامه های میان رشته انجام پایان نامه ها، 

ای در دانشگاه، بودجه و امکانات دانشگاه تعیین شد. هم چنین، عدم هم راستایی و مساله محوری 
 عنوان کد گزینشی پژوهش حاضر، شناسایی گردید. موضوعات پایان نامه به 

  :نتیجه گیری بحث و
با توجه به نتایج بدست آمده از این مطالعه، میتوان اینگونه استنباط کرد که انجام  پژوهش هایی 
هدفمند، ایجاد بستری جهت ارتباط اساتید حوزه های مختلف با یکدیگر، گام برداشتن در یک راستا، هم 

ارتباط معاونت های پژوهشی دانشگاه های مختلف با یکدیگر و بهبود بخشی ارتباط صنعت و چنین  
دانشگاه،  با راه اندازی سیستم هدفمندنمودن پایان نامه های دانشجویی امکان پذیر خواد بود. هم چنین 

دن گران و اساتید جهت بهتر ش برگزاری نشست هایی در زمان های مقرر  بصورت سالانه با صنعت
فعالیت های سیستم موردنظر بایستی موردتوجه قرارگیرد. با ایجاد این سیستم و ارائه عناوین نیازمند 
پژوهش، دانشجویان به هنگام انتخاب عنوان پایان نامه، راهنمایی شده و برحسب علاقه در زمینه کاری 

 .خود یک عنوان را انتخاب می کنند

 ، هدفمندی، سیستم، پژوهشپایان نامه های دانشجویی کلمات کلیدی:
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بررسی میزان اثربخشی برنامه آموزشی مهارتهای ارتباطات میان فردی بر همدلی 
  شگاه علوم پزشکی اردبیل در بالینی دانشجویان دانشکده  دندانپزشکی دان

 1400 سال

 1امیر دانش پایه، 1سهیلا دریساوی جرفیان، 1ناهید احمدیان یزدی

 اردبیل، ایران علوم پزشکی اردبیل،. دانشگاه 1

 نویسنده مسئول: سهیلا دریساوی جرفیان
 

 مقدمه: 
گردد. های دندانپزشکی میهمدلی دندانپزشي و بیماران سبب افزایش رضایت بیماران و اثربخشی درمان

دندان پزشكان با همدلي بيشتر، شايستگي بيشتري در گرفتن شرح حال، انجام معاينات باليني و 
كنند كه ی دستورات بعد از درمان و جلب همكاري بيماران خود پيدا مينيازسنجي و طرح درمان و ارائه

اي اين مسئله علاوه بر افزايش رضايت بيماران، سبب كاهش خطاهاي عملكردي و عدول از حقوق حرفه
يري دقيق دستورات و هاي بيماران و نيز ايجاد انگيزه در بيماران براي پيگو كاهش شكايات و نارضايتي

لذا ارتباط صحیح و همدلی بین  شود.افزايش موفقيت پيامدهاي درمان ارايه شده توسط دندانپزشک مي
ریزان آموزش های اساتید و مدیران و برنامهدندانپزشي و گیرندگان خدمات دندانپزشکی یکی از دغدغه

اده است در طول تحصیل میزان همدلی باشد. اما تحقیقات نشان دو گیرندگان خدمات دندانپزشکی می
ی وسیع آن سبب شده است که های فنی و محدودهو تمرکز بر مراقبت دانشجویان کاهش می یابد

های ارتباطی غیرمؤثر استفاده نموده و در نتیجه مشکلات کلیدی و طور سنتی از روشدندانپزشکان به
های ارتباطات اثربخشی برنامه آموزشی مهارت ی بیماران به روشنی مشخص نگردد. در این مطالعهعمده

 1400میان فردی بر روی همدلی بالینی دانشجویان دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی اردبیل در سال 
 انجام شد. 

 ها:  مواد و روش
دانشجویان ی نیمه تجربی ابتدا فراخوان برگزاری کارگاه مهارتهای ارتباطات میان فردی  برای در این مطالعه

ی سنجش همدلی نفر از دانشجویان، پرسشنامه 60مقطع بالینی در دانشکده اعلام گردید.بعد از ثبت نام 
ی اطلاعات دموگرافیکی توسط کلیه دانشجویان دندانپزشکی ثبت نام کننده بالینی جفرسون و پرسشنامه

ه تخصیص تصادفی پیدا کردند. نفر  30کارگاه تکمیل  گردید. دانشجویان به دو گروه مداخله و شاهد 
ساعته با استفاده  8برای برگزاری کارگاه گروه مورد، برنامه ریزی آموزشی صورت گرفت و کارگاه آموزشی 

های فعال تدریس مانند ایفای نقش، بحث در گروه کوچک ، بحث در گروه بزرگ، تمرین عملی  از روش
تید داندانپزشکی برای دانشجویان گروه مداخله  تن از اسا 3و سخنرانی تعاملی با مشارکت و همکاری 
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ی همدلی بالینی توسط هر دو گروه تکمیل شد.اطلاعات برگزار گردید. بعد از یي ماه مجدد پرسشنامه
گردید و مورد تجزیه و تحلیل قرار  21نسخه  SPSS پرسشنامه هر دو گروه قبل و بعد کارگاه وارد نرم افزار

 گرفت. 
 :  نتایج

ها نشان داد بر اساس تخصیص تصادفی بین دو گروه مداخله و شاهد از نظر تحلیل داده تجزیه و
، سال (P=0.08)  ، وضعیت تاهل(P=0.19) ، جنس(P=0.27)  متغیرهای دموگرافیک و تحصیلی مانند سن

 (P=0.69)، علاقه مندی به تحصیل در دندانپزشکی(P=0.41) ، قومیت(P=0.76) ،محل سکونت(P=0.06) ورود

اختلاف آماری معنی داری وجود نداشت. همچنین میانگین نمره  (P=0.69) و علاقه به ارتباط با دیگران
اما پس از برگزاری برنامه  .(P=0.76)همدلی جفرسون در دو گروه قبل از مداخله از نظر آماری معنی دار نبود
همدلی بالینی گروه مورد با گروه آموزشی برای گروه مورد، اختلاف آماری معنی داری در میزان نمره 

بدست آمد. همچنین اختلاف میانگین نمره همدلی گروه مورد قبل و بعد از مداخله معنی   (P=0.03)شاهد
، هیچکدام از متغیرهای دموگرافیک ارتباط معنی داری با (P=0.03)به غیر از متغیر قومیت.(P=0.05)دار بود

 نمره همدلی بعد از مداخله نداشتند.  
 نتایج: 

انجام این مطالعه نشان داد که با آموزش مهارتهای ارتباطی می توان میزان همدلی بالینی دانشجویان 
های ارتباط میان فردی جهت های آموزش مهارتدندانپزشکی را ارتقاء بخشید لذا توصیه می شود برنامه

پزشکی شود و دانشجویان قبل از ی دندانبهبود عملکرد دانشجویان در بالین وارد کوریکولوم اصلی رشته
های کارآموزی و کارورزی در این خصوص آموزش دریافت کنند و یا برنامه های کوتاه مدت ورود به بخش

 .های  تدریس نوین و جذاب برای آموزش همدلی به دانشجویان برنامه ریزی و اجرا گردد با روش

 شکی، اثربخشیآموزش، همدلی بالینی، دانشجویان دندانپز  کلمات کلیدی:
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تجربه دانشجویان کارشناسی ارشد دانشکده پرستاری و مامایی ساری در اجرای 
 : یک مطالعه کیفی19-پایان نامه هایشان در طی همه گیری کووید

 1یعقوبی طاهره، 1زاده کاظم ، عاطفه1زاده حسام ، علی1مجرد عراقیان فرشته

 ایران ساری، مازندران، پزشکی . علوم1

 نویسنده مسئول: طاهره یعقوبی
 

 مقدمه: 
هسته ای اصلی آموزش دانشجویان تحصیلات تکمیلی مبتنی بر پژوهش بوده و نقش تاثیرگذارتری در 
تولید دانش برعهده دارند. در هنگام شیوع ویروس کرونا فرایند آموزش و ارتباط با اساتید در بستر اینترنت 

ری برای تحقیقات و در فضای مجازی ارائه شد. ارائه خدمات بهداشتی و درمانی و انجام نمونه گی
دانشجویی تحت تاثیر این همه گیری قرار گرفت. لذا هدف این مطالعه تبیین دیدگاه دانشجویان 

 می باشد.  19-تحصیلات تکمیلی در اجرای پایان نامه در پاندمی کووید
  ها:مواد و روش

، دانشجویان پژوهش حاضر یک پژوهش کیفی و از نوع تحلیل محتوا قراردادی می باشد. جامعه پژوهش
می باشند. نمونه ها به روش  1399تحصیلات تکمیلی دانشکده پرستاری مامایی نسیبه ساری در سال 

گیری هدفمند و با حداکثر تنوع وارد مطالعه شدند. معیارهای ورود به مطالعه شامل: تحصیل نمونه
گذراندن واحد  -2مایی ترم دانشگاه در مقطع تحصیلات تکمیلی در رشته  های پرستاری و ما 2حداقل 

تحصیل  -2مشروط بودن  -1تمایل به شرکت در مطالعه می باشد. معیار خروج شامل:  -3روش تحقیق 
شامل عدم تمایل به مشارکت در مطالعه بود. ابزار جمع معيار خروج به عنوان دانشجوی مهمان است. 

هت تحلیل داده ها از رویكرد کیفي با سوالات نیمه ساختاریافته بود. جعميق  مصاحبه، داده هاآوری 
گرانهیم و لوندمن استفاده شد. جهت صحت و استحکام مطالعه از معیارهای پیشنهادی گوبا و لینکلن 

 استفاده شد. 
 نتایج: 
تحصیلی دانشکده  6-3نفر از دانشجویان کارشناسی ارشد ترم  14، ین تحقیقن دراکت کنندگارمشا

 – 40ن بین شرکت کنندگاوده سنی ند .محددمونث بو %71.42شتند. داپرستاری مامایی نسیبه ساری 
شامل چالش های فردی یر طبقه و یازده زصلی اطبقه د. یافته های مطالعه شامل چهار بول سا 27

کمبود دانش تحقیق )ضعف در روش تحقیق و اصول آماری ، رگمی نقش ها، بی انگیزگی محقق(، )سرد
ی(،  دسترسی محدود به منابع )دسترسی غیر حضوری اساتید، دسترسی تسلط ناکافی به زبان انگلیس
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محدود به کتابخانه، کمبود نمونه های تحقیق ( و چالش های سازمانی )تخصیص ناکافی بودجه، مقررات 
 اداری سختگیرانه، الویت های پژوهشی نامشخص، دسترسی ناکافی به پرسنل و عدم همکاری آنان( بود. 

 : بحث و نتیجه گیری
یافته های این مطالعه می تواند به مسئولین و اساتید دانشگاه برای تصمیم گیری جهت رفع موانع تحقیق 
کمک کند. به نظر می رسد که آموزش های روش تحقیق  به صورت کاربردی، به صورتی که دانشجو به 

 .طور واقعی درگیر فرآیند تحقیق شود موثر باشد

 ، تحقیقات کیفی19-دانشجویان، تحصیلات تکمیلی، کووید  کلمات کلیدی:
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تدوین سند دیده بانی آموزش پزشکی مجازی در شرایط مشابه با قرنطینه 
 19 جهانی کووید

 3کمانگر  هاشمی سادات صدیقه، 2رضا ربیعی، 1الهام مسرت، 1علی اصغر صفائی

  رانیمدرس، تهران، ا تیدانشگاه ترب. 1
 دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران، ایران. 2

 رانیتهران، ا ،تهران یدانشگاه علوم پزشک. 3

 نویسنده مسئول: الهام مسرت
 

 مقدمه: 
نظام دیده بانی سلامت، رصد و تجزیه و تحلیل منظم و مستمر مسائل حوزه سلامت و اطمینان ازکاربست 

تاثیر برنامه ها و سیاست های سلامت است. دیده بانی اطلاعات بروز و جامع در ارزیابی و نظارت بر 
سلامت امکان شناسایی مشکلات و مسایل بهداشتی و پیشنهاد مداخلات مبتنی بر شواهد را بر اساس 

و تحولات قابل  19اطلاعات متنوع از منابع مختلف را فراهم می نماید. با توجه به رخداد پاندمی کووید 
گزین شدن فناوری های نوین به جای آموزش های سنتی شده و نظر به توجه در آموزش پزشکی و جای

یاددهی فعلی در کنار تمام مزایا با چالش هایی نیز روبرو شده است، رصد و تجزیه -اینکه سیستم یادگیری
و تحلیل منظم و مستمر مسائل این حوزه از طریق فرایند دیده بانی از ضروریات می باشد. هدف از این 

یه سندی برای دیده بانی آموزش پزشکی مجازی فراگیر و موثر در شرایط مشابه با قرنطینه پژوهش ارا
 . است 19جهانی کووید
 : هامواد و روش

، ، آموزش پزشکی، آموزش مجازی، 19در ابتدا با مروری جامع با جستجوی کلید واژه های دیده بانی، کووید
سکولار، پاب مد، پروکوئست، ساینس دایرکت، وب  قرنطینه انجام گرفت. جستجو در پایگاه های گوگل

و همچنین وب سایت های سازمان های متولی دیده بانی آموزش  SID آو ساینس، کوکران، امبیس و
های ملی مرتبط انجام شد. ، شبکه های مراقبت بهداشتی و پایگاه داده19مجازی در دوران بیماری کووید 

و دستورالعمل های سازمان های معتبر نظیر سازمان بهداشت جهانی علاوه بر این تمامی اسناد، گزارشات 
های مرتبط در این زمینه مورد بررسی قرار نامهو سایر ارگان های بین المللی و همچنین کتاب ها و پایان

ها و ابزارهای آموزش ها، تکنیکها، روشها، برنامهگرفت. این مرور با هدف استخراج ملزومات، سیاست
بود. در مرحله بعد  19مداخلات، فرصت ها و چالش های آموزش پزشکی مجازی در دوران کووید  پزشکی،

در راستای آسیب شناسی آموزش پزشکی و مجازی اجراشده در ایام قرنطینه کووید در کشور پرسشنامه 
ساس گویه تدوین و پایایی و روایی آن مورد سنجش قرار گرفت. در مرحله بعدی بر ا 47خودساخته با 
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نفر از صاحب نظران حوزه آموزش مجازی  15نتایج مرحله اول و دوم تدوین سند انجام گرفت. در ادامه 
پزشکی به عنوان جامعه آماري بر اساس نمونه گيري غير تصادفي و با روش نمونه گيري هدفمند انتخاب 

ا مورد ارزیابی قرار شدند. صاحب نظران طی دلفی دو مرحله ای سند دیده بانی آموزش مجازی پزشکی ر 
    .دادند

 نتایج: 
محور )بعد فناوری )ابعاد سخت افزاری، نرم افزاری و  7مداخله در  64راهبرد کلان،  14سند تدوین شده 
ای یادگیری/ بعد انسانی )مدیران، مدرسین، کارکنان و فراگیران(/ بعد محیطی و زمینه -فنی(/ بعد یاددهی
حقوقی(/ بعد مدیریت و رهبری/ رویکرد تضمین ، اخلاقی ،سازمانی ،اقتصادی ،اجتماعی ،)عوامل فرهنگی

 .کیفیت/مدیریت خطر و تغییر( ارایه نمود
 بحث و نتیجه گیری: 

تحلیل اطلاعات برای تصمیم گیری مبتنی بر شواهد را فراهم می -دیده بانی شرایط آینده نگاری و تجزیه
های گیری ها در آینده و اهمیت مهندسی مجدد سیستم سازد. با توجه به احتمال رخداد مجدد همه

تواند تسهیلگر برنامه ریزی سیاست گذاران یادگیری سنتی فعلی؛ تدوین سند بومی حاضر می-یاددهی
 .حوزه آموزش پزشکی باشد

  19دیده بانی، آموزش پزشکی، آموزش مجازی، قرنطینه، کووید  کلمات کلیدی:
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 آموزشی از دیدگاه دانشجویان دانشکده بهداشت وتحلیل کیفیت خدمات 
  1401در سال SERVQUAL پیراپزشکی دانشگاه علوم پزشکی قزوین بر اساس مدل

 1سمانه کرمی، 1محسن جلیلوند، 1زهرا حسین خانی، 1معصومه ضیائیها

 قزوین، ایران دانشگاه علوم پزشکی قزوین،. 1

 نویسنده مسئول: معصومه ضیائیها
 

  :مقدمه
منظور توسعه یک سیستم آموزشی ، ارزیابی کیفیت خدمات آموزشی از طرف متقاضیان آن دارای  به

اهمیت بسزایی است. از آنجایی که دانشجویان مشتریان اصلی دانشگاه ها هستند ادراکات و انتظارات 
نشجویان در آنها از کیفیت آموزش در برنامه ریزی برای بهبود کیفیت بسیار مهم است. امروزه دیدگاه دا

مورد جنبه های آموزشی ارائه شده در مؤسسات آموزشی بررسی میشود و به عنوان عامل ضروری پایش 
کیفیت در دانشگاه ها مد نظر است. از آنجا که مسؤولان سلامت جامعه در دانشگاههای علوم پزشکی 

خصص و متعهد از اهمیت پرورش می یابند، ارائه خدمات آموزشی با کیفیت به منظور تربیت نیروهایی مت
بالایی برخوردار میباشد. لذا ارزیابی کیفیت خدمات آموزشی از ضروریات پژوهش درامر آموزش تلقی 

یکی از مدلهایی است که با تحلیل شکاف بين انتظار وادراک مشتری سعی در  Servqual مدل میشود .
یز معروف است و توسط سنجش کیفیت خدمات دارند. این مدل همچنین به مدل تحلیل شکاف ن

این مطالعه با هدف بررسی شکاف ادراکات و انتظارات دانشجویان  .پاراسورامان و زینت هامل ابداع گردید
بعد همدلی، قابلیت اطمینان، تضمین، پاسخگویی و ملموس بودن در  5از کیفیت خدمات آموزشی در 

 1401در سال  Servqualاستفاده از مدل دانشکده بهداشت و پیراپزشکی دانشگاه علوم پزشکی قزوین با 
 انجام گرفته است.                                                                                                

 : هامواد و روش
ه بود. جامعه مورد مطالعه دانشجویان دانشکد1401تحلیلی( در سال  -این مطالعه از نوع مقطعی )توصیفی

 1401 -1402بهداشت و پیراپزشکی دانشگاه علوم پزشکی قزوین بودند که در نیمسال اول سال تحصیلی 
 سؤالی 27مشغول به تحصیل بودند . ابزار گردآوری داده ها در پژوهش حاضر پرسش نامه استاندارد 

Servqual ( قابلیت  4است .که شکاف انتظارات و ادراکات دانشجویان را در پنج بعد ملموس بودن ،)سؤال
سؤال( می سنجد وبر اساس  6سؤال( و همدلی ) 5سؤال(، تضمین ) 5سؤال(، پاسخگویی ) 7اطمینان )
امتیازی لیکرت تنظیم گردیده است. روایی و پایایی این پرسش نامه توسط کبریایی در دانشگاه  5مقیاس 

فا کرونباخ كل سؤالات پرسشنامه علوم پزشکی زاهدان مورد بررسی و تأیید قرار گرفته است . ضریب آل
 154.تعداد  به دست آمده است که نشان میدهد پرسش نامه از ثبات درونی خوبی برخوردار است 0.85
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نفر از دانشجویان به روش نمونه گیری چند مرحله ای تصادفی جهت اجرای مطالعه انتخاب شدند .داده 
در سطح معنی داری t-testو  ANOVAتوصیفی و آزمونهای با استفاده از آمار 23ویرایش  SPSSها در نرم افزار

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. 0.05
 : نتایج
خانم بودند، میانگین سنی شرکت  %68.8آقا و  %31.2دانشجوی شرکت کننده در مطالعه  154از 

بود. مقطع تحصیلی  تمامی شرکت کننده ها کارشناسی بود. نتایج این مطالعه  21.35( 1.73کنندگان )
دارد نشان داد، بین انتظارات کیفیت خدمات آموزشی و ادراکات دانشجویان اختلاف معنی دار وجود 

(.0.001  >p( شکاف بین انتظارات و ادراکات بعد ملموس بودن  )64/3)بعد پاسخگویی  -28/4 ،
و بعد قابلیت اطمینان  -66/5(99/3، بین بعد تضمین )-91/6(13/5، بعد همدلی ) -91/5(71/4)
ویان بود. در بین متغیر های دموگرافیک و تحصیلی دانشجویان فقط برحسب معدل دانشج -61/7(15/5)

 (.p=  0.001بین ادراکات وانتظارات  ایشان اختلاف معنی داری مشاهده شد )
 نتیجه گیری: بحث و 

نتایج پژوهش حاضر نشان داد  بیشترین شکاف در بعد اطمینان و کمترین شکاف در بعد ملموس وجود 
مربوط به “  شکدهظاهر آراسته و حرفه ای استادان و کارکنان آموزش دان”دارد.کمترین شکاف در عبارت 

مربوط به بعد همدلی “مناسب بودن زمان برگزاری کلاس ها”بعد ملموس و بیشترین شکاف در عبارت 
بعد خدمات آموزشی و تمام عبارات مربوط به هر بعد  5مشاهده گردید. شکاف منفی  کیفیت در هر 

ده است. لذا در برنامه ریزی نشان داد که در هیچ کدام از ابعاد خدمت، انتظارات دانشجویان برآورده نش
جهت ارتقای کیفیت خدمات آموزشی باید در راستای برآورده نمودن انتظارات دانشجویان تلاش نمود و 
ابعادی که بیشترین شکاف را دارند در اولویت قرار گیرند.به منظور بهبود و توسعه سیستم آموزشی  

، برنامه ریزی در جهت کاهش و یا مسؤولان کاران امر آموزش به ویژهپیشنهاد میشود همه دست اندر 
حذف کاستیهای موجود، بازبینی فرآیندها، در ارائه خدمات آموزشی و توجه بیشتری به انتظارات 
دانشجویان داشته باشند و خدمات دانشگاه را با توجه به نیازهای دانشجویان و رضایتمندی آنها بهبود 

 .بخشند

  آموزشی، سروکوال، ادراک، انتظارشکاف کیفیت، خدمات  کلمات کلیدی:
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تأثیر سامانه مدیریت تحصیلی دانشجویان بر فرآیندهای آموزشی و پژوهشی 
 دانشجویان دکترای تخصصی

 1سالار محمددخت چرندابی نژاد، 1ید محمد حسین پورهاشمی اردکانیس، 1فرامرز پوراصغر

 آذربایجان شرقی، ایران دانشگاه علوم پزشکی تبریز،. 1

 نویسنده مسئول: فرامرز پور اصغر
 

  :مقدمه
. رسالت کنندجامعه نقش بسزایی ایفا میخدمات آموزشی در زمره خدماتی هستند که در توسعه 

های آتی است. نهادهای آموزشی، رشد انسان، تولید سرمایه اجتماعی و فرهنگی و تأمین ابزار برای نسل
شود که فرایندهای آموزشی به طور مستمر ارزیابی شده و از این مأموریت زمانی به درستی محقق می

با هدف بهبود  1398 لحاظ کیفی بهبود یابند. سامانه مدیریت تحصیلی دانشجویان )سمت( در سال
بخشی از فرآیندهای آموزشی و پژوهشی دانشجویان دوره دکتری شامل تسهیل شناخت دانشجویان از 
اعضای هیئت علمی، انتخاب استاد راهنما و ارزیابی دوره ای عملکرد دانشجویان در گروه آموزشی 

. این مطالعه قصد دارد گذاری سلامت دانشگاه علوم پزشکی تبریز راه اندازی شدمدیریت و سیاست
تأثیرات سامانه سمت را بر پارامترهای مربوط به فرآیندهای آموزشی و پژوهشی دوره دکتری ارزیابی نماید. 

  ها:مواد و روش
های مربوط به قبل مداخله به صورت ای و به روش قبل و بعد انجام شد. دادهمطالعه حاضر از نوع مداخله

های بعد اندازی سامانه را تجربه کرده بودند، همزمان با دادهیت قبل از راهنگر از افرادی که وضعگذشته
ای در اندازی سامانه مدیریت تحصیلی دانشجویان به عنوان مداخلهآوری شد. راهاز مداخله جمع

فرآیندهای آموزشی و پژوهشی دانشجویان دکتری در نظر گرفته شد. گروه هدف این مطالعه دانشجویان 
گذاری  تبریز بودند. دو صصی، اعضای هیأت علمی و کارشناسان گروه مدیریت و سیاستدکتری تخ

اندازی سامانه سمت توسط اعضای تیم تحقیق طراحی پرسشنامه جهت بررسی شرایط قبل و بعد از راه
های روایی نفر از متخصصان در قالب فرم 10گردید. در گام بعدی جهت سنجش روایی سوالات، از نظرات 

یکی از سوالات که  (CVR) ری و محتوایی استفاده شد. بر اساس نمرات شاخص نسبت روایی محتواصو
حد نصاب لازم را کسب نکرده بود از هردو پرسشنامه، حذف گردید. پرسشنامه ارزیابی مرحله قبل از 

ندازی سامانه نیز اای لیکرت بود. پرسشنامه بعد از راهگزینهسؤال با مقیاس پنج8اندازی سامانه شامل راه
سؤال اختصاصی سامانه( به تأیید متخصصین رسید. در 1سؤال مشترک با پرسشنامه قبل و 8سؤال )9با 

های طراحی شده به شماری استفاده شد. پرسشنامهاین مطالعه جهت انتخاب نمونه ها از روش تمام
شدند. تحلیل داده های جمع  صورت کاغذی و الکترونیک برای تمامی افراد حائز معیارهای ورود ارسال

 پوستر
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آوری شده با استفاده از روش های آماری توصیفی ) فراوانی، درصد، میانگین و انحراف معیار( انجام گرفت 
 ، گزارش و تحلیل شد.  16نسخه  SPSS افزارو میانگین نمرات در مقیاس صدتایی با استفاده از نرم

  :نتایج
نفر پرسشنامه وضعیت بعد از 26اندازی سامانه سمت و هنفر پرسشنامه وضعیت قبل از را25تعداد 

نفر مشترک وجود داشتند، همچنین از 21اندازی سامانه سمت را تکمیل نمودند. در بین این دو گروه راه
اندازی سامانه و یا عدم تجربه وضعیت قبل از التحصیلی قبل از راههر گروه افرادی بودند که به دلیل فارو

کنندگان اندازی سامانه را تکمیل نمودند. از بین شرکتب تنها پرسشنامه قبل و بعد از راهسامانه به ترتی
نفر عضور هیأت  8نفر دانشجوی دکتری تخصصی،  14اندازی سامانه، در این مطالعه در فاز قبل از راه

نفر بودند.  3و  7، 16اندازی سامانه به ترتیب نفر از کارشناسان گروه آموزشی و در فاز بعد از راه 3علمی و 
نامه توسط اعضای هیأت های مختلف پرسشنامه در بخش "شفافیت ظرفیت پذیرش پایاندر حیطه

های پژوهشی مندی؛ در بخش "سهولت ارتباط برای اطلاع از سوابق و علاقه15/76به  4/42علمی" نمره از 
 6/41یند ارزیابی عملکرد" نمره از ؛ در بخش "محرمانگی فرآ45/78به  8/52اعضای هیأت علمی" نمره از 

؛ در بخش "اعتبار اطلاعات 65/80به  44؛ در بخش "مقبولیت فرآیند ارزیابی عملکرد" نمره از 84/83به 
به  52و در نهایت در بخش "پاسخگویی و پشتیبانی" نمره از  80به  6/57فرم ارزیابی عملکرد"  نمره از 

مشاهده  24/42در بخش محرمانگی فرآیند ارزیابی عملکرد به میزان  ارتقا یافته بود. بیشترین ارتقا 15/76
 شد. 

  :گیریبحث و نتیجه
ارتقای قابل توجه پارامترهای مختلف از فرآیندهای انتخاب استاد راهنما و ارزیابی عملکرد دانشجویان 

دهنده ظرفیت فراوان فناوری اطلاعات در بهبود فرآیندهای سنتی نظام آموزش عالی است. دکتری نشان
های ی است که در حوزههایاستفاده صحیح از ظرفیت فناوری اطلاعات در ارتقای فرآیندها یکی از گزینه

برداری از آن وجود دارد. در نظام آموزش عالی نیز به دلیل حساسیت تربیت نیروی مختلف امکان بهره
شود به صورت انسانی و نقش پررنگ آن در توسعه جامعه این ظرفیت نباید مغفول بماند.پیشنهاد می

و حتی فرآیندهای دیگری را نیز به خدماتش مستمر این سامانه از دید ذینفعان مورد ارزیابی قرار بگیرد 
 اضافه نماید.  

 مدیریت آموزشی، بهبود کیفیت کلمات کلیدی:
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خشونت کلامی و واکنش حرفه ای به آن  در محل کار ماماهای شاغل در 
 بیمارستانهای دولتی شهر تهران

 1مریم مدرس

 ، تهران، ایرانعلوم پزشکی تهران. دانشگاه 1

 مسئول: مریم مدرس نویسنده
 

  :مقدمه
شناخت خشونت در محل کار به خصوص در مراکز مامایی یکی از مشکلات جدی در سطح جهان است. 
خشونت علیه کادر درمان در قسمت های مختلف نظام سلامت صورت می گیرد که در این میان میزان 
 خشونت اعمال شده علیه کادر درمان در بیمارستان ها به مراتب و به طور معنی داری بیشتر از دیگر
قسمت ها می باشد. از طرفی رعایت شاخص های اخلاق حرفه ای توسط پرسنل شاغل در محیط بالین 
بسیار اهمیت دارد. شاغلین در محیط بالین به عنوان الگوهای عملی، نقش به سزایی در آموزش رفتار 

ین فراهم حرفه ای به صورت بخشی از برنامه درسی پنهان برای دانشجویان گروه پزشکی دارند. بنابرا
نمودن اطلاعات زمینه ای در این شرایط برای برنامه ریزی و سیاست گذاری مناسب و آموزش برای مدیران 
لازم است. این پژوهش با هدف تعیین میزان خشونت کلامی و واکنش حرفه ای به آن در محل کار 

 انجام شد.  1400ماماهای شاغل در بیمارستان های دولتی شهر تهران در سال 
 : هامواد و روش

تا مرداد  1399مامای شاغل در بیمارستان های دولتی از اسفند 370مطالعه مقطعی حاضر بر روی 
مرحله ای خوشه ای در انتخاب بیمارستان ها  2در شهر تهران انجام گرفت. پس از نمونه گیری 1400سال

ی وارد مطالعه شدند و ماماهای بیمارستان دولتی دارای بخش زنان و زایمان به طور تصادف 10در نهایت 
شاغل در بخش های زنان و زایمان به صورت مستمر و بر اساس معیارهای ورود وارد مطالعه شدند. داده 
ها با استفاده از پرسشنامه خشونت در محل کار رحمانی و همکاران که پایایی آن در این مطالعه نیز 

ماه گذشته، نوع  12ه تجربه خشونت محل کار طی بررسی و تایید شد، جمع آوری گردید. این پرسشنام
خشونت، فرد مهاجم، محل اعمال خشونت و عکس العمل نسبت به خشونت را مورد بررسی قرار می 
دهد. جهت تعیین روایی از روش تعیین اعتبار محتوای کیفی استفاده شد. برای بررسی پایایی از روش باز 

محاسبه شد .تجزیه و تحلیل آماری داده ها با استفاده  81/0آزمون استفاده شده بود و ضریب همبستگی 
انجام شد. میانگین، میانه، انحراف معیار، دامنه تغییرات و حداقل و حداکثر  SPSS نرم افزار 22از نسخه 

داری شده )پایین، متوسط و بالا( نیز توصیف گردیدند. سطح معنیبندیصورت گروهمحاسبه گردید، به آن
 در نظر گرفته شد.  >05/0Pها، یهآزمون فرض

 پوستر
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 : نتایج
ماه گذشته در محل کار خود گزارش کردند. خشونت  12درصد از ماماها خشونت کلامی را طی  4/41

درصد(، واکنش  9/52درصد( و ) 4/70اعمال شده، بیشتر از سوی بیماران و بعد همراهان آن ها به ترتیب )
درصد( و وانمود کردن به اتفاق  1/30خودداری از خشونت ) حرفه ای بیشتر ماماها، به صورت دعوت به

درصد اعلام کرده بودند که به علت ترس از عواقب ناشی از گزارش  49درصد( بوده است.  1/26نیفتادن )
درصد نیز علت عدم گزارش خود را بی فایده بودن گزارش 4/35خشونت، اقدام به گزارش آن نکرده اند و 

درصد از خشونت های کلامی اتفاق افتاده علت یابی  7/83ند. هم چنین در خشونت عنوان کرده بود
  .خشونت انجام نشده است

  بحث و نتیجه گیری:
خشونت کلامی از طرف بیماران و همراهان آن ها در محیط های کاری مامایی اعمال شده است. آموزش 

گزارش دهی خشونت و آموزش مهارتهای حرفه ای برخورد مناسب با خشونت محل کار و سیستم رسمی 
ی، راهکارهای آن از سوی مدیران ضروری است. پیشنهاد می شود، مدیران بیمارستان ها و مراکز بهداشت

گذاران نظام سلامت، خشونت محل کار را جدی تر در نظر بگیرند. همچنین مدیران مامایی و سیاست
ی جهت کاهش خشونت محیط بالین اعم از اهمچنین با استفاده از نتایج این تحقیق، اقدامات مداخله

-ای و مهارتشم و آموزش تعهد حرفههای عمومی در خصوص مدیریت خافزایش تعداد پرسنل، آموزش

 های مقابله با خشونت اجرا نمایند. 

 خشونت کلامی، خشونت محل کار، حرفه ای گری، ماما کلمات کلیدی:
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 مراکز و دفاتر توسعه آموزشبازنگری شرح وظایف: ارتقا عملکرد 

 4فرنگیس شوقی، 3آیین محمدی، 2نیکو یمانی، 1ماریا شاطر جلالی

 رانیتنکابن، ا ،یانشگاه آزاد اسلامد. 1
 اصفهان، ایران دانشگاه علوم پزشکی اصفهان،. 2

 تهران، ایران دانشگاه علوم پزشکی تهران،. 3
 ایران ، تهران،وزارت بهداشت درمان و آموزش علوم پزشکی. 4

 نویسنده مسئول: ماریا شاطر جلالی
 

 مقدمه: 
ها تغییر وضعیت ای به یک موقعیت استراتژیک در دانشگاههای اخیر مراکز توسعه از نقش حاشیهدر سال
اند. این تغییر وضعیت، ماموریت آنها را از نقش حمایتی اولیه برای یاددهی، فراتر برده است. وجود  داده

راکز، عدم وجود ساختار و هایی در مراکز مانند ادغام آموزش و بخش سلامت،محدودیت اختیار مچالش
نیروی انسانی مجرب، تعاملات نامناسب در حوزه آموزش و ترجمان ضعیف دانش موجود به همراه 

ها، ضرورت بازنگری وظایف مراکز به عنوان متولی ارتقا آموزش را آشکار نیازهای در حال تغییر دانشگاه
 سازد.   می

 : هامواد و روش
سوسازی همزمان انجام شد. ابتدا برای دستیابی به وضعیت به شیوه سه پژوهش حاضر به روش ترکیبی و
بخشی با سوالات بسته و باز پاسخ با ارسال الکترونیکی به مراکز  10ای موجود از مستندات و پرسشنامه

توسعه آموزش سراسر کشور استفاده نمودیم. همزمان برای استخراج وظایف مطلوب مراکز و دفاتر از 
)روسا و معاونین  دلفی تعدیل شده با ابزارهای مصاحبه و پرسشنامه از منابع متفاوت روش توافقی

های علوم پزشکی، مدیران مراکز و خبرگان حوزه( استفاده کردیم. برای ها و دانشگاهآموزشی دانشکده
در راند اول دلفی به روش تحلیل محتوای استقرایی انجام شد.  نویس شرح وظایف مطلوب،تعیین پیش

بندی بلی/خیر، نویس شرح وظایف، با درجهها شامل پیشمستخرج از مصاحبه راند دوم، از پرسشنامه
 با استفاده از مقایسه نتایج دو روش قبلی،مرور متون و تکنیک ،استفاده شد %70با معیار کسب توافق

RANDلی مرتبط با ساختار بخش، شامل سوالات ک 2سوال در  87ای شامل درجه 9 ای، ابتدا پرسشنامه
و  %70های با کسب توافق و سوالات مربوط به شرح وظایف تنظیم، و نظرات خبرگان کسب شد. گویه

به عنوان وظیفه ترجیحی در نظر گرفته شد. سپس  %45-%69/99بالاتر به عنوان وظیفه پایه،توافق بین 
نامه نهایی و سپس تنظیم ا و آیینای با حضور خبرگان، پس از بحث و تبادل نظر، مفاد راهنمدر جلسه

 و پایایی با آلفای کرونباخ تعیین شد.   CVI و CVR ها باشد. روایی پرسشنامه
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 نتایج: 
بودند. راهنما در دو سطح پایه  %54سال برای  16نفر با سابقه بیش از  14کنندگان در پانل نهایی شرکت

گذاری مراکز و حضور در شورای آموزشی یاستبخش تدوین شد. در بخش اول،وظیفه س 3و ترجیحی در 
اندازی واحدهای عملیاتی ( را کسب کرد. در بخش دوم برای راه%91) دانشگاه/دانشکده، بیشترین توافق

( حاصل شد. %81) و حضور اعضای هیات علمی و کارشناسان تمام وقت در مراکز/دفاتر بیشترین توافق
موزشی و شامل چهار زیرزیربخش است. وظیفه مشارکت در ریزی آدر بخش سوم، زیربخش اول برنامه

را کسب و وظایف مدیریت و ≥( %91) تدوین و بازنگری برنامه درسی توسط مرکز/دفتر بیشترین توافق
های بالینی و مبتنی بر جامعه از زیرزیربخش توسعه کیفی برنامه و مبتنی بر جامعه نامه برنامهتدوین شیوه

. در زیربخش توانمندسازی آموزشی وظیفه ارائه فیدبک از تدوین نظام جامع و در اولویت بعدی بودند
زیربخش سوم، ارزشیابی، در ارزیابی ، ( را داشت%91) طراحی دوره توسط مرکز/دفتر بیشترین توافق

فراگیر وظیفه طراحی نظام جامع و طراحی ابزارهای ارزشیابی مانند پورتفولیو توسط مرکز/دفتر دارای 
در ارزشیابی استاد وظیفه طراحی نظام ارزشیابی و استفاده از نتایج ارزشیابی ، ( بود%82) ن توافقبیشتری

در ترفیع و ارتقای اعضای هیات علمی توسط مرکز/دفتر بیشترین توافق را داشت. در ارزشیابی برنامه در 
در د، ( حاصل ش%91) وظیفه همکاری و مشاوره در فرایند اعتباربخشی توسط مرکز/دفتر بیشترین توافق

نامه توسط مرکز،بیشترین ها و تدوین شیوههای طرحزیربخش چهارم، پژوهش، وظیفه تدوین اولویت
حاصل شد.  %82توافق را کسب کرد. در وظیفه همکاری مرکز در برگزاری جشنواره شهید مطهری توافق 

آموزش توسط مرکز/دفتر در بخش دانشجویان، وظیفه حمایت و نظارت بر کمیته دانشجویی توسعه 
 ( را داشت      %91بیشترین توافق)

  گیری:بحث و نتیجه
راهنما در دو سطح پایه و ترجیحی دارای سه بخش اصلی شامل ارتباطات سازمانی مرکز/دفتر توسعه در 

وظیفه  11وظیفه، ساختار سازمانی چارت تشکیلاتی و بودجه مرکز/دفتر توسعه با  8ها با تدوین سیاست
نامه ابلاغی،به وظیفه است. فراگیر بودن راهنما و آیین 53زیربخش و  5ای مرکز شامل های توسعهنقش  و

 داشت. همراه وضوح و بیان جزییات و تعیین سطح وظایف، سهولت در اجرا را به همراه خواهد

 مراکز توسعه، توسعه آموزش کلمات کلیدی:
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آموزش علوم پزشکی: مورد مطالعه دانشکده ارزیابی وضعیت مدیریت تغییر در 
 فناوری های نوین

 2بیتا مهروی، 2زهره سهرابی، 1قباد رمضانی

 کرمانشاه، ایران علوم پزشکی کرمانشاه،. دانشگاه 1
 تهران، ایران علوم پزشکی ایران،. دانشگاه 2

 نویسنده مسئول: زهره سهرابی
 

 مقدمه:   
آموزش پزشکی در مقاطع آموزش عالی و آموزش مداوم همیشه با فقدان زمان و شناخت مناسب همراه 
بوده است. حتی هم اکنون، منابع مالی محدودی برای ایجاد تغییر در آموزش پزشکی در نظر گرفته شده 

در راستای  است. آموزش پزشکی به مواردی چون اشتیاق، حرفه ای گری و وقف زمان مدرسین و فراگیران
بقاء آن در قالب فعلی وابسته است. سیستم های فشارآورنده برای ارائه خدمات بهتر روز به روز بیشتر و 
زمان تغییرات به نحو قابل توجهی کمتر می شود. به همین علت است که استفاده بهینه از زمان و منابع 

شده است. انگیزه ما برای مدیریت در راستای رسیدن به نتیجه اثربخش از اهمیت بیشتری برخوردار 
تغییر در آموزش پزشکی افزایش یافته است چرا که منابع بسیار مناسبی در پزشکی و آموزش پزشکی 
وجود دارد که به طور مناسبی در شرایط فعلی مشاهده نشده اند، بسیاری از ایده ها بدلیل اشکال در 

از تغییرات بعلت دشواری در ایجاد شرایط بکارگیری نحوه ارائه نادیده گرفته شده اند و تعداد بسیاری 
عملیاتی نشده اند. لذا محققین بر آن شدند مطالعه ای با عنوان ارزیابی وضعیت مدیریت تغییر در 

 آموزش علوم پزشکی در دانشکده فناوری های نوین انجام دهند.  
 :  هامواد و روش

ود. جامعه آماری این مطالعه شامل مدیران و پیمایشی( ب -توصیفی) روش انجام مطالعه حاضر کمی
اعضای هیأت علمی، و کارشناسان دانشگاه بود. ابزار تحقیق شامل پرسشنامه محقق ساخته حاضر بود 
که لینک آن در نرم افزار پرس لاین طراحی شد و در اختیار افراد نمونه قرار گرفت. براساس حجم جامعه 

 151تعیین شد که از این تعداد تنها  374کوکران حجم نمونه برابر با آماری و براساس فرمول تعیین نمونه 
با توجه به اینکه  نفر صورت گرفت. 151لیل روی همان نفر به ابزار مطالعه پاسخ دادند و بعبارتی کار تح

جهت ارزیابی میزان وضعیت مولفه های مدیریت تغییر در دانشگاه های علوم پزشکی یک سطح 
 5یش تعیین شده ای وجود ندارد و از طرفی ابزار طراحی شده در این مطالعه با طیف استاندارد و از پ

، برای هر سوال ) و 5و حداکثر نمره  1گزینه ای لیکرت اندازه گیری شد لذا دامنه نمرات حداقل نمره 
نکته می باشد. ذکر این  2.5مجموع سوالات هر گویه نمره آن گویه را محاسبه نمود( با میانگین اصلی 
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)شناسایی  با عنوان (1398) (؛ عباسپور و همکاران1395) ضروری است که در مطالعه اسماعیلی و همکاران
 مولفه های رهبری اصیل در آموزش و پرورش و ارزیابی وضعیت موجود( و مطالعه مجدزاده و همکاران

اعمال  3د میانگین فرضی ( نیز که در پی ارزیابی وضعیت رهبری اخلاقی در مدیران دانشگاهی بودن1398)
های آمار توصیفی و استنباطی، و آزمون تی تک نمونه ای با نرم شده بود. جهت تحلیل داده ها از روش

استفاده شد. جهت تعیین میزان مطلوبیت وضعیت این گویه ها با نظرات تیم پژوهش،  SPSS 24 افزار
نمرات را براساس وضعیت کیفی به صورت زیر لحاظ شد و همچنین دامنه  3میانگین فرضی برابر با نمره 

؛ عملکرد 4-3؛ عملکرد نسبتا مطلوب، عملکرد نسبتا مطلوب5-4)عملکرد مطلوب  سطح بندی شد.
 (.  2-1، عملکرد نامطلوب 3-2نسبتاَ نامطلوب 

 نتایج:  
هستند و  3مولفه مورد ارزیابی دارای میانگین زیر  7نتایج آزمون تی در این قسمت بیان نمود که هر 

های نوین تدریس ؛ روش2.24؛ استراتژی آموزشی 2.18محتوای کوریکولوم؛ ) وضعیت مطلوبی ندارند.
، مدیریت تغییر 1.14م و؛ تغییر کوریکول1.21؛ طراحی آموزشی 2.04های نوین ارزشیابی ؛ روش2.16
2.36  .) 

 بحث و نتیجه گیری: 
در محیط دانشگاه )دانشکده فناوری های نوین(، در بکارگیری مولفه های شناسایی شده مدیریت تغییر 

برنامه درسی پنهان، الگوی نقش اساتید برجسته، می تواند فرایند گذار به دانشگاه نسل سوم را تسهیل 
نماید. تاکید بر آموزش پاسخگو و جامعه نگر، استفاده از رویکردهای یادگیری نوین، بکارگیری روشهای 

روشهای نوین  VR, XR,ARنی بر تیم، مبتنی بر مساله، وارسازی، شبیه سازی، نوین تدریس مثل بازی، مبت
 .ارزشیابی می تواند فرایند مدیریت و گذار به دانشگاه های کارآفرین و هزاره را تسهیل نماید

 مدیریت تغییر، کوریکولوم کلمات کلیدی:
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Effect of Gamification of Anatomy Teaching on Long-Term 

Retention of Students 

Areej Azhar1, Syeda Kauser Ali2, Surriyya  Sarwat2, Afifa Tabassum3 

1. Aga Khan University, Pakistan 

2. Jinnah Sindh Medical University, Pakistan 

3. Liaquat National Hospital Medical College, Pakistan 

Corresponding Author: Areej Azhar 

Introduction: 

Anatomy is considered an essential subject for medical students; however, students find it difficult 

due to its complex nature and its interdisciplinary dimensions. With the ongoing changes in 

curricular integration in medical education, anatomists face the pressures such as fewer formal 

teaching hours and limited resources to teach. This highlights the need for developing new, 

engaging, and creative teaching methods that enable deeper learning and long-term retention in 

students in a shorter time period. Gamification is a technique that combines game design features 

with traditional teaching strategies to boost learners" motivation and engagement in educational 

environments and has been shown to greatly enhance motivation, engagement, and short-term 

retention. However, evidence of its impact on long-term retention is limited, with a few studies 

supporting long-term retention whereas others rejecting the idea. The purpose of this study was 

to gather information on the effectiveness of gamification techniques in anatomy tutorial sessions 

and observe its effect on long-term memory retention. 

Methods and Materials: 

A quasi-experimental cross-over study design was used in this study, with a sample size of 100 

students divided into 2 groups (A & B) from 1st-year MBBS. Two modules of equal duration (1 

month each) were chosen and Group A experienced gamification in the first module while the 

other group did not. The groups were switched for the second module with Group B experiencing 

gamification this time. Module test was administered at the end of each module and the scores of 

the two groups were compared. A test was taken after 2 months, containing questions from both 

modules to assess long-term retention. An Independent sample t-test was applied to compare the 

means of scores of both groups for all three tests separately. A p-value of < 0.05 was taken to be 

significant. Gamification intervention: The objectives of each session were provided to students 

before the sessions and were covered in the tutorials in a buzzer round quiz form with scores 

displayed using a leaderboard.  There were 3 levels in total. The first two levels included tasks such 

as cross-matching, label the diagram, explaining the diagram or word written, fill in the box, 

explaining the task on the given model, drawing the task, etc. The third level comprised a clinical 

scenario with tasks of diagnosing the case and highlighting the justifications on the board which 

lead to the diagnosis. Each task was time bound. The scores of the students were displayed using 

a leaderboard and were added up to the scores in the next session. 
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Results:  

No significant difference was observed in the scores of the two groups for the end-of-module tests 

(Test #1 p-value =0.3) ( Test #2 P value =0.5) or the delayed test held 2 months later (P value = 0.7). 

Conclusion: 

Our study found no evidence that gamification affected knowledge retention, be it immediately 

after intervention or after 2 months.  Further research based on longitudinal studies needs to be 

conducted to confirm whether gamification has the potential to improve retention or not in the 

longer term. 
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Simulation Based Training Improves Laparoscopic Surgical Skills 

in Trainee Surgeons 

Abdul Razaque Shaikh1 
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Corresponding Author: Abdul Razaque Shaikh 

 

Introduction: 

The aim of this study was To assess the impact of laparoscopic simulation training on surgical skills 

of trainee surgeons. 

Methods and Materials:  

This is a Comparative prospective study. Place and Duration of Study was Jinnah Sindh Medical 

University Karachi, for one month October 2019. Total thirty surgical trainees of FCPS year four 

(R4) were studied. The cases group (fifteen trainees) were given one month laparoscopy training 

on a LAP Simulator (LAPSim), surgical science Sweden) and the control group (fifteen trainees) 

were not trained. Their laparoscopic skills were then compared. Objective Structured Assessment 

of Technical Skills (OSATS) specific and general was used to assess their performance. Data was 

entered and analyzed using SPSS-23. 

Results:  

On LAP Sim Scoring, post-test scores were significantly better than pre-test for all skills in the 

trained residents (p<0.01 for all subscales) and total post-test score was also significantly better 

for trained surgeons as compared to untrained (77.45 ± 7.78 vs. 31.70 ± 2.48; p<0.01). On Objective 

Structured Assessment of Technical Skills for specific tasks, post-test scores were significantly 

better than pre-test for all tasks in the cases (p<0.01 for all subscales) and for none in the controls. 

On Objective Structured Assessment of Technical Skills general, posttest scores were significantly 

better than pre-test for all tasks in the cases (p<0.01 for all subscales) and for clip application 

(p<0.01) and suturing with intracorporeal knot tying (p<0.01) in the controls. 

Conclusion:  

This study demonstrated significantly improved levels of performance for all skill sets for novice 

surgical residents trained on LAP Sim for minimally invasive surgical procedures. 
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Planning, implementation and evaluation of the new Internal 

Medicine internship rotation curriculum in the School of 

Medicine of Tehran University of Medical Sciences (SoM-TUMS) 
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Abdolazimi1, Ali Hasanzadeh1 

1. Tehran University of Medical Sciences, Tehran, Iran 

Corresponding Author: Mahbube Ebrahimpur 

 

Introduction: 

The goal of the internship course is developing required competencies of medical students in their 

last formal training as a Medical Doctor who has licensure to independently practice as a General 

Practitioner. During the last decades, with sub-specialization of the disciplines of internal medicine, 

in-service training of interns in clinical rotations has severely affected and shifted mainly to 

inappropriate clinical or even non-clinical aspects of patient management. The department of 

Internal Medicine of SoM-TUMS decided to implement a new internship curriculum based on a 

previously developed document.  

Methods and Materials:  

We used ADDIE as the framework for this project.  

Assessment: The necessity of major revision in DIM internship curriculum was been declared in the 

long term plan of the DIM and endorsed by the Department Council. The major aspects of the 

revision has been defined as: 

a) Defining the intern as the legitimate member of the Health care team who is responsible for 

patient care under appropriate supervision 

b) More emphasis on ambulatory vs inpatient care 

c) Moving toward interns training in secondary care rather than tertiary care hospitals 

Design: In design phase, DIM Internship Training Committee prepared the common requirements 

for all three DIM internship programs based on SoM-TUMS internship curriculum with required 

modifications which has been adapted by DIM Education Council.  

Development: In this phase, every internship programs developed their own detailed curriculum 

based on the common requirements and tailored to their own setting. One of the most important 

aspects of development phase was clarification and documentation of the roles and 

responsibilities of residents and interns.  

Implementation: The implementation of the revised program began in 3 independent DIM 

internship programs at the six tertiary and secondary TUMS teaching hospitals. Despite all 
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communications during meetings and social media, there were a lot of confusion and 

misunderstanding on both sides of interns and residents which reached a peak just before the 

implementation. It has been managed by several meetings with interns and residents. There were 

also meetings in each internship program to explain the rationale and also different aspects of the 

new curriculum, its benefits and challenges.  

Evaluation: Besides the above-mentioned continuous monitoring during the implementation 

phase and fixing the problems, there were an end of rotation survey of interns and also residents 

about their experiences of the new curriculum. The survey questionnaire developed based on the 

major aspects of the new curriculum, revised and administered anonymously by an electronic 

survey platform.    

Results:  

The overall response rate was %68.3 (%57 to %75). More than %67 of the respondents was agree 

or totally agree that the communication of the new program at the begging of their course was 

appropriate. Nearly %74 of the respondents were agree of totally agree that the overall model of 

their training was delegation of clinical responsibility in different settings. Nearly %85 were agree 

or totally agree that they were responsible for management of their patients as a member of the 

team. More than %80 of respondents were agree or totally agree that the new program should 

continue. The evaluation will be continued by comparison of the interns and residents survey 

results and also comparison of the new curriculum interns’ performance with previous cohorts.  

Discussion:  

The results of the evaluation shows that despite increase burden of clinical care on the side of 

interns, they were in favor of such a change. The results of this project are aligned with current 

models of clinical training including SPaRC model (Support, Participation, Real patient learning and 

Capabilities) in which, promoting the participation of the clinical learners from observation toward 

real involvement with appropriate level of support is crucial for developing technical and 

psychologic outcomes in clinical learners. The major challenges for the new curriculum are its full 

implementation despite some resistant in few divisions and also its maintenance during the coming 

years.  

Conclusion: 

Despite all difficulties of internship education, it is possible and worthwhile to revise our traditional 

curricula based on appropriate model of clinical education and with sound plan for its 

implementation especially change management. 
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Introduction: 

Transitioning from college to university life is a whole new exciting experience for the students but 

it brings along some new and unique challenges as well. Students develop feelings of diffidence, 

stress, and unfamiliarity while trying to acclimatize to the new, quite alien environment. They look 

for support from their peers and faculty members to help them acculturate as they start their 

professional lives. Freshly inducted students are in search of opportunities that can help them feel 

connected to their environment and one such group of people who can direct them during this 

phase is their near-peers. The literature states that near-peer mentoring is a new paradigm that 

can provide multiple opportunities for the professional growth and psychological well-being of not 

only the mentees but also the NPMs. Formal or informal near-peer mentoring practices are 

observed in some medical institutes but there are very few published studies explaining the need 

for near-peer mentoring to support students. There is also a dearth of evidence showing the 

implementation of such programs in medical institutes of Pakistan, indicating a dire need of 

providing a starting point and baseline studies to assist the long-term development of medical 

students. This study intends to Introduce a formal near-peer mentoring program (NPMP) at ZMC 

and to identify the effects of near-peer mentoring on the students participating as mentors and 

mentees. 

Methods and Materials:  

A quasi-experimental study design was used for a duration of 5 months. In total, 73 students 

participated in the program, 21 from the 3rd year as near-peer mentors and 52 from the 1st year 

as mentees.  

Inclusion Criteria: MBBS third-year students were taken as mentors, on the basis of results of 

Continuous Assessment Tests(CAT) of the 5th Semester which were extracted from the 

Examination Department with the permission of the Principal. 

Exclusion Criteria: 1) Students who secured less than a B+ grade in the CAT were not invited. 2) All 

mentees were randomly distributed amongst the mentors, broadly in a ratio of 1:2. 3) The NPMs 

were provided with a proposed schedule which was as followed. 4) Online meetings to be held 

every week on Tuesdays, Thursdays & Saturdays for 1 hour. This was just a proposal and the 

mentors were given the leniency to schedule these meetings according to their needs and the time 
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available and feasible for them to manage.  After the implementation of the program for 5 months, 

the Aston Peer mentoring Evaluation toolkit (quantitative portion) was distributed17,18, which 

consisted of a questionnaire based on a Likert scale, and was sent to all the participants (via Google 

forms). The questionnaire had three sections. Section 1 was for both mentors and mentees to 

identify the effects of NPMP on their academic and professional lives. Section 2 was for the 

mentees only to recognize the ‘before and after’ effects of participating in NPMP and section 3 was 

for the mentors only about the implementation, support, and training they received regarding this 

program. The data was entered and descriptive statistics (percentages and frequencies) of 

responses for every item were calculated using SPSS version 24. Responses from mentors and 

mentees, in percentage, about the effects after participating in this program and about the 

implementation process and the training provided for this program are shown in the tables below. 

Results:  

The results showed that after participating in this program, 69% of the mentees felt acclimatized 

into the university environment and 66% of the mentors also developed a sense of belonging. 90% 

of the mentors agreed that their soft skills improved after mentoring their juniors. Overall, around 

70% of the mentors & mentees agreed that participation in this program had positive effects on 

their learning. 

Conclusion: 

The results of this study showed that the intervention of the near-peer program was accepted and 

received positive responses from both the mentors and the mentees. Thus, the formal introduction 

of such programs will be beneficial for medical institutes. It is suggested that researchers should 

further study and continue its implementation in the future to study its long-term implications on 

the performance of the mentors and mentees academically as well as personally to improve the 

quality of the student support process. 
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Introduction: 

Empathy is a core attribute in medical professionals, an essential part of effective understanding 

and communication among the patient and healthcare professional, and a guarantor of better 

patient outcomes. Developing a sense of empathy development among healthcare professionals 

may be fundamental to developing ways to promote this crucial trait. It is aimed to study the 

association of duration of daily in-patient contact with empathy levels among healthcare 

professionals. 

Methods and Materials:  

This cross-sectional analysis was conducted upon a sample of 114 healthcare professionals (chosen 

via non-probability - consecutive sampling) at two public sector –tertiary care teaching hospitals in 

Hyderabad and Jamshoro. After taking written informed consent, data were collected using an 

anonymous, self-administered questionnaire comprising of questions pertaining to basic biodata, 

sociodemographic details, professional credentials (i.e., field, designation, work experience, etc.), 

and particulars of the daily work routine and duration of daily in-patient contact. Empathy was 

assessed using the "Jefferson Scale of Empathy - Health Professions Version" (Urdu translation). 

The data obtained was analyzed using SPSS v. 21.0 & Microsoft Excel 360. 

Results:  

The mean age of the sample stood at 34 years (SD ± 07). 56.1% of the sample comprised males, 

while 43.9% were females. The types and tiers of professional designations of the respondents 

included nursing staff (18.42%), trainee doctors (77.1%), and senior consultants (4.48%). The 

cumulative mean duration of daily in-patient contact stood at 2.5 hours (SD ± 1.5). The mean 

duration of in-patient contact notably decreased with increasing seniority and climbing up tiers of 

professional designation. Synonymously, empathy levels too mirrored a similar trend. 

Conclusion: 

Empathy, a component of interpersonal relationships, seems to thrive when a more prolonged, 

more sustained contact between the patient and the healthcare professional. Based on our results, 

it is evident that greater daily patient contact is strongly associated with higher empathy levels. It 

is thus recommended that more communication be encouraged to foster empathy, which may 

likely yield many benefits. 
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Introduction: 

The switching trend around the world in medical education at an undergraduate level is towards 

integrated module systems (IMS) as a curriculum, with a holistic approach to teaching basic and 

clinical sciences jointly based on different organ systems and process. It is a transition from 

memorizing and reciting facts and figures to more meaningful conceptual connections. IMS 

combines knowledge, skills, attitudes, and values in subject areas of the curriculum, in a relevant 

manner and is connected well by both students and teachers. IMS exists in two forms; Horizontal 

and Vertical. Horizontal integration is integration among the basic disciplines. Vertical integration 

refers to the correlation between basic and clinical subjects and provides a better understanding 

of applied principles than conventional curriculum right from the beginning of medical education. 

This is possible only when the components or the building blocks are ready. As a result of this 

association, learners in different disciplines are able to relate to real-life situations and perceive 

patients holistically. The traditional approach on the other side offers a high degree of separation 

between basic and clinical subjects which puts a burden and incoherent information leading to 

rote memorization rather than deep understanding. WHO also supports and recommends a 

student-centered approach. It has been observed that this system has certain demographic 

limitations or flaws that if not identified and addressed properly may result in its failure. IMS 

requires comprehensive planning for each module, coordination between departments, a large 

number of committed faculty members, and communication skills, which consumes more time.  

Methods and Materials:  

The perception of 32 faculty members who are working at Jinnah Sindh medical university   

Pakistan regarding the integrated modular system (IMS) was explored through interviews. 

(Interviews were not recorded).   Participants were asked open-ended questions, which were 

transcribed later on. 

Results:   

Based on the participants’ views, an integrated modular curriculum offers a more comprehensive 

approach to teaching. The majority of faculty believed that if the only horizontal mode of IMS is 

implemented, it will be more effective and helpful for the students to acquire in-depth knowledge 

of the subject. 
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Discussion: 

Shoemaker defines an integrated curriculum as “education that is organized in such a way that it 

cuts across subject-matter lines, bringing together various aspects of the curriculum into the 

meaningful association to focus upon broad areas of study”. Currently, there is a debate over 

whether the medical curriculum should be discipline-based or integrated. As a part of the ongoing 

discussion integration in medical education contributes to dynamic development in the field of 

teaching and learning process for students. In this study, the majority of the faculty members of 

Sindh Medical College appreciated the integrated approach of learning at an undergraduate level. 

They highlighted the disadvantages and pitfalls of this system particularly vertical IMS which to 

some extent is not compatible with the system of intermediate education, to which most of the 

students belong. Vertical IMS is a good system of medical education for students who are already 

aware of an integrated approach to learning and can be implemented with sound basic knowledge 

of the subject. The faculty members agree that horizontal IMS is much better than the traditional 

approach in which at least students study in an integrated approach rather than the traditional 

approach in which there was compartmentalization of subjects. Faculty members also emphasized 

that accurate planning within the existing resources, faculty training, and coordination among the 

faculty members and policymakers are challenges that need to be addressed.  

Conclusion:  

The findings of the study suggest that an integrated modular system is a better option for medical 

education It can be successful if implemented with its true spirit, with dedicated and trained 

faculty, and with effective communication among faculty members and policymakers. The majority 

of faculty favors horizontal IMS as most of the students who come to our medical college are from 

the higher secondary school system in which their basic knowledge of biomedical science is not 

sound enough to adopt the vertical mode of IMS. 
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Introduction: 

Ethics is considered one of the essential attributes of graduating medical professionals. The social 

nature of the discipline with an intricate relationship between the cultural context and demands 

of professional conduct renders its implementation in the medical curriculum an uphill task for 

educators all over the world. The distinctive sociocultural context of non-western countries adds 

to the complexities in these regions. Ethics education is, therefore, complex due to factors, 

including the context-dependent nature of the content, socio-cultural variabilities among 

populations and politico-legal influences on educational processes. We used a consultative 

approach for developing and refining a novel educational strategy to overcome the barriers in 

delivery and enhance the effectiveness of contextually relevant ethics education in the context of 

developing countries. The aim of this study was to systematically develop and refine the workbook-

based ethics learning (WBEL) strategy through feedback from multiple sources.  

Methods and Materials:  

The study was conducted at King Abdulaziz University, Jeddah, Saudi Arabia, and employed an 

exploratory design using qualitative consultative feedback methodology for developing and 

refining the medical ethics education strategy. The design employed interviews with faculty and 

focus group discussions with students. These study participants had used the preliminary version 

of the strategy in the form of a Workbook for the delivery of ethics education in the undergraduate 

medical program. The workbook was also shared via emails with external experts in the field of 

ethics education for their critical review, as a part of the research design. They were asked to 

objectively critique the workbook and provide their distinct perspectives to enhance the 

educational quality of the process. Thematic content analysis of the qualitative data was 

performed to draw inferences and recommendations to enhance the educational quality of the 

strategy.  

Results: 

The participants in this study included 13 early clinical years medical students who volunteered for 

the focus group discussions; four faculty members who had used the workbook and consented to 
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the key informant interviews; and 11 external experts in the field of ethics education who fulfilled 

the inclusion criteria and responded. The analysis of qualitative data from all three groups of 

participants provided insight into the newly developed educational strategy in medical ethics 

education. The analysis generated twenty-one sub-themes within the four main themes; design 

features, content, teaching tools and assessment exercises in the workbook. The themes were 

used to develop the coding framework agreed upon after the consensus of the two reviewers. The 

framework was used for driving inferences from the data that enhanced the clarity and alignment 

of the workbook, and improved content on history, philosophy, and differing perspectives from 

religious and cultural aspects. The data helped in enriching the design of the workbook with 

interactive, authentic learning activities. The findings also supported the development of a guide 

for facilitators of the ethics course in this strategy.  

Conclusion: 

The study enabled the exploration of participants’ views on features that can enhance approaches 

to ethics education. The study identified the strengths and weaknesses of the strategy and made 

suggestions for improving the effectiveness of the workbook in the delivery of ethics education in 

the given context. The findings were used to review and revise the workbook and develop WBEL 

as an enhanced approach to ethics education.  The modifications suggested by study participants 

in also became the catalyst for the evolution of the ethics workbook from a teaching and learning 

instrument to an educational strategy. This WBEL strategy was based on the Contextually Relevant 

Ethics Education Model (CREEM) and incorporated the whole spectrum of delivery of medical 

ethics education in the given context. 
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Introduction:  

Acquisition of knowledge and skills are the important domains for the students to direct their 

learning process. Self-assessment of students’ knowledge and skills is one way to assess students’ 

overall learning in any educational intervention. Self-assessment helps learners to investigate their 

strengths and weaknesses in learning. Problem based Learning (PBL) is known to enhance learners’ 

active learning and critical thinking, along with sharpening other skills like professionalism, 

communication, and time management. These skills help the students in their professional 

endeavors during the training period and their practical work. Self-assessment is a vital part of the 

PBL process for effective monitoring of students’ learning, thus enabling them to monitor their 

knowledge and skills acquired during the process. Therefore, to maximize the benefits from PBL, 

students need to develop self-assessment competencies for continuously monitoring their 

progress. The competencies can be monitored in students by using self-assessment tools or 

exercises which enable students to evaluate their progress and assess their weaknesses and 

strengths during the learning process. The self-assessment scale on active learning and critical 

thinking (SSACT) is a tool used for monitoring the process of self-assessment. It is explicitly 

designed to assess the student’s progress during PBL. Self-regulatory processes like goal-setting by 

inquiry-based learning, rating of learning strategies, evaluation of learning through feedback and 

using self-assessment scales have been suggested to minimise the negative impact on PBL.  

Feasibility of PBL may also get jeopardised if the primary aims of enhancing students’ active 

learning and critical thinking skills are not achieved during this resource-intensive process. SSACT 

is a validated tool focused on monitoring the progressive enhancement of students’ active learning 

and critical thinking skills during the PBL process. The aim of this study was to assess whether PBL 

enhances student’s perception of their active learning (AL) and critical thinking skills with time and 

to validate the SSACT questionnaire in our context. 

Methods and Materials:  

An exploratory study using SSACT questionnaire was conducted at Bahria Dental College in Feb-

2020 and Sep-2020. This study was approved by ethical review committee BUMDC ref# 11/2020. 

Participants were assured about the confidentiality of data as their information was kept de-

identified and were encouraged to give completely honest responses. Students were also assured 

that participation and non-participation would not influence their academic results and 

relationship with the faculty. The permission to use the SSACT tool in this study was obtained from 

the developer Umatul- Khoriyah1 in December 2018.The questionnaire was used twice after PBL 
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tutorials of first and second year BDS students. The data was analyse on SPSS version 23, and P-

value <0.05 was considered as statistically significant. 

Results:  

Out of a total of 100 students, 86% (41 first-year and 45 second-year) attended all four sessions of 

PBL and were included in the final analysis. The mean age of students was 21 + 1.56 years. There 

was a statistically significant difference found in the mean SAACT scores of MOD-1 & 3 of first-year 

and MOD-4 & 6 of the second year BDS students at a p-value of 0.000. SAACT score was increased 

in the third and sixth modules (87.53 and 83.04), respectively compared to the first and fourth 

modules (62.26 and 61.15). The reported Cronbach’s Alpha was 0.735 in the first year and 0.802 in 

the second year cohort. 

Conclusion:  

This study provides evidence from our local context that dental students’ perception of AL and CT 

increases with time using PBL as a teaching and learning tool. The study also confirms the validity 

of SAACT as a self-assessment tool with the PBL strategy in our context. 

Keywords:  

Active learning, Critical Thinking, Dental Undergraduates, Problem Based Learning (PBL), Self-

Assessment. 
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Introduction:  

Medical professionalism rests on a contractual relationship with a series of obligations and 

expectations based on mutual trust between the society and medicine.  Amongst the significant 

factors identified for expression of professionalism, respect of local customs, beliefs, and cultures 

is thought to be worth mentioning, hence it is named as a ‘culture-sensitive paradigm. The 

objective of this study was to assess and compare the student’s attitude to professionalism among 

government and private medical colleges. Research question was: are there any differences in 

Professionalism attitudes of students studying in government and Private medical colleges of 

Pakistan? Research Hypothesis was professionalism attitudes of Medical students studying in 

government and Private medical colleges do not differ from each other. 

Methods and Materials:  

A government medical college of Sargodha and a Private medical college of Lahore were chosen 

for the study. Study was conducted from May to June 2019. 200 Final year MBBS students were 

given a questionnaire named Pakistani LAMPS validated through a pilot study. A Purposive non 

probability sampling technique was employed. We applied Chi square test for statistical analysis 

using the SPSS 21 software.  

Results:  

Out of the study participants, 76(38%) were male and 124(62%) were female students. The 

Pakistani LAMPS had an acceptable reliability index with a Cronbach’s alpha of 0.71. The mean 

scores of items vary between 1.93(SD 1.03, scale 1–5) and 3.00 (SD 3.78, scale 1–5). The score was 

significantly higher in students of Private medical college (107/140) than the Public medical college 

(95/140) with a p value of 0.001.  

Conclusion:  

Professionalism score was higher in students of private medical college than those of government 

medical college, thus the null hypothesis was rejected. 

Key Words: Professionalism, LAMPS, Attitudes, Government, Private, medical education 
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Introduction: 

The cornerstone of any educational project is assessment, it gives evidence about the success in 

the achievement of specific learning outcomes. As the assessment role shifts from a pure 

assessment of learning to assessment for learning, there is an incentive to determine how and 

when assessment of different forms have educational value. There are several medical schools 

where formative assessments are established and carried out on regular bases, unfortunately, it is 

not very frequent in the Mediterranean countries. Meanwhile, undergraduate medical education 

in Iraq as an example is going through a transitional period and has started the process of changing 

its curriculum to competency-based medical education, formative assessment of students’ 

performance is a requirement in this process. On the other hand, in spite of the findings in many 

studies that formative-OSCE contributes positively to final summative examination performance, 

most of them are based on the students’ perception. Therefore, this study aims to look for 

evidence to prove if a single formative-OSCE has an impact on student’s clinical performance in 

summative competency-based assessment.  

Methods and Materials:  

In a randomized single-blind trial, 130 fifth year medical students at Raparin hospital, Erbil were 

assigned to intervention (n=61) and control group (n=69). Formative-OSCE was performed for the 

intervention group in pediatric module with feedback on their performance versus standard 

pediatric module for the control group. Students’ clinical performance was assessed by a 

summative-OSCE. Multiple regression was used to predict the summative-OSCE score depending 

on the participation in formative- OSCE along with the other factors 

Results: 

Of 161 students who attended seven weeks pediatric module and screened, 130 were eligible for 

enrollment. We excluded 11 students of the intervention group from the initial analysis as they did 

not sit the formative-OSCE due to their absence on the day of formative-OSCE. There was no 

significant difference in baseline characteristics of both groups except for the place of residence. 

The intervention group’s summative-OSCE mean score 64.6(10.9) was significantly higher than 

their formative-OSCE mean score 53.46 (8.3) (p<0.001). A comparison of both intervention and 

control group showed non-statistically significant difference in pass rate of summative-OSCE, 

48/50(96%) and 67/69 (97%) respectively. Interestingly, the mean summative-OSCE score of the 

control group 69.21(10.45) was higher than that of the intervention group 64.61(10.91) (p=0.022).  

Multiple regression analysis revealed that the summative-OSCE scores were positively correlated 
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with the previous year GPA and negatively correlated with participation in the formative-OSCE 

(p<0.001). 

Discussion: 

One criticism of much of the literature on formative assessment effectiveness is that it does not 

depend merely on its availability, it rather relies upon the quality and communication tools of the 

assessment feedback. In this study feedback on students’ performance in formative-OSCE was 

provided by the authors in form of comments and numerical scores. Even though it is difficult to 

disagree with the efficiency of numerical scores for summative purposes, its use for formative 

purposes that guide progress in learning has long been argued. Numerical scores and letter grades 

would tend to direct students’ concentration to the self and away from the task, thus leading to a 

negative impact on performance. According to cognitive evaluation theory, even positive feedback 

that is useful for students can be weakened by negative motivational effects as a result of giving 

grades or comparing the students to a norm. Hence, it could be hypothesized that this was the 

case in this study. Feedback could be immediate or delayed according to its timing. When it is 

planned to facilitate lower-order learning outcomes, for example, the recall of facts, prompt 

feedback works best. However, when higher-order learning outcomes (OSCE) are at concern and 

necessitate the transfer of what has been learned to a new situation, delayed feedback probably 

works better [20]. 

Conclusion: 

Single formative-OSCE does not necessarily lead to better performance in subsequent summative-

OSCE 

Keywords: Assessment, Clinical competence, Educational measurement, Medical Education. 
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Introduction: 

The study aimed to determine; gender differences of the symptoms of depression, anxiety and 

stress among students; correlation of symptoms of depression, anxiety and stress with the 

academic results during COVID-19 pandemic among university students; correlation of academic 

results before pandemic and during COVID-19 pandemic.  

Methods and Materials:  

The online survey consisting of DASS-2, was dispersed among 300 students from University of 

Central Punjab from Faculty of Arts and Social Sciences Undergraduates, out of which only 250 

participants responded. The data was entered in SPSS version 25 and Pearson Correlation analysis 

and Independent sample t-test was run to find the results.  

Results:  

In this study, there were N = 250 participants, out of which male and female students are n = 125 

each. There was no significant relationship between the GPA of the students with the symptoms 

of depression, anxiety and stress during COVID-19 pandemic. Students had reported moderate 

symptoms to extremely severe but these symptoms have not affected their academic results. 

Depression, anxiety and stress also had a significant correlation, the students who report 

depressive symptoms also have anxiety and stress.  

Conclusion:  

This research highlighted the correlation of the mental health issues (symptoms of depression, 

anxiety and stress) and their academic performance of the university students during COVID-19 

pandemic. The improved results during COVID-19 pandemic suggested to improve the online 

examination protocols for students to assure elimination of cheating.  

Keywords: symptoms of Depression, symptoms of Anxiety, symptoms of Stress, academic 

performance, university students, COVID-19 pandemic  
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Introduction: 

Creating effective learning experiences requires paying attention to students’ characteristics. The 

new generation students are classified as generation Z, who prefer to active educational methods, 

fun and game-based processes because of the possibility of trial and error, immediate feedback 

and interaction. One of the best gamification in education is the escape room. Attention to 

Interprofessional education (IPE) has grown over the past decade. Interprofessional teamwork is 

effective in reducing errors and improving patient outcomes and it is important to teach it during 

the education period. The reviews of the studies on the escape room as an educational 

environment showed that learning through the escape room is an enjoyable experience that 

immerses the learners in the topics and creates an opportunity for the learners to practice 

interprofessional teamwork, creativity and communication. Therefore, this study was done to 

"Design, implementation and evaluation of a virtual escape room for learning interprofessional 

management of diabetic patients".   

Methods and Materials:  

Summary of work Expert team consisting of medical education specialists, internal medicine, 

clinical pharmacists, nutrition and nursing experts and students of 4 fields was formed. Diabetes 

disease management content was created by a team of experts and uploaded offline to the site 

for the participants before the escape room. After viewing the content, the participants were ready 

to participate in the escape room. The challenges of the escape room, consisting of connecting 

questions, tests, puzzles, short answers and open answers, were designed by a team of experts, 

and the validity and reliability of the questions were measured. The escape room consists of three 

rooms where the challenges were placed in the order of easy to hard and each room has a time 

limit. The virtual escape room was created by experts considering visual effects and game elements 

in Storyline software. Escape room gaming environment was established through the use of a 

locked room and game elements. 11 teams consisting of a medical, nursing, nutrition and clinical 

pharmacist student based on the demographic information, the basic level and effective criteria in 

establishing interprofessional interactions were formed. Teams entered the site along with the 

facilitator and entered the rooms after watching the visual clip and answered the challenges of 

each room together. Escape room was evaluated in multiple ways: Open-ended questions that 

designed by the expert team were asked by the facilitators from the participant and responses 

were recorded; observation of interprofessional collaboration of participants during the room and 

measuring the knowledge through the score of each team compare to maximum score of each 
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room. Also, before and after participating in the escape room, the RIPLS questionnaire was filled 

by the participants.   

Results: 

The escape room that consisted of three rooms was created. The whole escape room had a special 

story and theme that helped immerse the participants with visual atmosphere and sounds. Each 

room had about 5 scientific questions and two enigmatic and entertaining questions, and a time 

limit was applied according to the level of the questions(About 40 minutes in total), which were 

organized from simple to complex. The minimum score required to pass each room was 

considered. The scientific questions consisted of 2 matching, 9 short answer questions, 2 test and 

2 open-ended questions. There were 55 stakeholders included: participants (44), facilitators (11). 

The mean score of knowledge of diabetic mellitus disease management was 24 out of 33.Analysis 

of open-ended questions was done by a team of experts and 4 themes were identified. The 

students were satisfied with the interactive and interprofessional escape room, some of them 

requested to continue the escape room with other diseases. IPE attitude increased from 

81.64±7.20 to 85.73±5.033 in all professions before and after the course. 

Conclusion: 

Participating in an interprofessional diabetic escape room with challenges improved students’ 

knowledge of diabetic mellitus disease management and it is an attractive environment for 

practicing interprofessional skills and improving teamwork. Escape rooms can be an innovative 

educational method that can positively affect interprofessional collaborative skills and clinical 

knowledge. Take home message well designed escape rooms can upgrade active learning and 

positively effect on diabetic knowledge and interprofessional teamwork of students. 
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introduction:  

The concept of professional ethics of academic educational leaders is an abstract concept for which 

several highly context-dependent definitions have been provided in the literature. The analysis of 

this concept is critical to reaching a shared understanding, developing behavioral standards, and 

designing evaluation measures at universities of medical sciences. This study aims to provide a 

comprehensive definition of professional ethics among educational leaders of universities of 

medical sciences.  

Methods and Materials:  

To explain the concept of professionalism among academic educational leaders, Walker and Avant 

eight-stage concept analysis method was adopted. After an extensive review of resources, 37 

articles were included and the antecedents, attributes, and consequences of the concept were 

extracted.  

Results:  

An examination of the resources and concept analysis revealed that professionalism in academic 

educational leaders has three main attributes of care ethics, justice-oriented ethics, and ethics of 

criticism, and its formation depends on personal characteristics, professional capabilities, and 

having a systemic view.  

Conclusion:  

The identification of components and professional characteristics of professionalism among 

academic educational leaders provides a shared understanding of professionalism and is a basic 

step towards designing measures to evaluate this concept. 

Keywords: Leadership ,Ethics, Professionalism 
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Design, Implementation and Evaluation of Gamified 

Pharmacotherapy Course Based on Interprofessional Teamwork 

(VAR-PHARIN) 

Najmeh Ghasemi1, Fakhrosadat Mirhosseini2, Farima Raeesi2, Zahra Rezaie3, Atiye Faghihi2, 

Maryam Alla3 

1. Shahrekord University of Medical Sciences, Iran 

2. Kashan University of Medical Sciences, Iran 

3. Tehran University of Medical Sciences, Iran 

Corresponding Author: Najmeh Ghasemi 

Introduction: 

Attention to Interprofessional education (IPE) has grown over the past decade. Interprofessional 

teamwork is effective in reducing errors and improving patient outcomes and it is important to 

teach it during education period. Therefore, this study was designed and conducted to prepare 

students for interprofessional teamwork, and also to improve the knowledge of pharmacotherapy.   

Methods and Materials:  

The ASSURE and Competency-based Interprofessional models were combined. A 4-week voluntary 

VAR-PHARIN (acronym) as a gamified course was organized in an E-learning platform in 2022 for 

Iranian nursing, medical and pharmacy students from a quarter of the country"s universities. 23 

interprofessional teams of 3 professions with a facilitator were formed. They challenged to manage 

Outpatient diabetic patients" scenarios.  Stakeholders were surveyed before and after the course 

by RIPLS and T-TAQ. Also, a researcher-made quantitative questionnaire with one open ended 

question were reviewed with stakeholders as a periodical critique.   

Results:   

46 attractive micro learning contents were created. 120 stakeholders included: participants (92), 

facilitators (23) and supervisors (5). As part of the results the satisfaction score of the entire course 

was 120.9 out of 145(83.37%). IPE attitude increased from 81.64±7.20 to 85.73±5.033 and 

teamwork attitude increased from 127.10±11.56 to 130.92±10.18 in all professions before and 

after the course. Kruskal-Wallis test was used, According to the participant"s level of activity in 

solving cases and in the escape room, the mean score of knowledge of pharmacotherapy in the 

excellent group was 13.63 of 16.3. 
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Opportunities and Challenges of Hospital Institutional 

Accreditation from the Stakeholders" Viewpoints 

Rasool Nasiri Kalmarzi1, Roghayeh Gandomkar2, Nasrin Abdi1, Amjad Mohamadi Bolbanabad1 

1. Kurdistan University of Medical Sciences, Iran 

2. Tehran University of Medical Sciences, Iran 

 

Corresponding Author: Roghayeh Gandomkar 

 

Introduction: 

Although accreditation of educational programs is an established way of quality assurance in 

healthcare professions education (HPE), there are few reports on institutional accreditation. The 

major part of HPE training occurs in hospital settings. Throughout the last decade, an accreditation 

system for hospitals affiliated with universities of medical sciences was established in Iran to 

ensure that the hospitals fulfill the requirements as the training settings for HPE trainees. This 

study aims to identify the opportunities and challenges of hospital institutional accreditation from 

the stakeholders" viewpoints.  

Methods and Materials:  

A qualitative content analysis study was conducted. Participants were administrators, faculty, and 

staff of hospitals affiliated with the Kurdistan University of Medical Sciences who were involved in 

the self-study process and in coordination for site-visiting. Four focus group discussions and 10 

semi-structured interviews were performed between June 2019 and October 2019. An inductive 

analysis was considered to extract opportunities and challenges.   

Results: 

Opportunities were categorized as "highlighting the educational duties of hospitals", "providing 

feedback", "stakeholders" familiarity with accreditation", "promoting stakeholders" involvement" 

and "structured evaluation". Accreditation challenges were "subjectivity of standards", "expertise 

of external evaluators", "preparing large numbers of documents" and "accreditation workload". 

Discussion Accreditation of training hospitals was the first experience of institutional accreditation 

in Iran.  

Conclusion: 

This study showed that accreditation had several advantages such as underscoring the training 

responsibilities of hospitals which are often neglected due to the dominance of service delivery. 

Opportunities and challenges explored in this study have the potential to be used for consideration 

during accreditation establishment. 
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Determinant factors in adopting E-learning in healthcare based 

on extended model of UTAUT and TTF 

3, Javad Zarei2Afsaneh Dehnad, 1Mohammadhiwa Abdekhoda 

1. Tabriz University of Medical Sciences, Iran 

2. Iran University of Medical Sciences, Iran 

3. Ahwaz University of Medical Sciences, Iran 

Corresponding Author: Afsaneh Dehnad 

Introduction: 

The importance of successful implementation of e-learning, especially since the emergence of the 

Covid-19 pandemic, has become increasingly apparent to universities. Thus, identifying the 

effective factors in adopting e-learning in the Covid-19 pandemic is crucial.  

Methods and Materials: 

This study was conducted to identify determining factors in adopting E-learning in healthcare.  

Method: This was a descriptive-analytical study in which 143 faculty members from Iran were 

randomly selected. The faculty members’ intentions, concerning the adoption of e-learning, were 

assessed by the conceptual path model of integration of unified theory of acceptance and use of 

technology (UTAUT) and The Task-Technology Fit (TTF).   

Results:  

The results showed that the combination of the two classical theories, UTAUT and TTF, was an 

appropriate model to explain faculty members’ intention in adopting e-learning. Moreover, the 

findings showed that technology and task characteristics, task- technology fit, social influences, 

effort expectancy, performance expectancy and facilitating conditions had direct and significant 

effect on e-learning adoption.   

Conclusion:  

By presenting a conceptual path model to elucidate users’ behavior in adopting e-learning, this 

study investigated and identified the key determining factors in adopting e-learning. The findings 

of the present study can contribute to the design and implementation of e-learning by 

practitioners, policy makers, and curriculum designers. 

Keywords: E-learning, adoption, implementation, faculty member, tutors, covid-19 
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 1402اردیبهشت ماه  13برنامه روز اول: چهارشنبه 
 

 Wednesday, May 3, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
  

 (May 3, 2023) 1402اردیبهشت ماه  13چهارشنبه روز اول نواره شهید مطهری: جش
 افتتاحیه پانزدهمین جشنواره کشوری شهید مطهری  8:00-8:30

 های رازی: سالن اصلی مرکز همایشمحل

 1جشنواره شهید مطهری  8:30-9:30

 آموزشی ارزشیابی

 رازی هایهمایش مرکز اصلی سالن: حلم

  )دانشگاه ع.پ. مشهد( دکتر رضا اخوان )دانشگاه ع.پ. تهران(، دکتر جواد کجوری )دانشگاه ع.پ. شیراز(، یلیمحمد جلدکتر هیأت رییسه: 

 اصفهان( .پ.ع انشگاهاصفهان )دکتر اطهر امید، دهای آموزشی دانشگاه علوم پزشکی طراحی و پیاده سازی نظام پایش درمانگاهرتبه دوم          

سوم         ر شیابی آزمون مبتنی بر اتاق فرار برای ارزیابی مهارت طراحی،تبه  شکیاجرا و ارز شگاه علوم پز ستاری در دان شجویان پر شتگر، د های بالینی دان شگاه ع.زاهدان )دکتر نجمه قیامی ک  .پان

 زاهدان(

 2جشنواره شهید مطهری  9:30تا  10:30

 های آموزشیتدوین و بازنگری برنامه

 رازی هایهمایش مرکز اصلی سالن: محل

 )دانشگاه ع.پ. جندی شاپور اهواز( ، دکتر عبداله رفیعی)دانشگاه ع.پ. گناباد( ، دکتر محمدرضا منصوریان)دانشگاه ع.پ. مشهد( یمونق یمیکر نیحسدکتر هیأت رییسه: 

 و زنان جراحی آموزشی گروه در تخصصی پزشکی دوره دستیاران برای لگن کف اختلالات به مبتلا بیماران پیگیری و ماندر تشخیص، ارزیابی، آموزشی دوره ارزشیابی و اجرا طراحی،رتبه دوم          

 قنبری، دانشگاه ع.پ. تهران( کشور )دکتر زینت پزشکی علوم هایدانشگاه پزشکی دانشکده زایمان

سوم         ساتید )طاها(رتبه  ضای هیات رن در برنامهکارگیری مدل که ب ،طرح آموزش هدفمند ا شگاهی برای اع شی بین دان سازی آموز شیابی دوره توانمند شگاهریزی، اجرا و ارز های علوم علمی دان

 نجان(نوروزی، دانشگاه ع.پ. ز )دکتر علی پزشکی کلان منطقه شش آمایشی کشور

 و پذیرایی استراحت 10:30-10:45
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                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 3جشنواره شهید مطهری  10:45-12:00

 آموزشیمحصولات 

 رازی هایهمایش مرکز اصلی سالن: حلم

 )دانشگاه ع.پ. بوشهر(فرد  یزدانخواه ، دکتر محمدرضا)دانشگاه ع.پ. اصفهان(، دکتر آرش نجیمی )دانشگاه ع.پ. تبریز(غفاری  دکتر رضاهیأت رییسه: 

تیموری، دانشگاه  )دکتر زهرا لب و ریه مبتنی بر هوش مصنوعی با رویکرد ارزیابی و آنالیز عملکردی دانشجویانطراحی، ساخت و استفاده از مولاژ پیشرفته آموزش سمع صداهای ق              رتبه اول

 ع.پ. اصفهان(

 ه ع.پ. شهید بهشتی(کلانتریون، دانشگا )دکتر معصومه طراحی، اجرا و ارزشیابی :KASK3 مبتنی بر مدل بومی OphthalMObilE وب اپلیکیشن آموزش چشم پزشکی              رتبه دوم

قضاوت و استدلال بالینی  یهای استاندارد پرستاری به عنوان دستیار پشتیبان جهت ارتقامبتنی بر تشخیص  NANDA Nurse Assistantطراحی و تدوین نرم افزار الکترونیکی            رتبه سوم

 مهاجر، دانشگاه ع.پ. مشهد( یرا)دکتر سم در بین دانشجویان پرستاری و پرستاران بیمارستان های آموزشی

 اقامه نماز و صرف ناهار 12:00-13:00

 4جشنواره شهید مطهری  15:15-13:00

 مدیریت و رهبری آموزشی

 رازی هایهمایش مرکز اصلی : سالنمحل

 ی )دانشگاه ع.پ. بیرجند(عابد دیفرشدهنویه )دانشگاه ع.پ. کرمان(، دکتر  دکتر رضاهیأت رییسه: 

 ارزشیابی )دکتر جمال شمس، دانشگاه ع.پ. شهید بهشتی( و اجرا طراحی،: بهشتی شهید پزشکی علوم دانشگاه دستیاران بهزیستی منتورشیپ                    رتبه اول

 گندمکار، معاونت آموزشی وزارت بهداشت( تر رقیه)دک های آموزشی در کشوراستقرار اعتباربخشی دوره پزشکی عمومی به عنوان اولین سیستم اعتباربخشی دورهرتبه اول )ستادی(      

 دادگران، دانشگاه ع.پ. گیلان( )دکتر ایده های تمایز رسالت آکادمیک )مرجعیت علمی( دانشگاه بر اساس مدل کاپلانکارت امتیازی متوازن حیطه طراحی نقشه استراتژی و                   رتبه دوم

 عابدی، معاونت آموزشی وزارت بهداشت(     )دکتر فرشید های علوم پزشکی کشورعلمی دانشگاه های ارتقای اعضای هیاتزنگری شاخصمدیریت و با     رتبه دوم )ستادی(

 ر، دانشگاه ع.پ. تبریز(پوراصغ ( )دکتر فرامرزکارگیری سامانه مدیریت تحصیلی )سمته ارتقای مدیریت فرآیندهای آموزشی و تحصیلی از طریق طراحی و ب                 رتبه سوم

 و پذیرایی استراحت 15:30-15:15
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 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 5جشنواره شهید مطهری  15:30-16:45

 یادگیری الکترونیکی

 رازی هایهمایش مرکز اصلی سالن: محل

 (بیرجند)دانشگاه ع.پ.  بیدکی زارع ، دکتر مجید)دانشگاه ع.پ. تهران( مجتهدزاده دکتر ریتاهیأت رییسه: 

 خزائی، دانشگاه ع.پ. اصفهان( )دکتر سعید کاربرد واقعیت افزوده در کلاس معکوس یادگیری درک انگلیسی با اهداف پزشکی برای دانشجویان علوم پزشکی آسیایی         رتبه اول

سایی و توان برایوارسازی و بازی جدی آموزشی طراحی، اجرا و ارزیابی دوره آموزشی مجازی مبتنی بر روش بازی         رتبه دوم مندسازی دانشجویان علوم پزشکی و کارکنان نظام سلامت در شنا

 زاده، دانشگاه ع.پ. تهران(تقی استاد )دکتر عباس های مبتنی بر جنسیتمدیریت خشونت

سوم شیابی کارآموزی فارماکولوژی بالینی  یارتقا        رتبه  ستاری با طراحی، اجرا و ارز شجویان پر شن تحت وب صلاحیت دارویی عملی دان صورت ادغام یافته با اپلیکی ستاری به  شجویان پر دان

 مهنه، دانشگاه ع.پ. تربت حیدریه()دکتر سمانه کاخکی TPACK  دارولوژی مبتنی بر چارچوب

 6جشنواره شهید مطهری  16:45-18:00

 یاددهی و یادگیری

 رازی هایهمایش مرکز اصلی سالن: محل

 )دانشگاه ع.پ. مشهد( زاده ، دکتر علی عماد(دانشگاه ع.پ. هرمزگان)الهام بوشهری دکتر هیأت رییسه: 

یگانه، ظریف )دکتر مروارید و ارزشاایابی پیامدهای آن Pharm PSY های اعصاااب و روان با کمک بازی جدی رمان تعاملییادگیری تعاملی از طریق آموزش درس دارو درمانی بیماری        رتبه اول

 دانشگاه ع.پ. تهران(

های ویژه نوزادان و پرستاری کودکان در دروس به کارگیری تکنیک نقشه ذهنی در ارتقای یادگیری، یادداری، خلاقیت و حافظه تصویری دانشجویان کارشناسی ارشد پرستاری مراقبت        به دومرت

 هشتی(زاده، دانشگاه ع.پ. شهید بآتش )دکتر فروزان اخلاق و قانون در پرستاری و مدیریت پرستاری

 بذرافکن، دانشگاه ع.پ. شیراز( و یادگیری )دکتر لیلا یاددهی در موفق استراتژی عنوان به آهنگر الگوی اساس بر آناتومی آموزش برنامه ارزشیابی و اجرا طراحی،      رتبه سوم

 و پذیرایی استراحت 18:30-18:00

 مین همایش کشوری آموزش پزشکیافتتاحیه بیست و چهار ،پژوهش در آموزش طهیبرتر در ح انیدانشجو ،ومتدااهدای جوایز  و شهید مطهری اختتامیه جشنواره 18:30-20:00

 رازی هایهمایش مرکز اصلی سالن: محل
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  (May 3, 2023) 1402اردیبهشت ماه  13: روز اول چهارشنبه های پیش از همایشکارگاه

8:30-12:30 

Workshop 1 
 

Best practices 
in distance 

education after 
the pandemic 

 2کارگاه 
 آزمون طراحی نحوه

 کلیدی هایویژگی
 هایگروه برای

 بالینی

 3کارگاه 
 بهزیستی منتورشیپ

 فراگیران
 
 

 4کارگاه 
 درسی برنامه یک چگونه

 ترجیحات بر مبتنی
 دانشجویان یادگیری

 کنیم؟ تدوین z نسل

 5کارگاه 
 مدیریت و طراحی

 یادگیری هایمحیط
 اجرای برای بالینی

 موثر بالینی آموزش

 6کارگاه 
 مجازی آسکی

 Virtual OSCE) :)
 چشم و اجرا طراحی،

 آینده انداز

 7کارگاه 
 اصول با آشنایی

 هایاپلیکیشن طراحی
 و سلامت و آموزشی

 اپلیکیشن یک تولید

 8کارگاه 

 دانشجویی
              با تعاملات ییآشنا
با  یاحرفه نیب

 ی!طعم باز

دوره 

 توانمندسازی

های مهارت

حیاتی یادگیری 

در آموزش 

 )محیا(

 
های مهارت

عمومی تفکر و 
کاربرد آن در 

 آموزش
 

دکتر فریبا حقانی، 
وجیهه وفامهر، 
دکتر سپیده 
 جمشیدیان

 

Dr. Süleyman 
Yildiz & 

Dr. Olga Maria 
Rostkowska 

 

 رضا سید دکتر
 موسوی،

 برومند مهناز دکتر
 رضازاده

شمس،  جمال دکتر
 نوری، دکتر محمد

 نیایی، دکتر مازیار امیر
 زرگر سیف حسام

 خرمی عبدالله دکتر
مارکانی، دکتر وحید 

 صبری
 رحیمی معصومه دکتر

 شماعیان دکتر نازنین
 رضوی، دکتر هانیه

دکتر سید رضا مستور، 
حبیب زاده، دکتر سمیه 

 اکبری فارمد

کریمیان،  زهرا دکتر
 رضایی داریوش

، ینجمه قاسم
، انیفتاح انیشا

 یسیرئ مایفر

14:00-18:00 

Workshop 9 
 

Interactive 
content design 

for 
microlearning 

 10کارگاه 
 عملیاتی مراحل

 مبتنی آموزش سازی
 پاسخگو و جامعه بر

 هادانشگاه در
 

 11کارگاه 

 نسل دانشگاه نقش
 پزشکی آموزش سوم،
 محوری جامعه و

 هافناوری
 

 12کارگاه 

  بالینی نظارت با هچگون
 مؤثرتری بالینی آموزش

 و کارورزان برای
 باشیم؟ کارآموزان داشته

 

 13کارگاه 

 ارزیابی و آموزش
 محیط در پروفشنالیزم
 یبالین

 
 

 14کارگاه 

 اجرای نحوه با آشنایی
 مدلسازی روش

تفسیری  ساختاری
(ISM )در آن کاربرد و 

 پزشکی علوم آموزش

 15کارگاه 
 هایشبکه تحلیل

 در اجتماعی
 یادگیری هایمحیط

 الکترونیکی

 

 16کارگاه 

 دانشجویی
پژوهش در آموزش 

: چرا یپزشک علوم
 و چگونه؟

 

Dr. Hasnain 

Zafar Baloch 
 علیزاده مهستی دکتر

 محمدی، ناصر دکتر
 زهرا طیبی میانه

 دکتر نیکو یمانی، دکتر
آبادی، امید نجف اطهر

 مینویی مرضیه

 کامران سید دکتر
عربشاهی،  نیسلطا
درگاهی،  هلن دکتر

 نصرتی سهراب

دکتر شهرام توفیقی، 
 صادقیان اکرم دکتر

 طوفانی دکتر احسان
 نژاد

ی، ریرادمان ام
 یمود یرعلیام
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Thursday, May 4, 2023        

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
  (May 4, 2023) 1402اردیبهشت ماه  14شنبه پنج دوم: روز همایش رویدادهای

 عنوان برنامه زمان

 7:45تا  7:00

 1صبحانه کاری 
 بازی آموزشی طراحی چهارچوب

 پزشکی علوم در آموزشی هایسازی

 2صبحانه کاری 
  علوم دیدگاه از حافظه و یادگیری

 شناختی اعصاب

 3صبحانه کاری 
 در دانشجویان ارزش از غنی مواجهاتِ

 بالینی آموزشی هایمحیط

 4صبحانه کاری 
 هایفعالیت: ستاره پنج بالینی معلم

 ( EPAs) اعتماد قابل ایحرفه
 پزشکی علمانم

 5صبحانه کاری 
 و پزشکی دانشجویان فردی توسعه و رشد

 مفاهیم: پزشکی گریایحرفه با آن ارتباط
 آینده هایپژوهش و

 نژاد دکتر لیلی مصلی
 
 

سالن پذیرایی صبحانه، محل: 

 1میز شماره 

 ثابت،  دکتر مهدی شفیعی

 دکتر علی نوروزی
 

سالن پذیرایی صبحانه، محل: 

 2میز شماره 

 افشار لیلا دکتر حکمیه سابقی، دکتر
 
 

سالن پذیرایی صبحانه، محل: 

 3میز شماره 

 دکتر پیام خزائلی،دکتر سارا شفیعان، 
      زاده،  لشکری رضا محمد دکتر

 اخوتی مریم دکتر

سالن پذیرایی صبحانه، محل: 

 4میز شماره 

 دکتر فخرالسادات حسینی، 

 زارعی دکتر مهرناز
 

 یی صبحانه، سالن پذیرامحل: 

 5میز شماره 

 تلاوت آیاتی از کلام خدا و پخش سرود جمهوری اسلامی 8:00تا  7:45

 10:00تا  8:00

 های کلیدی    بخش اول سخنرانی

 رازی هایهمایش مرکز اصلی سالن: محل
Chairpersons: Dr. Süleyman Yildiz, Dr. Olga Maria Rostkowska, Dr. Kamran Soltani Arabshahi 

 Curricular metacognition in undergraduate medical education: time to ponder, Dr. Shahid Hassan 1سخنرانی کلیدی  8:30تا  8:00
 Leading in the present and future complex ecosystem of health professions education, Dr. Hossam M. Hamdy 2سخنرانی کلیدی  9:00تا  8:30

 9:30تا  9:00
 .Seeding change: Growing and sustaining a school's culture of innovativeness in health professions education, Dr 3سخنرانی کلیدی 

Shuh Shing Lee 
 How to encourage deeper understanding, Dr. David Taylor 4سخنرانی کلیدی  10:00تا  9:30

 و پذیرایی استراحت 10:30تا  10:00
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 1402اردیبهشت ماه  14برنامه روز دوم: پنجشنبه 
 

Thursday, May 4, 2023        

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 

 و پذیرایی استراحت 16:15تا  15:45

 18:15تا  16:15

 های کلیدی    سخنرانیدوم بخش 

 رازی هایهمایش مرکز اصلی سالن: محل
Chairpersons: Dr. Tabassum Zehra, Dr. Saeideh Ghaffarifar, Dr. Nikoo Yamani  

 Professional formation: re-thinking about the ‘heart and soul’ of the practice of medicine, Dr. Dean Parmelee 5سخنرانی کلیدی  16:45تا  16:15

 17:15تا  16:45
 Entrustable Professional Activities and entrustment decisions in medical education: principles and practices, Dr. Olle ten 6سخنرانی کلیدی 

Cate 
 Stepping out of the box! teachers’ creativity, why and how. Dr. Elizabeth Krajic Kachur 7سخنرانی کلیدی  17:45تا  17:15
 Research and quality improvement, Dr. Janet Grant 8سخنرانی کلیدی  18:15تا  17:45

 18:15تا  16:15
 آموزش توسعه کشوری شبکه عضو دانشجویان با وزارت بهداشت آموزشی معاون نشست

 رازی هایهمایش مرکز کفسالن یاسینی، طبقه هم: محل

 پل طبیعتبازدید از  21:30تا  19:00
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 1402اردیبهشت ماه  15برنامه روز سوم: جمعه 
 

 Friday, May 5, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 

  (May 5, 2023) 1402اردیبهشت  15جمعه  رویدادهای همایش: روز سوم
 عنوان برنامه زمان

 7:45تا  7:00

 6صبحانه کاری 
 نامحترمانه رفتارهای چگونه

 مدیریت و پیشگیری را دانشجویان
 کنیم؟

 7صبحانه کاری 
 آموزش راهکارهای و هاشچال ضرورت،

 درس گذاریاشتراک ای:حرفهبین
 هاآموخته

 8صبحانه کاری 
  دانشجویان در تحصیلی ورزیتعلل

 عمومی پزشکی

 9صبحانه کاری 
 دیجیتال سازهایشبیه بکارگیری توسعه

 کاربردها پزشکی؛ آموزش در متاورس و
 هامحدودیت و

 10صبحانه کاری 
 دانشجویان در ایحرفه هویت گیری شکل

 کارکردها و اصول مفهوم، بیان از: پزشکی
 سفر ترسیم تا

مونقی، دکتر  دکتر حسین کریمی
 مهری راد، نسیم مصطفی

 

سالن پذیرایی صبحانه، محل: 

 1میز شماره 

 دکتر فخرالسادات میرحسینی، نجمه
اعلا،  مریم رئیسی، دکتر قاسمی، فریما

 فقیهی عطیه رضایی، دکتر زهرا دکتر

 سالن پذیرایی صبحانه، محل: 

 2میز شماره 

 عزیز دکتر قدیر پوربایرامیان، دکتر
        آرمون،  عسگر کامران، دکتر

 یزدی احمدیان ناهید دکتر

سالن پذیرایی صبحانه، محل: 

 3میز شماره 

 نواز عمادیبیدکی،  دکتر مجید زارع
 
 

سالن پذیرایی صبحانه، محل: 

 4میز شماره 

 هرا سادات طباطبائیدکتر همایون امینی، ز
 
 

   سالن پذیرایی صبحانه، محل: 

 5میز شماره 

 تلاوت آیاتی از کلام خدا و پخش سرود جمهوری اسلامی 8:00تا  7:45

 10:00تا  8:00

 های کلیدی    سخنرانی سوم بخش

 رازی هایهمایش مرکز اصلی سالن: محل
Chairpersons: Dr. Muhammad Shahid Shamim, Dr. Mohammad Jalili, Dr. Mitra Amini 

 8:30تا  8:00
 Stress, burnout and wellbeing in medical education' (focusing on residency programs), Dr. Muhamad Saiful Bahri 9سخنرانی کلیدی 

Yusoff 
 The value of subjectivity in assessment, Dr. Kevin Eva 10سخنرانی کلیدی  9:00تا  8:30
 Assessment and quality assurance cycles, Dr. Naveed Yousuf 11سخنرانی کلیدی  9:30تا  9:00
 Student engagement in Health Professions Education, Dr. Salah Kassab 12سخنرانی کلیدی  10:00تا  9:30

 و پذیرایی استراحت 10:30تا  10:00

 

6
3
0

 

https://scholar.google.com/citations?view_op=view_citation&hl=en&user=iT6RzJgAAAAJ&sortby=pubdate&citation_for_view=iT6RzJgAAAAJ:roLk4NBRz8UC


 

10 
 

 1402اردیبهشت ماه  15برنامه روز سوم: جمعه 
 

 Friday, May 5, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی

10
:3

0
 

تا 
12

:3
0

 

م 
یو

وز
مپ

س
6 

م 
یو

وز
مپ

س
7

اه  
وت

 ک
ی

ران
خن

س
6 

اه 
وت

 ک
ی

ران
خن

س
7 

اه 
وت

 ک
ی

ران
خن

س
8 

اه 
وت

 ک
ی

ران
خن

س
9 

ن
ایا

پ
نا

ه 
م

ت  4
بیا

جر
ه ت

رائ
ا

4 

م 
یو

وز
مپ

س
8 

ی(
وی

ج
ش

دان
(

 

ه 
ور

شا
ک م

ینی
کل

3
 

ر 
ست

پو
7

 

تر
س

پو
 8

 

ر 
ست

پو
9

 

Fo
ste

rin
g a

da
pt

ive
 ex

pe
rti

se
 in

 
to

m
or

ro
w’

s m
ed

ica
l e

du
ca

tio
n 

cu
rri

cu
la

 

ها
کار

راه
 و 

ش
چال

ی
ها

 
ام

دغ
ا

 
وم

عل
 

سان
ان

 ی
 در

نام
بر

ه
ی

ها
 

رس
د

 ی
وم

عل
 

شک
پز

 ی

ه 
یط

 ح
ت

الا
مق

ه 
ص

لا
خ

ش
وه

پژ
 

 در
ش

وز
آم

 
وم

عل
 

شک
پز

 ی

ی
ده

یاد
ه 

یط
 ح

ت
الا

مق
ه 

ص
لا

خ
-

ی
گیر

یاد
ی 

زش
مو

ی آ
یاب

زش
 ار

طه
حی

ت 
الا

مق
ه 

ص
لا

خ
 

ه 
یط

 ح
ت

الا
مق

ه 
ص

لا
خ

ش
وه

پژ
 

 در
ش

وز
آم

 
وم

عل
 

شک
پز

 ی

ان
پای

ی
شک

 پز
ش

وز
 آم

شد
 ار

ی
اس

شن
کار

ه 
نام

 

ق 
اط

 من
لان

 ک
ت

بیا
جر

ش ت
زار

گ
 9 و 4

ی
باز

ی 
گیر

کار
ب

در 
ی 

گام
ی: 

شک
 پز

ش
وز

 آم
در

ی 
ساز

وار

شک
 پز

ش
وز

 آم
ول

تح
ت 

جه
 ی

 

فن
 و 

ت
فو

 
ی 

ور
ع آ

جم
 

ده
دا

به
اح

ص
م م

جا
ر ان

د ب
کی

 تا
 با

ی
کیف

ی 
ها

 

ی
جوی

نش
 دا

ت
مای

 ح
ه و

ور
شا

ه م
یط

 ح
ت

الا
مق

ه 
ص

لا
خ

 

طه
حی

ت 
الا

مق
ه 

ص
لا

خ
 

ی
شک

 پز
وم

 عل
ش

وز
 آم

در
ش 

وه
پژ

 

طه
حی

ت 
الا

مق
ه 

ص
لا

خ
 

ی
ده

یاد
-

ی
گیر

یاد
 

ی، 
راز

ش 
مای

 ه
ان

تم
اخ

س
ی 

صل
ن ا

سال
ف، 

مک
 ه

قه
طب

 

ی، 
راز

ش 
مای

 ه
ان

تم
اخ

س
 

ف، 
مک

 ه
قه

طب
ی

سین
 یا

ن
سال

 

ی، 
راز

ش 
مای

 ه
ان

تم
اخ

س
 

اق
، ات

ی
قان

فو
ه 

طبق
 

اره
شم

 4
 

ی، 
راز

ش 
مای

 ه
ان

تم
اخ

س
 

اق
، ات

ی
قان

فو
ه 

طبق
 

اره
شم

 5
 

ی، 
راز

ش 
مای

 ه
ان

تم
اخ

س
 

اق
، ات

ی
قان

فو
ه 

طبق
 

اره
شم

 6
ی،  

کز
مر

ه 
خان

تاب
 ک

ان
تم

اخ
س

ه 
طبق

ن 
سال

3
 

ی، 
راز

ش 
مای

 ه
ان

تم
اخ

س
 

اق
، ات

ی
قان

فو
ه 

طبق
 

اره
شم

 7
 

ی، 
راز

ش 
مای

 ه
ان

تم
اخ

س
 

لن
سا

ن، 
زمی

زیر
ه 

طبق
 

ره
ما

ش
 3

 

ی، 
راز

ش 
مای

 ه
ان

تم
اخ

س
 

لن
سا

ن، 
زمی

زیر
ه 

طبق
 

ره
ما

ش
 2

 

ی، 
کز

مر
ه 

خان
تاب

 ک
ان

تم
اخ

س

ه 
طبق

ن 
سال

8
 

ی، 
راز

ش 
مای

 ه
ان

تم
اخ

س
 

ی
قان

فو
ه 

طبق
 

ی، 
راز

ش 
مای

 ه
ان

تم
اخ

س
 

ی
قان

فو
ه 

طبق
 

ی، 
راز

ش 
مای

 ه
ان

تم
اخ

س
 

ی
قان

فو
ه 

طبق
 

  

6
3
1

 



 

11 
 

 1402اردیبهشت ماه  15برنامه روز سوم: جمعه 
 

 Friday, May 5, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
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 1402اردیبهشت ماه  15برنامه روز سوم: جمعه 
 

 Friday, May 5, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 

 و پذیرایی استراحت 16:00تا  15:45

 17:00تا  16:00

 های کلیدی    بخش چهارم سخنرانی

 اصلی سالن ،رازی هایهمایش مرکز: محل
Chairpersons: Dr. Naveed Yousuf, Dr. Mahdi Aghabagheri 

 How joy, happiness, humor, curiosity help in face of burnout in medical education, Dr. Lawrence Sherman 13سخنرانی کلیدی  16:30تا  16:00
 Multiple intelligences and good work, Dr. Howard Gardner 14سخنرانی کلیدی  17:00تا  16:30

 19:00تا  17:30
 یآموزش علوم پزشک یکشور شیهماهای نوآورانه دانشجویی، ایده ،فرایندهای جشنواره مطهری دگانیبرگز زیواج یو اهدا هیاختتام

 اصلی سالن ،رازی هایهمایش مرکز: محل

 "کشورها ریسا الملل نیب نیمدعو ژهیو" یپزشک علومملی تاریخ  موزه در شام یمهمان 22:00تا  20:00
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 1402اردیبهشت ماه  13نبه برنامه روز اول: چهارش
 

 Wednesday, May 3, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی

  (May 3, 2023) 1402اردیبهشت ماه  13ارشنبه چهبرنامه تفصیلی روز اول، 
 های دانشجویی های پیش از همایش و کارگاهکارگاه

 18:00تا  8:30 چهارشنبه

 های حیاتی یادگیری در آموزش )محیا(دوره توانمندسازی مهارت

 های عمومی تفکر و کاربرد آن در آموزشمهارت عنوان:

 ، دکتر سپیده جمشیدیان )دانشگاه ع.پ. اصفهان()دانشگاه ع.پ. اصفهان( ، وجیهه وفامهرپ. اصفهان()دانشگاه ع. دکتر فریبا حقانی مدرسان:

 5شماره  ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی، اتاق :محل

 12:30تا  8:30 چهارشنبه

 )زبان انگلیسی( 1 کارگاه

  Best practices in distance education after the pandemic عنوان:

  Dr. Olga Maria Rostkowska & Dr. süleyman yildiz  :انسمدر

 سالن یاسینی، همکفساختمان همایش رازی، طبقه  :حلم

 12:30تا  8:30 چهارشنبه

 2کارگاه 

 بالینی هایگروه برای کلیدی هایویژگی آزمون طراحی نحوه عنوان:

 رضازاده )دانشگاه ع.پ. مشهد( برومند مهناز موسوی )دانشگاه ع.پ. مشهد(، دکتر رضا سید دکتر  مدرسان:
 6 شماره ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی، اتاق :محل

 12:30تا  8:30 چهارشنبه

 3کارگاه 

 فراگیران بهزیستی منتورشیپ عنوان:
نیایی )دانشگاه ع.پ. شهید بهشتی(،  مازیار امیر نوری )دانشگاه ع.پ. شهید بهشتی(، دکتر شمس )دانشگاه ع.پ. شهید بهشتی(، محمد جمال دکتر  مدرسان:

 زرگر )دانشگاه ع.پ. شهید بهشتی( سیف حسام دکتر

 7 شماره ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی، اتاق :محل
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 1402اردیبهشت ماه  13نبه برنامه روز اول: چهارش
 

 Wednesday, May 3, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی

 12:30تا  8:30 چهارشنبه

 4کارگاه 

 کنیم؟ تدوین z نسل دانشجویان یادگیری ترجیحات بر مبتنی درسی برنامه یک چگونه عنوان:
 )دانشکده ع.پ. خوی( مارکانی )دانشکده ع.پ. خوی(، دکتر وحید صبری خرمی عبدالله دکتر  مدرسان:

 4 شماره ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی، اتاق :حلم

 12:30تا  8:30 چهارشنبه

 5کارگاه 

 موثر بالینی آموزش اجرای برای بالینی یادگیری هایمحیط مدیریت و طراحی عنوان:

 )دانشگاه ع.پ. شهرکرد( رحیمی مهمعصو دکتر  مدرس:
 8سالن طبقه  ساختمان کتابخانه مرکزی، :حلم

 12:30تا  8:30 چهارشنبه

 6کارگاه 

 آینده انداز چشم و اجرا طراحی،(: (Virtual OSCEمجازی  آسکی عنوان:

، دکتر )دانشگاه ع.پ. مشهد(دکتر سید رضا حبیب زاده  شهد(،مستور )دانشگاه ع.پ. م رضوی )دانشگاه ع.پ. مشهد(، دکتر هانیه شماعیان دکتر نازنین  مدرسان:

 )دانشگاه ع.پ. مشهد(سمیه اکبری فارمد 
 3ساختمان کتابخانه مرکزی، سالن طبقه  :حلم

 12:30تا  8:30 چهارشنبه

 7کارگاه 

 اپلیکیشن یک تولید و سلامت و آموزشی هایاپلیکیشن طراحی اصول با آشنایی عنوان:
 رضایی )دانشگاه ع.پ. شیراز( کریمیان )دانشگاه ع.پ. شیراز(، داریوش هراز دکتر مدرسان:

 4سالن طبقه کتابخانه مرکزی،  ساختمان :حلم

 12:30تا  8:30 چهارشنبه

 )دانشجویی( 8کارگاه 

 ی!با طعم باز یاحرفه نیبا تعاملات ب ییآشنا عنوان:
 ی )دانشگاه ع.پ. کاشان(سیرئ مایفر)دانشگاه ع.پ. کاشان(،  انیفتاح انیشای )دانشگاه ع.پ. شهرکرد(، نجمه قاسم مدرسان:

 7ساختمان ستاد دانشگاه، سالن طبقه  :حلم
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 1402اردیبهشت ماه  13نبه برنامه روز اول: چهارش
 

 Wednesday, May 3, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی

 اقامه نماز و صرف ناهار 14:00تا  12:30 چهارشنبه

 18:00تا  14:00 چهارشنبه

  )زبان انگلیسی( 9 کارگاه

 Interactive content design for microlearning عنوان:

 Dr. Hasnain Zafar Baloch مدرس:

 3سالن طبقه ، کتابخانه مرکزیمحل: ساختمان 

 
 چهارشنبه

 18:00تا  14:00

  10 کارگاه

 هادانشگاه در پاسخگو و جامعه بر مبتنی آموزش سازی عملیاتی مراحل عنوان:
 )دانشگاه ع.پ. تبریز( زادهیعل یمهست دکتر مدرس:

 6 شماره اتاقمحل: ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی، 

 18:00تا  14:00 چهارشنبه

  11 کارگاه

 هافناوری محوری جامعه و پزشکی آموزش سوم، نسل دانشگاه نقش عنوان:
 ، زهرا طیبی میانه )دانشگاه ع.پ. البرز()دانشگاه ع.پ. البرز( محمدی ناصر دکتر مدرسان:

 7 شماره ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی، اتاق :محل

 18:00تا  14:00 چهارشنبه

  12کارگاه 

 باشیم؟ کارآموزان داشته و کارورزان برای مؤثرتری بالینی آموزش بالینی نظارت با چگونه عنوان:

 مینویی )دانشگاه ع.پ. اصفهان( ، مرضیه)دانشگاه ع.پ. اصفهان( آبادیامید نجف اطهر ، دکتر)دانشگاه ع.پ. اصفهان( دکتر نیکو یمانی مدرسان:

 4 شماره ان همایش رازی، طبقه فوقانی، اتاقمحل: ساختم

 18:00تا  14:00 چهارشنبه

  13 کارگاه

 بالین محیط در پروفشنالیزم ارزیابی و آموزش عنوان:

 (نصرتی )دانشگاه ع.پ. ایران ، سهراب)دانشگاه ع.پ. ایران( درگاهی هلن ، دکتر)دانشگاه ع.پ. ایران( عربشاهی سلطانی کامران سید دکتر مدرسان:

 8محل: ساختمان کتابخانه مرکزی، سالن طبقه 
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 1402اردیبهشت ماه  13نبه برنامه روز اول: چهارش
 

 Wednesday, May 3, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی

 18:00تا  14:00 چهارشنبه

  14 کارگاه

 پزشکی علوم آموزش در آن کاربرد و( ISM)تفسیری  ساختاری مدلسازی روش اجرای نحوه با آشنایی عنوان:

 (بقیه ا...صادقیان )دانشگاه ع.پ.  اکرم ، دکتر)دانشگاه ع.پ. بقیه ا...( دکتر شهرام توفیقی مدرسان:

 همایش رازی، طبقه همکف، سالن یاسینیساختمان  :حلم

 18:00تا  14:00 چهارشنبه

  15 کارگاه

 الکترونیکی یادگیری هایمحیط در اجتماعی هایشبکه تحلیل عنوان:
 نژاد )دانشگاه ع.پ. شهید بهشتی( طوفانی دکتر احسان مدرس:

 4ساختمان کتابخانه مرکزی، سالن طبقه  :محل

 18:00تا  14:00 رشنبهچها

 )دانشجویی( 16 کارگاه

 : چرا و چگونه؟یپژوهش در آموزش علوم پزشک عنوان:
 دانشگاه ع.پ. بیرجند() یمود یرعلیام، دزفول( )دانشگاه ع.پ. یریرادمان ام مدرسان:

 7محل: ساختمان ستاد دانشگاه، سالن طبقه 

 20:00تا  18:15 چهارشنبه

 شی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکیسخنرانی وزیر و معاون آموز

 پژوهش در آموزش طهیبرتر در ح انیدانشجو و  تداوم زیجوا ی، اهداشهید مطهری جشنواره هیاختتام

 یآموزش پزشک یکشور شیهما چهارمین و ستیب هافتتاحی
 اصلی سالن ،رازی همایش ساختمان: کانم
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 1402اردیبهشت ماه  14شنبه پنج: دومبرنامه روز 
 

 Thursday, May 4, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 (May 4, 2023) 1402 اردیبهشت 14برنامه تفصیلی روز دوم، پنجشنبه 

 های کاریصبحانه

 7:45تا  7:00 پنجشنبه

 1صبحانه کاری 

 پزشکی علوم در آموزشی هایسازی بازی آموزشی طراحی چهارچوب عنوان:

 نژاد )دانشگاه ع.پ. جهرم( دکتر لیلی مصلی برگزارکننده:
 1سالن پذیرایی صبحانه، میز شماره محل: 

 7:45تا  7:00 پنجشنبه

 2اری صبحانه ک

 شناختی علوم اعصاب دیدگاه از حافظه و یادگیری عنوان:

 دانشگاه ع.پ. زنجان()، دکتر علی نوروزی )دانشگاه ع.پ. تهران( ثابت دکتر مهدی شفیعی :برگزارکنندگان
 2سالن پذیرایی صبحانه، میز شماره محل: 

 7:45تا  7:00 پنجشنبه

 3صبحانه کاری 

 بالینی آموزشی هایمحیط در نشجویاندا ارزش از غنی مواجهاتِ عنوان:
 افشار )دانشگاه ع.پ. شهید بهشتی( لیلا ، دکتر)دانشگاه ع.پ. بیرجند( دکتر حکمیه سابقی برگزارکنندگان:

 3سالن پذیرایی صبحانه، میز شماره محل: 

 7:45تا  7:00 پنجشنبه

 4صبحانه کاری 

 پزشکی معلمان( EPAs)  اعتماد بلقا ایحرفه هایفعالیت: ستاره پنج بالینی معلم عنوان:
   ، )دانشگاه ع.پ. کرمان( زاده لشکری رضا محمد دکتر دکتر پیام خزائلی )دانشگاه ع.پ. کرمان(،، )دانشگاه ع.پ. کرمان( دکتر سارا شفیعان برگزارکنندگان:

 (کرمان)دانشگاه ع.پ. اخوتی  مریم دکتر
 4سالن پذیرایی صبحانه، میز شماره محل: 

 7:45تا  7:00 هپنجشنب

 5صبحانه کاری 

 آینده هایپژوهش و مفاهیم: پزشکی گریایحرفه با آن ارتباط و پزشکی دانشجویان فردی توسعه و رشد عنوان:

 زارعی )دانشگاه ع.پ. شهید بهشتی( ، دکتر مهرناز)دانشگاه ع.پ. شهید بهشتی( دکتر فخرالسادات حسینی برگزارکنندگان:

 5حانه، میز شماره سالن پذیرایی صبمحل: 
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 ی اسلام یاز کلام خدا و پخش سرود جمهور یاتیتلاوت آ 8:00تا  7:45 پنجشنبه

 های کلیدی سخنرانی
  ,Dr. Süleyman Yildiz.  Dr. Olga Maria Rostkowska, Dr. Kamran Soltani Arabshahi هیات رئیسه: 10:00تا  8:00 پنجشنبه

 اصلی سالن ،رازی همایش ساختمان: محل

 8:20تا  8:00 پنجشنبه
 1سخنرانی کلیدی 

 Curricular metacognition in undergraduate medical education: time to ponder, Dr. Shahid Hassan 
 پرسش و پاسخ 8:30تا  8:20 پنجشنبه

 8:50تا  8:30 پنجشنبه
 2سخنرانی کلیدی 

Leading in the present and future complex ecosystem of health professions education, Dr. Hossam M. Hamdy 
 پرسش و پاسخ 9:00تا  8:50 پنجشنبه

 9:20تا  9:00 پنجشنبه
 3سخنرانی کلیدی 

Seeding change: Growing and sustaining a school's culture of innovativeness in health professions education,        
Dr. Shuh Shing Lee 

 پرسش و پاسخ 9:30تا  9:20 پنجشنبه

 9:50تا  9:30 پنجشنبه
 4سخنرانی کلیدی 

How to encourage deeper understanding, Dr. David Taylor 
 پرسش و پاسخ 10:00تا  9:50 پنجشنبه

 و پذیرایی استراحت 10:30تا  10:00 پنجشنبه

 هاسمپوزیوم

 12:30تا  10:30 پنجشنبه

 1پوزیوم سم

 Changing roles of HPE in the digital era: competencies, expectations and impactعنوان: 

 Dr. Shoaleh Bigdeli ،Dr. Muhammad Shahid Shamim ،Dr. Naveed Yousuf ،Dr. Tabassum Zehraبرگزار کننده: 

 همکف، سالن یاسینیطبقه  ،رازی همایش ساختمانمحل: 
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 12:30تا  10:30 پنجشنبه

 2سمپوزیوم 

 آوری و نیک زیستیفرسودگی شغلی اعضای هیات علمی: سازوکارهای تقویت تابعنوان: 

 اجتماعی(توانبخشی و سلامت، دکتر فرهاد طارمیان )دانشگاه ع. ، دکتر نغمه تقوی )دانشگاه ع.پ. تهران()دانشگاه ع.پ. تهران( دکتر آذرخش مکریکننده: برگزار

 تمان همایش رازی، طبقه همکف، سالن اصلیساخ :محل

 12:30تا  10:30 پنجشنبه

 )دانشجویی( 3سمپوزیوم 

 تقلب در آزمون: بایدها و نبایدهاعنوان: 

ی اکبر ، عل(، امیرحسین کریمی )دانشگاه ع.پ. شهید صدوقی یزدعلی محمد حسنی )دانشگاه ع.پ. شیراز(، کیوان لشکری )دانشگاه ع.پ. اردبیل(برگزار کننده: 

 ()دانشگاه ع.پ. بابل خسروی لاریجانی
 3ساختمان کتابخانه مرکزی، سالن طبقه محل: 

 های کوتاه سخنرانیجلسات ارائه 

 12:30تا  10:30 پنجشنبه

 )زبان انگلیسی( 1سخنرانی کوتاه 

 Dr. Hasnain Zafar Baloch, Dr. Seyed Ahmad Ahmadi هیات رئیسه:

 6فوقانی، اتاق شماره طبقه  رازی، ساختمان همایش :محل
1. Design, implementation and evaluation of a virtual escape room for learning interprofessional management of diabetic 

patients (Dr. Farima Reisis, In-Person, Iran) 
2. Assessment of professionalism attitudes in students of government and private medical college using learner’s 

attitudes to medical professionalism scores (LAMPS) (Dr. Saima Batool, In-Person, Pakistan)  
3. Professionalism among academic educational leaders: A concept analysis (Dr. Hengameh Habibi, In-Person, Iran) 
4. Design, Implementation and Evaluation of Gamified Pharmacotherapy Course Based on Interprofessional Teamwork 

(VAR-PHARIN) (Dr. Najmeh Ghasemi, In-Person, Iran) 
5. Opportunities and Challenges of Hospital Institutional Accreditation from the Stakeholders’ Viewpoints (Dr. Roghayeh 

Gandomkar, In-Person, Iran) 
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6. Determinant factors in adopting E-learning in healthcare based on extended model of UTAUT and TTF (Dr. Mohammad 

Hiva Abdekhoda, In-Person, Iran) 
7. Relationship of Depression, Anxiety, and Stress with Academic Performance among University Students during COVID-

19 Pandemic (Muhammad Shahzad Anwar, Mulazim Hussain Bukhari, Asad Ali Shah, In-Person, Pakistan) 
8. Planning, implementation and evaluation of the new Internal Medicine internship rotation curriculum in the School of 

Medicine of Tehran University of Medical Sciences (SoM-TUMS) (Dr. Mahbube Ebrahimpur, Online-Iran) 

 12:30تا  10:30 پنجشنبه

  2سخنرانی کوتاه 

ضا اندرواژ )دانشگاه ع.پ. دکتر سلیمان احمدی )دانشگاه ع.پ. شهید بهشتی(، دکتر لیلا مهستی جویباری )دانشگاه ع.پ. گلستان(، دکتر محمدر هیات رئیسه:

 مازندران(، دکتر مهلا سلاجقه )دانشگاه ع.پ. کرمان(
 8کتابخانه مرکزی، سالن طبقه  ساختمان :محل

 یادگیری-حیطه یاددهی
 های بصری در یادگیری دانشجویان دندانپزشکی البرز )آقاکوچک زاده آرزو، دانشگاه ع.پ. البرز(بررسی تاثیر محرک .1
صادقی ورزقان وارسازی در آموزش مجازی دانشجویان هوشبری دانشگاه علوم پزشکی تبریز )وزش سنتی، کلاس درس معکوس و بازیمقایسه اثربخشی آم .2

 (کاشاندانشگاه ع.پ. علی، 
 (ان قدس رضویموسسه درمانی آستمقایسه تأثیر آموزش احیای قلبی ریوی پایه به روش چند حسی و منتورشیپ به دانشجویان پرستاری )یوسفی محمد رضا،  .3
 (کاشانهای اطلاعات بیمارستانی )عباسی رضا، دانشگاه ع.پ. ساز آموزش سیستمطراحی و توسعه سامانه شبیه .4
یار لاپاراسکوپی و ارزیابی میزان رضایتمندی دانشجویان کارشناسی تکنولوژی اتاق عمل در دانشگاه علوم طراحی و تولید بسته آموزشی الکترونیکی جراح .5

 د صدوقی یزد )اکبری فاطمه، دانشگاه ع.پ. شهید صدوقی یزد(پزشکی شهی
شناسی پزشکی )زارع بیدکی مقایسه تاثیر تدریس مبتنی بر ترسیم نقشه مفهومی با تدریس سنتی )سخنرانی( بر یادگیری و میزان رضایتمندی از درس باکتری .6

 مجید، دانشگاه ع.پ. بیرجند(
های اساسی دانشجویان پرستاری دانشکده پرستاری و مامایی رازی دانشگاه علوم پزشکی کرمان در سال صلاحیتبررسی تاثیر آموزش مبتنی بر سناریو بر  .7

 )خشنود زهره، دانشگاه ع.پ. کرمان( 1400
 (دانشگاه آزاد اسلامی کاشانهای خرد و حل مساله بر تفکر انتقادی دانشجویان پرستاری )مرادی طیبه، تاثیر آموزش بالینی مهارت .8
ای )کشمیری فاطمه، ای و یادگیری مبتنی بر وظیفه: فرصت یادگیری ساختارمند مبتنی بر محل کار در تیم بین حرفههای آموزش بین حرفهام استراتژیادغ .9

 دانشگاه ع.پ. شهید صدوقی یزد(
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ها افسانه، فروشعلوم پزشکی قزوین )یخشگاه هیات علمی از دیدگاه دانشجویان دانشکده پزشکی دانای تدریس اعضای بررسی میزان کاربست اخلاق حرفه .10

 (دانشگاه ع.پ. قزوین
 

 12:30تا  10:30 پنجشنبه

 3سخنرانی کوتاه 

دکتر آفاق ، )دانشگاه ع.پ. ایران( دکتر بهنام ثبوتیهران )دانشگاه ع.پ. قم(، دکتر هدی احمری طپ. شهید بهشتی(، دکتر بابک ثابت )دانشگاه ع. هیات رئیسه:

 شگاه ع.پ. بیرجند(زارعی )دان

 5 شماره اتاق ،یفوقان طبقه ،یراز شیهما ساختمان :محل

 ریزی آموزشیحیطه برنامه
 (جندی شاپور اهوازتدوین برنامه آموزشی رشته کارشناسی ارشد سلامت باروری مردان: یک مطالعه ترکیبی )جوادنوری مژگان، دانشگاه ع.پ.  .1
فال  کی عمومی بر اساس معیارهای برنامه درسی مبتنی بر تربیت هنری از دیدگاه دانشجویان پزشکی )فرخبررسی ارزشیابی برنامه درسی اجرا شده پزش .2

 خدیجه، دانشگاه ع.پ. بیرجند(
 (تبریزدانشگاه ع.پ.  آموختگان )کاتبی کتایون،بررسی انطباق تعداد واحدهای درسی دندانپزشکی عمومی با نیازهای شغلی از دیدگاه دانش .3
های گوارش و کبد جهت دانشجویان پزشکی، دستیاران تخصصی، متخصصین داخلی و پزشکان عمومی: طراحی، اجرا  و ارزشیابی زی بیماریپودمان مجا .4

 (شهیدبهشتیدانشگاه ع.پ. چهر محبوبه،  )طباطبایی
 زاده سید رضا، دانشگاه ع.پ. مشهد( های علوم پزشکی کشور )حبیببررسی نحوه اجرای کوریکولوم آموزشی رشته تخصصی طب اورژانس در دانشگاه .5
در خصوص ادغام برنامه پزشکی خانواده در دوره کارورزی پزشکی اجتماعی در دانشجویان پزشکی بیرجند )احراری فروغ، دانشگاه ع.پ. دیدگاه دانشجویان  .6

 بیرجند(
 (مشهدع.پ. ماران )رودی فاطمه، دانشگاهبیایهای مدیریت تغذیهسب توانمندیعمومی در کدرسی پزشکیتید و دانشجویان از کفایت برنامهک اساارزیابی در .7
 (جندی شاپور اهوازتدوین کوریکولوم آموزشی مبتنی بر پیامد کارشناسی ارشد رشته سلامت باروری )جوادی فر ناهید، دانشگاه ع.پ.  .8
 (بیرجند)هرمزی علی، دانشگاه ع.پ. بررسی کیفیت اجرای برنامه درسی فیزیولوژی رشته پزشکی عمومی از دیدگاه دانشجویان  .9

های شناختی مورد نیاز دانشجویان رشته پزشکی )درگاهی پرهام، دانشگاه ع.پ. تبیین چهارچوب برنامااه درساای خرد گرا بااا تمرکااز باار توانمناادی .10
 (کرمان

 ی الکترونیکپوسترهاجلسات ارائه 

 12:30تا  10:30 پنجشنبه
 1پوستر 

 ی )دانشگاه ع.پ. اهواز(عل خواجه نینسر دکتر ،)دانشگاه ع.پ. توانبخشی( شکوه فروزان دکتر ،(قدیر پوربایرامیان )دانشگاه ع.پ. اردبیل ردکت: هیات رئیسه
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  محل: ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی

 حیطه ارزشیابی آموزشی
 علوم یها دانشگاه به وابسته ییماما و یپرستار یها-دانشکده یرپرستا دیاسات یفرهنگ تیصلاح بر یفرهنگ مراقبت یمجاز آموزش یاثربخش یبررس .1

 (کرمان، دانشگاه ع.پ. لهیجم انیزاد فرخ) کرمان استان یپزشک
 (اراک دانشگاه ع.پ.، مهسا شکور) سمیشنالیپروف به نسبت رانیا یپزشک علوم یها دانشگاه ینیبال دیاسات نگرش یابیارز .2
 (اردبیلدانشگاه ع.پ. ، عسگر آرمونی )نیبال یهابخش دیاسات دگاهید از ینیبال آموزش یهااستاندارد یاجرا یهاچالش ییشناسا .3
 (مازندران، دانشگاه ع.پ. مراد یعل یگرج یدریح) دانشگاه نیا انیدانشجو دگاهید از مازندران یپزشک علوم دانشگاه دیاسات یاحرفه اخلاق یبررس .4
 (کاشان ، دانشگاه ع.پ.منصوره یهرو مومن) کاشان یپزشک علوم دانشگاه در یعفون یهایماریب ینیبال مقدمات دیجد کورس یابیارز .5
، دانشگاه میمر رینظ یب برادران) کارورزان دگاهید از زیتبر یپزشک علوم دانشگاه یریشگیپ طب ییسرپا درمانگاه در ینیبال آموزش یاستانداردها تیرعا یبررس .6

 (تبریز ع.پ.
  (کرمانشاه ، دانشگاه ع.پ.فروغ زنگنه) کرمانشاه یپزشک علوم یعلم ئتیه اعضاء رد یشغل یفرسودگ تیوضع یبررس .7
 (مشهد ، دانشگاه ع.پ.ساداتسمانه یوب)ای 19-دیکوو یریگهمه در مشهد نژادیهاشم دیشه مارستانیب ییسرپاطب ینیبالیکارورز دوره یاجرا تیفیکیابیارزش .8
  (مشهد ، دانشگاه ع.پ.نینسر مؤذن) انیدانشجو نظر نقطه از زیمتما ینیبال استاد .9

 انیدانشجو دگاهید از راهکار هیارا و 19 دیوکو دوران در زیتبر یپزرشک علوم دانشگاه یرسان اطلاع و تیریمد دانشکده یکیالکترون یهازمونآ یهاچالش یابیارز .10
  (تبریز ، دانشگاه ع.پ.معصومه زاده یقل)

  (مازندران ، دانشگاه ع.پ.طاهره یعقوبی )یمقطع مطالعه کی: یکارشناس دوره انیپا یعمل جامع نآزمو از یپرستار انیدانشجو یتمندیرضا .11
 مشهد یپزشک علوم دانشگاه در 19-دیکوو یریگ همه از بعد و قبل یپزشک کارورزان در دارو زیتجو یتوانمند مورد در یعلم اتیه یاعضا دگاهید یبررس .12

  (مشهد ، دانشگاه ع.پ.موفقی زهرا)
  (شیراز ، دانشگاه ع.پ.سولماز زارع) رازیش یپزشک علوم دانشگاه یپزشک انیدانشجو در یشیبازاند عمل پرسشنامه یروانسنج یهایژگیو یرسبر .13
 یپزشک علوم دانشکده انیدانشجو دگاهید از کرونا امیا در یمجاز یهاآزمون تیفیک و یآموزش مشکلات ،یمجاز آموزش سامانه به یدسترس نحوه یبررس .14

  (خلخال ه ع.پ.دانشکد، لدای زاده یموس) خلخال
 (قزوین ، دانشگاه ع.پ.رضا یعمران) ترم انیپا آزمون سوالات یطراح در انیدانشجو مشارکت ریتاث یبررس .15
 (تبریز ، دانشگاه ع.پ.)سلطانی راحله انیدانشجو تیرضا زانیم بر یلیتحص ترم طول در یکلاس تیفعال بر یمبتن ینیتکو  یابیارز یابیارزش و اجرا طراحی، .16
 ، دانشگاه ع.پ.نینازن یرضو انیشماعی )تیموقع قضاوت کردیرو با یپزشک یتخصص ارانیدست در یمیت یرهبر یتوانمند یابیارز ابزار یروانسنج و یطراح .17

 (مشهد
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، دانشگاه حانهیر نژادیسلجوق) (1398 یال 1394) کرمان یپزشک علوم دانشگاه انیدانشجو در یکارورز شیپ و هیپا علوم آزمون جینتا بر موثر عوامل یبررس .18

  (کرمان ع.پ.

 

 12:30تا  10:30 پنجشنبه

 2پوستر 

 ی )دانشگاه ع.پ. سبزوار(رموسویم جمال دیس دکتر ،ی )دانشگاه ع.پ. هرمزگان(کمال فرحناز دکتر: هیات رئیسه

  محل: ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی
 حیطه ارزشیابی آموزشی

 محمد یخالق) 1401 سال در بوشهر یپزشک علوم دانشگاه انیدانشجو در یلیتحص یفرسودگ و یریادگی اضطراب بر یمجاز آموزش به نگرش ارتباط یبررس .1
 (بوشهر ی، دانشگاه ع.پ.مهد

 جنین سقط حقوقی و قانونی عاداب به نسبت مشهد ییماما و یپرستار دانشکده وستهیپ یکارشناس مقطع آخر و اول سال انیدانشجو آگاهی سهیمقا و یبررس .2
  (مشهد ، دانشگاه ع.پ.زهرا فاطمه یمیکر)

  (کرمان ، دانشگاه ع.پ.قهیصد یشهرک خدابنده) CIPP یالگو اساس بر کرمان یپزشک دانشکده یآموزش برنامه یارزشیاب .3
 ی، دانشگاه ع.پ.مرتض یجیخ ینظری )ولوژیسم یعمل واحد گذراندن یط هاآن یاحرفه تیهو بر دیسف روپوش دنیپوش ریتأث از یپزشک انیدانشجو ادراکات .4

 (سبزوار
، دانشگاه فواد رانمنشیا) 19-دیکوو بحران در کیالکترون آزمون از رفسنجان یپزشک علوم دانشگاه مدرسان یکاو تجربه: بیرق یهادوگان انیم یسردرگم .5

  (رفسنجان ع.پ.
  (شیراز ، دانشگاه ع.پ.محمد زاده حسن) زدی یپزشک علوم دانشگاه یپرستار انیدانشجو در کار به دانشگاه از گذر یآمادگ زانیم .6
 19  دیووکی پاندم دوران در مشهد یپزشک علوم دانشگاه یپزشک انیدانشجو انیم در یلیتحص عملکرد با آن ارتباط و یلیتحص یکار اهمال زانیم یبررس .7

 (مشهد ، دانشگاه ع.پ.آتنا یوانیگر)
 یفتوحی )آموزش کولومیکور یبازنگر نیآخر براساس یهوشبر یکارشناس انیدانشجو  ینیبال یهامهارت یابیارز یبرا بوک لاگ یابیارزش و اجرا ،یازسنجین .8

  (کردستان ، دانشگاه ع.پ.زیپرو
، دانشگاه بهاره بروسان) یگروه بحث و ینقاش از استفاده با انیدانشجو یریادگی و تیرضا بر یویر یقلب پس یبا دستگاه آموزش برنامه یاثربخش یبررس .9

  ( کرمان ع.پ.
 یاسلام آزاد دانشگاه یهوشبر انیدانشجو یهوشیب هیپا ینیبال یها مهارت ارتقا در ینیتکو صورت به همتا یابیارزش ندیفرا یاجرا از یتمندیرضا زانیم یبررس .10

 (آزاد اسلامی مشهد، دانشگاه زهره نژاد ییرضا) مشهد یپزشک علوم واحد
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                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 (گلستان ، دانشگاه ع.پ.هیمرض یقرائتی )رانیا طب یتخصص یدکترا انیدانشجو 2 و1 یکارورز بوکلاگ یابیارزش و ااجر ،یطراح .11
  (مشهد ، دانشگاه ع.پ.لیاسماع رنجبر) مشهد یپزشک علوم دانشگاه در یتخصص ارانیدست یارتباط یهامهارت و سمیپروفشنال یابیارز .12
  (سمنان ، دانشگاه ع.پ.زهرا یصفائ) سمنان یپزشک علوم دانشگاه ینیبال تیصلاح آزمون درباره انیدانشجو دگاهید .13
 (و سلامت اجتماعی توانبخشیعلوم  ، دانشگاهآزاده مقدم یکردستانی )فیک مطالعه: یپزشک انیدانشجو یریادگی بر یابیارز یآموزش ریتاث بر موثر عوامل .14
 ، دانشگاه ع.پ.معصومه ینصراباد یکوچک) 1401-1400 کاشان یراپزشکیپ دانشکده یبرهوش رشته آموختگان دانش ینیبال یهاتیصلاح یابیارز خود .15

 (کاشان
 ، دانشگاه ع.پ.محمد مقدم نژاد یعل) آن بر موثر عوامل و یمجاز آموزش از نیقا شهرستان یپزشک علوم یها دانشکده انیدانشجو یتمندیرضا زانیم یبررس .16

 (بیرجند
 اهواز(جندی شاپور )جعفرزاده حمزه، دانشگاه ع.پ.  ارزشیابی استاد در دانشگاه علوم پزشکی اهوازدیدگاه دانشجویان در خصوص روند  .17

 12:30تا  10:30 پنجشنبه

 3پوستر 

 ()دانشگاه ع.پ. سیرجان زاده گیب نیام دکتر ،)دانشگاه ع.پ. بیرجند(ی اقبال بتول دکتر ،)دانشگاه ع.پ. اصفهان( جمشیدیان سپیده دکتر: هیات رئیسه

  محل: ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی
  برنامه ریزی آموزشی حیطه

 پرست یهاشمی )عموم بهداشت رشته یدرس برنامه با آن انطباق و یعموم بهداشت یکارشناس آموخته دانش از سلامت نظام اندرکاران دست انتظارات نییتب .1
  (زنجان ، دانشگاه ع.پ.سادات نایم

 آزاد اسلامی زاهدان(، دانشگاه زمرد عطاییی )عموم یپزشک رشته ینیبال دوره یآموزش یازهاین با تطابق ثیح از هیپا علوم دوره یوژولیزیف یدرس برنامه یبررس .2
ی فیک مطالعه کی: یلیتکم لاتیتحص انیدانشجو یدرس برنامه در یانتقاد تفکر یها مهارت یریکارگ به خصوص در یپرستار یعلم اتیه یاعضا دگاهید .3

 (گلستان ، دانشگاه ع.پ.اریماز یرستم)
 علوم دانشگاه منتخب یدرمان یآموزش یها مارستانیب عمل اتاق پرسنل و عرصه انیدانشجو انیم در یا حرفه اخلاق اصول به یبندیپا یاسهیمقا یبررس .4

 (ایران ، دانشگاه ع.پ.زهرا خانقاه ینور) 1400-1401 سال در رانیا یپزشک
  (اصفهان ، دانشگاه ع.پ.سمانه یسرگز) درمانگران و انیدانشجو د،یاسات منظر از آن مختلف یهاجنبه و یپزشک علوم در یفرهنگ تیصلاح .5
ش و اجرا ن،یتدو .6 ساز مدت کوتاه دوره یابیارز شجو یتوانمند شته انیدان  طبقه شیرایو نیازدهمی بر یمبتن یکدگذار تیمحور با سلامت اطلاعات یفناور ر

 (کرمانشاه ، دانشگاه ع.پ.هیسم داریپای )دانشگاه نیب یتیفعال :هایماریب یالملل نیب یبند

سی .7 شکده کارورزان دیدگاه برر شکی یدان شگاه پز شکی علوم دان ساس بر بیماران به ناگوار اخبار انتقال نحوه در لانیگ پز    -1399 سال در SPIKES مدل ا
 (گیلان ، دانشگاه ع.پ.مائده روشن انیمحمد) 1400
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 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 یآموزش یطراح مدل و العمرمادام یریادگی کردیرو براساس "محور تقاضا پژوهش" یآموزش برنامه یاجرا از یلیتکم لاتیتحص انیدانشجو اتیتجرب نییتب .8

ADDIE (مازندران ی، دانشگاه ع.پ.حیذب یززول عاطفه)  
  بیرجند( یی، دانشگاه ع.پ.حی یمحمد) رجندیب یشکپز علوم دانشگاه انیدانشجو دگاهید از یاسلام معارف دروس یدرس برنامه یدرون تیفیک یابیارز .9

 فریزاهد) هاردن اصول به توجه با یدندانپزشک رشته یافق ادغام یچگونگ خصوص در کشور سراسر یدندانپزشک یها دانشکده یعلم ئتیه یاعضا نظرات .10
  (قزوین ، دانشگاه ع.پ.بایفر

  (تبریز ی، دانشگاه ع.پ.غلامعل یدهقانی )فیک پژوهش: یعموم یپزشک هدور در یاجتماع ییگو پاسخ بر یمبتن یدرس برنامه یمحتوا .11
 (قزوین ، دانشگاه ع.پ.فاطمه یدیسف) نیبال در ازین مورد یعمل یهامهارت کسب با...  و دهان یها یماریب بخش یآموزش کولومیکور انطباق زانیم یبررس .12
 (شیراز)صفاری زهرا، دانشگاه ع.پ.  مدی و عملکرد بالینی در دانشجویان پرستاریبررسی تاثیر آموزش به روش شبیه سازی بر مهارت های خودکارآ .13

 کلان مناطق ارائه تجربیاتجلسات 

 12:30تا  10:30 پنجشنبه

 1ارائه تجربیات 

 7و  1نمایندگان کلان منطقه سخنرانان: 

 2 شماره محل: ساختمان همایش رازی، طبقه زیرزمین، سالن

 1کلان منطقه 

 سید خسرو قاسم پوریدکتر  ل:رئیس پان

 ، دکتر افشین شفقیدکتر حمید واحدی زیتا هدایتی، دکتر منصور بابایی،دکتر سید بابک مجاور عقیلی، دکتر ر اعضای پانل:

 (دانشگاه ع.پ. مازندران )دکتر پوریا گیل، ونده الکترونیکی بیماران دیالیزی(راه اندازی سامانه دیجیتالی پاد )پر .1
شجوطراحی ارائه تجربه  .2 ستاد و دان ستدلال بالینی فراگNASAAMED) شبکه همکاری آکادمیک ا شکی (، جهت تقویت مهارت ا دکتر مریم قائمی )یران پز

 (بابل .پدانشگاه ع. امیری،
شکی .3 شته پز شته های مختلف به ویژه ر ساتید در اموزش واحد آناتومی ر ستفاده از ا شریح و ا سد قبل از  خریداری و راه اندازی میز ت شریح ج سالن ت ورود به 

 شاهرود( .پر نغمه احمدیان، دانشگاه ع.دکت)

 7کلان منطقه 

 دکتر نیکو یمانی رئیس پانل:

 دکتر فرشته راستی، دکتر امیر هوشنگ مهرپرور، دکتر الهام موسوی نسب، دکتر زیبا فرج زادگان اعضای پانل:

 یزد( .پ، دانشگاه ع.ر امیر هوشنگ مهرپروردکتبازی وارسازی در آموزش پرستاری ) .1

 کاشان( .پ)دکتر الهام موسوی نسب، دانشگاه ع. HITشبیه سازی سامانه سیب در آزمایشگاه  .2
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 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 اصفهان( .پکلینیک سبک زندگی )دکتر زیبا فرج زادگان، دانشگاه ع. .3
 شهرکرد( .پکلینیک سلامت جنسی و باروری )دکتر فرشته راستی، دانشگاه ع. .4

 دقیقه 45ه مدت زمان برای هر کلان منطق

 هانامهپایانجلسات ارائه 

 12:30تا  10:30 پنجشنبه

 (دکتری) 1 پایان نامه

، دکتر )دانشگاه تربیت مدرس( ، دکتر علی حاتمی)دانشگاه تربیت مدرس( ، دکتر فضل اله احمدی)دانشگاه ع.پ. کردستان( زارع زاده داللهدکتر ی هیات رئیسه:

 (اییعلامه طباطب)دانشگاه  مصطفی قادری

 4 شماره طبقه فوقانی، اتاقساختمان همایش رازی، محل: 
 اصفهان( دانشگاه ع.پ. ،عطیه فقیهی) 1404  ایران در پزشکی آموزش رشته آینده ترسیم .1
 (نرایا .پ.عدانشگاه  ،هنگامه حبیبی) متوالی اکتشافی ترکیبی یمطالعه: آموزشی رهبران در حرفه ای گری سنجش ابزار سنجیروان و طراحی .2
 (تهران .پ.ع دانشگاه ،نازنین شماعیان رضوی)رویکرد قضاوت موقعیتی  با تخصصی دستیاران در تیمیرهبری ازریابی توانمندی ابزار روانسنجی و طراحی .3
 (شهید بهشتی .پ.ع دانشگاه ،سارا شهبازی)ای در علوم پزشکی طراحی نظام جامع آموزش مهارتی و حرفه .4

 12:30تا  10:30 پنجشنبه

 )کارشناسی ارشد( 2ایان نامه پ

      ، )دانشگاه ع.پ. ارتش( ، دکتر رضا لاری پور)دانشگاه ع.پ. ساوه( ، دکتر حمیدرضا کوهستانی)دانشگاه ع.پ. هرمزگان( دکتر الهام بوشهری هیات رئیسه:

 )دانشکده ع.پ. تربت حیدریه( دکتر محسن کشاورز

 7 شماره ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی، اتاق :محل
سی .1 شی دوره تأثیر برر ستیاران آگاهی بر رهبری و مدیریت آموز ستگی از د شی مجتمع عمومی جراحی و داخلیدرگروه  بالینی رهبری هایشای شی آموز  پژوه

 (ایران .پ.ع دانشگاه ،السادات منیره کدخدایی) 1398 سال در )ص( اکرم رسول حضرت درمانی

 حسینی )ایلاقی 1400- 1401 تحصیلی سال در کرمان پزشکی دانشگاه علوم دستیاران دیدگاه از تخصصی بالینی شآموز در بازخورد ارائه وضعیت بررسی .2
 ، دانشگاه ع.پ. کرمان(مهران

 یهاروش از استفاده الکترونیکی با یادگیری مدیریت سیستم در فراگیر اشتیاق هایمؤلفه پایش اساس مجازی بر دانشجویان تحصیلی پیشرفت پیش بینی .3
 ( تهران .پ.ع دانشگاه احمدی گلچهره،)یادگیری  واکاوی

 جلسه مناظره
 مناظره 12:30تا  10:30 پنجشنبه
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 کوریکولوم: ملی یا دانشگاهی؟عنوان: 

.پ. اصفهان(، دکتر دکتر عظیم میرزازاده )دانشگاه ع.پ. تهران(، دکتر طاهره چنگیز )دانشگاه عدکتر سید منصور رضوی )دانشگاه ع.پ. تهران(،  هیات رئیسه:
  ضیه نجومی )دانشگاه ع.پ. ایران(آبتین حیدرزاده )دانشگاه ع.پ. گیلان(، دکتر مر

 3همایش رازی، طبقه زیر زمین، سالن شماره ساختمان  :حلم
 اقامه نماز و صرف ناهار 13:45تا  12:30 پنجشنبه

 های کوتاهجلسات ارائه سخنرانی

 15:45تا  13:45 پنجشنبه

 )زبان انگلیسی( 4کوتاه  سخنرانی

 Dr. Rita Rezaei, Dr. Mahasti Alizadeh هیات رئیسه:

 همکف، سالن یاسینیساختمان همایش رازی، طبقه  :محل
1. Workbook-Based Ethics Learning: A Novel Approach for Overcoming the Barriers and Enhancement of Cognitive Skills 

in Ethics Education (Dr. Muhammad Shahid Shamim, Pakistan, In-Person, Pakistan) 
2. Effect of Gamification of Anatomy Teaching on Long-Term Retention of Students (Dr. Azhar Areej, Online, Pakistan) 
3. Simulation based training improves laparoscopic surgical skills in trainee surgeons (Dr. Shaikh Abdul Razaque, Online, 

Pakistan) 
4. Formative assessment how we should give feedback? (Dr. Nazdar Ezzaddin Alkhateeb, Online, Iraq) 
5. Self-Assessment of Active Learning and Critical Thinking during Problem-Based Learning:  An Exploratory Study (Dr. 

Kiran Fatima Mehboob Ali BANA, Online, Pakistan) 
6. Introduction of near-peer mentorship program in an undergraduate medical college in pakistan- a pilot study (Dr. Ahmed 

Narmeen, Online, Pakistan)  
7. Switching Trends in Medical Education: Faculty Perception (Dr. Shah Tazeen, Online, Pakistan) 
8. Duration of daily In-Patient contact; A determinant of Empathy level among Healthcare Professionals (Dr. Allah buksh 

Hudebia, In-Person, Pakistan) 

 15:45تا  13:45 پنجشنبه
 5سخنرانی کوتاه 

)دانشگاه ع.پ.  فاطمه کشمیری، دکتر اهواز(جندی شاپور )دانشگاه ع.پ.  رپوردکتر شهنام عسکدکتر سعید چنگیزی آشتیانی )دانشگاه ع.پ. اراک(،  هیات رئیسه:

 )دانشگاه ع.پ. زنجان( ، دکتر علی نوروزی(شهید صدوقی یزد
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  5 شماره اتاق ،یفوقان طبقه ،یازر شیهما ساختمان :محل

 حیطه مدیریت و رهبری آموزشی
های علوم پزشکی ایران علمی در توسعه موک؛ تحلیلی کیفی بر نظرات خبرگان آموزش مجازی در دانشگاههای موثر بر مشارکت اعضای هیاتشناسایی مولفه .1

  (شیرازدانشگاه ع.پ.  )کریمیان زهرا،
 دانشگاه ع.پ. تهران(وم پزشکی کشور )مجتهدزاده ریتا، های علها و دانشکدهموزش مجازی در دانشگاهتدوین برنامه جامع توسعه آ .2
های روسای دانشگاه های علوم پزشکی کشور در راستای پاسخگویی اجتماعی در نظام آموزش عالی سلامت ایران )دشمنگیر لیلا، دانشگاه تبیین توانمندی .3

 (تبریزع.پ. 
دانشگاه ع.پ.  آگاهی تیم از موقعیت بر عملکرد تیمی دستیاران تیم درمانی تروما در دانشگاه علوم پزشکی تهران )روح الامینی آزاده،بررسی تاثیر آموزش  .4

 (کرمان
ع.پ. خراسان های مدیران آموزشی )علیزاده سمیه، دانشگاه ( در راستای توانمندسازی  شایستگیAssessment Centerارزیابی ) اجرای فناوری مرکز طراحی و .5

 شمالی(
 (هرمزگانتبیین ماندگاری اعضای هیات علمی: تحلیل محتوا )عابدینی سمیره، دانشگاه ع.پ.  .6
گامی موثر در  خصصین از طریق برگزاری راند دلفی:ای علوم پزشکی و دستیابی به اجماع نظرات متهای آموزش مهارتی و حرفهتدوین استانداردهای دوره .7

 ای )محمدی الهه، دانشگاه ع.پ. تهران(های مهارتی و حرفهدورهراستای ارتقای کیفیت 
 (اردبیلدانشگاه ع.پ.  یک مطالعه ترکیبی )دشتی کلانتر رجب، های پرستاری ایران:ای دانشکدهسهطراحی الگوی استانداردهای اعتباربخشی موس .8
 (مشهده معصومه، دانشگاه ع.پ. زادها و اخلاق پزشکی )محمدحسینعوامل برنامه درسی پنهان در آموزش ارزش .9

ریزی جهت ارتقا کیفیت کارآموزی در دانشکده علوم پزشکی بهبهان، ارزیابی اولیه وضعیت دوره کارآموزی در دانشجویان بهداشت عمومی به منظور برنامه .10
  (بهبهان)علیدوستی شهرکی معصومه، دانشگاه ع.پ.  1401

 جلسات ارائه پوسترهای الکترونیک

 15:45تا  13:45 پنجشنبه

 4پوستر 
 )دانشگاه ع.پ. ایران( طاهری )دانشگاه ع.پ. گیلان(، دکتر مریم شهابی رضایی )دانشگاه ع.پ. هوشمند(، دکتر ماهدخت دکتر عیسی :هیات رئیسه

 ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی :محل

   یادگیری-یاددهی حیطه

 علوم دانشگاه یراپزشکیپ انیدانشجو ییهوا راه انسداد تیریمد یکیالکترون آموزش در یریتصو -یتصو یمحتوا و یریتصو-یمتن یمحتوا یاثربخش سهیمقا .1
 (کردستان، دانشگاه ع.پ. ایدر یحسام)کردستان  یپزشک
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 (شهید بهشتی ، دانشگاه ع.پ.هیآس یعشور) بهداشت دانشکده انیدانشجو در آمار درس به نسبت نگرش و یریادگی بر یوارساز یباز از استفاده ریتاث .2
 (بوشهردانشگاه ع.پ.  ،هیسم یروم ابن) بوشهر یپزشک علوم دانشگاه در یپرستار و یپزشک رشته انیدانشجو یعاطف هوش زانیم سنجش .3
، آزاده انیازمع) بوشهر یپزشک علوم دانشگاه یپزشک در یدندانپزشک ینیبال انیدانشجو دگاهید از ینیبال مهارت یریادگی کننده لیتسه عوامل و موانع یبررس .4

 (بوشهردانشگاه ع.پ. 
 (کاشان، دانشگاه ع.پ. عرفان راد یجودک) کاشان یپزشک علوم دانشگاه یهوشبر آموزش ارشد یکارشناس انیدانشجو یتخصص یفارماکولوژ درس یوارسازیباز .5
 ( شیراز، دانشگاه ع.پ. قهیصد مختارپور) رازیش یپزشک علوم دانشگاه ینترنیا مقطع انیدانشجو در یلیتحص شرفتیپ با یتأمل تفکر ارتباط یبررس .6
  (زنجان، دانشگاه ع.پ. نیآذ انینوری )ارتودنس نگیبند ریوا یتعامل ییدئویو یبعد سه یهاشنیمیان دیتول و یطراح .7
 (تبریزگاه ع.پ. ، دانشداود خضرلو) نتیپاورپو با سیتدر روش با سهیمقا در مرجع کتاب شینما با یسخنران سیتدر روش به انیدانشجو نگرش .8
 (شیراز، دانشگاه ع.پ. فرنوش یزیعزی )فیک مطالعه کی: راهکار ارائه و هاچالش اورژانس، بخش در شاغل پرستاران یآموزش یازهاین نییتب .9

 (قماه ع.پ. ، دانشگنایم ینیگائی )پزشک علوم دیاسات تجارب از یفیک لیتحل: کرونا روسیو یریگ همه در همراه یهاچالش و یکیالکترون آموزش .10
 فرد زدانخواه)ی بوشهر یپزشک علوم دانشگاه یپرستار انیدانشجو در 19 دیکوو به انیمبتلا یویر یقلب اءیاح دانش بر گساویج و وارونه کلاس ریتأث سهیمقا .11

 (بوشهر، دانشگاه ع.پ. محمدرضا
، فائضه یعقوبی یبنی )ویر یقلب یایاح آموزش در یپرستار انیجودانش عملکرد و دانش زانیم بر یمجاز آموزش و یعمل شینما روش دو به آموزش سهیمقا .12

  (ارتشدانشگاه ع.پ. 
 (شهیدبهشتی، دانشگاه ع.پ. فاطمه پور میابراه) کودک تکامل و رشد مراحل یابیارز تجربه نیاول بر یپرستار انیدانشجو یشیبازاند .13
 (شهید صدوقی یزد، دانشگاه ع.پ. سارا یدریحی )رپزشکیغ و یپزشک انیدانشجو یخودکارآمد بر محور سلامت یا فرارشته طرح در مشارکت ریتأث یبررس .14
 ، دانشکدهفاطمه یدارابی )آموزش یتکنولوژ درس در یعموم بهداشت انیدانشجو تیرضا و عملکرد دانش، یها پرسشنامه ییایپا و ییروا نییتع و یطراح .15

  (اسدآبادع.پ. 
  (اصفهان، دانشگاه ع.پ. دهیسع ازادهیدری )ا حرفه نیب آموزش به نسبت یپرستار و یپزشک انیدانشجو نگرش .16

 15:45تا  13:45 پنجشنبه

 5پوستر 

 ی )دانشگاه ع.پ. اردبیل(زدی انیاحمد دیناه دکتر، )دانشکده ع.پ. شهیدبهشتی( ییغمای نویم دکتر ،ی )دانشکده ع.پ. مراغه(فیلط آرمان دکتر: هیات رئیسه

 بقه فوقانیساختمان همایش رازی، ط :محل

  یادگیری-یاددهی حیطه
  ( مشهد، دانشگاه ع.پ. الناز یمراد وفاداری )پزشک انیدانشجو یآموزش تجارب تیفیک و یریادگی تجارب تیفیک نیب رابطه یبررس .1
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س .2 س فیتکل ریتاث یبرر س یدر شجو یریادگی زانیم بر یشطرنج کاغذ یرو ECG میتر ستار انیدان شجو دگاهید و یپر سبت انیدان  لوتیپا مطالعه آن، به ن

 ( قمی، دانشگاه ع.پ. کبر آخوندزاده)
 ( ساوهه ع.پ. ، دانشکدسایپر یکوکمر ینیحس) ساوه یپزشک علوم دانشکده در دانشجو اریهم طرح یاجرا و یطراح .3
 مارستانیب در( ارانیدست حضور ونبد ای با) یداخل گروه یصبحگاه گزارش جلسات در انیدانشجو یآموزش و یپزشک یهایتوانمند سهیمقا و یسنج تیرضا .4

 یاکبر) کارورزان و ارانیدست ،یعلم تیهئ یاعضا دگاهید از  1401-1400 یلیتحص سال در مشهد یپزشک علوم دانشگاه( عج) قائم و( ع) رضا امام یآموزش
 ( مشهد، دانشگاه ع.پ. نایم راد

 ( تبریز، دانشگاه ع.پ. ربابه یامروزی )فیک مطالعه کی:  یمنت -منتور ارتباط از یدرمان یبهداشت خدمات تیریمد دانشجویان تجارب .5
 ( تهران، دانشگاه ع.پ. معصومه پور یمانیا)ی پرستار انیدانشجو یریادگی کردیرو و دانش بر یمجاز یهاشبکه بر یمبتن آموزش یبررس .6
 زهره ییرمقتدایمی )لیتکم لاتیتحصاا انیدانشااجو یریادگی-یهاددی تجارب در نیآنلا و نیآفلا محور بازخورد یکیالکترون نگیمنتور یاثربخشاا سااهیمقا .7

 ( بهشتی شهید، دانشگاه ع.پ. سادات
ش و اجرا ،یطراح .8 شجو در انیهمتا آموزش روش یابیارز شک انیدان شگاه -یراحج یکارآموز-یپز شک علوم دان ستان یپز شگاه ع.پ. فرزانه یزارع) کرد ، دان

 ( کردستان
س .9 شجو یسواداطلاعات یبرر ص انیدان ستار یلیتکم لاتیتح شگاه ع.پ. نویم گهر یسپهری )قاتیتحق یهاپروژه شبردیپ در ینیبال کتابداران نقش و یپر ، دان

 ( بهشتی شهید
گاه ، دانشسهینف پور یحکمت) (1401) یاسلام آزاد دانشگاه یپرستار انیدانشجو یانتقاد تفکر بر مسأله حل بر یمبتن و شبکه بر یمبتن یریادگی ریتأث سهیمقا .10

  (علی آباد کتول اسلامی آزاددانشگاه ع.پ. 
 ( زنجانی، دانشگاه ع.پ. اثیغ فاطمه دهیسی )فیک مطالعه کی: ینیبال آموزش در انیمرب یزشیانگ نقش از یپرستار انیدانشجو تجارب نییتب .11
   ( گیلاندانشگاه ع.پ.  ،مهرنوش تراش خوشی )پرستار انیدانشجو نیبال در وارونه سیتدر برنامه یابیارزش و اجرا ،یطراح .12
ی اجتماع ییپاسخگو بر یمبتن کردیرو با یمارستانیب شیپ یپزشک یها تیفور انیدانشجو ژهیو مانیزا مهارت ینیبال آموزش کارگاه یابیارزش و اجرا ،یطراح .13

 ( فسا، دانشگاه ع.پ. سایپر یسروستان ثابت)
ش یمحتوا و مدرس نقش رابطه .14 شجو یوتریکامپ مهارت یانجیم نقش: یکیالکترون یریادگی رشیپذ با دوره یآموز شنوای فومنی فاطمه انیدان شگاه )خو ، دان

 (مازندرانع.پ. 
 یسبزواری )تجرب مهین مطالعه کی: یویر یقلب ایاح انجام در پرستاران یگروه مشارکت و یمیت عملکرد دانش، بر وارونه کلاس و یسنت سیتدر روش ریتأث .15

 (کرمان، دانشگاه ع.پ. نهیسک
 یپزشک انیدانشجو یلیتحص یریدرگ بر متداول وهیش به نیآنلا آموزش و سوئلر یشناخت بار هینظر بر یمبتن نیآنلا آموزش روش دو ریتاث یاسهیمقا یبررس .16

 ی )نصرتی سهراب، دانشگاه ع.پ. ایرانآناتوم درس در
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 15:45تا  13:45 پنجشنبه

 6پوستر 

 ی )دانشگاه ع.پ. شیراز(کشاورز حسن محمد دکتر ،)دانشگاه ع.پ. لرستان( حسنوند نیریش دکتر ،نشگاه ع.پ. بابل(ی )داریام یقائم میمر دکتر: هیات رئیسه

 ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی :محل

  یادگیری-یاددهی حیطه
سی .1 سمی غیر یادگیری نقش برر ستگی بر ر شای ستان در رادیولوژی آموختگان دانش شغلی هایفرا شگ هایبیمار شکی علوم اهدان ، سحر یمحمود) تهران پز

 (کرماندانشگاه ع.پ. 
 یهامراقبت درآموزش یپرستار کارشناس انیدانشجو یادسپاری و یریادگی زشیانگ ،یریادگی زانیم بر متداول روش با یکوانتوم یریادگی روش ریتاث سهیمقا .2

 (مشهد، دانشگاه ع.پ. نجمه زارع زاده یول) ژهیو
ستادان دگاهید از شواهد بر یمبتن یستارپر مراقبت یاجرا موانع .3 ستاری ا شکده پر ستار دان سنجان ییوماما یپر شگاه ع.پ. بایفر یمظهر) کرمان و رف ، دان

 (رفسنجان
 (اصفهان، دانشگاه ع.پ. میمر ژگانیآو)ی عموم یپزشک دوره در ینیبال و ینظر آموزش نیب شکاف .4
س روسیو مورد بر یمبتن یریادگی سهیمقا .5 شجو در یسخنران روش به سیتدر و یشنا شک انیدان شگاه یعموم یپز شک علوم دان ، نیفرز یصادق) بابل یپز

  (بابلدانشگاه ع.پ. 
 ( شهید صدوقی یزد، دانشگاه ع.پ. الهام یفکوریی )ماما انیدانشجو ازین: یگروه یشیبازاند .6
 (کرمان، دانشگاه ع.پ. زهرا یکرباسی )پزشک ندهیآ یبرا ضرورت کی متخصص؛ پزشکان ژهیو ینیبال کیانفورمات پیفلوش دوره یاجرا تجربه .7
 (فسا، دانشگاه ع.پ. عباس یعبدالله) (فعال یمشارکت آموزش) کار کتاب لیتکم قیطر از یشناس یباکتر درس سیتدر .8
س .9 صول مهارت بر یتامل یریادگی بر یمبتن آموزش ریتاث یبرر سکراب ا شجو در رکولریس و ا شگاه عمل اتاق انیدان شکپ علوم دان ضانپور) رانیا یز ، الهام رم

  (ایراندانشگاه ع.پ. 
  (مازندران، دانشگاه ع.پ. میمر ینعمتی )پزشک انیدانشجو یشادکام و یفراشناخت یراهبردها با راهبر خود یریادگی رابطه .10
 لانیگ یپزشک علوم دانشگاه یپرستار ارشد انیدانشجو در شده یسازهیشب یپرستار یراندها گراند بر یمبتن ینیبال آموزش برنامه یابیارزش و اجرا یطراح .11

 (گیلان، دانشگاه ع.پ. میمر یشخانیپ خوشبخت)
  (تهران، دانشگاه ع.پ. فاطمه نژاد بهرامی )پرستار یکارشناس انیدانشجو ینیبال استدلال و یادسپاریه ب بر لیموبا یکاربرد برنامه ریتاث .12
، عیمحمدرف بذرافشان) لارستان یپزشک علوم دانشکده انیدانشجو در یآسک آزمون اضطراب زانیم بر اسطوخودوس اسانس با یاستنشاق یدرمان حهیرا ریتاث .13

 (لارستاندانشگاه ع.پ. 
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  (کاشان، دانشگاه ع.پ. دیمهش یبرات) تجربه کی انیب: جامعه یازهاین عیترف جهت در یطلب تیحما یریادگی .14
 یپزشک علوم دانشگاه هیپا علوم مقطع یپزشک انیدانشجو دگاهید از 19-دیکوو یپاندم بحران یط یمجاز آموزش و یلیتحص دوره تیفیک یاثربخش یبررس .15

 (ایرانشهر، دانشگاه ع.پ. فاطمه یعباس) سبزوار
 (شیراز، دانشگاه ع.پ. سایپر یئینب) رازیش یپزشک علوم دانشگاه ینیبال ارانیدست یتمندیرضا و یریادگی بر همراه تلفن قیازطر آموزش ریتاث .16

 لسه نشست با متخصصج

 15:45تا  13:45 پنجشنبه

Meeting with expert 
 The ethical teacher, ethical issues and moral matters in HPEعنوان: 

 Dr. Shabih H Zaidiمتخصص: 
  Dr. Mohammad Hosseinzadehهماهنگ کننده: 

 6، اتاق شماره ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی :محل

 هامسمپوزیو

 15:45تا  13:45 پنجشنبه

 4سمپوزیوم 

 پزشکی آموزش در مصنوعی کاربرد هوشعنوان: 
، )دانشگاه ع.پ. مشهد( اسلامی سعید ، دکتر(دانشگاه ع.پ. شهید صدوقی یزد) حمیدرضا دهقان ، دکتر)دانشگاه ع.پ. گیلان( آبتین حیدرزاده دکتربرگزار کننده: 

 )دانشگاه ع.پ. گیلان( دکتر احسان ابوطالب، )دانشگاه ع.پ. گیلان( دکتر علی حمیدی مدنی، ع.پ. هوشمند()دانشگاه  هاشمی زهتاب هانیه دکتر

 یاصل سالن همکف، طبقه ،یراز شیهما ساختمان :محل

 15:45تا  13:45 پنجشنبه

 5سمپوزیوم 

 رتحلیل سیاست ادغام آموزش علوم پزشکی و نظام سلامت و پیشنهاد برای آینده بهتعنوان: 
، )دانشگاه ع.پ. کرمان( حکمتنوری ، دکتر سمیه)دانشگاه ع.پ. اصفهان( دکتر طاهره چنگیز دوست )دانشگاه ع.پ. کرمان(،اکبر حقدکتر علیبرگزار کننده: 

 )دانشگاه ع.پ. شهید بهشتی( ، دکتر نادر ممتازمنش)دانشگاه ع.پ. تهران( رضویدکتر سید حسن امامی

  3طبقه زیر زمین، سالن شماره ی، ساختمان همایش راز :محل
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 جلسات ارائه تجربیات کلان مناطق

 15:45تا  13:45 پنجشنبه

 2ارائه تجربیات 

 10و  2نمایندگان کلان منطقه سخنرانان: 

 4فوقانی، اتاق شماره  طبقه ،یراز شیهما ساختمان :محل

 2کلان منطقه 

 قلیزاده شیوا دکتر یس پانل:ئر

 قربانزاده کبری دکتر ،بهلولی شهاب لطیفی، دکتر آرمان دکتر اعضای پانل:

 (ارومیه .پدانشگاه ع.قلیزاده،  شیوا دکترپزشکی ) علوم دانشجویان "هنگام زود مواجهه" عرصه در آموزش موفق آموزشی تجربه .1
 (. مراغهپدانشگاه ع.طیفی، ل آرمان اجتماعی )دکتر پاسخگویی سوی به عمومی، گامی بهداشت عرصه در کارآموزی در بخشی بین مشارکت .2
 اردبیل( دانشگاه ع.پ.  بهلولی، شهاب دکتر) در بدن داروها رفتار و فارماکوکینتیکس خصوصیات ساز شبیه اپلیکیشن .3
  (. خلخالپدانشگاه ع.قربانزاده،  کبری دکترزمینه ) و فرایند فرد، یکپارچه سازی طریق از فعال بالینی آموزش ارزشیابی و اجرا ،طراحی .4

 10لان منطقه ک

 سید فرشاد علامه دکتر یس پانل:ئر

 ، دکتر فروزان شکوه، دکتر مریم بهشتی فر، دکتر محمدعلی ادیبییاسد الله حشمت دکتر اعضای پانل:

 )دکتر حوریه محمدی کناری، دانشگاه ع.پ. ایران( simulated hospital افتتاح و بهره برداری .1
 )دکتر حسین عاشق، دانشگاه ع.پ. تهران( جراحی مبتنی بر لاپاراسکوپی ها در آموزش مداخلاتکاربرد شبیه سازی .2

 ، دانشگاه ع.پ. بقیه الله(حمیدرضا جواد زادهر دکت)  MR از طریق سامانه AHS آموزش و ارزشیابی .3
 (دکتر سلیمان احمدی، دانشگاه ع.پ. شهید بهشتیدر آموزش دانشجویان )  cyber patient اجرای .4

 دقیقه 45کلان منطقه مدت زمان برای هر 

 15:45تا  13:45 پنجشنبه

 3ارائه تجربیات 

 8و  3نمایندگان کلان منطقه سخنرانان: 

 2 شماره سالن ن،یرزمیز طبقه ،یراز شیهما ساختمان :محل

 3کلان منطقه 

 منصوری سیاه میثم دکتر یس پانل:ئر
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 زارعی فرزانه بیگلرخانی، مهدی معتمد، دکتر سودابه شوهانی، دکتر معصومه دکتر اعضای پانل:

شیابی و اجرا طراحی، .1 شی طراحی کاربرد جهت مجازی واقعیت فناوری ارز صنوعی هایدندان چیدن و خنثی منطقه آموز  پروتز کامل )دکتر بیماران برای م
 ( . کرمانشاهپدانشگاه ع.منصوری،  سیاه میثم

 ایلام( .پدانشگاه ع. شوهانی، معصومه اجتماعی )دکتر پاسخگویی آموزش و تقویت در دانشگاه اجتماعی هایمشارکت مرکز ظرفیت از استفاده .2
 همدان( .پنشگاه ع.بیگلرخانی، دا مهدی )دکتر پزشکی علوم دانشگاه آموزشی فضای هوشمند مدیریت .3
علوم پزشکی سال  دانشگاه در نوید یادگیری ریتمدی سامانه بستر در ترکیبی از آموزش استفاده با جدیدالورود اساتید توانمندسازی ارزشبابی و اجرای ،طراحی .4

 کردستان( .پدانشگاه ع. زارعی، )فرزانه 1401

 8کلان منطقه 

 دکتر سمیه نوری حکمت رئیس پانل:

 دکتر کاوه تبریزیان ،دکتر پروین رضایی، دکتر علی راوری، دکتر فواد ایرانمنش اعضای پانل:

 کرمان( .پدانشگاه ع. دکتر سمیه نوری حکمت،) پزشکی ایران در راستای تحقق سیادت علمیانجام مطالعه ملی تحلیل الگوی بومی آموزش علوم  .1

 رفسنجان(دانشگاه ع.پ.  )دکتر فواد ایرانمنش، آموزش های مرکز مطالعات و توسعهنامهرگروه تدوین و بازنگری آیینتشکیل کا .2
 زابل( .پدانشگاه ع.مارستان آموزشی درمانی )دکتر کاوه تبریزیان، انجام اقدامات لازم برای تبدیل بیمارستان مرزی شهرستان زهک به بی .3
 جیرفت(  .پانشگاه ع.تاسیس استودیوی ضبط صوت و تصویر جهت تولید محتوای آموزشی، تجهیز مرکز آزمون الکترونیک )دکتر علیرضا یوسفی، د .4

 دقیقه 45مدت زمان برای هر کلان منطقه 

 هانامهجلسات ارائه پایان

 15:45تا  13:45 بهپنجشن

  (کارشناسی ارشد) 3پایان نامه 

کتر دکتر الهام بوشهری )دانشگاه ع.پ. هرمزگان(، دکتر حمیدرضا کوهستانی )دانشگاه ع.پ. ساوه(، دکتر رضا لاری پور )دانشگاه ع.پ. ارتش(، د هیات رئیسه:

 محسن کشاورز )دانشکده ع.پ. تربت حیدریه(

 7 شماره اتاقفوقانی،  هطبق ،یراز شیهما ساختمان :محل
 بر مبتنی اعصاب آناتومی آموزش در پزشکی دانشجویان احساس یادگیری و واقعی یادگیری با مفیدبودن و لذت حس شناختی، تلاش متغیرهای ارتباط تعیین .1

 ، دانشگاه ع.پ. تهران(محمد )کیانی 1400سال  در تهران پزشکی علوم در دانشگاه تعاملی رمان بازی
. پ.ع دانشگاه ،زهرا بادی مه) بهشتی شهید پزشکی علوم دانشگاه دانشجویان ویژه سالم خانواده تشکیل الکترونیکی آموزش دوره ارزیابی و جراءطراحی، ا .2

 شهیدبهشتی(
 مشهد( .پ.ع دانشگاه ،ندا جوزان نگهبان) سنجش برای مدلی ارایه منظور به عمومی پزشکی رشته دانشجویان سنجش هایروش واکاوی .3

 نوبت بعد از ظهر
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 های نوآورانه دانشجوییایده

 15:45تا  13:45 پنجشنبه

 های نوآورانه آموزشیایده

  )دانشگاه ع.پ. البرز( ، دکتر بهروز پورآقا)دانشگاه ع.پ. گیلان( ، دکتر ایده دادگران)دانشگاه ع.پ. شیراز( دکتر علی اصغر حیاتهیات رئیسه: 

 3محل: ساختمان کتابخانه مرکزی، سالن طبقه 

 ی:کیالکترون یریادگی طهیح

 (نتهرا .پ.ع ، دانشگاهمرضیه رضائی)ارائه دهنده: طولی کارآفرینی به دانشجویان پزشکی در جهت آموزش تم سامانه هوشمند کارآفرینی پزشکی: سه کاپ:رتبه اول: 

 (اردبیل یپزشک علوم ، دانشگاهمحمد ابراهیم نژادرائه دهنده: )ا های زئونوز برای آموزش بهتر دانشجویانسازی سه بعدی ناقلین بیولوژیکی بیماریمدل رتبه دوم:

 ی اهواز(پزشک علوم ، دانشگاهشیرالی بهشته)ارائه دهنده:  پزشکی کشور)بانک لام( ویژه دانشجویان علوم های آزمایشگاهیساز لامطراحی پلتفرم شبیهرتبه سوم: 

 ی:درس یزیر برنامهحیطه 

های نسل های لازم در دانشگاهی توانمندیی پزشکی در زمینهدرسی رشته یمدار )تکتا( برای برنامهمحور و ارزشفرینی، توانمندیطراحی تم طولی کارآ رتبه اول:

 (تهران ع.پ.، دانشگاه آبتین قاسم پور)ارائه دهنده:  سوم
 حیطه یاددهی و یادگیری:

)ارائه  ای و استدلال بالینی در دانشجویان علوم پزشکیبهبود همکاری بین رشته برای (Co-MedSciences) طراحی، اجرا و ارزشیابی اپلیکیشن رقابتیرتبه اول: 

  شهرکرد( ، دانشگاه ع.پ.محمدمهدی شریفی تشنیزی دهنده:

زهرا  )ارائه دهنده: ارورزان پزشکی( برای کاراموزان و کی با استفاده از بورد گیم )با همطراحی، اجرا و ارزیابی بازی آموزشی همتا محور استدلال بالین رتبه دوم:

  کرمان( ، دانشگاه ع.پ.کریمی مبارکه

 جلسات کلینیک مشاوره

 15:45تا  13:45 پنجشنبه

 1کلینیک مشاوره 

 دهیم؟ گسترش و وارد آموزشی هایبرنامه در را سازی شبیه چگونهعنوان: 

 کامبیز نوین )دانشگاه ع.پ. ایران(، دکتر )دانشگاه ع.پ. ایران( دکتر محمدتقی جغتائی: هبرگزار کنند
 8ساختمان کتابخانه مرکزی، سالن طبقه محل: 

 15:45تا  13:45 پنجشنبه
 2کلینیک مشاوره 

  ،             المللی: فرایندها و کارکردهاهای بینمشارکت در اعتباربخشیعنوان: 

    ()دانشگاه ع.پ. شیراز میترا امینیدکتر : برگزار کننده
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 4تمان کتابخانه مرکزی، سالن طبقه محل: ساخ

 و پذیرایی استراحت 16:15 تا 15:45 پنجشنبه

 های کلیدی سخنرانی

 18:15 تا 16:15 پنجشنبه
 Dr. Tabassum Zehra, Dr. Saeideh Ghaffarifar, Dr. Nikoo Yamani هیات رئیسه:

 ، سالن اصلیرازی همایش ساختمان: محل

 16:35 تا 16:15 پنجشنبه
 5انی کلیدی سخنر

Professional formation: re-thinking about the ‘heart and soul’ of the practice of medicine, Dr. Dean Parmelee 
 پرسش و پاسخ 16:45 تا 16:35 پنجشنبه

 17:05 تا 16:45 پنجشنبه
 6سخنرانی کلیدی 

Entrustable Professional Activities and entrustment decisions in medical education: principles and practice, Dr. Olle ten 
Cate 

 پرسش و پاسخ 17:15 تا 17:05 پنجشنبه

 17:35 تا 17:15 پنجشنبه
 7سخنرانی کلیدی 

Stepping out of the box! teachers’ creativity, why and how. Dr. Elizabeth Krajic Kachur 
 پرسش و پاسخ 17:45 تا 17:35 پنجشنبه

 18:05 تا 17:45 پنجشنبه
 8سخنرانی کلیدی 

Research and quality improvement, Dr. Janet Grant 
 پرسش و پاسخ 18:15 تا 18:05 پنجشنبه

 نشست معاون آموزشی وزیر با دانشجویان عضو شبکه کشوری توسعه آموزش
 ه همکف، سالن یاسینی، طبقرازی همایش ساختمان: محل  18:15تا  16:15 پنجشنبه

 پل طبیعتبازدید از 
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 (May 5, 2023) 1402اردیبهشت  15برنامه تفصیلی روز سوم، جمعه 

 های کاریصبحانه

 7:45تا  7:00 جمعه

 6صبحانه کاری 

 کنیم؟ مدیریت و پیشگیری را دانشجویان نامحترمانه رفتارهای چگونه عنوان:
 مهری )دانشگاه ع.پ. مشهد( راد )دانشگاه ع.پ. سبزوار(، نسیم )دانشگاه ع.پ. مشهد(، دکتر مصطفیمونقی  دکتر حسین کریمی برگزارکننده:

 1سالن پذیرایی صبحانه، میز شماره محل: 

 7:45تا  7:00 جمعه

 7صبحانه کاری 

 هاآموخته درس گذاریاشتراک ای:حرفهبین آموزش راهکارهای و هاچالش ضرورت، عنوان:
اعلا  مریم رئیسی )دانشگاه ع.پ. کاشان(، دکتر قاسمی )دانشگاه ع.پ. شهرکرد(، فریما کتر فخرالسادات میرحسینی )دانشگاه ع.پ. کاشان(، نجمهد برگزارکنندگان:

 فقیهی )دانشگاه ع.پ. کاشان( عطیه رضایی )دانشگاه ع.پ. کاشان(، دکتر زهرا )دانشگاه ع.پ. تهران(، دکتر
 2شماره سالن پذیرایی صبحانه، میز محل: 

 7:45تا  7:00 جمعه

 8صبحانه کاری 

 عمومی پزشکی دانشجویان در تحصیلی ورزیتعلل عنوان:

 احمدیان ناهید آرمون )دانشگاه ع.پ. اردبیل(، دکتر عسگر کامران )دانشگاه ع.پ. اردبیل(، دکتر عزیز دکتر قدیر پوربایرامیان )دانشگاه ع.پ. اردبیل(، دکتر برگزارکنندگان:

  انشگاه ع.پ. اردبیل(یزدی )د
 3سالن پذیرایی صبحانه، میز شماره محل: 

 7:45تا  7:00 جمعه

 9صبحانه کاری 

 هامحدودیت و کاربردها پزشکی؛ آموزش در متاورس و دیجیتال سازهایشبیه بکارگیری توسعه عنوان:

 (گاه ع.پ. تهرانبیرجند(، نواز عمادی )دانشبیدکی )دانشگاه ع.پ.  دکتر مجید زارع برگزارکنندگان:

 4سالن پذیرایی صبحانه، میز شماره محل: 

 7:45تا  7:00 جمعه
 10صبحانه کاری 

 سفر ترسیم تا کارکردها و اصول مفهوم، بیان از: پزشکی دانشجویان در ایحرفه هویت گیری شکل عنوان:
 )دانشگاه ع.پ. مشهد(دکتر همایون امینی )دانشگاه ع.پ. تهران(، زهرا سادات طباطبائی  برگزارکنندگان:
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 5سالن پذیرایی صبحانه، میز شماره محل: 

 های کلیدی سخنرانی

 جمعه
 Dr. Muhammad Shahid Shamim, Dr. Mohammad Jalili, Dr. Mitra Amini هیات رئیسه: 10:00تا  8:00

 محل: ساختمان همایش رازی، سالن اصلی

 8:20تا  8:00 جمعه
 9سخنرانی کلیدی 

Stress, burnout and wellbeing in medical education' (focusing on residency programs), Dr. Muhamad Saiful Bahri Yusoff 
 پرسش و پاسخ 8:30تا  8:20 جمعه

 8:50تا  8:30 جمعه
 10سخنرانی کلیدی 

The value of subjectivity in assessment, Dr. Kevin Eva 
 پاسخپرسش و  9:00تا  8:50 جمعه

 9:20تا  9:00 جمعه
 11سخنرانی کلیدی 

Assessment and quality assurance cycles, Dr. Naveed Yousuf  
 پرسش و پاسخ 9:30تا  9:20 جمعه

 9:50تا  9:30 جمعه
 12سخنرانی کلیدی 

Student engagement in Health Professions Education, Dr. Salah Kassab 
 پرسش و پاسخ 10:00تا  9:50 جمعه

 و پذیرایی استراحت 10:30تا  10:00 جمعه

 هاسمپوزیوم

 12:30تا  10:30 جمعه

 6سمپوزیوم 

 Fostering adaptive expertise in tomorrow’s medical education curriculaعنوان: 

 Dr. Mohsen Reza Heydariکننده جلسه: ه ادار

 Dr. Süleyman Yildiz ،Dr. Olga Maria Rostkowska ،Dr. Azim Mirzazadehبرگزار کننده: 
 ساختمان همایش رازی، سالن اصلی :محل
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 12:30تا  10:30 جمعه

 7سمپوزیوم 

 پزشکی علوم درسی هایبرنامه در انسانی علوم ادغام هایچالش و راهکارهاعنوان: 
 مهدی دکتر نمازی )دانشگاه ع.پ. تهران(، حمیدرضا دکتر )دانشگاه ع.پ. شیراز(، بهنام هنرور دکتر شهرام یزدانی )دانشگاه ع.پ. شهید بهشتی(، دکتربرگزار کننده: 

 (شهید صدوقی یزد)دانشگاه ع.پ.  یآقاباقر

 ساختمان همایش رازی، طبقه همکف، سالن یاسینی :محل

 12:30تا  10:30 جمعه

 )دانشجویی( 8سمپوزیوم 

 وار سازی در آموزش پزشکی: گامی در جهت تحول آموزش پزشکیبکارگیری بازیعنوان: 
امیرحسین  اهواز(،جندی شاپور )دانشگاه ع.پ. کرمان(، فاطمه مومبنی کاظمی )دانشگاه ع.پ.  علی نقی دکتردکتر علی ریحانیان )دانشگاه ع.پ. تهران(، برگزار کننده: 

 اقبال )دانشگاه ع.پ. تهران(، علیرضا صدرنشین )دانشگاه ع.پ. جهرم(

 2 شماره ساختمان همایش رازی، طبقه زیرزمین، سالن :محل

 های کوتاه جلسات ارائه سخنرانی

 12:30تا  10:30 جمعه

 6سخنرانی کوتاه 

دکتر سعیده دریازاده )دانشگاه ع.پ. اصفهان(، دکتر سکینه ، خیرخواه )دانشگاه ع.پ. ایران( دکتر معصومهایرانمنش )دانشگاه ع.پ. رفسنجان(،  دکتر فؤاد هیات رئیسه:

 (شهید صدوقی یزد )دانشگاه ع.پ. حیدری

 4 شماره ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی، اتاق :محل

 یپژوهش در آموزش علوم پزشکحیطه 
ع.پ.  صلاحیت خود ادراک شده در بین فارغ التحصیلان دوره دکتری تخصصی سلامت دهان و دندانپزشکی اجتماعی در ایران )ملک محمدی مهسا، دانشگاه .1

 (شهیدبهشتی
استان مازندران  -شهر عه مقطعی در مراکز آموزشی درمانی رازی قائمدر دانشجویان پزشکی: یک مطال 19الگوهای درک اثربخشی آموزش مجازی دوران پاندمی کووید  .2

 )رضاپور میثم، دانشگاه ع.پ. مازندران(
 (سمناندانشگاه ع.پ.  ای، استراتژی سازگاری با کارآموزی در عرصه در دانشجویان پرستاری: یک مطالعه کیفی )بابامحمدی حسن،تلاش جهت کسب هویت حرفه .3
 یادگیری در دستیاران چشم پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهران )میرمحمدصادقی آرش، دانشگاه ع.پ. تهران(های مختلف شیوع سبک .4
در دانشجویان اتاق عمل دانشکده علوم پزشکی بهبهان سال  19 -بررسی ارتباط اعتیاد به اینترنت با خودکارآمدی و تعلق پذیری اجتماعی در دوران پاندمی کووید .5

 )عرب زاده طیبه، دانشکده ع.پ. بهبهان( 1400 -1401تحصیلی 
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 1402اردیبهشت ماه  15 جمعه: سومبرنامه روز 
 

 Friday, May 5, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
  های اخلاق بالینی از منظر اعضای هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی مازندران )ملک زاده رویا، دانشگاه ع.پ. مازندران(شناسایی مولفه .6
  شهد(های اینترنتی بر عملکرد تحصیلی تاثیر دارد؟ )خادم رضاییان مجید، دانشگاه ع.پ. مآیا اعتیاد به بازی .7
 (ایراننژاد سلیمه، دانشگاه ع.پ. مطالعه کیفی )گوهری –های سالمندی تبیین نگرش دانشجویان پزشکی عمومی مقطع کاروزی بر مراقبت .8
 (کرمان: یک مطالعه روانسنجی )احمدی پور حبیبه، دانشگاه ع.پ. 19حضور اجتماعی برخط در دانشجویان پزشکی در آموزش های مجازی دوران کووید  .9

 (جندی شاپور اهوازهای یادگیری ترجیحی در دانشجویان علوم پزشکی بر اساس مدل کلب )بی پروای حقیقی سمیه، دانشگاه ع.پ. ررسی سبکب .10

 12:30تا  10:30 جمعه

 7سخنرانی کوتاه 

اطهر امید دکتر ، ین شماعیان رضوی )دانشگاه ع.پ. مشهد(رضایی )دانشگاه ع.پ. شیراز(، دکتر نازن دکتر ریتادکتر نیکو یمانی )دانشگاه ع.پ. اصفهان(،  هیات رئیسه:

 ()دانشگاه ع.پ. اصفهان
 5 شماره اتاق ،یفوقان طبقه ،یراز شیهما ساختمان :محل

 یادگیری-یاددهیحیطه 
نپزشکی دانشگاه علوم پزشکی گلستان دندا 10بررسی رضایتمندی و ماندگاری دانش ازطریق روش یادگیری مبتنی بر تیم آنلاین در درس تروماتولوژی دانشجویان ترم  .1

 )سیفی نسیم، دانشگاه ع.پ. گلستان(  1401درسال
شناسی: راهکاری جهت ارتقاء یادگیری، یادداری و یادآوری طراحی، اجرا و ارزشیابی برگزاری کلاس مجدد از طریق بازبینی فیلم تهیه شده حین تدریس درس جنین .2

 (ری داود، دانشگاه ع.پ. مازندراندانشکده پردیس پزشکی آمل )نصیدرس جنین شناسی دانشجویان رشته پزشکی 
 (قزویندانشگاه ع.پ. اثربخشی اجرای دوره پاتولوژی بالینی برای دانشجویان پزشکی بر اساس رویکرد هنر دیداری )سمیعی راد فاطمه،  .3
 (گیلاندانشگاه ع.پ. بلسی لیلا، بر حساسیت اخلاقی دانشجویان پرستاری )روحی  ر آموزش بالینی مبتنی بر سناریوتاثی .4
های خودتنظیمی انگیزه در دانشجویان پزشکی بر پایه مدل کارآموزی شناختی در دانشگاه علوم پزشکی کرمان در بررسی نقش آموزش بالینی بر یادگیری استراتژی .5

 (کرماندانشگاه ع.پ. )نژادکورکی حمید،  1400-1401سال 
 (شهرکرددانشگاه ع.پ. یمان و ارائه مدل کاربردی ارتقاء آموزش فراگیران )رحیمی معصومه، تبیین محیط یادگیری بالینی بخش زا .6
 (سبزواردانشگاه ع.پ. ( در بالین: یک مطالعه کیفی )گلی حمیده، PBLتبیین تجارب دانشجویان پرستاری از یادگیری بر پایه حل مشکل ) .7
های مراقبت ویژه بیمارستان ( با استفاده از واقعیت مجازی در مقایسه با فیلم آموزشی برای اعضای تیمTeam STEPPSمقایسه اثربخشی آموزش استراتژِی کار تیمی ) .8

  تهران( ع.پ.)عج( )زائری رضا، دانشگاه  بقیه ا...
محور در مدل عمومی سان به روش معلمهای پیچیده به آمقایسه طراحی، اجرا و ارزشیابی آموزش کنار تخت در اتاق لیبر، جهت ایجاد صلاحیت بالینی در تبدیل مهارت .9

 (تهراندانشگاه ع.پ. در دانشجویان رشته مامایی )قائم مقامی مهرنوش،  MiPLANبا مدل مبتنی بر فراگیر  COXای چرخه دو حلقه
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 1402اردیبهشت ماه  15 جمعه: سومبرنامه روز 
 

 Friday, May 5, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
ی رشته نامطلوب در مقطع علوم پایه بررسی اثربخشی آموزش یادگیری خود تنظیمی بر عملکرد تحصیلی و یادگیری خود تنظیمی دانشجویان دارای عملکرد تحصیلی .10

  تهران( ع.پ.پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهران )زارعی حاجی آبادی زهرا، دانشگاه 

 12:30تا  10:30 جمعه

 8سخنرانی کوتاه 

ع.پ. ایران(، دکتر لیلا بذرافکن )دانشگاه  دلاوری )دانشگاه ع.پ. ، دکتر سمیهای وزارت بهداشت()مرکز ملی آموزش مهارتی و حرفه دکتر آرمین شیروانی هیات رئیسه:

 شیراز(
 6 شماره ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی، اتاق :محل

 حیطه ارزشیابی آموزشی
 (دانشکده ع.پ. گراشنگرش به مدیریت تعارض در دانشجویان پزشکی )محسنی فاطمه، سنجی پرسشنامه طراحی  و روان .1
 (مشهددانشگاه ع.پ. و در محل: یک مطالعه مقطعی در آموزش پزشکی )مستور هانیه، های آنلاین از راه دور مقایسه آزمون .2
بر رضایت، آمادگی ورود به عرصه، یادگیری و عملکرد  PEARLSی اتاق فرار و  ارائه بازخورد به دانشجویان با الگوی بررسی تاثیر ارزشیابی بالینی به شیوه .3

 (زاهداننشگاه ع.پ. دادانشجویان  پرستاری )قیامی کشتگر نجمه، 
پزشکی کشور )زهتاب هاشمی های علوم های نظام آموزش عالی حوزه سلامت به صورت برخط و در منزل: بررسی دیدگاه دانشجویان و دستیاران دانشگاهارزیابی .4

 (هوشمنددانشگاه ع.پ. هانیه، 
 (تهراندانشگاه ع.پ. های خویش )رشیدی فرهنگ، از پاسخ معرفی یک سیستم جدید ارزشیابی دانشجویان مبتنی بر میزان اطمینان داوطلبان .5
 البرز( لبرز )ساداتی لیلا، دانشگاه ع.پ.دستیاران رشته جراحی دانشگاه علوم پزشکی اهای پایه جراحی ر ارزیابی مهارتد OSABSبررسی روایی و پایایی آزمون   .6
 سادات، زهرا یطباطبائ) یفیک مطالعه کی: ینیبال آموزش فاز در شده تجربه یاحرفه تیهو از تهران یپزشک علوم دانشگاه یعموم یپزشک انیدانشجو درک نییتب .7

 (مشهد. پ.ع دانشگاه
 (اردبیلدانشگاه ع.پ. تبیین درک کارورزان و دستیاران گروه های داخلی و جراحی از الگوی نقش استاد؛ یک مطالعه کیفی )پوربایرامیان قدیر،  .8
 بیرجند( ع.پ.ی خدمت )زارعی آفاق، دانشگاه علمی در حوزه آموزش، پژوهش و ارائهّمعیارهای اثربخشی عضو هیات  .9

 (قمدانشگاه ع.پ. طراحی ابزار سنجش آداب تعلیم در اساتید پرستاری )عابدینی زهرا،  .10

 12:30تا  10:30 جمعه

 9سخنرانی کوتاه 

(، دکتر شهید صدوقی یزد)دانشگاه ع.پ.  حیدری ا سپاهی )دانشگاه ع.پ. کرمانشاه(، دکتر سارادکتر حوریه محمدی کناری )دانشگاه ع.پ. ایران(، دکتر وید هیات رئیسه:

 هلن درگاهی )دانشگاه ع.پ. ایران(

 3ساختمان کتابخانه مرکزی، سالن طبقه  :محل

 یپژوهش در آموزش علوم پزشکحیطه 
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 1402اردیبهشت ماه  15 جمعه: سومبرنامه روز 
 

 Friday, May 5, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 (لرستاناس تجارب مدرسین: تحلیل محتوای کیفی )حسنوند شیرین، دانشگاه ع.پ. بر اس 19-های گذار ناگهانی به آموزش از راه دور در پاندمی کوویدچالش .1
)جلمبادانی زینب، دانشکده ع.پ. تربت  1401رابطه سبک یادگیری با پیشرفت تحصیلی در دانشجویان گروه بهداشت عمومی دانشکده علوم پزشکی تربت جام در سال  .2

 جام(
 (مازندرانفرآیند کسب صلاحیت بالینی در دانشجویان پرستاری: یک مطالعه کیفی )حسنی سید عبدالمطلب، دانشگاه ع.پ.  های مشارکت موثر پرستاران بالینی درچالش .3
 زاده مهدی، دانشگاه ع.پ. جندی شاپورخصوص فرم ارزشیابی اساتید )بیژن شاپور اهواز درمقایسه دیدگاه اعضاء هیئت علمی و دانشجویان پزشکی دانشگاه جندی .4

 (اهواز
 ی بازاندیشی دونالدشون بر عملکرد اساتید در آموزش مهارت ارتباطی )احمری طهران هدی، دانشگاه ع.پ. قم(بررسی اثربخشی آستی بر اساس نظریه .5
 (گیلاننشگاه ع.پ. های ارتباطی اساتید با تدریس اثربخش از دیدگاه دانشجویان دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی گیلان )طاهری ماهدخت، دابررسی رابطه مهارت .6
 ارزیابی اثر زیست آهنگ بر میزان حساسیت صوتی و ترس از ارزیابی منفی در دانشجویان )ابوالحسن نژاد وحیده، دانشگاه ع.پ. بیرجند( .7
 (لرستانهای ارتباط و مشارکت در کلاس منحصرا مجازی در دوران کوید؛ مطالعه ایی کیفی )سالاروند شهین، دانشگاه ع.پ. چالش .8
شهید های آموزش مداوم و رویداد قصور و تخلفات پزشکی )نیائی امیرمازیار، دانشگاه ع.پ. خگویی آموزش مداوم: بررسی ارتباط میان مشارکت پزشکان در فعالیتپاس .9

 (بهشتی

 (شهید بهشتیانشگاه ع.پ. د )طباطبایی شیما، STEEPVهای فلوشیپ چشم پزشکی ایران: یک تحقیق کیفی بر اساس مدلتحلیل نیازهای آموزشی برنامه .10

 جلسات ارائه پوسترهای الکترونیک

 12:30تا  10:30 جمعه

 7پوستر 
 دکتر مهرناز گرانمایه )دانشگاه ع.پ. تهران(ی )دانشگاه ع.پ. بیرجند(، محمد ییحی دکتر ،)دانشگاه ع.پ. قزوین( هافروش خی افسانه دکتر: هیات رئیسه

 انیساختمان همایش رازی، طبقه فوق :محل

  یادگیری-یاددهی حیطه
  (بابل، دانشگاه ع.پ. گمیلابیل انیحجازی )آناتوم آموزش در یشنیمیان یهانتیپاورپو یابیارزش و اجرا ،یطراح .1
، دانشگاه الیدان دیس یونیهما) هوشمند یهالیموبا پلتفرم یبرا بات چت قالب در( یشغل یمنیا و سلامت) یپزشک علوم عیوقا یوارسازیباز یوهیش به یریادگی ریتاث .2

  (شهیدبهشتیع.پ. 
 همدان( ، دانشگاه ع.پ.محمد ریام یصالحی )پژوه اقدام:  یپزشک انیدانشجو دانش و نگرش ت،یرضا بهبود در سیک بر یمبتن آموزش یابیارز و اجرا ،یطراح .3
س .4 شجو نظرات یبرر شک علوم انیدان شگاه یپز سلام آزاد دان سبت یا شگاه فاطمه یکرم) دان یمجاز وزشآم ستمیس مختلف ابعاد به ن سلامی واحد علوم ، دان آزاد ا

 (تحقیقات
 (شاهرود، دانشگاه ع.پ. دیام گرکز) شاهرود یپزشک علوم دانشگاه یپزشک کارورزان و دیاسات دگاهید از ینیبال آموزش یاثربخش یبررس .5
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 1402اردیبهشت ماه  15 جمعه: سومبرنامه روز 
 

 Friday, May 5, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
  (اصفهان، دانشگاه ع.پ. ریام یدیز شاهی )تجرب یمطالعه کی: یپرستار ندیفرا بر یمبتن پینترنشیا انیدانشجو عملکرد بر ینیبال نظارت مدل ریتأث .6
 ( سبزواری، دانشگاه ع.پ. مهد یعیربی )پزشک چشم یاستاژر مقطع سرفصل سیتدر در وارونه درس کلاس روش یاثربخش زانیم یبررس .7
ش و اجرا ،یطراح .8 ش دوره یابیارز شجو نفس به اعتماد شیافزا در یساز هیشب روش به زدن هیبخ یآموز شگاه عمل اتاق یتکنولوژ انیدان شک علوم دان سای پز  شاه) ف

  (فسا، دانشگاه ع.پ. نگار یکرم
 (مشهد، دانشگاه ع.پ. زهرا ییعطا) خانواده یپزشک ارانیدست آموزش بر یدیکل یهایژگیو روش با یابیارزش و معکوس کلاس روش ریتاث .9

، دانشگاه قهیصد یفرضی )تجرب مهین یمطالعه کی: یپرستار انیدانشجو ییدارو یمنیا تیصلاح و دانش بر ییدارو یخطا به قیتشو یآموزش روش ریتأث یبررس .10
   (اصفهانع.پ. 

 لیاردب یپزشک علوم ییماما انیدانشجو در کیپاتر کرک مدل اول سطح دو اساس بر یمفهوم نقشه و یسخنران روش دو به مانیزا از پس عفونت آموزش سهیمقا .11
 ، دانشگاه ع.پ. اردبیل(رایسم نشهباززادگا)

 (تبریز، دانشگاه ع.پ. لایل این یمحمد) ایبلا و حوادث تیریمد در یپزشک انیدانشجو یآمادگ و دانش ارتقا در وارونه کلاس سیتدر روش یابیارز .12
  (مشهد، دانشگاه ع.پ. آزاده یساک) ژیتکنولو کمک به آمار یادگیری به نسبت مشهد پزشکی علوم دانشگاه دانشجویان نگرش یابیارز .13
 (ایران، دانشگاه ع.پ. هیمرض مهربان عادل) 19 دیکوو دوران در یپرستار انیدانشجو یمجاز آموزش در گروه عملکرد و یگروه کار .14
ه ، دانشکدمحمدسجاد یادرقی )پرستار انیدانشجو در هیپا یویر یقلب یایاح مهارت بر ییدئویو ضبط یگزارشگر و یالحظه بازخورد یآموزش روش دو ریتاث سهیمقا .15

 (تربت جامع.پ. 
 (مشهد، دانشگاه ع.پ. رضا دیس یموسو) مانیزا از پس زودرس یزیخونر تیریمد در مانیزا و زنان ارانیدست یریادگی بر بازخورد روش ریتأث .16

 ، دانشگاه ع.پ. هوشمند(گلچهره یاحمدی )ریادگی تیریمد ستمیس در یمجاز انیدانشجو یلیتحص شرفتیپ یکنندهینیبشیپ یهامؤلفه ییشناسا .17

 12:30تا  10:30 جمعه

 8پوستر 

 ()دانشگاه آزاد اسلامی واحد تنکابن جلالی شاطر دکتر ماریا، )دانشگاه ع.پ. تهران( پور یمانیا معصومه دکتر ،)دانشگاه ع.پ. شیراز( زارع سولماز دکتر: هیات رئیسه

 ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی :محل

  اوره، حمایت دانشجویی و توانمندسازیمش حیطه
 (تهران، دانشگاه ع.پ. گلنار قانع) تهران ییماما یپرستار دانشکده در یعلم اتیه یاعضا و کارکنان دگاهید از کیاستراتژ یانسان منابع تیریمد ابعاد یبررس .1
 (بقیه ا...دانشگاه ع.پ.  ،لادیم هیرضائی )فیک مطالعه کی: یپزشک علوم دیاسات یاحرفه اخلاق یهاشاخص نییتب .2
 عاشورپوری )سنج ازین یهامدل قیطر از یدانشگاه نیب یهایهمکار: 5 منطقه کلان یهادانشگاه یعلم اتیه یاعضا یتوانمندساز برنامه یابیارزش و اجرا ،یطراح .3

  (لارستان، دانشگاه ع.پ. مهکامه
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 Friday, May 5, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 چهره به چهره آموزش با آن سهیمقا و یسینومقاله و یآمار زیآنال طهیح در یکیالکترون مشاوره و آموزش قیطر از نیمحقق و انیدانشجو د،یاسات یپژوهش یساز توانمند .4

 (شیراز، دانشگاه ع.پ. میمر یغلام) رازیش ینماز مارستانیب ینیبال یهاپژوهش توسعه مرکز در 19 دیکوو دوران در
، دانشگاه مهلا سلاجقه) کرمان یپزشک علوم دانشگاه در کینزد یهمتا کردیرو از استفاده با ینیبال دیتاسا یآموزش یها مهارت یارتقا برنامه یابیارزش و اجرا ،یطراح .5

  (کرمانع.پ. 
 درخشان استعداد  ممتاز انیدانشجو ژهیو یرفاه و یپژوهش  ،یآموزش لاتیتسه یهانامه نییآ با ییآشنا یآموزش کارگاه در کننده شرکت مشاور دیاسات نظرات یبررس .6

 (سمنان، دانشگاه ع.پ. دایل زاده یفتاح) سمنان استان یپزشک علوم شگاهدان
 (آزاد اسلامی ساری، دانشگاه مهیسل یازانده یلیخلی )پزشک انیدانشجو یتوانمندساز در ینیبال ناظر یهایژگیو و نقش نییتب .7
س .8 ضطراب ارتباط یبرر ش ا سودگ با 19 - دیکوو یماریب از ینا شجو در یلیتحص یفر شکده انیدان ستار دان  1400  سال در رازیش( س) فاطمه حضرت ییماما و یپر

  (شیراز، دانشگاه ع.پ. هیسم یصریق)
شجو تعامل زانیم یبررس .9 ستادان و انیدان شاور ا شگاه یلیتحص م شگاه میمر بان) 19 دیکوو یپاندم وعیش دوران در آن بر موثر عوامل و آبادان یپزشک علوم دان ، دان

 (آبادانع.پ. 
، لوفرین اریپاسیی )دانشجو تیحما و مشاوره: طهیح یبهداشت حرف یکارشناس مقطع انیدانشجو روان سلامت بر یلیتحص رشته و نفسعزت یکنندگ ییگو شیپ نقش .10

 (شیرازدانشگاه ع.پ. 
 شیراندیخ) 1399-1400 سال در وشهرب یپزشک علوم یدندانپزشک انیدانشجو یلیتحص عملکرد بر نفس عزت و یلیتحص یخودکارآمد ،یاجتماع تیحما اثر یبررس .11

 (بوشهر، دانشگاه ع.پ. قهیصد
س .12 سودگ و یهمدل نیب رابطه یبرر ست در یشغل یفر شک ارانید شگاه در یپز شک علوم دان س ایشکورن) اهواز شاپور یجند یپز شگاه ع.پ. نیعبدالح شاپور ، دان جندی 

  (اهواز
 یمراد) 1400 سال در 19-دیکو یریگ همه هنگامه در مازندران یپزشک علوم دانشگاه ینیبال ارانیدست نیب یشغل یفرسودگ و یمعنو هوش نیب یهمبستگ یبررس .13

 (مازندران، دانشگاه ع.پ. اوشیس
سلام آزاد دانشگاه در یپزشک آخر سال و اول سال یرانیا انیدانشجو یهمدل زانیم سهیمقا .14 آرزو،  پور فرج) 1401-1400 یها سال در مشهد یپزشک علوم واحد یا

 (آزاد اسلامی مشهددانشگاه 
 (شهیدبهشتی، دانشگاه ع.پ. مهرناز یزارع) یفیک شیمایپ کی: یپزشک کارورزان یفیخودتصن یارتقا بر موثر اتیتجرب .15
شت .16 شجو نگرش و اقیا شته انیدان شت یها ر سبت بهدا شته به ن ص ر شکده به ورود بدو در یلیتح شک علوم دان س) بهبهان یپز  یبابل) (خلهمدا انجام جهت هیاول یبرر

 (بهبهان، دانشگاه ع.پ. نبیز
 (کرمان، دانشگاه ع.پ. نهیسک یریمی )پرستار یکارشناس انیدانشجو در یا مقابله یراهبردها و خشم بروز بر خشم تیریمد آموزش یبخش اثر یبررس .17
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 Friday, May 5, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی

 12:30تا  10:30 جمعه

 9پوستر 

 ، دکتر هنگامه حبیبی )دانشگاه ع.پ. ارتش()دانشگاه ع.پ. زاهدان( صفابخش لایل دکتر، ی )دانشگاه ع.پ. مشهد(زرق لایناز دکتر: هیات رئیسه

 ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی :محل

  پژوهش در آموزش علوم پزشکی حیطه
 (البرز، دانشگاه ع.پ. محمدرضای )حیدری داروساز انیدانشجو یبرا ابتید یآموزش یباز یابیارز و اجرا ،یطراح .1
 (شهید صدوقی یزد، دانشگاه ع.پ. احمد یانتظار) زدی یآموزش یهامارستانیب در یجراح دود عوارض مورد در یجراح میت رانهیشگیپ عملکرد و نگرش دانش، یبررس .2
 (بیرجند، دانشگاه ع.پ. وبیا یاکبری )پزشک یهاتیفور خدمات دهندگان ارائه دگاهید از یویر یقلب یایاح تیموفق موانع .3
 (آزاد اسلامی کرج، دانشگاه شراره یمحمد یغمیضی )پرستار انیدانشجو در یا حرفه پنداره خود و ینیبال آموزش رد بازخورد نیب یهمبستگ .4
 (ارومیه، دانشگاه ع.پ. محمد یلیجبرائ) 19-دیکوو یپاندم دوران در یریادگی تیریمد ستمیس یتعامل یابزارها از هیاروم یپزشک علوم دانشگاه دیاسات استفاده زانیم .5
 (بیرجندی، دانشگاه ع.پ. مصطف یعبداله) 1400 سال در COVID-19 یپاندم دوران در طبس یپرستار دانشکده انیدانشجو دگاهید از ینیبال آموزش تیفیک یبررس .6
، دانشگاه رضایعل یاریشهر) 19دیکوو یپاندم یط در آجا یپزشک وم عل دانشگاه انیدانشجو در کیالکترون یریادگی یآمادگ زانیم با تالیجید سواد انیم ارتباط یبررس .7

 (ارتشع.پ. 
  (شهید صدوقی یزدی، دانشگاه ع.پ. عل یبافق یفتاحی )صدوق دیشه یپزشک علوم دانشگاه یداروساز انیدانشجو میت بر یمبتن یریادگی تجربه .8
 (لرستان ، دانشگاه ع.پ.بهزاد یمراد) 2021 سال در ستانلر یپزشک علوم دانشگاه عملاتاق انیدانشجو دگاهید از DREEM مدل اساس بر ینیبال یآموزش طیمح یابیارز .9

، دانشگاه نیلیآ یخان میطلی )وتراپیزیف انیدانشجو یلیتحص عملکرد و یآموزش طیمح بهبود در یمجاز وارونه درس کلاس یآموزش کردیرو یابیارزش و اجرا ،یطراح .10
 (همدانع.پ. 

 هوشمند یهایگوش بر یمبتن برنامه کی: یتوانبخش انیدانشجو یبرا یمغز فلج به مبتلا کودکان در یعصب -یتکامل درمان آموزش برنامه یابیارزش و اجرا ،یطراح .11
 (تهران، دانشگاه ع.پ. دیحم دالوند) ADDIE مدل براساس

 (شوشتره ع.پ. دانشکد، میمر یاسد) روسیو کرونا یپاندم دوران شوشتردر یپزشک علوم دانشکده یمجاز آموزش نظام یابیارز .12
 (کرمان، دانشگاه ع.پ. مهران یلاقیای )اریدست آموزش در بازخورد ارائه تیوضع سنجش جهت REFLECT ابزار یطراح: یپزشک یعال آموزش در بازخورد یزسازبا .13
 (نانسم، دانشگاه ع.پ. طالب پور یعسکری )لیتحص تیحما یها مولفه بر یمبتن یبهداشت علوم یها رشته دانشجویان تحصیلی سرزندگی ینیب شیپ .14
 (کاشان، دانشگاه ع.پ. نیمحمدحس یگوک یشاکری )هوشبر انیدانشجو در یزشیفراانگ یهایاستراتژ یریگاندازه ابزار یروانسنج .15
 (گلستان، دانشگاه ع.پ. نجمه ینیشاه) 1401 سال در  یپزشکروان ارانیدست انیم در ماریب و پزشک روابط بهبود در نتیبال یهاگروه کاربرد .16
، دانشگاه ع.پ. حسن یرحمان) کاشان یپزشک علوم دانشگاه بهداشت دانشکده رانیفراگ در یلیتحص زهیانگ یمیخودتنظ یهایاستراتژ یریگ اندازه و زاراب یروانسنج .17

 (کاشان
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                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 جلسات ارائه تجربیات کلان مناطق

 12:30تا  10:30 جمعه

 4ارائه تجربیات 

 9و  4نمایندگان کلان منطقه سخنرانان: 

 3 شماره سالن ن،یرزمیز طبقه ،یراز شیهما مانساخت :محل

 4کلان منطقه 

 فاطمه احمدیدکتر  رئیس پانل:

 محمد صباغان، دکتر عزت اله قاسمی، دکتر شیرین حسنوند دکتر نبی جمعه زاده، اعظم هنرمند پور، دکتر اعضای پانل:

 آبادان( .پدانشگاه ع. ممتازان، دکتر محبوبههای توانمندسازی دانشجویی )رگاهساماندهی و هدفمند سازی کا .1
 شوشتر( .پدانشگاه ع.اعظم هنرمندپور، جهت دانشجویان ) های پزشکی در حوادث و بلایای طبیعیهای آموزشی فوریتارگاهبرگزاری ک .2
 دزفول( .پدانشگاه ع. زهره سخاوت پور،ر بالین در راستای آموزش پاسخگو )ه زود هنگام دانشجویان پیراپزشکی بهمواج .3
 اهواز( .پدانشگاه ع. دکتر فاطمه احمدی،سلامت در راستای آموزش پاسخگو ) تودیواس .4

 9کلان منطقه 

 پور مهدی یوسف دکتر رئیس پانل:

 زاده موحد داود دکتر ،وکیلی ویدا نژاد، دکتر باقر فاطمه حشمتی، دکتر هاشم دکتر اعضای پانل:

 تربت حیدریه( .پدکتر هاشم حشمتی، دانشگاه ع.تربت حیدریه ) پزشکی علوم ه دانشگا در شیآموز جامع سلامت ت خدما مراکز ارزشیابی و اجرا طراحی، .1
 بیرجند( .پد، دانشگاه ع.نژا باقر فاطمه سلامت )دکتر نظام در اجتماعی پاسخگویی با تطبیق رویکرد با کرونا مراقبت نظام تدریس .2
 مشهد( .پدانشگاه ع. وکیلی، ویدا مشهد )دکتر کلانشهر شیهحا منطقه یک در خانواده پزشکی نگر جامعه کلینیک اندازی راه .3

 سبزوار( .پدانشگاه ع. زاده، موحد داود )دکترAIDER اساس مدل   بر اجتماعی پاسخگویی راستای در علمی هیأت اعضای توانمندسازی در نظام مند رویکرد .4
 دقیقه 45مدت زمان برای هر کلان منطقه 

 هانامهجلسات ارائه پایان

 12:30تا  10:30 معهج

 )کارشناسی ارشد(  4 پایان نامه

کتر محسن دکتر الهام بوشهری )دانشگاه ع.پ. هرمزگان(، دکتر حمیدرضا کوهستانی )دانشگاه ع.پ. ساوه(، دکتر رضا لاری پور )دانشگاه ع.پ. ارتش(، د هیات رئیسه:

 کشاورز )دانشکده ع.پ. تربت حیدریه(

 7 شماره قه فوقانی، اتاقساختمان همایش رازی، طب: محل
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                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 .پ.ع دانشگاه اکبرزاده فریبرز،) پزشکی دانشجویان بالینی آموزش های فعالیت الکترونیکی  خوراند پس و بازاندیشی سازی، مستند ابزار آموزشی تاثیر تعیین و طراحی .1

 تبریز(

 ، دانشگاه ع.پ. شهیدبهشتی(عدنان )تیزمغز جراحی دستیاران بالینی مهارت ارتقای لاپاراسکوپی در سیستکتومی کوله جراحی جدی بازی از استفاده تاثیر .2
 1400-1399 تحصیلی سال در شیراز پزشکی علوم پرستاری دانشگاه دانشجویان بالین آموزش در وخودکارآمدی یادگیری میزان بر میکرو یادگیری روش تاثیر بررسی .3

 ، دانشگاه ع.پ. شیراز(لیلا )کرمدار

 هجلسات کلینیک مشاور

 12:30تا  10:30 جمعه

 3کلینیک مشاوره 

 های کیفی با تاکید بر انجام مصاحبهفوت و فن جمع آوری دادهعنوان: 

 انشگاه تربیت مدرس()د فضل اله احمدیدکتر برگزار کنندگان: 

 8ساختمان کتابخانه مرکزی، سالن طبقه  :محل
 اقامه نماز و صرف ناهار 13:45تا  12:30 جمعه

 شیکارگاه آموز

 15:45تا  13:45 جمعه

 )زبان انگلیسی( 17کارگاه 

 Immersive learning content design عنوان:

 Dr. Hasnain Zafar Baloch  مدرسان:

 3سالن طبقه ، کتابخانه مرکزیساختمان  :محل
 شبکه سازی متخصصان

 15:45تا  13:45 جمعه

 شبکه سازی )زبان انگلیسی(نشست 

  Dr. Yadollah Zarezadeh هماهنگ کننده:

 طبقه همکف، سالن یاسینیهمایش رازی، ساختمان  :محل
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 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 های کوتاهجلسات ارائه سخنرانی

 15:45تا  13:45 جمعه

 10سخنرانی کوتاه 

)دانشگاه ع.پ.  علیرضا شهریاری دکتر ،)دانشگاه ع.پ. جندی شاپور اهواز( برگرد احیس یمهد دکتر، )دانشگاه ع.پ. بقیه ا...( دکتر مجتبی خواجه آزاد هیات رئیسه:

 )دانشگاه ع.پ. ایران( ، دکتر منصوره تقوی نیاارتش(

 6همایش رازی، طبقه فوقانی، اتاق شماره ساختمان محل: 

 یادگیری -حیطه یاددهی
استفاده از استدلال بالینی در مواجهه با بیماران بر دیدگاه دانشجویان پزشکی مقطع کارآموزی داخلی نسبت به  19-بررسی تاثیر آموزش راند مجازی موارد بالینی کووید .1

 تهران( ع.پ.در بیمارستان شریعتی )صادقی مرشت آناهیتا، دانشگاه  19-کووید
لیرضا، بر روی بازخوردهای دریافتی حین آموزش بخیه، بر یادگیری کارآموزان در گروه جراحی دانشگاه علوم پزشکی کاشان )سجادی فر سید عندیشی زاتاثیر بابررسی  .2

 (کاشاندانشگاه ع.پ. 
 (کرماندانشگاه ع.پ. بهبود کیفیت یاددهی و یادگیری در دوره دستیاری جراحی با طراحی، اجرا و ارزیابی بازخورد ساختاریافته )شفیعان سارا،  .3
 تهران( ع.پ.، دانشگاه چگونه مهارت های ارتباط پزشک و بیمار را با روش های یادگیری فعال در فضای مجازی آموزش دهیم؟ )صالح نرگس .4
 (فسادانشگاه ع.پ. فرایند تامل بر تجارب بالینی دانشجویان پرستاری در محیط یادگیری بالینی )کریمی شهناز،  .5
وهی )عرب پژگیری کرونا: یک مطالعه اقدام( مجازی، برای یادگیری مشارکتی در مقطع علوم پایه پزشکی در دوران همهTMTDاستفاده از طرح تدریس اعضای تیم ) .6

 (هرمزگاندانشگاه ع.پ. فیروزجائی مریم، 
دانشگاه ها در مورد آموزش تجویز منطقی آنتی بیوتیک به روش آموزش مبتنی بر سناریو از طریق سیستم تصمیم یارهمتا )فرهی سیده راضیه، ارزیابی نظرات اینترن .7

 (بیرجندع.پ. 
 (ایراندانشگاه ع.پ. ، صراف نازنینی دانشجویان تکنولوژی اتاق عمل )تاثیر نرم افزار چیدن میزجراحی بر دانش و مهارت بالین .8
آزاد اسلامی دانشگاه های ارتباطی دانشجویان پرستاری بر اساس یک مدل ارتباطی: یک مطالعه نیمه تجربی )صداقتی کسبخی مریم، تأثیر یک برنامه آموزشی بر مهارت .9

 (تنکابن
 تهران(کار فرزانه، دانشگاه ع.پ. ز طریق ادغام میکرولرنینگ و آموزش مبتنی بر وظیفه در روتیشن گوش، گلو و بینی )صداقتافزایش دانش و عملکرد کارورزان پزشکی ا .10

 15:45تا  13:45 جمعه

 11سخنرانی کوتاه 

، )دانشگاه ع.پ. هوشمند( دکتر منیژه هوشمندجا ،)دانشگاه ع.پ. کرمان( نژاد صرافی (، دکتر افشینشهید صدوقی یزداه ع.پ. دکتر محمدحسن شیخها )دانشگ هیات رئیسه:

 )دانشگاه ع.پ. شاهد( دکتر زهرا جوهری

 7همایش رازی، طبقه فوقانی، اتاق شماره ساختمان محل: 
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 Friday, May 5, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 مشاوره و حمایت دانشجوییحیطه 

 (همدانطالعه کیفی )افشاری مریم، دانشگاه ع.پ. شناسایی علل و مداخلات موثر در افت تحصیلی از دیدگاه دانشجویان مشروطی در دانشگاه علوم پزشکی: یک م .1
زی )عطاریان فهیمه، طراحی، اجرا و ارزشیابی فرایند منتورینگ پیش عرصه، گامی بسوی ارتقای یادگیری دانشجویان در حیطه شناختی پیش از ورود به عرصه کارامو .2

 (تربت حیدریهدانشگاه ع.پ. 
 (البرزآن در دانشجویان پرستاری دانشگاه علوم پزشکی البرز )آقابراری مریم، دانشگاه ع.پ. بررسی عوامل استرس زا و سبک های مقابله با  .3
( ساری )محمدعلیزاده ارزیابی فرسودگی تحصیلی و تعیین گرهای آن از دیدگاه دستیاران، کارآموزان و کارورزان رشته پزشکی مرکز آموزشی درمانی امام خمینی )ره .4

 ان(پژمان، دانشگاه ع.پ. مازندر
های انگیزشی دانشجویان داروسازی دانشگاه علوم پزشکی زنجان )صادقیان علی، دانشگاه ع.پ. های تنظیم انگیزش تحصیلی بر مؤلفهبررسی تاثیر آموزش استراتژی .5

 زنجان(
 ازندران(، دانشگاه ع.پ. مدهقان سمانهبررسی وضعیت مشاوره تحصیلی از دیدگاه دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی مازندران ) .6
 (زنجانپدیده قلدری در محیط کار در بین دانشجویان علوم پزشکی: یک مطالعه کیفی )دین محمدی محمدرضا، دانشگاه ع.پ.  .7
 (اصفهانبندی عوامل استرس زای دستیاران رشته زنان و زایمان )میرزایی علیرضا، دانشگاه ع.پ. شناسایی و اولویت .8
 (کاشان)مقصود فاطمه، دانشگاه ع.پ.  19ستاری و پزشکی در پاندمی کووید زا در دانشجویان پرمقایسه عوامل تنش .9

 ( و عوامل مرتبط با آن در آموزش پزشکی دانشگاه علوم پزشکی گلستان )مهرآور فاطمه، دانشگاه ع.پ. گلستان(Psychological Well-Beingوضعیت تندرستی روان ) .10

 15:45تا  13:45 جمعه

 12سخنرانی کوتاه 

فارمد )دانشگاه ع.پ. مشهد(، دکتر مریم آویژگان )دانشگاه ع.پ. اصفهان(، دکتر  اکبری دکتر احسان شریفی پور  )دانشگاه ع.پ. شهید بهشتی(، دکتر سمیه سه:هیات رئی

  نوشین کهن )دانشگاه ع.پ. هوشمند(
 5همایش رازی، طبقه فوقانی، اتاق شماره  ساختمانمحل: 

 یادگیری -حیطه یاددهی
 (گیلانهای کودکان )یعقوبی یاسمن، دانشگاه ع.پ. زش همتایان بر عملکرد دارودرمانی دانشجویان  پرستاری در بخشتأثیر آمو .1
 (شهید صدوقی یزدای )محمدی مریم، دانشگاه ع.پ. ای ضرورتی برای ارتباط موثر بین حرفهآموزش بین حرفه .2
 (اصفهانقی دانشجویان پرستاری: یک مطالعه نیمه تجربی )باقری مریم، دانشگاه ع.پ. تأثیر آموزش اخلاق پرستاری با نمایش فیلم بر استدلال اخلا .3
 (اراکها و سلامت دانشجویان پزشکی )روزبهانی نسرین، دانشگاه ع.پ. طراحی، اجرا و ارزشیابی موشن گرافیک آموزشی آلودگی هوا جهت درس آلاینده .4
 متری برای دانشجویان دانشکده دندانپزشکی زنجان )شیخی مصطفی، دانشگاه ع.پ. زنجان(بررسی تاثیر  تدریس گروهی در آموزش تریسینگ سفالو .5

6
7
0

 



 

50 
 

 1402اردیبهشت ماه  15 جمعه: سومبرنامه روز 
 

 Friday, May 5, 2023 

                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
، یبروجن یگیب هیراضتفکر انتقادی و هوش هیجانی دانشجویان پرستاری دانشگاه علوم پزشکی بندرعباس ) هایمبتنی بر مورد بر مهارتبررسی تاثیر یادگیری  .6

 (هرمزگاندانشگاه ع.پ. 
)صیدی معصومه، دانشگاه ع.پ.  1401عنوان ابزار تدریس در بین اساتید دانشگاه علوم پزشکی همدان های نوین آموزشی بهرش استفاده از فناوریبررسی شیوع و پذی .7

  همدان(
ه، دانشگاه ع.پ. نیا فاطمای دستیاران تخصصی پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهران )احمدیگیری هویت حرفهتبیین نقش الگویی اعضای هیئت علمی در شکل .8

 (مازندران
های آموزش بالینی دانشجویان پزشکی )اکبرزاده فریبرز، دانشگاه ع.پ. خوراند الکترونیکی فعالیتطراحی و تعیین تاثیر آموزشی ابزار مستندسازی، بازاندیشی و پس .9

 تبریز(
 (مازندران ، دانشگاه ع.پ.اله لطف یداود) 19دیکوو یپاندم در ینیبال آموزش پنهان کولومیکور خصوص در یعموم یپزشک انیدانشجو ستهیز اتیتجرب نییتب .10

 جلسات ارائه پوسترهای الکترونیک

 15:45تا  13:45 جمعه

 10پوستر 

 سوج(یی )دانشگاه ع.پ. یارضا الله حبیب دکتر ،(مازندراننیا )دانشگاه ع.پ.  یاحمد فاطمه دکتر ،ی )دانشگاه ع.پ. ارومیه(ضیف آرام دکتر: هیات رئیسه

 ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی :محل

  پژوهش در آموزش علوم پزشکی حیطه
  (تهران، دانشگاه ع.پ. نیام شاوون ینیحس) ابزار سه یسنجروان: ارانیدست ییجو بازخورد رفتار یریگاندازه .1
  (کرمان.پ. ، دانشگاه عالهام پور فیشری )مصنوع هوش با یپزشک آموزش یپژوهش یها حوزه ییهمگرا لیتحل .2
س .3 شجو دموگرافیک عوامل با آن رابطه و یکیالکترون یریادگی یآمادگ زانیم یبرر شک انیدان شگاه یپز شک علوم دان  اندرواژ) کرونا گیری همه دوران در مازندران یپز

  (مازندران، دانشگاه ع.پ. محمدرضا
  (بیرجند، دانشگاه ع.پ. میمر تیتولی )فیک مطالعه کی: یپرستار انیودانشج دگاهید از 19 دیکوو یپاندم در ینیبال آموزش یهافرصت و هاچالش .4
ستانداردهای با آموزش یندهایفرا انطباق زانیم یابیارز .5 ستانیب در بالینی آموزش ا شکده با قرارداد تحت یها مار شک علوم دان شگاه یپز سلام آزاد دان  در شاهرود یا

  (ی شاهرودآزاد اسلام، دانشگاه قهیصد فریبهروز) 1401 سال
  (ارتش، دانشگاه ع.پ. مژگان مهر یمحمد) ارتش پزشکی علوم دانشگاه یآموزش محیط از یراپزشکیپ دانشجویان ادراک .6
  (تهران، دانشگاه ع.پ. پگاه یمطور) ابیارز افزار نرم کاربرد: ها یکارورز و یکاراموز در یپرستار انیدانشجو ینیبال یابیارزش در نینو یکردیرو .7
  (جهرم، دانشگاه ع.پ. مایش دمانی )پرستار انیدانشجو در ماریب با ارتباط یهامهارت بر نقش یفایا و یسخنران روش به آموزش ریتأث یاسهیامق یبررس .8
 (کاشان، دانشگاه ع.پ. محمد یشبان) 1401- کاشان یپزشک علوم دانشگاه–ماریب با پرستار یدرمان ارتباط  یبررس .9
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                                          ین               بیست و چهارم 

 همایش کشوری آموزش علوم  پزشکی
 (بیرجند، دانشگاه ع.پ. مهناز یبهرام) COVID-19 یپاندم دوران در یپرستار یکارشناس انیدانشجو در خودراهبر یریادگی اب یآموزش طیمح رابطه یبررس .10
شجو ییدارو اهانیگ درس یریادگی بر یمجاز آموزش در یمفهوم و ذهن نقشه کوچک، گروه در آموزش اثر یبررس .11 شته انیدان ساز ر ، فاطمه دهیس یعسکری )دارو

  (بیرجند. دانشگاه ع.پ
 (شهیدبهشتی، دانشگاه ع.پ. میمر پاکدل) 19- دیکوو بحران زمان در ینیبال آموزش از یعلم ئتیه اعضای و پزشکی دانشجویان وتجارب درک تبیین .12
س .13 ص) یخودکارآمد ابعاد نمرات سهیمقا یبرر ص شرفتیپ بر آن ریتاث زانیم و( ینیبال -یلیتح شجو در یلیتح شک انیدان شگاه یپز سلام دآزا دان شگاه و یا  علوم دان

 ( زاهداند، دانشگاه ع.پ. بهزا کوته یگیر) زاهدان یپزشک
 دهیس یگیبا یموسو) رانیا مشهد، پیراپزشکی، و پزشکی دانشجویان بین در آموزشی اهداف برای تالیجید یهایباز از استفاده به نسبت انیدانشجو دگاهید بررسی .14

 (مشهد، دانشگاه ع.پ. فاطمه
 (البرز، دانشگاه ع.پ. سیپرد پور رحمت) دیبریه مفهوم لیتحل: یپرستار یلیتکم لاتیتحص انیدانشجو یلیتحص تیرضا .15
سات دگاهید از کیالکترون یآموزش یمحتوا توسعه و برکاربرد گذار ریتاث موانع و هاچالش نییتب .16 ی، دانشگاه مصطف یژنیب) محتوا لیتحل یفیک مطالعه: یپزشک علوم دیا

  (فساع.پ. 
  (مشهد، دانشگاه ع.پ. آرزو رجبیان) مشهد یپزشک هیپا علوم انیدانشجو در آموزش و یکار حافظه با یفکر یریدرگ رابطه یسبرر .17

 15:45تا  13:45 جمعه

 11پوستر 

 بیرجند( ی )دانشگاه ع.پ.آموزش زهرا دکتر ،)دانشگاه ع.پ. اراک( شکور مهسا دکتر ،ی )دانشگاه ع.پ. فسا(میکر شهناز دکتر: هیات رئیسه

 ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی :محل

 مدیریت و رهبری آموزشی، پژوهش در آموزش علوم پزشکیحیطه 
 (مشهد، دانشگاه ع.پ. نیحس یمونق یمیکر) مشهد یپزشک دانشکده یعلم اتیه یاعضا در نیآنلا درس کلاس تیریمد و مسئله حل یهاسبک رابطه یبررس .1
شجو زمان تیریمد بر موثر  عوامل .2 س انیدان شنا شک و یکار شگاه یعموم یپز شک علوم یها دان شور یپز ، محمد یعبد) 19-دیکوو یریگ همه دوران در رانیا ک

  (تهراندانشگاه ع.پ. 
  (مشهد، دانشگاه ع.پ. هیمرض یآباد رحمت یدشت) سلامت یعال آموزش موسسات و یپزشک علوم یهادانشگاه در ینیکارآفر الزامات نییتب .3
ی، دانشگاه ع.پ. جهرم زاده کرم عاطفهی )گروه یریگ میتصم یمراتب سلسله لیتحل مدل قیطر از جهرم یپزشک علوم دانشگاه یعلم تیمرجع یسرآمد لمد نییتب .4

  (جهرم
 (قزوین، دانشگاه ع.پ. سیمهد پور بهمن) قزوین پزشکی دندان دانشجویان در هیجان تنظیم و مسئله حل توانایی رابطه بررسی .5
 (مازندرانی، دانشگاه ع.پ. عل یافشان گل) مازندران یپزشک علوم دانشگاه در پاسخگو آموزش رگذاریتاث بعادا ییشناسا .6
  (ساوه، دانشگاه ع.پ. رایسم یرضائیعل) آموزش حوزه خبرگان دگاهید از ییاجرا یراهکارها ارائه و پاسخگو یپزشک علوم آموزش تیوضع ییشناسا .7
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س .8 ضا و یفرد یهامهارت سطح شیافزا بر ینیبال یمهارتها مرکز در شده یساز هیشب عمل اتاق ریتاث یبرر شجو یتمندیر شگاه عمل اتاق انیدان شک علوم دان  یپز

  (کرمان، دانشگاه ع.پ. عصمت ینوح) بم و رفتیج
 شهیدبهشتی(، دانشگاه ع.پ. بهیط یشکر) پاسخگو یپزشک یآموزش برنامه ضرورت و میمفاه درخصوص لامیا یپزشک علوم دانشگاه یپزشک انیدانشجو دگاهید .9

 (شهید بهشتی، دانشگاه ع.پ. میمر یجامعی )عروق یقلب یها یماریب طهیح در سلامت جامع خدمات مراکز در شاغل خانواده پزشکان نشده درک یآموزش یها ازین .10
  (کاشان، دانشگاه ع.پ. محسن یبیحبی )سخنران بدون آموزش .11
 یطهماسبی )بهشت  دیشه یپزشک علوم دانشگاه در هیپا علوم دوره در یپزشک انیدانشجو دگاهید از ماریب با زودرس تماس یآموزش اهداف به یابیدست زانیم یبررس .12

  (ایلام، دانشگاه ع.پ. سمانه یقراب
 (جهرمی، دانشگاه ع.پ. عل یدهقان) 1400 سال در جهرم یپزشک علوم دانشگاه یراپزشکیپ و یپرستار یها رشته دیاسات دگاهید از ینیبال آموزش تیوضع یبررس .13
، دانشگاه ع.پ. فتانه ییعموی )فیک مطالعه: مازندران یپزشک علوم دانشگاه یعلم ئتیه یاعضا دگاهید از یآموزش یپژوه دانش توسعه یراهکارها و هاچالش نییتب .14

 (مازندران
س .15 سترس کنترل آموزش ریتاث یبرر ست قیطر از ا ست در یزندگ و کار تعارض بر پادک شگاه خانم ناراید شک علوم دان ، اعظم ینوروز) 1400-1399 سال رانیا یپز

 (ایراندانشگاه ع.پ. 
 (گیلان، دانشگاه ع.پ. نسترن یرفرهادیم) پزشکى دانشجویان در یلیتحص یآمد خودکار با انتقادى تفکر به شیگرا بین ارتباط .16
  (تربت حیدریه، دانشگاه ع.پ. محسن بزم یاکبری )فوقان اندام عضلات و ییبازو شبکه ارتباط شینما یکیالکترون مولاژ .17
 (شیراز، دانشگاه ع.پ. هاجر یانیک) دانشجویان سازی ناتوان خود و کاری اهمال بین رابطه در آزمون اضطراب یانجیم نقش یبررس .18

 15:45تا  13:45 جمعه

 12پوستر 

 )دانشگاه ع.پ. شهیدبهشتی( گفتار خوش زهره دکتر ،(اسفراینه ع.پ. )دانشکد زادهیلع هیسم دکتر ،ی )دانشگاه ع.پ. ایران(معروف قیصد شهنام دکتر: هیات رئیسه

 ساختمان همایش رازی، طبقه فوقانی :محل

 حیطه مدیریت و رهبری آموزشی
 امروز ینیبال آموزش لاتمشک درمورد انیدانشجو دگاهید سهیمقا است؟ کرده یرییتغ چه مختلف یهاطهیح در ینیبال آموزش یهاچالش سال ستیب بیقر گذشت با .1

  (آزاد اسلامی مراغه، دانشگاه دهیفر کنامین) روزید و
  (کاشان، دانشگاه ع.پ. فاطمه یریش حسن) انیدانشجو دگاهید از کاشان یپزشک علوم دانشگاه یهوشبر نیبال انیمرب عملکرد یابیارز .2
 مجاز بازه از خارج سنوات در لیتحص حال در انیدانشجو دگاهید از مشهد یپزشک علوم هدانشگا هیپا علوم یلیتکم لاتیتحص مقاطع در لیتحص ندیفرآ یشناس بیآس .3

  (مشهد، دانشگاه ع.پ. ایمح آزاد دادگر)
   (مشهدی، دانشگاه ع.پ. عل یمیعظ) مشهد یپزشک علوم دانشگاه 1398-1395 یها سال یتخصص یدکتر آموختگان دانش اشتغال تیوضع یبررس .4
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  (البرز ، دانشگاه ع.پ.ماندانا آرش) پرستاران عملکرد یاثربخش در یریادگی و تعامل بر یمبتن یسازمان فرهنگ نقش یابیارز و نیتبب .5
  (یاسوج، دانشگاه ع.پ. اله بیحب ییرضا) کودکان یتخصص رشته مطلوب یویسنار .6
، دانشگاه عادل زاده یسلطان) 1-1401 یلیتحص سال در نتخبم یپزشک علوم یهادانشگاه یتخصص ارانیدست دگاهید از پزشکان مهاجرت به لیتما و علل یبررس .7

  (کرمانع.پ. 
سنج .8 شگاه رانیمد در یعامل چند یرهبر ابزار یابیهنجار و یاعتبار شک علوم دان شت دیشه یپز شگاه ع.پ. مهیندخت سیده مقدمی) 1400 سال در یبه شهید ، دان

 (بهشتی
ستا در یعلم ئتیه یاعضا دگاهید از ییانشجود یهانامه انیپا نهیزم در موجود یها چالش یواکاو .9  یعثمانیی )دانشجو یهانامه انیپا یهدفمند ستمیس جادیا یرا

 (بیرجند، دانشگاه ع.پ. فرشته
س .10 ش زانیم یبرر ش برنامه یاثربخ شجو ینیبال یهمدل بر یفرد انیم ارتباطات یهامهارت یآموز شکده انیدان شک دان شگاه یدندانپز شک علوم دان  سال در لیاردب یپز

 (اردبیل، دانشگاه ع.پ. دیناه یزدی انیاحمد) 1400
ی، عل زاده حسامی )فیک مطالعه کی: 19-دیکوو یریگ همه یط در شانیها نامه انیپا یاجرا در یسار ییماما و یپرستار دانشکده ارشد یکارشناس انیدانشجو تجربه .11

 (مازندراندانشگاه ع.پ. 
 (، دانشگاه تربیت مدرسمسرت الهام) 19 دیکوو یجهان نهیقرنط با مشابه طیشرا در یازمج یپزشک آموزش یبان دهید سند نیتدو .12
ش خدمات تیفیک لیتحل .13 شجو دگاهید از یآموز شکده انیدان شت دان شکیپ و بهدا شگاه یراپز شک علوم دان ساس بر نیقزو یپز  1401سال در SERVQUAL مدل ا

 (قزوین، دانشگاه ع.پ. معصومه هایائیض)
  ، دانشگاه ع.پ.( نیحس محمد دیس یاردکان یپورهاشمی )تخصص یدکترا انیدانشجو یپژوهش و یآموزش یندهایفرآ بر انیدانشجو یلیتحص تیریمد سامانه ریتأث .14
  (تهران، دانشگاه ع.پ. میمر مدرس) تهران شهر یدولت یها مارستانیب در شاغل یماماها کار محل در  آن به یاحرفه واکنش و یکلام خشونت .15
 ( دانشگاه آزاد اسلامی واحد تنکابن، ایمار یجلال شاطر) آموزش توسعه دفاتر و مراکز عملکرد ارتقا: فیوظا شرح یربازنگ .16
 (کرمانشاه، دانشگاه ع.پ. قباد یرمضان) نینو یهایفناور دانشکده مطالعه مورد: یپزشک علوم آموزش در رییتغ تیریمد تیوضع یابیارز .17

 هاسمپوزیوم

 15:45تا  13:45 جمعه

 9سمپوزیوم 

 ایهمگرایی علوم و آموزش بین رشتهعنوان: 
 یاجتماع مطالعاتپژوهشگاه ) های پیشرفته(، دکتر محمد حسینی مقدمدکتر سید مهدی رضایت )رئیس کارگروه کشوری همگرایی در تعالی علوم و فناوریبرگزار کننده: 

 حمیدی )دانشگاه ع.پ. زنجان(مهرداد ، دکتر هید بهشتی((، دکتر حمیدرضا مقدسی )دانشگاه ع.پ. شعلوم وزارت یفرهنگ

 یاصل سالن همکف، طبقه ،یراز شیهما ساختمان :محل
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 15:45تا  13:45 جمعه

 10سمپوزیوم 

 غاماد توسعه جهت گامی در: آموزشی وریو بهره تعالی عدالت، طرحعنوان: 
ساری )دانشگاه  اکبری علی خردمند )دانشگاه ع.پ. تهران(، دکتر عرب علی ریزی علوم پزشکی(، دکترهدکتر غلامرضا حسن زاده )دبیر شورای عالی برنامبرگزار کننده: 

 ، دکتر سلیمان احمدی )دانشگاه ع.پ. شهید بهشتی(ع.پ. تهران(
 2 شماره سالن ن،یرزمیز طبقه ،یراز شیهما ساختمان :محل

 جلسات ارائه تجربیات کلان مناطق

 15:45تا  13:45 جمعه

 5ئه تجربیات ارا

 6و  5نمایندگان کلان منطقه سخنرانان: 

 3سالن شماره  ن،یرزمیز طبقه ،یراز شیهما ساختمان :محل

 5کلان منطقه 

 حسینی وحید سید دکتر رئیس پانل:

 ل رعیت دوستدکتر اسمعی کوهپایه،سادات، دکتر امین  محمدعلی سید فولادوند، دکتر علی مراد آزاد، دکتر حسنی مهدی دکتر :اعضای پانل

 شیراز( .پدانشگاه ع. دکتر مهوش علیزاده،) DSSیار  تصمیم مدیریتی سیستم .1
 (. شیرازپدانشگاه ع. صنایعی، ظریف ناهید دکتر) دانشجویان و علمی هیأت بالندگی اعضای و توسعه آمایش در بستر دانش افزایی هم و توانمندسازی .2

 6کلان منطقه 

 دکتر احسان صبوری رئیس پانل:

 دکتر محمدرضا زراعتی، دکتر عبدالرضا قریشی، زینب درگاهی، دکتر اکرم حیدری، دکتر پگاه محقق  ای پانل:اعض

 زنجان(  .پدانشگاه ع. دکتر عبدالرضا قریشی،) درمان سکته حاد مغزی مرکز .1

 قزوین( .پدانشگاه ع. ینب درگاهی،ز) ، آموزش بین حرفه ای دانشجویان در راستای ارتقای سطح سلامت بیمارانطرح خیریه دانشجویان همپا .2
 قم( .پدانشگاه ع. دکتر اکرم حیدری،) سلامتغام سلامت معنوی در آموزش پزشکی و اد .3
 اراک( .پدانشگاه ع. دکتر پگاه محقق،ر دوره کارآموزی پزشکی اجتماعی )جامعه نگر بر پایه کسب شایستگی شغلی د آموزش .4

 دقیقه 45مدت زمان برای هر کلان منطقه 
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 جلسات کلینیک مشاوره

 15:45تا  13:45 جمعه

 4ره وکلینیک مشا

  پژوهی آموزشی از تئوری تا عمل: بررسی و حل اشتباهات رایجدانشعنوان: 
 گاه ع.پ. کاشان(نشفر )دانشگاه ع.پ. تبریز(، دکتر سیاوش مرادی )دانشگاه ع.پ. مازندران(، دکتر فخرالسادات میرحسینی )دادکتر سعیده غفاریبرگزار کنندگان: 

 4طبقه فوقانی، اتاق شماره  ،یراز شیهما ساختمان محل:

 جلسات کلینیک مشاوره

 15:45تا  13:45 جمعه

 5کلینیک مشاوره 
 پزشکی مطالعات مروری و کاربرد آن در آموزش (Typologyشناخت انواع )عنوان: 

 دکتر رسول معصومی برگزار کنندگان: 
 8 طبقه سالن ،یمرکز کتابخانه ساختمان محل:

 و پذیرایی استراحت 16:00 تا 15:45 جمعه

 های کلیدی سخنرانی

 جمعه
 Dr. Naveed Yousuf, Dr. Mahdi Aghabagheri هیات رئیسه: 17:00 تا 16:00

 ، سالن اصلیرازی همایش ساختمان: مکان

 جمعه
 13سخنرانی کلیدی  16:20 تا 16:00

How joy, happiness, humor, curiosity help in face of burnout in medical education, Dr. Lawrence Sherman 
 پرسش و پاسخ 16:30 تا 16:20 جمعه

 14سخنرانی کلیدی  16:50 تا 16:30 جمعه
Multiple intelligences and good work, Dr. Howard Gardner 

 پرسش و پاسخ 17:00 تا 16:50 جمعه

 جمعه
 19:00تا  17:30

 همایش آموزشی، برگزیدگان نوآورانه هایایده دانشجویی جشنواره جوایز برگزیدگان جشنواره مطهری، برگزیدگان اهدایهمایش،  امیهاختت

 پزشکی علوم آموزش کشوری

 "ویژه مدعوین بین الملل سایر کشورها"علوم پزشکی ملی تاریخ مهمانی شام در موزه  22:00تا  20:00 جمعه
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