
HORMOZGAN MEDICAL JOURNAL Vol 10, No 2, Summer 2006 

 
191 

Medical student’s views about assessment of methods used in clinical 

clerkship in medical school of Hormozgan medical university in 2003 

 
F. Shokooh, MSc 1      A.A. Mahboubi, MD 2       A.H. Safa, MSc 1       N. Asghari, MSc 3        S. Zare, PhD 4   

Instructor Educational Development Center 1, Assistant Professor Department of Internal Medicine 2, Education Planning Manager 3, Assistant 

Professor Department of Community Medicine 4,   Hormozgan University of Medical Sciences 

 

ABSTRACT 
 

 

Introduction: Clinical skill education is a principal part of medical education which is not 

usually organized and systematized. Providing information is helpful in future 

programming and decision-making. This survey was conducted on medical students to 

study the evaluation methods used for clinical courses of Hormozgan University of 

Medical Science (HUMS). 

Methods: This cross-sectional study was based on the opinion poll of 102 medical students 

of HUMS in 2003. The survey consisted of 10-item questionnaire designed to evaluate 

preliminary information, general, assessment method, type of exams and the effect of other 

person’s viewpoints on clinical skill evaluation which was distributed among students at the 

beginning of a clinical course and collected at its end. The results are presented by Epi-info 

2000 software in a descriptive format. 

Results: Being punctual and answering oral questions was almost gradually evaluated 

according to student’s opinion (49% and 39.2% , respectively). Most students (81%) 

believe that scientific exam allocates less than 25% of evaluation grades, and some (70%) 

think that other people’s opinion (excluding the faculty) is completely ineffective in 

evaluation. Most of the students believed their evaluation best represented their clinical 

reasoning skill, while other skills such as communication with patient or physical 

examination and emergency procedures were least reflected in their evaluation. 

Conclusion: The greater role of subjective assessments including teacher’s opinion on student 

evaluation and fewer objective methods applied for evaluation of clinical skills has let to the 

suggestion that a curriculum revision and introduction of more objective methods such as 

OSCE, logbooks or portfolios is necessary. 
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بررسی نظر دانشجویان پزشکی مقطع کارآموزی پیرامون نحوه ارزشیابی در 

  1382بخشهای بالینی در سال 
 

 4دکتر شهرام زارع   3 نسرین اصغری  1عبدالحمید صفا ایسینی   2 عبدالعلی محبوبیدکتر   1 فروزان شکوه
استادیار گروه  4 کارشناس ارشد مدیریت آموزشی،  3  ،ز توسعه آموزش پزشکیمربی مرک 1  ،استادیار گروه داخلی 2  ،آموزش پزشکیمرکز توسعه مربی  1

 دانشگاه علوم پزشکی هرمزگان  ،  پزشکی اجتماعی
 191-197 صفحات  85تابستان  دوم شماره   دهممجله پزشکی هرمزگان  سال 

 دهیچک
مند و باً از شکل نظامای از دوره آموزشی رشته پزشکی است که غالآموزش بالینی بخش عمده :مقدمه

گیریهای ریزیها و تصمیمکسب اطلاعات با ارزشی در این زمینه و در جهت برنامهساختاری برخوردار نیست. 
سازد. این پژوهش با هدف بررسی انواع روشهای ارزیابی بکار رفته در بخشهای بالینی بعدی را ممکن می

 انجام شده است. کارآموزیدانشگاه علوم پزشکی هرمزگان از دانشجویان دوره 

دانشجوی دوره کارآموزی دانشگاه علوم پزشکی هرمزگان در سال  102در این مطالعه مقطعی،  :کاروش ر
سؤال در مورد  10ای حاوی آوری اطلاعات با استفاده از پرسشنامهاند. جمعمورد نظرخواهی قرار گرفته 1382

آزمونهای مورد استفاده، تأثیر نظر افراد در ارزشیابی و اطلاعات مقدماتی، نحوه ارزشیابی تدریجی، نوع 
آوری که در پایان کارآموزی هر بخش و ابتدای بخش بعدی جمع باشدمهارتهای بالینی مورد ارزشیابی می

 در قالب آمار توصیفی ارائه شده است.  Epi-info 2000افزار شده است. نتایج با استفاده از نرم

در کارآموزی و پاسخگویی به سؤالات شفاهی به نظر اکثر دانشجویان در اغلب حضور به موقع  نتایج:
( آزمون %81(. به نظر اکثر دانشجویان )%2/39، %49موارد مورد ارزشیابی تدریجی قرار گرفته است )به ترتیب 

تاد در نمره ارزشیابی را به خود اختصاص می دهد و همچنین نظر افراد دیگر غیر از اس %25عملی کمتر از 
(. به علاوه به نظر اکثریت توانایی استدلال بالینی از جمله مهارتهای %70تأثیر است )نمره ارزشیابی کاملاً بی

دهنده توانایی با بیمار و بالینی مؤثر در ارزشیابی آنان است در حالی که ارزشیابی آنان در حد بسیار کم نشان
 اینات فیزیکی است.همراهان، انجام اقدامات اورژانسی و انجام مع

تر مهارتهای بالینی مورد نیاز دانشجویان پزشکی با استفاده از آزمونهای ارزشیابی دقیق :گیریتیجهن
 مناسب از عوامل اساسی در افزایش کیفیت و اثربخشی این دوره آموزشی خواهد بود.

  بندرعباس –دانشگاهها  –دانشجویان پزشکی  –رزشیابی مطالعات ا ها:کلیدواژه
 14/4/85پذیرش مقاله:      4/10/84اصلاح نهایی:     28/4/84دریافت مقاله: 

 

 مقدمه: 
نشدنی از برنامه آموزش  آموزش بالینی بخش جدا

رشته پزشکی است که قسمت اعظم این برنامه را نیز به 
خود اختصاص میدهد. بخش مهمی از طول دوره تحصیل 

الینی سپری هر دانشجو در رشته پزشکی در بخشهای ب
میگردد. در این دوره محیط بالینی، کلاس درس دانشجو 
است و تجارب دانشجویان در این محیط موجب دستیابی 

گردد. در این دوره برخلاف محیط آنان به اهداف می
های دانشجویان در محیط ،کنترل شده قبل از آن

گردند. به همین لحاظ جغرافیایی مختلف پراکنده می

یابی تجارب دانشجویان در این دوره و نظارت و ارزش
کنترل نحوه دستیابی آنان به اهداف بالینی از مشکلات و 

 چالشهای پیش روی برنامه ریزان آموزشی است.
دانشجویان به  ،های بالینیامروزه در اغلب محیط

کنند و طور تصادفی با فرصتهای یادگیری برخورد می
های آموزشی مند و ساختاری در این محیطآموزش نظام

موجب از دست رفتن  همین امر و خوردکمتر به چشم می
در پژوهشی که به  شود.فرصتهای طلایی یادگیری می

ثیر آموزش بالینی برنامه ریزی شده و أمنظور بررسی ت
ساختار یافته و مقایسه آن با آموزش بالینی معمول 
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صورت گرفته بود، نظر دانشجویان با استفاده از روش 
ی متمرکز در مورد دو نوع آموزش بالینی در گروهها

رابطه با فعالیتهای اضافه شده به دوره بالینی مورد 
دهنده استقبال نتایج نشان بررسی قرار گرفت.

 .(1یافته بوده است) دانشجویان از تجربه بالینی ساختار
در برنامه آموزشی رشته پزشکی در کشور ما 

ش بالینی را دانشجویان حدود دو سال از دوره آموز
صرف یادگیری در محیط بالینی تحت عنوان کارآموزی 

نمایند. نحوه ارزشیابی دانشجویان در این بالینی می
کند و معلوم نیست از اصول معینی تبعیت نمی دوره غالباً

دانشجویان تا چه اندازه به اهداف آموزشی این دوره 
در اند. مهارتهایی که انتظار میرود دانشجو دست یافته

عبارتند از: گرفتن شرح حال  پایان این دوره کسب نماید
از بیمار، برقراری ارتباط مناسب با بیمار، انجام معاینه 
فیزیکی، آگاهی از نوع بررسیهای پاراکلینیکی موردنیاز، 

های آزمایشگاهی، تلفیق شواهد بالینی و تفسیر داده
پاراکلینیکی در قالب یک تشخیص، تهیه فهرست 

 (. 2ای افتراقی و آگاهی از نحوه درمان بیماران )هتشخیص
بعبارت دیگر حل مشکلات بالینی بیمار و تشخیص و 
درمان صحیح و ارتباط مطلوب با او از هدفهای مهم 

در  آموزشی است که باید مورد ارزشیابی قرار گیرد.
دانشجوی  161نظرسنجی که بحرینی طوسی و همکاران از 

آوردند نحوه ارزشیابی آنان  پزشکی مقطع کارورزی بعمل
 %90در بخشهای بالینی را مورد پرسش قرار دادند. بیش از 

دانشجویان معتقد بودند که ارزشیابی انجام شده قادر به 
(. در بسیاری از 3) سنجش اهداف آموزشی نبوده است

سسات آموزشی هنوز هم اهداف آموزش بالینی با ؤم
دانش مورد ارزیابی استفاده از آزمونهای حیطه شناختی و 

ویس و گیرد. در نتایج پژوهشی که توسط میقرار می
در آمریکا انجام گرفت آزمونهای  2004همکاران در سال 

الات تشریحی در ؤای و سالات چند گزینهؤکتبی از جمله س
دانشکده های پزشکی مورد بررسی، جزو سه  %65بیش از 

انشجویان منبع اصلی اطلاعات در مورد پیشرفت تحصیلی د
 .(4) روددر دوره بالینی به شمار می

بررسی روشهای ارزشیابی بکار رفته در دوره 
ارزشی در  آموزش بالینی موجب دستیابی به اطلاعات با

زمینه آموزش و تضمین کیفیت و اثربخشی این دوره 
است. استفاده از نظرات دانشجویان به این علت که از 

اشند یکی از بیمشتریان اصلی یک برنامه درسی م
بهترین راههای کسب اطلاعات است. چنین اطلاعاتی 
تغییرات مورد نیاز در برنامه آموزشی و انتخاب 

با توجه  ازد.سروشهای ارزشیابی بالینی را امکانپذیر می
به اهمیت ارزشیابی برنامه درسی و اهداف آموزشی، این 
 پژوهش به منظور بررسی انواع روشهای ارزشیابی بکار

های نظر دانشجویان دوره ،بخشهای بالینی فته درر
کارآموزی پزشکی پیرامون نحوه ارزشیابی آنان در 
مراکز آموزشی وابسته به دانشگاه علوم پزشکی 

 هرمزگان را جویا شده است. 

 
 روش کار:

این مطالعه توصیفی با استفاده از نظرات دانشجویان 
 .پزشکی مقطع کارآموزی بالینی انجام شده است

نمونه های مورد مطالعه همان جامعه پژوهش یعنی 
کلیه دانشجویان سال اول و دوم مقطع کارآموزی بودند 

 ،منظور از کارآموز باشد.نفر می 119که تعداد آنها 
دانشجوی پزشکی است که دروس علوم پایه را گذرانده 
و در امتحان جامع علوم پایه قبول شده است. طول دوره 

در رشته پزشکی در دانشگاه علوم  کارآموزی بالینی
ماه است که در طی این  چهار پزشکی هرمزگان بیست و

دوره دانشجویان بخشهای مختلف بالینی را در یک 
بیمارستان عمومی و دو بیمارستان تخصصی زنان و 

ای ها پرسشنامهابزار گردآوری داده گذرانند.کودکان می
لینی را ساخته است که نحوه ارزشیابی با پژوهشگر

مورد سوال قرار میدهد. این پرسشنامه حاوی ده سوال 
بسته در مورد روشهای ارزشیابی، معیارهای ارزشیابی 
و مهارتهای بالینی مورد ارزشیابی است. عوامل مثبت و 

ثر بر ارزشیابی به صورت یک سوال باز در ؤمنفی م
الات ؤس گرفته است. پایان مورد نظرخواهی قرار

ای لیکرت تنظیم اس مقیاس پنج درجهپرسشنامه بر اس
روایی پرسشنامه با استفاده از بررسی منابع  شده است.

یید أت علمی تأو بهره گیری از نظرات صاحبنظران و هی
 گردید. پایایی ابزار با استفاده از روش آزمون مجدد

(test-retest)  چون  محاسبه گردید. %90سنجیده و
 ،گیردصورت می بخش ارزشیابی نهایی در پایان هر

در  ها پس از پایان کارآموزی هر بخش وپرسشنامه
ابتدای بخش بعدی بین دانشجویان توزیع گردید تا نتایج 
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 ارزشیابی بخش قبلی به آنان منعکس شده باشد.
 .جمع آوری گردیدو پرسشنامه ها در همان روز توزیع 

 
 :نتایج

آوری پرسشنامه در طول سه ماه جمع 102در مجموع 

مورد  epi info 2000افزار و با استفاده از نرم دیدگر
ترین دوره کارآموزی طولانیتجزیه و تحلیل قرار گرفت. 

مربوط به بخش داخلی و اطفال و هر کدام به مدت سه 
 %52ها مذکر و نمونه %4/31ماه است. ازکل نمونه ها 

از افراد نیز گزینه مربوط به  %7/16و  مونث بودند
 ل نکرده بودند.جنسیت را تکمی

پرسشنامه های جمع آوری شده مربوط به بخشهای 
اصلی زنان، داخلی، جراحی و کودکان و بخشهای فرعی 

ژی، وژی، ارولورولوبینی، چشم، ن گوش و حلق و
باشد. نمونه در ژی، قلب و پوست میوارتوپدی، رادیول

( و در بخش %6/19بخش داخلی بیشترین تعداد )
 ( را داشته است.%1د )ژی کمترین تعداونورول

ال کلی مربوط به میزان اطلاعات داده ؤس از چهار
شده به دانشجو در شروع دوره در مورد ارزشیابی، 

ثیر حضور منظم دانشجو در نمره ارزشیابی، أمیزان ت
میزان  ثیر عملکرد دانشجو در نمره ارزشیابی وأمیزان ت

، ثیر دانش و اطلاعات تئوریک دانشجو در ارزشیابیأت
اطلاعات داده شده به دانشجو در  (%6/36) هااکثر نمونه

ثیر أت شروع دوره کارآموزی را در حد متوسط دانسته و
حضور فعال و منظم خود را در نمره ارزشیابی کم و 

ثیر نحوه عملکرد أاند. ت( گزارش نموده%2/41بسیار کم )
دانشجو در بخش بر نمره ارزشیابی نیز به نظر اکثریت 

(. دانش و %2/39کم و بسیار کم بوده است )در حد 
اطلاعات نظری دانشجویان به نظر اکثر آنان در حد 

 (.%1/48) ثر بوده استؤمتوسط بر ارزشیابی م

 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
فراوانی نظر دانشجویان پیرامون  -1نمودار شماره 

 ارزشیابی تدریجی فعالیتها

 
نهایی، به ثیر انواع روشهای امتحان بر نمره أرابطه با ت در

نمره نهایی  دانشجویان امتحان عملی بر %81نظر بیش از 
 .(2)نمودار شماره دارد %25ثیری کمتر از أیا ت ثیر وأتبی

 

 
 ج

فراوانی نظر دانشجویان پیرامون میزان  -2نمودار شماره 

 تأثیر انواع امتحانات بر نمره ارزشیابی

 
ثیر نظر افراد مختلف بر نمره نهایی أدر رابطه با ت

( معتقدند که نظر %9/53ارزشیابی، اکثر دانشجویان )
بر نمره نهایی  %75استاد در مورد دانشجویان بیش از 

ثیر دارد و بیش از هفتاد درصد دانشجویان معتقدند که أت
نظر خود دانشجو، نظر همکلاسان و نظر مسئول بخش 

 است.ثیر أتدر نمره نهایی آنان بی
ثیر مهارتهای بالینی دانشجو أت 3ر نمودار شماره د

در ارزشیابی او خلاصه شده است. به نظر اکثر 
دهنده دانشجویان ارزشیابی آنان در حد بسیار کم نشان

و همراهان، توانایی انجام اقدامات  توانایی ارتباط با بیمار
اورژانسی و توانایی انجام معاینات فیزیکی است )به 
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(. از طرفی به نظر اکثریت %4/31،%3/36،%2/39ترتیب 
هنده توانایی دآنان این ارزشیابی بطور متوسط نشان

انجام اقدامات تشخیصی و پاراکلینیکی و توانایی گرفتن 
( . توانایی %4/28، %5/26) به ترتیب  شرح حال است

( از جمله %4/31استدلال بالینی به نظر اکثر دانشجویان )
 ثیر زیادی دارد.أارزشیابی آنان ت در مهارتهایی است که

 

 
 درصد فراوانی نظر دانشجویان پیرامون تأثیر مهارتهای مختلف در ارزشیابی – 3نمودار شماره 

 
 گیری: بحث و نتیجه

محیط بالینی در حقیقت کلاس درس دانشجویان 
پزشکی است و تجارب دانشجویان در این محیط موجب 

گردد. نظارت و ه بالینی میدستیابی آنان به اهداف دور
ارزیابی تجارب آنها در این دوره و ثبت این تجارب به 
آنان این امکان را میدهد که در مورد نحوه یادگیری خود 
و تجارب بدست آمده بررسی و تجدیدنظر نمایند. بدیهی 

ابزار  است این امر در صورتی محقق میگردد که اولاً
اف آموزشی انتخاب ارزشیابی مناسب با حیطه ها و اهد

قادر باشد میزان تحقق اهداف آموزشی را  گردد و ضمناً
دادن اطلاعات کافی درابتدای دوره در  اندازه گیری نماید.

طول دوره و یا در  مورد نحوه ارزشیابی دانشجو در
ترین گامهای اجرای یک پایان دوره از ضروری

دانشجویان  %5/34 این پژوهش حدود در ارزشیابی است.
اطلاعات ارائه شده در شروع کارآموزی را در مورد 

 %3/36اند و نحوه ارزشیابی کم و بسیار کم دانسته
دانشجویان نیز این اطلاعات را در حد متوسط ارزیابی 

موفقیت  در ثرؤکه یکی از عوامل م اند در حالینموده
طول دوره و چه پایان آن آگاهی داشتن  دانشجو چه در

 و جزئیات آن می باشد. وداز نحوه ارزیابی خ
نتایج نشان میدهد با اینکه به نظر اکثر دانشجویان 

درمانگاه در اغلب موارد  حضور به موقع آنان در بخش و

ثیر أ(، ت%49مورد ارزشیابی تدریجی قرار داشته است )
حضور فعال و منظم آنان در نمره ارزشیابی در حد کم و 

 %70یش از بعلاوه ب (.%2/41بسیار کم بوده است )
نحوه عملکردشان در بخش را در  ثیرأدانشجویان ت

کم و یا بسیارکم ارزیابی  ارزشیابی خود متوسط،
که اعتبار ابزارهای ارزشیابی در  حالی در اند.نموده

بخشهای بالینی بستگی به انتخاب روشهایی دارد که 
  عملکرد دانشجو را مورد ارزشیابی قرار دهد. بتواند

ی که توسط بحرینی طوسی و در پژوهش دیگر
از دانشجویان میزان  %3/91همکاران انجام گردید نیز 

ثیر عملکردشان در بخش را در ارزشیابی پایان دوره أت
 (.3) اندثر دانستهؤیا تا حدودی م ثیر وأخود بی ت

 در همین رابطه انجام مهارتهای عملی و تکمیل پرونده بیمار
از جمله عملکردهای اصلی و  و پیگیری اقدامات مربوط به بیمار

این زمینه نیز  در .مهم دانشجو در طول دوره کارآموزی است
به نظر درصد قابل توجهی از دانشجویان )به ترتیب هر مهارت 

این مهارتها به ندرت و یا گاهی مورد  ،(8/62% ،2/43% ،8/59%
این نتایج لزوم بازنگری در  ارزشیابی قرار گرفته است.

در طول  بی عملکرد دانشجویان خصوصاًروشهای ارزشیا
کاربرد  سازد.دوره و به صورت تدریجی را آشکار می

تر ارزشیابی فعالیتهای دانشجویان بطور روشهای متنوع

و یا بررسی  portfolioو یا  log bookتدریجی از جمله روش 
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در طول  دقت ارزشیابی پیشرفت دانشجو و اعتبار پرونده بیمار
 (.5-7) ا افزایش میدهددوره کارآموزی ر

( %25 از کمتر امتحان عملی در نمره ارزشیابی ) ناچیز ثیرأت
دهنده این واقعیت است که نظر اکثریت دانشجویان نشان از

 مدرسین بیشتر با استفاده از آزمونهای شفاهی و کتبی که غالباً 
به  ،ویژه ارزشیابی حیطه شناختی و نگرشی دانشجویان است

ردازند. بدیهی پها و تواناییهای عملی آنان میارزشیابی مهارت
است یکی از اصول اساسی ارزیابی تطابق روشهای ارزشیابی 

البته وجود نواقص و  برده شده با اهداف آموزشی است. بکار
کمبودهای موجود در امکانات و نظام آموزشی نیز که کاربرد 

دیده نباید نا ،سازدمی این قبیل روشها توسط استاد را محدود
 ،ارزشیابی دادن این ضعف در مورد توجه قرار اما .ه شودگرفت

در برنامه درسی دوره کارآموزی و رفع کمبودها و  تجدیدنظر
 سازد.نواقص در این زمینه را الزامی می

ترین اساتید در مورد دانشجو اصلی بنظر میرسد نظر
)نمودار  ثر بر نمره نهایی دانشجویان استؤعامل م
سایر افراد از جمله  استفاده از نظر ( و4شماره 

مسئولین بخش و خود دانشجو و یا  همکلاسان،
دانشجویان سالهای بالاتر در ارزشیابی دانشجویان 

استفاده از نظرات سایر افراد  نادیده گرفته شده است.
 برای دانشجویان از اهمیت قابل توجهی برخوردار است.

کادر پزشکی دانشجویان بازخورد  در پژوهش استوکروس
 (.1) دانستندبیمارستان را انگیزه مهمی برای یادگیری می

معتبرترین ابزار ارزشیابی بالینی ابزاری است که قادر به 
سنجش مهارتهای بالینی مورد انتظار از دانشجو در 

 که به نظر نتایج پژوهش نشان میدهد پایان دوره باشد.
چون بیش از نیمی از دانشجویان مهارتهای مهمی هم

توانایی انجام اقدامات  توانایی ارتباط با بیمار و همراهان،
اورژانس و توانایی انجام معاینات فیزیکی در نمره 

)به ترتیب  ثیر کم و یا ناچیزی داشته استأارزشیابی ت

لمانز ساین رابطه نتایج تحقیق د در (.56% ،8/65% ،6/72%
وانایی ت کید میکند که غیر ازأت 2004و همکاران در سال 

ارتباط با بیمار، به توانائیهای بالینی دیگر دانشجویان 
کید بیشتر بر أاین نتایج لزوم ت توجه چندانی نشده است.

یکی از مهمترین اهداف آموزشی دوره بالینی که همان 
و همچنین اهمیت استفاده از است مهارتهای ارتباطی 

روشهای مناسب ارزشیابی این مهارت را آشکار 
ثیر بیشتر مهارت استدلال بالینی أت از طرفی دیگر ازد.سمی

دهنده در ارزشیابی از نظر دانشجویان در تحقیق فعلی نشان
یندهای ذهنی دانشجو در زمینه آاهمیتی است که به فر

 (.8) تشخیص و درمان و استدلال آنها داده شده است
بار  محدودیت زمان پژوهش موجب گردید تا یک

دوره صورت گیرد.  ن هردانشجویا نظرخواهی از
 استفاده از نظرات دانشجویان هر شود باپیشنهاد می

دوره های متوالی اعتبار نتایج حاصل از این  بخش در
 پرسشنامه افزایش یابد. 

در مجموع استفاده محدود از روشهای مختلف 
روشهای  پایانی و خصوصاً ارزشیابی تدریجی و

استفاده از و همچنین محدودیت در  ارزشیابی عملکرد
مشهود  نظر افراد مختلف در ارزشیابی دانشجویان کاملاً

بازنگری  است. به نظر میرسد با توجه به نتایج فوق،
 مجدد برنامه درسی دوره کارآموزی بالینی و مخصوصاً

تطابق بیشتر روشهای ارزشیابی با اهداف آموزشی این 
 آن مؤثر است.دوره در بهبود و اثربخشی 

 سپاسگزاری:
سرکار خانم دکتر خیراندیش به جهت همکاری  از

 صمیمانه در تهیه و تنظیم مقاله سپاسگزاری میگردد. 
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