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  دهيچك
دهندگان يا اساتيد نقش به  ترين عناوين در اخلاق پزشكي است كه در اين ميان آموزش گرايي يكي از مطرح حرفه: مقدمه

اي در اساتيد   هدف از طراحي اين مطالعه بررسي و سنجش اخلاق حرفه. كنند سنجش آن ايفا ميسزايي در آموزش و 
  .دانشكده پزشكي به روش خودسنجي مي باشد

 نفر از اساتيد دانشكده 122جمعيت مورد مطالعه شامل .  مقطعي مي باشد- اين پژوهش يك مطالعه توصيفي :كاروش ر
به منظور بررسي و مقايسه نظرات . اند انتخاب شده كه به طور تصادفيباشد  ي مپزشكي دانشگاه علوم پزشكي شيراز

خودسنجي اساتيد در گروههاي آموزشي داخلي، جراحي، كودكان، زنان، پوست و روانپزشكي، پرسشنامه اي اقتباس شده 
آنها به روش خودسنجي تكميل ها توسط  پرسشنامه.  خارجي پس از تاييد روايي و پايايي مورد استفاده قرار گرفتاز نمونه 
و آزمون مجذور هاي توصيفي  شاخصو با استفاده از  SPSS 13افزار آماري  نرمبه كمك آوري،  ها پس از جمع داده. گرديد
  .گرديدتجزيه و تحليل كاي 

در حد % 4/79گرايي  هاي مختلف توانمندي خود را در زمينه حرفه طور كلي اساتيد بخشه ها نشان داد كه ب يافته :نتايج
 مورد پژوهش در بخشهاي مختلف،اساتيد . در حد غير قابل قبول ارزيابي نمودند% 2/0در حد قابل قبول و % 4/20عالي و 

هاي قابليت اطمينان و اعتماد، احساس مسئوليت در برابر بيمار و احساس مسئوليت در برابر  توانمندي خود را در حيطه
مكاري و تشريك مساعي با همكاران و دانشجويان؛ عالي و در حيطه هاي قوه ابتكار و ابداع دانشجويان، احترام به ديگران، ه

  .در ارائه درمان و مهارت هاي سازماندهي و مديريتي غير قابل قبول ارزيابي نمودند
 هر .باشد گرايي در گروههاي مختلف آموزشي مشهود مي هاي اين پژوهش توجه به حرفه اساس يافته بر :گيري تيجهن

ها مانند مهارت رهبري، همكاري و تشريك مساعي و مهارتهاي سازماني و مديريتي، مداخلات  چند در برخي از حيطه
  .آموزشي و فرهنگي موثر لازم است

   خودسنجي- اخلاق پزشكي - گرايي حرفه - دانشكده  :ها كليدواژه
  13/12/90: له    پذيرش مقا 9/11/90:      اصلاح نهايي11/2/90: دريافت مقاله

  

  : مقدمه
يكــي از مباحــث مطــرح و مهــم در اخــلاق پزشــكي اخــلاق  

 از كلمـه    " "Professionواژه  . اي يا پروفشناليـسم اسـت        حرفه
Professio" "          مشتق شده است كه به معني يك اعلان عمومي يا

اـي     حرفـه  .)1( شود  هايي خاص مي    يك الزام بر برآوردن وعده     ه
كننـد      كه به صورت عمومي اعلام مي     ي هستند   يگوناگون گروهها 

اي خاص عمل خواهند كرد و اين گروه و           كه اعضاي آنها به گونه    

كنند، توبيخ   جامعه كساني را كه نتوانند بر اين شيوه خاص رفتار         
دهـد،    هر صنف خود را به  نفـع جامعـه نـشان مـي             . خواهند كرد 

اـر بـرآوردن اهـداف              جامعه آن را مي     پـذيرد و از آن گـروه انتظ
نـاخته        . اجتماعي مهمي را دارد    به طور سنتي، اصناف و حرف ش

اـ                 شده عبارت اسـت از طبابـت، قـضاوت، روحانيـت و معلمـي ي
كنـد   آموزش كه هر حرفه الزامات مخصوص خـود را طلـب مـي            

گرايي ارجحيـت بخـشيدن بـه         هر چند كه مفهوم ذاتي حرفه     ) 2،3(
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اـ انجمـن             بـرد طـب    نيازهاي بيماران بر نيازهاي فردي اسـت، ام
اـ عناصــر اخـلاق حرفـه     اي را صــفاتي ماننـد نــوع   داخلـي آمريك

پذيري، تعالي، شـرافت و صـداقت، احتـرام بـه          دوستي، مسئوليت 
 اساتيد دانشكده پزشكي در جايگاهي      .)4(ديگران برشمرده است    

 پزشكي به شـغل مقـدس        قرار دارند كه با توجه به تعهد به حرفه        
سئله تعهد آنها را در پـرورش       معلمي نيز مشغول هستند كه اين م      

صداقت، سخت كوشي و اخلاقيات در       هاي بشردوستانه،  ويژگي
   .)5،6(كند  دانشجويان دوچندان مي

اي يكي از مهمترين مسايلي   گرايي يا تعهد حرفه سنجش حرفه
اي را بـه خـود          نظران توسعه اخلاق حرفه     است كه توجه صاحب   

اـم        اي مختلف  ه  همعطوف كرده است و به شيو       كمـي و كيفـي انج
 دكتر آرنولد استاد پزشكي و جامعه شناسـي در          .)7-9(شود   مي

اـر حرفـه        مقاله اي پزشـكان ديـروز و     اي تحت عنوان بررسي رفت
فردا به روشهاي مختلف ارزشيابي عملكرد كلينيكـي پزشـكان و           

اـبي        اي آنها مي      سنجش عملكرد حرفه   پردازد كه به روشهاي ارزي
اـيع بحرانـي،       همتايان و بررسي ت    وسط گروه، تكنيك بررسـي وق

كند و در پايان براي بهبـود         خودسنجي و خود تنظيمي اشاره مي     
  :دهد اي پزشكي موارد ذيل را پيشنهاد مي  ارزشيابي حرفه

 اي بودن    داشتن يك تعريف جامع و مشخص از حرفه -١

 اي بودن بايد مبتني بر تعريف فوق  سنجش حرفه -٢

گيري جداگانـه بـراي هـر         ندازهداشتن ابزار يا وسيله ا     -٣
 .)10( اي بودن  بعد از حرفه

اـران نيـز يكـي ديگـر از               بررسي نظرات دانـشجويان و همك
باشـد كـه بـه        اي مـي      روشهاي ارزيابي با سنجش اخـلاق حرفـه       

 طي يك مطالعه كيفـي      ).11-14 (شود  هاي مختلف انجام مي     شيوه
 ملـزم بـه      ويان در مورد مـواقعي كـه      جدر كانادا محققين از دانش    

اند، سوال كردند، كه نزديك به نيمـي          انجام رفتار غيراخلاقي شده   
اـن      %) 47(از دانشجويان    اظهار داشتند كه ايـن موضـوع بـراي آن

وقتي كه از آنها سوال شـد       . بسيار زياد يا گاهي اتفاق افتاده است      
اـتيد              اـي غيراخلاقـي اس كه هر چند وقت يكبار آنها شاهد رفتاره

اـ               % 61اند،    بوده از آنها اظهار كردنـد كـه ايـن موضـوع بـراي آنه
در نهايت دانشجويان عنوان كردنـد كـه        . فراوان اتفاق افتاده است   

اـتيد      مسائل اخلاقي كه آنها مشاهده مي    كنند به نـدرت توسـط اس
  .)15( پزشكي بحث و حل و فصل شده است

نـگتن،     در مطالعــه  نفــر از 120ديگــري در دانــشگاه واشـ
اـل   ــشجويان سـ ــه  دان ــلاق حرف ــكي عناصــر اخ اي را   دوم پزش

يد اين بـود كـه نظـرات دانـشجويان          ؤها م   يافته. مشخص نمودند 
اـ               منطبق با كدهاي اخلاق حرفه     اـ بـود و آنه اي برد داخلـي آمريك

استفاده از قـدرت را بـه       وءاي و س      حيطه تعارض در اخلاق حرفه    
   .)4( اي معرفي نمودند عنوان عوامل ضد اخلاق حرفه

اـبي             گر از شيوه  يكي دي  نـجش و ارزي اـي موجـود بـراي س ه
در ايــن خــصوص و . ارزيـاـبي اســت اي، خــود  رفتارهـاـي حرفــه

پزشــكان نظــرات  اي  اسـتـفاده از آن بــراي ارزيـاـبي تعهــد حرفــه
اـيي            مقاله. مختلفي وجود دارد   اي، اين موضوع را بـه مـديريت دان

اـلق   تواناسازي انسانها ظرفيـت : دهد اين گونه ربط مي   اـي ب وه را ه
 ناپذير و بالفعل در هاي پايان گيري از سرچشمه توانايي    براي بهره 

در چنين شرايطي شـجاعت پـذيرش       . سازد  صحنه عمل فعال مي   
 و خودارزيـاـبي را در خــود "آگـاـهي"هـاـي اجتمـاـعي  مــسئوليت

اـ تغييـر مناسـبات        ها و قابليت    او با اين توانايي   . كند  احساس مي  ه
كند و بـه تـدريج    رفتار خود آغاز مياجتماعي و بازانديشي را در   

رسد كه جامعه و سازماني كه در آن زندگي و كار  به اين باور مي
  .)16( تواند آينده بهتري داشته باشد  مي،كند مي

يـابي اخـلاق حرفـه              اـ ارزش اـط ب اي   مطالعات چنـدي در ارتب
اـ از      . نقاط دنيا انجام شده است     پزشكان در ساير   اما در كشور م

اـم شـده بـه      العات كم مياين دست مط   اـت انج باشد و اكثر مطالع
 اند نقش آموزشي اساتيد و بعضي هم به نقش الگويي اشاره كرده

له اهميت زيادي در پـرورش اخـلاق        أ از آنجا كه اين مس     .)17،18(
اي در آموزش علوم پزشكي دارد، ايـن مطالعـه بـه منظـور          حرفه

هاي مختلـف    شاي در بين اساتيد بخ        بررسي رعايت اخلاق حرفه   
  . دانشكده پزشكي به شيوه خودسنجي طراحي و اجراگرديد

  
  :روش كار

جمعيت . باشد مقطعي مي - اين پژوهش يك مطالعه توصيفي
 نفر از اساتيد دانشكده پزشكي دانشگاه 122مورد مطالعه شامل 

جامعه آماري از اساتيد بخشهاي . باشد علوم پزشكي شيراز مي
مي، اطفال، روانپزشكي و پوست به داخلي، زنان، جراحي عمو

 تشكيل شده است كه به تدريس در دانشكده پزشكي 122تعداد 
دانشگاه علوم پزشكي شيراز با درجات علمي استادي، دانشياري 

با توجه به اهميت بخشهاي ماژور . و استادياري اشتغال دارند
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، اين بخشها در مطالعه وارد )داخلي، زنان، جراحي عمومي، اطفال(
شدند و دو بخش ديگر نيز بصورت تصادفي ساده از ميان 

و معيار  فهرست  اسامي اعضاي هيات علمي انتخاب گرديدند
ورود به مطالعه وجود قرارداد رسمي همكاري با دانشگاه و 

 26ابزار اين تحقيق پرسشنامه . آموزش بودامر مشغول به 
 الي است كه از پرسشنامه ديويد موزيك استاد دانشكدهؤس

 پس از ترجمه اصل  وپزشكي كنتاكي به دست آمده است
 اين .)19( سازي گرديد پرسشنامه، با نظر متخصصان، بومي

الات مربوط به ؤپرسشنامه شامل دو بخش معرفي مطالعه و س
اي بود كه موارد بررسي شده، مربوط به  اخلاق حرفه عناصر

ي ها اي در اين پرسشنامه شامل، مهارت  رعايت اخلاق حرفه
رهبري قابليت اطمينان، اعتماد و احساس مسئوليت در برابر 
بيمار، قابليت اطمينان و اعتماد ،احساس مسئوليت در برابر 
دانشجو، دلسوزي و همدردي با بيمار قضاوت باليني، 

گيري باليني، قوه ابتكار و ابداع در ارائه درمان به بيماران  تصميم
 نفس ،همكاري و تشريك مختلف، احترام به ديگران، اعتماد به

مساعي با همكاران پزشك و دانشجويان، پذيرش انتقاد، ارائه 
اش،  سند و مدرك جهت اثبات تشخيص، آموزش بيمار و خانواده

هاي درمان و حسن تفاهم با  مشاركت و نظارت بر تمامي جنبه
ها در يك   نحوه پاسخگويي به پرسش.كاركنان غيرپزشكي بودند

ها در اين  دهي و پاسخ بود كه  نمره) 9 تا 1ز ا( عددي 9پيوستار 
اي در سه  پرسشنامه براي هر يك از ويژگيهاي اخلاق حرفه

و غيرقابل ) 6-4نمره ( ، قابل قبول )9-7نمره ( مقوله مطلوب 
 يعني در هر سوال از .در نظر گرفته شد) 3-1نمره (  قبول

 بنابراين بازه .قرار داده شد) 9 وبالاترين امتياز 1كمترين امتياز (
 234 تا حداكثر 26نمرات در پرسشنامه بطور كلي از حداقل 

بر اساس نظرات گروه خبرگان در مجموع نمره هر فرد . باشد مي
 104-156، مطلوب، نمرات 188- 234در پرسشنامه در دامنه 

 در حد غيرقابل قبول ارزيابي 26-78قابل قبول و نمرات 
روايي محتوايي توسط اساتيد روايي آزمون از طريق . شوند مي

گيري  نظر دانشكده و پايايي يا ثبات ابزار اندازه صاحب
به اين ترتيب . با استفاده از بازآزمايي، سنجيده شد) پرسشنامه(

 نفري از اساتيد اجرا شد 15الات در مورد يك گروه ؤكه كليه س
و پس از دو هفته مجدداً پرسشنامه بر روي همان افراد بدون 

سپس ضريب همبستگي اجراي اول و . قبلي اجرا گرديداطلاع 
سپس .  حاصل شدr=72/0اجراي دوم محاسبه شد و 

پرسشنامه توسط محققين در دانشكده پزشكي، درمانگاههاي 
نمازي و شهيد (شهيد مطهري و فقيهي، بيمارستانهاي آموزشي 

ها بين اساتيد توزيع و پس از تكميل، به  و دفتر گروه بخش) فقيهي
به آوري،  ها پس از جمع داده. آوري گرديد ش خودسنجي جمعرو

 و با استفاده از آمار توصيفي SPSS 13افزار آماري  رمكمك ن
جهت مشخص شدن نمره ) فراواني، ميانگين، انحراف معيار(

خودسنجي اساتيد و آزمون مجذور كاي جهت مشخص كردن 
قرار تجزيه و تحليل تفاوت بين اساتيد بخشهاي مورد بررسي 

  .گرفتند
  

  :نتايج
اـليني    أ نفر عضو هي   122در اين پژوهش از مجموع       ت علمي ب

اـل، روانپزشـكي و            بخش هاي داخلي، زنان، جراحي عمـومي، اطف
پوســت دانــشكده پزشــكي دانــشگاه علــوم پزشــكي شـيـراز كــه 

اـ را تكميـل        نفـر پرسـشنامه    97 ،پرسشنامه را دريافـت كردنـد      ه
نام بـوده    ها بي   پرسشنامه. ) درصد 80دهي   ضريب پاسخ (نمودند  

اـتيد           از جملـه   (و به دليل اينكه برخي خصوصيات دموگرافيك اس
معرف آنها بودند و به دليل شناسايي، ممكـن بـود           ) سن و جنس  

ها صادقانه نباشد و همچنين به علت حذف مسائل اخلاقـي             پاسخ
ــن ــوديم  طــرح، اي ــه اطلاعـاـت را حــذف نم اـتيد . گون ــك اسـ تفكي

هاي مختلف باليني بـوده       العه بر اساس بخش   كننده در مط   شركت
  .  آمده است1 شماره است كه به شرح زير در جدول
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  هاي باليني كنندگان بر اساس بخش  تفكيك شركت-1جدول شماره 
  ها بخش

  اساتيد
  جمع  روانپزشكي  پوست  جراحي عمومي  زنان  اطفال  داخلي

  97  10  6  8  14  25  34  اساتيدي كه پاسخ دادند
  25  3  2  4  3  6  7  كه پاسخ ندادنداساتيدي 
  122  13  8  12  17  31  41  تعداد كل

  
  

  اي آنها  نظرات خودسنجي اساتيد دانشگاه علوم پزشكي شيراز پيرامون سنجش اخلاق حرفه-2جدول شماره 
  عالي  قابل قبول  غيرقابل قبول

  سؤال  شماره سؤال
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد

  %1/70  68  %9/28  28  %1  1  مهارتهاي رهبري  3
  %8/92  90  %2/7  7  0  0  قابليت اطمينان و اعتماد و احساس مسئوليت در برابر بيمار  10
  %8/93  91  %2/6  6  0  0  قابليت اطمينان و اعتماد و احساس مسئوليت در برابر دانشجو  11
  %2/74  72  %8/25  25  0  0  دلسوزي و همدردي با بيمار  12
  %5/51  50  %5/48  47  0  0   ارائه درمان به بيماران مختلفو ابداع درقوه ابتكار   13
  %4/47  46  %5/51  50  %1  1  مهارتهاي سازماني و مديريتي   14
  %8/93  91  %2/6  6  0  0  احترام به ديگران  15
  %8/91  89  %2/8  8  0  0  اعتماد به نفس  16
  %6/87  85  %4/12  12  0  0  سرعت و آمادگي  17
  %7/90  88  %3/9  9  0  0  پذيرش انتقاد  18
  %8/92  90  %2/6  6  %1  1  همكاري و تشريك مساعي با همكاران پزشك و دانشجويان  24
  %2/73  71  %8/26  26  0  0  هاي مربوط به رشته تخصصي خود حضور در جلسات و گردهمايي  25

26  
هاي مربوط به رشته  مشاركت فعال در اجراي جلسات و گردهمايي

  تخصصي خود
0  0  27  8/27%  70  2/72%  

  
  

  آنهادانش و مهارتهاي ارتباطي نظرات خودسنجي اساتيد دانشگاه علوم پزشكي شيراز پيرامون  -3دول شماره ج
  عالي  قابل قبول  غيرقابل قبول

  سؤال  شماره سؤال
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد

  %8/93  91  %2/6  6  0  0  صلاحيت و شايستگي كلي به عنوان يك پزشك  1
  %8/92  90  %2/7  7  0  0  صميم گيري بالينيت/ قضاوت باليني   2
  %6/85  83  %4/14  14  0  0  كاربرد اطلاعات پزشكي در زمينه تشخيص و درمان  4
  %8/93  91  %2/6  6  0  0  مهارتهاي معاينه  5
  %8/92  90  %2/7  7  0  0  مهارتهاي تشخيص  6
  %3/77  75  %7/22  22  0  0  ارائه سند و مدرك جهت اثبات تشخيص  7
  %1/71  69  %9/28  28  0  0  اش و خانوادهآموزش بيمار   8
  %3/83  80  %7/16  16  0  0  هاي درمان مشاركت و نظارت بر تمامي جنبه  9
  %4/80  78  %6/19  19  0  0  با كاركنان غيرپزشكي) حسن تفاهم(رابطه مناسب   19
  %4/81  79  %6/18  18  0  0  هايشان با بيماران و خانواده) حسن تفاهم(رابطه مناسب   20
  %1/70  68  %9/29  29  0  0  هاي بين فردي و اجتماعيمهارت  21
  %4/81  79  %5/17  17  %1  1  وضوح و روشني در امر ارتباطات با بيمار  22
  %6/85  83  %4/13  13  %1  1  پيگيري روند درمان بيماران  23
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اـره گرديـد، بـه طـور كلـي نظـرات             همانطور كه قبلاً    اش
اـي قيـد شـده در پرسـشنام         اساتيد در مورد ويژگي    ه بـه سـه     ه

و ) 4-6(، قابـل قبـول نمـرات        )1-3(قسمت غيرقابل قبول نمـرات      
دهد كه بطـور      نتايح نشان مي  . تقسيم شده بود  ) 7-9(عالي نمرات   

هـاـي مختلــف توانمنــدي خــود را در زمينــه  كلــي اسـاـتيد بخــش
-234 دامنـه نمـرات   (در حد مطلوب    )  نفر 77% (4/79گرايي    حرفه
-156 دامنـه نمـرات   (  ابل قبول در حد ق  ) نفر %7/19 (4/20،  )188
-78 (دامنـه نمـرات   ( قبولدر حد غيرقابل    ) نفر/. 3% ( 2/0و  ) 104
 با انحراف 92/191و ميانگين نمرات اساتيد . اند ارزيابي نموده) 26

 محاسبه شده اسـت كـه در دامنـه نمـرات مطلـوب              94/21 معيار
اـوت معنـي    باشد و  مي اـتيد در           تف نـجي اس اـري در خودس دار آم

. هاي آموزشي مختلف مورد مطالعه مـشاهده نـشده اسـت          گروه
شوندگان حاكي از اين است كه برخـي از          همچنين نظرات پرسش  

اي  پرسشنامه اهميت بيشتري در سنجش اخلاق حرفـه       بخشهاي  
مهارتهاي ارتباطي پزشكان را مورد      دانش و دارند و برخي ديگر     

اـت موجـود در          كـه بـر    دهند سنجش قرار مي   اـس اطلاع  ايـن اس
  .  آمده است3و 2شماره ول اجد

  
  :گيري بحث و نتيجه

اـيج بـه          با توجه به اهميت حرفه     اـتيد و نت گرايي از ديـدگاه اس
يـن بـر مـي           اـليني          دست آمده در اين مطالعه چن اـتيد ب آيـد كـه اس

هاي داخلي، زنان، كودكان، جراحي، روانپزشكي و پوسـت           بخش
اـي مـرت         اـ اخـلاق     دانشگاه علوم پزشكي شيراز اكثراً رفتاره بط ب

يـابي نمـوده            حرفه اـلي ارزش  انـد  اي خـود را مطلـوب و در حـد ع
  ). 2  شمارهجدول(

نـجي      ه  پاركر و همكاران نشان دادند كه ب ـ       طـور كلـي خودس
اـخص انـدازه      بيني  پزشكان به عنوان عامل پيش     گيـري    كننده يا ش

اـت ديگـري از                رفتارهاي حرفه  اـ در مطالع اي آنها معتبر است، ام
 خودسـنـجي بـاـ نظــرات بازرسـاـن خـاـرجي بــه مــسائل نظــرات

ق اين نتايج، قابـل     طب). 16(خواني ندارد    خصوص دانشجويان هم  
اطمينان بودن و احساس مسئوليت در قبال دانشجويان از جملـه           
. صفاتي بودند كه اساتيد، خود را در درجات عالي ارزيابي نمودند

اين نتايج با مطالعه بررسي معيارهاي الگـو بـودن يـك اسـتاد از               
خواني دارد كه در آن مطالعه نيز احساس         ديدگاه دانشجويا،ن هم  

اـلايي قـرار       مسئوليت   در قبال بيماران و دانـشجويان در سـطح ب
  ). 20( دارد

هاي مختلـف     در اين مطالعه بين خودسنجي اساتيد در بخش       
لـي      داري ملاحظه نشد، يعني اساتيد بخـش        تفاوت معني  اـي اص ه

يـراز و            داخلي، زنان، كودكان و جراحي دانشگاه علوم پزشكي ش
اي خود را     حرفهدو بخش روانپزشكي و پوست رفتارهاي اخلاق        

اما تفاوت كم بين گروههاي مختلف      . در حد مطلوب قلمداد نمودند    
اـن، مـواردي ماننـد         . مل است أآموزشي قابل ت   گروه زنان و زايم

مديريت و رهبري، همكاري و روابط سازماني را غيرقابـل قبـول          
اـتيد در جهـت           . ارزيابي نمودند  در خصوص علت عدم تـلاش اس

لـي        مختلف نشان مي   رفع اين نقيضه، مطالعات    دهد كه عوامل اص
اـر باشـد و                مي تـرس ك تواند فشار كاري، روحي و ماهيـت پراس

اـر نگرانـي               اـي    نشان داده شده كه بـسياري از افـراد وقتـي دچ ه
عـلاوه بـر فـشارهاي      . غيرطبيعي هستند، عملكرد بـدتري دارنـد      
ي افـراد جامعـه تجربـه         روحي مرتبط با زندگي كه توسـط همـه        

كان با تركيبي خاص از فشارهاي روحي مرتبط با شوند، پزش مي
اـط              شان روبـرو مـي     شغل شـوند كـه ممكـن اسـت باعـث انحط
همچنين از فاكتورهاي محيطـي ماننـد       ). 21( گرايي شوند   اي    حرفه

سسه يا سازمان، وجود برنامه رسمي يا غيررسمي و         ؤفرهنگ م 
تقاء توان نام برد كه براي ار جو كاري و چگونگي عملكرد افراد مي

اي بايستي هر كدام از اين عناصر را هـدايت كـرد و               اخلاق حرفه 
تواننـد    با اين وجود، پزشكان در اكثـر مـوارد نمـي          . بهبود بخشيد 

 درك  ،آورنـد   ارتباط بين رفاه شخصي و مراقبتي را كه فراهم مي         
اـ      به عنوان مثال، در يك مطالعه از رزيدنت       . كنند ها خواسته شـد ت

 ويژگي  28گرايي را بنويسند، در ميان        حرفههاي مرتبط با      ويژگي
ي   رده"گرايي     تعادل بين زندگي شخصي و حرفه      " گزارش شده 

اـي    با ايـن وجـود گـزارش      . آخر را به خود اختصاص داده بود       ه
اـدلي بـراي          بسياري وجـود دارد كـه نـشان مـي          يـن تع دهنـد چن

ثيرات منفي آن بر مراقبت از بيمار،      أجلوگيري از تحليل روحي و ت     
  ).22( ضروري است

اـرت       اـي رهبـري،      اشراف به نداشتن توانمنديهايي مانند مه ه
اـتيد در         همكاري و تشريك مساعي با همكاران در گروهـي از اس

دهد كه اساتيد دراين موارد، آموزش نديده و          نشان مي ما  مطالعه  
اند كه ايـن مـسئله، مـسئوليت          همكاري در گروه را تجربه ننموده     

اـتيد جـوان بخـصوص در           جانبه دانشگاه     همه را در آمـوزش اس
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اـبراين  . كنـد   اي را دو چنـدان مـي        حيطه پرورش اخـلاق حرفـه      بن
اي در   هاي محـوري در تـدريس اخـلاق حرفـه           بايستي در برنامه  

زيـرا مـديريت و رهبـري،       . كيد نمود أدانشگاهها بر اين موضوع ت    
  ). 23( اي در جامعه هستند ساز تحقق صفات حرفه زمينه

اـر از مـواردي اسـت كـه در               احترام بـه     اـر و حقـوق بيم بيم
جمعيت مورد مطالعه ما در حد قابل قبول و مطلوب ارزيابي شده            

اـتيد الگـو،          كه در مطالعه   در حالي . است اـي اس ي بررسي ويژگيه
دانشجويان از عدم ارتباط صحيح با بيمار و عدم رعايت حرمـت            

 منفي را عدم    اند و اكثراً ويژگيهاي الگوهاي      بيماران شكايت داشته  
اند و اين مـسئله       رعايت احترام ديگران بخصوص بيماران دانسته     

در ). 20( از نگـاـه نقـاـد و تيــزبين دانــشجويان دور نمانــده اســت
مطالعه حقدوست و همكاران در دانشگاه علوم پزشكي كرمان نيز 

اـتيد بـه               هاي معني   تفاوت اـه و ادراك دانـشجويان و اس دار در نگ
  ).14(  در آموزش وجود داشته استنقش الگويي اساتيد

محدوديت اين مطالعه اين است كـه چـون نمونـه حاضـر از              
ها قابل تعميم بـه      دانشگاه علوم پزشكي شيراز انتخاب شده، يافته      

باشد و ديگر اينكه اين مطالعه تنها از طريـق           ساير دانشگاهها نمي  
خودسنجي انجام شده و ابزارهاي ديگر ارزشيابي مانند نظـرات           

تواند ايـن    متايان، دانشجويان و رزيدنتها و حتي بيماران نيز مي        ه
  . تر نمايد مطالعه را كامل

گردد كه با اساتيدي كه بيشتر به رعايت    در پايان پيشنهاد مي   
 مصاحبه ساختارمند انجام پذيرد تا ،كنند اي توجه مي اخلاق حرفه

. دديگر افراد خصوصيات اين اساتيد را سر لوحه خود قرار دهن ـ          
اـنه      همچنين آموزش اخلاق حرفـه     اـط     اي از طريـق رس اـي ارتب ه

اـلاخص            جمعي جهت نهادينه شدن اصول اخلاقي در كليه امور ب
گردد و در نهايت جهت اساتيدي كه اخلاقيات  پزشكي پيشنهاد مي
 مزاياي مالي و معنـوي در نظـر گرفتـه           ،كنند را بيشتر رعايت مي   

  . شود
اـتيد دانـشگاه علـوم        گر هر چند در اين مطالعه حرفـه       ايـي اس

هايي   اما كاستي،پزشكي شيراز در حد مطلوب ارزيابي شده است
گرايـي،    شود كه در ارزشيابي حرفه      هم وجود دارد و توصيه مي     

اسـاـتيد بايــد  .از ابزارهـاـي ديگــر ارزيـاـبي نيــز اسـتـفاده گــردد 
اـز   ارزيابي و خود مميزي و زمينه    خودسنجي را به عنوان خود     س

اـيي از        و  و خـود راهبـري دانـسته      آمـوزي     خود  در قـضاوت نه
اـدگيري و توانمنـد           استفاده  عملكرد خود    اـزي    كنند و نيازهاي ي س

هاي موجود در عملكرد خـود        لازم را براي رفع نواقص و كاستي      
  .كنند  جستجو 

  
  :سپاسگزاري

از كليه اساتيد دانشگاه علوم پزشكي شيراز كه ما را در اين 
  .آيد  تشكر و قدرداني بعمل ميپژوهش ياري رساندند،
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ABSTRACT 
 

Introduction: Professionalism is one of the most important issues in medical ethics which 
trainers have a very effective role in training and assessing it. This study was performed to 
evaluate professionalism in academic staff by self-assessment in Shiraz University of 
Medical Sciences (SUMS).  

Methods: In this descriptive and cross sectional study, 122 clinical faculties of 
Shiraz University of Medical Sciences were selected randomly. A translated version 
of a standard questionnaire was administered to participants after its validity and 
reliability checking. A variety of faculty staff from different educational wards 
completed the questionnaire in a self-assessment way. The data were analyzed using 
descriptive statistics and chi-square test.  

Results: The results show that in general, 79.4% of the participants evaluated their ability 
of professionalism in a high excellent level, 20.4% in an acceptable level and 0.2% in an 
unacceptable level. They evaluated their ability in reliability and confidence, responsibility 
toward patients and students, respect to others, cooperation and collaboration with 
colleagues and students in a high level. They reported their ability in creativity and 
innovation in treatment management and organization skills in an unacceptable level. There 
wasn't any significant statistical difference in different groups of faculties. 

Conclusion: Attention to professionalism is obvious between different educational groups. 
It seems that, cultural and educational intervention in a number of domains such as 
leadership skill, cooperation and collaboration, management and organization skills is 
necessary. 
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