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Abstract 
 

Background: Improving the quality of internship training requires continuous review of the status quo, 

identification of strengths and correction of weaknesses. In this regard, students' ideas, as an educational 

element, can be a way forward for future programs. The purpose of this study was to improve the quality of 

internship courses at the Faculty of Paramedicine, Islamic Azad University of Medical Sciences, Tehran 

Medical Branch.  

Materials and methods: This study was carried out in a cross-sectional and qualitative manner. In the 

qualitative stage, the basic data approach was used. Theoretical coding was used to analyze the qualitative 

data.  

Results: Regarding the present study, the quality improvement model of internship courses at the Faculty of 

Paramedical Sciences of Islamic Azad University of Tehran was evaluated using qualitative approach and 

exploratory design. To this end, using a qualitative approach and data coding, a model for improving the 

quality of internship courses was developed at the Faculty of Paramedicine of Islamic Azad University of 

Medical Sciences, Tehran Medical Branch. 

Conclusion: The results of the pattern of improving the quality of internship courses in the department of 

paramedical sciences of Islamic Azad University of Tehran in the qualitative section showed that, in 

response to the circumstances of the adaptation, theoretical and clinical education, the attraction of specialist 

trainers, motivation, educational facilities, timing of the course students' information and evaluation were 

extracted. In response to the field of planning, increasing the number of hospitals was extracted. In response 

to intervening factors, financial constraints and a large number of students were extracted. In response to 

strategies, provision of educational facilities and interaction between clinical educators and educational 

professors was extracted and in response to outcomes, the outcomes were extracted for the hospital, patients, 

social and interns. 
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 دانشگاه آزاد اسلامی پزشکیعلوم جله م

 121تا  111صفحات ، 1011بهار ، 1، شماره 31 ورهد

 

اه علوم های کارورزی در دانشکده پیراپزشکی دانشگالگوی بهبود کیفیت دوره

  پزشکی آزاد اسلامی واحد تهران

 3، اختر جمالی2حمید رضا آراسته، 1نرگس منتهای آبکنار

   
 دانشجوي دكتراي مديريت آموزش عالي دانشگاه آزاد اسلامي واحد علوم و تحقيقات، تهران، ايران  1
 استاد مديريت آموزش عالي، عضو هيات علمي دانشگاه خوارزمي، تهران، ايران   2
 استاديار عضو هيات علمي دانشگاه آزاد  اسلامي واحد علوم و تحقيقات تهران، تهران، ايران 3
 

  کیدهچ

بهبود و ارتقاي كيفيت آموزش كارورزي، مستلزم بررسي مستمر وضعيت موجود، شناخت نقاط قوت و اصلاح نقاط  :سابقه و هدف
هاي آينده باشد. هدف گشاي برنامهتواند راهمي   ه عنوان عنصر آموزشي،هاي دانشجويان، بضعف است كه در اين رابطه نظرات و ايده

 . هاي كارورزي در دانشکده پيراپزشکي دانشگاه علوم پزشکي آزاد اسلامي واحد تهران بوداين پژوهش الگوي بهبود كيفيت دوره

هاي بنياد استفاده شد. جهت تحليل دادهاز رويکرد دادهاين پژوهش به روش آميخته و به صورت كيفي انجام شد. در مرحله كيفي  :روش بررسی
   .شدكيفي از روش كدگذاري نظري استفاده 

هاي كارورزي در دانشکده پيراپزشکي دانشگاه علوم پزشکي آزاد با توجه به موضوع مطالعه حاضر ارائه الگوي بهبود كيفيت دوره ها:يافته
ها، الگوي اكتشافي استفاده شد. بدين منظور با استفاده از رويکردي كيفي و كدگذاري داده ح شيوهاسلامي واحد تهران از رويکرد كيفي و با طر

 .هاي كارورزي در دانشکده پيراپزشکي دانشگاه علوم پزشکي آزاد اسلامي واحد تهران تدوين شدبهبود كيفيت دوره

پيراپزشکي دانشگاه علوم پزشکي آزاد اسلامي واحد تهران در بخش  هاي كارورزي در دانشکدهنتايج الگوي بهبود كيفيت دوره :گیرینتیجه
بندي كيفي نشان داد كه در پاسخ به شرايط علي انطباق آموزش نظري و باليني، جذب مربيان متخصص، انگيزش، امکانات آموزشي، زمان

ها استخراج افزايش تعداد بيمارستان ،ريزيهاي برنامهها، اطلاعات دانشجويان و ارزشيابي استخراج شد. در پاسخ به زمينه مقولهمناسب دوره
فراهم كردن امکانات  ،هاي مالي و تعداد زياد دانشجويان استخراج شد. در پاسخ به راهبردهامحدوديت ،گرشد. در پاسخ به عوامل مداخله

مدها، پيامدها براي بيمارستان، بيماران، اجتماعي و آموزشي و تعامل بين مربيان باليني و استادان آموزشي استخراج گرديد و در پاسخ به پيا
 .كارورزان استخراج شد

 .هاي كارورزي، پيراپزشکي، الگوي بهبود كيفيتكدگذاري نظري، دوره واژگان کلیدی:

  

 8مقدمه
اي متاثر از نيروي انساني آموزش ديدده  رشد و تعالي هر جامعه

و افدزايش   وري و بهبدود كيفيدت  يدابي بده بهدره   آن است. دسدت 

                                                 
 ر مرر     م  رضرر  ال، د نشرره آ اد د  مررواح   لرر   ترريق   ت    رر   ،تهررن  : آدرس نویسننه م ئسنن و 

(email: Arastehhr@gmail.com  )  

ORCID ID: 0000-0002-9736-9271 

  22/22/79: تاریخ دریافت ئقاله

 29/4/77: تاریخ پذیرش ئقاله

توان اثرگذارترين عامدل در توسدعه   اثربخشي نظام آموزشي را مي

كشورها دانسدت. تربيدت نيدروي انسداني كارآمدد و مداهر ندوعي        

تدرين عامدل موفقيدت در    آيدد و مهدم  گذاري به شمار ميسرمايه

هداي  هداي گونداگون يدش كشدور اسدت. يکدي از راه      تحقق هدف

هداي مدرثر و   راد، آموزشوري و كارآمدي افمطمئن افزايش بهره

(. بنابراين، هر نظام آموزشي، اعم از خرد يدا  1سازنده آنان است )

كلان، مستلزم آن است كه پژوهش و ارزشيابي آموزشدي دربداره   
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آموزشي انجام  ريزي توسعههاي آموزشي انجام پذيرد، برنامهدوره

 پذيرد و مديريت آموزشي اعمال شود.  

ي بهينه ازمنابع براي تحقدق  استفادهمنظور از مديريت آموزشي، 

هاي نظام آموزشي است. به عبارت ديگر مديريت آموزشدي،  هدف

فرايند خرسند ساختن يادگيرندگان و ياد دهندگان در ايدن بداره   

رود بده طدور مطلدوب    است كه اگر آنچه را كه از آنان انتظار مدي 

اهد انجام دهند، اين امر باعث بهبود كيفيت در نظام آموزشي خو

هداي كدارآموزي و كدارورزي    برگزاري و ارزشديابي دوره (. 2شد )

هداي  دربيمارستان در علوم پايه و باليني از وظايف اصلي دانشگاه

هاي شغلي و كارآيي علوم پزشکي كشور است و ميزان توانمندي

ي خدمات هاي علوم پزشکي جهت عرضهدانش آموختگان رشته

و ارتقاي سطح سلامت افدراد   بهداشتي درماني و به منظور تأمين

هداي آموزشدي   و جامعه بستگي به ميزان تحقق اهدداف و برنامده  

هداي آموزشدي فدوق بده خدوبي      ها دارد و چنانچه برنامهاين دوره

ناپذير و آثدار  تواند خسارات جبرانطراحي و اجرا نشده باشد، مي

بار اجتمداعي، اقتصدادي و فرهنگدي بدر افدراد جامعده،دانش       زيان

در  (.2) گان و نيز مديريت و اعتبار دانشگاه برجاي گدذارد آموخت

آموزش باليني، دانشجو در تعامدل بدا مربدي و محديط آموزشدي      

بدداليني، مفدداهيم آموختدده شددده نظددري و عملددي قبلددي را در    

بنددد.  هاي واقعي و برروي بيمداران واقعدي بده كدار مدي     موقعيت

ويان بنددابراين هرگوندده ضددعف درزميندده آمددوزش بدداليني دانشددج

آموختگدان خواهدد شدد.    موجب ضعف و كداهش كدارآيي داندش   

بيندي  هاي متغير و غير قابل پيشهاي باليني داراي ويژگيمحيط

باعث شده آموزش دانشجويان را بده صدورت    هستند و همين امر

تددأثير قددرار دهنددد و نقددش و عملکددرد  اجتندداب ناپددذيري تحددت

ه برخدي صداحب   مدرسين باليني را با اهميت سازند به صورتي ك

نظران و كارشناسان آموزشي، آموزش باليني را از آموزش تئوري 

اند. آموزش باليني تحت تاثير متغيرهداي  تر تلقي نمودهبا اهميت

زيادي شامل عوامل مربوط به فراده، فراگيدر و محديط آموزشدي    

هاي كارآموزي (. با توجه به اهميتي كه در مورد دوره3قراردارد )

قات انجام شده طي سدالهاي گذشدته نشدان داده    ذكر شد، تحقي

هداي ايدران در وضدعيت    است كه ارائده ايدن درود در دانشدگاه   

رغم تمامي علي( و 0مناسبي قرار نداشته و رضايت بخش نبوده )

هدداي صددورت گرفتدده در زميندده ارتقدداو كيفيددت آمددوزش تددلاش

هداي  دانشجويان پيراپزشکي، گزارش مديران و نيدز نتدايج يافتده   

آموختگان ايدن رشدته   دهد كه دانشلعات ارزشيابي نشان ميمطا

هداي واقعدي كدار    هاي عملي و كدارآيي ززم در محديط  از مهارت

شوند برخوردار نيستند و در انجام وظايف شغلي دچار مشکل مي

(5.) 

ها و مشکلات از نحدوه برگدزاري   از سوي ديگر، با وجود نارضايتي

ه بهبدود و ارتقداي كيفيدت    اين درود، مطالعات اندكي در زميند 

درود كارآموزي و كدارورزي انجدام گرفتده و مطالعدات صدورت      

هداي بداليني مانندد    گرفته در زمينه اين درود بيشتر در رشدته 

در تاييد توضيحات ذكر شدده   (.6پزشکي و پرستاري بوده است )

توان به اين نکته نيز اشداره كدرد كده نتدايج بسدياري از      فوق مي

آن اسدت كده شدکاف نسدبتاي عميقدي در روندد       مطالعات بيدانگر  

هاي پيراپزشکي وعملکرد باليني دانشدجويان  آموزش علمي رشته

هاي باليني موجود، توانايي ززم وجود دارد، به طوري كه آموزش

دهدد. در ايدن   را براي ابراز لياقت ومهارت باليني به دانشجو نمدي 

وختگداني  هاي پيراپزشکي تربيت داندش آم ميان وظيفه دانشکده

هاي علمي است كه توان ارائه خدمات باليني را براساد پيشرفت

روز داشته باشند و با دانش كافي و مهدارت بداليني بتوانندد نيداز     

مددجويان  را برآورده سازند. مطالعدات مختلدف نشدان داده اندد     

يابي به اين اهداف بوده است وجود مشکلات متعدد مانع از دست

عدم هماهنگي بين انتظارات پرسنل وبخدش  توان به (؛ كه مي1)

با اهداف آمدوزش، نامناسدب بدودن تعدداد دانشدجو بدا بيمداردر        

هدددا، امکاندددات ناكدددافي و عددددم اسدددتفاده از وسدددايل  بخدددش

آموزشي،ارتباط نامناسب از سوي پزشکان، سرپرسدتاران و ديگدر   

پرسنل با دانشدجو، نداشدتن فرصدت ززم بدراي انجدام اقددامات       

هاي باليني مطابق بدا  مناسب بودن شرايط و موقعيتاستاندارد، نا

اصول تئوري، تدنش در بدالين، عددم وجدود معيارهداي ارزيدابي       

مناسب ويکنواخت جهت دانشجويان، عدم مهدارت كدافي مربدي،    

نبودن اعتماد به نفس، تدرد و اضدطراب و آشدفتگي در هنگدام     

ي توان بده مشدکلات  (. همچنين، مي3انجام كارورزي اشاره نمود )

از قبيل نبودن شرح وظايف مشخص براي دانشجويان و مربيدان،  

عدم تناسب و هماهنگي بين مطلب دريافدت شدده و كداربرد آن    

در بالين، كمبود امکانات رفاهي و آموزشدي، افدت سدطح علمدي     

(. 8هاي غيرعلمي و غلط اشاره كدرد ) دانشجويان، يادگيري روش

موجدود در   از اين جهت محقق بر آنسدت بده بررسدي مشدکلات    

دانشکده پيراپزشکي دانشگاه علدوم پزشدکي آزاد اسدلامي واحدد     

تهران بپردازد با توجه به اهميت نظرات فراگيران و فرادهنددگان  

در فرآيند آموزش و اهميدت شناسدايي مشدکلات موجدود بدراي      

بهبود سطح كيفي آموزش باليني و عليرغم مشکلات مطرح شده 

سدال گذشدته، تحقيقدي     توسط مربيدان و دانشدجويان در چندد   

صورت نگرفته است. وجود مشکلات متعدد از قبيل عدم نظدارت  

بر شرح وظايف مشخص براي دانشجويان و مربيان، عدم تناسدب  

و هماهنگي بين مطالدب دريافدت شدده و كداربرد آن در بدالين،      

كمبود امکانات رفاهي و آموزشي، افت سطح علمدي دانشدجويان،   

تدوان عندوان نمدود.    و غلط را مدي  هاي غير علمييادگيري روش

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
ia

u.
31

.1
.1

07
 ]

 
 [

 D
O

R
: 2

0.
10

01
.1

.1
02

35
92

2.
14

00
.3

1.
1.

9.
7 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 tm
uj

.ia
ut

m
u.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
8-

31
 ]

 

                             3 / 14

http://dx.doi.org/10.52547/iau.31.1.107
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.10235922.1400.31.1.9.7
http://tmuj.iautmu.ac.ir/article-1-1783-en.html


 یکارورز یهادوره تیفیبهبود ک یالگو                                      آزاداسلامی                                   دانشگاهپزشکی علوم / مجله 880

عليرغم موضوعاتي كه ذكر شد در قلمرو موضوع، زمان و مکداني،  

     .پژوهشي در اين زمينه انجام نشده و يا مدلي ارائه نشده است

 

 مواد و روشها

روش تحقيق پژوهش حاضر از نوع اكتشافي است. در اين مطالعده  

 يالگدو ز براي ارائه اطلاعات مورد نيا ،روش تحقيق كيفي  طريقاز 

دانشدگاه   يراپزشکيدر دانشکده پ يهاي كارورزدوره تيفيبهبود ك

گردآوري شده و روابط آندان   واحد تهران يآزاد اسلام يعلوم پزشک

شود. اين شناخت اوليه امکان صدورت بنددي فرضديه    مشخص مي

 يهاي كارورزدوره تيفيبهبود ك)هايي( در رابطه با عوامل مرثر بر 

واحدد   يآزاد اسدلام  يدانشگاه علوم پزشدک  يراپزشکيکده پدر دانش

كند. بنابراين، به منظدور انجدام پدژوهش آميختده     فراهم مي تهران

هاي كيفي جهت موشکافي پديدده مدورد بررسدي، جمدع     ابتدا داده

روش  از يفدد يهدداي ك دادهشددوند. در روش تحليددل   آوري مددي

هدداي عمددده، مقولدده ديددتوله، يدداول ميمفدداه ديددبدداز، تول يكدگددذار

شدود.   اسدتفاده مدي  هدا  مقوله نيب يو ارتباط عل يمحور يكدگذار

خبرگدان  و  ينيبدال  انيد مربجامعه آماري در بخش كيفي پدژوهش  

باشند. روش نمونه گيدري در پدژوهش حاضدر    مي آموزش پزشکي

اين روش پايه انتخداب مدوارد    گيري هدفمند است در روش نمونه

هدفهاي مطالعه وماهيت تحقيق  بهبا توجه پژوهشگر نمونه توسط 

كده   ردتوان از قبل مشخص كد نمي. در روش مصاحبه استوار است

چه تعداد افراد بايستي در مطالعه ما انتخاب شوند تا پديدده مدورد   

-علاقه در مطالعه كيفي به طور كامل شناسايي شود. به طور ايدده 

نقطده  دهيم كه بده  آوري اطلاعات تا زماني ادامه ميآل ما به جمع

آوري هاي جديدداي جمدع  برسيم؛ جايي كه داده( saturation) اشباع

تفاوتي نددارد و ملدل   ايم آوري كردههايي كه قبلاي جمعشده با داده

جهدت دسترسدي بده حجدم نمونده مدورد نيداز بدراي         . اندهم شده

مصاحبه از روش نمونه گيري هدفمند )استفاده از افراد متخصدص  

شدود.  ع آوري اطلاعات اسدتفاده مدي  در زمينه پژوهش( جهت جم

هاي مورد نياز براي انجام مصداحبه بسدتگي بده هددف     تعداد نمونه

مطالعه دارد. در صورتي كه هدف از مطالعه، آزمون فرضيات باشدد،  

مدورد   يهدا حداقل شش نمونه )سده نمونده از هدر كددام از گدروه     

 كه هدف از مصاحبه، اكتشداف  يمقايسه( مورد نياز است. در صورت

مصاحبه شوندگان باشد، با توجده بده    يهاو توصيف عقايد و نگرش

نمونده بدراي انجدام     (15 ± 11)زمان و منابع قابل دسترد، تعداد 

 انيد مرب نفر از 25. در تحقيق كنوني (9) مصاحبه كافي خواهد بود

خبرگان آموزش پزشکي در پژوهش شركت كردند. تعدداد  و  ينيبال

ه در مصداحبه شدركت داشدتند در    بيست و پنج نفر از افدرادي كد  

 .   ارائه شده است 1جدول 

 كنندگان در مصاحبهشركت فهرست.  8جدول 

 تعداد   سمت

 نفر   3 اتاق عمل ( هوشبري/ )علوم آزمايشگاهي/ مديران گروه سه رشته

 نفر   3 سوپروايزرهاي آموزشي بيمارستانهاي تابعه دانشگاه  

 نفر   3 ابعه دانشگاه  سوپروايزرهاي باليني بيمارستانهاي ت

دانشجويان كارشناسي پيوسته اتداق عمدل كده در محدل كدارورزي      

 حضور داشتند  

 فر  ن 11

 نفر   1 مسئول كارورزي دانشکده  

 نفر   5 كارشناسان آموزشي  

 نفر 25 جمع كل

 

 ها در بخش کیفیابزار گردآوری داده

 افتده يسداختار  مده يو ن ياز ابزار مصداحبه اكتشداف  حاضر قيدر تحق

و  ينيبدال  انيد جامعده مرب  ريز يبررس يابزار برا نياز ا استفاده شد.

ها در يش سئوالشود. مورد مطالعه، استفاده مي يهاي آموزشگروه

اي كده بايدد   راهنماي مصاحبه، با تمركز بر روي مسدائل يدا حدوزه   

پوشش داده شود و مسيرهايي كده بايدد پيگيدري شدود گنجاندده      

گر سدئوازت را در ذهدن خدود دارد    صاحبهشود. در اين روش ممي

يا ممکن است بر روي برگه اي براي خود نوشته باشد ولي خدود را  

 نيد ا در داندد. ملزم بده رعايدت ترتيدب خاصدي در پرسديدن نمدي      

-مصداحبه  اتيد و براساد محتو قيتحق اتيپژوهش با رجوع به ادب

 شدد.  يها بده صدورت گدام بده گدام جمدع آور      داده ياكتشاف يها

 وهيشدده و مشدخص شددند. شد     يت مصاحبه از قبل طراحد سواز

شدد تدا    يبه صدورت بداز پاسدخ طراحد     زيوازت نئبه س دهيپاسخ

. رنددديگ يشددده جددا يطراحدد شهددا داخددل مقددوزت از پدديپاسددخ

ي با افراد صداحب  و  رو در رو و فرد يها به صورت حضورمصاحبه

آن كده در   اي اسدت مصاحبه به گونده  ندي. فرآگيردميصورت  نظر

و پاسدخگو نظدرات و پاسدخش را بده      دپرسيها را ميوالئمحقق س

 ي. از دسدتگاه ضدبط صدوت بدرا    كدرد يوال به صورت باز ارائه مئس

هدا و  از اتمدام مصداحبه   بعدد  شدود. ها اسدتفاده مدي  مصاحبهضبط 

پدژوهش در   هداي هدا و معدرف  در مقولده  يبه اشدباع نظدر   دنرسي

تدا   شدوند مدي  پيو تا يسازادهها پيمصاحبه، يمورد بررس ينمونه

 يسداز  ادهها بعدد از پيد  . مصاحبهرنديقرار بگ ليو تحل يمورد بررس

نداشدته   يتدا مشدکل و نقصد    شدوند ي ميچند بار مطالعه و بازخوان

 ديد دارد و با تيد اهم اريدر مصاحبه بسد  يساز ادهيپ نديباشند. فرآ

گدر  معموز به مصاحبه نيفتد.از قلم  ايو نکته اتيدقت شود تا جزئ

 ها فاصله زمداني داده سازيادهيمصاحبه و پ نيكه ب شوديم هتوصي

از  يبدا گذشدت زمدان ممکدن اسدت برخد       راينشود، ز جاديا ياديز

ها ضدبط  گر حذف شود. البته اگر مصاحبهاز ذهن مصاحبه اتيجزئ

جهت اطميندان   .شوديحل م ياديز اريمشکل تا حد بس نيشوند ا

هدداي بررسددي توسددط اعضدداو، از روايددي پددژوهش، محقددق از روش
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ها و بازبيني توسدط همکداران بدراي تعيدين     سازي منابع دادهمللث

كند. در تحقيدق كندوني از پايدايي    روايي پژوهش خود استفاده مي

ي بددراي محاسددبه پايددايي درون موضددوعبددازآزمون و روش توافددق 

شدود. در ايدن بخدش بدراي     هاي انجام گرفته استفاده مدي مصاحبه

 test-retestهدا، از روش پايدايي بدازآزمون )   ي مصاحبهبررسي پاياي

reliability   كدگدذار ) ( و روش پايدايي توافدق بدين دوinter-coder 

reliabilityاستفاده خواهد شد ). 

 محاسبه پايايی بازآزمون

روش بازآزمون براي ارزيابي ثبات كدگذاري پژوهشگر به كار 

هاي يان مصاحبهرود. براي محاسبه پايايي بازآزمون از ممي

انجام گرفته چند مصاحبه به عنوان نمونه انتخاب شده و هر 

در يش فاصله زماني مشخص توسط خود  آنهاكدام از 

شوند. سپس كُدهاي مشخص پژوهشگر، دو بار كدُگذاري مي

انتخابي با هم  شده در دو فاصله زماني براي هر مصاحبه

انتخابي، كدهايي  هايشوند. در هر كدام از مصاحبهمقايسه مي

كه در دو فاصله زماني با هم مشابه هستند با عنوان كدهاي 

توافق و كدهاي غيرمشابه با عنوان كدهاي عدم توافق مشخص 

شوند. فرمول تخمين پايايي بين كدگذاري در دو فاصله مي

 .زماني بدين ترتيب است

 
تبار بازآزمون، از بين در پژوهش كنوني براي محاسبه اع

مصاحبه انتخاب شده و  2گرفته، تعداد هاي انجاممصاحبه

روزه توسط  21ها دو بار در يش فاصله زماني هركدام از آن

ها اند. نتايج حاصل از اين كدُگذاريپژوهشگر كدُگذاري شده

 در جدول زير آمده است:

 
 محاسبه اعتبار بازآزمون. 2جدول

 اعتبار بازآزمون تعداد عدم توافقات د توافقاتتعدا تعداد كل كُدها

20 11 2 92 % 

22 9 0 82 % 

06 21 6 81 % 

 

شود تعداد كل كدُها در مشاهده مي 2طور كه در جدول همان

، تعداد كل توافقات بين 06روزه برابر  21دو فاصله زماني 

و تعداد كل عدم توافقات در  21كدُها در اين دو زمان برابر 

هاي است. اعتبار بازآزمون مصاحبه 6و زمان برابر اين د

گرفته در اين تحقيق با استفاده از فرمول ذكرشده، برابر انجام

 61درصد است. با توجه به اينکه اين ميزان اعتبار بيشتر از  81

 .ها مورد تأييد است( اعتبار كدگذاري9) صدم است

ت از توافق توافق بين كدگذاران عبارپايايی بین دو کُدگذار:

هاي مورد استفاده در خصوص دو يا چند كدگذار در زمينه كد

باشد )نشان داده شود كه يش بخشي از متن مصاحبه مي

هاي مشابه كدگذاري گذار ديگر، متن را با همان كد يا كدكد

(.  براي محاسبه پايايي مصاحبه با روش توافق 11كند( )مي

جوي مقطع دكتري كدگذار، از يش دانشي دودرون موضوع

درخواست شد تا به عنوان همکار پژوهش )كدگذار( در 

هاي ززم جهت ها و تکنيشپژوهش مشاركت كند. آموزش

ها به ايشان انتقال داده شد. سپس محقق به كدگذاري مصاحبه

همراه اين فرد، تعداد چهار مصاحبه را كدگذاري نموده و 

گذار( با استفاده ي )توافق بين دو كددرون موضوعدرصد توافق 

 .از فرمول زير محاسبه گرديد

 
 .آمده است 3ها در جدول نتايج حاصل از اين كدُگذاري

 
 محاسبه اعتبار بين دو كدُگذار. 3جدول

تعداد كل 

 كُدها

تعداد 

 توافقات

تعداد عدم 

 توافقات

اعتبار بين دو كدگذار 

 )درصد(

19 8 3 80% 

21 9 3 86% 

01 11 6 85% 

 

شود تعداد كل كدُها ( مشاهده مي3طور كه در جدول )همان

كه توسط محقق و همکار تحقيق به ثبت رسيده است برابر 

و تعداد كل عدم  01، تعداد كل توافقات بين اين كُدها 01

است. اعتبار بين كُدگذاران براي  6توافقات بين اين كُدها برابر 

ه در اين تحقيق با استفاده از فرمول گرفتهاي انجاممصاحبه

درصد است. با توجه به اينکه اين ميزان  85ذكرشده برابر 

ها مورد ( اعتبار كدگذاري9صدم است ) 61اعتبار بيشتر از 

توان ادعا كرد كه ميزان اعتبار تحليل مصاحبه تأييد است و مي

ها در بخش كيفي كنوني مناسب است. روش تحليل داده

بنياد  -ظري برگرفته از روش نظريه پردازي دادهكدگذاري ن

باشد. كدگذاري نظري عبارت است از عملياتي كه طي آن مي

ها تجزيه، مفهوم سازي، و به شکل تازه اي در كنار داده

شوند، و فرآيند اصلي است كه طي آن يکديگر قرار داده مي

(. مراحل كدگذاري 11شود )ها تدوين مينظريه بر اساد داده

درصد توافق دو 

 کدگذار

  2تعداد توافقات 

 تعداد كل كُدها

= 111%   

درصد پايايی 

 بازآزمون

  2تعداد توافقات 

 تعداد كل كُدها

= 
011%   

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
ia

u.
31

.1
.1

07
 ]

 
 [

 D
O

R
: 2

0.
10

01
.1

.1
02

35
92

2.
14

00
.3

1.
1.

9.
7 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 tm
uj

.ia
ut

m
u.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
8-

31
 ]

 

                             5 / 14

http://dx.doi.org/10.52547/iau.31.1.107
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.10235922.1400.31.1.9.7
http://tmuj.iautmu.ac.ir/article-1-1783-en.html


 یکارورز یهادوره تیفیبهبود ک یالگو                                      آزاداسلامی                                   دانشگاهپزشکی علوم / مجله 882

مورد استفاده در اين تحقيق شامل كدگذاري باز بر مبناي 

مقوزت استخراج شده از مطالعه مقدماتي مباني نظري تحقيق، 

باشد. هدف از كدگذاري محوري وكدگذاري انتخابي مي

هاي ( ايجاد رابطه بين مقولهxial codingaكدگذاري محوري )

معموز بر توليد شده  )در مرحله كدگذاري باز( است. اين عمل 

-شود و به نظريه( انجام ميparadigm modelاساد الگوي پاردايم )

پردازي را به سهولت انجام كند تا فرآيند نظريهپرداز كمش مي

دهي در كدگذاري محوري بر بسط و دهد. اساد ارتباط

(. كدگذاري انتخابي بر 12ها قرار دارد )گسترش يکي از مقوله

كدگذاري محوري، مرحله اصلي  اساد نتايج كدگذاري باز و

 .نظريه پردازي است

 

 هايافته
 ها تجزيه و تحلیل داده

هاي كارورزي در در مرحله كيفي الگوي بهبود كيفيت دوره

دانشکده پيراپزشکي دانشگاه علوم پزشکي آزاد اسلامي 

واحد تهران از روش تحليل محتواي كيفي و كدگذاري 

ل محتواي كيفي، نظري استفاده گرديد. در روش تحلي

هاي هايي كه ضرورتاي از دادهپردازي از مقولهجهت نظريه

هاي كيفي( اخذ شده اند، استفاده كيفي )مللا: مصاحبه

شده است. در اين بخش ضمن بيان چگونگي انجام مصاحبه 

ها را در قالب مراحل ها، فرآيند تجزيه و تحليل داده

گزينشي كدگذاري باز و كدگذاري محوري و كدگذاري 

دهيم و در همراه با جداول كدگذاري مورد مداقه قرار مي

پردازي با استفاده از كدگذاري انتخابي ادامه چگونگي نظريه

شوند، در انتها الگوي و روايت تحقيق توضيح داده مي

  شود.مطلوب تحقيق ارائه مي

های بهبود کیفیت ها و شاخصسؤال: ابعاد، مؤلفه

 یراپزشکی کدامند؟کارورزی در دانشکده پ

مفهوم استخراج شده بهبود كيفيت كارورزي در  161

دانشکده پيراپزشکي عبارتند از:  فاصله بين  تئوري و كار 

عملي دانشجويان، كسب نمره در درود عملي و در نتيجه 

هاي ليستافزايش معدل دانشجويان، عدم هم خواني چش

كارورزي دانشجويان با جراحي هاي موجود در هر 

بيمارستان، وجود مربيان آموزشي با اطلاعات كافي، كارآمد، 

آشنا به بهبود كيفيت، زمينه اي كه جراحي هاي مناسب 

آن كارورزي را داشته باشد، ضعف انگيزه در دانشجويان، 

ارتباط فيلد با عنوان كارورزي، ضعف انگيزه در مربيان،  

گيزه شود، عوامل ايجاد انهايي كه انجام ميتعداد جراحي

ملل پاداش، نمره، ارتقاو ترفيع، علاقه و انگيزه كارآموز، 

ها كارورزي ها و زگ بوکسازمان دهي چش ليست

هاي موجود )همخواني طراحي آن ها با بيمارستان و عمل

دهد، در بيمارستان( ، وجود مربي كه به دانشجو آموزش مي

ود اطلاع رساني اختصاصي در مورد هر بيمارستان قبل از ور

كارورزان، استاد )داشتن تخصص (، فراهم كردن امکانات 

آموزشي براي دانشجويان، دانشجو: علاقه و انگيزه، نظارت 

بر عملکرد مربيان آموزشي از طريق سيستم پايش و نظارت، 

امکانات آموزشي، توجهي مربيان به دانشجويان به دليل 

ن عدم نظارت، وجود تجهيزات اتاق عمل، تهديد دانشجويا

با نمره، وجود وسايل آموزشي و مورد نياز دانشجويان، 

ضعف حضور به موقع مربيان در فضاي آموزشي، وجود تايم 

هاي پرت زياد دانشجويان و تايم هاي مفيد كم، تعجيل در 

خروجي، عدم آموزش بر اساد چش ليست دانشجويان، بي 

نظمي و عدم اطلاع از بعضي مباحث درسي موجود در چش 

ريزي آموزشي با ، وجود سرفصل مناسب در برنامهليست ها

توجه به نياز روز و تکنولوژي هاي نوين، عدم ارتباط مربيان 

با كادر درماني )عدم استفاده از تجربيات و سوابق مفيد 

كادردرماني با تجربه(، وجود محيط مناسب براي كارورزي، 

ها، وجود استادان و مربيان افزايش تعداد بيمارستان

صص، كاهش تعداد دانشجويان، وجود سيستم نظارتي متخ

بر آموزش متخصصان، افزايش تعداد مربيان و استادان 

مجرب و متخصص )جذب مربيان باانگيزه، و داراي داشتن 

سابقه كار باليني(، ارزشيابي پايان دوره، افزايش امکانات 

آموزشي )كلاد درد، وسايل و تجهيزات درماني، (، محل 

كارورزي، وجود تجهيزات بيمارستاني خوب و فيزيکي محل 

متناسب با شرايط دانشجويان، فاصله مکاني محل زندگي تا 

محل كارورزي، وجود امکانات رفاهي براي دانشجويان از 

جمله سلف سرويس، نمازخانه، رختکن، نهار و صبحانه، 

سرويس اياب و ذهاب، مشاركت مربي و دانشجو در دوره 

و استادان به روز و همکاري ززم با  باليني، وجود مربيان

دانشجويان و پاسخگويي به سرازت آن ها، وجود مربيان 

آشنا به تفکيش پسماندهاي بيمارستاني، دستورالعمل 

اجرائي جراحي ايمن، دستورالعمل مراقبت هاي مديريت 

شده، تلاش در جهت بهسازي محيط آموزشي، وجود فضاي 

دانشجويان  )عدم وجود مناسب براي رختکن و اتاق ريست 

فضاي مناسب و درخور شأن دانشجويان(، توسعه همکاري 

هاي باليني، وجود وسايل كمش بين مدرسين و بخش

آموزشي جهت تدريس بهتر مطالب درسي به دانشجويان، 

توجه به هماهنگي و تناسب بين محتواي آموزش نظري و 
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ت مباحث علمي، وجود سايت و كتابخانه در بيمارستان جه

وز، تعداد زياد مطالعه دانشجويان و استفاده از مطالب به ر

هاي مختلف، وجود سيستم نظرسنجي دانشجويان در بخش

مشخص از مربيان آموزشي و كادر بيمارستان، عدم همکاري 

ريزي شرط موفقيت در كاركنان، برنامه و هماهنگي

كارورزي ها است.برنامه ريزي قوي، برنامه ريزي منظم، عدم 

خواني مباحث و مطالب تئوري و عملي، نظارت، عدم هم

دقت و مطالعه كم دانشجويان هنگام ورود به كارورزي، رها 

نشدن دانشجو، عدم اطلاعات كافي در مورد مطالب درسي و 

چش ليست ها، ارتباط بين پرسنل دانشگاه )ملل مديرگروه، 

معاونت آموزشي، كارشناسان آموزش( با مربي ها، حس 

نياز به بازگو شدن دوباره مطالب درسي در اتاق  دلگرمي، 

عمل و حين عمل، فاصله بين باليني و تئوري، عدم آگاهي 

مديرگروه از باليني، عدم آگاهي مربي از تئوري، عدم وجود 

امکانات رفاهي براي دانشجويان )نداشتن نهار، اتاق 

استراحت و امنيت كاري(، عمل به سرفصل )مهيا كردن 

ورزي با سرفصل(، اگاهي مربي به سرفصل، هماهنگي كار

زمان زياد كاروروزي دانشجويان و در نتيجه خستگي و عدم 

كارآيي، وجود ارزشيابي دقيق از دانشجو )امضا گرفتن براي 

ها(، وجود بيمارستان هاي با حجم بازي تمام فعاليت

بيماران و تعدد عمل هاي جراحي، وجود سيستم ارزشيابي 

جو، احترام به نظرات دانشجو، اهميت مربي توسط دانش

نظرات دانشجو براي كادر، عدم برخورد مناسب پرسنل و 

بيمارستان با دانشجويان، عدم وجود بودجه كافي براي 

آموزش، نبود امکانات كافي در اتاق عمل، عدم اختصاص 

بودجه كافي براي آموزش توسط مديران، عدم آموزش موارد 

روسه اداري و زمان زياد براي ليست ها، پذكر شده در چش

تهيه اقلام و لوازم آموزشي مورد نياز، قرارداد بستن با 

بيمارستان هاي شلوغ، حجم زياد دانشجويان و افزايش 

جمعيت دانشجويي در فضاي اتاق عمل، عدم پذيرش و 

برخورد مناسب توسط بعضي بيمارستان ها، لغو قرارداد 

پرسنل و مديران ها، عدم همکاري بعضي از بيمارستان

هاي طرف قرارداد، افزايش تعداد مسرل بيمارستان

دانشجويان در مراكز درماني خود دانشگاه، محدوديت زمان 

هاي مختلف، بي و ناهماهنگي با شروع آن در بيمارستان

ها به دليل عدم هماهنگي نظمي و اغتشاش در كارورزي

شجو در قبلي به دليل افزايش دانشجويان، قرار نداشتن دان

بخش مربوطه و انجام ندادن مواردي كه در زگ بوک او 

قيد شده، عدم وجود مربي باليني يا آموزشي در اكلر مراكز 

طرف قرارداد، ناهماهنگي بين درود عملي و نظري، عدم 

وجود سيستم تشويق و تنبيه براي مربيان و پرسنل 

بيمارستاني، ايجاد اتاق ريست و رختکن مناسب براي 

ويان، عدم تطابق رنگ لباد دانشجويان، در اختيار دانشج

نهادن اتيکت مجاني به دانشجويان به صورت يش شکل و 

يکسان، عدم پاسخگويي توسط پرسنل و جراحان، در اختيار 

نهادن مراكزي جهت واكسيناسيون مجاني و رايگان به 

دانشجويان، پراكندگي كارورزي ها در بخشهاي باليني، 

زي جهت تهيه لباد با آرم دانشگاه به قرارداد با مراك

صورت يش شکل براي همه دانشجويان، عدم ارزشيابي 

صحيح توسط مربي، تغيير در شکل و فرم اتاق عمل و 

تهويه مناسب، نسبت تعداد دانشجويان و مربي، پاسخگو 

بودن جراحان و پرسنل اتاق عمل در حين جراحي، جذب 

و مهارتي باز، ارتباط  مربيان كارآمد باليني با تجربه كاري

متقابل بين درود تئوري و عملي، ايجاد كارگاههاي 

آموزشي براي مربيان آموزشي و باليني ناآشنا با 

-استانداردهاي اعتباربخشي و مقررات آموزشي و وزارتخانه

هاي آموزشي، ارزيابي مربيان اي، كم بودن بيمارستان

تادان توسط پرسنل بيمارستاني، كم بودن مربيان، اس

آموزشي و باليني، اعتقاد مربيان آموزشي به آموزش، زياد 

بودن تعداد دانشجويان، اختصاص وقت بيشتر براي 

دانشجويان، عدم در اختيار قراردادن تجهيزات آموزشي، 

ارتباط متقابل مربيان آموزشي با كادردرماني و پرسنل 

بيمارستان، بهبود كيفيت در سطح بيمارستان، عدم ارتباط 

وب مربيان آموزشي با سوپروايزر و پرسنل بيمارستاني، خ

ها توسط مربيان آموزشي رضايتمندي بيماران، انجام فعاليت

مندي كاركنان، ارتباط متقابل در حد رفع تکليف، رضايت

مربيان و كادردرماني بيمارستان، رضايتمندي دانشجويان 

كارورزي، تعديل ساعات كارورزي دانشجويان و يا تعداد 

روزهاي حضور در بيمارستان، وجود ارزشيابي دقيق از 

دانشجويان، وجود ساعات پرت و بيکار زياد دانشجويان 

هنگام حضور در بيمارستان، افزايش رضايت دانشجويان و 

تخصصي شدن آنان، برگزاري جلسه معارفه با پرسنل 

ها، افزايش رضايت مربيان و بيمارستاني در شروع كارورزي

د قرارداد با مراكز آموزشي مختلف، بهبود استادان، عق

كيفيت خدمات به بيماران، ايجاد چرخش فراگيران در 

مراكز آموزشي، افزايش بودجه براي جذب مربي جهت 

افزايش كيفيت، تأمين استادان و مربيان با تجربه، كاهش 

تعداد دانشجوها، نظارت بر روند آموزش، افزايش تعداد 

اي آموزشي ززم براي فراگيران، مربيان، ارائه پيش نيازه

تر، هاي جديدتر و تخصصيداشتن قراداد با بيمارستان
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برگزاري آزمون پايان دوره، چرخشي كردن )حضور دانشجو 

هاي متعدد(، محدوديت اتاق استراحت و در بيمارستان

هاي دانشجويان، بسته بودن رختکن، نظارت بر فعاليت

لغو قرارداد با هاي آموزشي در بعد از ظهر، كلاد

-كنند، افزايش رضايتهايي كه همکاري نميبيمارستان

مندي دانشجويان، كاركنان بيمارستاني و بيماران، كاهش 

خطر و افزايش امنيت بيمار، دانشجو و پرسنل، بهبود 

كيفيت خدمات به بيماران، ارتقاو سلامت جامعه، افزايش 

ش پذيرش دانشجويان، متخصص شدن كارآموزان، افزاي

درآمد بيمارستاني، پيامدهاي اجتماعي و درماني براي 

جامعه، افزايش پذيرش بيماران، ارتقاو اموزشي دانشجويان، 

عدم سرخوردگي دانشجويان، اميدواري دانشجويان به رشته 

و بازار كار، افزايش بازدهي هم دانشجويان و هم پرسنل 

بيمارستاني، وجود كارورزان متخصص، يادگيري بهتر 

لب و بهره برداري بهتر از رشته، وجود فيلدهاي مطا

تخصصي كم، بيشتر فيلد جنرال داريم، افزايش مهارت و 

سرعت عمل دانشجويان، عدم اجازه به دانشجو توسط 

بيمارستان براي سر جراحي رفتن، تعداد كم مربي، كوتاه 

كردن فاصله بين تئوري و باليني، همخواني تئوري با باليني 

 .يا مربيان آموزشي با سابقه و با تجربهو وجود مربي 

شد،  حاصل گام اين در كه كدها و اظهاراتي اساد بر

-ترين مقولهشکل گرفتند. در اين بخش اصلي اوليه مفاهيم

طراحي هاي استخراج شده از تحقيق كنوني مربوط به 

در دانشکده  يهاي كارورزدوره تيفيبهبود ك يالگو

 واحد تهران يآزاد اسلام يدانشگاه علوم پزشک يراپزشکيپ

 گيرند. مورد بحث قرار مي

 انطباق آموزش نظري و باليني( 1
مقوله انطباق آموزش نظري و باليني به معناي فاصله بين  

اطلاعات تئوري و كار عملي دانشجويان، مهيا كردن 

هماهنگي كارورزي با سرفصل، توجه به هماهنگي و تناسب 

حث علمي، آموزش بر بين محتواي آموزش نظري و مبا

اساد چش ليست دانشجويان و هماهنگي بين درود عملي 

هاي مفهومي مربوط به مقوله انطباق دستهو نظري است. 

از:  ارتباط ميان  تئوري و كار  ندآموزش نظري و باليني عبارت

عملي دانشجويان، مهيا كردن هماهنگي كارورزي با سرفصل، 

زش نظري و مباحث هماهنگي و تناسب ميان محتواي آمو

علمي، آموزش بر اساد چش ليست دانشجويان و هماهنگي 

 بين درود عملي و نظري.

 ( جذب مربيان متخصص2

مقوله جذب مربيان متخصص به معناي وجود مربيان آموزشي 

با اطلاعات كافي، وجود مربيان آموزشي كارآمد، وجود مربيان 

زشي با سابقه آموزشي آشنا به بهبود كيفيت، وجود مربيان آمو

و با تجربه، وجود مربيان و استادان به روز جهت همکاري ززم 

با دانشجويان و پاسخگويي به سرازت آنها، جذب مربيان 

كارآمد باليني با تجربه كاري و مهارتي باز، جذب مربيان آشنا 

به دستورالعمل اجرائي جراحي ايمن و جذب مربيان آشنا به 

هاي هاي مديريت شده است. دستهدستورالعمل مراقبت

از:  ند مفهومي مربوط به مقوله جذب مربيان متخصص عبارت

وجود مربيان آموزشي با اطلاعات كافي، وجود مربيان آموزشي 

وجود مربيان آموزشي آشنا به بهبود كيفيت، وجود  كارآمد،

مربيان آموزشي با سابقه و با تجربه، وجود مربيان و استادان به 

همکاري ززم با دانشجويان و پاسخگويي به سرازت  روز جهت

آنها، جذب مربيان كارآمد باليني با تجربه كاري و مهارتي باز، 

جذب مربيان آشنا به دستورالعمل اجرائي جراحي ايمن و 

 جذب مربيان آشنا به دستورالعمل مراقبت هاي مديريت شده.

 ( انگيزش3

علاقه و انگيزش  مقوله انگيزش به معناي انگيزش مربيان،

هاي مفهومي مربوط كارآموزان و انگيزش استادان است. دسته

از:  انگيزش مربيان، علاقه و انگيزش ند به مقوله انگيزش عبارت

 كارآموزان و انگيزش استادان. 

 ( امکانات آموزشي0

مقوله امکانات آموزشي به معناي وجود تجهيزات اتاق عمل،  

موزشي مورد نياز دانشجويان و كمش آ  وجود وسايل آموزشي و

هاي وجود محيط مناسب آموزشي براي كارورزي است. دسته

از:  وجود ند مفهومي مربوط به مقوله امکانات آموزشي را عبارت

كمش آموزشي   تجهيزات اتاق عمل، وجود وسايل آموزشي و

مورد نياز دانشجويان، وجود محيط مناسب آموزشي براي 

 هاي آموزشي در بعد از ظهر.دكارورزي و باز بودن كلا

 هاي كارورزيبندي مناسب دوره( زمان5

هاي كارورزي به معناي وجود بندي مناسب دورهمقوله زمان 

هاي مفيد كم، زمان زياد  زمان پرت زياد دانشجويان و زمان

كاروروزي دانشجويان و در نتيجه خستگي و عدم كارآيي، 

هاي آن در بيمارستان محدوديت زمان و ناهماهنگي با شروع

مختلف، تعديل ساعات كارورزي دانشجويان و يا تعداد روزهاي 

حضور در بيمارستان و وجود ساعات پرت و بيکار زياد 

هاي دانشجويان هنگام حضور در بيمارستان است. دسته

هاي كارورزي بندي مناسب دورهمفهومي مربوط به مقوله زمان

هاي مفيد  اد دانشجويان و زماناز:  وجود زمان پرت زيند عبارت

كم، زمان زياد كاروروزي دانشجويان و در نتيجه خستگي و 
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عدم كارآيي، محدوديت زمان و ناهماهنگي با شروع آن در 

بيمارستانهاي مختلف، تعديل ساعات كارورزي دانشجويان و يا 

تعداد روزهاي حضور در بيمارستان و وجود ساعات پرت و 

 ان هنگام حضور در بيمارستان.بيکار زياد دانشجوي

 ( ارزشيابي 6

مقوله ارزشيابي به معناي ارزشيابي پايان دوره، وجود ارزشيابي 

ها(، وجود دقيق از دانشجو )امضا گرفتن براي تمام فعاليت

سيستم ارزشيابي مربي توسط دانشجو و ارزشيابي صحيح 

هاي مفهومي مربوط به مقوله توسط مربي است. دسته

از:  ارزشيابي پايان دوره،  وجود ارزشيابي ند عبارت ارزشيابي

ها(، وجود دقيق از دانشجو )امضا گرفتن براي تمام فعاليت

سيستم ارزشيابي مربي توسط دانشجو و ارزشيابي صحيح 

 توسط مربي.

 ( فراهم كردن امکانات آموزشي1

مقوله فراهم كردن امکانات آموزشي به معناي وجود فضاي 

تکن، اتاق استراحت دانشجويان، وجود سايت مناسب براي رخ

و كتابخانه در بيمارستان جهت مطالعه دانشجويان، وجود 

امکانات رفاهي براي دانشجويان از جمله سلف سرويس، 

نمازخانه، رختکن، نهار و صبحانه، سرويس اياب و ذهاب، 

امکانات كافي در اتاق عمل و افزايش نسبت تعداد مربيان به 

هاي مفهومي مربوط به مقوله فراهم ت. دستهدانشجويان اس

از:  وجود فضاي مناسب براي ند كردن امکانات آموزشي عبارت

رختکن، اتاق استراحت دانشجويان، وجود سايت و كتابخانه در 

بيمارستان جهت مطالعه دانشجويان، وجود امکانات رفاهي 

براي دانشجويان از جمله سلف سرويس، نمازخانه، رختکن، 

و صبحانه، سرويس اياب و ذهاب، امکانات كافي در اتاق نهار 

 عمل و افزايش نسبت تعداد مربيان به دانشجويان.

 ريزي( برنامه8

ريزي قوي براي برگزاري ريزي به معناي برنامهمقوله برنامه

ها است. ريزي منظم با بيمارستانهاي كارورزي و برنامهدوره

از:  ند ريزي عبارتنامههاي مفهومي مربوط به مقوله بردسته

هاي كارورزي، برنامه ريزي قوي زماني براي برگزاري دوره

-ريزي منظم براي زمان حضور دانشجويان در بيمارستانبرنامه

 ريزي براي چرخش فراگيران در مراكز آموزشي.ها و برنامه

 ( محدوديت مالي9

مقوله محدوديت مالي به معناي عدم وجود بودجه كافي براي 

زش، عدم اختصاص بودجه كافي براي آموزش توسط آمو

مديران و عدم بودجه براي جذب مربي جهت افزايش كيفيت 

هاي مفهومي مربوط به مقوله محدوديت مالي است. دسته

از:  بودجه ناكافي براي آموزش، اختصاص بودجه ند عبارت

ناكافي براي آموزش توسط مديران و بودجه نامناسب براي 

 افزايش كيفيت.جذب مربي جهت 

 ها( افزايش تعداد بيمارستان11

-ها به معناي وجود بيمارستانمقوله افزايش تعداد بيمارستان

هاي جراحي، وجود هاي با حجم بازي بيماران و تعدد عمل

هاي جراحي و قرارداد بستن با هاي با تعدد عملبيمارستان

قوله هاي مفهومي مربوط به مهاي شلوغ است. دستهبيمارستان

هاي با از:  وجود بيمارستان ندها عبارتافزايش تعداد بيمارستان

هاي جراحي، وجود حجم بازي بيماران و تعدد عمل

هاي جراحي و قرارداد بستن با هاي با تعدد عملبيمارستان

 هاي شلوغ.بيمارستان

 ( اطلاعات دانشجويان )سطح دانش دانشجويان(11

عناي دقت كم دانشجويان مقوله اطلاعات دانشجويان به م

هنگام ورود به كارورزي، اطلاعات كافي در مورد مطالب 

ها و عدم نياز به درسي، اطلاعات كافي در مورد چش ليست

بازگو شدن دوباره مطالب درسي در اتاق عمل و حين عمل 

هاي مفهومي مربوط به مقوله اطلاعات دانشجويان است. دسته

نشجويان هنگام ورود به كارورزي، از:  دقت و مطالعه دا ندعبارت

اطلاعات كافي در مورد مطالب درسي، اطلاعات كافي در مورد 

ها و عدم نياز به بازگو شدن دوباره مطالب درسي چش ليست

 در اتاق عمل و حين عمل.

 ( تعامل بين مربيان باليني و استادان آموزشي12

معناي مقوله تعامل بين مربيان باليني و استادان آموزشي به 

هاي باليني، آگاهي مربي از مباحث آگاهي مديرگروه از فعاليت

هاي هاي آموزشي است. دستهتئوري و آگاهي مربي از سرفصل

مفهومي مربوط به مقوله تعامل بين مربيان باليني و استادان 

هاي باليني، از: آگاهي مديرگروه از فعاليت ندآموزشي عبارت

هاي آگاهي مربي از سرفصلآگاهي مربي از مباحث تئوري و 

 آموزشي.

 ( تعداد دانشجويان13

مقوله تعداد دانشجويان به معناي تعداد زياد دانشجويان در 

هاي مختلف، افزايش جمعيت دانشجويي در فضاي اتاق بخش

عمل و افزايش تعداد دانشجويان در مراكز درماني خود دانشگاه 

تعداد  هاي مفهومي مربوط به مقوله افزايشاست. دسته

هاي از: تعداد زياد دانشجويان در بخش نددانشجويان عبارت

مختلف، افزايش جمعيت دانشجويي در فضاي اتاق عمل و 

 افزايش تعداد دانشجويان در مراكز درماني خود دانشگاه.

 ( پيامدها براي بيمارستان10

مندي كاركنان مقوله پيامدها براي بيمارستان به معناي رضايت

افزايش درآمد بيمارستاني و افزايش بازدهي بيمارستان، 
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هاي مفهومي مربوط به مقوله پرسنل بيمارستاني است. دسته

مندي كاركنان از:  رضايت ندپيامدهاي بيمارستاني عبارت

بيمارستان، افزايش درآمد بيمارستاني و افزايش بازدهي 

 پرسنل بيمارستاني.

 ( پيامدها براي بيماران15

اي بيماران به معناي بهبود كيفيت خدمات مقوله پيامدها بر 

مندي به بيماران، كاهش خطر و افزايش امنيت بيمار و رضايت

هاي مفهومي مربوط به مقوله پيامدها براي بيماران است. دسته

از:  بهبود كيفيت خدمات به بيماران، كاهش  ندبيماران عبارت

 مندي بيماران.خطر و افزايش امنيت بيمار و رضايت

 پيامدهاي اجتماعي (16

ارتقاو سلامت جامعه و  مقوله پيامدهاي اجتماعي به معناي

هاي پيامدهاي اجتماعي و درماني براي جامعه است. دسته

مفهومي مربوط به مقوله پيامدهاي اجتماعي عبارت است از:  

ارتقاو سلامت جامعه و پيامدهاي اجتماعي و درماني براي 

 جامعه.

 رزان( پيامدها براي كارو11

مندي كارورزان، مقوله پيامدها براي كارورزان به معناي رضايت

افزايش بازدهي كارورزان، افزايش تخصص كارورزان،  يادگيري 

برداري بهتر از رشته، افزايش مهارت و بهتر مطالب و بهره

سرعت عمل كارورزان و اميدواري دانشجويان به رشته و بازار 

ط به مقوله پيامدها براي هاي مفهومي مربوكار است. دسته

مندي كارورزان، افزايش بازدهي از:  رضايت ندكارورزان عبارت

كارورزان، افزايش تخصص كارورزان، يادگيري بهتر مطالب و 

مهارت و سرعت عمل  بهره برداري بهتر از رشته، افزايش

 كارورزان و اميدواري دانشجويان به رشته و بازار كار.

 کدگذاری محوری 

دست آمده در بخش ه كدهاي ب ،كدگذاري محوري در بخش

گيرد و كدهاي كدگذاري آزاد مورد بررسي و مطالعه قرار مي

تري دسته هاي بزرگها يا مقولهمرتبط و مشابه با هم در دسته

 از بخشي عنوان به جداول تنظيم و تهيه ازشوند. پسبندي مي

 تکميل انجام مصاحبه، براي از حاصل هايداده كيفي تحليل

 بازتر سطح در حاصله آزاد، مفاهيم كدگذاري براساد تحليل

. شدند بنديمقوزت، گروه به دستيابي جهت ترو تجريدي

. شوند بنديگروه مفاهيم بايد كه است بندي فراينديمقوله

 بنابراين. شد خواهند سردرگمي موجب صورت اين غير در زيرا

 همديگر، هر با فاهيمم مداوم مقايسه از استفاده با بار ديگر

 موجود مفاهيم با همه يا خود بعد يا قبل مفاهيم با مفهوم

 پس از لذا. شوند استخراج كلي مقوزت تا شدند مقايسه

 مقوله يش در مرتبط شده، مفاهيم مفاهيم استخراج مقايسه

هايي در نظريه موجود عناوين براساد و شد بندي دسته كلي

 براي كلي از پژوهش، عناوين به دست آمده مفاهيم يا مرتبط

 مداوم مقايسه ترتيب پس ازگرفته شد.  بدين نظر در مقوزت

 مفاهيم و تنظيم مشابه هايمصاحبه، پاسخ از هاي حاصلپاسخ

 از مرحله اين دادن انجام با. شد استخراج هااز آن مشابه

تحقيق در پاسخ به شرايط علي انطباق آموزش نظري و باليني، 

بندي متخصص، انگيزش، امکانات آموزشي، زمان جذب مربيان

ها، اطلاعات دانشجويان و ارزشيابي استخراج شد. مناسب دوره

ريزي و افزايش تعداد هاي برنامهدر پاسخ به زمينه مقوله

گر ها استخراج شد. در پاسخ به عوامل مداخلهبيمارستان

در هاي مالي و تعداد زياد دانشجويان استخراج شد. محدوديت

پاسخ به راهبردها فراهم كردن امکانات آموزشي و تعامل بين 

مربيان باليني و استادان آموزشي استخراج گرديد و در پاسخ 

به پيامدها، پيامدها براي بيمارستان، بيماران، اجتماعي و 

 كارورزان استخراج شد. 

 کدگذاری گزينشی

يد هاي تولهدف از كدگذاري گزينشي ايجاد رابطه بين مقوله

شده )در مرحله كدگذاري محوري( است. اين عمل معموز بر 

شود و به نظريه پرداز كمش اساد الگوي پاردايم انجام مي

كند تا فرايند نظريه پردازي را به سهولت انجام دهد. اساد مي

ارتباط دهي در كدگذاري محوري بر بسط و گسترش يکي از 

نشي پژوهش ها قرار دارد. در مرحله كدگذاري گزيمقوله

حاضر، ارتباط مقوله اصلي با ساير مقوزت مشخص شد. در اين 

مرحله، طبقات اصلي و فرعي با يکديگر مرتبط شدند تا 

هاي دوره تيفيبهبود ك يالگومنظور  مفاهيم نظري به

آزاد  يدانشگاه علوم پزشک يراپزشکيدر دانشکده پ يكارورز

ات باعث شد تا توسعه يابند. اين اقدام واحد تهران ياسلام

پژوهشگر بتواند مفاهيم به دست آمده در مراحل كدگذاري باز و 

بهبود  يالگومنظور ارائه ها بهمحوري را يکپارچه كند و از آن

دانشگاه علوم  يراپزشکيدر دانشکده پ يهاي كارورزدوره تيفيك

 در منظور استفاده كند. به اين واحد تهران يآزاد اسلام يپزشک

 و كوربين كه پاراديمي از استفاده كيفي، با قيقتح روش قالب

 مقوزت ( نقش13اند )كرده ارائه 2111استراد در سال 

 مدل. نموديم شناسايي پارادايمي مدل قالب در را شده استخراج

 (.2و  1 هاي)شکل است زير اجزاي داراي پارادايمي

در دانشکده  يهاي كارورزدوره تيفيك مقوله محوري:

 واحد تهران يآزاد اسلام يدانشگاه علوم پزشک يراپزشکيپ

 شرايط ميان تعامل حاصل كه است اصلي رويداد يا واقعه

هاي دوره تيفيكبر اين اساد در پژوهش حاضر  .است متفاوت

آزاد  يدانشگاه علوم پزشک يراپزشکيدر دانشکده پ يكارورز
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به عنوان پديده كانوني يا مقوله محوري  واحد تهران ياسلام

 اند. ح شدهمطر

 
 الگوي پارادايم كيفي. 8شکل 

 

 

انطباق آموزش نظري و باليني، جذب مربيان  شرايط علي:

  بندي مناسب متخصص، انگيزش، امکانات آموزشي، زمان

 ها، اطلاعات دانشجويان و ارزشيابيدوره

اي از وقايع و شرايط است كه بر مقوله شرايط علي مجموعه

ايط علي رويدادها و وقايعي هستند گذارند. شرمحوري اثر مي

كه از نظر زماني مقدم بر پديده اصلي هستند. اين شرايط 

شوند. از ميان باعث ايجاد و توسعه پديده يا مقوله محوري مي

انطباق آموزش نظري و باليني، جذب  "هاي موجود، مقوله

بندي مربيان متخصص، انگيزش، امکانات آموزشي، زمان

به عنوان  "طح سواد دانشجويان و ارزشيابي ها، سمناسب دوره

هاي دوره تيفيكشوند كه نقش فعال در بهبود عللي تلقي مي

آزاد  يدانشگاه علوم پزشک يراپزشکيدر دانشکده پ يكارورز

 تيفيكداشته و تا اين عوامل مهيا نشوند  واحد تهران ياسلام

دانشگاه علوم  يراپزشکيدر دانشکده پ يهاي كارورزدوره

 گيرد. شکل نمي واحد تهران يآزاد اسلام يشکپز

فراهم كردن امکانات آموزشي و تعامل بين مربيان  راهبردها:

 باليني و استادان آموزشي 

منظور از راهبردها در رويکرد زمينه بنياد اقدامات هدفمندي 

سازند و هايي براي پديده مورد نظر فراهم ميحلهستند كه راه

شوند. مهمترين راهبردهاي ا و نتايج ميمنجر به ايجاد پيامده

اتخاذ شده در اين پژوهش عبارتند از: فراهم كردن امکانات 

 آموزشي و تعامل بين مربيان باليني و استادان آموزشي.

 هاريزي و افزايش تعداد بيمارستانبرنامه بستر زمينه: 

شرايط بستر مجموعه شرايطي هستند كه زمينه پديده مورد 

گذارند. ها تأثير ميسازند و بر رفتارها و كنشهم مينظر را فرا

شرايط بستر، مقوله محوري و نتايج منتج از آن را تحت تأثير 

ريزي دهد. شرايط بستر در پژوهش كنوني شامل برنامهقرار مي

 ها هستند.و افزايش تعداد بيمارستان

 هاي مالي و تعداد زياد دانشجويانمحدوديت گر:شرايط مداخله

گر شرايطي ساختاري هستند كه به پديده مورد رايط مداخلهش

گر گذارند. شرايط مداخلهنظر تعلق دارند و بر راهبردها اثر مي

كنند. در راهبردها را درون بستر خاصي محدود يا تسهيل مي

هاي مالي و تعداد زياد دانشجويان به پژوهش حاضر محدوديت

مورد توجه قرار  گر مدل پارادايميعنوان شرايط مداخله

 .اندگرفته

پيامدها براي بيمارستان، بيماران، اجتماعي و  پيامدها:

 كارورزان

هاي مربوط به پيامدها نتايجي هستند كه از راهبردها و كنش

 در كنش /واكنشي جا شوند. هرپديده مورد نظر حاصل مي

از  موقعيتي حفظ و اداره منظوربه اي يامسئله يا امر به پاسخ

 .آيدمي پديد پيامدهايي شوند انتخاب افرادي يا فردسوي 

اند. پيامد ناخواسته برخي و خواسته پيامدها اين از برخي

پژوهش حاضر پيامدها براي بيمارستان، بيماران، اجتماعي و 

 .كارورزان است

 
 كدگذاري محوري بر اساد الگوي پاردايم. 2شکل 

 

 بحث
هاي كارورزي دوره در تحقيق حاضر جهت الگوي بهبود كيفيت

در دانشکده پيراپزشکي دانشگاه علوم پزشکي آزاد اسلامي 

 6اي طراحي شد. اين مدل شامل واحد تهران مدلي زمينه

گر، بخش پديده كانوني، شرايط علي، زمينه، عوامل مداخله

راهبردها و پيامدها است. در پاسخ به شرايط علي انطباق 

متخصص، انگيزش،  آموزش نظري و باليني، جذب مربيان

ها، اطلاعات بندي مناسب دورهامکانات آموزشي، زمان
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 دانشجويان و ارزشيابي استخراج شد. در پاسخ به زمينه 

ها استخراج ريزي و افزايش تعداد بيمارستانهاي برنامهمقوله

هاي مالي و تعداد گر محدوديتشد. در پاسخ به عوامل مداخله

در پاسخ به راهبردها فراهم  زياد دانشجويان استخراج شد.

كردن امکانات آموزشي و تعامل بين مربيان باليني و استادان 

آموزشي استخراج گرديد و در پاسخ به پيامدها، پيامدها براي 

 بيمارستان، بيماران، اجتماعي و كارورزان استخراج شد. 

هاي ارتباط ميان انطباق آموزش نظري و باليني شامل شاخص

عملي دانشجويان، مهيا كردن هماهنگي كارورزي تئوري و كار 

با سرفصل، توجه به هماهنگي و تناسب بين محتواي آموزش 

نظري و مباحث علمي، آموزش بر اساد چش ليست 

دانشجويان و هماهنگي بين درود عملي و نظري است. جذب 

وجود مربيان آموزشي با هاي مربيان متخصص شامل شاخص

ان آموزشي كارآمد، وجود مربيان اطلاعات كافي، وجود مربي

آموزشي آشنا به بهبود كيفيت، وجود مربيان آموزشي با سابقه 

و با تجربه، وجود مربيان و استادان به روز جهت همکاري ززم 

با دانشجويان و پاسخگويي به سرازت آن ها، جذب مربيان 

كارآمد باليني با تجربه كاري و مهارتي باز، جذب مربيان آشنا 

دستورالعمل اجرائي جراحي ايمن و جذب مربيان آشنا به  به

انگيزش شامل دستورالعمل مراقبت هاي مديريت است. 

انگيزش مربيان، علاقه و انگيزش كارآموزان و هاي شاخص

هاي انگيزش استادان است. امکانات آموزشي شامل شاخص

كمش   وجود تجهيزات اتاق عمل، وجود وسايل آموزشي و

نياز دانشجويان، وجود محيط مناسب آموزشي  آموزشي مورد

ظهر هاي آموزشي در بعد از براي كارورزي و باز بودن كلاد

هاي هاي كارورزي شامل شاخصبندي مناسب دورهاست. زمان

هاي مفيد كم، زمان  وجود زمان پرت زياد دانشجويان و زمان

زياد كاروروزي دانشجويان و در نتيجه خستگي و عدم كارآيي، 

هاي محدوديت زمان و ناهماهنگي با شروع آن در بيمارستان

مختلف، تعديل ساعات كارورزي دانشجويان و يا تعداد روزهاي 

حضور در بيمارستان و وجود ساعات پرت و بيکار زياد 

دانشجويان هنگام حضور در بيمارستان است. ارزشيابي شامل 

ق از هاي ارزشيابي پايان دوره، وجود ارزشيابي دقيشاخص

ها(، وجود سيستم دانشجو )امضا گرفتن براي تمام فعاليت

ارزشيابي مربي توسط دانشجو و ارزشيابي صحيح توسط مربي 

هاي وجود است. فراهم كردن امکانات آموزشي شامل شاخص

فضاي مناسب براي رختکن، اتاق استراحت دانشجويان، وجود 

ويان، سايت و كتابخانه در بيمارستان جهت مطالعه دانشج

وجود امکانات رفاهي براي دانشجويان از جمله سلف سرويس، 

نمازخانه، رختکن، نهار و صبحانه، سرويس اياب و ذهاب، 

امکانات كافي در اتاق عمل و افزايش نسبت تعداد مربيان به 

ريزي هاي برنامهريزي شامل شاخصدانشجويان است. برنامه

ريزي منظم با نامههاي كارورزي و برقوي براي برگزاري دوره

هاي بودجه ناكافي ها است. بودجه شامل شاخصبيمارستان

براي آموزش، عدم اختصاص بودجه كافي براي آموزش توسط 

مديران و عدم بودجه براي جذب مربي جهت افزايش كيفيت 

هاي وجود ها شامل شاخصاست. افزايش تعداد بيمارستان

هاي تعدد عملبيمارستان هاي با حجم بازي بيماران و 

جراحي، وجود بيمارستان هاي با تعدد عمل هاي جراحي و 

قرارداد بستن با بيمارستان هاي شلوغ است. سطح دانش 

هاي دقت و كم دانشجويان هنگام دانشجويان شامل شاخص

ورود به كارورزي، اطلاعات كافي در مورد مطالب درسي، 

بازگو  ها و عدم نياز بهاطلاعات كافي در مورد چش ليست

شدن دوباره مطالب درسي در اتاق عمل و حين عمل است. 

    تعامل بين مربيان باليني و استادان آموزشي شامل 

هاي باليني، آگاهي هاي آگاهي مديرگروه از فعاليتشاخص

هاي آموزشي مربي از مباحث تئوري و آگاهي مربي از سرفصل

زياد  تعدادهاي تعداد زياد دانشجويان شامل شاخصاست. 

هاي مختلف، افزايش جمعيت دانشجويي دانشجويان در بخش

در فضاي اتاق عمل و افزايش تعداد دانشجويان در مراكز 

درماني خود دانشگاه است. پيامدها براي بيمارستان شامل 

هاي رضايتمندي كاركنان بيمارستان، افزايش درآمد شاخص

ت. بيمارستاني و افزايش بازدهي پرسنل بيمارستاني اس

هاي بهبود كيفيت خدمات پيامدها براي بيماران شامل شاخص

به بيماران، كاهش خطر و افزايش امنيت بيمار و رضايتمندي 

هاي ارتقاو بيماران است. پيامدهاي اجتماعي شامل شاخص

سلامت جامعه و پيامدهاي اجتماعي و درماني براي جامعه 

مندي يتهاي رضااست. پيامدها براي كارورزان شامل شاخص

كارورزان، افزايش بازدهي كارورزان، افزايش تخصص كارورزان،  

برداري بهتر از رشته، افزايش يادگيري بهتر مطالب و بهره

مهارت و سرعت عمل كارورزان و اميدواري دانشجويان به 

هاي رشته و بازار كار است. نتايج اين پژوهش با نتايج پژوهش

 (.10-18، 3دارد )انجام شده در اين حوزه همخواني 

در پژوهشي به بررسي  1395در سال  شعظيمي و همکاران

ي راهکارهايي براي بهبود مشکلات آموزش باليني و ارائه

كيفيت آن از ديدگاه دانشجويان رشته مامايي پرداختند. 

هاي اين مطالعه، جذب و به كارگيري اساتيد براساد يافته

ط آموزشي، باليني مجرب، تلاش در جهت بهسازي محي

هاي باليني و توجه به ي همکاري بين مدرسين و بخشتوسعه

هماهنگي و تناسب بين محتواي آموزش تئوري و مباحث 
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(. در 3تواند منجر به بهبود آموزش باليني شود )عملي مي

سازي برنامه كارآموزي طوزني مدت در پژوهشي به پياده

داد انجام  سيستم بهداشت و درمان پرداختند.  نتايج نشان

برنامه طوزني جهت آموزش دانشجويان طي دوره طوزني 

باعث افزايش ميزان توانايي آنها و ارائه خدمات مناسب به 

 2111در سال  ش(.  وايت سايد و همکاران10شود )بيماران مي

پژوهشي با هدف بررسي تجربيات دانشجويان فيزيوتراپي در 

جام دادند. نتايج نشان مورد كارآموزي باليني به روش كيفي ان

داد كه ميزان رضايت دانشجويان از دوره كارآموزي باليني باز 

هاي ها باعث افزايش توانمنديبوده و معتقد بودند كه اين دوره

(. 15شود )آنها جهت فعاليت در عرصه فيزيوتراپي مي

در مطالعه خود به بررسي  2110همچنين، چناكيت در سال 

ايلند پرداخت. وي دريافت علي رغم آموزش داروسازي در ت

اينکه برنامه درسي اين رشته از برنامه داروسازي آمريکا 

اقتباد شده و جهت برآوردن نيازهاي كشور و داروخانه هاي 

صنعتي، بهداشت عمومي و درماني بومي شده است، با اين 

حال، كيفيت آموزش داروسازي در تايلند نياز به پايش و 

 (.16د )ارزيابي مداوم دار

سازوكارهاي اجرايي حركت از وضعيت موجود به وضعيت 

 مطلوب عبارتند از: 

 انطباق آموزش نظري و باليني  -

 ارتباط ميان تئوري و كار عملي دانشجويان 

 مهيا كردن هماهنگي كارورزي با سرفصل 

  توجه به هماهنگي و تناسب بين محتواي آموزش نظري و

 مباحث علمي

 ست دانشجويان و هماهنگي بين آموزش بر اساد چش لي

 درود عملي و نظري 

 جذب مربيان متخصص  -

  وجود مربيان آموزشي با اطلاعات كافي 

  وجود مربيان آموزشي كارآمد 

  وجود مربيان آموزشي آشنا به بهبود كيفيت 

  وجود مربيان آموزشي با سابقه و با تجربه 

  وجود مربيان و استادان به روز جهت همکاري ززم با

 دانشجويان و پاسخگويي به سرازت آنها 

  جذب مربيان كارآمد باليني با تجربه كاري و مهارتي باز 

  جذب مربيان آشنا به دستورالعمل اجرائي جراحي ايمن 

  جذب مربيان آشنا به دستورالعمل مراقبت هاي مديريت 

 انگيزش -

  افزايش انگيزش مربيان، علاقه و انگيزش كارآموزان و

 تادان انگيزش اس

 امکانات آموزشي -

 وجود كافي تجهيزات اتاق عمل 

 كمش آموزشي مورد نياز دانشجويان وجود وسايل آموزشي و 

  وجود محيط مناسب آموزشي براي كارورزي 

 هاي آموزشي در بعد از ظهر باز بودن كلاد 

 هاي كارورزي:بندي مناسب دورهزمان

  كاهش زمان پرت زياد دانشجويان 

 ارورزي دانشجويان تعديل ساعات ك 

 زشيابيار -

 ارزشيابي پايان دوره 

  وجود ارزشيابي دقيق از دانشجو )امضا گرفتن براي تمام

 ها(فعاليت

  وجود سيستم ارزشيابي مربي توسط دانشجو و ارزشيابي

 صحيح توسط مربي 

 فراهم كردن امکانات آموزشي -

 وجود فضاي مناسب براي رختکن 

 نوجود اتاق استراحت دانشجويا 

  وجود سايت و كتابخانه در بيمارستان جهت مطالعه

 دانشجويان

  وجود امکانات رفاهي براي دانشجويان از جمله سلف

سرويس، نمازخانه، رختکن، نهار و صبحانه، سرويس اياب 

 و ذهاب،

  امکانات كافي در اتاق عمل و افزايش نسبت تعداد مربيان به

 دانشجويان 

 ريزيبرنامه -

 هاي كارورزي براي برگزاري دوره ريزي قويبرنامه 

 ها ريزي منظم با بيمارستانبرنامه 

 بودجه -

 اختصاص بودجه كافي براي آموزش 

  اختصاص بودجه براي جذب مربي جهت افزايش كيفيت 

 ها:افزايش تعداد بيمارستان

 هاي هاي با حجم بازي بيماران و تعدد عملوجود بيمارستان

 جراحي

 ا تعدد عمل هاي جراحي و قرارداد هاي بوجود بيمارستان

 هاي شلوغ بستن با بيمارستان

 مربيان باليني و استادان آموزشيتعامل بين  -

 هاي بالينيآگاهي مديرگروه از فعاليت 

   آگاهي مربي از مباحث تئوري 

  .هاي آموزشيآگاهي مربي از سرفصل
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 و تشکرقدردانی 
نرگس منتهاي مقاله حاضر بخشي از پايان نامه مقطع دكتراي 

آبکنار و با راهنمايي جناب آقاي دكتر آراسته دررشته مديريت 

آموزش عالي دانشگاه آزاد اسلامي واحد علوم و تحقيقات تهران 

پژوهشگران اين مطالعه از مدرسين بزرگواري كه در انجام  .است

و برايشان آرزوي كنند ، صميمانه تشکر ميكردندپژوهش ياري 

اين مقاله با شماره ثبت پژوهشي .  دو سلامت دارن قتوفي

 .به تصويب رسيده است 19/12/96در تاريخ  3056/11
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