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های کلینیکی لیست ارزیابی مهارتسنجی چکطراحی و روان

دانشجویان دندانپزشکی در واحد پروتز پارسیل عملی و بررسی میزان 

 )دانشجویان( مندی ارزیابی شوندگانرضایت

 )اعضای هیات علمی( و ارزیابان
 0محمد جواد خرازی فرد، 3محمدرضا بابایی، *8مهران بهرامی، 9مریم معماریان

 .شیار گروه پروتزهای دندانی، مرکز تحقیقات دندانپزشکی، دانشکده دندانپزشکی تهراندان1

 .استادیار گروه پروتزهای دندانی*، مرکز تحقیقات دندانپزشکی، دانشکده دندانپزشکی تهران2

 .فارغ التحصیل دانشکده دندانپزشکی تهران 3

  .مشاور آماری دانشکده دندانپزشکی تهران 4

 يدهچك مشخصات مقاله

 ع مقاله ون
 پژوهش در آموزش

 

 پيشينه پژوهش

 14/7/89 :تاریخ دریافت

 4/11/89 :تاریخ پذیرش

 كلمات كليدي  

 روایی محتوا 

 پایایی 

 مندی رضایت

 لیست چک

 پروتز پارسیل عمل

ی دریافتی دانشجو توسط سان است اما نمرهآروشی سریع و  GLOBAL RATING ارزیابی کلی :مقدمه

 .لف در آن متفاوت بوده و نیز در صورت تکرار ارزیابی، ممکن است نتایج متفاوتی حاصل گردداساتید مخت

های بالینی دانشجویان در حاضر با هدف طراحی ابزاری تحت عنوان چک لیست برای ارزیابی مهارت پژوهش

ست طراحی شده انجام مندی اساتید و دانشجویان از چک لیواحد پروتز پارسیل عملی، و نیز بررسی میزان رضایت

 شد.

های اساتید اخذ و تغییرات لازم در آن اعمال و هایی در یک پنل تخصصی دیدگاهیتمآبا ارزیابی  :روش كار

پایایی ابزار در دو سطح پایایی ارزیابان و پایایی ابزار  به تایید رسید. Lawshe لیست با روشروایی محتوای چک

قسمتی  5مندی اساتید و دانشجویان با استفاده از یک معیار و میزان رضایت انجام شد. test-re-test   روش با

 بررسی و گزارش گردید.

لیست بالا بود، بیشترین رضایتمندی اساتید در پاسخ به مندی دانشجویان و اساتید از چکمیزان رضایت :نتايج

ی از نظر شخصی ارزیابان در نمره دهی ی )به نظر شما این روش ارزیابی، تا چه اندازه در عدم تأثیرپذیرگزینه

ی )به نظر شما سهولت استفاده از ی گزینهترین رضایتمندی هم دربارهامتیاز و کم 6/4باشد؟( با میانگین موفق می

 امتیاز به ثبت رسید. 1/3این شیوهی ارزیابی برای ارزیابان چه اندازه است؟( با میانگین 

مندی دانشجویان و اساتید به نظر لیست و نیز رضایتایایی مناسب چکبا توجه به روایی و پ :نتيجه گيري

 .لیست طراحی شده بتواند برای ارزشیابی دانشجویان در این واحد درسی به کار گرفته شودرسد چکمی
 نحوه ارجاع به اين مقاله 

Memarian M, Bahrami M, Babaei M, Kharazi Fard M. Design and Psychometric Checklist of Evaluation of Clinical 

Skills of Dental Students in Practical Partial Denture Unit and Evaluation of Satisfaction of Assessors (Students) and 

Evaluators (Faculty Members). Horizon of Medical Education Development. 2019;10(1):1-9. 

 مقدمه 

های مهم فرآیند ( از جنبهassessmentی )ارزشیاب

تواند آموزش را رود و میهای آموزشی به شمار میفعالیت

از یک حالت ایستا به مسیری پویا هدایت کند. از 

های ارزشیابی های اصلی در آموزش تدوین روشچالش

مناسب و در خور اجراست که هم از نظر محتوا و نوع 
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و ارزیابی شوندگان از  سؤالات برای ارزیابی کنندگان

وضوح و شفافیت کافی برخوردار بوده و علاوه بر این، در 

در حال اجرا در روند ارزشیابی هم برابر رویکردهای قدیمی

 (.1قابلیت رقابت داشته باشند)

 3و  اسِتافیل بیم (1871) 2، استیک(1867) 1سِریون

های از پیشگامانی هستند که در ارتقای سیستم(1869)

در حین فرآیند ارزشیابی، (. 2،3اند)ابی نقش داشتهارزی

ی میزان، سطح، ارزش، حجم و کیفیت نتایج یا درباره

(. 4گیرد)محصولات فرآیند یادگیری قضاوت صورت می

ی گیری ارزیاب و تخمین وی دربارهاین فرآیند شامل نتیجه

(. در این رابطه محققان بسیاری 5ارزش آن محصول است)

های  مختلفی را جهت تعیین حد و و روشدرگیر شدند 

های دانشجویان میزان دستیابی به آگاهی، رفتارها یا مهارت

 5بازخورد(؛ اثرات 2117و همکاران ) 4ارایه کردند. کراس

 یارتباط یهادر ارتقاء مهارتعلمی أتیدانشجو و عضو ه

 یرا بررس یدندانپزشکعمومی یدوره انیدانشجو

 . (6)کردند

 7ترکیبیاستفاده از ابزار  جی(؛ نتا2117همکاران )و  6یوما

 انیدانشجو انیدر م یگریاموضع حرفه یابیارز یبرا

به  قیتحق را گزارش کردند. یدندانپزشکعمومی یدوره

بر  یمبتن یریگو با استفاده از روش نمونه یصورت مقطع

سال آخر  یدندانپزشک انیهدف انجام شده و تمام دانشجو

(؛ 2116و همکاران ) 9سیلمِن (.7)کردند شرکتدر آن 

تجربه و عمل را در  قیاز طر یمطالب تئور لیتکم جینتا

 گزارش کردند. انیدانشجو یریادگی زانیم شیافزا یراستا

                                                           
1 Seriven 
2 Stake 
3 Stufflebeam 
4 Krause 
5 feedback 
6 Uma 
7 hybrid 
8 Suliman 

در دو گروه قرار  یبه صورت تصادف 4سال  انیدانشجو

 8obkective structuredگرفته و در آزمون قبل و بعد 

 clinical examination وارد  11جهانی اریا استفاده از معب

 .(9)دیگرد سهیبا هم مقا اآنه ازاتیشده و امت

 یو بررس یابیارز جی(؛ نتا2114و همکاران ) 11چَلِن

 یدانشکده ینیبال یهاضعف و قوت بخش یهاجنبه

 یارائه یرا در راستا انیدانشجو دگاهیبابل از د یدندانپزشک

با استفاده از ها بخش در ینیبهبود آموزش بال یبازخورد برا

و همکاران  12مَکِلوسکی .(8)گزارش کردندپرسشنامه 

بر  یآزمون استاندارد مبتن جینتا ییایو پا یی(؛ روا2111)

 یهامهارت یدرباره  (OSCE)تحت عنوان  ستیلچک

 جیو نتا یرا بررس یدندانپزشک انیدانشجو انیزدن در م هیبخ

را به صورت  انینشجواز دا یادیتعداد ز انیآن در م یاجرا

 .(11)کردند یابیارز یکوهورت و چندمرکز

های بالینی (؛ کارآیی آموزش2116و همکاران ) 13هَنسی

های ارائه شده به دانشجویان دندانپزشکی در دانشکده

 انیدانشجو دگاهیدندانپزشکی آمریکای شمالی را براساس د

 .(11)کردند یابیارز

توان از چند میبرای ارزیابی یک دانشجوی پزشکی  

 روش ارزیابی زیر استفاده کرد:

 ی مستقیم دانشجو مشاهده -

 ای آزمون چندگزینه -

 مواجهه با بیمار استاندارد شده  -

 های تشریحی آزمون -

 ارزیابی توسط همکاران  -

 (12ارزیابی از طریق کارپوشه) -

                                                           
9 OSCE 
10 global 
11 Chalan 
12 Macluskey 
13 Henzi 
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های پزشکی با وجود اینکه تعداد محدودی از دانشکده

ای را با استفاده از چند روش شروع لی مؤسسهارزیابی طو

اند، ولی بهترین روش برای دستیابی به انواع متفاوت کرده

دهد، و کیفی که فرآیند ارزیابی را تشکیل میهای کمیداده

بدیهی است ارتقاء کیفیت آموزش هنوز شفاف نیست. 

بالینی رشته دندانپزشکی در پیشرفت وضعیت سلامت دهان 

های بالینی، در رشته(. 13دارد)مستقیم  اتمعه اثرو دندان جا

شده های آموزش تنها در کسب دانش افراد خلاصه ندغدغه

استفاده از آنها نیز های ضروری و چگونگی کسب مهارتو 

 (.14مهم است)

ی دندانپزشکی ی ارزیابی دانشجویان در دانشکدهعمده

 ی کلیبا استفاده از روش ارزیابتهران در واحدهای عملی 

که نقدهایی به شرح زیر بر آن وارد شده شود انجام می

 است:

ی خود تواند از نمرهدانشجو نمی به دلیل کلی بودن روش، -

 بازخوردی دریافت کند.

بندی و تفاوت در اولویتبه دلیل تفاوت در نگرش علمی -

ی دانشجویان نمره پارامترهای مورد ارزیابی توسط اساتید،

نارضایتی  سببکه نیست قابل مقایسه  ،متفاوتساتید ا

 شود.دانشجویان می

همچنین در صورت تکرار ارزیابی توسط یک ارزیاب  -

 واحد، ممکن است نتایج متفاوتی حاصل شود.

طراحی یک ابزار ارزیابی که علاوه بر روایی و بنابراین 

میان اساتید هم بتواند پایایی قابل قبولی قابل قبول، پایایی 

 رسد.ضروری به نظر می ،ائه کندمختلف ار

چک تحت عنوان طراحی ابزاری تحقیق حاضر با هدف 

های بالینی دانشجویان لیست برای ارزیابی مهارت

، تعیین روایی و دندانپزشکی در واحد پروتز پارسیل عملی

مندی اساتید و و نیز بررسی میزان رضایتپایایی آن 

 شد.انجام دانشجویان از چک لیست طراحی شده 

 روش كار

طرح حاضر مصوبه کمیته اخلاق دانشکده دندانپزشکی علوم پزشکی 

 .باشدمیIR.TUMS.DENTISTRY.REC.1397.115 تهران به شماره

 لیست ارزیابی مهارت دانشجویاناول: طراحی چک یمرحله
و همچنین با توجه به با در نظر گرفتن اهداف آموزشی 

های مد نظر جهت لیستی از آیتمپرونده موجود در بخش 

در یک پنل تخصصی  وارزیابی در این واحد درسی تهیه 

 ستیلچکمورد بحث قرار گرفت و پس از اعمال تغیرات، 

شکل ظاهر و ادبیات اصلاح و آماده ، هاآیتمچیدمان از نظر 

این چک لیست با بیست وپنج آیتم کلی تهییه شد و  شد.

نظر گرفته شد  درطبق نظر پنل تخصصی برای هر آیتم بارمی

که اساتید پس از رویت عملکرد دانشجویان نمرات مکتسبه 

 .را در چک لیست بخشی یا تمام نمره را ثبت نمایند

 یوایتتعیین روایی مح :روانسنجی: دوم یمرحله

لیست طراحی شده چک 1تعیین روایی محتواییبرای  

برای فضایی شد. برای این منظور، استفاده Lawshe از روش 

برای یادداشت نظرات و نیز دهی اساتید و قسمتی هنمر

تن از اساتید  11 و از  پیشنهادات در نظر گرفته شد

هر آیتم را از نظر ضرورت به سه گردید که درخواست 

در این  دهی کنند.غیرضروری نمرهو  شکل ضروری، مفید

آیتم مد نظر وجود منظور از ضروری این است که  ،بررسی

که حضور بودن هم این بود منظور از مفید باشد. میالزامی

اصطلاح منظور از باشد. مینولی الزامیبوده آیتم مفید 

گردد. که آیتم مد نظر باید حذف بود این هم غیرضروری 

روایی  ،فرم 11با استفاده از نتایج حاصل از این  ،سپس

محتوایی هر آیتم در مقیاس لیکرت به صورت جداگانه 

 بیضر ز،ین تیدر نها. )2محتوا ییوانسبت ر) شدهمحاسبه 

                                                           
1 content validity 
2 CVR 
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به  هاتمیآ ییروا نیانگیاز م ستیچک ل یمحتوا ییروا

حاصل از  جینتا .)محتوا ییروا ندکسیا ای CVI (دست آمد 

گر روا بودن تک  انیب ستیچک ل ییمحتوا ییروا یبررس

 ستیکل چک ل ییروا زیو ن ستیچک ل یها تمیتک آ

کل  زیتمام موارد و ن یبرا  CVRو  CVI ری)مقاد باشد.می

 .به دست آمد( 9/1 یبالا ستیچک ل

پایایی سطح  در دوتعیین پایایی برای  :تعیین پایایی

یک دانشجوی  ارزیابان و پایایی ابزار، از تمام مراحل کاری

مشخص که در حال گذراندن واحد پروتز پارسیل عملی 

 از ،سپسشد. ی کار( تهیه عکس و فیلم )بسته به مرحله بود

ی فیلم که با مشاهدهگردید تن از اساتید درخواست  5

لیست طراحی شده عملکرد دانشجو را مطابق با چک

ایج حاصل از این نتضریب همبستگی میان  ارزیابی کنند.

که به مفهوم میزان ارزیابان بود مرحله بیانگر پایایی بین 

دهی توسط این ابزار اتفاق نظر اساتید در نمره

 .(1ر )نموداباشدمی

ی انحراف .نشان دهندهرسونیپ یپراکندگ بینمودار ضر-1نمودار

ی داده نمره نیانگیبر اساس مقدار م تمیآ کیبه  دیاسات ینمره ده اریمع

 شده.

از همان  .انجام شد test-re-testروش با  تعیین پایایی ابزار

 هفته مجدداً 2پس از گذشت گردید اساتید درخواست 

ضریب همبستگی میان  ابی قرار دهند.تصاویر را مورد ارزی

دو نوبت ارزشیابی برای هر استاد محاسبه شد که نشانگر 

 .باشدمیپایایی ابزار 

مندی اجرا و بررسی میزان رضایت ی سوم:مرحله
 ناساتید و دانشجویا

از دانشجویان با استفاده از ابزار نفر  11بالینی عملکرد 

مورد نفر(  5)حاضر در بخش طراحی شده توسط اساتید 

از دانشجوها و اساتیدی که  ،در پایانگرفت. ارزیابی قرار 

میزان ی بارهدر ،ی اجرا مشارکت داشتنددر مرحله

 .به عمل آمدمندی از این روش ارزیابی نظرسنجی رضایت

مندی اساتید و های میانگین و انحراف معیار رضایتشاخص

ها زینهدانشجویان و نیز فراوانی و درصد هر یک از گ

محاسبه و گزارش گردید. البته روایی محتوا و پایایی 

 .لیست نیز محاسبه و مورد تأیید قرار گرفتچک

حاضر  قیتحق یهاداده :یآمار لیو تحل هیروش تجز

 .دیگرد لیتحل 25ینسخه  SPSSافزار با استفاده از نرم

 دیاسات یتمندیرضا اریو انحراف مع نیانگیم یهاشاخص

و درصد هر  یفراوان زیو ن انیو دانشجولمیع أتیه عضو

 گزارش محاسبه و یتمندیمتفاوت رضا یهانهیاز گز کی

 ستیل چک ییایمحتوا و پا ییروا گر،یاز طرف د .دیگرد

 قرار گرفت. دییتأ محاسبه و مورد قیشده در تحق یطراح

 نتايج

        لیست با استفاده از روشنتایج ارزیابی پایایی چک

test-re-test  انجام پذیرفت. با در نظر گرفتن مقادیر میانگین

لیست در دو نوبت ی چکگزینه 25به دست آمده برای 

متوالی، پایایی ابزار در میان دو نوبت ارزشیابی اساتید به 

با توجه به نتایج بدست آمده از ارزیابی پایایی،  تأیید رسید.

ودن پایایی بین ارزیاب بالا نبود که دلیل آن کیفی ب

مندی اساتید از رضایت ارزشیابی مورد نظر است.

ها، دیدگاه و گزینهلیست زیاد بوده است، تمامیچک

مندی آنها زیاد و خیلی زیاد ثبت شده رضایت

  (.1بود)جدول
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 ی پروتز پارسیللیست طراحی شده دربارهمندی اساتید از چکمیزان رضایت -1جدول 

 حداکثر اقلحد انحراف معیار میانگین گزینه

 5 4 45/1 2/4 های عملی دانشجویان را دارد؟به نظر شما این روش ارزیابی، قابلیت ارزیابی صحیح مهارت -1

به نظر شما این روش ارزیابی، توانایی تمایز بین دانشجویان دارای عملکرد بالینی متفاوت را  -2

 باشد؟دارا می
9/3 94/1 3 5 

ی، تا چه اندازه در عدم تأثیرپذیری از نظر شخصی ارزیابان در به نظر شما این روش ارزیاب -3

 باشد؟دهی موفق مینمره
6/4 55/1 4 5 

 4 2 71/1 1/3 ی ارزیابی برای ارزیابان چه اندازه است؟به نظر شما سهولت استفاده از این شیوه -4

د درسی پروتز ی اهداف آموزشی واحبه نظر شما این روش ارزیابی، کفایت ارزیابی کلیه -5

 پارسیل عملی، مندرج در کوریکولوم آموزشی را داشته است؟
2/4 45/1 4 5 

 4 4 1 1/4 مندی کلی شما در مورد مناسب بودن این روش ارزیابی چه اندازه است؟میزان رضایت -6

مندی نسبتاً بالایی ازچک لیست دانشجویان هم رضایت

خابی آنها در این های انتنشان دادند، طوری که اغلب گزینه

با این  (.2داد )جدولزیاد را نشان می مورد زیاد و خیلی

مندی دانشجویان تا حدودی کمتری از حال، رضایت

 مندی اساتید بوده است.رضایت

 ی پروتز پارسیللیست طراحی شده دربارهمندی دانشجویان از چکمیزان رضایت -2جدول

 کثرحدا حداقل انحراف معیار میانگین سؤال

لیست ی ارزیابی کلینیکی واحد پروتز پارسیل عملی با استفاده از چکآیا از نحوه -1

 طراحی شده رضایت دارید؟
57/3 95/1 2 5 

های عملی شما لیست طراحی شده قابلیت ارزیابی صحیح مهارتبه نظر شما آیا چک -2

 را داشته است؟
5/3 118/1 1 5 

ی ارزیابی شما شده است، که منجر به کاهش نمره های آموزشی خودآیا متوجه ضعف -3

 اند؟گردیده
57/3 646/1 2 4 

لیست با مطالب آموزش داده شده متناسب های موجود در چکبه نظر شما آیا آیتم -4

 باشند؟می
78/3 688/1 3 5 

لیست از صراحت و وضوح کافی برخوردار های موجود در چکبه نظر شما آیا آیتم -5

 ؟اندبوده
71/3 726/1 2 5 

 5 2 168/1 28/3 کنید که حق شما در مقایسه با دانشجویان دیگر تضییع شده است؟آیا احساس می -6

دهی به رغم استفاده از چک لیست، نظر شخصی استاد در نمرهکنید علیآیا تصور می -7

 شما مؤثر است؟
14/4 848/1 2 5 

 5 1 151/1 78/2 شیوه چقدر بوده است؟میزان استرس شما هنگام ارزیابی با این  -9

توان گفت میزان پراکندگی نظر می 2با توجه به نمودار 

ی مستقیم دارد. به عبارت دیگر اساتید با نمره دانشجو رابطه

هرچه عملکرد دانشجو بهتر باشد احتمال اختلاف نظر میان 

اساتید در نمره دهی به وی بیشتر است و هر چه عملکرد 
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تر باشد احتمال اختلاف نظر میان اساتید در نمره دانشجو بد

دهی به وی کمتر است لذا دانشجویان با عملکرد بهتر در 

 شوند.این سیستم ارزشیابی متضرر می

 
لیست طراحی شده دهی( اساتید از چکنتایج ارزیابی )نمره -2نمودار 

 دهی به آنهاها و نمرهی فیلمپس از گذشت دو هفته از مشاهده

 ث و نتيجه گيريبح

ی تحصیلی انجام ارزشیابی که معمولاً در انتهای دوره

ی روند پیشرفت تحصیلی دانشجو شود نشان دهندهمی

(. فرمت ارزشیابی شامل الگوهای کتبی، عملی 15باشد)می

و شفاهی است. ارزشیابی به صورت فردی یا گروهی قابل 

آکادمیک توان ارزشیابی را در محیط انجام بوده و نیز می

کنترل شده یا در فواصل دور از آن و یا به صورت آنلاین 

بوده و نیز   3و عملی 2، پایا 1انجام داد. ارزشیابی باید معتبر

های مد نظر باید ارتباط (. همچنین، مهارت16باشد) 4عینی

 (.5با نتایج فرآیند یادگیری داشته باشند)مستقیمی

زشی جدید اجرای یک سیستم آموگزارش شده است که 

تواند تاثیر چندانی روش ارزیابی نمی یبدون تغییر و ارتقا

 یلذا ارتقا، در بهبود کیفیت نتایج آموزش داشته باشد

نیاز به بوده و ارزیابی عملکردی موضوعی مهم و پیچیده 

 (.17)صرف وقت هزینه و تلاش فراوان دارد

                                                           
1 valid 
2 Reliable 
3 Practicable 
4 Objective 

های گذشته ارزیابی توانمندی بالینی به طور در سال

ای پیچیده، بیمار محور و دانشجو محور شده است. دهفزآین

معمولاً یک محیط غیرساختارمند  محورهای دانشجو ارزیابی

شرایط طبیعی و واقعی فراهم کرده و محدود  و حتی شبیه

نبودن دانشجویان به یک لیست انتخابی یا اجبار آنها به یک 

ها به شمار ی استدلال مشخص از مزایای این روششیوه

 (.19رود)می

در شرایط بر اساس چک لیست دانشجو ارزیابی 

ها که از مهارتشود، زیرا آن دسته از انجام میمندتری نظام

ها و جنبهباشد میاز پیش مشخص  ،رودوی انتظار می

گردد، میهای مهم آن مهارت به طور خاص ارزیابی لفهؤم

ز تری اپارامترهای کلی ارزیابی کلی حال آنکه در روش

علیرغم استفاده از روش  شود.مهارت مورد نظر بررسی می

لیست برای استفاده از چک موارد،بیشتر در  ارزیابی کلی

بنظر تر ی عملکرد فراگیران مناسبقضاوت درباره

که  (1385منصوریان و همکاران )(. در بررسی 19رسد)می

های طراحی یک چک لیست هنگام ارزیابی مهارتبا هدف 

های دندانپزشکی در درس بیماری 7دانشجویان ترم بالینی 

ر مقایسه با چک لیست دانجام شد دهان و صورت عملی 

بوده دانشجویان بیشتر مورد پذیرش روش ارزیابی کلی 

 (.18است)

های قوت تحقیق حاضر ارزیابی همزمان یکی از جنبه

مندی اساتید گروه پروتز و دانشجویان نسبت به این رضایت

لیست تهیه بوده است. با توجه به اینکه چک لیست چک

ا در نظر گرفتن و ب 5شده براساس نظرات اکِسپرت پنَِل

و براساس مفاد اهداف آموزشی واحد پروتز پارسیل عملی 

های مد لیستی از آیتمجزئی کوریکولوم آموزش بوده و نیز 

گردید، را شامل مینظر جهت ارزیابی در این واحد درسی 

از آنچه را که باید بسنجد فراهم کرده و در  پوشش مناسبی

                                                           
5 expert panel 
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مندی اساتید و دانشجویان نسبت به آن قابل نتیجه، رضایت

 انتظار بوده است.

این اعتقاد وجود دارد که در روش ارزیابی با 

شود که برای لیست، دانشجو با شرایطی مواجه میچک

و طراحی شده و این وضوح ارزیابی دانش و توانایی خاص ا

سؤالات آزمون نیز یکی از شرایط ارزشیابی مناسب دانشجو 

(. از طرف دیگر، این امکان وجود 21گردد)محسوب می

های نوین ارزیابی دانشجویان به دارد اساتید در اجرای شیوه

ها را نشان دهند خصوص در واحدهای عملی برخی مقاومت

ز به صرف دقت و وقت که این موضوع شاید به دلیل نیا

(. این 21های سنتی معمول باشد)بیشتر در مقایسه با روش

مندی گردد که اساتید رضایتموضوع از آنجا مشخص می

ی ارزیابی ی سهولت استفاده از شیوهی گزینهاندکی درباره

لیست طراحی شده در تحقیق برای ارزیابان نسبت به چک

 حاضر نشان دادند.

( نشان دادند اغلب 1398)صبوری و همکاران 

دانشجویان تخصصی دانشکده دندانپزشکی دانشگاه علوم 

زا دانسته اضطرابرا   OSCEپزشکی شهید بهشتی روش

زا استرس یدر اغلب موارد امر یابیارز ندیفرآ. (22بودند)

لیست کاهش (. یکی از مزایای استفاده از چک23)باشدیم

ر تحقیق حاضر نیز باشد که دمیزان استرس دانشجویان می

 توسط دانشجویان به این نکته اشاره شده بود.

در تحقیق حاضر، آنالیز پایایی در دو سطح انجام شد. پایایی 

استاد به دست  5های سری اول ی جوابابزار که از مقایسه

ی جفت جفت آمده و پایایی ارزیاب که از مقایسه

 های هر استاد به دست آمد.جواب

نجش پایایی بر تکرار یک تست یا های ساکثر روش

انجام بیش از یک سنجش تأکید دارند ولی معمولاً مشکل 

اصلی این است که محقق در بیشتر مواقع امکان تکرار تست 

های معادل را ندارد. حتی دو بار انجام تست یا یا انجام تست

استفاده از دو ابزار نیز اکثراً غیرممکن است.در تحقیق 

ی واحد عملی لیست طراحی شده دربارهحاضر، پایایی چک

پروتز پارسیل در میان اساتید گروه ارزیابی شد و مشخص 

شد که ابزار مورد نظر خود دارای تکرار پذیری بالایی 

باشد حال آنکه نتایج حاصل از ارزیابی توسط اساتید می

ای که مختلف با هم تفاوت های زیادی داشتند به گونه

را شامل شد که نشانگر پایایی بین  81تا 55ای از ی نمرهبازه

ارزیاب پایین این ابزار است. همچنین مشخص شد هر چقدر 

عملکرد دانشجو در یک آیتم بهتر باشد احتمال تفاوت نظر 

 بین اساتید در نمره دهی به وی بالاتر است.

مناسب  ییایو پا ییدر مجموع و با توجه به روا

 ،یعمل لیتز پارسواحد پرو یشده برا یطراح ستیلچک

 زیو ن لیپوشش مناسب آن از مباحث مرتبط با پروتز پارس

 رسدیبه نظر م دیو اسات انیدانشجو یمندتیرضا

در  انیدانشجو یابیارزش یشده بتواند برا یطراح ستیلچک

حاصل  جیبا توجه به نتا گرفته شود. ربه کا یواحد درس نیا

به کار  نیح دیاسات نظر انیبر تفاوت م یمبن ییایپا زیاز آنال

حق دانشجو در نمره  عییابزار همچنان امکان تض نیا یریگ

ابزار  نیاستفاده از ا ضمناً مختلف وجود دارد. دیاسات یده

 یتواند باعث کاهش همکارامر می نیزمان بر است که ا

 فرم و کاهش دقت شود. لیدر تکم دانشجواستاد و 
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Introduction: global rating system system is applicable, faster in time and easily 

handled.Butthe student may receive different scores by different assessors and it possibly 

led to different scores if repeated. This study is done to design and compare 

psychometric properties of the checklist for clinical skills assessment of dental students 

in removable partial denture course and evaluate the rater’s and student’s satisfaction 

about it. 

Materials & Methods: The checklist was analyzed by expert panel while the 

view points of the scientific member of staff was analyzed and applied in the 

designed checklist.The content validity of the checklist was measured by 

lawshe.Then, reliability of the checklist itself and reliability of the assessros was 

determined by test re test.The satisfaction rate of the scientific member of staff 

and the students about the checklist was also measured using a 5-scaled 

instruments. 

Results: The satisfaction rate of the students and scientific member of staff was 

also high about the designed checklist; however, member of staff showed higher 

satisfaction than the students.The staff showed the highst satisfaction on the item 

(To what degree, the checklist is successful not to be affected of the staff’s 

personal views in scoring?) with the mean score of 4.6 while they gave the least 

satisfaction on the item (To what degree, the checklist is applicable to the 

assessors?) With the mean score of 3.0. 

Conclusion: Conclusion Due to the validity and reliability of the checklist and the 

satisfaction of students and professors, it seems that the designed checklist can be 

used to evaluate students in this course. 
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