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Introduction: The review of published articles shows that medical schools in Iran 
use similar methods and formats for assessment. While assessment is considered 
an important pillar in educational planning and a valuable step for the training of 
expert and committed doctors. The aim of the study is to examine the 
assessment methods in terms of evaluation formats, Miller's evaluation levels 
and implementation capability. 
Materials & Methods:  The required information was started by searching in 
Persian and international databases, magazines, curriculum of prestigious 
universities in the world in the last 20 years alongside with virtual conferences 
AMEE international virtual conferences in August 2021 and the summary booklet 
of medical education articles of Shahid Motahari 2021 (the 22nd national 
conference of medical education) were reviewed. Data analysis was done by 
Beredy's adaptive model. The results were provided to assessment experts 
during a focused group meeting for further review 
Results: According to the extracted data, the approach of assessment is towards 
formative assessment format and improvement of traditional methods along 
with modern methods, which was clearly observed in the study of the curriculum 
of Harvard University in America and Oxford University in England. Opinions of 
experts were collected about the appropriateness of assessment methods with 
evaluation formats and levels of Miller's pyramid, the solution and the 
implementation conditions. The majority of opinions and suggestions of experts 
were related to the change in the way of executive policies of universities and 
providing a context for the emergence of new idea . 

Conclusion: The data analysis led to the identification of the evolution of suitable 

methods, formats of assessment and providing educational-executive solutions. 
It is suggested that the obtained results be used to develop assessment models 
according to Miller's assessment levels. 
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های مشابهی برای ها و قالبهای پزشکی در ایران، روشدهد دانشکدهبررسی مقالات منتشره نشان می :مقدمه

 یبرا ارزشمندی گامو   یآموزش یریزمهم در برنامهرکنی سنجش کنند. این در حالیست که سنجش استفاده می

های ارزیابی، های سنجش از نظر قالب. هدف مطالعه، بررسی روشرودیشمار م خبره و متعهد به یپزشکان تیترب

 باشد. سطوح ارزیابی میلر و قابلیت اجرایی می

المللی، مجلات، کوریکولوم های داده فارسی و بیناطلاعات مورد نیاز با جستجو در پایگاه :روش کار

و آغاز  (1400 یمطهر دیو شه AMEE2021 )یمجاز یهاکنفرانسو  سال اخیر20در های معتبر دنیا دانشگاه

گروهی در  متمرکزطی جلسه ، استفاده شد. نتایج برای بررسی بیشتر Beredyبرای مقایسه از الگوی تطبیقی 

 اختیار متخصصان سنجش قرار گرفت.

های نوین های سنتی در کنار روشآوری بسوی قالب ارزیابی تکوینی و بهبود روشنتایج حاکی از روی :نتايج

های هاروارد  و آکسفورد مشاهده گردید. نظر که در بررسی کوریکولوم دانشگاه گیری از آنها،بوده و نه کناره

های ارزیابی و سطوح هرم میلر، راهکار و چگونگی شرایط مورد تناسب روشهای سنجش با قالب متخصصان در

 تیحما  ،یبسترساز  دانشگاه، یهایگذاراستیدر س ریینظر متخصصان در رابطه با تغ نیشتریب اجرا گردآوری شد.

 نو بود. یهادهیو توجه به ا

و ارایه راهکارهای مناسب سنجش  های، قالبهاروشها منتج به شناسایی سیر تکاملی تحلیل داده :نتیجه گیری

متناسب با سطوح  های سنجششود، از نتایج  بدست آمده، برای توسعه مدلاجرایی گردید. پیشنهاد می-آموزشی

 ارزیابی میلر استفاده گردد. 

 ين مقالهاحوه ارجاع بهن 
Negahban Jouzan N, Karimi Moonaghi H, Poorzand H, Khajedaluee M. Exploring of Methods of Assessment of General 
Medical Students . Horizon of Medical Education Development. 2025;16(3):119-129 
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 مقدمه
گیری نیاز ارزشیابی آموزشی به کمک اندازهاطلاعات مورد

شود و هرچه یا سنجش گردآوری می ،آزمودن( )عموما

تر تر و کاملجامعتوسط سنجش شده  اطلاعات گردآوری

. سه نوع (1)انجام داد تری ارزشیابی درست توان، میباشد

یادگیری، سنجش به نجش شامل سنجش رویکرد مهم س

یادگیری از جمله رویکردهایی یادگیری و سنجش برای عنوان 

های ویژه دانشکدهها بههستند که امروزه مورد توجه دانشکده

یاددهی وتربیت یادگیری و پزشکی از حیث ارتقای توانمندی 

های بهداشت فارغ التحصیلان متخصص پزشکی و نیز رفع نیاز

دهد که شواهد نشان می .(2)مان جامعه قرار گرفته است و در

-یاددهی کیفیت آزمونها به طور قابل توجهی کیفیت آموزش و

 .(3)دهد یادگیری را تحت تاثیر قرار می

های شاهدات پژوهشگر در دانشکده پزشکی روشبراساس م

برای سنجش دانشجویان پزشکی استفاده  اما مشابهی مختلف

و  1(MCQ)ای توان به  آزمون چندگزینهشود که میمی

آزمون بالینی عینی  ،(پاسخکوتاه-پاسخانشایی)ترکیب باز

(، مشاهده Portfolio، کارپوشه )2(OSCEساختارمند )

، ارزیابی 3(DOPSحین انجام پروسیجر ) مستقیم دانشجو در

یا  4(CBDشده )به روش بررسی پرونده بیماران ویزیت

(CSR)5 یهاهنشکددا گذشته ههد . در(4) اشاره نمود 

 یهاروش ایجرا و حیاطر ایبر یجدید یهاشتلا ،پزشکی

 و زانمورآکا ینمندامینه تودر ز دعتماا قابل و صحیح یابیارز

 . نداداده منجاا شاغل نپزشکا

 پیشرفت تحصیلیارزیابی نظام جامع ها در طبق بررسی

در حال ، مشخص گردیدپزشکی ی هادر دانشکده یاندانشجو

تر موارد اهداف حوزه شناختی مورد سنجش قرار حاضر، بیش

های حرکتی و عاطفی)مهارت-گرفته و به اهداف حوزه روانی

 ، همدلی و...( ،انجام کار تیمی ،تر مانند برقراری ارتباطنرم

و طریقه پرداختن و سنجش یا اهمیت  ،شودتر توجه میکم

ها تنها برای ها ناشناخته باقی مانده و آزموناین حوزه

دهی به دانشجویان بوده و کاربرد چندانی برای دادن نمره

                                                           
1Multiple Choice Questions  
2Objective structural clinical examination  
3Direct Observation of Procedural Skills  

یادگیری و برای اطمینان ازکیفیت بازخورد به آنان ندارد. 

توان از نوع سنجش دادن بازخورد به موقع به دانشجویان می

(، ارزیابی 2015و همکاران )6د. هلنا فریستکوینی استفاده نمو

های های اولیه یادگیری پاسخگوی نیازتراکمی را تا سال

سنجش دانسته که با ورود به بالین نیازمند سنجش تکوینی 

  .(5)خواهیم بود 

های ارزیابی در آموزش بر اساس اطلاعات موجود، روش

های پزشکی یژه آموزش بالینی در غالب دانشکدهوپزشکی به

یکنواخت بوده و علاوه بر عدم تناسب کافی با اهداف آموزشی، 

های عملی دانشجویان از کارآمدی لازم در سنجش مهارت

  .(6) باشندبرخوردار نمی

(، در شهرستان بیرجندغالب 2018در پژوهش عابدی )

های شفاهی، آزمون ٪40های مورد استفاده اساتید، )روش

یک نیز یا چند منبعی بوده و هیچ درجه  360ارزیابی  33٪

اند(، برای سنجش ساز بالینی استفاده نکردهاز شبیه

اند حرکتی مناسب نبوده-های حوزه عاطفی و روانیمهارت

آموزش  حیطه در ارزیابی زمینه در موجود هایچالش. (7)

از  ناشی اثرات و ارزیابی مناسب روش انتخاب شیوه و پزشکی

های رشته مقاطع با متناسب هاروش این صحیح انتخاب

موضوع به  این به پرداختن ضرورت پزشکی، علوم مختلف

و  مطالعه پزشکی، آموزش فعلی هایاولویت از یکی عنوان

پژوهش در زمینه ارزیابی در حیطه آموزش پزشکی را بیش از 

انتظارات از برنامه . (8)دهد هر زمان دیگر مورد تاکید قرار می

 انیدانشجو یاسطح حرفه دیبا یستگیبر شا یمبتن یدرس

و  اتیاست که کسب تجرب یهیبد نیرا ارتقا بخشد. ا یپزشک

 ییبودن به تنها یحرفه ا یریادگیو  آموزش به یگذارهدف

صورت سازنده و به  دیبودن با یا حرفهو  ،شودبسنده نمی

برخی  ،(2012. کریمی )(9) شود یابیارزنیز درست 

اظهار داشتند  تجربه یادگیری بالینیدر رابطه با دانشجویان 

و تنها  استای بودن ها یکی از موانع توسعه حرفهنوع ارزیابی

با توجه . (10)اند انگیزه برای یادگیری را کسب نمره دانسته

های بیان شده و برای پاسخ به دو سوال پژوهشی، به ضرورت

4Case Based Discussion  
5Chart Stimulated Recall Oral Examination  
6Helena Ferris  
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در  یعموم یپزشک انیسنجش دانشجو یها براکدام روش. 1

. آیا 2و  شود؟یاستفاده م ایمعتبر دن یهاو دانشکده رانیا

این  ؟،از نتایج برای توسعه مدل سنجش استفاده نمود توانمی

ای، در ، به صورت مطالعه کتابخانه1399پژوهش در سال 

های بررسی روش"قالب پژوهش تطبیقی با هدف کلی 

انجام شد تا بدین وسیله  "سنجش دانشجویان پزشکی عمومی

های سنجش متناسب با هرم میلر ها و قالببتوان انواع روش

ریزان درسی قرار داد و بررسی و توجه اساتید و برنامهرا مورد 

ها برای سنجش دانش و گیری روشکارنگاهی نو در نحوه به

های دانشجویان پزشکی عمومی و چه بسا توسعه توانمندی

 مدل سنجش، ایجاد کرد.

 

 روش کار

شامل  ایکتابخانه-تطبیقیبصورت  پژوهش با توجه به اهداف،

سوال و هدف پژوهش، جستجو برای پنج مرحله تنظیم 

المللی و های بیندر پایگاه ن مطالعه در ایران،تکراری نبود

های های مجازی، کوریکولوم پزشکی مصوب دانشگاهکنفرانس

با توجه به الگو تطبیقی و معتبر خارجی و تحلیل داده 

Beredy   برای آگاهی  .ګردیدګسترده ای آغاز جستجوی

فارسی های واژهباکلید، بودن پژوهشاز ضرروت و تکراری ن

انگلیسی معادل  و "دانشجویان پزشکی"و"های سنجشروش"

 Medical“ و methods” “Assessmentمش ترم 

students”،  ایرانی:   های دادهپایگاهدر

SID،MAGIRAN ،Civilica   وGray literature ،

های سنجش روش در ایران که ایمطالعه. جستجو ادامه یافت

از نظر سطوح هرم میلر و قابلیت دانشجویان پزشکی عمومی را 

، برای در مرحله دومنگردید.  بررسی کند، مشاهدهاجرایی 

المللی و بینبه طور گسترده را جستجو داشتن اطلاعات جامع، 

 Assessment“ شامل ،های مش ترمکلیدواژهبا 

Methods” و“Medical Students”   جستجویو 

: در  ، ”Undergraduate“ تر با کلیدواژه تر و مرتبطدقیق

Medline ،به وسیله موتور جستجوگر پابمد  ProQuest، 

                                                           
7 Association for Medical Education in Europe 

 

ISI، ERIC، AMEE ،BEME   معتبر  یهانشریهو

 1399بندی شانگهای بر اساس رتبه) های ایران دانشگاه

سال  20در   دانشگاه علوم پزشکی تهران و شهید بهشتی(

های سنجش رای آگاهی از بروزترین رخدادهای روشو ب اخیر

 مجازی های کنفرانسچکیده مقالهاز  2021 در سال

و کتابچه خلاصه  2021در آگوست  AMEE7 المللیبین

)بیست و  1400های آموزش پزشکی شهید مطهریمقاله

 ی. برایافتادامه  ،دومین همایش کشوری آموزش پزشکی(

معتبر  یهادر دانشکده یابیرزاز انواع روش و قالب ا یآگاه

های معتبر دانشگاه کوریکولوم رشته پزشکی عمومی ا،یدن

هاروارد  ، دانشگاه QS 2020بندی براساس رتبه) را جهان

. گردیدبرای بررسی انتخاب  (، آمریکا و آکسفورد انگلستان

و متن  دهیعنوان، چک لتریآمده پس از انجام فدستمقالات به

انجام  یغربالگر یو خروج یورود یارهایکامل و با توجه به مع

 شامل ورود مطالعات انجام شده در یورود اریمع نی. اولشد

 بودنیبود، چراکه صرف سنت ریسال اخ 20 زمینه سنجش در

 قیتحق میبر کنار گذاشتن آن نبوده و هدف ت یلیروش دل کی

 نیکارآمد و نو یسنت یهابود که مدل شامل روش نیا

ورود تمام مطالعات با هر نوع  ار،یمع نیسنجش باشد و دوم

)ذکر شده در  یعموم یروش انجام و مقاطع رشته پزشک

 یعموم یاز رشته پزشک ریغ یخروج مطالعات اری( و مع1نمودار

در  .گردیدانتخاب  یبررس یمقاله برا 116تعداد  .باشدیم

نویسنده  تطبیقیالگوی از  تحلیل، مرحله چهارم و

دارای چهار مرحله توصیف، تفسیر،  ،(Beredy)لهستانی

در مرحله توصیف،  .شد استفادهجواری و مقایسه هم

، اطلاعاتهای تحقیق بر اساس شواهد و پدیده

های کافی برای بررسی و برداری و با تدارک یافتهیادداشت

شوند. در مرحله تفسیر، نقادی در مرحله بعد آماده می

شود. توصیف شده در مرحله اول وارسی و تحلیل می طلاعاتا

که در دو مرحله قبل آماده  اطلاعاتیدر مرحله همجواری، 

اند به منظور ایجاد چارچوبی برای مقایسه شباهتها و شده

گیرند. در مرحله بندی و در کنار هم قرار میتفاوتها، طبقه
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ینه شباهتها مقایسه، مسأله تحقیق با توجه به جزییات در زم

ت تحقیق بررسی و مقایسه لاو تفاوتها و دادن پاسخ به سؤا

 ایشامل قبول   یادر قالب پرسشنامه اطلاعات .(11) شودمی

در سطح  ییاجرا تیو قابل لریرد هر روش در سطح موردنظر م

 همچنین بصورت .شدی مطرح کشور، در جلسه متمرکز گروه

متخصص ارسال  17 یکرونا(، برا طیشرا لیدل)به نیآنلا

جراح  کی ،یاجتماع یعضو )سه متخصص پزشک11که  ګردید

متخصص  کی ح،یدر علوم تشر صمتخص کیزانو،  پیو فلوش

 کی مان،یمتخصص زنان و زا کیقلب و عروق،  پیو فلوش

در  یسلامت و سه دکتر یآموزش بهداشت و ارتقا یدکتر

 یبررس .ندنمود یهمکار نهیزم نی( در ایآموزش پزشک نهیزم

 ،ینتماس تلف ل،یمیاز راه ا یریگیو پ یی طی دو ماهو پاسخگو

 نیپرسشنامه آنلا ماتیها براساس تنظو پاسخ انجام یحضور

 .شد یدرصدده

 
 نمودار انتخاب مقاله. 1نمودار

                                                           

8Sciences & Technology Health  

9Bachelor of Medicine  

 هاافتهی

مقاله در جدولی شامل  116در این پژوهش، اطلاعات 

 نویسندگان، سال پژوهش، های نوع روش سنجش،ستون

 یالگوبا توجه به  تا، داده شدهدف از انجام و نتیجه آن قرار 

صورت  ها وتفاوتهامقایسه و درک شباهت  Beredy یقیتطب

نتایج حاکی از پیشروی سنجش آموزش  ،پس از مقایسهگیرد. 

های پزشکی به سمت قالب ارزیابی تکوینی و استفاده از روش

های سنتی کارآمد بوده که به نوین سنجش در کنار روش

های معتبر هاروارد آمریکا  وضوح در بررسی کوریکولوم دانشگاه

 (.1)جدول شماره  خوردنیز به چشم می ،و آکسفورد انگلستان

 برنامه درسی دانشگاه هاروارد و آکسفورد. 1جدول
برنامه 

 درسی
 ارزیابی محتوای آموزشی

برنامه درسی 
دانشکده 
پزشکی 
 هاروارد

 دارای دو  بخش

Pathways و
تکنولوژی علم 

 8(HSTسلامت)

مداوم و تقریباً  یارزیابی فرآیند

ارزیابی در مراحل  .مستمر است
کارورزی و بالین -کارورزیپیش

هریک جداگانه دارای  سیاستهای 
ارزیابی تکوینی و متراکم مدون 

 .(12)است

برنامه درسی 
دانشکده 
پزشکی 
 آکسفورد

بخش پیش بالینی در دو 
)سه سال اول دوره شش 

 و  9BM( شامل ساله

10FHS   و بالینی )از
 سال چهارم(

ارزیابی رسمی اصلی با مقالات 
سابقه رضایت و کتبی در هر موضوع

بخش از حضور در جلسات تدریس 
. اجباری و موفقیت در کار عملی

بیشتر تمرکز بر روی پرورش تفکر 
انتقادی  می باشد. ارزیابی در بالین 

در سالهای چهار و پنج ارزیابی 
تکوینی مداوم و سپس ارزیابی 
تراکمی در انتها بعلاوه حضور 

بخش در طول دوره و انجام رضایت
پروژه تحقیقاتی بوده و در سال 

زیابی کتبی ششم بصورت تراکمی ار
 .(13)شودو عملی انجام می

روشن است که صرف سنتی و قدیمی بودن یک روش نباید 

ای با وجود د. برای نمونه آزمون چندگزینهآن را کنار گذار

های سنجش اش اما همچنان یکی از روشقدمت چندساله

رود. شمار میصرفه برای اساتید و موسسه ها بهمعقول و به

گرچه باید این نکته را درنظر داشت که تلاش در مسیر بهبود 

10Final Honour School (leading to a BA degree in Medical  

Sciences) 
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ها را نباید فراموش کرد. طبق اطلاعات کیفیت و اعتبار روش

در این  ترین یافتهمهم ،شده و نظر متخصصانراجاستخ

توان بیان نمود این است که برای استفاده از پژوهش که می

های تکوینی و های ارزیابی در هریک از قالبانواع روش

تراکمی اجماعی وجود نداشته و اجماع به سمت استفاده 

ی گیری قالب ارزیابکارها و تاکید بر بهدرست از انواع روش

های پژوهشتکوینی در کنار تراکمی بوده در حالیکه غالب 

درسی داخل کشور نشان داده که برخلاف آنچه دربرنامه

پزشکی ذکر شده در نهایت معیار اصلی ارزیابی فقط آزمون 

 نتایجبوده است. )های متداول سنجش و روش پایان ترم 

 پیوست گردید(.

اجرایی و تناسب با هرم در مطالعه حاضر نتایج از نظر قابلیت 

میلر بصورت چارچوب ارزیابی، در اختیار متخصصان قرار 

-2آوری گردید)جداول شماره ها ونظرات جمعگرفته و پاسخ

3-4-5  .) 
 Knowsهای سنجش در سطح نتایج نظرسنجی روش. 2جدول

قابلیت 

 اجرایی

قالب 

 تراکمی

قالب 

 تکوینی

سطح 
KNOWS 

نوع روش 

 ارزیابی

9(٪81/81) 10(٪9/90) 10(٪9/90) 10(٪9/90) CR-SAQ 

11(٪100) 11(٪100) 10(٪9/90) 10(٪9/90) MCQ 

10(٪9/90) 10(٪9/90) 11(٪100) 11(٪100) EMI/EMQ 

 Knowsهای سنجش در سطح نتایج نظرسنجی روش. 3جدول

How  
 تیقابل

 ییاجرا

قالب 

 یتراکم

قالب 

 ینیتکو

 سطح

KNOWS 
HOW 

نوع 

روش 

 ارزیابی

6(٪54/54) 10(٪9/90) 8(٪72/72) 9(٪81/81) Essay 

9(٪81/81) 11(٪100) 110(٪9/90) 11(٪100) KF 

9(٪81/81) - 10(٪9/90) 9(٪81/81) E-PMP 

6(٪54/54) 8(٪72/72) 9(٪81/81) 10(٪9/90) POE 

9(٪81/81) 10(٪9/90) - 11(٪100) PMP 

10(٪9/90) 10(٪9/90) - 10(٪9/90) SCT 

8(٪72/72) 10(٪9/90) - 10(٪9/90) CBWE 

  HOW های سنجش در سطحنتایج نظرسنجی روش. 4جدول
Shows 
 تیقابل

 ییاجرا

قالب 

 یتراکم

قالب 

 ینیتکو

 سطح

SHOWS 
HOW 

نوع روش 

 یابیارز

11(٪100) - 10(٪9/90) 11(٪100) CA-OSCE 

9(٪81/81) 10(٪9/90) 9(٪81/81) 10(٪9/90) CBD 

9(٪81/81) - 10(٪9/90) 10(٪9/90) DOPS 

7(٪63/63) - 6(٪54/54) 11(٪100) SLICE 

8(٪72/72) - 8(٪72/72) 8(٪72/72) M-PAT 

7(٪63/63) - 11(٪100) 11(٪100) SP(VPS) 

9(٪81/81) - 8(٪72/72) 11(٪100) OSPE 

8(٪72/72) 10(٪9/90) - 11(٪100) OSLER 

11(٪100) 11(٪100) - 11(٪100) OSCE 

9(٪81/81) 11(٪100) - 11(٪100) SP 

 Doesهای سنجش در سطح نتایج نظرسنجی روش. 5جدول
 تیقابل

 ییاجرا

قالب 

 یتراکم

قالب 

 ینیتکو

 سطح

DOES 

نوع روش 

 یابیارز

9(٪81/81) - 9(٪81/81) 9(٪81/81) VTCS 

11(٪100) 8(٪72/72) 11(٪100) 11(٪100) MINI-CEX 

9(٪81/81) - 7(٪63/63) 11(٪100) 360Degree 

8(٪72/72) - 8(٪72/72) 8(٪72/72) PA 

11(٪100) 10(٪9/90) - 11(٪100) Portfolio 

10(٪9/90) 9(81.81٪) - 10(٪9/90) Logbook 

9(٪81/81) 9(81.81٪) - 10(٪9/90) SRPE 

9(٪81/81) 8(٪72/72) - 9(٪81/81) SJTS 

9(٪81/81) - 10(٪9/90) 11(٪100) DOPS 

 مشروح نظرات:

 Context Rich Short (CR-SAQ)روش ارزیابی 

Answer Question   را تا حدودی برای ارزیابی دانش در

و برای سنجش در حد محفوظات ضروری   KNOWSسطح  

انتخاب نمودند اما از نظر قابلیت اجرایی به دلیل محدودیت 

 زمانی در طراحی مناسب نمی دانند.
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یا رد را به دلیل انتخاب تصادفی    MCQیک متخصص روش

در    KNOWSها توسط دانشجو مورد توافق در سطح گزینه

 Extended   (EMI)قالب تکوینی انتخاب ننموده و  روش

Matching Item  اتید و طراحی را  به شرط همکاری اس

 نسته است.مناسب قابل اجرا دا

  Key Feature Questions (KF)،(OSPE)های روش

Objective Structured Practical 
Examination،(PMP)  Patient Management 

Problem /  (EPMP) /Electronic Patient 
Management Problem  Mini-Peer 

Assessment Tool ( MPAT)  و  (PA) Peer 

Assessment   تحت شرایط همکاری اساتید و طرح سوال

ال مناسب مناسب قابل اجراست و از طرفی چون طرح سو

های تشویقی برای همکاری بر است استفاده از سیاستزمان

 طلبد. اساتید را می

 Problem-Based Oral  (POE)روش 

Examination   اگر دارای ویژگی عینی بودن باشد، قابلیت

کاربردن را دارد اما با توجه به سنجش دانش در سطح به

دانشجویان و بر بودن و تعداد بالای از جمله زمان مشکلات

تعداد پایین اساتید، استفاده از این روش در قالب تکوینی را 

کند. بهتر است از ارزیابان متعدد همگن به دچار مشکل می

استفاده  و سوالات به صورت   Cross Over 11صورت 

یکسان طراحی گردد تا اعمال نظر شخص ارزیاب به حداقل 

 برسد.

 Essay  Long Answerمشکل اجرا در روش  

Question (LAQ) / Open Ended Question 
(OEQ)   یا وجود دارد که ممکن است نظر ممتحن خواسته

شود که باید نام ناخواسته در برگه پاسخ دانشجو اعمال 

دانشجو و پاسخ اصلی در هر سوال کدگذاری شده و از چند 

 ارزیاب استفاده گردد. 

 Structured Long Interview   (SLICE)هایروش

and Clinical Examination/ (SCT)  Script 

Concordance Test Situational Judgment 
Tests (SJTS),  و(OSLER) Record Objective 

Structured Long Examination           

                                                           
 متقاطع 11

بر بودن روند انجام آزمون به عنوان تراکمی نیز با توجه به زمان

تواند هم در غالب تر است و میناسببا نظر پنج نفر از اساتید م

تراکمی استفاده شود. از طرفی طرح آن نیازمند  -تکوینی

فرصت کافی اساتید بوده که همچنان راهکار آن سیاست 

 تشویقی است.

 Computer Assisted Objectiveهایروش

Structured Clinical Examination (CA-
OSCE) ،(VPS)  Virtual Patient 

Simulation،(SP)  Standardized 

Patient،Structured Real-Patient 

Examination (SRPE)  ،(CBWE) Computer-

Based Written   Examination  وVideo-

based Test of Communication Skills 
(VTCS) افزار و فضای از نظر اجرایی نیازمند تهیه سخت

از وسایل کافی فیزیکی چه برای انجام آزمون و چه نگهداری 

بر بوده های که نیازمند تجهیزات هزینهو تجهیزات برای روش

هاست و در و نیز شرایط مدیریتی مناسب برای نگهداری آن

واقع نیازمند پذیرش ضرورت تهیه و صرف بودجه از جانب 

 باشد.دانشگاه آموزشی می

اند که با نحوه استفاده برخی از برخی اساتید نیز اظهار داشته

اند و به این خاطر برای سنجش دانشجویان آشنا نبوده هاروش

ها که طبق روال استفاده تنها به تعداد محدودی از روش

 .اندشده استناد نمودهمی

 

 بحث

های سنجش پژوهش حاضر با هدف کلی واکاوی روش

دانشجویان پزشکی عمومی، انجام شد. با بررسی در متون 

ای مبنی بر بررسی قابلیت اجرایی منتشرشده در ایران، مطالعه

های سنجش دانشجویان پزشکی عمومی و تناسب آن با روش

هایی که بدان پرداخته سطوح هرم میلر یافت نشد. پژوهش

مورد بررسی معایب و مزایای یک نوع روش سنجش، شده در 

ها توسط اساتید و یا اشاره به فاصله میزان استفاده از روش

عملی و سنجش بوده است. به عنوان -های تیوریبین آموزش

معایب و مزایای بررسی به ، (2012و همکاران)نمونه ؛ یوسفی 
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پرداخته و آن را روشی ارزان و  روش ارزیابی همتایان

 .(14)دسترس برای ارزیابی حیطه عاطفی قلمداد کردنددر

به میزان استفاده اعضای هیات  ،(2015)میرزایی و همکاران 

های سنجش علمی دانشگاه علوم پزشکی ایلام از روش

. قادری (15)درجه اشاره نمودند 360آسکی و  ،ایچندگزینه

نگرش دانشجویان بالینی دانشگاه علوم  ،(2015)و همکاران 

پزشکی بیرجند را درمورد تناسب محتوای دوره علوم پایه و 

آزمون ها بررسی کردند. غالب دانشجویان اظهار داشتند که 

و دروس مورد مطالعه  هیآزمون جامع علوم پا یهاسوال نیب

.  بنابراین (16)ندارد وجود  یداریرابطه معن هیدر دوره علوم پا

ها در ایران در سطح اهداف گفته شده بوده و نه غالب پژوهش

فراتر که از این جهت با اهداف مطالعه حاضر مغایرت دارد؛ 

ای و متعهد حرفه ،چراکه برای تربیت نیروهای متخصص

های جامع در مورد انتخاب و نحوه بکارگیری نیازمند پژوهش

صحیح روش و قالب سنجش در حیطه مرتبط با در نظرگیری 

 شرایط اجرایی آنهاست.

های (، مروری بر روش2021مقدم و همکارانش)ذاکری 

ارزیابی نوین برای تمام دانشجویان علوم پزشکی در ده سال 

ده و پیشنهاد دادند که باتوجه به هرم میلر روش اخیر، انجام دا

 نیمطالعه از ا نیا . نتایج(17)مناسب سنجش انتخاب گردد

 نییتع نیشیحوزه و مطابق مطالعات پ کیدر  یابینظر که ارز

 رتیمطالعه حاضر مغا جیها بوده با نتااستفاده از روش زانیم

و  ریدر ده سال اخ یاز نظر بررس ییهاداشت اما مشابهت

شد. چرا  افتی لر،یم یابیتوجه به هرم ارز سندگان،ینو شنهادیپ

 یشناخت یهاسنجش )در حوزه یهاروش زین قیتحق میکه ت

 را ساله(20واسطه مرور متون به یو عاطف یحرکت-یروان

و علاوه برتناسب با هرم ارزیابی میلر، شرایط اجرا را  یواکاو

 نیز بررسی نمودند.

در دانشگاه علوم پزشکی  (،2002)کمیلی و همکارانش 

زاهدان، نشان دادند؛ برخلاف استفاده بیشتر اساتید از قالب 

ای در طول ترم اما بازهم ملاک مهم ارزیابی ارزیابی مرحله

  . که با نتایج در پژوهش(18)برپایه آزمون پایان ترم بوده است 

نیز ملاک استفاده از برخی  حاضراز این نظرکه متخصصان

                                                           
12Lyuba Konopasek  

های رایج را عدم آگاهی نسبت به استفاده و نحوه اجرای روش

 همخوانی دارد.  ها دانستند؛آن

رسازی های سنجش نیازمند بستانجام ترکیبی و یا منفرد روش

در  ییهامحدودیتباشد؛ و فراهم کردن شرایط اجرایی می

 یراهکارها یریو بکارگ هیموانع ارا ازو زمان  یمنابع مال نیتام

 استگذارانیسباید راستا  نیدر ا کهروند شمار میمناسب به

های انجام شده طبق بررسی اهم تلاش خود را داشته باشند.

برای سنجش دانشجویان در نظر گرفتن چند روش با توجه به 

حیطه مورد ارزیابی بسیار بااهمیت است. همانطور که با بیش 

از نیمی از نظرات موافق متخصصان این پژوهش همراه بوده و 

همخوانی (، 2008طاهرنژاد و همکارش )از این رو با مطالعه 

 دانسته کهکاملاً پیچیده  راینی توانمندی بالوی سنجش  دارد.

های چندگانه، ترکیبی و سطح برای ارزیابی معتبر آن به روش

 .(19)تبالا نیاز اس

 راتییاز تغ یکیباورند که  نیمتخصصان بر ادر پژوهش حاضر، 

 ،یگذارهیسرما ق،یتشو تواندیم یدانشگاه یهااستیدر س

نو باشد  یهاشهیظهور اند یبرا یبستر جادیتوجه به نوابغ و ا

 شرفتیسبب پ تواندیداشتند که توجه به نوابغ م دیو تاک

مانند  طیراش نیتردر حوزه سنجش گردد و در سخت ریچشمگ

لیوبا  که با نتایج. دیایب دیکرونا به کمک اسات کیدوران پاندم

ی را در نیتکو یابیارز(، که 2016و همکاران ) 12کونوپاسک

 "یریادگیاز  یابیارز" یبه جا "یریادگی یبرا یابیرزا" کالبد

های کلان اند، به جای صرف هزینهوپیشنهاد کرده نشان داده

گیری جدید، تغییرات فرهنگی و بازپسهای برای تغییر برنامه

، (20) ها با مدیریت و رهبری قوی باید انجام شودزیرساخت

 . مشابهت داشت

از نظر توجه به نوابغ و استفاده از مطالعه  نیا جینتا

، (2011) شایانپژوهش  جیبا نتا ییهامشابهت،هایشانایده

به  ،ینیسنجش قدرت استدلال بال یبرا یافزارنرم یداشت. و

 دیو اسات انینمود که با استقبال دانشجو یطراح EPMPنام 

مهم است که در نظر داشته باشیم انتخاب . (21)همراه بود

های آموزش و سنجش مناسب باید منجر به ارتقای روش

عملکرد و افزایش انگیزه گردد. به خصوص در حیطه پزشکی 
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بهبود سلامت جامعه دارد.  ای ارزشمند در حفظ وکه رشته

آیا شیوه ارزیابی ما  شود کهبنابراین این سوال مطرح می

روحیه پرسشگری، تفکر انتقادی و خودکفایی علمی را در 

  .(22) کند؟ سازان سلامت مردمانمان ایجاد می آینده

ی، اعم از درمان و آموزش پزشک-رسیدن به اهداف بهداشت

کارگیری آن در جهت افزایش و بهبود ارتقای سطح دانش و به

ای سالم، عزم جدی را خدمات به بیماران برای داشتن جامعه

باره با مشورت های انجام شده در اینطلبد و باید از تحقیقمی

کارشناسان مربوطه بهره جست و تنها به سخنرانی یا تاکیدات 

بسنده نکرد و پیگیری لازم نیز  در سطح کتاب و دستورالعمل

توان از نظرات کند که میانجام گردد. تیم تحقیق پیشنهاد می

های قبلی کارشناسان با تجربه آموزشی برای جایگزینی روش

و قالب ارزیابی مناسب بهره  یا اصلاح برگزاری و انتخاب روش

با  یاو مشاوره یفکرهم یهاجلسه یبرگزاربرد. همچنین با 

چرا که لازم  ی؛ابیارز دیجد یهابا روش ییآشنا یها براگروه

انتخاب  نهیها در زمگروهی، آموزش یهااست با توجه به محتوا

 یکه برا ییهاگردند. مشابه سنجه ییها راهنماآزمون

و...(  یدرجه دشوار ای زیتم بی)ضر یانهیچهارگز یهاآزمون

 .ردیگیانجام م

 متخصصاناجرایی  یشنهادهایپ: 

سنجش  نهینظران در زمتوجه به نظر متخصصان و صاحب با

 هیبهبود روند سنجش ارا یبرا ییراهکارها یپزشک انیدانشجو

 زانیرو برنامه گذاراناستیاست مورد توجه س دی. امگرددیم

 :ردیآموزش و سنجش قرار گ

 ییاجرا یمتناسب با روند ها یقیتشو یهااستیس یاجرا .1

 در هر دانشکده

مختلف  یهاگروه یابیارز یهاروش یادوره یبازنگر .2

 هیو پا ینیبال

، OSCE مانند گرید یشده قبلانجام یهاآزمون یابیارز .3

KF ای PMP بوده و  دییکه توسط کارشناسان مورد تا

 .آن ها یدادن بازخورد در مورد اشکالات طراح نیهمچن

 

 نتیجه گیری

تحصیلی، نحوه ی پیشرفت ابیارز یهاروش ،پژوهش حاضر

در سطح  کاربرد و قابلیت اجرایی هر روش در قالب صحیح را

های علوم پزشکی بواسطه و دیگر دانشگاهکشور  یهادانشگاه

پیشرفت در بکارگیری قرار داد تا  یمورد بررسمرور متون، 

 یپزشک انیدانشجو ی و کارآمدیتوانمندساز ها را درروش

روشن قرار دارند، درمان -که در خط اول بهداشت یعموم

طبق نظر متخصصان در این زمینه، نباید تلاش و دغدغه  .سازد

پژوهشگران برای ساماندهی در بخش آموزش و سنجش 

های شود تا سیاستجواب باقی بماند؛ بلکه پیشنهاد میبی

های اجرایی در هر دانشکده و نیز تشویقی متناسب با روند 

از اساتید و دانشجویان ای و دریافت بازخورد بازنگری دوره

های مذکور در توان با ترکیب روشانجام گردد. همچنین می

های سنجش و متناسب با سطوح هرم میلر گامی در قالب

 جهت توسعه مدلهای سنجش برداشت. 

 

 تقدیر و تشکر
همکاری وسیله از دانشگاه علوم پزشکی مشهد به دلیل بدین

 د.شوتحقیق، تشکر و قدردانی می در روند انجام
 

 تضاد منافع
تمام نویسندگان میزان مشارکت برابری را در تهیه دست 

که  ندینما یبه صراحت اعلام م اند ونوشته حاضر داشته

 ،ینژاد ،یاسیس ،یادار ،یتضاد منافع از نظر مال چگونهیه

  با مندرجات مقاله ندارند. ،یتیقوم

 

 حمایت مالی
استخراج  992178این مقاله از طرح پژوهشی مصوب با کد 

بدینوسیله از دانشگاه علوم پزشکی مشهد به دلیل   شده است

 .ودش تأمین اعتبار مالی تحقیق، تشکر و قدردانی می

 ملاحظات اخلاقی 
 یواکاو"تحت عنوان این مقاله حاصل بخشی از پایان نامه 

منظور  به یعموم یرشته پزشک انیسنجش دانشجو یهاروش

ارشد آموزش  یدر مقطع کارشناس "سنجش یبرا یمدل هیارا

آ و کد اخلاقی  1760ی با شماره پایان نامه پزشک

IR.MUMS.MEDICAL.REC.1400.291 باشدمی. 
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 مشارکت نویسندگان

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 طراحی طرح مفهوم سازی 

جمع آوری 

و/یا پردازش 

 داده ها

تجزیه و 

تحلیل و/یا 

 تفسیر

نگارش 

پیش 

نویس 

 اصلی 

بررسی 

انتقادی و 

 ویرایش

نهایی 

 سازی

پاسخگویی 

به تمام 

جنبه های 

 کار 

 20 40 30 40 35 60 20 20 ن. نگهبان جوزان

 70 50 60 50 50 30 70 70 ح.کریمی مونقی

 5 5 5 5 10 5 5 10 ه.پورزند

 5 5 5 5 5 5 5 0 م.خواجه دلویی

 

 ها: *راهنمای رنگ

  %76≤         75تا  51        %50تا  26  25         25%≥
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