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Introduction: One of the main problems in medical and paramedical fields is the 
lack of alignment and gaps between theoretical knowledge and practical 
competencies of the graduates. The gap between theoretical education and 
clinical performance has been an important issue of concern for professors, staff, 
and students. Therefore, the present study was conducted with the aim of 
investigating solutions to reduce the gap between theoretical knowledge and 
clinical performance in the operating room field. 
Materials & Methods:  The present research is a descriptive-analytical study of 
the cross-sectional type that was conducted in the form of a census of 132 
operating room students of Birjand University of Medical Sciences in 2020-2021. 
The data collection tool was a researcher-made questionnaire that, after 
verifying the validity and reliability, investigated ways to reduce the gap between 
theoretical knowledge and the quality of clinical practice in seven domains. After 
collecting the data, it was analyzed through descriptive and analytical statistics 
including independent t-test, Pearson's correlation coefficient, and one-way 
ANOVA.  
Results: The results showed that among the examined areas, the domains of 
theoretical professor with an average of 2.17 ± 0.73, and educational planning 
with an average of 2.17 ± 0.79 are the most important among the solutions to 
reduce the gap between theoretical knowledge and the quality of clinical 
practice.  

Conclusion: Taking appropriate strategies in the dimensions of instructor and 

educational planning to eliminate or reduce the gap between theoretical 
knowledge and clinical performance in the operating room field seems 
necessary. 
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راهکارهای کاهش شکاف بین دانش نظری و کیفیت عملکرد بالینی از دیدگاه دانشجویان 
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 و خلاءهاي موجود بين عـدم تطابـق، هاي پزشکی و پيراپزشکیرشته ت اصـلیلایـکی از مشـک :مقدمه

ي بين آموزش نظري و عملکرد بالينی فاصلهباشد. آموختگان میدانش  عمـلی هاي شایستگی و نظري هايآموخته

از این رو پژوهش حاضر با هدف  مورد توجه اساتيد، كاركنان و دانشجویان بوده است. مسئله مهمبه عنوان یك 

 بررسی راهکارهاي كاهش شکاف بين دانش نظري و عملکرد بالينی در رشته اتاق عمل انجام شد.

 1399-1400پژوهش حاضر یك مطالعه ي توصيفی تحليلی از نوع مطالعات مقطعی بود كه در سال  :روش کار

ابزار نفر از دانشجویان اتاق عمل دانشگاه علوم پزشکی بيرجند انجام گرفت.  132به صورت سرشماري بر روي 

ه بررسی راهکارهاي ي محقق ساخته اي بود كه پس از تایيد روایی و پایایی بگردآوري اطلاعات، پرسشنامه

ها پس از جمع آوري، از هفت حيطه پرداخت. داده بالينی در كاهش شکاف بين دانش نظري با كيفيت عملکرد

مستقل، آناليز واریانس یك طرفه و ضریب همبستگی پيرسون  tطریق آمارهاي توصيفی و تحليلی از جمله آزمون 

  مورد تجزیه و تحليل قرار گرفت.

ریزي و برنامه 17/2±  73/0مورد بررسی، حيطه استاد نظري با ميانگين  هاينشان داد كه در بين حيطهنتایج  :نتايج

بيشترین اهميت را در بين راهکارهاي كاهش شکاف بين دانش نظري و كيفيت  17/2±  79/0آموزشی با ميانگين 

 عملکرد بالينی داشت.

و برنامه ریزي آموزشی در جهت حذف یا كاهش فاصله  استادتخاذ راهکارهاي مناسب در بعد ا :نتیجه گیری

 رسد.بين دانش نظري و عملکرد بالينی در رشته اتاق عمل ضروري به نظر می

 ين مقالهاحوه ارجاع بهن 
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 و همکاران  دونيفائزه ا                                                                اتاق عمل انيدانشجو ینیعملکرد بال تیفیو ک یدانش نظر نیکاهش شکاف ب یراهکارها 31

 مقدمه
تربیت کیفیت خدمات آموزشی  در سیر تاریخی تعلیم و

ها کیفیت  همواره مورد توجه بوده است، اما در دانشگاه

خدمات آموزشی موضوعی چند جانبه است و باید از جهات 

آموزش بالینی بخشی از نظام . (1)مختلف به آن توجه گردد

سر و کار دارد و توجه آموزش عالی است که با حیات انسان ها 

ویژه ای برخوردار  به جنبه های کمی و کیفی آن از اهمیت

بالین متولد شده، بوسیله  از آنجاییکه تئوری از .(2)است

گردد، کسب شان میشود و به بالین برمی تحقیق پالایش

-ای در گرو عمل دانش محور در آن حرفه است و نظامحرفه

تئوریک  هایشوند که بتوانند پارادایمهایی موفق قلمداد می

. (3)موفق و قابل تجویز عملی درآورند هایخود را به نسخه

امروزه فاصله آموزش تئوری تا عمل به عنوان یکی از مشکلات 

های بالینی بوده و ناشی از اختلاف بین اساسی در رشته

-ها در موقعیتهای نظری در کلاس درس و کاربرد آنآموخته

ی تئوری تا عمل را باشد. بر این اساس فاصلههای بالینی می

دانش  )رسهای کلاس دتحت عنوان ناهمخوانی بین آموخته

شود های بالینی تجربه میتئوری( با آن چه که در محیط

لین محیط . محیط اتاق عمل، او(4)کنند)عملکرد( عنوان می

رشته است و جراحی در محیط  اینی برای دانشجویان آموزش

اتاق عمل یک فعالیت چالش برانگیزی است که استرس آن 

تواند بر عملکرد حرفه ای و توانایی تصمیم گیری کاراموزان می

به خطر افتادن  .(5)در طول اعمال جراحی تاثیر بگذارد

ی وجود شکاف بین تواند مهمترین مسئلهسلامت بیماران می

ی تئوری و . فاصله(6)آموزش نظری و مراقبت بالینی باشد

ها به دلیل جویان نیز تاثیرات سویی دارد؛ آنعمل، در دانش

توانند محیط کار نمی هایتضاد بین انتظارات اساتید و واقعیت

خودشان را با شرایط سازگار کنند و مشکلات نامطلوب روحی 

ز جمله احساس ناتوانی، افسردگی، اضطراب عدم و جسمی ا

ها بروز امنیت به دلیل نداشتن کارایی در محیط کار در آن

. اگرچه (7)شودکند و در نهایت منجر به ترک حرفه  میمی

در دهه ی اخیر پیشرفت قابل توجهی در آموزش عالی حاصل 

و مشکلات آموزش بالینی جهت شده است، لازم است موانع 

آموزش نجر به بهبود های مناسبی که محلشناسایی راه

. به منظور ارائه (5)شد بیشتر مورد بررسی قرار گیرند خواهند

خدمات مناسب و همچنین جلب رضایتمندی بیماران لازم 

های عملی متناسب با است تا دانشجویان اتاق عمل با مهارت

و همچنین با توجه  (8)های روز آشنایی کامل داشته باشندنیاز

باشد؛ ها میبه اینکه اولین قدم برای رفع مشکلات، شناخت آن

اندکاران آموزش باید عوامل موثر بر کیفیت و کمیت دست

لینی و همچنین عوامل منفی یا بازدارنده آموزش آموزش با

ی خدایی نتایج مطالعه .(9)الینی را شناسایی و معرفی نمایندب

ن به فاصله بین دانش نظری با عملکرد بالینی اشاره و همکارا

داشته و به مواردی از جمله عوامل مربوط به مربی، عوامل 

ریزی آموزشی در مربوط به دانشجو و عوامل مربوط به برنامه

ظری و عملکرد بالینی جهت حذف یا کاهش فاصله بین دانش ن

ی مهرابیان و . همچنین نتایج مطالعه(7)یاد شده است

د فاصله بین آموزش نظری و همکاران نشان داد که وجو

عملکرد بالینی می تواند سلامت بیماران را به مخاطره بیاندازد 

های آموزشی متناسب با شرایط ها و روشو لذا تدوین برنامه

و امکانات موجود، جهت انطباق دانش تئوری و عملکرد بالینی 

. ثابت شده است که با کاسته شدن فاصله (10)باشدالزامی می

بین دانش تئوری و عملکرد بالینی، دانشجویان قادر خواهند 

بود تصمیمات بالینی بهتری بگیرند و در نهایت عملکرد آنان 

وان وضعیت تاین با برطرف کردن این فاصله میبهبود یابد بنابر

در بالین را ارتقا بخشید و به دنبال آن بهترین مراقبت کار 

با توجه لذا  . (11)شواهد را برای بیماران اجرا کرد مبتنی بر

که مشکل حاضر  ییاموضوع و از آنج تیبه مطالب فوق و اهم

وجود  رجندیب یدانشگاه علوم پزشک خلاء در کیبه صورت 

 یپژوهش تهیعنوان به کم نیبا ا یقاتی، طرح تحق شتدا

مشکلات   نیاجرا شد. همچن د،ییدانشگاه ارسال و پس از تأ

 ینظر یهازشدر دوران آمو انیچه که دانشجوآن نیموجود ب

با آن مواجه  یکاراموزچه که در دوران آموزند و آنیخود م

دانشگاه  به عنوان  دیو  اسات انیهستند، مکررا از سمت دانشجو

 یبررس یدر راستا نیشد. علاوه بر ا یچالش مطرح م کی

های شناخت عوامل ایجاد فاصله بین یادگیری کامل و جامع

همه   یو بررس سهیبه مقا طهیح 7در  لینیبا عملکردنظری و 

توجه به اهمیت آموزش بالینی و  و باموارد پرداخته است  نیا

کیفیت آموزشی بخصوص در نقش و جایگاه آن در ارتقای 

که به نظر می  ی تخصصی و عملی همچون اتاق عملرشته
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این رشته پرداخته  هایرسد کمتر پژوهشی به بررسی چالش

این مطالعه تحت عنوان راهکارهای کاهش شکاف بین  است

 .عمل انجام شد اتاقر رشته دانش نظری و عمکرد بالینی د

 

 روش کار

پژوهش حاضر یک مطالعه توصیفی تحلیلی از نوع مطالعات 

در دانشگاه علوم پزشکی  1400مقطعی می باشد که در سال 

 نیاز ب ینمونه ها به روش سرشماربیرجند انجام شد. 

ق عمل در رشته کارشناسی اتا لیمشغول به تحص انیدانشجو

دانشکده  -)دانشکده پیراپزشکیبیرجنددانشگاه علوم پزشکی 

دانشکده پرستاری و مامایی  -پیراپزشکی و بهداشت فردوس

 یگذرانده باشند، جمع آور یقائن( که حداقل دو دوره کارآموز

محقق ساخته  برای جمع آوری اطلاعات از پرسشنامه شدند.

استفاده شد. به طور کلی برای طراحی پرسشنامه با مرور 

-های موجود استخراج و دستهت، تمامی شاخصگسترده ادبیا

بندی شدند و بعد از تایید نهایی به سنجش روایی و پایایی 

 4پرسشنامه از مقیاس لیکرت  ها پرداخته شد. در طراحیآن

سط(، )متو3کم(، )2)خیلی کم(، به معنای 1ای که درجه

 خیلی زیاد( استفاده شد. )4

سوال(، و  8)افیکشامل دو قسمت اطلاعات دموگر پرسشنامه

پرسشنامه راهکارهای کاهش شکاف بین دانش نظری با 

سوال و در هفت حیطه،  49کیفیت عملکرد بالینی که شامل 

وال(، عوامل مربوط س 7)عوامل مربوط به نظارت و ارزشیابی

 6وال(، عوامل مربوط به استاد نظری)س 9)یبالیناستاد به 

امل مربوط به عو سوال(، 8)سوال(، عوامل مربوط به دانشجو

سوال(، عوامل مربوط به بیمار  9)برنامه ریزی آموزشی

سوال(  6)وامل مربوط به بیمارستان و پرسنلسوال( و ع4)

 باشد.  می

های نسبت برای بررسی و ارزیابی روایی محتوا از شاخص 

ها برای ترین روش( که یکی از متداولCVRروایی محتوا )

 CVIو همچنین شاخص باشد تعیین روایی محتوا می

 استفاده شد.

نفر از متخصصین  10ای متشکل از روایی محتوا توسط کمیته 

اتاق عمل و پرستاری به طور جامع به صورت کمی  هایرشته

و کیفی انجام گرفت بدین صورت که پرسشنامه تهیه و 

هر گویه  "غیر ضروری بودن"و  "کمک کننده"،  "ضروری"

بر طبق  CVR. سپس مقادیر توسط متخصصین تعیین گردید

 هایفرمول لاوشه محاسبه و با توجه به نظر متخصصان، گویه

ها با پذیرفته شدند و گویه 62/0مساوی  بزرگ تر CVRبا 

 مقادیر منفی حذف گردیدند.

تکمیل کردن پرسشنامه  نباخ باپایایی با ضریب آلفای کرو

دار دانشجوی  اتاق عمل مورد بررسی قرار گرفت. مق 20توسط

ضریب آلفای کرونباخ برای عوامل مربوط به نظارت و ارزشیابی 

، عوامل مرتبط به  82/0بالینی  استاد، عوامل مرتبط به  71/0

، عوامل  89/0، عوامل مربوط به دانشجو  73/0استاد نظری 

، عوامل مرتبط به  91/0مرتبط به برنامه ریزی آموزشی 

 86/0با بیمار ، عوامل مرتبط 85/0بیمارستان و پرسنل 

 باشد.می 96/0باشد. پایایی کل پرسشنامه برابر با می

پس از توضیح درباره اهداف پژوهش و کسب رضایت از 

ها، پرسشنامه به یان اتاق عمل، جهت جمع آوری دادهدانشجو

 صورت آنلاین در اختیار دانشجویان قرار داده شد.

ق سی اتامعیارهای ورود به مطالعه: تحصیل در دوره کارشنا

)دانشکده پیراپزشکی، عمل دانشگاه علوم پزشکی بیرجند

دانشکده پیراپزشکی و بهداشت فردوس، دانشکده پرستاری و 

مامایی قائن(، گذراندن حداقل یک دوره کارآموزی در 

ها جهت بیمارستان، تمایل به همکاری و رضایتمندی آن

 شرکت در پژوهش بود.

ایت به ادامه مشارکت در معیارهای خروج از مطالعه: عدم رض

% 20مطالعه، عدم تکمیل پرسشنامه به طوری که بیش از 

  سوالات را جواب نداده باشند.

 SPSS ها پس از جمع آوری، با استفاده از نرم افزارداده

و از طریق آمارهای توصیفی شامل بررسی  20نسخه

های های مرکزی )میانگین ، میانه، مد و...( و شاخصشاخص

پراکندگی شامل )واریانس، انحراف معیار، دامنه، دامنه میان 

مستقل،  tهای آماری تحلیلی ، آزمون چارکی و...( نیز آزمون

آنالیز واریانس یک طرفه و ضریب همبستگی پیرسون با در 

 % مورد تجزیه تحلیل قرار گرفت. 5نظر گرفتن سطح معناداری 
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 هاافتهی

دانشجویان اتاق عمل دانشگاه علوم نفر از  132در این پژوهش 

 یسن نیانگیکه م پزشکی بیرجند مورد بررسی قرارگرفتند

) 4/67بود  سال 42/21±  85/1شرکت کنندگان در مطالعه 

تعداد  نیانگی. منفر( مرد بودند 43)  6/32نفر( آنها زن و  89

 04/66برابر با  بیبه ترت یو عمل یشده نظر یواحد دروس ط

انحراف معیار تعداد واحد دروس نظری و عملی به  و 02/18و 

. حداکثر و حداقل واحد اخذ شده بود82/17و  85/26ترتیب 

 1ل واحد اخذ شده  عملی ، حداکثر و حداق 136و  1نظری 

باشد. سایر مشخصات دموگرافیک واحدهای می 113و 

  آورده شده است. 1پژوهش درجدول شماره 

 هاینشان می دهد در حیطه 2بیان شده در جدول  جینتا

استاد  طهیمربوط به ح، نیانگیم نیشتریب مورد بررسی،

با  یآموزش یزری برنامه و 17/2±  73/0 با میانگین  ینظر

رتبط با م نیانگیم نیباشد. کمترمی 17/2±  79/0 میانگین

 یابارزشی و نظارت و 98/1±  83/0 با میانگین ماریب حیطه

 (. 2باشد)جدولمی ±10/2  68/0

ظارت نعوامل مربوط به  بین در نشان داد مطالعه هاییافته

میزان هماهنگی بین اهداف آموزشی "میانگین  ،و ارزشیابی

بالاترین  29/2±  92/0 با میانگین"و انتظارات پرسنل بخش

مشخص کردن شرح وظایف دانشجو در بالین "نمره و 

  99/1±  89/0 با میانگین" کارآموزی عنوان متناسب با

، بالینی استادمربوط به در عوامل  د.دارای کمترین نمره بو

میزان تناسب مطالب تدریس شده با ترم تحصیلی  "عامل

 عامل لاترین نمره وبا  23/2±  96/0با میانگین "دانشجویان

سوالات  لط بالینی مربی برای پاسخگویی بهتجربه و تس"

نمره را دارا  کمترین 94/1±  83/0 با میانگین   "دانشجویان

علمی  هایمیزان آشنایی مربی بالین با تازه"همچنین  .بود

میزان آگاه کردن دانشجویان به اهمیت پیوند " و "و حرفه ای

دانش نظری و کیفیت عملکرد بالینی قبل از ورود به بخش 

رتبه دوم و سوم را به  "توسط مربی پس از اتمام کارآموزی

نشان در این پژوهش . کردندترین راهکار کسب عنوان مهم

وجود  "،عوامل مربوط به استاد نظریدر  ه شد کهداد

تدریس مفاهیم   پراتیک جهت تجهیزات لازم و پیشرفته در

میزان  "بالاترین نمره و 41/2±  06/1 با میانگین "عملی

 92/1±  80/0با میانگین  "هتسلط بر دروس تدریس شد

  ،عوامل مربوط به دانشجو بیندر  .وددارای کمترین نمره ب

                با میانگین "نادر هایتنوع جراحی ها و کیس"

مناسب بودن محیط بالین "بیشترین نمره و   ±67/2  08/1

دارای کمترین  04/2±  92/0با میانگین  "جهت یادگیری

 د.  نمره بو

میزان فراهم  "برنامه ریزی آموزشیدر عوامل مربوط به 

با میانگین  "لازم برای تدریس در بالینکردن تجهیزات 

میزان هماهنگی بین  "بیشترین نمره و ±48/2  95/0

با  " بهداشتی برای آموزش در بالین هایدانشکده و واحد

عوامل در  .رای کمترین نمره بوددا 97/1±  86/0میانگین 

فراهم کردن  زانیم "،و پرسنل مارستانیمربوط به ب

          با میانگین "انیدانشجو یریادگی یلازم برا زاتیتجه

 یهاطیمناسب بودن مح"نمره و  نیشتربی  ±34/2  98/0

 دارای 93/1±  78/0با میانگین  "یریادگیجهت  نیبال

با  مارستانیب نیتطابق قوان زانیم "و عامل دنمره بو نیکمتر

به روز بودن دانش و اطلاعات  زانیم "و "انیفرهنگ دانشجو

راهکار  نیترسوم را به عنوان مهم دوم ورتبه  "پرسنل یعلم

 .(3 )جدولکسب کردند

عوامل بین در  که نشان داد 3منتج از جدول شماره هایداده

حین  میزان اعتماد بیمار به دانشجو در" ،مربوط به بیمار

بالاترین  27/2±  88/0 با میانگین "به اتاق عمل بیمار ورود

ن    میانگیبا  " میزان همکاری بیمار با دانشجو"نمره و 

 ارتباط 4لجدو د.ارای کمترین نمره بود 86/1 76/0±

 مورد در انیدانشجو دگاهید با کیدموگراف یرهایمتغ

 داد نشان ارائه شده را نشان می دهد .یافته ها  هایحیطه

 یمعنادار و مثبت ارتباط یآموزش یزیر برنامه با سن نیب که

 شده یط واحد تعداد نیب از طرفی (.p=001/0)دارد وجود

 ارتباط پرسشنامه هایطهیح و یعمل و ینظر دروس

 مستقل تی آزمون علاوه بر این نتایج. نداشت وجود یمعنادار

 و زنان بین پرسشنامه هایحیطه نمره در معناداری تفاوت

(.4)جدول نداد نشان متاهل و مجرد افراد نیب و نیز مردان
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 مشخصات دموگرافیک واحدهای موردپژوهش .1جدول

 درصد فراوانی متغیر

   جنسیت

4/67 89 زن  

6/32 43 مرد  

   وضعیت تاهل

6/85 113 مجرد  

6/13 18 متاهل  

   سال ورود به دانشگاه

1396 3 3/2  

1397 32 2/24  

1398 51 6/38  

1399 36 3/27  

1400 10 6/7  

 مختلف هایعوامل موثربرکاهش شکاف درحیطهنمرات حیطه های مختلف  .2جدول

 انحراف معیار میانگین متغیر

10/2 نظارت و ارزشیابی  68/0  

یبالین استاد  13/2  77/0  

17/2 استاد نظری  73/0  

15/2 دانشجو  74/0  

17/2 برنامه ریزی آموزشی  79/0  

14/2 بیمارستان و پرسنل  74/0  

98/1 بیمار  83/0  

 نمره راهکارهای کاهش شکاف بین دانش نظری و عملکرد بالینی از دیدگاه دانشجویان اتاق عمل توصیف .3جدول

 انحراف معیار میانگین راهكارهای كاهش شكاف بین دانش نظری و كیفیت عملكرد بالینی

ی
ت و ارزشیاب

ل مربوط به نظار
عوام

 

 79/0 05/2 ومشخص كردن شرح وظایف مربی در بالین برای دانشج 1

 87/0 02/2 مطلع كردن دانشجویان از اهداف دروس نظری و كارآموزی بالینی در اولین روز حضور 2

 89/0 99/1 مشخص كردن شرح وظایف دانشجو در بالین متناسب باعنوان كارآموزی 3

 93/0 11/2 نظارت كافی بر روند آموزش دانشجو در بالین توسط مربی 4

 92/0 12/2 ارزیابی فعالیت مربی توسط دانشجو در پایان 5

 92/0 29/2 میزان هماهنگی بین اهداف آموزشی و انتظارات پرسنل بخش 6

 91/0 16/2 آموزش دروس نظری در راستای اهداف كار در بالین 7

ی
ی بالین

ل مربوط به مرب
عوام

 97/0 04/2 نوین برای تدریس هایمیزان استفاده مربی بالین از روش 1 

 97/0 17/2 علمی و حرفه ای هایمیزان آشنایی مربی بالین با تازه 2

 82/0 08/2 تئوری و تكنیک ها توسط مربیمیزان رعایت تناسب مطالب  3

 92/0 08/2 میزان نظارت بر دانشجویان در محیط بالینی برای یادگیری 4

 83/0 94/1 تجربه و تسلط بالینی مربی برای پاسخگویی به سوالات دانشجویان 5

قبل از ورود به میزان آگاه كردن دانشجویان به اهمیت پیوند دانش نظری و كیفیت عملكرد بالینی  6
 بخش توسط مربی در مرحله قبل از كارآموزی

02/2 90/0 

میزان آگاه كردن دانشجویان به اهمیت پیوند دانش نظری و كیفیت عملكرد بالینی قبل از ورود به  7
 بخش توسط مربی در حین كارآموزی

08/2 90/0 

كیفیت عملكرد بالینی قبل از ورود به میزان آگاه كردن دانشجویان به اهمیت پیوند دانش نظری و  8
 بخش توسط مربی پس از اتمام كارآموزی

11/2 98/0 

 96/0 23/2 میزان تناسب مطالب تدریس شده با ترم تحصیلی دانشجویان 9

 77/0 13/2 میانگین كل



 

                                                                                                                                                                    
 

  http://hmed.mums.ac.ir                                                         1404، تابستان2،شماره 16افق توسعه آموزش علوم پزشکی، دوره مجلة

This work is licensed under a Creative Commons Attribution-Non Commercial 4.0 International License  

 

 و همکاران  دونيفائزه ا                                                                اتاق عمل انيدانشجو ینیعملکرد بال تیفیو ک یدانش نظر نیکاهش شکاف ب یراهکارها 35

 

 

 

 

 

 

 

 انحراف معیار میانگین راهكارهای كاهش شكاف بین دانش نظری و كیفیت عملكرد بالینی

میزان آگاه كردن دانشجویان به اهمیت پیوند دانش نظری و كیفیت عملكرد بالینی قبل از ورود به  8 
 بخش توسط مربی پس از اتمام كارآموزی

11/2 98/0 

 96/0 23/2 میزان تناسب مطالب تدریس شده با ترم تحصیلی دانشجویان 9

ی
ل مربوط به استاد نظر

عوام
 

 80/0 92/1 همیزان تسلط بر دروس تدریس شد 1

 89/0 30/2 كافی بودن دروس تئوری برای كار بالینی 2

 84/0 06/2 بالینی هایها برای درک پدیده میزان مرتبط بودن تئوری 3

 90/0 23/2 عملی هایمیزان تاكید مدرسین  بر مفاهیم تئوری بیش از مهارت 4

 80/0 12/2 میزان نظارت بر فعالیت دانشجویان در دروس نظری برای ارائه در محیط بالین 5

 06/1 41/2 عملیوجود تجهیزات لازم و پیشرفته درپراتیک جهت  تدریس  مفاهیم  6

ل مربوط به دانشجو
عوام

 

 95/0 17/2 برخورد مناسب با دانشجو در صورت بروز اشتباه در بالین 1

 00/1 12/2 داشتن انگیزه برای فعالیت در محیط بالین 2

 92/0 04/2 مناسب بودن محیط بالین جهت یادگیری 3

 00/1 09/2 بالینی هایمیزان اضطراب دانشجویان حین ورود به محیط 4

 91/0 20/2 داشتن اعتماد به نفس هنگام فعالیت در محیط بالین 5

 08/1 67/2 نادر هایتنوع جراحی ها و كیس 6

 93/0 22/2 قابل درک بودن اهداف آموزش نظری و بالین توسط دانشجو 7

 91/0 13/2 درک ارتباط دروس نظری و بالین توسط دانشجو 8

ل مربوط 
عوام

ی
ی آموزش

به برنامه ریز
 94/0 04/2 میزان به كارگیری مربیان دارای صلاحیت عملی و علمی در بالین 1 

 95/0 48/2 میزان فراهم كردن تجهیزات لازم برای تدریس در بالین 2

 93/0 25/2 میزان هماهنگی تدریس تئوری قبل از ورود به بالین 3

 96/0 24/2 دروس بالینیمیزان تطابق محتوای دروس تئوری با  4

 92/0 24/2 میزان نظم وثبات در برنامه ریزی كارآموزی 5

 86/0 97/1 بهداشتی برای آموزش در بالین هایمیزان هماهنگی بین دانشكده و واحد 6

 00/1 15/2 كارآموزی هایرعایت بین  تعداد دانشجویان هرترم با تعداد گروه 7

 95/0 30/2 برای ارزشیابی صلاحیت یالینیاستفاده از ابزار مناسب  8

 00/1 30/2 میزان تناسب تعداد دانشجو به تعداد مربی در بالین 9

ل مربوط به بیمارستان  
عوام

پرسنل
 

 78/0 93/1 بالین جهت یادگیری هایمناسب بودن محیط 1

 97/0 33/2 میزان تطابق قوانین بیمارستان با فرهنگ دانشجویان 2

 92/0 05/2 همكاری پرسنل با دانشجویان برای یادگیری در محیط بالینمیزان  3

 92/0 28/2 میزان به روز بودن دانش و اطلاعات علمی پرسنل 4

 90/0 14/2 هماهنگی بین واحدهای درمانی و مدیران گروه آموزشی یا مربیان بالین برای حضور 5

 98/0 34/2 دانشجویانمیزان فراهم كردن تجهیزات لازم برای یادگیری  6

ل مربوط به 
عوام

بیمار
 

 76/0 86/1 میزان همكاری بیمار با دانشجو 1

 88/0 27/2 میزان اعتماد بیمار به دانشجو درحین ورودبیماربه اتاق عمل 2

 82/0 91/1 نقش آموزش،در برقراری ارتباط موثر با بیمار 3

 25/1 10/2 در حین ورودبیماربه اتاق عمل میزان تسلط دانشجو برای پاسخ به سوالات بیمار 4
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 مقایسه میانگین نمرات راهکارهای کاهش شکاف بین دانش نظری و عملکرد بالین بر حسب متغیرهای دموگرافیک.4جدول
 تعداد واحد طی شده دروس عملی تعداد واحد طی شده دروس نظری سن متغیر

 p , 07/0=r 75/0=p , 03/0=r 45/0=p , 07/0=r=44/0 نظارت و ارزشیابی

 p , 12/0=r 66/0=p , 04/0=r 31/0=p , 09/0=r=18/0 مربی بالین

 p , 01/0-=r 28/0=p , 09/0-=r 44/0=p , 07/0=r=93/0 استاد نظری

 p , 11/0=r 23/0=p , 10/0=r 06/0=p , 16/0=r=20/0 دانشجو

 p , 28/0=r 19/0=p , 11/0=r 09/0=p , 14/0=r=001/0 برنامه ریزی آموزشی

 p , 004/0-r 61/0=p , 04/0-=r 98/0=p , 002/0-=r=97/0 بیمارستان و پرسنل

 p , 06/0=r 58/0=p , 05/0=r 10/0=p , 14/0=r=47/0 بیمار

 جنسیت

 متغیر

 نتیجه آزمون تی مستقل زن مرد

 میانگین ±  انحراف معیار میانگین ±  انحراف معیار

 p , 16/0=t=87/0 09/2±  70/0 12/2±  65/0 نظارت و ارزشیابی

 p , 90/1=t=06/0 04/2±  79/0 31/2±  71/0 مربی بالین

 p , 18/0=t=86/0 17/2±  79/0 15/2±  61/0 استاد نظری

 p , 41/0=t=68/0 13/2±  75/0 19/2±  74/0 دانشجو

 p , 66/0=t=51/0 13/2±  80/0 23/2±  78/0 برنامه ریزی آموزشی

 p , 92/0=p=36/0 09/2±  76/0 22/2±  68/0 بیمارستان و پرسنل

 p , 01/1=t=31/0 93/1±  64/0 08/2±  12/1 بیمار

 وضعیت تاهل

 متغیر

 نتیجه آزمون تی مستقل متاهل مجرد

 میانگین ±  انحراف معیار میانگین ±  انحراف معیار

 p , 21/0=t=83/0 14/2±  64/0 10/2±  69/0 نظارت و ارزشیابی

 p , 88/0=t=38/0 28/2±  84/0 11/2±  76/0 مربی بالین

 p , 54/1=t=13/0 92/1±  57/0 20/2±  75/0 استاد نظری

 p , 28/0=t=78/0 11/2±  56/0 16/2±  77/0 دانشجو

 p , 46/0=t=64/0 08/2±  91/0 18/2±  78/0 برنامه ریزی آموزشی

 p , 53/0=t=60/0 05/2±  66/0 15/2±  75/0 بیمارستان و پرسنل

 p , 74/0=t=46/0 11/2±  72/0 96/1±  85/0 بیمار
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 بحث

 نمره ی در معناداری نتایج پژوهش حاضر نشان داد که تفاوت

مردان وجود ندارد در حالی  و زنان بین پرسشنامه هایحیطه

 ( نشان داد که1399)نتایج  مطالعه سالاری و همکاران که

داری عوامل مرتبط به ا نسبت به پسران، به طور معندختران 

دانشجو را در کاهش فاصله بین دانش نظری با عملکرد بالینی 

دانند، در حالی که پسران نسبت به دختران، عوامل مؤثرتر می

 .(11)پنداشتندریزی آموزشی را مؤثرتر می مربوط به برنامه

 ،یمورد بررس یهاطهیح نینشان داد که در بنتایج پژوهش 

را  تیاهم نیشتریب یو استاد نظر یآموزش یزیربرنامه طهیح

 تیفیو ک یدانش نظر نیکاهش شکاف ب یراهکارها نیدر ب

و نظارت و  ماریمرتبط با ب طهیدارد و ح ینیعملکرد بال

 نیرا در ا ازیامت نیاست که کمتر یجزو موارد یابیارزش

 مسئله کسب کرد.  

مشخص شد که  (1395)و همکاران یدر مطالعه خدائ

 یزیربرنامه طهیح ،یمورد بررس یهاطهیح نیاز ب انیدانشجو

 انیرا به عنوان راهکار عمده جهت کاهش شکاف ب یآموزش

باشد و از یهمسو م حاضرموضوع با پژوهش  نیکرده اند که ا

و ارائه آن به  یآموزش اهدافبرنامه و  نیو تدو هیته یطرف

 یو اعمال اصلاحات در آن به سادگ یکه دسترس یصورت

آموزش علوم  یدر ارتقا یاساس یتواند گام یباشد م ریپذامکان

عوامل مرتبط با  انی. در م(7)محسوب شود یپزشک هیپا

 یلازم برا زاتیفراهم کردن تجه زانیم "،یآموزش یزیربرنامه

شد که در  انیب کارراه نیبه عنوان مهمتر "نیدر بال سیتدر

 یبر رو (1399)سالاری و همکاران هک یاراستا در مطالعه نیا

دانشگاه علوم پزشکی جیرفت انجام دادند به این  انیدانشجو

در  ینیبال یهاکردن مرکز مهارت زیکه تجهنتیجه رسیدند 

لازم  داتیاز جمله تمه تواندیم ها، مارستانیدانشکده ها و ب

. (11) باشد ینیو عملکرد بال یدانش تئور فاصلهکاهش  یبرا

 ،انیدانشجو ( نیز1387)ی عابدینی و همکاراندر مطالعه

آموزشی مناسب  یکمبود فضاها زین و کمبود امکانات رفاهی

. در (12)نمودند انیب نییرا به عنوان مشکل آموزش بال

نامناسب  تیوضع زین (1389)و همکاران مانیپ یمطالعه

را از جمله مشکلات اساسی  نییو امکانات آموزش بال طیمح

کمبود امکانات رفاهی  نی. بنابرا(13)برشمردند نییآموزش بال

ها آن تییموجب نارضا نییبال یاهدر بخش انیدانشجو یبرا

گردد که لزوم توجه به آن ضرورت و عدم بازخورد مناسب می

نشان  (1395)مکارانجعفرزاده و ه یمطالعه جی. نتا(14)دارد

 ،یآموزش ندیفرا طهیمسائل مربوط به ح نیترداد که از مهم

 (14)مناسب است یزریبا برنامهها یشدن کارآموز یعدم سپر

نظم و ثبات در برنامه  زانیم زیکه در پژوهش حاضر ن

بوط به برنامه عوامل مر یطهیدرح 24/2 نیانگیبا م یکاراموز

 نیموثر برکاهش شکاف ب یهکارهااز را یکی ،یآموزش یزیر

 ذکر شد. انیدانشجو ینیعملکرد بال تیفیوک یدانش نظر

اتاق عمل،  انیدانشجو دگاهیاز د د،یهمان طور که مشاهده گرد

شده است.  یمهم تلق، در کاهش شکاف یاستاد نظر یطهیح

نشان ( 1395)همکارانو جعفرزاده  یراستا مطالعه نیدر هم

در  انیو عملی از نظر دانشجو یداد که تناسب مطالب تئور

پرنس و همکاران . (14)گزارش شده است یسطح متوسط

 کیدر کاربرد دانش تئور انیاعلام کردند دانشجو زی( ن 2005)

موارد  ی. همه(15)دچار مشکل هستند  نییبال یهاتیدر فعال

را نشان  کیو دروس تئور ینظر نقش استاد تیفوق اهم

ی تطابق دارد. در مطالعه پژوهش حاضر جیدهد و با نتایم

 انشـجویان( مشخص شد که د1395عظیمی و همکاران )

بیـان نمودند که کیفیت تدریس دروس تئوری تخصصی 

های واحدهای کارورزی موثر است مامـائی بـر کیفیت مهارت

تدریس  لاسله ی بـین دانش تئوری که در ک. فاص(16)

شود و عملکرد بالینی از دیرباز مورد توجه استادان و می

 .(17)دانشـجویان بـوده اسـت

وجود  "یاستاد نظر طهیمشخص شده در ح یرهایمتغ نیب در

 میمفاه سیجهت  تدر کیپرات در شرفتهیلازم و پ زاتیتجه

کسب کرده  انینظرات دانشجو نینمره را در ب نیبالاتر "یعمل

 (1394) همکاران و یموضوع تذکر نیا تیاهم دییاست. در تا

اتخاذ گردد تا امکانات  یریکردند که لازم است تداب انیب

 طمحی در هامهارت نیتمر یمناسب برا یآموزش لاتیتسهو

رو وجود  نیاز ا. (18)دانشجو فراهم گردد یبرا ینیبال

 یدانش نظر نیبه کاهش شکاف ب کیلازم در پرات زاتیتجه

خواهد  یاریکمک بس انیدانشجو ینیعملکرد بال تیفیو ک

 کرد.

http://hmed.mums.ac.ir/
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تنوع » ، حاضر نشان داد که قیتحق ،دانشجو یطهیح در

 نیشتریب طهیح نیعوامل ا نیب« نادر  هایسیها و ک یجراح

 و همکاران یعیراستا رف نیرا کسب کرده است، در ا ازیامت

از سه چهارم  شیکردند که ب انیب یادر مطالعه (1382)

و  سیاند که تنوع و تعداد ککارآموز اظهار نموده انیدانشجو

ها موثر بوده و آموزش آن یریادگیبر  ادیز زانیها به میماریب

عوامل مرتبط  فیط زی( ن2006)والانت و همکاران. (19)است

ن ی. در هم(20)نمودند انیگسترده ب اریرا بس نییبال طیبا مح

 یطهیکه در ح ندداشت انیب( 1394و همکاران ) یراستا تذکر

در  یریادگی یاهفرصت ادجیعدم ا ی،آموزش طیمح

آموزش  تیفیجهت ارتقا ک موارد نیاز مهمتر یک، یتانمارسیب

ی و همکاران میعظ ی. در مطالعه(18)باشدیمی، نیبال

 متعداد ک انیدانشجو ی،آموزش طیدر بحث مح (،1395)

بر کیفیت یادگیری  را بیماران در واحدهای کارورزی

نکته  نی. ا(16)های بالینی کاروزی موثر دانسته اند مهارت

کاهش شکاف  یدر بحث راهکارهاباشد که  یم تیحائز اهم

که دانشجو  یزمان ی،نیعملکرد بال تیفیو ک یتئوردانش  نیب

و  یشده با  انواع اعمال جراح سیتدر یدر مباحث تئور

است که در  یشود لازم و ضروریآشنا م ینیبال هایسیک

که به طور قطع  ،گونه موارد رو به رو شود نیبا ا نیبال طیمح

 یاریدانشجو نقش بس یانگیزه نیو همچن یریادگی شیدر افزا

 (1383)همکارانش و یمیمطالعه رح جیخواهد داشت. نتا

 طیدر مح انیدانشجو یزهینشان داد که عدم وجود علاقه و انگ

 انیدانشجو ینیموزش بالآمانع  نیتربه عنوان مهم ینیبال

» انیودانشجپژوهش انجام شده، و در  (21)است یپرستار

با را  « نیبال طیدر مح تیفعال یبرا زهیداشتن انگ

 موثر دانستند. یجزو راهکارها 12/2نیانگیم

کاهش  یراهکارها نیآن در ب تیو اهم یمرب طهیمورد ح در

در حد متوسط گزارش شد و در  طهیح نیا اهمیتشکاف ، 

شده با  سیتناسب مطالب تدر زانیم» طهیح نیموارد ا نیب

را کسب نمود. در رابطه  یینمره بالا«  انیدانشجو یلیترم تحص

اکثر فارغ  ،هاکینو تک یتناسب مطالب تئور تیرعا زانیبا م

و تناسب لازم را در  تیگناباد، کفا یرشته پرستار لانیالتحص

کاملًا نامناسب دانسته اند و ضرورت  ینیو بال یدروس نظر

در سرفصل و تعداد واحدها  ینیبازب ،یدر آموزش پرستار رییتغ

در  (1394)ی و همکاران. تذکر(21)اندنموده شنهادیرا پ

مطالب  سبتنا تیرعان دادند که دانشجویان پژوهش خود نشا

 مارسـتانیدر ب یآموزشهای ا تکنیکشده ب ادگرفتهی یتئور

 .(18)نمودند فیرا در حد کم توص

 ینیتجربه و تسلط بال »نشان داد که حاضرپژوهش  جینتا 

نمره  نیکمتر «انیبه سوالات دانشجو ییپاسخگو یبرا یمرب

و شناخت  یجهت بررس یمرب طهیعوامل مرتبط با ح نیرا در ب

 ملکرد بالینیو ع ینظردانش  نیکاهش شکاف ب یراهکارها

(، 1399)میرزا اسماعیل و همکاران ی. در مطالعهکسب نمود

 یمطلوب تیوضع انیدانشجو ،یمرب طهینشان داد که در ح یو

رشته اتاق  انیدانشجو ینیدارند و از نقاط قوت آموزش بال

در پژوهش عظیمی و . (22)شودمیعمل محسوب 

عوامل مرتبط با مربی،  یدر حیطه( 1395همکاران)

 بالینی، مربی اخلاقی هایدانشـجویان معتقد بودند که ویژگی

امل موثر بر مربی بالینی از عو یعمل توانمندی و علمـی سطح

 در. (16)د باشیآموزش بالینی و کیفیت عملکـرد آنان م

 بـالینی اسـتاد نقش (1390خسروی و همکاران) یمطالعـه

مترین فرد بـه خصـوص در ارزشیابی بالینی مه عنـوان بـه

ت و دانشجویان معتقد بودند کـه اسـتاد مورد توجه قرار گرف

هـا و اطلاعات به روز داشته باشد تا بایـد مهـارت بـالینی

 .(23)بتواند آمـوزش داده و ارزشـیابی کند

فراهم کردن  زانیم "نیانگیداد که منشان  نتایج این پژوهش

نمره را در  نیشتریب "انیدانشجو یریادگی یلازم برا زاتیتجه

و پرسنل کسب کرده است.  مارستانیب طهیح یهاتمیآ نیب

 (1387) و همکاران ینیعابد یدر مطالعه نیهمچن

 کمک لوسای و فضا کمبودو  یامکانات رفاه انیدانشجو

خود مطرح کردند  یمشکلات دوران کارورز از را یموزشآ

 ،(1384ی )دهقان یمشابه در مطالعه جی. و با توجه به نتا(12)

اذ شود تـا امکانات دابیری اتخداشت که لازم است ت انیب یو

ها سهیلات رفاهی و آموزشی مناسب برای تمرین مهارتو ت

در پژوهش . (24)رددط بالینی بـرای دانشجو فراهم گدر محی

( 1383و هادی زاده و همکاران ) (1391)انو همکار انیقربان
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وزش بالینی را مطلوب اکثر دانشجویان کمیت و کیفیت آم یزن

 .(8،25)ندانسته اند

 یبه روز بودن دانش و اطلاعات علم زانیم»در پژوهش حاضر 

 ریبود که  نقش و تاث تیپر اهم انیاز نظر دانشجو« پرسنل

 تیفیو ک یدانش نظر نیموضوع را در کاهش شکاف ب نیا

 یهاکارکنان بخش یدهد. همکارینشان م ینیعملکرد بال

عملکرد  جادیمنجر به ا انیو دانشجو یآموزش انیبا مرب ینیبال

شان  ندهیآ یشغل طیدر مح انیتر دانشجوبهتر و مطمئن

از  ،هایبا توجه به ابعاد کارآموز نیبنابرا، (25) خواهد شد

به دقت مورد توجه قرار  ستییگرفته تا کارکنان با زاتیتجه

 یهاگاهجای تمام که قرار داد مدنظر نکته را  نیا دیاما با ردیگ

 انیدانشجو یمثبتی را برا یریادگی طیمح ستندیقادر ن نییبال

خوب و مشترک دانشکده  یهمکار یهیاما در سا ندینما جادیا

 نییبال طیرا در مح یمساعد طیمح توانمیها با کارکنان 

 .(14)نمود  جادیا

 نیانگیم ی،ابینظارت و ارزش یطهیحدر پژوهش حاضر در 

و انتظارات پرسنل  یاهداف آموزش نیب یهماهنگ زانیم»

دل آرام  ینمره را کسب کرد. در مطالعه نیبالاتر« بخش 

اهداف  نیگزارش کردند که ب انیدانشجو تیاکثر (1386)

 (26) وجود ندارد یو انتظارات پرسنل بخش هماهنگ یآموزش

 ،(1391و همکاران ) انیقربان یمطالعه در جهینت نی. برخلاف ا

و  یاهداف آموزش نیداشتند که ب انیب انیدانشجو اکثر

وجود دارد. مطالعات  یانتظارات کارکنان بخش هماهنگ

موضوع را در بحث کاهش  نیا تیشده نقش و اهم یبررس

 . (25)دهد ینشان م یو عمل ینظر نیشکاف ب

مشخص کردن شرح "،  طهیح نیمطالعه نشان داد که در ا نیا

نقش  "یعنوان کارآموز متناسب با نیدانشجو در بال فیوظا

را  ینیعملکرد بال تیفیو ک تئوری نیدر کاهش شکاف ب یکم

 طهیپژوهش نقش ح نیدر ا یمورد بررس یهاطهیح نیبدارد. 

و  یدانش نظر نیکاهش شکاف ب یراهکارها نییدر تع ماریب

 نیاز همه کمتر نشان داده شد. و در ب ینیعملکرد بال تیفیک

 نیبه دانشجو درح ماریاعتماد ب زانیم» طهیح نیا یهاتمیآ

است  هرا کسب کرد ازیامت نیشتریب«  عمل اتاق به ماریورود ب

اعلام کردند، عدم  (1394)و همکارانثناگو  راستا  نیدر ا

 یمراقبت توسط کارآموزان را ناش افتیدر یبرا مارانیب لیتما

حاصل از  یاعتماد یب نیدانستند و ا مارانیب یاعتمادیاز ب

 ینیبال تینداشتن مهارت و صلاح مار،یحقوق ب تیعدم رعا

 نیدر کاهش ا ماری. هر چند که نقش ب(27)کارآموز بوده است

بحث  تیاهم یموثر نشان داده نشده است ول اریشکاف بس

 توانیاست که م یمهم اریبه دانشجو موضوع بس ماریاعتماد ب

 یا ژهیمسئله به صورت و نیبه ا ندهیآ یهادر پژوهش

  .پرداخت

اتاق عمل، در  انیهمان گونه که ملاحظه شد به نظر دانشجو

استاد  "و "یآموزش یزیبرنامه ر" ،یمورد بررس یاهطهیح نیب

راهکارهای کاهش شکاف  بین نقش را در نیشتریب "ینظر

کند و یم فایبین دانش نظری و کیفیت عملکرد بالینی ا

 "ماریبعوامل مربوط به "و  "یابینظارت و ارزش" یطهیح

نقش  ،نیب نیموضوع کسب نمود. در ا نینقش را در ا نیکمتر

در حد  نیبال یو پرسنل و مرب مارستانیدانشجو، ب تیو اهم

 متوسط گزارش شد.

جامعه محدود  کیر در حاض یه مطالعهبه ذکر اسـت ک لازم

اتاق عمل انجام گرفته  انیدانشجو یبر رو یه صـورت مقطعو ب

 نیدارد.  لذا لازم است ا تیدودآن مح یریذپ میو تعم

قرار گرفته و  یشکلات در سطح گسترده مورد بررسم

و  یآموزش یهاروش او ب یورت مداخله ابــه ص ییاهوهشژپ

ار قرار در دستور ک یکنون طیاصلاح شرا یبرا گرید یهاابزار

در دوران  یریکه نمونه گ نیبا توجه به ا نی. علاوه بر اردیگ

پرسشنامه  لیدر تکم انیدانشجو یکرونا انجام شد عدم همکار

باعث  یها به صورت حضوربه آن یعدم دسترس نیو همچن

 شود.  جادیا یادیمشکلات ز دهدا یشد در بحث جمع آور

 

 نتیجه گیری

دانشجویان دو عامل برنامه ریزی حاضر نشان داد  قیتحق

آموزشی و استاد نظری را در کاهش شکاف بین تئوری و عمل 

-تدوین و برنامهتوان با اند. در این زمینه میبسیار موثر دانسته

های مشترک از طریق  ریزیمند، برنامهآموزشی نظام ریزی

تقویت و همچنین  ،آموزشی و بالینیگروه  همکـاری دو

رشته اتاق  دیبه روز کردن اسات، مدرسان های فردیویژگی

های نوین آموزشی و انتخاب افرادی با عمل، استفاده از روش

صلاحیت علمی و عملی بالا به بهبود و کاهش فاصله بین 
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دانش نظری و کیفیت عملکرد بالینی کمک شایانی کرد. 

ها و مشکلات چالش جادیالین با وجود افاصله بین آموزش و ب

در جهت  یتواند به عنوان عاملیآموزش، م ندیدر فرآ اریبس

نشان داد  حرفه موثر باشد. نتایج این مطالعـه رییتوسعه و تغ

ـاهش فاصـله را ک تـوان ایـنیک راهکار نمی تکیه برکه تنها با 

 و برنامهاستانداردسازی  دداد. لذا باید در تمامی ابعاد مانن

، همکاری مربیان واساتید ریزی آموزشی، ارتقاء صلاحیت 

ها، آگاهی دادن به دانشجویان در بیشتر دانشگاه با بیمارستان

 طوحگسترش نحوه مشارکت در تمام سهمه ابعاد رشته و 

 .تغییر حاصل شود

 

 تقدیر و تشکر
 بیرجندبدینوسیله از معاونت پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی 

ی حمایت مالی و کلیه تحقیقات دانشجویی جهت یو کمیته

 تحقیقاین دانشجویان و همکاران محترم که ما را در انجام 

 .آیدیاری نمودند کمال تشکر و سپاسگزاری به عمل می

 
 

 تضاد منافع
دارند که هیچ گونه تضاد منافعی نویسندگان مقاله اعلام می

 در پژوهش حاضر وجود ندارد.
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