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Introduction: Clinical education is a vital part of education in the operating 
room, which plays an essential role in shaping the basic skills and professional 
capabilities of students. This study aimed to determine the status of clinical 
education and the factors affecting it from the perspective of surgical 
technologists and anesthesiology students of Guilan University of Medical 
Sciences in 2023-2024 
Materials & Methods: The current research was a cross-sectional study that was 
conducted in 2023-2024 at Guilan University of Medical Sciences. The opinions 
of undergraduate students of surgical technologists and anesthesiology 
department were investigated. Data collection tools included a demographic 
questionnaire, a questionnaire to assess the status of clinical education, and 
questionnaire to evaluate the factors affecting effective clinical education 
spectrum  of score extreme 128 and minimum 0.  
Results: A total of 132 anesthesiology and surgical technologists students 
participated in this study. According to the findings, in the clinical education 
status survey questionnaire, the most favorable clinical education status from 
the point of view of operating room students and anesthesiology was related to 
area of the instructor performance. The average of anesthesiology group was 
109.60 in clinical education and 121.71 in Surgical technologists, which 
statistically significant difference was observed between these two groups 
(P<0.01).The average of anesthesiology group was 110.01 and Surgical 
technologists 120.76 in determining the effective factors on clinical education, 
which statistically significant difference was observed between these two groups 
(P<0.01). 
Conclusion: The status of clinical education from the perspective of Surgical 
technologists students was at a good level and at an average level for 
anesthesiology Students. The field of clinical environment conditions in Surgical 
technologists students and the two fields of individual characteristics of clinical 
instructor and clinical environment conditions in anesthesiology group had a 
greater effect on clinical education.  
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 و عمل اتاق  هایرشته دانشجویان  دیدگاه از آن بر  موثر عوامل و بالینی آموزش وضعیت

گیلان پزشکی علوم دانشگاه هوشبری  

 
 2دیندارلو، محمد مهدی * 1رضا پورمحمد ،1بابک پورغلامعلی ،1کیا رضائی ، شقایق1باغی موسوی  هانیه سیده
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  و   اساسی  هایمهارت  دهیشکل  در  که  بوده   عمل  اتاق  در  آموزش  حیاتی  جزء  بالین  آموزش  :مقدمه 

  و   بالینی  آموزش   وضعیت  تعیین  هدف   با  حاضر  مطالعه  .دارد  اساسی  نقش   دانشجویان،  ایحرفه  هایتوانمندی

  سال   در  گیلان  پزشکی  علوم  دانشگاه  هوشبری  و  عمل  اتاق  هایرشته  دانشجویان   دیدگاه   از  آن  بر  موثر  عوامل

 شد.  انجام 1402-1403

گیلان    1402-1403  سال   در  که   بود   مقطعی  مطالعه   یک  حاضر   پژوهش  :کارروش   پزشکی  علوم  دانشگاه  در 

شد گرفت  .انجام  قرار  بررسی  مورد  هوشبری  و  عمل  اتاق  گروه  پیوسته  کارشناسی  دانشجویان    ابزار  .نظرات 

پرسشنامه  اطلاعات  پرسشنامه  شامل  ها  داده   گرداوری   شنامهپرس  و  بالینی  آموزش   وضعیت  بررسی   دموگرافیک، 

   .بود 0  آن حداقل و 128 کسب قابل   نمره  حداکثربا طیف  اثربخش بالینی  آموزش بر موثر  عوامل بررسی

یافته ها، در پرسشنامه .دانشجوی هوشبری و اتاق عمل شرکت کردند  132در این مطالعه در مجموع    :نتايج طبق 

  هوشبری   و  عمل  اتاق  دانشجویان  دیدگاه   از  بالینی  آموزش  وضعیت  ترین  بررسی وضعیت آموزش بالینی، مطلوب

  عمل  اتاق  و   60/109  بالینی  آموزش  وضعیت  در   هوشبری  گروه   میانگین  .بود  مربی  عملکرد  حیطه   به  مربوط

شد  گروه   دو   این  بین   معناداری  اختلاف  آماری  لحاظ   از  که   بود   71/121   گروه   میانگین   . (P<0.01)مشاهده 

  اختلاف   آماری  لحاظ  از  بود که   120/ 76  عمل   اتاق  و   110/ 01  بالینی  آموزش  بر  موثر   عوامل   تعیین   در  هوشبری 

 (. P<0.01)مشاهده شد گروه  دو این بین معناداری

وضعیت آموزش بالینی از دیدگاه دانشجویان اتاق عمل در سطح خوب و در دانشجویان هوشبری    :نتیجه گیری

متوسط بود   مدرس  فردی  خصوصیات   حیطه  دو   و  عمل  اتاق  دانشجویان  در  بالینی   محیط   شرایط  حیطه  .در سطح 

 داشتند.  بالینی   آموزش بر بیشتری  بخشی اثر هوشبری گروه  در بالینی محیط  شرایط و  بالینی
 اين مقاله نحوه ارجاع به 

Name of writer.Article title.Horizon of Medical Education Development.2025;16(3):1-8 
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 مقدمه
آموزش علوم پزشکی بخشی از نظام آموزش عالی است که با 

است مرتبط  انسان  واحدهای    .(1)حیات  از  نیمی  تقریبا 

میرشته  بالینی  آموزش  صرف  پزشکی  علوم  و  های  شود 

می محسوب  پزشکی  علوم  در  آموزش  که    . (2)شوداساس 

جزء حیاتی آموزش در اتاق عمل بوده که در    یآموزش بالین

مهارتشکل توانمندیدهی  و  اساسی  حرفههای  ای های 

دارد اساسی  نقش  تثبیت   دانشجویان،  را  فراگیر  دانش  و 

بیمار، می بالین  در  مهارت  کسب  و  یادگیری    مطلوب  نماید. 

آموزش  در  مشکل  هرگونه  وجود  است،  آموزش  روش  ترین 

دچار مشکل  را  آموزش  از  بخش  این  بازده  و  کارآیی  بالینی 

 . (5-3)کند می

برنامه    تیفیمعمولاً منعکس کننده ک  ینیبال  آموزش  تیفیک 

پیشرفت   .  (6)است  یدرس مطلوب،  بالینی  آموزش  اعتبار 

حرفه و  استفردی  دوره  ای  در  و  بالینی  کارآموزی  های 

حرفهلشک هویت  محیط دهی  دارد.  حیاتی  اهمیت  فرد  ای 

می کمک  دانشجویان  به  با بالین  را  تئوری  آموزش  تا  کند 

زیادی   متغیرهای  البته  دهند.  پیوند  بالین  در  عملکرد 

 .  ( 7, 4, 1)توانند بر آموزش بالینی تاثیر بگذارندمی

زیادی برخوردار  برنامه اهمیت  از  این زمینه  ریزی درست در 

  ان، یمرب  ینیآموزش بال  ندیفرآ  ،یارسانه  عوامل  تیوضع  است.

  فوق ی ها  تیو فعال  یامور رفاه ، یتخصص و امکانات زاتیتجه

 عوامل موثر بر آموزش   گری از د   ی نیبال  ی ها  طیدر مح  برنامه

 .  (2)هستند ینیبال

بزرگ  تشکیل پرستاران  را  ای  حرفه  نیروهای  از  بخش  ترین 

مقدم   خط  در  درمانی  بهداشتی  خدمات  سیستم  در  و  داده 

ای  گسترده  و  متعدد  های  نقش  گروه  این  اند  شده  واقع 

کاری د که فشارماس را با مدجویان دارنداشته و بیشترین ت

پاسخگو  دیگر  طرف  از  و  طرف  یک  از  بخش  در  پرستاران 

است؛   رشته  این  از چالش های  به همراهان مدجویان  بودن 

اتاق عمل و هوشبری در  این در حالی است که کارشناسان 

یک محیط مجزا به نام اتاق عمل فعالیت کرده که محدودیت  

 . ( 8)کندد همراهان ایجاد میوهایی را برای ور

عمل  اگر بخواهیم کمی در مورد رشته های هوشبری و اتاق   

شبری در همکاری توان گفت که رشته هوصحبت کنیم می

با استفاده از    الخصوص متخصص بیهوشیبا تیم پزشکی علی

حین  های  مراقبت  ارائه  مسئولیت  پیشرفته،  تجهیزات 

از علائم حیاتی و ممانعت از  بیهوشی به بیمار مانند حمایت  

عهده  آسیب  بر  را  که    .(9)گیرندمیها  است  حالی  در  این 

پرسنل اتاق عمل کسانی اند که برای انجام اقدامات پیرامون 

عمل جراحی آموزش دیده اند و وظایف آنها نه فقط مراقبت 

پ  پایه  مهارت های  بلکه شامل  اسکراب  و  زشکی، سیرکولری 

 ت.های تکنیکی و مهندسی هم هس

کار    پزشکی،  تکنولوژی  و  پزشکی  علم  سریع  پیشرفت  با 

و   کارکنان  است؛  شده  گسترده  بسیار  عمل  اتاق  پرسنل 

محیط  در  عمل  اتاق  رشته  کار  دانشجویان  ای  پیچیده  های 

ند، به دلیل  تغییر می ککنند که فناوری و عملکرد مرتبا  می

رشته اتاق عمل حضور های تخصصی گسترده در  وجود فیلد

در و  دانشجویان  شناسایی  و  تخصصی  های  فیلد  تمامی 

ب ا جراحی بسیار ضروری است. آموزش دستگاه های مرتبط 

این با کیفیت  از  مراقبتی  تا  بیشتری لازم دارند  رو شایستگی 

 برای مددجویان خود فراهم نمایند.  

موزش بالینی، حضور مستمر مربی در فیلد  به همین دلیل آ

های  برنامه  در  دانشجویان  غیبت  عدم  آموزشی،    های 

کارورزی و ایجاد شایستگی بالینی در حرفه اتاق عمل نسبت 

به سایر رشته ها امری ضروری است. به علت گستردگی فیلد  

فیلد ها شاید کمی دشوار  بر روی همه  های جراحی تسلط 

می که  رشته ن  تواباشد  سایر  به  نسبت  را  رشته  های  این 

 مطرح شده تمایز داد.  

مهارت  یادگیری مختلف  انواع  با  سازگاری  نقشو  و  های  ها 

زیرا دانشجویان  کاری در محیط اتاق عمل امری مشکل است

باید مداخلات زیادی را در فرآیند جراحی قبل، حین و بعد 

 .(11, 10)از جراحی آموزش ببینند

دهند، دانش آموختگان فاقد مهارت لازم  مطالعات نشان می 

مهارت  انجام  هستند؛برای  بالینی  می  های  گفت که  توان 

 آموزش   بودن  آمیز  موفقیت  در  را  نقش  ترینمهم  مربیان

جمله ( 11) دارند  بالین  و  تئوری  آموزش  پیوند   و   بالین از   .

نحوه برخورد مربی با دانشجو در محیط بالین، از مهم ترین  

است بالینی  آموزش  کیفیت  در  تاثیرگذار  .  (13,  12)عوامل 

ی آموزش بالینی فراگیران تنها داشتن مهارت بالین مربی برا 

http://hmed.mums.ac.ir/
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با   مربی  مناسب  ارتباطی  مهارت  داشتن  و  نیست  کافی 

دارد دانشجویان  یادگیری  در  مثبتی  تاثیر    .(14)پرستاران 

محیط در  دانشجویان  زیادی  یادگیری  حدود  تا  بالینی  های 

خشی محیط آموزشی قرار دارد. میزان تحت تاثیر میزان اثرب

توانایی و   بالینی در  اضطراب در طول آموزش  بالای تنش و 

عملکرد دانشجویان تاثیر نامطلوب گذاشته و روی یادگیری و  

 گذارد.  ها اثرات منفی میفقیت آن مو

براساس مطالعات انجام شده، محیط آموزشی، ارتباطات بین 

تح تجارب  بالینی،  تجارب  احساسات قیفردی،  آمیز،  ر 

از   چالشناخوشایند،  عوامل  در  جمله  دانشجویان  دید  از  زا 

 .  (15, 3)محیط بالینی است 

عدم   مانند  مشکلاتی  به  اشاره  با  مطالعات  سایر  همچنین 

به   ندادن  بها  آموزشی،  و  رفاهی  امکانات  به  کافی  دسترسی 

بال و  آموزش  علمی  شایستگی  بالین،  مربیان  کمبود  ینی، 

عملی مربی، رفتار مربی، عدم یکپارچگی بین آموزش نظری  

بکارگیری  عدم  بیمارستان،  تنش  پر  محیط  بالین،  و 

حرفهتشویق  رفتار  دانشجو،  برای  لازم  نامناسب  های  ای 

پرسنل و اعتماد به نفس ناکافی، بیان کردند کیفیت آموزش 

نبود مطلوب  مهارتبالینی  و  توانایی  بالینی  آموزش  و  های  ه 

 .  (17-15, 4, 1)دهد  بالینی لازم را به دانشجو نمی

برنامه اجرای  و  تدوین  مشکلات،  توشناخت  و  به  ها  جه 

ای برای رسیدن به اهداف اصلی  کیفیت آموزش جایگاه ویژه

محیط  ضعف  و  قوت  نقاط  شناخت  دارد.  آموزشی  مراکز 

مهم از  بالینی  زمینه  آموزش  این  در  موثر  اقدامات  ترین 

ن به عنوان دریافت کنندگان خدمات  . دانشجویا(1)باشد  می

بالینی   مشکلات  شناسایی  برای  منبع  بهترین  آموزشی، 

چالش از  دانشجویان  تفسیر  و  درک  بررسی  های  هستند. 

مییاد بالینی  محیط  در  درگیری  و    تواند  آموزشی  برنامه 

 . ( 16, 3)ارتقای کیفیت آموزش موثر باشد 

دانشجویان   نقطه نظراتبا توجه به اینکه در فرآیند آموزش   

نحوه   ویژهروشو  اهمیت  اساتید  آموزشی  و  های  دارد  ای 

برای  موجود  های  چالش  و  مشکلات  شناسایی  همچنین 

بالینی   خدمات  ارائه  و  بالینی  آموزش  کیفی  سطح  ارتقای 

برای  پژوهشی  چنین  که  آنجایی  از  و  است  مهم  و  ضروری 

د دانشجویان  بالینی  آموزش  و  ارتقای  عمل  اتاق  رشته  ر 

هدف   با  حاضر  مطالعه  لذا  است،  نگرفته  صورت  هوشبری 

  دگاه یبر آن از د  موثرعوامل  و    ینیآموزش بال  تیوضعتعیین  

هوشبر  یهارشته   انیدانشجو و  عمل  علوم    یاتاق  دانشگاه 

 انجام شد.   1402-1403در سال  لانیگ یپزشک

 

 روش کار

-1403  سال  در  که  است  مقطعی  مطالعه  یک   پژوهش حاضر

  تمامی   شامل  پژوهش  این  آماری  جامعه  .شد  انجام  1402

  علوم  دانشگاه  هوشبری  و  عمل   اتاق   کارشناسی  دانشجویان

  گذراندن   شامل   مطالعه  به  ورود   معیارهای.  گیلان بود  پزشکی

 آموزش   تجربه  داشتن  و  حضوری  کارآموزی  واحد  یک  حداقل

.  بود  مطالعه  در  شرکت  به  تمایل  و   بالین  محیط  در  دیدن

 و   بود  سرشماری  صورت  به  پژوهش  این  در  گیری  نمونه  روش

 قرار  ارزیابی  مورد  هوشبری  و  عمل  اتاق  دانشجوی  132همه  

 .  گرفتند

.  بود  پرسشنامه  پژوهش،   این   در  ها   داده  ابزارگردآوری 

  اطلاعات  همراه  به  پرسشنامه  دو   از  مطالعه،  اهداف  با  متناسب

شامل    پرسشنامه  . شد  استفاده  دموگرافیک دموگرافیک 

  بودن،  بومی   تاهل،  وضعیت  جنس،  سن،  همچون  مواردی

ی  نیآموزش بال  تیوضع  یبررس  پرسشنامه.  محل سکونت بود

لیکرت  سوال    33  یدارا معیار  قالب  در  به    5و  ای  درجه 

نمره  با  ضعیف  بسیار  ضعیف،  متوسط،  خوب،  عالی،  صورت 

 بود: حیطه به این شرح 5برای بررسی  1 تا  5گذاری 

  55تا    11سوال با دامنه نمره    11اهداف و برنامه آموزشی ) 

-25و امتیازات سطوح ضعیف، متوسط و خوب آن به ترتیب  

مربی55-41،    40-26،  11 عملکرد  دامنه    9)  (،  با  سوال 

و امتیازات سطوح ضعیف، متوسط و خوب آن    45تا  9نمره  

ترتیب   با  35-45،  22-34،  9-21به  برخورد   ،)(   4دانشجو 

نمره   دامنه  با  ضعیف،   20تا    4سوال  سطوح  امتیازات  و 

ترتیب   به  آنها  خوب  و  (،  16-20،  10-15،  4-9متوسط 

( با دامنه نمره    5محیط آموزشی  امتیازات   25تا    5سوال  و 

ترتیب   به  آن  خوب  و  متوسط  ضعیف،  -18،  5-11سطوح 

سوال با دامنه نمره و    4)  ( و نظارت و ارزشیابی25-19،  12

این  دانشجو(.  با  برخورد  حیطه  مشابه  سطوح  امتیازات 
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( همکاران  و  مردانی  توسط  و   ،(1389پرسشنامه  طراحی 

روایی و پایایی آن در مطالعه ای که در دانشگاه علوم پزشکی  

روی   بر  مورد   133اهواز  دادند  انجام  پرستاری  دانشجوی 

بازآزمایی،   روش  به  ابزار  پایایی  شد.  واقع  تایید  و  بررسی 

بین ب پیرسون  همبستگی  ضریب  و  آزمون   2ررسی  نوبت 

 .  (18)( به دست آمد88/0)

بررس بال  موثرعوامل    یپرسشنامه  آموزش    اثربخش،   ی نیبر 

فراگیر  شامل فردی    ، (سؤال  9  )پنج حیطه کلی خصوصیات 

بالین    خصوصیات مدرس  محیط (سوال  6  ) فردی  شرایط   ،  

  و ارزشیابی  (سوال  6)، برنامه ریزی آموزشی  (سوال  5  )   بالین

که    (سوال  6  )  بالینی مبنای   32بود  بر  قسمت  این    سؤال 

و به صورت نامطلوب تا مطلوب و به ترتیب با    کرتیل  مقیاس

امتیازبندی گردید به طوری که از مجموع   4تا    0امتیاز های  

و    128سوال در کل پرسشنامه حداکثر نمره قابل کسب    32

 حداقل آن صفر بود.

و    مدرسان  با  مشاوره  طریق  از  پرسشنامه  محتوای  اعتبار 

ضریب و  گردید  تامین  پزشکی  آموزش  پایایی    کارشناسان 

پرسشنامه از طریق محاسبه شاخص پیوستگی درونی )آلفای  

پرسشنامه  کل  برای  و  ها  حیطه  از  یک  هر  برای  کرونباخ( 

خصوصیات  برای  ترتیب  به  کرونباخ  آلفای  گردید.   محاسبه 

( فراگیر  بالین  89/0فردی  مدرس  بالین86/0)(،  محیط   ،)  

برنامه83/0) آموزشی)(،  بالی  و  (92/0ریزی    نی ارزشیابی 

 . (19) ( بود94/0( و برای کل پرسشنامه )89/0)

کسب  از  پس  انجام    لازم  یمجوزها  محقق  روش  توضیح  و 

عه به دانشجویان پرسشنامه را که به صورت پرس لاین  مطال

مجازی   فضای  بستر  در  شده   ان یدانشجو  اریاخت  درآماده 

قرار    طیشرا  واجد مطالعه  به  شده  .  دادورود  آماده  لینک 

هفته  یک  مدت  به  دانشجویان  دسترسی  برای  پرسشنامه 

وارد   پرسشنامه  به  دهی  پاسخ  برای  دانشجویان  بود؛  فعال 

و   شده  رعایت  لینک  منظور  به  دادند.  جواب  سوالات  به 

که   شد  داده  اطمینان  دانشجویان  به  اخلاقی،  ملاحظات 

 . اطلاعات محرمانه خواهد ماند

پژوهش مصوب در شورای تخصصی  از  برگرفته  مقاله حاضر 

مورخ   گیلان  پزشکی  علوم  دانشگاه  و   22/9/1402پژوهشی 

کد   به  گیلان  پزشکی  علوم  دانشگاه  پزشکی  اخلاق  کمیته 

شماره   باشد.  می  IR.GUMS.REC.1402.459اخلاق 

  نرم  از  استفاده   با  ها،   پرسشنامه  از  شده  آوری  جمع  اطلاعات

  آمار  های  شاخص  کارگیری  به  با   و  23  سخهن  SPSS  افزار

و  (  معیار  انحراف  و  میانگین  فراوانی،   درصد  فراوانی، )  توصیفی

استفاده شد  t  آزمون  تحلیلی  آماره  از (  P<0.05)  .مستقل 

 .  گردید  تلقی  دار معنی

 

 هاافته ي 

%(   9/65دانشجویی که پرسشنامه را تکمیل کردند، )  132از  

سنی   میانگین  بودند.  در  مونث  کننده  شرکت  دانشجویان 

به   17/21  ±84/1مطالعه   مربوط  های  یافته  بود.  سال 

در   مطالعه  این  در  کنندگان  شرکت  دموگرافیک  اطلاعات 

 ارائه شده است.   1 جدول
 

 : اطلاعات دموگرافیک شرکت کنندگان 1جدول
 

 درصد فراوانی  سطوح متغیر  متغیر

 6/88 117 23-17 سن

23< 15 4/11 

 1/34 45 آقا  جنس

 9/65 87 خانم

 7/94 125 مجرد وضعیت تاهل 

 3/5 7 متاهل

 6/85 113 بله بومی بودن

 4/14 19 خیر

 0/72 95 منزل پدری محل سکونت

 5/23 31 خوابگاه 

 5/4 6 منزل شخصی
 

بررسی وضعیت   پرسشنامه  ارزیابی وضعیت حیطه ها در  در 

میانگین بالینی،    آموزش   وضعیت  در  هوشبری  گروه  آموزش 

  آماری  لحاظ  از  که  بود  71/121  عمل  اتاق  و  60/109  بالینی

 (.  P<0.01)مشاهده شد گروه دو  این بین معناداری اختلاف

  هوشبری   گروه  در  بالینی  آموزش  وضعیت  میانگین  همچنین

 بود.  عمل اتاق گروه از کمتر

عوامل   بررسی  پرسشنامه  در  ها  حیطه  وضعیت  بررسی  در 

میانگین اثربخش،  بالینی  بر آموزش   در  هوشبری  گروه  موثر 

  عمل  اتاق   و  01/110  بالینی  آموزش  بر  موثر  عوامل  تعیین

 این   بین  معناداری  اختلاف  آماری  لحاظ  از   که  بود  76/120

   (. P<0.01)مشاهده شد گروه  دو

http://hmed.mums.ac.ir/
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 هوشبری   گروه   در  بالینی  آموزش  بر  موثر  عوامل  میانگین

  اتاق  دانشجویان  دیدگاه   بود. مقایسه  عمل  اتاق  گروه  از  کمتر

  مورد  در  گیلان  پزشکی  علوم   دانشگاه  هوشبری  و  عمل

بالینی و عوامل موثر بر   آموزش  مختلف  های  حیطه  وضعیت

   .است شده رائها 2 جدول در آن
  ی هوشبر  و   عمل  اتاق  انيدانشجو  دگاهيد  سهيمقا:  2  جدول

  ی ها  طهیح   تیوضع  مورد  در  لانیگ  یپزشک  علوم  دانشگاه

 نآ بر موثر عوامل و ینیبال آموزش مختلف

 

  امه نبر  و  اهداف   بعدهای   بالینی  آموزش  پرسشنامه وضعیت  از

 و  نظارت  و  آموزشی  محیط  دانشجو،  با  برخورد  آموزشی،

پرسشنامه از  و    بالینی  برآموزش  موثر  عوامل  ارزشیابی 

برنامه  محیط  بعدهای  ارزشیابی  و  آموزشی  ریزی  بالینی، 

  عمل   اتاق   و  هوشبری  گروه  دو  در  آماری  لحاظ  از  بالینی

با    جنسیت  بین  معناداری  رابطه  آماری  لحاظ  از  . شد  معنادار

و  آموزش  وضعیت  بالینی  آموزش  بر  موثر  عوامل  بالینی 

نشد    متاهل  و   مجرد  افراد  بین  آماری  لحاظ   از.  مشاهده 

  آموزش  وضعیت  با  معناداری  رابطه  مطالعه  در  کننده  شرکت

  فراوانی.  وجود نداشت  بالینی  آموزش  بر  موثر  عوامل  و  بالینی

  دانشگاه   عمل  اتاق   و  هوشبری  رشته  دانشجویان  نظر  درصد  و

  وضعیت   مختلف  های  حیطه  به  نسبت  گیلان  پزشکی  علوم

جدول  بر  موثر  عوامل  و  بالینی  آموزش در  شده    3آن  ارائه 

 است. 

  رشته   انيدانشجو   یدرصدپاسخده  و  یفراوان:  3  جدول

  به  نسبت  لانیگ  یپزشک  علوم  دانشگاه  عمل  اتاق  و  یهوشبر 

 آن بر موثر عوامل و ینیبال  آموزش تیوضع  مختلف یها طهیح

  آماره گروه 

رشته   
 تحصیلی 

انحراف   میانگین  تعداد
 معیار

P-
value 

 وضعیت آموزش بالینی 

برنامه  اهداف و 
 آموزشی

  72235/7 0769/37 65 هوشبری
004/0P-

value= 
 89125/7 0299/41 67 اتاق عمل

-158/0P 36838/6 6000/33 65 هوشبری عملکرد مربی 

value= 05254/6 1343/35 67 اتاق عمل 

برخوردبا  
 دانشجو 

-000/0P 78544/2 6615/9 65 هوشبری

value= 20429/2 2537/11 67 اتاق عمل 

-002/0P 34520/5 6615/22 65 هوشبری محیط آموزشی

value= 53661/5 7313/25 67 اتاق عمل 

و  نظارت
 ارزشیابی 

-013/0P 48050/2 4154/10 65 هوشبری

value= 96992/1 4030/11 67 اتاق عمل 

 عوامل موثر بر آموزش بالینی 

 خصوصیات

 فراگیر فردی 
-093/0P 93623/4 2923/34 65 هوشبری

value= 02445/5 7612/35 67 اتاق عمل 

 خصوصیات

 مدرس فردی 

 بالینی 

-132/0P 03333/4 1692/22 65 هوشبری

value= 06794/4 22388/23 67 اتاق عمل 

 محیطشرايط

 بالینی 
-003/0P 35917/4 4615/16 65 هوشبری

value= 71819/3 5672/18 67 اتاق عمل 

 ريزی برنامه

 آموزشی
-001/0P 31575/5 1538/19 65 هوشبری

value= 75934/4 0149/22 67 اتاق عمل 

-003/0P 51214/5 3385/18 65 هوشبری ارزشیابی بالینی 

value= 24329/5 1940/21 67 اتاق عمل 

رشته 

 تحصيلی

در دانشجویانارزیابی

مختلف های حيطه

 آموزشی  

درصد  فراوانی  

 پاسخدهی  

 اهداف و برنامه آموزشی 

 8/10 7 ضعیف هوشبری

 4/55 36 متوسط

 8/33 22 خوب

 5/4 3 ضعیف اتاق عمل

 9/29 20 متوسط

 7/65 44 خوب

 عملکرد مربی 

 1/3 2 ضعیف هوشبری

 5/38 25 متوسط

 5/58 38 خوب

 5/1 1 ضعیف اتاق عمل

 9/26 18 متوسط

 6/71 48 خوب

 برخورد با دانشجو 

 4/15 10 ضعیف هوشبری

 9/56 37 متوسط

 7/27 18 خوب

 5/4 3 ضعیف اتاق عمل

 3/34 23 متوسط

 2/61 41 خوب

 محیط آموزشی

 4/15 10 ضعیف هوشبری

 9/56 37 متوسط

 7/27 180 خوب
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 بحث

برای   عالی  امرآموزش  ابتدا  در  مناسب،  کیفیت  به  دستیابی 

باید کیفیت را ارزیابی نمود و سپس به ارتقای آن پرداخت؛  

آموزشی   کیفیت  بهبود  در  مهمی  نقش  درونی  ارزیابی  این 

می تلقی  نیز  اعتباربخشی  فرآیند  از  مرحله  اولین  که  -دارد 

 .  (20)گردد 

الخصوص  علی  پیراپزشکی  های  رشته  اهمیت  به  توجه  با 

و   های  هوشبری  بیمارستان  ظرفیت  و  تنوع  و  عمل  اتاق 

اتاق   بخش  ویژه  به  گیلان  پزشکی  علوم  دانشگاه  آموزشی 

عمل که دارای فیلد های تخصصی مختلف برای برنامه ریزی 

 توان استفاده کرد. کارورزی دانشجویان است می

این  بیشترین  از  هوشبری  و  عمل  اتاق  رشته  دانشجویان  رو 

های   فیلد  از  را  میبهره  عمل  اتاق  پژوهشمختلف   برند. 

حاضر با هدف تعیین وضعیت آموزش بالینی و عوامل موثر بر  

اتاق   رشته  دانشجویان  دیدگاه  از  اثربخش  بالینی  آموزشی 

سال   در  گیلان  پزشکی  علوم  دانشگاه  هوشبری  و  عمل 

 انجام شد.   1403-1402

براساس نتایج حاصل از پرسشنامه وضعیت آموزش بالینی از 

عملکرد دیدگ  هوشبری،  و  عمل  اتاق  رشته  دانشجویان  اه 

مطلوب و  بالینی  آموزش  قوت  نقاط  جمله  از  بالینی  -مربی 

با   که  بود  رشته  دو  هر  در  دانشجویان  نظر  از  حیطه  ترین 

 .  (22, 21, 7, 2)نتایج بسیاری از مطالعات همسو است 

از آموزش  کنندهتعیینترین  مهمیکی  بالینی  های 

میاثربخش، بالینی  مربیان  است عملکر  کسی  مربی  و  باشد 

اثربخش،   ارتباط  برقراری  مثل  خصوصیاتی  داشتن  با  که 

دا به  را  خود  تجارب  و  پل  دانش  و  کند  منتقل  نشجویان 

باشد   بالینی  مهارت  و  تئوری  دانش  بین  این  (23)ارتباطی   .

همکاران  و  حیدری  پژوهش  نتایج  که  است  حالی  در 

بالینی،    ،(1390) آموزش  در  مشکلات  بیشترین  داد  نشان 

حاضر   مطالعه  با  که  بود  بالینی  مربی  حیطه  به  مربوط 

 .(24)غیرهمسو است 

به  است  ممکن  حاضر  مطالعه  با  دیدگاه  تفاوت  دلیل  این 

آموزشی  تف محیط  و  مربیان  آموزشی  رویکردهای  در  اوت 

 ها و رشته تحصیلی دانشجویان باشد. دانشکده

 0/6 4 ضعیف اتاق عمل

 8/32 22 متوسط

 2/61 41 خوب

 ارزشیابی نظارت و 

 6/4 3 ضعیف هوشبری

 9/56 37 متوسط

 5/38 25 خوب

 5/4 3 ضعیف اتاق عمل

 9/26 18 متوسط

 7/68 46 خوب

 خصوصیات فردی فراگیر

 2/29 19 ضعیف هوشبری

 3/52 34 متوسط

 5/18 12 خوب

 9/23 16 ضعیف اتاق عمل

 3/49 33 متوسط

 9/26 18 خوب

 بالینی خصوصیات فردی مدرس 

 2/6 4 ضعیف هوشبری

 4/55 36 متوسط

 5/38 25 خوب

 5/4 3 ضعیف اتاق عمل

 8/32 22 متوسط

 7/62 42 خوب

 بالینی  محیط شرايط

 3/12 8 ضعیف هوشبری

 7/47 31 متوسط

 0/40 26 خوب

 0/3 2 ضعیف اتاق عمل

 4/25 17 متوسط

 6/71 48 خوب

 آموزشی   ريزی  برنامه

 5/18 12 ضعیف هوشبری

 8/53 35 متوسط

 7/27 18 خوب

 0/6 4 ضعیف اتاق عمل

 3/31 21 متوسط

 7/62 42 خوب

 بالینی   ارزشیابی

 1/23 15 ضعیف هوشبری

 3/52 34 متوسط

 6/24 16 خوب

 4/13 9 ضعیف اتاق عمل

 4/28 19 متوسط

 2/58 39 خوب
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در  دانشجویان  برای  الگو  و  حامی  بزرگترین  بالینی  مربیان 

می  نظر  به  هستند،  بالین  دانشجویان  محیط  تمام  که  رسد 

های عملی در محیط بالین جهت آموزش و بکارگیری مهارت 

م مربی  یک  از  مهارتباید  به  به  سلط  آشنا  و  بالینی  های 

بهره واقیعت بالین  در  برنامههای موجود  در  لذا  -مند گردند. 

قابل  ریزی مهم  موارد  از  یکی  بالینی  آموزش  بهبود  برای  ها 

 توجه، باید مربی و عملکرد وی باشد. 

دوم   آموزش هدف  بر  موثر  عوامل  تعیین  پژوهش حاضر،  در 

از اثربخش  و  دیدگاه    بالینی  عمل  اتاق  رشته  دانشجویان 

داده به  توجه  با  بود.  پرسشنامه هوشبری  از  حاصل  های 

خصوصیات اثربخش،  بالینی  آموزش  بر  موثر  عوامل   بررسی 

بالینی از دیدگاه دانشجویان رشته هوشبری از    مدرس  فردی

ترین عوامل تاثیرگذار در آموزش بالینی بود. در مطالعه  مهم

نیز و همکاران  زارع  مربی    خدمتی  فردی  حیطه خصوصیات 

حیطه سایر  با  مقایسه  در  بر بالینی،  بیشتری  اثربخشی  ها 

 .(2)آموزش بالینی داشت

جمله    از  عواملی  که  نمود  اظهار  خود  مطالعه  در  دلارام 

می بالینی  مربی  فردی  شخصیت  و  بر  خصوصیات  تواند 

مهارت کسب  و  یادگیری  دانشجو رضایت،  بالینی  های 

. نتایج حاصل از مطالعه افسری ممقانی  (25)تاثیرگذار باشد  

که مهارت ارتباطی مربی بالینی باعث    و همکاران بیان داشت

می بالینی  محیط  در  سازنده  آموزشی  در  ایجادجو  و  شود 

می مواقع  پررنگبرخی  نقش  و  تواند  عملی  مهارت  از  تری 

داشته   دانشجویان  بالینی  یادگیری  در  مربی  نظری  دانش 

باشد که دانشجو را قادر به کسب تجارب بالینی مثبت از این  

 .  (14)کندمحیط می

سازند تا حداکثر  ادر میمربیان لایق و کارآمد دانشجویان را ق

های خود ببرند. بعبارتی مربیان  استفاده مطلوب را از توانایی 

بالینی، تاثیر بسزایی در افزایش کیفیت آموزش بالینی دارند  

بخش نمایند توانند تجارب بالینی را برای دانشجو لذتو می

(23). 

بالینی    محیط  از دیدگاه دانشجویان رشته اتاق عمل، شرایط

از  بود.  بالینی  آموزش  وضعیت  در  عوامل  تاثیرگذارترین  از 

نظر دانشجویان رشته هوشبری نیز شرایط محیط بالینی پس  

بالینی در مقایسه با سایر    مدرس  فردی  از حیطه خصوصیات

نتایج    .داشت  بالینی  آموزش  بر  بیشتری  اثربخشی  هاحیطه

از نظر دانشجویان   مطالعه قربانیان و همکاران نشان داد که 

مهم   عوامل  سه  از  یکی  بالینی  آموزشی  محیط  هوشبری 

یافته با  که  است  بالینی  آموزش  وضعیت  بر  های  تاثیرگذار 

. تولیت و همکاران نیز در  ( 26)طالعه حاضر همخوانی دارد  م

چالش را  آموزشی  محیط  خود  در  مطالعه  عامل  زاترین 

 .  (3)آموزش بالینی بیان نمودند 

که1بیچ داشت  بیان  خود  مطالعه   در اثربخش آموزش در 

این   از پارامترهایی است که یکی وجود مستلزم بالین محیط

محیط    . (27)باشد  می  آموزشی فضای بر جو حاکم پارامترها

نقش  هوشبری  و  عمل  اتاق  گروه  دانشجویان  برای  بالینی 

کلیدی و مهمی دارد که بدون فراهم کردن امکانات و شرایط  

پذیر نیست. به نظر  کافی، دستیابی به اهداف آموزشی امکان

ایجا می با  که  آموزشی  رسد  گروه  بین  ارتباطی  کانال  د 

دانشکده با کارکنان شاغل در اتاق عمل بتوان فضای بهتری 

هوشبری   و  عمل  اتاق  دانشجویان  بالینی  آموزش  برای  را 

 فراهم نمود.  

والانت  خصوص  این  بیان 2در  خود  مطالعه  در  همکاران  و 

با   دانشکده  مشترک  و  خوب  همکاری  سایه  در  که  داشتند 

وان محیط مساعد و مثبتی را برای دانشجویان  تکارکنان می

 با ارتباط توأم آموزشی فضای.  (28)در بیمارستان ایجاد کرد

و شکاه باعث متقابل احترام و در   نفسعزت ارتقای تنش 

 دانشجویان یادگیری تنهانه امر این که گرددمی دانشجویان

را در  به نسبت خرسندی حس بلکه نمایدمی تسهیل بالین 

 بیماران با کار و بالینی محیط به مندیعلاقه احساس  و بالین

 به  منجر تواندمی این موضوع کند کهمی ها تقویتدر آن را

 .  (29)گردد  بیماران اثربخش به مراقبت ارائه

 

 گیرينتیجه

براساس یافته های مطالعه حاضر، وضعیت آموزش بالینی از  

در  و  خوب  سطح  در  عمل  اتاق  دانشجویان  دیدگاه 

بود متوسط  سطح  در  هوشبری    ترین  مطلوب.  دانشجویان 

 
1 Beech 
2 Vallant 
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  و  عمل  اتاق   دانشجویان  دیدگاه  از  بالینی  آموزش  وضعیت

 شرایط   حیطه  . بود  مربی   عملکرد  حیطه  به  مربوط  هوشبری

  حیطه  دو  و  عمل  اتاق   دانشجویان  در  بالینی  محیط

  در  بالینی   محیط  شرایط  و  بالینی   مدرس  فردی  خصوصیات

 .داشتند  بالینی  آموزش   بر  بیشتری   بخشی  اثر  هوشبری  گروه

متفاوت بودن مدرسین، سیستم آموزش و دانشجویان در هر 

کیفیت  ارتقای  و  بهبود  اینکه  دلیل  به  و  دانشگاهی  واحد 

و   موجود  وضعیت  مستمر  بررسی  مستلزم  بالینی  آموزش 

است،   ضعف  نقاط  اصلاح  و  قوت  نقاط  تقویت  و  تعیین 

دانشگاهی   هر  در  دانشجویان  نظرات  بررسی  و  دریافت 

برنامهمی بهبود  در  بنابراین  تواند  باشد.  موثر  آینده  های 

تا   برند  کار  به  را  خود  تلاش  تمام  باید  حیطه  این  مربیان 

  اهداف  با  همراستا  علمی  شکل  به  عملی  آموزش  محیط

 به  قادر باشند  دانشجویان  تا   شود   فراهم  نظری  های  آموزش

 هوشبری   و   عمل  اتاق   تخصصی  زمینه  در  لازم  های   توانمندی

 . گردند  نائل

 

 مشاركت نویسندگان

 

 

 

 

 

 

 تقدیر و تشکر 
معاونت   از  را  خود  قدردانی  و  تشکر  مراتب  پژوهشگران 

و   گیلان  پزشکی  علوم  دانشگاه  فناوری  و  تحقیقات 

دانشجویان اتاق عمل و هوشبری جهت همکاری و شرکت در  

 دارد.  اعلام میاین مطالعه 

  

 تضاد منافع
نشده   بیان  نویسندگان  توسط  ای  منافع  تضاد  گونه  هیچ 

  است.

 حمایت مالی 
 باشد. حامی این طرح، دانشگاه علوم پزشکی گیلان می

  

 ملاحظات اخلاقی  
این طرح توسط کمیته اخلاق دانشگاه علوم پزشکی گیلان با  

اخلاق  شده    IR.GUMS.REC.1402.459 کد  تایید 

  است.

 

 

 

 
 
 
 

 :             *    

   
  %25            2526    50   %     51    75          %76    

 

 
 

مفهوم  

 سازی 

طراحی  

 طرح 

آوری   جمع 

و/یا  

پردازش  

 داده ها 

و   تجزیه 

تحلیل 

 و/یا تفسیر

نگارش  

پیش  

نویس  

 اصلی  

بررسی  

و   انتقادی 

 ویرایش 

نهایی  

 سازی 

پاسخگویی  

تمام  به

های   جنبه 

 کار  

100 رضا پورمحمد   90 55 80 80 60 100 100 

70 سیده هانیه موسوی   70 40 10 20 10 50 90 

70 شقایق رضائی کیا   60 40 20 40 15 20 50 

20 بابک پورغلامعلی   30 30 40 20 10 60 50 

10 مهدی دیندارلو   5 10 100 5 10 10 10 

5 هاشمی نیا  سارا سیده  5 70 0 5 5 10 10 
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