
 
  

 

 

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

      

 یافق توسعه آموزش علوم پزشک همجل

http://hmed.mums.ac.ir 

 
  دگاهياز د  نيمراکز آموزشی درمانی دانشگاه علوم پزشکی قزو يیارزيابی آموزش سرپا

 1399سال ، یکارورزان پزشک
 

  *1هافروش خیافسانه ،  2رزادهیم رالساداتیمن ،  1نیام ریام

 ،قزوين، ايران.نيقزو یدانشگاه علوم پزشک ، یدانشکده پزشک .1

 ن،يقزو ن،يقزو یدانشگاه علوم پزشک ر،یرواگیغ یهایماریاز ب یریشگیپژوهشکده پ ک،یمتابول یهایماریب قاتیمرکز تحق ،یاجتماع یگروه پزشک .2

 .رانيا

 چكيده مشخصات مقاله
 نو ع مقاله

 مقاله پژوهشی
 پیشینه پژوهش

 05/02/1401تاريخ دريافت: 

 18/05/1401تاريخ پذيرش: 

 كلمات كلیدي
 ، يیآموزش سرپا

 ، یپزشک انيدانشجو

 .یابيارز
 

 
 

 
10.22038/hmed.2022.65198.1219 

 

های با توجه به این که آموزش سرپایی به عنوان یکی از انواع آموزش بالینی در کسب توانمندی :مقدمه

، سرپایی اهمیت نظرسنجی از فراگیران به عنوان ذینفعان آموزشنماید و همچنین دانشجویان نقش مهمی ایفا می

ی آموزشی دانشگاه علوم پزشکی قزوین هاپژوهش حاضر با هدف ارزیابی وضعیت آموزش درمانگاهی در بخش

 از دیدگاه کارورزان انجام شد.

در این مطالعه نظرات انجام شد.  99تحلیلی بوده  که در سال  -توصیفی، این مطالعه از نوع مقطعی :روش کار

، کودکان، جراحی، داخلی) بخش 8ی هاکه تمامی درمانگاه( نفر 50) کلیه کارورزان دانشگاه علوم پزشکی قزوین

 Ambulatoryاز طریق پرسشنامه روا شده ، را گدرانده بودندENT پوست و ، عفونی، پزشکیروان، زنان

Care Learning Education Environment  Measure  (ACLEEM) .با  هاداده جمع آوری شد

 تحلیل شد. 05/0تحلیلی  در سطح معنی داری کمتر از -ی توصیفیهاو آزمون SPSS 21استفاده از نرم افزار

  80 % زن بودند. در مجموع(  66ها )%آناکثریت ، کننده در پژوهش حاضرکارورز شرکت 50در بین  :نتايج

در تمام  ACLEEMبود. میانگین نمره کل پرسشنامه 6/25  ±  14/2 نیز  هاآنمجرد بودند. میانگین سنی  هاآن

شده در مطالعة بخش ارزیابی 8محاسبه شد که در  طبقه بندی مطلوب گزارش گردید.  در میان  5/110 هابخش

 بخش آموزشی مطلوب گزارش شد.  6وضعیت ، جاری

ی دانشگاه هاوضعیت آموزش درمانگاهی در بخشها، و ضعف هاوجود  برخی کمبودعلی رغم  :نتیجه گیری

رسد. انجام مطالعات بعدی با هدف ارزیابی کیفیت نظر میمطلوب به، علوم پزشکی قزوین از دیدگاه کارورزان

 شود .یه میآموزش درمانگاهی از دیدگاه  کارآموزان و اساتید نیز در سطح دانشگاه علوم پزشکی قزوین توص
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 ACLEEMپرسشنامه 
کاااام    سوالات مقیاس ردیف

 موافقم
مطماااااا    موافقم

 نیستم
کااااااااام    مخالفم

 مخالفم

1 

ی
لین
 با
ید
سات
ی ا
ند
انم
تو

 

      های بالینی خوبی دارند.اساتید بالینی در درمانگاه مهارت

      های اساتید بالینی در درمانگاه به روز استدانش و مهارت 2

هاای اماوز  باالینی متناساا بارای هار موتاود اساتفاده اساتید م  در درمانگااه از رو  3
 کنندمی

     

      اساتید م  برای تدریس بالینی در عرصه درمانگاه، واجد شرایط هستند 4

      های آموزشی در درمانگاه را دارنداساتید بالینی م  سعی در بهبود کیفیت فعالیت 5

      اساتید م  در درمانگاه از رو  های آموز  و یادگیری به طور موثر استفاده می کنند 6

      کننداساتید بالینی با ارائه بازخورد به م  نقاط تعف و قوت را یادآوری می 7

      دهنداساتید بالینی برای ارائه آموز  به م  ع قه نشان می 8

      کنندمناسا بر رابطه پزشک و بیمار تاکید میاساتید بالینی به گونه ای  9

      گیرمدر درمانگاه، م  از تجربه اساتید بالینی خود یاد می 10

      اساتید بالینی م  مدل های ایفای نقش حرفه ای خوبی برایم هستند 11

      دهنداساتید در درمانگاه پاسخ مناسا به نگرانی های شخصی م  ارائه می 12

13 

مار
 بی
 از
ت
اقب
مر
 و 
ی
لین
 با
صه
عر
در 
ت 
الی
فع

 

      در درمانگاه فرصت کافی برای پیگیری بیمارانم را دارم

      فعالیت های م  در درمانگاه به گونه ای شفاف برنامه ریزی شده است 14

      در درمانگاه نسبت به بیمارانم احساس مس ولیت مناسبی دارم 15

بالینی باه نرارات ما  در خصاوم تصامیم گیاری باالینی در ماورد بیمااران توجاه اساتید  16
 کنندمی

     

احساس می کنم بیمارانم را در درمانگاه بر اسااس دساتورالعمه هاای درماانی متناساا باا  17
 ها مداوا می کنموتعیت ناخوشی آن

     

      هستم م  قادر به یادگیری اقدامات عملی مورد نیاز در درمانگاه 18

ما  احسااس ماای کانم کااه در درمانگااه در حاال دسااتیابی باه اعتمادبااه نفاس در رشااته  19
 تخصصی ام هستم.

     

م  احسااس مای کانم کاه  ارخش هایشروتیشا ن باالینی در درمانگااه در آمااده ساازی  20
 حرفه ای م  در آینده موثر است

     

      درمانگاه هستماحساس می کنم عضوی از تیم درمانی  21

      شومر دستیاران درمانگاه برخوردار میدر هنگام نیاز، ازحمایت سای 22

در هنگام نیاز، سایر اعضاای تایم مراقبات سا مت درمانگاه تمایاه دارناد باه ما  کماک  23
 کنند

     

24 

ی 
ارا
 با
ت
قاا
و و

اای
ص
تخ

ت
الی
فع

ی
لین
ربا
غی
ی 
ها

 

      رعایت می نمایند اساتید، زمان بندی آموز  درمانگاهی را 

      م  قادر به انجام فعالیت های آموز  س مت در درمانگاه هستم 25

ام هاای آموزشاین باا فعالیتحجم کار به م  اجازه برقراری تعاادل بای  مراقبات از بیماارا 26
 دهدرا می

     

      تعادل ایجاد کنمدر زمان کار در درمانگاه می توانم بی  کار و زندگی شخصی خود  27

      دهدستراحت و تغذیه کافی را به م  میساعت کار در درمانگاه امکان ا 28

29 

ت
اخ
رس
زی

 

امکانات موجود بالینی در درمانگاه برای کاار باا بیمااران مرباوط باه تخصاو ما  مناساا 
 است

     

      م  قادر به ارجاد بیماران به متخصصی  مرتبط برای ارزیابی هستم 30

      در درمانگاه برای نگه داشت  وسایه شخصی، کمد مخصوم قفه دار دارم 31

حرفاه ای باا کیفیات خاو  را دارا درمانگاه، تجهیازات و ابازار کاافی بارای ارائاه مراقبات  32
 باشدمی
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د در امکااان دسترساای کااافی بااه اط عااات بیماااران از طریاا  سیسااتم اط عااات موجااو 33
 میسر می باشد درمانگاه،

     

      در درمانگاه امکانات کافی جهت شستشوی دست یا استحمام وجود دارد 34

35 

ی 
لین
 با
ی
ها
ت 
هار
م

 

کار م  در درمانگاه ما  را قاادر مای ساازد کاه مهاارت هاای حاه مسا له خاود را بهباود 
 ببخشم

     

      دهمم  می توان مهارت های ارتباطی خود را در درمانگاه افزایش  36

هااا را فااراهم ای از بیماریکااار در درمانگاااه باارای ماا  فرصاات یااادگیری طیااف گسااترده 37
 سازدمی

     

هاای سارپایی دارناد را یااد در درمانگاه، م  درمان بیمارانی که  اختصاصاا  نیااز باه مراقبت 38
 گیرممی

     

اجتماااعی و در درمانگاااه، مشااک ت بااالینی بیمااارانم را بااا در نراار گاارفت  وی گاای هااای  39
 کنمعاطفی آنها مدیریت می

     

هاایم را باا امکاناات موجاود تنرایم در درمانگاه می تاوانم یااد بگیارم کاه  گوناه فعالیت 40
 نمایم

     

41 

رد
خو
باز
 و 
ش
نج
س

 

      شودزمان مناسا انجام میدرمانگاه در ارزشیابی اساتید از م  در 

ما  احسااس ماای کانم کاه رو  هااای ارزیاابی ماورد اسااتفاده در درمانگااه متناساا بااا  42
 رو  های آموزشی هستند

     

در درمانگاااه اهااداف و پیاماادهای یااادگیری فعالیاات هااای آموزشاای ماا  باارایم مشااخو  43
 است

     

      شوددرمانگاه به صورت مناسا حاصه میهای آموزشی در اهداف یادگیری فعالیت 44

45 

ت 
طاا
تبا
 ار
ت،
عا
 
اط

ی
ور
فنا
و 

 

  م  مجااز باه مشاارکت فعاال در رویادادها و هماایش هاای اتاافه بار برناماه آموزشای
 هستم

     

ساخگویی باه نیازهاای سا مت احساس می کنم که حضورم در درمانگااه، ما  را امااده پا 46
 نمایدکشور می

     

      دسترسی کافی به کامپیوتر و اینترنت در درمانگاه دارم 47

48 

ت 
اار
اا
راا
ن

ی
لین
با

 

      زمان رسیدگی به امور هریک از بیمارانم در درمانگاه برایم کافی است

      در درمانگاه تعداد اساتید بالینی با تعداد کارورزان متناسا است 49

      گیرند.داشته باشم در اختیارم قرار می اساتید بالینی هر زمانی که به آنها نیاز 50

  


