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 مقاله پژوهشی  

 ران یا یپرستار  یدوره کارشناس یبرنامه آموزش یقی تطب سه یمقا
 با کشور بنگلادش 

 *یاراحمدیسجاد  ،یفاطمه قاسم ،راد یفاطمه مهراب

 چكيده 

نقش    ،باشند. آموزش پرستاریتربیت نیروی متخصص پرستاری می  برایترین نهادهای آموزشی مطرح،  عنوان مهم ها بهدانشگاه مقدمه:  

های آموزشی گوناگون این امکان را فراهم  های نظامها و شباهتتفاوتمقایسه  ای پرستاران دارد.  های حرفهمهمی در ارتقای صلاحیت
 د. درسی صورت گیربرنامه کند که بهبود و ارتقای کیفیت می

  ۱۴۰۳برنامه آموزشی کارشناسی پرستاری ایران و بنگلادش در سال    تطبیقی است که جهت مقایسه - این مطالعه، یک مطالعه توصیفی ها:  روش 

 .جواری و مقایسه است، انجام گرفت توصیف، تفسیر، هم   که شامل چهار مرحله (Bereday) ی اجرای کار طبق الگوی برد شد. مراحل  انجام  

اهداف، شرایط پذیرش دانشجو، طول دوره و ساختار آن، میزان  مقایسه  صورت زیر ارائه شد:  نتایج این مطالعه برای هر یک از اجزاء به نتايج:  

های آموزشی  و شرایط ارزیابی فراگیران در برنامه   ها و تخصصی(، کارآموزی و کارورزی واحدهای درسی به تفکیک )شامل دروس عمومی، پایه  
 .  پرستاری ایران و بنگلادش 

 هایی تفاوت  اما  دارد،  وجود  هاییشباهت  گرچه  که  دهدمی  نشان  بنگلادش   و  رانای  در  پرستاری  کارشناسی  هایبرنامه   مقایسهگيري:  نتيجه

 از  مندیبهره   کشور،  دو  فرهنگی  نزدیکی  و  ایران  در  پرستاری  نیروی  کمبود  به  توجه   با.  شودمی  دیده  هاترم  ساختار  و  دروس   ادغام  در
 .کندمی فراهم همکاری برایرا  خوبی فرصت آموزشی، مشترک نقاط  و باشد موثر حلیراه تواندمی بنگلادشی پرستاران

 کارشناسی پرستاری، برنامه درسی، مطالعه تطبیقی، ایران، بنگلادش های کلیدی: واژه

 31تا   20 (:3) 25؛ 1404 شهريور مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي/

 

 مقدمه  
 رسالت   آموزشی،  نهادهای   ترینمهم   عنوان به   ها دانشگاه 

 در .  دارند   عهده  بر   را   خدمات   و   پژوهش   آموزش،   گانه سه 
 ترین اصلی   از  یکی   عنوان به   دیرباز  از  آموزش  میان،  این 

 توافق  مورد  جهان   سراسر  در  دانشگاهی   هایمأموریت 
 راستای   در  هدفمند  فعالیتی  ،آموزش   که  چرا  است؛  بوده

 توسعه  حال،   این   با   (. 1شود) می   محسوب   یادگیری  ارتقای
 نه   جهانی،   سطح   در  پرستاری   آموزش  سریع  گسترش   و 

 پدید   آموزش  این   کیفیت   خصوص   در  را   هایینگرانی   تنها 

 
قلب و   قاتی (، مرکز تحقاستادیار)ی اراحمد یسجاد دکتر نویسنده مسؤول:  *

  یدانشگاه علوم پزشک ،ییدانشکده پرستاری و ماما ،یمیرح دیشه مارستانیعروق، ب

 s.yarahmadi000@gmail.com .رانیلرستان، خرم آباد، ا

  دانشکده   دانشجویی،   تحقیقات   کمیته   ، فاطمه مهرابی راد )دانشجوی دکتری پرستاری( 

ایران.    آباد،   خرم   لرستان،   پزشکی   علوم   دانشگاه   یوسرن،   دفتر   مامایی،   و   پرستاری 

 جمله   از   جدی   هایی چالش   با   را   پرستاری   رشته   بلکه   آورده،
 های برنامه   و  آموزش   کیفیت   التحصیلان، فارغ   شایستگی

 هایدانشکده   بنابراین،.  است   ساخته  مواجه  درسی
 تمرکز  مداوم   ارزیابی  و   کیفیت   تضمین   بر   باید  پرستاری 

 (. 2) کنند 
  ارتقای   و   پرورش   در   اساسی  نقش  پرستاری   آموزش

  هدف  که  آنجا  از .  دارد   پرستاران  ایحرفه  هایصلاحیت
  بررسی   است،  جامعه  سلامت  ارتقای   حرفه   این  اجتماعی

  هماهنگی  تضمین   برای   آموزشی  هایبرنامه  جامع  و  دقیق

(fatememehrabirad@gmail.com)  قات ی مرکز تحق ،  ی )دانشیار( فاطمه قاسم ؛ دکتر  

لرستان،    ی دانشگاه علوم پزشک   ، یی و ماما   ی موثر بر سلامت، دانشکده پرستار   ی عوامل اجتماع 

     (ghasemi2211156@yahoo.com).  ران ی خرم آباد، ا 
 1404/ 6/ 4:  تاریخ پذیرش ،  1404/ 4/ 8:  تاریخ اصلاحيه ،  1403/ 12/ 1مقاله:   تاریخ دریافت 
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 و بنگلادش  ران یا  یپرستار یکارشناس ی قیتطب سهیمقا و همکاران  راد یفاطمه مهراب 
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 سلامت   نیازهای  با  عملی  هایمهارت  و  نظری  دانش
نادیده 3است)  ضروری  و   حیاتی  امری  جامعه،   گرفتن  (. 
  نیروی   و  منابع  اتلاف  باعث  است  ممکن  حوزه   این  اهمیت

  و  آموزش  فرایند   عمیق  شناخت  رو،  این  از.  گردد  انسانی
  ضرورتی  آن،  اجرای   نوین   های شیوه  از  آگاهی

 (.  4است) انکارناپذیر
  تأثیر  تحت  همواره   پرستاری  آموزش  که   است  ذکر  شایان

  سیاسی  تصمیمات  کشور،   بر   حاکم   شرایط  نظیر   عواملی
  (. در5دارد)  قرار  آموزش  حوزه  در  جهانی  اصلاحات  و

 زمان هم  طور به  پرستاری   عملی   و   نظری   آموزش   گذشته،
  نسبی  سادگی   دلیل به  و  شدمی  انجام  بیمارستان  محیط  در 

  بیشتری  سهولت  با  دانش  انتقال  زمان،  آن  در  رشته
  یک  از  پرستاری  تحول  با  امروزه،  اما  .گرفتمی  صورت
  پرستاری  آموزش  هنر،  و  علم  بر  مبتنی  پارادایمی  فن، به

  این.  است  کرده   پیدا  دانشگاهی  کاملاً  ساختاری  ایران  در
 های چالش  نظری،   هایآموزش  گسترش   با  همراه   تغییر 
  دانش  مؤثر  انتقال  و  پرستاری  هایمراقبت  کیفیت  در   جدی

 (.  6است) کرده  ایجاد بالین به  نظری
  در  آموزشی  سطح ترین اساسی و  اولین ایران،  کشور   در

  این   التحصیلانفارغ  و  است  کارشناسی  هدور  پرستاری،
  پرستاری   آموزش  نظام  فقرات  ستون   مانند  به  دوره،
 کارشناسی   دوره   نخستین  (.7شوند)می   محسوب  کشور

  و  شد  آغاز  فیروزگر  انستیتو   در   1344  سال  در   پرستاری 
  در  کارشناسی  مقطع  در   پرستاری  آموزش  ،1354  سال  از

  در  کارشناسی  هدور   از  هدف  (. 8)شد  الزامی  مراکز  همه
  دانش  از   برخوردار  متخصص  پرستاران  تربیت  رشته،  این

  بالاترین  در   مراقبت  ارائه  جهت  ،کافی  عملی  مهارت  و
در7است)  ایمن  و  کیفی  سطح   آموزش  اخیر،  هده  (. 

  داشته   چشمگیری   پیشرفت  جهان  سطح  در   پرستاری
 آموزشی  هاینظام   هایشباهت  و  هاتفاوت   مقایسه.  است

  را  هاآن   ناکامی  و   موفقیت  عوامل  شناسایی  امکان  مختلف،
  نظام  توسعه  تجربیات،  این  از   گیریبهره  با  و  کندمی  فراهم

  به  هامقایسه   این  همچنین،.  شودمی  ترآسان   آموزشی
 (.  9)کندمی کمک درسی هایبرنامه  کیفیت  و محتوا  بهبود

  توجه  مورد  مهم  رویکردهای  از   تطبیقی   مطالعات
  آموزشی هاینظام تدوین   برای ریزانبرنامه و  ولانؤمس

  نوسازی  و  بازنگری  در  تواند می  و   رودمی  شماربه
  توجه   (. با10کند)  ایفا  مؤثری  نقش  آموزشی  هایبرنامه 

  دنیا،  در  بهداشتی   و   اقتصادی-اجتماعی  سریع   تغییرات   به
  پرستاری   کارشناسی  درسی  برنامه  تطابق  و  مقایسه

 انجام  رو،این از . است ضروری دنیا روز   شرایط با ایران
  بهبود   تواندمی  کشورها  سایر   با  ایمقایسه   مطالعات

 ها استراتژی  شناسایی  و  آموزشی  هایبرنامه  کیفیت
 آموزش   برنامه  هاینوآوری  سمت   به   حرکت  برای 

 (. 10کند) تضمین دنیا  روز  شرایط با مطابق را  پرستاری

  این  در   تطبیقی   نمونه  عنوانبه  بنگلادش  کشور  انتخاب
 نخست .  است  گرفته  صورت چند   دلایلی  اساس  بر  مطالعه

  حال  در   کشورهای  از   دو  هر   ایران  و   بنگلادش   کهآن
  در  مشابهی  هایچالش  با  و  هستند   آسیا  منطقه  در  توسعه
  جمله   از  پرستاری،  انسانی  نیروی  تربیت  و  آموزش   حوزه
  ارتقاء  به  نیاز  و  پرستاران  مهاجرت  کار،  نیروی   کمبود
هستن  آموزش  کیفیت   طی  بنگلادش  کهآن  دوم.  دمواجه 
  و   اصلاح  راستای   در  موثری  اقدامات  اخیر  هایسال

  همکاری  با  پزشکی  آموزش  هایبرنامه  استانداردسازی
 بهداشت   جهانی  سازمان  جمله  از   المللی بین  هایسازمان 

  برای   تطبیقی  قابل  الگوهای  تواندمی  که  است  داده  انجام
  از  یکی  امروزه  دیگر،  سوی  از  .(11آورد)  فراهم  ایران
  مهاجرت   ایران،  سلامت  نظام   در  مسائل  ترین مهم 

  کشور  از  خارج  به  کردهتحصیل  و  جوان  نیروهای
  در  پرستاران  مهاجرت  پرستار،  کمبود  رغمعلی.  باشدمی
 مهاجرت   و  (12است)  کننده نگران  بسیار  میان  این

  برای   تهدید  نوعی  زمانی،  مقطع  این  در  جوان  نیروهای
  پیشرفته،   کشورهای  همانند.  (13شود)می   محسوب  آینده

  نزدیک  آینده  در   کشورها  سایر   از   پرستاران   کارگیری به
  به  پرستاری  آموزش  هاینظاممقایسه    لذا،.  است  متصور
  سایر   در  کار  نیروی  کیفیت  و  آموزش  کیفیت  از  ما  شناخت

 .کندمی  شایانی کمک  کشورها
 ه برنام  ی قیتطبمقایسه    با  رابطه   در  یاریبس  مطالعات

  کشورها  ریسا  با   ران یا  ی پرستار  یکارشناس  یدرس
  کره   به  توانیم  کشورها  نی ا  ه جمل  از   که   است  گرفته  انجام
اشاره   (15)کایآمر  و  (9ی)مالز   ،(14)سنگاپور  ،(7ی)جنوب

  که  دهدمی   نشان  مطالعات   این  نتایج  کلی،  طوربهکرد.  
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 و همکاران  راد یفاطمه مهراب  پرستاری ایران و بنگلادش کارشناسیتطبیقی مقایسه 
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  در  پرستاری  هرشت  کارشناسی  درسی  هایبرنامه  معمولاً
 شکل   اما  هستند،  مشابه  آموزشی  محتواهای  و  کلی   هدف

  در  ارزشیابی  نحوه  و  اجرا  چگونگی  سازماندهی،  محتوا،
 انجام   جستجوهای  طی  حال،  این  با.  است  متفاوت  آنها

 آموزشی   برنامهمقایسه    به   که  ایمطالعه  تاکنون  شده،
 یافت   باشد،  پرداخته  بنگلادش  و  ایران  پرستاری  رشته

  مقطع  تا   2006  سال  تا   بنگلادش  پرستاران کشور  .نگردید 
  گردید  مقرر  آن  از   بعد   ،کردندمی  تحصیل  پرستاری  دیپلم 

  استانداردهای  با  مطابق  و  همسایه  کشورهای   به   توجه  با
  امر  این   که   کنند  تحصیل  لیسانس،  مقطع  در   المللی بین

  در   کار  برای  بنگلادشی  پرستاران  برای  را  هاییفرصت
 (.  16کرد) فراهم کشور از خارج

  آموزش   تطبیقی   مطالعات تر  بیش با توجه به اینکه    نهایت،   در 
  که   شده   انجام   یافته توسعه   کشورهای   با   ایران   پرستاری 

  لذا،   دارند؛   محدود   تعمیم   قابلیت   گسترده،   های تفاوت   دلیل به 
  مشابه،   فرهنگی   و  ساختاری  های ویژگی  با   کشوری  انتخاب 

  برای   تری گرایانه بومی   و   تر عملی   پیشنهادهای   تواند می 
  طرفی  از .  دهد  ارائه   ایران   در   پرستاری   برنامه درسی  بهبود 

  کشور   یک   عنوان به   بنگلادش   نقش   و   تغییرات   این   به   توجه   با 
گزینه    تواند می   کشور   این   پرستاری،   نیروی   صادرکننده 

  آموزشی   درسی   برنامه مقایسه    و   بررسی   برای   مناسبی 
  شد  آن  بر   پژوهشگر  لذا، . باشد   پرستاری   کارشناسی  دوره 

  دوره   آموزشی   برنامه   تطبیقی مقایسه    هدف   با   ای مطالعه   که 
  دهد   انجام   بنگلادش   دانشگاه   با   ایران   پرستاری   کارشناسی 

  مقطع   در   کشور   این   در   پرستاری   آموزشی   نظام   تا 
 .گیرد   قرار   بررسی   و   نقد   مورد   کارشناسی 

 

 ها روش 
توصیفی  روش  به  مطالعه  در    -این    1403سال  تطبیقی 

اخلاق  مصوب   کد  با  لرستان  پزشکی  علوم  دانشگاه 
IR.LUMS.REC.1403.439    هدف تطبیقی  مقایسه  با 

دوره  آموزشی  دانشگاه    برنامه  با  ایران  کارشناسی 
روشی است که در آن    ،. روش تطبیقیشدبنگلادش انجام  

د و وجه تشابه  شومیدو یا چند پدیده در کنار هم مقایسه  
با    گیرد. این مطالعهمیبررسی قرار    ها موردو تفاوت آن

رویکرد  از  انجام شد که شامل چهار   Bready  استفاده 

توصیف  تفسیر Description) مرحله   ،) (Interpretation ،)  
مقایسهJuxtapositionجواری)هم و   )(Comparison )

 (. 17)است
توصیف مرحله    شواهد،  و  اسناد  جامع  بررسی  با  ،در 

  آوریجمع مطالعه مورد  موضوع زمینه در لازم اطلاعات
  مستندسازی  شواهد،  و  اطلاعات  طبق  تحقیق  هایپدیده  و

  آماده  بعدی   مراحل  در   نقد   و  بررسی  برای   و   شد
 (.  17)گردید

بر این اساس، برنامه آموزشی دوره کارشناسی پیوسته  
آموزش  و  درمان  بهداشت،  وزارت  پرستاری  رشته 

مصوب   ایران  کشور  و  پزشکی  جلسه   پنجمینهشتاد 
عالی   پزشکی    ریزیبرنامه شورای  تاریخ  علوم  مصوب 

گرفت  بررسی  مورد  29/08/1401 هم8)قرار  ،  چنین(. 
کشور  برنامه آموزشی دوره کارشناسی رشته پرستاری  

از  بنگلادش   استفاده  و    BSc  هایکلیدواژهبا 
Curriculum Nursing    سایت و  از  پرستاری  شورای 

بنگلادش  BNMC -Bangladesh Nursing)مامایی 

and Midwifery Council  ) دریافت وجست و  جو 
 های برنامه  از  یک  هر  تفصیلی  توصیف   از   (. پس18)شد

در  دستبه  اطلاعات  آموزشی،   تفسیر،   مرحله  آمده 
  و  هاشباهت  برای   احتمالی  دلایل   و   شده   تحلیل  و  وارسی
در    .گرفت  قرار  بررسی  مورد  شده  مشاهده  هایتفاوت
  مقایسه،  برای  چارچوبی  ایجاد  منظوربه  جواریهم   مرحله

  یکدیگر  کنار  در  و  شد  بندیطبقه  هاتفاوت  و  هاشباهت 
  اساسی  اجزای  اساس  بر  بندی طبقه  این .  گرفتند  قرار

شده  انتخاب هایشاخص . پذیرفت صورت درسی برنامه
  و   طول   دانشجو،  پذیرش   شرایط  پرستاری،   اهداف  شامل

  دروس)  تفکیک   به  درسی  واحدهای   میزان  دوره،   ساختار
 شرایط   ،هاکارآموزی  برنامه  ،(تخصصی  و   پایه  عمومی،
  کشور  دو  درسی   برنامه  کلی  ساختار  و   فراگیران   ارزیابی

  دهیشکل در  بنیادین اهمیت دلیل به هاشاخص این. بودند
  بودن  دسترس  در  همچنین و  پرستاری  آموزش  کیفیت  به

 انتخاب   درسی   برنامه  دو   هر  در  هاآن  به  مربوط  اطلاعات
 تحلیل   جزئیات،  تمامیبه    توجه  با  مقایسه  مرحله  در .  شدند

  .شد انجام نهاییمقایسه  و
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 نتايج 
ا   مراحل  از  قیدق  ی رویپ  با  مطالعه  جینتا  بخش،  نیدر 

 ید. گرد ارائه (Bereday)یدبر  مدل چهارگانه
  (Description) فی مرحله اول: توص

  تربیت  بنگلادش،  و   ایران  در   پرستاری  آموزش   هدف
  بالینی،   مهارت  تخصصی،  دانش  با  ایحرفه  پرستاران

  یادگیری  بر  هابرنامه  این.  است  مؤثر   ارتباط  و   نقادانه  تفکر 
  تیمی  کار   و  ایحرفه  اخلاق  پذیری، ولیتؤمس  العمر،مادام 
  مراقبتی،  هاینقش  برای   را  التحصیلانفارغ  و  دارند  تأکید 

 (.  18و8)کنندمی آماده مدیریتی  و  پژوهشی
  ساله،  12  دیپلم  داشتن  شامل  ایران  در   پذیرش  شرایط
  روانی  و  جسمی  سلامت  و  تجربی  علوم   کنکور  در   قبولی
 معدل   شناسی،زیست  دیپلم  بر  علاوه   بنگلادش   در.  است

  و  پذیرش  کمیته  تایید  ورودی،  آزمون  در  قبولی  مناسب،
  در   تحصیلی  دوره . است لازم نیز  پزشکی   آمادگی گواهی

  سالنیم  دو  ایران  در  اما  است،  سال  چهار  کشور   دو   هر
  برگزار   ای هفته  26  ترم  دو  بنگلادش   در   و  ایهفته  17
شامل  شودمی ایران  درسی  برنامه  درسی    130.  واحد 

کارآموزی   و  تخصصی  پایه،  عمومی،  دروس  که  است 
ایران  گیرد. دروس عمومی  بر می  ای را دربالینی و عرصه

و   انگلیسی  زبان  اسلامی،  اخلاق  و  نظری  مبانی  شامل 
موضوعاتی چون تشریح    ، بدنی است و دروس پایهتربیت

می پوشش  را  فیزیولوژی  به  و  تخصصی  دروس  دهد. 
روان اپیدمیولوژی،  تغذیه،  مانند  شناسی، مباحثی 

مهارت  مراقبتداروشناسی،  و  پرستاری  ویژه  های  های 
ش دروس عمومی شامل علوم  اختصاص دارد. در بنگلاد

های ارتباطی و فناوری اطلاعات است و  رفتاری، مهارت
صورت سالانه از مبانی پرستاری تا  دروس تخصصی به

 (.  18و8)اندبندی شدهمدیریت طبقه
 واحد   20  شامل  و  ساعت  5  روزانه  ایران  در   کارآموزی

 های بخش  در  کارآموزی  واحد   19  و  بالینی  هایمهارت 
  آزمون  و  بوده  مستمر  و  متنوع  هاارزیابی.  است  مختلف

  در .  شود می  برگزار  غیررسمی  صورتبه  بالینی  صلاحیت
 با   چرخشی  هایشیفت   صورتبه  کارآموزی  بنگلادش،
ارزیابی  بیمارستان  و   دانشکده   هماهنگی   شامل  هااست. 
  در  دانشجو  است؛  داخلی  و  نهایی  تکوینی،  امتحانات

  محدودیت   و   دهد  امتحان  دوباره   باید  مردودی   صورت
  باید  بنگلادش  التحصیلانفارغ  .دارد  وجود  شرکت  دفعات

  شورای   آزمون   در  و  داده   انجام  بالینی  کارآموزی  ماه6
  آن  در  شرکت  دفعات  تعداد  که  کنند  شرکت  پرستاری

 (.  18و8است) محدود
در نهایت، ساختار برنامه درسی ایران جامع و دقیق بوده  

های آموزش و  فلسفه، اهداف، روشو علاوه بر دروس،  
ارزیابی، استانداردهای آموزشی، منشور حقوق بیمار و  

شود. اما برنامه ای را نیز شامل می کدهای اخلاق حرفه
به کلیبنگلادش  خلاصهصورت  و  کلی،  تر  اهداف  تر، 

دروس،   نام  دوره،  اتمام  شرایط  برنامه،  چارچوب 
کارنامه را در  رزیابی و نمونه  کارآموزی، روش تدریس، ا

 (.  18و8)دگیر میبر
 (Interpretation) ر ی مرحله دوم: تفس 

 های مهارت   با  آموختگانیدانش  تربیت  بر   کشور   دو   هر
  بتوانند  که  دارند  تأکید  مؤثر  ارتباط  و  انتقادی  تفکر   بالینی،
 ها شباهت  این .  کنند  ارائه  کیفیت  با   را   پرستاری  خدمات

 جهانی   استانداردهای   از   کشور  دو   هر   پیروی   دهندهنشان 
 مهارت   این  اهمیت   از   مشترک  پرستاری و درک  آموزش

  دو  هایتفاوت جمله  از .است کارآمد پرستاران تربیت  در
  پرستاری  مفهوم  بر  بنگلادش  برنامه  ویژه  تأکید  برنامه
  ایاشاره  آن  به   ایران  درسی  برنامه  در  که  است  انسانی

  رویکردهای  از  ناشی  تواندمی  تفاوت  این .  است  نشده
 های جنبه  بر   تأکید   و   پرستاری  آموزش  در   متفاوت  فلسفی

 . باشد  بنگلادش فرهنگی بستر در اخلاقی و  مراقبتی
هست  چهار  دوره  دو   هر   نیمسال  دو  ایران  اما  ند،ساله 
  کهحالی  در   دارد،  مستمر  کارآموزی   با  ای هفته17

  کارآموزی  ماه6  و   دارد   ای هفته26  هایترم  بنگلادش
میمی  اجرا   تحصیل  از  پس  اجباری که  گفتکند    توان 

ساختار در    هر   هایسیاست  و   آموزشی  نظام   تفاوت 
 .علت این تفاوت است کشور

  همکاری  و   ای منطقه  رویکرد  به  توجه  با  کشور بنگلادش 
  و  افقی   صورتبه  را   دروس  بهداشت،  جهانی  سازمان  با

 جامعه   نیاز  بر  مبتنی  آموزش  و  کرده  ادغام  کاربردی
ادغام    ،شده  طراحی موضوع  به  ایران  در  که  حالی  در 

  در ارائه دروس عمومی نیز تفاوت.  توجه شده استترکم
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(  بنگلادش  در رفتاری  ایران،  در  دینی)  دروس  محتوای  در
، است  آموزشی  و  فرهنگی  هایتفاوت  کنندهمنعکس 

درعلاوه آن    تقویت  بر  بیشتری  تمرکز  بنگلادش،  بر 
  در  محوری پژوهش  و   ایحرفه  اخلاق  رهبری،   هایمهارت 

  این  تلاش   از   ناشی  تواندمی  که  شود می  دیده   آموزش
  در   کاربه    آماده  و  جهانی  پرستارانی  تربیت  برای  کشور
در    ،هاکارآموزیباشد. از نظر برگزاری    کشورها  سایر

شود، اما در بنگلادش  ایران روزانه و مستمر برگزار می
شیفتبه میصورت  اجرا  چرخشی  به  های  که  شود 

 .گرددمی ساختار مدیریتی و منابع هر کشور بر
  دارد  متنوعی  هایروش  ایران  آموزشی،  راهبردهای  در
  مقابل،  در   .است  محورسخنرانی   عمدتاً  هاکلاس  اما

  آموزش  و   العمرمادام  ادگیریی  خودراهبری،  بر  بنگلادش
  هاینگرش  و  هامهارت   تقویت  باعث  که  دارد  تمرکز   نگرکل

  دهندهنشان   هاتفاوت  این.  شودمی  دانشجویان  تر کاربردی
کشور با توجه به    هر  در   آموزشی  متفاوت  رویکردهای 

 و   جامعه  نیازهای  آموزشی،  منابع  فرهنگی،  شرایط
 .استآموزشی  نظام ساختار

چندوجهیروش ایران  در  ارزیابی  که    های  شامل  است 
کارپوشهآزمون و  بالینی  ارزیابی  شفاهی،  کتبی،    های 

بنگلادش    ،شودمی امتحانات نهاییتر  بیشولی در  و   بر 
دارد تمرکز  بالینی  عملی  به  که    ، آزمون  تفاوت  این 

سیاست و  کشور  استانداردها  هر  آموزشی  بر  های 
برنامهمی   صلاحیت  آزمون   بر   تأکید   با  بنگلادش   گردد. 

  ایحرفه  مهارت  تضمین  به  ای،چندمرحله  ارزیابی  و  بالینی
  این   ایران  در  کهحالی  در  دهد،می  پاسخ  التحصیلانفارغ

 . شودمی برگزار محدود  و  غیراجباری صورتبه آزمون

 (Juxtaposition) یجوارمرحله سوم: هم
ا  جداول    نیدر   ی هابرنامه  ی اجزا  یحاو  6تا    1مرحله، 
  اند:هم ارائه شده  صورت کنار به  ، و بنگلادش  رانیا   یدرس

شامل؛هم  نیا  خاص،  طور به   ساختار  و  طول  جواری 
  جدول )کیتفک  به   ی درس  یواحدها  زانیم  ، (1  جدول )دوره

  ، (3  جدول)یتخصص  و  هیپا  ،یعموم  دروس  ،(2
  جدول)رانی فراگ  یابیارز  طی شرا  ،(4  جدول)هایکارآموز

  د.باشی م (6  جدول )کشور  دو   یدرسبرنامه    ساختار  و(  5
 را فراهم کردند.   قیمنظم و دق سهیجداول، بستر مقا نیا

 پرستاری در ایران و بنگلادش   طول دوره و ساختار دوره. 1جدول 

 آن  ساختار و  دوره طول  دانشگاه

 ایران
دوره   نیمسال    4مدت  دو  تحصیلی شامل  سال  هر  و  بود  خواهد  آیینای  هفته17سال  با  مطابق  آن  دوره  است. ساختار  آموزشی  نامه 

 (.  8) باشدریزی علوم پزشکی میبرنامه  کارشناسی پیوسته مصوب شورای عالی

 بنگلادش 

  مدت به   باید   پرستاری   دانشجوی   هر   ساله   4اتمام دوره    از   بعد .  بود   خواهد   ای هفته   26  ترم   دو   شامل   تحصیلی   هرسال .  بود   خواهد   سال   4  دوره   مدت 
  شرکت   به   ملزم   دانشجو   ساله،   4دوره    آمیز موفقیت   اتمام   از   پس .  بگذراند   قانون   با   مطابق   مناسب،   بالینی   های بیمارستان   و   مناطق   در   کارآموزی   ماه 6

 . است   پرستاری   مدرک   صدور   جامع شورای پرستاری مامایی بنگلادش جهت   آزمون   در 
  طرف  از   ای ویژه   مجوز   به   نیاز   آزمون   بار   4  برای .  را دارند   آزمون   در   شرکت   حق   مرتبه   3  تا   حداکثر   شوند،   مردود   هرسالی   در   دانشجویان   اگر 

  مجوز   نیز   آموزشی   معاونت   از   باید   آزمون   بار   5  به   نیاز   صورت   در .  شود   محروم   امتحانات   از   دوره   یک   باید   البته   و   بود   خواهد   دانشکده   ریاست 
 (.  18) شود   اخذ 

 دروس و تعداد واحدهای کارشناسی پرستاری ایران و بنگلادش . 2جدول 

 میزان واحدهای درسی به تفکیک   دانشگاه

 ایران
 واحد  54واحد، دروس تخصصی   15واحد، دروس پایه   22دروس عمومی  

 واحد  19واحد، کارآموزی در عرصه   20 یکارآموز
 (. 8)واحد 130جمع کل:  

 (.  18است)  نشده پرداخته  دروس واحدهای  به تفکیک  به  برنامه این در بنگلادش 
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 پایه و تخصصی کارشناسی پرستاری در ایران و بنگلادش دروس عمومی، . 3جدول 

 عمومی، پایه و تخصصی   دروس دانشگاه

 ایران

 1درس از دروس انقلاب اسلامی،    1درس از دروس اخلاق اسلامی،   1درس از دروس مبانی نظری اسلام،    2  درس( شامل:  11دروس عمومی) 
، 2و 1بدنی  بان انگلیسی عمومی، تربیت درس از دروس آشنایی با منابع اسلامی، ادبیات فارسی، ز   1درس از دروس تاریخ و تمدن اسلامی،  

 (.8) دانش خانواده و جمعیت، تاریخ فرهنگ و تمدن اسلام و ایران
( پایه  ایمونولوژی، بیوش   15  درس معادل  9دروس  فیزیولوژی، ژنتیک و  انگلیمی، میکروبواحد(: تشریح،  مار حیاتی  آشناسی،  شناسی، 

 است.  فناوری اطلاعات در پرستاری مقدماتی، تحقیق در پرستاری و 
شناسی و  شناسی فردی و اجتماعی، انسانتغذیه و تغذیه درمانی، اصول و کلیات اپیدمیولوژی، روان:  واحد   54شامل    تخصصی   دروس 
های پرستاری،  داروشناسی، زبان تخصصی، فرایند آموزش به مددجو فرد/جامعه/خانواده، اصول و مهارتشناسی در پرستاری،  جامعه

(، اخلاق پرستاری، پرستاری سلامت فرد و جامعه، پرستاری سلامت  2  ای )مفاهیم پایه(، پرستاری حرفه1ای)مفاهیم پایه  پرستاری حرفه
پرستاری   نوزاد،  و  مادر  سلامت  پرستاری  بزرگسالان/سالمندانخانواده،  پرستاری  مادر،  سلامت  اختلالات  جامع  های  مراقبت،  4-1در 

جامع پرستاری در  های  مراقبتهای ویژه تنفسی،  جامع پرستاری در بخش مراقبتهای  مراقبتویژه قلبی،  های  مراقبتپرستاری در بخش  
های کودکان، پرستاری  خانواده و جامعه، پرستاری بیماریها، پرستاری از کودک در  ویژه کلیوی، پرستاری در فوریت  های بخش مراقبت

 (. 8) روان، اصول مدیریت خدمات پرستاریهای مت روان، پرستاری بیماریسلا

 بنگلادش 

 (.  18انگلیسی، فناوری اطلاعات و ارتباطات) های ارتباطی زباندروس عمومی: علوم رفتاری، مهارت
(، پرستاری ارتوپدی، فارماکولوژی، پرستاری بهداشت جامعه،  2و 1)   داخلی جراحی   (، پرستاری اطفال، 2و 1)   پرستاری فیزیولوژی، مبانی    و   آناتومی 

 باشند. شده این دوره می ارائه    دروس   ، های ویژه، روان پرستاری، پرستاری زنان، مدیریت پرستاری، تحقیق در پرستاری پرستاری اورژانس، مراقبت 
انگلیسی و فناوری اطلاعات و ارتباطات، علوم رفتاری، آناتومی و فیزیولوژی، مبانی    های ارتباطی زبان: مهارتسال اول،  شدهطور تفکیکبه

 ( پرستاری می  ( تدریس1پرستاری  اطفال، پرستاری داخلی جراحی2)شود. سال دوم: مبانی  فارماکولوژی و پرستاری  1)   (، پرستاری   ،)
  های ویژه، روان پرستاری و سال چهارم: بهداشت جامعه، پرستاری اورژانس و مراقبت  سال سوم: پرستاری   گردد.ارتوپدی تدریس می

 (. 18)پرستاری زنان، مدیریت پرستاری، تحقیق در پرستاری

 کارشناس پرستاری در ایران و بنگلادش دوره  های کارآموزی. 4جدول 

 هاکارآموزی دانشگاه

 ایران

های بالینی پرستاری، پرستاری مادر های کارآموزی مهارت واحد با عنوان   20کارآموزی در دوره شامل  باشد. ساعت می  5هرروز کارآموزی 
، پرستاری از کودک در 4و3و 2و1و نوزاد، پرستاری سلامت فرد و جامعه، پرستاری سلامت خانواده و محیط، پرستاری بزرگسالان/ سالمندان 

های های جامع پرستاری در بخش های روان، مراقبت های کودکان، پرستاری سلامت روان/ پرستاری بیماری بیماری خانواده و جامعه/پرستاری  
واحد با   19ویژه، کارآموزی پرستاری در دارودرمانی، اصول مدیریت خدمات پرستاری خواهد بود. کارآموزی در عرصه شامل    هایمراقبت 
پرستاری سلامت مادر و نوزاد،  عنوان  بزرگسالان های  پرستاری  /خانواده/محیط،  فرد و جامعه  ، پرستاری 4- 1سالمندی  /پرستاری سلامت 

 (.8)باشد ها می اری در فوریت پرست  و  CCUو  ICUویژه   های های مراقبت های جامع پرستاری در بخش های کودکان، مراقبت بیماری 

 (.  18)شد  خواهد انجام ها بیمارستان و  دانشکده ریاست هماهنگی با  ها شیفت چرخشی  صورتبه بنگلادش 

 شرایط ارزیابی فراگیران پرستاری در ایران و بنگلادش . 5جدول 

 فراگیر   ارزیابی دانشگاه

 ایران

نتایجرایانه   تعاملی  هایشفاهی، آزمون   و  کتبی  هایآزمون   ارزیابی شامل؛  روش  مستقیم   عینی، مشاهده  ساختارمند  و  بالینی  ارزیابی  ای، 
 درجه  360  ای، آزمونرویه   هایمهارت 

 تذکرات،   و   ها تشویق   مقالات،   شده، انجام   های آزمون   نتایج   اخلاقی،   و  ای حرفه   تعهد   ارزیابی   کارنما،   ارزیابی   شامل؛   کارپوشه که خود   ارزیابی 
 (. 8) بود ای، نهایی خواهدصورت مستمر، دوره ارزیابی به   آن است. دفعات   نظایر   و  کار  انجام   گواهی 

 (. 19) شودصورت غیررسمی برگزار می ن به صورت رسمی در برنامه درسی بیان نشده است اما این آزموآزمون صلاحیت بالینی در ایران به 

 بنگلادش 

 تکوینی  ارزشیابی . 1

 . دشومی برگزار  آذرماه و خرداد  در سال  در بار  دو  نهایی امتحانات: تجمعی   ارزیابی. 2

  هرسال   پایان   آزمون  در  که  است   موظف  دانشجو.  شود می  برگزار  هرسال   پایان   در  داخلی  صورت به  موسسه  هر  توسط   نیز  ترمآزمون  
 . کند کسب  قبولی نمره دوره گذراندن جهت   و کند شرکت

  امتحان  در  است  موظف،  شود  مردود  درس   از  قسمت  هر  در  که  دانشجویی.  بود   خواهد  بالین  در  عملی   و  شفاهی  کتبی،  ؛شامل  هاآزمون
  ،دارد  را  امتحان  در  شرکت حق  بار  4  حداکثر(  نمره  درصد  60  ازترکم)  شود  مردود  اول   سال   امتحان  در  دانشجویی  اگر.  نماید   شرکت  بعدی

 .ندارد  را  2  سال   امتحان  در   شرکت  حق   است   نشده   قبول   را   اول  سال  نمرات   که  زمانی  تا  اما  کند؛  شرکت  ساله  2  هایکلاس  در   است  ممکن  یا
   (.18) شودمی تشکیل دانشکده در  امتحانات کمیته هرسال پایانی  امتحانات از قبل 
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 و همکاران  راد یفاطمه مهراب  پرستاری ایران و بنگلادش کارشناسیتطبیقی مقایسه 
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 ساختار برنامه درسی پرستاری در ایران و بنگلادش . 6جدول 

 ساختار برنامه درسی  دانشگاه

 ایران

ها و باورها(، دورنما،  آموختگان، فلسفه)ارزش تعریف رشته، دوره، شرایط و نحوه پذیرش، تاریخچه و سیر تکاملی پرستاری، جایگاه شغلی دانش 
آموختگان، راهبردهای آموزشی،  های مورد انتظار برای دانش ها و مهارت آموختگان در جامعه، توانمندی های دانش رسالت، هدف کلی، اهداف، نقش 

قطع کارشناسی، مشخصات دوره، طول دوره و  و فنون آموزش، ارزیابی فراگیران، حداقل نیازهای برنامه آموزشی رشته پرستاری در م ها  روش 
های اجباری، جزئیات هر درس  عمومی، پایه، تخصصی(، کارآموزی، کارآموزی در عرصه، کارگاه دروس و تعداد واحدهای درسی)   ساختار آن، نام 

یران، آیین اجرای پوشش و اخلاق  های آموزشی، ارزشیابی برنامه، منشور حقوق بیمار در ا اجرای دروس، استانداردهای ضروری برنامه نحوه  و  
 (.  8) وم پزشکی در جمهوری اسلامی ایران های عل پرستاری، راهنمای عمومی اخلاق در پژوهش ای  حرفه دانشجویان، کدهای اخلاق  ای  حرفه 

 بنگلادش 
درسی، شرایط اتمام دوره، شرایط   طراحی برنامه درسی، ساختار برنامهپذیرش دانشجو، چارچوب برنامه درسی،  نحوه  هدف کلی، اهداف،  

 (. 18صدور مدرک، نام دروس، کارآموزی، روش تدریس، ارزیابی، کدها و برنامه دوره در طول سال، شرح دوره، نمونه کارنامه تحصیلی)

 (Comparison) مقایسه: چهارم مرحله
سال  4است که مدت هر دوره    ن ی دو برنامه شامل ا   ی ها شباهت 

  .دارند   د ی تأک   ی کارآموز   و   ی انتقاد   تفکر   ، ی ن ی است و بر مهارت بال 
پا    ، ی پرستار روان   ، ی ولوژ ی ز ی ف   ، ی آناتوم   مانند   ه ی دروس 

 .دارد   وجود   کشور   دو   هر   در   ت ی ر ی مد   و   جامعه   بهداشت 
  بنگلادش   برنامه  ویژه   تأکید   دو برنامه  یهاتفاوتاز جمله  

  درسیبرنامه    در   که  است  انسانی  پرستاری  مفهوم   بر
  در   تحصیلی   ترم   است. طول   نشده   ایاشاره  آن  به  ایران
  ایران  در  درسی  تنوع  اما  است  بنگلادش  از  ترکوتاه   ایران
  صورتبه  دروس  ایران  در .  است  بنگلادش  ازتر  بیش

  دروس   بر   ران یا  گردند. می  ارائه  شده  تکهتکه  و  جداگانه
  علوم  بر   بنگلادش  دارد،  تمرکز   ی مذهب  و  کیدئولوژ یا

بنگلادش دروس را ادغام    .ی کاربرد  یهامهارت   و   ی رفتار
ا   درسی   برنامه  .است  تر متنوع  و   شده کیتفک   رانی کرده، 

 است   متنوعی   کاربردی   هایکارگاه  شامل  ایران   پرستاری 
  ارتباطی   و  اخلاقی   ای،حرفه  هایمهارت  تقویت  به   که

  در  هاییدوره  چنین  کهحالی  در  کند،می  کمک  دانشجویان
   .ندارد  وجود بنگلادش آموزشی برنامه

  پرستاری   آموزشی   های برنامه   بین   مهم   های تفاوت   از   یکی 
  در .  است   ارزشیابی   و   کارآموزی   نحوه   بنگلادش،   و   ایران 
  نظری   آموزش   با   هماهنگ   و   ساختارمند   ها کارآموزی   ایران، 

.  است   نشده   ارائه   دقیقی   اطلاعات   بنگلادش   در   اما   هستند، 
  ماهه 6  کارورزی   دوره   و   ای حرفه   صلاحیت   آزمون   بنگلادش 

  در   است،   الزامی   مدرک   دریافت   برای   که   دارد   آموزش   از   پس 

 
1Papathanasiou  
2Monash University  

  نیروی   طرح   و   ندارد   وجود   آزمونی   چنین   ایران   در   که حالی 
  برنامه   در   . شود می   آغاز   التحصیلی فارغ   از   پس   انسانی 

  دوره،   موفق   پایان   از   پس   دانشجویان   بنگلادش،   آموزشی 
مامایی    و   پرستاری   شورای   جامع   آزمون   در   شرکت   به   ملزم 
  برنامه   در   که حالی   در   هستند،   پرستاری   مدرک   دریافت   جهت 
 .  ( 18و 8) است   نشده   ای اشاره   آزمونی   چنین   به   ایران 

 

 بحث 
  کارشناسی   درسی   برنامه   تطبیقی مقایسه    هدف  با   مطالعه  این 

  انجام   بنگلادش  کشور  درسی  برنامه  با  ایران  پرستاری  رشته 
  برنامه   که   شد   مشخص  جزئی،   و   کلی   اهداف   بررسی   در .  شد 

  تأکید   دانشجویان   انتقادی   تفکر   بر   کشور   دو   هر   درسی 
  پژوهش   در   که   موضوعی   (، 18و 8) دارد 

و Papathanasiou) 1پاپاتاناسیو    عنوان به   نیز   همکاران   ( 
  های گیری تصمیم   و   پرستاری   دانشجویان   برای   حیاتی   مهارتی 

 (.  16است)   گرفته   قرار   تأیید   مورد   مؤثر،   بالینی 
  و   مصاحبه  ورودی،   آزمون  بر   علاوه  بنگلادش   در

  نیز   دانشگاه  کمیته  توسط  داوطلبان  صلاحیت  ارزیابی
این18و8)شودمی   انجام  مانند   هاییدانشگاه  در   شیوه  (. 

و   UniversityMonash)2موناش   دانشگاه استرالیا   )
سنگاپور و    (Alice Lee  University)3لی   دانشگاه آلیس

  دانشگاه  در  (. در حالی که21و20و9)است  رایج  مالزی نیز
  پذیرش  (University of Southampton)4ساوتهمپتون  

( 22)شودمی انجام داوطلب  درخواست و  علاقه  اساس بر

3Alice Lee  University 
4University of Southampton  
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 و بنگلادش  ران یا  یپرستار یکارشناس ی قیتطب سهیمقا و همکاران  راد یفاطمه مهراب 
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 جهت   شخص  صلاحیت  بررسی   موجب  امر  این  که
  صرفاً  ایران  که   حالی  در.  شد  خواهد   حرفه  این   در  تحصیل

  را   دانشی  بعد  تنها  که   است،  متمرکز  سراسری  آزمون  بر
  که  دهدمی  نشان  همکاران  و   ایمانی  مطالعه  (.23سنجد)می

  ارزیابی  با  ورودی،   آزمون  در   قبولی  از  پس  مصاحبه
  افراد   جذب  به  داوطلب،  تحصیلی  و  شخصیتی  هایجنبه

  و   یاراحمدی  (. مطالعه24)کندمی  کمک  مندعلاقه  و  مستعد
  پرستاری   رشته  به  ورود  از  پیش  که   کندمی  تأکید   همکاران

  مندیعلاقه  و  فردی  هایویژگی  بررسی  فرصت  باید
  افراد   نیازمند  رشته  این  زیرا  شود،  فراهم  داوطلبان

 (.  22)است ویژه   هایتوانایی  دارای و مندعلاقه
  علوم   بر   و   است  محورترپژوهش  بنگلادش   درسی   برنامه

  ایران  برنامه  کهحالی  در   دارد،  تأکید   اجتماعی  و  رفتاری
  (. 18و8)دارد  تمرکز   ایدئولوژیک   و  دینی  مباحث  بر تر  بیش
 با )  امارات  آموزشی  نظام  مشابه  بنگلادش   رویکرد   این

  با)تورنتو  دانشگاه  و  (25)( رفتاری  علوم  و  اخلاق   دروس
و16است)(  انسانی  علوم   دروس    افزایش  به  تواندمی  ( 
.  کند   کمک  ،مراقبت  انسانی  ابعاد  تر عمیق  درک  و  انگیزه
  هاینظریه  چون  مباحثی  بنگلادش  در   رفتاری  علوم  درس
  بر  اقتصاد  و  سیاست  تأثیر  شخصیت،  رشد  شناسی،روان
  در   را   اجتماعی  هایارزش  و   باورها  فرهنگ،  سلامت،  نظام
  فرهنگی،  عوامل   به  هاتفاوت  این (.  18)گیردبرمی

  نیاز   و  آموزش  فلسفه  المللی،بین  هایهمکاری  زیرساختی،
  نیروی  تربیت   بر تر  بیش  ایران .  است  مرتبط  کار   بازار

  کهحالی  در  دارد،   تمرکز  داخلی  نیاز  برای   پرستاری
  با  و   صادرات  قابل   نیروی   تربیت  پی   در   بنگلادش
برنامه    در  دینی  دروس  گنجاندن.  است  جهانی  صلاحیت

  و  دارد کشور آموزشی نظام کلان اهداف در ریشه ایران
 ارتقاء  اخلاق،  تقویت  آموزش،  سازیاسلامی  هدف   با

  مقابل،  در.  است  شده  طراحی  ملی  انسجام  و  فرهنگی  سواد
  فرهنگی  باور   از  برگرفته  رفتاری،  علوم  بر   بنگلادش  تأکید 
  پیچیده  مسائل  حل  در  هاانسان   رفتار  فهم  نقش  به  آنان

 .است بهداشتی  و اجتماعی
کشور   دو  هر  عمومی  دروس  در  انگلیسی  زبان  درس 

رگزاری آن در دو کشور متفاوت  ب نحوه  اما  ،  مشترک است 
انگلیسی، 18و 8) است  زبان  درس    و   اطلاعات   فناوری   (. 

شود  ارتباطات در دانشگاه بنگلادش به این نحو برگزار می 
مهارت  توسعه  برای  دانشجویان،  های  که  ارتباطی 

های شنیداری و نوشتاری آموزش  معناشناسی زبان، تکنیک 
می  و  داده  انگلیسی  منتخب  ادبیات  درس  این  در  و  شود 

به رسانه  انگلیسی  منتخب  با  های  کاربردی  کاملًا  صورت 
از   استفاده  درس  این  در  شد.  خواهد  تمرین  دانشجویان 

مانند:  روزمره  زندگی  در  آسان  اطلاعات،  تبادل    عبارات 
پرسی، خرید، نوشتن مقالات زبان انگلیسی، سخنرانی  احوال 

به  انگلیسی  زبان  استفا به  با  و  جدید  کاملاً  از  صورت  ده 
گردید  خواهد  تدریس  در 18) فناوری،    آموزشی   سیستم   (. 

  در   پذیرش   شرط   انگلیسی   زبان   معتبر   مدرک   داشتن   امارات، 
  3  صورت به   همچنین   درس   این   و   است   پرستاری   رشته 
 (.  25شود) می   ارائه   نیز   تحصیل   دوره   طول   در   درسی   واحد 

  ادغام   و   ساختاری   انسجام   دلیل به   بنگلادش،   آموزشی   نظام   در 
  تر کم   ایران   به   نسبت   درسی   واحدهای   تعداد   دروس،   هدفمند 

  فیزیولوژی   و   آناتومی   مانند   پایه   دروس   ایران   در (.  18و 8) است 
  (. 8) شوند می   ارائه   اول   سال   در بطور عمده    و   جداگانه   صورت به 
  تدریس   شده ادغام   صورت به   دروس   این   بنگلادش   در   اما 
  ارتقاء   و   جامع   درک   ایجاد   هدف   با   دروس،   ادغام   . ( 18) گردند می 

  پزشکی   علوم   آموزش   در   مؤثر   رویکردهای   از   آموزش،   کیفیت 
  علوم   آموزش   دروس در   ادغام   اهمیت   با   ها یافته   این   (. 26) است 

با مطالعه یمانی و همکارانش    پایه،   مقاطع   در   ویژه به   پزشکی، 
آنها .  دارد   خوانی هم    افزایش   مانند:   ادغام   مزایای   بر   مطالعه 

  همکاری   بهبود   و   آموزشی   اهداف   ارتقای   دانشجویان،   انگیزه 
دانشگاه 27) دارد   تأکید   اساتید    رویکرد   با   نیز   ترکیه   های (. 

تجربه    کارآموزی،   و   نظریه   عمودی   ادغام   و   محور سیستم 
  درسی برنامه    اگرچه   . ( 28اند) کرده   ارائه   زمینه   این   در   موفقی 

  ادغام   دارد،   ارتوپدی   پرستاری   برای   مستقل   درسی   بنگلادش 
  ساختار   جراحی - داخلی   دروس   قالب   در   ایران   در   محتوا   این 

 (. 18) است   یافته   تری مناسب 
 توجهی قابل   هایتفاوت   نیز   آموزشی   راهبردهای  زمینه  در

 رویکردهای   از  ایران  برنامه .  شودمی  دیده   کشور   دو  میان 
 محور، دانشجو   استادمحور،   آموزش  مانند:   متنوعی

 (، 8)برد می   بهره  شواهد  بر   مبتنی  و   نگر جامعه   بیمارستانی،
 محورسخنرانی   صورتبه   ها کلاس   غالب  همچنان   اما 

 به   منجر   مطالب،  سریع  انتقال   وجود  با  که  شودمی   برگزار
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 در  (. 29شود) می   زودهنگام   فراموشی   و  سطحی  یادگیری 
 یادگیری  خودراهبری،   بر تر  بیش   بنگلادش   برنامه   مقابل، 
(. 18دارد)  تمرکز بیمارمحور و  نگرکل  آموزش  العمر،مادام 

 (، 30سنگاپور)   در   منتورینگ   مانند   المللی بین   های تجربه 
 هایآموزش   و   ( 31) آمریکا   در  پژوهشی  هایپروژه 
 بهبود   برای  الگویی  تواند می   (، 28) ترکیه   در  سازیشبیه 

 و  ریاضی  هاییافته   .باشد   ایران   آموزشی  برنامه 
 ایران   فعلی   درسی  برنامه   که  کند می   تأیید   نیز  همکارانش،

 را  لازم  بالینی  های مهارت   و  انگیزه  نتوانسته  کامل   طوربه 
 در   بازنگری  بنابراین،  (. 32) کند   ایجاد  دانشجویان  در

 های نظریه   از  ترگسترده   استفاده  و  تدریس  هایروش 
 دانشجویان   توانمندسازی  برای  علمی  شواهد  و  آموزشی
  (.33) است   انکارناپذیر ضرورتی  ایران،   در   پرستاری
برنامه درسی بنگلادش در چند مرحله صورت    در   ارزشیابی 

تر شدن دانشجویان  قوی تواند سبب  گیرد که این روند می می 
بعد  ترم  به  انتقال  به   جهت  برای  طوری گردد  شرایط  که 

دان فارغ  شدن  سخت التحصیل  ایران  به  نسبت  تر  شجویان 
  دانشجویان   دیدگاه   بررسی   در   همکاران   و   کریمی   (. 18) است 

  های شیوه   بودن   نامناسب   همچون   مشکلاتی   پرستاری، 
  پرستاری   آموزش   اصلی   های چالش   عنوان به   را   ارزشیابی 
  بالینی   صلاحیت   های آزمون   که حالی   . در ( 34) کردند   شناسایی 

  بنگلادش   در   ندارند،   اجرایی   پشتوانه   و   نبوده   الزامی   ایران   در 
.  روند می  شمار  به   آموزشی   نظام  قوت  نقاط  از  ها آزمون   این 

  صلاحیت   اعتبار   بالینی،   ارزیابی   در   عینی   معیارهای   نبود 
  نظام   تدوین   اساس،   همین   بر   و   کند می   تضعیف   را   ای حرفه 

پژوهش    های محدودیت   از .  است   ضروری   جامع   ارزشیابی 
  کارشناسی  درسی  برنامه  به  متمرکز   دسترسی  نبود   حاضر، 

  دانشگاهی   انتخاب   حال،   عین   در   بود؛   بنگلادش   پرستاری 
  مطالعه   قوت   نقاط   از   ایران،   مشابه   ساختاری   با   آسیایی 

 .شود می   محسوب 

 پرستاری،   آموزش   در   یادگیری   اثربخشی   بهبود   برای 
 مانند   دروسی   ویژه به   دروس،   ادغام   شود می   پیشنهاد 

 بر  تأکید   همچنین .  گردد  انجام   آناتومی،   و   فیزیولوژی 
 و   مراقبت   کیفیت  ارتقای  منظوربه   انسانی،  پرستاری  مفهوم 
 تر پررنگ   ایران   درسی  های برنامه   در  باید  بیمار،   با   ارتباط 

 زبان   ویژهبه   عمومی،  دروس   تر کاربردی ارائه  .  شود
 نیز   المللی بین   ارتباطات   در   آن   نقش  به   توجه   با   انگلیسی،
 هایارزشیابی   انجام   موارد،  این   کنار  در.  دارد  ضرورت

 و   التحصیلیفارغ   و  پذیرش   مراحل  در  ایچندمرحله 
 اعطای   از   پیش   ای حرفه   صلاحیت   آزمون   جدی   برگزاری 

 نیروی   شایستگی   و   کیفیت   ارتقای   به   کارشناسی   مدرک 
 .کرد  خواهد   شایانی   کمک   پرستاری

 

 گيرينتيجه
بررسی تطبیقی برنامه آموزشی کارشناسی پرستاری در  

هایی  دهد که با وجود شباهتایران و بنگلادش نشان می
در اهداف، نحوه پذیرش، محتوای دروس و مدت تحصیل،  

ادغام  تفاوت در شیوه  ترمهایی  و طول  دیده  دروس  ها 
برنامهمی در  موجود  اشتراکات  آموزشی شود.  های 
های  گیری از ظرفیتساز همکاری و بهرهتواند زمینهمی

مشترک شود. این مسئله با توجه به شرایط فعلی، نیازمند 
 .ریزی جدی استتوجه و برنامه
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A Comparative Study Of The Undergraduate Nursing Education 

System In Iran And Bangladesh 

Fatemeh Mehrabirad1, Fatemeh Ghasemi2, Sajad Yarahamdi3 

Abstract 

Introduction: Universities are recognized as the most important educational institutions for training 

specialized nursing personnel. Nursing education plays a significant role in promoting the professional 

competencies of nurses. Comparing the differences and similarities of various educational systems provides 

the opportunity to improve and enhance the quality of the curriculum. 

Methods: This study is a descriptive comparative study that was conducted in 1403 to compare the bachelor's 

degree nursing program of Iran and Bangladesh. The implementation stages were carried out according to 

the Bard's model, which includes four stages: description, interpretation, juxtaposition, and comparison. 

Results: The results of this study were presented for each component in the form of; comparison of goals, 

student admission requirements, course duration and structure, the number of course units by category, 

general courses, basic and specialized courses, internships and practical training, and the evaluation 

conditions of learners in the nursing education program of Iran and Bangladesh. 

Conclusion: A comparison of undergraduate nursing programs in Iran and Bangladesh reveals that, although 

there are similarities, differences exist in course integration and semester structure. Considering the nursing 

workforce shortage in Iran and the cultural proximity between the two countries, utilizing Bangladeshi nurses 

could be an effective solution. Moreover, the educational commonalities provide a valuable opportunity for 

collaboration. 
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