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  ي پزشكيان دانشجوي علمياد المپ درينيآزمون جامع استدلال بال
  

 آرش حدادگر، ،كاسترز اوژن، اكبري رقيه ،اربابي فرشيد ،عربشاهي سلطاني كامران ،٭رضا منجمي، پيمان اديبي علي
  طاهره چنگيز ،زاده فاطمه هادي

  
  

  چكيده
 انتخاب شده ي اصلهاي يطه از حيكي رو به عنوان ين از اينياستدلال بال.  استينيل بال، استدلاي پزشكيان دانشجوي علمياد المپي اصلهاي يطه از حيكي
 وجود ندارد، يني استدلال باليابي ارزي برايبا توجه به آن كه در حال حاضر آزمون جامع.  طبابت كردن استي برايديو كلبنيادين  يها  از مهارتيكيكه 

 يه اطلاعات، ساختن فرضيآور جمع (يني استدلال بالي سه مهارت اصل، مدلين ادر.  شدي طراحينيل بال استدلاچارچوب نظري براساس  جامعي آزمون
با   استدلال باليني جامعبدين ترتيب آزمون. گيرد  جامع استدلال باليني شكل ميمونها، آز شود و از كنار هم قرار گرفتن اين آزمون سنجيده مي) يابيو ارز

 مقاله يندر ا. دهد  به دست مياين استدلال راشاخصي از ميزان مهارت دانشجويان در  ،مسأله و حل ينيتدلال بال اسهاي مختلف  مهارتسنجش
  . بازگو شده استيح به تشر آن كردنياتي عملنگي و چگوي چارچوب نظري طراحيند مراحل مختلف فرآ،يپژوه براساس روش اقدام

  
  مجموعه آزمون، المپياد،  استدلال بالينيسنجششكي، خبرگي در پز استدلال باليني، :هاي كليدي واژه
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  نظري چارچوب
 و كردن برجسته منظور به پزشكي دانشجويان علمي المپياد
 حوزه در مسأله حل و استدلال موضوع به بخشي اهميت

                                                 
 دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم ي، گروه داخل،)ياردانش( اديبي  پيماندكتر :نويسنده مسؤول

 adibi@med.mui.ac.ir .پزشكي اصفهان، اصفهان، ايران
انساني و مطالعات فرهنگي، تهران،    پژوهشگاه علوم،)ياراستاد( منجمي رضا يدكتر عل

 ،)استاد( عربشاهي سلطاني كامران ؛ دكتر)monajemi@med.mui.ac.ir(يران ا
 ؛ دكتر)kaamy@iums.ac.ir(  .پزشكي تهران علوم دانشگاه پزشكي، آموزش هگرو

زاهدان،  پزشكي علوم دانشگاه انكولوژي، دانشكده پزشكي، گروه) استاديار(اربابي  فرشيد
 عضو ،)استاديار( اكبري رقيه دكتر ؛)farshidarbabi@yahoo.com. (زاهدان، ايران

. بابل، بابل، ايران پزشكي علوم دانشگاه ي،پزشك دانشكده داخلي، گروه علمي هيئت
) r.akbari@mubabol.ac.ir(كاسترز دكتراوژن ؛ )مركز تحقيقات و توسعه ، )دانشيار 

 ؛)ecusters@umcutrecht.nl (اوترخت، هلند، مركز پزشكي دانشگاه اوترخت، آموزش،
 علوم  دانشگاهي، آموزش پزشكيقاتدكتر آرش حدادگر، كارشناس پژوهشي مركز تحق

دكتر فاطمه هاديزاده، ؛ )hadadgar@edc.mui.ac.ir. (پزشكي اصفهان، اصفهان، ايران
.  دانشگاه علوم پزشكي اصفهان، اصفهان، ايراني، و فناوريقاتكارشناس پژوهشي معاونت تحق

)hadizadeh@med.mui.ac.ir(چنگيز  دكترطاهره؛ )آموزش گروه ،)دانشيار 
 ).changiz@edc.mui.ac.ir. (صفهانا پزشكي علوم دانشگاه پزشكي،

 اصلاح شده و در 2/11/89 به دفتر مجله رسيده، در تاريخ 12/10/89اين مقاله در تاريخ 
  . پذيرش گرديده است20/11/89تاريخ 

. است گرديده طراحي پزشكي علوم هاي دانشگاه در متسلا
 از دانشجويي هاي  گروه كه است اين المپياد برگزاري از هدف

 رقابتي يفضاي در كشور سراسر پزشكي علوم هاي دانشگاه
 كشور سلامت ارتقاي به تواند مي كه بپردازند مسائلي حل به

 حل يها مهارت پرورش براي تلاش ترتيب بدين. رساند ياري
 به توجه انتقادي، و خلاق تفكر به توجه استدلال، و مسأله
 هاي فعاليت و تيمي كار تشويق سلامت، نظام اهداف
 نظر در المپياد اين بر حاكم هاي ارزش عنوان به اي رشته بين

 اصلي هاي حوزه از كي يرو اين از ).1(است شده گرفته
 غيرقابل نقش ،استدلال و مسأله حل آن در كه سلامت 
  خواهد(Clinical Reasoning)باليني  استدلال دارد، انكاري

 مانده مغفول كشور پزشكي آموزش در باليني استدلال. بود
 شاياني توجه آن آموزش به كه جهت آن از هم است،
 مورد ،ميرس هاي ارزيابي در كه رو آن از هم و شود نمي

 براي كشور در كه هايي آزمون. گيرد نمي قرار سنجش
 و محفوظات كسره يد،نشو مي برگزار دانشجويان ارزيابي
 تفكر بالاتر سطوح معمولاً و كنند مي ارزيابي را ها دانسته
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 ارزيابي مورد كمتر ،استدلال و مسائل خلاقانه حل همچون
  .گيرند مي قرار

 برداشتن به را پزشك كه است تفكري باليني، روند استدلال
 بيماران درمان و تشخيص در هدفمند و عاقلانه هاي قدم

 از بيمار، ارزيابي مراحل تمام در و سازد مي رهنمون
 و بيمار درمان كردن كامل تا حال شرح گرفتن هاولي مراحل
 يكي از اين نوع استدلال .دارد حضور آن پيگيري،
ل اصلي خودمختاري هاي مهم و حياتي در طب و عام مهارت

 نظارت پزشكان است و گزافه نيست اگر  بدونِو طبابتِ
عدم توفيق در حل . م استدلال باليني، خود طبابت استييبگو

درست مسائل باليني به اشتباهات تشخيصي و خطاهاي 
شود كه در بسياري از مواقع  درماني منجر مي

   ).1(شود جبران است و به مرگ بيمار منتهي مي غيرقابل
 مقام در حاضر مقاله كه صليا پرسش ترتيب اين به

 استدلال باشد قرار اگر كه است اين برآمده، آن پاسخگويي
 ميان رقابت ك يعنوان به و ملي سطح در باليني

 ارزيابي مورد كشور سراسر پزشكي علوم هاي دانشگاه
 چنين آيا بود؟ خواهد مناسب آزموني چگونه گيرد،  قرار

 هاي آزمون بايد آيا دارند؟ وجود كنونا هم هايي آزمون
ترتيب و بر چه  چه به ها آزمون اين گردند؟ طراحي ديگري

 مقاله در ترتيب اين به اساسي بايد در كنار هم قرار گيرند؟
 اين از ك يهر پاسخ چگونه شد خواهد داده نشان حاضر
  .آمد دست به پژوهي اقدام ك يخلال در ها پرسش

  
  ها روش
 رويكرد با كه است كيفي همطالع ك يحاضر همقال
 در پژوهش شيوه اين ).4تا2(است شده انجام پژوهي اقدام

 بر متوليان و اندركاران دست كه شود مي انجام بستري
 در قالب معمولاً و دارند تمركز خود سازمان عملكرد ارتقاي

 مشاركتي تحقيق آن به كه صورت مي پذيرد گروهي كار
)Participatory research( گويند مي)تحقيق نوع اين). 4تا2 

 بيشتر و است  بنا شدهمساعي تشريك و همكاري براساس
 است گريبان به دست آن با سازمان ك يكه مشكلاتي به

 براي اقداماتي و مشكل به شدن معطوف آن در و پردازد مي
  . گيرد مي صورت همزمان آن حل

 در اي گسترده جستجوي ابتدا كه بود اين گونه كار روش
 صورت اطلاعاتي هاي بانك و شده منتشر مقالات ،متون
 تحقيق تيم توسط متون اين سال ك يمدت به سپس .گرفت
 روش به تحليل و تجزيه. گرفت قرار تحليل و تجزيه مورد
 مرحله در ).3(شد انجام) Content analysis (محتوا تحليل
 2 جلسه 100 حدود(متعدد  جلسات برگزاري با بعدي
. شد استخراج آزمون هشاكل ،خبره كارشناسان با) ساعته
 جمعي شركت با ساختار اين اوليه، ساختار استخراج از پس
 علمي هيأت اعضاي پزشكي، آموزش كارشناسان از

 ارزيابي مورد آموزشي ارشد مديران و باليني هاي گروه
 اصلاحي نظرات و تغييرات اعمال از پس و گرفت قرار مجدد

 تحليل فرآيند كه است ذكر به لازم. درآمد نهايي شكل به
 دو توسط گفتگو جلسات و گروهي هاي بحث و مرتبط متون
. شد انجام كيفي مطالعات زمينه در خبره پژوهشگران از تن

 پزشكي علوم دانشگاه پژوهشي معاونت محل در جلسات
 و درمان بهداشت، وزارت آموزشي معاونت در ا ياصفهان
 . گرديد تشكيل پزشكي آموزش

  
  نتايج

 آمده دست به نتايج گرفته، صورت تحليل و تجزيه براساس
 ارزيابي بر حاكم هاي ارزش پايه، مفاهيم بخش چهار در

 زير شرح به دهي نمره و آزمون چارچوب ،باليني استدلال
  :گردد مي ارائه

 پايه مفاهيم -1
صر اي است كه عنا  روندي چرخهفرآيند استدلال باليني،

 مانند پردازشگر عمل ،اصلي آن در تعاملي پويا با يكديگر
 بيمار را به شرايط مطلوب تبديل هكنند و شرايط اولي مي
شود   با مراجعه بيمار به پزشك آغاز مياين روند. نمايند مي

اولين ركن . يابد و تا زمان بهبودي و ترخيص وي ادامه مي
ت درست، دقيق و قابل آوري اطلاعا  جمع،استدلال باليني

 دارد از ميان انبوهي از يپزشك سع. اعتماد از بيمار است
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اطلاعات بيمار، اطلاعات مفيد و مرتبط را بدست آورد و با 
تشخيصي ) هاي( خود، از آنها فرضيههكمك دانش و تجرب

خود را ارزيابي ) هاي(شك، فرضيهپس از آن، پز. بسازد
اگر . كند كه براي اين كار نيازمند اطلاعات جديدي است مي

بندي كند   مشكل بيمار را صورتيپزشك موفق شد به نحو
 باليني  برسد، وارد روند تدبيرو به تشخيص

در صورتي كه به هر دليلي مشخص شد ). 22تا5(شود مي
 تشخيصي ساخته شده، نادرست هستند، اين هاي كه فرضيه

 گاهي لازم نيست براي .شود روند مجدداً از ابتدا آغاز مي
م؛ در اين يري به تشخيص نهايي برسيشروع استدلال تدب

 )Diagnostic reasoning( حالت فرآيند استدلال تشخيصي
 Clinical( باليني را در همان مرحله رها كرده تدبير

management (بدين ترتيب، اگر . نماييم يبيمار را آغاز م
 ترديدتدبير ما پاسخ مورد نظر را نداد، در روند تشخيصي 

. شود كنيم و دوباره روند استدلال تشخيصي شروع مي مي
بنابراين روند استدلال تشخيصي و تدبيري، ارتباط 

 و مجموعاً دارند و مكمل هم هستند يكديگر با يتنگاتنگ
 ).12تا5(دهند  را شكل ميبالينياستدلال 

 )28تا20( باليني استدلال ارزيابي بر حاكم هاي ارزش -2
 در متداول هاي ارزيابي ساير مانند باليني استدلال ارزيابي
 ارزيابي نوعي به ارزيابياين . نيست پزشكي آموزش
 اكنون. دارد اي ويژه ايگاهج رو اين از و است طبابت مهارتِ

 براي باليني استدلال هاي آزمون دنيا، نقاط از بسياري در
 كار به دستيار انتخاب و پزشكي التحصيلان فارغ ارزيابي

 ). 31تا29(روند مي

ها قرار  اي از آزمون  در دستههاي استدلال باليني آزمون
 )Alternative assessment( گيرند كه ارزيابي جايگزين مي

هاي جايگزين با نزديك كردن  ارزيابي .شوند ناميده مي
شرايط ارزيابي به شرايط واقعي، دانش يا مهارت 

 از استفاده ).22تا20(كنند دانشجويان را ارزيابي مي
 )Open book(باز -كتاب آزمون و واقعي بيماران سناريوي

. باشند دهكنن كمك شرايطي چنين به رسيدن در توانند مي
 كه محيطي به امتحان شرايط بيشتر هرچه كردن تر نزديك

 كتاب، از استفاده مثلاً پذيرد؛ مي صورت آن در طبابت
 همين در همكاران با كردن مشورت و جيبي كامپيوترهاي

 ا يعمل بر تأكيد ها آزمون نوع اين ديگر ويژگي. راستاست
 An emphasis on (است باليني شرايط در گيري تصميم

“doing” or “making decisions(، پرسيدن جاي به 
 شرايط براساس مسائل اگر). 23و6و5(معلومات از صرف
 درست جواب ك يفقط توانند نمي مسلماً شوند، طرح واقعي
 تست (مرسوم هاي آزمون برعكس دقيقاً اين و باشند داشته

 جواب ك يفقط و فقط سؤال، هر براي كه است) چهارجوابي
 مشخص ترتيب اين به. شود مي گرفته نظر در درست

 درست هاي جواب واقعي شرايط در مسأله حل كه شود مي
 رسميت به جايگزين هاي آزمون در اين و دارد ممكني
 ارزيابي در ،نكات ترين مهم از كيي. شود مي شناخته
 به بايد ها سؤال. هاست پاسخ پذيري انعطاف باليني، استدلال

 دادن پاسخ در انعطاف امكان كه شوند طراحي اي گونه
 كه است مرسوم هاي آزمون برعكس اين. باشد داشته وجود

 از خارج و باشند قاطع و مشخص بايد ها پاسخ آنها در
 اين به. ندارد وجود درستي پاسخ هيچ شده، مشخص جواب
 هم درسي متن با ارتباط آزمون، گونه دو اين در ترتيب
 جاي به باليني تدلالاس ارزيابي در. بود خواهد متفاوت
 ارتباط به بايد تنها درسي، مطالب عين به شدن محدود
 ك يتوان نمي ها، آزمون اين در پس ؛كرد توجه متن با داشتن
معرفي   درستجواب مرجع عنوان به را كتاب از صفحه
 دانش به باليني استدلال براي كه است بديهي اين. كرد

 گرفته كار به دانش اين كه اي شيوه اما م،داري نياز پزشكي
 پرسشي به پاسخگويي دنبال به صرفاً كه زماني با شود مي

 متفاوت كلي به ماست، دانش سنجش درصدد كه هستيم
 به بايد باليني، استدلال هاي آزمون ديگر، عبارت به. است
 لازم شرط درسي هاي كتاب متن كه شوند طراحي اي گونه
 كافي؛ و لازم شرط نه و باشند ها سؤال هب گفتن پاسخ براي
 باشد، گفتن پاسخ براي كافي و لازم شرط متن، اگر كه چرا
 و است شده طرح متن عين از سؤال كه است معني اين به

 بالين بر استدلال نه است، معلومات و دانش از پرسش

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

m
e.

m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-1

0-
25

 ]
 

                             3 / 12

https://ijme.mui.ac.ir/article-1-1312-en.html


  ينيآزمون جامع استدلال بال   و همكاران منجميرضا علي
 

 1059   /   )5(10؛ 1389زمستان  / )نامه توسعه آموزش ويژه(مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي 

 كه است آن از مانع استدلال، مستمر و پويا ماهيت. بيمار
. نمود نهايي داد برون به محدود فقط را نآ ارزيابي بتوان

 بستر در و فرآيندي صورت به بايد باليني استدلال ارزيابي
 روي بر تمركز تنها و گيرد صورت استدلال روند

 تدبير و نهايي تشخيص عنيي(نهايي  )Output(برونداد
 تـبه دس باليني استدلال از مليكا و فراگير ارزيابي) باليني

استدلال هم بايد ) Processing(و ارزيــابي فرآيند دـده نمي 
 استدلال ارزيابي آنكه به توجه با .مورد توجه قرار گيرد

 آن هدف و است نگر كيفي و جايگزين ارزيابي نوعي باليني
 زمونيآ بايد لذا است، طبابت مهارت ارزيابي نوعي به

  .باشد فراگير
 به گرايش باليني، استدلال ارزيابي مكتوب منابع در اكنون
 آن چندجانبه سنجش طريق از مهارت ك يارزيابي سمت
 ك يسنجش براي آزمون ك يرويكرد. است توجه مورد

 خود جاي ،)instrument for 1 trait approach 1 (ويژگي
 چندمنظوره سنجش براي چندگانه هاي ونآزم رويكرد به را
)Multi-instrument for multiple roles approach(يا  

 اين و است داده) Multiple biopsy (متعدد برداري نمونه
 وجود آزمون ك يبايد حوزه، ا يحيطه هر سنجش براي كه ايده

 قابل ديگر ،موجود مطالعات و شواهد با اكنون باشد، داشته
 مهارت ارزيابي براي ويژه به نكته اين. )25تا23(نيست دفاع

 بسيار -است چندوجهي كه -باليني استدلال مانند اي پيچيده
 كه آزمون ك يافتن يبراي جستجو اساساً كه چرا است، حياتي
 هانديش بسنجد، را باليني استدلال مهارت تماميِ بتواند

 يمنظرها از هايي آزمونبايد  ديگر، بيان به. است نادرستي
 ها، آزمون اين مجموع و كنند مي ارزيابي را مهارتي مختلف،

  .باشد مهارت آن در فرد نهايي نمره
 آزمون ك يبا ،نيز باليني استدلال ارزيابي شكل، اين به

 اين كه كنيم طراحي نظري چارچوبي بايد و نيست ميسر
 تدلالاس هاي آزمون. مندرج باشد آن در  سنجشچندجانبگي

 Process (محوري  فرآيند ويژگي دو واجد حتماً بايد باليني،
oriented (خبره و نوآموز بين تمايز و) Expert-novice 

discrimination( باشند)هاي آزمون حاضر حال در). 7تا5 

 براي آزمون ك يفرضِ پيش پايه بر همگي باليني، استدلال
 كه زمونيآ  در صورتي كه؛اند شده بنا ويژگي ك يسنجش
. باشد جانبه همه بايد دارد مدنظر را باليني استدلال سنجش

 باليني استدلال فرآيند از كه مدلي براساس و پايه اين بر
 به آن در كه گردد مي طراحي جامعي آزمون شد، مطرح
 مهارت سه باليني، استدلال مهارت ارزيابي براي ترتيب،
 بايد آن ارزيابي و فرضيه ساختن ت،اطلاعا آوري جمع

 فرد باليني استدلال از كاملي تصوير بتوان تا شود سنجيده
  . داد دست به

 مجموعه ك يشكل به باليني استدلال آزمون بنابراين،
 اين طراحي براي  كه بايد)6و5(آيد  در مي) Battery(آزمون 
 لذا شود،   گرفته  بهره موجود هاي آزمون از جامع، آزمون

 هاي آزمون از كدام هر كه دهيم پاسخ پرسش اين به بايد
 مورد را باليني استدلال گانه سه مهارت كدام بيشتر موجود،
 براي مناسبي آزمون كه مواردي در. دهند مي قرار ارزيابي
 بايد باشد، اشتهند وجود ت مهار سه از كي يارزيابي
  .شد نو هاي آزمون طراحي اندركار دست

 )6و5(آزمون چارچوب -3
 دانشي و مهارتي هاي آزمون با باليني استدلال آزمون
 حل در فرد توانايي ميزان سنجش آن هدف و است متفاوت
 را دانش مستقيماً هايي كه آزمون بنابراين. است مسأله

 هاي آزمون كنند، مي ارزيابي را مهارت ك يا يسنجند مي
 ترتيب اين به. نيستند باليني استدلال سنجش براي مناسبي
 به متداول صورت به اكنون كه اي چندگزينه هاي آزمون
 قرار استفاده مورد دانشجويان ارزيابي وسيله عنوان

  .)1(آيند كارنمي به گيرند، مي
 مسلماً شوند طرح واقعي شرايط به توجه با مسائل اگر
 برعكس اين و باشند داشته درست جواب ك يقطف توانند نمي

 و فقط سؤال هر براي كه است چهارجوابي عيني هاي آزمون
  . شود مي گرفته نظر در درست جواب يك فقط
 ، بودموجود منابع در كه باليني استدلال هاي آزمون ابتدا

 منابع، در موجود هاي آزمون از. بررسي شد
 30( (Clinical(، KF (Key features))29(هاي آزمون
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reasoning problem) CRP، )31( SC (Script 
concordance) 32( و( CIP (Comprehensive integrative 

puzzle) آزمون. شد داده تشخيص مناسبKF) 1 پيوست( 
 براي )2پيوست(CRP آزمون اطلاعات، آوري جمع ارزيابي براي

 )3 پيوست(CIP آزمون دو و ها فرضيه ساختن مهارت ارزيابي
 حل و ها فرضيه ارزيابي مهارت سنجش براي )4 پيوست (SC و

 آوري جمع مهارت مورد در .شدداده  تشخيص مناسب مسأله
 مانند مهارت اين هاي جنبه برخي آنكه به توجه با اطلاعات
 منابع براساس معتبر و اعتماد قابل اطلاعات آوري جمع مهارت
 قرار سنجش مورد مشكلات هسياه هتهي و ارزيابي مختلفِ

 IGT (Informationنام  به ديگري آزمون گرفت، نمي
gathering test) نامه  شرح هنظري براساس)Script theory (

 آزمون ها، فرضيه ساختن مورد در. )5 پيوست(گرديد طراحي
 فرد توانايي آن در كه شد طراحي سناريونويسي نام به ديگري
 علامت تعدادي سبراسا كامل باليني سناريوي ك ينوشتن براي

  . )6 پيوست(شود مي سنجيده نشانه و
 برگزاركنندگان اصلي اهداف از كي يكه آن به توجه با

 هايي آزمون بود، گروهي هاي فعاليت به نهادن ارج المپياد،
 استدلال. گرديد طراحي باليني استدلال حيطه در گروهي
 رويكرد اينكه اول: شد تعريف مولفه دو با گروهي باليني

)Approcah (ازخارج  و  باشد تيمي كاري نيازمند بيمار به 
 در كه باشد پيچيده آنقدر باليني مسأله دوم. نفر ك يهعهد
. باشد داشته گروهي مشاركت به نياز آزمون، محدودِ زمان
 PMP (Patient و OSCE آزمون ،مرحله اين براي

Management Problem) 26و6و5(شد انتخاب( .  
 دهي نمره و تصحيح -4

 وقت آن كنيم، عمل شده ارائه مفاهيم و ها ارزش براساس اگر
 متفاوت عيني هاي آزمون با هم ها آزمون گونه اين تصحيح
 هستيم محتمل هاي پاسخ تمامي دنبال به كه چرا بود، خواهد

 محسوب درست هاي جواب هحوز در كه هايي پاسخ تمامي و
 ترتيب، اين به. گرفت خواهند امتيازي فراخور به شوند مي

 Expert (مجرب هيأت پس اين از كه متخصصين از گروهي
panel (بر را ها آزمون كليد استخراج هوظيف د،نشو مي ناميده 

 از نفر 15 شامل مجرب هيأت. داشت خواهند عهده
 هر كه هستند شده طرح سؤالات حوزه با مرتبط متخصصين

 پسس و دهند مي پاسخ ها آزمون سؤالات به تنهايي به كي
. شود مي تجميع موجود استانداردهاي براساس آنها نظرات

 نظر و ها آزمون از كدام هر طراحي استانداردهاي براساس
) Dichotomous (دوتايي دهي نمره روش دو مجرب، هيأت

 Partial (گزينه هر به متفاوت دهي وزن اي) كي-صفر(
weighting (هر نمره و يافت مي اختصاص ها آزمون به 

 هر كل نمره. شد گرفته نظر در ها گزينه نمرات جموعم سؤال
  .است آزمون آن هاي سؤال نمرات مجموع آزمون

  
  نهايي طراحي

 دانشگاه هرها، ور آشنايي دانشگاهظ اول به منهدر مرحل
 هيأت اعضاي از نفر دو حداقل شد موظف پزشكي علوم
 كارگاه در شركت براي باليني استدلال حيطه با مرتبط علمي
 معرفي باليني استدلال حيطه در سؤال طراحي يهيتوج
 اعضاي هم شد مي باعث كارگاه اين در شركت. نمايد
 هم و شوند آشنا باليني استدلال مفاهيم با علمي هيأت

 كارگاه اين در. فراگيرند را جديد حيطه اين در سؤال طراحي
مانند (باليني  استدلال طراحي چند آزمون استاندارد هشيو

CRP, KF  وSC( كنندگان شركت همه از و شد ارائه 
 طرح را خود سؤالات چارچوب اين براساس شد خواسته

 سؤالاتي طراحان تا كنند، ارسال المپياد دبيرخانه به و كنند
 اصلي فرمت با چارچوب رعايت و كيفيت نظر از كه

 المپياد سؤال طراحي تيم در عضويت براي سازگارند
 سراسر هاي دانشگاه از هك سؤالاتي. شوند دعوت كشوري
. گرفت قرار دقيق ارزيابي مورد رسيد دبيرخانه به كشور
 و بودند نكرده رعايت را اصلي ساختار ها دانشگاه از برخي

 آنها باليني استدلال حيطه دانشگاهي درون آزمون سؤالات
 علمي هيأت اعضا. بود) MCQ(اي  چندگزينه صورت به

 كرده رعايت را ؤالاتس طراحي چارچوب كه هايي دانشگاه
 در بود برخوردار خوبي كيفيت نيز از آنها سؤالات و بودند
  .شدند دعوت سؤال طراحي نهايي تيم
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 در متعددي جلسات ،سؤال طراحي نهايي تيم تشكيل از پس
 زمان سؤالات، بندي بودجه نحوه آزمون، كليات مورد

 آزمون هر سؤالات تعداد  وها آزمون ترتيب ها، آزمون
 آزمون برايكه  اوليه چارچوبدر  نهايتاً كه گرديد اربرگز

 شرح به كه داد تغييراتي بود شده طراحي باليني استدلال
  :است زير
 برگزار گروهي همرحل در بود قرار كه OSCE آزمون -١

 كه بود معتقد علمي كميته كه چرا ؛گرديد حذف گردد،
 وتمتفا ها مهارت ساير ارزيابي با باليني استدلال ارزيابي

 سنجش براي OSCE آزمون معمولاً كه آنجا از و است
 . نيست مناسب شود، مي استفاده عملي هاي مهارت

 ميان افتراق و تميز در ناتواناني دليل به PMP آزمون -٢
  ).27تا23(گرديد حذف پزشكي در نوآموزان و خبرگان

 CPAروش  از استفاده با گروهي آزمون مقرر گرديد -٣
(Clinical Problem Analysis) اين در ).33(شود انجام 

 گروهي هاي آزمون و شد مشورت نيز CPA طراح با زمينه

 كوتاه هاي آزمون صورت به CPA روش از استفاده با
 آكادميك و استاندارد روش يك CPA. گرديد طراحي پاسخ

 به توجه با كه است باليني پيچيده مسائل به رويكرد
 آزمون براي داشت وجود زمينه اين در كه تجربياتي
 هاي آزمون شد مقرر. شد داده تشخيص مناسب گروهي
 به ساعت چهار تا سه بين هركدام كه نوبت سه در گروهي
 . شود برگزار انجاميد مي طول

 صورت نهايي اصلاحات از پس و ترتيب اين به
 آزمون ها، آزمون ساختار و چارچوب در بر گرفته
 1 جدول در كه آن گونه باليني استدلال جامع
  .، صورت نهايي يافتاست شده داده نمايش

  
  آزمون هر زمان و سؤال تعداد تفكيك به گروهي و انفرادي مرحله هاي آزمون: 1 جدول

  برگزاري زمان  سؤال تعداد    آزمون نام  
SC دقيقه 60  42  اول روز صبح- اول آزمون  
IGT  دقيقه 60  40  اول روز صبح دوم آزمون  

Scenario  دقيقه 90  8  سوم آزمون اول روز عصر  
KF  دقيقه60  50  چهارم آزمون دوم روز صبح  

CRP  دقيقه60  40  پنجم آزمون دوم روز صبح  

  انفرادي مرحله

Puzzle  دقيقه 90  60  ششم آزمون دوم روز عصر  
CPA  دقيقه 180  6  اول روز صبح اول آزمون  
CPA گروهي مرحله  دقيقه 180  6  اول روز عصر دوم آزمون  
CPA دقيقه 180  6  دوم روز صبح سوم آزمون  

 
   سؤالات طراحي

 ،مسأله ترين مهم ها، آزمون چارچوب شدن نهايي از پس
 طراحي  در)Content validity(محتوايي  روايي رعايت
 از آنجا كه قرار بود مهارت ديگر، عبارت به ؛بود سؤالات

استدلال باليني سنجيده شود گستردگي سؤالات طرح شده 

 واقعي شرايط به حدامكان تا كه بود مي اي ه گونهبايد ب
 يكي يا نادر هاي بيماري از سؤالات ههم يعني ،باشد نزديك

 با و اساس اين بر. نشود طرح قلب مانند بدن هاي ارگان از
 فوق 7 بود، داخلي طب ،المپياد موضوع كه نكته اين به توجه

. ندشد انتخاب اوليه راهنماي عنوان به داخلي تخصص
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 كه شد مي طراحي اي گونه به بايد آزمون سؤالات كل ضمناً
  در هر كدامپزشكي دانشجويان از انتظار سطح به توجه با

 هابخش  اين از كدام هر در شده تعيين سهم بخش، 7از اين 
 ،اهميت و شيوع براساس بخش هر در سپس. مشخص شود

 تيببه همين تر. ندشد انتخاب هايي بيماري  وها نشانه ،علايم
 مركز در جلسه دو در سؤالات بندي،  بودجهتوجه با و

. شد طراحي بهداشت وزارت پزشكي آموزش سنجش
 نگارش نحوه و آزمون هر سؤال تعداد ها، آزمون بندي زمان
در  علمي منابع مبناي بر كه دستورالعملي براساس ها سؤال
   ).33تا24( فني تهيه شده بود، صورت گرفتهكميت

  
   كليد و تصحيح آزمون، تهيهبرگزاري

 به نياز ها  كليد براي اين آزمونهبا توجه به آن كه تهي
 آزمون امنيت حفظ منظور به ،داشت مجرب هيأت از استفاده

 هيأت. شد آغاز ها آزمون برگزاري با زمان هم كليد هتهي
 علوم هاي دانشگاه علمي  هيأتاعضاء  متشكل از مجرب
 خبرگان و داخلي متخصصين كه دبو كشور سراسر پزشكي
 هر. دادند  را تشكيل ميآن) نفر 15 مجموعاً( پزشكي آموزش

 پاسخ آزمون هر سؤالات به انفرادي صورت به اعضا از كدام
 مشخصي نامه آئين براساس هيأت نظرات سپس و دادند مي

 تيم همان توسط تصحيح ،آن از پس و شد مي استخراج
 اجرا ها زمونآ تمامي مورد در روند اين. گرفت مي صورت

 نمرات همحاسب دهي و وزن جهت ها آزمون ه كلينمرات .شد
 و طبيعت به توجه با. شد اكسل افزار نرم وارد نهايي
 هم با اندكي آنها دهي نمره ها، آزمون متفاوت هاي ويژگي
 كدام هر دهي نمره هنحو مورد در زير در كه بود متفاوت
  :شد خواهد كوتاهي هاشار

 هر به افته ياختصاص هنمر آزمون اين در: KF آزمون -1
 ،تعلق گرفته بود آن به مجرب هيأتدر  كه بود وزني گزينه
 وزن بودند داده راي نفر 15 از نفر 12 الف هگزين به اگر مثلاً
 نمرات مجموع سؤال هر هنمر. بود 15/12 گزينه آن

 مجموع KF آزمون نهايي هنمر و شده انتخاب هاي گزينه
 در هر گزينه 5 بيشتر دانشجويي اگر. دبو ها سؤال نمرات

 كي ياضافي انتخاب هر ازاي به بود، كرده انتخاب سوال را
  ).29(گرديد مي حذف اول انتخاب 5 از
 و ها گزينه انتخاب شامل آزمون اين: IGT آزمون -2

 "ها گزينه انتخاب" بخش مورد در. بود پاسخ كوتاه آزمون
 كوتاه آزمون مورد در اما بود، KF آزمون ماننده شيوه
 عنوان به را ها جواب از اي مجموعه مجرب هيأت پاسخ،
 از هر كدام نوشتن با كه بود كرده تعيين درست پاسخ
 نمرات مجموع. گرفت مي تعلق فرد به اي نمره ،موارد
 هنمر سؤالات نمرات مجموع و سؤال هر هنمر ها، گزينه
 ). 25تا23(كرد مي مشخص را آزمون نهايي

 بود يكسان ها  گزينه وزن CRP آزمون در :CRP آزمون -3
 گزيد برمي را درست هاي جواب از اي مجموعه مجرب هيأت و
 انتخاب با. امتياز ك يكسب با بود مساوي آنها انتخاب كه

 تعلق امتياز. شد نمي گرفته نظر در اي نمره نادرست هاي گزينه
 رنظ در معادل ،مرتبط هاي افته يو درست تشخيص به گرفته
 )2پيوست (CRP آزمون 2 و 1 قسمت به اگر مثلاً. شد گرفته

ا  و درست تشخيص براي 2/0 گيرد، مي تعلق نمره 2/1
 در. شود مي محاسبه درست هاي افته يبراي )2/0 تا 5(نمره

 ه هر گزينانتخاب ازاء به افته ي5 از بيشتر انتخاب صورت
 در. شد خواهد حذف گانه 5 هاي انتخاب از كي ياضافي،
 امتيازي هيچ بود، مي غلط شده انتخاب تشخيص كه صورتي

 تشخيص اگر اما گرفت، نمي تعلق شده انتخاب هاي افته يبه
 نادرستي هاي افته ي، در حالي كهبود درست انتخاب شده

 به )2/0 (درست تشخيصِ امتيازِ تنها بود، شده انتخاب
 درست هاي گزينه مجموع سؤال هر هنمر. شد داده ميداوطلب 
  ).30(سؤالات نمرات مجموع نهايي، نمره و بود شده انتخاب

 براساس گزينه هر وزن آزمون اين در: SC آزمون -4
داده شده  گزينه آن به بود مجرب هيأت وزني بود كه در

 نفر 1 را صفر گزينه و نفر 14 را -1 گزينه اگر مثلاً. بود
 15/1 صفر وزن و 15/14 ،-1 گزينه وزن بود، كرده انتخاب

 سؤال سه نمرات مجموع Case هر نمره. شد گرفته نظر در
. بود هاCase نمرات مجموع نهايي نمره و بود آن به مربوط

 ها جواب بقيه با جواب ك يمجرب هيأت در كه مواردي در
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 را -2 و -1 هاي گزينه اعضا اكثر مثلاً داشت،  زياديهفاصل
+ 2 كه عضوي از را،+ 2 اعضا از كي يو بودند كرده انتخاب

 از يبسيار در. شد مي خواسته توضيح بود كرده انتخاب را
به  را سؤالر، ظ مورد نعضو كه شد مي مشخص موارد
 را -2 خواسته مي+ 2 جاي به و است، نفهميده يدرست
 ديگر راي ك ي-2 گزينه به شرايط اين در. كند انتخاب
 با كه مواردي در اما ؛شود مي صفر+ 2 امتياز شده، اضافه
 عنوان به+ 2 كرد، مي پافشاري حرفش روي درست دلالاست

 ك يعنوان به بنابراين. شد مي گرفته نظر در درست جواب
 انتخاب مجرب هيأتعضو  ك يكه اي گزينه هر كلي اصل
 براي ).25تا23و10(نيست درست جواب لزوماً ،كند مي

   . نگاه كنيد23 و 15توضيحات بيشتر به منبع 
 و است وزن بدون ها پاسخ آزمون اين در: پازل آزمون -5
 معاينه حال، شرح قسمت چهار در ها گزينهاز  تركيب كي

 درست جواب عنوان به باليني، تدبير و پاراكلينيك فيزيكي،
 در. گرفت خواهد تعلق كامل هنمر آن به كه شود مي تلقي

قسمتي از  باشند جور هم با قطعه سه ا يدو كه مواردي
. خواهد شد داده )هار قسمتجور كردن هر چ(كامل نمره

 قطعه سه به و نمره 3/0 ،درست هقطع دو بهمثلاً با اشاره 
 از كي يحتماً كه آن شرط به گرفت مي تعلق نمره 6/0 درست
  ).32 و15(باشد )اول (حال شرح هقطع قطعات،

 اين ها  با ساير آزمونآزمون اين تفاوت: سناريو آزمون -6
 هيأت اعضاي تمامي بر اساس نظرات آن تصحيح كه بود

 هيأت از نفر دو را سناريو هر بلكه ؛گرفت نمي شكل مجرب
 چك براساس و خواندند مي جداگانه صورت به مجرب
 نقاط مورد در سپس و دادند مي نمره آن به استاندارد ليست

 در. برسند مشترك بندي جمع به تا كردند مي بحث اختلاف
 متعادل از هاستفاد، امساك هقاعد از استفاده به آزمون اين

 Enabling(اي زمينه فاكتورهاي  باليني وعلايم
conditions(، سناريوي با شده مطرح تشخيص تناسب 

 ). 32تا 28و15(شد مي داده نمره شده نوشته
 اطلاعات آوري جمع به آزمون اين در: CPAآزمون -7

 بيمار، مشكلات هسياه فعال، هاي يافته )List(هسياه مرتبط،

 بيمار براي عملياتي هنقش و افتراقي هاي يصتشخ هسياه
  ).33 و15(شد مي امتيازدهي KF مانند
  ارزيابي و بازخورد: آموختيم كه هايي درس
 علمي  هيأت اعضاي همت با كه باليني استدلال جامع آزمون
 اجرا و طراحي كشور سراسر پزشكي علوم هاي دانشگاه
 و فراگير آزمون يك براي است پيشنهادي گرديد،
 بر مسأله حل و توانايي ارتقاي و پرورش كه محور مسأله
 آزمون اين هدف. است داده قرار نظر مطمح را بيمار بالين
 برگزيدن و سالانه صورت به آن برگزاري صرفاً ،جامع

 به فرصتي آزمون اين است قرار بلكه ؛نبود دانشجو تعدادي
 مورد مهم بسيار هحيط اين سنجش و آموزش تا دهد دست

 پژوهشي اصل در پژوهي اقدام كه آنجا از .گردد واقع وجهت
 هيچ و گيرد مي صورت كار انجام و عمل حين در كه است

 مختلف هاي بخش در باشد كاست و كم بي تواند نمي اقدامي
 به نياز كه خورد چشم به مشكلاتي المپياد اجراي و طراحي
 و ها دغدغه اين هچكيد. و پژوهش بيشتر دارد توجه
 دانشجويان با فني هكميت متعدد جلسات خلال از كه تمشكلا

  :است شرح اين به آمد، دست به نظران صاحب ساير و
 بهاغلب اعتراضات : ها آزمون گونه اين با ناآشنايي -1

 وهاي مرسوم  آزمون يتمام با آزمون اين تفاوت دليل
 رسد مي نظر به .بود ،آزمون نوع اين مفاهيم با ناآشنايي

 به نياز علمي هيأت اعضا و دانشجويان هتوجي براي
 خاص نگاه. دارد وجود بيشتر آموزش و سازي فرهنگ

 تصور اينكه و ها آزمون اين به اساتيد و دانشجويان
 از يكي ،است اي سليقه ها آزمون اين در دهي نمره و تصحيح

 سازي شفاف ،مورد اين در كه بود اعتراضات عمده علل
 رو هر به. طلبد را مي دهي نمره و تصحيح هنحو بيشتر

 علت به داشتند داوران هيأت در عضوي كه هايي دانشگاه
 .اعتراض كمتري داشتند ،تصحيح روند با بيشتر آشنايي
 حيطه هاي آزمون كه بود اينمورد  در ها اعتراض از برخي

 ،استدلال و مسأله حل سنجش براي اصلاً باليني استدلال
 آشنايينا ها گونه اعتراض اين هعمد علت  كهندنيست مناسب
 بودن غيرمتعارف و ها آزمون گونه اين با كنندگان اعتراض
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 .بود آنها تصحيح هنحو و ها آزمون
 اتمام از پس گروهي آزمون كه آنجا از :گروهي آزمون -2

 صورت آنها برگزيدگان ميان از و انفرادي هاي آزمون
 مرحله هاي آزمون كه داشت وجود بجا انتظارِ اين گرفت، مي

 به  اما.دباشن مهم انفرادي هاي آزمون اندازه به گروهي
 گروهي آزمون به يافته اختصاص جوايز متعددي دلايل
 از يكي اينكه به توجه با. نبود انفرادي بخش معادل
 گروهي كار از تجليل و قدرداني المپياد بر حاكم هاي ارزش
 بيشتري توجه گروهي بخش جوايز به است لازم است،
 در پاداش آن براي انفرادي جوايز با همسنگ، شده لمبذو
 اهميت كمتر هعمد علت رسيد مي نظر به. شود گرفته نظر
 سازوكار بودن نامشخص به گروهي آزمون به دادن
 جوايز كه چرا گردد برمي تيم افراد تك تك به دهي نمره

 همين به. شد مي اعطاء انفرادي صورت به يافته اختصاص
 گروهي هاي آزمون ساختار دربايد  رسد مي نظر به دليل

 براي معياري سو يك از تا پذيرد صورت اصلاحاتي
 ديگر سوي از و شود لحاظ آن در تيمي كار سنجش

 اعضا تك تك ميان گروه هنمر تقسيم براي سازوكاري
  . دگرد تعريف

 ،ديگر اعتراضات از يكي: ها  حيطهنبودن فراگير -3
 عدم و پزشكي هرشت براي باليني استدلال بودن انحصاري
 و دندانپزشكي پرستاري، مانند ها رشته ساير دربرگرفتن
 پرستاري، المپياد تاسيس لزوم  برمعترضان. بود پرستاري

 كه طور همان .كردند مي تاكيد.. .و داروسازي دندانپزشكي،
 تمام باليني استدلال شد، اشاره مفاهيم تعريف در

 به يا دارند سروكار بيمار  باانحاءاز نحوي به كه هايي حوزه
 اما گيرد، دربرمي را هستند practice كار اندر دست يلقو

 تهديد را باليني استدلال آزمون ميان اين در كه خطري
 رفتن دست از و آن شدن تخصصي و اي رشته كند، مي
 استدلال و مسأله حل ارزيابي ناخواه خواه كه است نگري كل
 براي باشد قرار اگر ديگر رتعبي به. كند مي مخدوش نيز را
 شود تعريف باليني استدلال آزمون يك تحصيلي رشته هر
 عنوان به اين اما. شد خواهد دور خود هدف از آزمون اين

 انديشيده تدابيري آن مورد در بايد كه رو پيش اي مسأله
 شده انتخاب اتموضوع مورد در .بود خواهد گشوده شود
 در كه آن وجود با. است قصاد مسأله اين  نيز حيطه هر در

 بود شده انتخاب موضوع عنوان به داخلي طب ،اول المپياد
 فقط بلكه ،آن كردن تخصصي منظور به نه موضوع انتخاب

. بود مسأله انتخاب و طرح موضوع كردن محدود عنوان به
 زايمان، و زنان طب مانند موضوعاتي انتخاب ترتيب اين به

 خواهد نابجا و نامناسبمانند آن  و بيني و حلق و گوش
  .بود

 كه آنجا از: دانشجويان ميان در حد از بيش تنش -4
 كشور هبرگزيد و نخبه دانشجويان از كنندگان شركت همگي

 خلال در غيرمستقيم صورت به باليني استدلال وبودند 
آموزشي و هنگام مواجهه با بيماران واقعي فراگرفته  برنامه

 ايجاد باعث گاهي كه بود كم بسيار نمرات اختلافشود،  مي
 ميان تنش اين .گرديد مي نابجا هاي اعتراض و تنش

 سرپرستان سوي از بعضاً ،مختلف هاي دانشگاه دانشجويان
 يك در تنش اين از بخشي اينكه با. شد مي تقويت نيز ها تيم

 صرف تمركز و آن گسترش است، ناپذير اجتناب ،رقابت
 تهديد را باليني استدلال آزمون مقام، كسب براي ها دانشگاه

 ارتقاي كه المپياد اصلي هدف است ممكن كه چرا ؛كند مي
 واقع ولفمغ است دانشجويان ميان در مسأله حل و استدلال

 از يكي ها آزمون از حراست و حفاظت با وجود آنكه. شود
، است دهندگان آزمون حقوق حفظ جهت ضروري موارد
 جو به بود شده باعث امتحانات در اندازه از بيش مراقبت
 كه برسد آسيب اندكي ،تيمي كار و المپياد نشاط و پرشور

 .دارد بازنگري به نياز
 تعداد پازل آزمون مورد در: ها آزمون از برخي اصلاح -5

 شده داده اختصاص زمان با نامتناسب و زياد قطعاتِ
. است بيشتر بررسي نيازمندمشكلاتي ايجاد كرده بود كه 

 زمان و سؤالات تعداد تناسب عدم علت به آزمون اين در
 آزمون هنمركل  نصف از  نمرهبالاترين شده داده اختصاص

 .بود تر پايين
 و دشوار بسيار IGT آزمون پاسخ كوتاه قسمت تصحيح
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را  قسمت اين توان مي. دارد اصلاح به نياز كه بر بود زمان
 اآنه ميان از داوطلب كه تبديل كرد اي چندگزينه شكل به هم

  . برگزيند را پاسخ تعدادي
 در مشكلاتي آن ساختار و طبيعت به توجه با SC آزمون
 است لازم كه كرد مي ايجاد دهي نمره هنحو و طراحي

  .گيرد صورت آن در اصلاحاتي
 بين سناريو آزمون تصحيح ، كارشناسانبرخي هعقيد به
 و بازنگري به نياز و نبود يكدست مختلف داوري هاي تيم

 اين بر آنها. دارد وجود تصحيح كليد در بيشتر يساز شفاف
 روشن بيشتر بايد پاسخدهي هاي ملاك كه بودند عقيده
 به آزمون اين كه بودند متفق امر اين بر همگي اما ،گرديد مي

  .سنجد مي را باليني استدلال خوبي
 براي:  استدلال باليني و سنجش فراگير كردن آموزش-6

 پزشكي علوم هاي دانشگاه در ياستدلال بالين كردن فراگير
 با .شود تدوين آن آموزش براي ييها برنامهبايد  كشور

 آموزش پزشكيِ عمومي در كشور در هتوجه به آنكه برنام
 كدام هيچ در حيطه اين حاضر حال درشرف تدوين است و 

 تدريس  استدلال بالينيپزشكي علوم هاي دانشگاه از
از  .ي برخوردار مي شودا  ويژهاين امر از اهميت شود  نمي

شايسته است در معاونت آموزشي وزرات سوي ديگر 
  ساختارها در تا اين آزمونبهداشت تدابيري اتخاذ گردد 

كارورزي، دستياري، ارتقاء  يشپهاي رسمي از جمله  آزمون
   .دندستياري و بورد تخصصي به كار گرفته شو

  :از قدرداني و سپاس با
 دكتر شفقي، افشين دكتر افتخاري، حسين مهندس
 كاشاني، افشاري علي دكتر سلطاني، اكبر دكتر زاده، حسن
دكتر معصومه  زاده، ولي نسيم دكتر مولايي، نزارعلي دكتر

 المپياد در كه دانشجوياني تمامي و شاهمرادي، وكلانتري 
  .كردند شركت دانشجويان علمي

  
  منابع

1. Adibi P, Hadagar A, Hadizadeh F, Haghjoo Sh, Monajemi A.[ Medical Sciecne Olympiad: Concepts, 
Discieplines and methods]. Isfahan: Isfahan university of medical sciences publication, 1998.[Persian] 

2. Hatch JA. Doing Qualitative Research in Educational Settings. Albany, NY: State University of New York, 
2002. 

3. Insch GS, Moore Je, Murphy Ld. Content Analysis in Leadership Research: Examples, Procedures, and 
Suggestions for Future Use. The Leadership Quarterly. 1997;8(1):1-25. 

4. Denzin NK, Lincoln YS. Handbook of Qualitative Research. 1st. Thousand Oaks, CA: Sage Publications, 
1994. 

5. Higgs J, Jones M A, Loftus S, Chiristensen N. Clinical reasoning in the health professions. Second edition 
6. Gruppen LD, Frohna AZ. Clinical reasoning. In: Norman GR, Ven Der Vleuten CPM, Newble DI. 

International handbook of research in medical education. Great Britain: Kluwer Academic Publishers; 2002 
7. McGuire CH. Medical problem-solving: a critique of the literature. J Med Educ 1985;60(8):587-95. 
8. Norman G. Research in clinical reasoning: past history and current trends. Med Educ.2005;39(4):418-27. 
9. Ericsson KA. Deliberate Practice and the Acquisition and Maintenance of Expert Performance in Medicine and 

Related Domains Acad Med. 2004 Oct;79(10 Suppl):S70-81. 
10. Monajemi A. Toward a unified model of the clinical reasoning process: Application to qualitative 

improvement of clinical reasoning education. Second International Conference on New Perspective in 
Medical Education, 27-28 May 2005, Milan, Italy. 

11. Monajemi A. Defining a new framework for understanding clinical reasoning and problem solving: 
implication for education and research. Proceeding of  the  4th GCC Medical Education Conference, 28-30 
Nov 2004, Al Ain, UAE.;53 

12. Monajemi A, Rikers RMJP, Schmidt HG. Clinical case processing: a diagnostic versus a management 
focus.Med Educ 2007;41(12):1166-72. 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

m
e.

m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-1

0-
25

 ]
 

                            10 / 12

https://ijme.mui.ac.ir/article-1-1312-en.html


   و همكارانرضا منجمي علي  آزمون جامع استدلال باليني
 

  )5(10؛ 1389زمستان  / )نامه توسعه آموزش ويژه(مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي    /   1066

13. De Bruin ABH, Schmidt HG, Rikers RMJP. The role of basic science knowledge and clinical knowledge in 
diagnostic reasoning: a structural equation modeling approach. Acad Med 2005;80(8):765-73. 

14. Schmidt HG, Norman GR, Boshuizen HPA. A cognitive perspective on medical expertise: theory 
implications. Acad Med 1990;65(10):611–21. 

15. Monajemi A. [Clinical Reasoning: Concepts, education and assessment]. Isfahan: Isfahan university of 
medical sciences publication, 2011.[Persian] 

16. Patel VL, Evans DA, Groen GJ. Biomedical knowledge and clinical reasoning. In: Evans DA, Patel VL. 
Cognitive Science in Medicine. Cambridge: MIT Press,1988. 

17. Patel VL, Groen GJ, Norman GR. Effects of conventional and problem based medical curricula on problem 
solving. Acad Med 1991;66(7):380–9. 

18. Mandin H, Jones A, Woloschuk W, Harasym P. Helping students learn to think like experts when solving clinical 
problems. Acad Med 1997;72(3):173–9. 

19. Coderre S, Mandin H, Harasym PH, Fick GH. Diagnostic reasoning strategies and diagnostic success. Med 
Educ 2003;37(8):695–703. 

20. Mandin H, Harasym P, Eagle C, Watanabe M. Developing a ‘clinical presentation’ curriculum at the 
University of Calgary. Acad Med 1995;70(3):186–93. 

21. Ericsson KA, Charness N, Feltovich PJ, Hoffman P. The Cambridge handbook of expertise and expertise 
performance, Cambridge:  Cambridge University Press, 2006. 

22. Monajemi A. Paradigm shift in clinical reasoning assessment. Proceeding of the 3rd Asia Pacific Medical 
Education Conference, 18-21 Feb 2006, Singapore.  

23. Van der Vleuten C, Newble D, How can we test clinical reasoning? The Lancet 1995;345:1032-1034. 
24. Newble D, Norman G, van der Vleuten C. Assessing clinical reasoning. In editors Higgs J & Jones M, 

Clinical reasoning in the health professions. Second edition, Oxford: Butterworth-Heinemann, 2000. 
25. Brener E, Hamilton LA, Best WR. A new approach to evaluating problem solving in medical students. J Med 

Educ.1974;49(7):666-72.  
26. Elstein AS, Shulman LS, Sprafka SA. Medical problem solving: an analysis of clinical reasoning. 

Cambridge: Harvard Univ Press; 1978. 
27. Charlin B, Boshuizen, HP, Custers EJ, Feltovich PJ. Scripts and clinical reasoning. Med Educ. 

(2007);41,1178-1184. 
28. Schmidt HG, Norman GR, Boshuizen HPA. A cognitive perspective on medical expertise: theory 

implications Acad Med 1990;65:611–21. 
29. Page G, Bordage G, Allen T. Developing key-feature problems and examinations to assess clinical decision- 

making skills. Acad Med 1995;70(3):194-201. 
30 Grooves M, Scott I, Alexander H. Assessing clinical reasoning: a method to monitor its development in a 

PBL curriculum. Med Teach 2002, 24:507-515. 
31. Charlin B, Roy L, Brailovsky C, Goulet F, van der Vleuten C. The script concordance test: a tool to assess 

the reflective clinician. Teach Learn Med 2000;12(4):189-95. 
32. Ber R.The CIP (comprehensive integrative puzzle) assessment method. Med Teach 2003; 25(2):171-6. 
33. Custers EJ, Stuyt PM, De Vries Robbé PF. Clinical problem analysis (CPA): a systematic approach to 

teaching complex medical problem solving. Acad Med. 2000 Mar;75(3):291-7. 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

m
e.

m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-1

0-
25

 ]
 

                            11 / 12

https://ijme.mui.ac.ir/article-1-1312-en.html


 

 1067   /   )5(10؛ 1389زمستان  / )نامه توسعه آموزش ويژه(مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي 

The battery for assessment of clinical reasoning in the Olympiad for 
medical sciences students 

 
Alireza Monajemi1, Payman Adibi2, Kamran Soltani Arabshahi3, Farshid Arbabi4, Roghayeh 

Akbari5, Eugene Custers6, Arash Hadadgar7, Fatemeh Hadizadeh8, Tahereh Changiz 9 
 
Abstract 
Clinical reasoning is not only a critical skill in medicine, but also central to the clinical practice. Considering 
that there is no method of assessing clinical reasoning based on the theoretical framework of medical expertise 
research, we could approach assessment in an innovative way taking the model of clinical reasoning as a guide. 
In this model three major components of clinical reasoning (i.e. information gathering, hypothesis formation and 
hypothesis evaluation) have been measured, treating them collectively as a single score that reflects clinical 
reasoning competency. This battery permits the inclusion of different formats of clinical reasoning tests that 
cannot be administered simultaneously and assesses different aspects of clinical reasoning. This article explains 
the process of designing and implementing the battery of clinical reasoning in the first Olympiad for medical 
sciences students using action research method. 
 
Keywords: Clinical reasoning, medical expertise, Clinical reasoning assessment, Olympiad, battery 
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