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  گيري در مديريت نظام سلامت؛ گزارش يك تجربه اولين المپياد ملي استدلال و تصميم
  

منجمي، شهرام  رضا دوست، آرش رشيديان، آرش حدادگر، علي اكبر حق فاطمه هاديزاده، شهرام يزداني، مسعود فردوسي، علي

  *ي، پيمان اديبييتوفيقي، ميرعليمحمد سبزقبا
  

  

  چكيده
دهندگان خدمات سلامت معرفي شده است، در حاليكه دانشجويان  ها و وظايف اصلي ارائه مت به عنوان يكي از مهارتمديريت نظام سلا :مقدمه
اولين المپياد علمي دانشجويان علوم . گيرند هاي لازم را فرا نمي شوند و آموزش هاي مختلف علوم پزشكي براي اين امر به خوبي تربيت نمي رشته

هاي استدلال  دهنده خدمات سلامت، تقويت مهارت هاي مختلف ارائه هاي مديريتي در دانشجويان رشته يزه كسب توانمنديپزشكي با هدف ايجاد انگ
  .يز رقابتي در ايران طراحي گرديدانگ در آنان و ترويج فرهنگ كارگروهي در يك محيط شاد و هيجان مسأله و حل
ت و برگزاري آزمون و سؤالات آزمون، تعيين موضوعات آزمون، طراحي سؤالاطراحي  طراحي مدل المپياد در چهار فاز تدوين چارچوب: ها روش

گيري در مديريت نظام  اولين المپياد ملي دانشجويان علوم پزشكي در حيطه استدلال و تصميم 1388داوري صورت پذيرفت و در تابستان سال 
هاي فردي  روز و به صورت بازمنبع برگزار شد به رقابت 5اين المپياد كه در دو روز اول . برگزار گرديددر دانشگاه علوم پزشكي اصفهان سلامت 

  .تر با يكديگر به رقابت پرداختندهاي گروهي المپياد بود، شش گروه بر اختصاص داشت و در سه روز باقيمانده كه مرحله آزمون
ت آزمون با سؤالاماه چارچوب طراحي  19ختلف كارگروهي در مدت هاي مرتبط و استفاده از متدهاي م گيري از اساتيد مختلف رشته با بهره :نتايج

گيري داوطلبان بر  توانايي تصميم«دانشجويان، سنجش  »و استدلال مسأله  هاي حل مهارت«و  »قدرت استنباط مديريتي«چهار هدف سنجش 
گذاري سلامت و  موضوعات اين المپياد سياست. گرديدتدوين  »هاي متعدد گيري آنها درشرايط وجود انتخاب قدرت تصميم«و  »اساس نظرات متفاوت

در بخش . كردن نظام پزشك خانواده در كشور ايران تعيين گرديد اقتصاد سلامت و موضوع پروژه مرحله تيمي مشكلات موجود پيرامون اجرايي
هاي مختلف علوم پزشكي از سراسر  رشته نفر دانشجوي 106در اين آزمون . مطرح شد) تشريحي( سؤال 3و در قسمت گروهي  سؤال 194انفرادي 

دانشجوي پزشكي بودند و ) نفر 33(كننده  بيشترين تعداد دانشجويان شركت. دختر بودند) درصد 98/66(نفر  71كشور شركت كردند كه از اين ميان 
  .شركت نموده بودند) نفر 27(ها  و ساير رشته) نفر 20(، مديريت نظام سلامت )نفر 26(هاي پرستاري  ساير دانشجويان از رشته

با توجه به اهميت آشنايي دانشجويان علوم پزشكي با مباحث مديريت نظام سلامت و اهميت توانمند شدن اين افراد در زمينه استدلال  :گيري نتيجه
  .گر باشد زا و تسهيل  تواند براي نيل به اين اهداف انگيزش هايي مي گيري، برگزاري چنين آزمون و تصميم

  
  گذاري سلامت، اقتصاد سلامت ، سياست، مديريت نظام سلامتدلالالمپياد علمي، است :ي كليديها واژه

  1032تا  1018 :)5(10؛ 1389زمستان /  )توسعه آموزشنامه  ويژه(مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي 
  
   

                                                 
دانشكده پزشكي، گروه داخلي،  ،)دانشيار( دكتر پيمان اديبي :مسؤولنويسنده  *

  adibi@med.mui.ac.ir .دانشگاه علوم پزشكي اصفهان، اصفهان، ايران
، دانشگاه علوم معاونت تحقيقات و فناوري دكتر فاطمه هاديزاده، كارشناس پژوهشي

تر شهرام ؛ دك)hadizadeh@med.mui.ac.ir( .پزشكي اصفهان، اصفهان، ايران

                                                                                 
دانشگاه علوم پزشكي شهيد  گروه آموزش پزشكي، دانشكده پزشكي، ،)دانشيار(يزداني 

 ،)استاديار(؛ دكتر مسعود فردوسي )sh_yaz@yahoo.com. (بهشتي، تهران، ايران
، دانشكده مديريت و اطلاع رساني پزشكي، درمان گروه مديريت خدمات بهداشت و

دكتر  ؛)ferdosi1348@yahoo.com. (، ايرانان، اصفهدانشگاه علوم پزشكي اصفهان
علوم  دانشگاه ،دانشكده بهداشت ،گروه اپيدميولوژي و آمار )دانشيار(دوست  اكبر حق علي
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  گيري در مديريت نظام سلامت استدلال و تصميمالمپياد علمي   و همكاران هزاد فاطمه هادي
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 مسأله  توصيف و تشخيص
هاي مختلف مديريتي درنظام سلامت  پزشكان به سمت نقش«

شوند درحاليكه در طي دوران آموزش خود به  داده ميسوق 
هايي آماده  ندرت براي بر دوش گرفتن چنين مسووليت

پزشكان خواهي نخواهي در مديريت و رهبري « ،»)1.(اند  شده
شوند و جالب اينجاست كه در  نظام سلامت درگير مي

هاي  هاي پزشكي توجه بسيار اندكي به آموزش روش دانشكده
. »)2(گردد هبري به پزشكان معطوف مير و مديريت

پرستاران بسيار اندكي هستند كه در عين اينكه مسووليت «
هاي لازم براي آنرا كسب  اجرايي ومديريتي دارند، توانمندي

اين عبارات وعبارات متعدد ديگري كه در ). 3(»نموده باشند
اند، همه حاكي از وظيفه بزرگي  مقالات مختلف ارائه شده

بدون ايجاد آمادگي لازم قبلي به گروهي سپرده هستند كه 
مديران اجرايي نظام سلامت، كارشناسان ). 4،5(شود مي

گذاري سلامت همه  كنندگان سياست آموزش پزشكي و تحليل
معتقد هستند كه دانشجويان امروز براي اداره نظام سلامت 

هاي لازم را فرا  شوند و آموزش فردا به خوبي تربيت نمي
حتي خود دانشجويان نيز آموزش خود را در زمينه . گيرند نمي

  ). 6(دانند مديريت، ارتقاي كيفيت و اقتصاد سلامت ناكافي مي
هاي لازم براي پزشكان  مطالعات مختلفي جهت تعيين توانمندي

در  .دهندگان خدمات سلامت انجام شده است و ساير ارائه

                                                                                 
 ؛ دكتر آرش رشيديان)ahaghdoost@gmail.com. (كرمان، كرمان، ايرانكي پزش

م مديريت و اقتصاد بهداشت، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكي گروه علو ،)دانشيار(
دكتر آرش حدادگر، كارشناس ؛ )arashidian@tums.ac.ir. (، تهران، ايرانتهران

. ، دانشگاه علوم پزشكي اصفهان، اصفهان، ايرانمركز تحقيقات آموزش پزشكي پژوهشي
)hadadgar@edc.mui.ac.ir( رضا منجمي دكتر علي؛ )پژوهشگاه علوم ،)ادياراست 
دكتر  ؛)monajemi@med.mui.ac.ir. (، ايرانانساني و مطالعات فرهنگي، تهران 

دانشكده مديريت و  ،درمان گروه مديريت خدمات بهداشت و ،)استاديار(شهرام توفيقي 
. ، تهران، ايران...ا دانشگاه علوم پزشكي بقيهرساني پزشكي،  اطلاع

)shr_tofighi@yahoo.com(ي سبزقبائ عليمحمدميردكتر  ؛)مركز  ،)ياردانش
 .اصفهان، ايراناصفهان،  ي، دانشگاه علوم پزشكينيبال يكولوژيتوكس يها پژوهش

)sabzghaba@med.mui.ac.ir(  
اصـلاح شـده و    12/11/89به دفتر مجله رسيده، در تاريخ  12/10/89اين مقاله در تاريخ 

  .پذيرش گرديده است 20/11/89در تاريخ 

هاي  منديگزارش موجود درمورد توان 9 اي كه به تحليل مطالعه
مورد نياز پزشكان پرداخته بود، دارا بودن يك ديد جامع وكلي 
نسبت به نظام سلامت، توان ارزيابي كيفي خدمات سلامت 
وارتقاي آنها، مديريت نظام سلامت، توانمندي انجام كارگروهي 
و آشنايي با مديريت اطلاعات و تكنولوژي در مجموعه 

مطالعه ديگري نيز كه  در). 7(هاي مذكور قرار داشت توانمندي
مورد پراهميت در تغيير محيط ارائه خدمات سلامت  9 به بيان

پرداخته است، از مواردي چون داشتن آگاهي وتوانمندي در 
زمينه تخصيص منابع، اقتصاد سلامت و نظام ارائه خدمات 

هاي برقراري ارتباط و كارتيمي، رهبري،  سلامت، مهارت
 -  هاي هزينه شتمل بر تحليلارزيابي كيفيت و ارتقاي آن م

). 6(برده شده است رساني پزشكي نام اثربخشي و اطلاع
همچنين آشنايي با اقتصاد سلامت، توانايي تفويض اختيار، 
انجام نظارت، مديريت پروژه، مديريت تيم، عقدقرارداد، 

 بندي، برقراري ارتباط و هماهنگي و حل ريزي، بودجه برنامه
كليدي رهبران پزشك برشمرده هاي  از توانمندي مسأله
ها تنها محدود به  اين مهارتنياز به كسب مسلما ). 8و2(اند شده

باشد، به عنوان مثال توانمندي مديريت،  نمي پزشكمديران 
كسب منابع، برقراري ارتباط موثر و انجام فعاليت گروهي از 

ها در كانادا تعيين  هاي ضروري براي فيزيوتراپيست توانايي
هاي لازم  مطالعات متعدد ديگري نيز به بيان مهارت) 9(اند شده

  .پرداخته است.... براي داروسازان، پرستاران و
دهند  همين مطالعات و بسياري از مطالعات ديگر پيشنهاد مي

ها و  كه اثربخشي آن در ساير حيطه كه دانش كارگروهي 
ها ثابت شده است بايد در نظام سلامت نيز آموزش  حرفه

هاي  د و در اين رابطه آموزش و بكارگيري مهارتده شو÷دا
). 7(گردد رهبري تيم، پويايي گروه وتفويض اختيار پيشنهاد مي

 توسط گروه 2007 اي كه در انتهاي سال درمطالعه
TRACOMاست عمده مديران و  در آمريكا انجام شده

كارمندان مورد مطالعه ارتباط ضعيف در داخل و بين 
از بزرگترين علل برونده ضعيف  هاي كاري را يكي گروه
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دهندگان  و البته اين، در شرايط فعلي كه ارائه). 8( عنوان نمودند
و  تأكيداند كه هميشه  خدمات سلامت در فرهنگي آموزش ديده

هاي فردي متمركز بوده  ها و موفقيت تشويق بر فعاليت
  .، امري دور از انتظار نيست)10(است

كز پزشكي به عنوان بخشي از باتوجه به وابستگي موفقيت مرا
نظام سلامت پاسخگو به توانمندي پزشكان و ساير 

لزوم تغيير  ،)11(دهندگان خدمات سلامت در مديريت آن ارائه
هاي آموزشي براي آماده نمودن آنها براي وظايف  در برنامه

هرچند در برنامه  ).12(آينده مديريتي كاملا محسوس است
 هدف توانمندسازي مديريتي وها با  آموزشي برخي از رشته

هايي  رهبري آنها به صورت مستقيم و غيرمستقيم آموزش
هاي مورد نياز و آنچه كه در  وجود دارد، ولي بين توانمندي

است، تفاوت زيادي وجود دارد و  هاي آموزشي آمده برنامه
از سوي ديگر ). 13(تطابق اين دو بر يكديگر بسيار مشكل است

ايندي بسيار پيچيده است و تنها انتقال از آنجا كه آموزش فر
، آماده ساختن )14(ساده اطلاعات از استاد به دانشجو نيست

مديران اجرايي توانمند و با قابليت براي كار در نظام پوياي 
سلامت به فرايندي چالش برانگيز براي آموزشگران مبدل شده 

هاي مختلف  مطالعات متعددي براي بررسي روش). 15(است
هاي مديريت به دانشجويان مديريت و ساير  مهارت آموزش

هاي علوم پزشكي انجام شده  دانشجويان دانشگاه
سازي  هايي مانند شبيه كه از طريق روش) 17و16(است

به ... و) 18(هاي واقعي در محيط ، انجام پروژه)17(ها موقعيت
نكته مهم ديگري كه در برخي مطالعات . اند اين امر پرداخته

قرار گرفته است، اين است كه براي اينكه در  تأكيدمورد 
سيستم پيچيده امروز بتوان به صورت مطلوبي عمل نمود، 

كه دانشجويان علوم پزشكي ساختار نظام سلامت  لازم است 
به همين علت حتي در برخي از  و اقتصاد آن را ياد بگيرند و

دروس مربوط به مطالعات پيشنهاد شده است كه 
هاي قبل از  مت و اقتصاد سلامت در سالگذاري سلا سياست

  ).19(باليني و باليني براي دانشجويان پزشكي تدريس گردد

گرفتن موارد فوق، اولين المپياد علمي دانشجويان  با در نظر
هاي مديريتي  علوم پزشكي با هدف ايجاد انگيزه كسب مهارت

هاي مختلف علوم پزشكي و ترويج  در دانشجويان رشته
انگيز رقابتي  هي در يك محيط شاد و هيجانفرهنگ كارگرو
  .طراحي گرديد

 1959 المپياد علمي به شكل امروزي براي اولين بار در سال
در زمينه رياضي و در كشور روماني به تاريخ علم معرفي 

سال پس از آن دومين المپياد علمي در زمينه فيزيك  8. شد
ن سالانه آموزان و دانشجويا برگزار گرديد و از آن پس دانش

المپياد علمي با يكديگر به رقابت  10 در بيش از
يكي از كاركردهاي مهم همه المپيادهاي  )21و20.(پردازند مي

علمي شناسايي افراد مستعد و توانمند هر رشته و 
گزاري روي آنها براي كمك به پيشرفت هر كشور  سرمايه
هاي اوليه،  مثلا اتحاد جماهير شوروي سابق از سال. است

آموزي را در بهترين  رگزيدگان المپيادهاي علمي دانشب
  .)22(نمود هاي خود پذيرش مي دانشگاه

آموزي كه هر ساله  در كشورما نيز علاوه بر المپيادهاي دانش
وزارت علوم،  1375شود، از سال  و به نحو موفقي برگزار مي

آوري به برگزاري المپيادهاي ملي دانشجويي در  تحقيقات و فن
ولي تاكنون المپيادي براي . اي مختلف همت گمارده حيطه

هاي علوم پزشكي كشور طراحي واجرا  دانشجويان دانشگاه
اولين المپياد علمي دانشجويان علوم  1388 درسال. نشده بود

پزشكي در دانشگاه علوم پزشكي اصفهان در سه حيطه 
استدلال باليني، تفكر علمي در علوم پايه و مديريت نظام 

روش طراحي كلي المپياد و دو . راحي و اجرا گرديدسلامت ط
حيطه استدلال باليني و تفكر علمي در علوم پايه در مقالات 

به تبيين روش حاضر در مقاله . اند اي ارائه شده جداگانه
طراحي واجراي اولين المپياد علمي دانشجويان علوم پزشكي 

 گيري در مديريت نظام سلامت در حيطه استدلال و تصميم
با توجه به اينكه اين المپياد قرار است به . است پرداخته شده

آيد،  هاي مختلف كشور به اجرا در صورت ساليانه در دانشگاه
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هدف از انتشار اين مقاله بيان تجربيات بدست آمده در روند 
اشتراك گذاشتن آنها با   برگزاري اين المپياد به منظور به
ي المپيادهاي بعدي همين ديگران با هدف بهبود كيفيت برگزار
  .هاي مختلف ديگر است حيطه و نيز ساير المپيادها در حيطه

  ها روش
 :طراحي مدل المپياد در چهار فاز انجام شد كه عبارت بودند از

 تدوين چارچوب طراحي سؤالات آزمون - 1

 تعيين موضوعات آزمون - 2

 طراحي سوالات - 3

 برگزاري آزمون و داوري - 4
 
طراحي چارچوب  :ب طراحي سؤالات آزمونتدوين چارچو - 1

در مرحله اول كه مربوطه به . آزمون در دو مرحله انجام گرفت
هاي رايج در داخل و  بررسي متون و كسب تجربه از مدل

خارج كشور بود، مروري منظم به منظور دستيابي به 
با تمركز بر حيطه (موجود  مسأله هاي حل چارچوب آزمون

مچنين با صاحبنظران اين حيطه و انجام شد و ه) مديريت
هايي در اين زمينه داشتند در سراسر كشور  افرادي كه تجربه

هايي به عمل آمد و در نهايت با مطالعه منابع و اسناد  مصاحبه
به دست آمده، چارچوب اوليه تدوين شد و در قالب يك كتاب 
كه مشتمل بر معرفي المپياد، تبيين هدف از برگزاري و نحوه 

رائه توضيحاتي در مورد سه حيطه المپياد بود منتشر آن وا
. در مرحله دوم بورد طراحي آزمون تشكيل گرديد). 23(گرديد

در اولين گام اعضاي اين بورد كه يك تيم كارشناسي متشكل 
هاي  هاي گسترده و مرتبط در رشته عضو با تخصص 6از 

گذاري سلامت، مديريت خدمات بهداشتي درماني،  سياست
هاي تلفني و پست  بودند، از طريق تماس.... يولوژي واپيدم

هاي انجام گرفته قرار گرفتند و با  الكترونيك در جريان فعاليت
تكنيك دلفي در مورد اصول پايه و اوليه طراحي آزمون توافق 

بدين صورت كه در مرحله نخست پيش نويس . حاصل نمودند
. آوري شد اوليه براي همه اعضا ارسال گرديد و نظرات جمع

سپس نظرات اعمال گرديد و نسخه جديد مجددا از طريق پست 
در نهايت از نظرات ارسال  .الكترونيك براي همه ارسال گرديد

بندي به عمل آمد و توافق نهايي در مورد اصول  شده جمع
طراحي المپياد تيم حضوري در اولين جلسه . حاصل شد

ارش افكار گيري از تكنيك ب طراحي آزمون ابتدا با بهره
هاي مختلف آزمون  الگوهاي مختلفي براي برگزاري قسمت

طراحي نمودند و سپس هر الگو را از زواياي مختلف تحليل 
سپس يك چارچوب اوليه طراحي و اين چارچوب را . كردند

. چندين مرتبه به روش دلفي مورد بررسي و اصلاح قرار دادند
آزمون و با  نهايتا با برگزاري جلسه نهايي طراحي چارچوب

نام الگوي نهايي  هاي گروه متمركز و بي گيري از تكنيك بهره
طراحي سؤالات مشخص و تدوين گرديد و براي هريك از 
انواع سؤالات، نمونه سؤالي طراحي شد و چارچوب و نمونه 
سؤالات جهت اطلاع داوطلبان بر روي سايت المپياد قرار داده 

 .شد
  

عات آزمون به روش موضو: تعيين موضوعات آزمون - 2
بدين ترتيب كه به شيوه دلفي ابتدا . نام انتخاب شدند دلفي و بي

موضوع  2هريك از اعضاي بورد طراحي سؤالات حداقل 
پيشنهادي خود را به عنوان موضوعات آزمون سال اول ارائه 
نمودند و سپس همه موضوعات بدون درج نام ارائه دهنده آن 

همه اعضا ارسال شد و موضوع در قالب يك جدول براي 
در نهايت چهار موضوعي كه . دهي گرديد توسط آنها نمره

حائز بالاترين نمرات شده بودند در جلسه گروه مطرح و پس 
آيتم  3از بحث پيرامون زواياي مختلف هر موضوع با توجه به 

اهميت موضوع در كشور، امكان استفاده از نتايج حاصله 
ن برگزاري آزمون و طرحي امكا و هاي ذينفع توسط سازمان

سؤالات مناسب در آن حيطه، هريك از اعضا دو موضوع را به 
صورت كتبي انتخاب نمودند و نهايتا دو موضوعي كه حائز 
بالاترين نمرات شدند به عنوان موضوعات اولين سال تعيين 

 .گرديدند
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 .ماه به طول انجاميد 19انجام مراحل دو فاز فوق حدود 

گيري از توانمندي اساتيد  براي بهره :الاتروند طراحي سؤ - 3
ها درخواست گرديد كه  مجرب سراسر كشور از همه دانشگاه

نفر نماينده براي عضويت در كميته علمي المپياد معرفي  2
اين نمايندگان كه مسوول برگزاري مرحله . نمايند
هاي متبوع خود  دانشگاهي آزمون در داخل دانشگاه درون

ساعته در مورد نحوه  4ي يك جلسه بودند، ابتدا در ط
سپس . شدندهاي اولين المپياد توجيه  برگزاري آزمون و حيطه

چارچوب طراحي شده به همراه نمونه سؤالات و موضوعات 
تعيين شده، براي همه اعضا كميته علمي المپياد ارسال گرديد و 

از آنها خواسته شد كه سؤالاتي مشابه با نمونه سؤالات 
قالب چارچوب آزمون، طراحي و به دبيرخانه ارسالي و در 

در روز نهايي طراحي آزمون، بورد . المپياد ارسال نمايند
طراحي سؤال در شرايط كاملا محافظت شده در محل مركز 

گيري از  سنجش آموزش پزشكي وزارت بهداشت با بهره
سؤالات ارسالي از كميته علمي المپياد، سؤالات نهايي را 

ين سؤالات در شرايط قرنطينه تكثير و طراحي نمودند و ا
  .بندي گرديد بسته

 

  

 
  

 
  

  

  

  

  

  

  

  

  خلاصه مراحل مختلف طراحي المپياد در واحد زمان :1نمودار 
  

  
اولين  1388در تابستان سال  :برگزاري آزمون و داوري - 4

المپياد علمي دانشجويان علوم پزشكي سراسر كشور در 
يريت نظام سلامت برگزار گيري در مد حيطه استدلال و تصميم

آزمون در دو مرحله انفرادي و تيمي و در دو بخش صبح . شد
 .و عصر برگزار گرديد

) نام بي(كور  داوري به شيوه كاملا :داوري مرحله انفرادي
انجام گرفت و قبل از ارائه اوراق به داوران و مصححين، 

ه ها به شيوه كاملا محرمان  ها كنده شده و پاسخنامه سربرگ
  .شد كدگذاري مي

ايه اجماع هاي مرحله انفرادي عمدتا بر پ نحوه داوري آزمون
  .نظر داوران قرار داشت

هاي  بلافاصله پس از اتمام هر قسمت از آزمون پاسخنامه
كدهاي متعلق به افراد (شد  مرتبط با آن بخش كدگذاري مي

 يرد داوروو به ب) هاي مختلف آزمون متفاوت بود براي بخش
شد و بلافاصله تصحيح اوراق و داوري آغاز  داده ميتحويل 

 

  
  

 مرور متون اوليه    

  
  

      مصاحبه با      
 نظران صاحب

   
    

تدوين چارچوب اوليه
 

   
   

تشكيل بورد طراحي آزمون

  ري جلسات مختلف برگزا
  و دستيابي به الگوي

 نهايي آزمون 

   
    

تعيين موضوعات آزمون
طراحي نهايي 

و   تسؤالا
سازي آنها آماده

برگزاري آزمون
ماه1 ماه2  ماه 1 ماه 5 ماه 6            ماه4  

ارسال چارچوب و 
موضوعات براي 
كميته علمي و 

 تسؤالادريافت 

هفته1 ماه 5/2

 روز 2

 ۱۳۸۸ تابستان ۱۳۸۶ زمستان
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هاي مربوط به صبح روز اول و دوم  تمام پاسخنامه. گشت مي
پاسخنامه برتر  10دهي شدند و  توسط دو نفر مطالعه و نمره

نمرات . دهي قرار گرفتند داور مورد بررسي و نمره 3توسط 
نيز هاي عصر روز اول و دوم  نفر برتر آزمون 10متعلق به 

  .نفر جمع زده شد 2توسط 
پس از اتمام كل پروسه داوري ابتدا كدگشايي اوليه صورت 

گانه مربوط به هر نفر مشخص و نمرات  4گرفت و كدهاي 
قسمت آزمون هر داوطلب با اعمال ضرايب با  4حاصل از 

بندي نهايي همه  يكديگر جمع زده شد و در نهايت پس از جمع
جام و نمره هر فرد مشخص شد ها، كدگشايي نهايي ان قسمت

ارائه شده  1ضرايب هر بخش از آزمون در جدول شماره (
كننده در يك  سپس ميانگين نمرات تمامي افراد شركت). است

گروهي كه حائز بالاترين ميانگين گروهي  6گروه محاسبه و 
صبح روز سوم به تكميل . شدند به مرحله گروهي راه يافتند

فرات برتر اختصاص داشت و تصحيح سؤالات و تعيين ن
  .گروه برتر ظهر روز سوم مطابق برنامه اعلام گرديد 6اسامي 

  
نتايج حاصل از فعاليت گروهي هر روز  :داوري مرحله گروهي

در همان روز مورد داوري و امتيازدهي قرار مي گرفت و 
روند اين كار به اين صورت بود كه هر دفترچه كه متعلق به 

شد و  دهي مي داور مطالعه و نمره 5ر يك گروه بود توسط ه
سپس ميانگين نمرات محاسبه و به عنوان نمره نهايي هر گروه 

دهي بحث و  در مواقع نياز قبل از نمره. گرديد مشخص مي
در اين قسمت نيز اسامي . گرفت بررسي گروهي صورت مي

ها به داوران  ها نامشخص بوده و قبل از ارائه دفترچه گروه
  .گرفته بود كدگذاري صورت

  
سؤال  39اي حاوي  در انتهاي آزمون پرسشنامه :نظرسنجي

كميته علمي، (هاي مختلف برگزاري المپياد  در مورد بخش
دانشگاهي در  كميته اجرايي، نحوه برگزاري آزمون درون

سؤال آن  13توسط دانشجويان تكميل گرديد كه ) دانشگاه مبدا

لات كه به صورت اين سؤا. پيرامون مسائل علمي آزمون بود
تايي بود، از كاملا موافقم تا كاملا مخالفم مرتب شده  5ليكرت 

كنندگان پيرامون تفاوت اين   بود و به نظرخواهي از شركت
 هاي معمول دانشگاه، سنجيده شدن حل آزمون با ساير آزمون

كننده بودن همراه  و استدلال توسط اين آزمون، كمك مسأله
هاي ارائه  آموزشو ميزان كفايت  آوردن كتاب در اين آزمون

هاي لازم براي اين آزمون پرداخته  مهارت شده براي كسب
هاي  دهنده با مهارت همچنين در مورد تناسب نمره آزمون. شد
فرد در حيطه مورد آزمون، مناسب بودن وقت  مسأله حل

هاي  هاي فردي و گروهي، قابل يادگيري بودن مهارت آزمون
هاي  اي فرد خوردن مهارت نده حرفه، به درد آيمسأله حل

مورد سنجش، ارتباط ميزان موفقيت در اين آزمون با ميزان 
دهنده، سنجيده شدن خلاقيت  دانش و معلومات فرد آزمون

دهنده از كيفيت  توسط اين آزمون، رضايت كلي آزمون
 رايتشويق دوستان بتمايل داوطلب به برگزاري آزمون و 

  .نظرخواهي شد ،هاي آينده الشركت در اين المپياد در س
  

  نتايج
در بررسي منابع : تدوين چارچوب طراحي سؤالات آزمون. 1

موجود ما موفق به يافتن هيچ مستندي در مورد برگزاري 
المپيادي براي دانشجويان علوم پزشكي و به خصوص در 

همچنين مقاله علمي . حيطه مديريت در نظام سلامت نشديم
نجش مهارت استدلال و معتبري در زمينه نحوه س

گيري در زمينه مديريت و به خصوص مديريت نظام  تصميم
سنجش مهارت  مطالعاتي در زمينه روش . سلامت يافت نشد

باليني بدست آمد و مورد  هاي حيطهدر  ويژهاستدلال به 
آزمون در دو مرحله انفرادي و تيمي و در . استفاده قرار گرفت

 .دو بخش صبح و عصر طراحي گرديد

 4هاي مرحله انفرادي در  آزمون :هاي مرحله انفرادي آزمون
. قسمت در دو نوبت صبح و عصر دو روز اول برگزار شد
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سنجش قدرت استنباط مديريتي آزمون صبح روز اول بر 
در اين آزمون كه به صورت انگليسي . متمركز بود دانشجويان

برگزار گرديد، يك مقاله مرتبط با موضوعات آزمون كه 
خلاصه مقاله كه  16ت بحث آن حذف شده بود به همراه قسم

اصلي مورد بحث در مقاله  مسأله از زواياي گوناگون به
پرداخته بود به دانشجويان ارائه گرديد و از آنها خواسته شد 
كه با توجه به نتايج مندرج در مقاله و خلاصه مقالات ارائه 

ن در نظر مدت زما. بپردازندبحث اين مقاله ، به تدوين شده
  . ساعت بود 3گرفته شده براي اين آزمون 

هاي سنجش  گيري از تكنيك آزمون عصر روز اول با بهره
 Clinical)و استدلال باليني متداول مسأله هاي حل مهارت

reasoning Problem, Script Concordance, Extended 
Matching, Key Feature)  مشتمل برطراحي گرديده بود و 

) قسمت قابل پاسخگويي 160مجموعا (ند قسمتي سؤال چ 40
با يك (دقيقه  90بود كه در قالب دو دفترچه در مدت زمان 

 )اي در فاصله ميان توزيع دو دفترچه دقيقه 20استراحت 
  .زبان فارسي بودسؤالات اين بخش به . برگزار شد

گيري داوطلبان  توانايي تصميمصبح روز دوم كه به بررسي 
اختصاص داشت، به صورت متفاوت بر اساس نظرات 
اي كه يك  دقيقه 14در ابتدا يك فيلم . انگليسي برگزار شد

هاي موضوع مورد نظر  گفتگوي دو نفره پيرامون يكي از حيطه
ها و  بود پخش شد و يك مقاله و يك خلاصه مقاله كه با شيوه

نظرهاي متفاوتي به همان موضوع پرداخته بودند نيز به 
گرديد و از آنها خواسته شد كه خود را در داوطلبين ارائه 

جايگاه زير فرض نموده و هر بار از همان منظر به  4هريك از 
ها و بهترين پيشنهادات خود در زمينه  ترين چالش بيان عمده

  :مورد نظر بپردازند
1. Health Equity Activist 
2. Pharmaceutical Industry Representative 
3. Academic Biomedical Researcher 
4. Minister of Health 
 3مدت زمان اختصاص يافته براي اين قسمت از آزمون 

  .ساعت بود
قدرت و در آخرين قسمت بخش انفرادي كه به سنجش 

هاي متعدد  در شرايط وجود انتخاب گيري داوطلبان تصميم
 PMP هاي شبيه به سؤال در قالب آزمون 2اختصاص داشت 

(Patient Management Problem) يكي از . ارائه گرديد
قسمت بود و هر  15قسمت و ديگري  10سؤالات مشتمل بر 

گزينه بود كه بايد به ترتيب اولويت  5تا  4قسمت حاوي 
سؤالات در قالب دو دفترچه جداگانه مورد . گرديد بندي مي رتبه

پرسش قرار گرفت و مدت زمان اختصاص داده شده براي اين 
  .ددقيقه بو 60قسمت 

ها به صورت بازمنبع برگزار شد و  هاي اين آزمون كليه قسمت
  .دانشجويان حق استفاده از هر گونه كتابي را داشتند

  
  هاي مختلف مرحله انفرادي و هدف از طراحي هريك آزمون :1جدول 

  نوع آزمون  هدف از آزمون زمان آزمون
  خلاصه مقاله مختلف 16حث يك مقاله با استفاده از تدوين ب سنجش قدرت استنباط مديريتي دانشجويان صبح روز اول
 MRP (Managerial Reasoning Problem), SC, Extended دانشجويانو استدلالمسألههاي حل سنجش مهارت عصر روز اول

Matching, KF tests   
گيري داوطلبان بر اساس نظراتتوانايي تصميم سنجش صبح روز دوم

  متفاوت
بيان  متفاوت نسبت به يك موضوع و درخواست هاي ارائه ديدگاه

در مورد موضوع مورد نظر  ها و بهترين پيشنهادات ترين چالش عمده
  هاي مختلف از منظر ذينفع

گيري داوطلبان درشرايط وجودسنجش قدرت تصميم عصرروز دوم
  هاي متعدد انتخاب

  PMP آزمون  آزموني مشابه ساختار
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له گروهي از ظهر روز سوم تا مرح :هاي مرحله گروهي آزمون
روزي و يك بخش  دو بخش نيم(ظهر روز پنجم در سه نوبت 

در اين مرحله به هر گروه سه نفره، يك . برگزار شد) تمام روز
اطاق مجهز به دو كامپيوتر متصل به شبكه اينترنت اختصاص 

موضوع . داده شد و آزمون به صورت بازمنبع برگزار گرديد
از قبل مشخص شده و از طريق سايت  آزمون مرحله گروهي

رساني شده بود تا امكان مطالعه  المپياد به همه داوطلبان اطلاع
در آغاز . بيشتر در اين زمينه و تهيه منابع مرتبط فراهم باشد

اي حاوي يك سؤال به  دفترچه) هر روز(هر بخش از آزمون 
ه روز با پاسخ ب 3شد و آنها بايد در طي دانشجويان ارائه مي
اي را تا حد تدوين برنامه اجرايي به پيش  اين سه سؤال پروژه

در مرحله اول آزمون كه از ظهر تا شب ادامه داشت، . بردند مي
خانواده در ايران،  نظام پزشك پس از تشريح وضعيت موجود

استقرار نظام يكپارچه پزشك خانواده و تسهيل دسترسي 
عنوان خواسته و جغرافيايي بيماران به پزشكان خانواده به 

نياز موجود مطرح شد و از داوطلبان درخواست گرديد كه در 
ها  براي نيل به اين خواسته Option Listپايان روز به تعدادي 

 ,Organization)اهرم كنترل نظام سلامت 5در قالب 
Finance, Payment Method, Regulation, Behavior) 

ي و خلاقانه كه از هاي منطقOptionتعدد و تنوع . دست يابند
. هماهنگي مناسب داخلي برخودار باشد، داراي امتياز بود

به اختصار از داوطلبان  Optionهمچنين متد دستيابي به هر 
در بخش دوم آزمون گروهي كه از صبح تا . پرسيده شده بود

عصر روز چهارم را به خود اختصاص داده بود، از 
 Optionاس درخواست شده بود كه براس كنندگان شركت

List ها، مراحل  تهيه شده در مرحله قبلي، براي هريك از گزينه
را انجام داده و در پايان كار گزينه  Option Appraisalعلمي

هاي به كار رفته در  تنوع متدولوژي. نهايي خود را ارائه نمايند
ها و منطقي بودن راه دستيابي به انتخاب  مرحله ارزيابي گزينه

بخش سوم آزمون گروهي كه در . متياز بودداراي ا ،نهايي
روز پنجم المپياد برگزار گرديد، از دانشجويان تشريح طرح  نيم

سازي مدل پيشنهادي خود كه شامل منابع  عملياتي نحوه پياده
  . هاي اجرايي استقرار طرح بود، خواسته شد مورد نياز و گام

سخ در انتهاي هر روز دفترچه مربوط به آن روز كه حاوي پا
در . شد آوري و به داوران ارائه مي به سؤال آن روز بود جمع

انتهاي روز سوم دانشجويان بايد نتيجه فعاليت سه روز خود 
روز ظهر . نمودند را در دو قالب پوستر و سخنراني ارائه مي

سوم علاوه بر دفترچه سؤال مربوط به آن روز، پوستر 
 pdf فايلطراحي شده توسط اعضاي هر گروه در قالب يك 

هاي  شد كه پرينت رنگي شده و در محل گرفتهتحويل 
بورد داوران از . مخصوص ارائه پوسترها به نمايش در آمد

تمام پوسترها بازديد نمودند و يك نفر از اعضاي هر گروه 
پس از . مسوول ارائه پوستر و پاسخ به سؤالات داوران بود

اي از  ه نمايندههاي دانشگا اتمام ارائه پوسترها در محل همايش
ها به ارائه مبسوط نتايج حاصل از پروژه  هريك از گروه

هاي مطرح شده از سوي  پرداخت و به سؤالات و چالش مي
در ابتدا زمان ارائه هر سخنراني به . داد داوران پاسخ مي

دقيقه اعلام شد ولي در زمان ارائه با هدف  20داوطلبين 
دهندگان،  حران ارائهسنجش توانايي مديريت زمان و مديرت ب

دقيقه تعيين گرديد و به ازاي هر دقيقه تجاوز از  15زمان ارائه 
  .زمان تعيين شده، از داوطلبان نمره كسر گرديد

براساس مرور متون انجام شده  :تعيين موضوعات آزمون. 2
گذاري  نظران موضوعات اين المپياد سياست و اجماع صاحب

و پروژه مرحله تيمي سلامت و اقتصاد سلامت تعيين شد 
كردن نظام پزشك  حول مشكلات موجود پيرامون اجرايي

  .دخانواده در كشور ايران طراحي گردي
سؤال و  194در مجموع در بخش انفرادي  :طراحي سؤالات. 3

 . مطرح گرديد) تشريحي(سؤال  3در قسمت گروهي 

  :برگزاري آزمون و داوري. 4
تصحيح آزمون قسمت براي داوري و  :داوري مرحله انفرادي

اول تنها توجه و اشاره به نكات كليدي مقالات مختلف و 
هاي ارائه شده در آنها، توجه به نكات عميق موجود در  تفاوت
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گيري و  مقالات و افتراق آنها از نكات سطحي و نحوه نتيجه
گيري براساس آنها مورد توجه بود و نحوه نگارش  تصميم

بر اين . يسي فاقد امتياز بودنو بحث از نظر متدولوژي مقاله
گرفت  اساس نكات كليدي كه بايد مورد اشاره و توجه قرار مي
هاي  و نمره متعلق به هريك مشخص و بر همين اساس بحث

  . تدوين شده مورد قضاوت و داوري قرار گرفت
براي داوري قسمت دوم آزمون با توجه به اينكه در اين بخش 

هر سؤال ممكن بود  وجود بيش از يك جواب صحيح براي
، سؤالات )البته هر داوطلب تنها مجاز به انتخاب يك جواب بود(

پاسخ داده شد و از  (expert panel)توسط داوران مختلف 
يعني كليه (آنها خواسته شد كه به هر سؤال جواب كامل دهند، 

هاي ممكن را انتخاب نموده و با توجه به اهميت هر  جواب
هاي داده شده و نمرات  سپس جواب. )دهي نمايند جواب نمره

هاي ممكن براي هر سؤال  بندي و انتخاب اختصاص يافته جمع
 هريك از آنهاو نمره اختصاص يافته در صورت انتخاب 

  .مشخص شد
داوري آزمون صبح روز دوم نيز مشابه با داوري آزمون 

  .صبح روز اول انجام گرفت

به صورت گيري  براي داوري آزمون بخش چهارم كه تصميم
 ر اساسبندي آنها بود ب ها براساس اولويت انتخاب گزينه

. صورت مي گرفتدهي  از پاسخ صحيح نمرهو فاصله تفاوت 
 2دهي اين بخش از آزمون در جدول  سه مثال از نحوه نمره

  .ارائه شده است
در مرحله گروهي علاوه بر سنجش  :داوري مرحله گروهي

انشجويان و توانايي آنها در انجام قدرت استدلال و استنباط د
هاي كار گروهي  يك پروژه مديريتي، بررسي ارزيابي مهارت

 2به اين منظور در طول هر روز . داوطلبان نيز مورد هدف بود
دقيقه در اطاق هر گروه  10تا  5نفر از تيم داوران به مدت  3تا 

مشاهده و براساس  هاي گروه را يافتند و فعاليت حضور مي
ليستي كه از قبل طراحي شده بود به فعاليت گروهي آنها چك 

موارد مورد توجه در اين بخش ميزان همكاري . دادند نمره مي
هاي گروهي، روند تقسيم كار در ميان  همه اعضا در فعاليت

نمره متعلق به اين . ها بود اعضا و مشاركت همه اعضا در بحث
نمرات  نمره بود كه براساس ميانگين 10قسمت حداكثر 

  .روزهاي مختلف تعيين گرديد

  
 آزمون PMPبخش دهي نمره نحوه از مثال سه :2جدول 

  3سؤال  2سؤال  1سؤال 
ترتيب  هاگزينه

صحيح 
ها  گزينه

  )الف(

ترتيب پاسخ
داده شده 

  )ب(

تفاضل الف و
نمره هر (ب 

  )ج) (گزينه

ترتيب
صحيح 

  )الف(

ترتيب پاسخ
  )ب(داده شده 

تفاضل الف 
نمره (و ب 

) هر گزينه
  )ج(

ترتيب 
  )الف(صحيح 

ترتيب پاسخ 
  )ب(داده شده 

تفاضل الف و 
نمره هر (ب 

  )ج) (گزينه

  0  3  3 1 2 3 3  1 4 الف
  0  1  1 0 4 4 1  2 3 ب
  0  2  2 2 3 1 1  3 2 ج
  0  4  4 1 1 2 3  4 1 د

  0  جمع نمرات ستون ج 4 جمع نمرات ستون ج 8  جمع نمرات ستون ج
نمره تخصيص داده شده به 8-8=0 ×نمره تخصيص داده شده به اين سؤال

  ×اين سؤال
نمره تخصيص داده شده به   8- 4=4

  ×اين سؤال
8=0 -8  

  .شد نمره مي 8عدد بود، نمره متعلق به آن قسمت  4هاي يك قسمت  زينهاگرتعداد گ: ×
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  .هاي صحيح براساس اجماع نظر داوران مشخص گرديد توالي و ترتيب پاسخ
  

 ي از نمره كل آزمون انفراديانفراد آزمون از بخش هر به متعلقدرصد  :3جدول 

  صبح روز اول  نوع آزمون
  )استنباط مديريتي(

  عصر روز اول
 انايي استدلال و حلتو(

  )مسأله 

  صبح روز دوم
گيري  توانايي تصميم(

  )براساس نظرات متفاوت

  عصر روز دوم
گيري داوطلبان  تصميم قدرت(

هاي  در شرايط وجود انتخاب
  )متعدد

  25  20  40  15  درصد از كل آزمون
  
  

هاي  در روند داوري پوسترها، داوران با در نظر گرفتن آيتم
، ساختار )جذابيت و جلب توجه كنندگي آن(ظاهر پوستر 

واضح و قابل فهم بودن آن و قابليت انتقال سريع (پوستر 
علمي و  دقيق،(، محتواي علمي )مطالب و مفاهيم به خواننده

د علمي مستدل بودن مطالب ارائه شده و تبيين مبتني بر شواه
تكنيك و تطابق  ،3با ضريب ) درست نتايج حاصل از پروژه

ها و مطابقت مطالب ارائه  استفاده درست از نمودارها و گراف(
هاي ارائه گرديده در  شده در اين پوستر با مجموع گزارش

و ميزان توانايي  2، خلاقيت با ضريب )روزهاي گذشته
دهنده در پاسخگويي به سؤالات داوران، به  ي ارائهدانشجو

هريك از داوران به هر پوستر . ارزيابي پوسترها پرداختند
اختصاص دادند كه در نهايت ميانگين اين نمرات  5اي از  نمره

  .تعيين شدبه عنوان نمره نهايي براي هر پوستر 
هاي نحوه ارائه  آيتم ها نيز با در نظر گرفتن داوري سخنراني

سرعت صحبت كردن، برقراري ارتباط چشمي، تغيير آهنگ (
، محتواي سخنراني ...)هاي مناسب و صدا، استفاده از مكث

ها و عبارات، پوشش  جذابيت مقدمه، توصيف صحيح واژه(
) صحيح عناوين و مطالب مهم و مبتني بر شواهد بودن مطالب

سخنراني از يك روند  پيروي(ساختار سخنراني ، 3با ضريب 
با  )ها با هدف كلي طرح منطقي و ارتباط صحيح سرعنوان

، استفاده صحيح از وسايل كمك آموزشي، توانايي 2ضريب 

بندي مناسب  ها، رعايت زمان ارائه دهنده در پاسخ به پرسش
تناسب نحوه (در ارائه سخنراني و ظاهر مناسب سخنران 

) خنراني آكادميكلباس پوشيدن و ظاهر سخنران با يك س
ها به  هريك از داوران با در نظر گرفتن اين آيتم. انجام گرفت

دادند و نمره نهايي  10اي از صفر تا  هر سخنراني نمره
به هريك از . (داور بود 5سخنراني هر گروه ميانگين نمره 

ها در انتهاي قسمت سوم آزمون گروهي چك ليست  گروه
دهي نهايي فرايند کار  نمره ).ارزيابي سخنراني ارائه شده بود

  .انجام شد ٢گروهي براساس جدول شماره 
  

ي در تعيين نمره گروه آزمون از هربخش به متعلقدرصد  :4جدول 
 نهايي آزمون گروهي

نيم روز 
  اول

روز 
  دوم

نيم روز 
  سوم

ارائه 
 شفاهي

كار  پوستر
 گروهي

20%  35%  20%  10%  5%  10%  
هاي  نفر دانشجوي رشته 106در اين آزمون  :برگزاري آزمون

مختلف علوم پزشكي از سراسر كشور شركت كردند كه از 
بيشترين تعداد . دختر بودند) درصد 98/66(نفر  71اين ميان 

دانشجوي پزشكي بودند و ) نفر 33(كننده  دانشجويان شركت
، مديريت نظام سلامت )نفر 26(هاي پرستاري  بقيه از رشته

نفر برتر  3. شركت نمودند) نفر 27(ها  و ساير رشته) نفر 20(
نفر  9در ميان . مرحله انفرادي هر سه دانشجوي پزشكي بودند

نفر دانشجوي  4نفر دانشجوي پزشكي و  5اول اين المپياد 
نفري كه  18و از ميان  حضور داشتندمديريت نظام سلامت 
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نفر  8نفره به مرحله گروهي راه يافتند  3تيم  6در قالب 
 2نفر دانشجوي مديريت نظام سلامت و  8 دانشجوي پزشكي،

ميانگين نمره نهايي . بودندنفر دانشجوي دندانپزشكي 
و ميانگين نمره دانشجويان  32/335±94/73 دانشجويان دختر

ي دار معنابود كه از نظر آماري تفاوت  03/363±21/84 پسر
ميانگين نمره آزمون سنجش توانايي . )=143/0p( نداشت

و آزمون سنجش قدرت ) =007/0p(أله مس استدلال و حل
هاي متعدد  گيري داوطلبان در شرايط وجود انتخاب تصميم

)044/0p=(  ي بيشتر از ميانگين نمره دار معناپسران با اختلاف
هاي سنجش قدرت استنباط  در نمرات آزمون. دختران بود

گيري براساس نظرات  مديريتي و سنجش توانايي تصميم
ميان دو جنس مشاهده نشد  دار معنامتفاوت اختلاف 

)05/0>p(.  در مقايسه ميانگين نمره نهايي دانشجويان
هاي مختلف، ميانگين نمره نهايي دانشجويان پزشكي و  رشته

مديريت بيشتر از ميانگين نمره نهايي دانشجويان پرستاري 
ميان ميانگين نمره نهايي  .)=002/0p(و ) =007/0p(بود 

آماري مشاهده نشد  دار معنااختلاف ها  دانشجويان ساير رشته

)05/0>p( .هاي سنجش  ميانگين نمرات كسب شده از آزمون
گيري براساس نظرات  قدرت استنباط مديريتي، توانايي تصميم

گيري داوطلبان در شرايط وجود  متفاوت و توانمندي تصميم
هاي متعدد توسط دانشجويان مديريت بيش از ساير  انتخاب

 نبود دار معناي اين اختلاف از نظر آماري دانشجويان بود ول
)05/0>p(.  ميانگين نمرات آزمون سنجش توانايي استدلال و

دانشجويان مديريت و پزشكي بهتر از دانشجويان  مسأله حل
) =008/0p( ها و دانشجويان ساير رشته) =000/0p(پرستاري 

صبح و (هاي روز دوم  در آزمون. بود) =024/0p(و 
ي ميان ميانگين نمرات دانشجويان دار معناوت تفا) بعدازظهر

همبستگي ميان نمرات نهايي . هاي مختلف مشاهده نشد رشته
بود  دار معنادانشجويان و معدل آنها از نظر آماري 

)024/0p= ( وليPearson Correlation  محاسبه  2/0برابر
ها همبستگي آماري ميان معدل  يك از رشته در هيچ. گرديد

  .نمره نهايي آنها مشاهده نشدداوطلبان و 
نتايج نظرسنجي انجام شده از دانشجويان در قالب : نظرسنجي

   .به صورت خلاصه ارائه شده است 5جدول شماره 
  

  خلاصه نتايج نظرسنجي انجام شده از دانشجويان :5جدول 
كاملا موافق و موافق  گزاره نظرسنجي

  )درصد(
  نظر بي

  )درصد(
  مخالف و كاملا مخالف

  )صددر(
  -   2 98 .هاي معمول دانشگاه تفاوت داشت اين آزمون با ساير آزمون

  48  -  52 .سنجيد و استدلال را مي مسألهاين آزمون حل
  1/33  9/29 37 .كننده بود همراه آوردن كتاب در اين آزمون كمك

  9/1  6/9 5/88 .هايي كه براي اين آزمون لازم است در دانشگاه آموزش داده نشده استمهارت
  4/40  1/23 5/36 .ام در حيطه مورد آزمون بود  مسأله نمره من متناسب با مهارت حل

  3/17  9/1 8/80 .مناسب بود انفراديهاي مرحله وقت آزمون
  9/26  5/11 6/61 .خورداي من ميشد، به درد آينده حرفه هايي كه سنجيده ميمهارت
  9/3  5/11 6/84 .قابل يادگيري هستند مسألههاي حلمهارت

  8/30  5/11 7/57 .ميزان موفقيت در اين آزمون ارتباطي با ميزان دانش و معلومات من نداشت
  4/40  7/7 9/51 .سنجيد اين آزمون خلاقيت را مي

  1/23  5/11 4/65 .كنمهاي آينده تشويق ميدوستانم را به شركت در اين المپياد در سال
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  بحث
گذاري سلامت و  مباحت سياست با توجه به اينكه: تحليل نتايج

اقتصاد سلامت در برنامه آموزشي رسمي دانشجويان مقطع 
كارشناسي رشته مديريت خدمات بهداشتي درماني و يا هيچ 
رشته ديگري در مقطع كارشناسي وجود ندارند، بين 
دانشجويان اين رشته و ساير دانشجويان از نظر مواجهه 

مورد آزمون تفاوتي  آكادميك و رسمي با منابع و موضوعات
برتري نسبي دانشجويان اين رشته را شايد . وجود نداشت

بتوان با مواجهه بيشتر اين دانشجويان با مباحث مديريتي و 
برتري . انگيزه بيشتر براي مطالعه در اين زمينه توجيه نمود

دانشجويان پزشكي نيز با مدت زمان بيشتر حضور آنها در 
با مشكلات نظام سلامت و به تبع  تر دانشگاه و مواجهه ملموس

آن احساس نياز به مطالعه بيشتر در اين زمينه و همچنين 
  .احتمالا برتري نسبي استعداد اين گروه قابل توجيه است

از آنجا كه هيأت بورد طراحي سؤال قابليت برقراري ارتباط 
هاي مورد نياز يك  المللي را از توانمندي علمي در سطوح بين

عيين نمودند، سؤالات صبح روز اول و صبح روز مدير موفق ت
اين امر از اين جهت كه . دوم به زبان انگليسي طراحي شده بود

شايد دانشجويان پزشكي تسلط بيشتري به زبان انگليسي 
داشته باشند و يا دانشجويان مديريت با متون تخصصي اين 
حرفه آشنايي بيشتري داشته باشند منجر به اعتراضاتي گرديد 

ه با توجه به اينكه ميان نمرات اين دو بخش در بين ك
هاي مختلف تفاوتي وجود نداشت، قابل رد  دانشجويان رشته

همچنين ميانگين نمرات اين دو بخش در بين . كردن است
با توجه . دانشجويان دختر و پسر نيز تفاوتي نشان نداده است

تا حد  به اينكه سؤالات عينا از متن كتاب استخراج نشده بود و
دهي به سؤالات  امكان سعي در كاهش تاثير دانش در پاسخ

گرديده بود، بيشتر بودن ميانگين نمرات بعدازظهر دو روز 
دهنده توانمندي بيشتر آنها در  تواند نشان انفرادي پسران مي

دانشجويان  دار معنابرتري . باشد مسأله گيري و حل تصميم
ز اول كه به سنجش مديريت و پزشكي در آزمون بعدازظهر رو

تواند  اختصاص داشت، مي مسأله هاي استدلال و حل مهارت
هاي مختلف به اين  ناشي از آموزش بيشتر اين فنون در قالب

دانشجويان و همچنين مواجهه بيشتر اين افراد با شرايطي كه 
يكي از . است، دانست مسأله گيري و حل نيازمند به تصميم

انش محفوظ و حافظه فرد در تدابيري كه جهت كاهش تاثير د
دهي صحيح به سؤالات انديشيده شده بود، آزادي به  پاسخ

اي در زمان آزمون و  نوع كتاب و جزوه همراه داشتن هر
درصد معتقد بودند كه  37استفاده آزاد از آنها بود، ولي تنها 

كننده بوده است كه  همراه آوردن كتاب در اين آزمون كمك
ا روش استفاده سريع و صحيح از ناآشنايي دانشجويان ب

كتاب در زمان آزمون به علت جديد بودن اين روش برگزاري 
همچنين اجبار به وضع . توان از علل آن برشمرد آزمون را مي

محدوديت زماني نسبتا شديد به دليل رقابتي بودن آزمون كه 
از نيز  نمود استفاده آزاد از منابع را با محدوديت مواجه مي

  .ل اين امر استديگر دلاي
هاي استاندارد  با توجه به عدم وجود قالب: نقاط ضعف و ابهام

در مديريت نظام سلامت  مسأله سنجش مهارت استدلال و حل
و  مسأله و با عنايت به ثبات اصول حاكم بر فرايندهاي حل

ها و  گيري، در طراحي بخشي از سؤالات از قالب تصميم
واستدلال  مسأله حلهاي موجود براي سنجش مهارت  فرمت

باليني استفاده گرديد، كه طراحي سؤالات در اين قالب اگرچه 
در هر صورت اعتبار . رسد مشكل بود ولي موثر به نظر مي

و استدلال در  مسأله اين سؤالات در سنجش توانمندي حل
  .مديريت نظام سلامت از نقاط ابهام اين مطالعه است

ها،  اين قبيل آزمون از سوي ديگر از اهداف عمده برگزاري
انگيز در ميان  ايجاد جو رقابت در محيطي شاد و هيجان

هاي سنگين به خصوص در  وضع مشوق. دانشجويان بود
تواند  اي مي زمينه ادامه تحصيل بدون آزمون، اگرچه به گونه

زا باشد، به دليل   براي شركت پرشورتر در اين آزمون انگيزش
به كاهش جو شادي و تشديد جو رقابت ممكن است منجر 

نشاط المپياد شده، بر دانشجويان اثرات منفي داشته، به 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

m
e.

m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-1

0-
25

 ]
 

                            12 / 15

https://ijme.mui.ac.ir/article-1-1316-en.html


  و همكاران هزاد فاطمه هادي   لامتگيري در مديريت نظام س استدلال و تصميمالمپياد علمي 
 

   http://journals.mui.ac.ir)                         5(10؛ 1389زمستان ) / نامه توسعه آموزش ويژه(مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي /      1030

  .سرخوردگي آنها بيانجامد
  

  پيشنهادات
با توجه به اينكه يكي از نتايج اين المپياد مانند ساير  - 

تواند شناسايي جوانان مستعد و توانمند  المپيادهاي علمي مي
به پيشرفت  گذاري بر روي آنها براي كمك كشور و سرمايه

گردد  هاي آنان باشد، پيشنهاد مي كشور و استفاده از توانمندي
هاي مختلف در نظر  باشگاهي براي برگزيدگان المپيادهاي سال

هاي اجتماعي ميان برگزيدگان  گرفته شود تا با ايجاد شبكه
هاي مختلف و همچنين ميان اين افراد با اساتيد رشته و  سال

گذاران وزارت متبوع، به ارتقاي  تهمچنين كارشناسان و سياس
سطح دانش و مهارت اين افراد كمك نموده و آنها را جهت 

شان كه حل معضلات واقعي نظام سلامت  ماموريت نهايي
  .كشور است بيش از پيش آماده نمايد

با توجه به اينكه از اهداف برگزاري اين المپياد ارتقاي سطح  - 
ها از طريق  كليه رشته التحصيلان آينده دانش مديريتي فارغ

ها است،  افزايش ميزان مطالعات مديريتي دانشجويان اين رشته
گردد كه در انتخاب موضوعات ساليانه حيطه  پيشنهاد مي

گيري در مديريت نظام سلامت دقت زيادي  استدلال و تصميم
مبذول گردد كه موضوعات انتخاب شده تا حد امكان جزو 

يريت نباشد و بدين ترتيب دروس رسمي دانشجويان رشته مد

ها در  شرايطي نسبتا برابر براي شركت دانشجويان همه رشته
دانشجويان علاقمند  شالمپياد فراهم شده، موجب افزايش انگيز

به شركت در اين المپياد  )ها كليه رشتهدر (به مباحث مديريتي 
  .گرددو مطالعه مباحث مربوطه 

  
  گيري نتيجه

دانشجويان علوم پزشكي با مباحث با توجه به اهميت آشنايي 
مديريت نظام سلامت و اهميت توانمند شدن اين افراد در زمينه 

تواند  هايي مي گيري، برگزاري چنين آزمون استدلال و تصميم
گر باشد ولي لازم  زا و تسهيل براي نيل به اين اهداف انگيزش

است كه به حفظ و گسترش جو نشاط و شادي و جلوگيري از 
زاي جديد بر دانشجويان توجه  دن يك عامل تنشاضافه ش

  .مضاعف گردد
  

  قدرداني
با تشكر فراوان از جناب آقايان دكتر كامران باقري لنكراني، 

زاده، دكتر سيامك عقلمند، دكتر حسين  دكتر غلامرضا حسن
جباري بايرامي، حسين افتخاري، همايون ناجي و سركار خانم 

كه بدون همت و ياري آنها  دكتر طاهره چنگيز و همه عزيزاني
  .برگزاري اين المپياد امكانپذير نبود
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The first national Olympiad on reasoning and decision making in Health 
system management; an experience Report 

 
Fatemeh Hadizadeh1, Shahram Yazdani2, Masoud Ferdosi3, Ali Akbar Haghdoost4, Arash 

Rashidian5,Arash  Hadadgar6,Ali Reza Monajemi7,Shahram Tofighi8,Ali Mohammad 
Sabzghabaee9,Peyman Adibi10. 

 
Introduction: Health system management is regarded a chief duty and skill of health care providers. However, 
medical students do not receive enough training for it. The first national Olympiad for students of medical 
sciences was designed to motivate students for acquiring managerial skills, improve reasoning and problem 
solving skills, and also propagate team  working in students in an excitingly competitive and joyful atmosphere. 
Methods: Designing a model for the olympiad included four phases: building up a framework for designing the 
exam questions, determining topics of the exam, setting the exam questions and administering it, and finally 
judging. In summer 2009 the first national olympiad for the students of medical sciences on reasoning & decision 
making in health system management was held in Isfahan University of Medical Sciences. 
The first two days of the five-day-long open source olympiad were spent on individual competition. The following 
three days were devoted to group competitions. Six groups of three Students competed in this part. 
Results: After 19 months, with the help of a large group of university teachers with related specialties, a 
framework for the selection of the exam questions was built up. The themes of the Olympiad were decided to be 
Health policy and health economics. The topic for group competition phase was current problems in 
implementation of the family physician project in Iran. In the individual competition phase, the students were to 
answer 194 questions and in the group phase they were asked 3 open-ended questions. 106 students studying 
different medical fields nationwide participated in the event; 71 students (66.98%) were girls. most participants 
were students of medicine (33 students) and others were students of nursing (26 students), health management (20 
students), and other fields of study (27 students). 
Conclusion: Considering the significance of medical students' awareness of heath system management and the 
importance of improving reasoning and decision making abilities in them, holding such examinations could 
facilitate the achievement of these objectives. 
 
Key words: Science Olympiad, Reasoning, Health System Management, Health policy, Health economics 
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