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  چكيده
سطح  ييندانشجو و تع يليتحص يشرفتپ يزانم يابيلاوه بر ارزشع ينيدهد كه كارنامه عملكرد بال مي مطالعات مختلف نشان :مقدمه

 يزانم يبررس يمقاله در پ ينا. باشد مي قابل استفاده يزن ينيدرمقطع بال يرشته پزشك يبرنامه آموزش يابيدر امر ارزش ي،و يها يستگيشا
  .باشد مي استفاده از آن عنو ينبودن ا يعمل
در  ينيبالهاي  هگرو يدتوسط اسات ي،رشته پزشك يشرفتهپ يكارآموز ياندانشجو ينيرنامه عملكرد بالجلسات مختلف، كا يبا برگزار :ها شرو

 يادگيريو گزارش  ي،ارتباطهاي  تمهار يابيارزش ،ها بيماريگزارش موارد مواجهه با  يادگيري، ياتو ضرور يامدهاشش قسمت، مقدمه، پ
اطلاعات  يانشد كه از م مي و عودت داده يلتكم يانتوسط دانشجو ها كارنامه. يدگرد ينتدو يكدر صبح و در زمان كش يعملهاي  تمهار

  .مورد استفاده توسط گروه محاسبه شدهاي  هعرص يزموارد مشاهده شده توسط دانشجو و ن يآنها، فراوان
و ) درصد 68( يماريب 15يعفون يها بيماري، گروه )درصد 50( يماريب 6اعصاب  ي، گروه داخل)درصد 26( يماريب 5 يدر گروه ارتوپد :نتايج

مشاهده  ها بيماري يتمام ينيحلق و ب اما در گروه گوش و. اصلاٌ مشاهده نشده بود يانتوسط دانشجو )درصد 6( يماريب 1، ها يتگروه مسموم
 يو داخل يارتوپدهاي  هگرو.نبود ناقص بود كه اطلاعات آن قابل استفادهاي  به گونه يگروه داخل يها الينيكارنامه عملكرد ب يلشده بود و تكم

  .اند استفاده را داشته يشتريناز اورژانس ب ها يتگروه مسموم ي،از بخش بستر يعفون يها بيماريگروه  يمارستان،اعصاب از درمانگاه ب
و بهبود  يابيدر ارزش ينيبال و نقش كارنامه عملكرد يتدر مورد اهم يآموزشهاي  هگرو يارانو دست يداسات يان،دانشجو كه يدر صورت: گيري نتيجه
  .استفاده نمود يبرنامه آموزش يابيارزش يبرا ينيتوان از كارنامه عملكرد بال مي يند،آن را مشاهده نما يجنتا ي،شوند و همگ يهتوج يخوبه برنامه ب
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است كه با استفاده از موارد ثبت شده توسط دانشجو در 
انجام شده توسط وي در  زمينه مواجهات و اقدامات عملي

جهت بررسي كيفيت وكميت عملكرد او در دوره آموزش 
در حقيقت وجه غالب در كاربرد . شود باليني استفاده مي

هاي  تپايش و رصد نمودن فعالي ،كارنامه عملكرد باليني
كه اين پايش غالباٌ  .باشد ي باليني ميها شدانشجو در بخ

در ذهن متبادر ارزشيابي پيشرفت تحصيلي دانشجو را 
البته اين حقيقت در مواردي با مستندات و . سازد مي

مطالعات انجام شده در زمينه آموزش پزشكي تأييد و 
كه در فنلاند بر اي  براي مثال در مطالعه. حمايت شده است

روي دانشجويان سال آخر رشته پزشكي چند دانشگاه در 
ه چنين باره عوامل مؤثر در شايستگي دانشجويان انجام شد

كارنامه عملكرد گيري شده كه استفاده سيستماتيك از  نتيجه
در حقيقت ). 1(با سطح شايستگي رابطه داشته است باليني

كارنامه عملكرد اين بدان معني است كه كنترل سيستماتيك 
تواند به عنوان پايش و ارزشيابي ميزان يادگيري  مي باليني

نشجويان توسط داها  و پيش بيني سطح كسب شايستگي
  .پزشكي مورد استفاده قرار گيرد

دوره آموزش باليني در برنامه درسي دكتراي عمومي 
مرحله كارآموزي و  2اي رشته پزشكي شامل  حرفه

در دانشكده پزشكي اصفهان دوره  .كارورزي است
و ) ماه 10(كارآموزي به دو بخش كارآموزي مقدماتي 

در دوره . شود تقسيم مي) ماه 12(كارآموزي پيشرفته 
سازي دانشجويان براي  كارآموزي پيشرفته كه با هدف آماده

دانشجويان در  ،ورود به دوره كارورزي طراحي گرديده
باليني را تجربه هاي  دوازده چرخش يك ماهه اكثر بخش

آموزشي اقدام به هاي  هگروها  در تمامي اين چرخش. كنند مي
ضمن ارائه  آنكه در اند  نموده كارنامه عملكرد بالينيتهيه 

توسط ياددهي و يادگيري هاي  اهداف دوره در آن، فعاليت
  .گردد ثبت ميدانشجويان، 

آنچه در اين مطالعه مورد نظر است نگاهي متفاوت به 
اگر چه اين نگاه، نگاهي نو . كارنامه عملكرد باليني است

. باشد ولي در نوع خود درخور توجه و تأمل است نمي

 به عنوانملكرد باليني دانشجويان استفاده از كارنامه ع
ابزاري جهت پايش برنامه درسي رشته پزشكي و مديريت 

 كارنامه عملكرد بالينيهاي  آن، وجه ديگري از كاركرد
كه در دانشكده پزشكي دانشگاه ايلينويز  همچنان. باشد مي

از آن علاوه بر ارزشيابي دانشجويان در ارزشيابي برنامه 
بدين ترتيب كه اين ابزار، . شده استكارورزي نيز استفاده 

مختلف برنامه درسي اعم قيمتي درباره اجزاي  ذياطلاعات 
از اهداف و ضروريات يادگيري و روش اجراي برنامه در 

توان  مي بنابراين). 2(اختيار مديران آموزشي قرار داده است
گفت كارنامه عملكرد باليني، ابزاري است براي ارزشيابي 

وي هدف محور كه در آن اهداف يادگيري برنامه با الگ
آموزشي اعم از تعداد و هاي  هتدوين شده توسط گرو

تركيب مورد نظر گروه در ارتباط با مشكلات بيماران 
انجام شده و  )Procedures(ي ويزيت شده، اقدامات عمل

. نمايد )present(ه تعداد موردهايي كه دانشجو بايد ارائ
مطالعاتي نيز انجام شده در اين خصوص شود،  مشخص مي

اركهام و م توان به مطالعات مي براي مثال. است
، يا مطالعات ديگري از اين قبيل اشاره )3(نشهمكارا
وي در مطالعه خود علاوه بر مقايسه ). 9تا4(نمود
مختلف و تأثير آن بر يادگيري دانشجويان به هاي  هعرص

موارد اين نتيجه رسيد كه با ثبت مواجهات دانشجويان با 
توانند تعيين كنند كه آيا اهداف يادگيري  مي بيماري، اساتيد

  ).3(محقق شده است يا خير
بهبود و پيشرفت برنامه درسي با استفاده از كارنامه 
عملكرد باليني امري است كه پيش از اين نيز در كشور ما 

اما از آنجا كه اين امر در ). 10(مورد توجه قرار گرفته است
از رشته پزشكي يعني پرستاري بوده، در غير اي  رشته

مطالعه حاضر در پي آن بوديم كه كارآيي اين نوع استفاده 
از كارنامه عملكرد باليني يعني استفاده در جهت بهبود 

پزشكي را رشته برنامه درسي دوره كارآموزي باليني 
  .مورد بررسي قرار دهيم

  
  ها روش
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معه آماري آن جا. باشد اين مطالعه يك مطالعه توصيفي مي
دانشجويان دوره كار  عملكرد بالينيهاي  هكارنامرا، كليه 

آموزي پيشرفته رشته پزشكي دانشكده پزشكي دانشگاه 
داد اين دانشجويان در  مي علوم پزشكي اصفهان تشكيل

 دوره كارآموزي پيشرفته خود را سپري 1389سال 
ا دقت هايي كه ب با توجه به هدف مطالعه، كارنامه. نمودند مي

كارنامه از  30تكميل شده بود جدا شده و از ميان آنها تعداد 
و تصادفي به عنوان نمونه اي  هر گروه به صورت لايه

دانشجويي به هاي  هانتخاب شد و سعي شد از كليه گرو
  .عمل آيده تعداد مساوي انتخاب ب

  :باشد مي زيرهاي  عمدتاٌ شامل بخشها  اين كارنامه
ت مختصر هدف از طراحي اين ابزار در بخش اول، به صور

براي دانشجويان گفته شده و از آنها خواسته شده كه ضمن 
هاي  تدقت در نگهداري و تكميل آن، تلاش نمايند از فرص

  .يادگيري خود استفاده كامل داشته باشند
در بخش دوم، حداقل پيامدهاي مورد انتظار از آموزش در 

بايد توسط  يي كه در آن بخشها بيماريهر بخش و 
اين  .دانشجويان ياد گرفته شود گنجانده شده است

باشند،  مي به عنوان ضروريات يادگيري در بخش ها بيماري
هاي  تهمچنين در اين بخش توضيح و تشريح بقيه قسم

در اين بخش، . نيز آورده شده است كارنامه عملكرد باليني
ه حداقل نيازهاي آموزشي در حيطه عملكردي نيز آورده شد
به است، كه شامل سه قسمت يعني تعداد موارد لازم 

استاد يا ( مشاهده، اداره تحت نظر پزشك ارشد: صورت
  .باشد مي و اداره بيماري به صورت مستقل )دستيار

دهد كه در آنها  مي بخش سوم را جداولي تشكيل
ي مورد ها بيماريدانشجويان بايد در مقابل هر يك از 

و تاريخ مواجهه، شكايت اصلي  مكان ،اشاره در بخش قبلي
اين جدول . بيمار، مشكلات و تشخيص نهايي را ثبت نمايند

بايد پس از تكميل و در پايان دوره توسط استاد و دستيار 
وي مهر و امضا گشته به دانشجو در اين قسمت نمره 

  .بدهند
بخش چهارم شامل ارزشيابي درون بخشي و در حقيقت 

اطي دانشجو با بيمار، همكاران ارزشيابي نحوه عملكرد ارتب
باشد و در انتها نيز استاد و  مي و ساير كاركنان بخش

دستيار بايد به دانشجو در اين قسمت نيز نمره داده با مهر 
  .خود آن را تأييد نمايند يو امضا

عمومي و هاي  بخش پنجم و ششم، جداول مهارتها و توانمندي
ط دانشجويان اختصاصي هر بخش و گزارش انجام آنها توس

در ساعات صبح و نيز در زمان كشيك در قالب سه حالت 
باشد  مشاهده، انجام تحت نظر پزشك ارشد و انجام مستقل مي

. كه اين جداول بايد توسط دستيار مربوطه مهر و امضا گردد
در ضميمه مقاله قابل  كارنامه عملكرد بالينياي از  نمونه(

به تعداد كليه  لينيعملكرد باهاي  هكارنام )دسترسي است
دانشجويان در هر ماه تكثير و از طريق سيستم اداري ارسال 

آوري و به دفتر توسعه آموزش عودت  جمع، و پس از تكميل
ارسالي به دفتر   عملكرد باليني هاي كارنامهكل . گرديد مي

كارنامه لازم به ذكر است . عدد بود 460توسعه آموزش 
و زايمان، پوست، پزشكي زنان هاي  هگرو عملكرد باليني

شكي و روانپزشكي ارسال اجتماعي، راديولوژي، چشم پز
  .بودنشده 

اين مقاله در مورد نتايج حاصل از تجزيه و تحليل بخش سوم 
عملكرد باليني يعني موارد مشاهده شده توسط هاي  هكارنام

ي ها بيماريضروري از هاي  جداول حداقل دانشجو كه در
به هاي  هداد. باشد مي شود ي ثبت ميشايع در هر بخش بالين

ي مشاهده شده در هر ها بيماريآمده در مورد نوع  دست
مورد استفاده جهت ايجاد مواجهه دانشجو هاي  هبخش و عرص

  .گردد تشريح مي ها بيماريبا آن 
با بكارگيري  SPSS-16افزار  با استفاده از نرمها  داده
  .اند تحليل شدهتجزيه و ) مد و ميانگين( ي توصيفيها شرو
  

  نتايج
ارسالي به دفتر توسعه  عملكرد بالينيهاي  هكارنامكل 

هاي  هگرو عملكرد بالينيهاي  هكارنام. عدد بود 460آموزش 
زنان و زايمان، پوست، پزشكي اجتماعي، راديولوژي، چشم 

بنا بر اين تعداد . پزشكي و روانپزشكي ارسال نشده بود
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دي، گوش و حلق و بيني، كارنامه از شش گروه ارتوپ 180
ي عفوني و ها بيماريها،  داخلي اعصاب، مسموميت

مربوط به ها  ضمناٌ كارنامه. ي داخلي انتخاب شدها بيماري
  .بودند 1389خرداد تا دي سال هاي  هما

توسط دانشجويان  ها بيماريميانگين مشاهده برخي از 
همچنين با بررسي . باشد مي 1كمتر از ها  دربرخي از بخش

مشخص شد اين رقم براي  ها بيماريمد مشاهده 
ي مورد اشاره غالباٌ صفر بوده است، يعني اكثر ها بيماري

 ها بيماريبا اين هاي  ههدانشجويان هيچگونه مواج
 به شرح زيرها  به تفكيك بخش ها بيمارياين . اند نداشته

  :باشند مي
از اهداف گروه ارتوپدي در  درصد 74: بخش ارتوپدي

ي ضروري بخش ها بيماريواجهات دانشجويان با زمينه م
ها و مشكلات  اندامهاي  و دررفتگيها  از جمله شكستگي

 ي مورد نظر گروهها بيمارياما . تاندوني محقق شده است
: از ندعبارت بود) درصد 26(اند  نداشتههاي  ههكه مواج

شكستگي ستون فقرات، دررفتگي ستون فقرات، ضايعات 
عضلاني، و عوارض هاي  ل، ديستروفيمزمن ليگماني مفاص

  .ي متابوليكها بيماريارتوپدي 
ي مورد نظر ها بيمارياز  درصد 50: بخش داخلي اعصاب

عروقي مغز، مولتيپل ي ها بيمارياين گروه از جمله 
اسكلروزيس، سردرد و سرگيجه توسط دانشجويان 

اي  كه مواجه) درصد 50( ها بيماريمشاهده شده و مابقي 
سندرم گيلن باره، سندرمهاي : اشته عبارت بود ازدر بر ند

ي سيستميك، مننژيت ها بيماريساقه مغز، عوارض عصبي 
  .ها، و كما باكتريايي، آنسفاليت

از  درصد 32در اين بخش تنها : عفونيي ها بيماريبخش 
اهداف مورد نظر گروه در مورد مواجهه دانشجويان با 

 آن جمله ي ضروري بخش محقق شده كه ازها بيماري
سيستم اعصاب هاي  تتوان به سل، پنوموني، عفون مي

ي آميزشي، ها بيماريولي . مركزي و بروسلوز اشاره نمود
هاي  تي نوپديد، عفونها بيماريمنونوكلئوز عفوني، تيفوئيد، 

استرپتوكوكي، هپاتيت ويرال، اندوكارديت، توكسوپلاسموز، 

هاي  تگاسترو انتريت، سپسيس، مالاريا، هاري، عفون
 68(اي، و سياه زخم  هاي روده دستگاه تنفسي فوقاني، انگل

  .توسط دانشجويان مشاهده نشده است) درصد
از  درصد 94خوشبختانه در اين بخش : ها بخش مسموميت

 ها بيمارياهداف يادگيري در مورد مواجهه و مشاهده 
محقق شده است و تنها يك بيماري يعني مسموميت با 

  .دربر نداشته استاي  مشاهده) درصد 6(منوكسيد كربن 
ي داخلي در ها بيماريگوش و حلق و بيني و هاي  هگرو

به صورت مستقل عمل كرده  كارنامه عملكرد بالينيتدوين 
ها اطلاعات مورد نياز در اين  اين گروهبودند و دانشجويان 
متفاوت اعلام نموده بودند، اما قدر اي  قسمت را به گونه
 ،ر گروه گوش و حلق و بيني دانشجويانمسلم آن بود كه د

ي ضروري اين بخش را مشاهده كرده بودند، ها بيماريكليه 
  .اما در مورد گروه داخلي اين امر مشخص نبود

ها به شرح زير  داراي بيشترين استفاده در گروههاي  هعرص
  :بود

  درمانگاه بيمارستان: بخش ارتوپدي
  درمانگاه بيمارستان: بخش داخلي اعصاب

لازم به ذكر است (بخش بستري : عفونيي ها بيماريخش ب
كه پس از مشخص شدن اين وضعيت، گروه اقدام به تغيير 

نمود كه متأسفانه پس  ها بيماريعرصه در مورد برخي از 
به دفتر توسعه آموزش ها  از آن، تعداد كمي از كارنامه

  .)دانشكده رسيده است
ها  موميتها صرفاٌ از اورژانس مس در بخش مسموميت

گوش و حلق و هاي  استفاده شده است ولي درمورد بخش
ي داخلي چارچوب كارنامه، فاقد اطلاعات ها بيماريبيني و 
  .لازم بود

  
 بحث

اين مطالعه با هدف بررسي كارآيي كارنامه عملكرد باليني 
باليني انجام شد و هاي  هدر ارزشيابي برنامه آموزشي گرو

داف تعيين شده توسط اين در اين راستا ميزان تحقق اه
ارتوپدي، داخلي اعصاب هاي  هدر گرو. ها مد نظر بود گروه

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

m
e.

m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-0

8-
30

 ]
 

                               4 / 8

https://ijme.mui.ac.ir/article-1-1473-en.html


  عملكرد باليني  ارانمصطفي دهقاني پوده و همك
 

 771/      )5(10؛ 1389زمستان ) / نامه توسعه آموزش ويژه(اني آموزش در علوم پزشكي مجله اير

را  ها بيماريي عفوني، دانشجويان، بسياري از ها بيماريو 
كه در اين ميان بخش  اند؛ حتي يك بار هم مشاهده ننموده

بيشترين و بخش گوش و حلق و بيني  درصد 68عفوني با
ي ها بيماريدانشجو با كمترين عدم مواجهه  درصد 0با

نين چهم. اند ضروري بخش را به خود اختصاص داده
باليني عليرغم تشخيص هاي  همشخص شد كه بيشتر گرو

، در ها بيماريضروري بودن فراگيري برخي از 
سازي بستر و عرصه مناسب جهت آموزش دانشجو  فراهم

 بنابراين كارنامه عملكرد باليني به خوبي اين. اند موفق نبوده
ي ها شقابليت را دارد كه در ارزشيابي برنامه آموزشي بخ

اگر برنامه را به سه بخش . كار گرفته شوده باليني ب
ريزي، اجرا، و ارزشيابي تقسيم كنيم، كارنامه عملكرد  برنامه

با . باشد مي باليني در ارزشيابي هر سه قسمت قابل استفاده
ي اه شبررسي كمي و كيفي عملكرد دانشجويان در بخ

عبارت ديگر با بررسي موارد مندرج در ه باليني يا ب
توان اين نكته را  مي عملكرد باليني دانشجويانهاي  هكارنام

ضروري هاي  مشخص نمود كه آيا گروه در تعيين حداقل
ي مختلف شايع و نيز تعداد موارد ها بيمارييادگيري يعني 

ر؟ مواجهه لازم جهت تعميق يادگيري موفق بوده است يا خي
خبرگان امر بايد  به عنواناما از آنجا كه اساتيد گروه 

فراگيري يك بيماري، تعداد مواجهه دانشجو با آن و نيز 
تعداد پروسيجرهايي كه دانشجو بايد انجام دهد را تعيين 

واقعي و هاي  ه، سؤال اينجاست كه آيا عرص)11(كنند
العه يا خير؟ در مطاند  مناسب براي آن را نيز در نظر گرفته

توان  مي ها شهمه بخهاي  هحاضر با بررسي نتايج كارنام
در تعيين عرصه يا حتي بخش مناسب براي برخي از 

تجديد نظر نمود براي مثال عدم مشاهده موارد  ها بيماري
 رفتگي ستون فقرات در بخش ارتوپدي شكستگي و در

گونه بيماران به  تواند به دليل مراجعه بيشتر اين مي
ي مغز و اعصاب باشد، و در اينجاست كه سرويس جراح

 Curriculum( اهميت و نقش مديريت برنامه درسي
Management( پوشاني اهداف  در تعيين و حذف موارد هم

لذا . شود مي مختلف روشنهاي  هو ضروريات يادگيري گرو

بازنگري و تجديدنظر در تدوين برنامه آموزشي 
ها  ر اين گروهدانشجويان مقطع كارآموزي رشته پزشكي د

  .باشد مي لازم و ضروري
را نيز  كارنامه عملكرد بالينيدر اين خصوص نقاط ضعف 

توان به موارد زير  مي بايد در نظر داشت كه از آن جمله
  :اشاره داشت

  )12(و اساتيد) 11(دانشجويانهاي  صحت گزارش - 
انجام شده هاي  تضمين مناسب بودن تعداد پروسيجر - 

 )13(كسب شايستگي براي آينده نظوره متوسط دانشجو ب
طور كه در نتايج اين مطالعه گفته شد مشكل  اما همان

هاي باليني دانشكده پزشكي اصفهان آن بوده كه حتي  گروه
. اند نيز نشدهاند  موفق به تحقق مواردي كه ضروري دانسته

هرچند تحقق اهداف نيز اين مشكل احتمالي را به دنبال 
و ممكن است احساس كفايت نمايد خواهد داشت كه دانشج

و در پي كسب مهارت و تبحر بيشتر در آن زمينه 
با اين حال در يك مطالعه، محدود بودن تعداد ). 14(نباشد

موجب  ها بيماريبيماران ويزيت شده در زمينه برخي از 
شده كه از بيماران سرپايي جهت بهبود برنامه درسي 

باليني هاي  هط گروله بايد توسأاين مس). 2(استفاده شود
كه گروه  نمطالعه نيز در نظر گرفته شود همچنامورد 

ي عفوني براي تعداد محدودي از ها بيماريآموزشي 
همچنين . ي ضروري بخش خود انجام داده استها بيماري

نه تنها  كارنامه عملكرد بالينياين نيز حائز اهميت است كه 
سي توسط براي ارزشيابي دانشجو و ارزشيابي برنامه در

مديران آموزشي قابل استفاده است بلكه به دانشجو نيز 
 مرتبط با دوره آموزشي را يادآوريهاي  پروسيجر

رساني به دانشجو درباره  و اين به معني اطلاع) 15(نمايد مي
  .باشد مي برنامه درسي

  
  گيري نتيجه

توان چنين نتيجه گيري نمود  مي از مجموع مطالب گفته شده
به منظور ارزشيابي  كارنامه عملكرد بالينيز كه استفاده ا

برنامه امري كاملاٌ قابل انجام و داراي دلايل و مستندات و 
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 1980در يك مطالعه مروري از سال. باشد پشتوانه علمي مي
 26مطالعه در  50مشخص شده كه از مجموع  2004تا سال

به منظور ارزشيابي برنامه  كارنامه عملكرد بالينيمطالعه از 
عملي بودن آن نيز در مطالعه ). 16(ستفاده شده استا

اما به منظور تحقق . حاضر تا حدي به اثبات رسيده است
  :اين امر رعايت مطالب زير ضروري است

آموزشي در ميزان موفقيت استفاده از هاي  هاساتيد گرو - 
براي ارزشيابي و در نتيجه بهبود  كارنامه عملكرد باليني

در . نمايند مي ش اساسي ايفابرنامه درسي گروه نق

كارنامه در شيراز فقدان آموزش اساتيد در باره اي  مطالعه
منجر به عدم تحقق هدف استفاده از آن شده  عملكرد باليني

  ).17(است
بايد به طور صحيح به  كارنامه عملكرد بالينينحوه تكميل  - 

  ).18(دانشجو آموخته شود
خصوص ه وزش بهمچنين ساير افراد درگير در امر آم - 

كارنامه عملكرد هاي  دستياران بايد در باره فوايد و اهميت
توجيه شده، نحوه عملكردشان در مورد آن نيز بايد  باليني

  .آنها تأثيرگذار باشداي  دورههاي  در نتيجه ارزشيابي
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Program Evaluation:A Different Function for Logbook 
 

Mostfa Dehghani1, Athar omid2, Vahid Ashourioun 3, Maryam Avizhgan4, Atousa Esmaeilee5, 
Mohammad Reza Akhlaghi6, Parvaneh Nasri7, Marzieh Hosseini8, Ali Asilian 9 

 
Abstract 
 
Introduction: Various studies show that Log book can be also used in evaluation of medical course curriculum 
in clinical level in addition to evaluation of students’ achievement and their level of competencies. This article 
was to investigate the applicability of  this new usage of Log book . 
Methods: Logbooks were designed by faculty members through various sessions in clinical departments in six 
sections of introduction, outcomes and essentials of learning, disease exposure case reports, communication 
skills evaluation, procedural skills learning in the morning and at the time of shift. Logbooks were filled by 
students and returned.Then, frequency of observed cases by students and the fields used by the departments were 
calculated. 
Results: The students had not observed 5 diseases (26%) in orthopedic Dept., 6 diseases (50%) in neurology 
Dept., 15diseases (68%) in infectious diseases Dept. and 1 disease (6%) in toxicology Dept. But, all diseases had 
been observed in ENT Dept by students. Log books in Dept. of internal medicine were so incomplete  that their 
data were not usable. Departments of orthopedics and neurology from outpatient clinics, Department of 
infectious diseases from hospitalization ward, Department of toxicology from emergency had the highest usage.  
Discussion: If students, faculty members and residents in educational departments know well about the 
importance and role of logbook and observe its function results, logbook can be used for evaluation of 
educational curriculum. 
 
Key words: Clinical education, logbook.program evaluation. 
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