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  چكيده
 آموختگان هاي دانش زش پزشكي و فرايند آن در پرورش شايستگيهاي آمو رهبران پزشكي كشورهاي مختلف، مايلند تا به برنامه .مقدمه

هاي  بدين منظور، پژوهشي با هدف تعيين نقش دروس علوم پايه در پرورش انواع شايستگي. پزشكي توجه داشته باشند
 .هاي علوم پزشكي ايران انجام شد آموختگان پزشكي در دانشگاه دانش

 11اي از بين  گيري چند مرحله از اساتيد دروس علوم پايه پزشكي، با روش نمونهنفر  165در يك پژوهش توصيفي،  .ها روش
 را آموختگان پزشكي گانه دانش هاي نه ها، پرسشنامه بود كه شايستگي ابزار گردآوري داده. علوم پزشكي در ايران انتخاب شدنددانشگاه 

ها و  به صورت فراواني پاسخ SPSSافزار  ها توسط نرم يافته. نمود اي خيلي زياد تا اصلاً بررسي مي نقطه 5اي  رتبهبه صورت 
  .ميانگين فراواني محاسبه شد

برقراري «هاي درصد توانسته هر يك از شايستگي 20هاي علوم پزشكي ايران، دروس علوم پايه كمتر از  از نظر اساتيد دانشگاه .نتايج
، »العمر يادگيري مادام«، »م در هدايت تشحيص، اداره بيمار، درمان و پيشگيرياستفاده از علو«، »هاي باليني اوليه مهارت«، »مؤثرارتباط 

استدلال و «، »حل مشكل«، »هاي بهداشتي هاي جامعه و اجتماعي مراقبت زمينه«، »خودآگاهي، مراقبت از خود و رشد شخصي«
  .گان پزشكي ايران ايجاد كندآموخت را در حد خيلي زياد در دانش» اي تشخيص نقش يك پزشك حرفه«و » قضاوت اخلاقي

بنابراين، . ارزيابي شده است» كم«آموختگان پزشكي  گانه دانش هاي نه نقش دروس علوم پايه در ايجاد شايستگي .گيري نتيجه
مد نظر قرار  ها به صورت آموزش تلفيقي هاي خاص استفاده شود و برنامه شود در ارائه دروس علوم پايه از استراتژي پيشنهاد مي
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در تاريخ   به دفتر مجله رسيده، 4/11/82اين مقاله در تاريخ 

  .پذيرش گرديده است 2/11/83اصلاح شده و در تاريخ  18/10/83

هاي پزشكي، تلاش در آماده كردن پزشكان جواني  دانشكده
هـاي بهداشـتي    دارند كـه بتواننـد بـا مشـكلات پيچيـده مراقبـت      

عموم را، بـا تغييـرات ايجـاد شـده در     برخورد كنند و انتظارات 
  .سازندها برآورده  بيماري
از  بـي حجـم زيـادي    يـا  ، آموزش پزشكان، بر دستپيش ها قرن از

در . اطلاعات به همراه استفاده از مدل كارآموزي تأكيد داشـته اسـت  
ليني و علوم پايـه،   ل اخير، مراحل آموزش با اكثر كشورها، تا چند سا

و بين آنهـا وجـود نداشـته اسـت      هيچ ارتباطيكاملأ از هم جدا و 
در . گرفتنـد  بيشتر براي امتحـان يـاد مـي   دانشجويان نيز مطالب را 

شـدند و حتـي در هنگـام     روبـرو مـي  ر  ل سوم يا چهارم، بـا بيمـا   سا
). 1(برخورد با بيمار، گاهي مطالب علوم پايه را فرامـوش كـرده بودنـد   

فيزيولــوژي،  پــاتو لازم، اكثــراً در درس هــاي ايجــاد شايســتگي 
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گرفـت و در علـوم    كارآموزي و كارورزي مورد توجه قرار مـي 
درك، كاربرد، تحليل، تركيب و ارزيابي توجـه  پايه بيشتر به دانش، 

در حالي كه در دهـه گذشـته، تفـاوت بـارزي در عملكـرد      ). 2(شد مي
اين موضوع بسياري از رهبران پزشـكي  . به وجود آمد پزشكان

آموزشــي هــاي  وادار نمــوده تــا بــه برنامــه كشــورهاي مختلــف را
پزشكي و استانداردهاي كيفي و فرآيند آموزش توجه بيشـتري  

  ).3(نمايند
چـه   متخصصين آموزش، مايلند بدانند كه برنامه آموزشي آنهـا 

تربيـت   هـايي  صـلاحيت  اي و هـاي پايـه   نوع پزشكاني، با چه مهارت
هـاي   مراقبتو  امعههاي بهداشتي ج نمايد؟ آيا پزشكان با مراقبت مي

شـد؟ آيـا آنهـا در     ها آشنا خواهنـد  بهداشتي موجود در بيمارستان
؟ آيـا صـلاحيت   بيننـد  مـي آمـوزش   جامعه جهت ارتقاي سلامت

بعهده گرفتن تحقيق را دارند؟ آيا متعهد به اصول اخلاقي طبابت 
  ).4(هستند؟

در واقع هـدف برنامـه آموزشـي پزشـكي، اطمينـان از ايـن       
 آموختگـان پزشـكي، در عمـل، پزشـكاني     دانـش  موضوع اسـت كـه  

شايسـتگي، بـه   هاي درسـي مبتنـي بـر     برنامه). 5(شايسته باشند
توجه دارد و بايـد   ي ارتباطي خاص پزشكي و بين فردي ها مهارت

به حـد   ها آموختگي در اين مهارت هر دانشجويي تا قبل از دانش
، رادتواند بـراي اف ـ  مي ي مختلفها مهارت كسب). 6(تسلط برسد

هاي آموزشـي   استفاده از دانش جديد را ميسر سازد و سازمان
. ريزي گردنـد  پيدانشي،  مهارت و در محور استفاده از چنين بايد

هـاي آموزشـي كـه     بايد شامل برنامـه بنابراين، محتوي آموزشي 
گـردد،   منجر به پيشرفت و ياددهي و ارتقاي مهـارت جديـد مـي   

  ).7(باشد
پزشكي و ايجاد تحـول لازم در  به منظور پيشرفت آموزش 

آن، انديشمندان و مربيـان آمـوزش پزشـكي، در اجـلاس سـال      
هـاي موجـود در آمـوزش پزشـكي،      ، براي رفع نارسـايي 1988
از جمله برنامـه آموزشـي   . هاي اصلاحي را پيشنهاد نمودند گام

العمــر،  مبتنــي بــر نيازهــاي بهداشــتي كشــور، يــادگيري مــادام 
، ادغام علوم پايه بـا كارهـاي بـاليني،    يادگيري مبتني بر مهارت

هماهنگي آموزش پزشكي با خدمات بهداشتي، تعادل در تربيـت  
حال ). 8(توان نام برد انواع پزشكان، و آموزش چند پيشه را مي

كـه   دادههاي پزشكي نشـان   مطالعات انجام شده در دانشكدهآن كه 
 هـاي لازم نيسـتند و   آموختگان، پزشكي واجـد شايسـتگي   دانش
بطـوري   ،دهنـد  اي مورد انتظار را هم نشان نمي هاي پايه قابليت حتي

و بـراون   )Indiana(هـاي اينـديانا    دانشـگاه كه دانشكده پزشـكي  

)Brown (     برنامه آموزش پزشكي مبتنـي بـر شايسـتگي را كـه
باشـد، مطـرح    يي به شرح زير مـي   مورد از قابليتها 9مشتمل بر 

  :)4(نمودند
هاي باليني اوليه؛ استفاده از علـوم   ؛ مهارتبرقراري ارتباط مؤثر

ــادگيري   در هــدايت تشــخيص، اداره بيمــار، درمــان و پيشــگيري؛ ي
هـاي   زمينه  آگاهي، مراقبت از خود و رشد شخصي؛  العمر؛ خود مادام

اسـتدلال و قضـاوت     هـاي بهداشـتي؛   مراقبـت  جامعه و اجتمـاعي 
 .اي و تشخيص نقش يك پزشك حرفه  اخلاقي؛ حل مشكل؛

متخصصين معتقدند كه براي تربيت پزشك ماهر و دلسوز، 
صـاحب صـلاحيت،   ، آگاهي بيشتر و نيـز پزشـكي مطلـع    با خود
گو در مقابـل   يادگيري، خودجوش، حساس و پاسخ مند به علاقه

هــــاي خاصــــي در  تغييــــر نيازمنــــد پــــرورش شايســــتگي
نـوع  چه  اما بحث بر اينكه). 2(باشند آموختگان پزشكي مي دانش
مطـرح بـوده اسـت    هايي بايـد پـرورش يابـد، همـواره      تگيشايس

در دانشگاه اينديانا بر  اكثر اعضاي هيأت علمي علوم پايه بطوري كه
العمر و مهـارت حـل مشـكل، بـه      ، يادگيري مادام     هاي ارتباطي مهارت
). 9(تأكيد داشتندهاي انتخابي دوران علوم پايه  شايستگيعنوان 

هاي كوچك براي بحث، و استفاده  روهدر اين دانشگاه، تشكيل گ
از روش يادگيري براسـاس حـل مسـأله بـه دانشـجويان كمـك       

دو . كند تا بتوانند علـوم پايـه را در كاربـاليني ادغـام نماينـد      مي
سال اول دوره تحصيلي به عنوان پلي بـراي علـوم پايـه و طـب     

شود و بخصوص در سـال اول، بـر ارتبـاط     باليني محسوب مي
در حقيقـت، در آمـوزش   ). 5(گـردد  بيمار تأكيد ميبين پزشك و 

هاي  مبتني بر شايستگي، به فرايند آموزشي كه نتيجه آن قابليت
شـود، نـه آمـوزش     ثابت شـده در دانشـجويان اسـت تكيـه مـي     

  ).10(وابسته به طول دوره
هـا اسـت ولـي     پزشك مجموعه واحدي از انـواع شايسـتگي  

كننـد   پزشـكاني تربيـت  هاي پزشكي ممكن است  بسياري از دانشكده
مشـكلات  كه  اي در مطالعه). 4(كه ماهيت توليد آنها نامشخص باشد

پزشـكي تهـران بـا     ريزي آموزشي دانشگاه علوم  موجود برنامه
نظرسنجي از اعضاي هيأت علمي مـورد بررسـي قـرار گرفتـه،     

پايه و باليني ضعيف و  نتايج نشان داده ارتباط بين دروس علوم
هـاي همـين پـژوهش     همچنين يافته. علوم استبسيار مبهم و نام

اي  بيانگر آن بود كه ميزان شناخت دانشگاه از نياز هـاي حرفـه  
اهداف تربيتي آموختگان و جامعه، ناقص و محدود است و  دانش

هـاي   اي نبـوده و بـا نيـاز    هاي حرفـه  پاسخگوي نيازدانشجويان، 
م در دانشــگاه علــو ).11(باشــد و هماهنــگ نمــي جامعــه متناســب
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هاي دانشـجويان پزشـكي در    پزشكي مشهد، وضعيت توانمندي
 ).12(هاي علمـي شـايع، بـا وضـعيت مطلـوب فاصـله داشـت        مهارت

ديدگاه كارورزان پزشكي دانشـگاه علـوم پزشـكي شـيراز نيـز      
پزشكي با احساس بلاتكليفي،  آموختگان دانشبيانگر آن بود كه 

ه پزشـكي را  اميـدي دانشـكد   مبهم بودن نسبت به آينده و بـا نـا  
  ).13(نمايند ترك مي

شود تا بررسـي كيفيـت آموزشـي بـر      مسائل فوق باعث مي
پايه قابليت و شايستگي، موضوع مهـم و مطرحـي در آمـوزش    

گيـري دقيـق    پزشكي باشد، و تعيين سنجش شايستگي و انـدازه 
مند به آموزش و  اجراي آن، نكته مهمي در توسعه رويكرد نظام

ن منظور، مطالعه كنوني با هـدف تعيـين   بدي). 5(ارزشيابي باشد
آموختگـان   پـرورش شايسـتگي دانـش   نقش دروس علوم پايـه در  

  .پزشكي ايران انجام گرديد  علوم هاي پزشكي در دانشگاه
  

  ها روش
در يك مطالعه توصـيفي، نقـش دروس علـوم پايـه در پـرورش      

آموختگان رشته پزشكي از نظر اسـاتيد علـوم پايـه     شايستگي دانش
هـاي   جامعه پـژوهش را اسـاتيد دانشـكده   . بررسي قرار گرفتمورد 

نمونـه  . هاي علوم پزشكي ايران تشـكيل داده بودنـد   پزشكي دانشگاه
هاي علوم پزشـكي   نفر از اعضاي هيأت علمي دانشگاه 165پژوهش، 

  .اي انتخاب شدند گيري چند مرحله در ايران بود كه به روش نمونه
ي  هـا  كـه ابتـدا دانشـگاه    گيري بدين ترتيب بـود  روش نمونه

داشتن (يك : بندي وزارت متبوع، به سه طبقه اساس طبقه ايران بر
و ) تخصصيرشته  9تا  1داشتن (، دو )رشته تخصصي 10بيش از 

تقسيم شـده، و از  ) نداشتن رشته تربيت دستيار تخصصي(سه 
 11دانشگاه به صـورت تصـادفي و مجموعـاً     3هر طبقه حداقل 

گروه علوم پايه پزشـكي، و   5و از هر دانشگاه دانشگاه انتخاب، 
نفر عضو هيأت علمـي دروس علـوم پايـه     3از هر گروه حداكثر

  .پزشكي به صورت تصادفي انتخاب شدند
اي مشتمل بـر دو بخـش    ها، پرسشنامه ابزار گردآوري داده

بخش اول، شامل اطلاعات دموگرافيك اساتيد و بخش دوم، : بود
 برقـراري ارتبـاط  : گانـه   هاي نه شايستگيشامل اطلاعات مربوط به 

 استفاده ازعلوم در هـدايت تشـخيص،   هاي باليني اوليه؛  مهارت مؤثر؛ 
العمـر؛ خودآگـاهي،    اداره بيمار، درمان و پيشگيري؛ يـادگيري مـادام  

و اجتمـاعي  هـاي جامعـه    مراقبت از خود و رشـد شخصـي؛ زمينـه   
حل مشـكل و   هاي بهداشتي؛ استدلال و قضاوت اخلاقي؛ مراقيت

اي است كه براساس الگـوي برنامـه    تشخيص نقش يك پزشك حرفه

دانشگاه اينـديانا  هاي پزشكي  آموزش مبتني بر شايستگي دانشكده
ها بـه   پاسخ. و دانشگاه براون و اهداف پژوهش، تنظيم شده بود

، 0=اصـلاً  : بنـدي و داراي امتيـاز   طبقـه  4پنج درجه از صفر تـا  
بـراي تعيـين   . بـود  4=و خيلـي زيـاد   3=، زياد2=، تاحدي1=كمي

بـدين ترتيـب كـه    . اعتبار علمي، از اعتبـار محتـوا اسـتفاده شـد    
نظـر در آمـوزش    نفـر از اسـاتيد صـاحب    10هـا بـه    پرسشنامه

. پزشكي داده شد و پس از تأييد آنها مورد استفاده قرار گرفـت 
اعتماد علمي ابزار از طريق آزمون مجـدد و بـا ضـريب پايـايي     

85/0=r پرسشـنامه از طريـق پسـت بـه معاونـت      . تعيين گرديد
هـاي مـورد    آموزشي و مراكز توسعه آموزش پزشكي دانشگاه

و از . هـا فـراهم شـد    نظر ارسال و امكانات بازگشت پرسشنامه
  .ها را تكميل و ارسال نمايند اساتيد دعوت شد كه پرسشنامه

نفـر بـه پرسشـنامه پاسـخ      113پرسشنامه ارسالي  165از 
آوري اطلاعـات   جمـع . كه مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت دادند

بـراي تجزيـه و   . بـه طـول انجاميـد    82تا خرداد  81از شهريور 
هـا بـه    اسـتفاده شـد و يافتـه    SPSSافزار  ها، از نرم تحليل يافته

  .صورت توزيع فراواني و ميانگين درصد محاسبه گرديد
  

  نتايج
و بازگشـت داده   مـورد تكميـل   113پرسشنامه ارسـالي   165از 

كننده  شركتاكثريت اساتيد . درصد بود 5/68شد كه ميزان برگشت 
هاي پزشكي ايران و اصفهان هر كدام به  در پژوهش از دانشكده

مربوط به دانشـكده پزشـكي   درصد و كمترين فراواني  19ميزان 
  .درصد بود 7/1كاشان با فراواني 

گانــه  هــاي نــه نقــش دروس علــوم پايــه در پــرورش شايســتگي
هاي علوم پزشكي كشور در جدول  آموختگان پزشكي دانشگاه دانش

هـا   يك ارائه شده است و بيانگر آن است كه پرورش ايـن شايسـتگي  
مـوارد  درصـد   20در اكثر موارد اصلاً يا كم بوده اسـت و كمتـر از   

گـزارش  » خيلي زياد«آموختگان پزشكي در حد  هاي دانش شايستگي
  .شده است

ــي ــع فراوان ــزان ايجــاد شايســتگي در موضــوعات  توزي  مي
هاي باليني اوليه، اسـتفاده از علـوم در    ارتباط مؤثر، مهارت برقراري

آموختگـان پزشـكي، از نظـر     هدايت تشخيص و يـادگيري در دانـش  
ارائـه شـده   هاي علوم پزشكي كشور در جـدول دو   اساتيد دانشگاه

راري برق« هاي شايستگي ياست و بيانگر آن است كه بيشتر اجزا
ــؤثر ــاط م ــارت«و » ارتب ــه  مه ــاليني اولي و نيمــي از اجــزاي » هــاي ب

استفاده از علوم در هدايت تشخيص، اداره بيمار، درمـان  «شايستگي 
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در اجـزاي  . در حـد اصـلاً و كـم گـزارش شـده اسـت      » و پيشگيري
در » اصلاً و كـم «نيز فراواني پاسخ » العمر يادگيري مادام«شايستگي 

  .بوده است درصد 50سه مورد حدود 
هـاي   هـد كـه بيشـتر اجـزاي شايسـتگي      جدول سـه نشـان مـي   

ــود و رشــد شخصــي  « ــت از خ ــاهي، مراقب اســتدلال و «و » خودآگ
 هاي زمينه«هاي  درصد و شايستگي 50بيش از » قضاوت اخلاق

تشـخيص نقـش يـك    «و » هـاي بهداشـتي   جامعه و اجتماعي مراقبـت 
بـوده در  » و كـم  اصـلاً «درصد در حد  40بالاتر از » اي پزشك حرفه

فراوانـي پاسـخ   » حـل مشـكل  «حالي كه در نيمي از موارد شايستگي 
  .درصد بوده است 40بيش از » زياد و خيلي زياد«
  

  بحث
هايي چون داشتن دانش علوم پايه، مهارت باليني، توانايي  شايستگي

اـوت اخلاقـي، خـود        تـدلال و قض اـر تيمـي، اس برقراري ارتباط مؤثر، ك
اـدگيري بـراي دانـش   ارزيابي و خود هـد  اـن پزشـكي    ايتي در ي آموختگ

هاي پژوهش حاضر نشان داد كه از  حال آن كه يافته). 3(ضروري است
توانـد   درصـد مـي   5/18ديدگاه اساتيد، دروس علوم پايه فقط به ميـزان  

ارتباط . ايجاد كند» خيلي زياد«شايستگي برقراري ارتباط مؤثر را در حد 
هاي پزشكي باليني، از قبيل انجام مصاحبه،  پزشك و بيمار كه تمام جنبه

نـاخت كامـل از    گوش دادن به بيمار، پاسخ به نگراني هاي او و داشتن ش
اـمل مـي      شـود، از اهميـت   بيمار و دخيل نمودن او در امور فكـري را ش

  
 ايجاد شده از دروس علـوم  گانه نه هاي توزيع فراواني پاسخ اساتيد دانشگاه علوم پزشكي كشور در مورد نقش انواع شايستگي .1جدول 

  1381-82در سال  آموختگان پزشكي ايران پايه در دانش
  خيلي زياد  زياد  متوسط  كمي  اصلأ  انواع شايستگي

  5/18  20  3/14  6/7  3/39  برقراري ارتباط مؤثر
  4/9  8/12  3/11  7/6  5/59  هاي باليني اوليه مهارت

درمان و  .اداره بيمار. استفاده از علوم در هدايت تشخيص
  پيشگيري

6/37  7/7  9/16  5/23  1/17  

  4/15  4/21  5/20  2/15  2/27  العمر يادگيري مادام
  3/7  9/17  5/18  4/13  6/42  مراقبت از خود و رشد شخصي. خودآگاهي

  4/19  4/17  9/15  6/12  5/34  هاي بهداشتي هاي جامعه و اجتماعي مراقبت زمينه
  7/9  2/15  2/17  9/13  8/43  استدلال و قضاوت اخلاقي

  2/16  3/24  8/18  9/11  5/27  حل مشكل
  5/13  3/20  7/14  15  2/36  اي تشخيص نقش يك پزشك حرفه

ي هـا  شايسـتگي  اجـزاي هاي علوم پزشكي كشور در مورد نقش علوم پايه در پرورش  توزيع فراواني پاسخ اساتيد دانشگاه .2جدول 
  1381-82در سال  آموختگان پزشكي در دانش چهارگانه

زياد و خيلي   تاحدي  اصلاً و كم  اع شايستگيانو
  زياد

        برقراري ارتباط مؤثر
  40%)4/35(  15%)3/13(  58%)3/51(  ...) بهت و حوصله و بدون قضاوت قباد(كردن مؤثر  گوش   
  33%)2/29(  16%)2/14(  64%)7/56(  ...)همدلي و (احترام گذاردن به بيمار    
  57%)4/50(  13%)5/11(  43%)1/38(  قابل دركاستفاده مؤثر از زبان واضح و    
  38%)6/33(  14%)4/12(  61%)64(  تيم رمبادله اطلاعات پزشكي بيمار با بيمار، خانواده و اعضاي ديگ   
  56%)5/39(  23%)4/20  34%)1/30(  ...)خواندن و درك متون علمي و (از زبان نوشتاري  راستفاده مؤث   
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  38%)6/33(  16%)2/14(  59%)2/52(  )كتب، مجلات علمي و پزشكي(اي  ايانهاستفاده مؤثر از تكنولوژي ر   
        هاي باليني اوليه مهارت

  32%)3/28(  16%)2/14(  65%)6/57(  توانايي استخراج اطلاعات و ثبت تاريخچه كامل پزشكي   
  24)%3/21(  14%)4/12(  75%)4/66(  توانايي انجام معاينه فيزيكي مناسب با مصاحبه باليني   
  19%)8/26(  7%)2/6(  87%)7/76(  ...توانايي انجام صحيح عمليات باليني روتين مثل گرفتن رگ و    
  22%)4/19(  13%)5/11(  78%)69(  دانستن موارد استفاده عمليات باليني براي بيمار   
  23%)3/20(  14%)4/12(  76%)3/67(  دانستن عوارض عمليات باليني براي بيمار   
  19%)8/16(  8%)1/7(  86%)1/76(  عمليات باليني جايگزين براي بيمار آگاهي از   
  11%)7/9(  14%)4/12(  88%)6/78(  هاي انجام عمليات باليني آگاهي از موارد استفاده عوارض و محدوديت   
  14%)3/12(  7%)2/6(  92%)4/81(  تمرين كافي عمليات باليني بر روي مدل، بيمار و جسد   
  10%)9/8(  8%)1/7(  95%)1/84(  ...سكوپي كولونوسكوپي و وباليني خاص مثل آند مشاهده عمليات   
  11%)8/10(  10%)8/8(  92%)4/81(  هاي عمليات خاص آگاهي از موارد استفاده، عوارض و محدوديت   
  32%)3/28(  17%)15(  64%)7/56(  هاي تشخيصي پايه باليني و تست هاي توانايي انجام ماهرانه آزمايش   
  48%)5/42(  14%)4/12(  51%)1/45(  بالينيپايه  هاي توانايي تفسير دقيق و صحيح آزمايش   

  42%)2/37(  18%)9/15(  53%)9/46(  ها ديت اين آزمايشوآگاهي از موارد استفاده و محد   
  28%)8/24(  20%)7/17(  65%)6/57(  باليني خاص هاي ها و عوارض جدي آزمايش آگاهي از موارد استفاده، محدوديت   
  43%)1/38(  13%)5/11(  57%)4/50(  ها و نتايج حاصل از آزمايشات خاص توانايي استفاده از داده   

        استفاده از علوم در هدايت تشخيص اداره بيمار و درمان و پيشگيري
  61%)54(  19%)8/16(  33%)2/29(  هاي موجود ميان سلامت و اختلال سلامت آگاهي از تفاوت   
  57%)4/50(  21%)6/18(  35%)31(  هاي موجود ميان سلامت و بيماري ي تشريح و توصيف تفاوتتواناي   
  71%)8/62(  17%)15(  25%)1/22(  ...)آناتوميكي و (توانايي ارزش نهادن به اطلاعات پايه    
  44%)9/38(  25%)1/22(  44%)9/38(  تشخيص مشكلات شايع سلامت افراد خانواده و جوامع گوناگون   
  40%)4/35(  14%)4/12(  59%)2/52(  مت افراد، خانواده و جامعهلاتوانايي اداره و كنترل مشكلات شايع س   

  25%)1/22(  23%4/20(  65%)5/57(  تحت نظر گرفتن و مانيتور كردن پيشرفت بهبودي بيمار و اصلاح مراقبت   
  36%)9/31(  16%)2/14(  61%)54(  درماني افراد - ادغام مداخلات پيشگيرانه با مراقبت بهداشتي   
هاي تشخيصي مراقبتي و  هاي موجود در روش توانايي تشخيص و توصيف محدوديت   

  پييشگيري
)54(%61  )9/15(%18  )1/30(%34  

        العمر يادگيري مادام
  40%)4/35(  24%)2/21(  49%)4/43(  هاي تشخيصي ها و ضعف توانايي تشخيص محدوديت   
افتن اطلاعات ضروري براي درك و حل مشكلات تشخيصي يابي و ي توانايي دست   

  و درماني
)4/43(%49  )8/16(%19  )8/39(%45  

  35%)9/30(  19%)8/16(  59%)2/52(  ...)ها و  اطلاعات، نمايش مهارت(كاربرد مؤثر دانش كسب شده    
  47%)6/41(  31%)4/27(  35%)9/30(  توانايي تعيين و تحليل اطلاعات علمي مرتبط با متون پزشكي   

 يهـا  شايسـتگي  اجـزاي هاي علوم پزشكي كشور در مورد نقش علوم پايه در پرورش  توزيع فراواني پاسخ اساتيد دانشگاه .3جدول 
  1381-82در سال  آموختگان پزشكي در دانشگانه  پنج

زياد وخيلي   تاحدي  اصلاً و كم  انواع شايستگي
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  زياد
        خودآگاهي، مراقبت از خود و رشد شخصي

  32%)3/28(  24%)2/21(  57%)5/50(  توانايي تشخيص نقاط قوت و ضعف شخصي در ارتباط با حرفه   
هاي  توانايي تعيين و تشخيص مشكلات مؤثر بر سلامت، رفاه زندگي و توانمندي   

  حرفه
)6/41(%47  )8/24(%28  )6/33(%38  

اتفاق ... باليني  هايي كه احتمالاً در طول دوره علوم توانايي سازگاري با استرس   
  افتد مي

)1/69(%78  )5/11(%13  )5/19(%22  

  24%)2/21(  28%)8/24(  61%)54(  اي و شخصي توانايي تشخيص تعامل و ارتباطات بين فردي در حيطه حرفه   
خوراند مربوط به عملكرد خويش در طول دوران آموزش باليني و طبابت  پذيرش پس   

  خود و اصلاح خويش در صورت لزوم
)62(%70  )3/13(%15  )7/24(%28  

  28%)8/24(  18%)9/15(  67%)3/59(  ها و باورهاي شخصي مرتبط با طبابت باليني خود تشخيص ارزش   
        هاي بهداشتي هاي جامعه و اجتماعي مراقبت صلاحيت زمينه

ارزش نهادن به عوامل غير بيولوژيكي مؤثر بر سلامت، بيماري، ناتواني و چگونگي    
  درماني - هاي بهداشتي ابي به مراقبتي دست

)3/52(%59  )8/16(%19  )31(%35  

كاربرد منابع مناسب موجود در جامعه براي ارتقاي سلامت آن، پيشگيري و كنترل    
  بيماري

)2/45(%51  )3/13(%15  )6/41(%47  

  43%)1/38(  20%)7/17(  50%)2/44(  كند به عنوان حامي و طرفدار سلامت بهتر براي بيماران و جامعه عمل مي   
        استدلال و قضاوت اخلاقي

  38%)6/33(  23%)4/20(  52%)46(  اخلاق در پزشكي هدرك مفاهيم اولي   
  35%)2/31(  21%)6/18(  57%)5/50(  هاي بهداشتي كاربرد مفاهيم اخلاقي در استدلال و مراقبت   
  37%)7/32(  16%)2/14(  61%)1/53(  تشخيص ملاحظات اخلاقي در يك موقعيت اخلاقي خاص   
  30%)5/26(  20%)7/17(  63%)7/55(  تعيين ملاحظات اخلاقي مخالف و ضد و نقيض در يك موقعيت اخلاقي خاص   
توانايي تحليل سيستماتيك و دفاع از موارد اخلاقي درمورد درمان هر كدام از    

  ها بيماري
)2/60(%68  )8/12(%19  )23(%26  

يل نكات اخلاقي موجود در سياستگزاري سلامت بندي و تحل تشخيص، طبقه   
  جامعه

)8/55(%63  )2/14(%16  )1/30(%34  

بندي و تحليل نكات اخلاقي موجود در مورد ساير همكاران  تشخيص، طبقه   
  پزشكي

)8/55(%63  )6/18(%21  )6/25(%19  

  18%)9/15(  21%)6/18(  74%)4/65(  تعيين نكات اخلاقي و قانوني مربوط به هر بيماري خاص   
هاي ضروري براي اجراي نكات اخلاقي در  كاربرد و نمايش بكارگيري مهارت   

  طبابت
)61(%69  )5/19(%22  )5/18(%35  

  19%)8/16(  17%)15(  77%)1/68(  هاي اخلاقي در مراقبت از بيماران خود مهارتاز استفاده مؤثر    
  22%)5/16(  19%)8/16(  72%)7/63(  اعضاي تيم پزشكيتشخيص و برخورد مناسب با رفتارهاي غير اخلاقي ساير    

        حل مشكل
ي تفكيك موارد طبيعي از غير طبيعي، اطلاعات ضد و يتوانا(توانايي تشخيص مشكل    

  )نقض
)6/33(%38  )5/26(%30  )9/39(%45  
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شدت، عواقب و اثرات (ي تشخيص هويت يك مشكل بطور روشن و عيني يتوانا   
  ...) آن و 

)3/36(%41  )5/26(%30  )1/37(%42  

  50%)3/44(  18%)9/15(  45%)8/39(  )جنبه اجتماعي اقتصادي(بررسي كردن مشكل از جوانب گوناگون    
  53%)9/46(  20%)7/17(  40%)4/35(  ...)تعيين منبع اطلاعات (و تركيب و تلفيق آنها  اطلاعات آوري توانايي جمع   
استفاده از دانش قديمي يا تجربي و موقعيت (كل توانايي ايجاد راه حل مناسب براي مش   

  )جديد
)9/39(%45  )5/19(%22  )7/40(%46  

  42%)1/37(  18%)9/15(  53%)9/46(  توانايي تهيه يك برنامه عملياتي واضح براي حل مشكل   
  47%)6/41(  16%)2/14(  50%)2/44(  ي اجراي راه حل تهيه شده براي حل مشكليتوانا   
  42%)2/37(  16%)2/14(  55%)7/48(  ايج از حل مشكلتابي نتوانايي ارزي   

        اي تشخيص نقش يك پزشك حرفه
  44%)9/38(  14%)4/12(  55%)6/48(  )پذير، معتمد، معتبر مسؤوليت(اي  رفتار حرفه   
برخورد با بيمار به عنوان يك انسان، احترام به بيمار (ارتباط و تعامل با بيمار    
(...  

)54(%61  )2/14(%16  )9/31(%36  

ارتباط و تعامل مؤثر با كل تيم پزشكي، ساير پزشكان و متخصصين موجود در    
  جامعه

)4/51(%58  )7/17(%20  )31(%35  

  
پزشكي  اي برخوردار بوده، و ضرورت ياددهي آن در آموزش ويژه

شده كه گذراندن  اي مشخص بطوري كه در مطالعه. شود احساس مي
در ايـن  . طي بـراي پزشـكان، بسـيار مفيـد اسـت     هاي ارتبا واحد مهارت

اـطي    آموختگان پزشكي واحد مهارت مطالعه، بسياري از دانش اـي ارتب ه
 17(مفيدتر از طول دوره پزشـكي  ) درصد 64(آموختگي  را بعد از دانش

  ).14(اند تشخيص داده) درصد
پژوهش حاضر نشان داد كه از نظر اساتيد، دروس علوم پايه حدود 

تـگي درصــد شا 60 اـرت«يسـ اـليني اوليــه   مهـ اـي بـ را اصــلاً در » هـ
اـ توجـه بـه اينكـه دروس     . آموختگان پزشكي ايجاد نكرده اسـت  دانش ب

هاي سنتي آمـوزش پزشـكي بطـور مجـزا از دوره      علوم پايه در برنامه
اـرت «توان انتظار داشت كه شايستگي  گردد، نمي باليني ارائه مي اـي   مه ه

هدف برنامه درسي پزشكي . شكل گيرد آموختگان در دانش» باليني اوليه
اـرت  اـد     آن است كه دانشجويان نه فقط علوم پايه و مه اـليني را ي اـي ب ه

اـط ايـن دو بخـش را، بـه عنـوان يـك        پزشـك  «بگيرند، بلكه مهارت ارتب
اـرت   . ، داشته باشند»خوب اـي   حال آن كه برنامه فعلي، نمـي توانـد مه ه

اـر   » وت اخلاقـي قضاو استدلال «و » نتشدااي  ارتباط حرفه« را كـه انتظ
اـم   ). 15(آموختگان در آن ماهر باشند، ايجاد كند داريم دانش تحقيـق انج

درصد  62شده در دانشگاه علوم پزشكي تهران نيز نشان داده است كه 
پژوهش، قبل از ورود به بخش، هيچ گونه كنندگان در  از كل شركت

داشـتن  ندرصـد   78هاي باليني نداشـته انـد و    آشنايي با مهارت

الگــوي صــحيحي را بــراي فراگيــري مهــارت بــاليني ذكــر       
  ).16(اند نموده

ريزي آموزشي دانشگاه  بررسي مشكلات موجود در برنامه
پزشكي تهران نيز نشان داد كه، اهـداف دروس تخصصـي    علوم

اي  گــوي نيازهــاي حرفــه درصــد پاســخ 7/52فقــط بــه ميــزان 
اـليني  دانشجويان بود، همچنين بـين دروس علـوم پايـه      9/69و ب

اـمعلوم وجـود      8/63درصد ارتباط ضعيف و  بـهم و ن اـط م درصد ارتب
  ).11(داشت

ــاد«ايــن مطالعــه نشــان داد كــه فراوانــي مــوارد   در » خيلــي زي
اـن   استفاده از علوم در هدايت تشخيص، اداره بيمار،«شايستگي  درم
از دروس علوم پايـه از  » العمر يادگيري مادام«و شايستگي » و پيشگيري

اـيي   نظر اساتيد محدود بوده است در حالي كه رشد چنين شايسـتگي  ه
پايـه و دوره مقـدمات بـاليني    براي هماهنگي در بين اهداف دوره علوم 

) Harvard(دانشگاه هاروارد  علمي پزشكي لازم است، اعضاي هيأت
اـدگيري علـوم پايـه و       اـليني بـراي ي نيز معتقدند كه فراهم كردن زمينه ب

هاي بالاتر، دانشجويان  ررسي اصول علوم پايه در سالبازگشت براي ب
). 17(دهـد   را در بكارگيري علوم در عملكرد باليني و تحقيقات ياري مـي 

اـليني بايـد     در قوانين آموزشي پيشنهاد شده كه آموزش پايه پزشـكي ب
اـ نگـرش    بتواند دانشجويان را قادر سازد تا مهارت مطالعه آزاد همراه ب

اـرت موجـب     ويژه را به عنوان يك پزشك مؤثر داشته باشند و ايـن مه
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اـن داده شـده كـه در     در مطالعه). 1(يادگيري در طول دوره شود اي نش
گري، به جز در سال اول، در هيچ  هاي پزشكي ايران، خودهدايت دانشكده

  ).18(ها، به عنوان يك روش آموزش غالب مد نظر نيست يك از سال
ه نظــر اســاتيد، پــژوهش حاضــر حــاكي از آن اســت كــه بــ

دوره  از» خودآگاهي، مراقبت از خـود و رشـد شخصـي   «شايستگي 
آنجايي كـه   از. شود درصد موارد اصلاً ايجاد نمي 6/42علوم پايه در 

روبرو هاي زياد و متعددي  تحصيل در دوره پزشكي دانشجو را با تنش
هاي آموزشي باليني، بـه عنـوان    د و برخورد ديرهنگام با محيطمي شو
ها تأثيرگذار است، تماس زود هنگام با  ناآشنا، در تشديد اين تنش محيط

. تواند به عنوان راه حلي بـراي رفـع ايـن مشـكل باشـد      محيط باليني مي
هاي اول  گرفته در اصفهان بر روي دانشجويان سالمطالعه صورت 

درصد از واحدهاي مـورد پـژوهش    96و دوم پزشكي نشان داد كه 
اـس  اـليني، عامـل مهمـي در        اعتقاد داشتند كه تم يـط ب اـ مح اـم ب زودهنگ

تـر   يادگيري و درس خواندن بهتر آنها در آينده شده و موجب لذت بيش
از طــرف ديگــر، مواجهــه ). 19(از تحصـيـل در پزشــكي گرديــده اســت

تـر از      نـاخت بيش اـليني، موجـب ش رشـته  زودهنگام با محيط آموزش ب
ان سال دانشجويمطالعه انجام شده در خصوص نگرش . گردد مي

نشان داده كه حدود نيمي اول پزشكي نسبت به اين رشته و آينده آنان 
اـب      با) درصد 7/64(از دانشجويان  تـه را انتخ اـفي ايـن رش شناخت ك

  ).20(اند كرده
اجتماعي هاي جامعه و  زمينه«نقش علوم پايه در پرورش شايستگي 

وس آموختگان پزشكي از نظـر اسـاتيد در   دانش» هاي بهداشتي مراقبت
. گــزارش شــد» خيلــي زيــاد«درصــد در حــد  20علــوم پايــه، حــدود 

تـفاده از    پژوهشگر معتقد است كه درك نيازهاي بهداشتي جامعـه و اس
ــي از شايســتگي   ــأمين آن، يك ــراي ت اـبع ب ــراي هـاـي  منـ ضــروري ب

آموختگان پزشكي است، در حالي كه تحقيقات انجام شـده   دانش
يسـت مشـكلات   حاكي از آن اسـت كـه جامعـه پزشـكي قـادر ن     

مربوط به بهداشت و درمان مردم را بطور اصـولي حـل كنـد و    
ــه ــه   در برنام ــه آن پرداخت ــر ب ــاي درســي پزشــكي، كمت ــد ه  .ان

اند كـه   درصد پزشكان اعلام كرده 7/75اي نشان داد كه  مطالعه
سـازي دانشـجويان    آموزش بيمارستاني به تنهايي براي آمـاده 

 8/75و ) 21(ي نيسـت پزشكي براي مسؤوليت شغلي آينـده كـاف  
آموختگــان دانشــكده پزشــكي خــارطوم اظهــار   درصــد، دانــش

هـاي بهداشـت جامعـه، اهميـت      اند كه كار كردن در پايگـاه  كرده
  ).22(ندارد

علوم مطالعه حاضر نشان داده است كه از نظر اكثر اساتيد، دروس 
آموختگـان   را در دانش» استدلال و قضاوت اخلاقي«پايه، شايستگي 

بــه ) 1993(ادينبــورگ  در اعلاميــه. نمايــد صــلاً ايجــاد نمــيپزشــكي ا
ارزشهاي اخلاقي جامعه توجه خاصي شده است چنان كـه در قسـمتي   

اـي   از اين اعلاميـه آمـده اسـت كـه ارزش     بنيـاني و اصـول اخلاقـي    ه
كننده آموزش پزشكي و حاكم بر آن است و اصول اخلاقي  مشخص

يك و بيمارستان براي هم در سطح كليندر دو سطح كاربرد دارد، 
اـر و هـم در جامعـه بـراي سـلامت       مراجعه تأمين سلامت كننده يا بيم

اـن داده  ). 8(مردم به علاوه، تحقيق انجام شده در دانشگاه شيراز نيز نش
درصد از دانشجويان پزشكي معتقـد بودنـد كـه درس اخـلاق      6/55كه 

  ).23(پزشكي بايد به صورت اجباري و موظف ارائه شود
ــاتيد، شايســـتگي از ديـــد نيـــز در » حـــل مشـــكل«گاه اسـ

 آموختگان پزشكي كمتر ايجاد شده بود، در حالي كه يكـي  دانش
 30هاي شكل گرفته در آمـوزش پزشـكي در طـي     ترين نوآوري از مهم

فراينـد حـل   . سال گذشته، توافق بر يادگيري براساس حل مسأله اسـت 
دار است كـه بـا    اي و ادامه مشكل و استدلال باليني يك فعاليت چرخه
اـني صـورت     راه درك اطلاعات، تحليـل و سـنتز و طراحـي    اـي درم ه

گـوي رشـد    هاي آموزشي كه جواب بنابراين، استفاده از روش. گيرد مي
اـي حـل مشـكل، مـي      چنين فرايندي در دانشجويان شود، مانند روش ه

اي مشـخص شـده كـه دانشـجويان      در مطالعـه . كننده باشـد  تواند كمك
زشكي در ايران، از يادگيري براساس روش حـل مسـأله   هاي پ دانشكده
هاي قبل از باليني  درصد و در سال 11/51هاي باليني، به ميزان  در سال

هاي پزشـكي   كنند، در صورتي كه در دانشكده درصد استفاده مي 2/22
اـليني و    درصد از سال 66جهان، به ميزان  درصـد در   50هاي قبـل از ب

  ).17(نمايند حل مسأله استفاده ميهاي باليني، از روش  سال
ــدگاه اســاتيد، شايســتگي   ــك پزشــك «از دي  تشــخيص نقــش ي

اـ بـه     . از دروس علوم پايه نيز محدود بود» اي حرفه اـتيد نـه تنه نقش اس
همواره مورد كنندگان آموزش، بلكه به عنوان الگوي نقش،  عنوان تسهيل
يـت  الگـوي نقـش از اهم  . نظران امر آموزش بوده است بحث صاحب

الگوهاي نقـش محسـوب    ترين خاصي برخوردار است و اساتيد، مهم
باورها و نگرش اين گروه بر چگونگي ها، عقايد،  شوند، زيرا ويژگي مي

اـن پزشـكي تأثيرگـذار     شدن دانـش  اجتماعي گيري فرايند شكل آموختگ
  ).24(است

هاي حاصل از پژوهش بيانگر آن بود كه از ديـدگاه   بطور كلي، يافته
پزشكي ايـران  هاي  علوم پزشكي، دروس علوم پايه در دانشكده اساتيد

آموختگان پزشـكي، در   ها در دانش از نظر شكل دهي انواع شايستگي
اين راستا، تدوين برنامه آموزشـي   پژوهشگر در. حد پايين بوده است

مناسب با رشد توانمندي و شايستگي و تنظيم برنامه اجرايـي مربوطـه   
. نمايــد زش پزشــكي را پيشــنهاد مــيامــر آمــوتوســط متخصصـيـن 
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انـدركاران امـر آمـوزش پزشـكي لازم اسـت بـراي        دست مسؤولين و
هايي  آموختگان پزشكي، بر استراتژي هاي لازم دانش پرورش شايستگي

برقراري ارتباط مؤثر، حـل   هاي تأكيد نمايند كه منجر به رشد شايستگي
تـد    اـوت  مشكل، كسب بالاترين مهارت باليني پايـه، قـدرت اس لال و قض

اي شدن گردد، تا بتـوان   اخلاقي، آمادگي براي فعاليت در جامعه و حرفه
عنوان يـك هـدف اجتمـاعي بـرآورده     شعار بهداشت براي همه را، به 

گردد كه حركت به سوي آموزش تلفيقـي،   همچنين پيشنهاد مي. نمود
هاي اوليه و ادغام دروس نظري، عملي و باليني بـه   سال بخصوص در

هاي آموزش پزشك عمومي قرار  تري در سرلوحه برنامه جديصورت 

تري براي ديدگاه و نگرش دانشـجويان   هاي گسترده گيرد و پژوهش
هـاي آنـان    پزشكي در مورد نقش علوم پايه در پـرورش شايسـتگي  

  .انجام شود
  

  قدرداني
بدين وسيله از زحمات و همكاري اسـاتيد بزرگـوار، آقايـان    

هـا   الدين طبيبي و خانم تر سيد جمالدكتر محمود محمودي و دك
دكتــر فاطمــه دبــاغي و دكتــر آزيتــا عجمــي تشــكر و قــدرداني  

  .شود مي
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Role of Basic Science Courses on Promoting the Medical Graduate’s Competencies in Medical Schools of Iran 

 
Biabangardy Z, Soltani Arabshahi K, Amini A, Shekarabi R, Yadavar Nikravesh M 

 

Abstract 

 
Introduction. Medical education leaders in different countries try to pay attention to the appropriateness of 
medical education programs and their role in the development of medical graduates' competencies. This study 
was performed to determine the role of basic science courses in promoting the medical graduate’s competencies in 
medical schools of Iran. 
Methods. In a descriptive study 165 basic science faculty members from 11 medical schools of Iran were 
randomly selected through multi-stage method. Data-gathering tool was a questionnaire which assessed the nine 
main competencies in medical graduates using 5 point ranking scale ranging from very much to never. The 
results were analyzed by SPSS software using frequency distribution and mean of the frequencies. 
Results. Based on faculty members' view points, role of basic science courses was assessed less than %20 
in promoting the competencies such as: “effective communication’’, “basic clinical skills”, “using the 
science in guiding diagnosis, management, therapy and prevention”, “life long learning”, “self-awareness, 
self-care and personal development”, “social context and community health care”, “moral judgment and 
clinical reasoning”, “problem solving” and “professionalism and role cognitions” in medical graduates. 

Conclusion. The role of basic science courses for developing the nine competencies in medical graduates 
was assessed “low”. It is recommended that the use of specific strategies in teaching basic science courses 
and also, integration of basic sciences and clinical courses in medical curriculum be considered. 

 
Key words. Basic science courses, Medicine, Competency, Graduates 
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