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باليني دانشكده پزشكي دانشگاه   علميهيأت ي اعضاينيازسنجي آموزش
  علوم پزشكي اصفهان

  
  طاهره چنگيز، *مريم آويژگان، حسن كرمعليان، وحيد عشوريون

  
  

  چكيده
 هيأت علمي بوده و نقش مهمي در ارتقاي ي رشد اعضايها هريزي براي برنام گامي مهم در برنامه، شناسايي نيازهاي آموزشي :مقدمه

 علمي باليني دانشكده پزشكي هيأتبندي اين نيازها در اعضاي  لويتوهدف اين مطالعه تعيين نيازهاي آموزشي و ا. كيفيت آموزش دارد
  .دانشگاه علوم پزشكي اصفهان بود

مرور متون و مطالعات داخلي و ، دست آمده از نظرسنجيهاي به  ابتدا با استفاده از شاخص،  مقطعي-در اين مطالعه توصيفي :ها روش
پرسشنامه براي كليه اعضاي . اي تنظيم گرديد پرسشنامه،  علميهيأت ياي شرح وظايف اعضا خارجي مشابه و دستورالعمل شش حيطه

 با استفاده از ها هداد. ده بود مشخص گردي20 تا 1اهميت نياز آموزشي با نمره . ارسال شد)  نفر275(دانشكده پزشكي   علمي بالينيهيأت
  .هاي آماري ميانگين و انحراف معيار استفاده گرديد  از شاخصها هتجزيه و تحليل شد و به منظور توصيف داد SPSS افزار نرم

اني خدمات درم، آموزش، ي اجرايي و مديريتيها ليتفعا، پژوهش، حيطه توسعه فردي: ي مختلف نياز آموزشي به ترتيبها هحيط :نتايج
نحوه پرورش يادگيري ، در حيطه آموزش اولويت اول. بندي گرديد ي تخصصي خارج از دانشگاه اولويتها ليتو فعا  سلامتيو ارتقا

 انگليسي؛ ، گفتگو به زبان؛ در حيطه توسعه فرديها همهارت تحليل آماري داد، هميشگي و خودآموزي در دانشجويان؛ در حيطه پژوهش
نحوه ثبت اطلاعات بيمار؛ در حيطه ،  سلامتيمديريت زمان؛ در حيطه خدمات درماني و ارتقا، رايي و مديريتيي اجها ليتدر حيطه فعا

  .بود ي ارتباط جمعيها هي ارائه آموزش و مشاوره به جامعه توسط رسانها شاصول و رو، ي تخصصي خارج از دانشگاهها ليتفعا
حيطه آموزش به صورت . بويژه حيطه توسعه فردي نياز آموزشي دارند ، علمي به هر شش حيطه اصليهيأتاعضاي  :گيري نتيجه

ريزي اهميت و وزن هر شش حيطه به صورت استاندارد  گردد براي برنامه پيشنهاد مي. مورد توجه قرار نگرفته است، شايسته و درخور
  .مشخص شود

  

  .بندي لويتاو، دانشكده پزشكي، نيازسنجي،  علميهيأتاعضاي ، آموزش :هاي كليدي واژه
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مركز  گروه آموزش پزشكي،) مربي (دكتر وحيد عشوريون :آدرس مكاتبه *

خيابان هزارجريب، ، علوم پزشكي اصفهان گاه، دانشوم پزشكيتحقيقات آموزش عل
 ashourioun@med.mui.ac.irاصفهان 

مريم آويژگان، دفتر توسعه آموزش دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان 
)avizhgan@yahoo.com( ؛ دكتر حسن كرمعليان، استاديار گروه علوم تربيتي

 نور مركز اصفهان دانشكده علوم انساني دانشگاه پيام
)hasankaramalian@yahoo.com(و دكتر طاهره چنگيز، دانشيار گروه ؛ 

آموزش پزشكي مركز تحقيقات آموزش علوم پزشكي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان 
)changiz@edc.mui.ac.ir.(  

  مقدمه
ترين سرمايه هر مؤسسه  مهم،  علميهيأتاعضاي 

 اعضاي سازيتوانمند. شوند آموزش عالي محسوب مي
دانش پژوهي و رهبري ، ي تدريسها ه علمي در زمينهيأت
 مؤسسه آموزشيها و اهداف وسيع  گردد رسالت مي سبب

شود   فرايندي تعريف مي،سازيتوانمند. )1(نيز تحقق يابد

                                                                              
 اصلاح شده و 20/12/87 به دفتر مجله رسيده، در تاريخ 7/8/87اين مقاله در تاريخ 

  . پذيرش گرديده است28/3/88 در تاريخ
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ي مختلف ها ش نقي ايفابراي علمي را هيأتكه اعضاي 
آموزشي آماده ساخته و موجب تقويت آنان در راستاي 

  .)2(مولد بودن و به روز بودن گردد
 پس ،ي پزشكيها ه علمي دانشكدهيأتمعمولاً اعضاي 

 آن كهشوند حال  مي ريس مشغول به تد،از اخذ تخصص
 و ريزي برنامه، ي تدريسها شبسياري از آنان با رو

ارزيابي آموزشي آشنايي كافي نداشته و پژوهش را 
 تجربه در ،بيستماول قرن  در نيمه. )4و3(اند دهتجربه نكر
 و اگر شد مي از تجربه كاري مدرس قلمداد ئيآموزش جز

گرفت به   مي علمي دانش آن رشته را فراهيأتعضو 
بنا بر  ،داند را نيز مي تدريس آن آن بود كه نحوه منزله
 بكار گرفته ها ه علمي كه در دانشگاهيأت اعضاي اين،
 .)5(كردند شدند، آموزش تخصصي تدريس دريافت نمي مي

 نحوه، آيا اساتيد با تسلط علمي بيشتر و سواد بالاتر
 اين تري دارند يا نه؟ در پاسخ بهمؤثرتدريس بهتر و 

پژوهشي در دانشگاه علوم پزشكي تبريز انجام ، سؤال
 شد و نشان داد كه تسلط علمي اساتيد در بهبود نحوه

  .)6(عكسر نبوده است و بمؤثرتدريس 
 با انديشه در آموزش پزشكي دچار حيرت ،در حقيقت

هنوز . سرعت و نيز كندي پيشرفت آن خواهيم شد درباره
يابيم كه نسبت به  كي ميي پزشها هاساتيدي را در دانشكد

 اي ابراز هيچ علاقه، يادگيري مطالب مربوط به آموزش
 كنند و تدريس پزشكي را بدون آمادگي خاصي درباره نمي

اين همان كندي . نمايند نقش استادي خويش آغاز مي
اكنون ، اما از طرفي. پيشرفتي است كه از آن صحبت شد

 شكي چيزهاييخواهند درباره آموزش پز براي كساني كه مي
ي ها همطالبي هست كه نيازهاي اساتيد دانشكد، فرا بگيرند

سازند و اين همان سرعتي است  پزشكي را برآورده مي
ي پزشكي بايد ها هدانشكد. كه از آن سخن به ميان آمد

طوري برنامه ريزي كنند كه اساتيد به كمك آن بتوانند 
 سترشهاي خويش را، فراتر از حيطة تخصصي خود گ قابليت

دهند و قادر باشند آموزش دانشجويان را در بالاترين حد 
  .)3(ممكن عملي سازند

 افراد باتجربه در زمينه آموزش بزرگسان و نويسندگان
 بر ،ي توانمندسازي مدرسينها ههاي طراحي برنام كتاب

ي ها هاهميت انجام نيازسنجي براي طراحي چنين دور

 گردد اهداف  مينيازسنجي سبب. ورزند كيد ميأآموزشي ت
 هاي  طوري تنظيم شود كه بيشترين ارتباط را با فعاليتدوره
كنندگان داشته باشد و اين اهداف از طريق  اي شركت حرفه
.  قابل دستيابي باشنددورههاي انجام گرفته در  فعاليت

هاي انجام شده در اين زمينه از لحاظ وسعت و  نيازسنجي
ي نيازهاي هدف متفاوت بوده و طيف آن از بررس

اختصاصي در زمينه پژوهش يا آموزش تا به گستردگي 
 همچنين توصيه. باشد  هيأت علمي مييكليه نيازهاي اعضا
 هاي توانمندسازي بايد نيازهاي انساني شده است كه برنامه

مدرسان دانشگاهي را نيز در نظر گيرد تا عملكرد بهينه 
شته ي فردي و شغلي به همراه داها هآنها را در زمين

 در پژوهشي در خصوص نيازهاي آموزشي دوره). 7(باشد
پنج محور اصلي شامل معلم، برنامه ، كارشناسي پرستاري

مديريت آموزشي و ،  و اجتماعيدرسي، امكانات محيطي
در مركز آن معلم قرار داشت و نياز دست آمد كه ه فراگير ب

نياز به تغيير روش ،  و تبحر بالينيبه افزايش دانش كافي
 از دريس، ارتباط مؤثر، حمايت و نظارت و ارزشيابي مناسبت

  .)8( نيازهاي ايشان بودترين مهم
 الگوهاي مناسب«اي تحت عنوان  ارمحمديان در مطالعهي

، »نيازسنجي از نظر مديران و كارشناسان بهداشتي
ترين گام در  نيازسنجي آموزشي را اولين و اساسي

پزشكي   آموزشدرمان و،  سيستم بهداشتريزي برنامه
ذكر نموده است و تعيين نيازها بر اساس الگوها و 

كارآيي هاي دقيق را منجر به افزايش اثربخشي و  تكنيك
اي   مطالعهبر اساس. )9(داند  در سيستم ميريزي برنامه

نظرات مديران و كارشناسان آموزش مداوم كشور در كه 
 بررسي  نيازسنجيكارآمدهاي الگوهاي  خصوص ويژگي

مداوم بر  ارزيابي فعاليت مراكز آموزش، ده استنمو
ي منسجم و هدفمند كه با نيازسنجي ها همبناي ارائه برنام

قبلي طراحي شده باشد و محتواي برنامه بر اساس نتايج 
تر از شمارش صرف آمار كارآمدروشي ، ن تنظيم شودآ

 و نهادينه ساختن ، بودهاجرا شدهي ها ههاي برنام و كميت
ترين  هاي آموزش مداوم از مهم ر طراحي برنامهنيازسنجي د

  ).10(بودهاي اين پژوهش  پيام
هاي آموزشي متنوعي براي توانمندسازي  برنامه

 كارگاه،: تواند طراحي گردد از قبيل اعضاي هيأت علمي مي

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

m
e.

m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-0

6-
08

 ]
 

                             2 / 11

https://ijme.mui.ac.ir/article-1-973-fa.html


  نيازسنجي آموزشي اعضاي هيأت علمي باليني  مريم آويژگان و همكاران
 

  95)   /   2(9؛ 1388 تابستان/ مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي 

مدت،  هاي كوتاه سمينار، كنفرانس از راه دور، دوره
هاي  هاي الكترونيكي، فرصت مطالعاتي و دوره رسانه

در طراحي و برگزاري دوره بايد ). 13تا11و1(خودآموز
ند كه در آنها از شو مي واقع مؤثريي ها هدور داشتتوجه 

، يادگيري مبتني بر تجربه استفاده و بازخورد داده شود
 با هم برقرار يمؤثرآموزشي رابطه  همكاران در دوره

مداخلات طراحي شده بر اساس اصول ياددهي و ، كنند
ي ها شاي ازرو ي باشد و در هر مداخله مجموعهيادگير

همچنين . )14و13(آموزشي مورد استفاده قرار گيرد
 هيأتتوانمندسازي اعضاي با وجودي كه توصيه شده 

 يك رويكرد چند آنبراي ، استعلمي يك فرايند فردي 
، در يك برنامه توانمندسازي جامع. جانبه بكار گرفته شود

  وحيطه آموزشي، حيطه رهبرياي،  هاي حرفه حيطه آموزش
ي ها همقال. )1( بايد در نظر گرفته شودحيطه سازماني

 ديگري وظايف اعضاي هيأت علمي را در سه حيطه آموزش،
  .)16و15،11،6(دنكن مي بندي پژوهش و مديريت طبقه

معاونت آموزشي و امور دانشگاهي وزارت بهداشت، 
رده ، طيف گست1382بهمن   در،درمان و آموزش پزشكي

در شش حيطه آموزش،  ت علمي راأوظايف عضو هي
هاي اجرايي و  تحقيق و پژوهش، توسعه فردي، فعاليت

هاي   سلامت و فعاليتيمديريتي، ارائه خدمات درماني و ارتقا
اما ). 17(نمودتخصصي در خارج از دانشگاه تصويب 

 شناسايي نيازهاي آموزشي همطالعات انجام شده در زمين
 و نيازسنجي آموزشي بر اساس استدر كشور اندك 

 هاي شش حيطه شرح وظايف اعضاي هيأت علمي در دانشگاه
هدف . گرفته استكمتر مورد توجه قرار علوم پزشكي 

 هيأت ي اعضايمطالعه حاضر، تعيين نيازهاي آموزش
علمي باليني دانشكده پزشكي در شش حيطه شرح وظايف 

هايي كه بايد  ولويتد تا اوبندي اين نيازها ب -آنها و اولويت
 طراحي برايولان ؤآموزش داده شود، تعيين و به مس

رود اعضاي  انتظار مي. هاي آموزشي ارائه گردد برنامه
ها بتوانند  هيأت علمي با گذراندن هر يك از اين دوره

نيازهاي آموزشي خود را برآورده ساخته و بدين وسيله 
اي دانشگاه  با بالا بردن كيفيت عملكرد آنها نياز مؤسسه

 .نيز مرتفع گردد
  

  ها روش
مطالعه حاضر يك مطالعه نيازسنجي است كه به صورت 

 هاي  حيطه،در فاز اول.  مقطعي و در دو فاز انجام گرفت-توصيفي
حائز اهميت در نيازسنجي آموزشي بر اساس شرح وظايف 

 در شش حيطه مصوب معاونت آموزشي و اعضاي هيأت علمي
 )17(بهداشت، درمان و آموزش پزشكيامور دانشگاهي وزارت 

 هاي اين نيازسنجي  محور اصلي گويه،اين شش حيطه. ديتعيين گرد
هاي نيازهاي آموزشي   تهيه بانك گويهبراي. را تشكيل داد

گيري   هيأت علمي باليني دانشكده پزشكي، با انجام يك نمونهياعضا
ران و  متشكل از مدي هيأت علميي نفر از اعضا36مبتني بر هدف، 

باليني دانشكده پزشكي انتخاب گرديدند،   گروه18معاونين 
 بيشترين اطلاعات را از گروه داشتند و ،زيرا مديران و معاونين

 لازم بود در جريان اقدامات ، براي جلب همكاري آنان،در ضمن
  .آينده قرار گيرند

نمونه انتخاب شده در طي يك كارگاه يك روزه، بعد از 
 گروه تقسيم هارچر مورد اهداف برنامه به توجيهات اوليه د

از طريق  كارت سفيد را 540شدند و با راهنمايي گروهياران، 
 حيطه تكميل ششمورد مصاديق در بارش افكار و بحث گروهي 

 ، حيطههاي تكميل شده همه بر حسب موضوع و كارت. نمودند
 در آموزش پزشكي توسط پژوهشگر و يك نفر كارشناس ارشد

در . بندي و ويرايش گرديد ظر در اين حوزه دستهن و صاحب
  . حيطه تهيه شدشش گويه به تفكيك 199مجموع 

دست آمده از ه هاي ب در فاز دوم، با استفاده از گويه
نظرسنجي، مرور متون و مطالعات داخلي و خارجي مشابه و 

اي شرح وظايف اعضاي  استفاده از دستورالعمل شش حيطه
اعضاي كميته  ها تكميل گرديد و با كمك  بانك گويه،هيأت علمي

نفر از  10شامل (آموزش اعضاي هيأت علمي دانشكده پزشكي 
. دشويرايش ) هاي آموزشي دانشكده پزشكي نمايندگان گروه

. اي طراحي گرديد ها، پرسشنامه سپس با استفاده از بانك گويه
نظر در آموزش پزشكي  صاحبنفر  ششروايي پرسشنامه با كمك 

،  كردندو نيمههم با استفاده از روش آن د و پايايي شتأييد 
مقياس استفاده شده در پرسشنامه به . به دست آمد 9877/0

كنندگان خواسته شد كه به  صورت مقياس كمي بود و از تكميل
دهند كه ب نمره از يك تا بيست ،ها بر حسب اهميت آنها شاخص
شترين نياز  به معناي بي»20« به معناي كمترين و »يك«در آن 

 گويه پرسشنامه به 104از تعداد . در نظر گرفته شده بود
 گويه، توسعه 24 گويه، پژوهش 29آموزش شامل  حيطه : ترتيب

 گويه، ارائه 12هاي اجرايي و مديريتي   گويه و فعاليت23فردي 
هاي تخصصي   گويه، و فعاليت13 سلامت يخدمات درماني و ارتقا
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در مورد ال باز ؤ سدو  نيزه بود و گويسهدر خارج از دانشگاه 
  .هاي عمومي و اختصاصي در نظر گرفته شد مهارت

جامعه آماري فاز دوم را كليه اعضاي هيأت علمي باليني 
دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان كه در سال 

با .  تشكيل داد، مشغول به خدمت بودند1386- 87تحصيلي 
 از سوي كارگزيني دانشكده توجه به فهرست اسامي و آماري كه

 باليني شامل  گروه18 در مجموع ،در اختيار پژوهشگر قرار گرفت
 عضو هيأت علمي در دانشكده پزشكي حضور داشتند و 271

جامعه هدف اين   زيرا،گيري سرشماري استفاده شد براي نمونه
تعداد اعضاي هيأت علمي هر گروه ، مطالعه خيلي وسيع نبود

 نفر در گروه طب فيزيكي تا حداكثر 3 حداقل بسيار متغير و از
گيري مشخص نبود   با انجام نمونه، نفر در گروه داخلي بود55

 با توجه به و ،دست آمده نماينده واقعي جامعه باشده نمونه ب
 هيأت علمي دانشكده پزشكي، احتمال كم يمشغله زياد اعضا

 اين، بنا بر ،وجود داشتنيز ها  بودن ميزان برگشت پرسشنامه
  .پرسيده شد هيأت علمي ينظرات كل اعضا
ها به صورت حضوري توزيع و يا از طريق پست  پرسشنامه
هاي مكرر تلفني و حضوري و نظارت  با پيگيري. ارسال گرديد

 پرسشنامه به صورت خودايفا توسط 214 ماه، سهمستمر به مدت 
  .ندتكميل و بازگردانده شد)  درصد79(اعضاي هيأت علمي 

در ورود هايي كه كامل تكميل شده بودند  رسشنامه پهمه
 SPSS-11.5 افزار ها با نرم كليه داده. مد نظر قرار گرفتندها  داده

هاي  ها از شاخص براي تجزيه و تحليل داده. گرديدتحليل 
  .آماري ميانگين و انحراف معيار استفاده شد

  
  نتايج

هاي متعدد براي بازگشت  با توجه به پيگيري
،  پرسشنامه توزيع شده271از مجموع ها،  هپرسشنام

به نتايج . تكميل شد)  درصد79(پرسشنامه  214تعداد 
 50،  پرسشنامه دريافتي214 آمده نشان داد كه از دست

 از نظر ، ومرد)  درصد7/76(نفر  164زن و )  درصد3/23(نفر 
 8/2(  نفر6كارشناسي ارشد، )  درصد9/0(  نفر2تحصيلات 

 6(  نفر13متخصص، )  درصد7/64( نفر 139دكتري، ) درصد
فوق تخصص ) درصد 6/25(  نفر54فلوشيپ و ) درصد
 نفر 126، مربي)  درصد9/0(  نفر2علمي آنها  رتبه. بودند

دانشيار و )  درصد5/33( نفر 72، استاديار)  درصد6/58(
 هيأتوضعيت استخدامي . استاد بود)  درصد7(  نفر14

 نفر 28، رسمي)  درصد71( نفر 152، كننده علمي شركت

در حال )  درصد9/15( نفر 34پيماني و )  درصد1/13(
به )  درصد4/72( نفر 156 بودند كه kضريب گذراندن 
 پاره وقت خدمت)  درصد6/27( نفر 58تمام وقت و صورت 

 30-39 علمي بين هيأتنفر اعضاي  46سن . ندردك مي
 40-49بين )  درصد8/45( نفر 98، )درصد 4/21(سال 
  نفر14 سال و 50-59بين )  درصد2/26(  نفر56، سال

  . سال بود60-69بين )  درصد5/6(
ميانگين و انحراف معيار نمرات كسب شده در 

ي مختلف به ترتيب اولويت نمره شامل فعاليت ها هحيط
اجرايي و ، )2/13±6(پژوهش ، )4/13±2/6(فردي  توسعه

ت خدما، )2/12±2/6(آموزش ، )3/12±1/6(مديريتي 
ي ها ليتو فعا) 8/11±7/6( سلامت يدرماني و ارتقا

  .بودند) 7/11±1/6(تخصصي خارج از دانشگاه 
 هيأتي پژوهش بيانگر آن بود كه اعضاي ها هافتي

  بيشترين نياز را به نحوه،آموزش علمي باليني در حيطه
 ، و خودآموزي در دانشجويانهميشگيپرورش يادگيري 

 حيطه  در،طرح درس تهيهو كمترين نياز را به چگونگي 
 و ها هپژوهش بيشترين نياز را به مهارت تحليل آماري داد

  در،هاي مؤثر ارتباط با مراكز صنعتي كمترين نياز را به روش
 آموزش گفتگوي حيطه توسعه فردي بيشترين نياز را به

  .انگليسي و كمترين نياز را به يادگيري ويندوز اعلام نمودند
ي اجرايي و مديريتي ها يتلفعا همچنين در حيطه

بيشترين نياز را به مديريت زمان و كمترين نياز را به 
خدمات درماني و ارتقاي  حيطه  در،مديريت استراتژيك

ثبت اطلاعات بيمار و  سلامت بيشترين نياز را به نحوه
 حيطه  در،ها خدمات در كشيك كمترين نياز را به ارائه

بيشترين نياز را ي تخصصي خارج از دانشگاه ها ليتفعا
ي ارائه آموزش و مشاوره به جامعه ها شبه اصول و رو
ي ارتباط جمعي و كمترين نياز را به ها هتوسط رسان

اعلام  اي فردي به جامعه ي ارائه خدمات مشاورهها شرو
بندي نيازها بر حسب  اولويت، يكدر جدول . نمودند
 ي پرسشنامه و همچنين ميانگين و انحراف معيارها هحيط
  .ي پرسشنامه آورده شده استها هگوي
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باليني دانشكده پزشكي   ميانگين و انحراف معيار سه اولويت اول و سه اولويت آخرنيازهاي آموزشي اعضاي هيأت علمي:1جدول
  در هر حيطه

  حيطه  اولويت  20ميانگين و انحراف معيار از 
 آموزش: اول  

 موزي در دانشجويان و خودآهميشگينحوه پرورش يادگيري  1 6±3/13
 نحوه تهيه راهنماي مطالعه 2 1/5±2/13
 نحوه پرورش خلاقيت در دانشجويان 3 9/5±2/13

 مهارت راهنمايي و مشاوره با دانشجويان 27 6±4/11
 هاي مختلف باليني  روش تدريس در عرصه 28 7±2/11
 چگونگي تهيه طرح درس 29 6/6±1/11

  پژوهش: دوم  
 ها ت تحليل آماري دادهمهار 1 4/5±5/14
 نويسي به زبان انگليسي مقاله 2 9/5±3/14
 ...)متا آناليز، مرور سيستماتيك و(هاي ثانويه  طراحي و اجراي پژوهش 3 1/5±2/14
 نويسي به زبان فارسي مقاله 22 5/6±3/12
 نحوه برگزاري ژورنال كلوب 23 5/6±1/12
 ز صنعتيهاي مؤثر ارتباط با مراك روش 24 7/5±1/12

  توسعه فردي: سوم  
 گفتگوي انگليسي 1 2/5±1/15
 نحوه انجام مكاتبات علمي داخلي و خارجي 2 4/5±6/14
 مدت، درازمدت و فرصت مطالعاتي ، كوتاهپهاي فلوشي چگونگي استفاده از دوره 3 9/5±6/14
 پاورپوينت 21 5/7±7/11

 اينترنت 22 7±6/11
 ويندوز 23 7/7±1/11

  هاي اجرايي و مديريتي فعاليت: چهارم  
 مديريت زمان 1 3/6±9/12
 گيري تصميم 2 6/6±8/12
 مديريت آموزشي 3 2/6±5/12

 مديريت عمومي 10 3/6±12
 تحليل رفتار متقابل 11 1/6±9/11
 مديريت استراتژيك 12 9/5±9/11

  خدمات درماني و ارتقاي سلامت: پنجم  
  ايجاد بانك اطلاعاتيچگونگيو ) ثبت در رايانه( بيمار، تكميل مدارك پزشكي  ثبت اطلاعاتچگونگي 1 1/6±6/13
  طبابت از راه دورچگونگي 2 1/6±6/12
 )تخصصي، دانشگاهي(اي  قوانين و مقررات حرفه 3 4/6±5/12

 نحوه آموزش به بيمار 11 7±1/11
 )ترياژ(بندي بيماران  اولويت 12 1/7±9/10
 )آنكالي(ها  ت در كشيكارائه خدما 13 3/7±6/10

  هاي تخصصي خارج از دانشگاه فعاليت: ششم  
 هاي ارتباط جمعي هاي ارائه آموزش و مشاوره به جامعه توسط رسانه اصول و روش 1 1/6±12
 هاي علمي وظايف و نحوه فعاليت انجمن 2 6±9/11
 اي فردي به جامعه هاي ارائه خدمات مشاوره روش 3 2/6±1/11
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  بحث
 تعيين نيازهاي آموزشي اعضاي ،از اين مطالعههدف 

 علمي باليني دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي هيأت
 بيشترين نياز ، علمي بالينيهيأتاعضاي  .اصفهان بود

 ولي دندفردي اعلام نمو توسعه آموزشي را به حيطه
اعضاي  ترين وظيفه  با توجه به اينكه مهم،آموزش حيطه
اصلي  وظيفه. چهارم قرار دارد تبه در راست، علمي هيأت

خود  و بيشترين زمان است علمي آموزش هيأتهر عضو 
 را مطلب نيز اين ي كه مطالعاتكنند  آموزش صرف ميرا براي
اي در خصوص ميزان وزن هر يك  در مطالعه. دننماي تأييد مي

هاي علوم  از وظايف مختلف اعضاء هيأت علمي دانشگاه
 خود اختصاص داده وزن را به بيشترين ،پزشكي، آموزش

كه به سنجش حجم فعاليت ديگر  اي لعه در مطا.)18(است
گانه در  شش  علمي بر اساس شرح وظايفهيأت ياعضا

بيشترين ساعت ، دانشگاه علوم پزشكي اصفهان پرداخته
شته  علمي به آموزش اختصاص داهيأتفعاليت هر 

  .)19(است
 ويت حيطه همگي مبين اهميت و اولگفت پيشمطالعات 

هاي شرح وظايف و نيازهاي  آموزش نسبت به ساير حيطه
هاي   فعاليتبايد به. باشد آموزشي اعضاي هيأت علمي مي

ت علمي بهاي مناسبي داده شود و أآموزشي عضو هي
هاي فردي در اين  هاي چشمگير آموزشي و خلاقيت فعاليت

و  ها حيطه به خوبي تشويق شوند تا باعث افزايش خلاقيت
 نيز حتي در ارزشيابي. ها در حيطه آموزشي گردند يزهانگ

اي با  مطالعه در. كافي به امر آموزش نشده است توجه
ت أارزشيابي اعضاي هيهاي  بازنگري در شاخص«عنوان 

ها و  ، ملاك»علمي باليني و ارائه الگوي مناسب ارزشيابي
 ستهتواننت علمي أ ارزشيابي اعضاي هيهاي فعلي شاخص

 وزن كمي ، و عملكرد آنها را به تصوير بكشدكيفيت كاري
 ...كتب و، به آموزش داده شده و پژوهش شامل مقالات

ت علمي أاعضاي هي. اند بودهداراي اهميت و امتياز زيادي 
هاي   اهميت و وزن بيشتري براي فعاليتكهاند  توقع داشته

  .)20(دونآموزشي قائل ش
اه طراحي و اجراي آموزش از ر، آموزش در حيطه
 و خودآموزي در هميشگيپرورش يادگيري  دور و نحوه

 ،در اين خصوص. دانشجويان اولويت اول را داشته است

 در مورد بررسي دانش و نگرش اي لعهي مطاها هيافت
 علمي در مورد آموزش از راه دور نشان هيأتاعضاي 

داد كه اكثريت واحدهاي مورد پژوهش از دانش ناكافي و 
 نگرش نامطلوب نسبت به آموزش الكترونيكينيمي از افراد از 

شايد اين امر به علت جديد بودن . )21(برخوردار بودند
اي در  قبلاً دوره،  اساتيد باسابقهكهاين موضوعات باشد 

سازي   و مهارت خود را براي آمادهاند دهاين زمينه نگذران
ي مهم و حساس ها هاز مقول. ندا هدانـست فراگيران كافي نمي

 نحوه پرورش خلاقيت، ارتقاي انگيزه و پرورش ،طهاين حي
باشد كه در   ميتفكر انتقادي و قدرت استدلال در دانشجويان
 در نيازسنجي. هشت اولويت اول اين حيطه قرار گرفته است

بيش از نيمي از اساتيد در ، دانشگاه علوم پزشكي اصفهان
 نياز آموزشي ،ي ايجاد انگيزه در فراگيرانها شمورد رو

 ،همچنين در پژوهشي ديگر). 22(ود را ابراز نموده بودندخ
 مسألهانتقادي و حل  تفكر كسب تجارب اثربخش در زمينه

اعلام نياز . )23(نياز آموزشي بوده استبالاترين جزو 
ي پرورش تفكر و ها شرو، اساتيد در زمينه تفكر انتقادي

لال انتقادي و قوه استد قوه استدلال بـه علت آن است كه تفكر
هاي باليني و   محيطدي است كه درافرايك مهارت مهم 

 باليني و كاركنانزيرا  ،مراقبت بهداشتي فعاليت دارند
 و اطلاعات بيمار را تفسير و ها هپزشكي بايد بتوانند داد

راه حل ، تركيب نموده و با بكارگيري اطلاعات صحيح
  .كنند مناسب را براي حل مشكلات بـاليني پيـدا

 ،كه يكي از وظايف اصلي و مهم مدرسان با وجودي
 و طرح درس براي دروس ريزي شدن در برنامه درگير

  علمي باليني و پايه در حيطههيأتاعضاي  ،باشد خود مي
طرح درس اعلام  ترين نياز را به چگونگي تهيه آموزش كم

با در نظر گرفتن طرح درس به عنوان  .)24(اند دهنمو
رسد اساتيد   به نظر مي،شيآخرين اولويت در حيطه آموز

 ساير مطالعات اين نكته هرچندكاملاً به آن مسلط هستند 
  .)26تا24(كند  نميتأييدرا 

  اصلي آموزشيتدريس به وسيله مدرس، از جمله اجزا
 علمي هيأتدر اولويت آخر انتخاب اعضاي   ولي)24(است

 رسد كننده در اين مطالعه قرار گرفته و به نظر مي شركت
عتقد به تسلط بر اين موضوع هستند كه عدم نياز  مآنان

مطالعات اين مورد را با اين همه، . اند دهخود را اعلام نمو
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  در پژوهشي كه در دانشكده پزشكي،از جمله. دنكن تأييد نمي
آمريكا انجام ) Massachusetts(دانشگاه ماساچوست 

نياز ، مديران اجرايي ارشد دانشگاه  كهه نشان داده،گرفت
  اصلاح و بهبود عملكرد تدريس را جزو اولويت آموزشيبه

پژوهشي در ، در ايران نيز. )7(ندا اساتيد عنوان نموده
 مورد نيازهاي آموزشي اساتيد دانشگاه علوم پزشكي گلستان

روش ي ها ه اساتيد نياز به برگزاري كارگانشان داد كه
  ).27(اند تدريس را به عنوان اولويت آموزشي اعلام كرده

 بيشترين نياز را به مهارت ،پژوهش حيطه ساتيد درا
زيرا اغلب اساتيد  ،اند ده اعلام نموها هتحليل آماري داد

درسي در اين زمينه ، گروه پزشكي در دوران تحصيل
نظر طول  ي برگزار شده نيز ازها ه و كارگااند دهنگذران

اساتيد   متناسب با نياز،مدت برگزاري و محتوي آموزشي
 هاي مربوطه نتوانسته ه است و شركت در كارگاهطراحي نشد

 اي لعهدر اين مورد نتايج مطا. گوي نياز آنان باشد جواب
 كه اولويت هدر دانشگاه علوم پزشكي رفسنجان نشان داد

افزارهاي آماري بوده  ي آناليز و نرمها ه كارگاآنانپنجم 
نويسي به زبان انگليسي در اولويت سوم قرار  مقاله و
 هب كه با مطالعه حاضر كه مقاله نويسي) 28(ستشته ادا

  .همخواني دارد ،ه استداشتزبان انگليسي اولويت دوم را 
 آموزش ويندوز ،ترين نياز  كم،فردي توسعه حيطه در

اهميت بودن آن  د به دليل كمتوان ميكه ن اعلام شده است
 يابزاري نيرومند براي ارتقا،  فناوري اطلاعاتزيرا ،باشد

 را مطلبمطالعاتي اين .  است و پژوهشوزشكيفيت آم
 پس احتمالاً علت قرار گرفتن آن .)31تا29(نمايند  ميتأييد

 يتوانمند بودن اعضاتواند به علت  ميهاي آخر،  در اولويت
 علمي در اين زمينه باشد كه تعدادي از مطالعات نيز هيأت

 تعدادي در حالي كه) 33و32(نمايد  ميتأييداين مورد را 
رسد با گذشت  به نظر مي. )34و31(كرده است نقض ديگر

، ي متعدد در مورد رايانهها هزمان و برقراري كارگا
  .د باشنده علمي به اين مقوله تسلط پيدا نموهيأت ياعضا

  به زبان، گفتگوفردي توسعه اولويت اول در حيطه
  اگر چه مورد جديدي،گفتگو به زبان انگليسي. استانگليسي 
 و اهميت آن هيچ شكي وجود نداردمورد در  ولي، نيست

 و ي جديد علميها شروآن براي دستيابي به كاربردهاي 
  .قابل توجيه است، به روز بودن دانش آنان

، خلاقيت، خودابرازي، كنترل عواطف(مهارت زندگي 
 در صورتي شت را دا18 سفانه رتبهأمت) ...بيني و خوش
 علمي هيأتي شخصيتي و اخلاقي اعضاي ها گيكه ويژ

 و توانايي آنان در ايجاد انگيزه ،در بهبود كيفيت آموزش
ها  مناسب در جهت فراگيري هر چه بيشتر دانش و مهارت

 تأييدمطالعات بسياري نيز اين مطلب را . اثر بسيار دارد
  .)37تا35(نمايد مي

- ي كوتاهها ه چگونگي استفاده از دور،در اين مطالعه
 اولويت چهارم را به ،درازمدت و فرصت مطالعاتي، مدت

در نيازسنجي آموزشي اساتيد در . خود اختصاص داد
دانشگاه علوم پزشكي شهيد صدوقي يزد اين مورد 

  .)38(اولويت اول را كسب نموده است
  اولويت،هاي اجرايي و مديريتي  در حيطه فعاليت،اساتيد

 اند دهاول نياز آموزشي خود را مديريت زمان اعلام نمو
.  به دليل تراكم و تعدد زياد كاري ايشان باشدتواند كه مي

 در اين خصوص در پژوهشي در زمينه نيازسنجي مدرسين
 هاي  بيشترين فراواني براي آموزش،گروه داخلي در آمريكا

 دانشكده. )39(آتي مربوط به مديريت زمان بوده است
پزشكي دانشگاه ماساچوست آمريكا نيز پژوهشي در 

 آنها و  به منظور ارتقا و توسعهنيازسنجي اساتيد زمينه
.  و استفاده از منابع موجود انجام داده استريزي برنامه

 :مديران اجرايي ارشد در اين دانشگاه نياز به آموزش
مديريت زمان، فرهنگ سازماني، كار گروهي، اصلاح و بهبود 

بندي  را اولويتعملكرد تدريس، تحقيق و عملكرد باليني 
 زم است اعضاي هيأت علمي در خصوصپس لا). 7(اند نموده
ي اجرايي و مديريتي ارتقا يابند تا ضمن مديريت ها ليتفعا

 شرح ،بتوانند به نحو شايسته و مطلوب، و رهبري سيستم
 هاي گسترده خويش را مديريت نمايند،  مسؤوليتوظايف و

دار در اين  بخصوص مديريت زمان كه از نيازهاي اولويت
 با توجه ويژه ب،اهميت اين مهارت .حيطه ذكر گرديده است

هاي شغلي و تعارض  اي كه نقش استرس به نتايج مطالعه
هاي علوم پزشكي ايران بررسي  وظايف را در دانشگاه
در گروه مورد بررسي سطح اين كرده و نشان داد كه 

ها از حد متوسط بالاتر است، بيشتر بايد مورد  تعارض
  ).40(توجه قرار گيرد

 بيشترين ،درماني و ارتقاي سلامتدر حيطه خدمات 
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تكميل مدارك ، ثبت اطلاعات بيمار نياز مربوط به نحوه
. دوايجاد بانك اطلاعاتي ب و نحوه) ثبت در رايانه(پزشكي 

 با با توجه به جديد بودن اين تكنولوژي، عدم آموزش اساتيد
سابقه و ضرورت بكارگيري اين اطلاعات در تشخيص و 

 نياز به يادگيري ثبت اطلاعات بيمار ،درمان و اداره بيمار
  .درس لازم به نظر ميو نحوه ايجاد بانك اطلاعاتي 

، ي تخصصي خارج از دانشگاهها ليتفعا در حيطه
آموزش و مشاوره به جامعه  ي ارائهها شاصول و رو
 بالاترين اولويت را به ،ي ارتباط جمعيها هتوسط رسان

 ،دو حيطهسفانه در خصوص اين أمت. خود اختصاص داد
  . مقايسه يافت نشدبراي اي لعهمطا

  
  گيري نتيجه

 هيأتاين مطالعه به معرفي نيازهاي آموزش اعضاي 
 موضوع مطابق با شرح 104 حيطه و ششدر  علمي

وظايف اعضاي هيأت علمي مصوب وزارت بهداشت، درمان 
 تفكيك هر بندي اين نيازها به و آموزش پزشكي و اولويت

 هيأت اعضاي كارآيين توسعه ولاؤمس. حيطه پرداخت
 آموزشي مناسب بر اساس ريزي ند برنامهتوان ميعلمي 

  سطح علمي اساتيدي گامي مهم در ارتقا،اين نيازها

اي در ارتقاي كيفيت آموزش  كننده  و نقش تعيين،برداشته
دليل ه  ب،ولي با توجه به محدوديت اين مطالعه. ندايفا كن

پژوهشگران ، هشفاف نبودن اهميت و وزن هر حيط
 علمي و حجم هيأت يسالانه اعضا برنامه ندكن ميتوصيه 

فعاليت ايشان متناسب با اهميت و وزن هر حيطه تنظيم 
گردد و نتايج حاصل از آن براي مواردي از قبيل 

استخدام و همچنين رشد و ارتقاي فردي ، ارتقا، ارزشيابي
يد  آموزش اساتريزي  براي برنامهمؤثربه عنوان ابزاري 
  .بكار گرفته شود

  
  قدرداني

، مراتب تشكر و قدرداني خود را از مشاور آماري
 ، دانشكده پزشكيEDOل ، مسؤوزادگان خانم دكتر فرج

ل كميته آموزش ، مسؤويراقي آقاي دكتر محمد گرك
 آقاي دكتر علي اصيليان و ،EDO  علميهيأتاعضاي 

ها   بخصوص خانم،ساير همكاران محترم در اين دفتر
 و كليه عزيزاني كه در ،وانه نصري و مرضيه حسينيپر

  .يمدار اعلام مي، انجام اين پژوهش همكاري نمودند
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Educational Needs Assessment of Medical School's Clinical Faculty 
Members in Isfahan University of Medical Sciences 

 
Avijgan M, Karamalian H, Ashourioun V, Changiz T. 

 
Abstract 
 
Introduction: Identifying the educational needs is an essential step in planning faculty development prog-
rams and plays an important role in promoting the quality of education. The aim of this study was to 
determine and prioritize the educational needs of clinical faculty members in medical school of Isfahan 
University of Medical Sciences. 
Methods: A questionnaire was developed in this descriptive cross-sectional study using the indices identified 
in an opinion poll, reviewing the literature and similar foreign and domestic studies, and the instruction 
including 6 areas of faculty members' job description. The questionnaire was sent to all clinical faculty 
members of school of medicine (n=275). The items were scored from 1 to 20 according to the importance of 
that educational need. Data was analyzed by SPSS software using the mean and standard deviation 
statistical indices. 
Results: Different areas of educational needs were respectively prioritized as: personal development, 
research, administrative and executive activities, education, health services and health promotion, and 
specialized activities outside the university. The first priority in the area of education was the method for 
developing continuous learning and self-learning in students; in research, data analysis skills; in personal 
development, English speaking ability; in administrative and executive activities, time management; in 
health services and health promotion, the approach for registering patients' information; and in the area of 
specialized activities outside the university, it was the principles and methods for providing education and 
counseling for the society by public media. 
Conclusion: Faculty members are in need of all these 6 major areas specially the area of personal develop-
ment. The area of education is not fully regarded as expected. It is recommended to determine the weight of 
all these six areas using a standard method. 
 
Keywords: Education, Faculty members, Needs assessment, Medical School, Prioritization. 
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