
 

71 

 

از روش اقدام  یریبا بهره گ یدر عرصه رشته بهداشت عموم یکارآموز یفیتک یرتقاا 

 یپژوه
 (Ph.D)یلدا موسی زاده *

(Ph.D)حامد رضاخانی مقدم، 1
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 چكیده

كارآموزي در عرصه رشته بهداشت عمومی یكی از واحدهاي درسی مهمی می باشد كه سهم به سزایی در ایجاد  سابقه و هدف:

غلی دانش آموختگان این رشته دارد. در این مطالعه ارتقاي كیفیت فرایند كارآموزي در عرصه رشته بهداشت مهارت هاي ش

 عمومی در دانشكده علوم پزشكی خلخال با روش اقدام پژوهی گزارش شده است.

افراد مورد مطالعه  این مطالعه كمی و كیفی، با بكارگیري روش اقدام پژوهی شش مرحله اي انجام شده است. ها:مواد و روش

شامل دانشجویان رشته بهداشت عمومی دانشكده علوم پزشكی خلخال بودند. داده هاي كیفی به روش تحلیل محتوایی و داده هاي 

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. spss 26كمی با استفاده از آزمون تی زوجی در نرم افزار 

دور از استرس كارآموزي، وجود واحدهاي كاربردي و مربیان كارآمد بود. نقاط نقاط قوت مطرح شده شامل محیط به  ها:یافته

ضعف شامل كاربردي نبودن كارگاه هاي آموزشی، تعداد مراجعین كم، اجازه نداشتن براي انجام كارهاي عملی، زیاد بودن تعداد 

براي برطرف نمودن نقاط ضعف انجام شد.  مداخله 5هر گروه كارآموزي، سرویس ایاب و ذهاب نامنظم و تكالیف نامرتبط بود. 

افزایش  71.11به % 1..4بود و میزان رضایت از % 25.27±22.42و 32.25± 14.31نمره رضایت قبل و بعد از مداخله به ترتیب 

 (.p-value= 1.111یافت. این افزایش از نظر آماري معنادار بود ) 

رتقاي كارآموزي داشت. پیشنهاد می شود در آینده نیز نسبت به رفع موانع اجراي استفاده از اقدام پژوهی تاثیر مثبتی بر ا استنتاج:

 كارآموزي براي ارتقاي كیفیت كارآموزي و كسب رضایت هر چه بیشتر دانشجویان به عنوان ذي نفعان اصلی گام برداشته شود.

 كارآموزي، ارتقاي كیفیت، دانشجو، علوم پزشكی، اقدام پژوهی واژه های کلیدی:

                                                 
   y.mousazadeh@khalums.ac.irزاده   یموس یلدامسئول:  یسندهنو.  1

 دكتراي مدیریت خدمات بهداشتی درمانی، استادیار گروه بهداشت عمومی، دانشكده علوم پزشكی خلخال، خلخال، ایران

 دكتراي آموزش بهداشت و ارتقا سلامت، دانشیار گروه بهداشت عمومی، دانشكده علوم پزشكی خلخال، خلخال، ایران.    2

 

 1314پاییز /  11 / شماره11مجله مهندسی فرآیندها/دوره 
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 مقدمه

حل مشكلات بیكاري و اشتغال فرد، نیازمند نیروي انسانی ماهر است. مهارت كسب شده زمینه ساز رشد و توسعه اقتصاد 

(. دانشگاه یكی از عرصه هاي مهم كسب دانش و مهارت آموزي است. توانمندسازي شغلی 1هركشورمحسوب می شود )

محسوب می شود. در حوزه توانمندسازي، دانشجویان مهارت ها، دانش دانشجویان یكی از اولویت هاي آموزش عالی هر كشوري 

(. بدین منظوردانشگاه 2و خصوصیات فردي خود را براي دستیابی به شغل و موقعیت مناسب در آینده بهبود و ارتقا می دهند )

عظیمی از منابع مالی و نیروي  نیازمند برنامه ریزي صحیح آموزشی براي تربیت صحیح نیروهاي انسانی است تا از هدر رفتن بخش

انسانی كارآمد جلوگیري كند. امروزه در اكثر علوم و رشته هاي مربوطه به خصوص رشته هاي علوم پزشكی واحد درسی 

كارآموزي جایگاه ویژه اي دارد. زیرا دانشجویان در این واحد درسی تمامی آموخته هاي تئوري خود را به صورت واقعی و در 

 (.  4واقعی تجربه كرده و می آموزند ) تعامل با محیط

كارآموزي فرایندي است كه درآن دانشجویان در شرایط واقعی كار درگیر می شوند و اهداف حرفه اي خود را توسعه می 

دهند؛ در واقع ، پلی میان محیط دانشگاهی و محیط شغلی است كه امكان كاربرد آموخته هاي نظري را در محیطی واقعی فراهم می 

ورد. هدف از كارآموزي، آشنایی دانشجویان با كارهاي عملی و مسائل اجرایی مرتبط با رشته تحصیلی خود است؛ به طوري كه آ

به آنها فرصت داده شود مواردي را كه به صورت تئوري آموخته اند را با عمل تطبیق دهند و كمبودها و نواقص احتمالی را درك 

(. در فرایند كارآموزي، دانشجویان در شرایط واقعی كار درگیر می شوند و قادر به توسعه 3كنند و در جهت رفع آنها بكوشند )

اهداف حرفه اي می شوند. كارآموزي و كارورزي مزایاي بسیاري به همراه دارد. دانشجویان وقت كمتري براي پیدا كردن شغل، 

ارتباط شفاهی و كتبی، كار تیمی و درك عمیق از  مشاركت دادن، درگیر شدن در یادگیري و بهبود مهارت هاي مختلف مانند

بازار كار صرف می كنند و سازمانها می توانند راه حل هاي جدیدي براي مشكلات خود بیابند. كارآموزي یک راه خوب براي 

 (. 5غلبه بر شكاف بین دانشگاه و سازمان است )

در دانشگاه هاي علوم پزشكی وجود دارد. عدم تطبیق مطالعات نشان داده است كه مشكلاتی در خصوص برگزاري كارآموزي 

و شكاف بین دروس نظري و عملی، ضعف برنامه ریزي آموزشی، ضعف مربی، ضعف شیوه هاي ارزشیابی دانشجویان، مشكلات 

نبودن  مرتبط با محیط كار، نبود ابزار مناسب براي شناسایی كیفیت یادگیري، عدم توجه به پرورش خلاقیت كارآموزان، متناسب

محتواي آموزشی كارآموزي با شرایط و نیازمندي هاي بازار كار به عنوان عمده ترین مسائل و مشكلات كارآموزي در مطالعات 

(.  اقداماتی مانند ایجاد جو آموزشی مناسب، تدوین دقیق شرح وظایف، فراهم كردن امكانات و 7مد نظر قرار گرفته است)

اي ارزشیابی و اتخاذ شیوه مناسب ضروري به نظر می رسد. شناخت مشكلات، برآورد میزان تجهیزات آموزشی، بازنگري شیوه ه

بازدهی، و متناسب بودن فعالیت هاي كارآموزي در عرصه با فعالیت ها در محیط كار اهمیت بسزایی در پیشرفت و ارتقا سطح 

 (. 2د )علمی دانشجویان و دانشجویان علوم پزشكی و تربیت نیروي كار توانمند دار

از جمله عوامل و ویژگی هایی كه در تحقق اهداف توانمندسازي و تحقق فرایند كارآموزي موثر است، می توان نظرخواهی از ذي  

نفعان براي تكمیل فرایند كارآموزي، تعیین دقیق نیازهاي محیط كاري، شناسایی ویژگی هاي فردي دانشجو، نوع محیط آموزشی، 

هاي ارزیابی دانشجو اشاره نمود. روش هاي مختلفی در تحقیقات حوزه آموزش مورد استفاده قرار می مربیان كارآموزي، و روش 

گیرند. با وجود نتایج با ارزش این پژوهش ها، همچنان فاصله بین پژوهش و عمل احساس می شود. بنابراین محققین رویكرد 

ویكرد مطالعه یكی از رویكردهاي مطالعات كیفی و رویكردي است جدیدي به نام اقدام پژوهی را مورد استفاده قرار دادند. این ر

(. اهمیت دوره .مشاركتی با مداخله افراد درگیر در یک موقعیت یا فرایند خاص با هدف برطرف نمودن مشكل و بهبود عملكرد )

ت عمومی هم یكی از هاي كارآموزي در آموزش دانشجویان علوم پزشكی كاملاً واضح است. كارآموزي در عرصه رشته بهداش

واحدهاي مهم می باشد كه سهم به سزایی در ایجاد مهارت هاي شغلی دانش آموختگان این رشته دارد. دوره هاي كارآموزي به 
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نوعی شبیه سازي شغل اصلی محسوب می شوند و آمادگی هاي عملی مورد نیاز را در دانشجو فراهم می آورند.  از سوي دیگر 

ادي كه صرف ارائه كارآموزي و كارورزي می شود ضرورت شناسایی نقاط قوت، ضعف، و مشكلات توجه به هزینه هاي زی

سازد. بنابراین با توجه به اهمیت كیفیت برگزاري درس كارآموزي در عرصه در  موجود در ارائه این دروس را انكار ناپذیر می

ته توسط دانشجویان و مربیان مطرح شده بود، محققین راستاي توانمند سازي دانشجویان و نقاط ضعفی كه در طی سال هاي گذش

تصمیم بر بهبود كیفیت این درس گرفتند و با توجه به قابلیت و ویژگی هاي اقدام پژوهی، این رویكرد به عنوان رویكرد انتخابی 

  ب گردید.جهت ارتقاي كیفیت فرایند كارآموزي در عرصه رشته بهداشت عمومی در دانشكده علوم پزشكی خلخال انتخا

 

 ها مواد و روش

در دانشكده علوم  1311پژوهش حاضر یک مطالعه اقدام پژوهی و شامل مراحل كمی و كیفی است كه در نیمه دوم  سال 

( . 1پزشكی خلخال اجرا شد. براي این منظور مدل اقدام پژوهی سیمونز كه داراي شش گام است ، مورد استفاده قرار گرفت )

 ند:مراحل این مدل عبارت

 شناسایی مشكل -1

 جمع آوري اطلاعات -2

 برنامه ریزي بر اساس مشكل مطرح شده -4

 عمل/اجرا -3

 ارزیابی -5

 بازخورد -7

مرحله اول، تشخیص موضوع/ مشكل: موضوع و مساله اصلی در این پژوهش كیفیت پایین كارآموزي بود كه توسط 

ه تیم اقدام پژوهی شامل معاون آموزشی،  مدیرگروه، مربیان كارآموزي و دانشجویان و مربیان بارها مطرح شده بود. در این مرحل

 دانشجویان رشته بهداشت عمومی كه درس كارآموزي در عرصه داشتند، بودند.

مرحله دوم، جمع آوري اطلاعات: در این مرحله تیم اقدام پژوهی نسبت به شناسایی مهم ترین مشكلات موجود در درس 

ود. براي این منظور از پرسشنامه رضایت كارآموزان از برنامه كارآموزي كه قبلا در مطالعه تبریزي و كارآموزي در اقدام نم

 41همكاران مورد استفاده قرار گرفته و روایی و پایایی آن تایید شده بود، استفاده گردید. پرسشنامه استاندارد طراحی شده شامل 

نمره گذاري شده است.  نمره پرسشنامه  5تا  1و به صورت طیف لیكرت از سوال جهت سنجش دیدگاه و نظرات دانشجویان بوده 

بود.  روایی محتوایی پرسشنامه توسط صاحبنظران بصورت كیفی مورد تائید قرار گرفته بود و پایایی پرسشنامه نیز از  123تا  1بین 

ي جمع آوري اطلاعات از دانشجویان و (. هم چنین روش مصاحبه برا.) (α=0.87)بازآزمون سنجیده شده بود  -طریق آزمون

مربیان به منظور شناسایی نقاط ضعف و قوت و اخذ پیشنهادات انجام شد. انتخاب این افراد به روش نمونه گیري مبتنی بر هدف بود 

سایر  و افرادي كه بیشترین اطلاعات را داشتند انتخاب شدند. اطلاعات مربوط به تعدادي از اساتید رشته بهداشت عمومی در

دانشگاه ها نیز با روش مصاحبه در مورد نحوه برنامه ریزي اجرایی كارآموزي، محتواي آموزشی، نحوه انتخاب فیلدهاي آموزشی، 

زمان برگزاري، نحوه ارزیابی نهایی و... اخذ شد. تمامی مصاحبه ها تا زمان اشباع اطلاعات ادامه یافت. متن مصاحبه ها بلافاصله بعد 

صاحبه توسط محققین چندین بار گوش داده شده و پیاده سازي شد. جهت تحلیل داده ها، تحلیل محتوایی مورد از پایان هر م

استفاده قرار گرفت كه روشی براي شناسایی، تحلیل و گزارش الگوهاي موجود در داخل متن می باشد و در تحلیل داده هاي كیفی 

 كاربرد بسیار زیادي دارد.  

زي: در این مرحله تیم اقدام پژوهی بر اساس مسائل و مشكلات شناسایی شده، اقدام به شناسایی مداخلات مرحله سوم: برنامه ری

 مناسب، اولویت بندي مداخلات و تعیین افرادي براي اجراي این مداخلات نمود.
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مه ریزي شده بودند، مرحله چهارم، عمل/اجراي مداخالات: در این بخش تمامی راهكارها و مداخلاتی كه در مرحله قبلی برنا

 اجرا شد.

مرحله پنجم، ارزیابی: براي ارزیابی تاثیرات مداخلات و برنامه هاي اجرا شده در قالب اقدام پژوهی، از دو رویكرد ارزیابی 

كمی و ارزیابی كیفی استفاده شد. با كمک پرسشنامه رضایت سنجی تبریزي و همكاران نظرات دانشجویان در قبل و بعد از مداخله 

مورد مقایسه قرار گرفت. در راستاي سنجش اثرات كیفی نیز جلسات  SPSS-26اخذ شد و با آزمون تی زوجی  در نرم افزار 

بحث گروهی متمركز با دانشجویان و مربیان ترتیب داده شده و دیدگاه آن ها در مورد تاثیر مداخلات اخذ و بررسی شد. در حین 

ادداشت برداري توسط محققین، با كسب رضایت از شركت كنندگان سخنان آن ها برگزاري بحث گروهی متمركز علاوه بر ی

 ضبط شده و پس از پیاده سازي با كمک تحلیل محتوایی مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. 

اخلات به مرحله ششم، بازخورد: براي ارائه بازخورد گزارشی از فرایند  اقدام پژوهی تهیه و در آن تمامی برنامه ها و نتایج  مد

تفصیل قید گردید. علاوه بر آن در نشستی نتایج اقدامات با استفاده از دیدگاه شركت كنندگان در بخش كیفی ارزیابی نتایج اقدام 

پژوهی، پیشنهاداتی براي ارتقاي بیشتر كیفیت برگزاري درس كارآموزي در عرصه در سال هاي آتی به مدیر گروه و مسئولین 

 شد. هآموزشی دانشكده ارائ

 یافته ها

 نتایج رضایت سنجی اولیه:

بود. در  21.5±2.5درصد افراد مورد مطالعه زن بودند. میانگین سنی شركت كنندگان  1.دانشجو در مطالعه شركت داشتند.  12

میزان  به دست آمد كه نشان دهنده 32.25± 14.31نتیجه بررسی اولیه و رضایت سنجی انجام شده از دانشجویان نمره كل پرسشنامه

( و كمترین رضایت مربوط به در اختیار گذاشتن 2.77±1.75بود. بیشترین رضایت مربوط به انجام حضور غیاب ) 1..4رضایت %

 ( بود. 1±1.44منابع آموزشی قبل از شروع كارگاه) 

 نتایج مصاحبه و بحث گروهی و مصاحبه: 

د. با اساتید مربوطه نیز مصاحبه انجام گرفت. اهم مطالب دو جلسه بحث گروهی با دانشجویان و مربیان كارآموزي برگزار ش

 ارائه شده شامل نقاط قوت و ضعف و بیان پیشنهادات بود.

نقاط قوت ذكر شده توسط دانشجویان و مربیان شامل محیط به دور از تنش و استرس كارآموزي، وجود واحدهاي كاربردي و 

 مربیان كارآمد بود. 

دن كارگاه هاي آموزشی، تعداد مراجعین كم، اجازه نداشتن براي انجام كارهاي عملی از جمله نقاط ضعف شامل كاربردي نبو

 واكسیناسیون، زیاد بودن تعداد هر گروه كارآموزي، سرویس ایاب و ذهاب نامنظم و تكالیف نامرتبط بود.

ند از: فراهم نمودن امكان كار با سامانه پیشنهادات دانشجویان، مربیان و اساتید نیز براي ارتقاي فرایند كارآموزي عبارت بود

سیب، كوتاه كردن بازه زمانی كارآموزي براي هر واحد، كم كردن تعداد دانشجویان در هر گروه كارآموزي، در نظر گرفتن 

زمینه  سرویس ایاب و ذهاب متناسب با نیاز دانشجویان، ایجاد اطمینان در مراجعین به مركز بهداشتی توسط مربیان و كاركنان تا

كارهاي عملی توسط دانشجو فراهم شود، اختصاص روزهاي بیشتر به واحدهاي عملی مانند واكسیناسیون و گذراندن تعدادي از 

مداخله بر اساس پیشنهادات مربیان، اساتید و  5واحدهاي كارآموزي در مركز استان )اردبیل(. در ادامه بر اساس موارد مطرح شده 

 (.1شد )جدول  دانشجویان انتخاب و اجرا
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 حامد رضاخانی مقدم، یلدا موسی زاده

 

07 

 

 
 : مداخلات انتخاب شده بر اساس پیشنهادات1جدول 

 مداخله نقطه ضعف ردیف

كاربردي نبودن كارگاه هاي  1

 آموزشی

برگزاري كارگاه متناسب و ارائه منابع آموزشی شامل كتاب، بوكلت و فایل هاي آموزشی با 

 واحدهایی كه دانشجویان در طول ترم حضور داشتند 

 يانجام كارها يداشتن برااجازه ن 2

 ونیناسیاز جمله واكس یعمل

 بیفراهم نمودن امكان كار با سامانه س

 ی از جمله اورژانس و واكسیناسیونعمل يبه واحدها شتریب ياختصاص روزها

هر گروه  بودن تعداد  ادیز 4

 يكارآموز

 نفر در هر گروه 5تقسیم بندي مجدد تیم هاي كارآموزي و قرار دادن حداكثر 

در ابتداي ترم بر اساس رشته هاي تحصیلی ، فیلد كارآموزي و تعداد دانشجویان برنامه سرویس  و ذهاب نامنظم ابیا سیسرو 3

 ایاب و ذهاب تدوین شد

مقرر شد تكالیف بر اساس كیس هایی كه دانشجویان در بازه زمانی كارآموزي برخورد داشتند  نامرتبط فیتكال 5

ت )بهداشت سالمندان، بهداشت مادر و كودك، بهداشت مدارس و...( و همچنین بسته هاي خدم

 باشد

 :هیثانو یسنج تیرضا جینتا

از آن بود كه نمره  یحاك جیترم هشتم مورد سنجش قرار گرفت. نتا يماه پس از آغاز كارآموز 2 انیدانشجو تیرضا زانیم

. افتی شیافزا 71.11به % 1..4از % تیرضا زانمی  و بود 25.27±22.42و 32.25± 14.31 بیقبل و بعد از مداخله به ترت تیرضا

در  انیدانشجو ابیسوالات به جز سوال )انجام حضور و غ ی( در تمامp-value= 1.111معنادار بود ) ياز نظر آمار شیافزا نیا

 (.2داد )جدول  ینشان م شی(، نمرات افزايطول دوره كارآموز
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 .و  2در ترم  انیدانشجو تیرضا زانیم سهی: مقا2جدول 

 

 

 

ف
ردی

 

 سوال

 میزان رضایت

 .نمره در ترم  2ترم  نمره در
میانگین رضایت 

 )%(2در ترم 

میانگین رضایت 

 )%(.در ترم 
value-P 

 1.75 25 51 4±1.25 1.52±2 یهیس توجلا/كيجهت كارگاه كارآموز یع رسانلاطا 1

 1.111 24.5 45.25 2.13±2..1 1.31±1.17 يكارآموز یهیس توجلازمان كارگاه/ ك 2

 1.111 71 25 2.27±1.12 1±1.44 يكارآموز یهیس توجلاارگاه/كك يدر ابتدا یرائه طرح درسا 4

 1.111 24.5 41.25 2.13±1.12 1.22±1.1 يكارآموز يبا سرفصل ها يكارگاه كارآموز يناسب محتوات 3

 1.111 21.25 22.5 2..2±1.12 1.1±1.13 موضوع حسب از نظر طول مدت هر جلسه بر يتناسب برنامه كارگاه كارآموز 5

 1.111 25 17.5 4±1.14 1.77±1.22 قبل از شروع كارگاه یگذاشتن منابع آموزش اریاختدر  7

 1.111 77 22.25 2.73±1.15 1.11±1.1 يكارآموز كارگاه یابیدرباره نحوه ارزش انیبه دانشجو یع رسانلااط 2

 1.111 24.5 41.25 2.13±1.17 1.22±1.1 يكارآموز انیپا یابیدرباره نحوه ارزش انیبه دانشجو یع رسانلااط .

 1.111 73.5 25..1 .2.5±1.17 1.25±1.17 و ذهاب ابیا سیاز سرو تیرضا 1

 1.4 42.5 21.5 1.5±1.31 .1.1±1.7 لدیف انجام شده در یعمل يبا كارها یمنابع آموزش يناسب محتوات 11

 1.111 25..5 51 2.45±1.2 2±1.24 مراجعه نیدر اول انیدانشجو جهت حضور یآموزش يلدهایبا ف يكارآموز یمرب یماهنگه 11

 1.117 72.5 42.5 2.5±1.12 1.5±1.72 یآموزش يلدهایتوسط كاركنان ف انیدانشجو رشیپذ یچگونگ 12

 1.114 71 45.25 2.3±1.17 1.31±1.73 انیدانشجو با یآموزش يلدهایف كاركنان زیاحترام آم رفتار 14

 1.17 71.25 35.25 2.32±1.12 4..1±1.11 انیدانشجو تلااز سوا یوزشآم يلدهایاستقبال كاركنان ف زانیم 13

 1.11 52.25 44.25 2.21±1.15 1.44±1.22 انیدانشجو و انتقادات شنهاداتیاز نظرات، پ لدیاستقبال كاركنان ف 15

 1.17 52.25 35.25 2.21±.1.1 4..1±4..1 يكارآموز نهیدر زم یآموزش يلدهایكاركنان ف يتوانمند زانیم 17

 1.13 25..5 53 2.45±1.2 2.17±1.21 یآموزش يلدهایكاركنان ف توسط انیبه دانشجو ازیعات مورد نلااز انتقال اط تیرضا زانیم 12

 1.111 73.5 21 .2.5±1.14 1.17±1.12 ي آموزشیلدهایبا امكانات موجود در ف انیتناسب تعداد دانشجو .1

 .1.1 53.25 51 2.12±1.24 2±1..1 انیو مرب دیتوسط اسات يكارآموز ينظر یو مبان یانتقال اصول 11

 1.111 51.25 25 2.42±..1 1±1.12 يكارآموز مهارت در محل یانجام عمل قیاز طر يریادگیامكان  21

 1.115 25..5 41.25 2.45±1.17 1.25±7..1 يكارآموز در طول دوره يكارآموز انینظارت مستمر توسط مرب 21

 1.11 71.25 51 2.32±1.44 2±1.12 لدیدر ف انیبا دانشجو يكارآموز انیمرب زیآم رفتار احترام 22

 1.12 71.25 32.25 2.32±2..1 1.11±1.77 يت كارآموزلاحل مشك يبرا انیش مربلات زانیم 24

 1.22 25..5 77.5 2.45±1.1 2.77±1.75 يدر طول دوره كارآموز انیدانشجو ابیانجام حضور و غ 23

 1.17 21.25 31.5 1..2±1.1 1.77±1.24 يكارآموز يبا محتوا فیتكالارتباط  25

 1.12 51.25 35.25 2.4.2±1.13 4..1±4..1 یآموزش يلدهایف در انیتناسب مدت زمان اختصاص داده شده به حضور دانشجو 27

 1.11 71.25 35.25 2.34±1.2 4..1±4..1 انیدانشجو یعمل یابینحوه ارزش 22

 1.11 71.25 34.25 2.34±1.2 1.25±1.25 انیدانشجو ينظر یابیحوه ارزشن .2

 1.11 51.25 34.25 2.42±1.13 1.25±7..1 يكارآموز یكل در برنامهی( درس يواحدها) يتئور يها ازین شیپ تیرعا 21

 1.12 73 51 2.57±1.2 2±5..1 يكارآموز منظم برنامه يدانشكده از اجرا يادار نیمسئول تیحما 41

 1.11 71.25 32.25 2.34±1.11 1.11±.1.1 يكارآموز  منظم برنامه يكاركنان دانشكده در اجرا زیحترام آمرفتار ا 41

 1.111 71.11 1..4 25.27±22.42 32.25± 14.31 جمع 
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02 

 

 بحث

 

در عرصه رشته بهداشت  يرفع مشكلات مربوط به درس كارآموز به منظور یمطالعه حاضر كه با استفاده از روش اقدام پژوه

معنادار  شیاز افزا یحاك انیدانشجو تی. سنجش رضادیتوانست مسائل و مشكلات را رفع نما يادیانجام شده بود، تا حد ز یعموم

تا حد زیادي در افزایش  حل تعدادي از مشكلات اجرایی و گنجاندن كارهاي عملی. بودقبل و بعد از مداخله  انیدانشجو تیرضا

انجام امور  قیاز طر يریادگیو آن هم  يریادگیو آموزش به  سیاز تدر دیبا یآموزش ستمیس تیفعالرضایت تاثیرگذار بود. اصولا 

 طیكار در مح قیكه از طر انیدانشجو یشغل یآمادگ ياست برا يابزار ،همراه با كار يریادگیدهد.  تیماه رتغییانجام دادن  ای

 .(11) دنمای یآنان كمک م در ازیمورد ن هاي و استاندارد مهارت تیو درك بهتر ماه انیانشجواعتماد به نفس د تیبه تقو یواقع

 يكارآموز تیفیبهبود ك  يدر راستا یبعنوان گام ،نقاط ضعف و قوت یبه بررس همانند مطالعه حاضر مطالعات مختلف در

دانشگاه علوم  یمدارك پزشك یمقطع كارشناس لانیفارغ التحص دگاهید يطالعه او همكارانش در م یاشاره شده است. عبدالخان

پژوهش نشان  يها افتهینمودند.  یدر عرصه را بررس يشاپور اهواز در خصوص نقاط قوت و ضعف برنامه كارآموز يجند یپزشك

 یمراكز بهداشت رانیمد يهمكار ان،یشجوبا دان يكارآموز انیشامل : نحوه برخورد مرب يداد كه نقاط قوت عمده برنامه كارآموز

شروع  یهیوجت يكلاس ها لیها و تشك مارستانیو ب یگروه مدارك پزشك نیب یقبل یهماهنگ ،يكارآموز ياجرا يبرا یدرمان

و ذهاب، عدم سنجش  ابیا لاتیو مناسب نبودن امكانات و تسه یبود.كاف ،يكارآموز ندیكارآموزان با فرآ ییآشنا يدوره برا

،  انیدانشجو ندهیآ یشغل يازهایبا توجه ن یدر رشته مدارك پزشك يكاربرد ينكردن بر سرفصل ها دیو تأك رانیفراگ یواقع دانش

 يكارآموز تیفیدر مورد بهبود ك يمرور ي(. چن و كوماران مطالعه ا11بود ) ياز جمله نقاط ضعف برنامه كارآموز زین

از  رفعالیغ يریادگیمربوط به  یقالب سنت يها مطالعه شامل ضعف نیا  عمده يها فتهای انجام دادند. یپزشك انیدانشجو يولوژیراد

آنها بود. بعلاوه  يپا افتاده برا شیو پ هیاول فیگرفتن وظارو در نظ یپزشك انیجمله مشاهده، انتظارات نامشخص از دانشجو

مطرح  يدر كارآموز راتییاعمال تغ يش براشامل نبود زمان و امكانات هنگام تلا يكارآموز رانیمد يبرا یخاص يها چالش

 (. 12)بود

و همكارانش در مطالعه خود نقاط قوت و ضعف دوره كارآموزي دانشجویان دانشكده كشاورزي دانشگاه تهران را  یصادق

و عمل در قرار دادند. یافته هاي این تحقیق حاكی از آن بود كه كسب مهارت هاي عملی، ایجاد ارتباط بین تئوري  یمورد بررس

مجرب در محیط هاي كاري، افزایش وسعت دید درباره رشته تحصیلی و بهبود  ادآموزش كشاورزي، آشنایی و كسب تجربه از افر

اجتماعی از نقاط قوت و مشكلات مربوط به همكاري مراكز و سازمان هاي پذیرنده كارآموز، مشكلات -مهارت هاي ارتباطی

پرداخت حق الزحمه به  رايه، نبود تسهیلات و امكانات رفاهی و نبود سازوكاري بهاي آموزشی و دانشكد ناشی از گروه

 يتواند در راستا یاز نقاط ضعف و قوت م ی(. آگاه14كارآموزان، از نقاط ضعف عمده دوره هاي كارآموزي به شمار می رفت )

 در دورهنیز  دیاسات شتریب تیبا جد ازیموردن یملع يها مهارت قیتلفبه نظر می رسد باشد.  یارتقا كمک كننده م يبرا يزیبرنامه ر

 دوره نمودن تر و ضمن اثربخش دینما تیترب یبهداشت ستمیس يازهایرا متناسب با ن رانیفراگ ی تواندم يو كاروز يكارآموز هاي

 .را فراهم سازد آموختگان انشامكان جذب و ارتقا  د ،آموزشی

و همكارانش در مطالعه  یباشد. اعظم یم ییو اجرا یعمل يندهایفرا يارتقاموثر در  ياز جمله روش ها یاقدام پژوه روش

اقدام كردند. بر  یاقدام پژوه كردیبا رو یدرمان یخدمات بهداشت تیریمد یدر عرصه كارشناس يكارآموز تیفیك يخود به ارتقا

 7/21اجرا شد. پس از مداخلات % یتمورد مداخلا 11 يكه برا دیگرد ییشناسا يوزكارآم ندیمشكل در فرا 13ها  افتهیاساس 

در  1./1) دیمشاهده گرد سهیبا گروه مقا سهی)گروه مداخله( در مقا 1415سال  يورود انیدانشجو تیرضا نیانگیدر م شیافزا

خود به طراحی و ارزیابی برنامه جامع  لعهو همكارانش در مطا یی(. رضا.دار بود ) یمعن ي( كه از لحاظ آمار1/71با  سهیمقا

بهره گرفتند. تدوین برنامه  یاقدام پژوه كردیراستا از رو نیارآموزي براي دانشجویان فناوري اطلاعات سلامت پرداختند و در اك
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جامع كارآموزي با تأكید بر پوشش دادن نقاط ضعف كارآموزي دوره هاي قبل از قبیل شكاف اطلاعاتی دروس نظري و عملی، 

وه ارزیابی كارآموزان انجام گرفت و منجر به افزایش رضایت دانشجویان از دوره كارآموزي نحوه آموزش و نارضایتی مرتبط با نح

% كاهش یافت  3/47%به  24گردید. میزان نارضایتی دانشجویان از ناكافی بودن دروس نظري و عملی براي كار در كارآموزي از 

وضعیت كارآموزي در عرصه رشته بهداشت عمومی ارائه حیدري و همكارانش با روش كیفی به راهكارهایی را براي بهبود (. 7)

دسته اصلی شامل ارتقاي نظام آموزشی، برنامه ریزي و آمادگی قبل از كارآموزي ، مدیریت كارآموزي،  5دادند. این راهكارها در 

 (. 13بهبود وضعیت عرصه كارآموزي و پایش و ارزشیابی دانشجویان بود )

نفعان  يذ تیو جلب رضا يكارآموز يارتقا يتوانسته است در راستا یاز اقدام پژوه استفاده تبر اساس مطالعارسد  یبه نظر م

است،  انیپا یب يریمس تیفیك نكهیتكرار شونده است و با در نظر گرفتن ا يندیفرا یاقدام پژوه نكهیبا توجه به ا كمک كننده باشد.

 شتریهر چه ب تیو كسب رضا يكارآموز تیفیك يارتقا يبرا ينسبت به رفع موانع كارآموز زین ندهیشود در آ یم شنهادیپ

 گام برداشته شود. ینفعان اصل يبه عنوان ذ انیدانشجو

 

 سپاسگزاری

و  ریخلخال تقد یدانشكده علوم پزشك نیو مسئول دیاسات ،انیمرب ان،یدانشجو میدانند كه ار تما یبر خود واجب م سندگانینو

 .ندیتشكر نما
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Improving the quality of public health Clerkship Course using the action 

research method 

 
*Yalda Mousazadeh3, Hamed Rezakhani moghaddam4 

 

 

Abstract 
 

Background and purpose: Clerkship in the field of public health is one of the important curriculum 

units that has a significant role in creating job skills. This study aims to improve quality of public health 

student’s clerkship course using action research. 

 

Materials and methods: This quantitative and qualitative study has been done using the six-step 

action research method. The participants included public health students of Khalkhal Faculty of Medical 

Sciences. Qualitative data were analyzed by content analysis method and quantitative data were analyzed using 

paired t-test in spss 26 software. 

Results: The strengths mentioned included the environment away from stress, the existence of practical 

units and efficient trainers. Weaknesses included the inapplicability of the training workshops, the small number 

of recipients of the services, not being allowed to do practical work, the large number of each trainee group, 

irregular transportation service, and unrelated assignments. Five interventions were done to fix the weak points. 

The satisfaction score before and after the intervention was 47.25 ± 13.49 and 75.76 ± 22.32, respectively, and 

the satisfaction rate increased from 38.1% to 61.09%. This increase was statistically significant (p-value = 

0.001). 

Conclusion: The use of action research had a positive effect on the promotion of clerkship. It is 

suggested that in the future, steps should be taken to remove the obstacles of the clerkship quality and obtain the 

satisfaction of students as the main beneficiaries.  

 

Keywords: Clerkship, quality improvement, student, medical sciences, action research 
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