
 

  
  
  
  
  
  

  دیدگاه دانشجویان مامایی درباره ارزشیابی بالینی مبتنی بر دفترچه ثبت مهارت هاي بالینی
  

  *1، ناهید گلمکانی 1صدیقه یوسف زاده                                               

 .کارشناس ارشد مامایی، عضو هیئت علمی دانشکده پرستاري و مامایی مشهد، دانشگاه علوم پزشکی مشهد -1

  چکیده
یکـی از روش هـاي نـوین آمـوزش     . است هاي آموزشی هاي مهم در فرآیند فعالیت ارزشیابی از جنبه :زمینه و هدف      

هاي بالینی بر اساس اهـداف   است که با ثبت مداوم فعالیت ها و  تکنیک هاي بالینی بالینی، استفاده از دفترچه ثبت مهارت
صورت ه و ارزشیابی دانشجو نیز ب نموده مشخص را آموزشی علاوه بر تثبیت یادگیري، موارد عدم دستیابی به اهداف بالینی

مطالعه حاضر با هدف بررسی دیدگاه دانشجویان مامایی درباره ارزشیابی با استفاده از دفترچه ثبت . مر انجام می گرددمست
  .در آموزش بالینی انجام شد هاي بالینی مهارت

پیوسته که ترم آخر دوره کارشناسی ناپیوسته و ن مامایی نفر از دانشجویا 72این مطالعه توصیفی برروي  :روش بررسی     
 -که فرم هاي بالینی در ابتداي ترم دفترچه ثبت مهارت. داشتند، انجام شد را سابقه ارزشیابی به روش رایج بار حداقل یک

 ،ابـزار گـردآوري اطلاعـات   . در اختیار دانشـجویان قـرار داده شـد    ،ارزیابی ضمیمه آن بود هاي ارزشیابی بالینی و خود
ت علمی دانشکده رسیده ئهی يکه روایی صوري و محتواي آن به تایید تعدادي از اعضا پرسشنامه پژوهشگر ساخته اي بود

  .با تست هاي آماري توزیع فراوانی، میانگین و انحراف معیار مورد تجزیه و تحلیل قرارگرفت  spssبا نرم افزارداده ها . بود
 در ارزشـیابی کـارآموزي بهداشـت مـادر     هاي بـالینی  دیدگاه دانشجویان مامایی درباره دفترچه ثبت مهارت :ها یافته     

  درصـد 3/75درمانگـاه زنـان   ، کارآموزي)مطلوب نسبتاً(درصد6/67، کارآموزي پره ناتال)مطلوب نسبتاً(درصد71وکودك 
  .بود)  نزدیک به  مطلوب(درصد  2/74وکارآموزي زایشگاه ) مطلوب(

در ارزشیابی  هاي بالینی دانشجویان در استفاده از دفترچه ثبت مهارت یدگاه مثبتمطالعه حاضر بیانگر د :گیري نتیجه            
  .لذا این روش به عنوان روش کارآمد ارزیابی بالینی پیشنهاد می گردد ،بالینی می باشد

  هاي بالینی ارزشیابی بالینی، دانشجویان مامایی، دفترچه ثبت مهارت :ها کلید واژه       
 Golmakani n@mums.ac.ir :پست الکترونیکی، ناهید گلمکانی: نویسنده مسئول *        

  )0511(8591511:تلفن. مشهد، چهار راه دکترا، دانشکده پرستاري و مامایی، دانشگاه علوم پزشکی مشهد: نشانی           
  4/5/91: پذیرش مقاله ،26/11/90 :وصول مقاله           
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  مقدمه    
آموزشی، ارزشیابی یک رکن اساسی در هر برنامه      

 بوده که می تواند آموزش را از یک حالـت ایسـتا بـه   

 هاي ارزشیابی یکی ازجنبه .مسیري پویا هدایت نماید

 هاي آموزشی است و این امکان مهم در فرآیند فعالیت
 سازد تا بر اساس نتایج آن، نقاط قـوت و  را فراهم می

 ـ      تضعف فرآیند آمـوزش مشـخص شـود و بـا تقوی
 هـا در ایجـاد تحـول و    هاي مثبت و رفع نارسایی جنبه

 در. گام هـاي مناسـبی برداشـته شـود    اصلاح آموزشی
 ارزیابی آموزشی، عملکـرد یـک واحـد آموزشـی بـه     
 منظور شناخت، درك و همچنین هـدایت فعالیـت هـا   

 مطالعـه  براي ارتقاي بهره وري وکیفیت آموزش مورد
 افزایش انگیزه درهرچند ارزشیابی باعث . گیردمیقرار

 دانشجویان می شود، اما زمان انجام آن نیز مهم اسـت؛ 
 زیرا با انجام آن در پایان هر نیم سال، دانشجو فرصتی
 براي تشخیص اشتباهات خود و یا تـلاش بـه منظـور   

 ارزشیابی هاي مسـتمر و . اصلاح آن پیدا نخواهد کرد
 مداخلات براساس نتایج آن، تاثیر غیر قابل انکاري در

توجه به چنین اثراتی است که روند آموزش دارد و با 
نظران برکاربرد روش هاي امتحان شده و دقیـق  صاحب

 ).1-4(تر براي ارزشیابی دانشجو تاکید دارند

 دهد روند ارزشیابی دانشجویانتحقیقات نشان می    

به طـور  . در بخش بالینی اغلب توام با نارضایتی است
مشاهدات خـود و نکـات    معمول اکثر مربیان براساس

ثبت شده، ارزشیابی دانشـجو را بـا اسـتفاده از چـک     
کـه  عیب این روش در این است. دهندلیست انجام می

توجـه  رغم یادداشت کردن موضوعات مهم، امکانعلی
. به کلیه نکات مورد نظر در چک لیست وجود نـدارد 
 بنابراین ممکن است با اعمال سلیقه مربی همراه باشد،

طرفی اجراي برخی گزینه هاي آن در بالین ممکـن  از 
این روش از دقت کمتري براي . است هرگز رخ ندهد

ارزشیابی دانشجویان برخوردار است، تا آنجـا کـه در   
اي میزان نارضـایتی دانشـجویان از ایـن شـیوه     مطالعه

 درصـد  51درصد و در مطالعه اي دیگر  77ارزشیابی 

 بی عینی و دقیـق به علاوه ارزشیا. گزارش شده است

 -دانشجویان در آموزش بـالینی و چگـونگی تصـمیم   

 زاي مربیـان گیري در ایـن مـورد از عوامـل اسـترس    

 ). 5-7(است

ــهدر    ــاران  ايمطالع ــادي زاده و همک ــه توســط ه  ک
 انجام شد، اکثر دانشجویان مامـایی و  گناباددر) 1384(

ــالینی را در ســطح) درصــد41(پرســتاري  ارزشــیابی ب
  ). 2(رزیابی کردندضعیف ا

 خطاهاي شایع) 1381(مطالعه فرخی و همکاران در   
ــکده    ــجویان دانش ــدگاه دانش ــالینی از دی ــیابی ب ارزش
 پرستاري و مامایی مشهد عبارت از عـدم کنتـرل کـار   

 بـه  غیرواقعـی  نمـرات  دادن دانشـجویان،  تـک  تـک 
 تقسیم عدم رزشیابی،در دانشجو شرکت دانشجو، عدم

 دانشجو، قبلی هاي مهارت بررسی عدم منصفانه نمره،

 ضـعف  قـوت و  نقاط انعکاس عدم اي، خطاهاي هاله

 ايگزینـه  چهار و انشایی روش به دانشجو، ارزیابی به

    ).8(اهداف بود اساس ارزیابی بر عدم و
    Machado  مطالعـه اي را بـا  ) 2008(و همکـاران 

دانشجوي پزشکی در دانشگاه سـایدید   349مشارکت 
 ســائوپوالوي برزیــل بــا عنــوان خــود ارزشــیابی ودر 

 دانشجوي هم پایه ممکن اسـت در سـنجش  ارزشیابی
دقیق  برمبناي حل مسئله تحت نظارت مربیانیادگیري

روش ارزشیابی به منظور محاسـبه  . نباشد، انجام دادند
 نمره نهـایی فراینـد آموزشـی هـر فـرد، شـامل خـود       

 ابی توسـط ، ارزشـی )درصـد  10(ارزشیابی دانشجویان 
 10(دانشـجوي هـم پایـه   ارزشـیابی و) درصد80(استاد
-نمره کلی بود که با نظارت مربی انجـام مـی  ) درصد

نتایج پژوهش نشان داد که نمـرات حاصـل از   . گرفت
خود ارزیابی و ارزیابی دانشجوي هـم پایـه بـه طـور     

  .)9(مداوم بیشتر از نمرات ارزیابی توسط مربی بود 
 -از مشـکل ی بالینی دانشجویان یکـی کارآیارزشیابی   

ترین وظایف اعضاي هیئت علمی و آموزش دهندگان 
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دانشجویان بـا    از آنجا که .برنامه هاي بهداشتی است
استفاده از روش هاي سنتی به درستی مورد ارزشـیابی  
قرار نمی گیرند، لذا تفکر استفاده از روش هاي نـوین  

هـاي   پژوهش بنا بر نتایج. قوت یافته است  ارزشیابی
 ارزشیابی مورد استفاده در اکثر هاي انجام شده، روش

ندارد  تناسبیاهداف آموزشیبالینی، باآموزشهايدوره
 دانشجویان عملکردو بالینی هايمهارتارزشیابیو در

 -شواهد نشان مـی . باشد نمی برخودار لازم کارآیی از
ارزشـیابی   هاي مختلفروش اده ازرغم استفدهد علی

بالینی، ارزشیابی دانشجویان محدود به اطلاعات ذهنی 
است و به ارزشیابی دقیق مهـارت هـاي بـالینی کمتـر     

نتایج مطالعات نشان داده اسـت کـه   . توجه شده است
اطلاعات  آوريارزشیابان و منابع متعدد جمعازاستفاده

رایج  موضوعات اهمیت بسیاري دارد و ازارزشیابیدر
  ).1-7(هاي آموزشی استارزشیابی موسسه

بالینی،  ارزشیابیانکار فرآیندهاي غیرقابلاز ویژگی    
 پویایی آن است، به طوري که وابسـتگی شـدیدي بـه   

و تغییر و  اي که آموزش در آن جاري است داردزمینه
 -روش. در محیط بالینی را متاثر می سازدتحول دائمی

هاي ارزشیابی بالینی شامل موارد متعـددي اسـت کـه    
رایج ترین آن ها عبـارت از گـزارش کتبـی عملکـرد     
وسط دانشجو، گزارش مجموعه کارها، دفترچـه ثبـت   

-مهارت هاي عملکردي، روش هاي سنجش مشـاهده 

یکی از . اي، مقیاس درجه بندي و وقایع نگاري است
بـه کـارمی    این روش ها که براي ارزیابی بالینی بیشتر

 رود، روش استفاده از دفترچه ثبت مهارت هاي بالینی
 -مهارت ، کلیههاي بالینیدفترچه ثبت مهارتدر.است

 -هایی که در طول دوره بالینی از دانشجو انتظـار مـی  
دانشجو بایـد خـود را روزانـه    . رود لیست شده است

 ارزیابی نموده و در پایـان روز نتیجـه را بـا مربـی بـه     
 -ترتیب با ثبت وقایع از فراموشبه این. گذاردبحث ب

ــر دانشــجو   ــی و ســوء تعبی ــال نظــر مرب ــاري، اعم  ک
 -مهارتدفترچه ثبتدرحقیقت ).5(گرددجلوگیري می

 -ن مهارتآاي آموزشی است که در هچکتاب بالینیهاي
لیسـت شـده و وي    که دانشجو باید یـاد بگیـرد   هایی

در واقع  و می باشدملزم به پر کردن منظم این کتابچه 
  .مشخص می سازد خط مشی دانشجو را

    Krieger مطالعــه خــود در) 2001(و همکــاران 
 که تکمیل دفترچه ثبت مهارت هاي بالینیگرفتندنتیجه

در طی دوره، به دلیل نظـارت عینـی در دسـتیابی بـه     
 بنابراین مهـم اسـت کـه   . اطلاعات صحیح موثر است

 -دفترچه ثبت مهـارت  موقعیت هایی به منظور تکمیل
در مطالعـه انجـام   ). 10(در نظرگرفته شـود  هاي بالینی

 هـاي بـالینی  شده در استرالیا تاثیر دفترچه ثبت مهارت
پرستاري  حرفهبرروي تعمق، تفکر و یادگیري موثر در

 پژوهشگران از این ابزار به عنـوان راهـی  . بررسی شد
).                                                                                                                           11(براي رسیدن به اهداف عالی پرستاري یاد کردند

   Ajh )1385( ــه ــا ماي  در مطالع ــه دو روشب  قایس
و چک لیست گزارش  هاي بالینیدفترچه ثبت مهارت

کـه دانشـجویان از ارزشـیابی بـا دفترچـه ثبـت        نمود
کلیه هرچند . رضایت بیشتري دارند هاي بالینیمهارت

 بـه طـور  دانشجویان در ابتدا از روند ارزشیابی جدید 
رضایت  یت، نمرهواز رولی پس ،رضایت داشتندکامل
محقق در ایـن رابطـه انجـام     .درصد بود 71/85ها  آن

مراکـز آموزشـی را توصـیه    مطالعات وسیع تر در سایر
 -جـایگزینی روش با توجه به اهمیت). 5(نموده است

هاي نوین آموزشی، مطالعه حاضر بـا هـدف بررسـی    
دیدگاه دانشجویان مامایی درباره ارزشـیابی بـالینی بـا    

 انجـام  استفاده از دفترچـه ثبـت مهـارت هـاي بـالینی     
  .  گردید

     روش بررسی   
مطالعه حاضر نوعی تحقیق توصـیفی اسـت کـه بـه        

ــج و    ــاس روش رای ــیابی براس ــه ارزش ــور مقایس منظ
 در سـال  استفاده از دفترچه ثبت مهارت هـاي بـالینی  

در دانشکده پرسـتاري و مامـایی مشـهد انجـام      1388
 شـد این مطالعه برروي دانشجویانی انجام . شده است
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که تجربه ارزشیابی به روش اسـتفاده از چـک لیسـت    
 از قبـل بـه مـدت یـک تـرم     را حـداقل  ) روش رایج(

داشتند، لذا کلیه دانشـجویان مامـایی تـرم آخـر دوره     
 و کارشناسـی ) شـبانه و روزانـه  (کارشناسی ناپیوسـته  

نمونه  به عنوان) نفر 72مجموع(مقطع عرصهپیوسته در
  .  پژوهش در نظر گرفته شدند

به دلیل اهمیت تدوین دفترچه ثبت مهـارت هـاي       
و ارزشیابی بالینی، این دفترچه ها توسط مربیان  بالینی

گروه مامایی و پس از راي زنی هـاي متعـدد و مـرور    
منابع تهیه شد کـه اعتبـار علمـی آن از نظـر محتـوا و      
 صوري توسط تعدادي از اسـاتید دانشـکده بررسـی و   

در دفترچه ثبت مهـارت هـاي   . مورد تایید قرار گرفت
مهارت هاي روزانه که  علاوه بر برگه هاي ثبت بالینی

اند، سـتونی بـه   براساس اهداف کارآموزي تدوین شده
بـا اسـتفاده   (منظور خود ارزیابی دانشجو تعیین گردید
که دانشجو ) از سیستم ارزشیابی دانشگاه سین سیناتی

در این ستون بر اساس میزان دستیابی به هـر مهـارت،   
می  ثبت 4اي بین صفر تا به صورت خودارزیابی نمره

نمره صفر به فعالیتی گفته می شد که باید انجام . نمود
بـه انجـام    1می شد، ولی انجـام نشـده اسـت، نمـره     

بـه فعالیـت نیازمنـد     2فعالیت ناقص و یا اشتباه، نمره 
به انجام فعالیـت نیازمنـد    3کمک و یا راهنمایی، نمره 

به انجام فعالیـت کـاملاً بـا     4به حداقل کمک و نمره 
ــد ــه شــد مهــارت و ب ــرم . ون کمــک در نظــر گرفت ف

ارزشیابی پایان دوره نیز به منظور شفاف سازي نحـوه  
دفترچـه  . ارزشیابی براي دانشـجویان طراحـی گردیـد   

در ابتـداي تـرم بـراي کلیـه      ثبت مهارت هاي بـالینی 
ــار     ــیلی در اختی ــرم تحص ــان ت ــاي هم ــارآموزي ه ک
دانشجویان قرار داده شد و از آنان خواسته شد کـه در  

-عملکـرد (ایان هر روز مهـارت هـاي انجـام شـده     پ
در پایـان  . را تحت نظـر مربـی ثبـت نماینـد    ) مشاهده

 کارآموزي ستون خودارزیابی توسط دانشجو تکمیل و
سپس ارزیابی توسط مربی در حضور دانشـجو انجـام   

شده و موارد ابهام توسط مربی با دانشـجو بـه بحـث    
  .گذاشته می شد 

 ات، پرسشـنامه پژوهشـگر  ابزار گـردآوري اطلاع ـ     
اي بود که روایی محتواي آن به تاییـد تعـدادي   ساخته

. رسـیده بـود  ) نفر 5(از اعضاي هیئت علمی دانشکده 
براي بررسی پایایی آن از روش آزمون مجدد اسـتفاده  

) =78/0R(بـا ضـریب همبسـتگی     شد که پایـایی آن 
در این پرسشنامه ابتـدا سـئوالاتی در مـورد     .تایید شد

مشخصات فردي نظیر سن، دوره کارشناسی پیوسته یا 
ناپیوسته، تعداد ترم هایی که از قبل به صـورت رایـج   

رابطه  سپس سئوالاتی در. اند مطرح شدارزشیابی شده
با نحوه و زمان تکمیل فـرم ارزشـیابی دفترچـه ثبـت     

، میزان بازخورد مربی و کارآیی آن مهارت هاي بالینی
ر انتهـا از آنـان خواسـته شـد     همچنـین د . پرسیده شد

میزان رضایتمندي کلی خود از این روش را براسـاس  
این سـئوالات در چهـار   . بیان نمایند 0-10عددي بین
بهداشت مادر وکودك، پره ناتال، ( مامایی -فیلد بالینی

بـه طورجداگانـه مطـرح    ) درمانگاه زنـان و زایشـگاه   
، اصـلاً ( قسـمتی  5پرسشنامه براساس لیکرت . گردید

به منظور . طراحی شد) کم، متوسط، زیاد و خیلی زیاد
ارزیابی پاسخ ها نمرات صفر درصد براي پاسخ اصـلاً  

درصــد پاســخ متوســط،  50درصــد پاســخ کــم،  25، 
درصد پاسخ خیلـی زیـاد    100درصد پاسخ زیاد و 75

گزینه نمره نهایی درتفسیر نهایی هر. در نظر گرفته شد
درصد متوسـط ،   25-50درصد  نامطلوب،  0-25بین 
ــالا 75درصــد نســبتاً مطلــوب و  75-50 درصــد بــه ب

  . مطلوب تلقی شد
  با نـرم افـزار  در نهایت داده ها با تست هاي آماري و 

  SPSS-11.5 به صورت توزیع فراوانی و میانگین و
     .قرار گرفتند تجزیه و تحلیلمورد انحراف معیار 

 ها یافته

 89/38(دانشجوي پیوسـته  28در این مطالعه تعداد      
) درصد 78/27(دانشجوي ناپیوسته روزانه 20، )درصد
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انـد و  خود ارزیابی را در حضور مربـی تکمیـل کـرده   
درصد دانشجویان از تکمیل فرم خـود ارزیـابی   

  ).1جدول(در حضور مربی رضایت داشتند
  هاي ارزشیابی بالینی  فراوانی زمان تکمیل فرم
  هاي بالینی دفترچه ثبت مهارت

  کارآموزيدر روز آخر     معیار
  درصد  تعداد

تکمیل فرم هاي ارزشیابی بالینی در روز 
  آخر کارآموزي

60   3/83  

تکمیل فرم هاي ارزشیابی بالینی پس از 
  اتمام کارآموزي

12  7/16  

  18/79   57  تکمیل فرم خودارزیابی در حضور مربی
  عدم تکمیل فرم خودارزیابی

  در حضور مربی
15  82/20  

یی ایـن  آوال میزان بازخورد مربی و کار
درصد از دانشجویان اظهار داشتند که  

توضیحات مربی در رابطه با فرم ارزشیابی بـراي آنـان   
درصد دانشجویان بیـان   94/81قانع کننده بوده است و

کردند که توضیحات مربی باعث از بین رفتن ابهامات 
  .)2جدول(ابی آنان شده بوددر رابطه با خود ارزی

  فراوانی دیدگاه هاي دانشجویان در رابطه با ارزشیابی بالینی
  دفترچه ثبت مهارت هاي بالینی

  اصلاً - کم  متوسط  خیلی زیاد -زیاد
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد
  
63   

  
5/87  

  
  

  
5  

  

  
9/6  

  
4  

  
6/5  

  
67  

  
4/93  

  
4  

  
28/5  

  
1  

  
32/1  

  
65  

  
29/90  

  
5  

  
14  

  
2  

  
71/5  

  
59  

  
94/81  

  
10  

  
89/13  

  
3  

  
17/4  

 آموزش بالینی جزو اساسی برنامـه هـاي آموزشـی   
هــاي پرســتاري و مامــایی اســت و بــه لحــاظ 
 اهمیت، قلب آموزش حرفه شناخته شده اسـت؛ زیـرا  
بـیش از نیمــی از برنامــه هــاي آموزشــی پرســتاري و  

برنامـه هـاي آموزشـی     .مامـایی را تشـکیل مـی دهـد    
دینامیکی داشته و به دنبـال   باید ماهیت پویا و

 107 /و همکارگلمکانی                                                                            

شـرکت  )درصد 33/33(دانشجوي ناپیوسته شبانه
  سـال  5/21میانگین سن دانشـجویان پیوسـته   
 سـال  45/24، ناپیوسـته روزانـه   

 سـال  45/25شـبانه   و ناپیوسته
 میانگین تعداد ترم هایی که .بود

کارآموزي هاي مورد مطالعه به صورت رایج 
و در  3/2ارزشیابی شده بودند، در دانشجویان پیوسته 

  . ترم بود 4
پاسخ به رضایتمندي کلی از ارزشیابی با دفترچـه  

 میـزان . بـود  1/7میانگین نمره 
 حیطـه کـارآیی اسـتفاده از   رضایتمندي دانشجویان در

ارزشیابی پایان دوره، درهاي بالینی
نســبتاً (درصــد71کــارآموزي بهداشــت مــادر وکــودك

نسـبتاً  (درصـد  6/67درکـارآموزي پـره ناتـال   
 درصــد3/75کــارآموزي درمانگــاه زنــان

ــگاه   ــارآموزي زایشـــ  2/74کـــ
  ).1نمودار(گزارش گردید ) مطلوب

  میزان رضایتمندي دانشجویان از کارآیی فرم هاي ارزشیابی
  دفترچه ثبت مهارت هاي بالینی

  

زمان تکمیل فرم ارزشیابی دفترچـه  
 3/83، طبق نظر دانشجویان در

در  دفترچه ثبت مهارت هـاي بـالینی  
درصـد   7/16کارآموزي در حضور دانشجو و

 دانشـجویان . شـد  پس از اتمام کارآموزي تکمیل مـی 
ــرم در روز  ــل ف ــر از تکمی ــارآموزي آخ ک

در . داشـتند ) درصـد  5/87(احساس رضایت بیشـتري 
درصد دانشجویان بیان کردنـد کـه فـرم    

خود ارزیابی را در حضور مربـی تکمیـل کـرده   
درصد دانشجویان از تکمیل فرم خـود ارزیـابی    4/93

در حضور مربی رضایت داشتند
فراوانی زمان تکمیل فرم:  1جدول 

دفترچه ثبت مهارت

تکمیل فرم هاي ارزشیابی بالینی در روز 
آخر کارآموزي

تکمیل فرم هاي ارزشیابی بالینی پس از 
اتمام کارآموزي

تکمیل فرم خودارزیابی در حضور مربی
عدم تکمیل فرم خودارزیابی

در حضور مربی 

وال میزان بازخورد مربی و کارئپاسخ به سدر 
 29/90بازخورد 

توضیحات مربی در رابطه با فرم ارزشیابی بـراي آنـان   
قانع کننده بوده است و

کردند که توضیحات مربی باعث از بین رفتن ابهامات 
در رابطه با خود ارزی

فراوانی دیدگاه هاي دانشجویان در رابطه با ارزشیابی بالینی:  2جدول 
دفترچه ثبت مهارت هاي بالینی 

  معیار
تعداد

رضایت کلی  از 
ارزشیابی بالینی با 

دفترچه  استفاده از
هاي مهارت  ثبت

  بالینی
رضایتمندي  از 
تکمیل فرم خود 

در حضور  ارزیابی
  مربی

قانع کننده بودن 
در  توضیحات مربی
رابطه با فرم 

  ارزشیابی
از بین رفتن ابهامات 

با  خودارزیابی
  توضیحات مربی

  بحث   
آموزش بالینی جزو اساسی برنامـه هـاي آموزشـی       

هــاي پرســتاري و مامــایی اســت و بــه لحــاظ  رشــته
اهمیت، قلب آموزش حرفه شناخته شده اسـت؛ زیـرا  
بـیش از نیمــی از برنامــه هــاي آموزشــی پرســتاري و  

مامـایی را تشـکیل مـی دهـد    
باید ماهیت پویا و مطلوب

60%

80% 71%
67.60%

75.30%74

Series 

                                                                                                                                      

دانشجوي ناپیوسته شبانه 24و 
میانگین سن دانشـجویان پیوسـته   . داشتند

، ناپیوسـته روزانـه   )88/0معیـار  انحراف(
و ناپیوسته)  57/1انحراف معیار (
بود) 31/1 انحراف معیار(

کارآموزي هاي مورد مطالعه به صورت رایج از قبل در
ارزشیابی شده بودند، در دانشجویان پیوسته 

43/4دانشجویان ناپیوسته 
پاسخ به رضایتمندي کلی از ارزشیابی با دفترچـه  در   

میانگین نمره  هاي بالینیثبت مهارت
رضایتمندي دانشجویان در

هاي بالینیدفترچه ثبت مهارت
کــارآموزي بهداشــت مــادر وکــودك

درکـارآموزي پـره ناتـال   ،)مطلوب
کــارآموزي درمانگــاه زنــان، در)مطلــوب

ــوب( ــگاه  و در) مطلـــ ــارآموزي زایشـــ کـــ
مطلوب نزدیک به(درصد

میزان رضایتمندي دانشجویان از کارآیی فرم هاي ارزشیابی: 1نمودار 
دفترچه ثبت مهارت هاي بالینی 

  
زمان تکمیل فرم ارزشیابی دفترچـه  در رابطه با نحوه و

، طبق نظر دانشجویان درثبت مهارت هاي بالینی
دفترچه ثبت مهارت هـاي بـالینی  ) نفر 60(درصد 

کارآموزي در حضور دانشجو و آخرروز
پس از اتمام کارآموزي تکمیل مـی 

ــر 63( ــرم در روز ) نف ــل ف از تکمی
احساس رضایت بیشـتري 

درصد دانشجویان بیان کردنـد کـه فـرم     18/79ضمن 

74.20%

Series 1

                                                               ...دیدگاه دانشجویان مامایی



ــازنگري و   بازخوردهــاي محیطــی بــه طــور مرتــب ب
 و مسائل مورد نیاز دانشجویاناساس شده و براصلاح 

دفترچـه  . طراحی شود وظایفی که بر عهده  آنان است
ارزشـیابی  وسـیله اي بـراي    ثبت مهارت هـاي بـالینی  

انشـجو بایـد   د. اسـت  مداوم فرآیند آموزشی دانشـجو 
خود را روزانه ارزیابی کند و در پایـان همـان روز بـا    

از طرفی چون فعالیت . گذاردبمربی نتیجه را به بحث 
ها در طول ترم به طور مرتب تکرار می شـود، امکـان   
گزارش پیشرفت مهارت نیـز وجـود دارد و از سـوي    
دیگر، امکان شناسایی مواردي که بر اساس عـرف در  

می شـود و جـزو مهـارت هـایی     چک لیست ها ذکر 
هـا   است که باید کسب شوند، ولـی امکـان وقـوع آن   

اندك است یا وجود ندارد فراهم می گـردد تـا بـراي    
تعیین موارد کاستی یا اهدافی کـه قابلیـت اجرایـی در    

مطالعـه اي  . ندارند اسـتفاده گردنـد   را محیط آموزشی
 دفترچه ثبت مهارت هاي بالینیکه در مورد استفاده از 

براي تعیین مشارکت دانشـجویان و اسـاتید در رونـد    
 ، نشـان داد کـه  دارزشیابی از یـادگیري هـا انجـام ش ـ   

از سـه طریـق    دفترچه ثبت مهارت هاي بالینی کاربرد 
اول، بـه عنـوان یـک واسـطه در ارزیـابی      : ثر استوم

گروه هاي کوچک مفید است، دوم به دلیل تشـویق و  
بـین اسـاتید و    راهنمایی فوري، سـبب تعامـل جـدي   

دانشجویان می شود و بالاخره، فضـاي مناسـبی بـراي    
بازخورد در ارزیابی فعالیت هاي دانشـجویان توسـط   

   .کند می مربیان فراهم
نشـان داد کـه   ) 1384(مطالعه حسینی و همکـاران      

دخالت دانشجویان در امر ارزشیابی از خود، در بهبود 
براسـاس یـک   . وضعیت آموزش بـالینی مـوثر اسـت   

 دفترچه ثبـت مهـارت هـاي بـالینی    استفاده از مطالعه 
ــاردر ــشک ــتر     آموزي بخ ــایت بیش ــا رض ــان ب زایم

تـري را   دانشجویان مامایی همراه بود و ارزشیابی عینی
نتـایج مطالعـه حاضـر نشـان     ). 11( سـاخت  فراهم می

دهنده دیـدگاه مثبـت دانشـجویان مامـایی از کـارایی      

ــالینی   ــاي ب ــارت ه ــت مه ــه ثب ــیابی  دفترچ در ارزش
  .کارآموزي در محیط هاي مختلف مامایی بود

    Patil  نشان دادند که تشویق )  2002(و همکاران
و راهنمایی فوري، سبب تعامـل جـدي بـین مربـی و     
دانشجو شده و فضایی مناسب براي ارزشیابی مناسب 
دانشجو توسط مربی و بازخورد مناسـب ارزشـیابی را   

نیـز کـه    )1385( Ajhدر مطالعه ). 13(فراهم می کند 
هـاي   به منظور مقایسه دو روش دفترچه ثبت مهـارت 

و چک لیست انجام شـد، نتـایج نشـان داد کـه      بالینی
از ارزشیابی توسط دفترچه ) درصد 71/85(دانشجویان

. )5(رضـایت بیشـتري دارنـد    ثبت مهارت هاي بالینی
در ) 1388(همچنین در مطالعـه نـارنجی و همکـاران    

درصـد   2/80مورد عوامل موثر بـر ارزشـیابی بـالینی،    
د و خیلی زیـاد بـر ارزشـیابی    دانشجویان به میزان زیا

نتایج مطالعه حاضر ). 14(گام به گام تاکید می نمودند
نیز نشان داد که اکثـر دانشـجویان از نظـارت مسـتمر     
مربی بر روند کسب مهارت بالینی و همچنین تکمیـل  
فــرم ارزشــیابی در روز آخــر کــارآموزي در حضــور  

  .دانشجو رضایت داشتند
 اکثــر) 1384(مکــاران در مطالعــه هــادي زاده و ه    

 ارزشـیابی ) درصـد 41(دانشجویان پرستاري و مامایی 
 در ایـن بخـش  . بالینی را در سطح بد ارزیـابی کردنـد  

بیشترین میانگین نمره مربوط به تطابق فرم ارزشـیابی  
و کمتـرین میـانگین    )39/1 ±12/1(با عملکرد بـالینی 

نمره مربوط به وجود سیستم واحـد بـراي ارزشـیابی    
ــود) 92/0± 99/0(ویان دانشــج ــالی ). 2(ب ــن در ح ای

است که در مطالعه حاضر نیز میزان رضایتمندي کلـی  
  . دانشجویان از این روش بالا بود

اي تحت عنوان در مطالعه)1389(لطفی و همکاران    
 یـادگیري  بـر  بـالینی  یـادگیري  راهنمـاي  کاربرد تاثیر

 نمـرات  دانشجویان پرسـتاري دریافتنـد کـه میـانگین    

 و شـناختی  حیطـه  دو در ICU بخش در دانشجویان
 کنترل گروه به نسبت تجربی گروه در حرکتی -روانی

   1391بهار و تابستان /شماره یک/دوره نهم                                                                                                        ر پرستاري و ماماییمجله توسعه پژوهش د/108



آن ها نتیجه گرفتنـد کـه   . داري بیشتر بودمعنی به طور
 دوهـر  در دانشجویان یادگیري نمرات میانگین ارتقاي

 بخـش  دو هـر  در حرکتـی  -روانـی  و شناختی حیطه

CCU و ICU ایـن  کـاربرد  بـراي  مشوقی تواند می 

 در). 16(باشـد  دانشـجویان  بـالینی  آمـوزش  در روش
مطالعه حاضر نیـز اکثـر دانشـجویان بیـان کردنـد کـه       
توضیحات مربی در رابطه با فرم ارزشیابی قانع کننـده  
بوده است و ابهامات آن ها در رابطه با خـود ارزیـابی   

   .از بین رفته استبا توضیحات مربی
بـالینی، ارتقـاي   ارزیابی آمـوزش از آنجا که هدف از   

بالینی است و بـا توجـه بـه اینکـه در      کیفیت آموزش
 ارزیابی با کمک دفترچـه ثبـت مهـارت هـاي بـالینی     

امکان ارزیابی روزانه و مستمر دانشجویان وجود دارد 
و از طـرف دیگـر دانشـجویان از ایـن روش ارزیـابی      

 -تدفترچه ثبت مهاربیشتري دارند، استفاده ازرضایت
می تواند جانشین مناسـبی بـراي ارزیـابی     هاي بالینی

   .هاي سنتی و رایج شود
     
  

 

Labor and Delivery Training: Comparing two 
Methods of Logbook and Checklist”. Persian 
training journal in medical science .winter of 2006; 
6(2):128-32. 

6. Khadivzadehs T. common errors in student 
activity  evaluation in clinical course , based on 
viewpoints of students in mashad nursing and 
midwifery University  in 2003.The First 
international congress of reformation and change 
management  in medical education.Tehran. Shahid 
Beheshti Medical University . 2003; 2-3. 

7. Karimy Z, Hosseini N.Evaluating of clinical 
learning in Viewpoints of nursing Students Iranian 
journal of medical education. 2003;10: 75. 

8.Farokhi F, Khadivezade T.Common errors in 
evaluating the clinical performance of students of 
nursing and midwifery university of Mashhad in 
2003 Abstract of 6th National Congress of Medical 
Education. Tehran: Shaheed Beheshti University of 
Medical Sciences. 2003;[Persian] 

9. Martins Machado JL, Peixeiro Machado VM, 
 

  گیري نتیجه    

  هـاي نـوین  اسـتفاده از روش با توجـه بـه اهمیـت        
هـاي کارآمـدتر بـراي    همچنین یافتن روشوارزشیابی

  ارتقاي نحوه ارزشـیابی و رضـایتمندي دانشـجویان از   
، متاسفانه هنوز تحقیقات کامـل و کـاربردي   ارزشیابی

  در  هاي بـالینی در مورد استفاده از دفترچه ثبت مهارت
  . کشور ما وجود ندارد

مطالعه حاضر سودمندي اسـتفاده از  که در هر چند    
رسـد  گرفت، لذا به نظـر مـی  روش مورد تایید قراراین

 سایر مراکـز آموزشـی  در تريکه انجام مطالعات وسیع
  .می باشد در این رابطه ضروري

  تشکر و قدردانی     
دانشـکده  گـروه مامـایی  مربیـان  کلیـه از پژوهشگران    

 کـه بـا   مشـهد  پزشکیدانشگاه علوممامایی و پرستاري
-دفترچهاینتدوینتهیه ودر روزيو شبانهوقفهبیتلاش

 ارزشیابی برايروش اینازهمچنینها اهتمام ورزیده و
 -مـی  عملبه تشکروتقدیر اند،نمودهاستفادهدانشجویان

  .آورند
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The Midwifery Students’ Perspective about Clinical Evaluation 

 Based on  Log book 
  

Sedigheh Yousefzadeh (MS)1 , Golmakani Nahid(MS) 1   

1MS of Midwifery,Faculty  Member of  Mashhad University of Medical Sciences  

Abstract 
Background and Objective: Evaluation is one of the most important parts of any academic 
program. One of the latest methods used for clinical assessment is Log book, in which clinical 
activities and techniques based on educational objectives are recorded to establish learning, 
recognize inaccessible objectives and provide students’ continuous evaluation. The aim of this 
study was to assess midwifery students’ perspective about clinical evaluation based on Log- 
book.   
Material and Methods:  this descriptive research was conducted on 72 senior midwifery 
students who had been evaluated once by traditional method. In the beginning of the semester, 
a Log book accompanied by two check list of clinical evaluation and self evaluation are 
delivered to students. The instruments’, a researcher-made questionnaire, content and face 
validity were confirmed by a few faculty members of the university. Using SPSS software, we 
reported frequencies, mean and standard division of the data and analyzed by statistical tests.  
Results: The students’ viewpoint on the effectiveness of Log book is 71% (nearly desirable) 
in maternal and child health education,  67.6 %( relatively desirable) in prenatal training, 
75.3% (desirable)  in gynecology clinic and 74.2 %( nearly desirable) in labour department.  
Conclusion:  In terms of our results, midwifery students’ perspective about using Log book 
in clinical evaluation is positive; therefore, we suggest it as an effective evaluation method.  
Key words: Evaluation, Midwifery student, Log book 
* Corresponding Author: Nahid Golmakani (MS),  Email:  Golmakani n@mums.ac.ir   
 

 

 

 

 

 111 /و همکارگلمکانی                                                                                                                                                                     ...دیدگاه دانشجویان مامایی


