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 ویژه /اهداف اختصاصی: اهداف

  فعالیت آموزشی هرارزشیابی عینی و به موقع در حین انرام 

  ارزشیابی دستیاران امررفع تبعیض و اجرای عدالت در 

   آنها .های آموزشی  مورد نحوه انرام فعالیت به دستیاران درارائه بازخورد 

  دستیابی به  ابزار نوین و استاندارد شده 

 های آموزشی دستیاری فرآیند رضایتمندی اساتید و افزایش کمی و کیفی  ءارتقا 

 بیان مسئله )ضرورت انرام و اهمیت اهداف انتخابی را ذکر کنید(: -9

برای تحقق اهداف آموزش پزشکی،  . ستآموزش پزشکی ا استراتژیک وزارت بهداشت اصلی وکی از اهداف ی

ها،تامین و مدیریت مصرف منابع محدود و ،قضاوت در زمینه عملکرداد جامعه جلب اطمینان وحصول رضایت آح

تامین نیروی انسانی متناسب با نیاز جامعه، نیازمند تدوین برنامه های آموزشی استاندارد ،شفاف، عینی و قابل 

  .اجرا هستیم

مند به توسعه و  به سیاست گذاران حوزه سلامت کمک می کند تا به طور نظام تدوین برنامه آموزشی استاندارد

 .پذیر گردد ارزشیابی خدمات اقدام نموده و از این طریق تحقق شعار سلامت امکان

استاندارد متناسب با آموزش دستیاران یکی از مهمترین وظایف  درون بخشی طراحی و تدوین برنامه ارزشیابی

ربیت نیروی متخصص حوزه آموزش پزشکی است که سبب ارتقای مستمر کیفیت آموزشی آنان و نهایتاً ت

  .متناسب با نیاز جامعه خواهد گردید

در حوزه روانپزشکی تربیت نیروی توانمندی که توان مقابله علمی، منطقی و موثر با طیف وسیع مشکلات روانی 

  .امکان پذیر نخواهد بود درون بخشی آحاد جامعه را داشته باشد بدون تدوین یک برنامه جامع و استاندارد

دستیاری رشته روانپزشکی یک دوره بالینی است که دانش آموختگان آن در پیشگیری، تشخیص، درمان و دوره 

مراقبت بیماران مبتلا به اختلالات روانپزشکی و مشکلات رفتاری فعالیت دارند و مهارت های تخصصی خود را 

 .در زمینه های فوق در اختیار جامعه قرار خواهند داد

 های بالینی معرفی و به گروه دوره دستیاری مستقیماً یاران روانپزشکی بعد از پذیرش دربا توجه به اینکه دست

گذرانند لذا ارزشیابی درون  های بالینی تحت نظر اساتید بالینی می بخش تمامی دوره دستیاری خود را در

وی متخصص بخشی آنان مهمترین عامل موفقیت آنان درکسب ترربه وآمادگی لازم برای تبدیل به یک نیر

 وکارآمد خواهد بود.



کوریکولوم آموزشی دستیاران منوط به وجود یک سیستم ارزشیابی دقیق ،منظم  دستیابی به اهداف مورد نظر در

با توجه به عدم وجود يک سيستم ارزشيابی شفاف و عينی در گروه هاي ،شفاف و عینی است . 

 كنيم.طراحی  دقيق، روشن و شفاف راروانپزشکی ما تصميم گرفتيم تا يک سيستم ارزشيابی 

فرم »و مبهم توسط وزارت بهداشت تحت عنوان  یفرم کل کی روانپزشکی ارانیدست یدرون بخش یابیارزش ایبر

هر سه  انیها ابلاغ شده است که بر اساس آن در پا و به دانشگاه یطراح« ارانيدست یدرون بخش یابيارزش

 یقرار م ارانیدست یدرون بخش یابیارزش یو مبنا لیتکم دیفرم توسط اسات نیا، ارانیدست یآموزش تیماه فعال

است ما  یآموزش یندهایآفر تيو مبهم و فاقد شفاف یكل اريبس وزارتخانه اي فرم نياکه  ییاز آنرا ، ردیگ

 های انرام لب فرمعینی نمودن تک تک فرآیندهای آموزشی درقا و فرم فوق یکم یتا با بازنگر میبر آن شد

دادن بازخورد فوری به  ها همزمان با انرام هرفعالیت آموزشی و تکمیل این فرم اجرا و و هرفعالیت آموزشی

 . میبردار ارانیدست یدرون بخشآموزشی  یابیدر جهت اصلاح ارزش یقدم ،اندستیار

 مرور ترربیات و شواهد خارجی )با ذکر رفرانس(: -10

 نشددان همکدداران و Schiekirka جدددایی ناپددذیر از آمددوزش دانشددکده هددای پزشددکی اسددت.   زیددابی بخددشار

  د .د بسیار قابل اعتماد و معتبر باشبای اطلاعات آوری جمع ابزار که دادند

آنها نتیره گرفتند که انتخاب ابزارهای ارزیابی آموزش پزشکی باید از طریق ابعادی که توسط ارزیابی مورد هدف 

قرار می گیرد هدایت شود. به همین ترتیب، نتایج ارزیابی فقط می تواند در قالب ساختار مورد استفاده در ابدزار  

 (1).عوامل مبهم خاص آن، تفسیر شود  جمع آوری داده ها که مورد استفاده قرار می گیرد و نیز

 تحدول  حدال  در یادگیرندده  نیازهای که همانطور است، تکامل حال در مداوم طور به پزشکی آموزش انداز چشم 

 ارزیدابی  و تحقیدق  از مناسدب  استفاده. باشد تحول و ارتقا حال در مرتب باید نیز آموزشی عملکرد ارزیابی است،

فدرد  ه واضح است که تحقیق و ارزیابی از اهمیت منحصدرب  . قدامات نوآورانه کمک کندا ایراد و تغییر به میتواند

 (2).برخوردار است 

 (3).زش پزشکی را به همراه داشته باشدتواند کاهش هزینه آمو ارزیابی مناسب علاوه بر ارتقای سطح آموزش می

برنامه تحصیلی دانشرویان پزشکی در  گیبسون و همکاران ابتکاراتی را نشان دادند که پس از سازماندهی مردد

یک سیسدتم جدامع    طراحی هدف  ، کهرزیابی را مورد بررسی قرار دادندهای ارتقای ا دانشگاه نیو ساوت ولز، راه

. چارچوب کیفیت برنامه شامل چهدار جنبده اصدلی اسدت: برنامده درسدی و مندابع         بود ارزیابی و بهبود سیستم 

یی  و نتایج دانشرویان و فارغ التحصیلان. اصول کلیدی رویکرد تصویب شدده  کارکنان و تدریس  ترربه دانشرو

عبارتند بودند از دیدگاه هایی که از ترارب دانش آموز و کارکندان گرفتده شدده و حداوی اطلاعدات ارزشدمندی       

م دهندد، و  انردا  آمدوزش  از ذاتی بخشی عنوان به را بهبود و ارزیابی که کنند توجه نکته این به باید مدیران بود.

 (4).نباید ارزیابی به عنوان چیزی که به صورت خارجی مدیریت در نظر گرفته شود 

به عندوان یدک   (EBP) آلبرکونی و همکاران نشان دادند که علیرغم علاقه مندی وافر به عملکرد مبتنی بر شواهد

  ابی پزشکی وجود دارد.شایستگی اصلی برای پزشکان، شواهدی کمی از استفاده از این روش در آموزش و ارزی

 EBPکه مورد ارزیابی قرار گرفته اند، تمرکز بر تدریس تنهدا برخدی از مراحدل    EBPدر اکثر مداخلات آموزشی 



ارزیابی انتقادی از شواهد وجود داشته و از ابزارهای با کیفیدت بدالا بدرای سدنرش نتدایج اسدتفاده نمدی         عمدتاً

 (5)کنند.

Brie منبعدی   چندد  بازخورد همکاران وMultisource feedback (MSF)    شدامل جمدع آوری بدازخورد از ،

کارمندان اداری، همکاران، بیماران و خانواده هایشان همه می توانند به ارزیابی رسمی پزشکان کمک پرستاران ، 

کده  کنند. از لحاظ تئوری، این بازخورد نمایانگر دیدگاه عملکرد پزشک است. این محققان نتیره گیدری کردندد   

 ایرداد مدی   MSFمحدودیت هایی را برای اثربخشی فرآیند  MSFموانع و پیش شرط های شناسایی و پذیرش 

 (6). مورد توجه قرار گیرد MSFکند. با این حال این عوامل باید در طراحی و اجرای برنامه های 

Wardهای پزشکی بسیار تاکید  و همکاران در مطالعه خود بر تنظیم استاندارد ارزیابی در تضمین کیفیت برنامه

شدرکت   13در مطالعه خود شناسایی و مقایسه تأثیر روش های مورد استفاده برای ایراد استاندارد را با و  کردند

نرام دادند. در نهایت به این ا  (AMSAC)دانشکده پزشکی و با همکاری موسسه ارزیابی مدارس پزشکی استرالیا

تواندد بده    استاندارد های منسرم و هماهنگ در کلیه مراکز آموزشی اسدترالیا مدی  نتیره رسیدند که استفاده از 

 (7) .ارتقای سطح آموزش پزشکی کمک کند

ارزیابی توانمندی دانشرویان پزشکی یکی از مهمترین و مشکل ترین موارد حیطه آموزش پزشکی عمومی بدوده  

شدامل مشداهدات    بدالینی ارزشدیابی  ،به طور سدنتی   . دانشرو محور است -و امروز این مقوله عمدتاً بیمار محور

سوالات چند گزینه ای و برگزاری آزمون های شفاهی مدی باشدد و بدا افدزایش مشدغله کداری اسداتید و        ، اساتید

ه شدکل گیدری ماهیدت    بد  منردر  آموزش در شده ایراد های پیشرفت و همچنین نارضایتی از شیوه های سنتی

 (8.)شکل گرفته است  ،نامیده می شود  Performance assessmentجدیدی برای ارزیابی که 

در مطالعه سیسدتمیکی   . بیشتر مورد توجه قرار گرفته است (CBA)های اخیر ارزیابی بر اساس کامپیوتر در دهه

  Summativeو  Formativeدر هر دو شیوه ارزیدابی   CBAو همکارانش صورت گرفت  Al-Amriکه توسط

ار می گیرد و در ایراد انگیزش بسیار موثر بوده و نیز پس از آزمون بازخورد آن باعث یدادگیری  مورد استفاده قر

 (9.)شود بهتر می

انرام شد دانشرویان رضدایتمندی بدالایی از آمدوزش     2011در سال  Hoclileh neitدر مطالعه ای که توسط 

 (10).ون ناراضی بودنداز این روش برگزاری آزم %5 حدود فقطمبتنی بر کامپیوتر داشتند و 

 

مرور ترربیات و شواهد داخلی )در این بخش سوابق اجرایی این نوآوری در دانشگاه و کشور به طور کامل ذکر و رفرانس ذکر  -11

 شود(:

ی ابی. نظرات ارزشباشد یناقص م ستمیس کی( feedbackبدون وجود بازخورد ) یابیارز ستمیشک هر س بدون

 تیفیارتقاء ک دیبا یابیارز ستمیبازخورد داده شود. هدف هر س آنهاو خلاصه شده و به  یجمع بند دیباشوندگان 

)نقاط ضعف و قوت( و ارانیبه دست دبکیو به شکل ارائه ف ینيتکو بصورت تواند یدر آموزش باشد که خود م

 باشد.  ارانیسالانه دست یو ارتقا یتیریبه منظور مقاصد مد یبصورت تجمع

قرار گرفته است. در  یمختلف مورد بررس یها یدرجه در بررس 360 یابیمختلف مانند ارز یاز روشها استفاده

بصورت مداوم ارائه  زین ارانیعملکرد دست یارتقا یمداوم راهکارها یابارزی بر علاوهنیز  FOCUS-PDCAروش 

 یها رهینتبه  دنیرس یبرا ،PDCAبهبود، از جمله  یها وشاز ر شتریشناخت ب ،علم  شرفتیپ ی. براگردد یم



 قیو دق کیستماتیس یتوسعه استانداردها به کمکامر  نیاست. ا یآن ضرور یقابل اعتماد در مورد اثربخش

 اجرای ارزشیابی صورت می گیرد . یبرا

نقاط قوت و ضعف، فرصت ها و تهدیدهای  SWOT با بهره گیری از یکی از ابزارهای مدیریت استراتژیک یعنی

مورد بررسی قرار داده و در قالب آن استراتژی ها و راهکارها به منظور ارتقای کارایی گروه ها ارایه کرده دانشگاه 

با استفاده از معادلات ساختاری مورد بررسی  SWOT اند. در نهایت میزان تاثیر استراتژی های استخراج شده از

ضمن کاهش معایب دو مدل  SWOT و DEA دلقرار گرفته اند. یافته های پژوهش نشان می دهد با تلفیق دو م

محاسن آن دو تقویت و مدلی جامع برای ارزیابی و ارتقای عملکرد گروه های آموزشی ارایه می گردد و هم 

چنین اولویت بندی و تعیین میزان تاثیرگذاری هر یک از استراتژی ها قابلیت اطمینان تصمیم گیری مدیران را 

 (13افزایش می دهد.)

کاران سعی کردند تا مدل ریاضی تحلیل پوششی داده های مناسب، رتبه بندی کارایی گروه های آذر و هم

 DEA آموزشی، نقاط ضعف و قوت هر یک از گروه ها و وضعیت استفاده بهینه از منابع در دسترس از نظر مدل

ستفاده در حوزه های در طول سالهای گذشته به منظور ا DEA . از آنرا که مدلهای گوناگونی از بیان نمودند

 مدل یک قالب در را پی در پی گامهای از ای مرموعه نمودند تلاش همکاران و آذر گوناگون توسعه یافته اند، 

 زنریر یک های حلقه مثابه به مراحل این.کنند ارایه عملکرد، ارزیابی مدل صحیح انتخاب منظور به مفهومی

 مدل را ازحیث ضعفهای ذاتی روش از آنها می تواند اعتبارزیابی است و نبود هر یک ار فرایند بخش تکامل

DEA(.14،خدشه دار کند) 

ربانی و همکاران با مطالعه گروه بیماری های کودکان دانشکده پزشکی در دانشگاه علوم پزشکی تهران با هدف 

استادان، دانشرویان و انطباق آموزش با نیازهای جامعه و ارتقای کیفیت با استفاده از پرسشنامه نظرسنری از 

% دانش 80این مطالعه نشان داد که  ارزشیابی کردند. 1384و  1383دانش آموختگان در دو مرحله سال های 

 (15آموختگان از برنامه های آموزشی رضایت داشتند.)

نرم افزار در دهه های اخیر با پیشرفت تکنولوژی شیوه ارزیابی دانشرویان نیز در ایران تحت تاثیر قرار گرفت و 

. های مهمی جهت این امر طراحی شده است که به خصوص برای دانشرویان پزشکی بسیار کارآمد بوده است 

یا تدبیر مشکل بیمار به EPMP(Electronic patient management problem)یکی از این نرم افزارها 

قرار گرفت و با استقبال زیادی باشد که جهت آزمون بورد جراحی عمومی مورد استفاده  روش الکترونیکی می

 (16. ) مواجه شد

  



 

شرح مختصری از فعالیت صورت گرفته را بنویسید )آماده سازی، چگونگی ترزیه و تحلیل موقعیت و تطبیق متدولوژی، اجرا و  -12

 ارزشیابی را در این بخش بنویسید(:

 دستیاران در چارت زیر آمده است : اقدامات انرام شده در راستای تدوین شیوه نوین ارزشیابی درون بخشی

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

فرم ارزشیابی درون بخشی دستیاران با روش بارش افکدار بحدث و   تغییردر گروه روانپزشکی در مورد ضرورت  .1

هم چنین فرآیند پیشنهادی اینرانب مبنی بدر طراحدی ،اجدرا وارزشدیابی فرآیندد      ،  تبادل نظر صورت گرفت

 (20/12/96صورترلسه گروه تاریخ 7()بند 1مورد تایید قرار گرفت.)پیوست جدید 

 (2ی هیات علمی(تکمیل گردید.)پیوست پرسشنامه ارزشیابی فرآیند قدیمی توسط ارزشیابی کنندگان )اعضا .2

فرآیند در دانشکده پزشکی تصویب و جهت اجرا به گدروه روانپزشدکی    .فرآیند به دانشکده پزشکی ارسال شد .3

 (3.)پیوست ارسال گردید 

به نمره کدل درون بخشدی انردام    ارزش گذاری فعالیتها نسبت  تمام فعالیتهای آموزشی دستیاران استخراج و .4

رای هرفعالیدت  بدین ترتیب ب و آیتم ها نیز ارزش گذاری شدند آیتم های هرفعالیت آموزشی تدوین و وسپس

 (4نمره گذاری گردید.)پیوست  آموزشی فرم مخصوص آن فعالیت آموزشی تدوین و

پروندده   در همکداران آمدوزش تکمیدل و    پایان هرفعالیت آموزشی فرم مربوطه توسدط اسداتید و   در روز و هر .5

 (5پیوست.))یک نمونه از فرم تکمیل شده(  آموزشی دستیار ثبت گردید

تشکیل جلسه گروه روانپزشکی و طرح 

و  موضوع با هدف اصلاح شیوه ارزشیابی

 موافقت گروه با روش نوین ارزشیابی

ارسال فرآیند به دانشکده پزشکی و 

  موافقت دانشکده با اجرای فرآیند

پرسشنامه رضایتمندی اساتید از تکمیل 

  روش ارزشیابی قبلی 

 اجرای فرآیند نوین ارزشیابی

در پایان دوره سه ماهه تکمیل پرسشنامه 

رضایتمندی اساتید از فرآیند نوین 

 ارزشیابی 

تشکیل جلسه مشترک اساتید و دستیاران و 

لیل نتایج سه ماهه اول و تجزیه و تح

  و ارائه بازخورد به آنها دوم روش نوین

 تداوم اجرای فرآیند نوین ارزشیابی



ای بددا حضددور اسدداتید و   جلسدده،اجددرای فرآینددد جدیددد   اول و سدده ماهدده دوم در پایددان دوره سدده ماهدده  .6

ینددد تشددکیل و فیدددبک و بددازخورد لازم بدده هددر دو آدسددتیاران جهددت بررسددی و ترزیدده و تحلیددل نتددایج فر

 (8و7و  6)پیوست .گروه داده شد 

 (11دید.)پیوست پرسشنامه ارزشیابی فرآیند جدید توسط ارزشیابی کنندگان )اعضای هیات علمی(تکمیل گر .7

حضدور اسداتید و دسدتیاران    ا یان هر دوره سه ماهه نتایج آن بد باشد و در پا یند همچنان در حال اجرا میآفر .8

 . ترزیه و تحلیل شده و فیدبک لازم داده خواهد شد

 . ارزشیابی را در این بخش بنویسید اجرا و -13

 گردید.یید ارسال تصویب وبه دانشکده پزشکی جهت تا فرآیند درگروه .1

 با موافقت دانشکده پزشکی فرآیند وارد فاز اجرایی شد. .2

فعالیت آموزشی با حضور واحد آموزش فرم مربوط به همان فعالیت آموزشی توسط اساتید  پایان هر در .3

 (5)پیوست .گردیداین فرم درپرونده آموزشی دستیار ثبت  اختیار واحد آموزش قرارگرفت و در تکمیل و

روزانه تکمیل شده بود جمع بندی  های آموزشی دستیاران که بطور عالیتفماهه مرموع 3درپایان دوره  .4

پرونده او ثبت شده  های آموزشی روزانه او بوده که در یتلحاصل مرموع فعا دستیارماهه  3نمره  و

فیدبک گذاشته تبادل نظر  فرآیند جدید به بحث و نتایجدستیاران  اساتید و مشترکدرجلسه ای  . است

 (8و  7و6داده شد) پیوست  لازم به هر دو گروه

. تکمیل گردید (پرسشنامه رضایتمندی از فرآیند جدید توسط ارزیابی کنندگان )اساتید هیات علمی .5

 (2)پیوست 

 (9نتایج آن اخذ شد.)پیوست گردید و  SPSSجدید وارد فرآیند قبلی و پرسشنامه رضایتمندی اساتید از .6

و نتایج آن اخذ شد.  SPSSارزشیابی دستیاران با فرآیند جدید در سه ماهه اول و دوم وارد  مقایسه .7

 (10)پیوست 
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 متدولوژی، اجرا و ارزشیابی را در این بخش بنویسید(:

1. In the psychiatric group, discussions about the necessity of the internal evaluation of the 

assistants by the method of brainstorming were discussed and Also, my proposed process of 

designing, implementing and evaluating the new process was approved (Appendix 1) 

(paragraph 7 of the Proceedings group 2018/3/11). 

2. The old process evaluation questionnaire was completed by evaluators (faculty members) 

(Appendix 2). 

3. The process was sent to the medical school. The process was approved by the medical 

school and sent to the psychiatric department for implementation. (Appendix 3) 

4. All educational activities of the auxiliaries of the extraction and evaluation of the activities 

were performed on the total in-part score, and then the items of each educational activity 

were compiled and the items were evaluated. The order of each educational activity was 

formulated for each training activity (Appendix 5) 

5. Every day, at the end of each educational activity, the relevant form was recorded by the 

professors and colleagues of the training, and the assistant's educational records were 

recorded (Appendix 6) 

6. At the end of the three-month period, a new meeting process was conducted with the 

presence of professors and assistants to examine and analyze the results of the process of 

forming and feedback were given to both groups. (Appendix 7) 

7. A new process evaluation questionnaire was completed by evaluators (faculty members) 

(Appendix 8). 

8. The process is still in progress and at the end of each quarter, the results will be analyzed 

with the presence of professors and assistants and feedback will be given   .  

  



 قرار گرفته را ذکر کنید. شیوه های تعامل با محیط که در آن فعالیت نوآورانه به محیط معرفی شده و یا مورد نقد -15

 تعامل با اعضاي هيات علمی :  -1

پدس از  . بحدث شدد    یدر گروه روانپزشک ارانیدست یدرون بخش آموزشی  یابیارزش و طراحی،اجراابتدا ضرورت 

 یهدا  تید فعال لیسدت بده روش بدارش افکدار     دیجد ندیفرآ نیو تدو یمیقد ندیفرآ رییگروه با تغ یموافقت اعضا

 تمیانرام و سپس آ یدرون بخش یابیها نسبت به نمره کل ارزش تیفعال یکم یو ارزش گذار ارانیدست یآموزش

مشخص  یفرم مخصوص به خود با ارزش گذار یآموزش تیفعال هر یاستخراج شد و برا یآموزش تیفعال هر یها

بده اهدداف    یابیدسدت  زانید و م یتمندیپرسشدنامه رضدا  .  دیگرد هیته یدرون بخش یابینسبت به نمره کل ارزش

 دیاسدات  ریسدا  یهمزمدان از نظدرات کارشناسد    . دید گرد لیبا روش بارش افکار در گروه مشخص و تکم یآموزش

قدرار گرفدت    ارانیدسدت  ارید در اخت ندیفرآ. استفاده شد  دیجد ندیفرآ لیجهت تکم یآموزش نیدانشگاه و مسئول

 . در مورد آن استخراج گردد  ندینظرات صاحبان فرآ

 مسئولين آموزشی دانشگاه :تعامل با  -2

فرآیندد بده   ، ابدلاغ   بعد از . دیو جهت اجرا به گروه ابلاغ گرد دیرس یشکدانشکده پز بیبه تصو ندیفرآ تیدر نها

پایدان   در بعنوان پرونده دستیار ثبدت و  پایان هرفعالیت آموزشی تکمیل و های جدید در فرم و اجرا گذاشته شد

های آموزشی وی بود بده ایشدان    های فعالیت دستیار که حاصل تک تک فرمها جمع بندی ونمره  ماه فرم 3هر

مدورد   دسدتیاران در  یک جلسه آموزشی به اساتید و در یک تحلیل کلی از فرآیند استخراج و ضمناً اعلام گردید.

جدید  و داده های حاصل از پرسشنامه رضایتمندی اساتید از فرآیند قدیمی . ماهه بازخورد لازم داده شد 3نتایج 

 نتایج استخراج گردید. شد و SPSS وارد نرم افزار

آمااده شاده و در دساتور كاار قارار دارد       3اين فرآيند جهت طرح در جلسات كلان منطقه  -3

همچنين تصميم داريم آن را به هيات بورد روانپزشکی جهت اجرا در ساير دانشگاه ها ارائاه  

 دهيم .

  



 .که فعالیت ارائه شده چگونه موفق شده است به اهداف خود دست یابد را بنویسید نتایج  حاصل از این فعالیت و این -16

های آموزشی دستیاران قدم مهمی در راستای  سازی فعالیت سازی و شفاف عینیجدید توانسته است با دفرآین

 :یند جدید شامل آآموزشی بردارد نتایج حاصل از فر تحقق اهداف کوریکولوم

 فعالیت های آموزشی دستیارانشدن ی عینشفاف و  -1

 فعالیت آموزشی ر مشخص شدن آیتم های ه -2

 درون بخشی دستیار نمره کل از هر فعالیت آموزشی )نمره(مشخص شدن ارزش  -3

 ارزشیابی فوری در حین انرام هر فعالیت آموزشی -4

 رعایت عدالت و رفع تبعیض از ارزشیابی درون بخشی دستیاران -5

 هرسه پایان همچنین و آموزشی فعالیت ملموس به دستیار در پایان هر دادن فیدبک و بازخورد عینی و  -6

 دستیارانروتیشن  ماه

 اهداف کمی کوریکولوم آموزشی تحقق به شدن نزدیک -7

 میزان رضایتمندی اساتید از روش ارزشیابی قبلی و نوین : -8

 

 

 

 :شیابی نوین زنتایج ارزشیابی نمرات دستیاران در سه ماهه اول و دوم با روش ار -9

 

 

  

مساوی از فرآیند نوین  و 71/10برابراساتید از فرآیند متداول وزارتخانه  ارزشیابیرضایتمندی میانگین نمرات 

مرحله  دراساتید  ارزشیابیرضایتمندی دهنده این مطلب است که میانگین نمرات  که نشان، باشد می 42/24

 (9)پیوست.(p<0/05)باشد این تفاوت از لحاظ آماری معنا دار می دوم بیشتراز اول است و

 

 سه ماههو در  11/35رابر عملکرد آموزشی دستیاران با روش نوین  در سه ماهه اول ب یابیشمیانگین نمرات ارز

یابی در مرحله دوم شکه نشان دهنده این مطلب است که میانگین نمرات ارزمی باشد، 39/43دوم مساوی 

 (10)پیوست (.P<0/01) از لحاظ آماری معنی دار می باشد این تفاوتمی باشد وبیشتر از مرحله اول 



 سطح نوآوری -17

 .در سطح گروه آموزشی برای اولین بارصورت گرفته است 

 .در سطح دانشکده برای اولین بارصورت گرفته است 

 .در سطح دانشگاه برای اولین بارصورت گرفته است 

  .در سطح كشور براي اولين بارصورت گرفته است 
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