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دروني گروه پيراپزشكي  ي دانشكده آموزشي مديريت خدمات بهداشتي و درماني ارزيابي 
  *پزشكي تهران دانشگاه علوم

  4سارا آقابابا، 3الهي ناهيد عين، 2حسين درگاهي ،1پور فرشته فرزيان
  

  چكيده
كيفيت  ارتقاي :مقدمه تا ارزيابي دروني، قضاوت در مورد كيفيت و در اين راس.  است  آموزشي  هدف غايي ارزيابي  عالي  آموزش  مستمر 

پژوهشگران بر آن شدند كه به. سازد دستيابي به اهداف نظام آموزش را ممكن مي مديريت خدمات بهداشتي و  ارزيابي دروني گروه بنابراين 
  .بپردازند پزشكي تهران دانشگاه علومپيراپزشكي  ي دانشكده درماني

درماني  1385در سال كاربردي  ي به شيوه كهقطعي بوده م - توصيفي اين مطالعه :روش بررسي خدمات بهداشتي و  اجرا در گروه مديريت 
نفر از  20دانشجويان،  ي نفر اعضاي هيأت علمي، كليه 5ارزيابي،  ي نفر  اعضاي كميته 3ي مورد مطالعه شامل مديريت گروه،  جامعه .شد

مطلوبمه نا نه پرسش .ندنفر كارشناس بود 4آموختگان و  دانش روايي  هاي پرسش گويه .بودن بررسي شدند از نظر ميزان  نامه به لحاظ پايايي و 
بهداشت، درمان و آموزش پزشكي و علوم، تحقيقات و فن وزارتخانه افزار ارزيابي دروني رممورد تأييد ن زمينه. قرار گرفت آوري  هاي   ي در 
گزينه دهي به سؤالات پرسش جهت نمره .درصد به دست آمد Cronbach’s alpha85 تأييد پايايي   از بسيار(اي ليكرت  نامه از مقياس پنج 

 SPSS يافزار هاي آمار توصيفي و ابزار نرم   با استفاده از شاخص به دست آمدههاي  داده پاياندر  .گرديداستفاده  )مطلوببسيار تا  نامطلوب
  .گرديدتحليل 
و كمترين مطلوبيت كل را عامل درصد  70 با )5از  53/3(كل را عامل هيأت علمي مطلوبيت رين بيانگر آن بود كه بالاتها  يافته :ها يافته

   .اند به خود اختصاص دادهدرصد  6/36با ) 5از  4/2(پژوهش 
گروه آموزشي  SWOTبا توجه به تحليل . با توجه به عوامل، گروه مورد مطالعه در وضعيت تا حدي مطلوب قرار گرفت :گيري نتيجه
  .هاي آتي به دست آورد      امتياز بالاتري را در ارزيابي دتوان    مي فوق
  .ها مديريت خدمات بهداشتي؛ دانشگاه  سنجش آموزش؛ :هاي كليدي واژه

  تحقيقي :نوع مقاله
  5/6/88 :پذيرش مقاله    2/4/88 :اصلاح نهايي    12/12/87: مقاله دريافت
 آموزشي مديريت خدمات بهداشتي و درماني ارزيابي دروني گروه. الهي ناهيد، آقابابا سارا پور فرشته، درگاهي حسين، عين فرزيان :ارجاع

  .360-353 ):3( 7؛ 1389اطلاعات سلامت  تيريمد. پزشكي تهران دانشگاه علومپيراپزشكي  ي دانشكده
 

  مقدمه
دانشگاه ها از با ارزش ترين نهاد هايي هستند كه جامعه براي 

ترين مسايل  يكي از مهم). 1(اختيار دارد پيشرفت و توسعه در 
رويكرد . مورد توجه در نظام آموزش عالي، بحث كيفيت است

اي تحت تأثير عوامل خارج سازماني  كيفيت به طور فزاينده
هاي موجود در اين حوزه، تا كنون  با وجود پيشرفت. است

اجماعي در مورد چگونگي مديريت كيفيت در نظام آموزش 
هاي اخير با توجه به  در سال). 1، 2(نيامده است  عالي به وجود

اجتماعي و افزايش تعداد دانشجويان در  - هاي اقتصادي بحران

تحقيقاتي* با حمايت مركز ح، /246/111به شماره اين مقاله حاصل طرح 
تأييد  ي مطالعات و توسعه تهران و مورد  پزشكي  پزشكي دانشگاه علوم  آموزش 

پزشكي است   .وزارت بهداشت، درمان و آموزش 
مديرياستاد .1 تهران، يار،  بهداشتي و درماني، دانشگاه علوم پزشكي  ت خدمات 

  )نويسنده مسؤول(. تهران، ايران
E-mail: farzianp@sina.tums.ac.ir 

دانشيار، مديريت خدمات بهداشتي و درماني، دانشگاه علوم پزشكي . 2
  .تهران، تهران، ايران

  .ران، ايراندانشيار، علوم آزمايشگاهي، دانشگاه علوم پزشكي تهران، ته. 3
باشگاه ، مديريت خدمات بهداشتي و درماني ،دانشجوي دكتري. 4

، تهران، پژوهشگران جوان واحد علوم تحقيقات دانشگاه آزاد اسلامي
 .ايران
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تر شده      كشور، اهميت ارتقاي كيفيت نظام آموزش عالي ملموس
  ).3(است 

بهبود كيفيت موجب كسب مزاياي رقابتي براي از آنجا كه 
بسياري از ، توجه تها، از جمله آموزش عالي شده اس سازمان

در ). 4( نموده استجلب اين حوزه به پژوهشگران علاقمند را 
اين راستا اجراي ارزشيابي دقيقي كه به قضاوتي ساختارمند و 

اي برخوردار  مستندسازي كيفي منجر گردد، از اهميت ويژه
  ).5(است 

اين در حالي است كه تغييرات ناشي از درون و برون 
ديريت سنتي را با چالش مواجه ساخته سازمان، رويكردهاي م

ارزيابي شامل عمليات  ي بنابراين يك برنامه). 6(است 
ها، مشاهده، تحليل و  آوري داده اي از جمع مند و پيچيده نظام

موارد براي قضاوت نمودن و  ي آوري كليه در نهايت جمع
چارچوب ارزيابي كه براي . پاسخ به سؤال كيفيت استي  ارايه

ي در نظام آموزش عالي توصيه شده است، شامل گير تصميم
ها، ارزيابي فرآيندها و ارزيابي  ارزيابي محتوا، ارزيابي داده

  ).7(ها است  ستانده
ها در كشورهاي موفق از  الگوي متعارف ارزيابي دانشگاه

  ):8(كشور اروپايي، داراي ساختار زير است  15جمله 
  نظام ملي هماهنگي امور ارزيابي،. الف
  ارزيابي دروني مستمر، .ب
  .ارزيابي بروني و انتشار نتايج. ج
دارند كه  در اين راستا بازرگان و همكاران بيان مي 

). 9( است   منظور در كشور مطلوب  اين  براي  دروني  ارزيابي
، )10(هايي از جمله توسط پارسا يكتا و همكاران  البته پژوهش

، سعد )12(كاران ، فرزيان پور و هم)11(رباني و همكاران 
، عليايي و )14(نژاد و همكاران  ، حسيني)13(الهي و همكاران 

صورت ) 16(تهراني و همكاران  ي ، برازنده)15(همكاران 
مديريت  ارزيابي دروني گروهگرفته است، اما در هيچ يك به 

دانشگاه پيراپزشكي  ي دانشكده خدمات بهداشتي و درماني
  .ده استپرداخته نش پزشكي تهران علوم

نظر به هدف اساسي ارزيابي دروني مبني بر بهبود كيفيت 
ها، ارزيابي واحدهاي علوم پزشكي نيز  موارد و زمينه ي در كليه

از مصاديق اين امر بود و ارزيابي دروني به منظور بهبود 
  ).17(گرديد  كيفيت آموزش و درمان انجام 

رداري از الگوهاي بومي با الگوب ي با توجه به ضرورت ارايه
مديريت  در گروه ارزيابي، )18(المللي  الگوهاي رايج بين

خدمات بهداشتي و درماني بر اساس الگوي رايج ارزيابي 
  .دروني انجام شد

  
  روش بررسي

در كاربردي  ي به شيوه كه مقطعي بود - توصيفي اين مطالعه
اجرا و در گروه مديريت خدمات بهداشتي و درماني  1385سال 
بود و ارزيابي دروني گروه   نامه ها پرسش گردآوري دادهابزار . شد

 عامل 9مديريت خدمات بهداشتي و درماني بر اساس 
هيأت " ،"ساختار سازماني و مديريت"، "ها و اهداف رسالت"

 ،"فرآيند تدريس و يادگيري" ،"دانشجويان" ،"علمي
 ،"آموختگان دانش" ،"درسي ي هاي آموزشي و برنامه دوره"
همراه  "پژوهش"و  "و تجهيزات آموزشي و پژوهشي امكانات"
  .نشاگر انجام شد 131ملاك و همچنين  52با 

نفر اعضاي  3ي مورد مطالعه شامل مديريت گروه،  جامعه
 ي نفر اعضاي هيأت علمي، كليه 5ارزيابي،  ي كميته

  .نفر كارشناس بود 4آموختگان و  نفر از دانش 20دانشجويان، 
نامه به صورت جداگانه براي  پرسش هاي اين سؤالات گويه

اعضاي گروه،  يتمدير: هاي سؤال شونده زير ارايه گرديد گروه
 ،ارزيابي، اعضاي هيأت علمي، دانشجويان ي كميته
ها به لحاظ پايايي و  اين گويه. و كارشناسان آموختگان دانش

 قبولمورد  كه-  افزار ارزيابي دروني توسط نرمروايي 
شت، درمان و آموزش پزشكي، و علوم، هاي بهدا وزارتخانه

در اين . ، مورد تأييد قرار گرفت- آوري است تحقيقات و فن
نمرات . درصد حاصل شد Cronbach’s alpha85 راستا 
تا حدي ، نامطلوب، نا مطلوب طيف بسيار 5نامه نيز در  پرسش

با استفاده از ) مقياس ليكرت( مطلوب بسيارمطلوب، مطلوب و 
ها و  فراواني ي ها، محاسبه وصيف دادهت(آمار توصيفي 

افزار  هاي كمي و توسط نرم    به صورت شاخص) درصدگيري
SPSS به صورت جداول و نمودارها ارايه گرديد.  
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  ها يافته
 9هاي پژوهش در ارتباط با ميزان مطلوب بودن عوامل  يافته

 5امتيازها در مقياس ليكرت از (گانه به شرح زير به دست آمد 
  ):ه گرديدمحاسب

 ،21/3 ساختار سازماني و مديريت ،85/2ها و اهداف  رسالت

فرآيند تدريس و  ،01/3دانشجويان  ،53/3هيأت علمي 
 ،33/3 درسي ي هاي آموزشي و برنامه دوره ،46/3 يادگيري
امكانات و تجهيزات آموزشي و پژوهشي  ،16/3آموختگان  دانش

 1و نمودار  1ل اين امتيازات در جدو. 83/1 و پژوهش ،97/2
  .است نمايش داده شده 

  
پيراپزشكي  ي ميزان و طيف مطلوب بودن عوامل مورد ارزيابي در گروه مديريت خدمات بهداشتي و درماني در دانشكده: 1جدول 

  1385دانشگاه علوم پزشكي تهران در سال 
  طيف مطلوبيت  ميزان مطلوب بودن  عوامل مورد ارزيابي

  تا حدي مطلوب  85/2  ها و اهداف رسالت
  تا حدي مطلوب  21/3  ساختار سازماني و مديريت

  مطلوب  53/3  هيأت علمي
  تا حدي مطلوب  01/3  دانشجويان

  مطلوب  46/3  فرآيند تدريس و يادگيري
  تا حدي مطلوب  33/3  درسي ي هاي آموزشي و برنامه  دوره
  تا حدي مطلوب  16/3  آموختگان  دانش

  تا حدي مطلوب  97/2  پژوهشي امكانات و تجهيزات آموزشي و
  تاحدودي مطلوب  83/1  پژوهش
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پيراپزشكي دانشگاه  ي در دانشكده درصد مطلوب بودن عوامل مورد ارزيابي در گروه مديريت خدمات بهداشتي و درماني: 1نمودار 

  1385علوم پزشكي تهران در سال 
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ز ارزيابي نتايج به قرار حاصل ا SWOTبنابراين تحليل 
  :زير است

  نقاط قوت
و ) 1385- 90(راهبردي دانشكده  ي تهيه و تدوين برنامه - 

 اعلام آن به مديريت دانشگاه،
 ي وجود اعضاي هيأت علمي در گروه با تحصيلات در زمينه - 

مديريت و برخورداري از تجارب فراوان حاصل از فعاليت در 
اين تجارب به دانشجويان مشاغل اجرايي و امكان انتقال 

 همراه با دروس تئوري،
بالاي اعضاي هيأت علمي به دليل  ي حساسيت و دغدغه - 

مديريت، در خصوص  ي ها در رشته تحصيلات مرتبط آن
دهي و تعريف و تدوين اهداف  ريزي، سازمان برنامه

 سازماني،
هاي گروه به دليل  اعضا در اجراي فعاليت ي مشاركت كليه - 

 هاي مديريتي، مشي ها و خط امل با شيوهآشنايي ك
در دسترس بودن مديريت گروه با توجه به وظايف اجرايي  - 

خود به عنوان رئيس دانشكده، همچنين قائم مقام مديركل 
تماس - ها  آموزش دانشگاه به عنوان مدرس در كلاس

دانشجويان، قرار دادن اطلاعات و تجربيات  مستقيم با 
يار دانشجويان و افزايش آگاهي آموزشي و اجرايي در اخت

 دانشجويان از حقوق و وظايفشان،
تمركزگرايي در راه استفاده از وسايل و تجهيزات آموزشي و  - 

 ،- كه نتايج مطلوبي در بر داشته است- كمك آموزشي 
 ي ها با توجه به حيطه هاي گروهي در كلاس وجود بحث - 

 مديريت، ي علوم انساني در رشته
انشجويي در اين گروه با در نظر گرفتن د ي وجود توده - 

 دانشجويان شبانه،
برداري كارآمد از  هاي خاص در خصوص بهره وجود برنامه - 

 .هاي دانشجويي      نامه پايان
  نقاط ضعف

راهبردي دانشكده به صورت متمركز  ي تهيه و تدوين برنامه - 
در دانشكده و با حضور كارگروه انتخاب شده شامل مديران 

و معاونين دانشكده كه به ناچار اين برنامه به گروه 

ها  اما بهتر بود اين نوع فعاليت. هاي آموزشي ابلاغ شد گروه
هاي آموزشي شروع و به تدريج در سطوح  از داخل گروه

اگر چه خود دانشگاه . بالاي مديريت دانشكده انجام شود
 نيز در تمركز بخشيدن به اين موضوع نقش داشت؛

ها و  گرا شامل اجراي برنامه هاي برون يكمبود همكار - 
هاي مشترك آموزشي و پژوهشي با گروه مديريت و  طرح

 بهداشت، ي اقتصاد بهداشت دانشكده
درگيري اعضاي گروه در مشاغل اجرايي و كاهش فرصت  - 

  تماس و تعامل بيشتر با دانشجويان،
پايين بودن ميزان رضايت دانشجويان از اعضاي هيأت علمي  - 

 ها، نسبت به ساير ملاك گروه
هاي پيشرفت  عدم دسترسي به بازخورد نتايج ارزشيابي - 

 تحصيلي به دانشجويان،
 دادهاي آموزشي و پژوهشي، كمبود منابع و درون - 
 نبود دانشجويان مقطع تحصيلات تكميلي در گروه، - 
كمبود فضاي فيزيكي در گروه ناشي از كمبود فضاي  - 

گاه و بروز نارضايتي در آموزشي در دانشكده و دانش
 دانشجويان،

 ناكافي بودن توليد علم در گروه، - 
  .آموختگان عدم ارتباط با دانش - 

  ها فرصت
تلاش و فعاليت مجدانه رييس دانشكده در خصوص جذب  - 

 دادهاي آموزشي و پژوهشي براي گروه، بيشتر منابع و درون
هاي ذينفع  اعلام رضايت گيرندگان خدمت و سازمان - 

 آموختگان اين رشته، توانايي دانش ي بارهدر
هايي در  وجود نگرش مثبت مديريت دانشگاه به دانشكده - 

 پيراپزشكي، ي سطح دانشكده
داشتن مسؤوليت اجرايي مديريت گروه و بعضي از اعضا در  - 

 جهت جذب منابع و امكانات بيشتر براي گروه،
اد استفاده از اعضاي هيأت علمي گروه مديريت و اقتص - 

 ي بهداشت جهت تدريس دروس رشته ي بهداشت دانشكده
كارشناسي مديريت در گروه مديريت خدمات بهداشتي و 

  راهنمايي و مشاوره  ي پيراپزشكي و ارايه ي درماني دانشكده
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  .هاي دانشجويي نامه براي پايان
  تهديدها

كه در سطح كشور قطب - هايي با قدمت بالا  وجود دانشكده - 
پيراپزشكي  ي در كنار دانشكده - آيند مي علمي به حساب

دادهاي اختصاص داده شده به  تواند منابع و درون كه مي
اين دانشكده را تحت تأثير قرار داده، باعث شود تا نگرش 

ها و     با وجود تلاش- منفي در دانشجويان اين گروه 
 ايجاد شود؛ - هاي انجام شده فعاليت

لمي و مسؤولين وجود نگرش برخي از اعضاي هيأت ع - 
ها مبني بر تربيت نمودن دانشجويان تنها در مقطع  دانشكده

 كارشناسي در اين دانشكده،
فيزيكي دانشگاه  ي برداري لازم از طرح توسعه عدم بهره - 

تهران و دانشگاه علوم پزشكي تهران و كمبود فضاي 
  آموزشي در گروه مديريت و دانشكده پيراپزشكي،

 ي يت و اقتصاد بهداشت دانشكدهوجود گروه علوم مدير - 
در  گروه مورد مطالعه پيراپزشكي و پيرو آن محدوديت

جذب امكانات و منابع مانند جذب اعضاي هيأت علمي، 
اندازي مقاطع كارشناسي ارشد و ساير امكانات آموزشي و  راه

  .پژوهشي
  

  بحث
توان در جهت رفع  جا كه با ارزيابي دروني مي از آن
د كوشيد و به برقراري يك نظام آموزشي هاي موجو نارسايي

چهارم  ي ، و با توجه تأكيد قانون برنامه)12(كارآمد پرداخت 
اقتصادي، اجتماعي و فرهنگي بر ارزيابي مستمر  ي توسعه

ها و مراكز آموزش عالي و مؤسسات پژوهشي دولتي و  دانشگاه
آوري و  هاي علوم، تحقيقات و فن خصوصي توسط وزارتخانه

هاي  بهداشت، درمان و آموزش پزشكي با همكاري انجمن
، ارزيابي دروني گروه مديريت خدمات بهداشتي و )19(علمي 

ملاك و  52عامل،  9پيراپزشكي براي  ي درماني دانشكده
كل را  بودن مطلوببالاترين ميزان . نشانگر انجام شد 131

مل و كمترين ميزان آن را عا) 53/3(عامل هيأت علمي 
   ي به خود اختصاص داد و در مجموع كليه) 4/2(پژوهش 

  .عوامل در وضعيت تا حدي مطلوب قرار داشتند
تهران با كسب  اعضاي هيأت علمي دانشگاه علوم پزشكي 

برخوردارند قبولي  اما با توجه به . امتياز بالا، از سطح قابل 
پژوهش مؤسسات كشور، اين مسأله  ي مشكلات موجود در حوزه

آموزشي مورد مطالعه نيز مشهود استدر گ   .روه 
هايي پس از ارزيابي دروني وضعيت را اين گونه بيان  پژوهش

همكاران نتايج ارزيابي دروني در : اند نموده پارسا يكتا و 
ي پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران را  دانشكده

همكاران نتايج ارزيابي دروني در)10(بسيار خوب  گروه  ، رباني و 
دانشكده بيماري پزشكي دانشگاه علوم پزشكي  ي هاي كودكان 

ارزيابي )11(تهران را مطلوب  ، فرزيان پور و همكاران نتايج 
دروني پانزده گروه آموزشي دانشگاه علوم پزشكي تهران را 

برازنده) 12(مطلوب  تهراني و همكاران ارزيابي دروني گروه  ي و 
وم پزشكي تهران را تا حدي آموزشي شيمي دارويي دانشگاه عل

  .قلمداد كردند) 16(مطلوب 
هاي حاصل از  ها و يافته اين پژوهش ي پس از مطالعه

پيشنهادهاي  نتيجه SWOTپژوهش حاضر و تحليل  گيري و 
  .شود لازم ارايه مي

ارزيابي دروني در اصلاح امور و  با توجه به نقش انكار ناپذير 
نشانگرهايي كه پيشبرد اهداف آموزشي، اين مهم با ا صلاح 

امتيازات  امتيازات پايين نشانگرهايي كه  تري داشتند و نيز بهبود 
ارتقاي  بالايي كسب كردند، ممكن خواهد شد كه در نهايت به 

انجاميد   .كيفيت خواهد 
  
  گيري نتيجه

تا حدي در وضعيت  آموزشي مورد مطالعه گروهدر كل، 
ي ضروري به نظر فرآيند ارزياب ي ، اما ادامهمطلوب قرار دارد

  .رسد مي
  

  پيشنهادها
تواند    هاي زير مي با اين حال به كارگيري پيشنهادها و توصيه

  :مفيد واقع شود
 هاي آموزشي و پژوهشي، همكاري ي نامه انعقاد تفاهم -
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بندي شده براي تماس و  ريزي منظم زمان ايجاد برنامه -
 تعامل بيشتر اعضاي گروه با دانشجويان،

راهكارهاي لازم براي افزايش  ي ارايهبررسي و  -
 مندي دانشجويان، رضايت

برداري از  ريزي مدون به منظور استفاده و بهره وجود برنامه -
هاي دانشجويان در رابطه با روش تدريس  نظرسنجي

 دانشكده، EDOاعضاي هيأت علمي در سطح گروه و يا 
 افزايش فضاي فيزيكي گروه، -
  كده جهت جذب منابع و امكانات تلاش بيشتر مديريت دانش -

  

 بيشتر،
اندازي مقاطع تحصيلات تكميلي به منظور افزايش  راه -

 توليدات پژوهشي گروه،
 هاي روزانه و شبانه، دانشجويان در دوره ي استفاده از توده -
 جذب اعضاي هيأت علمي با صلاحيت و كارآمد، -
نشي و ايجاد تشكيلات اداري در گروه مانند دبيرخانه، م -

 كارشناس،
  .آموختگان اندازي و تقويت فعاليت دفتر دانش ايجاد و راه -
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Internal Evaluation in Department of Health Care Management in 
Faculty of Allied Medical Sciences Tehran University of Medical 

Sciences* 
Fereshteh Farzianpour, PhD1; Hossein Dargahi, PhD2; Nahid Eynolahi, PhD3;  

Sara Aghababa4 

Abstract 
Introduction: The internal evaluation is a process to improve the quality of the education using the 
collection and judgment of data. To consider to some principles about educational measurement 
and data collection causes to better recognizing of this process. In this study, we conducted the 
internal evaluation of group of Health Care Management Faculty of Allied Medical Sciences in 
Tehran University of Medical Sciences, which is responsible for training healthcare management 
students, in this study we used the opinion poll of university lecturers, students and graduates, 
and evaluated their system of education in 2006. Their aim was to remodel and adjust their 
educational system with the society's needs and to promote the quality of such education. 
Methods: The methodology was descriptive and cross sectional that implemented applied 
manner in 2006 and in health care management faculty. In this questionnaire these factors were 
considered with criteria and indicators: missions’ statement and goals; management and 
organizational structure; faculty board members; students; training and learning process; 
educational course and curriculum; graduated students; educational and research facilities and 
equipments; and research. At least, gathered data were analyzed with descriptive statistics and 
SPSS software tools. 
Results: In findings maximum utility was faculty board members factor with 3.35 out of 5 points 
(70%) and minimum utility was research factor with 2.4 of 5 points (36.6%). 
Conclusion: consideration of factors, studied educational faculty was rather utilized. The 
analysis of SWOTs show that studied educational faculty can obtain upper points in later 
evaluations. 
Keywords: Educational Measurement; Health Services Administration; Universities. 
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