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طور غيرمستقيم وضعيت سيستم آموزشي دانشكده پزشكي و به توانمره امتحانات جامع كشوري ميبا ارزيابي نمرات دانشجويان و ن: و هدفزمينه
و ميزان و نوع همبستگي دروني نمرات دانشجويان پزشكي دانشگاه علوم پزشكي  نحوه آموزش در اين مطالعه .ودنم ارزيابيهاي آموزشي را گروه

  .دديگركرمان به تفكيك مقطع تحصيلي با در نظر گرفتن جنس و سن ورود به دانشگاه بررسي 
از آموزش كل  1382لغايت  1374 هايسال پزشكي ورودياطلاعات دانشجويان و ساير گروهي تاريخي، نمرات درسي با مطالعه هم :كارروش

ميزان جهت بررسي كرونباخ -هاي مدل رگرسيون خطي و آلفااز روش .ده شاخص پيشرفت تحصيلي براي هر دانشجو تعريف شد و گرفته شد
  .شدهاي پيشرفت تحصيلي دانشجويان استفاده براي بررسي ميزان همخواني شاخص دندروم از آناليز فاكتوريال و نمودارو همبستگي دروني نمرات 

 بود، هاهر چند كه همبستگي دروني نمرات آقايان، بيش از خانم .تر بودندبه جز امتحانات جامع كشوري، دختران موفقها در تمامي دوره: هايافته
خصوص هب همچنين همبستگي دروني نمرات آقايان .نمرات دانشجويان پسر در دروس تخصصي علوم پايه به نمره علوم پايه ايشان بيشتر مرتبط بود

همچنين نمرات دانشجويان در . شودبا افزايش سن ورود به دانشگاه، موفقيت تحصيلي دانشجويان كم مي .ها بوددر دروس باليني بيش از خانم
شاهده تر از ساير مقاطع مپايين ي،كارورزي و كارآموز همخواني دروني نمرات دوره. دروس مختلف همخواني كمي با امتحانات جامع كشوري دارد

  .شد
برخلاف بالاتر . دليل كم اعتبارتر بودن نمرات اين مقاطع باشدتر بود كه ممكن است بههمخواني نمرات درسي در مقاطع باليني پايين: گيرينتيجه

   .ها، ثبات نمرات دانشجويان پسر بيشتر باشدرسد در اكثر شاخصنظر ميبه ،هاي موفقيت تحصيلي دخترانبودن شاخص
 دانشگاه علوم پزشكي كرمان  ،دانشجوي پزشكي،تحصيليارزشيابي موفقيتپيشرفت تحصيلي، همبستگي دروني، :هاهكليد واژ
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  مقدمه
هاي اكثر دانشگاه انندعلوم پزشكي كرمان مدر دانشگاه 

هاي ايران، ارزشيابي دانشجويان پزشكي وابسته به گروه
هاي هاي مختلف با برگزاري آزمونباشد و گروهمي آموزشي

دانشجويان پيشرفت تحصيلي پاياني دوره نسبت به سنجش 
رسد كه با ارزيابي نمرات نظر ميلذا به. كننداقدام مي

) در مقاطع مختلف تحصيلي(در دروس مختلف دانشجويان 
طور غيرمستقيم وضعيت سيستم آموزشي دانشكده توان بهمي

ها را بررسي پزشكي و تا حدودي وضعيت آموزشي گروه
علوم پايه، (نمره امتحانات جامع كشوري  از طرف ديگر .ودنم
سطح آموزشي تعيين براي  يتواند شاخص خوبمي) اينترنيهپر

و مقطع  توان به تفكيك دروساز اين طريق مي .شددانشگاه با
علوم  هاينحوه آموزش در دانشگاه تحصيلي دانشجويان

  .مورد بررسي قرار دادكشور را پزشكي 
هر چقدر كه ميانگين نمرات دروس مختلف دانشجويان در 

د، اعتبار نمقاطع مختلف تحصيلي پراكندگي كمتري داشته باش
شود ا در مقاطع مختلف گرفته ميامتحانات مختلفي كه از آنه

براي  خصوصاًً ،گونه روش ارزيابي اعتباراين. بالاتر است
بسيار  )Course-Based(بر مبناي واحد هاي آموزشي روش

روشن است، اگر  دليل آن نيز تقريباً .)1( باشدمناسب مي
رود كه دانشجويان قوي امتحانات استاندارد باشد انتظار مي

تمامي دروس نمرات بالاتري نسبت به دانشجويان در تقريباً 
معيار نمرات هر ضعيف كسب نمايند و در نتيجه انحراف

  .دانشجو در دروس مختلف بايد پايين باشد
 حدودي در سطح كشورم مطالعات زدر اين خصوص ني

 براي مثال در دانشگاه علوم پزشكي رشت ،انجام شده است
بيني امتحان جامع علوم پايه در موفقيت دانشجويان  شاعتبار پي

اينترنتي پزشكي در دوره فيزيوپاتولوژي و امتحان جامع پره
 12 يا در قزوين نتايج و) 2(است  گرفتهمورد بررسي قرار 

 .)3( نداهپايه را مورد بررسي قرار دادساله آزمون جامع علوم 
گاهي و نگرش كارورزان را نسبت به دروس و آنيز در اصفهان 

 است رفتهگ رقرا بررسي مورد پايه علوم جامع الات آزمونؤس
)4(  

مامي اين تحقيقات شيوه بررسي و تحليل نمرات ولي در ت
دانشجويان محدود بوده و از زواياي مختلف موضوع مورد 

  .است هاي پيچيده آماري قرار نگرفتهتحليل
بر اساس توضيحات فوق، در اين تحقيق نمرات دانشجويان 

در مقاطع مختلف ) مرحوم افضلي پور(دانشكده پزشكي كرمان 
هاي ها از ديدگاهاعتبار اين ارزشيابيبه دقت تحليل شدند تا 

طور هدر گذشته محققان ب. مختلف مورد بررسي قرار گيرند
مقاطع  هايآزمون جداگانه به بررسي ضريب سختي و اعتبار

 )6( و كارورزي كارآموزيو  فيزيوپاتولوژي، )5( علوم پايه
هاي بررسي جمع بندي ه بادر اين مقاله سعي شد. اندپرداخته

ل اصلي اين تحقيق يعني تعيين ميزان و نوع ؤاانجام شده، س
ها و همبستگي دروني نمرات دانشجويان پزشكي در دوره

بررسي  ،دروس مختلف و مقايسه ميزان پيشرفت تحصيلي
 .عميق شود

  

  كارروش
 ،)historical cohort(گروهي تاريخي هماين مطالعه در 

 هايورودي سالشجويان پزشكي تمامي اطلاعات و نمرات دان
اداره دانشگاه علوم پزشكي كرمان از  1382لغايت  1374

  اين اطلاعات شامل تمام نمرات  .موزش كل گرفته شدآ
اينترني هاي دانشجويان، همچنين نمرات علوم پايه و پرهدرس

 دانشجويان نيز علاوه بر اين سال تولد و جنس. آنها بود
ها فرم ،وديت اخلاقي و قانونيدليل محدولي به مشخص شد

  بدون نام در اختيار تيم تحقيق قرار گرفتند و لذا امكان 
  .ممكن نبود ،اي بيشترآوري اطلاعات و متغيرهاي زمينهجمع

 هلازم به ذكر است كه ميانگين نمرات دانشجويان در دور
 73-74علوم پايه به همراه نمره علوم پايه آنها از سال تحصيلي 

 هو ميانگين نمرات دانشجويان در دور 80- 81لغايت 
همراه نمره پيش كارورزي آنها از فيزيوپاتولوژي و كارآموزي به

و ميانگين نمرات  78- 79لغايت  73-74سال تحصيلي 
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 76-78لغايت  73- 74كارورزي از سال  هدانشجويان در دور
 .مورد آناليز قرار گرفت

بولي در دوره در دانشگاه علوم پزشكي كرمان حداقل نمره ق
در . باشدمي 12و در دوران بالاتر از علوم پايه  10علوم پايه 

بار يا  اين تحقيق همه نمرات دانشجوياني كه يك درس را دو
بيشتر انتخاب كرده بودند مورد بررسي قرار گرفتند و همه 

  .آوري شداطلاعات مربوطه جمع
آوري شده، ده شاخص پيشرفت بر اساس اطلاعات جمع

براي هر  )(academic achievement indicatorلي تحصي
لازم به ذكر است كه در محاسبات انجام . شدتعريف دانشجو 

نمرات دروس بر اساس تعداد واحدهاي دروس مربوطه  ،شده
 هاي پيشرفت تحصيلي به شرح زيرشاخص. شدند وزن داده

  :باشندمي
 ههاي عمومي دورميانگين نمرات دانشجويان در درس -1

 )3 ،انگليسي عمومي )2 ،ادبيات فارسي )1لوم پايه شامل ع
 )6 ،تاريخ اسلام )5 ،اخلاق و متون اسلامي )4 ،2 و 1معارف 
  ورزش

هاي اختصاصي ميانگين نمرات دانشجويان در درس -2
 ،فيزيولوژي )3 ،بيوشيمي )2 ،آناتومي )1علوم پايه شامل  هدور

  ي و شناسميكروب) 5 ،بهداشت و اپيدميولوژي )4
 ،ايمونولوژي) 7 ،شناسيو قارچ شناسيانگل )6 ،شناسيويروس

 ،پاتولوژي )11 شناسي،جنين )10 ،شناسيبافت) 9 ،ژنتيك )8
زبان و  )15 ،تغذيه )14 ،شناسيروان )13 ،فيزيك پزشكي )12

  تخصصي
علوم پايه  هميانگين كلي نمرات دانشجويان در طي دور -3

  )ومي و اختصاصيميانگين نمرات كليه دروس عم(
فيزيوپاتولوژي  هميانگين نمرات دانشجويان در دور -4
 )3پاتولوژي اختصاصي  )2 ،فارماكولوژي پايه )1: شامل

) 5 و سميولوژي) 4 ،هاي داخليفيزيوپاتولوژي بيماري
  هاي شايع در ايراناپيدميولوژي بيماري

) كارآموزي(ميانگين نمرات باليني دانشجويان پزشكي  -5
 ،اطفال )3 ،داخلي )2 ،جراحي )1هاي تئوري شامل سدر در

   )7 ،نورولوژي) 6 ،پزشكيروان) 5 ،زنان و زايمان )4
اخلاق  )10 ،پزشكي قانوني )9 ،قلب )8 ،هاي عفونيبيماري
  پايان نامه  )12 و بهداشت عمومي) 11 ،پزشكي

هاي ميانگين نمرات عملي دانشجويان پزشكي در درس -6
 )3 ،جراحي) 2 ،هاي داخليبيماري )1شامل  كارآموزي باليني

 )7 و پزشكيروان )6نورولوژي ) 5زنان و زايمان  )4 ،اطفال
  سيمولوژي

 هميانگين كلي نمرات دانشجويان پزشكي در دور -7
  )تئوري و عملي(فيزيولوژي و باليني 

  كارورزي هميانگين نمرات دانشجويان در طي دور -8
  ع علوم پايهميانگين نمرات امتحان جام -9

  ميانگين نمرات امتحان جامع پيش كارورزي  -10
  كه نمرات امتحانات جامع علوم پايه و با وجود آن

شود، براي قابل محاسبه مي 200كارورزي بر مبناي صفر تا پيش
هاي دهگانه فوق، نمرات اين دو شاخص مقايسه شدن شاخص

  .تغيير مبنا يافتند 20نيز به صفر تا 
و با  SPSS.V.13 ها توسط نرم افزاردهيل داتجزيه و تحل
 .صورت گرفتهاي مدل رگرسيون خطي استفاده از روش

همچنين ميزان همبستگي دروني نمرات دانشجويان با استفاده 
براي محاسبه ميزان نزديكي . كرونباخ محاسبه شد از روش آلفا

شاخص پيشرفت  10و دوري امتيازات دانشجويان در 
 فاكتوريال انجام و با استفاده از نمودارآناليز  ،تحصيلي

  در .شدند ها نمايش دادهيافته، (Dendrogram) دندروگرام
داري در سطح معنيعنوان به P>05/0 هاي انجام شدهآناليز 

 نظر گرفته شد
  

  
  هايافته

با . دانشجو مورد بررسي قرار گرفتند 571در كل نمرات 
كل نمراتشان در تمامي توجه به كم شدن تعداد دانشجوياني كه 

باشد،  آوري اطلاعات ثبت شدهمقاطع تحصيلي در زمان جمع
نفر در مقطع  481نفر در مقطع علوم پايه،  571در نهايت 
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نفر در مقطع كارورزي  243موزي و آفيزيوپاتولوژي و كار
  .داراي ريز نمره كامل بودند كه وارد مطالعه شدند

  تحصيلي مد نظر هاي پيشرفت ها در تمامي شاخصخانم
ميانگين نمرات بيشتري را نسبت به  ،به جز دو امتحان جامع

چند كه بالاتر بودن  ، هر)P>001/0( آقايان كسب كردند
نمرات آقايان در دو امتحان جامع علوم پايه و پيش كارورزي 

بيشترين ميانگين نمرات . نشان ندادرا داري اختلاف معني

 و 1/17 هاخانم( بود زيكارور هدور به مربوط دانشجويان
 مربوط به امتحان پيش كارورزي بود آنكمترين و  )7/16 آقايان

ميانگين نمرات دانشجويان ). 85/11 و آقايان 64/11 هاخانم(
به  ،نشان داد ي راداربه دانشگاه رابطه معني آنان با سن ورود

شكلي كه ميانگين نمرات دانشجوياني كه در سال اول كنكور 
شگاه شده بودند، در تمامي مقاطع تحصيلي بالاتر از وارد دان

  .)1جدول ( ديگران بود
  

 به دانشگاه  گانه موفقيت تحصيلي دانشجويان با توجه به سن ورودهاي دهشاخص) انحراف استاندارد(ميانگين مقايسه : 1جدول 

سن ورود به 
  دانشگاه

 كارآموزي علوم پايه
  كارورزي

امتحان جامع مجموع تئوري بالينيفيزيوپاتولوژيحان جامعامت مجموع اختصاصي عمومي

19<  56/16  
)08/0(  

79/14 
)1/0(  

20/15 
)09/0(  

45/13 
)11/0(  

58/15 
)12/0(  

83/15  
)09/0(  

75/16  
)07/0(  

38/16  
)08/0(  

16/12  
)16/0(  

1/17  
)09/0(  

20-19  10/16  
)07/0(  

03/14 
)08/0(  

51/14 
)07/0(  

63/12 
)09/0(  

83/14 
)09/0(  

12/15  
)08/0(  

46/16  
)06/0(  

92/15  
)06/0(  

54/11  
)12/0(  

8/16  
)08/0(  

20>  62/15  
)16/0(  

46/13 
)2/0(  

96/13 
)17/0(  

13/12 
)17/0(  

39/14 
)24/0(  

97/14  
)21/0(  

09/16  
)20/0(  

63/15  
)18/0(  

02/11  
)29/0(  

6/16  
)19/0(  

P 001/0<  001/0<  001/0<  001/0<  001/0<  001/0<  001/0<  001/0<  001/0<  05/0  
                     

عنوان يك شاخص اعتبار در همبستگي دروني نمرات به
بود كه كمترين مقدار را در بين نمرات  74/0دروس كارورزي 

دروس دوران تحصيل به خود اختصاص داده است و اين عدد 
بيانگراين موضوع است كه نمرات دانشجويان در طي دوره 

اين در حالي . كارورزي كمترين همبستگي را با يكديگر دارند
است كه حداكثر همبستگي بين نمرات دروس علوم پايه 

 2 جدول شماره. بود) 93/0(و دروس فيزيوپاتولوژي ) 94/0(
همبستگي دروني نمرات آموزشي در مقاطع مختلف تحصيلي 

نشان  كرونباخ را- دانشجويان به تفكيك جنس، با استفاده از آلفا
از در مجموع همبستگي دروني نمرات آقايان بيش . دهدمي

اين همبستگي دروني، بخصوص در دوره  .ها بوده استخانم
  ديده  بيشتر) دروس باليني(كارآموزي باليني و كارورزي 

  . شودمي
ــين نمــرات دانشــجويان در دور  ــدا كــردن ارتبــاط ب ــراي پي ه ب

 رگرسيون ازهاي آموزشي،و نمرات آنها در ساير دوره كارورزي

نمرات آموزشـي در   )ونباخكر-آلفا(ضريب همبستگي دروني : 2جدول 
  مقاطع مختلف تحصيلي دانشجويان به تفكيك جنس 

  مجموع  آقايان هاخانم  قاطعم

  94/0  95/0  94/0  )ياختصاص(علوم پايه
  94/0  93/0  94/0)يتئوردروس ( يكارآموزي و فيزيوپاتولوژ

  84/0  86/0  79/0  )دروس باليني( يكارورزي و كارآموز
  89/0  90/0  86/0 مجموع

  

ترين شاخص ، بر اين اساس مهم)3جدول (خطي استفاده شد 
بيني كننده نمرات دوره كاروزي، نمره دانشجويان در پيش

با  8/0ضريب رگرسيون ( هاي باليني عملي بودكارآموزي
001/<P(  ميانگين نمرات  به افزايش يك نمرهبا بدين معني كه

ه دروس دانشجويان در كارآموزي باليني عملي، ميانگين نمر
  .كندافزايش پيدا مي 8/0كارورزي آنها 

هاي ميزان همخواني و نزديكي شاخص 1نمودار شماره 
 پيشرفت تحصيلي دانشجويان را در قالب نمودار دندروم
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هاي پيش بيني كننده ميانگين نمرات دانشجويان در شاخص: 3جدول 
 غيرهكارورزي، با استفاده از مدل رگرسيون خطي چند مت هطي دور

  هايشاخص
  پيش بيني
 كننده

 *تعديل شده خام

ضريب 
 رگرسيون

P 
ضريب
 رگرسيون

P 

 282/0 027/0 04/0 - 07/0 به دانشگاهسن ورود
 491/0 063/0 001/0 4/0 )زن نسبت به مرد(جنس

 288/0 -004/0  >001/0 03/0 امتحان جامع علوم پايه
 108/0 007/0  >001/0 02/0 يامتحان جامع پيش كارورز

  >001/0 711/0  >001/0 8/0 )يبالين(يكارآموز

 971/0 002/0  >001/0 5/0 )يتئور(يكارآموز
 859/0 011/0  >001/0 4/0 علوم پايه

*The adjusted R2= 0.54 (P<0.0001)  
  

  فواصل بين نمرات دانشجويان را در  Xمحور  .دهدنشان مي

خطـوط  . دهـد مختلـف تحصـيلي در دروس نشـان مـي     مقاطع
تر بين مقاطع تحصيلي دلالت بر همبستگي بيشتر نمـرات  كوتاه

تر بودن خطوط ارتباطي بـين دو  كوتاه .در مقاطع تحصيلي دارد
تـر بـين نمـرات دانشـجويان در آن     شاخص نشانه ارتباط قوي

بر اساس اين نمودار، نمرات دانشجويان در . باشدها ميشاخص
مخواني نسبتاً كمـي  كاروزي هامتحانات جامع علوم پايه و پيش

هـاي پيشـرفت   با هم دارند ولي ارتباط آنها بـا سـاير شـاخص   
ها ترين همبستگيقوي .تحصيلي دانشجويان كامل ضعيف است

بين نمرات دانشجويان در دوره كارورزي و كارآموزي باليني و 
همچنين بين كارآموزي تئوري و نمرات دروس پاتوفيزيولوژي 

ن نمرات دانشـجويان در كـارورزي   همچنين ارتباط بي. شدديده
تئوري و باليني و همچنين بين دروس تخصصي علوم پايـه بـا   

  .ها نسبتاً ضعيف استنمرات ساير قسمت
  

 هاي هم پيوستگي ارتباط سطح نمرات آموزشي دانشجويان و شاخصميانگين به) Dendrogram(نمودار دندروم : 2نمودار 

نسمختلف پيشرفت تحصيلي به تفكيك ج
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  گيريبحث و نتيجه
به  توان اشاره نمود كهترين يافته اين تحقيق ميبه عنوان مهم

جز در امتحانات جامع كشوري، دختران در دروس پزشكي 
هر چند كه در مجموع همبستگي دروني نمرات  ،تر بودندموفق

ها بوده است و با افزايش سن ورود به آقايان، بيش از خانم
همچنين . شوديلي دانشجويان كم ميدانشگاه موفقيت تحص

همخواني كمي با نمرات  ،نمرات دانشجويان در دروس مختلف
در مجموع . دانشجويان در امتحانات جامع كشوري دارد

ي كمترين كارورزي و كارآموز همخواني دروني نمرات دوره
مقدار را به خود اختصاص داد كه احتمالاً نشان دهنده اعتبار 

  .باشدمي دانشجويان در دروس باليني دروني كمتر نمرات
دانشجويان دختر خصوصاً كساني كه مجرد هستند 

هاي كمتري در خانواده دارند و بيشتر آنها از نظر مالي مسئوليت
اين آنها كمتر وقت  علاوه بر.باشند وابسته به خانواده خود مي

بيشتر به كسب علم و  دهند وخود را در اجتماع از دست مي
شوند، هر چند كه اين فاكتورها بستگي به شغول ميتحصيل م

مطالعات زيادي در . دارد زها نيهسطح فرهنگي اجتماعي خانواد
 هادهد كه خانمديگر كشورها نيز وجود دارد كه نشان مي

تواند البته اين تفاوت مي .)7-9( باشندتر از آقايان ميموفق
آقايان نيز  ها وربوط به اختلاف در روش آموختن بين خانمم

مقالات ديگري نيز وجود دارد كه نتايج متفاوتي  .)10( باشد
به شكلي  ،دهدجامع نشان مي خصوصاً در امتحانات كشوري و

لذا براي بررسي  ،)12،11(ها بودند تر از خانمكه مردان موفق
صورت موفقيت تحصيلي دختران و پسران بايست موضوع به

رسي و ابعاد مفهومي موفقيت تحصيلي و عوامل تر برعميق
  .سازي گرددمدل ،ثر بر آن از جمله جنسيتؤم

ولي اين نكته قابل اهميت است كه، در مجموع همبستگي 
خصوص در دوره كارآموزي باليني و هدروني نمرات آقايان، ب

بدين معني كه نتايج . ها بوده استكارورزي، بيش از خانم
ثبات بيشتري در طول مقاطع مختلف  امتحانات آقايان از

ترين تفاسير اين تحصيلي برخوردار است و يكي از ساده

  شده به دانشجويان پسر  تر بودن نمرات دادهرمعتب ،تفاوت
  .باشدمي

سن ورود به دانشگاه يك شاخص مهم در تمام مقاطع 
 ،مهم ارزيابي شد ،تحصيلي براي پيشرفت تحصيلي دانشجويان

دانشجوياني كه بلافاصله از طريق كنكور  به اين صورت كه
شوند ميانگين نمره بالاتري را نسبت به ديگر وارد دانشگاه مي

لازم به ذكر است كه كمترين اختلاف بين  .ها دارندگروه
 هها در دورا ديگر گروهسال ب >19ميانگين نمره گروه 

زيرا سن  ،رسدنظر مياين يافته منطقي به. باشدكارورزي مي
در يك  .لاي دانشجويان تجارب عملي بالاتري را در پي داردبا

 )Cumplido-Hernandez( هرناندز وكامپليدمطالعه كه توسط 
هاي تر در دورهدهد كه دانشجويان مسنانجام شده نشان مي

دليل وجود اين هب. )13( كنندآموزشي خود بهتر مشاركت مي
طور واضح بيان كرد اما هتوان دليل اين امر را بقبيل تضادها نمي

 اقتصادي و ،تر در امور اجتماعيشايد درگيري بيشتر افراد مسن
تر به مسائل متفرقه عدم درگيري ذهني افراد جوان خانوادگي و
البته قبول شدن در  .تواند دليل قابل قبولي باشداقتصادي مي

تري با ميانگين نمره در دروس در سال اول ارتباط قوي كنكور
كه احتمالاًبراي فراگيري دروس تئوري  چرا ،تئوري داشته است
كارآموزي تئوري احتياج به  فيزيوپاتولوژي و، مقاطع علوم پايه

تر بيشتر است كه شايد در افراد جوان وقت و تمركز بيشتري
  .شود ديده

 هردو مربوط بهويان بيشترين اعتبار نمرات دانشج
 .بودكارورزي  هدور مربوط بهفيزيوپاتولوژي و كمترين آنها 
ها پيشرفت پايا به سمت ارزيابي هدف مهم بسياري از دانشگاه

نتايج اين  .)14(باشد عملكرد باليني دانشجويان پزشكي مي
دهد كه اعتبار نمره دانشجويان در دوره نشان مي ،تحقيق

. باشدكارورزي به اندازه ديگر مقاطع تحصيلي آنها نمي
ت علمي در أير نظر اساتيد هيكارورزان مانند يك پزشك ولي ز

همچنين كارورزان بيشتر وقت خود  .كنندها كار ميبيمارستان
مهارت خود را بالا  كنند ورا براي بهبودي افراد بيمار صرف مي

  كارورزان را  ،اين در حالي است كه بيشتر اساتيد برند ومي
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 كه آنها را بهگيرند و بيشتر از اينطور دقيق زير نظر نميهب
  چشم يك دانشجو نگاه كنند به آنها مانند يك همكار، نگاه 

  .كنندمي
هاي عملي اين را هم بايد در نظر بگيريم كه ارزيابي ظرفيت

  تر از ارزيابي دروس باليني يك دانشجو بسيار مشكل و
بدين معني كه فراهم آوردن  .)15( باشدصورت تئوري ميهب

تر از برگزاري يك ال هميشه آسانؤيك پرسشنامه با چندين س
  هاي باليني با ساختار عينيبا شيوه ارزشيابي مهارتامتحان 

  

(objective structured clinical examination, OSCI)   
  

  .گيردوقت كمتري را مي باشد ومي
كات بالا ميانگين نمرات دانشجويان در كارآموزي رغم نعلي

ترين ارتباط را با نمرات دوران كارورزي دارد كه باليني قوي
باشد چون هر دو اين مقاطع تحصيلي عملي و پذير ميتوجيه

علاوه  .باشندميهاي دانشجويان در بيمارستان وابسته به مهارت
  قطع ارزيابي بر اين اساتيدي كه دانشجويان را در اين دو م

مطالعات ديگري نيز وجود دارد كه  .كنند مشابه هستندمي
  .)17،16( .دارند مطابقت ،هاي آنها با اين موضوعيافته

از طرف ديگر ميانگين نمرات دانشجويان در دوران 
 كارورزي كمترين ارتباط را با امتحانات جامع علوم پايه و

اين امر بدين معني است كه  خصوصاً پيش كارورزي داشت و
اهداف آموزشي دانشگاه علوم پزشكي كرمان كمتر در راستاي

معاونت (اهداف برگزار كنندگان امتحانات جامع كشوري 
در مقاطع  )آموزش پزشكي درمان و آموزش وزارت بهداشت و

  .باشدمختلف آموزشي مي
زشي بين مقاطع مختلف ارتباط سطح آمو وم،ردند نمودار

ترين اين نمودار قوي .نشان داده به وضوحتحصيلي را 
طور همختلف ب ارتباطات را بين نمرات دانشجويان در مقاطع

  .دهدهمزمان نشان مي
 كارآموزي تئوري و هگرفتن دروس تئوري دور قرار

علوم پايه  هفيزيوپاتولوژي به همراه دروس اختصاصي دور
صورت كتبي در دانشگاه هزاري امتحانات بهد كه برگدنشان مي

از  و شوديك صورت انجام مي علوم پزشكي كرمان تقريباً به
گرفتن كارورزي به  ولي قرار .اعتبار خوبي هم برخوردار است
علوم پايه بيانگر اين موضوع  ههمراه دروس تئوري عمومي دور
يا اهميت دقيقي براي ارزيابي  است كه شايد شيوه مناسب و

شود كه يادآوري مي .روس عملي بيمارستاني وجود نداردد
داراي ) كارآموزي باليني مقاطع كارورزي و(دروس باليني 

  .باشنداعتبار دروني مي كمترين
باشد كه هر چند كه نمرات موضوع نيز قابل توجه مي اين

 پيش كارورزي در يك دسته قرار امتحانات جامع علوم پايه و
دهد كه نمره ر بين آنها نشان ميگرفتند ولي خط بزرگت

  .دانشجويان در اين دو امتحان از تشابه خوبي برخوردار نيست
  
  

References 

1.  Stone SL, Qualters DM. Course-based 
assessment: Implementing outcome assessment 
in medical education. Acad Med 1998; 73(4): 
397- 401. 

2. Panahandeh Z, Behboudi F. Predictive validity 
of the performance comprehensive basic 
science examination means score for 
assessment of medical student’s performance. 
IJME 2002; 1(8): 43. [In Persian]  

3. Javadi M. Assesment of the results of basic 
science exams of medical students in Qazvin 
University. Journal of Qazvin University of 
Medical Science 2001; 18: 69-70. [In Persian]   

4. Emami SMH, Rasoolinejad M, Changiz T, 
Afshin nia F, Zolfaghari B, Adibi P. Interns' 

view about basic medical sciences: Their 
knowledge and attitude to national 
comprehensive exam and basic medical 
courses in Isfahan university of medical 
sciences. IJME 2001; 1(1): 3-20.[In Persian]   

5. Haghdoost AA, Esmaeili A. Internal 
consistency of medical students’ scores in 
general and basic science Exams, Kerman 
University, Iran. Journal of Medical Education 
2006; 9(1): 3-10. 

6. Haghdoost AA, Esmaeili A. The Correlation 
between medical students' scores in their 
physiopathology and clinical courses, Kerman 
University of Medical Sciences. Journal of 
Medical Education 2006; 10(1): 11-7. 



 دومشماره  پنجمدوره    وزش پزشكيهاي توسعه در آممجله گام

87 

7. Bienstock JL, Martin S, Tzou W, Fox HE. 
Medical students' gender is a predictor of 
success in the obstetrics and gynecology basic 
clerkship. Teach Learn Med 2002; 14: 240-3. 

8. Buddeberg-Fischer B, Klaghofer R, Abel T, 
Buddeberg C. The influence of gender and 
personality traits on the career planning of 
Swiss medical students. Swiss Med Wkly 
2003; 133: 535-40. 

9. Smits PB, Verbeek JH, Nauta MC, Ten Cate 
TJ, Metz JC, van Dijk FJ. Factors predictive of 
successful learning in postgraduate medical 
education. Med Educ 2004; 38(7): 758-66. 

10. De Saintonge DM, Dunn DM. Gender and 
achievement in clinical medical students: A 
path analysis. Med Educ 2001; 35(11): 1024-
33. 

11. Dawson B, Iwamoto CK, Ross LP, Nungester 
RJ, Swanson DB, Volle RL. Performance on 
the national board of medical examiners. Part I 
examination by men and women of different 
race and ethnicity. JAMA 1994; 272(9): 674-9. 

12. Frischenschlager O, Haidinger G, Mitterauer 
L. Factors associated with academic success at

Vienna Medical School: Prospective survey. 
Croat Med J 2005; 46(1): 58-65. 

13. Cumplido-Hernandez G, Campos-
Arciniega MF, Chavez-Lopez A, Perez-
Garcia V. Learning approaches used by 
undergraduate interns in the development of a 
medical specialty. Rev Med Inst Mex Seguro 
Soc 2006; 44(4): 321-8. 

14. McGaghie WC, Richards BF, Petrusa ER, 
Camp M, Harward DH, Smith AS, et al. 
Development of a measure of medical faculty 
attitudes toward clinical evaluation of students. 
Acad Med 1995; 70(1): 47-51. 

15. Durning SJ, Pangaro LN, Lawrence LL, 
Waechter D, McManigle J, Jackson JL. The 
feasibility, reliability, and validity of a 
program director's (supervisor's) evaluation 
form for medical school graduates. Acad Med 
2005; 80(10): 964-8. 

16. Andriole DA, Jeffe DB, Whelan AJ. What 
predicts surgical internship performance? Am J 
Surg 2004; 188(2): 161- 4. 

17. Pearson SA, Rolfe IE, Henry RL. The 
relationship between assessment measures at 
Newcastle Medical School (Australia) and 
performance ratings during internship. Med 
Educ 1998; 32(1): 40-5. 



  10

Strides in Development of Medical Education 
Journal of Medical Education Development Center 

2008; 5(2): 80-87 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Educational Achievement in Medical Students Entered University between 1995 and 
2003, Kerman University of Medical Sciences  

Ali-Akbar Haghdoost1٭, Aryan Esmaeili2 
1. General Practitioner & Epidemiologist, Associate Professor in Epidemiology and Biostatistics Dept. and Physiology Research Center, Kerman University of 

Medical Sciences, Kerman, Iran 
2. General Practitioner, Researcher in Education Development Center, Kerman University of Medical Sciences, Iran  

 Received: 23 Jul, 2008      Accepted: 31 Jan, 2008 

  Correspondence: Department for Educational Affairs, Kerman University of Medical Sciences, Jomhuri Islami Blvd., Kerman, Iran٭
 Tel: 0341-3205612  Fax: 0341-2113005  Email: ahaghdoost@kmu.ac.ir 

Background & Objective: Assessing students’ grades in their courses and in national 
comprehensive exams may help us in the assessment of educational status of different departments 
indirectly. In this study, the internal consistency of medical students’ scores in Kerman University 
of Medical Sciences was assessed. 
Methods: In a historical cohort study, students’ grades and other information for entrance years 
between 1995 and 2003 were extracted from the central admission office and 10 indicators for 
educational achievement were defined for each student. Having used Cronbach's alpha and linear 
regression, we checked the internal consistency of scores. Also, we used factorial analysis and 
related graphs (Dendrogram) to evaluate the consistency between factors of students’ educational 
achievement. 
Results: Females were more successful in all series of students except for national comprehensive 
exams. Although internal consistency in males’ scores was more than females’, males’ scores in 
specific courses of basic sciences were more related to the scores of their basic sciences 
comprehensive exams. In addition, internal consistency in males’ scores was more than females’ 
especially in clinical courses. Higher age at entering university could cause a decrease in 
educational success. Students’ grades in various courses had slight consistency with national 
comprehensive exams. Moreover, the internal consistency of scores during clerkship and internship 
were significantly lower than the other phases. 
Conclusion: Lower consistency of scores in clinical courses may imply lower validity of these 
scores. Unlike higher educational success in females, it seems that stability in males’ scores was 
greater in most indicators. 
Key words: Educational achievement, Internal consistency, Educational success evaluation, 
Medical student of Kerman University of Medical Sciences


