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 ند.شد   بندی م ی تقس

دست  به  یكه برا  شودیم  هی نظر گسترده وجود دارد. توصاختلافگلوبال    دهیو فرم نمره  ستلیتوسط چک  دهینمره  یص برتردر خصو :  یریگجه ینت
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 استفاده شوند. یبیصورت تركبه یدهر دو روش نمرهه  مون،آز جینتا

ست لی گلوبال، چک دهینمرهفرم  ،یآسك: هاواژهکلید



سلاجقه و همكار  ... فادهتبا اس یدهنمره  یهابر روش  یمرور

 2

 مقدمه
دلیل  های  مهارتارزیابی   به  پزشكی  آموزش  در  بالینی 

پیشرفت    1استفاده گسترده از آزمون ساختارمند بالینی یا آسكی 

)العاده  فوق است  داشته  آسكی1زیادی  ارزیابی    ،(.  آزمون  یک 

ل های متعددی شامیتواند توانمندحیت بالینی است كه میلاص

معاینه بالینی، پروسیجرهای بالینی، تفسیر نتایج  گیری،  حالشرح

سنجش  ارتباط،  برقراری  بیمار،  مشكلات  كنترل  آزمایشگاهی، 

را  ... و  فراگیر  روش  كنارزشیابی    نگرش  این  بار اولینرا  د. 

از    (. آزمون آسكی معمولا2ًد )كرطراحی    1975در سال    هاردن

ایستگاه واقع  تعدادی  تعاملات  می كه  تداعی  را  بالینی  كنند ی 

می ویژه  موارد  برای  یا  است  شده  شبیهایجاد  از  سازی  توان 

دارد وجود  فوری  بازخورد  امكان  و  كرد  این  3)  استفاده  در   .)

آزمون بهآزمون،  چرخشیشوندگان  زمان   صورت  طی  و 

گذارند. دانشجویان  مشخصی، تعدادی ایستگاه را پشت سر می

میان ایستگاه  در  به  میها  همه  علامت  دریافت  با  و  چرخند 

می حركت  بعدی  ایستگاه  )سمت  آزمون4كنند  در  (.  دهندگان 

ایستگاه مشخص  باید  هر  این    را  ی وظیفه  تمام  در  دهند.  انجام 

مشاهدهایستگاه فرم  ها،  از  كه  دارند  قرار  دهی نمرهگرانی 

نمرهمورد  3لیستچکیا    2گلوبال برای  استفتوافق  اده  دهی 

(.5ند )نك می

در   موجود  ضعف  نقاط  به  توجه  سنتیهای  آزمون با 

استفاده ارزشیابی ارزشیابی آسكی آزمون از عملی،  در 

(.  6است ) داشته گیری ش چشمیافزا،  علوم پزشكی دانشجویان

آسكی   آزمون  مزایای  روایی توان  میاز  پایایی    4به  مناسب، 

كنترل   قابلیت  )نسهای  پیچیدگیخوب،  محیآزمون  به  ط  بت 

ارزیابی  واقعی برای  هم  مناسب  ارزیابی  (،  هم  و  تراكمی 

شوندگان  آزمونتكوینی، امكان آزمون گرفتن از تعداد زیادی از  

(. با وجود  7د )كرزمان و با شرایط یكسان اشاره  صورت همبه

دغدغه  از  یكی  آسكی،  آزمون  از  حاصل  همیشگی  منافع  های 

1 Objective Structured Clinical Examination (OSCE) 
2 Global rating form 
3 Checklist  
4 Validity  

مورگ برگزاركنند در  آزمون،  این  روشان  نمرهد  در هدهای  ی 

مهمایستگاه از  كه  است  آزمون  این  مهای  عوامل  بر  ؤترین  ثر 

آس آزمون  بهكروایی  میی  روششمار  برای  آید.  متعددی  های 

لیست  چک  ،نمونه بارز آن.  سكی وجود داردآزمون  آدهی  نمره

نمره فرم  میو  گلوبال  )دهی  طریق  دهی  نمرهدر  .  (8باشد  از 

هر  چک برای  یا  ،یتمآلیست  بله  د  پاسخ  وجود  یا  خیر  ارد 

با توجهنمره نظر گرفته شده است كه  كرد  به نحوه عمل  ای در 

. در گرددنمره آن ایستگاه لحاظ می ،دانشجو در ایستگاه مربوطه

لیست، گیرنده بدون توجه به نمره چکامتحان ،دهی گلوبالنمره

های  لدر سا  .(9دهد )صورت كلی به دانشجو میای را بهنمره

دهی در  های زیادی بر سر اینكه از چه روش نمرهبحث   ،اخیر

معتقدند  و آزم برخی  است.  داشته  وجود  شود  استفاده  آسكی  ن 

، به دانشجویاندهی  نمرهدر    5كه برای اطمینان از رعایت عینیت

كه    ،لیست چکوجود   حالی  در  است  و ضروری  ای  عدهلازم 

كه   كلی  ارزیابی  یک  كه  معتقدند  خبرگان نیمبتدیگر  نظر  بر 

انداز و    6صحیح، دقیق و روا است. كاراملیست  چکه  است به 

در نتایج پژوهش خود بیان داشتند كه    2018همكاران در سال  

به  ویژگیرغم  علی نسبت  آسكی  آزمون  مثبت  های  روشهای 

و   كیفیت  مورد  در  مطالعات  انجام  به  نیاز  سنتی،  ارزیابی 

آزمون   این  ض بهاثربخشی  سنجی  انرو عیارهای  ممانت  منظور 

 (.10نتایج حاصل از آسكی وجود دارد )

در   آسكی  آزمون  روزافزون  استفاده  به  توجه  های  محیط با 

های  علوم پزشكی كشور، آگاهی از روشهای  دانشگاهبالینی در  

از  نمره استفاده  با  نمرهلیست  چکدهی  فرم  گلوبال  و  ر ددهی 

آزمونهای  ایستگاه بهمی  این  م  تواند  خطاكنترل  در    نابع  و 

كندهای  آزمونبرگزاری    ،نتیجه كمک  مطالعه   ؛معتبر  بنابراین، 

روش بررسی  هدف  با  نمرهحاضر  از  های  استفاده  با  دهی 

نمرهچک فرم  و  آزمونلیست  ایستگاه  در  گلوبال  بالینی   دهی 

 ینی از طریق مرور متون انجام شد.عساختارمند 

5 Objectivity 
6 Karam

https://bmjopen.bmj.com/content/7/5/e012289.abstract
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 کار  روش
مرور  نوع  از  مطالعه  روایتی این  م   7ی  مروری طالعات  است. 

توسط  شده  تولید  اطلاعات  بالای  حجم  از  بهینه  استفاده  برای 

صورت خلاصه، مورد توجه به مقالات و ارائه تركیبی از شواهد  

رشته  مروریپژوهشگران  مطالعات  در  هستند.  مختلف   های 

منابع علمی در مورد یک موضوع خاص در حیطه  های روایتی، 

مورد صورت نظری و محتوایی،  به مند،  رور نظام تر از یک م وسیع 

و   قرار  توصیف  مرتبط می بحث  مرور،  نوع  این  در  ترین گیرند. 

 (. 11ند ) شو مرور می   و منابع، انتخاب  

پژوهش،   این  مرتبط، د   منظور به در  مقالات  به  ستیابی 

، OSCE ،Reliability ،Validity  ،Utilityهای كلیدواژه 

Checklist, Global    تی اطلاعا های  یگاه ا پ درMedline, 

EMBASE, Web of Science, Scopus   شد .  ند جستجو 

بازیابی  سال    نتایج  زمانی  فاصله  ماه    2010به  سال   Marchتا 

مقالات  گردی محدود    2021 منابع  بخش  بدست به د.  نیز   اآمده 

و   هدف  تكراری  مقالات  شد.  بررسی  بیشتر  مقالات  جستجوی 

مطا  به  ورود  معیار  كه  نداشتند مواردی  را  بررسی حذف ز  ا   لعه 

شدند و با در نظر داشتن ارتباط مستقیم مقالات با هدف مطالعه، 

بررسی گردید. معیار   ند تن در دسترس بود م تمام   فقط مقالاتی كه 

هدف  با  ارتباط  زمانی،  بازه  كلیدی،  كلمات  به  توجه  با  ورود 

ین مطالعه، زبان و نوع مقالات و دسترسی به متن كامل مقاله تعی 

اخلاق در پژوهش دانشگاه علوم   ته ی پژوهش توسط كم  ن ی ا شد.  

عنوان:   ی پزشك  تحت  اخلاق  كد  با  كرمان 

IR.KMU.REC.1400.075   شد.   د ییتأ 

 هایافته
نتایج جستجو   بررسی به مقاله    30براساس  در  كه  آمد  دست 

داده   5عنوان   تشخیص  نامرتبط  پژوهشی  سؤال  نظر  از  مقاله 

چكیده مقالات   ف شدند. در بررسی شدند و از روند مرور حذ 

با   یم طور مستقبه مقاله كه    19مقاله حذف شدند و    6باقیمانده،  

مقالات  كامل  متن  شدند.  انتخاب  بودند  مرتبط  پژوهش  هدف 

7 Narrative 

شد.   مطالعه  شده  زبان   تمام انتخاب  به  شده  انتخاب  مقالات 

در  مطالعه  به  شده  وارد  مقالات  مشخصات  بودند.  انگلیسی 

 است.آمده   1جدول  
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 عینیساختارمند بالینی آزمون ایستگاه در   گلوبالدهی نمرهفرم و لیستچک از فاده ستا با دهی نمره هایروش با مرتبط  شدهمرور  مقالات مشخصات .1 جدول

 اول  نویسنده ردیف
سال

 مطالعه
 مجله نام

 نوع

 مطالعه

 ایستگاه در  دهی نمره روش

 آسکی
 منبع شماره

1 Joong Hiong Sim2015 Education in Medicine Journal ی یفتوص 
دهینمره فرم -لیستچک

 گلوبال 
11 

2 Michael Wan2011 Medical Education  توصیفی 
دهینمره فرم -لیستچک

 گلوبال 
12 

3 Turner Kaitlin2014  searchRe ionEducat

International
 توصیفی 

دهینمره فرم -لیستچک

 گلوبال 
13 

4 A'man Talal Inayah2013 Open BMJ 14 گلوبال  دهینمره فرم توصیفی 

5 CarlLee Sheena2017  medical graduate of Journal

education 
 توصیفی 

دهینمره فرم -لیستچک

 خودارزیابی  -گلوبال
15 

6 Setyonugroho Winny2015  and Education Patient

Counseling
 16 لیست چک مروری 

7 Massey Deb2017 Today Education Nurse توصیفی 
دهینمره فرم -لیستچک

 گلوبال 
17 

8 Mary A. Rawlings 2019  Social Baccalaureate of Journal

Work 
 توصیفی 

دهینمره فرم -لیستچک

 گلوبال 
18 

9  Azim Anwarul Md

ermdMaju 
2019 Advances in Medical Education 

and Practice 
 توصیفی 

دهینمره فرم -لیستچک

 گلوبال 
19 

10 Huang Ping-Hsiang2016 Zhi Za Li Hu توصیفی 
دهینمره فرم -لیستچک

 گلوبال 
20 

11 Khan Sattar Abdul2012 Education Creative توصیفی 
دهینمره رمف  -لیستچک

 گلوبال 
21 

12 Sturpe A. Deborah2010  of journal American

education pharmaceutical
 توصیفی 

دهینمره فرم -لیستچک

 گلوبال 
22 

13 Palter N Vanessa2013 gerysur of Annalsای مداخله 
دهینمره فرم -لیستچک

 گلوبال 
23 

14 E.Gillis Megan2020 Education Surgical of Journal 24 گلوبال  دهینمره فرم توصیفی 

15 Muthusami Anitha2017 education surgical of Journal 25 لیست چک توصیفی 

16  Michaelina

Macluskey
2011  Dental of Journal eanopEur

Education 
 توصیفی 

دهینمره فرم -لیستچک

 گلوبال 
26 

17 Pola-Solà Montserrat2020 Nurse Education in Practice  كیفی 
دهینمره فرم -لیستچک

 گلوبال 
29 

18 Ma Y W Irene2011  sciences health in Advances

education 
 توصیفی 

دهینمره فرم -لیستچک

 ال وب گل
30 

19 Giovanni Piumatt 2021 BMC Medical Education  توصیفی 
دهیرهنم فرم -لیستچک

 گلوبال 
31 

https://www.researchgate.net/scientific-contributions/Michael-Wan-2014634270
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Setyonugroho+W&cauthor_id=26149966
javascript:;
https://www.researchgate.net/profile/Md-Anwarul-Majumder
https://www.researchgate.net/profile/Md-Anwarul-Majumder
https://www.researchgate.net/journal/Advances-in-Medical-Education-and-Practice-1179-7258
https://www.researchgate.net/journal/Advances-in-Medical-Education-and-Practice-1179-7258
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Huang+HP&cauthor_id=29164548
https://www.scirp.org/journal/articles.aspx?searchcode=Abdul+Sattar++Khan&searchfield=authors&page=1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Palter+VN&cauthor_id=23013806
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1931720420300520#!
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Muthusami+A&cauthor_id=27913082
https://www.researchgate.net/profile/Montserrat-Sola-2
https://www.researchgate.net/journal/Nurse-Education-in-Practice-1471-5953
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Ma+IW&cauthor_id=21877217
https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-021-02552-8#auth-Giovanni-Piumatti
https://bmcmededuc.biomedcentral.com/
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براساس   مطالعات  بررسی  از  حاصل  های ویژگی نتایج 

 مند عینی دربالینی ساختار  آزمون دهی در ایستگاه  های نمره روش 

شامل دسته  از    : چهار  حاصل  نمرات  با دهی  نمره همبستگی 

از   فرم  لیست  چک استفاده  ذهنیال گلوب دهی  نمره و  عینی   8،  و 

گلوبال، دهی  نمره و فرم  لیست  چک دهی با استفاده از  بودن نمره 

پایایی و  از  نمره   9روایی  استفاده  با  فرم لیست  چک دهی  و 

به آموزش ارزیابان در اده و نیاز  گلوبال، سهولت استفدهی  نمره 

استفاده دهی  نمره  فرم  لیست  چک ز  ا   با  ، گلوبال دهی  نمره و 

 ند. این نتایج در ادامه به تفصیل ارائه شده است.شد بندی تقسیم 

لیست دهی با استفاده از چک نمره همبستگی نمرات حاصل از 

 :دهی گلوبال فرم نمره و  

یست ل ن نمرات چک مطالعات متعددی به بررسی همبستگی بی 

پرداخته  گلوبال  سیمدر    . اند و  همكاران    10مطالعه   كه (  2015) و 

شد   185روی   انجام  پزشكی  آخر  سال  دانشجویان  از  با   نفر 

بین  كه  گردید  مشخص  اسپیرمن،  همبستگی  از ضریب  استفاده 

چک  گلوبال نمرات  و  معنی به   ، لیست  همبستگی صورت  داری 

با هدف   ( 2011)و همكاران    11لعه وانطا (. در م 12وجود دارد ) 

دانشجو انجام   221روی  لیست و گلوبال كه  مقایسه نمرات چک 

شد  تعیین  آنگوف  روش  با  قبولی  نصاب  حد  نمره   .گردید، 

لیست و گلوبال هر ضریب همبستگی اسپیرمن بین نمرات چک 

لیست و گلوبال همه ایستگاه و ضریب پیرسون بین نمرات چک 

.شدند ارزیابی    سالدو  طی    سه آسكی   .ها محاسبه گردید تگاه یس ا 

چک  قبولی  نمره  كه  دانشجویانی  نكرده تمامی  كسب  را  لیست 

(. در مطالعه 13دهی گلوبال نیز مردود شده بودند ) بودند در نمره 

بررسی   183روی  كه    ( 2014) و همكاران    12تونر دانشجو برای 

ای انجام گردید، میانگین، انحراف معیار و همبستگی حرفه   ار رفت 

سپس   . لیست و گلوبال هر ایستگاه محاسبه شد چک برای نمرات  

 .لیست و گلوبال هر ایستگاه تعیین گردیدمیزان قبولی برای چک 

لیست و گلوبال بالا با انحراف ها میانگین نمرات چک در بررسی 

8 Subjectivity 
9 Reliability 
10 Sim 
11 Wan 
12 Turner 

به  پایین  آمد معیار  نمرات هم   . دست  بین  اسپیرمن  بستگی 

نتایج  . د دار بو معنی بخشی  صورت رضایت لیست و گلوبال به چک 

چک  نمرات  بین  همبستگی  كه  داد  نشان  مطالعه  و این  لیست 

های بالاتر گلوبال با افزایش مهارت و تجربه دانشجویان در سال 

 (. 14یابد )تحصیل افزایش می 

فرم لیست و  ستفاده از چک ا  دهی با ذهنی و عینی بودن نمره 

 :دهی گلوبال نمره 

ویژ از  یكی  اینكه  به  توجه  مهم  گی با  آس های  كی، آزمون 

می  ایشان  عینی  عملكرد  براساس  دانشجویان  باشد، ارزشیابی 

لیست تواند با استفاده از چک دهی آزمون آسكی كه می نحوه نمره 

نمره یا   گلوبال فرم  ت   دهی  شود  ب أانجام  یا ه ثیر  عینی  بر  سزایی 

از  منتشرشده  مقاله  دارد.  فراگیران  عملكرد  قضاوت  بودن  ذهنی 

های با هدف بررسی عینیت در نمره   ( 2017) ن  و همكارا   13هاینایا

ارزیابی توسط مشاهده  از حاصل از خودارزیابی و  گر با استفاده 

ی روی دانشجویان سال دوم پزشكی عموم  دهی گلوبالفرم نمره 

سال   دو   2013در  در  دانشجویان  پژوهش،  این  در  شد.  انجام 

آ  مورد  در  با هر دو روش مذكور  آسكی  كلی و ایستگاه   مادگی 

اول شد ارزیابی  نفس  به اعتماد  ایستگاه  نمرات  كننده بینی پیش   ، ند. 

نشان  نتایج  بودند.  دوم  ایستگاه  در  بین نمرات  ارتباط  دهنده 

نفس دانشجویان در ایستگاه دوم نسبت به به اعتماد  و  آمادگی كلی 

توسط   ارزیابی  از  حاصل  نمرات  در  اول  با گر  مشاهده ایستگاه 

 (.15بود )  ال گلوب دهی  نمره م  فر استفاده از  

همكاران    14كارلیمطالعه   آسكی   (2019) و  آزمون  مورد  در 

.  ند شد ارزیابی    2017سال    در دستیار داخلی    33كه در آن  است  

دهی فرم نمره دهی با استفاده از  های این آزمون، نمره در ایستگاه 

هی  گلوبال  اعضای  و چک ت ئ توسط  بیماران علمی  توسط  لیست 

ش استاندارد   انجام  نیز  د.  شده  انجام   راخودارزیابی  دستیاران 

دهی با استفاده از روش دهنده این بود كه نمره نتایج نشان   . د دادن 

مهم   ، لیست چک  جمله  از  كه  بودن  ذهنی  یا  فردیت  ترین عامل 

شود را از دهی وارد می های نمره انتقاداتی است كه به سایر روش 

13 Inayah 
14 CarlLee 
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دگان به جای رن گی آزمونرا  زی   ؛ (16كند )دهی دور می سیستم نمره 

فعالیت  كه تفسیر  انجام زمون آ   هایی  آسكی  ایستگاه  در  دهندگان 

پردازند كه این امر های ایشان می دهند، به ثبت و ضبط فعالیت می 

 شود كه حالت نمره دادن ذهنی از بین برود.باعث می 

نمره  پایایی  و  از چک روایی  استفاده  با  فرم دهی  و  لیست 

 الدهی گلوبنمره 

ن  مطا براساس  فرم تایج  نمر لعات،  نظر ه های  از  گلوبال  دهی 

روان ویژگی  یا   15سنجیهای  درونی  ثبات  منظر  از  پایایی  شامل 

بین نمره ایستگاه   ، ها، روایی همزمان و روایی سازه همان پایایی 

همان خوبی چک  به  یا حداقل  بهتر  دارند لیست وضعیت  به   ؛ ها 

ستیونوگر گونه  پژوهش  نتایج  كه  همكا   16وهو ای   (2015)ران  و 

فر ن  نشا  از  استفاده  كه  نمر م داد  بهبود ه های  باعث  گلوبال  دهی 

چک چشم  به  نسبت  سازه  روایی  می لیست گیر  ) ها  (. 17شود 

ب  مورد  در  دیگر  پژوهشی  نتایج  نمره ه همچنین  با كارگیری  دهی 

از   فرم لیست  چک استفاده  از  استفاده  نمره یا  گلوبال  های  دهی 

ك  داد  فرم نشان  و ره م ن ی  ها ه  درونی  پایایی  دارای  گلوبال  دهی 

 (.18لیست هستند )ثبات بالاتری نسبت به چک 

نیز نشان داد كه   ( 2019)   و همكاران   17نتایج مطالعه راولینگز

فرم  از  نمره استفاده  چک های  با  مقایسه  در  گلوبال  لیست دهی 

می   ،روایی  ایجاد  را  بالاتری  ) ن ك سازه  پژوهش 19د  نتایج   .) 

نشان   ها ید این یافته أیعلاوه بر ت   ( 2019)  كاران و هم   18ومدرجا م 

فرم  كه  نمره داد  هم های  و  سازه  روایی  دارای  گلوبال  زمان دهی 

چک  به  نسبت  )بالاتری  هستند  پژوهش 20لیست  نتایج   .)

در   ( 2017)و همكاران    19هوآنگ پایایی  میزان  كه  داد  نشان  نیز 

گلوبنمره  بیمارا لیست  چک و    ال دهی  شبیه توسط  شده سازی ن 

 (. 21دهی گلوبال بالاتر است ) برابر بود اما میزان روایی در نمره

خان مطالعه  همكاران    20در  ارزیابی   ( 2012) و  برای  كه 

های جراحی عمومی با استفاده از آزمون آسكی عملكرد رزیدنت 

15 Psychometric 
16 Setyonugroho 
17 Rawlings 
18 Majumder 
19 Huang 
20 Khan 

ضور داشتند كه یكی از ح   دو جراح در هر ایستگاه   انجام گرفت 

نمره  فرم  دو  و چک ی  ده آنها  فرم گلوبا   لیست  فقط  دیگری  و  ل 

مینمره  پر  را  گلوبال  بین   . كرددهی  پایایی  كه  داد  نشان  نتایج 

ها نسبت دهی گلوبال توسط خبره ارزیابان و روایی سازه در نمره 

 برای ارزیابی نهایی مبتنی بر عملكرد،  . بالاتر است   ،لیست به چک 

 (.22لیست است ) تر از چک مناسب   ، دهی گلوبال مره ن 

روی كه    (2010) و همكاران    21طالعه استورپل، در م در مقاب 

از  استفاده  با  تورنتو  دانشگاه  پزشكی  آخر  سال  دانشجویان 

نمرات شبیه  در  ارزیابان  میان  پایایی  گردید،  انجام  بیهوشی  ساز 

های انجام شده ود اما بررسی ب  بالاتر ، لیست نسبت به گلوبال چک 

داد   نشان  نیز  گلوبال  نمرات  روش  بر  این  برای نمره كه  دهی 

 (. 23باشد ) مفید می   ، ارزیابی صلاحیت بالینی 

هم  استفاده  مورد  روش در  از  نمره زمان  و های  گلوبال  دهی 

نتایج مطالعه پالترچک  دهنده نشان   ( 2013)و همكاران    22لیست، 

ب هم   وداین  استفاده  صورت  در  نمره كه  از  و زمان  گلوبال  دهی 

 (.24ابان گزارش شد ) تر بین ارزی لیست، پایایی بالا چک 

دهی با در نمره   نیاز به آموزش ارزیابان  و   سهولت استفاده

 دهی گلوباللیست و فرم نمره استفاده از چک

ر دهی برای ارزیابان و تجربه و مهارت ایشان د سهولت نمره 

ثیرگذار أدهی ت فاكتور بسیار مهمی است كه بر نمره  ، آزمون آسكی 

ن   . است  متون  می بررسی  ندهد  شان  به مره كه  گلوبال  دهی 

مانند آمادگی كلی  ؛ ارزشیابی كیفی عملكرد انجام شده در ایستگاه

بودن ثر  ؤ م دهنده برای انجام وظیفه خواسته شده یا میزان  آزمون 

می  فرم د  پرداز عملكردش  این  از  استفاده  نگرانی اما  در ها  هایی 

ت  كه  ارزیابان  به  بیشتر  آموزش  به  نیاز  بسزا به   ثیرأمورد  ر یی 

نمره اف  كاهش  و  ارزیابان  بین  پایایی  را زایش  دارد  ذهنی  دهی 

 (.25كند ) ایجاد می 

فرم  از  استفاده  صورت  نمره در  آزمون های  در  گلوبال  دهی 

ایستگا  ، آسكی  راحت ه طراحی  فرم ها  تعداد  بود،  خواهد  های تر 

كمتری در هر ایستگاه نیاز به تكمیل شدن دارند و زمان آموزش 

21 Sturpe 
22 Palter 
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(. در مقابل، استفاده 26) تر خواهد بود وتاه ن نیز ك گیرندگا حانامت 

افزاید و سهولت استفاده از بر پیچیدگی آزمون می   ، لیست از چک 

آزمون آن  برای  است    ،گیرندگان ها  برای و  پایین  زمان  به  نیاز 

آزمون چک آشناسازی  با  از   ها لیست گیرندگان  استفاده  و  دارد 

آز چک  شدن  محدود  باعث  میگیرندگا مون لیست   .( 27)   شود ن 

برگزاركنندگان  كه  شد  مشخص  مطالعات  نتیجه  در  همچنین 

به   ، آزمون  كه  اطلاعاتی  از  استفاده  برای  بیشتری  صورت تمایل 

 (.28ستند دارند ) ه   جمع شده یا كلی 

مورد توانمندی  نمره های  در  از سنجش  استفاده  با  دهی 

 دهی گلوبال لیست و فرم نمره چک 

چک بیشت  در  لیست ر  كه  استفاده ایستگاه هایی  آسكی  های 

روش می  این  و  هستند  خیر(  و  )بله  قطب  دو  دارای  شوند 

توانمندی نمره  دهی ازمان س  ها مانند دهی، بعضی از سطوح بالای 

دانش  خلق  مهارت   و  مانند یا  دانشجویان  نگرش  با  مرتبط  های 

حرفه  می اخلاق  نادیده  را  همدلی  و  ارزیابی ای  امكان  و  گیرد 

ا صحی  مناسب  و  مجموعه ح  فراهم ز  را  پزشكی  وظایف  از  ای 

) نمی  سولاپولا29كند  مطالعه  نتایج  خصوص،  این  در  و   23(. 

ان براساس اینكه بدانند كه چگونه وی همكاران نشان داد كه دانشج 

می شو می   ارزیابی  تغییر  را  رفتارشان  ) ند  در 30دهند  همچنین   .)

دیگری  مستقل   ، مطالعه  ارزیاب  ضب   ، دو  شده  عملكرد   34ط 

بررسی منظور ارزیابی تكوینی  به  را ساز شبیه سال یک بر  یدنت رز 

لیست مشتمل چک  : كردز سه ابزار استفاده می زیاب ا هر ار  . د ن رد ك 

آیتم و فرم گلوبال مشتمل   21لیست مشتمل بر  آیتم، چک   10بر  

آیتم  نه  در    .بر  كه  داد  نشان  پژوهش  موارد  32نتایج   ،درصد 

نمره چک علی  بلیس رغم  بالینی شجویان فاقد صلا الا، دانت  حیت 

ظر گرفته شود ال باید در ن نمره گلوب   ،لذا در این خصوص   ؛ بودند 

پیوماتی 31)  مطالعه  نتایج  همچنین  همكاران    24(.  كه   ( 2021) و 

های ارتباطی دانشجویان انجام شد مشخص مهارت   برای ارزیابی 

 مناسب   ، های ارتباطی لیست برای ارزیابی مهارت گردید كه چک 

. ( 32كننده است ) دهی گلوبال در این مورد كمک نیست و نمره 

23 Solà-Pola 
24 Piumatti 

 حث ب
دهی با استفاده های نمره مطالعه حاضر با هدف بررسی روش 

نمرهاز چک  فرم  و  ایستگاه  لیست  در  گلوبال  بالینی   آزمون دهی 

می  آسكی  روش  به  ارزشیابی  شد.  انجام  عینی  تواند ساختارمند 

عینی  ارزیابی  و باعث  مهارت دقیق   تر  مورد تر  از های  انتظار 

گردد   مزایای 33) دانشجویان  داشتن  ضمن  در  آسكی  آزمون   .)

برای   ؛ زیاد  آزمون  شرایط  بودن  یكسان  سریع،  بازخورد  مانند 

ها شوندگان، قابلیت ارزیابی طیف متنوعی از مهارت تمامی آزمون 

به   نسبت  بیشتر  عینیت  واقعی،  محیط  مشابه  محیطی  ر بیشت در 

آزمون هابزار  تنوع  ارزیابی،  باعث ای  خود  كه  كاهش   گیرندگان 

شود، ایجاد انگیزه یادگیری در دانشجویان و پایایی سوگیری می 

 ( مناسب(  اجرای  و  طراحی  صورت  )در  بالا  روایی   ،( 34و 

به عملكرد   ، . نمره دادن در آزمون آسكی ردا د نیز  هایی  محدودیت 

امتحان فرد  بیمار و  د امتیاز فر   ر ب و    رد ا گیرنده بستگی د دانشجو، 

مهمی  أ ت  شده همچنین،  (.  35) گذارد  می ثیر  داده  تنها   نمرات 

ای از و نشانه   ستند هدهنده  عملكرد كلی فرد آزمون كننده  منعكس 

ن توانایی  او  فردی  دیگر باشند می های  عبارت  به  های آزمون   ، . 

اثبات د و برن كنتنها عملكرد داوطلب را منعكس می   ، مرسوم  ای 

آنها  بین 36)   ند ست هناتوان    صلاحیت  روابط  در  مشكلات   .)

ثیر نگرش أ نتیجه ت   ر ب طور معمول،  به دهنده  گیرنده و آزمون آزمون 

آزمون این  در  نتیجه شو نمی   بررسی ،  افراد  از  اغلب  و  گیری د 

هی با استفاده د در نمره   ، طور كلی دهنده است. به نهایی فرد آزمون 

ار از چک  به جزئیات عملكرد دانشجو  بیشتری داده زلیست،  ش 

آزمون می  برای  و  كم شود  در مناسب   ،تجربه گیرندگان  است.  تر 

 توانمندی دانشجو بیشتربه  ، صورت گلوبال دهی به در نمره  ، مقابل

و  شو می توجه   ترجیح باتجربه  گیرندگان  آزمون د  را  روش  این 

) می  بر 5دهند  شواهد (.  مورد اختلاف همواره    ، اساس  در  نظر 

چک  گلوبال  مره نیا  لیست  ارجحیت  است. دهی  داشته  وجود 

مطالعه  بر   از  شده   كسب   نمرات   همكاران،   و   م ی ساساس 

. اگر چه هر دو دارند   ارتباط   هم   با ی  خوب به   گلوبال   و   ست یل چک 

نتای مره ن  دارند   جدهی  همراه  به  را   شنهادی پ   سندگانی نو   ، خوبی 

فر ها مهارت ی  ابیارز ی  ها ستگاه یا ی  برا   اند داده   اگر یندی  ای 
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 ست لی چک   باشد،   نظر مورد ی  ده نمره   روش  کی   از   استفاده 

دهی نمره   همكاران،  و   هاجز   مطالعه  در(.  12)   دارد   ت ارجحی

 ست ی ل چک   به  نسبت ی  بالاتر یی  اپای   و  بهتر  ، ی سازه ی روا گلوبال  

است.   بی   ار بسی  زتمای   گلوبال ی  دهنمره   ن ی همچنداشته   نخوبی 

ای پزشك  دوره   در   سال   ک ی  اختلاف   با   افراد   ت سا كرده    جاد ی 

می به (.  37)  نشان  مطالعات  برخی  نتایج  كلی  كه طور  دهد 

بالا و رزیدنت   بینتوانند  می ها به دشواری  لیست چک  های سال 

آسكی  آزمون  در  هنگام   ،پایین  در  همچنین  شوند.  قائل  تفاوت 

چک  از  ممتحنین لیست استفاده  از  استفاده  از  ناشی  فواید  ها، 

حرفه  قضاوت  قوت  نقاط  و  آنباتجربه  به ه ای  می ا  رسد حداقل 

از    امروزه (.  12)   وزنها  تم آی  كه   مدرن های  ست یل چک استفاده 

نتای   سبب   دارند، وت  متفا   جینتا   ود ببه   به  و  شده ی  ابی ارز   جاعتبار 

در است   كرده   كمک   ست ی ل چک   از   حاصل ی  اب ی ارز  قضاوت   .

 هاستگاه ی ایطراح   هنگام  د بای   خاصی  ها تم یآ   به  دادن  وزنمورد  

ارزی  رد ی گ   قرار   توجه   مورد  انتظارات  با   ت یاهم   از ی  ن بالی   اب و 

داشته    ، ف ی وظانسبی    مرورمطالعه    در (.  38)   باشد مطابقت 

 در  هاستگاه ای   نو بی   ها تم آی  ن یی بی ای پاو همكاران،    لگنای  مند نظام 

 است   شده بالاتر گزارش    ست، لیدهی گلوبال نسبت به چک نمره 

طور (. به 39)   ردد گ   منتج   ها مهارت   تر ق یدق ی  اب ی ارز   به   تواند ی م  كه 

ارزیابان در برگزاری آزمون آسكی   نیاز به آموزش معمولًا    ، كلی 

دارد  رو ا   ؛ وجود  این  از دوره   ز  استفاده  در به  توانمندسازی  های 

ایستگاه  در  ارزیابی  نحوه  و  برگزاری  طراحی،   توصیه   ها زمینه 

دهد  ر مطالعات نشان می بیشت (. هرچند كه نتایج  41،  40شود ) می 

استف  از  ا كه  آسكی دهی  نمره ای  ه فرم ده  آزمون  در   ،گلوبال 

به مناسب  اما  است  می تر  پیشنهاد  كلی  دو طور  هر  از  كه  شود 

(.40در ایستگاه آسكی استفاده شود ) دهی  نمره روش برای  

 مطالعههای محدودیت 

حاضر  مطالعه  اینكه  به  توجه  و   ، با  است  روایتی  مرور  یک 

از  ت روش  ن نظام شده و  عریف پیش  انتخاب مقالات و د مندی  ارد، 

باشد و نتایج   ورود آنها به مطالعه ممكن است همراه با سوگیری 

نویسند  نظرات  به سمت  را  این حال   گان مطالعه  با  كند.  تقویت 

اند كه با مطالعه منابع متعدد، تا حد امكان كرده نویسندگان سعی  

حتمالی مطالعه را كاهش دهند. های اسوگیری 

گیرینتیجه
چک   هید نمره  نمره توسط  و  دو لیست  هر  گلوبال  با   دهی 

نیز  و  پایایی  و  روایی  بودن  دارا  جمله  از  لازم  شرایط  رعایت 

خبره   افراد  توسط  بالینی توانند  می استفاده  صلاحیت  تعیین  در 

دیگری   ند. و ر كار  به   دانشجویان  بر  یكی  برتری  خصوص   ،در 

دست ه ب   شود كه براینظر گسترده وجود دارد. توصیه می اختلاف 

پا   بیشترین آوردن   روایی یا میزان  و  نمره   ، یی  روش  دو  دهی هر 

 صورت تركیبی استفاده شوند.به 

 سپاسگزاری 
مالی   حمایت  با  مطالعه  فناو این  و  تحقیقات  ری معاونت 

انجام    99001194با شماره طرح    دانشگاه علوم پزشكی كرمان 

. یم هست   سپاسگزار  همكاران   همكاری صمیمانه از  شده است.  
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