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  چكيده
طراحي ابزاري مناسب براي سنجش توانمندي دستياران بنابر نقش ويژه آنان در نظام آموزشي درماني  :سابقه و اهداف

اين پژوهش با هدف ارزيابي و مقايسه آزمون  .بيش از پيش مورد توجه برنامه ريزان آموزش عالي قرار گرفته است ها دانشگاه
  . ارتقاء دستياران در دانشگاه علوم پزشكي اراك انجام گرفت

 اطفال، داخلي، هاي جراحي، گروهر آزمون ارتقاء دستياران دز اال ؤس 750 يتحليل - ياين پژوهش توصيفر د: بررسيروش 
پوشش ميزان نيز و ي دشوار تميز و هاي شاخص ،تاكسونوميپوشش سطح  رعايت اصول ساختاري، دابعاز ابيهوشي  و زنان

چك  ميلمن، استانداردچك ليست : شاملها  آوري داده ابزار جمع .مقايسه شداهداف يادگيري در دانشگاه علوم پزشكي اراك 
ييد گرديد و أت وايي و پايايي ابزارهار. دبو) OMR(تصحيح اوراق دستگاه ز ليست تعيين سطح تاكسونومي و پوشش اهداف و ني

  . تحليل شد anowaو  x2 يها آزمونها بر اساس  داده
گروه داخلي از بعد پوشش  اشكال ساختاري، ينتر كمداراي  )5/4±2/4(گروه زنان با ميانگين  ،نتايج نشان داد: ها يافته

 يدرصد پوشش اهداف يادگيرگروه جراحي بالاترين  و )در سطح فهم% 47و در سطح كاربرد % 40( بالاترين سطح تاكسونومي
در مقايسه با ساير  سؤالات%)5/73(ز و تمي%)3/67( ياز بعد شاخص دشوار سؤالات ينتر مناسبو نيز به عنوان %) 7/90(

آموزش باليني  يها گروهاستاندارد در بين  سؤالاتوشش اهداف يادگيري و پ بين اشكالات ساختاري،. ارزيابي شد ها گروه
  .)P=001/0( اختلاف معناداري مشاهده گرديد

برگزاري  هاي الكترونيكي تحليل آزمون، ارتقاء سيستم ارزيابي آزمون، هاي يمتاين پژوهش بر لزوم تقويت : گيري نتيجه
هاي تشويقي و انجام مشاوره با  كيد نموده و اعمال سياستأقبل از برگزاري آزمون ت سؤالاتكنترل  هاي آموزشي و كارگاه

  .نمايد ها ذكر مي استراتژيينتراثربخشكارشناسان تعليم و تربيت و روان سنجي آزمون را به عنوان

  زدي يپزشكتوسعه آموزش علوم  مطالعات ومركزمجله
  91، زمستان 8 ياپيپ، شماره 4، شماره هفتمدورة 

 52-62ص  

:ارجاع به اين مقاله به صورت زيراست  
Anbari Z, Jadidi R. Assessment of the resident’s promotion exam: One step to validity of competency measurement in Arak 

University of Medical Sciences. Journal of Medical Education and Development. 2013; 7(4): 52-62 
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 53      زهره عنبري و رحمت اله جديدي

 1391دوره هفتم، شماره چهارم، زمستان     زدي يصدوق ديشهي پزشكدانشگاه علوم توسعه آموزش  مركز مطالعات وفصلنامه 

  مقدمه
بخش مهمي از فرآيند آموزش، ارزيابي پيشرفت تحصيلي 

ل و موازين و چنانچه بر اساس اصو )1( باشد ميدانشجويان 
توان آن را به عنوان  علمي و به طور مستمر انجام پذيرد، مي

ارزيابي در حقيقت،  )2( ترين ركن آموزش به شمار آورد مهم
گيري پيشرفت دانشجو بر حسب معيارهاي  اندازه بهتحصيلي 

تعريف شده و بر اساس دوره آموزشي مربوطه كه دانشجو بايد 
و ) 3( شود ، تعريف مييابدبه استانداردهاي مورد نظر دست 

انجام ارزيابي به منظور ارزش گذاري و قضاوت  ،ارزشيابي
هاي ياددهي، رتبه  ، روشيك برنامهكيفيت و اثربخشي  درباره

 شود محسوب مي بندي فراگيران و يا تأثير يك دوره آموزشي
انجام ارزشيابي موثر نه تنها باعث افزايش انگيزه در . )5-3(

هاي خود  بلكه مدرس را در ارزيابي فعاليت دانشجويان شده،
 سطح تعيينبراي نيز در آموزش پزشكي  )6(دهد  ياري مي
اي به  از وسيلههوش و استعداد دانشجويان  ،مهارت ،معلومات

بنابراين مطابق با اين تعريف، ) 7( شود استفاده ميآزمون  نام
و  مورد استفاده در ارزيابي دانشجويان بايد متناسب هاي روش

چرا كه اهداف  )1( دسازگار با اهداف ويژه يادگيري باش
نظري و عملي  هاي آموختهآموزشي تعيين كننده مجموعه 

كه يادگيرنده بايد در پايان دوره  شود ميدانشجويان محسوب 
تحقيقات انجام شده .) 2(آموزشي آن را كسب كرده باشد 

) Epstein(، فلاحتي و اپستين )Gronlund(لوند  توسط گرون
 ،استاندارد هاي آزمونعليرغم اهميت طراحي  دهد كه نشان مي
سنجش و ارزيابي  هاي روشكيفيت بسياري از  متأسفانه

لزوم توجه  و باشد ميكمتر از حد مطلوب  بسيار دانشجويان،
همچنين گرگ يراقي و  )8-10( طلبد ميبيش از پيش را 

همكاران نيز در تحقيق خود اين عدم توجه به طراحي ابزار و 
هاي مناسب ارزيابي را، عاملي مهم و كليدي در كاهش  روش

انگيزه دانشجويان ذكر نموده و آن را يكي از دلايل ناكامي 
 شمرند بر مي سيستم آموزشي در تحقق اهداف مطلوب خود،

هاي  دانشجويان گروهز توانمندي ارزيابي ابنابراين  ).11(
بنابر نقش ويژه آنان در نظام ، دستيارانپزشكي خصوصاً 

گروه از ها و نيز نقش مهم اين  آموزشي درماني دانشگاه

اهميت  بسيار حائز ،نظام سلامتارتقاء آموختگان در  دانش
ارتقاء توانمندي دستياران و نيز  هاي برنامهتوجه به  بوده و

 ميزان ازبا هدف سنجش دقيق  ها آزموناستانداردسازي 
قرار آموزش پزشكي  برنامه ريزان آنان مورد توجهتوانمندي 

بنابراين تدوين شيوه ارزيابي صحيح در ) 12( گرفته است
فرآيند آموزش اين گروه از دانشجويان و نيز ارائه سؤالاتي 
استاندارد و منطبق با اصول و قواعد مربوط به طراحي سؤالات 

در حال حاضر ). 13(اي، اجتناب ناپذير خواهد بود  زينهچند گ
 Summative(يا پاياني تراكمي  هاي ارزيابياز ميان 

Assessment(شود ، كه در مقطع دستياري انجام مي ،
، )Multiple Choice Question( اي گزينهچند  هاي آزمون
شود  ميدر ارتقاء دستياران محسوب  ها آزمون ترين رايج

از درجه پايايي بالايي برخوردارند،  ها آزمونين نوع ا). 12،4(
 رروايي ساختا ،(Content Validity) اما مسئله روايي محتوا
(Construct Validity) توزيع سطح دانش و رعايت اصول ،

). 14( استبوده همواره مورد توجه محققين  ها آنساختاري 
سه سطح  ، اصولاًدناگر به درستي طراحي شو ها آزموناين 
  از حيطه شناختي دانش (Cognitive  Domain) هرم
 فهم ،(Recall)يعني سطوح يادآوري   (Blum)بلوم

(Comprehension)   كاربردو   (Application)تواند مي را 
 بنابراين ارزيابي حيطه مهارتي. )15-17(ارزيابي نمايد 

(Psychomotor Domain) توانمندي در انجام : دانشجو مانند
ثر با بيماران ؤبرقراري ارتباط م روسيجر باليني، توانايي دريك پ

چند  هاي آزمونو نيز ارزيابي قدرت خلاقيت او، از طريق 
ارزيابي  هاي روشامكان پذير نبوده و بايد از ساير  اي گزينه

بر اين ) 4(استفاده شود متناسب با نوع مهارت مورد آزمون، 
سازي  توان اذعان نمود كه طراحي و آزمون اساس مي

استاندارد، نيازمند دانش تخصصي است و مدرسين براي 
ارزيابي تدريس خود، تعيين پيشرفت تحصيلي دانشجويان و 
تعيين كيفيت يادگيري، نيازمند دانستن مفاهيم پايه خواهند 

تي دارند كه اما اصولاً اساتيد تمايل به طراحي سؤالا) 18(بود 
سطوح پايين يادگيري دانشجو مانند حافظه يا يادآوري را 
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 1391چهارم، زمستان دوره هفتم، شماره     زدي يصدوق ديشهي پزشكدانشگاه علوم توسعه آموزش  مركز مطالعات وفصلنامه 
 

چون طراحي چنين سؤالاتي نيازمند صرف زمان . ارزيابي نمايد
گرچه نمرات دانشجويان در چنين . و دقت كمتري خواهد بود

 هايي داراي تورش  آزمون (Bias) بوده و كسب نمرات چنين
وانايي دانشجو در هايي وابسته به عواملي چون ت آزمون
ها  زني و يا توانايي وي در حذف كردن برخي از گزينه تست

بدون داشتن دانش مربوطه بوده و ممكن است نمره آزمون 
در طي دو ). 19(دانشجو را افزون بر ميزان واقعي برآورد نمايد 

ارتقاء دستياران به صورت متمركز  هاي گذشته نيز، آزمون سال
كه در حال حاضر به صورت  شد يمو در سطح ملي برگزار 
لذا ارتقاء سطح روايي محتوا، . شود ميدرون دانشگاهي برگزار 

روايي ساختار، توزيع سطح دانش و رعايت اصول ساختاري 
 هاي آزمونو توجه به طراحي  بودهسؤالات بسيار حائز اهميت 

 توانمنديواقعي تعيين ميزان  نقش مهمي در، استاندارد
مقايسه با هدف نيز پژوهش حاضر . اشتدستياران خواهد د

هاي آموزش  در گروهارزيابي آزمون ارتقاء دستياران نتايج 
به منظور تعيين نقاط  در دانشگاه علوم پزشكي اراكباليني 

  .انجام گرديد هاي مختلف، قوت و ضعف آزمون ارتقاء در گروه
  بررسيروش 

ل تحليلي، كه در شهريور ماه سا - در اين پژوهش توصيفي 
 750در دانشگاه علوم پزشكي اراك انجام گرفت، تعداد  1390

سال اي ارتقاء دستياران  هاي چند گزينه ال مربوط به آزمونؤس
جراحي، داخلي،  :هاي گروهدر اول تا سوم دوره دستياري، 

سؤال  150اطفال، زنان و بيهوشي و به تفكيك هر گروه شامل 
ابعاد مورد بررسي در  .قرار گرفتو مقايسه  ابيمورد ارزي

 -)الف: هاي مختلف آموزشي داراي دستيار عبارت بودند از گروه
اي  رعايت اصول ساختاري سؤالات چند گزينهبعد مقايسه از 

سطح بعد پوشش مقايسه از  -)ب (Millmen) نميلم
تاكسونومي : در حيطه شناختي بلوم شاملسؤالات تاكسونومي 

I )دآوريؤالات مبتني بر حافظه و ياس( تاكسونومي ،II ) سؤال
سؤال مبتني بر كاربرد ( IIIو تاكسونومي ) مبتني بر فهم

دشواري  شاخصبعد تعيين مقايسه از  -)ج) مفاهيم
(Difficulty Index)  شاخص تميزو(Discrimination Index) 

از بعد ميزان پوشش ها  مقايسه گروهو بالاخره  -)، دسؤالات

 Core) ياهداف اصلي يادگير curriculum) تحت عنوان ،
سؤالاتي كه يادگيري آن براي (  Must learnسؤالات

 None core و نيز سؤالات) باشد در اولويت اول ميدانشجويان 

curriculum يا Best learn  سؤالاتي كه يادگيري آن براي يا
در اين پژوهش، سؤالي . باشد در اولويت اول نميدانشجويان 

پوشش : ه داراي چهار ويژگي شاملاستاندارد تلقي گرديد ك
بالاترين سطح تاكسونومي، فاقد اشكال ساختاري، ضرايب تميز 

ابزار جمع . بود  core curriculumو دشواري مناسب و جزء
 سؤالات آزمون ارتقاء و مقايسه بررسي به منظورها  آوري داده
چك ليست استاندارد  ساختاري،رعايت اصول از بعد  دستياران

سؤال به طور  750كه  )21،20(ميلمن بود سؤالي  12شده و 
توسط تيمي از استادياران مركز جداگانه طبق اصول ميلمن و 

مطالعات و توسعه آموزش پزشكي كه نسبت به طراحي 
ند، مورد نظر بود باي مسلط و صاح چندگزينه هاي آزمون

 تميز وشاخص همچنين ابزار تعيين  .بررسي قرار گرفت
تصحيح اوراق دستگاه ارتقاء دستياران سؤالات آزمون دشواري 

ضريب دشواري توسط اين . بود OMRبا عنوان دستگاه 
هاي صحيح گروه بالا با  سيستم از محاسبه مجموع تعداد جواب

هاي صحيح گروه پايين تقسيم بر مجموع تعداد  تعداد جواب
 )P=UP+LP/U+L(نفرات گروه بالا بر تعداد نفرات گروه پايين 

نيز از تفاضل ) D= UP‐LP/U(به دست آمد و ضريب تميز 
هاي گروه  هاي صحيح گروه بالا بر تعداد جواب تعداد جواب

به . پايين تقسيم بر تعداد دانشجويان يك گروه محاسبه گرديد
پوشش  ميزانتعيين سطح تاكسونومي سؤالات و نيز  منظور

 Delphi(ي دلف چك ليستي كه به روشاهداف يادگيري از 

technique (اين چك ليست توسط . تكميل گرديد استفاده شد
آموزش باليني داراي  هاي گروهتيمي متشكل از مديران 

دستيار و نيز استادياران مركز مطالعات و توسعه آموزش 
تكميل گرديد به طوري كه سطح تاكسونومي سؤالات پزشكي 

در حيطه شناختي بلوم و نيز ميزان پوشش اهداف اصلي 
مطابق با كوريكولوم معاونت ) core curriculum(يري يادگ

آموزشي وزارت متبوع در هر گروه آموزشي، توسط اين تيم 
چك ليست روايي و پايايي . خبره براي هر سؤال ارزيابي شد
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ييد قرار گرفت ألحاظ استاندارد بودن مورد ته بنيز ميلمن 
روايي چك ليست مربوط به تعيين سطح . )21،20(

اهداف يادگيري بر اساس نظرات اساتيد پوشش تاكسونومي و 
هاي  گروه پزشكي و نيز اساتيد گروه آموزش مجرب و توانمند

 اين چك ليستپايايي  .آموزش باليني داراي دستيار، تاييد شد
بر اساس ميزان همخواني نظرات دو ارزيابي كننده به طور نيز 
پايايي چك ليست تعيين  بررسي قرار گرفت كهمورد  انزم هم

و پايايي ميزان  r=79/0به ميزان سطح تاكسونومي سؤالات 
محاسبه  به ميزان r=81/0پوشش اهداف يادگيري سؤالات،

لحاظ رعايت اصول ه ب. كه مورد تأييد نهايي قرار گرفت گرديد
گاه اخلاقي در اين پژوهش، از معاونت آموزش و تحقيقات دانش

با رياست محترم هاي لازم  هماهنگيكتبي اخذ گرديد و  زمجو
مبني بر اخذ نظرات اعضاي محترم هيئت  دانشكده پزشكي

ها بر  داده .هاي آموزشي داراي دستيار، انجام شد علمي گروه
جهت مقايسه اختلاف " anowaآزمون و " epiنرم افزار  اساس

رصد پوشش ميانگين بين اشكال ساختاري سؤالات و نيز د
هاي  گروه اهداف يادگيري و درصد سؤالات استاندارد با

، جهت تعيين ارتباط يا "X2آزمون "آموزشي استفاده شد و از 
مانند تعيين ارتباط بين (استقلال بين دو متغير كيفي 

هاي آموزشي و نيز تعيين  هاي تميز و دشواري با گروه شاخص
) هاي آموزشي ارتباط بين درصد پوشش تاكسونومي با گروه

  . استفاده گرديد
  ها يافته

آزمون ارتقاء دستياران سؤالات  اين پژوهش نشان داد كه
ترين  ، داراي كم)5/4±2/4(با ميانگين  زنانآموزشي  گروه در

داراي ) 5/7±6/13(اشكال ساختاري و گروه اطفال با ميانگين 
لازم به ذكر است ). 1جدول (بيشترين اشكال ساختاري بود 

بيشترين اشكال ساختاري در كل آزمون ارتقاء، مربوط به كه 
و نيز عدم %) 18(عدم تعيين لغات منفي در ساقه سؤال 

ها از نظر طول و ساختار لغوي و نيز  همسنگ بودن گزينه
ارزيابي گرديد و در مجموع %) 7/6(سبك نگارش سؤالات 

از كل سؤالات آزمون ارتقاء دستياران در پنج گروه % 3/20
   .د بررسي، داراي اشكال ساختاري بودمور

سؤالات داراي % 17 ميان از: بررسي تفصيلي نشان داد
% 3/5، "گروه داخلي " اشكالات ساختاري در آزمون ارتقاء 

مربوط % 6/4 و) سؤال 8(تركيبي  اي گزينهبه بكار بردن مربوط 
) ؤالس 7(به عدم شفافيت لغات در ساقه و گزينه سؤالات بود 

به . بيش از يك گزينه بود هايي پاسخلات داراي سؤا% 4و 
املايي مشاهده  هاي غلط ها نيز گزينهدر ساقه و طوري كه 

اشكالات % 17اين تحقيق نيز نشان داد از . )سؤال 6(گرديد 
، بيشترين "گروه جراحي"ساختاري در آزمون ارتقاء دستياران 

ن عدم همسنگ بودمربوط به % 3/9: اشكالات به ترتيب شامل
 14(سبك نگارش نيز از نظر طول ساختار لغوي و  ها گزينه
با يكديگر در  ها گزينهمتضاد بودن مربوط به % 4، )سؤال
در سؤالات داراي اشكالات ساختاري % 18از  .بود ها پاسخ

زنان و "هاي آموزشي  گروه آزمون ارتقاء دستياران در
ساختاري سؤالات مربوط به ، بيشترين اشكالات "بيهوشي

از نظر طول، ساختار لغوي و  ها عدم همسنگ بودن گزينه"
سؤالات اين اشكالات % 4و نيز در ) سؤالات% 6 ( سبك نگارش
دم تمايز سؤالات منفي در تنه سؤال از ساير مربوط به ع

از سؤالات % 6/32 در "گروه اطفال "و  ارزيابي گرديد" كلمات
از ساير كلمات متمايز  را ، تنه سؤالات منفي)سؤال 49( خود 

بيش از  هاي پاسخداراي ، )سؤال 6( سؤالات %6و  ننموده بود
همه موارد، (تركيبي  هاي گزينهيك گزينه و نيز داراي 

  .بود) كدام هيچ
اين پژوهش همچنين نشان داد، گروه داخلي از نظر 

، %)47( IIو تاكسونومي %) III )40پوشش سطح تاكسونومي 
ها به عنوان بهترين سؤالات ارزيابي شد  گروهدر مقايسه با ساير 

 mustو گروه جراحي از نظر پوشش اهداف يادگيري مطابق با 

learn  و نيز به عنوان گروه %) 7/90(در كوريكولوم آموزشي
ارائه دهنده استانداردترين سؤالات آزمون ارتقاء دستياران 

 از كل سؤالات آزمون% 8/32در مجموع . تعيين گرديد%) 76(
 IIIارتقاء دستياران در پنج گروه مورد بررسي، در تاكسونومي 

از ) سؤال 315% (42قرار داشت و  IIدر تاكسونومي % 4/32و 
  core curriculum، مطابق با پوشش)سؤال 750( كل سؤالات 

. ، به عنوان سؤال استاندارد ارزيابي شد)سؤال 255% (34و 
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% 1/54واري و كل سؤالات از نظر شاخص دش% 7/44همچنين 
 ). 2جدول ( سؤالات از نظر شاخص تميز، مناسب ارزيابي شدند

، با توجه به آزمون آناليز واريانس يك 1مطابق جدول 
هاي آموزشي  ، جهت مقايسه ميانگين در گروه anowaطرفه

مختلف، اختلاف معناداري از لحاظ ميانگين اشكال ساختاري و 
سؤالات استاندارد با  نيز درصد پوشش اهداف يادگيري و درصد

همچنين با توجه ). P=001/0(هاي آموزشي وجود داشت  گروه

، جهت سنجش ارتباط يا استقلال بين درصد X2 به آزمون
هاي آموزشي با ميزان پذيرش  گروه پوشش تاكسونومي و

05/0< P001/0( ، ارتباط معناداري ارزيابي شد=P(.  
، بين P>05/0، با توجه به ميزان پذيرش 2مطابق جدول 

هاي آموزشي،  شاخص تميز و دشواري سؤالات نيز با گروه
  ). P=001/0(ارتباط معناداري وجود داشت 

  
ارتقاء د در آزمون و درصد سؤالات استاندار ميزان پوشش اهداف يادگيري ،ميانگين اشكالات ساختاري، سطح تاكسونوميمقايسه  :1جدول 

  1390دستياران دانشگاه علوم پزشكي اراك در سال 

گروه 
آموزشي 

  داراي دستيار

  سؤالات ياشكالات ساختار
  *) اصول ميلمن(

درصد پوشش اهداف   *تاكسونومي پوشش درصد
 *يادگيري

)core curriculum(  

در درصد سؤالات استاندارد +
  III  II  * ها گروه

  
  

I  
  

  )تعداد(درصد   )انحراف معيار±ميانگين(  )تعداد(درصد 

  گروه جراحي
 

17) %26(  )4/3±8/2(  37) %56(  40% )60(  23) %34(  7/90% )136(  76) %114(  

  گروه داخلي
 

17) %25(  )7 /1±7/2(  40) %60 (  47% )70 (  13) %20(  3/57% )86(  52% )78(  

  گروه اطفال
 

38) %58 (  )6 /13±5/7(  38) %57(  11% )17(  51% )76(  20% )30(  3/17) %26(  

  گروه بيهوشي
  

18% )27(  ) 9/2±6/3(  21) %32(  33% )49(  46) %69(  7/24) %37(  7/12% )19(  

  گروه زنان
 

3/9% )14(  )2 /4±5/4(  28% )42(  31% )46(  41% )62(  7/32% )49(  12% )18(  

 750جمع از 
 سؤال

3/20% 
)152(  

 )45/6±22/4(  8/32% 
)246( 

4/32% 
)243( 

8/34% )261(  42% )315(  34% )255(  

001=./P-Value *  
 .جزء بايدهاي يادگيري بودند ازهرم بلوم و نيز) كاربرد(يا سه ) فهم(اشكال ساختاري و در سطح تاكسونومي دو  سؤالاتي است كه فاقد منظور+ 
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  1390دستياران دانشگاه علوم پزشكي اراك در سال الات آزمون ارتقاء ؤه توزيع فراواني نسبي ضريب دشواري و تميز سمقايس :2جدول 
  

نام گروه آموزشي 
  داراي دستيار

  الاتؤدشواري س شاخص
P-Value 

 
  شاخص تميز سؤالات

P-Value 

 

  دشوار  * مناسب  آسان

001/0  

 مناسب  آسان
  دشوار  **

001/0  

  %2/16  % 5/73 %3/10 %6/20 %3/67 %1/12  گروه جراحي 
  %4/8  %3/70 %3/21 %3/19 %2/60 %5/20 گروه داخلي

  -  %9/48 %1/51  %3/1  %4/34  %3/64  گروه اطفال 

  %15  %5/42 %5/42 %16 %32  %52 گروه بيهوشي
 %9/12  %8/37 %3/49 %5/11 %5/29  %59 گروه زنان

 %5/10  %6/54 %9/34 %7/13 %7/44  %6/41 جمع كل
  .و به عنوان سؤالات نه سخت و نه آسان ارزيابي شدند) 3/0 - 5/0( منظور سؤالاتي است كه در محدوده  *

  .باشد مي ه عنوان سؤالات مناسب براي تشخيص دانشجويان قوي از ضعيفببوده و ) 25/0 -35/0( منظور سؤالاتي است كه در محدوده  **
  

  بحث
ين پژوهش، سؤالات آزمون ارتقاء دستياران اين در ا
هاي مختلفي مورد ارزيابي قرار گرفت كه  از جنبه دانشگاه

باشد كه اعضاي هيئت علمي  نتايج مبين اين واقعيت مي
دانشگاه علوم پزشكي اراك در طراحي سؤالاتي كه داراي 

باشد، موفق بودند كه با نتايج  اشكالات ساختاري حداقل
توسط شكورنيا و همكاران در يك مطالعه مشابه پژوهشي كه 

كه در دانشگاه جندي شاپور اهواز انجام گرديد نيز همخواني 
% 8/34به طوري كه در تحقيق شكورنيا نيز فقط . داشت

اي آزمون ارتقاء دستياران داراي اشكالات  سؤالات چند گزينه
همچنين اين پژوهش با تحقيقات انجام ) 21( ساختاري بود

توسط واعظي، حق شناس و عرب منطبق بود شده 
 اما با تحقيق انجام شده توسط تارانت و همكاران) 23،22،13(

)Tarrant & et al (كنگ كه  در دانشكده پزشكي دانشگاه هنگ
چون . ميلادي انجام پذيرفت، همخواني نداشت 2006در سال 

سؤالات طراحي شده % 50تحقيق وي نشان داد كه حدود 
تحقيقات انجام شده در ). 24(ت ساختاري بودند داراي اشكالا

هاي علوم پزشكي همدان، اهواز و يزد نيز نشان داد كه  دانشگاه

هاي  استفاده از گزينه منفي در ساقه سؤال منفي در آزمون
برگزار شده بيش از ساير اشكالات ساختاري بود كه با نتيجه 

شت تطبيق ندا انجام شده در دانشگاه علوم پزشكي اراك
بديهي است وجود گزينه منفي در ساقه سؤال ) 26،25،23(

منفي باعث سردرگمي دانشجو در انتخاب گزينه صحيح خواهد 
شد كه در نهايت اعتبار ابزار ارزيابي دانشجو را زير سؤال 

رسد واحد تايپ سؤالات، توسط مدير  به نظر مي. خواهد برد
اي لازم ه محترم دستياري، توجيه نشده و كنترل و نظارت

توسط طراحان سؤال، قبل از تكثير سؤالات، با دقت انجام 
اين پژوهش با تحقيق شكورنيا و همكاران . نشده است

چون بيشترين مشكلات مورد بررسي در . همخواني نداشت
پژوهش وي مربوط به وجود ابهام و عدم وضوح در هدف و 

% 94/15اي بود كه در  موضوع در ساقه سؤالات چندگزينه
در مطالعه تارانت نيز ) 21(الات، اين ابهام وجود داشت سؤ

بيشترين اشكالات ساختاري سؤالات مربوط به عدم تبيين 
در حالي كه ) 24( كامل هدف در ساقه سؤال ارزيابي گرديد

بيشترين اشكالات ساختاري در آزمون ارتقاء دستياران در 
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دانشگاه علوم پزشكي اراك مربوط به عدم همسنگ بودن 
ها از نظر طول ساختاري و نيز سبك نگارش بود كه در  ينهگز
رسد پايين  كه به نظر مي سؤالات اين اشكال مشهود بود% 7/6

بودن سطح مهارت طراحان سؤال و نيز عدم نظارت كافي بر 
ها، دليل وجود  طراحي سؤالات و عدم ارائه بازخورد به گروه

شكالات در هر حال، وجود ا .اشكالات ساختاري بوده است
ساختاري به هر ميزان، روايي سازه را در آزمون مختل نموده و 
در اين صورت كاركردهاي آموزشي آزمون را تحت تأثير قرار 

هايي  داده و اين مسأله با ايجاد زمينه براي كسب نمره با روش
... ) حدس زدن، گمراه شدن دانشجويان و (غير از تسلط علمي 

 .سازد آزمون با اشكال مواجه مينگرش دانشجويان را نسبت به 
هاي اصلي روايي محتوا و ساختار  با تلاش در زمينه ارتقاء جنبه

ترين  ها به عنوان مطلوب اي، اين آزمون هاي چند گزينه آزمون
ماويس و . شوند هاي ارزيابي دانش دانشجويان تبديل مي شيوه

از دانشگاه ميشيگان نشان دادند ) Mavis & et al( همكاران
اي به عنوان يك  نها در صورت استفاده از سؤالات چندگزينهت

كند  ها ايجاد مي روش رايج، اعتبار قابل توجهي براي آزمون
ترين  مطالعه جوادي و همكاران در بم نشان داد كه شايع). 27(

ها  اشكالات در سؤالات، مربوط به درج مطالب تكراري در گزينه
ست كه با اين تحقيق و وجود لغات منفي در ساقه سؤالات ا

وجود  نيز) Jozefowicz(جوزيفوييز ) 28(همخواني نداشت 
هاي اعضاي هيئت علمي  اشكالات ساختاري در آزمون

ها را عدم اختصاص فرصت كافي در طراحي سؤالات  دانشگاه
كند كه اساتيد عليرغم  او همچنين بيان مي. نمايد ذكر مي

رسي، زمان اندكي صرف زمان زياد براي آماده سازي مطالب د
در ). 29( نمايند صرف مي را براي طراحي سؤالات استاندارد

در دانشگاه )Mccaubri & et al( تحقيق مك كوبري و همكاران
 Hammond & et(بريستول و نيز تحقيق هاموند و همكاران 

al(  از دانشگاه هامپتونHampton)( وجود اشكالات ساختاري ،
). 31،30(ت نشان داده شد در درصد قابل توجهي از سؤالا

پرويزي در ارزشيابي آزمون دكتراي پرستاري، سؤالات را از 
نظر ضريب دشواري مناسب ارزيابي نمود كه با آزمون 

هاي جراحي و داخلي تطبيق داشت ولي پرويزي سؤالات  گروه

نامناسب ارزيابي نمود كه با  )تشخيص(را از نظر شاخص تميز 
بيهوشي و زنان در اين تحقيق نيز هاي اطفال،  سوالات گروه

همچنين با تحقيق انجام شده توسط ) 32(همخواني داشت 
چون در تحقيق وي . درخشان و همكاران همخواني نداشت

سؤالات دانشكده پزشكي قزوين داراي ضريب % 3/16فقط 
رسد علت طرح  به نظر مي). 33(دشواري و تميز مناسب بودند 

اي جراحي و داخلي اين دانشگاه ه سؤالات استاندارد در گروه
مربوط به بالا بودن ميزان تجارب علمي و عملي اعضاي هيئت 

ها و نيز عضويت برخي از آنان در كميته  علمي اين گروه
گرچه تجهيز . باشد طراحي سؤالات در سطح وزارتخانه مي

هاي الكترونيكي و تحليل  واحد ارزيابي آزمون به دستگاه
تواند اين مشكل را  يز سؤالات ميهاي دشواري و تم شاخص

  . هاي آتي، برطرف نمايد براي طراحي آزمون سال
هاي آموزشي  همچنين اين تحقيق نشان داد در كل گروه

و %  8/32اهداف اصلي آموزش بوده و  جزء سؤالات% 42فقط 
سؤالات به ترتيب در سطح كاربرد و فهم از حيطه % 4/32

لت اين امر عدم دارا بودن شناختي بلوم قرار داشته است كه ع
بانك سؤالات استاندارد و نيز عدم طراحي سؤالات به شكل 

 زمان با تدوين طرح درس توسط اساتيد باليني محرمانه، هم
 در تحقيق انجام شده توسط دل آرام. داراي دستيار بوده است

نيز طراحي سؤالات آزمون توسط اساتيد، قبل از برگزاري 
ته منفي در استانداردسازي آزمون ذكر به عنوان يك نك آزمون

نيز ) 1386(در تحقيق حق شناس و همكاران ) 34(شده است 
طراحي  )يادآوري( Iبيش از سه چهارم سؤالات در تاكسونومي 

شده بود و در مطالعه رسولي نژاد و همكاران نيز اكثريت 
سؤالات آزمون ارتقاء دستياران در كاشان هم در سطح 

گرفته بود كه با نتايج اين تحقيق، همخواني  قرار I تاكسونومي
 ).35،22(داشت 

آگاهي برخي از ضعف در هاي اين پژوهش،  از محدوديت
مسئولين ، از فرآيند برخي هاي آموزشي و نيز  اساتيد گروه

براي دريافت اندك تمايل  به تبع آن، وارتقاء ارزيابي آزمون 
وجود نقص فني در همچنين . ارزيابي بوداين بازخورد از نتايج 
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در  1390هاي الكترونيكي تحليل آزمون در سال  سيستم
   .شودزمان انجام اين تحقيق طولاني منجر شد تا ، دانشكده
  گيري نتيجه

هاي ارزيابي  نتايج اين پژوهش بر لزوم تشكيل و تقويت تيم
هاي  هاي علوم پزشكي و نيز ارتقاء سيستم آزمون در دانشگاه

زمون و نيز انجام مشاوره با كارشناسان الكترونيكي تحليل آ
نمايد و  تعليم و تربيت و روان سنجي آزمون را تأكيد مي

هاي آموزشي اثربخش و نيز كنترل سؤالات  برگزاري كارگاه
ها و بالاخره اطلاع رساني پيرامون نتايج  قبل از برگزاري آزمون

هاي  گروه هاي تشويقي در آناليز سؤالات و اعمال سياست
شي توانمند را با هدف طراحي استانداردترين سؤالات، به آموز

  . نمايد ها ذكر مي ترين استراتژي عنوان اثربخش

  سپاس و قدرداني
كارشناس ( بدينوسيله از زحمات سركار خانم ليلا رحمتي

 جناب آقاي سيد امين حسيني ،)ارشد برنامه ريزي آموزشي
 ود امينيآقاي دكتر محم ، جناب)كارشناس امور دستياران(
جناب آقاي دكتر حسين سرمديان ، )مدير گروه جراحي(
آقاي دكتر علي ارجمند  جناب، )رياست دانشكده پزشكي(

آقاي دكتر  جناب، )معاون باليني دانشكده پزشكي( شبستري
سركار خانم دكتر مهري ، )مدير گروه بيهوشي( محمد خليلي

 كهبازي سركار خانم دكتر منيژه، )مدير گروه زنان( جميليان
مدير ( يسركار خانم دكتر افسانه طلاي ،)مدير گروه اطفال(

، كه اينجانب را در انجام اين پژوهش ياري دادند )گروه داخلي
  . نمايم مي را نهايت تشكر و سپاسگزاري
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Abstract  

Introduction: Designing a tool for measuring of residents’competency with attention to their main role in 
education and practice of university. This study aims to assess the residents’ promotion tests of clinical 
departments at Arak University of Medicals Sciences. 
Methods: This cross- sectional study that was undertook in 2010 at Arak University of Medical Sciences. 
Seven hundred and fifty multiple choice questions related to resident promotion tests in surgery, internal 
medicine, pediatrics, gynecology and anesthesiology was compared. Questionnaire of each department 
contained 150 questions.  
These questions were evaluated in the following domains: structure, Blum taxonomy, discrimination and 
difficulty index of questions and compliance to the core curriculums. Data gathering tool were: Millmen 
standard check list for evaluating questions’ structure and check list for evaluating Blum taxonomy and core 
curriculum and OMR system for evaluating discrimination and difficulty index. The validity and reliability 
of tools was confirmed and data were analyzed using by ANOVA and X2 tests. 
Results: Results showed gynecology department had structural problem (4.5±4.2) compared with other 
departments. Internal medicine department had the highest Blum domain (40% application and 47% 
comprehension), surgery department had the highest learning aims (90.7%) and was assessed as the most 
suitable questions from difficulty index (67.3%) and discrimination index (73.5%). There was significant 
difference between structural problem, core curriculum and rate of standard questions in various clinical 
departments (P=0.001). 
Conclusion: This study confirmed the necessity of test assessment in universities, to form effective 
educational workshops, control of questions before exams and incentives for clinical departments to design 
standard questions. Development of electronic question analysis system is recommended. 
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