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 چکیده

 .شد انجام اهواز پزشکی علوم دانشگاه بهداشت دانشکده دانشجویان دیدگاه از یادگیری موانع تعیین هدف این مطالعه با: مقدمه

-جمع برای. شد انجام تکمیلی تحصیلات و کارشناسی مقاطع از دانشجو 032 روی بر مقطعی -توصیفی پژوهش این روش بررسی:

و  میانگین تعیین طریق از اطلاعات و تحلیل تجزیه.گرفت قرار استفاده مورد سؤال 33 شامل ساخته محقق نامهپرسش ها،داده آوری

 .شد انجام( Repeated measure) تکراری هایاندازه آزمون و t آزمون فراوانی،

(، موانع 8/30±9/4) در این مطالعه، مهمترین موانع یادگیری به ترتیب شامل موانع مربوطه به استاد با میانگین و انحراف معیار: نتایج

لاق مناسب استاد ) شامل رعایت اخ(، 8/4±4/2)قدرت بیان استاد ( بود. 0/09±9/3) ( و موانع محیط آموزشی0/44±8/4) مربوط به دانشجو

( و 4/4±7/2)های ناکافی از طرف استاد به دانشجو انگیزه(، 4/4±6/2(، به روز بودن علم استاد )6/4±3/2( )انصاف، حرمت و احترام دانشجو

موانع یادگیری از  ( به ترتیب بیشترین عوامل تأثیر گذار در یادگیری دانشجویان بودند.4/4±6/2مشکلات روحی و افسردگی دانشجو )

داری در (. از لحاظ جنسیت و مقطع تحصیلی تفاوت معنیP<220/2) داری بودندهای مختلف آموزشی دارای تفاوت معنیدیدگاه گروه

 های مختلف مشاهده نشد.موانع یادگیری از دیدگاه دانشجویان رشته

های که نشانگر مهارت ایجاد انگیزه در دانشجو( علم استاد، )قدرت بیان، به روز بودن های آموزشی استادبعضی ویژگی گیری:نتیجه

)رعایت انصاف، حرمت و احترام دانشجو( که نشانگر روابط انسانی است و  های اخلاقی و فردیتدریس اوست و همچنین بعضی ویژگی

 باشد.ترین موانع یادگیری دانشجو میافسردگی دانشجو از اساسی مشکلات روحی و

 دانشجو، موانع یادگیری، دانشکده بهداشت، استاد ی:های کلیدواژه
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 99                                  امین ترابی پور و همکاران 

 8931دوم، تابستان،  ، شمارهچهاردهم دوره               ات و توسعه آموزش دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزدفصلنامه مرکز مطالع

 مقدمه
 زیرا است؛ یادگیری هاانسان زندگی اصول مهمترین از یکی

 رو به یادگیری مختلف فرایندهای با انتها تا تولد بدو از انسان

 آشنا خود محیط با فرد یادگیری، از طریق .(0) باشدمی رو

 کندمی استفاده خود احتیاجات مینتأ برای محیط از و شودمی

 مستقل، علم یک عنوان به روانشناسی آغاز زمان از .(0)

 بوده روانشناختی هایپژوهش در اصلی موضوع یک یادگیری

. است شده ارائه مختلفی تعاریف یادگیری برای .(3) است

-اندازه و مشاهده قابل رفتار در تغییر را یادگیری رفتارگرایان،

 جدید هایبینش کسب را آن شناختی، مکاتب انپیرو و گیری

-. معروف(4) کنندمی عنوان گذشته هایدر بینش تغییر یا و

شده است به  یشنهادپ یمبلتوسط ک یادگیریاز  یفتعر ینتر

در رفتار بالقوه )توان  یدارنسبتا پا ییرتغ یادگیریزعم او، 

. (3) دهدمی رخ شده تقویت تمرین نتیجه در که ( استیرفتار

های مختلفی است. سبک یادگیری یادگیری افراد تابع سبک

ها ناشی از نقش مهمی در یادگیری دانشجویان دارد. این سبک

های فردی دانشجویان هستند. یک نظام آموزشی موفق تفاوت

های فردی و سبک یادگیری فراگیران خود توجه باید به تفاوت

 خصوصه ب موزشیآ هاینظام امروزه مشکلات. (6) داشته باشد

 مداوم و مؤثر آموزش امر در هادانشگاه و یا عالی آموزش مراکز

 نشان مختلف هایپژوهش نتایج. باشدمی توجه قابل بسیار

 و مؤثر یادگیری هادانشگاه فراگیران از بسیاری که دهندمی

 اجتماعی روانی مشکلات و تحصیلی افت که اندنداشته پایدار

 گردد. عواملمی محسوب جامعه هر ایبر تهدیدی آن از حاصل

 احساس انگیزه، جمله از گذارد؛می تأثیر یادگیری بر مختلفی

زندگی  هایواقعیت با درسی مطالب انطباق فردی و علائق نیاز

 بین اثربخش ارتباطات بهبود اینکه به با توجه. (7) دانشجویان

 منظور به است، سالم آکادمیک درفضای مؤثر عوامل از فردی

 یدلازم است که اسات یادگیری -یاددهی فرآیند کیفی ارتقای

ارتباط اثربخش را مورد توجه قرار  یبرقرار عوامل مؤثر در

 مؤثر در برقراری عوامل تا با است لازم دانشگاه اساتید. (8)دهند

 و یاددهی یادگیری و فرآیند آشنا شوند ارتباط موثر با دانشجو

 هایمهارت به مؤثر بستگی شآموزواقع  در .نمایند را تسهیل

 رعایت دانشجو، و احترام حرمت . حفظ(9) اساتید دارد ارتباطی

 پذیری و انعطاف با دانشجویان، انتقادپذیری در برخورد عدالت

 با دانشجویان استاد ارتباط در برقراری عوامل مؤثرترین از

-یان، اثربخشدانشجو از یداسات یعاطف یتحما .(02) هستند

اعتماد  یرااست ز یادگیری و یسبهبود تدر یروش برا ینترترین

 .(00) دهدیم یشدانشجو افزا را در یادگیری یزهبه نفس و انگ

 تر ویران، مؤثرتر، بادوامفراگ یبرا را یادگیری مختلفی عوامل

 در مختلفی عوامل تاثیرتحت یند. یادگیرینمایتر ملذت بخش

 قرار انگیزش و طالعهم هایعادت یادگیری، راهبردهای محدوده

 اقتصادی، هایزیان بر علاوه مؤثر، غیر یادگیری .(00) گیردمی

 احساس نفس، به اعتماد کاهش سرخوردگی، نظیر مشکلاتی

 و هااستعداد کامل شکوفایی عدم نتیجه در و افسردگی حقارت،

خواهد  پی در را تحصیل در خوردهشکست فرد هایتوانایی

دهد یدر اراک نشان م یااز مطالعهحاصل  یجنتا (03) داشت

 استاد، اخلاق و حفظ حرمت و یعلم یهامهارت علاوه بر

سطح  یعوامل ارتقا ینمهمتر احترام دانشجو توسط استاد از

 دیگریمطالعه . (04) بوده است یاندانشجو یدگاهد از یادگیری

و  با رضایت در تدریس، دانشجو دادن دخالت است داده نشان

 طرفی از .(03) است همراه دانشجو برای تریبیش یادگیری

 از دانشجویان رضایتمندی چه هر که دهندمی نشان هابررسی

 در مثبت تعاملات و روان سلامت بالاتر باشد شده ارائه خدمات

 ارائه خدمات از دانشجویان وقتی برعکس است بیشتر آنان بین

 از تغیب و گیری کناره مانند رفتارهایی باشند ناخرسند شده

 شودمی دیده آنها در پرخاشگرانه رفتارهای و درس هایکلاس

 خشنودی عکس به کندمی ایجاد آنها در را یادگیری عدم و

 و و دانشگاه دانشجو آموزشی عملکرد در تواندمی دانشجویان

 داشته آنها یادگیری در و تأثیر بسزایی باشد مؤثر آینده شغل
 و یادگیری رضایت جنوبی افریقای در ایمطالعه. (06) باشد

 نشان دانشگاه آموزشی و محیط خدمات زمینه رادر دانشجویان

 یادگیری، را در زمینه دانشجویان مشکل ترینعمده و داده

 نمود معرفی دانشگاه مدرسان تدریس نحوه و رفاهی امکانات

 نیستند، فراگیران هاییادگیری تمام مسئول مدرسان، .(07)
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022 بررسی موانع یادگیری از دیدگاه دانشجویان                                                     

 8931دوم، تابستان،  ، شمارهچهاردهم دوره                        اه علوم پزشکی شهید صدوقی یزدفصلنامه مرکز مطالعات و توسعه آموزش دانشگ

 کنترل مؤثرند تدریس بر که متغیرهایی تمام بر آنها همچنین

 اما نیست امکانپذیر موجود، موقعیت در کنترلی چنین و ندارند

 ایگونه به را یادگیری -یاددهی هایفعالیت است موظف مدرس

 که آنجایی از. (08) شود یادگیری به منتج که کند سازماندهی

 مراقبت و عالی آموزش هایسیستم ، گذشته دهه طی در

 در شانمسئولیت و شده توجهی قابل تغییرات دچار ،سلامت

 رسدمی نظر به و است کرده پیدا افزایش هایشانفعالیت مقابل

 یادگیری خصوص در مدرسان، و هادانشکده یابد، ادامه روند این

. (09) دارند عهده به را مهمی مسئولیت دانشجویان بهتر

 افت آن اقبمتع و یادگیری عدم اینکه به توجه با بنابراین

 که است کشور علمی مراکز عمده مشکلات از یکی تحصیلی،

 را و آنان شده دانشجویان روحی مشکلات موجب است ممکن

 کارایی طرفی از قرار دهد از تحصیل محرومیت خطر درمعرض

 هاسرمایه از بسیاری رفتن هدر به موجب و داده کاهش را نظام

 و اقتصادی هایزیان و عالی آموزش هایهزینه اتلاف و

 موضوع، اهمیت به بنا و دلیل همین به. شودمی اجتماعی

 دیدگاه از یادگیری موانع تعیین هدف با حاضر مطالعه

 انجام اهواز پزشکی علوم دانشگاه بهداشت دانشکده دانشجویان

  .شود می

 

 کار روش

 هایگروه مطالعه، یک مطالعه مقطعی است که در این

)شامل بهداشت محیط، بهداشت بهداشت  دانشکده مختلف

ای، مدیریت خدمات عمومی، آمار زیستی، بهداشت حرفه

دانشگاه  بهداشتی، حشره شناسی پزشکی و آموزش بهداشت(

تکمیلی  تحصیلات و کارشناسی مقطع دو علوم پزشکی اهواز در

-مطالعه برحسب فرمول نمونه در این .شد انجام 0396درسال

مختلف  یهااز رشته تصادفی دانشجو به طور 032یری زیر گ

ای در هر گروه آموزشی انتخاب به صورت سهمیه یلی فوقتحص

 شدند.

N=  = 227 n= 227 d= 0.13  0.4 sd= 3.06 

z=1-  

 3 حاوی ساخته محقق پرسشنامه از اطلاعات گردآوری برای

 انع مربوط بهمحور مو سه در سؤال 33 و دموگرافیک پرسش

آموزشی  محیط و( پرسش03)دانشجو  ،(پرسش 04)استاد 

 ها، مقیاسمقیاس سنجش پاسخ شد. استفاده( پرسش8)

( کم خیلی کم، متوسط، زیاد، زیاد، خیلی) قسمتی 3لیکرت 

پرسشنامه براساس مطالعه مقالات بود. ابتدا اعتبار محتوایی 

 ،انحب نظرصا یو با استفاده از نظرات تعداد یمتنظ یعلم

 ینا یبرا. (02)روش لاوشه بررسی شد  روایی محتوا بر اساس

 اساتید و نفر از خبرگان 00یار منظور پرسشنامه در اخت

که نسبت  ییهایهگو لاوشه یهرو یه. بر پاگرفت قرار دانشکده

CVR  شاخص و 38/2آنها حداقلCVI  به 79/2 حداقل آنها 

 از اساس بر این که.اندیپذیرفتن محتوا روایی نظر از آید، دست

 سازگاری برای. نبودند پذیرش قابل مورد 8 تعداد سؤال، 43

 و کرونباخ آلفای ضریب از پرسشنامه تکرارپذیری و درونی

 بدست 83/2کرونباخ  آلفای که در نهایت شد استفاده بازآزمایی

 است برخوردار خوبی پایایی از پرسشنامه داد نشان که آمد

انجام این تحقیق سعی شد کلیه موازین  در )فایل پیوست(.

اخلاق در پژوهش شامل حفظ محرمانگی اطلاعات، اصالت 

ها و معتبر بودن ابزار برای سنجش رعایت شود. این داده

از کمیته  332293904پژوهش دارای کد اخلاق به شماره ا

-اهواز می شاپور اخلاق پژوهش دانشگاه علوم پزشکی جندی

  باشد.

 

 یافته ها

دانشجو به پرسشنامه پاسخ دادند که از مجموع  032داد تع

( 8/34%نفر ) 82( دانشجوی دختر و 0/63%نفر ) 032آنها، 

دانشجوی پسر در این طرح شرکت کردند.این اطلاعات به 

همراه تعداد دانشجویان به تفکیک هر مقطع و گروه آموزشی در 

یری به . مهمترین موانع یادگشودنشان داده می 0جدول شماره 

 ترتیب شامل موانع مربوطه به استاد با میانگین و انحراف معیار

( و موانع 0/44±8/3)  ، موانع مربوط به دانشجو(9/4±8/30)

 (. 0)جدول  ( بود0/09±93/3) محیط آموزشی
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 020                          امین ترابی پور وهمکاران  

 8931دوم، تابستان،  ، شمارهچهاردهم دوره               ه علوم پزشکی شهید صدوقی یزدفصلنامه مرکز مطالعات و توسعه آموزش دانشگا

  

 تحصیلی رشته و تحصیلی مقطع جنس، حسب بر مطالعه مورد دانشجویان فراوانی توزیع: 0 جدول

 یفراوان متغیر

 جنس
 82(8/34)% دختر

 032(0/63)% پسر

 مقطع تحصیلی
 077(77%) کارشناسی

 33(03)% تحصیلات تکمیلی

 رشته تحصیلی

 49(3/00)% بهداشت محیط

 34(8/04)% بهداشت عمومی

 34(3/03%) مدیریت خدمات بهداشت و درمان

 32(03)% حشره شناسی

 32(7/00)% ایبهداشت حرفه

 7(3)% آمار زیستی

 6(6/0)% آموزش بهداشت

 : میانگین، انحراف معیار و فاصله اطمینان حیطه های موانع یادگیری0جدول

 (39%فاصله اطمینان ) میانگین و انحراف معیار حیطه موانع

 03/30-4/33 8/30 ±9/4 استاد

 3/43-43 0/44±8/4 دانشجو

 7/08-7/09 0/09 ±93/3 محیط آموزشی

 

که در بین موانع مربوط به یادگیری، قدرت  نتایج نشان داد

بیان استاد، اخلاق مناسب )شامل رعایت انصاف، حرمت و 

های احترام دانشجو(، به روز بودن علم استاد، عدم ایجاد انگیزه

کافی برای دانشجو مهمترین موانع بودند. حضور به موقع استاد 

ترین در کلاس و ارائه اهداف آموزشی در ابتدای کلاس، ضعیف

موانع یادگیری محسوب شدند. در زمینه موانع مربوط به 

دانشجو، انگیزه دانشجو برای ادامه تحصیل، مشکلات روحی و 

افسردگی و علاقمند بودن به درس به ترتیب مهمترین موانع 

یادگیری و مشارکت سایر دانشجویان در مباحث کلاس، 

والدین خجالتی بودن وعدم مهارت پرسشگری، پیگیری و توجه 

ترین موانع یادگیری از دیگاه دانشجویان بودند. در زمینه ضعیف

ها، موانع مربوط به محیط آموزشی، برنامه زمانبندی کلاس

کاربردی بودن دروس، طولانی بودن زمان کلاس به ترتیب 

مهمترین عوامل و دکوراسیون و چیدمان کلاس، شرایط 

به ترتیب محیطی کلاس و وجود وسایل کمک آموزشی جدید 

 (. 3کمترین تأثیر را بر موانع یادگیری داشتند )جدول 

 : میانگین امتیاز سوالات مربوط به موانع یادگیری دانشجویان3جدول
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 هاحیطه
 سؤالات

 
 میانگین و انحراف معیار

فاصله اطمینان 

(%39) 

 استاد به مربوط موانع

ترام آیا اخلاق مناسب استاد شامل رعایت انصاف، حرمت و اح -0

 یادگیری تأثیر دارد؟   دانشجو در
6/4±3/2 3/2± 6/4 7/4±6/4 

 7/4-8/4 8/4±4/2 آیا قدرت بیان استاد در یادگیری شما تأثیر دارد؟  -0

 آیا وضعیت ظاهری استاد دریادگیری تأثیر دارد؟ -3
0± 3/3 

 
6/3-3/3 

آیا مدیریت مناسب زمان در کلاس توسط استاد در یادگیری  -4

 شجو تأثیر دارد؟  دان
8/2± 3 

3±8/2 
4-9/3 

 آیاحضور به موقع استاد درکلاس در یادگیری تأثیر دارد؟ -3
0±0 

 
0/0-0 

آیا ارائه اهداف آموزشی درابتدای کلاس توسط استاد دریادگیری  -6

 تأثیر دارد؟   
0/0± 7/0 9/0-6/0 

 آیا به روز بودن علم استاد در یادگیری تأثیر دارد؟ -7
4/4±6/2 

6/2± 4/4 
3/4-3/4 

 آیا تجربه استاد در یادگیری تأثیر دارد؟ -8
4/3±0/0 

0/0 ±4/3 
6/3-3/3 

آیا رعایت پیوستگی وانسجام در ارائه مطالب درسی در یادگیری  -9

 تأثیر دارد؟ 
4±8/2 0/4-4 

 3/3-8/3 0±7/3 آیا بازخورد مناسب استاد به دانشجو در یادگیری تأثیر دارد؟ -02

 های کافی استاد به دانشجو درها ودادن انگیزهآیا مشوق -00

 یادگیری تأثیرگذار است؟
4/4±7/2 3/4-3/4 

های نوآورانه توسط استاد در یادگیری دانشجو آیا اتخاذ روش -00

 تأثیر دارد؟
3/3±8/2 6/3-4/3 

آیا استفاده از زبان بدن توسط استاد در یادگیری دانشجو  -03

 مؤثراست؟
4/3±0 6/3-3/3 

آیا تسلط استاد در متنوع نمودن موضوعات در یادگیری دانشجو  -04

 تأثیر دارد؟
4±7/2 0/4-4 

 

 4/4-3/4 6/2±3/4 آیا انگیزه دانشجو در یادگیری او تاثیردارد؟ -03

آیا علاقمند بودن دانشجو به درس کلاس در یادگیری او  -06

 است؟ تاثیرگذار
6/3±0 6/4-4/4 

آیا مسائل خانوادگی ومحیط خارج از کلاس در یادگیری  -07

 دانشجو تأثیر دارد؟
8/0±0/0 7/3-3/3 

آیا خجالتی بودن وعدم مهارت پرسشگری دانشجو در یادگیری  -08

 است؟ او تأثیر گذار
3/0±0/0 3-7/0 

بر یادگیری  آیا مشارکت سایر دانشجویان در مباحث کلاس -09

 دانشجو تأثیردارد؟
0/3±0 7/0-4/0 

 دانشجو به مربوط موانع

 3-3/3 0/0±0/3 ریزی دانشجو در یادگیری او تأثیردارد؟آیا داشتن مهارت برنامه -02

 3-3/3 0±6/3 های جسمی دانشجو در یادگیری او تأثیرگذاراست؟آیا بیماری -00

 3/3-8/3 7/2±3/4 آیا مشکلات اقتصادی دانشجو در یادگیری او تأثیر دارد؟ -00

های روحی وافسردگی در یادگیری دانشجو آیا ناراحتی -03

 تأثیردارد؟
4/4±6/2 4/4-0/4 

 3-0/3 0/0±0 آیا دوری از خانواده بریادگیری دانشجو تأثیرگذار است؟ -04

 8/0-0/3 0/0±3 آیا مسائل مربوط به خوابگاه در یادگیری دانشجو تأثیردارد؟ -03
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 8931دوم، تابستان،  ، شمارهچهاردهم دوره               ه علوم پزشکی شهید صدوقی یزدفصلنامه مرکز مطالعات و توسعه آموزش دانشگا

جه والدین دریادگیری دانشجو آیا نظارت، پیگیری و تو -06

 مؤثراست؟
8/0±0 9/0-6/0 

 3-4/3 0/0±0/3 آیا تسلط بر مباحث قبلی در یادگیری دانشجو تأثیر دارد؟ -07

 آموزشی محیط

 9/3-0/4 0±4 آیا طولانی بودن زمان کلاس در یادگیری دانشجو تأثیردارد؟ -08

 4-0/4 8/2±0/4 ؟آیا کاربردی بودن دروس در یادگیری تأثیر دارد -09

 0/4-3/4 8/2±0/4 ها در یادگیری تأثیر دارد؟آیا برنامه زمانبندی کلاس -32

آیا قدیمی وغیر ضروری بودن سرفصل ها در یادگیری  -30

 تأثیردارد؟
8/3±0 9/3-6/3 

 0/3-4/3 0/0±3/3 آیا شرایط گرما یا سرما درکلاس در یادگیری تأثیر دارد؟ -30

 امکانات وفضای مناسب برای کار عملی موجب آیا داشتن -33

 شود؟یادگیری می
3/3±0 6/3-3/3 

-آیا استفاده از وسایل کمک آموزشی جدید باعث یادگیری می -34

 شود؟
3/3±0 4/3-0/3 

 0/0±3 های کلاس بر یادگیری تأثیر دارد؟آیا نوع وچیدمان صندلی -33
0/3-9/0 

 

 

های دگیری از دیدگاه گروه، موانع یا4بر اساس نتایج جدول 

داری بود. به طوریکه این مختلف آموزشی دارای تفاوت معنی

داری در زمینه موانع مربوط به استاد و تفاوت به طور معنی

(. همچنین، از =220/2Pموانع محیط آموزشی بیشتر بود. )

دیدگاه دانشجویان بهداشت عمومی، موانع یادگیری مربوط به 

 .(33±0/3بیشتری بود ) استاد دارای اهمیت

 

 های آموزش: میانگین و انحراف معیار، فاصله اطمینان و سطح معناداری به تفکیک گروه4جدول

 

 : آموزش بهداشت7: آمار و اپیدمیولوژی 6ای : بهداشت حرفه3: حشره شناسی 4: مدیریت خدمات بهداشتی 3: بهداشت محیط 0:بهداشت عمومی 0*

 

می، نظام آموزشی به عنوان ماشین یا در رویکردهای عل بحث

شود که در آن باید فراگیران براساس کیفیت صنعتی تصور می
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مورد انتظار تحول یابند و در صورتی که بازده مورد انتظار 

-حاصل نشود در قالب شکست و اتلاف منابع آموزشی قرار می

ها و گیرد. در مورد دلایل و عوامل موانع یادگیری، دیدگاه

متعددی توسط دانشجویان ارائه گردیده است که در نظرات 

پژوهش حاضر در سه بعد )استاد، دانشجو، محیط آموزشی( 

گیرند. مطالعه حاضر نشان داد موانع مورد بررسی قرار می

داری یادگیری از دیدگاه دانشجویان دختر و پسر تفاوت معنی

 نداشتند. در مطالعه پردنجانی و همکاران در دانشگاه علوم

همکاران  . و همچنین پژوهش خزائی و(00)پزشکی گلستان 

ای با افت تحصیلی آنها نداشته جنسیت دانشجویان رابطه (00)

است. در حالیکه در مطالعه اسکندری و همکاران، جنسیت با 

. نتایج تحقیق (03)داری داشت افت تحصیلی رابطه معنی

ه افت آرکامبالت و همکاران نشان داد اکثر دانشجویانی ک

. نکته مهم و قابل ذکر در (04) تحصیلی داشتند، دختر بودند

این زمینه آن است که جنسیت، به خودی خود به عنوان یک 

در  (03) تواند باعث افت و شکست تحصیلی گرددمتغیر نمی

افت تحصیلی دانشجویان و مقطع تحصیلی مطالعه ثناگو بین 

مطالعه بندبنی و . اما در (06)داری وجود نداشت رابطه معنی

همکاران در دانشگاه علوم پزشکی گیلان، میزان افت تحصیلی 

. (07)در دانشجویان کارشناسی بیشتر از تحصیلات تکمیلی بود 

در مورد سایر متغیرها و در بعد مربوط به استاد، نتایج پژوهش 

 حاضر نشان دهنده این است که قدرت بیان استاد و اخلاق

 از دانشجو احترام و حرمت انصاف، ترعای شامل استاد مناسب

 که حالی در. شوندمی محسوب یادگیری موانع ترینمهم

. نشدند محسوب مؤثر چندان ظاهری و فردی خصوصیات

 بستگی ارتباطی هایمهارت از صحیح استفاده به مؤثر آموزش

 دوسویه تعامل یک در اطلاعات و افکار تبادل صورت به که دارد

 هایویژگی از تابعی و گیردمی انجام دانشجو و استاد بین

 و زائرثابت مطالعه در. (08) باشدمی استاد علمی و شخصیتی

 و آموزشی هایویژگی گیلان، پزشکی علوم دانشگاه در همکاران

 همچنین و تدریس هایمهارت و بیان فن مانند استاد اخلاقی

 ترینمهم از استاد توسط دانشجو احترام و حرمت حفظ و اخلاق

 که بودند دانشجویان دیدگاه از ارتباط برقراری در مؤثر عوامل

 از دیگر مطالعه چندین در. (09) دارد همخوانی حاضر مطالعه با

 و قدمی ،(30) جبرائیلی ،(32) همکاران و نجیمی جمله

 در عامل ؤثرترینم بعنوان دانشجو به احترام ،(30) همکاران

 دیگر از .شد شناخته دانشجو و استاد بین ارتباط برقراری

 بعد در و حاضر پژوهش در شده یافته تأثیرگذار متغیرهای

 عدم و دانشجو، به استاد کافی انگیزه عدم دانشجو، به مربوط

 و آشتیانی مطالعات در نتایج این که است درس به علاقه

 از. دارد همخوانی (30) ارانهمک و جبرائیلی ،(33) همکاران

 دانشگاه به ورود و کنکور سد از عبور با دانشجویان این که آنجا

 عوامل و علل باید اندنبوده انگیزهبی گذشته در که اندکرده ثابت

 جدی پیگیری و بررسی مورد دانشگاه در آنها شدن انگیزهبی

 انگیزگیبی اصلی علل همکاران و چراغی مطالعه در. گیرد قرار

 با اهواز پزشکی علوم دانشگاه بهداشت دانشکده دانشجویان

 جامعه فرهنگی دیدگاه و مبهم شغلی آینده مصاحبه، از استفاده

 شده عنوان بهداشت دانشکده در تحصیلی هایرشته مورد در

 دانشجویان، یادگیری موانع عمده علل دیگر از. (34) است

 مطالعه در که .تاس شده عنوان افسردگی و روحی مشکلات

 عامل عنوان به نیز ،(36) پوربختیار و (33) همکاران و رئوفی

 جمله از افسردگی. است شده محسوب تحصیلی افت اصلی

-می شمار به تحصیلی افت و مطلوب یادگیری عدم مهم عوامل

 تحصیلی و ایحرفه اجتماعی، عملکرد کاهش به منجر که رود

 شیوع دهنده نشان نیز یشینپ مطالعات هاییافته. شودمی فرد

 پزشکی علوم هایدانشگاه دانشجویان بین در افسردگی متفاوت

 بهداشت تأثیر و روانی عوامل نقش به توجه با. (37) بود کشور

 و دانشجویان گذاری هدف و تحصیل انگیزه میزان بر روانی

 انتظار آنها، در افسردگی شیوع از حاکی مختلف مطالعات وجود

 طور به دانشجویان موفقیت میزان بر عوامل این رتأثی رودمی

 رشته و درس به علاقگیبی. (38) گردد بررسی مشخص

 مطالعه این در یادگیری موانع اصلی علل از نیز تحصیلی

 و نجیمی و (39) سیمون و توار مطالعه با که شد شناخته

 میزان همکار و جوادی مطالعه در. است همسو (32) همکاران
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 دو در یادگیری در تحصیلی رشته به دانشجویان هعلاق تأثیر

. (42) نداشت دارمعنی تفاوت مشروطی غیر و مشروطی گروه

 و هاکلاس بندی زمانبرنامه نیز آموزشی محیط بعد در

 از یادگیری موانع در چشمگیری تأثیر دروس بودن کاربردی

 . داشت دانشجویان دیدگاه

 :مطالعه محدودیتهای

 هایمحدودیت دارای نیز حاضر مطالعه ای،مطالعه هر مانند

 دهیتعمیم قابلیت عدم: از عبارتند هامحدودیت برخی. بود

 و دانشگاه سطح در هادانشکده همه به مطالعه این نتایج

 در اساتید نظرات اظهار دریافت عدم کشور، های سطحهدانشگا

 متنوع نهایت در و دانشجویان یادگیری بر موثر عوامل خصوص

 در تواندمی که مختلف هارشته در یادگیری هایشیوه دنبو

 .باشد تاثیرگذار مطالعه در کنندگانمشارکت نظرات اظهار

 

 نتیجه گیری

های آموزشی استاد )قدرت بیان، به روز بودن بعضی ویژگی

های علم استاد، ایجاد انگیزه در دانشجو(که نشانگر مهارت

ی اخلاقی و فردی هاتدریس اوست و همچنین بعضی ویژگی

)رعایت انصاف، حرمت و احترام دانشجو( که نشانگر روابط 

-انسانی است و مشکلات روحی و افسردگی دانشجو از اساسی

باشد. لذا اساتید باید در ترین موانع یادگیری دانشجو می

راستای بهبود و توسعه یادگیری و ایجاد محیط پویا تلاش کرده 

ناسب که کلید یادگیری است برقرار تا بتوانند ارتباط مؤثر و م

های آموزشی برای ارتقای نمایند. همچنین برگزاری کارگاه

گردد. از مهارت ارتباط اساتید و بهبود این ارتباط توصیه می

طرفی رفع مشکلات روحی و افسردگی دانشجو نیز با لزوم 

شناسایی بموقع و درمان دارویی یا شناختی از ضروریات است 

-ارائه خدمات روانشناختی صحه می ت کار مشاوره وکه بر اهمی

 گذارد

 

 تشکر و قدردانی

 پزشکی آموزش و توسعه نویسندگان از پشتیبانی مالی مرکز

اهواز و  شاپور و معاونت پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی جندی

همکاری دانشجویان در انجام مطالعه، کمال تشکر و قدردانی را 

پژوهشی مصوب دانشگاه علوم  دارند. این مطالعه حاصل طرح

 است. 332293904اهواز به شماره ا شاپور پزشکی جندی
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Abstract 

Introduction: The aim of this study was to investigate the barriers to learning in view of students of 

Ahvaz University of Medical Sciences (AUMS). 

Methods: This descriptive cross-sectional study was conducted on 230 undergraduate and graduate 

students of AUMS. A 35-item researcher-made questionnaire was used to collect the data. 

Result: The mean and standard deviation of the barriers to learning were; obstacles related to the 

teacher (52.8 ± 4.9), student barriers (44.2± 4.8), and educational barriers (29.2± 3.9) the skills of 

the teacher (4.8±0.4), considering education ethics by the teacher (including respect for students and 

fairness) (4.6± 0.5), up to date knowledge of teacher (4.4 ± 0.6) , adequate motivation of teacher for 

learning to students (4.4 ± 0.7) and students' depression and other mental disorders (4.4 ± 0.6). 

Learning barriers were significantly different from the viewpoints of different educational groups 

(P<0.001). In terms of gender and educational level, there was no significant difference in the 

barriers of learning from the viewpoint of students of different disciplines. 

Conclusion: Some of the characteristics of the teachers' teaching including the power of 

expression, the modernity of the teachers knowledge and the motivation of the student, which 

reflects teachers' teaching skills, as well as some moral and individual characteristics including 

fairness and respect for the student, indicating human relationships were found important. 

Keywords: Student, Learning Barriers, School of Health, Teacher. 
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