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  مقاله اصیل پژوهشی

  هاي محیط آموزش بالینی بیمارستان از دانشجویان پزشکیدیدگاه 
  تحت پوشش دانشگاه علوم پزشکی بیرجند آموزشی 

  DREEMبراساس مدل  
  

  2يجاریب تایب ،1يلفقاراذو درضایحم دیس
  

  چکیده
این مطالعه با هدف . باشد اهمیت زیادي میسازي بهتر دانشجویان پزشکی داراي  آماده برايمحیط آموزش بالینی  :و هدف زمینه

هاي  هاي اصلی بالینی بیمارستان آن در بخش و کارورزان در جهت کمک به ارتقايتعیین وضعیت آموزش بالینی از دیدگاه دستیاران 
  .تحت پوشش دانشگاه علوم پزشکی بیرجند انجام شد

و کارورزان  ارانینفر از دست 116 تعداد ،انجام شد 1393سال  تا مهرماه1392مطالعه مقطعی که از اسفند  نیدر ا :تحقیقروش 
 طهیحپنج در  سؤال50شامل که  ابزار سنجش محیط آموزشی دانشگاه دانديو  انیفرم مشخصات دانشجو. شرکت کردند یپزشک

کنندگان  توسط شرکت ،بود یاجتماع طیشراو درك از  یآموزش طیحاکم بر مح يخود، فضا یعلم ییدرك از توانا د،یاسات ،يریادگی
  .تجزیه و تحلیل شد انسیوار زیمستقل  و آنال یت يبا استفاده از آزمونها SPSS 15داده ها توسط نرم افزار . شد لیتکم

وضعیت آموزش بالینی در بخش هاي اصلی  میانگین نمرات . سال  بود 8/25±8/2میانگین سنی شرکت کنندگان   :ها یافته
 ینیبال دیاسات، 89/35±30/8 يریادگی  طهینمره ح نیانگیم. نمره بود 200از حداکثر  03/155±86/27بیمارستانهاي آموزشی

 55/21±12/5 اجتماعی شرایط از دركو  19/37±49/6 جوآموزشی، 93/25±82/4 ی خودعلم اییاز تواندرك ، 36/6±32/34
در  ینیآموزش بال تیوضعمیانگین نمره   p) =004/0(  .ودبالاتر از کارورزان بدر دستیاران میانگین نمره وضعیت آموزش بالینی .بود

  )p/=001(بخش هاي مختلف تفاوت آماري معنی داري داشت
در برخی بخش . می باشد یدانشگاه در حد مطلوبفراگیران  دگاهیاز د ینیحاکم بر آموزش بال يو فضا یطیمح تیوضع :گیري نتیجه

  ..بهبود وضعیت آموزش بالینی بخش از طرف دست اندرکاران دانشگاه وجود داردها همچون بخش داخلی نیاز به توجه بیشتر جهت 
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  مقدمه
کننده  یکی از مهمترین عوامل تعیین ،آموزشی محیط

ی یشناسا .)1( باشد ر میثّؤموفقیت یک برنامه آموزشی م
 ،مسائل موجود در آموزش بالینی و اقدام براي اصلاح آن

این امر . ت خدمات پزشکی خواهد شدکیفی يموجب ارتقا
یان آموزش پزشکی بتوانند تصویر شود که متولّ باعث می

دست آورده و  ههاي بالینی ب ط موجود در محیطدرستی از شرای
  .)2( دور نماي مناسبی را ترسیم کنند

قسمتی از آموزش پزشکی است که  بالینی آموزش
دانشجویان دانش نظري خود را بصورت عملی بکار می گیرند 

دانشجویان پزشکی با حضور بر  آموزش، از این مرحله در .
مهارت پرداخته و با  بالین بیمار وبه صورت تدریجی به کسب

استفاده از تجربیات و استدلالهاي منطقی کسب شده براي 
موزش بالینی آ ).3( حل مشکلات بیماران آماده می شوند

باشد که بدون آن  بخش مهمی از آموزش در دوره پزشکی می
 .)4(  باشد تربیت پزشکانی شایسته و کارآمد غیر ممکن می

محیطی است که از بنابراین یک محیط آموزشی مطلوب، 
هاي آموزشی و ذهنی و همکاري بین یادگیرندگان و  فعالیت

 که صورتی بنابراین در .نیز اساتید و دانشجویان حمایت کند
با حال عین در و استرسو  تنش از دور به و آرامي جو یتجد 

 درجهت دانشجویان براي را خوبی کشش تواند می باشد، برقرار
  .)5( نماید ایجاد بالینی هاي دگیريیا در بیشتر چه هر شرکت

هاي  امروزه با توجه به تغییرات سریعی که در محیط
بارتر هر چه آموزش بالینی پر افتد، درمانی اتفاق میو بهداشتی 

 آموزش .تر خواهند شدادانشجویان امروز براي فردا کار ،باشد
 باشد می علوم پزشکی در آموزش مهم و اساسی بخش بالینی،

 یا و مشکل بسیار، و شایسته کارآمد افراد تربیت آن بدون که
، ها دانشگاه رسالت مهمترین ).6( شد خواهد ممکن غیر

 مدیران و متخصصان که است دانشجویانی تربیت و آموزش
 سطح يارتقا رو از این دهند؛ می تشکیل را کشور آینده

 کار نیروي ایجاد به منجر ،پزشکی علوم هاي دانشگاه آموزشی
 سلامت سطح يارتقا نتیجه در و جامعه نیاز مورد و رمؤثّ

 کارا، بازخوردهاي جز در سایه ارتقا این. شود جامعه می
  .)7( گردد نمی ها حاصل کاستی رفع و مداوم هاي بازنگري

وضعیت  است لازم ،مدآکار بالینی آموزش به نیل براي
 و ضعف نقاط د؛گرد ارزیابی مستمر صورت هب آموزش موجود

ن شناساییآ تقو ت آموزش مورد بررسی قرار شده و کیفی
 قابل صورت ، بهبا توجه به استانداردهاي تعریف شدهگیرد و 
 تشخیصی ابزارهاي یکی از .شود سنجیده عملیاتی و مشاهده

 .)8( است آموزشی فضاي محیط و گیري اندازه زمینه، این در
 مورد هاي فعالیت از ،یادگیري و یاددهی هاي ارزشیابی محیط

 نیروي تربیت زیرا ؛است مؤسسات آموزشی در هتوج و تأکید
این  به وابسته زیادي میزان به صلاحیت، و رتبح داراي انسانی
تربیت  موجب تواند می آن تکیفی است و ارتقاي محیط

  .)9( گردد بالینی مختلف هاي حیطه در باکفایت فراگیران
 و محیط یکم ريگی اندازه برايشده  هاي ارائهابزار از یکی

 1977 سال در است که اي پرسشنامه، آموزش بر فضاي حاکم
این . گردید تدوین اسکاتلند داندي دانشگاه در Roff,Sتوسط

داندي  دانشگاه آموزشی محیط سنجش ابزار ، بهپرسشنامه
)DREEM(1 موسوم است )عنوان این پرسشنامه به .)2 

 نیز و درسی برنامه مشکلاتشناسایی  براي تشخیصیي ابزار
 محیط تفاوت شناسایی یاو آموزش  در تغییر اثربخشیبررسی 

 تواند میو  رود کار می هب مطلوب محیط به نسبت واقعی
  .)2( دهد قرار مدیران آموزشی اختیار در قیمتی گران اطلاعات

منظور بهبود و ارتقاي  هاي دانشجویان به گاه ارزیابی دید
ر به شناخت و تقویت نقاط ت آموزش بالینی، منجمستمر کیفی

که آنجا از. گردد ساختن نقاط ضعف آموزش می ت و برطرفقو 
 منابع از یکی و آموزشی کنندگان خدمات دریافت ،دانشجویان

 توانند می هستند، آموزش بالینی مشکلات شناسایی
 .گیرند قرار مشورت مورد، بالینی آموزش کیفیت درخصوص

 تعیین و شناسایی در جهت اآنه عقاید از توان می بنابراین
 که آنچه و گذرد می آموزش بالینی محیط در آنچه بین شکاف

  .کرد استفاده است، نفعان ذي این انتظار مورد
                                                        

1 Dundee Ready Education Environment Measure 
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این مطالعه با هدف تعیین وضعیت موجود محیط و فضاي 
حاکم بر آموزش بالینی از دیدگاه دستیاران و کارورزان 

ک به ارتقاي سطح در جهت کم ،دانشگاه علوم پزشکی بیرجند
هاي تحت پوشش  هاي اصلی بالینی بیمارستان آن در بخش

  .دانشگاه علوم پزشکی بیرجند انجام شد
  

  تحقیقروش 
 ماهاسفند زمانی در فاصله در این مطالعه مقطعی که

نفر از  116 دتعدا انجام شد، 1393سالتا مهرماه  1392
 اصلیبخش چهار کارورزان و دستیاران مشغول به تحصیل در 

شامل امام رضا و ولی عصر بیرجند،  هاي آموزشی بیمارستان
شرکت  ،داخلی، زنان و زایمان، اطفال و جراحی :هاي بخش
کارورزان شامل دانشجویانی بودند که در زمان مطالعه . کردند

داشتند و دستیاران  حضور داشتند بخش اصلی 4در یکی از 
در زمان ( شامل دستیاران دو بخش داخلی و اطفال بودند

  . )تنها این دو بخش داراي دستیار بودند ،مطالعه
همه افراد  صورت سرشماري بوده و گیري به روش نمونه

وري آ ابزار جمع .ندشده شرکت داد مطالعهشرایط در  واجد
سن، (کنندگان  ها شامل فرم اطلاعاتی مشخصات شرکت داده

مقطع تحصیلی، بخش و مدت  محل سکونت، جنس،
پرسشنامه  و) ز کارورزي یا سال دستیاريشده ا سپري

شامل  DREEMپرسشنامه . بود DREEM یسؤال50
 از دانشجو درك اساتید، یادگیري، :حیطه پنجسؤالاتی در 

 درك و آموزشی محیط بر حاکم فضاي خود، علمی توانایی
این پرسشنامه  تسؤالا. بود خود اجتماعی شرایط از دانشجو

 موافقم کاملاً: لیکرت شامل اي گزینه بر اساس مقیاس پنج
، مخالفم )2 امتیاز( مطمئن نیستم ،)3 امتیاز( موافقم ،)4 امتیاز(
نحوه  .شد دهی می نمره) 0 امتیاز( مخالف و کاملاً )1 امتیاز(

جمع نمرات هر کدام از  ،محاسبه نمره هر کدام از دانشجویان
قرار  200تا صفر  بینآنها، ت بود که دامنه نمرات سؤالا

در  .بودتر  دهنده وضعیت مطلوب نمره بالاتر نشان .گرفت می
مجموع امتیاز  ،تسؤالاها نیز بر اساس تعداد  هر کدام از حیطه

حیطه یادگیري  .صورت جداگانه محاسبه شد هحیطه ب هر
حیطه اساتید بالینی ، 48با حداکثر امتیاز  سؤال 12داراي 
دانشجو از حیطه درك ، 44 حداکثر امتیاز با سؤال 11شامل 

 حیطه امتیاز، 32حداکثر  با سؤال 8توانایی علمی خود شامل 
 48حداکثر  با سؤال 12آموزشی شامل  محیط بر حاکم فضاي

 سؤال 7اجتماعی شامل  شرایط از دانشجو امتیاز و حیطه درك
ارزشیابی  براياین پرسشنامه در ایران بارها . امتیاز بود 28 با

هاي مختلف کشور استفاده  اهمحیط آموزش بالینی در دانشگ
در مطالعه . ستو روایی و پایایی آن بررسی شده اشده 

یید شد و أاعتبار ظاهري پرسشنامه ت عربشاهی و همکاران،
 محاسبه شد 75/0پایایی  براي بررسیضریب آلفاي کرونباخ 

و پایایی ) 77/0(خواه روایی محتوا  در مطالعه وطن .)2(
  .)10( شدیید أت α=76/0پرسشنامه با 

 رايجلسات توجیهی ب ،قبل از توزیع پرسشنامه
ت و اهداف طرح دانشجویان و دستیاران در خصوص اهمی

هاي  سپس در پایان دوره کارورزي در بخش ؛برگزار شد
منظور  به. کنندگان توزیع شد پرسشنامه بین شرکت ،اصلی

  .شد می نام تکمیل ها بی پرسشنامه ،رعایت نکات اخلاقی
  SPSSآماري افزار نرم در ي،آور جمعپس از ها  داده

 از آمار توصیفی ها براي توصیف داده. وارد شد) 15ویرایش (
براي تجزیه و  و) اریو انحراف مع نیانگیم ،یدرصد، فراوان(

، از ها بودن توزیع داده با توجه به نرمالها،  تحلیل داده
زمون تعقیب توکی آو  ANOVA، مستقل یت هاي آزمون
  .در نظر گرفته شد α=05/0داري  یمعنسطح . ه شداستفاد
  
  ها یافته

تعداد کل دانشجویانی که در زمان انجام مطالعه یکی از 
 نفر و دستیاران دو100، گذرانده بودند هاي اصلی را بخش

% 100دهی  میزان پاسخ. نفر بودند16اخلی و اطفال بخش د
 ل وسا 98/24±06/1 سن کارورزان در مطالعه نیانگیم. بود
 50/32±53/3کننده در مطالعه  شرکت ارانیسن دست نیانگمی

مشخصات دموگرافیک و تحصیلی دانشجویان مورد . سال بود
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  .نشان داده شده است یک مطالعه در جدول
مربوط به وضعیت آموزش بالینی در  میانگین نمرات

از  03/155±86/27 هاي آموزشی هاي اصلی بیمارستان بخش
کل پرسشنامه و نمره  نیانگیم. نمره بود200حداکثر 

  .نشان داده شده است 2در جدول  ،هاي مختلف آن طهیح
 دختر در دانشجویان ینیآموزش بال تیوضعنمره  نیانگیم

بود  22/158±26/26و در دانشجویان پسر  05/29±40/152
نمره  نیانگیم .)P=27/0( داري نداشت که اختلاف معنی

هل أن متدر دانشجویا ینیآموزش بال تیوضع
از  149/ 54±30/28دو در دانشجویان مجرّ 26/24±66/164

همچنین بیشترین نمره مربوط به  .)P=005/0(نمره بود  200
زنان و داخلی هاي  بخشآنها  اطفال و بعد از بخش جراحی،

هاي  در بخش ینیآموزش بال تیوضعمیانگین نمره  .بود
  .)3 ولجد)(P/=001( داري داشت تفاوت آماري معنی ،مختلف

هاي  در خصوص میانگین نمرات هر کدام از حیطه
پرسشنامه بر حسب مشخصات دانشجویان در حیطه یادگیري 

وضعیت  در حیطه اساتید بین سن،، حسب سن و بخش بر
هل، مقطع تحصیلی و بخش، در حیطه درك دانشجو از أت

مقطع تحصیلی و ، هلأتوانایی علمی خود بر حسب وضعیت ت
و درك اي فضاي حاکم بر محیط آموزشی ه بخش و در حیطه

اختلاف  ،هل و بخشأدانشجو از شرایط اجتماعی بر حسب ت
که میانگین نمرات  طوري  هب ؛داري مشاهده شد آماري معنی

هل بیشتر از دانشجویان أشده در دانشجویان متهاي ذکر حیطه
میانگین نمرات در دانشجویان با سن بالاي  د بود ومجرّ
میانگین نمرات در . سال بود 25کمتر از  سال بیشتر از25

مقطع دستیاري بیشتر از کارورزي و در بخش جراحی بیشتر از 
   .هاي دیگر بود بخش

 ات دموگرافیک و تحصیلی دانشجویانتوزیع فراوانی مشخص -1جدول 
  هاي آموزشی شهر بیرجند هاي اصلی بیمارستان بخش

  درصد  تعداد  مشخصات

  56  65  زن  جنس
  44  51  مرد

  1/62  72  مجرد  هلأوضعیت ت
  9/37  44  متاهل

  8/57  67  خوابگاه  محل سکونت
  2/42  49  منزل شخصی

  2/17  20  بومی  بودن وضعیت بومی
  8/82  96  غیر بومی

  2/86  100  کارورزي  تحصیلی مقطع
  8/13  16  دستیاري

  بخش
  6/33  39  اطفال
  9/31  31  داخلی
  2/17  20  زنان

  2/17  20  جراحی

  7/70  82  ماه 12کمتر از   دت زمان اشتغالم
  3/29  34  ماه 12بیشتر از 

ي مختلف وضعیت آموزش ها کل و حیطهمیانگین نمرات  - 2جدول 
  بالینی از دیدگاه دانشجویان مورد مطالعه

انحراف ±میانگین  حیطه
  معیار

دامنه 
  نمرات

  15- 55  89/35±30/8  یادگیري
  18- 53  32/34±36/6  اساتید بالینی

رك دانشجو از توانایی د
  17- 39  93/25±82/4  خود علمی

فضاي حاکم بر محیط 
  22- 56  19/37±49/6  آموزشی

درك دانشجو از شرایط 
  12- 33  55/21±12/5  اجتماعی

  96- 197  03/155±86/27  مجموع
  
  
  

                               4 / 8



  بیتا بیجاريي و ذولفقار درضایحم دیس: نویسندگان                                                     پزشکی از محیط آموزش بالینیدیدگاه دانشجویان : عنوان مقاله

 372

  لیمدت تحص و یبر حسب مقطع و بخش آموزش ینیآموزش بال تیوضع يها طهینمرات کل و ح نیانگیم سهیمقا - 3جدول 

  مشخصات فراگیران

  حیطه

  اساتید  یادگیري  مجموع
 از دانشجو درك

 علمی توانایی

  خود

 بر حاکم فضاي

  آموزشی محیط

 دانشجو درك

 شرایط از

  اجتماعی

مدت 
  تحصیل

  64/153±75/30  55/21±50/5  04/37±91/6  79/25±24/5  81/33±03/7  27/35±29/9  ماه12کمتر از 
  53/158±59/18  56/21±06/4  59/37±32/5  28/26±61/3  59/35±03/4  50/37±69/4  ماه و بیشتر12

  30/0  98/0  64/0  57/0  09/0  09/0  داري سطح معنی

مقطع 
  تحصیلی

  26/153±76/28  51/21±30/5  79/36±54/6  58/25±92/4  82/33±50/6  56/35±69/8  کارورز
  62/168±92/13  86/21±80/3  07/40±51/5  43/28±20/3  15/38±18/3  29/38±06/4  دستیار
  004/0  81/0  07/0  03/0  02/0  25/0  داري سطح معنی

بخش 
  آموزشی

  53/139±25/34  21/549/18  94/34±98/7  80/23±54/5  74/31±02/8  49/30±39/10  داخلی
  62/161±18/21  23/23±95/4  69/38±04/6  69/26±62/3  56/35±36/5  44/37±98/4  اطفال
  65/153±13/16  05/21±83/2  80/35±53/3  60/24±18/3  95/34±20/3  25/37±61/4  زنان

  90/169±03/25  15/24±47/4  60/39±37/5  50/29±74/4  65/35±43/6  00/41±60/7  جراحی
 001/0 001/0  01/0  001/0  04/0  001/0  داري سطح معنی

 
  بحث
 يو فضا طیموجود مح تیوضع نییبا هدف تع مطالعه نیا

و کارورزان  ارانیدست دگاهیاز د ینیحاکم بر آموزش بال
با استفاده از پرسشنامه  رجندیب یدانشگاه علوم پزشک

DREEM صورت پذیرفت .  
شده  نتایج این مطالعه نشان داد که میانگین نمرات کسب

براساس که بود  03/155±86/27گانه  هاي پنج از حیطه
وضعیت  راهنماي تفسیر نمره کل ابزار در محدوده 

هر   براساس راهنماي تفسیرین همچن. باشد بخش می رضایت
در حیطه یادگیري کدام از حیطه هاي پنج گانه پرسشنامه ،

در حیطه ، از تدریس دهنده درك مثبت میانگین نمره نشان
در  ،بودن وضعیت استاد بخش رضایتدهنده  نشان اساتید

وجود دهنده  نشانحیطه درك دانشجو از توانایی علمی خود 
در حیطه فضاي آموزشی ، نفس در دانشجویان اعتماد به

حیطه شرایط  رضایتمند و درفضاي دهنده وجود  نشان
نتایج . بودچندان بد  شرایط نه دهنده وجود نشان اجتماعی

پذیرفته در سایر  برخی مطالعات صورتمطالعه حاضر با نتایج 

در مطالعه سلطانی . باشد راستا می همهاي کشور  دانشگاه
بود  6/140شده  میانگین امتیاز کسب ،کارانعربشاهی و هم

میانگین نمره درك  ،و همکاران خواه در مطالعه وطن). 2(
یانگین در مطالعه موسوي و همکاران م). 10(بود  18/159

شده  علت تفاوت در نمرات کسب). 11( بود 1/96امتیاز کل 
موزش بالینی از دیدگاه آپرسشنامه ارزیابی وضعیت 

هاي  در بخش فشار و استرس بالادلیل  هاند بتو دانشجویان می
همچنین تفاوت در . )12، 11( باشد بالینی مورد مطالعه

هاي فرهنگی و  ها و تفاوت وضعیت آموزشی دانشگاه
ثیر أتواند در دیدگاه دانشجویان ت می ،جغرافیایی مناطق مختلف

  . داشته باشد
نتایج این مطالعه در خصوص مقایسه میانگین وضعیت 

هاي آن بر حسب جنس نشان داد که  زش بالینی و حیطهآمو
بین دو جنس اختلاف  ،هاي مورد بررسی کدام از حیطه در هیچ

راستا با نتایج حاصل  این موضوع هم. داري وجود نداشت یمعن
طاهري و  ،)13( سلاجقه ،)2(از مطالعه سلطانی عربشاهی 

طالعه م البته در. باشد می) 15( Al-Ayedو ) 14(ی آقامولائ
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بین  ،بر خلاف نتایج مطالعه حاضر) 11(موسوي و همکاران 
علت وي  .داري وجود داشته است یر ارتباط معناین دو متغی

ث دانسته نّؤاین امر را داشتن روحیه انتقادي بیشتر در جنس م
ت در تعیین ثیر جنسیأدهنده اهمیت ت و این امر را نشان

  .نیازهاي آموزشی در نظر گرفته است
هاي آن بر حسب  انگین وضعیت آموزش بالینی و حیطهمی

افراد بالاي  ،طه اساتید بالینیسن نشان داد که تنها در حی
داري از میانگین نمره بالاتري برخوردار  یطور معن سال به25

 ،همچنین در حیطه درك دانشجو از توانایی علمی خود .بودند
  . تر بودن نسبت به کارورزان بالاشده در دستیارا نمره کسب

طور  اي که به مطالعه ،شده اساس بررسی متون انجام بر
ویان از ثیر سن بر میزان درك دانشجأمستقیم به بررسی ت

اما نتایج  ؛یافت نشد ،خته باشدوضعیت آموزش بالینی پردا
داري  طور معنی اند که دستیاران به برخی مطالعه نشان داده

ورزان نمره بالاتر از نمرات بالاتر از کارورزان و همچنین کار
اند که با توجه بازه سنی بالاتر این افراد،  کارآموزان داشته

علت آن  ).11، 2(ایج دور از انتظار نخواهد بود مشاهده این نت
بیشتري است که به آموزش دستیاران داده ت توجه و اهمی

گونه نتیجه گرفت که  این شاید بتوان بنابراین. شود می
 postبیشتر براي آموزش یدانشگاه شیهاي آموز بیمارستان

graduate اند که  البته مطالعاتی نیز بوده. طراحی شده است
اند  ر ارتباطی مشاهده ننمودهبین مقطع تحصیلی و این متغی

در مطالعه حاضر نیز چون تعداد دستیاران دانشگاه کم  ).10(
م قابلیت تعمیم به تما نتایج آن قابل استناد نبوده و ،بوده است

  .دستیاران را ندارد
 تینمره وضع نیانگیمبالاترین نمره در مطالعه حاضر، 

ترتیب مربوط به  هاي آن به ی و حیطهنیآموزش بال طیمح
هاي جراحی، اطفال، زنان و داخلی بوده که اختلاف  بخش

 ،در مطالعه سلطانی عربشاهی. دار بود یها معن موجود بین گروه
دار تفاوت نشان  ورت معنیص بالینی اصلی به هاي بین بخش

بخش بالینی زنان و  بدین صورت که محیط آموزشی؛ داده شد
داخلی  هاي اطفال و دار با بخش اي معنی زایمان به گونه

ر در ایجاد تفاوت نگرش نسبت به ثّؤعوامل م). 2( متفاوت بود
مندي  شامل علاقهکه  ستادا هاي مختلف شامل ویژگی بخش

ساختن و  در مشغول و نیز توانایی موضوع درسی و دانشجو به
ویژگی دیگر  .یادگیري است نمودن دانشجو در تجربیاتدرگیر

آن فضاي فیزیکی، اجراي  خصوصیات مکانی است که در
البته در ). 16( دخالت دارند برنامه و محیط و آتمسفر یادگیري

نمرات  سهیمربوط به مقا جینتا ،خواه و همکاران مطالعه وطن
مورد مطالعه در  مختلفي ها بیمارستانها و  در بخش

گونه  نیاز نمرات ا و را نشان نداد یتفاوت ،مختلف يها حیطه
سه بیمارستان و  هری آموزش يها د که محیطش استنباط 

از نظر  مانیزا و کودکان و زنان ،یجراح ،یداخل يها بخش
  ). 10( بودند یکارورزان و دستیاران در سطح مطلوب

العه حاضر تعداد کم حجم نمونه هاي مط از محدودیت
دلیل پذیرش کم دستیاران در این  ویِژه در مورد دستیاران به به

آمده  دست طوري که نتایج به  دانشکده در زمان مطالعه بود؛ به
. در مورد دستیاران قابلیت تعمیم به تمام دستیاران را ندارد

تفاده شود مطالعات آینده با حجم نمونه بیشتر و اس پیشنهاد می
  .هاي مختلف انجام شود از سایر ابزارهاي معتبر و در دانشکده

  
  گیري نتیجه

نتایج این مطالعه حاکی از این موضوع است که در 
حاکم بر آموزش  يو فضا طیموجود مح مجموع وضعیت

در حد مطلوب  و کارورزان دانشگاه ارانیدست دگاهیاز د ینیبال
ها همچون  خی بخشچند در بر هر ؛بخش قرار دارد و رضایت

 برايتر  ریزي دقیق بخش داخلی نیاز به توجه بیشتر و برنامه
اران اندرک بهبود وضعیت آموزش بالینی بخش از طرف دست

 :اینکه عوامل زیادي از جمله با توجه. دانشگاه وجود دارد
 توانایی، مندي به موضوع درسی و دانشجو علاقه ویژگی استاد،
 مودن دانشجو در تجربیاتساختن و درگیر ن در مشغول

نسبت در دیدگاه دانشجویان  ...و  خصوصیات مکانی ،یادگیري
ارتقاي هر کدام از این  ؛ بنابراینثیر داردأبه محیط آموزشی ت

بالینی از  تواند موجب بهبود در وضعیت آموزش عوامل می
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Abstract                   Original Article 
 
 

Medical students' perspective of Clinical Educational 
Environment of Hospitals Affiliated with Birjand University of 

Medical Sciences, Based on DREEM Model . 
 

Seyed Hamidreza Zolfaghari1, Bita Bijari2 
 

Background and Aim: Clinical educational environment is very important to better prepare medical 
students. The aim of the present study was to determine the current status of clinical education in the main 
wards of the hospitals affiliated to Birjand University of Medical Sciences from the residents’ and interns’ 
viewpoints. 
Materials and Methods: This study was a across-sectional one, which was conducted between Marh to 
October 2014. Totally, 116 interns and residents participated in the study. Checklists of demographic 
information and DREEM questionnaires, which contained 50 questions each covering five domains of 
learning, teachers, perception of one’s scientific ability, educational situation,and social condition 
understanding, were completed by the students. 

The obtained data was analysed by means of SPSS (V:15) software, using independent T and ANOVA.  
Results: Mean age of the students was 25.8±2.8 years. Mean score of clinical education in the main 
educational hospital wards was 155.03±27.86 of maximum 200.Mean score of students’ perceptions of 
learning was 35.89±8.30, perceptions of teachers was 34.32±6.36, academic self-perception was 25.93±4.82; 
perception of the academic atmosphere was 37.19±6.49, and that of social self-perception  was 21.55±5.12. 
Mean score of clinical education in the assistants was higher than that of the interns. (P=0.004) Mean score 
of clinical education was significantly different in the main hospital wards. (P=0.001) 
Conclusion: The current status of the clinical education environment is desirable from learners' viewpoints. 
In some wards, such as the internal ward,the university authorities are expected  to pay more attention to 
improving clinical education. 
Key Words: Clinical Educational Environment, Medical students, DREEM model 
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