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 ارزشیابی های تدوین شاخص

 مقدمه

 برای که شید من گفته رسمن فعالیت یک به آمیزشن ارزشیابن

 پروژهر فرآوردهر برشامهر یک ارزش یا و اثربخشن کیفیت تعییا

 اصلن هدف .آید درمن اجرا به درسن ی برشامه یا هدف فرایندر

 نارزشیاب میرد ی پدیده ارزش و قدر تعییا آمیزشنر ارزشیابن
 درباره تا کند کمک م ؤول و مند علاقه افراد به اینکه تا است

 ارزشیابن .(2)شمایند  اتخاذ درستن های تصمیم پدیده آن

 های هدف به رسیدن میزان که است شاخصن بهتریا آمیزشن

 اشجام آمیزشن های فعالیت تحلیل به و دهد من ششان را آمیزشن

 شتایج به تیان من آن از و پردازد من داششگاهن سی تم در شده

 قضاوت برشامه ارزشیابن از هدف .یافت دست متعارف و منطقن

 یک بیدن مؤثر درباره قضاوت گاه و برشامه تمام ارزش درباره

 برشامه ارزشیابن .(9)است  فراگیران از خاصن گروه برای برشامه

 قضاوت و اطلاعات آوری جمع جریان از است عبارت آمیزشن

 ی برشامه یک کیفیت و خصیصیات ی درباره اطلاعات بر مبتنن
 ی درباره گیری تصمیم به تیان من رهگذر ایا از که آمیزشنر
 (. 9)کرد  کمک برشامه تغییر یا قطع گ ترشر ادامهر

 از که تکمیلن تحصیلات یها دوره آمیزشن یها برشامه متأسفاشه

 و است ارزشیابن بخش فاقد شیدر من ابلاغ متبیع وزارت طرف
 طرا ن برای را آمیزشن های گروه ی وظیفه میضیع ایا

 طیر به طریق ایا از تا کند من تر سنگیا ارزشیابن یها شاخص

 از دور به و منصفاشه را برشامه کیفیت و خصیصیات بتیان م تمر
 تاریک شقاط دادر قرار قضاوت میرد صنفن و گروهن تعصب

 در اسبمن تحیل برقراری برای شیاهدی و کرد روشا را برشامه

 ماشند) آمیزش فرایند در شقص کلن طیر به .آورد دست به آمیزش

 شیازهای با ها هدف ارتباط عدم آمیزشنر یها هدف تنظیم عدم

 محتیای بیدن شامتناسب جامعهر شیاز شناخت عدم جامعهر

 اجرای در شقص ر(آمیزشن کارامد شیروهای فقدان آمیزشنر

 تا روش گرفته معلم و اداست تیان و شرایط از)آمیزشن  ی برشامه

 ارزیابن در شاتیاشن و شارساین ر(داششجی یادگیری و تدریس

 در کاربردی یها پژوهش کمبید تیانر کم مدیریت آمیزشنر

 شقاط جمله از داششجیر زیاد تعداد و آمیزشن مختلف یها زمینه

 طرفن از(. 4)رود  من شمار به اش اشن شیروی تربیت ضعف

 که است شحیی به امروز جهان در تتحیلا پییستگن و سرعت

 جدید اشتظارات جهت آمیزشن های برشامه بازبینن ضرورت

 و مناسب ارزشیابن و گیرد قرار تیجه میرد باید م تمر صیرت به
 ایا با همگام  رکت جهت عملن ابزارهای آمیزش در پژوهش

 بهداشت پژوهشر آمیزشر در کیفیت ارتقای منظیر به تحیلات

 (.5)گردشد  من مح یب درمان و

در مطلیب کردن ( ها ارزشیابن)های تحلیلن  کاربرد روش
های شظام آمیزش عالن از آن جا اهمیت دارد که آمیزش  فعالیت

عالن درصد قابل تیجهن از جمعیت کشیر را زیر پیشش قرار 
شماید  های کلاشن را شیز به اقتصاد کشیر تحمیل من داده و هزینه

اف خید دست یابدر علاوه بر اتلاف چه شتیاشد به اهد و چنان
آمدهای شاگیاری را در اثر تربیت شیروی اش اشن غیر  ها پن هزینه

هنگام بررسن کیفیت . ماهر و غیر کارامد در بر خیاهد داشت
اعضای هیأت علمنر داششجییان و )آمیزش عالن باید دروشداد 

و بروشداد ( یادگیری -های یاددهن روش)ر فرایند ...(
(. 6)میرد ارزشیابن قرار گیرد ( میختگان و تیلید داشش شیآ داشش)

الگیی کاربردی و جامع سیپ که برای ارتقای کیفیت مطرح 
ریزان کمک کند تا بر  تیاشد به مدیران و برشامه گردیدهر من

هار منابع  دار و تیجه به زمینهر ورودی ی رویکردی شظام پایه
شیز شظارت مر له به دست آمده و  میجیدر فرایندها و شتایج به

بندی شیازها پرداخته و با پایش مداوم برشامهر  مر لهر به الییت
 (. 7) منابع میجید را در خدمت بهتریا شیع فعالیت قرار دهند

های علیم پزشکن کشیر در ایا است که علاوه  ویژگن داششگاه
بر رسالت مهم آمیزش عالنر بخش مهمن از خدمات 

های  ده دارشد و در عیا  ال پژوهشدرماشن را بر عه -بهداشتن
میزان (. 8) گیرد ها اشجام من خرد و کلان شیز در ایا مجمیعه

های علیم  آمیختگان رشته های شغلن و کاراین داشش تیاشمندی
منظیر  درماشن به -خدمات بهداشتن ی پزشکن برای عرضه

ب تگن به میزان  رتأمیا و ارتقای سطح سلامت افراد و جامعه
مراقبت  ی در  ال  اضر  یطه(. 2) اف آمیزشن داردتحقق اهد

بهداشتن و درماشن در  ال تجربه کردن تغییر در الگیهاست و 
ایا تغییر کل شاغلیا  رف بهداشتن را تحت تأثیر قرار خیاهد 

شیز هم از  همزمان با ایا تغییر و تحیلر مدارک پزشکن. داد
ت هر روز در آوری اطلاعا شظر ترکیب و هم از شظر اتکا بر فا

 آوری اطلاعات سلامت فامتخصصان (. 21)است  ال رشد 
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  و همکار نوشین محبی          

اشد و باید به طیر متفاوتن آمیزش داده  مجبیر به تغییر و تحیل
شان اتخاذ  های آتن شیشد تا رویکرد متفاوتن را برای میقعیت

باید از  آوری اطلاعات سلامت فا ی تحیل  رفه. کنند
اشجما مدیریت ها شروع شیدر مجمع آمیزشن  داششگاه

التحصیلان امروز  کند که فارغ اطلاعات سلامت بیان من
باید متفکران منتقدر  آوری اطلاعات سلامت فاهای  برشامه

خلاقر شیآور و  لال م ایل و قادر به استفاده از خدمات و 
گیری  های میجید برای پشتیباشن از عملیات و تصمیم آوری فا

به ایا هدف در برخن از  در داخل سازمان باشند و برای شیل
 (.22) های داششگاهن باید به طیر جدی تأمل شمید برشامه

ی  دهد که کیفیت برشامه ششان من های اشجام شده بررسن
تحقق ی کارشناسن ارشد مدارک پزشکن از شظر  آمیزشن دوره

ریزی و اهداف آمیزش  بخشیدن به اهداف شیرای عالن برشامه
شیشدگان بر  و اکثر مصا به رتقا داردعالن ضعیف بیده و شیاز به ا

ایا شظرشد که اهداف تصییبن برای ایا مقطع آمیزشن 
اشد و دارای سطح مطلیبیت بالاین ه تندر ولن در عمل  مناسب

بنابرایا باید بر . یابند ایا اهداف پیگیری ششده و تحقق شمن
ی آمیزشن با اهداف در شظر گرفته شده تأکید  کیفیت ایا دوره

ی شغلن مدیریت اطلاعات بهداشتن  آینده(. 29)ز شید و تمرک
های درسن است و  های برشامه شدت واب ته به قابلیت  به

ای ب تگن  صیرت گ ترده ی مراقبت بهداشتن به ی  رفه آینده
های آمیزشن در جهت برطرف کردن شیازهای  به تیاشاین برشامه

به آشها هاین دارد که  اختصاصن و تربیت داششجییان با مهارت
از . اجازه دهد به تقاضای سی تم بهداشتن پاسخ مناسب دهند

های آمیزش مدیریت  کنندگان برشامه ایا استراتژیر تدویا
اطلاعات بهداشتن باید در جهت ارتقای کیفیت آمیزش 

های  ها و مهارت ی قابلیت منظیر افزایش فزاینده به
های  زیابنار (.29)آمیختگان در محیط کار استفاده کنند  داشش

ی مدیریت و  های آمیزشن داششکده دروشن اشجام شده در گروه
رساشن پزشکن داششگاه علیم پزشکن اصفهان ششان داده  اطلاع

های  است که گروه مدارک پزشکن در ایا داششکدهر در مؤلفه
یادگیریر ساختار سازماشنر  -رسالت و اهدافر فرایند یاددهن

ی معیارها یعنن  و بقیه مدیریت مطلیبر در پژوهش شامطلیب
های  های آمیزشن و برشامه هیأت علمن و داششجییانر دوره

درسن و امکاشات و تجهیزات آمیزشن ش بتاً مطلیب بیده است 
(24 .) 

 تحقق جهت آمیزشن شظام هر شفافیت و کردن کارامد برای
 منظیر آن برای ارزیابن زیرشظام یک باید شظر میرد یها هدف

 و طرا ن ی درباره اشدیشیدن ابتدای از که طیری به داشت
 اجراین مطلیبیت میزان ساختا شمایان به آمیزشن شظام استقرار

 یک همچین را آمیزشن ی برشامه اگر .(25)پرداخت  امیر

 از ای مجمیعه سی تم تعریف به بنا که بگیریم شظر در سی تم

 استقرار معینن هدف تحقق برای که است پییسته هم به اجزای

 داد درون از؛ عبارتند سی تم ایا اصلن اجزای پس اشدر تهیاف

(input)فرایند ر(output)  داد  برون و (process)یک هر که 

 در پژوهش ایا. (26)باشند  من خاص خید یها واجد شاخص

 در آمیزشن ی دوره یها شاخص تدویا با است که داشته شظر

 آمیزشنر امشظ فرایند داد و درون عیامل زمینهر دسته سه قالب

در میرد میزان و اطلاعات دست آوردن داشش  به برای را زمینه
آوری  فا ی کارشناسن ارشد دورهدستیابن به اهداف آمیزشن 

روشا است که شناساین شقاط  .شماید فراهم اطلاعات سلامت
برای اصلاح و م ؤولان مقامات به ضعف ایا دوره و قیت 

د ثبات و تقییت شقاط برای ایجا تلاششقاط ضعف ایا دوره و 
منجر آمیزشن  ی کیفیت ایا دوره یقیت که در شهایت به ارتقا

 .کند کمک من خیاهد شدر

 
 روش بررسی

ی  اضر یک تحقیق ارزشیابن و از شیع کاربردی تیصیفن  مطالعه
در پنج داششگاه علیم پزشکن تهرانر شهید  2922بید که در سال 

ی کارشناسن  ای دورهکه دار بهشتنر اصفهانر شیراز و کاشان
در ایا . اشدر اشجام شد آوری اطلاعات سلامت بیده ارشد فا

آمیزشن میرد بررسن قرار  ی  پژوهش ابتدا زمینه و اهداف دوره
گیری سیپر  گرفت و سپس با استفاده از الگیی ت هیل تصمیم

های شظام آمیزشن که عیامل میرد ارزشیابن بیدشدر  شاخص
یا ی گروهن متمرکز  بحث و مصا به با استفاده از. مشخص شد

 Focus Group Discussion/Focus Group )کاشیشن 

Interview) های  شاخصر  با  ضیر اساتید و متخصصان رشته
ی آمیزشن از طریق بررسن منابع مختلف و تف یر  دوره
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 ارزشیابی های تدوین شاخص

اطلاعات  آوری جمع برای ابزارسازیشظران تعییا و  صا ب
های  ا تیجه به شاخصو سپس وضعیت میجید بگرفت  صیرت

 . مشخص شده تبییا شد
 داد و زمینهر درون یها شاخص تعییا مطالعهر اول بخش در

 داخل اطلاعاتن یها پایگاه از گیری بهره آمیزشن با ی دوره فرایند

 ی  یطه سه در اساسن یها شاخص تعییا برای کشیر خارج و
 و لزوم درخصیص علمن هیأت اعضای اظهارشظر شیز و الذکر فیق

 دوم بخش در و بید مدشظر شدهر تدویا یها شاخص اهمیت

 به تیجه با میجید وضعیت کردن مشخص بر مشتمل که مطالعه

 بر مشتمل پژوهش محیط بیدر آمده دست به یها شاخص

 رساشن پزشکن در ی پیراپزشکن و مدیریت و اطلاعها داششکده

راز اصفهانر شی پزشکن تهرانر شهید بهشتنر علیم های داششگاه
آوری  های تحصیلات تکمیلن فا و کاشان که دارای دوره
 ایا در .بیده اشدر تعییا شد 2922اطلاعات سلامت در سال 

 اطلاعاتن یها پایگاه و منابع از استفاده با ابتدا در پژوهش

 فرایند داد و زمینهر درون ی  یطه سه در شظر میرد یها شاخص

 پرسشنامه از تفادهاس با سپس و گردید استخراج آمیزشن شظام

 تا گرفت قرار شظران صا ب اختیار در شده بندی جمع یها شاخص
 را خید شظر شاخصر هر برای شده مشخص مقیاس براساس

 با و متیسط اهمیت با اهمیتر با ب یار از) اهمیت میزان ی درباره

 وجید شیز و (ها شاخص بیا در گرفتا قرار ولن کم اهمیت ی درجه

 به تیجه با ها شاخص تک تک سپس .شمایند انبی آن وجید عدم و

 اول درجه) زیاد اهمیت با ی دسته چهار به شده ارایه یها پاسخ

 درجه) کم اهمیت ر(اهمیت دوم درجه) متیسط اهمیت با ر(اهمیت

ی آماری را  جامعه. شدشد بندی رتبه شاخص  ذف و (اهمیت سیم
داششجییان هار اعضای هیأت علمنر  ی مدیر گروه چهار زیرجامعه

صیرت  های میرد شظر به و م ؤولان کتابخاشه در داششگاه
منظیر  به. شفر بیدشدر تشکیل دادشد 291سرشماری که بالغ بر 

بندی  ها از چهار پرسشنامه براساس مقیاس رتبه گردآوری داده
با مشیرت ( رواین محتیا)ها  رواین پرسشنامه. لیکرت استفاده شد

برای تعییا . د تأیید قرار گرفتشظران و متخصصان میر صا ب
هار اعضای هیأت علمنر  های مدیر گروه پایاین پرسشنامه

 Cronbach's alphaداششجییان و م ؤولان کتابخاشه از ضریب 
و  �=28/1ر �=29/1ر �=74/1استفاده شد و مقدار آن به ترتیب 

افزار  دست آمده با استفاده از شرم اطلاعات به. برآورد شد �=81/1
SPSS میاشگیار فراواشن درصد و )و آمار تیصیفن  26ی  ش خه

 .تحلیل گردید( اشحراف معیار
 

 ها یافته

عامیل بیه    29ی آمیزشین در مجمییع    برای ارزشییابن اییا دوره  
مییرد ارزشییابن قیرار    تیدویا شید و سیپس    شاخص  292همراه 
ی آمیزشین   دوره ی بیدیا صییرت کیه در ق یمت زمینیه     . گرفت

یروی اش یاشن متخصیص و خیدمات علمین     عامل ش 9ر (2جدول )
شیاخصر در ق یمت    91ی محلین بیه همیراه     میرد شییاز جامعیه  

هار اعضیای   عامل مدیر گروه 6ر (9جدول )ی آمیزشن دروشداد دوره
ی درسینر بیدجیهر امکاشیات و     هیأت علمنر داششیجییانر برشامیه  
شیاخصر و در ق یمت فراینید     54تجهیزات آمیزشن بیه همیراه   

هار فعالییت   عامل فعالیت مدیر گروه 5ر (9جدول )ی آمیزشن  دوره
ییادگیری   -پژوهشین و تیدریس   -های علمن داششجییانر فعالیت

رسیاشن   اعضای هیأت علمن و فعالیت م ؤولان کتابخاشه و اطیلاع 
عیامییل و . شیاخص میییرد ارزشیییابن قیرار گرفییت   65بیه همییراه  
ی هر  ییزه براسیاس الگییی ارزشییابن      های تدویا شده شاخص

 (9تا  2جداول . )اشد پ به تفکیک در جداول زیر مشخص شدهسی
امتیاز کل در پنج داششگاه علیم پزشیکن تهیرانر شیهید بهشیتنر     

ر 29/4ر 29/9ترتیب در ق یمت زمینیه    اصفهانر شیراز و کاشان به
و  92/9و  77/9ر 98/9ر 26/9؛ دروشییییییداد 56/9و  46/9ر 12/4

در مجمیییع پیینج . یدبیی 52/9و  55/9ر 57/9ر 56/9ر 82/9 فراینیید
های زمینهر دروشداد و فراینید   ی آمیزشن در  یزه داششگاه ایا دوره
را ک ب کردشد و شیز هر پینج   62/9و  49/9ر 21/9به ترتیب امتیاز 
بیالاتریا سیطح   . ی ش بتاً مطلییب قیرار گرفتنید    داششگاه در طبقه

در ( 47/4)مطلیبیت کلر مربیط به عامل اعضیای هییأت علمین    
و کمتییریا سییطح ( ق ییمت منییابع اش ییاشن )رون داد ی د  یییزه

ی درون داد  در  ییزه ( 29/9)مطلیبیت کل مربیط به عامل بیدجه 
ی مییرد   در مجمییع سیه  ییزه   . بیده اسیت ( ق مت منابع مالن)

امتییاز  )بررسنر داششگاه علییم پزشیکن اصیفهان بیالاتریا رتبیه      
را ( 98/9)تیریا رتبیه    و داششگاه علیم پزشکن کاشان پاییا( 75/9

 .ک ب کردشد
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 ی زمینه های تدوین شده برای ارزشیابی حوزه عوامل و شاخص: 1جدول 

 عوامل مورد ارزشیاب  نشانگرها/ ها  شاخص

 های مبتنی بر شواهد  تربیت پژوهشگر برای انجام پژوهش -1

نیروی انسانی مت صص مورد  -1

 نیاز جامعه

 تر در این رشته  پایین تربیت مدرسان دروس ت صصی برای مقاطع -9

 تربیت مت صص مدیریت آموزشی رشته  -9

 ریزی آموزشی رشته  تربیت مت صص برنامه -7

 تربیت مت صص برای مدیریت وروه رشته  -5

 آوری اطلاعات سلامت در سطح استانداردهای موجود در دنیا  تربیت مت صص با وقوف کامل به علم فن -1

 آوری اطلاعات  ی فن حوزهتربیت مت صص در  -4

 آوری اطلاعات سلامت در مراکز بهداشتی، درمانی و آموزشی  تربیت مت صص برای مدیریت ب ش فن - 9

 آوری اطلاعات سلامت مراکز بهداشتی، درمانی و آموزشی  های فن تربیت مت صص برای ارزیابی ب ش - 3

 منطقه میزان اهمیت و ضرورت دوره برای برآورد نیاز  -11

 میزان نیاز منطقه به مت صص در این رشته و مقطع  -11

 التحصیلان این دوره  میزان انجام کار ت صصی رشته در مراکز بهداشتی درمانی توسط فارغ -19

 ی ت صصی خود  التحصیلان در حیطه میزان اشتغال و فعالیت فارغ -19

 ی رشته  ورد نیاز در زمینههای تحقیقاتی م ها و طرح نامه تدوین پایان -17

خدمات علمی ت صصی  -9

 مورد نیاز جامعه

 ی تطبیقی  ی مطالعه ریافت دانش جدید در زمینهد -15

 ی رشته  دانش نو و ارایه مطالب آموزشی در زمینه ایجاد -11

 آوری اطلاعات سلامت های مت صصان فن بررسی منظم نیازهای علمی و مهارت -14

 آوری اطلاعات سلامت ی فن ها و مسایل علمی و تحقیقاتی ایران در حوزه ترین چالش ازهبررسی ت -19

 آوری اطلاعات سلامت ی تجربیات موفق فن آوری و ارایه جمع -13

 های اطلاعاتی جهانی مدیریت اطلاعات سلامت  دستیابی به بانک -91

 
 ی درونداد وزههای تدوین شده برای ارزشیابی ح عوامل و شاخص: 2جدول 

 عوامل مورد ارزشیاب  نشانگرها/ ها  شاخص
 جنس -1

 دانشجویان -1

 میانگین سنی دانشجویان  -9

 سال ورود به دانشگاه  -9

 توزیع جغرافیایی دانشجویان  -7

 تعداد واحد وذرانده  -5

 معدل لیسانس  -1

 ی تحصیلی خود  مندی دانشجو به رشته میزان علاقه -4

 نسبت دانشجو به استاد  -9

 میزان آواهی دانشجو از بازار کار و وضعیت اشتغال  -3

 های علمی دانشجو در هنگام ورود به دانشگاه میزان انگیزه -11

 اعضای هیأت علمی -9 جنس  -11



 

 سکینتبکمین ت
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 ارزشیابی های تدوین شاخص

 میانگین سنی اعضای هیأت علمی  -19

 مدرک تحصیلی اعضای هیأت علمی  -19

 یلی اعضای هیأت علمی ی تحص رشته -17

 ی دانشگاهی اعضای هیأت علمی  رتبه -15

 ی تدریس اعضای هیأت علمی  سابقه -11

 نسبت اعضای هیأت علمی تمام وقت به دانشجویان  -14

 نسبت استاد راهنما به دانشجویان -19

 میزان علاقه به حرفه و تدریس  -13

 جنس  -91

 مدیر وروه -9

 وروه  سن مدیر -91

 مدرک دانشگاهی مدیر وروه  -99

 ی تحصیلی مدیر وروه  رشته  -99

 ی دانشگاهی مدیر وروه  رتبه  -97

 ی مدیریت مدیر وروه  سابقه  -95

 ی درسی  توسط برنامه  میزان تأمین اهداف دوره  -91

 ی درسی برنامه -7

 ی درسی  وضوح و روشنی اهداف برنامه  -94

 ی درسی با سرفصل مصوب آن  سب برنامهتنا  -99

 آوری  ی درسی با پیشرفت علم و فن تناسب برنامه  -93

 نیازهای دروس قبلی  ی درسی با پیش تناسب برنامه  -91

 ی درسی با حجم و زمان تعیین شده  تناسب برنامه  -91

 های شغلی دانشجویان  ی درسی با علایق و قابلیت تناسب برنامه  -99

 ی درسی  پذیری برنامه میزان انعطاف  -99

 ی درسی به انتظارات و نیازهای دانشجویان  میزان پاس گویی برنامه  -97

 های درسی  میزان توالی و ارتباط منطقی بین برنامه - 95

 های درسی  ی آموزشی توسط برنامه میزان تأمین اهداف دوره  -91

 آموزشی دوره  تناسب بودجه با نیازهای  -94

 بودجه -5

 تناسب بودجه با نیازهای پژوهشی دوره   -99

 ی آموزشی  ی دوره های فوق برنامه فعالیت  ی تناسب بودجه  -93

 سرانه و رفاهی دانشجویان   ی  تناسب بودجه  -71

 ی رفاهی اعضای هیأت علمی  تناسب بودجه و سرانه  -71

 با نیازهای آن   ی کتاب انه تناسب بودجه  -79

 مدرک تحصیلی مستول کتاب انه   -79

 امکانات و تجهیزات -1

 سابقه مدیریت مستول کتاب انه   -77

 ی دسترسی به مواد کتاب انه  نحوه  -75

 چگونگی جستجوی منابع کتاب انه  -71

 تناسب فضای کتاب انه با استانداردها  -74
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  و همکار نوشین محبی          

 در کتاب انه  مندی از نیروی مت صص بهره -79

 میزان تناسب منابع کتاب انه با تعداد مراجعین  -73

 ژوهشی دوره  میزان تناسب منابع  با نیازهای آموزشی و پ -51

 میزان تناسب امکانات کتاب انه و منابع اطلاعاتی با نیازهای آموزشی و پژوهشی اعضای هیأت علمی  -51

 و کمک آموزشی با نیازهای دانشجویان  تناسب امکانات و تجهیزات آموزشی -59

 نسبت اتاق اساتید به تعداد آنها  -59

 نسبت تعداد رایانه به دانشجو و اساتید  -57

 
 ی فرایند های تدوین شده برای ارزشیابی حوزه عوامل و شاخص: 3جدول 

 عوامل مورد ارزشیاب  نشانگرها/ ها  شاخص

 معدل واحدهای وذرانده -1

 الیت دانشجویانفع -1

 میانگین واحد اخذ شده برای هر دانشجو در هر ترم -9

 ی دانشجو در روز برای مطالعه متوسط وقت صرف شده -9

 ی دانشجویان با مدیروروه میزان رابطه -7

 میزان رضایت دانشجو از عملکرد خود -5

 میزان رضایت اساتید از عملکرد دانشجو -1

 ر فعال در کلاسمیزان حضو -4

 ی دانشجو از منابع جنبی و مکمل میزان استفاده -9

 منظور اهداف علمی ی دانشجو از رایانه به میزان استفاده -3

 میزان مشارکت دانشجو در حل مسایل وروه -11

 های فوق برنامه میزان حضور فعال در فعالیت -11

 ی دانشجویانهای تحقیقاتی و پژوهش میزان فعالیت -19

 ویری جهت بهبود وضعیت کتاب انه میزان مشارکت دانشجویان در تصمیم -19

 های پژوهشی ارایه شده در سه سال وذشته توسط اساتید تعداد طرح -17

پژوهشی  -فعالیت علمی -9

 اعضای هیأت علمی

 تعداد مقابت فارسی ارایه شده در سه سال وذشته توسط اساتید -15

 تعداد مقابت بتین ارایه شده در سه سال وذشته توسط اساتید -11

 های تألیف یا ترجمه شده توسط اساتید تعداد کتاب -14

 میزان شرکت در سمینارهای علمی و پژوهشی -19

 های آموزشی میزان شرکت در کارواه -13

 اخلی و خارجیی علمی و فرهنگی د میزان فعالیت اعضای هیأت علمی در جامعه -91

 عضویت اعضای هیأت علمی در مجامع معتبر علمی و پژوهشی داخلی و خارجی -91

 های علمی و پژوهشی اعضای هیأت علمی ها و خلاقیت میزان ابداعات، نوآوری -99

 ی جزوات و منابع آموزشی مورد نیاز دانشکده توسط اعضا تدوین و ترجمه -99

 های مطالعاتی در ارتقای سطح علمی ضای هیأت علمی از فرصتمیزان استفاده اع -97

 های آماری و تحقیق و رایانه میزان آشنایی اعضای هیأت علمی با روش -95

 میزان مشارکت اعضای هیأت علمی در اصلاح سرفصل دروس و محتوای آن -91



 

 سکینتبکمین ت
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 ارزشیابی های تدوین شاخص

 های تحصیلی دانشجویان قبول مستولیت اعضا در هدایت پروژه -94

 های تحقیقاتی پژوهشی ها و فعالیت ویری میزان مشارکت اعضای هیأت علمی در تصمیم -99

 ی واحد  وروهی مدیر با مستوبن برای توسعه فعالیت برون -93

 فعالیت مدیر وروه -9

 های جدید آموزشی و پژوهشی ی طرح فعالیت مدیر وروه در ارایه -91

 ای اعضای وروه های آموزشی جهت رشد حرفه کارواهفعالیت مدیر وروه در تشکیل  -91

 میزان مشارکت مدیر وروه در جلسات مربوط به شورای آموزشی و پژوهشی دانشکده -99

 میزان اجرای صحیح وظایف مدیریتی -99

 ارزیابی و قدردانی از فعالیت هیأت علمی -97

 ویری وروه ی مشارکت دانشجو در تصمیم فراهم ساختن زمینه -95

 های تدریس ووناوون میزان آواهی اساتید از روش -91

های آموزشی اعضای  فعالیت -7

 هیأت علمی

 میزان کاربرد منابع جدید در آموزش توسط اساتید -94

 های ارایه شده های پیشرفت تحصیلی دانشجویان با اهداف و آموزش میزان انطباق ارزشیابی -99

 ها های پیشرفت تحصیلی در بهبود فعالیت های ارزشیابی ده از بازخوردمیزان استفا -93

 های پیشرفت تحصیلی دانشجویان میزان استمرار ارزشیابی -71

 میزان آشنائی اعضای هیأت علمی با اهداف و محتوای درس -71

 میزان آشنائی اعضای هیأت علمی با دروس مورد تدریس -79

 تحصیلی اساتید با موضوعات مورد تدریسی  ارتباط رشته -79

 های تدریس فعال ی اعضای هیأت علمی از روش استفاده -77

 های فردی دانشجویان میزان توجه اساتید به تفاوت -75

 میزان توجه اساتید به نظرات و پیشنهادات آموزشی و پژوهشی دانشجویان -71
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ارزشیابن دروشدادهای »ی بذرافشان با عنیان  شامه های پایان یافته
رساشن  آمیزشن کارشناسن ارشد کتابداری و اطلاع ی برشامه

های علیم پزشکن  پزشکن براساس الگیی سیپ در داششگاه
آمیزشن کتابداری و  ی برشامهششان داد که « 2982کشیر در سال 

های آمیزشن دارای رساشن پزشکن از شظر دروشداد اطلاع
درسنر عدم  ی مد شبیدن برشامهآروز. های ب یاری است محدودیت
میزشن و تحقیقاتن و کمبید آمطلیب از فضاهای  ی استفاده

 ی تریا مشکلات برشامه ت علمن از مهمأشیروی متخصص هی
رساشن پزشکن در کشیر مح یب  آمیزشن کتابداری و اطلاع

 .(27) شید من

Skurka آمیزش مدیریت »تحت عنیان خید  ی در مقاله
های درسن و  برشامه: اطلاعات سلامت در ایالات متحده

چنیا شتیجه گرفت که « و بعد از آن 9111ها در سال  صلا یت
آوری  های درسن میرد تجدید شظر تأکید بر فا در تمام برشامه

اطلاعاتر تغییرات در بازار کار مراقبت بهداشتن و افزایش شیاز به 
های بیشتر در  ها و شای تگن ای با صلا یت  رفه کارکنان

های  تمام برشامه. مدیریت اطلاعات و کاربرد کامپییتر است
مدیریت اطلاعات بهداشتن باید رسالت و اهداف هماهنگ و 

 (.28)های درسن جدید داشته باشند  سازگار با برشامه
Tessem عیامل مؤثر بر رضایت »خید تحت عنیان  ی در مطالعه

« مدارک و شیاهد: ریزی اصلن شجییان داششگاه با برشامهداش
پذیری  تریا عامل در رضایت داششجییان را اشعطاف مهم
شمایدر درصیرتیکه  های درسن عنیان شمید و بیان من برشامه
های گ ترده و داشش افراد  های درسن باعث افزایش مهارت دوره

 (. 22)شید به قطعیت باعث افزایش سطح رضایت خیاهد شد 
ها با شتایج پژوهش  اضر همخیاشن داردر چرا  شتایج ایا پژوهش

ی درسن ایا دوره داشته و  که همگن ششاشن از ضعف در برشامه
ی درسن  دارشد که باید تجدید شظر و اصلا اتن در برشامه بیان من

های علم روز دشیا و شیازهای داششجییان در  با تیجه به پیشرفت
 .وجید آید های جدید در رشته به وریآ آینده با تیجه به فا

ی ضعف عامل  دهنده شتایج پژوهش محبن و همکاران ششان
سرفصل : ی درسن در میرد تناسب آن با ایا میارد بید برشامه

های  مصیب آنر پیش شیازهای دروس قبلنر علایق و قابلیت
شغلن داششجییانر اشتظارات و شیازهای داششجییانر پیشرفت علم 

ی بروشداد آمیزشنر ضعف در عامل  همچنیا در  یزه .آوری و فا
ها و عملکرد آمیزشن دوره شامل میزان تحقق اهداف  ویژگن
آمیختگانر رضایت  ی درسنر تیجه دوره به شیاز شغلن داشش برشامه
ی تحصیلن و عملکرد گروه آمیزشن و  آمیختگان از رشته داشش

 (.91)ها با داشش روز بید   هماهنگن آمیزه
بررسن میزان دستیابن به »ی خید با عنیان  ما در مطالعهپاکدا

های آمیزشن پرییدشتیکس و سلامت دهان  اهداف آمیزشن گروه
از دیدگاه داششجییان دشداشپزشکن داششگاه علیم پزشکن تهران 

ی  ششان داد که در دو  یطه« براساس الگیی ارزشیابن سیپ
ری معنن داری محتیا و فرایند بیا دو گروه آمیزشن تفاوت آما
های مذکیر که  وجید دارد و بازشگری عناویا فرعن در  یطه

ی  میزان دستیابن به آشها ضعیف بیده استر در ارتقای برشامه
 (.92)شید  آمیزشن تیصیه من

ایا تحقیقات در تأیید شتایج پژوهش  اضرر تأکید بر آمیزش 
ی تحصیلن به داششجییان داردر چرا که  متفاوت در دوره

التحصیلان  های داده شده متناسب و کافن برای فارغ شآمیز
منظیر ورود به بازار کار شی ت و همیا میضیع خید سبب  به

بیکاریر شارضایتن از عملکرد خید در دوران تحصیلر شارضایتن از 
های آمیزشن  ی درسن آمیزش داده شده و عملکرد گروه برشامه
 .شید من

ارزیابن کیفیت در »عنیان  یارمحمدیان و همکاران در پژوهشن با
آمیزش عالن براساس مدل برشامه بهبید کیفیت داششگاهن 

(AQIP: Academic Quality Improvement Program) »
داششگاه علیم  4های مدارک پزشکن  بررسن کیفیت گروه  به
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از دیدگاه داششجییان و  AQIPمعیار مدل  2پزشکن با تیجه به 
و شتایج وی ششان داد که تمامن  ها پرداخت اساتید ایا داششگاه

بعد دارای وضعیت ش بتاً م اعد  2ها در ایا  ایا داششگاه
هاین بیا دیدگاه داششجییان و اعضای هیأت  باشندر اما تفاوت من

 (.99)علمن وجید دارد 

Logrosen  در پژوهشن به بررسن ابعاد کیفیت درآمیزش عالن
: معیار کیفیت اشجامید 22پرداخت و شتایج ایا مطالعه به شناساین 

همکاری جمعنر اطلاعات و پاسخگیینر میضیعات درسن 
های مربیط به تدریسر  پیشنهادیر ت هیلات داششگاهر فعالیت

ایر  های بیروشنر ت هیلات رایاشه های دروشنر ارزیابن ارزیابن
. ای ی عیامل پس از مطالعه و منابع کتابخاشه همکاری و مقای ه

معیار کیفیتر هفت  22شان داد که از میان دست آمده ش شتایج به
ای دارشد  در مقیاس هفت درجه 5معیار دارای میاشگیا بالاتر از 

(99). 
از الگیی  Wiscancinهای پزشکن داششگاه  در یکن از بخش

ی تربیت محققان بالینن استفاده شده  سیپ برای ارزیابن برشامه
( فرایندر و بروشدادزمینهر دروشدادر )ی سیپ  عیامل چهارگاشه. است

ارزیابن شدشد تا به تحلیل اثربخشن ( کارآمیزان)کنندگان  و شرکت
 (.94)برشامه و تضمیا میفقیت کارآمیزان پرداخته شید 

ی زمینهر  ایا شتایج با شتایج پژوهش  اضر که در هر سه  یزه
آوری اطلاعات  ی کارشناسن ارشد فا دروشداد و فرایند دوره
 .دهدر همخیاشن دارد مطلیبن را ششان من سلامت وضعیت ش بتاً

کنندگان در  ششان داد که اکثریت شرکتFurntham پژوهش 
پژوهشر با میزان دسترسن به کتب و امکاشات تحقیقاتن و 
فرایندهای را ت دسترسن به اطلاعات میرد شیاز خید و همکاری 

ر که با تحقیق (95)پرسنل کتابخاشه در آمیزش میافق بیدشد 
خیاشن شدارد و در پژوهش  اضر عدم وجید امکاشات و  م اضر ه

های  تجهیزاتر دسترسن به کتب و امکاشات تحقیقاتن از ضعف
 .آمیزشن بیدشد ی ایا دوره

 
 گیری نتیجه

دروشداد  زمینهر های  یزهتمام ر عنیان یک شتیجه از ایا تحقیق به
 اصل از شتایج  .دشگیر قابل قبیل قرار من ش بتاً ی در ردهو فرایند 

گروه  یها دهد که ارزیابن م تمر برشامه ایا مطالعه ششان من

تجزیه و تحلیل بهتر شقاط قیت و  سلامتر بهآوری اطلاعات  فا
 جیشتا .شید منجر منسطح کیفیت آشها بهبید و  ها ضعف برشامه

 در مشابه مطالعات یبرا یا نهیزم که ایا ضما مطالعه ایا
 شقاط ینشناسا در گروه یاعضا به بیدر خیاهد گرید یها گروه
 بیمعا رفع در تلاش و یریادگی -ناددهی ی برشامه ضعف و قیت
لذا اشجام ارزیابن . دیشما من کمک آمیزش تیفیک بهبید جهت

ها و  م تمر و پیگیر از کیفیت شظام آمیزشن و بهبید دوره
منظیر  فظ پییاین شظام آمیزشن  های مختلف تحصیلن به برشامه

گن با پیشرفت داشش و علیم امری واجب است و برای هماهن
های متفاوت  تدویا استاشداردهای قابل قبیل برای ارزیابن رشته

 .در مقاطع مختلف تحصیلن ضرورت دارد
 

 ها پیشنهاد

 امکان و میجید وضعیت از آمده دست به شتایج به تیجه با

 ضما گذشتهر به ش بت ها شاخص از برخن در آن ی مقای ه
و  علایق شغلنتعادل بیا در ایا دورهر  قیت قاطش شناساین
تغییر و های درسن و همچنیا  و برشامه جییانهای داشش قابلیت

های آمیزشن با تیجه به پیشرفت علم و  در دورهبازشگری 
اصلا ات لازم و مناسب برای افزایش  به کارگیری ؛آوری فا

 ؛قاتنهای آمیزشن و تحقی برای اشجام فعالیتجییان اشگیزه داشش
های فیق  تدریس و یادگیری و فعالیت فرایندتلاش برای بهبید 

ها برای  گیری در تصمیم جییانبرشامه و افزایش مشارکت داشش
اعضای هیأت علمن برای  بیشترتلاش  کتابخاشه؛ بهبید وضعیت

های  استفاده بیشتر از روش ؛خلاقیت و شیآوری علمن پژوهشن
ادامه ارزیابن میفقیت  افزایش ؛تدریس فعال تیسط استادان

شظرات شقطه به  آشها و تیجه بیشتراتید اس تیسط جییانداشش
 یها پایگاه تقییت ؛جییانآمیزشن و پژوهشن و پیشنهادات داشش

 به دهن همچنیا سامان و داششجییان استفاده میرد اطلاعاتن

های  فعالیت پژوهشر و آمیزش ابعاد در اعتبارات و بیدجه وضعیت
شجییانر داش نرفاهی  سراشههای آمیزشن و  دوره رفیق برشامه

 .گیرد قرار تیجه میرد بای تن که است میاردی جزء همگن
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Abstract  
Introduction: Evaluation is a systematic process for collecting, analyzing and interpretation of the 

obtained information for the purpose of investigating how many the objectives in mind can be achieved. 
Education in an academic educational system means bringing about proper and increasing changes that 

affect the outcome of this system, that is affecting the students, and the aim of such evaluation was 

promotion of the quality of an education process. This study developed and reviewed the evaluation 

criteria of health information technology course at Master of Science level in Tehran, Shahid Beheshti, 
Isfahan, Shiraz and Kashan medical sciences universities in 2012 based on CIPP model. 

Methods: This was an applied and descriptive research with statistical population included faculty 

members, students, graduates and library staff of health information technology course at Master of 
Science level in Tehran, Shahid Beheshti, Isfahan, Shiraz and Kashan medical sciences universities in 

2012 (130 people in total). In order to collect data four questionnaires were used based on Likert scale 

rating. Questionnaires' validity was confirmed by consulting with experts and questionnaires' reliability of 
directorates, faculty, students and library staff through the Coronbach's Alpha coefficient formula 

calculated �= 0.74, �= 0.93, �= 0.98, �= 0.80, respectively. SPSS software for data analysis and 
descriptive statistics were used. 

Results: 139 indicators were determined and then evaluated which associated with this course based on 
three factors of context, input, process in the areas of human recourses professional, academic services 

which are required for the society, students, directors, faculty, curriculum, budget, facilities, teaching- 

learning activities and scientific research activities of students and faculty, and the activities of the library 
staff.  

Conclusion: Results showed that in total the health information technology course at Master of Science 

level is relatively well, but trying to improve and correct it in some areas, and continuing of evaluation 
process seems necessary.  

Keywords: Indicators; Evaluation; Health Information Technology 
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