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Abstract

Introduction: The rehabilitation management’s master science educational program has 
been revised many years ago, but due to time and technological changes, the review of this 
program seems necessary. The aim of the study was to content analysis study for assessing 
the educational needs of rehabilitation management’s educational program among students, 
graduates and professors of the University of Social Welfare and Rehabilitation Sciences in 
2018.
Methods: It was a conventional content analysis study. Data were gathered by semi structured 
interview with 15 rehabilitation management faculty members, students and graduates. 
The interviews were conducted with the permission of the participants to record and word-by-
word writing and analyzed based on Graneheim content analysis method.
Results: The findings included 628 open codes which were condensed to the 11 sub 
categories and 3 main categories. The three main categories included: "Policy review" with 
the subcategories: "Need assessment before curriculum development", "Focus on scientific 
advancement of graduates", "Integration of disabled people activities", "Strategic approach 
to research In this field" and “the necessity of redefining the reason for the existence of the 
major". Another main category was "Change in content" with the following sub-classes: "need 
to revisit the contents of the course", "attention to sociological characteristics", "the content 
of the curriculum is holistic" and the last main category was "Educational needs changing" 
with the subcategories "specialized education system", "attention to quality and quantity of 
education", and "change in educational curriculum".
Conclusions: The findings showed that the participants believed that the curriculum of 
rehabilitating management major should be review and revised in three main categories  
including the policy, change in content and educational needs.
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مقدمه
 در پنجاه سال اخير، بهبود كيفيت آموزشى و مراعات استانداردهاى 
آموزشى و پژوهشى در آموزش عالى از سوى همة كشورها به ويژه 
كشورهاى پيشگام در آموزش عالى مورد توجه جدى قرار گرفته 
نيازسنجي  آموزشي،  هر  اثربخشي  در  مؤثر  گام  اولين  است(1). 
آموزشي،  برنامة  هر  طرح  و  ملاك ها  اهداف،  زيرا  است.  آموزشي 
همگي از تحليل نيازها سرچشمه مي گيرد. انجام نيازسنجي دقيق 
در تدوين اهداف آموزشي و طراحي برنامة آموزشي نقش مفيد و 
مؤثر ايفا مي نمايد (2). نيازسنجى روشى است كه توسط آن، نيازها 

نيازسنجى آموزشى رشتة كارشناسى ارشد مديريت توانبخشى: تحليل محتوا
بنفشه ابراهيمى برمى1، محمدعلى حسينى*1، سپهدار دژمان1 و محمد پورابراهيمى2

1. گروه مديريت توانبخشى، دانشگاه علوم بهزيستى و توانبخشى، تهران، ايران.
2. گروه پرستارى، دانشگاه علوم بهزيستى و توانبخشى، تهران، ايران
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چكيد   ه

مقدمه: برنامة آموزشى رشته مديريت توانبخشى سال ها پيش مورد بازنگرى قرار گرفته است و با توجه به گذشت 
زمان و تغييرات فناورى، بازبينى اين برنامه ضرورى به نظر مى رسد. پژوهشگر بر آن شد تا با انجام مطالعه اى با 
هدف تبيين نيازهاى آموزشى رشتة كارشناسى ارشد مديريت توانبخشى در دانشجويان، دانش آموختگان و اساتيد 

دانشگاه علوم بهزيستى و توانبخشى در سال 1397 به اين نياز پاسخ دهد.
 روش: در اين مطالعه كيفى از نوع تحليل محتواى قراردادى تعداد 21 نفر از اساتيد، دانشجويان و دانش آموختگان 
رشتة مديريت توانبخشى مشاركت نمودند. براى گردآورى اطلاعات از روش مصاحبة نيمه ساختارمند استفاده 
شد. مصاحبه ها با اجازه شركت كنندگان ضبط و كلمه به كلمه پياده شده و با روش تحليل گرانهايم تجزيه و تحليل 

داده ها انجام شده است.
يافته ها: يافته هاى حاصل از اين پژوهش شامل 628 كد اوليه بوده كه در نهايت با ادغام كدهاى اوليه 34 كد 
نهايى، 11 زيرطبقه و در 3 طبقة اصلى ارائه گرديد؛ كه طبقة اصلى «بازنگرى در سياست گذارى ها» شامل زير 
كردن  «يكپارچه  دانش آموخته ها»،  علمى  ارتقاى  به  «توجه  درسى»،  برنامه  تدوين  از  قبل  «نيازسنجى  طبقات: 
فعاليت هاى مرتبط با معلولين»، «نگاه راهبردى به امر پژوهش در اين رشته» و «لزوم بازتعريف چرايى وجود 
به  «توجه  دروس»،  محتواى  در  بازنگرى  به  «نياز  طبقات:  زير  با  محتوا»  در  «بازنگرى  اصلى  طبقه  و  رشته» 
ويژگى هاى جامعه شناختى»، «محتواى برنامه آموزشى كل نگر» و طبقه اصلى «تغيير نياز آموزشى» زير طبقات: 
«تخصصى شدن سيستم آموزشى»، «توجه به كيفيت و كميت آموزش» و «تغيير در برنامة آموزشى» را شامل شد.

مديريت  رشتة  درسى  برنامه  كه  باورند  اين  بر  پژوهش  در  مشاركت كنندگان  داد  نشان  يافته ها  نتيجه گيرى: 
توانبخشى بايستى در سه حوزة سياست گذارى، محتوا و تغييرات نياز آموزشى مورد بازبينى قرار گيرد.

تاريخ د      ريافت: 1397/06/25
تاريخ  پذيرش: 1397/12/27

كليدواژهها: 
نيازسنجى آموزشى، برنامه درسى، 
كارشناسى  توانبخشى،  مديريت 

ارشد

تمامى حقوق نشر براى د  انشگاه
علوم پزشكى بقيه االله (عج)

محفوظ است.

مقاله پژوهشى         

يا به عبارت ديگر مسائل و مشكلات گروه هدف، به طور واقعى، 
يا با كمك خودشان بررسى و شناسايى مى شود (3). برنامه ريزان 
آموزشي در سراسر جهان و در تمامي سازمان هايى كه با آموزش 
سروكار دارند، ناگزيرند براي تدوين برنامه ها و طرح هاي آموزشي 
خويش، دلايل قانع كننده اى داشته باشند. فعاليت هاى آموزشى كه 
بدون توجه به اين شرايط طراحى و اجرا شوند، در واقع نوعى اتلاف 
منابع خواهند بود (4).در پژوهشى كه كريمى و همكاران (1390) 
با عنوان «نيازسنجى آموزش مداوم حرفه اي دانش آموختگان مديريت 
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روش 
پژوهش حاضر يك تحقيق كيفى از نوع تحليل محتواى قراردادى بود. 
مشاركت كنندگان در پژوهش شامل كلية دانشجويان و دانش آموختگان 
و نيز اساتيد گروه هاى مديريت توانبخشى بودند. روش نمونه گيرى 
به صورت هدفمند بوده و نمونه گيرى تا زمان رسيدن به اشباع داده ها 
ادامه يافت. معيار ورود به پژوهش مبتنى بر مطالعات كيفى، داشتن 
تجربه در مورد پديدة مورد مطالعه، پذيرش همكارى با پژوهشگر و توان 
ارائه اطلاعات بوده است. معيار خروج به هر دليلى كه شركت كننده 
از ادامه همكارى انصراف دهد، بوده است. جهت گردآورى داده ها 
جلب  با  مصاحبه ها  شد.  استفاده  ساختارمند  نيمه  مصاحبه هاى  از 
رضايت مشاركت كنندگان و تعيين وقت قبلى و محل مناسب از 
نظر شركت كنندگان (دانشجويان، دانش آموختگان و اساتيد رشته 
مديريت توانبخشى) انجام شد. مصاحبه ها با سؤال كلى آغاز شد 
و سؤالات تكميلى در ادامه پرسيده شد. از جمله سؤالات مصاحبه 
به موارد زير مى توان اشاره كرد: با عنايت به تجربة شما نيازهاى 
آموزشى رشتة مديريت توانبخشى شامل چه مواردى است؟ كدام 
محتواها نياز به بسط بيشتر و برعكس كدام نياز به تقليل داشته 
است؟ در مورد ضرورت واحدهاى مختلف توضيح دهيد؟. براى تحليل 
داده ها از روش گرانهايم و لاندمن استفاده شد. اين روش شامل مراحل 
پياده كردن كلمه به كلمه مصاحبه ها و چندين بار مطالعه كردن 
آن ها براى به دست آوردن احساس كلى؛ تقسيم متن به واحدهاى 
معنايى خلاصه شده؛ انتزاع واحدهاى معنايى خلاصه شده و برچسب 
زدن توسط كدها؛ تفكيك كدها در زيرطبقه ها با مقايسه آن ها بر 
اساس شباهت ها و تفاوت هايشان و تنظيم طبقات به عنوان نشانگر 
محتواى پنهان متن مى باشد(7). براى مقبوليت داده ها١ دست نوشته ها 
توسط مشاركت كنندگان٢ از جهت رفع هر گونه ابهام در كدگذارى 
مرور و تأييد شد. براى قابليت تعيين و تأييد٣ نيز با جمع آورى 
سيستماتيك داده ها و با رعايت بى طرفى محققان، توافق اعضا۴ 
روى مصاحبه ها، كدها و دسته بندى كدهاى مشابه و طبقات براى 
منظور  كه  آن چه  با  نموده  برداشت  محقق  كه  آن چه  بين  مقايسه 

مشاركت كنندگان بوده است استفاده شد.
1. credibility
2.  member check
3.  confirmability
4.  peer check

خدمات بهداشتى درمانى» انجام دادند، نياز آموزشى دانش آموختگان 
را در سه حيطة فنى و عملياتى، ادراكى و انسانى مورد بررسى قرار 
دادند و به اين نتيجه رسيدند كه نياز فنى با ميانگين 3/47 بالاترين 
نياز دانش آموختگان بوده است كه در اين حيطه نياز به آشنايى با 
استفاده و كاربرد نرم افزارهاي رايانه اي بالاترين نمره را به خود اختصاص 
داده است، كه لازم است برنامه ريزان آموزشى در تنظيم برنامة ساليانه 

اين را مدنظر قرار دهند (3).
 از آن جايي كه نيازهاي جامعه به طور مداوم در حال تغيير است 
و پيشرفت علوم به گونه اي است كه نيمه عمر علوم را شش ماه عنوان 
كرده اند، آموزش نيروي انساني از اهميت ويژه اي برخوردار است كه 
حساسيت امور مربوط به سلامت مردم بر ضرورت آن مي افزايد. از 
طرفي منابع موجود در بخش بهداشت و درمان به خصوص در رابطة 
آموزش محدود است، لذا نياز به تعيين اولويت براي برنامه ريزي و 
اجراي دوره هاى مورد نياز آموزشي بنا بر نظر مسئولين، مديران و 
دست اندركاران بهداشت و درمان در استان كاملاً ضروري و از اهميت 
خاصي برخوردار است (5). هم چنين با توجه به حساس و مهم بودن 
نقش برنامه هاى آموزشى در ايفاى بهتر نقش ها و وظايف مورد انتظار 
و هم چنين جهت تحقق بخشيدن به اهداف و رسالت هاى آموزش عالى، 
متخصصين، انجام پژوهش هاى متعدد را براى چگونگى بررسى و شناسايى 
نقاط قوت و ضعف برنامه آموزشى ضرورى مى دانند (6). قناعتيان و 
همكاران (1390) در پژوهش خود ضرورت بازنگرى در نحوة پذيرش 
دانشجو و برنامه آموزشى رشتة مديريت توانبخشى را پيشنهاد كردند 
و هم چنين با توجه به آن كه از اولين بازبينى برنامه آموزشى رشتة 
مديريت توانبخشى بيش از 5 سال گذشته و در اين مدت تغييرات 
زيادى در مبانى علمى رشته اتفاق افتاده و هم چنين هدف و رسالت 
اين رشته قبل از سال 87 تربيت دانش آموختگان به عنوان مديران 
اجرايى براى كار در سازمان بهزيستى و ديگر سازمان هاى متولى بوده، 
با تغيير مداوم نيازهاى جامعه و گسترش اين رشته، بازبينى مجدد اين 
برنامه آموزشى بايستى مورد توجه جدى قرار گيرد. لذا پژوهشگران 
در پاسخ به اين نياز بر آن شدند تا نيازهاى آموزشى دانشجويان و 
دانش آموختگان را كه بازخوردى مناسب از برنامة بازنگرى شده است 
را سنجش نموده و از نتايج آن در جهت بازبينى اهداف و رسالت دوره 

و ارتقاى كيفيت آموزش اين رشته آموزشى استفاده شود. 
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اصول اخلاقى در پژوهش شامل اخذ رضايت آگاهانه به صورت 
كتبى از مشاركت كنندگان جهت شركت در مطالعه، ضبط مصاحبه 
ضمن حفظ بى نامى و رازدارى و اختيار آنان براى ترك مطالعه رعايت 
  IR.USWR.REC.1395.268شد. انجام اين پژوهش با كد اخلاق
توسط كميتة اخلاق دانشگاه علوم بهزيستى و توانبخشى مورد تأييد 

قرار گرفته است.

يافته ها
در اين مطالعه تا اشباع داده ها 21 مصاحبه انجام شد. مشاركت كنندگان 
شامل 6 عضو هيئت علمى، 11 دانشجو و 4 دانش آموخته بودند. از 

بين مشاركت كنندگان 12 نفر (57 درصد) مرد و 9 نفر (43 درصد) 
زن بودند. بيشترين بازة سنى شامل 26 سال تا 35 سال بود و 16 
نفر (76 درصد) با برنامة آموزشى آشنايى زيادى داشتند (جدول 1).

حاصل تجزيه و تحليل داده هاى به دست آمده، تعداد 348 كد 
اوليه يا باز بود كه با يكسان كردن موارد مشابه و تكرارى و ادغام 
اين كد ها بر اساس هم پوشانى به تعداد كمترى تقليل يافتند. در 
تحليل كلى تر، كدها بر اساس ويژگى هاى مشترك طبقه بندى شدند. 
حاصل اين مرحله ظهور 34 كد نهايى، 11 زيرطبقه و 3 طبقه اصلى 
شامل «بازنگرى در سياست گذارى ها»، «بازنگرى در محتوا» و «تغيير 

نياز آموزشى» بود (شكل 1).

جدول 1. ويژگى هاى جمعيت شناختى مشاركت كنندگان

درصدفراوانىمتغير

943زنجنس
1257مرد

سن
629از 20 تا 25 سال
942از26  تا 35 سال
629از 36 سال به بالا

وضعيت تحصيلى
628استاد
1152دانشجو

420دانش آموخته

ترم تحصيلى دانشجويان
327دو
327سه

546چهار و بالاتر
6100بيشتر از 5 سالسابقه تدريس اساتيد

ميزان آشنايى با برنامه آموزشى
524متوسط

1676زياد

در  بازنگرى  اصلى  تم  سه  شامل  پژوهش  اين  يافته هاى 
سياست گذارى، بازنگرى در محتوا و تغيير نياز آموزشى بود.

بازنگرى در سياست گذارى ها
در  بازنگرى  پژوهش  اين  در  آمده  به دست  مضامين  از  يكى 
سياست گذارى ها بود. به عقيدة مشاركت كنندگان در پژوهش يكى 
نيازهاى  به  توجه  درسى  برنامة  نيازسنجى  در  عوامل  مهم ترين  از 
جبران  به  نياز  حوزه  اين  در  سياست گذارى  مى باشد.  دانشجويان 

كمبودها و نواقص را نشان داده است. توجه به نقطه نظرات دانشجويان 
در تدوين برنامه هاى درسى مى تواند نقطة قوت و نقاط ضعف را 
مشخص كند و نيازسنجى ها را براى برنامه ريزى هاى آتى شفاف و 
مشخص نمايد و توجه به هدف رشته در تعيين تعداد و نوع واحدها 
از جمله دغدغه هايى بوده كه توسط مشاركت كننده ها اشاره شد. 
رشتة  در  دكترا  دوره  نبود  مشاركت كنندگان  ديدگاه  از  هم چنين 
مديريت توانبخشى به عنوان يك حلقة مفقوده در مسير پيش روى 
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فارغ التحصيلان مى باشد. يكى از مشاركت كنندگان بيان نمودند كه:
توانبخشى  مديريت  رشتة  دكترى  مقطع  اين كه  مهم تر  «مورد 
كشور  در  رشته  گسترش  براى  عطفى  نقطة  اين  كه  شود  آورده 

مى باشد»(مشاركت كننده 5)
يكى از مشاركت كنندگان به وجود توليت هاى چندگانه در امر 
مربوط به فعاليت هاى مرتبط با معلولان با جملة زير اشاره مى كند:

«به نظر من اين محتوا به طور كامل نتوانسته به نياز پاسخ بدهد 
و دليل اين است كه اگرچه مطالب ممكن است در برخى دروس 
كافى باشند ولى عدم وجود يك سيستم مديريتى مناسب در سطح 
استان و يا حتى كشور و به وجود آمدن توليت چندگانه در جهت 

حل امور مربوط به معلولين شده است»(مشاركت كننده 2)
وجود متولى مناسب و معتبر مى تواند خدمات ارائه شده را در 
دسترس افراد و گيرندگان واقعى خدمات توانبخشى قرار دهد كه 

سياست گذارى مناسب در اين حيطه ضرورى است.
 نياز به بازنگرى در محتوا

از منظر مشاركت كننده ها محتواى ارائه شده در مقطع كارشناسى 
ارشد اين رشته بايد تغيير كند تا بتواند جوابگوى نيازهاى دانشجويان 
و فارغ التحصيلان باشد. طبق گفتة مشاركت كنندگان مى توان برخى 

واحدهاى ارائه شده را با توجه به نياز و سرفصل ها جهت غنى تر شدن 
ادغام كرد. گستردگى مباحث در اين رشته همراه با سطحى بودن 
آن واحد در حوزة مشخص شده نيز يكى از چالش هايى مى باشد 
كه به آن اشاره شده است و از موانع تخصصى شدن رشته مى باشد. 
تعداد واحدها از ديد مشاركت كننده مناسب بوده ولى از نظر كيفيت 
نتوانسته توقعات را برآورده كند و نداشتن كيفيت مناسب در محتواى 

ارائه شده در اين رشته دغدغه مشاركت كنندگان است:
«بله تعداد طبق استاندارد تعريف شده است اما محتوا كيفيت 
مناسب را ندارد كه جا دارد بهتر شود خصوصاً واحدهاى مربوط به 

بخش توانبخشى»(مشاركت كننده 9)
تكرارى بودن برخى واحدها در سرفصل هاى دروس در اين 
كه  است  شده  دانشجوها  انگيزش  كاهش  و  كسالت  باعث  مقطع 
يكى از مشاركت كننده ها اين مطلب را به صورت زير بيان مى كند.

«در تمام واحدها به يكسرى موارد مشابه و تكرارى اشاره شده 
كه منجر به خستگى و بى انگيزگى دانشجويان مى شود، بهتر است 

واحدهاى مشابه در هم ادغام شوند»(مشاركت كننده 3)
تغيير نياز آموزشى

در رشتة مديريت توانبخشى آموزش بايد به سمت تخصصى شدن 

شكل 1. روند تشكيل طبقات از زير طبقات
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پيش برود و اين تخصصى شدن در راستاى اهداف رشته و نيازهاى 
آموزشى فراگيران باشد و دروسى كه تخصصى نمى باشند يا هم راستا 
با اهداف اين دوره آموزشى نبوده نيز در برنامة درسى استفاده نشود.

توجه به تخصصى شدن واحدها هم در مباحث كارآموزى و هم 
در مباحث تئوريك مى تواند در راستاى ارتقاى رشته تأثيرگذار باشد.

«به نظر من واحد آناليز سيستم اگر واقعاً بخواهد خوب اجرا 
بشود بايد تعداد واحدهاى كارآموزى و عملى و تئوريش بيشتر 
بشود و تخصصى هم باشد مثلاً ما بياييم يك واحد مثال مى زنم براى 
آناليز فيزيوتراپى يا يك واحد آناليز رشته هاى ديگه، علاوه بر اين 
واحد هاى كارآموزى كه اگر تخصصى شوند مثلاً من بر اساس اين كه 
كسى كه در آينده مى خواهد برود مديريت مركز فيزيوتراپى رو بر 
عهده بگيره يك واحد كارآموزى تخصصى جدا در نظر گرفته بشود 
يعنى اگر به نظر من اين مديريت توانبخشى در مجموع از حالت 

عام جدا بشود و تخصصى بشود» (مشاركت كننده 1)
«به نظر من واحد آناليز سيستم اگر بخواهد خوب اجرا شود، 
بايد تعداد واحدهاى كارآموزى و عملى و تئورى آن بيشتر بشود 
و تخصصى هم باشد، به عنوان مثال براى واحد آناليز فيزيوتراپى يا 
يك واحد آناليز رشته هاى ديگر. علاوه بر اين بهتر است واحدهاى 
كارآموزى تخصصى شوند، مثلاً براى كسى كه در آينده تصميم 
دارد مديريت يك مركز فيزيوتراپى را بر عهده بگيرد، يك واحد 
كارآموزى تخصصى جدا در نظر گرفته بشود يعنى به نظر من اگر 
مديريت توانبخشى در مجموع از حالت عام جدا بشود و تخصصى 

شود بهتر است» (مشاركت كننده 1)
توجه  با  و  دارد  شدن  تخصصى  به  نياز  پيشرفت  براى  رشته 
به حضور گرايش ها و رشته هايى با عناوين مختلف در اين دورة 

آموزشى توجه به اين مطلب از ضروريات مى باشد.
«اگر مى خواهيم دانشجوهامون از همة رشته ها باشند و درنهايت 
كه  توانبخشى  واحدهاى  كنيم،  تربيت  توانبخشى  متخصص  يك 
نياز هست بايد خيلى بيشتر از اين و تخصصى تر و با كيفيت تر 

بشوند.»(مشاركت كننده 5)
«اگر مى خواهيم از همة رشته ها دانشجو داشته باشيم و در نهايت يك 
متخصص توانبخشى تربيت كنيم، هم تعداد واحدهاى توانبخشى بايد 
بيشتر شود، هم تخصصى تر و با كيفيت تر بشوند» (مشاركت كننده 5)

جهت پربارتر شدن هر چه بيشتر آموزش در اين رشته حضور 
در مركز مرتبط با توانبخشى ضرورى مى باشد و مى تواند آموزش 
را در راستاى اهداف هدايت كند. اين حضور مى تواند دانشجويان 
را در فضاى محيط هاى عملى توانبخشى هر چه بيشتر آماده كرده 

و آن ها را براى ورود هر چه پربارتر آماده كند.
«توصية اكيد من بر اين است كه آموزش دانشجويان اين مقطع 
در فيلد صورت بگيرد تا نتايج پربارى براى جامعة توانبخشى به 

ارمغان آورند.»(مشاركت كننده 3)
توجه به واحد هاى كارآموزى در اين رشته بسيار مهم و تأثير گذار 
بوده و توسط مشاركت كننده ها اشاره شده است. با توجه به اين مطلب 
كه دانشجويان ورودى در رشتة مديريت توانبخشى از رشته هاى 
ديگر به اين رشته وارد مى شوند وجود واحد هاى كارآموزى مى تواند 

آن ها را براى حضور در فيلد آماده تر كند.
«مهم ترين كمبودى كه اكثر بچه ها و خود من احساس كرديم همان 
كمبود دروس عملى بود و كمبود واحد هاى كارورزى كه همان طور 
كه عرض كردم در واقع خيلى از بچه ها بيس شان اصلاً توانبخشى 
نيست بايد آشنايى با مراكز، بازديد از مراكز، واحد هاى مربوط به 
كيس هاى مرتبط با توانبخشى رو در برنامه درسى آموزشى مان قرار 

مى دادند.» (مشاركت كننده 13)
من  خود  و  هم دوره  دانشجويان  اكثر  كه  كمبودى  «مهم ترين 
احساس كرديم، كمبود دروس عملى و واحد هاى كارورزى بود. 
همان طور كه عرض كردم در واقع خيلى از دانشجوها رشتة اوليه شان 
اصلاً توانبخشى نيست و بايد آشنايى با مراكز، بازديد از مراكز و 
واحد هاى مرتبط با كيس هاى توانبخشى را در برنامه درسى آموزشى  

ما قرار مى دادند» (مشاركت كننده 13)

بحث
بازنگرى  آمده،  به دست  اصلى  طبقات  از  يكى  پژوهش  اين  در 
سياست گذارى بود. طبقة اصلى بازنگرى در سياست گذارى ها شامل 
زيرطبقاتى مانند نيازسنجى قبل از تدوين برنامة درسى، توجه به 
ارتقاى علمى دانش آموخته ها، يكپارچه كردن فعاليت هاى مرتبط با 
معلولين، نگاه راهبردى به امر پژوهش در اين رشته و لزوم بازتعريف 
چرايى وجود رشته بود. بنا بر اظهار شركت كنندگان بايد به نيازهاى 
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دانشجويان و گيرندگان خدمت توجه كرد و هم چنين تعداد واحد ها 
به  نياز  است  ممكن  دانشجوها  تربيت  در  رشته  هدف  به  توجه  با 
تغيير داشته باشد و سياست گذارى در اين رشته به طور دقيق انجام 
شود. توجه به نقطه نظرات دانشجويان در تدوين برنامه هاى درسى 
مى تواند نقطه قوت و نقاط ضعف را مشخص كند و نيازسنجى ها 

را براى برنامه ريزى هاى آتى شفاف و مشخص نمايد.
در پژوهشى كه لى١ و همكاران (2009) در دانشگاه كاليفرنيا با 
عنوان «برنامه آموزشى طب اورژانس: نظرات اساتيد و دانشجويان 
بالينى در يك نيازسنجى رسمى متفاوت است» انجام دادند، 15 
كارگاه در مورد طب اورژانس با حضور 48 دانشجوى پزشكى و 15 
عضو هيئت علمى تشكيل شد. نتيجه را مى توان چنين توضيح داد كه 
نيازهاى احساس شدة اساتيد و دانشجويان در مورد طب اورژانس 
متفاوت است و ضرورت دارد كه در طراحى برنامه آموزشى، نيازهاى 
احساس شدة دانشجويان نيز لحاظ شود(8). هم چنين دليل پيشنهاد 
كاهش ضرايب برخى دروس كه شركت كنندگان مطرح كردند، 
مى تواند اين باشد كه اين واحدها مطالب كاربردى را ارائه نمى دهند 
و يا مطالب به گونه اى مطرح شده است كه يادگيرنده، آموختن اين 
مبحث را بى فايده مى داند و دليل ديگر مى تواند اين باشد كه مطالبى 
كه دانشجويان براى منبع آزمون كارشناسى ارشد مطالعه كرده اند، به 
صورت تكرارى در كلاس درس مطرح مى شود و دوباره كارى اتفاق 
مى افتد و يا اينكه مبحث آموزشى تكرار مطالب آموخته شده در مقطع 
كارشناسى مى باشد. دروس تكنولوژى توانبخشى و پويايى گروه 
و توانبخشى مبتنى بر جامعه از جملة اين دروس بودند كه پيشنهاد 
مى شود در محتواى آن ها تجديدنظر گردد و مطالبى آموزش داده 
شود كه نياز يك دانشجوى مديريت توانبخشى را برطرف سازد. 

در پژوهش مشابه ديگرى كه توسط فراهانى و همكاران (1385) 
در كلية دانشگاه هاى تهران با عنوان «نظرات دانشجويان دكترى 
پرستارى در مورد برنامه آموزشى دوره تحصيلى خود» انجام شد، 
نظرات دانشجويان در مورد واحدهاى برنامه آموزشى خود، اين گونه 
بود كه واحدى كه مشكلات پرستارى همراه با راه حل آن را ارائه دهد، 
وجود ندارد و هم چنين در مورد واحد نظريه هاى پرستارى بيان كردند 
كه مفهوم اصلى را آموزش نمى دهد. اكثريت شركت كنندگان بر كم 

1. Lee

بودن واحد اصول فلسفه تعليم و تربيت تأكيد داشتند. 90 درصد 
در مورد نبود واحد زبان انگليسى هم عقيده بودند و 75 درصد اين 
مورد را بيان كردند كه اصول و روش هاى ارزشيابى و روانشناسى 
تئورى هاى يادگيرى تكرارى است. نيمى از آنان قوى نبودن واحد 
كامپيوتر را اعلام كردند و كاربردى تر شدن واحد آمار و هم چنين 
افزايش وزن واحد درس نقد و بررسى پژوهش هاى پرستارى را 

پيشنهاد دادند(6).
در پژوهش حاضر مفهوم تغيير در نياز آموزشى، از زيرطبقاتى 
مانند «تخصصى شدن سيستم آموزشى» و «توجه به كيفيت آموزش» 
و «تغيير در برنامه آموزشى» حاصل شد كه شركت كنندگان هر دو 
دانشگاه علوم بهزيستى و توانبخشى و علوم پزشكى ايران از شيوة 
تدريس برخى اساتيد كه هم چنان مانند روش هاى سنتى بود، ابراز 
نارضايتى كردند و بر ضرورت ارتقاى سواد علمى برخى اساتيد و 
افزايش انگيزه آن ها براى تدريس و ضرورت وجود اساتيد مرتبط تر 
با رشتة مديريت توانبخشى و نيز بر داشتن نگاه مناسب تر براى 
تدريس تأكيد داشتند. هم چنين برخى شركت كنندگان به صورت 
اختصاصى تر در مورد اساتيد دروس مختلف اظهار نظر كردند كه در 
كل در مورد درس جامعه شناسى توانبخشى پيشنهاد كردند كه استاد 
آن بيشتر با مفهوم اصلى درس آشنا باشد تا بتواند اهداف تعيين شده 
واحد درسى را تحقق بخشد كه اين در واحد جامعه شناسى توانبخشى 
مى تواند به جديد بودن عنوان واحد برگردد كه هنوز اين مفهوم براى 
اكثر افراد متخصص در توانبخشى نيز ناآشناست و منبع معتبرى در 
اين زمينه وجود ندارد و لازمة يك تدريس خوب و اثربخش تسلط 
كامل بر مبحث آموزشى است كه در اين واحد هنوز مفهوم اصلى 
كه همان جامعه شناسى توانبخشى است، كمى مبهم به نظر مى رسد.

تدريس به عنوان يك وظيفه پيچيده و پرمسؤليت از ديرباز مورد 
توجه برنامه ريزان آموزشي بوده است. هنر تدريس ارتباط دهندة 
نيازهاي دانشجو براي يادگيري است(9). در دهه هاي اخير، لزوم 
تجديد نظر در روش هاي سنتي تدريس و استفاده از روش هاي نوين 
و فعال يادگيري و دانشجو محور از سوي سيستم هاي آموزشي، 
احساس شده و كاربرد اين روش  ها در علوم مختلف از جمله علوم 
پزشكي متداول شده است. آموزش به روش دانشجو محور مى تواند 
منجر به افزايش ميزان رضايت مندي دانشجويان، تسريع در امر 
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يادگيري، ايجاد مهارت هاي حل مسئله و تداوم يادگيري و تفكر 
انتقادي گردد(10).

در رابطه با واحد تكنولوژى توانبخشى نيز مى توان چنين توضيح 
داد كه اين درس مطلب چندانى براى تدريس ندارد و مى توان آن را 
خلاصه نمود و در حد يك واحد به دانشجويان ارائه داد. هم چنين در 
مورد مدرس درس اصول توانبخشى نيز پيشنهاد شد كه روش تدريس 
وى به روزتر شود و مطالب با هيجان بيشترى به دانشجو تدريس 
شود. عدم به كارگيرى امكانات آموزشى مناسب و ريتم بدون تغيير 
صداى آموزش دهنده، ذوق يادگيرى را از آموزش گيرنده مى گيرد و 
احساس بيهوده بودن مطلب آموزشى به وى دست مى دهد، هرچند 
هم كه آن مطلب مهم و تأثيرگذار باشد. آموزش مؤثر به استفادة 
صحيح از مهارت هاي ارتباطي بستگي دارد. اساتيد با استفاده از 
دانسته هاي خود و به كارگيري متون و مهارت هاي تدريس و ايجاد 
محيط مناسب، موجب يادگيري بهتر دانشجو مى شوند. خصوصيات 
يك استاد است كه مي تواند موجب تسهيل فرآيند آموزش شده و 
حتي نقص كتب درسي و كمبود امكانات آموزشي را جبران كند 
يا برعكس، بهترين موقعيت و موضوع تدريس را با عدم توانايي 
در ايجاد ارتباطي مطلوب به محيطي غيرفعال و غير جذاب تبديل 

نمايد(11).
در پژوهش حاضر نيز به مبحث شيوة تدريس اشاره شد كه چنين 
بود: دانشجويان شيوة تدريس اساتيد را براى اين مقطع ضعيف 
توضيح  با  رابطه  در  مى توان  حاضر  پژوهش  در  كردند.  ارزيابى 
تدريس كاربردى تر چنين گفت كه صرف يادگيرى مطالب تئورى، 
شخص را در انجام كار توانا نخواهد كرد و مديريت نيز يك كار 
عملى است كه تئورى هاى مديريت پيش زمينة آن است و مهارت 
مديريتى هم بهتر است به صورت عملى تدريس شود نه به صورت 
مهارتى  آموزش  حضور  توانبخشى  مديريت  رشتة  در  كه  تئورى 

بسيار كمرنگ است.
در پژوهش ديگرى كه زارعيان و همكاران (1384) در دانشگاه 
تربيت مدرس با عنوان «نيازسنجى يادگيرى در دوره كارشناسى 
پرستارى» انجام دادند، از تحليل متون مصاحبه ها در نهايت به پنج 
مفهوم اصلى دست يافتند: معلم-پرستارى، برنامه آموزشى، امكانات 
محيطى و اجتماعى، مديريت آموزشى و فراگير. طبقه معلم-پرستارى 

شامل شش زيرطبقة نياز به تغيير در روش تدريس معلم، ارتباط 
غير مؤثر مربى و دانشجو، نياز به افزايش تبحر بالينى مربى، نياز به 
حمايت و نظارت مربى پرستارى و نياز به برقرارى نظام ارزشيابى 

مناسب در تئورى و بالين مى باشد(12).
پژوهش حاضر بر اساس نيازهاى دانشجويان و دانش آموختگان 
صورت گرفت و يكى از اين نيازها تغيير در بعضى از محتواهاى 
آموزشى واحدهاى درسى مى باشد. اين طبقه اصلى از جمع بندى 
زيرطبقاتى مانند «نياز به بازنگرى در محتوا» و «توجه به ويژگى هاى 
جامعه شناختى» و «محتواى برنامة آموزشى كل نگر» حاصل شد. 
شركت كنندگان بيشترين نياز خود را به آموختن نحوة مديريت در 
سازمان هاى توانبخشى و يادگيرى مباحث مديريتى بيان كردند. به 
نظر پژوهشگر به اين دليل كه رشتة مقطع كارشناسى اين دانشجويان، 
متفاوت از رشته مقطع كارشناسى ارشد آن هاست و تاكنون نيز مطالب 
مديريتى را فرا نگرفته اند، لذا نياز است كه به صورت گسترده تر به 
آموزش اين مباحث پرداخته شود. هم چنين شركت كنندگان كمترين 
نياز خود را به مطالب موجود در واحدهاى مبانى مديريت و اصول 
توانبخشى مطرح كردند. به نظر پژوهشگر علت احتمالى اين موضوع 
مى تواند اين باشد كه مطالب آموزشى اين دروس، تكرار منبع آزمون 
كارشناسى ارشد بود و پيشنهاد مى گردد در اين واحدها به جاى تكرار 
مطالب، به آموزش مطالب مديريتى جديد پرداخته شود تا بخشى از 

نياز فراگيران در اين واحد برطرف شود.
سال 2009  در  همكاران  و  گونس١  كه  ديگرى  پژوهش  در 
در تركيه با عنوان «ارزيابى علم و تكنولوژى برنامه بر طبق نظر 
دانش آموزان» انجام داد، 1338 دانش آموز نظرات خود را در مورد 
برنامة آموزشى مطرح كردند. اين پژوهش با استفاده از پرسش نامه 
انجام شد و علاوه بر آن برخى از شركت كنندگان تجارب خود را 
به صورت شفاهى مطرح كردند كه اين تجارب نيز در بررسى ها 
در نظر گرفته شد. نتايج حاكى از آن بود كه شركت كنندگان از 
محتواى برنامه آموزشى رضايت داشتند اما اظهار داشتند كه برخى از 
مطالب كاربردى نيست و آنان نمى توانند دانش خود را در آن زمينه 
به كار ببرند و به همين دليل كم كم مطالب آموخته شده را فراموش 
مى كنند. آنان هم چنين بر ضرورت تدريس به شكل مناسب تأكيد 
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داشتند و بيان كردند كه بر روند يادگيرى تأثير زياد دارد(13).
نتيجه گيرى

با توجه به اهداف پژوهش كه «تبيين نياز تأمين شده و تأمين نشده 
برنامة آموزشى در اساتيد، دانشجويان و دانش آموختگان رشته مديريت 
توانبخشى» مى باشد، در اين پژوهش نياز تأمين نشدة دانشجويان 
توانبخشى،  مديريت  واحدهاى  به  مربوط  رشته  دانش آموختگان  و 
كارآموزى، اصول توانبخشى، مبانى مديريت، رويكردهاى خدمات 
توانبخشى، پويايى گروه و جامعه شناسى توانبخشى ذكر شده است 
و هم چنين روش تدريس اساتيد و شيوه آموزشى مطالب به گونه اى 
بوده است كه مانع از تحقق نياز آموزشى آنان شده است؛ اما در 
مورد مطالب توانبخشى مطرح شده و دروس روانشناسى معلولين و 
مشاوره توانبخشى رضايت آنان حاصل شده بود. هم چنين راجع به 
«تعيين واحدهاى ضرورى و غيرضرورى در رفع نياز آموزشى اساتيد، 
دانشجويان و دانش آموختگان رشته مديريت توانبخشى» مى باشد، 
مى توان چنين اظهارنظر كرد كه پيشنهاد مى شود واحدهاى مربوط 
به مطالب علمى و مسائل روز توانبخشى جهان و ايران و نكته ها و 
مهارت هاى مديريتى با نظر اساتيد و سياست گذاران حوزة آموزش 
افزايش يابد و بخش هاى بسيار پيشرفته آمارى و مباحث مطرح 

آموزشى  مطالب  ليست  از  ارشد  كارشناسى  آزمون  منبع  در  شده 
حذف شود. در نهايت مى توان گفت يكى از مهم ترين نياز فراگيران 
مشخص شدن جايگاه شغلى آنان است. نكتة ديگرى كه مى توان از 
نتايج پژوهش به دست آورد، پايين بودن كيفيت آموزش است كه 
ضرورت دارد سياست گذاران و برنامه ريزان آموزشى، به اين موارد توجه 
خاص داشته باشند تا موجبات ارتقاى كيفيت آموزشى فراهم گردد. 
از محدوديت هاى اين پژوهش به مواردى هم چون عدم شناخت كافى 
از برنامه درسى توسط شركت كنندگان و پاسخ به سؤالات تحت تأثير 
عوامل محيطى و هم چنين وجود تورش يادآورى مى توان اشاره نمود.

سپاس گزارى
اين مقاله منتج از طرح پژوهشى مصوب در كميته تحقيقات دانشگاه 
دانشگاه،  محترم  مسئولين  از  تشكر  ضمن  بوده،  بهزيستى  علوم 
اساتيد  و  دانش آموختگان  دانشجويان،  تمامى  از  بدين وسيله 
مشاركت كننده در مطالعة حاضر صميمانه تشكر و قدردانى مى شود.

يا  فرد  با  منافى  تعارض  هيچ گونه  مقاله  اين  منافع:   تعارض 
سازمانى نداشته و بين نويسندگان نيز هيچ گونه تعارض منافعى 

وجود ندارد.
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