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 مقدمه
در هر سطح و مقطع  لاع    آموزشی هایبرنامه

مطلعو  و  بسعااندبردهایلاعا وعود رب بعه  کنندمی
لاعریف شده بربی هر فعالیت یعاددهی و یعادریری 

 بویععربًو  هادبنشععهاه بنععدیرلابه. نزدیععک کننععد
معورد  آموزشعی مؤسسعا و  هابرنامه بعاباربخشی

و لاوجعه وزبر  بددبشعت درمعا  و آمعوز   لاأکید
کیفیت آموز  بعا لاوجعه . قربر ررفاه بست پزشکی

 ر صعوبهشعوند به بسااندبردهایی کعه لاعریعف می
(. 1) شععودو عملیععالای سععن یده می مشععاهدهقابل

 هععایفعالیت عنوب بععهلاععوب  آمععوز  بععالینی رب می
یادریری در محیط بالینی دبنست که  کنندهلاسدیل

بععه یععک بنععدبزه  و دبنشعع ودر آ  بسععااد بععالینی 
مشععارکت دبرنععد و هععدی آ  بی ععاد لا ییععرب  

همعه  کهطوریبه. در دبنش و بست ریریبندبزهقابل
باشند دبنش ویا  در پایا  دوره لاحصیلی وود قادر 

مخالف آموواه شده رب با کیفیعت زز   هایمدار 
(. هعدی آمعوز  بعالینی فعربه  2) به بجرب درآورد

باوبننععد بسععت لاععا دبنشعع ویا   هایفرصععتآورد  
در . نظری رب به وبقعیا  عملی پیوند بزنند بط عا 

وببسعاه  لادریس و یادریری به هع  فربیند آموز ،
فعالیت معل  بسعت و نای عه  بست بررچه لادریس،

. آ  یادریری بست کعه معطعوی بعه فربریعر بسعت
بثربخشععی بایععد بز دیععدراه هععر دو یعنععی  بنععابربی 
معورد بررسعی  بسعااد فربریر و مدرس یا دبنش وی

ها باوب  بز طریق نزدیک کرد  دیدراه ریرد لااقربر 
یععا  بععه آمععوز  بداععری دسععت پیععدب کنععی  و

های بسااد با بررسی نظرب  و دیدراه دیهرعبار هب
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 چکیده

باش د. ه دآ آن م ی های آموزشی در حال اج رابیمارستان یهایک روش آموزش بالینی متداول است که در اکثر بخش گراند راند آموزشی :هدف و زمینه

دی دگاه ک ارآموزان، ک ارورزان،  . هدآ مطالعه حاض ر مقایس هاطلاعات نظری را به واقعیات عملی پیوند بزنند تااست فراهم آوردن فرصتی برای دانشجویان 
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روش  ب ه نف ر 237های آموزشی دانشگاه ایران به تع داد اساتید بیمارستان دستیاران و ،، کارورزانکارآموزانروی  براین مطالعه، توصیفی تحلیلی  :روش کار

 .آنالیز شد SPSS v. 21افزار نرمتوسط  و ای و لیکرتی جمع آوری شدگزینهسوالات چندطلاعات بوسیله پرسشنامه به صورت . اباشدمیسرشماری 

 %62اساتید و دس تیاران  وخیلی ضعیف  ضعیف و %3/34متوسط و  %3/36 کارورزان گراند راند آموزشی را خیلی خوب و خوب، کارآموزان و %4/29 :هایافته
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باشد. شرکت فعال و تقویت اس تدلال، مه ارت ها میتر از دستیاران و اینترندانشجویان پزشکی نسبت به گراندراند های پزشکی منفیدیدگاه  :گیرینتیجه

 وری بیشتر گراند راندهی آموزشی باشد.تواند از عوامل موثر در بهرهیان میوهای علمی و ایجاد انگیزه در دانشجگیری، بیان یافتهتصمیم
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و دبنش و باوبنی  نوبقص موجود در آموز  بعالینی 
 آموزشعیکنی  و با بدبعود رونعد  رب پیدبرربند ربند 

؛ شود کارآمد بردبشاهدر لاربیت پزشکا   مؤثررامی 
بنابربی  بربی رسید  به یک آمور  بالینی کارآمد 

مسعامر معورد  ور صبه زز  بست وضعیت آموز 
ضعععف و قععو  آ   و نقععا  قععربر ریععردبرزیععابی 

(. آموز  بالینی فربیندی بسعت 3) شناسایی رردد
که در آ  دبنش ویا  با حضعور بعر بعالی  بیمعار و 

لادری ی لا ربیالای کسع  نمعوده و نهع   صور به
منطقعی  لوود رب با بسافاده بز لا ربیا  و بسعادز

اده کسعع  شععده بععربی حععل مشععک   بیمععار آمعع
 هععایمدار ( دبنشعع ویا  پزشععکی 3) سععازندمی

معاینعا  بعالینی و  بیمعارب ، بروعورد بعامربو  به 
رب در بیمارساا  یعاد  هاآ بقدبما  عمومی بر روی 

به ععوبملی چعو   هاآ بند و سطح یادریری ررفاه
دسارسعی بعه بیمعارب  و کیفیعت  بنهیزه شخصعی،

(. بمعروزه رربنعد ربنعد 4) لادریس وببساه بوده بست
 هعایمربقبتبربی برلاعری در  بینشانهیک عامل و 

پزشععکی  هایپیشععرفتپزشععکی و معیععاری بععربی 
بیعع  برنامععه در  ماأسععفانهبمععا ؛ شععودمحسععو  می

 آموزشعییا در سعاواارهای  و آموزشی هایبرزیابی
 کمار مورد لاوجه قربرررفاه بست مانند کوریکولو ،

 آموزشعیرونعد برنامعه  مشکل دیهری کعه در. (5)
رربند ربند وجود دبرد بی  بست کعه رعاه در رربنعد 

سعخنربنی  صعور به ربنعد ربربند پزشک مسعوول، 
نمایعد و دبنشع ویا  بعر بررعزبر می ()ماکل  وحده
هایی چو  دیدبر با سایر همکعارب  یعا بساس بنهیزه

کسعع  بمایععاز آمععوز  مععدبو  در برنامععه شععرکت 
مناسع  آمعوز   هعایرو یکعی بز  .(6) کنندمی

لافکر بناقادی و بسادزل بالینی  بالینی، هایمدار 
لاعوب  در بوسلر معاقد بست که طبابت رب نمی .بست

کعرد رب لاشویق  ک س درس یاد ررفت و دسایارب 
، بیاموزید که کارریرندبهوود رب  رانهپنجحوبس  که

ببینید، بیاموزید که بشعنوید، بیاموزیعد کعه حعس 
کعه لاندعا بعا  و بدبنیدموزید که بو بکشید کنید، بیا

 (.14) لاوبنیعد ماخصعص شعویدلاکربر و لامعری  می
دورب  لاحصععیلی  هععایآموز بز  بیعمععدهبخعع  

بععر بععالی   و هابیمارسعاا دبنشع ویا  پزشععکی در 
لاعوب  بعالینی رب می ربنعدهای. شعودبیمار بن ا  می

یععادریری در محععیط  کنندهلاسععدیل هععایفعالیت

ت که در آ  بسااد و دبنشع و بعه یعک بالینی دبنس
و هدی بز آ  بی اد لا ییعرب   بندبزه مشارکت دبرند

(. 7در دبنش و و بی اد دیعد بعالینی در وی بسعت )
بررزبری کنفعربنس یعا  صور بهبی  آموز  بالینی 

 ؛ کعهشودهما  ربند بالینی بر بسار بیمار بن ا  می
لاععدبد زیعادی دبنشع و، کعارورز و  با حضور بسااد،
 معد طوزنیرعاهی کعه ریعرد میدسایار صور  

بفزبی  هزینعه مربقبعت،  به دلیل (. بمروزه7بست )
بشعا ال پزشعکا   کاه  طول مد  بساری بیمار،

بمععور مععدیریای و بدبری و لا ییععر  عنوب بععهبرشععد 
ها و در بروی موبرد، مشعکل در موبجدعه بعا نهر 

بعالی ، بعه آمعوز  بعالینی در  بیمار یا آموز  بعر
هعای بحععا یعا کنفععربنس ب عای ربنععد بععالینی بلااق

های بن ا  شعده در (. بررسی8بفزبی  یافاه بست )
برنامه دسایاری دبولعی در آمریکعا حعاکی بز  463

ربنععد  بساسععاًها، بیعع  برنامععه %15آ  بسعت کععه در 
وجععود نععدبرد و در بملعع  مربکععز  آموزشععیبععالینی 

بوقا  بعالینی وعارا بز ربنعد طعی  %50نزدیک به 
کرد در عصعر لاوسععه  واطرنشا باید  (.8) شودمی

هدی  لاخصصی و فوق لاخصصی، هایو رشاهدبن  
بر بدنه بصلی دبن   لاأکیدبصلی بز برنامه رربند ربند 

بینکه لاما  پزشکا  و ماخصصا  نیعاز دبرنعد  .بست
باشعند  روزبهلاا دبن  وود رب به بشاربک رذبشاه و 

ها به کارکرد بجاماعی وود دسعت بی  م قا  با و
های مخالعف و (. بعا بررسعی دیعدراه9) پیدب کنند
 آموزشعیبن ا  شده در زمینه برنامعه  هایپژوه 

کعرد کعه  ریرینای عه رونهبی لاوب  رربند ربند می
یک پزشک عع وه بعر کسع  دبنع  نظعری بعربی 

  و بی معال ه بیمارب  به مدار  عملی نیز نیاز دبرد
بمر مدع  لاندعا در بروعورد بعا بیمعارب  مخالعف و 

 هایبرنامعهبسافاده بز لا ار  بسالاید م عر  و در 
بز قبیل رربند ربند حاصل ووبهعد رشعت.  آموزشی

و  هععافعالیتبز جملععه  بیعع  رو  آمععوز  بععالینی،
 موبزب بععه کععهبسععت  بععالینیآمععوز   هایبرنامععه

در  بیمار، درما  و مربقبت بز لاشخیصی فرآیندهای
هدی بز  (.10) شودمیبن ا   بیمارساانی هایبخ 

بن ا  بیع  مطالععه، برلاقعای کیفیعت رربندربنعدهای 
پزشکی با بسافاده بز نظرب  دبنشع ویا  و بسعالاید 

 .باشدمیدر رربندربند  کنندهشرکت
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 روش کار
بی  مطالعه، لاوصیفی لاحلیلی بز نوع مقطعی بست 

کعارورزب ،  ،کعارآموزب لاعیی  دیعدراه که با هدی 
بخ  دبولعی و کودکعا  و  4دسایارب ، بسالاید در 

رربند ربنعد  آموزشینسبت به برنامه  جربحی وزنا 
در دبنشهاه علو  پزشکی بیعرب  در سعال لاحصعیلی 

 صور بهلاحقیق   یب پذیرفاه بست. صور  93-92
و  اریدسا 66، کارورز 63، کارآموز 51مقطعی روی 

 هعایبخ حاضر در جلسا  رربند ربنعد  بسااد 57
 هایبیمارسعاا در  و بطفعال زنا  ،یجربح دبولی،

صور  ررفت.  بص رعلیو  و فیروزررحضر  رسول 
پرسشععنامه بز نیمععه دو  بردیبدشععت ل ایععت  345
حاضر در  کنندرا شرکتبی   93 مردبد سالپایا  

 لاوزی  رردید که بز بیع  لاععدبد، هابخ رربندهای 
 ریرینمونعهرو   پرسشنامه لاکمیل رردیعد. 237
مطالعه با بوعذ م عوز   یب سرشماری بود. صور به

دبنشکده پزشکی دبنشهاه علعو   آموزشی بز معاونت
بن عا   هابیمارسعاا ورود بعه  پزشکی بیرب  جدعت
 بط ع بز لااریخ بررزبری جلسعا  شد. پس بز کس 

 و و جربحعیدبولی و کودکا   هایبخ  رربندربند
و  و فیروزرعرحضعر  رسعول  هایبیمارساا زنا  
جلسا  رربندربند که زمان  بز پی   در ،بص رعلی

لاوضعیحا   حضور یافاه و با بربئعه لاعیی  شده بود،
در  کنندرا شرکتزز  در مورد بهدبی مطالعه به 

، هععاآ آراهانععه  نامهرضععایتو کسعع   رربندربنععدها
بعر  معؤثرپرسشنامه بط عا  دمورربفیک و عوبمل 

در پایعا  همعا   لاوزی  رردیده هاآ رربندربند بی  
 آوریجمعع  لاکمیععل شععده، هایپرسشععنامهجلسععه 

 ی کعه در جلسعه بولهایپرسشنامه بلباه .رردیدمی
 آوریجمعع لاکمیععل نشععده بععود در جلسععه بعععدی 

در بیع  مطالععه بز پرسشعنامه بسعااندبر  رردیدمی
بسافاده  (12شده لاوسط دکار میبدی و همکارب  )

 باشدمیشده بست. بی  پرسشنامه شامل دو بخ  
بخ  بول، مربو  به بط عا  دمورربفیک، بز قبیل 

. باشدمی لاأهلعلمی و وضعیت  درجه ،جنس س ،
بخ  دو  مشامل بر چدار قسمت بسعت. قسعمت 

در مورد نحوه بررعزبری  بیچندرزینه سؤبل 8بول، 
 بیرزینعه 11 سعؤبلرربند بست. قسمت دو ، یک 

در وصوص بهدبی رربند ربند بست بلباعه در معورد 
بی  بز یعک رزینعه رب  لاوبندمی روپاسخ، سؤبلبی  

بعا مقیعاس  سعؤبل 29بناخا  نماید. قسمت سعو  
کیفیت  یزمینه( در یعال ،ماوسط ضعیف،) کر یل

. قسمت بربئه مطال ، زما  و مکا  رربند ربند بست
دربنعد بسعت کعه چدار  در مورد شربیط فعلی رربن

بساربلاژی معرفی بیمار  در وصوص سؤبلشامل دو 
رربند ربندهای هفاهی بخ   و برزیابی در رربندربند

لاوزیع  شعده،  هایپرسشعنامهلاکمیعل  بعد بزبست. 
نویععره و سعع س  SPSS21 بفععزبرنر در  بط عععا 

وبریععانس  آمععاری لاحلیععل. بز رو  لاحلیععل رردیععد
و بز جععدبول  هععامیانهی بععربی مقایسععه  طرفععهیک

 هایپاسعخلاوبفقی و آزمو  کای دو بعربی مقایسعه 
، کارورزب ، دسایارب  و بسعالاید بسعافاده کارآموزب 
 شده بست.

 
 هایافته

 نفر بود. 237در مطالعه  کنندهشرکتلاعدبد بفربد 
( %58شرکت بفربد کننده در بی  مطالععه ) تیبکثر

 کنندهبفربد شرکتکماری   و 21-30در رده سنی 
بودنععد.  51 -60سععنی  در رععروه( %8در مطالعععه )

( بفععربد مععورد مطالعععه رب %52) بیعمععدهبخعع  
بیمارساا   و بسالاید، دسایارب  کارورزب  ،کارآموزب 

بز نظر درجه علمی  دبدندمیحضر  رسول لاشکیل 
 (%66/28در مطالعععه ) کنندرا شععرکتبیشععاری  

 دسایارب  بودند.
آمعده در معورد برزیعابی  به عمعل هایبررسیدر 

 %62دسایارب  و بسعالاید  جام  رربندربند، در رروه
 %4/10 و ماوسعط %6/27 وعو  و و ویلعیوو  
 کهدرصورلایضعیف لاوصیف کردند.  و ویلی فیضع

و  وعو  %24/29 و کعارورزب  کعارآموزب  در رروه
و  فیضعع %3/34ماوسعط و  %3/36و وو   ویلی
 ضعیف برزیابی کردند. ویلی

میانهی  پاسخ بفعربد معورد  1طبق جدول شماره 
 82/1 کارآموزب  نوع درجه علمی: برحس مطالعه 

 بسععالاید و 192/1 و دسععایارب  85/1 و کععارورزب 
رزینه شرکت بسعالاید در  هارده در کلیه. بود 13/2

شاند. در بحا رربند ربندها بیشاری  میانهی  رب دب
شعرکت کارآموزهعا در  زب یعم پاسخ به سه رزینعه:

بحا رربند ربند و بی اد زمینعه پژوهشعی و بینکعه 
فضای بخ  محل بررزبری رربند ربندهای پزشکی 

کععارورزب  و  کععارآموزب هععا باشععد در کلیععه رده
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 .بسالاید کماری  میانهی  رب دبشاند دسایارب  و
وصععوص وضعععیت  در 2طبععق جععدول شععماره 
بفعربد معورد  بکثعر ،آموزشیمناس  رربند ربندهای 

مطالعه با وضعیت بسااد جلوی دبنشع و در رربنعد 
و ارورزب  ، کععکععارآموزب ربنععد موبفععق بودنععد. بکثععر 

با مد  زما  کمار بز یک سعاعت رربنعد  دسایارب 
ربند موبفق بودند ولی بسالاید بیشار با یک لاا یک و 

، کعارآموزب نی  ساعت موبفق بودند. لافاو  نظرب  
 ؛ کعهتبسع دبرمعنعیسعالاید ب، سایارب ، دارورزب ک

ید بعا و بسعالادسعایارب   ،ارورزب ، ککارآموزب بکثر 
رروه  عنوب بهید و بسالاارورزب  ، ککارآموزب شرکت 

موبفعق بودنعد. بکثعر  آموزشعیدر رربند ربند ی هد
ید با مسوول و بسالادسایارب   ،ارورزب ، ککارآموزب 

بععود  بسععاادب   آموزشععیرربنععد ربنععد  بررععزبری
، کارآموزب بکثر د. بودن لارموبفق، چروشی صور به
با بناخا  موبرد شای  بیماری  و دسایارب ارورزب  ک

موبفعق بودنعد ولعی بسعالاید  آموزشیدر رربند ربند 
ماععدد بیشار با بناخا  بیمارب  مبا  بعه ععوبر  

 بودند. لارموبفق آموزشی شرکت در رربندربند جدت

ید بعا بسعاربلاژی و بسالادسایارب   ،کارآموزب بکثر 
لاشخیص سنای و بفاربقی بعربی معرفعی بیمعار در 

بکثعر  کهدرصورلایموبفق بودند  آموزشیرربند ربند 
کارورزب  لامایل دبشاند بز بساربلاژی پزشکی مبانی 
بععر مسععوله جدععت معرفععی بیمععار در رربندربنععدها 

 بسافاده رردد.

 (3-عالی  2متوسط=  1گراند راند )ضعیف= اساتید نسبت به کیفیت ارائه مطالو، زمان و مکان دستیاران و کارورزان، مقایسه نظرات کارآموزان،  -1جدول 

  موضوعات اختصاصی کارآموز کارورز دستیار استاد مقدار احتمال

کیفیت ارائه مطالو  تاریخچه 2 71/2 07/2 06/2 353/0
 معاینه بالینی 78/1 96/1 98/1 16/2 436/0 )سخنرانی(

 ارزیابی 98/1 09/2 09/2 2/21 272/0
 برنامه تشخیص، درمان و پیگیری 93/1 04/2 15/2 44/2 128/0
 بحث متمرکز در مورد فیزیوپاتولوژی 53/1 65/1 75/1 89/1 056/0

بحث متمرکز = ازیک )
 بحث به بحث دیگرنرفتن(

 تشخیص افتراقی 98/1 18/2 15/2 55/2 412/0
 های تشخیصشاخص 07/2 86/1 21/1 35/2 122/0
 های پیشگیری و درمانشاخص 86/1 92/1 15/2 2/ 43 141/0
 پیگیری 76/1 76/1 87/1 14/2 570/0
 تعهد حرفه ای و اخلاق خطرات و هزینه های درمان پاراکلینیکی 62/1 74/1 75/1 97/1 098/0

 مباحث اجتماعی مرتبط با بیمار 87/1 63/1 72/1 92/1 227/0
 مباحث مرتبط با پزشکی مبتنی بر شواهد 81/1 72/1 77/1 2 239/0

 مباحث مرتبط با تفکر نقادانه 84/1 71/1 79/1 2 162/0

 ارتباط بین مباحث مباحث مطرح شده و بیمار معرفی شده 97/1 12/2 18/2 24/2 351/0

  استاجرها 65/1 43/1 54/1 62/1 598/0
 میزان شرکت در بحث

 

 اینترن ها 58/1 85/1 72/1 87/1 268/0
 اساتید 42/2 54/2 42/2 61/2 484/0

 هارزیدنت 09/2 15/2 23/2 38/2 187/0
 فلو ها 2 93/1 12/2 26/2 221/0
 اعضای هیئت علمی 34/2 30/2 19/2 51/2 0/ 126
 مدیریت زمان زمان بندی جلسات 76/1 62/1 78/1 23/2 653/0
 هانظر داشتن اولویتدر  81/1 67/1 58/1 17/2 08/0
 مشارکت کیفیت جلو مشارکت همه دانشجویان 39/1 45/1 66/1 03/2 059/0
 هامدیریت مناسو چالش 56/1 62/1 74/1 17/2 504/0
 ایجاد زمینه پژوهشی 36/1 30/1 51/1 66/1 144/0
 طرح سوالات باز پاسخی که نیاز به تفکر دارند 73/1 83/1 83/1 2 257/0
  بالین بیمار 67/1 77/1 2 1/2 178/0

 محل برگزاری
 

 فضای بخش 49/1 61/1 80/1 71/1 198/0

 سالن کنفرانس 91/1 98/1 80/1 23/2 063/0
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در وصععوص میععزب   3طبععق جععدول شععماره 
بکثعر  دسایابی به بهدبی مورد نظر در رربنعد ربنعد،

ید به لاقویعت بسالاو دسایارب   ،ارورزب ، ککارآموزب 
ی هایافاعهبیعا   و ریریلاصمی  و مدار بسادزل 
ا شده در رربند ربنعده لاأمی بهدبی  عنوب بهعلمی 

و در مورد سعایر بهعدبی ثبعت  بنددبدهپاسخ مثبت 
شده در جدول فوق درصد بیشاری بز بفعربد معورد 

. بلباعه بنعددبدهپاسخ منفی  هارروهمطالعه در همه 
در د در وصعوص بی عاد بنهیعزه بسعالایت پاسخ مثب
و  بیحرفعهو برلابعا   و بوع قدبنش ویا   آموز 

رربند ربند ی بهدب عنوب بهپزشکی مبانی بر شوبهد 
ی منفی درصد بیشعاری هاپاسخنسبت به  آموزشی
 .دبشاند
 

 گیرینتیجهبحث و 
 ،کعارآموزب در بی  مطالعه ما به مقایسه نظرب  

در وصععوص رربنععد  دیبسععالا ،ارب یدسععا کععارورزب ،
 ،زنا  ،یجربح دبولی، هایبخ  آموزشیربندهای 
پردبوای . بکثریت دسایارب  و بسالاید رربند  بطفال

 ،کعارآموزب  و بکثریعترب وعو   آموزشعیربندهای 

 اساتید نسبت به نحوه برگزاری گراند راند ودستیاران  مقایسه نظرات کارآموزان، کارورزان، -2جدول 

 مقدار احتمال اساتید دستیاران کارورزان کارآموز هانهیگز سوال

 000/0 64/4 84/3 75/6 75/6 استادجلو وضعیت گراند راندفعال

 42/0 64/4 69/1 42/0 استادعقو

 13/10 03/16 03/16 97/10 استادجلودانشجو

 95/2 69/1 27/1 11/2 محل نامشخص

 027/0 66/12 61/15 56/7 28/9 صبح 8 زمان شرو 

 38/3 95/2 02/8 33/6 صبح 9

 02/8 86/8 97/10 46/5 صبح 9بعداز 

 001/0 95/2 50/13 88/16 50/13 کمترازیک ساعت مدت زمان

 41/19 24/12 56/7 06/5 یک تا یک ونیم ساعت

 69/1 11/2 11/2 95/2 بیش از یک ساعت

 001/0 0 69/1 27/1 69/1 کارآموز گروه هدآ

 0 27/1 42/0 42/0 کارورز

 84/0 80/3 11/2 95/2 دستیار

 83/19 46/14 19/15 13/10 دستیار-کارورز-کارآموز

 0 0 80/3 69/1 کارورز-کارآموز

 38/3 64/4 80/3 64/4 دستیار-کارورز

 190/0 27/1 95/2 11/2 53/2 استاد ثابت مسئول برگزاری

 03/16 99/18 57/18 61/15 استاد چرخشی

 11/2 80/3 69/1 42/0 رزیدنت ارشد ثابت

 84/0 42/0 22/4 95/2 رزیدنت ارشد چرخشی

 021/0 95/2 11/2 11/2 95/2 هیئت علمی حاضردرجلسه معرفی کننده بیمار

 42/0 11/2 06/5 22/4 هیئت علمی مسئول شیفت

 77/14 57/18 50/13 70/9 رزیدنت ارشد

 95/2 22/4 64/4 53/2 استادبخش

 69/1 84/0 27/1 11/2 فلو

 000/0 64/6 91/5 17/7 91/5 مواردنادر نو  بیمار

 64/4 66/12 46/16 55/10 مواردشایع

 69/1 38/3 84/0 11/2 بیماران شو گذشته

 24/12 91/5 11/2 95/2 بیمارمبتلا به عوارض گذشته

 005/0 91/5 44/8 92/13 33/6 تشخیص سنتی و افتراقی استراتژی معرفی بیمار

 20/8 24/12 17/7 44/8 گزارش مبتنی بر مسئله

 56/7 06/5 53/2 91/5 هردو
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رربند ربندهای آمورشی رب ماوسط برزیابی  کارورزب 
بععه سععمت  کععارآموزب . بععه لارلایعع  بز رده بنععدکرده

 آموزشععی ربنععدهایبععه ربسععالاید، نظععرب  نسععبت 
همکعاربن  نیعز  . دکاعر میبعدی وشودمی لارمثبت

 کارآموزب  در رروهطی یک مطالعه نشا  دبدند که 
رب ویلععی  آموزشععی رربندربنععد %6/52 ،و کععارورزب 

و  فیضعع %2/13ماوسط و  %2/34 وو  و وو ،
در  کععهدرحالی .بنععدکردهضعععیف برزیععابی  ویلععی

لاوسعط بسعالاید و  آموزشعیبرزیابی رربند ربنعدهای 
 %1/21 وععو  و وععو ، یلععیو %9/78دسععایارب  
 و ویلی ضعیف رزبر  شعده فیضع %0و  ماوسط
بنابربی  در بی  مطالععه هع  ماننعد مطالععه ؛ بست

ی نسبت به لارمثبتحاضر بسالاید و دسایارب ، نظر 
(. همچنی  در مطالعه آنر 12دبشاند )رربندربندها 
همکاربن ، مطلوبیت رربند ربنعدهای  فانی پاکدل و

 %23/ 5و لااحعدی  %2/41زیعاد و  %3/35 آموزشی
( ناایج مطالعا  مشعابه 21رزبر  شده بست. ) ک 

در کشورهای دیهر حاکی بز عد  رضایت و حضعور 
 آموزشعیو بسعالاید در ربنعدهای  کارآموزب ضعیف 

لاعاربز و همکعاربن  در  یمطالعهجمله  بز .باشدمی
 آموزشعیمسوولی   بر رویبساربلیا  هایبیمارساا 
بععزرو و عمععومی، بیععانهر عععد   هایبیمارسععاا 

. بکثریعت باشعدمی آموزشعیمطلوبیت رربنعد ربنعد 
در بدار بسعت بجعرب رربنعد ربنعد  معاقد بودند هاآ 

بدبمه یابد مشرو  به بینکه بر بسعاس  هابیمارساا 
در وصعععوص . (14صعععور  ریعععرد ) نیازسعععن ی

بساربلاژی معرفی بیمار جدت شرکت در ررندربنعد، 

بعا لاشعخیص  و بسعالاید، دسعایارب  کارآموزب بکثر 
کعارورزب  بعا  کهدرصورلایسنای و بفاربقی موبفقند 

کعه  لارنعدموبفقبساربلاژی رزبر  مبانی بر مسوله 
)رزبر  مبانی  در مطالعه میبدی ه  نای ه مشابه

همکعاربن   بست. معولر و آمده به دست (بر مسوله
وود بعه بیع  نای عه رسعیدند کعه لعزو   یمطالعه

بز  لارفعالو  لارمناس  آموزشی هایرو بسافاده بز 
بیعا  مطالع  و مباحعا در  یبرب سخنربنی صری،

 هعارو . بز جمله بیع  شودمیرربند ربند بحساس 
 در به آموز  مبانی بر مسوله بشاره کعرد. لاوب می

در کلیععه  کنندرا شععرکت شععاریب بیعع  مطالعععه،
بز فضعای  و وعارابا رربنعد ربنعد نشسعاه  هابخ 

 کهدرحالی باشندمیق ( موبفبخ  )سال  کنفربنس
در مطالعه دکار میبدی و همکاربن  حدود نیمعی 

بعالی  بیمعار رب محعل مناسعبی  کنندرا شرکتبز 
 آموزشعیبربی بحعا در معورد بیمعارب  و مطالع  

بینکععه در بیعع  زمینععه بسععلر  و جالعع  دبنسععاندمی
 هعایمدار معاقد بست یادریری طبابت و کسع  

خنربنی بععالینی در کعع س درس و بععه رو  سعع
عقیعده  میرممک  بست. در بی  نظرسن ی بکثریت

چروشی مسوول بررزبری و  صور بهدبرند بسالاید 
معرفی کننده بیمعار در  عنوب بهبرشد  هایرزیدنت

رربنععد ربنععد باشععند. در مطالعععه دکاععر میبععدی و 
آمعده بسعت.  به دستهمکاربن  نیز همی  نای ه 

رکت بلباه بی  بمر مسعالز  حضعور مسعامر و مشعا
در رربنعد  علمیهیوعتفعال همه بسالاید و بعضعای 

 Yablonورکعه در مطالععه طربند بخ  بست. همان

 اساتید نسبت به اهداآ گراندراند دستیاران و مقایسه دیدگاه کارآموزان، کارورزان، -3جدول 

 مقدار احتمال استاد % دستیار % کارورز % کارآموز % گراند رانداهداآ 

  خیر بله خیر بله خیر بله خیر بله 
 017/0 4/47 6/52 7/69 3/30 6/70 4/29 9/73 1/26 مهارتهای ارتباطی

 290/0 6/52 7/47 5/54 5/45 2/66 8/33 2/52 8/47 ایجاد اطلاعات برای تیم پزشکی
 014/0 7/66 3/33 9/87 1/12 3/83 2/16 4/80 6/19 مدیریت بخش اموزش

 018/0 7/22 2/77 50 50 2/38 8/61 1/39 9/60 تقویت استدلال/تفکر نقادانه
 024/0 8/15 2/84 8/34 2/65 7/39 3/60 8/34 2/65 تقویت مهارت تصمیم گیری

 000/0 9/50 1/49 8/81 2/18 3/85 7/14 3/78 7/21 ایجاد زمینه پژوهش
 0.006/0 8/36 2/63 7/66 3/33 2/63 8/36 2/52 8/47 ایجادانگیزه در آموزش دانشجویان

 001/0 9/43 1/56 7/72 3/27 5/76 3/27 6/69 4/30 اخلاق
 001/0 6/52 4/47 6/60 4/39 5/76 5/23 6/82 4/17 ارتباط حرفه ای

 001/0 8/36 2/63 7/69 3/30 2/66 8/33 63 37 پزشکی مبتنی بر شواهد
 091/0 6/52 4/47 8/31 2/68 8/36 2/63 6/32 4/67 بیان یافته های علمی
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کردنععد کععه  ( عنععوب %65) کععارآموزب نیععز بکثععر 
بعضعای  آموزشعیبدبود کیفعی ربنعدهای  منظوربه

بایسای در رربندربنعد حضعور مسعامر  علمیهیوت
بیعا   چعی یعا  چنع  یمطالعهدبشاه باشند. در 

بست که بمروزه دیهر چیزی بعه نعا  مسعوول شده 
بررزبری رربندربند وجود ندبرد. هر کسعی شع اعت 
رهبری برنامه رربندربند رب ندبرد و معلو  نیست چه 
کسی قربر بست در جلسه صحبت کند و چه کسی 

بععا پیشععرفت  دیهرعبار بععه؛ ع ئعع  رب شععرد دهععد
لاکنولوژی جدید دیهر نیازی به بحا و لابادل نظعر 

بربی پیعدب  لاوب میرلابا  با بسااد وجود ندبرد و و ب
کرد  ع ئ  بز ببزبرهایی ماننعد سعی لاعی بسعک  و 

 همچنعی . (14و  10بسافاده نمود ) ...بولاربسوند و
و همکعاربن  در وصعوص  بخ نعمعتدر مطالعه 

پزشععکی در  بععر آمععوز بثععرب  طععرد کاربنععه 
دبولی و  هایرروهبکثریت  آموزشی هایبیمارساا 

بطفال معاقد به عد  بفزبی  ساعا  حضور بسالاید 
آموز  بالینی بز جمله رربنعد ربنعد  هایفعالیتدر 

(. در 16) پس بز بجربی طرد کاربنه بودنعد آموزشی
مطالعه سید منصور رضوی و همکاربن  بیا  شده 

بسعععالاید در  موردبسعععافادهرو   لاری پربسعععافاده
وقت در جلسا  کمبود  باشدمیسخنربنی  هابخ 

آموز   هایرو و عد  آراهی بسالاید به  آموزشی
 بالینی جدید بیشاری  دلیل ععد  بسعافاده بز بیع 

بربی بینکه رربند  .(17) باشدمی آموزشی هایرو 
و  و کعارورزب  کعارآموزب باشعد بکثعر  معؤثرلارربند 

کیس مورد بحعا معوبرد شعای   دسایارب  معاقدند
سالاید با موبرد مبا  بعا ب کهدرصورلایبیماری باشد 
 لارموبفعق کیس مورد بحا عنوب بهعوبر  ماعدد 

همکعاربن  بیعا  کردنعد کعه  . ریمونعد وباشندمی
کعه  بی  بسعت وجود دبرد بیربدی که در رربند ربند

سعخنربنی  صعور بهراه پزشعک مسعوول، ربنعد رب 
و بیمار مورد بحعا  نمایدمی)ماکل  وحده( بررزبر 

نعه نیعاز  –بر بسعاس سعلیقه شخصعی  صرفاًرب نیز 
 تیععبکثر .کنععدمیبناخععا   –آمععوز  دسععایارب  

بداری  زما  شروع  و بسالایدو دسایارب   کارآموزب 
ولی کارورزب  بازما   دبنندمیصبح  8رب رربند ربند 

. در مطالععه میبعدی هع  لارندموبفقصبح  9 بعد بز
زما  مناسع  بعربی آمعاز  کنندرا شرکتنیمی بز 
طول  در وصوص .دبنساندمی صبح 9ربند رب  رربند

کارورزب  و دسایارب  زما  کمار بز  کارآموزب زما  
بسالاید  کهدرصورلای دبنندمییک ساعت رب مناس  

. باشعندمیلاعر با یک لاعا یعک ونعی  سعاعت موبفعق
بکثریت بسالاید مد  زما  مناس  بربی رربند ربنعد 

در  کهدرحالی .(12) قلمدبد کردند ساعت 1-5/1رب 
 کنندرا شععرکت %2/41مطالعععه دکاععر آنر فععانی 

معاقدند که زما  ماوسطی کعه دربعاره هعر بیمعار 
. در مطالععه حاضعر بعر باشعدمیک   شودمیبحا 

 لاعری مد معورد مطالععه،  بکثر بفربدبساس نظرب  
و  لافکعر نقادبنعهبهدبی رربند ربند، لاقویت بسادزل /

ی علمی هایافاهو بیا   ریریلاصمی مدار   لاقویت
. فقط بسالاید پزشعکی مبانعی بعر شعوبهد باشدمی
در . دبننععدمیی علمععی هایافاععهبز بیععا   لاععرمد 

 بر بالی بدیبی و همکاربن  بررزبری ربند  یمطالعه
بثرب  منفی بارزی ندبرد و با بص د موبردی چنعد، 

بدو  لطمه وبرد کرد  به آموز  بعالینی،  لاوب می
در  (.19شعد )بیمارب   لارمثبتدیدراه  باعا بی اد

در مطالععه  کنندرا شعرکتحاضر بکثریت  مطالعه
جل  مشارکت همه دبنش ویا  در  معاقد بودند که

 کنندرا شرکترربند ربند ضعیف بست و بیشاری  
رربنعععد ربنعععد بسعععالاید و بعضعععای  هعععایبحادر 

پزشکی  ربندهایو بکثر رربند باشندمی علمیهیوت
پژوهشعی فعربه   هعایفعالیت ربی بن ا زمینه رب ب

 معولر و یمطالععهدر  کهدرصورلای .(12) کنندمین
هفاهعی  صعور به دهندرا پاسخ %96همکاربن  

رربنعد  هاآ  %61و  کردندمیدر رربند ربند شرکت 
کنفععربنس و جلسععه  لاععری مد  عنوب بععهربنععد رب 
نقطعه مثبعت  لاعری مد . بنعدکردهمعرفی  آموزشی

در لاشعخیص و  روزبعهرربند ربنعدها، بربئعه مطالع  
 هعایپژوه درما  و بی عاد بنهیعزه جدعت بن عا  

(. دیععدراه دبنشعع ویا  23پزشععکی علمععی بسععت. )
 لارمنفیرربند ربند  آموزشیپزشکی نسبت به رو  

 آموزشی هایبحاکمار در  چو  باشدمیبز بسالاید 
ووبسعاار  هعاآ و  شوندمیرربند ربند شرکت دبده 

رربنععد ربنععد  هععایبحاشععرکت بیشععار وععود در 
. باشععندمیبععالینی  هععایمدار کسعع   منظوربععه

 کنندرا شعرکتهمچنی  بر بساس نظرسعن ی بز 
برحس  نوع بخ   آموزشیکیفیت رربند ربندهای 
دبولععی، جربحععی و  هععایبخ در بخعع  زنععا  بز 

 هایمحعدودیت و بز جملعه باشعدمیبطفال بیشار 
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 هایبیمارسعاا طالعه، محدود بود  نمونه به بی  م
 .باشدمیدبنشهاه علو  پزشکی بیرب   آموزشی

 
 تقدیر و تشکر

دبنشع ویی مقطع   نامهپایا بی  پژوه  حاصل 
کارشناسی برشد رشعاه آمعوز  پزشعکی دبنشعهاه 

کععه بععا همکععاری  باشععدمیعلععو  پزشععکی بیععرب  
 هایبخ ، دسایارب  و بسالاید کارورزب ، کارآموزب 

 هایبیمارسععاا دبولععی، جربحععی، زنععا  و بطفععال 
کعه مربکعز  و فیروزرعرحضر  رسعول  و بص رعلی

، به بن عا  رسعیده باشندمیدبنشهاه بیرب   آموزشی
همکاربنی که در بن عا  بیع   بز کلیه بین ابست در 

قدردبنی  و ندایت لاشکر بندکردهپژوه  ما رب یاری 
 .آیدمی به عمل
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Abstract 
Background: Clinical Grand Rounds method is a common clinical training in most of 

university hospitals which provides an opportunity for medical students and residents to 

transfer their theoretical knowledge to practice. The aim of this study was to compare the 

attitudes of medical students, interns, residents, and clinical teachers about grand rounds at 

Iran University Medical Sciences in Iran. 

Methods: This descriptive analytical study performed on 237, interns assistant, and 

professors of teaching hospitals affiliated to Iran University of Medical Sciences. The 

designed questionnaire used Likert scale was employed. 

Results: The results showed that 29.4% of attitude of interns and externs about grand rounds 

training were very well and good, 36.3 as moderate and 34.3% were poor and very poor. 

However 62% of attitudes of professors and residents toward grand round, were very good 

and good 27.6 moderate and 10.4% of poor and very poor, respectively. Total score of quality 

of grand round in different clinical wards were as follow: internal medicine.8%, surgery 

1.8%, pediatrics 1.8%, gynecology 2.1%. 

Conclusion: It is concluded that undergraduates’ attitude toward medical grand round is 

more negative than residents. Active participation and strengthen reasoning skills, improving 

decision making, interpreting scientific findings, motivating medical students would improve 

and increase efficacy of clinical grand round in clinical wards. 

 

Keywords: Grand Rounds, Trainee, Intern, Attitude 
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