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 یادگیری تواند می، باشد شده طراحی عمیق درک مبنای بر ارزشیابی چنانچه .دارد وجود یسطح و قیعم کردیرو دو دانشگاهی آموزش در :هدف و زمينه

 انیدانشجو در یریادگی یکردهایرو با آن ارتباط و یابیارزش اولمتد یها وهیش یبررس منظور به، حاضر پژوهش رو این از .باشد داشته دنباله ب را عمیق

 .شد انجام 9113 سالدر  کرمان یپزشک علوم دانشگاه یپرستار

 ،(Revised study process questionnare 2 factor ای R-SPQ-2F)نامه که در آن از پرسش بود یلیتحل یفیتوص مطالعه کی پژوهش نیا :کار روش

 911 پژوهش نمونه .شد استفاده پرستاری در جراحی داخلی دروس ارزشیابی متداول های شیوه و فردی های ویژگی به مربوط تسؤالا همراه به

و  t های آزمون) تحلیلی و (معیار انحراف و میانگین فراوانی، توزیع) توصیفی آمار و 91نسخه  SPSS افزار نرم با ها داده .بود پرستاری دانشجوی

ANOVA) همبستگی ضریب و Pearson گرفت قرار تحلیل و تجزیه مورد. 
 Directly observed procedural skills) یعمل یهامهارت میمستق مشاهده ینیبال نوع در و نهیگز چند یکتب نوع در استفاده مورد آزمون نیشتریب :ها يافته

 ارتباط در .بود بیشتر عمیق رویکرد و داد اختصاص خود به را نمره 79/19 ± 57/5 یسطح کردروی و 72/14 ± 330/5 قیعم کردیرو .بود( DOPSیا 

  MCQ های آزمون از استفاده که صورت بدین. (P > 35/3) شد مشاهده آماری دار معنی تفاوت یادگیری رویکردهای با ارزشیابی های شیوه

(Multiple choice question )و DOPS و کتبی های آزمون در پروژه هیارا و ها آزمون از ترکیبی که حالی دربود،  سطحی رویکرددارای  تنهایی به 

DOPS ارشد مقطع در و مجرد افراد بالاتر، سنین در همچنین .داشت دنباله ب را یادگیری عمیق رویکرد بالینی های آزمون در عملی پروژه همراه به 

 (.P < 35/3) بود بیشتر عمیق رویکرد

 با .داشت خواهد دنباله ب را سطحی رویکرد لهأمس حل و بازاندیشی قبیل از نکاتی به توجه بدون DOPS و MCQ های آزمون از استفاده :گيري نتيجه

 سمت به را دانشجویان حاضر پژوهش در متداول های شیوه که جا آن از و دانشجویان یادگیری رویکردهای با ارزشیابی های شیوه ارتباط به توجه

 دانشجویان توانمندسازی و پایدار یادگیری عمیق، رویکرد اتخاذ جهت عملی و نظری دروس در پروژه هیارا از استفاده، کند می هدایت سطحی یادگیری

 .شود می پیشنهاد آینده در ای حرفه های ولیتؤمس پذیرش جهت
 پرستاری دانشجوی ارزشیابی، های شیوه دانشجو، ارزشیابی یادگیری، رویکردهای :ها کليد واژه
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  مقدمه
 که است عالی آموزش نظام از بخشی پزشکی علوم آموزش

 و کیفی های جنبه به توجه و دارد کار و سر ها انسان حیات با

 ای گونه به باید و است برخوردار ای ویژه اهمیت از آن کمی

 و علم سریع های پیشرفت از استفاده با که پذیرد صورت

 این از .باشد تغییر حال در جامعه نیازهای گوی پاسخ آوری فن

 داشته متحول حالتی باید نیز رشته این در تربیت و تعلیم رو

 حالت از را آموزش تواند می که ای عمده عوامل از یکی .باشد

 .است ارزشیابی نماید، هدایت متحول و پویا مسیری به ایستا

 در اصلاحاتی موجب تواند می ارزشیابی نتایجکه  است بدیهی

 که است این از حاکی موجود شواهد .(9) گردد آموزشی برنامه

 به ورود برای پرستاری التحصیلان فارغ اخیر های دهه در

 عدم نیستند، برخوردار لازم آمادگی از ،خدمات و کار عرصه

 ارایه در تأثیر بر علاوه التحصیل فارغ تازه پرستاران آمادگی

 خواهد به دنبال نیز را ای حرفه نارضایتی بیمار، به خدمات

 صلاحیت با دانشجویان تواند می مؤثر ارزشیابی فرایند .داشت

 نظام که رود می انتظار رو این از .کند عمل عرصه وارد را

 شرایط در مراقبت جهت دانشجویان سازی آماده بر آموزشی

 کند تأکید لازم های مهارت و نگرش دانش، کسب و پیچیده

(7.) 

 .شود می یادگیرندگان میان در تفاوت موجب مختلفی عوامل

 شناسان روان نظر عوامل بقیه از بیشتر اخیر های سال در چه  آن

 است، کرده جلب خود به را آموزشی متخصصان و پرورشی

 در اغلب ها تفاوت این .است یادگیری رویکردهای تنوع

 و یادگیری مختلف های موضوع با یادگیرنده برخورد چگونگی

 مطرح ها یادگیری آن زا استفاده و نگهداری فراگیری، نحوه

 به توجه و یادگیری سبک تعریف به توجه با (.1) است بوده

 های روش با را جدید اطلاعات ،افراد از یک هر که نکته این

 های روش اگر ،کنند می سازماندهی خود ذهن در خاص

 توان می ،باشد همخوان فراگیران یادگیری روش با آموزشی

 تحصیلی افت از و بدیا ارتقا یادگیری که داشت انتظار

 زمینه در شده انجام مطالعات اساس بر (.4) شود گیری پیش

 رویکرد صورت به اساسی رویکرد دو یادگیری، رویکردهای

 (.5، 0) دارد وجود دانشگاهی آموزش در سطحی و عمیق

 به منجر و دوش می مطلب واقعی درک موجب عمیق رویکرد

 رویکرد که صورتی در ،دگرد یم پایدار و عمیق یادگیری

به  را کامل درک و است شده منجر مطالب حفظ به سطحی

 مطالب تولید باز بردارنده در سطحی رویکرد .ندارد دنبال

 .است مقتضیات حداقل برآوردن جهت شده داده آموزش

 بر در را شده گرفته یاد مطالب واقعی فهم عمیق رویکرد

 شده تشکیل راهبرد و انگیزه عنصر دو از رویکرد هر .گیرد می

  حالی در ،کند می بیان را یادگیری تصمیم چرایی انگیزه، .است

 (.2) کند می مطرح را یادگیری پیشبرد چگونگی راهبرد که

 هستند علاقمند درسی ماده به عمیق رویکرد دارای دانشجویان

 برای دروس از خود فهم در سعی (درونی) عمیق انگیزه با و

 در و دانند می جالب را تکالیف دارند، کنجکاوی ارضای

 رویکرد که دانشجویانی .هستند تکالیف انسجام جستجوی

 نتایجی به رسیدن برای ای وسیله را دانشگاه ،دارند سطحی

 انگیزه بر مبتنی سطحی رویکرد. (1) دانند می شغل کسب مانند

 به تمایل و بر میان راه از قبولی نمره کسب و تلاش حداقل

 رویکرد در اما ،است شده گزینش محتوای عادتی یادگیری

 را اجزا بفهمد، را آموزشی مواد تا کند می تلاش دانشجو عمیق

 و کند پارچه یک خود دانش با را یادگیری و سازد مرتبط کل به

 یادگیری رویکرد .(1) گیرد کار به واقعی های موقعیت در را آن

 برنامه جمله از مختلفی عوامل تأثیر تحت که پویاست یندیافر

  (.0، 93-97) گیرد می قرار ارزشیابی شیوه و درسی

 آموزشی روش چند یا یک با فراگیران یادگیری چه چنان

 به ها روش این با آشنایی و ها روش این شناسایی ،یابد ارتقا

 یادگیری افزایش به منجر تدریس در کارگیریه ب منظور

 شد خواهد ،است آموزشی سیستم اصلی اهداف از که فراگیران

 یادگیری رویکردهای بر تواند می ارزشیابی های شیوه (.91، 94)

 مبنای بر که  صورتی در و بگذارد تأثیر پرستاری دانشجویان در

 عمیق یادگیری موجب تواند می ،باشد شده طراحی عمیق درک

  .(95) شود
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 پس نباید ارزشیابی که معتقدند زمینه این در نظران صاحب

 برنامه بر اضافه بخشی عنوان به آموزشی برنامه تدوین از

 طراحی آموزشی برنامه تدوین بدو در باید بلکه ،شود افزوده

 تعریف گام، اولین ،شد شناخته آموزشی نیاز که هنگامی .شود

 ارزشیابی اهداف .است آموزشی برنامه برای یادگیری پیامدهای

 تأثیر. شود مرتبط پیامدها با و شود بیان روشنی به باید

 ارزیابی را خود یادگیری فراگیر که است بیشتر زمانی ارزشیابی

 را یادگیری شیوه فراگیران و اشدب درک قابل فرایند ،کند

 درک فراگیر و دناشب مداوم همچنین ،کنند انتخاب خودشان

 (.90) باشد داشته خود عملکرد از عمیقی

 یادگیری راهبردهای به باید توانمند پرستاران داشتن برای

 نقش و بالینی آموزش های شیوه خصوص این در .داشت توجه

. (92) دارد بسزایی تأثیر ارزشیابی همچنین وتادان اس آموزشی

 باید ارزشیابی فرایندکه  کنند می توصیه متخصصین رو  این از

 اساس بر که کند فراهم استادان و دانشجویان برای را اطلاعاتی

 ؛یابد ارتقا استادان در آموزش و دانشجو در یادگیری فرایند آن،

 به کمک دانشجو ارزشیابی از هدف ،گفت توان می که طوری به

 پذیری یتمسؤول و اخلاقی جنبه از دانشجو پیشرفت بهبود

 ارزشیابی های شیوه وسیلهه ب استادان و (4) باشد ای حرفه

 توسعه را دانشجویان تحلیل و انتقادی تفکر توانایی توانند می

 ارزشیابی که دننویس میو همکاران  Leung (.91) دهند

 دانشجویان برای ها فرصت کردن فراهم به وسیله تواند می

 از استفاده و دانش کاربرد درک نیازها، تعیین جهت پرستاری

 .باشد دانشجویان یادگیری هدایت جهت ابزاری انتقادی، تفکر

 یادگیری که است ابزاری به نیاز دانشجو ارزیابی در ،رو  این از

 (.91) کند بررسی را عمیق

Hessler و Humpherys، دانشجو ارزشیابی مورد در 

 که نویسند می وارد تازه علمی تأهی اعضای به خطاب

 های شیوه تغییر منظور به ارزشی با روش دانشجو ارزشیابی

 .است پرستاری در آموزشی های دوره طراحی و آموزشی

 آموزشی کیفیت تعیین برای مهمی اطلاعات منبع همچنین

 سنگینی یتمسؤول ها دانشکده و ها دانشگاه .شود می محسوب

 (.73) دارند وی تحصیلی پیشرفت و دانشجو ارزشیابی قبال در

 معیارهای عنوان با ،Harlen توسط شده انجام مطالعه در

 پارادایم سه از دانشجو ارزیابی منظور به ها سیستم ارزشیابی

 است معتقد نویسنده .است شده برده نام فرایند این در اصلی

 صلاحیت و شایستگی بررسی فراگیر، رفتار تغییر ارزیابیکه 

 مبنای ،گیری تصمیم منظور به ها داده سازی خلاصه نوآوری، در

 انجام که منظوری هر به دانشجو ارزشیابی .است ارزشیابی

 رو  این از .داشت خواهد تأثیر درسی برنامه و آموزش بر ،شود

 و منابع از بهینه استفاده و مطلوب تأثیر روایی، و پایایی بر

 تأکید تراکمی و تکوینی مقاصد به ارزشیابی جهت ها آن کاربرد

 در خود مطالعه اساس بر همکاران و McKee (.79) کند می

 پزشکی و پرستاری دانشجویان یادگیری رویکردهای مورد

 یادگیری رویکردهای با ارزشیابی های شیوه که داشتند اظهار

 به منجر که شود انتخاب روشی بایست می و اند داشته ارتباط

 شیوه نیز Penglase مطالعه در .(77) شود عمیق یادگیری

که  است معتقد وی .بود مرتبط دانشجویان رویکرد با ارزشیابی

 از یک کدام که دید باید ارزشیابی شیوه و ابزار نقش به توجه با

 از هدف تا شود استفاده است بهتر ارزشیابی های روش

 توسط شده انجام پژوهش در .(1) شود مینأت یادگیری

Leung  بر ارزشیابی های شیوه تأثیر مورد درو همکاران 

 روی بر بررسی از حاصل نتایج پرستاری، دانشجویان یادگیری

 کارشناسی دانشجوی 947 و کاردانی مقطع دانشجوی 910

 صورت به کتبی آزمون از استفاده با ارزشیابی که ندداد نشان

 موجب تواند می و است داشته ارتباط یادگیری با گزینه چند

 با دانشجویان موفقیت میزان بین .شود سطحی یادگیری

 مقاله این در .داشت وجود معکوس ارتباط سطحی یادگیری

 های موقعیت سناریو، بر مبتنی تسؤالا کهاست  شده پیشنهاد

 موجب تواند می موردی مطالعه و نقش ایفای شده سازی شبیه

 .(91) باشد همراه دانش کاربرد با طرفی از و دوش انتقادی تفکر

 که کرد گیری نتیجه توان می ،شد ذکر که چه  آن به توجه با

 اهمیت از بالینی کاربرد دلیله ب پرستاری دروس ارزشیابی

 حساسیت و دقت به نیاز رو  این از .است برخوردار خاصی
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 نیشتریب یجراح یداخل دروس حاضر حال در. دارد یشتریب

 داده اختصاص خود به یپرستار آموزش برنامه در را یدرس واحد

 یکتب یهاآزمون جمله از مختلف یهاوهیش به یابیارزش و است

 جور غلط، حیصح نه،یگزچند ) یتست ای یحیتشر صورت به

 ساختارمند ینیع ینیبال امتحان پاسخ، و پرسش کار، نمونه، (یکردن

OSCE (Objective structured clinical examination)، 

 ،(Logbook) کارورزی کتابچه ،(Portfolio) کارپوشه

 های مهارت مستقیم مشاهده و عملکردی کتبی های آزمون

یا  Directly observed procedural skills) بالینی

DOPS) صورت سازی شبیه های موقعیت در عملکرد انجام و 

 در پژوهشگر شخصی تجارب اساس بر همچنین .گیرد می

 دانشجویان که است شده مشاهده بارها آموزشی های محیط

 مورد در استادان از مطالعه، روش انتخاب جمله از دلایلی ربناب

 های آزمون در که کنند می مطرح را سؤال این ارزشیابی شیوه

 بالینی ارزشیابی نحوه یا کنند می استفاده یسؤال نوع چه از کتبی

 در موفقیت برای آن اساس بر تا است صورت چه به بخش در

 های آزمون به یقین .باشند داشته ریزی برنامه و طراحی آزمون

 از که دارد هایی محدودیت و محاسن یک هر مختلف کتبی

 به اغلب نیز بالینی ارزشیابی .است خارج حاضر بحث حوصله

 این ،دارد اهمیت که چه آن ولی ،شود می انجام سنتی صورت

 را اهداف به دستیابی میزان ها آزمون این حد چه تا که است

 پایدار و عمیق یادگیری یعنی دیگر مهم نکته و گیرد می اندازه

 .دارد به دنبال را (است یادگیری و یاددهی فرایند از هدف که)

 اولمتد یها وهیش یبررس منظور به ،حاضر پژوهش رو  این از

 انیدانشجو در یریادگی یکردهایرو با آن ارتباط و یابیارزش

 .شد انجام 9113 سال کرمان یپزشک علوم دانشگاه یپرستار

  

 کار  روش
 آن در که است تحلیلی -توصیفی مطالعه یک پژوهش این

 دانشجویان در یادگیری های رویکرد و ارزشیابی های شیوه

 منظور به مطالعه این در .گرفت قرار بررسی مورد پرستاری

 شامل که شد استفاده نامه پرسش از ها داده آوری جمع

 :است زیر های بخش

 مطالعه در کنندگان  شرکت فردی های ویژگی -9

 جهت استفاده مورد ارزشیابی های شیوه به مربوط بخش -7

 پیشرفت ارزشیابی های روش انواع شامل که) دانشجویان

 در که است عملی و نظری دروس برای متداول تحصیلی

 .(شود می استفاده آموزشی مراکز در حاضر

 Revised studyیا  R-SPQ-2F) نامه پرسش -1

process questionnare 2 factor) ،5 گویه 73 شامل 

 (مخالفم "کاملا تا موافقم "کاملا از) لیکرت مقیاس در ای درجه

 گذاری نمره .کند می ارزیابی را سطحی و عمیق رویکردهای که

، 91 های گویه نمرات مجموع که بود صورت بدین نامه پرسش

 نمرات و عمیق رویکرد 9و  7، 5، 0، 1، 93، 91، 94، 92

 درویکر 1 و 4، 2، 1، 99، 97، 95، 90، 91، 73 های گویه

 (.71) داد می اختصاص خود به را سطحی

 همکاران و شکری مطالعه در نامه پرسش این روایی و پایایی

 آلفا ضریب سطحی رویکرد برای و بود گرفته قرار تأیید مورد

از این  .(2) آمد دسته ب 21/3 سطحی رویکرد برای و 15/3

 زمینه در نظر  صاحب استادان از تن ده اختیار در نامه پرسشرو 

 تعیین جهت محتوا، روایی تأیید از پس و شد داده قرار آموزش

 ضریب و شد توزیع دانشجویان از نفر 73 بین پایایی

Cronbach's alpha بررسی درونی ثبات تعیین منظور به 

 .آمد دسته ب 2/3 ضریب که شد

 که بود نفر 743 ،(پژوهش جامعه با برابر) پژوهش نمونه

 944 شامل و کردند نامه پرسش تکمیل به مبادرت نفر 911

 .بود ارشد  کارشناسی دانشجوی 54 و کارشناسی دانشجوی

 91نسخه  آماری SPSS افزار نرم از ها داده تحلیل جهت

(version 18, SPSS Inc., Chicago, IL) آمار و 

 تحلیلی و (معیار انحراف و میانگین فراوانی، توزیع) توصیفی

 Pearson همبستگی ضریب و (ANOVAو  t های آزمون)

 مطالعه در ها پژوهش در معمول اخلاقی ملاحظات .شد استفاده

 اطمینان کنندگان  شرکت به جمله از ،گرفت قرار نظر مد حاضر
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 و است محرمانه ها آن از شده کسب اطلاعات که شد داده

 نیست، ها نامه پرسش در خانوادگی  نام و نام ذکر به نیازی

 تمایل افراد که زمان هر و بود اختیاری پژوهش در شرکت

 توضیح دانشجویان به .شوند خارج مطالعه از توانند می ،داشتند

 ها آن تحصیلی روند بر مطالعه در شرکت عدم که شد داده

 در که افرادی کلیه از نتایج انتشار در .داشت نخواهد یتأثیر

 با همچنین .شد خواهد قدردانی ،اند نموده شرکت مطالعه این

 پژوهشی معاونت اخلاق کمیته در کا/574/13 اخلاقی کد

 .گرفت قرار تأیید مورد کرمان پزشکی علوم دانشگاه

 

 ها يافته
 در ،نثؤم (درصد 5/57) مطالعه این در دانشجویان اکثر

 با (درصد 9/04) مجرد ،(درصد 2/27) کارشناسی سطح

 های آزمون نظر از .بودند سال 47/71 ± 11/5 سنی میانگین

 و (درصد 17) گزینه چند نوع کتبی های آزمون در شده، انجام

 مستقیم مشاهده بالینی نوع در و (درصد 91) پروژه ارایه سپس

 خود به را موارد بیشترین (DOPS) عملی های مهارت

 .(9 جدول) داد اختصاص
 داخلی دروس ارزشیابی در معمول های آزمون فراوانی توزیع. 9 جدول

 پرستاری دانشجویان جراحی

 فراوانی  ارزشیابی

  ساده

 درصد

 دروس

 نظری

 17 04 گزینه چند

 99 71  تشریحی

 91 10  پروژه ارایه

 های آزمون از ترکیبی

 مختلف

25 12 

 دروس

 بالینیس

DOPS 17 40 

 19 07 پروژه ارایه

 71 44 کتبی آزمون

 

 من) 1 های گویه نامه پرسش تسؤالا به گویی پاسخ مورد در

 فرو مطلب در قدر آن گیرم می یاد عمیقاً را چیزها بعضی

 = 10/1 ± 17/3) (فهمم می را  آن وجود تمام با که روم می

 و کنم می کار کافی قدره ب موضوع یک روی) ،7 ،(      

 باشم داشته رضایت احساس تا کنم می گیری نتیجه و بندی جمع

 تلاش مهم موضوعات مورد در) 93 و (   = 17/1 ± 14/3)

 11/3) (بفهمم را ها آن کاملبه طور  که زمانی تا کنم می زیادی

 و دادند اختصاص خود به را نمرات میانگین بالاترین (17/1 ±

 من نظر از دروس چون جاری ترم در) 2 های گویه مقابل در

 ± 32/9) (نکردم زیادی تلاش مطالعه برای ،نبودند جالب

 که شوم می حاضر زمانی ها کلاس در من) 92 ،(   = 51/7

 پاسخ ها آن به خواهم می و دارم ذهن در الؤس زیادی تعداد

 که است این من هدف) 1 گویه و (   = 01/7 ± 92/9) دهند

 31/9) (کنم پاس را مربوط درس بتوانم ممکن تلاش حداقل با

 دادند اختصاص خود به را میانگین کمترین ،(   = 29/7 ±

 .(7 جدول)
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 نامه پرسش های گویه به دانشجویان های پاسخ نمرات معیار انحراف و میانگین. 7 جدول

 SD        الؤس

 19/3 15/1 .کنم می رضایت احساس به شدت مطالعه هنگام در 9

 14/3 17/1 .باشم داشته رضایت احساس تا کنم می گیری نتیجه و بندی جمع و کنم می کار کافی قدر به موضوع یک روی 7

 31/9 29/7 . کنم پاس را مربوط درس بتوانم ممکن تلاش حداقل با که است این من هدف 1

 14/3 05/1 .کنم می مطالعه جدی طوره ب باشد درس سرفصل با مرتبط که موضوعی مورد در 4

 77/9 21/7 .ترند جالب یادگیری برای ،شوند ارایه (دور راه از ارایه) مجازی صورت به موضوعات چه چنان کنم می فکر 5

 صرف زمینه درآن اطلاعات کسب جهت را بیشتری وقت و کنم می پیدا را جالبی عناوین درسی موضوعات با ارتباط در اغلب 0

 .کنم می

14/1 11/3 

 32/9 51/7 .نکردم تلاش خیلی مطالعه برای ،نبودند جالب من نظر از دروس چون جاری ترم در 2

 17/3 10/1 .فهمم می را  آن وجود تمام با که روم می فرو مطلب در قدر  آن گیرم، می یاد قیعم را چیزها بعضی من 1

 30/9 27/1  .هستند جذاب و مهیج فیلم یا داستان یک مانند مطالعه جهت دانشگاهی دروس عناوین بعضی 1

 11/3 17/1 .بفهمم را ها آن کامل که زمانی تا کنم می زیادی تلاش مهم موضوعات مورد در 93

 92/9 75/1 .کنم درک را ها آن کنم سعی که این تا شوم موفق مهم های بخش سپاری خاطر به به وسیله کنم می سعی ها آزمون اغلب در من 99

 37/9 31/1 .کنم می محدود شده گرفته نظر در اختصاصی طوره ب که چه آن به را خود مطالعه 97

 17/3 54/1  .کنم می مطالعه سخت ،هستند جالب درسی موضوعات این نظر از چون 91

 39/9 47/1 .اند گرفته قرار بحث مورد مختلف های کلاس در که کنم می جالبی عناوین و موضوعات فهمیدن صرف را زیادی وقت من 94

 71/9 31/1 .کند می تلف را وقت و باشد می کننده  گیج بیشتر عمیق مطالعه دارد، وجود درس کردن پاس به نیاز وقتی که ام شده متوجه من 95

 71/9 39/1 .نیست امتحان در که کنند موضوعاتی مطالعه صرف را زیادی وقت دانشجویان که ندارند انتظار استادان کنم می فکر 90

 92/9 01/7 .دهند پاسخ ها آن به خواهم می و دارم ذهن در الؤس زیادی تعداد که شوم می حاضر زمانی ها کلاس در من 92

 11/3 75/1 .کنم می مطالعه ،هستند همراه ها سخنرانی با که پیشنهادی موضوعات اغلب مورد در من 91

 94/9 14/7 .کنم نمی توجه ،شود نمی گرفته امتحان ها آن از که موضوعاتی به 91

 79/9 11/7 .است مشابه الاتؤس های پاسخ سپاری خاطره ب در تلاش ها امتحان کردن پاس برای راه بهترین که ام شده متوجه 73

 

 و 72/14 ± 330/5 عمیق رویکرد یادگیری، رویکردهای در

 داد اختصاص خود به را نمره 79/19 ± 57/5 سطحی رویکرد

 جدول) (P > 35/3) داشت وجود تفاوت رویکرد دو بین که

1.) 
 رویکردهای و راهبردها به مربوط نمرات معیار انحراف و میانگین .1 جدول

 یادگیری

  نتیجه

 آزمون

 آماری

Max Min SD       رویکرد 

 یادگیری

339/3 > 
P 

  عمیق رویکرد 72/14 330/5 73 41

  سطحی رویکرد 79/19 57/5 90 45

 

 Pearson همبستگی ضریب فردی های ویژگی مورد در

 به ،(P < 35/3) داد نشان ارتباط سن و یادگیری رویکرد بین

 (.4 جدول) بود بیشتر عمیق رویکرد بالاتر سنین در که ای گونه
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 یادگیری رویکردهای با سن ارتباط. 4 جدول

P در معیار انحراف و میانگین ضریب همبستگی پیرسون 

 عمیق رویکرد

 در معیار انحراف و میانگین

 سطحی رویکرد

39/3> 705/3 330/5 ± 72/14 11/5 ± 47/71 

 

 دو بین t آزمون نتایج اساس بر تحصیلی مقطع با ارتباط در

 آماری دار معنی تفاوت ارشد  کارشناسی و کارشناسی مقطع

 مقطع در که صورت  بدین .(P < 35/3) شد مشاهده

 بر .بود بیشتر عمیق رویکرد به مربوط نمرات ارشد  کارشناسی

 ،نداشت وجود تفاوت جنس مورد در t آزمون نتایج اساس

 در و (P > 35/3) شد مشاهده هلأت وضعیت مورد در ولی

 (.5 جدول) بود کمتر عمیق رویکرد نمره هلأمت افراد
 

 بر فردی های ویژگی برخی معیار انحراف و میانگین مقایسه. 5 جدول

 عمیق یادگیری رویکرد حسب

 و میانگین فردی های ویژگی

 معیار انحراف

P 

 > P 35/3 21/19 ± 5/07 مجرد هلأت

 05/71 ± 34/5 هلأمت

 P > 35/3 51/19 ± 97/5 مذکر جنس

 51/14 ± 21/4 نثؤم

 P > 35/3 11/15 ± 14/4 ارشد کارشناسی تحصیلی مقطع

 33/17 ± 91/5  کارشناسی

 نتایج بالینی ارزشیابی مختلف های شیوه با ارتباط در

ANOVA (Annaallyyssiiss  ooff  vvaarriiaannccee )عمیق رویکرد در 

 تفاوت عملی پروژه با عملی های مهارت مستقیم مشاهده بین

 عمیق رویکرد عملی پروژه در که صورت  بدین ،داد نشان

 رویکرد با بالینی های مهارت مستقیم مشاهده و بود بیشتر

 ارتباط مورد در (.P < 35/3)است  همراه یبیشتر سطحی

 ،ANOVA نتایج کتبی های آزمون با یادگیری رویکردهای

 را عمیق یادگیری تر پایین نمره گزینه چند تسؤالا از استفاده

 رویکرد بالاتر نمره پروژه ارایه هر ولی ،داد اختصاص خود به

 (.0 جدول) (P < 35/3) داشت همراه به را عمیق
 

 حسب بر عمیق رویکرد نمره معیار انحراف و میانگین مقایسه. 0 جدول

 ارزشیابی های شیوه

 و میانگین ارزشیابی

  معیار انحراف

 ANOVA نتیجه

 ± 09/5 گزینه چند آزمون نظری دروس

73/71 

41/9 = F 

35/3 P < 

 ± 70/0 تشریحی آزمون 

40/11 

 19/12 ± 4  پروژه ارایه

 از ترکیبی

 ها آزمون

01/5 ± 

92/15 

 ± DOPS 1/5  بالینی دروس

25/17 

95/9 = F 

35/3 < P  

 ± 71/4 عملی پروژه

75/15 

 ± 10/4 کتبی آزمون

97/13 

 

 گيري نتيجه و بحث
 ،کتبی های آزمون مورد در حاضر مطالعه نتایج اساس بر

 بود پروژه و گزینه چند صورت به شده انجام آزمون بیشترین

 در .است شده استفاده ارشد  کارشناسی دانشجویان در بیشتر که

 به که بیشتر داشتند اظهار دانشجویان بالینی، ارزشیابی مورد

 نکته .است بوده عملی های مهارت مستقیم مشاهده صورت

 های شیوه از استادان آگاهی با وجود که است جا این ملأت قابل

OSCE از استفاده و Logbook و Portfolio نظر از که 

 گزارش آنان از استفاده ،است اهمیت زیحا ارزشیابی و یادگیری

 زمینه در خود مطالعات اساس بر Magnussen .است نشده

 آموزش سنتی های روش که نویسد می یادگیری و ارزشیابی

  آن از و شود عمیق و دار  یمعن یادگیری به منجر تواند نمی بالینی
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 استادان آموزشی های شیوه بر مبتنی ارزشیابی های شیوه که جا

 جهت آموزشی ریزی برنامه در تغییر با که رود می انتظار ،است

 حالت از و شود برداشته یمؤثر های گام نیز بالینی ارزشیابی

 خارج ،خورد می چشم به آموزشی مراکز در بیشتر که ذهنی

 در (.74) شود پرداخته لهأمس به تری جدی طور به گردد و

 ،یادگیری رویکردهای و ارزشیابی های شیوه ارتباط با رابطه

 عملی های مهارت مستقیم مشاهده روش درکه  داد نشان نتایج

(DOPs) نمره تنهایی، به گزینه چند تسؤالا از استفاده و 

 .بود تر پایین عمیق رویکرد

 Diseth (0)، Penglaseمانند  مختلف های پژوهش در

(1) ،Gulikers  (99)و همکاران ،Snelgrove (97 ) و

McKee رویکرد و ارزشیابی شیوه ارتباط (77) و همکاران 

 مطالعه که است ذکر به لازم .است شده مشاهده یادگیری

 ،باشد پرداخته ارزشیابی متداول های شیوه به که مشابهی

 با دانشجویان یادگیری رویکردهای مورد در .نشد مشاهده

 رویکرد که داشت اظهار چنین توان می حاصل نتایج به توجه

 مطالعه نتایج با که بود سطحی رویکرد از بیشتر عمیق

Haggis و موفقیت منظور به برده نام مطالعه در دارد، مغایرت 

 استفاده سطحی های رویکرد از بیشتر اهداف به دستیابی

 پایان در بالاتر نمره کسب جهت بیشتر موضوع این و کردند می

 به ضعیف دستیابی میزان کننده بینی پیش تواند می که بود بخش

 (.75) باشد اهداف

 و 72/14 ± 330/5 عمیق رویکرد نمره حاضر مطالعه در

 مطالعه با مقایسه در که بود 79/19 ± 57/5 سطحی رویکرد

 تأثیر منظور به حاضر پژوهش ابزار از کهو همکاران  نجات

 پرستاری دانشجویان یادگیری رویکردهای بر مفهومی نقشه

 مطالعه در (.70) بود بالاتر مورد دو هر در ،بودند کرده استفاده

 ± 01/2) عمیق یادگیری رویکرد نمره و همکاران شکری

 شد گزارش (13/70 ± 21/1) سطحی یادگیری در و (12/15

 مورد در ولی ،مشابه ا حدودیت عمیق رویکرد مورد در که

 مطالعه در. (2) داشتند تری پایین نمره سطحی رویکرد

McKee ( و همکاران شکریبه نقل از )دانشجویان نیز 

 در (.2) بود بالا عمیق رویکرد نمره میانگین پزشکی و پرستاری

 و پرستاری دانشجویان در نیز و همکاران منصوری مطالعه

 مطالعه در ولی .(72) شد گزارش بیشتر عمیق رویکرد مامایی

Snelgrove و شکری (.97) بود بیشتر سطحی رویکرد 

 به عمیق رویکرد در بالا نمره کسب که نویسند می همکاران

 یادگیری برای درونی انگیزه دارای فرد که است این معنی

 ،کند می استفاده یادگیری برای مناسب راهبردهای از و باشد می

 است آن دهنده  نشان سطحی رویکرد در بالا نمره که  حالی در

 کرده استفاده کردن حفظ مانند آن با متناسب راهبردهای از که

 در تواند می دانشجو یک که معتقدند خیر و سیف (.2) است

 رویکردهای متفاوت تکالیف تناسب به و مختلف های زمان

 سطحی رویکرد دارای دانشجویان .گیرد پیش در را متفاوتی

 ای وسیله را دانشگاه .دارند (صوری) بیرونی انگیزه (صوری)

 ،دانند می خوب شغل کسب مانند دیگر نتایج به رسیدن برای

 که دهد می نشانی یادگیری رویکردهای ارزیابی نتایج

 به تشویق عالی آموزش در خود تجارب اثر در دانشجویان

 رویکرد یعنی یادگیری مطلوب رویکردهای با شدن درگیر

 رویکردهای با آن نتایج و یادگیری کیفیت .شوند نمی عمیق

 های ویژگی از استادان اگر و است مرتبط دانشجویان یادگیری

 آگاه یادگیری به رویکردشان شیوه حسب بر خود دانشجویان

 را یادگیری که دانشجویانی .یابند بهبود توانند می دو این ،باشند

 ،کنند می تلقی کردن حفظ یا دانش در کمی افزایش حسب بر

 دنبال را یادگیری به عمقی رویکرد یککه  است ممکن غیر

 ارزیابی سیستم تأثیر تحت شدت به دانشجویان اکثر ،کند

 تمرین را هایی مهارت و خوانند می را عناوینی ها آن .هستند

 .آمد خواهد امتحان در بیشتر احتمال به اندیشند می که کنند می

 دانش ناچیز کاربرد یا یادآوری بر که ارزشیابی های روش

 از ضعیف بازخورد آور اضطراب های روش ،دارد تأکید معمول

 به صوری رویکرد اتخاذ برای دانشجویان مشوق ارزیابی

 در مؤثر عوامل از یادگیری رویکردهای .(71)است  یادگیری

 مانند مختلفی عوامل تأثیر تحت که است تحصیلی پیشرفت

 (.91) گیرد می قرار ارزشیابی و تدریس های شیوه
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 و پزشکی دانشجویان از گروه دو روی بر که ای مطالعه در

 عمیق رویکرد نمرات ،شد انجام شیراز های دانشگاه مهندسی

 بالا انتظارات که معتقدند نویسندگان .بود بالا گروه دو هر در

 رویکرد از استفاده با تحصیلی امور در موفقیت کسب برای

 موفق دارند باور که دانشجویانی و است همراه یادگیری عمیق

 مطالب و دارند بیشتری توجه درسی مطالب به ،بود خواهند

 بیشتری وقت که باشد قرار اگر حتی ،دهند می ترجیح را بدیع

  (.71) کنند یادگیری صرف را

 اساس بر یادگیری رویکردهای نمرات ارتباط با رابطه در

 که معنی بدین .شد مشاهده ارتباط سن با فردی، های ویژگی

 مشابه که شد می استفاده بیشتر عمیق رویکرد سن افزایش با

 مقطع نظر از (.71) بودو همکاران  Vanhanen نتیجه

 و بود بیشتر عمیق رویکرد ارشد  کارشناسی سطح در تحصیلی

 کمتر عمیق رویکرد ،هلأمت افراد در هلأت وضعیت اساس بر

 مشابه نتایج ،زمینه این در شده انجام مختلف مطالعات در .بود

  .بود نشده بررسی متغیرها این و نشد مشاهده مغایر یا

 ،رویکرد نمرات نظر از جنس اساس بر حاضر مطالعه در

 منظور به که همکاران و شکری مطالعه در .نشد مشاهده تفاوت

 عمیق رویکرد در ،بود شده انجام یادگیری رویکردهای بررسی

 سطحی رویکرد در ولی ،نشد مشاهده جنس دو بین تفاوتی

 سطحی رویکرد نمرات که صورت بدین ،داشت وجود تفاوت

 ساکتی و پارسا مطالعه در .(2) بود دختران از بالاتر پسران

 رویکرد ،دانشجویان استفاده مورد یادگیری رویکرد بیشترین

 رویکرد در دختران که داشتند اظهار نویسندگان و بود عمیق

 کنند می استفاده بیشتر و دارند پسران با داری یمعن تفاوت عمیق

 رویکرد زنان در نیزو همکاران  Vanhanen مطالعه در (.1)

  (.71) بود بیشتر عمیق

 مقطع و هلأت وضعیت سن، مانند متغیرها سایر با رابطه در

 این به توجه با ،بود دار معنی تفاوت مطالعه این در کهتحصیلی 

 کارشناسی به نسبت ارشد  کارشناسی مقطع در دانشجویان که

 آنان تمایل و درونی انگیزه که گفت توان می ،دارند بالاتری سن

 .باشند داشته عمیق رویکرد کهاست  شده موجب یادگیری به

 جهتتنها  ،دارند که بیشتری مشغله دلیله ب هم هلأمت افراد

 رویکرد و کنند می تلاش قبولی نمره کسب و تکلیف رفع

 عوامل که داشت توجه باید البته .است بیشتر آنان سطحی

 .باشد گذارتأثیر یادگیری رویکرد بر تواند می متعددی

 بر فرهنگی عوامل تأثیر که معتقدند زمینه این در نظران صاحب

 و نامناسب رویکردهای غلبه در ویژهه ب یادگیری های روش

 ثرأمت که آن از بیش یادگیری رویکرد .است ملأت قابل پویا غیر

 های سیاست تابع ،باشد یادگیرندگان شخصیتی های ویژگی از

ند که معتقدو همکاران  McKee .است آموزشی نظام تربیتی

 و ساخت آگاه شان یادگیری رویکردهای از را دانشجویان باید

 که شود ریزی برنامه ای گونه به ارزشیابی و تدریس های روش

 (.77) باشد موضوع از عمیق درک و یادگیری جهت

  نهایی گیری نتیجه

 شمار به آن اساسی رکن ارزشیابی ،آموزشی برنامه هر در

 صورت به اغلب لهأمس این ،موضوع اهمیتبا وجود  .رود می

 به توجه .است مدرسین نظر از کننده گیج و گیر وقت فرایند یک

 پیشرفت در مؤثر عوامل جمله از یادگیری رویکردهای که این

 ارزشیابی جمله از متعددی عوامل تأثیر تحت که است تحصیلی

 رو  این از .است اهمیت حایز آن به پرداختن ،گیرد می قرار

 که یابیارزش جدید ییها وهیش از مدرسین که شود می پیشنهاد

 همراه دانشجو در یانتقاد تفکر با ،گردد می قیعم درک به منجر

 را لازم یها یتوانمند طریق این از تا کنند استفاده بیشتر ،باشد

 که  همچنان .دنکن جادیا دانشجویان در حرفه به ورود یبرا

 به بالینی و کتبی های آزمون از ترکیبی استفاده ،داد نشان نتایج

 یادگیری عمیق رویکرد موجب ،بیشتر پروژه ارایه همراه

 به آزمون طراحی تئوری مباحث ارزشیابی در بنابراین .شود می

 در .است تر مناسب باشد، می تسؤالا انواع شامل که ای گونه

 ،داد نشان نتایج که  این به توجه با نیز بالینی ارزشیابی با رابطه

 از سنتی طور به آن در که) بالینی های مهارت مستقیم مشاهده

 بدون ،کند اجرا را خاصی پروسیژر تا شود می خواسته دانشجو

 (انتقادی تفکر و لهأمس حل بازاندیشی، قبیل از نکاتی به هجتو

 این در زیرا ،داشت خواهد به دنبال را یادگیری سطحی رویکرد
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 مربوط واحد گذراندن و نمره کسب ،دانشجو هدف صورت

 از نیز بالینی ارزشیابی جهتکه  شود می پیشنهاد .است

 علوم در بالینی ارزشیابی جدید های شیوه و مختلف های روش

 باحثاز م برخی بودن جدید به توجه با .شود استفاده پزشکی

 های کارگاه قالب در موزشیآ های دوره برگزاری ،ارزشیابی

 .شود می پیشنهاد بالینی استادان جهت آموزشی

 سپاسگزاري

 و تحقیقات معاونت توسط طرح این هزینه از بخشی

 مصوب طرح قالب در کرمان پزشکی علوم دانشگاه وریآ فن

 از مقاله نویسندگان .است شده پرداخت 13/701 شماره

 که پرستاری دانشجویان کلیه و پرستاری دانشکده ینمسؤول

 و تشکر کمال ،کردند فراهم را حاضر مطالعه انجام امکان

 و تر بزرگ مطالعه از بخشی حاصل مقاله این .دارند را قدردانی

 .است دکتری نامه پایان از برگرفته
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Background & Objective: There are two basic learning approaches in academic education; deep 

and surface. If educational assessment is designed based on deep understanding it will lead to 

deep learning. This study aimed to investigate conventional methods of assessment in medical 

surgical courses and its relationship with learning approaches in nursing students of Kerman 

University of Medical Sciences, Iran, in 2010. 

Methods: This is a descriptive analytic study. A questionnaire consisting of three sections 

including personal characteristics, assessment methods, and the revised two-factor study process 

questionnaire (R-SPQ-2F) was completed by 198 nursing students. Data were analyzed using 

SPSS and by means, standard deviation, frequency, Student’s t-test, ANOVA, Pearson correlation, 

and Rho.  
Results: The most used assessment methods were multiple choice question (MCQ) and Direct 

Observation Procedural Skills (DOPS). The mean score of deep learning approach was 34.27 ± 

5.006 and of surface learning approach was 31.21 ± 5.52. 

Regarding the relationship between learning approaches and assessment methods, results showed 

a significant difference (P < 0.05). MCQ and DOPS alone resulted in the surface approach, but a 

combination of tests and projects in written, and DOPS tests lead to deep learning approach in 

clinical tests (P < 0.05). 

Conclusion: Using MCQ and DOPS without concentration on reflection and problem solving 

lead to surface approach. As common assessment methods in this study led to surface approach, 

using projects in written and clinical assessment for deep approach, lifelong learning, and student 

empowerment for their future responsibilities is suggested. 

Keywords: Learning approaches, Student evaluation, Assessment methods, Nursing students, 

Medical surgical nursing courses 

 


