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 يخدمات بهداشتارائه  با يادغام آموزش پزشک نظام  به اهدافيابيزان دستي ميبررس
   کرمانشاهي دانشگاه علوم پزشکيأت علميدگاه اعضاء هي از ديدرمان

  ۷ ينياشرف گود ي عل،۶لا رشادتيسه، ۵ي پروانه عبدالمالک،۴يي منصور رضا،۳يي خاور آملا،۲نيمت يبهزاد کرم، ۱ييبايوش شکيدار
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  چکيده
با توجه به اهميت ديدگاه و .  به تصويب رسيد۱۳۶۴هاي پزشکي در نظام سلامت در سال  طرح ادغام دانشکده :هدفزمينه و 

  . ، مطالعه حاضر صورت گرفته است ميزان موفقيت اين طرحنظرات اعضاء هيأت علمي در خصوص
همچنين سؤالات در . قرار گرفتاستفاده   موردهاي مختلف  سؤال در زمينه۲۷اي مشتمل بر  بدين منظور پرسشنامه: روش بررسي

الات تعيين ؤپس از تکميل پرسشنامه ميزان امتياز س. هاي آموزشي، پژوهشي، درماني، بهداشتي و اجتماعي دسته بندي شدند زمينه
ا هاي مختلف ب کنندگان و همچنين بين حيطه هاي مختلف بر حسب مشخصات فردي شرکت امتيازات اختصاص يافته به حيطه. شد

  . تي زوجي مورد بررسي قرار گرفت  ، فريدمن وANOVAاستفاده از آزمونهاي 
حداكثر امتيازات در نظر ) SEM±Mean(  درصد۳۷/۵۲±۰۷/۱ دستيابي به اهداف ادغام از نظر اعضاء هيأت علمي به ميزان: ها يافته

 ۸۷/۵۹±۲۱/۱( هاي بهداشتي ختصاص به خدمات و شاخصاين اعضاء بالاترين ميزان امتياز ا از نظر. گرفته شده براي اين مطالعه بود
 ۱۹/۴۹±۲۰/۱( هاي اجتماعي  داشته و کمترين امتياز اختصاص به فعاليت و امکانات پژوهشي و همچنين سطح موفقيت)درصد
  ).=۰۰۱/۰P( طرح ادغام داشته است) درصد
. هداف مربوطه هنوز از سطح مطلوب فاصله دارداز نظر اعضاء هيأت علمي ميزان موفقيت طرح ادغام در تحقق ا :گيري نتيجه

جمله  از(هاي پژوهشي و اجتماعي  هاي بهداشتي بيشتر از درماني و آموزشي، و در زمينه همچنين ميزان موفقيت اين طرح در زمينه
نظر ه ب. ابي شده استارزي داري کمتر از ساير موارد بشکل معني) نگر اعضاء هيأت علمي بشکل جامعهالتحصيلان و  تغيير بينش فارغ

هاي سيستم فعلي در دستيابي به برخي از اهداف خود بوده و تکرار مطالعه حاضر در ساير   نارساييرسد كه اين تفاوتها ناشي از مي
    .گردد هاي تکميلي در اين خصوص پيشنهاد مي مراکز و همچنين بررسي

   اعضاء هيأت علمي، ديدگاه،نظام ادغام ، آموزش پزشکي،دانشگاه علوم پزشكي كرمانشاه: ها کليد واژه
  ۸/۱۲/۸۹ :      پذيرش مقاله۱۰/۹/۸۹:       اصلاحيه نهايي۱۶/۵/۸۹ :وصول مقاله

 
  مقدمه
 آن، يرات الگوييت و تغيش جمعيافزا بهتوجه با 

ر يي و تغي دگرگونبر )WHO( يسازمان بهداشت جهان

ه يتفکر اول. )۱(ت  اسنمودهد يتأک يبرنامه آموزش پزشک
 ي نظام سلامت در کشورهاو ي پزشکيها ادغام دانشکده

ات موفق در ين تجربيدر حال توسعه شکل گرفت و اول
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 ...بررسي ميزان دستيابي       ۸۲

 ۱۳۹۰بهار / دوره شانزدهم/ انمجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردست

 ي مانند مصر و سودان و تعداديين رابطه در کشورهايا
ز يران ني در ا).۲ (دي گزارش گردييقاي افرياز کشورها

ت موجب ي به نسبت جمعي پزشکي انسانيرويکمبود ن
ژه در نقاط يط مختلف کشور، بوشده بود تا در نقا

 افراد در معرض خطرات فراوان قرار يمحروم، سلامت
 ي پزشکي انسانيرويت نيرش و تربيش پذيافزا. رديگ

 لازم از عهده يط آموزشيل کمبود امکانات و شرايبدل
ل فوق صاحبنظران يدلا.  خارج بوديوزارت آموزش عال

م آموزش را بر آن داشت تا تنها راه چاره را در ادغا
ل وزارتخانه ي و تشکي درماني با خدمات بهداشتيپزشک

ن يبنابرا.  که عهده دار هر دو نظام باشد، بداننديديجد
 انقلاب ي عاليطرف شورا طرح ادغام از ۱۳۶۲در سال 

 از يا  پس از پاره۱۳۶۴در سال و  دي ارائه گرديفرهنگ
 در ماده ، هدف از ادغام).۳( ديب گردياصلاحات تصو

به منظور استفاده : ن شرح داده شديحه چنيک لاي
 کشور در جهت يمطلوب و هماهنگ از امکانات پزشک

 و  آموزش،يستي بهز،بهداشت، درمانم ين و تعميتأم
ن قانون وزارت يب ايخ تصوي، از تاريپژوهش پزشک

  . گردد يل مي تشکيبهداشت، درمان و آموزش پزشک
 -۱: ن طرح عبارت بودند ازياز جمله اهداف ا

ان گروه يدانشجوش تعداد ي افزاها و گسترش دانشگاه
 از امکانات ي استفاده نظام آموزش پزشک-۲ يپزشک

 آموزش يريمشارکت و درگ -۳شتر ي بي و آموزشينيبال
اتحاد  -۴و   جامعهي واقعيازهاي با مشکلات و نيپزشک

ن ي و مصرف کننده اي انسانيرويبخش پرورش دهنده ن
ش ي راستا طرح مذکور موجب افزاني در هم).۴( روهاين

 ،يأت علمي، اعضاء هيان پزشکينشجوتعداد دا
 ي آموزش پزشکعرصهجاد ي و اي پزشکيها دانشکده

اما از  ).۴-۶( ديگرد ييجامعه نگر و پوشش مناطق روستا
ن طرح موجب بروز يا معتقدند که  يبرخگر يطرف د

ر يتوان به نکات ز ي که از آن جمله مهدي گرديمشکلات
، يمسئولان به مسائل آموزشعدم توجه : اشاره نمود

 يرغم گران ي علي آموزشيمارستانهاي کمتر بييکارا
، يلان گروه پزشکيالتحص  فارغيکاري آن، بيها نهيهز

ان، افت ي و دانشجويأت علمي اعضاء هيگزيکم انگ
 يمارستاني مردم از خدمات بيتيت درمان و نارضايفيک
ب طرح ادغام يا و معايزا در خصوص مي بطور کل. )۷(

كه اين  چند هر.  وجود دارديبحث و اختلاف نظر فراوان
انگي مديريت نظام سلامت شده است طرح مانع چندگ

 از طرف ديگر عنوان شده كه روندهاي آموزشي و اما
درماني موجود از استانداردهاي لازمه برخوردار 

 از آن ي از گزارشها حاکين برخيهمچن .)۸( باشد نمي
 و ي بهداشتيها  با عرصهيست که ادغام آموزش پزشکا

 ي انسانيرويک طرف منجر به توسعه ني از يدرمان
) ۱۰(  شدهي بهداشتيها و بهبود شاخص) ۹(متخصص 

 يت آموزش پزشکيفيگر موجب افت کياما از طرف د
 يمارستانهاي در بيو ارائه خدمات درمان) ۱۲-۱۰(

ف نظرهاي دامنه اختلا .ده استيگرد) ۱۲( يآموزش
طرح  ۱۳۸۱سال موجود به نحوي گسترده شده كه در 

 با نظام ارائه خدمات از مجزاسازي آموزش پزشكي
 مطرح ي اسلاميندگان مردم در مجلس شورايجانب نما

أت ي نظرات اعضاء هاهميتبا توجه به  ).۱۰( ديگرد
 تحقق اهداف ي دانشگاهها در خصوص چگونگيعلم

 اندک صورت گرفته در تاطرح ادغام و نظر به مطالع
 يابيزان دستي مي حاضر به منظور بررستحقيقن رابطه، يا

خدمات ارائه  با يبه اهداف ادغام آموزش پزشک
 دانشگاه يأت  علميدگاه اعضاء هي از دي درمانيبهداشت

  . کرمانشاه صورت گرفته استيعلوم پزشک
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 ۸۳داريوش شكيبايي      

 ۱۳۹۰بهار / دوره شانزدهم/ انمجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردست

  ي بررس روش
 ر که د استيلي ـ تحليفي توصاز نوعحاضر مطالعه 

ت ي جمع.گرفتانجام  ۸۶-۸۷ يلي سال تحصمسال دومين
 ي دانشگاه علوم پزشکيمئت علي هيهدف اعضا

 ي ابزار گردآور.بودند  نفر۲۰۰ يکرمانشاه به تعداد کل
 مشتمل بر دو قسمت يا ن مطالعه پرسشنامهيها در ا داده
 از جمله سن، جنس، يقسمت اول مشخصات فرد. بود

، مدرک ي کار، مرتبه علمزان سابقهي، ميليرشته تحص
قسمت . ت و نام دانشکده مربوطه بودي، نوع فعاليليتحص

کرت در دو بخش ياس لي سؤال بر اساس مق۲۷دوم شامل 
 مربوطه يها ات شاخصيو جزئ) الؤ س۱۲شامل  (يکل

  . بود)  سوال۱۵شامل (
 به اهداف ادغام يابيزان دستين پرسشنامه ميدر ا

 از نظر ي درماني و خدمات بهداشتيآموزش پزشک
ن ي اي کلتيان موفقزياز جمله م. ال شده بودؤن سيمخاطب

  کشور،يشتر از امکانات پزشکي استفاده ب)۱( :طرح در
 مختلف ارائه يها ن بخشي بشتري بيجاد هماهنگي ا)۲(

  در سطح کشور،ي و آموزشي ـ درمانيخدمات بهداشت
 )۴ (شتر،ي بي از امکانات پزشکياستفاده نظام آموزش) ۳(

 يازهاي با مشکلات و نيمتناسب شدن آموزش پزشک
ئت ي هير و اصلاح نگرش اعضاييتغ) ۵ ( جامعه،يواقع
 يازهاي بر نينش مبتني صرف به بي از دانشگاهيعلم

ن بازار ي تضم)۶ (جامعه در خصوص بهداشت و درمان،
 ارتقاء )۷ (،يلان دوره پزشکي فارغ التحصيکار برا

 )۸ (،ي درمانيمات بهداشت خديها ت عرصهي وضعيفيک
 ،ي پزشکي انسانيرويت ني در تربارتقاء سطح آموزش

لان در جهت ينش فارغ التحصيمتحول کردن ب) ۹(
م با خدمات، ي مستقيريل درگيخدمت به جامعه به دل

 )۱۱ ( خارج از کشور،ي آموزشيها هيکاهش بورس) ۱۰(
 ي ـ درماني خدمات بهداشتيپوشش بهتر و گسترش کم

ات يدر خصوص جزئ.  ارتقاء سطح سلامت جامعه)۱۲ (و
زان يز مين) ها الؤقسمت دوم س( مربوطه يشاخصها

 به اهداف مختلف مورد يابيت طرح ادغام در دستيموفق
 )۱: (ت دريزان موفقياز جمله م. پرسش قرار گرفت

 يها ش رشتهيمانند افزا (يتوسعه خدمات آموزش
 ،)يپزشک يها  گروهيها ر رشتهي و توسعه سايتخصص

و  يبند درجهمانند  (ي آموزشيها  بهبود شاخص)۲(
 ي توسعه امکانات آموزش)۳(، )ها دانشگاهارتقاء رتبه 

 )۴ (،)زات مربوطهي و تجهي آموزشيمانند فضا(
 تناسباز جمله  (ي آموزشي واقعيازهاي به نييپاسخگو
 رشد )۵ (،) جامعهيازهايلان با ني فارغ التحصيمهارتها

 پژوهش يفيکرشد ) ۶ (،ي علوم پزشک پژوهش دريکم
 و ي کاربرديها  انجام پژوهش)۷(، يدر علوم پزشک

 )۸ (،ي مختلف پزشکيها نهياز جامعه در زمي بر نيمبتن
 ،)رير ابتلا و مرگ و مينظ (ي بهداشتيها بهبود شاخص

درصد پوشش  (ي ارتقاء پوشش خدمات بهداشت)۹(
 )۱۰ (،)م خانوادهيون ـ درصد پوشش تنظيناسيواکس

 ي ـ درماني مردم به خدمات بهداشتيش دسترسيافزا
 و ي به مراکز ارائه خدمات بهداشتيسهولت دسترس(
 )۱۲(، ي خدمات بهداشتيفيارتقاء ک) ۱۱(، )مارستانهايب

 يها ش تختي از جمله افزايتوسعه خدمات درمان
توسعه  )۱۳(، ماريش نسبت پزشک به بي و افزايمارستانيب

 ءارتقا) ۱۴(، ي خدمات درمانيعلمء  و ارتقايتکنولوژ
ر و ي کاهش مرگ و ماز جمله (يت خدمات درمانيفيک

 به ييپاسخگو) ۱۵( و )يمارستانيکاهش عفونت ب
 ۵ کرتياس لي در مقپاسخها.  جامعهي درمانيازهاين

 )کم يلياد، متوسط، کم و خياد، زي زيليخ( يا نهيگز
 ينظر«نه يال گزؤ هر سين برايهمچن. م شده بوديتنظ

در و (ز وجود داشت که با توجه به رشته افراد ين» ندارم
ن يدر صورت انتخاب ا.  قابل استفاده بود)صورت لزوم
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 ...بررسي ميزان دستيابي       ۸۴

 ۱۳۹۰بهار / دوره شانزدهم/ انمجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردست

 يگرفت و در محاسبه کل ي به آن تعلق نميازي امتنهيگز
علاوه . شد يدر نظر گرفته نمال ؤ آن سيي براازي امتنيز

مطالعه به  يرهاي بر اساس متغالؤ س۲۷مجموعه بر آن 
ارتقاء  (ي آموزشيها شاخص مرتبط با يها طهيح

 مربوط به رتبه دانشگاه و کاهش يها  و شاخصيآموزش
 يفيرشد ک (ي پژوهشيها ، شاخص)ي خارجيها هيبورس

توسعه  (ي، امکانات آموزش)پژوهششدن  يو کاربرد
 يها ش رشتهي و افزايامکانات و خدمات آموزش

، )ي پژوهشيرشد کم (ي، امکانات پژوهش)يتخصص
 و ي در نظام خدمات درمانيهماهنگ (يامکانات درمان

از ي متناسب با ني خدمات درمانيفي و کيرشد کم
 و ي، سطح خدمات بهداشتي بهداشتيها ، شاخص)مردم

لان و يصلاح نگرش فارغ التحصا (ي اجتماعيها شاخص
ن بازار کار ينگر، تضم نش جامعهي به بيأت علمياعضاء ه

 ـ ي آموزشيازهاي به نييگولان و پاسخيفارغ التحص
  .دي گرديبند  دسته) جامعهيدرمان

 از اعتبار محتوا استفاده  پرسشنامهيي روانيي تعجهت
 از يپرسشنامه توسط تعدادب که ابتدا ين ترتيبد. شد

 يپزشک آموزش امر  صاحب نظر دريأت علمياعضاء ه
رات لازم در يي شد و متناسب با نظرات آنان، تغيبررس

ن افراد يد اييت مورد تأيه عمل آمد و در نهاپرسشنامه ب
ک يدر ابتدا  پرسشنامه يياين پايي تعي برا.قرار گرفت

 دانشگاه يأت علمي از اعضاء هي به تعداديمطالعه مقدمات
 و )ک ماهي يدو بار و با فاصله زمان (پرسشنامه داده شده

ن دو بار يبرمن ي اسپيب همبستگي ضر  ليپس از تکم
 ييايدر واقع سؤالات از پا.  بود۹۸/۰ شد که محاسبه

ز ي نيان مطالعه اصليدر پا . برخوردار بودنديمناسب
 و کل يطه اصلي ح۵ ي کرونباخ برايب آلفايضر

بدست آمد که نشان دهنده  α=۸۵/۰ پاسخها محاسبه و
، اعضاء يجامعه مورد بررس. باشد ي مناسب ابزار مييايپا

، يريگ ه دانشگاه بودند و روش نمونيأت علميه
 يأت علمين اعضاء هيدر بپرسشنامه .  بودسرشماري

 و توسط ي، کدگذاريآور ، جمعليو پس از تکمع يتوز
 .ل قرار گرفتيه و تحلي مورد تجزSPSS-16 نرم افزار

 ها دادهب بود که ابتدا ين ترتيل به ايه و تحلي تجزروش
و مجموعه الات ؤ هر مورد از سياز برايزان امتيبشکل م

 تعيين  مختلفيها طهي در حبندي شده دستهسؤالات 
 داده شده بر حسب سن، جنس، يها  سپس پاسخ .گرديد

شخصات ر مي و سايليتحص سابقه کار، مدرک و رشته
افته به ياز اختصاص يزان امتي م.شد مشخص يفرد

 يئت علمي هي اعضايسؤالات بر حسب مشخصات فرد
 ي مستقل بررسي  و تANOVAبا استفاده از آزمون 

 مختلف يها طهين حي در بازات مربوطهي امتني همچن.شد
ز ي ني و اجتماعي، بهداشتي، درماني، پژوهشيآموزش

ب که ابتدا ين ترتيبد.  قرار گرفتيمورد سنجش و بررس
ل به درصد ي مختلف با تبديها طهيازات مربوط به حيامت

ها به  طهي حنکه همهيسپس با توجه به ا. سه شدنديقابل مقا
 يدمن براي فري آزمون ناپارامترته بودند ازهم وابس

 از آنهاسه دو به دوي مقايها با هم و برا طهيسه همه حيمقا
بعنوان اختلاف  >۰۵/۰p سطح . استفاده شدي زوجيت

  .دار در نظر گرفته شد معني
  
  ها افتهي

 ل داده شده بهي پرسشنامه تحو۲۰۰از مجموع 
  که مورددانشگاه شاغل در يأت علمي هياعضا

 برگشت داده پرسشنامه ۱۶۹  تعداد واقع شدند،ينظرسنج
 )SEM ±Mean (ميانگين . قرار گرفتيشد و مورد بررس

 مجموعه امتيازات كسب شده از بخش كلي پرسشنامه
 ۱۵ (مربوطههاي  شاخصو ) ۳۷/۵۲±۰۷/۱ ()الؤ س۱۲(
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 ۸۵داريوش شكيبايي      

 ۱۳۹۰بهار / دوره شانزدهم/ انمجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردست

درصد حداكثر امتياز هر قسمت ) ۸/۵۵±۰۲/۱ ()الؤس
  . بود

داده ازات يزان امتير مورد مج نشان داد که دينتا
ت ئين اعضاء هي، در بيمختلف بطور کلالات ؤشده به س

رشته و مدرک  ،ي سنيها ، گروهبر حسب جنس يعلم
 تفاوت زان سابقه کاريدانشکده محل کار و م ،يليتحص

  .مشاهده نشد ها در پاسخ )<٠۵/٠p(دار  يمعن
 در يأت علميج نشان داد که اعضاء هينتاهمچنين 

زان ين نکته که به نظر شما طرح ادغام تا چه ميبه اپاسخ 
ن يت داشته است؟ از بير موفقيز  به اهدافيابيدر دست

بطور متوسط  از را يزان امتين ميشتري، بيال کلؤدوازده س
 از امکانات يشتر نظام آموزشياستفاده ب«الات ؤبه س
 يها ن بخشيشتر بي بيجاد هماهنگيا«و »  کشوريپزشک

 در ي و آموزشي، درماني خدمات بهداشتمختلف ارائه
ن يازات اين امتيکه کمتريدر حال. اند داده» رسطح کشو

 فارغ ين بازار کار برايتضم«الات ؤقسمت به س
ت ي وضعيفيارتقاء ک«، »يلان دوره پزشکيالتحص
ارتقاء سطح «و » ي، درماني خدمات بهداشتيها عرصه

افته ي اختصاص» ي پزشکي انسانيرويت نيآموزش در ترب
  .)۱جدول  (است

  
  ازنظر اعضاء هيأت علمي دانشگاه علوم پزشکي کرمانشاه در دستيابي به اهداف کلي از پيش اعلام شده ميزان موفقيت طرح ادغام :۱جدول 

 بر حسب درصد از ميزان امتياز اختصاص يافته به هر بند  به نظر شما طرح ادغام تا چه ميزان در دستيابي به اهداف زير موفقيت داشته است  
 Mean) ±(SEMامتياز) حداکثر(کل 

  %۶۲±۵۲/۱  استفاده بيشتر نظام آموزشي از امکانات پزشکي کشور
  %۶/۵۸±۴/۱  ايجاد هماهنگي بيشتر بين بخشهاي مختلف ارائه خدمات بهداشتي، درماني و آموزشي در سطح کشور

  %۴۶±۵۴/۱  تضمين بازار کار براي فارغ التحصيلان دوره پزشکي
  %۲/۴۹±۵/۱  هاي خدمات بهداشتي، درماني ارتقاء کيفي وضعيت عرصه

  %۶/۴۷±۵/۱  ارتقاء سطح آموزش در تربيت نيروي انساني پزشکي
  %۸/۷۰±۵/۱  )درصد پوشش واکسيناسيون و درصد پوشش تنظيم خانواده(ارتقاء پوشش خدمات بهداشتي 

مله سهولات دسترسي به مراکز ارائه خدمات از ج(افزايش دسترسي مردم به خدمات بهداشتي ـ درماني 
  )بهداشتي و بيمارستانها

۵/۱±۴/۶۶%   

  %۶۵±۳۲/۱  )نظير شاخصهاي ابتلا و مرگ و مير(بهبود شاخصهاي بهداشتي 
  %۶/۶۲±۲۸/۱  )هاي گروه پزشکي هاي تخصصي و توسعه ساير رشته مانند افزايش رشته(توسعه خدمات آموزشي 

  %۲/۴۶±۷۶/۱  پزشکيرشد کيفي پژوهش در علوم 

هاي تحصيلي و مهارتهاي فارغ التحصيلان با  از جمله تناسب رشته(پاسخگويي به نيازهاي واقعي آموزشي 
  )نيازهاي جامعه

۴۶/۱±۸/۵۱%  

  %۸/۵۳±۵۸/۱  ارتقاء کيفيت خدمات درماني

  
 اهداف اتيالات مرتبط با جزئؤدر خصوص س

از به ي امتزانين ميشتريز بي نه مربوطيها  و شاخصادغام
، درصد پوشش يارتقاء پوشش خدمات بهداشت«الات ؤس

ش يافزا«، »م خانوادهيون و درصد پوشش تنظياسنيواکس
 از جمله ي ـ درماني مردم به خدمات بهداشتيسدستر

 و ي به مراکز ارائه خدمات بهداشتيسهولات دسترس
ر ي نظي بهداشتيها بهبود شاخص«، »مارستانهايب

در  .افته استياختصاص » ريرگ و م ابتلا و ميها شاخص
رشد «الات ؤن قسمت به سيا ازيامتزان ين ميکه کمتريحال

 يازهاي به نييپاسخگو«، »ي پژوهش در علوم پزشکيفيک
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 ...بررسي ميزان دستيابي       ۸۶

 ۱۳۹۰بهار / دوره شانزدهم/ انمجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردست

 و يلي تحصيها  از جمله تناسب رشتهي آموزشيواقع
ارتقاء «و »  جامعهيازهايلان با ني فارغ التحصيمهارتها

 شده استده اختصاص دا» يت خدمات درمانيفيک
بندي شده در  الات دستهؤسدر رابطه با . )۱جدول (

، ي، درماني، پژوهشي آموزشيها طهي حخصوص
افته از طرف ياز اختصاص يامت ،ي و اجتماعيبهداشت

   . آورده شده است۲در جدول  يعلمأت ياعضاء ه
اي در بين پاسخ  تفاوت قابل ملاحظهبا وجود اينكه 

ختلف پرسشنامه بر حسب اعضا هيأت علمي به بندهاي م
ج نشان ينتا  اما،خورد مشخصات فردي آنها به چشم نمي

ز ک اي هر يمده براآاز بدست ين امتيانگيمداد كه 
 و ي، بهداشتي، درماني، پژوهشي آموزشيها طهيح

 ازيبعنوان مثال امت .باشند ميگر متفاوت يکدي با ياجتماع

ل بشک يپژوهشطه يافته بر حسب درصد در حياختصاص 
، يزان امکانات درمانياز م کمتر )p=۰۳۸/۰( يدار يمعن

 p=۰۰۱/۰ ي بهداشتي شاخصها،يسطح خدمات بهداشت
 بودp =۰۰۱/۰ يآموزشها و امکانات  شاخصمجموع  و
 بشکل يالات آموزشؤن مجموعه سيهمچن. )۲جدول (

 و يسطح خدمات بهداشتاز  )p=۰۰۳/۰( يدار يمعن
 بدست آورده است ياز کمتريامت ي بهداشتيها شاخص

ن حال که با ي در عي اجتماعيها شاخص. )۲جدول (
 نداشتند، اما از يدار ي تفاوت معني پژوهشيها شاخص

و  ي خدمات بهداشتها و شاخصاز مربوط به ين  امتيانگيم
 را به ياز کمتريتام )p=۰۰۱/۰( يدار يبشکل معن يدرمان

  .)۲جدول  ( خود اختصاص داده است

  
  ، ي، پژوهشي به اهداف آموزشيابيت طرح ادغام در دستيزان موفقيسه ميو مقاع يتوز: ۲جدول 

  کرمانشاهي دانشگاه علوم پزشکيئت علمي از نظر اعضاء هي و اجتماعي، بهداشتيدرمان

   مختلفيها طهي  در برابر حPزان يم
افته به هر بند بر ياز اختصاص يزان امتيم

ز اي امت) حداکثر(  کلحسب درصد از
(Mean ± SEM)  

 

 فيرد ي و اجتماعي، بهداشتي، درماني، پژوهشي آموزشيها طهيح

  ۲طه شماره ي در برابر ح۰۰۱/۰
  ۳طه شماره ي در برابرح۱۰۷/۰
  ۴طه شماره  ي در برابرح۰۰۳/۰

 ۶و ۵ شماره يها طهي در برابرح۰۰۱/۰

۱۰/۱±۱۹/۵۴% 

ه و  مربوط به رتبه دانشگايها  و شاخصيارتقاء آموزش (ي آموزشيها شاخص
توسعه امکانات و  (يو امکانات آموزش )الؤ س۵ ـ ي خارجيها هيکاهش بورس

 ـي تخصصيها ش رشتهي و افزايخدمات آموزش  )الؤ س۳ 

۱ 

  ۳طه شماره ي در برابرح۰۳۸/۰
  ۵و ۴ شماره يها طهي در برابرح۰۰۱/۰

 ۶طه شماره ي در برابرح۳۷۹/۰

۴۱/۱±۹۷/۵۰% 
 

 و امکانات )الؤ س۲ شدن پژوهش ـ ي و کاربرديفيرشد ک (ي پژوهشيها شاخص
 )الؤ س۱ ( پژوهش يو رشد کم

۲ 

 %۶۴/۵۲±۰۷/۱ ۴-۶ شماره يها طهي در برابرح۰۰۱/۰
 خدمات يفي و کي و رشد کمي در نظام خدمات درمانيهماهنگ( يامکانات درمان

 )الؤ س۵از مردم ـ ي متناسب با نيدرمان
۳ 

  ۵طه شماره  ي در برابرح۰۵۳/۰
 ۶طه شماره  ي در برابرح۰۰۱/۰

۶۸/۱±۱۱/۵۷% 
 ۴ )الؤ س۵ (يزان خدمات بهداشتيم

 ۵ )الؤ س۲ (ي بهداشتيها شاخص %۸۷/۵۹±۲۱/۱ ۶طه شماره  ي در برابرح۰۰۰۱/۰

  ۳-۵و ۱ شماره يها طهي در برابرح۰۰۱/۰
 %۱۹/۴۹±۲۰/۱ ۲طه شماره  ي در برابرح۳۷۹/۰

 

 به يات علمي هيلان و اعضاياصلاح نگرش فارغ التحص (ي اجتماعيها شاخص
 يازهاي به نييلان و پاسخگوين بازار کار فارغ التحصينگر، تضم نش جامعهيب

 ـي ـ درمانيآموزش  )الؤ س۴ جامعه 

۶ 
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 ۸۷داريوش شكيبايي      

 ۱۳۹۰بهار / دوره شانزدهم/ انمجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردست

در واقع با توجه به ميانگين امتيازات بدست آمده 
مشخص گرديد که از نظر اعضاء هيأت علمي دانشگاه 

، علوم پزشکي کرمانشاه، بالاترين ميزان امتيازات
هاي  اختصاص به حيطه مرتبط با خدمات و شاخص

دار  بهداشتي داشته، در مرحله بعدي و با تفاوت معني
خدمات و امکانات درماني و آموزشي قرار گرفته و 

به فعاليت و امکانات ) دار با فاصله معني(کمترين امتياز 
هاي اجتماعي  پژوهشي دانشگاه و همچنين ميزان موفقيت

  . يافته استطرح ادغام اختصاص
  

  بحث
أت يج مطالعه حاضر نشان داد که از نظر اعضاء هينتا

ت يزان موفقي کرمانشاه مي دانشگاه علوم پزشکيعلم
 ي درماني و خدمات بهداشتيطرح ادغام آموزش پزشک

زان يش اعلام شده، مجموعاً به ميدر تحقق اهداف از پ
 درصد ۸/۵۵±۰۲/۱ درصد اهداف كلي و ۰۷/۱±۳۷/۵۲

ش از يببا توجه به اينكه .  مربوطه بوده استهاي شاخص
اي اين ه گذرد، يافته  مي از آغاز بكار روند ادغام سال۲۰

دهد كه از نظر اعضاء هيأت علمي  مطالعه نشان مي
 نيااهداف دانشگاه علوم پزشكي كرمانشاه، ميزان تحقق 

  .طرح از وضعيت مطلوب فاصله دارد
 يها روه نشان داد که گبررسين يگر ايافته دي

بر حسب سن، (ن مطالعه يمختلف شرکت کننده در ا
 ،)، دانشکده محل اشتغاليليجنس، مدرک تحص

با توجه . خود نشان ندادند يابي در ارزيدار ياختلاف معن
اعم از ( يأت علميهف و مشاغل اعضاء يبه تنوع وظا

  در پرسشنامه)ي و بهداشتين، درماي، پژوهشيآموزش
وجود داشت »  ندارمينظر « تحت عنواني قسمتمذکور

ن يبد. گرفت يکه در صورت لزوم مورد استفاده قرار م
ف و يبر حسب وظا يأت علميه اعضاء هيب کليترت

 ل پرسشنامه رايفرصت تکم ، خودمشاغل مربوط به
 صورت يابيد در ارزن اتفاق نظر موجويبنابرا. داشتند
کدست بودن پاسخها و اتفاق ي از ي حاکدر واقعگرفته 

ت طرح يزان موفقيکنندگان در خصوص م ر شرکتنظ
 . باشد يم  به اهداف مورد نظريابيادغام در دست

ج نشان يرح شده نتا مطيالات کلدر خصوص سؤ
 يابي دستن مطالعهيکنندگان در ا شرکت داد که از نظر

 از امکانات يشتر نظام آموزشيطرح ادغام به استفاده ب
 مختلف يها خشن بيشتر بي بيجاد هماهنگي و ايپزشک

 در سطح ي و آموزشي درمانيارائه خدمات بهداشت
. ها بوده است ر شاخصي بهتر از سايکشور تا حدود

ستم ين مراکز آموزش دهنده و سي بيش هماهنگيافزا
 از جمله اهداف مهم طرح )۴( يارائه خدمات بهداشت

نست يز اعتقاد بر ايادغام عنوان شده و در حال حاضر ن
ت نظام سلامت شده يري مديع چندگانگن طرح ماني اهک

 در يأت علميه در واقع اظهار نظر اعضاء .)۸ و ۱۳( است
 طرح ادغام در يت نسبي بر موفقيدييز تأيمطالعه حاضر ن

 به عبارت ديگر .باشد ير موارد مينه نسبت به ساين زميا
كنندگان در اين مطالعه اين طرح در زمينه  از نظر شركت

بخش پرورش دهنده نيروي انساني و ايجاد هماهنگي بين 
كننده اين نيروها كه از جمله اهداف عمده طرح  مصرف

 .رود، عملكرد نسبتاً موفقي داشته است ادغام به شمار مي
 يرين طرح مشارکت و درگيگر اياز جمله اهداف د

 جامعه ي واقعيازهاي با مشکلات و نيآموزش پزشک
لان يغ التحص و فاريئت علمينش اعضاء هير بيي تغ،)۳(

بشکل جامعه نگر و در جهت خدمت به جامعه و 
 ورهدلان ي فارغ التحصين بازار کار براين تضميهمچن
ستم آموزش ين سيشتر بي بيل هماهنگيبدل( يپزشک

 عنوان شده )لانيرنده فارغ التحصيستم بکارگيدهنده و س
ها آورده شده،  افتهيمت اما همانگونه که در قس. است
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 يئت علميج از نظر اعضاء هين نتايرت في از ضعيکي
اي كه كمترين  به گونه.  است بودهقسمتن يمربوط به ا

امتياز در مجموع نظرسنجي اختصاص به تضمين بازار 
. كار براي فارغ التحصيلان دوره پزشكي داشته است

هرچند كه اتحاد بخش پرورش دهنده نيروهاي انساني و 
تر و   مناسبكننده اين نيروها موجب هماهنگي مصرف

موزشي، درماني و هاي آ انسجام مديريتي در زمينه
 اما بنابر نتايج اين مطالعه به هيچ بهداشتي شده است،

عنوان نتوانسته در زمينه تضمين بازار كار اين نيروهاي 
انتظار بر اين است . پرورش يافته موفقيت حاصل نمايد

كه در يك مجموعه منسجم تعداد فارغ التحصيلان و 
ورش يافتگان متناسب با ظرفيت بكارگيري و اشتغال پر

اما همانگونه كه در نتايج اين مطالعه ملاحظه . آنها باشد
كنندگان در اين  گردد، چنين انتظاري از نظر شركت مي

ز ير مطالعات نيدر سا. نظر سنجي برآورده نشده است
ک نظر يدر از جمله .  گزارش شده استيج مشابهينتا

 مبهم از ينده شغلي آ،اني و دانشجودي از اساتيسنج
زه و آموزش در دانشگاه علوم ين عوامل افت انگيمهمتر
ن در ي، و همچن)۱۴( اهواز عنوان شده است يپزشک

ان به يدگاه دانشجوي مشخص شده که ديگريمطالعه د
زه ي بر نگرش و انگير منفي آنها تأثينده شغليآ

در دانشگاه  يا مطالعه .)۱۵ و ۱۶(ان داشته است يدانشجو
 يان پزشکي جهرم نشان داده که دانشجويعلوم پزشک

نده ي داشته و نسبت به آينسبت به رشته خود نگرش منف
  . )۱۷( خود نگران و مضطرب هستند

ات يها در خصوص جزئ افتهيگر ياز طرف د
 مرتبط با اهداف مطالعه نشان داد که اعضاء يشاخصها

م در رابطه با  به اهداف طرح ادغايابي دست،يئت علميه
 درصد پوشش ،يارتقاء سطح پوشش خدمات بهداشت

 مردم به مراکز ارائه يون، سهولت دسترسيناسيواکس

 يها مارستانها و بهبود شاخصي و بيخدمات بهداشت
 يابير پارامترها ارزيتر از سا ر را مناسبيمرگ و م

 در رابطه با يج مشابهيز نتاير مطالعات نيدر سا. اند نموده
 . گزارش شده استن خصوصي طرح ادغام در اتيموفق

ق بر نقش قابل ملاحظه دانشگاه در يک تحقياز جمله در 
 به يش دسترسي، افزايرابطه با ارائه خدمات بهداشت

ش توجه به آموزش يه و افزاي اوليخدمات بهداشت
ن ي همچن).۱۸( د شده استيبهداشت بطور عموم تأک

زان مرگ و ي مري از کاهش چشمگيآمار و ارقام متعدد
ش يد و افزايزان مواليکسال و کاهش مير ير کودکان زيم

 در ).۴(ز گزارش شده است يون نيناسيپوشش واکس
 يازهايلان با ني فارغ التحصيخصوص تناسب مهارتها

کنندگان  ت طرح ادغام از نظر شرکتيزان موفقي مجامعه،
 بشکل .ن مطالعه چندان مناسب نبوده استيدر ا

 يک بررسي مطالعه حاضر، در يها فتهايهماهنگ با 
 دانشگاه يئت علمي درصد اعضاء ه۷/۷۳عنوان شده که 

زان شناخت دانشگاه ي تهران معتقدند که ميعلوم پزشک
لان ناقص و محدود بوده ي فارغ التحصيا  حرفهيازهاياز ن
ت دانشجو يز معتقدند که اهداف تربي درصد ن۴/۵۷و 

 در ).۱۹(ست يه ن جامعيازهايمتناسب و هماهنگ بان
ج ي مجدداً نتازي نيت خدمات درمانيفي کخصوص ارتقاء

. باشد ينه مين زميت نه چندان مناسب در اي از موفقيحاک
ن ي در بي فراوانين خصوص اختلاف نظر هايدر ا

 نيک طرف چنياز .  خوردي متعدد به چشم ميگزارشها
 در ين خدمات درمانيتر دهيچيگزارش شده که ارائه پ

 اما از طرف )۸( باشد ي طرح ادغام ممحصول ي فعلمراکز
 مطالعه حاضر، يها افتهي هماهنگ با و به شكل گريد

 يمارستانهاي کمتر بيي بر کارايز مبني نيگزارشات
نه يدر حضور هز (ي درمانيمارستانهاي نسبت به بيآموزش

ن عنوان شده ي همچن).۲۰( وجود دارد) ار بالاتر آنيبس
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 ي آموزشيمارستانهاي از بياريدر حال حاضر بس«که 
   ).۸(» ستندي برخوردار نيکشور از استاندارد مطلوب

 ضمن اينكه مطالعه حاضر نشان داد يها افتهي
 يأت علمي طرح ادغام از نظر اعضاء هيت کليموقع

ح مطلوب ن مطالعه دور از سطيکننده در ا شرکت
ت در يزان موفقيمن اعضاء، يا از نظر باشد، اما يم

 .داشته است يدار ي مختلف با هم تفاوت معنيها نهيزم
ها و خدمات  ن قسمت به شاخصياز ايزان امتين ميشتريب

زان ي ميدر مرحله بعد. افته استي اختصاص يبهداشت
از ين امتي بوده و کمتري و آموزشيتوسعه خدمات درمان

 و سطح يت و امکانات پژوهشياختصاص به فعال
در گزارش . دارد طرح ادغام ي اجتماعيها تيموفق

ش ي که طرح ادغام با افزان عنوان شدهي چنيمشابه
 يها نهي در زميزير  و توسعه برنامهيگذار هيسرما

نه بدست ين زمي در ايا لاحظه قابل ميتهاي، موفقيبهداشت
از جمله آمار و ارقام مناسب مربوط . )۱۰( استآورده 

ر اطفال و بهبود سطح پوشش يبه بهبود مرگ و م
ن ي ايايز گوي ن)۴( يون و خدمات بهداشتيسنايواکس
دهد كه  هاي اين مطالعه نشان مي اما يافته. ت استيواقع

كنندگان در اين  ميزان موفقيت اين طرح از نظر شركت
هاي آموزشي، پژوهشي و درماني به  مطالعه در زمينه

هاي آن در  داري كمتر از ميزان موفقيت شكل معني
 نامتوازن ن نكته بار ديگر براي. هداشتي استهاي ب زمينه

هاي مختلف تأكيد  بودن عملكرد اين طرح در زمينه
هاي مطالعه حاضر در ساير  بشكل هماهنگ با يافته. دارد

هاي آموزشي در سيستم جاري  ها نيز به ضعف گزارش
برخي معتقدند كه اين ). ۱۰ و ۲۱-۲۳(تأكيد شده است 

باشد كه  مي ها ر از افزايش وظايف دانشگاهوضعيت متأث
منجر به انحراف آن از رسالت آموزشي و پژوهشي شده 

همچنين برخي ديگر به مشكلات اقتصادي ). ۹( است

موجود در شرايط حاضر اشاره داشته و عواقب اينگونه 
مشكلات از جمله طرح خودگرداني بيمارستانها را در 

در يك گزارش  .)۱۰و۲۱(دانند  اين رابطه دخيل مي
 كه ادغام آموزش پزشكي با نظام ارائه چنين عنوان شده

خدمات اساساً به منظور سوق دادن نظام آموزشي به 
سوي پاسخگويي بوده است اما عملاً تأثير منفي بر 

چند كه مطالعه فعلي  هر). ۲۴( آموزش داشته است
يابي مشكلات ناشي از طرح ادغام  درصدد ريشه

ي طرح ها باشد، اما نامتوازن بودن ميزان موفقيت نمي
كنندگان در  هاي مختلف از نظر شركت ادغام در زمينه

اين مطالعه يافته قابل توجهي است كه تلويحاً به 
مشكلات ساختاري در نظام ادغام اشاره داشته و 

  .باشد هاي تكميلي در اين رابطه قابل طرح مي بررسي
 مطالعه حاضر مشخص ساخته که شاخص يها افتهي
ر  ديام که نقش مهم مرتبط با طرح ادغياجتماع
 از نظر ن طرح داشته،يه اي اوليريگ شکل

ت يزان موفقين مياز کمتر ن مطالعهيکنندگان در ا شرکت
 ين تفکر که آموزش پزشکيبا ا. برخوردار بوده است

د ي بسته و محصور انجام شود، بلکه بايتواند در فضا ينم
با بدنه اجتماع ارتباط داشته باشد، طرح مذکور 

ل يرسد که بدل ياما بنظر م.  شده استيگذار هيپا
 در نظام  مذکوريهاتياد دامنه فعاليالعاده ز گسترش فوق

 فراهم ين تئوريسب از ا منايريگ د، امکان بهرهيجد
 به عبارت ديگر نظرسنجي حاضر نشان ).۲۴( نشده است

صلاح نگرش از جمله ا(هاي اجتماعي  داد كه شاخص
نگر  مي بشكل جامعه هيئت عليفارغ التحصيلان و اعضا

در ) و پاسخگويي به نيازهاي آموزشي و درماني جامعه
حال حاضر از كمترين ميزان موفقيت برخوردار بوده و 

ترين  در واقع اين طرح در دستيابي به يكي از عمده
ترين نتيجه را از نظر  اهداف خود، ضعيف
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اين . كنندگان در اين مطالعه كسب نموده است شركت
 ،ص يكي از اركان اصلي طرح ادغامخصو يافته در

تواند مجدداً بيانگر مشكلات ساختاري در سيستم  مي
 يضرورفعلي بوده و مطالعات تكميلي در اين خصوص 

گيري اين  اي هماهنگ با نتيجه  به گونه .رسد يبه نظر م
مطالعه بعضاً معتقدند كه وزارت بهداشت و درمان و 

د كه خارج از آموزش پزشكي وظايف بسيار سنگيني دار
بنابراين با توجه به نتايج مطالعه ). ۸(باشد  ظرفيتش مي

حاضر و ساير گزارشها، بررسيهاي تكميلي درخصوص 
هاي سيستم فعلي در دستيابي به برخي از اهداف  نارسايي

  .گردد يشنهاد ميپخود 
  

  يريگ جهينت
نکه مسئله ادغام آموزش يدر مجموع با توجه به ا

، مورد بحث و ي درمانيشت و خدمات بهدايپزشک
ز طرح مجزا ي نبعضاً بوده و ي فراوانياختلاف نظرها

 از وزارت بهداشت مطرح يک آموزش پزشيساز
 از ي نظرسنجصل مطالعه حاضر که حايها افتهي ،باشد يم

باشد،  ي کشور مي از دانشگاههايکي يأت علمياعضاء ه
د  حاضر با تعدايها افتهي. باشد يمد و توجه يقابل تأک

 داشته و با توجه به ي از مطالعات گذشته هماهنگيريکث
تر و در  عي تکرار مطالعه در سطح وس-۱ ت موضوع، ياهم
 موجود در يها توجه به ضعف -۲ و ها ر دانشگاهيسا

 .گردد يشنهاد مي پ به جهت اصلاح آنهايساختار فعل

  
   تشكر و قدرداني

  کهي سرکار خانم مهوش حصارزحماتاز له ينوسيبد
 از مرکز ني همچنو  نمودندي همکارش مقالهيرايدر و

 ي دانشگاه علوم پزشکيمطالعات و توسعه آموزش پزشک
 يقاتيب طرح تحقيکرمانشاه به جهت مساعدت در تصو

  . گردد ي ميقدردان مربوطه
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