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هاي آموزش   نظرات پزشكان عمومي شهرستان بندرعباس در خصوص برنامهبررسي
  مداوم 

  
    5هدي صفا   4نسرين اصغري  3 شهرام زارعدكتر   2 معصومه خيرانديشدكتر   1 عبدالحميد صفا

 ،دانشجوي پزشكي 5مديريت آموزشي،  كارشناس ارشد  4  ، استاديار گروه پزشكي اجتماعي3 ،  پزشك عمومي2   مركز توسعه آموزش پزشكي،مربي 1
  دانشگاه علوم پزشكي هرمزگان

  173-177   صفحات85تابستان  دوم   شماره دهممجله پزشكي هرمزگان  سال 

  دهيچك
 كه توسط مجلس شوراي اسلامي ايران به تصويب رسيد وزارت 1369مصوب سال بر اساس قانون  :مقدمه

زش پزشكي كليه افراد مشمول در سرويسهاي بهداشتي و بهداشت و آموزش پزشكي موظف شد كه آمو
همچنين كليه پزشكان عمومي جهت دريافت يا تمديد پروانه مطب به آموزش بعد از . اء دهدقرا ارتدرماني 

  .التحصيلي نياز دارند فارغ
 در شهرستان هاي آموزش مداوم توصيفي با هدف تعيين نگرش پزشكان عمومي در مورد برنامهين مطالعه ا :كاروش ر

آنها پرسشنامه از قبل . جمعيت مورد مطالعه پزشكان عمومي بودند كه مطب خصوصي داشتند. بندرعباس انجام شد
  . مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتMinitabافزار آماري  طراحي شده را تكميل كردند و نتايج با استفاده از نرم

هاي  در برنامه% 5/94. ي كافي از آموزش مداوم داشتندپزشكان عمومي آگاه% 5/68بر اساس نتايج  :نتايج
بر اين باور بودند كه آموزش مداوم باعث ارتقاء مهارتهاي باليني آنها % 67. شركت كرده بودندآموزش مداوم 

شود و مباحث طب داخلي از اهميت بيشتري نسبت به ساير مباحث مانند جراحي، چشم پزشكي و غيره  مي
  .برخوردار بود

اكثريت آنها . پزشكان عمومي شهرستان بندرعباس، آگاهي كافي در مورد اهداف برنامه دارند :گيري هتيجن
از اجباري شدن برنامه حمايت كردند و معتقدند كه آموزش مداوم پزشكي باعث افزايش انگيزه و ارتقاي شغلي 

  .شود آنها مي
   بندرعباس – پزشك عمومي –آموزش مداوم پزشكي  :ها كليدواژه

  6/2/85:      پذيرش مقاله6/4/85:      اصلاح نهايي17/1/84: دريافت مقاله
  

  : مقدمه
قانون آموزش مداوم با هدف افزايش سطح 

 ،تقويت آموخته هاي قبلي هاي علمي و فني و عملي، آگاهي
 افزايش آگاهي ها نسبت ،ارتقا سطح مهارتهاي حرفه اي
و شاركت افزايش ميزان م به نيازها علمي و تخصصي،

ارتباط جامعه پزشكي با سازمانها و گروههاي علمي و 
همچنين بيشتر شدن تمايل به آموزش مداوم و در نهايت 

 به صورت آزمايشي و در 1369 در سال ،خودآموزي

 به تصويب رسمي مجلس شوراي اسلامي 1375سال 
  .رسيد

براي تحقق اهداف قانون مذكور برنامه هاي آموزشي 
دوره هاي آموزشي كوتاه  ها، كنگره و شامل سمينارها

فعاليت  اي، برنامه هاي مدون آموزش مداوم، مدت حرفه
آموزشي و پژوهشي و خودآموزي طراحي و 
دانشگاههاي علوم پزشكي كشور موظف به اجراي اين 

  ).1(برنامه ها شدند 
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   اهدي صف ،نسرين اصغريعبدالحميد صفا، معصومه خيرانديش، شهرام زارع،                                                                    ... نظرات پزشكان عمومي

١٧٤ 1385 تابستان، دوم، شماره دهمسال مجله پزشكي هرمزگان، 

آموزش مداوم پزشكي و آشنايي پزشكان با آخرين 
يت خاصي برخوردار دستاوردها در زمينه پزشكي از اهم

است و در اين رابطه در بسياري از كشورهاي ديگر نيز 
به عنوان مثال در كشور نروژ  .اقداماتي صورت مي گيرد

گر چه شركت در برنامه هاي آموزش مداوم به صورت 
داوطلبانه انجام مي گيرد اما به علت احساس نياز از 
 .سوي جامعه پزشكي از استقبال خوبي برخوردار است

عاليت هايي از سوي مقام هاي وزارت فدر كشور لهستان 
بهداشت در جريان است كه كليه پزشكان عمومي را جهت 

فرا بازآموزي در قالب كلاس ها يا كارگاههاي آموزشي 
در كشور پرتغال قانوني كردن آموزش پزشكي  .بخوانند
 احساس ميشود و هم اكنون نيز با حمايت مالي شديداً

هايي  آموزش ايي و توسط دانشگاههاشركت هاي داروه
در روسيه  .گيرد  كيفي پزشكان صورت ميءجهت ارتقا

فعاليتهاي زيادي در رابطه با آموزش مداوم پزشكي 
صورت ميگيرد و گواهي شركت در كلاسها جهت تمديد 

  .پروانه پزشكي ضروري است
در كشورهاي اسلوني و اسپانيا نيز گر چه آموزش 

 اجباري و جهت تمديد پروانه مداوم پزشكي به صورت
از سوي ن شديداًآپزشكي الزام نيست ولي لزوم اجراي 

  ).2( مجامع پزشكي احساس مي شود
امروزه آموزش مداوم به عنوان يك ضرورت در جهان 

 هاي بسياري از كشورها در جستجوي آموزش .مطرح است
- هاي بهداشتي هاي سيستم ثرتر جهت كاستن از هزينهؤم

 . كردن شكاف ميان علم و عمل هستنددرماني و پر
 مهارتهاي ءكشور ما نيز در همين راستا و به منظور ارتقا

 جامعه پزشكي ءهاي علمي و فني اعضا اي و آگاهي حرفه
و به روز نگاه داشتن اطلاعات پزشكي قانون بازآموزي 

 سال از اجراي 10اشت و اكنون كه بيش از ذرا به اجرا گ
مداوم توانسته است در سطح  آموزش ،گذرد قانون مي

حال  همتا جلوه كند با اين منطقه به عنوان يك الگوي بي
با .  كيفيت آن نياز به تلاش هاي هدفمند استءبراي ارتقا

توجه به اهميت آموزش مداوم در ارتقاي دانش و 
مهارتهاي پزشكان و همچنين به روز نگاه داشتن 

 زمينه هاي اطلاعات آنها، استفاده از نظرات پزشكان در

ها، كاربردي  مختلف اجراي برنامه اعم از محتواي برنامه
بودن مطالب ارائه شده و روش ارائه مطالب مي تواند در 

هاي آموزشي مذكور  بهبود كيفيت برگزاري دوره
يد اين مطلب در پژوهش هاي أيدر ت. تواند مفيد باشد مي

هاي تدريس و  متعدد بر اهميت آموزش مداوم، روش
  .كيد شده استأي برنامه ها تمحتوا

در پژوهش فريبا حقاني و همكاران وي در دانشگاه 
هاي تدريس  مورد نحوه روشدر علوم پزشكي اصفهان 

 ،هاي تدريس برنامه آموزش مداوم و در ارتباط با روش
ها، روش  نتايج حاكي از آن است كه در كليه برنامه

  ).3( تدريس متداول و غالب سخنراني بوده است
ر مطالعه برجي و همكاران در دانشگاه علوم د

پزشكي زاهدان و مطالعه شكيبا و همكاران در دانشگاه 
علوم پزشكي يزد اكثر شركت كنندگان برنامه ها و زمان 
اختصاص داده شده به آن را ناكافي و نامتناسب ارزيابي 

   .)4،5 (اند كرده
نتايج پژوهش شكيبا و همكارانش در زمينه بررسي 

اي بازآموزي پزشكان عمومي نشان داد كه نيازه
كنندگان  هاي تخصصي درخواستي اكثر شركت اولويت

  ).5( باشد شامل داخلي اطفال و گوش و حلق و بيني مي
اين مطالعه با هدف تعيين نظرات پزشكان عمومي 

هاي آموزش  شهرستان بندرعباس در خصوص برنامه
  .مداوم انجام شد

  
  :روش كار

جامعه  .باشد عه توصيفي ميپژوهش حاضر مطال
مورد مطالعه اين پژوهش شامل تمامي پزشكان عمومي 
شهر بندرعباس كه در مطب شخصي فعاليت داشتند 

در اين مطالعه نظرات، مشكلات، موانع و  .باشد مي
نيازهاي آموزشي پزشكان عمومي شهر بندرعباس مورد 

اي  بدين منظور پرسشنامه. بررسي قرار گرفته است
 12( سوال 17ساخته طراحي شده كه حاوي  رپژوهشگ

براي سنجش روايي . باشد مي)  سوال بسته5سوال باز و 
 و  استفاده شدcontent validityپرسشنامه از روش 

ييد گرديد و أنظران در حوزه آموزش ت توسط صاحب
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   هدي صفا ،                                                                  عبدالحميد صفا، معصومه خيرانديش، شهرام زارع، نسرين اصغري...  نظرات پزشكان عمومي

١٧٥ 1385تابستان ،  دوم، شمارهدهمسال رمزگان، مجله پزشكي ه

 استفاده شد و test-re-testجهت سنجش پايايي از روش 
پرسشنامه در  .مشاهده شد% 80 بيش از پاسخهاهمبستگي بين 

 80بين تمامي پزشكان عمومي شهر بندرعباس كه تعداد آنها 
ها بعد از  نفر بود در مطب شخصي توزيع گرديد و پرسشنامه

 نفر 54در نهايت  .آوري گرديد يك هفته با مراجعه به مطب جمع
افزار  ها با استفاده از نرم داده .ها پاسخ دادند به پرسشنامه

  . مورد تجزيه و تحليل آماري قرار گرفتtabmiMآماري 
در اين بررسي پزشكان بر اساس نيازهاي آموزشي 
و برآورد ميزان نسبي در جهت دستيابي به بهترين روش 

هاي آموزش مداوم در گروههاي آموزشي  اجراي برنامه
  .اند بزرگسالان طبقه بندي گرديده

  
  :نتايج
يت  نفر پزشك عمومي كه در مطب شخصي فعال80از
ها پاسخ دادند و ميزان   نفر به پرسشنامه54 ،داشتند

  .بود% 67پاسخ دهي 
از پزشكان %) 5/68(  نفر37بر اساس نتايج به دست آمده 

  نفر15 جامعه آماري از قانون آموزش مداوم اطلاع داشتد،
 .دناطلاع نداشت %)5/3( نفر 2تا حدودي اطلاع داشته و %) 28(

هاي آموزش مداوم شركت داشتند  در برنامه%) 5/94(   نفر51
دانشگاه  هاي خود را در برنامه %)87(  نفر47و از اين تعداد 

%) 78( نفر 42. علوم پزشكي هرمزگان گذراندند
  . برنامه شركت داشتند2كنندكان در حداقل  شركت

%) 67(نفر  36 ،ها ثر بودن برنامهؤدر خصوص م
 ءر ارتقاكنندگان معتقد بودند برنامه بازآموزي د شركت

معتقد بودند  %)31( نفر 17ثر بوده است و ؤمهارتهاي آنها م
 يك نفر باشد و ثر نميؤهاي بازآموزي براي آنها م كه برنامه

در بين افرادي  .ثر بودن برنامه پاسخ ندادندؤبه گزينه م %)2(
دليلي %) 59(  نفر10 ،ثر ارزيابي كردندؤها را غيرم كه برنامه

عدم %) 5/23(  نفر4براي نارضايتي خود ارائه نكردند و 
كاربردي نبودن مطالب و عدم  استفاده از اساتيد مجرب،

استفاده از وسايل كمك آموزشي را دليل عدم رضايت خود 
 علت ،افراد ناراضياز %) 5/17(  نفر3و  عنوان نمودند

اريهاي رايج و ارائه مطالب نامتناسب با بيم نارضايتي خود را

كاربردي نبودن مطالب و همچنين جنبه تئوريك و تكراري 
  .بودن مطالب عنوان نمودند

از %) 57(  نفر31 ،در خصوص نحوه ارائه مباحث
هاي آموزشي رضايت داشته و  جامعه آماري از روش

  .نارضايتي خود را اعلام داشتند%) 43(  نفر23
%) 39(نفر  21 ،در زمينه اهميت روشهاي مختلف تدريس

  نفر15، )پانل(جامعه آماري آموزش به روش بحث جمعي از 
 اي و آموزش مكاتبه%) 14(  نفر8روش سخنراني، %) 28(

استفاده از كامپيوتر، آموزش از طريق وسايل صوتي و 
  نفر4د و تنها نرا پيشنهاد نمود%) 11(  نفر6تصويري توسط 

  نفر39. دبه آموزش از طريق خودآموزي اولويت دادن%) 8(
موزش در مطب موافق آافراد با خريد كامپيوتر براي %) 72(

از جامعه آماري بر مفيد بودن مركزي  %)92(  نفر50 .بودند
  .كيد داشتندأ ت،آنها قرار دهد  تلفني در اختيارهكه مشاور

 %)72(  نفر40 ،در خصوص در اختيار داشتن منابع چاپي
 19و همچنين  نداشتنداظهار داشتند كتاب و مجله در اختيار 

اظهار داشتند فرصت كافي براي مطالعه كتاب %) 35( نفر
  .در اختيار دارند

 بيشترين اهميت را براي ،در خصوص اهميت مباحث
عفوني  ،%)5/16(  نفر9، اطفال %)67(  نفر36بيماريهاي داخلي با 

، زنان و %)7(  نفر4گوش و حلق و بيني  ، پوست و% )13(  نفر7
ارتوپدي و چشم و %) 85/1(و تنها يك نفر  %)5/5(  نفر3 قلب

   .روانپزشكي و جراحي را مورد توجه قرار دادند
  

  : گيري بحث و نتيجه
با عنايت به اهداف و اصول كلي قانون آموزش مداوم 
و با توجه به گذشت بيش از يك دهه از برگزاري اين 

ز  نطرسنجي از فراگيران پيرامون برنامه ها اعم ا،دوره ها
تواند  هاي مطالب مي محتواي برنامه، نحوه ارائه و اولويت

كه  يياز آنجا .ها مفيد واقع شود ثر بودن برنامهؤدر م
علم پزشكي به سرعت در حال تغيير و نوين شدن است 
و همچنين تغيير شرايط اجتماعي و مهيا بودن امكانات 

اي در آموزش پزشكان  تواند نقش مهم و ارزنده جديد مي
تواند با خودسنجي دانش خود را  و پزشك مي  نمايدايفا

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

   اهدي صف ،نسرين اصغريعبدالحميد صفا، معصومه خيرانديش، شهرام زارع،                                                                    ... نظرات پزشكان عمومي

١٧٦ 1385 تابستان، دوم، شماره دهمسال مجله پزشكي هرمزگان، 

محك زده و امكانات جديد به عنوان وسيله آموزشي 
  ).6( مورد استفاده مطلوب حاصل آيد

دهد كه درصد زيادي از پزشكان  مشاهدات اين مطالعه نشان مي
رسد كه  اند و به نظر مي منطقه از قانون آموزش مداوم اطلاع داشته

  .ولين در اين زمينه مناسب بوده استاطلاع رساني مسئ
 در مطالعه حاضر پزشكان ،در خصوص روش تدريس

مطالعه . اند عمومي روش تدريس بحث جمعي را ترجيح داده
ديگري نشان داد كه استفاده از روشهاي تعاملي كه فرصت 

هاي  آورد به مراتب از روش بيشتري را براي بحث فراهم مي
  . )7(تر استثرؤانفعالي مانند سخنراني م

هاي فعال يادگيري  نيز بر شيوه در پژوهشهاي ديگر
كنندگان  در مطالعه ديگري شركت. )3،8 (كيد شده استأت

براي تجديدنظر در برنامه مدون آموزش مداوم بر تغيير 
ها و استفاده از پرسش و  هاي تدريس اين برنامه روش

  ).9( اند كيد نمودهأپاسخ معرفي بيمار و برگزاري كارگاه ت
از % 33هاي آموزش مداوم  ثر بودن برنامهؤدر خصوص م

اند كه از دلايل نارضايتي آنها عدم  ها رضايت نداشته اين برنامه
ارائه مطالب متناسب با بيماريهاي رايج و بومي منطقه بوده 

ها را  در مطالعه ديگري پزشكان عمومي محتواي برنامه .است
و خواستار ارائه مطالب اند  ناكافي و نامتناسب اعلام كرده

  .)4( اند فصلي و بومي منطقه شده
ل ديگر نارضايتي از يدر مطالعه اخير از دلا

هاي آموزش مداوم عدم استفاده از اساتيد مجرب  برنامه
اي كه در  در مطالعه. باشد و وسائل كمك آموزشي مي

دانشگاه علوم پزشكي زاهدان انجام شد نيز عدم استفاده 

موزشي را از نكات منفي برنامه آموزش ل كمك آياز وسا
مداوم و استفاده از اساتيد مجرب را از نكات مثبت برنامه 

  ).10( اند ذكر كرده
در زمينه بررسي نيازهاي آموزشي پزشكان بر 
اساس عناوين مباحث تخصصي پزشكي جامعه آماري 
مورد مطالعه بيشترين اهميت را به ترتيب براي مبحث 

 .اند قائل شده%) 5/16( باحث اطفالو م %)67( طب داخلي
در مطالعه ديگري نيز مباحث داخلي و اطفال به ترتيب 

  ).5( اند بيشترين اهميت را داشته% 6/31و % 3/43
در مطب  اكثريت جامعه آماري با خريد كامپيوتر

ريزي مناسب  رسد با برنامه اند كه به نظر مي موافق بوده
بتوان در اين زمينه هاي آموزشي مناسب  و ارائه برنامه

  .كمك قابل توجهي در آموزش و درمان بيماران انجام داد
رسد  با توجه به نتايج اين پژوهش به نظر مي

ها،  هاي آموزش مداوم در زمينه نحوه ارائه برنامه برنامه
بندي مطالب نياز به بازنگري  مطالب ارائه شده و اولويت

يگري در اين ين نياز به مطالعات تكميلي دندارند و همچ
  : لذا با توجه به نتايج پيشنهاد ميگردد .باشد زمينه مي

ها تجديدنظر  در روش تدريس و محتوي برنامه - 1
شود و اساتيد بيشتر به ارائه مطالب كاربردي پرداخته و 

  .از ارائه عناوين تئوريك و غيركاربردي پرهيز نمايند
هاي آموزش مداوم بايد  به منظور ارتقا برنامه - 2

 عواملي از قبيل اولويت ارائه بيماريهاي بومي و فصلي و
  . استفاده از اساتيد مجرب مد نظر قرار گيرد
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