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کز مطالعات و دفاتر توسعه آموزش علوم پزشکی مبتنی بر شرح وظایف  بررسی چالش‌‌های مرا

حوریه محمدی کناری۱، مریم سلیمانی موحد۲، منصوره تقوی نیا۳

چکیده

سرعت  با  مستقیم  ارتباط  آن‌‌ها،  زیرمجموعه  دفاتر  و  پزشکی  علوم  آموزش  توسعه  و  مطالعات  کز  مرا عملکرد  هدف:  و  زمینه 

با هدف  این مطالعه  آن‌‌ها دارد.  تابعه  آموزشی درمانی  کز  مرا و  آموزش پزشکی در دانشگاه‌‌های علوم پزشکی  کیفیت  و  پیشرفت 

کز و دفاتر مذکور مبتنی بر شرح وظایف انجام شد. بررسی چالش‌‌های مرا

کیفی انجام شد. برای جمع‌‌آوری داده‌‌ها از روش اسناد و مدارک و برای تحلیل داده‌‌ها از روش  روش بررسی: مطالعه به روش 

کز و دفاتر دانشگاه‌‌های علوم پزشکی  تحلیل چارچوب استفاده شد. شرکت‌‌کنندگان 421 نفر از مدیران، کارشناسان و سایر اعضاء مرا

و 55 دانشگاه علوم پزشکی کشور بود.

کز مطالعات نُه موضوع اصلی، 21 چالش با 81 زیرمجموعه و در دفاتر توسعه آموزش شش  از تحلیل داده‌‌ها در مرا یافته‌ها: 

کمبود  کز و دفاتر توسعه،  موضوع اصلی، 15 چالش با 43 زیرمجموعه استخراج شد. پرتکرارترین زیرمجموعه به طور مشترک در مرا

نیروی متخصص آموزش پزشکی مربوط به موضوع اصلی ساختار و تشکیلات و چالش ضعف در طراحی و تدوین ساختار سازمانی 

عملیاتی مورد نیاز براي تحقق شرح وظایف بود.

آموزش علوم پزشکی و دفاتر وابسته  کز مطالعات و توسعه  با 124 زیرمجموعه در مرا نتیجه‌گیری: استخراج تعداد 36 چالش 

دارد،  دارد. ضرورت  ترمیم  به  نیاز  آن در دانشگاه‌‌های علوم پزشکی  کیفیت  و  آموزش  توسعه  کرد مسیر حرکت  آن‌‌ها مشخص  به 

گردد.  کز و دفاتر بازبینی  راهکارهای تخصصی برای رفع چالش‌‌ها ارائه و شرح وظایف مرا

کلمات کلیدی: توسعه آموزش، علوم پزشکی، عملکرد، شرح وظایف، چالش

Mohammadikenari.h@iums.ac.ir   ۱. دانشیار گروه طب سنتی، دانشکده طب ایرانی، موسسه مطالعات تاریخ پزشکی، طب ایرانی و مکمل، دانشگاه علوم پزشکی ایران، تهران، ایران
soleimanimovahed.m@iums.ac.ir  ۲. استادیار علوم اقتصادی، مرکز توسعه آموزش، دانشگاه علوم پزشکی ایران، تهران، ایران

taghaviniam@gmail.com ۳*. نویسنده مسول. دکتری تخصصی آموزش پزشکی، مرکز مطالعات و توسعه آموزش علوم پزشکی، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، تهران، ایران

پاییز ۱۴۰۲، دوره ۳۲، شماره ۳، صفحه ۱۸۹ تا ۲۰۰
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مقدمه
در  پزشکی1  علوم  آموزش  توسعه  و  مطالعات  کز  مرا

در  آن‌‌ها2  مجموعه  زیر  دفاتر  و  پزشکی  علوم  دانشگاه‌‌های 

در  حیاتی  ارکان  عنوان  به  درمانی  آموزشی  کز  مرا و  دانشکده‌‌ها 

ساختار آموزشی و پژوهشی دانشگاه‌‌های علوم پزشکی به شمار 

کز و دفاتر با تکیه بر تخصص و دانش تیم‌‌های  می‌‌روند. این مرا

متخصص در انجام وظایف متعدد خود، نقش اساسی در ارتقاء 

کیفیت آموزش و به‌روزرسانی دانش علوم پزشکی دارند  سطح و 

و به بهینه‌‌‌تر کردن عملکرد سیستم آموزشی، بهداشتی و درمانی 

سیاستگذاری  شامل  وظایف  این  از  بخشی  می‌‌پردازند.  کشور 

بازنگری  و  تدوین  پژوهشی،  و  آموزشی  مختلف  حوزه‌‌های  در 

و  دانشجویان  علمی،  هیات  توانمندسازی  درسی،  برنامه‌‌های 

اعتبارسنجی  و  ارزیابی  کارشناس،  و  متخصص  نیروهای  سایر 

اجرای  پژوهشی،  و  آموزشی  مختلف  عرصه‌‌های  در  برنامه‌‌ها 

برنامه‌‌های توسعه آموزش و تحقیقات و تسهیل در انتقال دانش، 

دانش پژوهی، تکنولوژی آموزشی، یادگیری الکترونیکی است )1(.

 اما همچون سایر سازمان‌‌ها مواجهه با چالش‌‌ها و مشکلات 

انجام  مطالعات  طبق  است.  اجتناب‌‌ناپذیر  نیز  کز  مرا این  در 

کز آموزشی حوزه علوم پزشکی،  شده از مهم‌‌ترین چالش‌‌ها در مرا

انسانی  و  مالی  مدیریت  شامل  که  است  منابع  بهینه  مدیریت 

می‌‌شود. در این زمینه، مشکلات جدی از جمله کمبود بودجه‌، 

موانع در جذب نیروی انسانی و حفظ استعدادهای متخصصین 

است )2, 3(. 

همچنین در سال 1392 حق‌‌دوست و همکاران و دهنویه و 

کرده‌‌اند.  کز بررسی  همکاران در دو مطالعه مجزا چالش‌‌های مرا

کلیدی روند ادغام آموزش و  حق‌‌دوست و همکاران چالش‌‌های 

ارائه خدمت در بخش سلامت، روند خصوصی‌‌سازی در بخش 

ارزشیابی، ساختار سازمانی،  و  نظارت  سلامت، سیاست‌‌گذاری، 

1. Educational Development Centers (EDCs)
2. Educational Development Offices (EDOs)

نیروی انسانی، فرایند‌‌ها، ارتباطات و دانش؛ و دهنویه و همکاران 

سیاست‌ها،  مستمر  اصلاح  منابع،  کمبود  کلیدی  چالش‌‌های 

ضعف مدیریت، مشکلات ساختاری، کمبود ارتباطات، مشکلات 

نظارتی و تمرکز در تصمیم‌‌گیری را به دست آورده‌‌اند‌‌ )3, 4(. 

اساسی‌‌ترین  جزو  مذکور،  مطالعات  در  شده  مطرح  موارد 

کز و دفاتر برای دستیابی به اهداف مرتبط با  موضوعات در مرا

کز فعال در دانشگاه‌‌های علوم  شرح وظایف آن‌‌ها هستند )1( مرا

پزشکی در سال 1392 حدود 45 مرکز بوده‌‌است و دفاتر به منظور 

کز به مرور زمان در دانشکده‌‌ها و  کمک به فعالیت‌‌های اجرایی مرا

کز و بیش از  بیمارستان‌‌ها تاسیس شدند )4( در حال حاضر 70 مرا

کشور فعال هستند )5,  500 دفاتر در دانشگاه‌‌های علوم پزشکی 

کز و با توجه به  6( بعد از گذشت یک دهه از بررسی مشکلات مرا

کز و دفاتر، این سوال مطرح می‌‌شود  افزایش تعداد قابل توجه مرا

کز نسبت به رفع چالش‌‌ها و مشکلات مطرح شده  که شرایط مرا

کز و دفاتر در  در مطالعات قبلی چگونه است و در حال حاضر مرا

سطح دانشگاه‌‌های علوم پزشکی سراسر کشور در انجام وظایف 

مصوب با چه مشکلاتی مواجه هستند؟

کمبودهای   عدم شناخت مشکلات، بی‌‌تفاوتی به مسائل و 

کز و دفاتر بر میزان عملکرد و توسعه کیفی و کمی آن‌‌ها تاثیرات  مرا

عمیق و جبران ناپذیری خواهد گذاشت و این منجر به مشکلات 

شد.  خواهد  پزشکی  علوم  دانشگاه‌‌های  پیکره  در  عمیق‌‌تر 

کید بر وظایف متعدد  کز و دفاتر، ضمن تا شناسایی مشکلات مرا

اهداف دانشگاه‌‌های  را در پیشبرد  آن‌‌ها  آن‌‌ها، نقش بی بدیل 

علوم پزشکی برجسته کرده و اهمیت توجه به آن‌‌ها و تمرکز بیشتر 

کارآمد  راهکارهای  ارائه  به  و  را نشان می‌‌دهد  آن‌‌ها  بر مشکلات 

کمک می‌‌کند. با توجه به  برای رفع آن‌‌ها و بهبود عملکرد آن‌‌ها 

کز و  توضیحات فوق این مطالعه با هدف بررسی چالش‌‌های مرا

دفاتر  مبتنی بر شرح وظایف انجام شد. 
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روش بررسی

جمع‌‌آوری  برای  گرفت.  انجام  کیفی  روش  به  مطالعه  این 

از  روش  این  شد.  استفاده  مدارک  و  اسناد  روش  از  داده‌‌ها 

که داده‌‌ها  کیفی است  گردآوری داده‌‌ها در مطالعات  روش‌‌های 

در این روش از پیش آماده‌‌است و از قبل تهیه شده‌‌است و در 

گزارش‌‌ها، فرم‌‌های پیشنهادات و انتقادات یا پرونده‌‌های بیماران 

از  اجازه  کسب  و  هماهنگی  با  منظور  این  به   )7( است  موجود 

معاونت آموزشی وزارت بهداشت، از اسناد و مدارک موجود قبل 

که در  کشور  کز و دفاتر  سراسر  و بعدِ سمینار دو روزه مدیران مرا

نهم و دهم آبان ماه 1402 توسط مرکز مطالعات و توسعه آموزش 

برای  شد،  برگزار  تهران  پزشکی  علوم  دانشگاه  در  پزشکی  علوم 

پاسخ به سوال و دستیابی به هدف این مطالعه استفاده شد. 

اسنادِ قبل از برگزاری سمینار شامل نظرات، انتقادات و تجربیات 

کز و دفاتر 55 دانشگاه علوم  کارشناسان مرا مدیران، معاونان و 

کز و دفاتر  پزشکی کشور درباره حیطه‌‌های نُه‌‌گانه شرح وظایف مرا

مصوب 1401 وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی )1( شامل 

ساختار و تشکیلات، برنامه‌‌ریزی درسی، توانمندسازی، ارزشیابی 

دانشجو، ارزشیابی استاد، ارزشیابی برنامه، پژوهش در آموزش و 

دانش پژوهی، آموزش پاسخگو و فعالیت‌‌های دانشجویی بود که 

به صورت مکتوب و از طریق سیستم اتوماسیون به مرکز وزارت 

بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ارسال شده بود. 

و  تجربیات  نظرات،  شامل  سمینار  برگزاری  از  بعد  اسنادِ 

که حین برگزاری سمینار در  کارگروه تخصصی بود  انتقادات 16 

قبل  اول  اسناد  درباره نتایج  خبرگان  نشست‌‌  شیوه  به  روز  دو 

مذکور  وظایف  شرح  نُه‌‌گانه  حیطه‌‌های  با  ارتباط  در  سمینار 

گروه‌‌های تخصصی در مجموع  کار  اعضای  بود.  مکتوب شده 

نفر مدیران  که شامل 69  بودند  نفر شرکت‌‌کننده سمینار   421

مدیران  نفر   77 دانشکده‌‌ها،  دفاتر  مدیران  نفر   165  ، کز مرا

کز و 101 نفر  کز آموزشی درمانی، نُه نفر از معاونین مرا دفاتر مرا

 ، دفاتر و  کز  مرا کارشناسان  و  مختلف  واحدهای  مسئولین  از 

کمیته‌‌های مختلف و اعضای هیات علمی و معاونین  اعضای 

در  فراخوان  با  افراد  این  بودند.  پزشکی  علوم  دانشگاه‌‌های 

کردند.  سمینار ثبت نام و شرکت 

بر  از روش تحلیل چارچوبی مشتمل  برای تحلیل داده‌‌ها 

پنج مرحله آشناسازی، شناخت چارچوب موضوعی، کدگذاری، 

مرحله  در   )9  ,8( شد  استفاده  داده‌‌ها  ترکیب  و  جدول‌‌بندی 

آشناسازی، اسناد و مدارک مکتوب توسط دو نفر از پژوهشگران 

مطالعه شد تا غوطه‌‌وری در داده‌‌های موجود اتفاق بیفتد. در 

کلیه نظرات، انتقادات و تجربیات  طی این مرحله، پژوهشگران 

ثبت شده مرتبط با هدف این مطالعه را معین و موارد تکراری و 

کردند. نامربوط را مشخص و حذف 

کز و دفاتر   در مرحله دوم، حیطه‌‌های نُه‌‌گانه شرح وظایف مرا

به عنوان چارچوب موضوعی در نظر گرفته شد. در مرحله سوم، 

محتویات اسناد و مدارک موجود، بر اساس چارچوب موضوعی 

کدها با برگزاری جلسات مکرر بین  کدگذاری شدند. سپس این 

پژوهشگران و بحث و تبادل نظر، مورد بررسی مجدد قرار گرفتند. 

این فرایند چند بار تکرار شد. در مرحله چهارم، کدهای استخراج 

شده بر اساس چارچوب موضوعی در داخل جداول قرار گرفتند. 

و  شدند  ترکیب  هم  با  جداول  داخل  کدهای  آخر،  مرحله  در 

کز و دفاتر را تشکیل می‌‌دادند  که چالش‌‌های مرا مفاهیم اصلی 

و زیر مجموعه هر چالش، استخراج شدند. برای درک بهتر موارد 

که لازم بود به اصل اسناد و مدارک موجود  مطرح شده، هر جا 

رجوع و مطالب لازم اضافه می‌‌شد.

برای تعیین صحت و استحکام داده‌‌ها تلاش شد برای کسب 

کثر تنوع تجربیات انتخاب شوند  اعتبار1، شرکت‌‌کنندگان با حدا

کدگذاری  در  معنایی  واحدهای  مناسب‌‌ترین  از  همچنین  و 

که مبهم  استفاده شد، بعلاوه در متن‌‌های مکتوب، مواردی را 

بود یا منظور مشارکت‌کننده به درستی درک نمی‌‌شد برای تایید 

کننده  یا شفاف‌سازی موارد نامفهوم از طریق ایمیل به شرکت 

1. Credibility
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قابل  برای  شد.  دریافت  طریق  همین  از  پاسخ  و  شد  ارسال 

نفر  نفر ناظر خارجی و یک  از دو  اعتماد بودن و ثبات داده‌‌ها۱ 

متخصص در مطالعات کیفی برای بررسی دقیق داده‌‌ها استفاده 

کثر  شد، انتقال پذیری داده‌‌ها۲ را انتخاب شرکت‌‌کنندگان با حدا

آموزش، نشان می‌‌دهد  کز و دفاتر توسعه  تنوع تجربیات در مرا

را یکسان بودن موضوع مورد بحث در  تاییدپذیری۳ مطالعه  و 

بازه زمانی قبل سمینار با موضوع مورد بحث در حین سمینار و 

کدگذاری و همچنین بازبینی توسط تیم تحقیق خبره در  انجام 

موضوعات نشان می‌‌دهد )10(. 

گاهانه و با رضایت افراد در قبل و حین  کاملا آ کلیه داده‌‌ها   

کلیه  گمنامی،  سمینار ثبت شده بود و برای حفظ محرمانگی و 

اسناد و مدارک موجود با اعداد شماره‌‌گذاری شدند. 

یافته‌‌ها

، نُه موضوع اصلی، 21 چالش با 81 زیرمجموعه و  کز از اسناد مرا

از اسناد دفاتر، هشت موضوع اصلی، 15 چالش با 43 زیرمجموعه 

استخراج شد ) جداول 1 و 2(. پرتکرارترین زیر مجموعه به طور 

آموزش  متخصص  نیروی  کمبود  دفاتر،  و  کز  مرا در  مشترک 

و چالش  و تشکیلات  به موضوع اصلی ساختار  پزشکی مربوط 

ضعف در طراحی و تدوین ساختار سازمانی- عملیاتی مورد نیاز 

براي تحقق شرح وظایف بود )اسناد شماره 4، 8، 13، 17، 23، 

 .)53 ،50 ،48 ،44 ،39 ،33 ،30 ،28

1. Dependability
2. Transferability
3. Conformability

جدول 1. چالش‌‌های مراکز مطالعات و توسعه آموزش علوم پزشکی
 ها زیرمجموعه های مراکز چالش  موضوعات اصلی 

 ساختار  
 و

 تشکیلات 
 
 
 
 
 
 
 

 

 ضعف در طراحی 
   و تدوین 

  عملیاتی - سازمانی ساختار
   نیاز مورد 
 تحقق  براي

 وظایف شرح 
 
 
 
 

 هادانشگاه  پیمتناسب با ت یچارت سازمان  یعدم  به روز رسان .1
متناسب با گستردگی    مشخص  یو سازمان  یلاتی چارت تشکیا به روزرسانی  عدم وجود   .2

 هاي موجود در مرکز فعالیت
 بال  یت یریبه سطوح مد یچارت سازمان  یوابسته بودنِ به روزرسان .3
 مجموعه مراکز ریز يواحدها هیدرکل یمتخصص آموزش پزشک  يروین د یکمبود شد .4
 ی آموزش پزشک یعلم اتیجذب ه ي در مراکز برا فیوجود رد  عدم .5
 ی لاتیدر چارت تشک ینشدن کارشناس اعتباربخش فیتعر .6
 عدم هماهنگی قوانین بالدستی و شرح وظایف   .7
 فی شرح وظا تیفیکامل و با ک ي اجرا  يبرا یبودجه کاف نبودن  .8
 در به کارگیري بودجه تخصیص یافته   مرکز تیریمد ی استقلال مال  عدم .9

عدم عضویت مدیر مرکز در  
 شوراها 

 و جذب و ممیزي  ي دانشگاههامدیر مرکز در جلسات شورا  عدم عضویت .10

 سیاستگذاري ضعف در  ریزي درسی برنامه
 در حیطه   

 ریزي درسی برنامه

  ياستگذاریس ف یشفاف نبودن تعر .11
 ها آموزش در عرصه  تیفیارتقاء ک  ي درشفافِ نوع همکار  فی و تعر  حیعدم توض .12
بر    يبرا  جداگانه  واحدينبودن   .13 هاي  لاس)شامل ک  آموزش مختلف    عرصههاينظارت 

هاي ارائه شده در مرکز آموزش  آموزش  ینی،مرکز مهارت بال  ینی،هاي بال نظري، عرصه
 ( مجازي، آموزش مداوم و...

   ها زیرساختکافی نبودن  .14
 ریزي درسی هاي برنامهامکانات در فعالیت و  منابع در هاگرفتن تفاوت دانشگاهن  در نظر .15
  یدرس   يزریبرنامه تیر ی بودن مفهوم و اهداف مد یو انتزاع یکل .16

ها در عملیاتی  همکاري   ضعف
کردن وظایف حیطه برنامه

 یزي درسی ر

  هادانشگاه آموزشی معاونت یا مدیریتو مشارکت  حمایترنگ بودن  کم .17
 یعلم  ات یه يمطلوب اعضا يعدم همکار .18
هاي نامه  وهشی  و   ها دستورالعمل  نتدوی  یکدیگر دراز تجارب    هادانشگاهاستفاده نکردن   .19

 ریزي درسی برنامه
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 ها زیرمجموعه های مراکز چالش  موضوعات اصلی 
 ضعف در طراحی  توانمندسازی 

و اجرای نظام جامع  
 توانمندسازی 

 هیات علمی و   
 مدرسین غیر هیات علمی 

 
 

 

 های توانمندسازی شرکت در دوره ی برا علمی  هیات غیر اساتید ل یعدم تما .1
 و منابع   توسعه  معاونت به   یعلم اتیرهیکارکنان غ یتوانمندساز  یوابستگ .2
معادلساز .3 نحوه  بودن  علمی  نیمدرس  هایتی فعال  ی نامشخص  هیات   هایدوره  غیر 

 ی توانمندساز 
 ی و عمل ی مشاوره آموزش علم هایک ینیدر کل دیاسات تیفعال  یعدم معادلساز .4
 استاد   اریبه عنوان دست یعلم  اتیه ریمتخصص غ یروین تیعدم استفاده از ظرف  .5
در توانمندسازی اعضای هیات علمی و غیر  مختلف دانشگاه    هایعدم مشارکت معاونت .6

 هیات علمی 
ریزی  ضعف در طراحی، برنامه 

های  و اجرای دوره
حوزه   توانمندسازی مدیران

 آموزش 

 ران یمد یبرا  یتوانمندساز هایدوره  ی عدم برگزار .7
 ران یمد  یاختصاص یتوانمندساز هایدوره نینامشخص بودن عناو  .8
 به سطوح بال  رانیمد  یدسازنتوانم هایدوره ی اجرا  یوابستگ .9

 ی به توانمندساز آموزشحوزه   مدیران نیازعدم احساس  .10
های ضعف در اجرای دوره 

 توانمندسازی دانشجویان
 تحصیلات تکمیلی 

 و دستیاران تازه وارد 

وجود رشته    لیبه دل  ارانیو دست  ی لیتکمت  لای تحص  انیدانشجو  یتوانمندساز   یدشوار .11
 مختلف و متعدد  ی لیو مقاطع تحص

تازه وارد    اران یو دست یلیتکم  لاتیتحص  انیدانشجو  ترغیب  برای   سازوکاریعدم وجود   .12
 توانمندسازی  هایدوره در مشارکت  یبرا

 دستیاران  معلمینقش  آموزش های برنامهدر  بالدستی ابلاغ  به یوابستگ .13
 ضعف در انتشار   
 های مرتبط  رسانه   

 با  
 آموزش پزشکی 

 ی مرتبط با آموزش پزشک هایدر انتشار رسانه یشیعدم مشارکت کلان مناطق آما .14
 وزارت متبوع قی از طر یمرتبط با آموزش پزشک  هایهدر مورد رسان ینبود اطلاع رسان .15

ارزیابی  سنجش و 
 دانشجو 

 ضعف در طراحی نظام  
 جامع ارزیابی دانشجو 

 دانشجو  یابیارز ندیفرا یکامل، مشخص و شفاف در مورد اصول اساس  ینبود خط مش .16
 مون الکترونیک آز اجرای مراکز  به برخوردار  کم هایدانشکده ی عدم دسترس .17
 جامعه  و بالینی هایعرصه  در  ارزیابی جامع نظام  ی اجرا  یدشوار .18
 به دلیل عدم وجود سامانه مناسب   شده   برگزار   های اجرای برنامه تجزیه وتحلیل آزمون   ی دشوار  .19
 و اساتید  دانشجویان به هاارائه بازخورد آزمون   یدشوار .20

 ضعف در ارائه مشاوره 
 نظارت به دفاتر و

 برای اجرای  
 ارزیابی دانشجو  

 غیرالکترونیک   و تشریحی  هایدر خصوص تحلیل آزمون دیاسات  یعدم آگاه .21
 دانشجو   ی اب ی ارز   ند ی فرا   ی در مورد اصول اساس   ی و دانشجویان علم   ات ی ه   ی نبودن اعضا   یه توج  .22

 گذاری  ضعف در سیاست  ارزشیابی استاد 
 ارزشیابی استاد 

 های سنتی ارزشیابی اساتید  عدم به روز رسانی شیوه .23
 ارزشیابی استاد    رنگ بودن نظارت درکم .24
 ارزشیابی استاد   رنگ بودن توجه به کیفیت تدریس درکم .25
 ءجلب مشارکت مسئولین برای تغییرات آئین نامه ارتقا  دشواری .26
پ  تیفعال  بازنگریعدم   .27 و  ارزش  اثرگذاری  رییگینظارت  ارتقای    یابیاجرای  بر  استاد 

 ی عملکرد آموزش
 گذاریضعف در سیاست  ارزشیابی برنامه

 ارزشیابی برنامه  
های آموزشی برای  عدم ابلاغ وظایف حیطه ارزشیابی برنامه به معاونین آموزشی و گروه .28

 های لزم پشتیبانی

 ضعف در  فرایند اعتباربخشی
  

   ی برای مرکزاعتباربخش یندهایفراگیر بودن وقت .29
   ی در اعتباربخشی عدم شفاف بودن نوع همکار .30
 اعتباربخشی  نبود واحدی مجزا برای .31
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 ها زیرمجموعه های مراکز چالش  موضوعات اصلی 
 ضعف در  فرایند اعتباربخشی ارزشیابی برنامه

  
 مستقر در مرکز یاعتباربخش رخانهینبود دب .1
 برای اعتباربخشی  هی ساخت اول ر ینبود ز .2

 پژوهش
 در آموزش  

 و   
 دانش پژوهی 

 گذاری  ضعف در سیاست 
 در حیطه پژوهش در آموزش 

 و   
 دانش پژوهی 

 
 
 
 

 

سیاست .3 در  نبود  پژوهش  در  سیاستگذاری  به  کمک  برای  متبوع  وزارت  ابلاغی  های 
 آموزش و دانش پژوهی

 ء هیات علمی در ارتقادانش پژوهی   عدم توجه کافی به .4
 یعلم  ات یه یاعضا ترغیب جهت  یقیتشو یهانامه نییآنبود  .5
 های کوچک عدم اختیار مرکز در تعیین امتیاز دانش پژوهی در دانشگاه .6
 دانشگاه از پژوهش در آموزش و دانش پژوهی    حمایت معاونت تحقیقات و فناوری رنگ بودن  کم  .7
   یآموزش هایدر ارتباط با طرح  یآموزش پزشک  نیمشاور ژهی و گاهی نبود جا .8
و پژوهش در آموزش    یدانش پژوه  هایو همکاران در طرح  یمجر  ازینبودن امت  مشخص .9

 نامه ارتقاء  نیدر آئ
های نامهضعف در تدوین شیوه

 اجرایی  
 پژوهش در آموزش  

 و  
 دانش پژوهی 

 های ارتباطی مراکز با مراکز تحقیقات آموزش پزشکی کم بودن راه .10
 های دانش پژوهی در فعالیت  های کلان مناطق آمایشیعدم مشارکت دانشگاه .11

 نامه  ضعف در شیوه آموزش پاسخگو 
 و اطلاع رسانی کشوری

 آموزش پاسخگو   

 ی آموزش پاسخگو  نامه کشوروهیش نبودن شفاف .12
 ها نبودن نقشه راه آموزش پاسخگو و آموزش مبتنی بر جامعه در همه دانشگاه .13

 ضعف در حمایت از  
 آموزش پاسخگو 

 

 های آموزش پاسخگو  کم بودن حمایت وزارت متبوع از برنامه .14
 های حمایتی برای ترغیب هیات علمی به آموزش پاسخگو  نبودن دستورالعمل .15
 های ضروری برای آموزش پاسخگو نبود منابع برای ایجاد زیرساخت .16

ضعف در توانمندسازی اساتید  
 و دانشجویان  

 آموزش پاسخگو  نسبت به
 

 ارتقاء   یهانامه نیدر آئ توجه به آموزش پاسخگوعدم  .17
 توجیه نبودن هیات علمی و دانشجو در مورد مزایای آموزش پاسخگو برای خود و جامعه   .18
 عدم توانمندسازی هیات علمی متناسب با نیازهای آینده در حوزه سلامت  .19
 ها در آیندهآگاه نبودن دانشجویان نسبت به محیط واقعی کار آن .20
 فناوری، اجتماعی، اقتصادی و سیاسیهای آموزشی با روند توسعه  هماهنگ نبودن برنامه .21

های  فعالیت
 دانشجویی 

 ضعف در اساسنامه کشوری  
 کمیته دانشجویی 

 توسعه آموزش  یی دانشجو تهیکم اراتیو اخت تیفعال شفاف نبودن جزئیات .22
 یی دانشجو تهیاساسنامه کم ی بازنگرعدم  .23
 آموزش   تیفیک یدر ارتقا یی دانشجو تهیکم یان عضو به نقش دانشجو ژهیعدم توجه و .24

ضعف در راه اندازی، حمایت و  
 نظارت بر کمیته دانشجویی

 توسعه آموزش در مرکز   یی دانشجو  تهیعدم استقرار کم .25
   ییدانشجو تهیکممختص سرپرست  عدم گزینش .26
   ی یکمیته دانشجو هایفعالیت جهت فضا و منابع  کمبود .27

 ضعف در ساختار و جایگاه  
 دفتر استعداد درخشان 

 دفتر استعداد درخشان   فیوظاها و  ت یفعال نبودن شفاف .28
 درخشان استعدادهای  دفتر  لاتییتشک ساختار و چارت نبودن شفاف .29
پاسخگویی .30 برای  مرکز  زیاد  انرژی  و  زمان  دانشجوبه    صرف  دفتر    انیاعتراضات  در 

 استعدادهای درخشان
 بودن جایگاه دفتر استعداد درخشان در دانشگاهنامشخص  .31
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 ها زیرمجموعه های دفاتر چالش موضوعات اصلی 
ساختار و  
 تشکیلات

 ضعف در طراحی 
  سازمانی  ساختار  و تدوین 

 عملیاتی
 تحقق براي نیاز مورد 

 وظایف دفاتر  شرح 
 

 ها ها و بیمارستانی در کلیه دفاتر دانشکدهمتخصص آموزش پزشکشدید کمبود  . 1
 در دفاتر   یآموزش پزشک ب متخصصینجذ فیردنبود  . 2
 ی در چارت سازمانبراي کمیته دانشجویی تمام وقت  يرو ین ینیب شیعدم پ . 3
 هاها و بیمارستانستاره دار نبودن پست مدیر دفاتر در دانشکده . 4
 کارشناسان تمام وقت در دفاتر  ینیب شیعدم پ . 5
 دفاتر   لاتیتشک ینیعدم بازب . 6
   هابیمارستانو  هادانشکده  سازمانی چارت درمجموعه دفاتر  ر یز ي واحدهانبود  . 7
وظا . 8 شرح  نبودن  دانشکده  فیمتفاوت  بدفاتر  و  بودن    هامارستان یها  متفاوت  وجود  با 

 ها ساختار، رسالت و اهداف آن
 فی شرح وظا ازیبودجه مورد ن ن یعدم تدو . 9

 ضعف در تدوین 
 برنامه عملیاتی  

 منطبق با 
 شرح وظایف دفاتر

 

 ها و محدوده آن فیاقدامات خارج از شرح وظا  شفاف نبودن .10
 شرح وظایف دفاترشدن   یاتیبر عمل عدم نظارت مراکز .11
  هیرو  يسازکسانی  يها برادانشکدهدفاتر مشترک  يهمکارعدم  .12
 هامارستانیها و بمختلف با دفاتر دانشکده  يهاگروه ها و بخش نیب يهمکار عدم .13
 دفاتر  فیشرح وظا ي اجرا در  هادانشکده  آموزشی معاونت حمایت ناکافی .14

 ها در  ضعف در همکاري   ریزي درسی برنامه
 عملیاتی کردن وظایف 

 درسی حیطه برنامه ریزي 

 از دفاتر در اجراي شرح وظایف  آموزش معاون )مدیر( حمایت ناکافی .15
اجراي  ها با دفاتر در  بیمارستان ها/ دانشکده  ریاست  مشارکت  رنگ بودن حمایت وکم .16

 شرح وظایف 
 ریزي درسی دفاتر با مرکز در حیطه برنامه يهمکارشفاف نبودن نوع  .17

هاي نامهضعف در تدوین شیوه
 ریزي درسی مدیریت برنامه
 

  يها  روزمره معاونت   يها  ت یبا فعالریزي درسی  برنامه    طه یحهاي  فعالیت    ی تداخل برخ .18
  یآموزش  يهاو گروه ها  مارستانی ب یآموزش

 ها  هاي ابلاغی از مرکز به دفاتر براي راهنمایی آن نامه  وهیش نبود .19
 ها در دانشکده   یی اجرا   ي ها   واحد سایر    ی دفاتر با درس   ي ز ی ر برنامه   ت ی ر ی نظارت بر مد تداخل فعالیت   .20

 ضعف در برگزاري   توانمندسازي 
 هاي توانمندسازيدوره

 ها   اهداف و رسالت دانشکده هاي توانمند سازي مبتنی بر تعیین نکردن دوره  .21
 هاي ارزشیابی برنامهان دفاتر در اجراي فعالیتسازي مدیر  توانمند عدم .22

 ضعف در ارائه  
 مشاوره آموزشی به هیات علمی 

کمبود  و    ها آنبودن تعداد    ادیز  لیدلاساتید به    بههاي آموزشی    عدم امکان ارائه مشاوره .23
 نیروي متخصص آموزش پزشکی 

 ضعف در انتشار     
 هاي مرتبط با آموزش پزشکی رسانه 

  ی مرتبط با آموزش پزشک هايانتشار رسانه فهیبودن وظ و مبهم  گسترده .24

سنجش و ارزیابی  
 دانشجو 

در   ضعف در مشاوره و مشارکت
 طراحی ابزارهاي ارزشیابی نوین 

نوین   .25 ارزیابی  ابزارهاي  طراحی  در  مشارکت  و  مشاوره  سهولت  نداشتن   بهعدم    دلیل 
 هاي آموزشی آموزش پزشکی یا عدم همکاري گروهمتخصص  يروین

ضعف در اجراي نظام جامع   ارزشیابی استاد 
 ارزشیابی استاد 

 ی استادابیارزش ي استاندارد بودن ابزارها غیر .26
 ارزشیابی استادنامناسب بودن زمان اجراي   .27

ضعف در نظارت و پیگیري تاثیر  
اجراي ارزشیابی استاد بر ارتقاي  

 عملکرد آموزشی 

   دانشجویانتوسط  ي ارزشیابی استادهافرمدقیق  لیعدم تکم .28
 آموزشی   معاون  یا و  مدیرگروه  نظر انحصاري بودن ارزشیابی استاد زیر .29
 عملکرد آموزش  ياستاد بر ارتقا  یابیارزش  ياجرا رینحوه تاثنبودن شفاف  .30

 پژوهش در آموزش 
 و    

 دانش پژوهی 

هاي  ضعف در اجراي طرح
 پژوهش در آموزش 

 و دانش پژوهی  

 آشنا نبودن اعضاي هیات علمی با دانش پژوهی  .31
 هاي حیطه دانش پژوهی  عدم وجود بودجه کافی براي انجام فعالیت .32

 

جدول 2. چالش‌‌های دفاتر توسعه آموزش علوم پزشکی
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بحث 

و  کز  مرا چالش‌‌های  شناسایی  منظور  به  حاضر  مطالعه 

در  داد  نشان  و  شد  انجام  پزشکی  علوم  آموزش  توسعه  دفاتر 

کز و دفاتر وجود دارد.  کل 36 چالش و 124 زیرمجموعه برای مرا

مطالعه،  این  در  دفاتر  و  کز  مرا در  شده  مطرح  چالش‌‌های  از 

همکاری‌‌ها،  سیاستگذاری‌‌ها‌‌،  ساختار،  در  موجود  ضعف‌‌های 

کمبود  نظارت و پیگیری و ارزشیابی با زیر مجموعه‌‌هایی مانند 

نیرو، نبود ردیف جذب نیرو، نبود پست ستاره دار، کمبود منایع 

چارت  نبود  یا  روزرسانی  به  عدم  امکانات،  و  فضا  کمبود  مالی، 

که در مطالعه حق‌‌دوست  سازمانی و مشکلات ارائه بازخورد بود 

و همکاران و دهنویه و همکاران که در سال 1392 انجام شده نیز 

این چالش‌‌ها مورد بحث بوده‌‌است )3, 4( کم رنگ بودن حمایت 

و مشارکت ریاست دانشکده‌‌ها و بیمارستان‌‌ها، معاونت آموزشی 

درسی  برنامه‌‌ریزی  وظایف  شرح  اجرای  در  آموزشی  مدیریت  و 

به  برنامه  ارزشیابی  ابلاغ وظایف حیطه  و دفاتر، عدم  کز  در مرا

گروه‌‌های آموزشی برای پشتیبانی‌‌های لازم و  معاونین آموزشی و 

کز در جلسات و عدم عضویت آن‌‌ها در  عدم شرکت مدیران مرا

چالش‌‌های  در  شده  مطرح  زیرمجموعه‌‌های  از  جزوی  شوراها 

که با چالش ناآشنا بودن روسای دانشگاه با  کز و دفاتر بود،  مرا

کز در مطالعه دهنویه و همکاران یکسان است و  شرح وظایف مرا

طبق نظر دهنویه و همکاران این چالش موجب می‌‌شود روسای 

دانشگاه‌‌های علوم پزشکی به دلیل مطلع نبودن از شرح وظایف 

کز، مدیران آن‌‌ها را به جلسات دعوت نکنند )3( نامشخص  مرا

بودن نحوه معادلسازی فعالیت‌‌های مدرسین غیر هیات علمی 

در  اساتید  فعالیت  معادلسازی  عدم  و  توانمندسازی  دوره‌‌های 

مجموعه  زیر  دو  عملی،  و  علمی  آموزش  مشاوره  کلینیک‌‌های 

از چالش ضعف در طراحی و اجرای نظام جامع توانمندسازی 

معادلسازی  همکاران  و  دوست  حق  مطالعه  در  بود.  کز  مرا در  

پژوهشی  فعالیت‌‌های  جای  به  آموزش  توسعه  فعالیت‌‌های 

راه حل چالش ترجمان ضعیف دانش  پایه به عنوان  ترفیع  در 

پیشنهاد شده‌‌است )4(. 

در ارتباط با ارزیابی دانشجو، چالش‌‌های ضعف در طراحی 

در  دانشجو  ارزیابی  اجرای  در  نظارت  و  مشاوره  و  جامع  نظام 

دانشجو  ارزیابی  شیوه‌‌نامه  اجرای  و  تدوین  در  ضعف  و  کز  مرا

ارزشیابی  ابزارهای  طراحی  در  مشارکت  و  مشاوره  در  ضعف  و 

بود. در مطالعه حیدری  این مطالعه مطرح  نوین در دفاتر در 

 ها زیرمجموعه های دفاتر چالش موضوعات اصلی 
ضعف در توسعه، طراحی و   آموزش پاسخگو 

 های  اجرای برنامه
 آموزش پاسخگو 

 آموزش پاسخگو موضوع  یراکندگپ . 1
 های مختلفتوسط معاونت های حیطه آموزش پاسخگو فعالیت اجرایکاری در  موازی  . 2
 کافی برای آموزش پاسخگو  تحقیقاتی بودجهنبود  . 3
  ی واگذار  و  اجتماعی  پاسخگويی  کارگروه   و   پاسخگو  آموزش   واحد  بین  ت تفاوعدم   . 4

 نفر يك  به دو  هر  مسئولیت
های  فعالیت

 دانشجويی 
 ضعف در راه اندازی، حمايت 

و نظارت بر کمیته دانشجويی   
 توسط دفاتر

در اساسنامه کمیته   يیدانشجو  تهیراه اندازی، حمايت و نظارت بر کم  ینیبشیعدم پ . 5
 دانشجويی توسط دفاتر 

   ها مارستان ی ب   اتر توسط دف   يی دانشجو   ته ی راه اندازی، حمايت و نظارت بر کم قابل اجرا نبودن   .6
   دانشجويی هایبرای فعالیت   جداگانه  فضای نبود . 7

ضعف در همکاری و تسهیل 
های دفتر استعداد  فعالیت

 درخشان توسط دفاتر

  يیدانشجو تهیکمبا دفتر استعداد درخشان های تداخل فعالیت . 8
و    هاتي محدود  لیبه دل  دفاترهای دفتر استعداد درخشان در  نبودن فعالیت  اجرا  لقاب . 9

 دفاتر  فيوظا تعدد زياد
مشوق .10 همکاری   نبودن  وظا  یبرا   ی علم  اتیه  ی اعضا  برای  دفتر    فيانجام  با  مرتبط 

 استعداد درخشان 
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به  ارزیابی دانشجو در دفاتر متوسط  کیفیت   )1400( و همکاران 

گزارش شده‌‌است و تحقق بخشیدن به اهداف ارزیابی و  پایین 

بکارگیری نتایج ارزیابی یکی از راهکارهای ضروری توسعه آموزش 

معرفی شده‌‌است )11(.

ضعف در اجرای نظام جامع ارزشیابی استاد با زیرمجموعه 

عدم استاندارد بودن ابزارهای ارزشیابی استاد و نامناسب بودن 

زمان اجرای ارزشیابی استاد در دفاتر از چالش‌‌های ثبت شده 

دهنویه  مطالعه  در  چالش  این  بود.  دفاتر  در  حاضر  مطالعه 

کز با آن مواجه هستند  که مرا و همکاران نیز به عنوان چالشی 

همکاران  و  فردمال  از  نقل  به  همچنین   )3( شده‌‌است  مطرح 

مهم‌‌ترین  از  آن  اجرای  نحوه  و  استاد  ارزشیابی  برگزاری  زمان 

اشکالات وارده به این روش ارزشیابی است )12(. 

ارتقای  در  استاد  ارزشیابی  اجرای  تاثیر  نشدن  بررسی 

در  شده  مطرح  ضعف‌‌های  از  علمی  هیات  اعضای  عملکرد 

کز و دفاتر بود که حق دوست و همکاران  ارزشیابی استاد در مرا

عملیاتی نکردن نتایج ارزشیابی و عدم بکارگیری نتایج حاصل 

کرده‌‌اند )4(  کز بیان  از ارزیابی را یک ضعف در ارزشیابی در مرا

اجرایی  شیوه‌‌نامه‌‌های  تدوین  و  سیاستگذاری  ما  مطالعه  در 

کز و اجرای طرح‌‌های  پژوهش در آموزش و دانش پژوهی در مرا

آموزش و دانش پژوهی در دفاتر ضعیف ثبت شد  پژوهش در 

که برعکس این نتیجه در مطالعه حیدری و همکاران وضعیت 

اهواز  پزشکی  علوم  دانشگاه  دفاتر  در  حیطه  این  فعالیت‌‌های 

گزارش شده‌‌است )11(.  متوسط به بالا 

ضعف در استفاده نکردن از تجارب دانشگاه‌‌های موفق در 

تدوین شیوه‌‌نامه‌‌های پژوهش در آموزش و دانش پژوهی از دیگر 

زیرمجموعه‌‌های ثبت شده در مطالعه حاضر برای چالش ضعف 

دانش  و  آموزش  در  پژوهش  اجرایی  شیوه‌‌نامه‌‌های  تدوین  در 

خود  مطالعه  در  همکاران  و  دوست  حق  بود.  کز  مرا در  پژوهی 

گزارش دادند که انتقال تجربیات بین دانشگاه‌‌ها اتفاق نمی‌‌افتد 

 .)4(

آموزش  از  ضعف در توانمندسازی، اطلاع رسانی و حمایت 

آموزش  وضعیت  که  مطالعاتی  بود.  چالش‌‌ها  دیگر  از  پاسخگو 

چالش‌‌های  کرده‌‌اند،  بررسی  را  بالینی  گروه‌‌های  در  پاسخگو 

کرده‌‌اند )13, 14( در موضوع اصلی فعالیت‌‌های  گزارش  مشابه را 

کمیته  کشوری  اساسنامه  در  ضعف  چالش  سه  دانشجویی 

کمیته  بر  نظارت  و  حمایت  اندازی،  راه  در  ضعف  دانشجویی، 

دانشجویی و ضعف در ساختار و جایگاه دفتر استعداد درخشان 

اندازی،  راه  در  ضعف  چالش  دو  و  کز  مرا در  زیرمجموعه   10 با 

همکاری  در  ضعف  و  دانشجویی  کمیته  بر  نظارت  و  حمایت 

زیر  شش  با  درخشان  استعداد  دفتر  فعالیت‌‌های  تسهیل  و 

همکاران  و  حیدری  مطالعه  در  بود.  مطرح  دفاتر  در  مجموعه 

در ارزیابی دفاتر دانشگاه علوم پزشکی اهواز حیطه فعالیت‌‌های 

کسب  را  نمره  کمترین  درخشان  استعداد  دفتر  و  دانشجویی 

کرده‌‌است )15(. 

کشور در  عدم مشارکت برخی از دانشگاه‌‌های علوم پزشکی 

ارسال اسناد مکتوب قبل سمینار از اصلی‌‌ترین محدودیت‌‌های 

مطالعه ما بود. 

نتیجه‌‌گیری

کز مطالعات و توسعه  که مرا نتایج تحلیل داده‌‌ها نشان داد 

پزشکی  علوم  آموزش  سکاندار  عنوان  به  پزشکی  علوم  آموزش 

کز، مطابق با  و دفاتر توسعه آموزش به عنوان نیروی محرکه مرا

شرح وظایفی که دارند مسئولیت‌‌های متعددی را به عهده دارند 

تا با انجام دقیق، به موقع و مناسب وظایف خود، کیفیت آموزش 

کنند. افزایش  پزشکی را در دانشگاه‌‌های علوم پزشکی تضمین 

کز و دفاتر در دانشگاه‌‌های علوم پزشکی بدون تردید  تعداد مرا

پزشکی  علوم  آموزش  کیفیت  افزایش  در  شگرفی  دستاوردهای 

آموزش  نظام  در  گسترده‌‌ای  تحولات  و  داشته‌‌است  همراه  به 

کشور از جمله افزایش نیروهای تربیت  پزشکی و نظام سلامت 

یافته، تحول در سیستم یاددهی و یادگیری و تغییر نگاه سنتی 
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خدمات  کز  مرا علمی  سطح  ارتقای  آموزش،  به  علمی  هیات 

درمانی و تحولات فناوری به وجود آورده‌‌است )2( اما بر اساس 

که در یک دهه قبل انجام شده و نتایج آن در  نتایج مطالعاتی 

بخش بحث با یافته‌‌ها و نتایج این مطالعه بررسی شد، کمبودها، 

کز و دفاتر در طول دهه اخیر همچنان  ضعف‌‌ها و مشکلات مرا

موجود است و نه تنها برطرف نشده‌‌است، بلکه تعداد مشکلاتی 

مشکلات  از  بیشتر  خیلی  شد،  استخراج  حاضر  مطالعه  در  که 

مطرح شده در مطالعات یک دهه قبل است. 

و  نوع  به  می‌‌تواند  فوق  موضوع  احتمالی  دلایل  از  یکی 

که  روش مطالعات مربوط باشد. اما دلیل محتمل‌‌تر این است 

شرح  و  بیشتر  مطالعات  کز  مرا از  انتظارات  اخیر  سال‌‌های  در 

وظایف افزایش یافته‌‌است درحالیکه ساختار و امکانات، تغییری 

کز و دفاتر،  نکرده‌‌است. تعداد 36 چالش با 124 زیرمجموعه در مرا

کیفیت آن در  که مسیر حرکت توسعه آموزش و  موید این است 

نیاز  وظایف  شرح  و  ترمیم  به  نیاز  پزشکی  علوم  دانشگاه‌‌های 

و پیشنهاد می‌‌شود  آنچه مهم است  بنابراین  بازنگری دارد.  به 

یافتن  و  دفاتر  و  کز  مرا در  شده  شناسایی  چالش‌‌های  پیگیری 

راه حل‌‌های تخصصی برای مشخص کردن حدود وظایف در هر 

موضوع اصلی و شناختن زیرمجموعه‌‌های اثرگذار بر میزان حجم 

کز و دفاتر است.  فعالیت‌‌های آن موضوعات اصلی در مرا

تشکر  و قدردانی

کز مطالعات  نویسندگان این مقاله از مدیران و کارشناسان مرا

و توسعه آموزش علوم پزشکی و دفاتر توسعه آموزش، معاونین 

کشور  و اعضای هیات علمی دانشگاه‌‌های علوم پزشکی سراسر 

کز مطالعات و  که از طریق شرکت در نظرخواهی شرح وظایف مرا

دفاتر توسعه آموزش و سمینار دو روزه 9 و 10 آبان 1402 انجام این 

مطالعه را فراهم کردند، قدردانی می‌‌کنند.
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حوریه محمدی کناری و همکاران  کز مطالعات و دفاتر توسعه آموزش علوم پزشکی ... بررسی چالش‌‌های مرا

Challenges of Education Development Centers and Offices for 

Medical Sciences Based on the Task Description

Hoorieh Mohammadi Kenari1, Maryam Soleimani Movahed2, Mansoureh Taghavinia3*

Abstract
Background and Objective: The performance of education development centers and officers (EDCs and 

EDOs) for medical sciences is directly related to the speed of progress and quality of medical education. This 
study was conducted to investigate the challenges of the centers and offices.

Methods and Materials: This study was qualitative method. The documents method was used for data 
collection and the framework analysis method was used for data analysis. Participants were 55 the medical 
sciences universities and 421 managers, experts, and other members of the EDCs and EDOs.

Results: In EDCs were extracted nine main subjects, 21 challenges with 81 subcategories, and in EDOs 
eight main subjects, 15 challenges with 43 subcategories. The repetitive subcategory in EDCs and EDOs 
was the lack of medical education specialists related to structure and organization and the challenge of 
weakness in designing and compiling the operational organizational structure needed to fulfill the description 
of responsibilities.

Conclusion: Extracting 36 challenges and 124 sub challenges in EDCs and EDOs shows that the direction 
of development of education and its quality in universities of medical sciences needs to be repaired.  It is 
necessary to provide specialized solutions to solve the challenges and revise the description of the duties of 
the centers and offices.
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