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بیستم در دانشگاه واشنگتن به کار گرفته شد ]3[. 
در این راستا، ارزشیابی آموزشی، نقش ویژه‌ای در تعیین و ارتقاء کیفیت 

آموزشی دارد که بی تردید ضامن بهبود مستمر کیفیت آموزشي
ب��ود.  خواه��د   )Continuous Quality Improvement(  
ارزش��یابی تدریس اساتید از اوایل قرن بیس��تم آغاز شده و اوج کاربرد 
آن در دهه‌های آخر اين قرن بوده اس��ت. ارزش��یابی در کشور ایران در 
مدت یک دهه‌ی گذش��ته بسیار مرسوم بوده و دانشگاه‌های مختلف با 
روش‌های گوناگونی از جمله با پرس��ش‌نامه‌های مختلف به ارزش��یابی 
اس��اتید خود پرداخته‌اند. گرچه ارزشیابی اس��اتید توسط دانشجویان به 
ط��ور معمول انجام می‌ش��ود، اما بازتاب آن، نق��ش چندانی در افزایش 
کیفیت آموزشی نداش��ته است ]3[. این مطلب نتيجه‌ی استنباط عملی 
اس��اتيدي است که سال‌ها در دانشگاه به تدریس مشغول هستند و هر 
از گاه��ی نيز ارزیاب��ی از تدريس و عملكرد آنان انج��ام می‌پذیرد،ك ه 
هیچ‌گون��ه بازتاب��ی در ارائه‌ی بهتر روش تدریس ایجاد ننموده اس��ت. 
عدم انجام منظم و دقيق اين ارزش��يابي‌ها، انعكاس نامناسب نتايج آن 
به اس��اتيد و دانش��جويان و عدم تغيير در روش‌هاي تدريس اساتيد به 

مقدمه
ارزش��یابی یا ارزیاب��ی )Evaluation/Assessment( به یک فرآیند 
ساختارمند برای جمع‌آوری و تفسیر اطلاعات اطلاق می‌گردد که تحقق 
اهداف مورد نظر برنامه و میزان آن را تعیین می‌کند ]1[.  به دیگر سخن 
ارزش��یابی به فرایند نظامدار یک موضوع اطلاق می‌گرددکه برای بهبود 
و تأثیر بخش��ی بیش‌تر برنامه و با استفاده از روش‌های صحیح، اخلاقی 
و دقیق صورت می‌گیرد ]2[. ده‌ها س��ال است که اساتید در دانشگاه‌های 
مختلف دنیا به تدریس دروس مختلف به دانشجویان پرداخته‌اند و کشور 
ما نیز از این قاعده مستثنی نبوده است.  اولین ارزشیابی به زمان سقراط بر 
می‌گردد که شاگردان معلمان خود را به طور رسمی ولی نامنظم ارزشیابی 
می‌کردند و اولین پرسش‌نامه‌های ارزشیابی به صورت مدرن در آغاز قرن 
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چکیده
زمینه و هدف: مهم‌ترین ابزارتعیین کیفیت و اثربخشی یک برنامه یا فرآیند آموزشی، ارزشیابی آموزشی است. ارزشیابی اساتید، به طور مستمر، 
از مؤثرترین روش‌ها برای تضمین کیفیت و شرط اساسی ارتقاء کیفی آموزش می‌باشد. در این مطالعه کیفیت آموزش در کلاس بافت شناسی 

دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهران مورد بررسی قرار گرفت.
روش‌ بررسی:  اين تحقيق توصيفي مقطعي در سال 1390 بر روي 103 دانشجوی پزشکی شرکت کننده در درس بافت‌شناسي انجام شد. پرسشنامه 
طرح مربوط به نظرات دانشجويان در مورد آموزش اساتيد و شامل60 سوال چند گزينه‌اي در سيستم لاكيرت در مورد مقررات اداري،يك فيت 
آموزشي، روش‌هاي اداره وك نترلك لاس، ظواهر فردي و اجتماعي و روابط متقابل استاد و دانشجو بود. براي تجزيه و تحليل داده‌ها از آمار توصيفي، 

آزمون‌هاي ناپارامتري و همبستگي پيرسون در نرم ‌افزار SPSS استفاده شد. 
یافته‌ها:  بررسی سؤالات مقررات اداری نشان داد که ميانگين امتيازات پاسخ‌ها 3/6 )از 4( با انحراف معيار 0/42، ميانگين و انحراف معيار امتيازات پاسخ‌ها در 
سؤالات مقررات آموزشی به ترتيب 2/9 با انحراف معيار0/3 و در سؤالات روش‌های اداره و کنترل کلاس به ترتيب 2/5 و 0/3 بود. ميانگين و انحراف معيار 

پاسخ‌ها در سؤالات مربوط به ظواهر فردی و اجتماعی به ترتيب 3/2 و 0/61 و در سؤالات روابط متقابل استاد و دانشجو به ترتيب 3/1 و 0/43 بود.
نتیجه‌گیری: مقررات اداری، ظواهر فردی و اجتماعی و روابط متقابل استاد و دانشجو بیشترین امتیاز ارزشیابی را داشت. امتیاز کسب شده در زمینه 

کیفیت آموزشی و روش‌های اداره و کنترل کلاس در مرتبه بعدی ارزشیابی قرار داشت.

کلید واژه‌ها: ارزشیابی، کیفیت آموزش، دانشجو، استاد، پزشکی.
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طوريك ه دانشجويان بتوانند بارتاب عملي نظراتشان را بعد از ارزشيابي 
مشاهدهك نند، از جمله نواقص اين ارزشيابي هاست.

ارزشیابی نوعی بررس��ی توانایی‌های اساتید در آموزش به دانشجویان و 
همچنین بررس��ی نظرات و انتظارات دانشجویان از اساتید خود به منظور 
ارتقاء کیفیت تدریس و بر طرف کردن موانع آن می‌باشد. همه ساله ده‌ها 
مقاله در مجلات علمي و س��مينارهاي مختلف درباره‌ی ارزشیابی اساتید 
]3 و 4[  منتش��ر مي‌شودك ه نويس��ندگان روش‌هاي مختلف ارزشيابي و 
نتايج آن‌ها را براي اطلاع علاقمندان منتشر مي‌كنندك ه اين نتايج، اعتبار 
آن‌ها و روش‌هاي ارتقاء آموزش با توجه به اين نتايج، خود نيازمند بحث‌ها 
و تبادل نظرات گوناگون مي‌باشد هر چند در بسياري از مواقع نتايج از حد 
مقالات فراتر نرفته و اجرايي نمي‌ش��وند و طبعاً تغييراتي را در روش‌هاي 

آموزشي اساتيد به دنبال نخواهند داشت. 
روش‌هاي ارزشيابي در دانشگاه‌هاي علوم پزشكي در آخر هر نيم سال به 
صورت اجباري انجام گرفته و به علت اعتقاد اكثريت دانشجويان مبني 
بر عدم تأثير آن در تغيير روش‌هاي تدريس اس��اتيد، معمولًا نمي‌تواند 
خالي از اشكال باشند. دانشجويان براي ثبت نام در نيمسال‌هاي بعدي 
مجبور به تكميل پرس��ش‌نامه‌ها هستند و اس��اتيد نيز نتايج آن‌را براي 
ارتقاء ساليانه‌ی خود مي‌خواهند وك م‌تر به مسايل مهمي نظير استاندارد 
بودن اين پرس��ش‌نامه‌ها، بازخورد آن‌ها، بررس��ي منظم پرسش‌نامه‌ها 
و برط��رفك ردن نواقص آن‌ها و طراحي پرس��ش‌نامه‌هاي جديدترك ه 
مي‌تواند انعكاس نظرات دانش��جويان در زمينه‌ی آموزش اس��اتيد را به 

نحو مطلوب انعكاس دهد، توجه شده است.
این که این ارزشیابی‌ها چقدر متکی به اصول علمی بوده و نتایج آن چقدر 
قابل استناد می‌باشد و همچنین آیا این که زمان، مکان، جامعه‌ی آماری و 
شرایط برگزاری آن با توجه به مستندات علمی موجود در نظر گرفته شده 
اس��ت یا خیر، همگی از موضوعات مهمی هستند که باید در ارزشیابی‌ها 
در نظر گرفته ش��وند. در سال‌های اخیر نظرات بسیار گوناگونی درباره‌ی 
تأثیر نمره‌ی استاد بر ارزشیابی، مواردی که دانشجویان می‌توانند درباره‌ی 
آن به ارزشیابی اساتید خود بپردازند، صحیح بودن ارزشیابی استاد توسط 
دانشجو و امکان استفاده از نظرات همکاران، مدیران گروه‌های آموزشی 
و سایر افراد مرتبط با امر تدریس برای ارزشیابی اساتید مطرح شده‌اند که 

همگی به نوبه‌ی خود نیاز به بحث و بررسی دارند ]5 و 6[.
در سال‌های اخیر تحقیقات متعددی در زمینه‌ی ارزشیانی از اساتید صورت 
گرفته است که از جمله طالع پسند و همکاران با ارائه‌ی پرسش‌نامه‌ای که 
بر گرفته از الگوی مارش در ارزشیابی کیفیت تدریس بود به روان‌سازی 
این ابزار پرداختند ]4[. شکورنیا و همکاران در تحقیقی بر روی 84 مدرس 
دانشگاه علوم پزشکی جندی شاپور به روند ارزشیابی اساتید در سال‌های 
1375 ال��ی 1384 پرداخته و نتیجه گرفتند که علی‌رغم تغییر ارزش��یابی 
کنندگان در طول ده س��اله فوق، نتایج ارزش��یابی ثبات داشته است ]3[. 
همچنین فتاحی و همکاران در تحقیقی بر روی 113 مدرس دانشگاه علوم 
پزشکی کرمان در سال تحصیلی 1382-1381 نشان دادند که مدرسین 
از نظرات دانش��جویان در اصلاح ش��یوه‌ی تدریس خود استفاده کرده‌اند 
]5[. در مطالعه‌ای که در س��ال 1389-1388 در دانش��گاه علوم پزشکی 
سمنان برگزار شد، مدرسین دانشگاه در ابعاد مهارت، خصوصیات فردی، 
رعایت قوانین آموزشی، خصوصیات فیزیکی و زمان ارائه‌ی درس و سایر 

جنبه‌ها از سوی دانشجویان مورد ارزشیابی قرار گرفتند که نتایج نشان داد 
که تس��لط استاد به مطالب، خوش اخلاقی، اعتماد به نفس، قدرت بیان، 
تلاش در تفهیم مطالب، ش��خصیت و جدید ی��ا قدیمی بودن مطالب بر 
ارزش��یابی اساتید تأثیرگزار است ]6[. سرچمی در مطالعه‌ی خود در سال 
1379 در دانش��گاه علوم پزش��کی قزوین در مورد اولویت‌های ارزشیابی 
اساتید از دیدگاه دانشجویان نشان داد که تسلط استاد بر موضوع، داشتن 
اعتماد به نفس، برقراری ارتباط صمیمانه با دانش��جو، رعایت زمان دقیق 
شروع و خاتمه‌ی کلاس، برگزاری امتحانات جامع و دقیق در پایان ترم از 
مهم‌ترین عوامل ارزشیابی اساتید توسط دانشجویان بوده است ]7[. ثناگو 
در تحقیقی در دانش��کده‌های پرس��تاری، پیرا‌پزشکی و پزشکی دانشگاه 
علوم پزش��کی گلس��تان که به روش بحث گروهی برگزار شد نشان داد 
که دانش��جویان علی‌رغم تمایل به تکمیل فرم ارزشیابی، در تکمیل آن 
اکراه دارند و وضعیت جاری را نيز مناس��ب نمی‌دانند ]8[. در تحقیقی در 
س��ال‌های 1380 الی 1385 در دانش��گاه علوم پزشکی اراک نشان داده 
ش��د که نمرات ارزشیابی اس��اتید توسط دانشجویان در طول 6 سال بین 
03/ 15 تا 45 /16 متغیر بوده اس��ت و میانگین ارزشیابی در این سال‌ها 
اختلاف معنی‌داری نداش��ته‌اند. همچنین بین تعداد دانشجویان کلاس و 
نمره ارزشیابی استاد همبستگی ضعیف معکوسی موجود بوده است ]9[.

با توجه به نتایج مختلف ارزش��یابی‌ها در دانشگاه‌ها در زمان‌های مختلف 
و نبودن تحقیقی در زمینه‌ی انعکاس نظرات دانش��جویان در مورد درس 
بافت‌شناس��ی به عنوان یکی از دروس مهم علوم پایه، اين موضوع مورد 
توجه قرار گرفته است. لذا این تحقیق با هدف بررسی نظرات دانشجویان 
پزشکی سال اول دانشگاه علوم پزشکی تهران )پردیس همت( درباره‌ی 

ارزيابي وضعیت تدريس درس بافت‌شناسی انجام شده است. 

روش بررسي
اين تحقيق توصيفي مقطعي در سال 1390 در پرديس همت دانشكده‌ی 
پزش��كي دانشگاه علوم پزشكي تهرانك ه محققين دسترسي بيش‌تر به 
آن داش��ته‌اند، انجام شده است. نظر خواهي بر روي درس بافت‌شناسي 
تمامی 103 دانشجوي سال اول رشته‌ی پزشكي به صورت سرشماري  
بوده اس��ت. فرم مورد نظرك ه مربوط به نظرات دانش��جويان پزش��كي 
در مورد آموزش نظري اعضاي هيأت علمي مي‌باش��د شامل60 سؤال 
بوده اس��تك ه توس��ط محققين تهيه و به 5 دس��ته مقررات اداري )4 
سؤال(،يك فيت آموزش��ي )25 سؤال(، روش‌هاي اداره وك نترلك لاس 
)7 س��ؤال(، ظواهر فردي و اجتماعي )7 س��ؤال( و روابط متقابل استاد 
و دانش��جو )17 س��ؤال( تقسيم گرديده اس��تك ه دانشجويان در پاسخ 
به س��ؤالات و ش��ركت در مطالعهك املًا آزاد بوده‌اند. روايي سؤالات از 
طريق بررس��ي و اصلاح آن توس��ط اعضاي EDO دانشكده و پايايي 
نيز با اس��تفاده از روش آلفايك رونباخ 92/ 0 به دس��ت آمد. پاس��خ به 
سؤالاتك ه در سيستم لیکرت بوده است به دسته‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌هاي هميشه )با وزن 
4(، بيش‌ت��ر اوقات )با وزن 3(، به ندرت )با وزن 2(، هرگز )با وزن 1( و 
اطلاعي ندارم )با وزن صفر( تقس��يم ش��ده است. در تعداد محدودي از 
سؤالات جهت سؤالات مخالف روند فوق بوده استك ه به اين سؤالات 
اوزاني متفاوت داده ش��د. جمع‌آوري داده‌ها با همكاري اداره‌ی آموزش 
دانش��كده و در انته��ايك لاس و قبل از آزمون نهاي��ي صورت گرفته 
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اس��ت. براي تجزيه و تحليل داده‌ها از آمار توصيفي، آزمونك روسكال 
واليس وي و من ويتني و همبس��تگي پيرسون در نرم‌افزار SPSS نسخه 
16 استفاده شده است.ك ليه‌ی داده‌ها به صورت گروهي مورد تجزيه و 

تحليل قرار گرفته و نظر خواهي‌ها محرمانه نگاه داشته شده است.

نتايج
به علتك ثرت تعداد سؤالات، بررسي پاسخ دانشجويان در 5 دسته  به 

صورت جداگانه انجام پذيرفت. 
در س��ؤالات دس��ته‌ی اول که مربوط به )مقررات اداري( بود، ميانگين 
امتي��ازات پاس��خ‌ها 6/ 3 )از 4( ب��ا انح��راف معي��ار 42 /0 و مینیمم و 
ماکزیمم به ترتیب 5 /1 و 4 از 4 بود. به نظر می‌رسد که رضایت‌مندی 
دانشجویان نسبت به رعایت مقررات اداری توسط استاد در سطح بسیار 

خوب )بيش‌تر از 5/ 3( بوده است. 
در س��ؤالات دس��ته‌ی دوم که مربوط به )يكفيت آموزش��ي( می‌باشد، 
ميانگي��ن و انح��راف معي��ار امتيازات پاس��خ‌ها در مجموعه س��ؤالات 
ب��ه ترتي��ب 9/ 2 )از 4( با انح��راف معيار  3 /0 بوده اس��ت. همچنین 
ماكزيم��م و مينيمم اين مجموعه 4/ 3 و2 مي‌باش��ند. بنابراین اکثریت 
دانشجویان به کیفیت فعالیت‌‌های آموزشی استاد نمره‌ی متوسط )99/ 

2-2( داده‌اند. 
س��ؤالات دسته‌ی سوم که مربوط به )روش‌های اداره و کنترل کلاس( 
می‌باش��د، دارای ميانگي��ن و انحراف معيار ب��ه ترتيب  5/ 2 و 3 /0 در 
مجموعه پاسخ‌ها بوده است. همچنین ماكزيمم و مينيمم اين مجموعه 
3/3 و 7/ 1 مي‌باش��ند. بنابراین فراگی��ران به روش‌های اداره و کنترل 

کلاس توسط استاد نمره متوسط داده‌اند. 
دس��ته‌ی چهارم از س��ؤالات مربوط به )ظواهر فردی و اجتماعی( بوده 
است که ميانگين و انحراف معيار پاسخ‌ها به ترتيب 2/ 3 )از 4( و 61/ 
0 بود. همچنین ماكزيمم و مينيمم پاس��خ به اين مجموعه از س��ؤالات 
به ترتیب 4  و 1 مي‌باش��د. بنابراین فراگیران به رعایت ظواهر فردی و 

اجتماعی توسط استاد نمره‌ی خوب )49/ 3-3( داده‌اند.  
دس��ته‌ی پنجم از س��ؤالات مربوط به )روابط متقابل استاد و دانشجو( 
می‌باشد. ميانگين و انحراف معيار این سؤالات به ترتيب 1 /3 )از 4( و 
43/ 0 بوده است. همچنین ماكزيمم و مينيمم اين مجموعه از سؤالات 
ب��ه ترتیب 8/ 3 و 7/ 1 بوده اس��ت. بنابراین فراگیران به روابط متقابل 

استاد و دانشجو نمره‌ی خوب داده‌اند.
همان‌طورك ه مشاهده مي‌شود ميانگين نمرات سؤالات مربوط بهيك فيت 
آموزشي و روش‌هاي اداره وك نترلك لاس پايين‌تر از ميانگينك ل و ساير 
ميانگين‌ها بالاتر از آن بوده‌اند. بالاترين ماكزيمم مربوط به )مقررات اداري( 

وك م‌ترين مينيمم مربوط به )ظواهر فردي و اجتماعي( بوده است. 
با اس��تفاده از آزمون ناپارامتريك روس��كال واليس براي مقايسه‌ی بين 
ميانگين‌هاي 5 دسته پاس��خ فوق، بين ميانگين‌ها اختلاف معني‌دار در 
س��طح خطاي α=0/05 موجود است. براي بررسي اين‌كه بينك دام دو 
دسته از پاسخ‌هاي فوق اختلاف موجود است، از آزمون ناپارامتريي و من 
ويتني براي مقايس��ه‌ی بينك ليه‌ی ميانگين‌ها به صورت دو به دو )10 
مقايس��ه( استفاده شدك ه سطح خطا با توجه به قانون بونفروني مساوي 
0/005 در نظر گرفته ش��د. با توجه به آزم��ون فوق فقط ميانگين‌هاي 
مجموعه‌هاي )مق��ررات اداري ويك فيت آموزش��ي( و )ظواهر فردي و 

اجتماعي و روابط متقابل استاد و دانشجو( باهم مساوي است. 
همچنين براي بررسي همبستگي بين مجموع 5 دسته سؤالات مقررات 
اداري )1(،يك فيت آموزش��ي )2(، روش‌هاي اداره وك نترلك لاس )3(، 
ظواهر فردي و اجتماعي )4( و روابط متقابل استاد و دانشجو )5(، نتايج 

به شرح زير بوده است:
همبس��تگي بين سؤالات مربوط به )کیفیت آموزشی( و سؤالات مربوط 
به )روابط متقابل اس��تاد و دانشجو( مساوي 8 /0 )همبستگی خوب( و 

معني دار )p=0 /000( بوده است. 
همبستگي بين سؤالات مربوط به )کیفیت آموزشی( و )ظواهر فردی و 
اجتماعی( مساوي 63/ 0 و معني‌دار بوده )p=0 /000( است )همبستگي 

متوسط(. 
همبس��تگي بين س��ؤالات )ظواهر فردی و اجتماعی(  و )روابط متقابل 
اس��تاد و دانشجو( مس��اوي 64/ 0 و معني‌دار بوده )p=0 /000( است 

)همبستگي متوسط(.
همبستگي بين س��ؤالات )مقررات اداري( و )ظواهر فردی و اجتماعی( 
مس��اوي 56/ 0 و معن��ي‌دار ب��وده )p=0 /000( اس��ت )همبس��تگي 

متوسط(.  
همبستگي بين سؤالات )يكفيت آموزشي( و )مقررات اداري( مساوي 52/ 0 
و معني‌دار بوده )p=0 /000( اس��تك ه نشان مي‌دهدك ه مجموع امتيازات 

افراد پاسخ دهنده به اين دو گروه از سؤالاتك م‌تر مشابه بوده است.

جدول 1. توزيع  فراواني* و شاخص هاي عددي مربوط به 5 دسته سوالات فوق
مينيممماكزيممانحراف معيارميانگينتعداد سوالاتدسته بندي سوالات

43/60/4241/5مقررات اداري
252/90/303/42يكفيت آموزشي

72/50/303/31/7روش های اداره و کنترل کلاس
73/20/6141ظواهر فردی و اجتماعی

173/10/433/81/7روابط متقابل استاد و دانشجو
603/030/303/52/17جمع

*- سوالات بدون پاسخ در اين بررسي در نظر گرفته نشده‌اند.
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بحث 
نتایج نشان می‌دهد که بالاترین امتیاز بین دسته‌های پنج گانه سؤالات 
ف��وق متعلق به مق��ررات اداری بوده ک��ه این نتیجه ب��ا نتایج یکی از 
تحقیقات اخیر در دانش��گاه علوم پزش��کی سمنان که در آن 57 درصد 
دانش��جویان رعایت مفاد آیین نامه‌های آموزشی توسط اساتید دانشگاه 
را به میزان خیلی زیاد یا زیاد در ارزش��یابی اس��اتید دخیل می‌دانند، هم 
راس��تا اس��ت ]6[. همچنین نمره‌ی بالای )18 از 20( دانش��جویان به 
اس��تاد درس نش��ان می‌دهد که دانش��جویان به رعایت مقررات اداری 
توس��ط اس��تاد توجه زیادی داشته و این مسأله برایش��ان حائز اهمیت 

بوده است.
نتایج بررس��ی س��ؤالات مربوط به کیفیت آموزش��ی نش��ان می‌دهد که 
میانگین نمره‌ی دانش��جویان به اس��تاد 9/ 2 از 4  )معادل 5/ 14 از 20 
( بوده است که مش��خص کننده‌ی توجه دانشجویان به کیفیت تدریس 
اساتید می‌باشد. نتیجه‌ی این تحقیق با تحقیقی در دانشگاه علوم پزشکی 
س��منان که در آن 94 درصد دانش��جویان تسلط علمی استاد بر موضوع 
درس، 91 درصد آنان قدرت و بیان استاد و 90 درصد دانشجویان تلاش 
استاد در تفهیم مفاهیم علمی به دانشجویان را در ارزشیابی اساتید خیلی 
زیاد یا زیاد دخیل می‌دانند ]6[ و همچنین با تحقیقی در دانش��گاه علوم 
پزش��کی اراک که در آن 85 درصد دانش��جویان تسلط استاد بر موضوع 
درس را از مهم‌ترین اولویت ارزش��یابی اساتید می‌دانند ]7[، یکسان  ولی 
ب��ا نتیجه‌ی تحقیق دیگری در دانش��گاه علوم پزش��کی اراک که در آن 
میانگین ارزش��یابی 5 ساله‌ی اساتید دانش��کده‌های پزشکی، پرستاری و 
مامای��ی و پیراپزش��کی به ترتی��ب  62/ 15، 37/ 16 و 14/ 16 از 20  و 
بالاتر از نتایج ارزش��یابی در این تحقیق می‌باشد )9(، متفاوت بوده است. 
همچنین در تحقیقی در دانشگاه واشنگتن نشان داده شده است که بین 
ارزشیابی دانشجو از استاد و نمره‌ی دانشجو ارتباط مستقیمی موجود است 
]10[ و در تحقیق دیگری در دانشگاه کالیگاری کانادا نشان داده شد که 
تصورات منفی دانش��جویان نظیر عدم حق انتخاب دروس، حجم بالای 
دروس و گرفتن نمره‌ی کم با نمره‌ی ارزشیابی دانشجویان ضعیف ارتباط 
مس��تقیمی باهم دارند ]11[. پایین‌ترین امتیاز به س��ؤالات دسته‌ی سوم 
)روش‌های اداره و کنترل کلاس( تعلق گرفته است که معادل 5/ 2 از 4 
و یا 5/ 12 از20 می‌باشد و نشان می‌دهد که اداره و کنترل کلاس نیز از 
مواردی اس��ت که برای دانشجویان حائز اهمیت است و از اساتید انتظار 

می‌رود که در این مورد نیز تلاش خود را مصروف سازند. 
ظواه��ر ف��ردی و اجتماعی دومین نمره )16 از 20( را بعد از س��ؤالات 
مقررات اداری به خود اختصاص داده اس��ت. این نمرات نشان می‌دهد 
ک��ه برقراری روابط صمیمانه با دانش��جویان و احترام به آن‌ها، رعایت 
اص��ول اخلاق��ی و اجتماعی و تقوی��ت آگاهی‌های دین��ی و همچنین 
افزایش روحیه تحقیق در دانش��جویان از جمله مسائلی است که برای 
دانش��جویان مهم بوده و به استاد بابت رعایت این اصول نمره‌ی خوب 
داده‌اند. در تحقیقی در دانش��گاه علوم پزش��کی سمنان نشان داده شده 
اس��ت که 93 درصد دانش��جویان خوش اخلاقی اس��تاد، 7/ 92 درصد 
دانش��جویان اعتماد به نفس اس��تاد، 90 درصد دانشجویان شخصیت و 
متانت اس��تاد، 89 درصد آن��ان نظم و میزان علاقه اس��تاد به تدریس 
و 65 درصد دانش��جویان رعایت ارزش‌های اس�المی توس��ط استاد را 

مهم‌ترین عوامل فردی و اجتماعی اس��اتید که مورد توجه دانشجویان 
در ارزش��یابی اس��اتید می‌باش��د، می‌دانند ]6[. همچنین در تحقیقی در 
علوم پزشکی قزوین نشان داده شده است که 5/ 78 درصد دانشجویان 
اعتماد به نفس اس��تاد و 8/ 69 درصد آنان برقراری ارتباط با دانش��جو 
را از مهم‌تری��ن عوامل ف��ردی و اجتماعی مورد توجه دانش��جویان در 

ارزشیابی استاد می‌دانند ]7[.
دانش��جویان ب��ه مجموعه روابط متقابل اس��تاد و دانش��جو نیز نمره‌ی 
ارزش��یابی خ��وب 1/ 3 و ی��ا 5/ 15 از 20 داده‌اند. نمره‌ی فوق نش��ان 
دهن��ده‌ی موفقیت اس��تاد در برقراری ارتباط با دانش��جویان به منظور 
انتقال صحیح مطالب، پاسخ به سؤالات دانشجویان، در دسترس بودن 
و سایر جنبه‌های مرتبط می‌باشد. در تحقیقی نشان داده شده است که
 4/ 93 درصد دانش��جویان برخورد احترام آمیز اس��تاد با دانشجو و 9/ 70 
درصد آنان شوخ طبعی استاد را در ارزشیابی اساتید خیلی زیاد یا زیاد مؤثر 
می‌دانند ]6[. همچنین در تحقیق دیگری نشان داده شده است که 8/ 69 
درصد دانش��جویان برقراری ارتباط استاد با دانش��جو را از عوامل مؤثر در 
ارزشیابی اساتید توسط دانشجویان می‌دانند ]7[. در تحقیقی در دانشکده‌ی 
پرستاری اورگون به منظور بررسی نظرات دانشجویان بر کیفیت ارتباط بین 
اس��تاد و دانشجو نشان داده شده است که سبک ارتباط استاد با دانشجو از 
جمله عواملی اس��ت که بر ارزشیابی اساتید تأثیرگزار است ]12[. همچنین 
در تحقیقی بر روی نظرات دانشجویان پرستاری دو کالج در تایوان که در 
ابعاد رقابت‌های علمی، روابط با افراد، خصوصیات شخصی و توانایی تدریس 
اساتید صورت گرفت، نشان داده شد که اساتید خوب در هر چهار بعُد نمره‌ی 
بالای 4 از 5 می‌آوردند در حالی که سایر اساتید به جز در بعُد رقابت علمی، 
نمره‌ی زیر 3 آورده‌اند. همچنین در ابعاد رقابت‌های علمی و روابط بین افراد 

بین دو گروه از اساتید اختلاف زیادتری موجود بود ]13[.
همچنین آزمون مقایس��ه‌ی نمرات ارزشیابی اس��تاد نشان می‌دهد که 
میانگین‌ه��ای مجموعه‌ه��اي )مق��ررات اداري ويك فيت آموزش��ي( و 
)ظواهر فردي و اجتماعي و روابط متقابل استاد و دانشجو( باهم مساوي 
اس��ت. این بدان معناست که نمرات ارزشیابی دانشجویان در دسته‌های 
مقررات اداری و کیفیت آموزش��ی و همچنین ظواهر فردی اجتماعی و 
روابط متقابل استاد و دانشجو بسیار باهم شبیه بوده و هر دو از اهمیت 

یکسانی برای دانشجویان برخوردار بوده است.
همبستگي خوب بین نمره‌ی ارزشیابی کیفیت آموزشی و روابط متقابل 
استاد و دانشجو نش��ان مي‌دهدك ه مجموع امتيازات افراد پاسخ دهنده 
به اين دو گروه از سؤالات بسيار مشابه بوده است )به ترتیب 9/ 2 و 1/ 
3 از 4(. همچنين با افزايش امتياز ارزش��یابی )يكفيت آموزش��ي(، امتياز 

ارزشیابی )روابط متقابل استاد و دانشجو( نيز افزايش مي‌يابد.
همبس��تگي متوس��ط بين س��ؤالات مرب��وط به )کیفیت آموزش��ی( و 
)مق��ررات اداری( ب��ا )ظواهر ف��ردی و اجتماعی( نش��ان مي‌دهدك ه 
مجموع امتيازات پاس��خ دهندگان به اين دو گروه از س��ؤالاتك م‌تر 
مشابه بوده است. همبستگي متوسط و معنی دار بين سؤالات )ظواهر 
فردی و اجتماعی(  و )روابط متقابل اس��تاد و دانش��جو( نشان مي‌دهد 
كه مجموع امتيازات پاس��خ دهندگان به اين دو گروه از س��ؤالات نيز 

نسبتاً مشابه بوده است.
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نتیجه‌گیری
نتایج نشان می‌دهد مقررات اداری، ظواهر فردی و اجتماعی و روابط متقابل 
اس��تاد و دانشجو بیش‌ترین امتیاز ارزشیابی را به خود اختصاص داده است و 
امتیاز کس��ب شده در زمینه‌ی کیفیت آموزش��ی و روش‌های اداره و کنترل 
کلاس در مرتبه‌ی بعدی ارزشیابی قرار داشت ولی به علت امتیاز خوب همه‌ی 
موارد فوق، تأکید می‌شود که عواملی چون ارتقاء کیفیت آموزش و همچنین 
روش‌ه��ای اداره و کنترل کلاس در راس��تای رعایت مقررات اداری، ظواهر 

فردی و اجتماعی و روابط متقابل استاد و دانشجو مورد توجه قرار گیرد.

تقدير و تشکر
محققی��ن بر خ��ود لازم می‌دانند از زحمات آقای دکت��ر کوهپایه‌زاده و 
س��ایر عزیزانی که در انجام این مطالعه ما را یاری نمودند سپاسگزاری 

نمایند.
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