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ABSTRACT 
Introduction: Considering that in recent years the clinical competency test is performed to measure the performance 
of medical students before graduation, it is necessary to study its psychometric properties in order to make managerial 
decisions to hold a valid and reliable test. 
 
Materials and Methods: In this retrospective study, all medical students of Tehran University of Medical Sciences 
who participated in the clinical competency test during the academic year 2017-2018 were included in the study. 
Participants' scores and the total score of the OSCE test were collected and analyzed separately for each station. In 
order to evaluate the quality of OSCE, Difficulty Index, Discrimination Index, R2 and differentiation of degrees were 
calculated using SPSS software. The reliability of the test was determined using Cronbach's alpha. The correlation 
between the total grade point average of the students was calculated by the final OSCE score. 
 
Results: 772 interns were included in the study in the form of 4 courses of competency test. The value of R2 for each 
test is 0.33 to 0.78%, 0.75 to 0.91%, 0.63 to 0.90%, 0.53 to 0.89%, respectively. The Cronbach's alpha test was 
obtained from 0.52 to 0.76. The range of Discrimination Index for each test was equal to -0.02 to 0.52, -0.09 to 0.64, 
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order to evaluate the quality of OSCE, Difficulty Index, Discrimination Index, R2 and differentiation of degrees were 
calculated using SPSS software. The reliability of the test was determined using Cronbach's alpha. The correlation 
between the total grade point average of the students was calculated by the final OSCE score. 
 
Results: 772 interns were included in the study in the form of 4 courses of competency test. The value of R2 for each 
test is 0.33 to 0.78%, 0.75 to 0.91%, 0.63 to 0.90%, 0.53 to 0.89%, respectively. The Cronbach's alpha test was 
obtained from 0.52 to 0.76. The range of Discrimination Index for each test was equal to -0.02 to 0.52, -0.09 to 0.64, 
-0.05 to 0.64, and 0.94 to 1 respectively. The range of Difficulty Index for each test was 0.68 to 0.93 and 0.21 to 0.88, 
0.62 to 0.91, and 0.72 to 0.96, respectively. The correlation coefficient between the total grade point average and the 
final OSCE score was calculated to be 0.56 (P<0.001). 
 
Conclusion: The internal consistency of the tests was acceptable. The R-index varied at different test times at different 
stations. The range of Difficulty Index and Discrimination Index in different test times have changes that can be 
resulting from the educational effects of test implementation for students and improving the design quality of stations. 
There was a direct and positive relationship between students' GPA and OSCE final score based on Pearson correlation 
coefficient. 
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  چكيده 

التحصيلي هاي اخير آزمون صلاحيت باليني به منظور سنجش عملكرد دانشجويان پزشكي پيش از فارغبا توجه به آنكه در سال  :مقدمه
آزمون روا و پايا ضروري  هاي سايكومتريك آن به منظور اتخاذ تصميمات مديريتي در زمينه برگزاري يك  شود، بررسي ويژگياجرا مي

  است.
  

-٢٠١٧نگر، تمامي دانشجويان پزشكي دانشگاه علوم پزشكي تهران كه طي سال تحصيلي  در اين مطالعه گذشته  :هاروشمواد و  
ها و نمره كل آزمون در آزمون صلاحيت باليني شركت كردند، وارد مطالعه شدند. نمرات شركت كنندگان به تفكيك ايستگاه  ٢٠١٨

و تمايز    2Rآوري و تحليل شد. به منظور بررسي كيفيت آزمون آسكي صلاحيت باليني، ضريب دشواري، ضريب تميز،  آسكي جمع
محاسبه شد. پايايي آزمون با استفاده از آلفاي كرونباخ تعيين شد. همبستگي بين معدل    SPSSافزار  بين درجات با استفاده از نرم

  كل دانشجويان با نمره نهايي آسكي محاسبه شد. 
  

  براي هر آزمون به ترتيب از  2Rدوره برگزاري آزمون صلاحيت وارد مطالعه شدند. مقدار    ٤نفر كارورز در قالب    ٣٢٧تعداد    :هايافته
به دست    ٠.٧٦تا    ٠.٥٢  دست آمد. مقدار آلفاي كرونباخ آزمون ازه  ب  ٠.٨٩تا    ٠.٥٣و    ٠.٩٠تا    ٠.٦٣،  ٠.٩١تا    ٠.٧٥،  ٠.٧٨تا    ٠.٣٣

برابر براي هر آزمون  بود. دامنه ضريب   ١تا    ٠.٩٤  و   -٠.٠٥،  ٠.٦٤  تا  -٠.٠٩،  ٠.٥٢  تا  -٠.٠٢/٠  آمد. دامنه ضريب تميز به ترتيب 
بود. ضريب همبستگي بين معدل    ٠.٩٦تا    ٠.٧٢  و   ٠.٩١تا    ٠.٦٢  ، ٠.٨٨تا    ٠.٢١  ، ٠.٩٣تا  ٠.٦٨  دشواري به ترتيب براي هر آزمون برابر

  محاسبه شد.  )P> ٠.٠٠١( ٠.٥٦ كل و نمره نهايي آسكي صلاحيت باليني
  

تواند به دليل اثرات آموزشي اجراي آزمون بر يادگيري  هاي مختلف اجرا ميآزمون آسكي در نوبتضرايب تحليل پس:  گيرينتيجه
هاي مبتني بر عملكرد  سايكومتريك متناسب با آزمونهاي  ها تغيير كند. محاسبه شاخصدانشجويان و بهبود كيفيت طراحي ايستگاه 

ايستگاه نيز تحليل كل آزمون قابل اجرا است و اطلاعات مفيدي در  براي تحليل  اختيار   موردها و  نقاط مثبت و منفي آزمون در 
  گذارد كه براي ارائه راهكارهاي اصلاحي حائز اهميت است.مي
  

 صلاحيت، آزمون آسكي، پزشكي، كيفيت آزمون :  واژگانگل 
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  مقدمه
ارزيابي عملكرد دانشجويان پزشكي همواره به عنوان يكي از  

روحساس پيش  وظايف  شمار  ؤم  ي ترين  به  آموزشي  سسات 
در  .  )١(آيد  مي پزشكي  آموزش  متخصصان  منظور  اين  به 

طور مؤثر دانش و  اند كه به  هاي معتبري بودهجستجوي روش
كنند   ارزيابي  را  باليني دانشجويان  . مرور شواهد  )٢(كارآيي 

باليني، به  دهد با وجود روشنشان مي هاي متعدد ارزشيابي 
طور معمول ارزيابي دانشجويان محدود به اطلاعات ذهني بوده 

بين   . از)٣(هاي باليني و عملي دانشجويان نه سنجش مهارت
شده،  آزمون معرفي  مختلف  ساختارمند  هاي  عيني  آزمون 

ارزيابي آموزشي را  آبخش، فربا ارائه نتايج رضايتباليني   يند 
با آزمون موارد  )٤(متحول كرده است   به علاوه در مقايسه   .

-باليني سنتي، از عينيت و پايايي بهتري براي ارزيابي مهارت 
برخوردار   باليني  ( هاي  ساختارمند    ).٥است  عيني  آزمون 

باليني در طول سي سال گذشته به يكي از ابزارهاي ارزيابي  
اهميت  . )٧ و ٦(متداول در آموزش پزشكي تبديل شده است 

اصولي   اجراي  صورت  در  كه  است  جهت  اين  از  آزمون  اين 
افرادي كه  ،  آزمون به ويژه براي دانشجويان سال آخر پزشكي

صلاحيت حداقل  هستند  از  برخوردار  انتظار  مورد  هاي 
مي موقعيت)١١-٨(شوند  شناسايي  آزمون،  اين  در  هايي  . 

ايستگاه قالب  در  باليني  واقعي  شرايط  با  متعدد  مشابه  هاي 
كه طي آن توانايي و مهارت خاصي    ) ١٣  و  ١٢(شود  طراحي مي

قرار مي ارزيابي  اين    .)١٤(گيرد  از دانشجو مورد  در واقع در 
مهارت خاص، چندين مهارت    كجاي بررسي صرف ي  بهآزمون  

مي قرار  ارزيابي  مهارت.  )١٣(گيرد  مورد  جمله  مورد  از  هاي 
  حال  شرح  توان به سنجش مهارتسنجش در اين آزمون مي

پروسيجرهاي  فتنگر انجام  تشخيص،  باليني،  معاينه   ،
تشخيصي و درماني، مهارت ارتباطي و آموزش به بيمار و ...  

آزمون عيني ساختارمند  از جمله مزاياي    . )١٦  و   ١٥(د  كراشاره  
مي بهباليني  همه    توان  براي  ارزيابي  شرايط  بودن  يكسان 

مهارت ارزيابي  فرصت  داوطلب  آزمون شوندگان،  متعدد  هاي 
از   استفاده  با  در يك آزمون، سنجش عيني عملكرد دانشجو 

ليست و  چك  مشخص،  بيماران  هاي  با  بيمارنما  جايگزيني 
از عدم   ناشي  احتمالي  بروز خطاهاي  كاهش  با هدف  واقعي 
همكاري مناسب بيماران واقعي و يا وجود علايم غير طبيعي  

 
2 . OSCE 

  ١٣(در روند معاينه و تشخيص، اشاره كرد    و مخدوش كننده
. اگرچه آزمون عيني ساختارمند باليني از ابزارهاي  )١٩-١٧  و

همراه دارد،  ه  و اثرات آموزشي بالايي ب  استارزيابي متداول  
كمي دشوار    اما اجراي صحيح آن به دليل نياز به منابع انساني

سخت قبيل  از  مشكلاتي  با  و  سهلاست  يا  گيري  گيري 
سطح  آزمون در  تفاوت  بيمارنماها،  عملكرد  در  تفاوت  گران، 

ايستگاه برگزار  دشواري  و  دانشجويان  بالاي  اضطراب  ها، 
-دهي به دليل تعدد آزمون كنندگان، مشكلات مربوط به نمره

. با توجه به آن كه اين آزمون در )٢٨-٢٠(ه است  اگران، همر
اخير  سال آزمون سرنوشت هاي  انتهاي  به عنوان يك  ساز در 

دوره آموزشي و با هدف سنجش صلاحيت باليني دانشجويان 
شود و همچنين  اجرا مي  شدن  التحصيلپزشكي پيش از فارغ

هايي با اين ساختار، عوامل متعددي وجود دارند كه  در آزمون
مداوم  مي سنجش  بنابراين  شوند،  خطا  ايجاد  سبب  توانند 

رود  حياتي به شمار ميي  كيفيت نحوه برگزاري اين آزمون امر
از جمله دانشگاه علوم پزشكي   از مراكز آموزشي  و  بسياري 

بررسي  .  )٣٠  و  ٢٩(  هستند تهران در پي رفع نواقص و ارتقا آن  
ويژگي تغييرات  عيني  روند  آزمون  سايكومتريك  هاي 

باليني   صلاحيت  سنجش  هدف  با  باليني  ساختارمند 
در   مديريتي  تصميمات  اتخاذ  منظور  به  پزشكي  دانشجويان 
زمينه برگزاري يك آزمون روا و پايا بسيار حائز اهميت است.  
روند   بررسي  مطالعه،  اين  از  اصلي  هدف  منظور  همين  به 

(آسكي   تغييرات باليني  ساختارمند  عيني  آزمون  )  ٢كيفيت 
براي سنجش صلاحيت باليني دانشجويان پزشكي در دانشگاه  

  علوم پزشكي تهران است.

  هاروش مواد و 
مطالعه اين  پزشكي    ٣٢٧نگر،  گذشته  در  دانشجويان  از  نفر 

سالدانشكده   در  كه  تهران  پزشكي  علوم  دانشگاه    پزشكي 
ر امتحان صلاحيت باليني شركت كرده بودند، وارد  د  ١٣٩٧

  ١٣٩٧  مطالعه شدند. آزمون آسكي صلاحيت باليني در سال 
ماه، مرداد ماه، آبان ماه و بهمن ماه)    نوبت متوالي (خرداد  ٤در  

التحصيلي  براي دانشجويان مقطع كارورزي كه در شرف فارغ
بودند، در دانشگاه علوم پزشكي تهران برگزار شد. در هر يك  

آزمون باليني  از  صلاحيت  آسكي    برايايستگاه    ١٤هاي 
وجود   كننده  شركت  پزشكي  دانشجويان  صلاحيت  سنجش 
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ايستگاه از  يك  هر  زمان  مدت  آزمون صلاحيت  داشت.  هاي 
دقيقه بود كه در مجموع مدت زمان كلي هر آزمون   ٥باليني،  
دقيقه در نظر گرفته شد. به منظور حفظ محرمانيت    ٧٠آسكي  

اطلاعات، نمرات هر يك از دانشجويان بدون ذكر نام و با ارائه  
آوري  هاي جمعبراي انجام اين مطالعه از برگه كد بررسي شد.

ها  آوري و ثبت دادهها و همچنين پرسشنامه جهت جمعداده
مركز   و  دانشكده  آموزشي  معاونت  از  اطلاعات  شد.  استفاده 

دانشگاه جمعمهارت باليني  تعيين  هاي  منظور  به  آوري شد. 
آزمون سايكومتريك  كل    خصوصيات  پايايي  ضريب  آسكي، 

تعيين   براي  و  محاسبه شد  سايكومتريك    ي هاويژگيآزمون 
آزمون، دو موضوع مدنظر  ايستگاه بر پايه نظريه كلاسيك  ها 

آزمون  قرار   يك  عنوان  به  آسكي  آزمون  اينكه  اول  گرفت. 
از   مبتني بر معيار در نظر گرفته شد. به اين معنا كه بيشتر 
اينكه نمره خام دانشجويان در مقايسه با يكديگر اهميت داشته  
باشد، رسيدن/ نرسيدن به حد تسلط و در نتيجه قبول و رد  

تحلي در  نتيجه  در  دارد.  اهميت  آزمون  در    لداوطلبان 
هاي مبتني بر  هاي معمول كه براي آزمونآزمون از فرمولپس

مي استفاده  فرمولهنجار  از  و  اجتناب  بر  شود،  مبتني  هاي 
نتيجه هر ايستگاه به دو صورت نمره    معيار استفاده شد. ثانياً

ته) و نتيجه رد و قبول (متغير گسسته دو  خام (متغير پيوس
ارزشي) بيان شد. در اين مطالعه هر دو حالت در نظر گرفته  

  نهايت مقايسه بين دو روش انجام شد. در شد و  
تفكيك   به  كنندگان  شركت  نمرات  تحليل  و  تجزيه 

ها و نمره كل آزمون آسكي محاسبه شد. براي محاسبه  ايستگاه
هاي مختلف با يكديگر برابر ليستبا توجه به آنكه نمرات چك 
و نمره نهايي آزمون    ١٠ها از نمره  نبودند، نمرات تمام ايستگاه

  ٥٠صورت مقدار ثابت  ه  محاسبه شد. نمره حد نصاب ب  ٢٠از  
) در نظر گرفته شده است. به  ١٠درصد كل نمره آزمون (نمره  

منظور بررسي كيفيت آزمون آسكي صلاحيت باليني، ضريب  
، تمايز بين درجات و پايايي  2R، SEMدشواري، ضريب تميز،  

نرم از  استفاده  با   SPSS افزاربا  آزمون  پايايي  شد.  محاسبه 
استفاده از آلفاي كرونباخ محاسبه شد. سپس با در نظر گرفتن  

اندازه معيار  خطاي  به دست  آزمون   (SEM)گيريپايايي،  ها 
آمد. در مطالعه حاضر شاخص آلفاي كرونباخ در صورت حذف  
هر ايستگاه به جهت بررسي كيفيت محتواي ايستگاه محاسبه  

شاخص دو  اين،  بر  علاوه  بين  "و    " 2R ضريب "گرديد.  تمايز 

از طريق معادله رگرسيون براي هر ايستگاه محاسبه   " درجات 
ليست از بين اعداد صفر تا ده  نمرات چك   2Rدر محاسبه    .شد

و نمره گلوبال از بين كلمات مردود، مرزي، قابل قبول، خوب  
ليست هر  و عالي انتخاب شد و ارتباط بين تغييرات نمره چك 

وبال كيفي (متغير مستقل)  ايستگاه (متغير وابسته) با نمره گل
باشد يعني رابطه منطقي بين نمرات     2R<٥/٠بررسي شد. اگر  

درصد    ٥٠چك ليست و گلوبال وجود دارد. به عبارت ديگر،  
ليست  تغييرات در نمرات گلوبال به دليل تغييرات در نمره چك 

قابل  و با تفاوت  بودهآنها   هاي موجود در نمرات چك ليست 
به شكل پاسخگويي به    ها صرفاًتوجيه است. برخي از ايستگاه

الات كتبي و بدون حضور فرد آزمونگر برگزار شده بود كه  ؤس
هاي مذكور فاقد نمره گلوبال بودند و ضريب در نتيجه ايستگاه

2R  ها از طريق معادله رگرسيون محاسبه گرديد.  مابقي ايستگاه
نمره خام   دانشجويان (متغير  براي محاسبه ضريب دشواري، 

پيوسته) به عنوان نتيجه ايستگاه در نظر گرفته شد و همانند  
)  ١٠الات تشريحي، نمره ميانگين ايستگاه بر نمره كل آن (ؤس

  تقسيم شد تا ضريب دشواري محاسبه گردد. 

  هايافته
و   ٦١.٥نفر (  ٢٠١از مجموع  شركت كنندگان،   درصد) زن 

  ٢٦.١٩درصد) مرد بودند. ميانگين سني افراد    ٣٨.٧( نفر    ١٢٦
بود. دامنه سني شركت كنندگان    ١.٩٣  معياربا انحراف    سال
  سال قرار داشت. ميانگين معدل كل دانشجويان  ٤٦تا     ٢٣بين  

آسكي    ١٦.٣٩ نهايي  نمره  ميانگين  اين  بود.    ١٦.٠٥و  در 
داده آزمون  مطالعه،  نهايي  نمره  و  كل  معدل  به  مربوط  هاي 

آبان و بهمن    صلاحيت باليني كه به ترتيب در خرداد، مرداد،
برگزار شد در جدول شماره يك   ١٣٩٦نوبت) در سال  ٤ماه (

ضريب همبستگي پيرسون براي دو متغير      ارائه شده است.
  ٠.٥٦پيوسته معدل كل و نمره نهايي آسكي دانشجويان مقدار  

بين اين  ست كه  ا  ) محاسبه شد و به اين معناP>  ٠.٠٠١با  (
دارد. وجود  متوسط  مثبت  مستقيم  رابطه  متغير  براي    دو 

هاي مورد بررسي به ترتيب آلفاي كرونباخ آزمون خرداد  آزمون
 ٠.٦٠و بهمن ماه    ٠.٧٥، آبان ماه  ٠.٧٦، مرداد ماه  ٠.٥٢ماه  

محاسبه گرديد. دامنه تغييرات آلفا در صورت حذف ايستگاه  
  ٠.٧١،  ٠.٥٦تا    ٠.٣٨به ترتيب در هر نوبت اجراي آزمون بين  

بود.  م  ٠.٦١تا    ٠.٥٣و    ٠.٧٥تا    ٠.٧١،  ٠.٧٦تا   طاي  ختغير 
اندازه به     (SEM)گيريمعيار  باليني  آزمون آسكي صلاحيت 
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جزئيات    ٠.٧٤و    ٠.٨٢،  ٠.٨٠،  ٠.٨١  ترتيب شد.  محاسبه 
محاسبه ضريب به  مربوط  بين    2R  اطلاعات  تمايز  و شاخص 

دوره متوالي در جدول    ٤هاي آزمون در  درجات براي ايستگاه
  ارائه شده است. ٢شماره 

در     ترتيب  به  آزمون    ٤دامنه ضريب دشواري  متوالي  دوره 
 تا   ٠.٧٢و    ٠.٩١تا    ٠.٦٢،  ٠.٨٨تا    ٠.٢١،  ٠.٩٣تا    ٠.٦٨برابر  
بود. اطلاعات مربوط به ضريب دشواري و ضريب تميز    ٠.٩٦

ارائه    ٣هر يك از ايستگاه هاي آزمون آسكي در جدول شماره  
 شده است.

  بحث 
هاي متعددي براي ارزيابي صلاحيت باليني دانشجويان  روش

از جمله روش ارزيابي متداول، آزمون عيني  وجود دارد.  هاي 
- . در اين مطالعه شاخص)٤(ساختارمند باليني (آسكي) است  

اي سايكومتريك آزمون آسكي صلاحيت باليني دانشجويان  ه
سال   در  تهران  پزشكي  علوم  دانشگاه  در  در    ١٣٩٦پزشكي 

ها مورد بررسي  سطح كل آزمون و در سطح هر يك از ايستگاه
  قرار گرفت.  

به منظور بررسي ثبات دروني آزمون و كيفيت هر ايستگاه،    
آلفاي كرونباخ محاسبه شد كه در نوبت اول اجراي آزمون، از  

هاي بعدي برخوردار بود. تري در مقايسه با نوبتي پاييني پايا
پايايي  مورد  در مطالعه مروري كه توسط برانيك و همكاران در  

مقاله مورد بررسي قرار گرفت و ميانگين    ٣٩آسكي انجام شد،  
. وجود  )٣١(دست آمد ه  ب  ٠.٦٦آلفاي كرونباخ به صورت كلي  

تعداد   افزايش  قبيل  از  افزايش  ايستگاهعواملي  آزمون،  هاي 

ها و مدت  يك از ايستگاه  مدت زمان اختصاص داده شده به هر
ثيرگذار است  أزمان كل آزمون بر كسب پايايي بالاتر آزمون ت

هاي صلاحيت باليني دانشگاه  رسد در آزمون . به نظر مي)٣١(
با افزايش تعداد ايستگاه ها  ها و همچنين طراحي ايستگاهما، 

نتيجه   در  كرونباخ  آلفاي  شاخص  آزمون،  بلوپرينت  طبق  بر 
ايستگاه تعداد  ميافزايش  افزايش  مرتاض ها  مطالعه  در  يابد. 

. به صورت كلي  )١٥(ييد شد  أهجري و همكاران اين موضوع ت 
رابطه    نشان دهنده  ٠.٥متوسط يعني بالاي    2Rمقدار شاخص  

. در مطالعه  )٢(ليست است  منطقي بين نمرات گلوبال و چك 
ايستگاه در  شاخص  اين  سه  ما،  در  ماه  خرداد  آزمون  هاي 

هاي بعد از واكسيناسيون)، درد قفسه  ايستگاه اطفال (توصيه
  ٠.٣٣و    ٠.٤٢،  ٠.٤٤سينه و تعبيه لوله بيني معدي به ترتيب  

بود. به عبارت ديگر برخي از  بود كه از حد مطلوب پايين تر 
علي چكدانشجويان  نمره  اينكه  داشتند،  رغم  خوبي  ليست 

   بخش نبود و برعكس.در ارزيابي گلوبال رضايتوضعيت آنها  
تواند نشان دهنده عدم درك صحيح آزمونگر از له ميأاين مس

در چك  مشكل  يا  عملكرد  كلي  شده  ارزيابي  طراحي  ليست 
طراح چك  ودهب و  آزمونگر  برداشت  تفاوت  از  ناشي  و  ليست 

هاي  رسد در آزمون. به اين منظور به نظر مي)٢(شده باشد  
مي ديگر  برنامهمشابه  ارائه  طريق  از  توانمندسازي  توان  هاي 

بازنگري چك  ارزيابان و همچنين  به  ليستبراي  ارزيابي  هاي 
  كرد.ها كمك  در ايستگاه 2Rبهبود شاخص  

 
 
 

  
  متوالي  نوبت ٤اطلاعات مربوط به معدل كل و نمره نهايي آزمون صلاحيت باليني در : ١جدول  

 ماه 

  انحراف معيار   ميانگين   حداقل نمره   حداكثر نمره   كنندگان تعداد شركت آزمون 

داد 
خر

 

  نمره نهايي آزمون آسكي  
٦٧  

٠.٨٧  ١٥.٦٦  ١٢.٧٢  ١٧.٢٢  

  ١.١٩  ١٦.١٧  ١٣.٣٨  ١٨.٦٨  معدل كل 

داد
مر

  

  نمره نهايي آزمون آسكي  
٨٠ 

١.٦٧  ١٥.٤٨  ١٢.٠٤  ١٨.٦٢  

  ١.٣٨  ١٦.٣٦  ١٣.٥٣  ١٨.٩٧  معدل كل 

ان
آب

  

  نمره نهايي آزمون آسكي  
٧٦ 

١.١٨  ١٥.٩١  ١٠.٧٩  ١٨.٧٩  

  ١.١٧  ١٦.٥٧  ١٣.٩١  ١٨.٥٤  معدل كل 

من
به

  

  نمره نهايي آزمون آسكي  
١٠٤ 

١.٠٩  ١٧.١٦  ١٢.٣٣  ١٩.٢٥  
  ٠.٩٦  ١٦.٤٨  ١٤.٠١  ١٨.٩٦  معدل كل 

  

  1401 پاييز ،3دوره دوم، شماره  ،119شماره  ،45هاي ويژه ايران / سال مجله انجمن آنستزيولوژي و مراقبت
  سرصفحه براي تمام صفحات زوج

  

  دكتر كمال فاني/  گفتاري پراكنده در باب علم شريف بيهوشي

   3-4صفحات 

 و همكاران زينب غفاري... / بررسي  روند تغييرات كيفيت آزمون عيني ساختارمند باليني براي

  5-13صفحات 

  و همكاران پور اقدمليمهسا جل... / مطالعه اثرات احتمالي ناشي از بيهوشي كوتاه مدت و بلند مدت كتامين بر

  14-26صفحات 

  دكتر شهرام شكوهي... / ناشي ازبررسي اثر پيشگيري گاباپنتين در خارش 

  27-34صفحات 

و همكاران فاطمه حيدري... / شناسايي بيماران و دسترسي سريع به اطلاعات باليني بيمار در برايبند هوشمند چطراحي م  

  35-39صفحات 

  و همكاران زهرا كمالي سيدبگلو... / هاي آموزشي ايمني بيمار بر ميزان خطاهاي ايمنيبررسي تأثير برنامه

  40-47صفحات 

  دكتر زهرا سيف... / وريدي و مقايسه اثربخشي دو رژيم داروئي تركيبي كتورولاك

48-54صفحات   
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  متوالي  نوبت  ٤هاي آزمون در  و تمايز بين درجات ايستگاه   R2ضريب آلفاي در صورت حذف ايستگاه، ضريب  : ٢جدول 

 
كه   رسيدند  نتيجه  اين  به  خود  مطالعه  در  همكاران  و  فولر 

سال    2Rشاخص   در  كه  ايستگاه  مقاديري    ٢٠٠٧سه  داراي 
از  پايين چك   ٠.٥تر  در  تغييراتي  اعمال  با  در  بود،  ليست 

. در ساير  )٣٢(استفاده مجدد سال بعد تغييرات مثبت داشتند  
هر  ايستگاه در  آزمون  ٤ها  برگزاري  شاخص  نوبت  اين  ها 

  مطلوب بود.  
در     تميز،  ضريب  نظر  جمله  آزمون از  از  محور  معيار  هاي 

اكثر   به  فراگيران  اكثر  كه  است  انتظار  مورد  آسكي  آزمون 

الات به درستي پاسخ دهند، بنابراين دور از انتظار نيست  ؤس
. در سه آزمون  )٢(الات چندان بالا نباشند  ؤكه ضريب تميز س

هايي با مقدار صفر و منفي  خرداد و مرداد و آبان ماه ايستگاه
در مورد ايستگاه پوست كه در هر سه    به ويژه وجود داشتند،  

مي منفي  تميز  ضريب  تحليل  در  بود.  منفي  به  دوره  توان 
چك  در  ايستگاهمشكل  بودن  ليست  مبهم  مربوطه،  هاي 

ايستگاه ارزيابان  سناريوهاي  ارزيابي    براي ها، و تجربه ناكافي 
  عملكرد دانشجويان در آن ايستگاه اشاره كرد.  

  

داد
خر

  

نمره آلفا    ايستگاه
درصورت  

  حذف ايستگاه 

ضريب 
2R 

بين  تمايز 
  ات درج

داد 
مر

  

نمره آلفا درصورت    ايستگاه
  حذف ايستگاه 

ضريب 
2R 

تمايز بين  
  درجات 

  ٨٢/١  ٨٤/٠  ٧٦/٠  روانپزشكي 
  ٥٣/١  ٨٥/٠  ٧٣/٠  نورولوژي 

  ٤١/١  ٨٠/٠  ٧٤/٠  رتوپدي ا
  ٤٣/١  ٨٩/٠  ٧٣/٠  جراحي 
  ٦٢/١  ٨٨/٠  ٧٢/٠  بيهوشي 
  ٠٢/٢  ٩١/٠  ٧٥/٠  اورژانس 
  ٩٠/١  ٨٣/٠  ٧٤/٠  داخلي 
  ٩٦/١  ٨٢/٠  ٧٤/٠  اطفال 

  ٧٧/١  ٨٦/٠  ٧١/٠  زنان 
  ٥٤/١  ٠/.٨٧  ٧٣/٠  قلب 

  ٥٩/١  ٧٥/٠  ٧٤/٠  عفوني 

  

  ١٩/١  ٧٣/٠  ٥٢/٠  روانپزشكي 
  ١٧/١  ٧٥/٠  ٤٩/٠  نورولوژي 

  ٩٨/٠  ٧٨/٠  ٤٨/٠  رتوپدي ا
  ٨٢/٠  ٦١/٠  ٤٨/٠  اورولوژي 
  ٠٩/١  ٦٦/٠  ٣٨/٠  اورژانس 

  ٠٢/١  ٥٧/٠  ٥٦/٠  پوست 
  ٧٩/٠  ٤٤/٠  ٥٣/٠  اطفال 

  ٩٨/٠  ٥١/٠  ٤٦/٠  زنان 
  ٦٣/٠  ٣٣/٠  ٥٢/٠  معده -بينيگذاريلوله

  ١/١  ٦٩/٠  ٥٠/٠  فشارخون 
  ٢/١  ٤٢/٠  ٤٥/٠  درد قفسه سينه 

  - -    -  ٣٩/١  ٦٩/٠  ٥١/٠  اسپري 

ان 
آب

  

  ايستگاه
نمره آلفا  
درصورت  

  حذف ايستگاه 

ضريب 
2R 

تمايز بين  
  درجات 

ن
هم

ب
  

  ايستگاه
نمره آلفا درصورت  

  حذف ايستگاه 
ضريب 

2R 
تمايز بين  

  درجات 

  ٩٤/١  ٦٧/٠  ٥٧/٠  روانپزشكي   ٢٢/٢  ٦٣/٠  ٧٤/٠  روانپزشكي 
  ٢٠/١  ٧٢/٠  ٥٤/٠  رتوپدي ا  ٨١/١  ٨١/٠  ٧٢/٠  نورولوژي 

  ٨٨/٠  ٦١/٠  ٦٠/٠  اورولوژي   ٤١/١  ٨٤/٠  ٧٢/٠  رتوپدي ا
  ٧١/٠  ٥٣/٠  ٥٩/٠  جراحي   ٢٥/١  ٨٤/٠  ٧٢/٠  اورولوژي 
  ٧٩/١  ٨٨/٠  ٥٨/٠  اورژانس   ٣٧/١  ٨١/٠  ٧٣/٠  جراحي 
  ٤٨/١  ٨٤/٠  ٦٠/٠  ي بينحلق  گوش،  ٦٩/١  ٨٩/٠  ٧٣/٠  بيهوشي 
  ٦٧/١  ٨٩/٠  ٥٨/٠  بيهوشي   ٥٧/١  ٨٠/٠  ٧٢/٠    اورژانس 
  ٨٧/١  ٧٩/٠  ٥٣/٠  داخلي   ٧١/١  ٨١/٠  ٧٣/٠  داخلي 
  ٥٠/١  ٨٠/٠  ٥٩/٠  اطفال   ٨٧/١  ٨٧/٠  ٧١/٠  اطفال 
  ٢٣/١  ٦٦/٠  ٦١/٠  قلب   ٤٧/١  ٨٣/٠  ٧٣/٠  عفوني 

  ٤٨/١  ٨٢/٠  ٥٦/٠  چشم    -  -    -
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  نوبت متوالي   ٤ضريب دشواري و ضريب تميز هر ايستگاه آزمون در  : ٣جدول شماره  

نتايج حاصل از اين مطالعه نشان داد كه در آزمون دوره بهمن  
برگزاري جلسات مرور   از قبيل  از راهكارهايي  با استفاده  ماه 

- طراحي محتواي ايستگاهول  ؤي كه مس انداهمتايان توسط است 
برنامه همچنين  و  بودند  اثربخش ها  طراحي  براي  ريزي 

ايستگاه و  محتواي  افراد ضعيف  بين  افتراق  توانايي  هايي كه 
تميز   ضريب  داراي  ها  ايستگاه  تمامي  باشد،  داشته  را  قوي 

  بودند.  ٠.٩بالاي 
بر اساس نتايج حاصل از مطالعه ما، در آزمون آسكي خرداد    

بود،   باليني  صلاحيت  آزمون  برگزاري  دوره  اولين  كه  ماه 
ترين ضريب دشواري را داشت. يك  ايستگاه راديولوژي پايين

روتيشن   آموزش  كه  است  آن  موضوع  اين  براي  تفسير 
ماهه   يك  دوره  صورت  به  كارآموزي  مقطع  در  راديولوژي، 

برگزار مي تهران  پزشكي  علوم  دانشگاه  در  در  فشرده  و  شود 
در   كارروزي  دوره  كه  بخش  موردطول  باليني  مختلف  هاي 

نزديك به زمان برگزاري آزمون صلاحيت باليني است، آموزش  

نمي ارائه  ميراديولوژي  موضوع  اين  عملكرد  شود.  بر  تواند 
ت راديولوژي  ايستگاه  در  جداي أدانشجويان  باشد.  از    ثيرگذار 

تواند  آن، بر طبق مطالعات اولين بار برگزاري يك آزمون، مي
مهارت يادگيري  تقويت  اثر  بر  طريق  از  دانشجويان  هاي 

آزمون در  آزمون  تآموزشي  آسكي  بعدي  باشد  أهاي  ثيرگذار 
رود  به علاوه در آزمون آسكي صلاحيت باليني انتظار مي  .)٣٣(

هاي آموزشي و انجام  كه دانشجويان با شركت فعال در كلاس
باليني   پروسيجرهاي تشخيصي و درماني طي دوره آموزشي 

به كسب مهارت اخذ شرح  بتوانند  نحوه  قبيل  از  باليني  هاي 
برسند. از طرف ديگر با توجه به آنكه  حال، معاينه فيزيكي و ...  
ايستگاه محتواي  آزمون  طراحي  بلوپرينت  بر  منطبق  نيز  ها 

رود در آزمون آسكي حاضر  شود، بنابراين انتظار ميانجام مي
كه به صورت معيار محور برگزار شده است، اكثر دانشجويان  

هاي مختلف  هاي ارائه شده در بخشبتوانند منطبق با آموزش
هاي آزمون آسكي عملكرد قابل  ، بتوانند در اكثر ايستگاهباليني

داد
خر

  

  ضريب تميز   ضريب دشواري   ايستگاه

داد 
مر

  

  تميز ضريب   ضريب دشواري   ايستگاه
  -٠٧/٠  ٧٥/٠  روانپزشكي

  ٢٣/٠  ٧١/٠  نورولوژي 
  ٠  ٨٨/٠  رتوپدي ا

  ٠  ٨٧/٠  جراحي 
  ٠  ٨٠/٠  بيهوشي 
  ٤٨/٠  ٦٧/٠  اورژانس 
  ٢٣/٠  ٧٧/٠  داخلي 
  ٣٢/٠  ٧٣/٠  اطفال 

  ٦٤/٠  ٦٧/٠  زنان 
  ٣٤/٠  ٧٦/٠  قلب

  ١٧/٠  ٧٣/٠  عفوني 
  

  ٥/٠  ٦٨/٠  روانپزشكي
  ٠  ٨١/٠  نورولوژي 

  ٠  ٨٥/٠  رتوپدي ا
  ٥/٠  ٨٢/٠  اورولوژي 
  ٠  ٩٢/٠  اورژانس 

  -٠٢/٠  ٧٢/٠  پوست 
  ٠  ٨٨/٠  اطفال 

  ٠  ٧١/٠  زنان 
  ٠  ٩٣/٠  معده -بينيگذاريلوله

  ٠  ٨٣/٠  فشارخون 
  ٠  ٨٣/٠  درد قفسه سينه 

  ٥٢/٠  ٢١/٠  راديولوژي     ٠٤/٠  ٧٦/٠  اسپري 

ان 
آب

  

  ضريب تميز   ضريب دشواري   ايستگاه

ن
هم

ب
  

  ضريب تميز   ضريب دشواري   ايستگاه 

  ٩٨/٠  ٧٢/٠  روانپزشكي  ٥١/٠  ٦٦/٠  روانپزشكي
  ١  ٩١/٠  رتوپدي ا  ٥٩/٠  ٦٣/٠  نورولوژي 

  ١  ٩٤/٠  اورولوژي   ١٢/٠  ٩١/٠  رتوپدي ا
  ١  ٩٦/٠  جراحي   ٠  ٨٩/٠  اورولوژي 
  ٩٤/٠  ٨٣/٠  اورژانس   ٠  ٩١/٠  جراحي 
  ١  ٩١/٠  گوش، حلق و بيني  ٣٣/٠  ٧٧/٠  بيهوشي 
  ٩٦/٠  ٨١/٠  بيهوشي   ١٢/٠  ٨٥/٠    اورژانس 

  1401 پاييز ،3دوره دوم، شماره  ،119شماره  ،45هاي ويژه ايران / سال مجله انجمن آنستزيولوژي و مراقبت
  سرصفحه براي تمام صفحات زوج

  

  دكتر كمال فاني/  گفتاري پراكنده در باب علم شريف بيهوشي

   3-4صفحات 

 و همكاران زينب غفاري... / بررسي  روند تغييرات كيفيت آزمون عيني ساختارمند باليني براي

  5-13صفحات 

  و همكاران پور اقدمليمهسا جل... / مطالعه اثرات احتمالي ناشي از بيهوشي كوتاه مدت و بلند مدت كتامين بر

  14-26صفحات 

  دكتر شهرام شكوهي... / ناشي ازبررسي اثر پيشگيري گاباپنتين در خارش 

  27-34صفحات 

و همكاران فاطمه حيدري... / شناسايي بيماران و دسترسي سريع به اطلاعات باليني بيمار در برايبند هوشمند چطراحي م  

  35-39صفحات 

  و همكاران زهرا كمالي سيدبگلو... / هاي آموزشي ايمني بيمار بر ميزان خطاهاي ايمنيبررسي تأثير برنامه

  40-47صفحات 

  دكتر زهرا سيف... / وريدي و مقايسه اثربخشي دو رژيم داروئي تركيبي كتورولاك

48-54صفحات   
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  1401 پاييز ،3دوره دوم، شماره  ،119شماره  ،45هاي ويژه ايران / سال مجله انجمن آنستزيولوژي و مراقبت
  سرصفحه براي تمام صفحات زوج

  

  دكتر كمال فاني/  گفتاري پراكنده در باب علم شريف بيهوشي

   3-4صفحات 

 و همكاران زينب غفاري... / بررسي  روند تغييرات كيفيت آزمون عيني ساختارمند باليني براي

  5-13صفحات 

  و همكاران پور اقدمليمهسا جل... / مطالعه اثرات احتمالي ناشي از بيهوشي كوتاه مدت و بلند مدت كتامين بر

  14-26صفحات 

  دكتر شهرام شكوهي... / ناشي ازبررسي اثر پيشگيري گاباپنتين در خارش 

  27-34صفحات 

و همكاران فاطمه حيدري... / شناسايي بيماران و دسترسي سريع به اطلاعات باليني بيمار در برايبند هوشمند چطراحي م  

  35-39صفحات 

  و همكاران زهرا كمالي سيدبگلو... / هاي آموزشي ايمني بيمار بر ميزان خطاهاي ايمنيبررسي تأثير برنامه

  40-47صفحات 

  دكتر زهرا سيف... / وريدي و مقايسه اثربخشي دو رژيم داروئي تركيبي كتورولاك

48-54صفحات   

قبول داشته باشند و بدين ترتيب ضريب دشواري اين نوع از  
باشد  آزمون نزديك  يك  عدد  به  در  )٣٤(ها  ما  مطالعه  در   .

هاي مختلف آزمون از نوبت اول به نوبت چهارم، ضريب  ايستگاه
ايستگاه نزديك دشواري  يك  سمت  به  مي ها  اين  تر  شود. 

تواند به دليل اثرات آموزشي حاصل از آزمون براي  موضوع مي
هاي آموزشي براي آموزش  دانشجويان، ارائه بازخورد به گروه

ند  ها ضعف عملكردي دارمواردي كه دانشجويان در آن حوزه
  ها باشد.  تر ايستگاهو همچنين طراحي اثربخش
براي    همچنين در مطالعه ما، ضريب همبستگي پيرسون 

دو متغير پيوسته معدل كل و نمره نهايي آسكي دانشجويان  
ترتيب  نشان بدين  بود.  متوسط  مثبت  ارتباط  دهنده 

دانشجوياني كه معدل كلي بالاتري طي دوره آموزشي كسب  
كرده بودند، در آزمون آسكي انتهاي دوره پزشكي نيز از نمره  

راستا است  با ساير مطالعات هم  كل بالاتري برخوردار بودند كه
با اين حال، معدل كل دانشجويان، تحت ت)٣٥( ثير عوامل  أ. 

بيني مختلفي قرار دارد و ممكن است متغير خوبي براي پيش
علاوه،  به  نباشد.  دانشجويان  باليني  صلاحيت  آزمون  نمره 

عمدتاً  دانشجويان  كل  عملكرد    معدل  ارزيابي  بر  متمركز 
آزمون در  آزمون  دانشجويان  كه  حالي  در  است،  تئوري  هاي 

باليني   عملكرد  بر  مبتني  آزمون  باليني يك  .  استصلاحيت 
توان انتظار داشت كه همبستگي قوي بين اين دو  بنابراين مي

آزمون   همبستگي  بررسي  منظور  اين  به  نباشد.  بالا  آزمون 
هاي مشابه باليني، بتواند معرف  صلاحيت باليني با ساير آزمون

  همبستگي بين نمرات دانشجويان در دو آزمون باشد. 
تغييرات   روند  بررسي  مطالعه،  قوت  نقاط  جمله  از 

هاي  دوره برگزاري متوالي آزمون  ٤هاي مورد نظر طي  شاخص

ي  تنها  بررسي  جاي  به  باليني،  صلاحيت  از    ك آسكي  دوره 
هاي مطالعه استفاده از عدد ثابت  آزمون بود. يكي از محدوديت

ها بود، در صورتي كه   عنوان حد نصاب قبولي ايستگاهه  ب  ١٠
هاي ديگري از جمله رگرسيون مركزي،  اگر حد نصاب با روش

آنگوف تعديل يافته و... محاسبه شود، قضاوت ردي و قبولي  
تر خواهد بود. در اين مطالعه تفسير  افراد بر اساس آن دقيق

مبتني  تمام شاخص و  تست كلاسيك  نظريه  اساس  بر  بر  ها 
توانشاخص بر اساس  بود نه  با آزمون  هاي  منديهاي مرتبط 

و تئوري    ٣جواب   -   خاص فرد آزمون دهنده كه در تئوري سوال
  . )٣٦(مورد توجه قرار گرفته است   ٤تعميم پذيري 

  

  گيري نتيجه
پس تحليل  نوبتضرايب  در  آسكي  اجرا  آزمون  مختلف  هاي 

به  مي يادگيري  تواند  بر  آزمون  اجراي  آموزشي  اثرات  دليل 
ايستگاه طراحي  كيفيت  بهبود  و  كند.  دانشجويان  تغيير  ها 

شاخص آزمونمحاسبه  با  متناسب  سايكومتريك  هاي  هاي 
ايستگاه تحليل  براي  عملكرد  بر  كل  مبتني  تحليل  نيز  و  ها 

نقاط مثبت    موردآزمون قابل اجرا است و اطلاعات مفيدي در  
گذارد كه براي ارائه راهكارهاي  و منفي آزمون در اختيار مي 

  اصلاحي حائز اهميت است. 
محققان بدين وسيله مراتب تقدير و تشكر    :تشكر و قدرداني 

مهارت مركز  كاركنان  كليه  از  را  دانشكده  خود  باليني  هاي 
كه در جمع داشتند،  پزشكي  نهايت همكاري  اطلاعات  آوري 

  دارند.  اعلام مي
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ABSTRACT 
Introduction: Considering that in recent years the clinical competency test is performed to measure the performance 
of medical students before graduation, it is necessary to study its psychometric properties in order to make managerial 
decisions to hold a valid and reliable test. 
 
Materials and Methods: In this retrospective study, all medical students of Tehran University of Medical Sciences 
who participated in the clinical competency test during the academic year 2017-2018 were included in the study. 
Participants' scores and the total score of the OSCE test were collected and analyzed separately for each station. In 
order to evaluate the quality of OSCE, Difficulty Index, Discrimination Index, R2 and differentiation of degrees were 
calculated using SPSS software. The reliability of the test was determined using Cronbach's alpha. The correlation 
between the total grade point average of the students was calculated by the final OSCE score. 
 
Results: 772 interns were included in the study in the form of 4 courses of competency test. The value of R2 for each 
test is 0.33 to 0.78%, 0.75 to 0.91%, 0.63 to 0.90%, 0.53 to 0.89%, respectively. The Cronbach's alpha test was 
obtained from 0.52 to 0.76. The range of Discrimination Index for each test was equal to -0.02 to 0.52, -0.09 to 0.64, 
-0.05 to 0.64, and 0.94 to 1 respectively. The range of Difficulty Index for each test was 0.68 to 0.93 and 0.21 to 0.88, 
0.62 to 0.91, and 0.72 to 0.96, respectively. The correlation coefficient between the total grade point average and the 
final OSCE score was calculated to be 0.56 (P<0.001). 
 
Conclusion: The internal consistency of the tests was acceptable. The R-index varied at different test times at different 
stations. The range of Difficulty Index and Discrimination Index in different test times have changes that can be 
resulting from the educational effects of test implementation for students and improving the design quality of stations. 
There was a direct and positive relationship between students' GPA and OSCE final score based on Pearson correlation 
coefficient. 
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Introduction 

Performance evaluation of medical students is always 
considered as one of the most sensitive tasks facing 
educational institutions (1). For this purpose, medical 

education specialists have been searching for reliable 
methods to effectively evaluate the knowledge and 
clinical efficiency of students (2). A review of the 
evidence shows that despite the many methods of 
clinical evaluation, usually the evaluation of students 




