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انتظار و افزایش د درمان، حصول پیامد بالینی موردسزایی در رونهگیری بالینی صحیح تاثیر بتصمیم :زمينه و هدف

 شواهدبرمبتنیرضایتمندی بیماران دارد که شناسایی فاکتورهای موثر بر آن امری ضروری در جهت آموزش پزشکی 

 باشد.می

دانشجوی پزشکی در دانشگاه علوم  45بر روی  1412تا مهر  1411از مهر  تحلیلی-وصیفیت این مطالعه :روش بررسي

ها باا  وری دادهآجمعدانشجویان،  از اخذ رضایت و ثبت اطلاعات دموگرافیک و تحصیلی. پسشدانجام پزشکی آبادان 

ساسس  انجاام شاد.    یپژوهشا  یو خودکارآماد  یلیتحص یخودکارآمد ،شواهدبرمبتنی یپزشکهای استفاده از پرسشنامه

 تحلیل شد.وتجزیه SPSS software, version 26 (SPSS Inc., Chicago, IL, USA)ها با استفاده از داده

صورت معناداری بیشتر از ( به13/181ی در دانشجویانی که سابقه پژوهش داشتند )پژوهش یخودکارآمد ها:يافته

ی پژوهشی و خودکارآمدی، لیتحص یخودکارآمد(. میانگین نمره 55/141) دانشجویانی بود که سابقه پژوهش نداشتند

میته تحقیقات دانشجویی داشتند در دانشجویانی که سابقه عضویت در ک شواهدبرمبتنیهای عملکرد درک ویژگی

 اهدشوبرمبتنیهای عملکرد درک ویژگیصورت معناداری بیشتر از دانشجویانی بود که سابقه عضویت نداشتند. به

در  (.>111/1P) ی داشتلیتحص یخودکارآمدو ( >15/1P) یپژوهش یخودکارآمدارتباط مستقیم و معناداری با 

ی نیز مشخص شد که دو متغیر ارتباط مستقیم و پژوهش یخودکارآمدی و لیتحص یخودکارآمدبررسی ارتباط میان 

 (.>111/1P) معناداری با یکدیگر دارند

فاو  باا   تاثیر دارد و تماام ماوارد    شواهدبرمبتنییلی و پژوهشی بر روی درک پزشکی خودکارآمدی تحص گيري:نتيجه

یاباد و  هاای پژوهشای بهباود مای    های دانشاجویی و انجاام فعالیات   آموزش به دانشجویان پزشکی و شرکت در کمیته

 شود. سبب بهبود کیفیت درمان در پزشکانتواند می

 .یخودکارآمد شجوی پزشکی،، دانشواهدبرمبتنی یپزشک :ليديك لماتك

 

 
در روند درمان، حصول  ییسزاهب ریتاث حیصح ینیبال یریگمیتصم

برآن دارد. علاوه مارانیب یتمندیرضا شیانتظار و افزامورد ینیبال امدیپ

 قرار   ریتاث را تحت ماریب یازهاین یبررس ،ینیبال  یریگمیتصم  ندیفرا

 
 یپزشک یو به عبارت کندمیراه حل کمک  نیه و به انتخاب بهترداد

 نیو مدبرانه از بهتر قین، دقئاستفاده مطم یبه معنا شواهدبرمبتنی

 نیتوان بهترب تا باشدمی مارانیتک بتک یشواهد موجود برا

 ییروش و راهکارها 1.ردیصورت گ مارانیب یبرا ینیبال یریگمیتصم

شود، یاستفاده م ینیبال یراهکارها یت بر اجراو نظار دیتول یکه برا

 مقدمه
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 یبررس 2.باشدمیآنها  یکننده اثربخشنییتع وبوده  یاتیح اریبس

دهد که پزشکان با وجود نگرش مثبت یمطالعات مختلف نشان م

از دانش استفاده  ینییهنوز در سطح پا شواهدبرمبتنی ینسبت به پزشک

امر  نیقرار دارند که ا واهدشبرمبتنی یپزشک یاز منابع اطلاعات

دهنده آن است که در استفاده پزشکان و متخصصان بهداشت و نشان

و  صیو منابع مرتبط با آن در تشخ شواهدبرمبتنی یدرمان از پزشک

آنها  نیدر ب شواهدبرمبتنیوجود دارد که مانع عملکرد  یدرمان، موانع

 3.شودیم

ه توجه کشوری است کدانشگاه از مهمترین ارکان پیشرفت هر 

ن اعضای هیات علمی داشت طلبد و این در گروشایانی را می

تدریس و نحوه آموزش مناسب با هزاره  های موردمتخصص در رشته

های حاکم بر رفتار علمی و سوم است. تعمیق و گسترش ارزش

تواند موجب افزایش التزام ای در همه سطوح دانشگاهی، میحرفه

و  و دانشجویان و اعتماد بیشتر جامعه به دانشگاهیاناجتماعی استادان 

از عوامل موثر  4.های پژوهشی شودسلامت ارتباطات علمی و فعالیت

توان به خودکارآمدی پژوهشی بر عملکرد پژوهشی دانشجویان می

آنها اشاره کرد. در واقع افزایش خودکارآمدی پژوهشی در دانشگاه 

 5.شودمیمختلف تحصیلی  هایباعث افزایش عملکرد در زمینه

تواند افزایش یابد که آنان نسبت نشجویان زمانی میخودکارآمدی دا

دهند درک درستی داشته باشند. خودکارآمدی بر به کاری که انجام می

کرد فرد تاثیر مطلوبی میزان علاقه، تلاش، پشتکار و در نهایت عمل

ایتمندی ، رضل شایستگی اجتماعیعنوان یکی از عوامداشته و به

های اجتماعی و هایی مانند ترسبر ترسیلی و کاری و غلبهتحص

یکی از مهمترین مفاهیم  5.کندمیترس از فناوری نقشی جدی ایفا 

مرتبط با خودکارآمدی باورهای مربوط به خودکارآمدی تحصیلی 

اش است. خودکارآمدی تحصیلی به قضاوت فرد راجع به توانایی

. شودمیواع تکالیف آموزشی طرح شده گفته برای سازمان و انجام ان

افراد با خودکارآمدی تحصیلی بالا در مقایسه با دانشجویان با 

خودکارآمدی تحصیلی پایینتر، اطمینان بیشتری دارند که بتوانند 

ح بالای خودکارآمدی تکالیف آموزشی را انجام بدهند. سطو

برای تکمیل به میانگین نمرات بالاتر و پایداری  تحصیلی، منجر

. دانشجویان با کارآمدی تحصیلی بالا، عملکرد و شودمیتکالیف 

توجه به اینکه آگاهی و به کارگیری با 5.سازگاری بهتری نیز دارند

تواند با میزان توسط دانشجویان پزشکی می شواهدبرمبتنیپزشکی 

تا کنون  و 8-12.ارتباط باشدخودکارآمدی پژوهشی و تحصیلی آنان در 

ی در ایران انجام نشده است، پژوهشگر این ااین زمینه مطالعهدر 

با  شواهدبرمبتنیمطالعه را با هدف تعیین ارتباط بین پزشکی 

خودکارآمدی تحصیلی و خودکارآمدی پژوهشی دانشجویان پزشکی 

 .دهدانجام می

 

 
ت که بر روی اس یمقطعتحلیلی از نوع –توصیفیمطالعه  کی این

از مهر آبادان  یدانشگاه علوم پزشک یرشته پزشک انیدانشجو هیکل

پس از اخذ کد اخلا  با شماره  1412تا مهر  1411

IR.ABADANUMS.REC.1400.132  از دانشگاه علوم پزشکی آبادان

دوره  یرشته پزشک انیدانشجو هیکل شامل ورود معیارهای. شد انجام

شامل  خروج معیارهای. صورت کامل بودهو تکمیل پرسشنامه ب ینیبال

و  مطالعه در مشارکت ادامه برای نارضایتی دانشجویان مهمان،

 . نامشخص و ناقص در نظر گرفته شد هایهای دارای دادهپرسشنامه

. در این مطالعه است شده داده نشان 1 شکل در مطالعه فلوچارت

پزشکی پژوهشگر پس از کسب مجوزهای لازم به دانشگاه علوم 

مشغول  انیو به شناسایی و انتخاب دانشجو کردآبادان مراجعه 

صورت تصادفی پرداخت. سسس در به یدر دانشکده پزشک لیتحصبه

 دانشجویانخصوص مطالعه و اهداف آن توضیحات لازم را به 

از آن پرسشنامه جهت تکمیل در اختیار پس ه نموده ویمنتخب ارا

نیاز به توضیحات  دانشجویاندی که . در موارگرفتقرار  دانشجویان

د، پژوهشگر توضیحات لازم شتنسوالات پرسشنامه دا بیشتر در مورد

قرار  Digi Surveyلینک پرسشنامه بر روی سامانه  کرد.ه یرا به آنها ارا

 ارسال شد.  دانشجویان شمارهگرفت و به

، ایتارسان مانند های پیامافزاردر پیامکی که پژوهشگر در نرم

ارسال کرد، اهداف مطالعه تشریح شده و  دانشجویان سروش و ... به

و  کلیک کردهنظر بر روی لینک مورد دانشجویاندر صورتی که 

ها آگاهانه آنرضایت منزلهبه، کردندمیپرسشنامه را تا انتها تکمیل 

ها با استفاده از داده .شددر نظر گرفته میجهت شرکت در مطالعه 

خودکارآمدی تحصیلی، خودکارآمدی  ،کیوگرافدمهای پرسشنامه

 . پرسشنامهشد یآورجمع شواهدبرمبتنیپژوهشی و پزشکی 

 ی،لیسن، جنس، ترم تحصمانند  یفرد عاتشامل اطلا دموگرافیک

 بررسيروش 
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منظور به .بودپژوهشگر برتر  و استعداد درخشان یدانشجو، معدل

توسط مور  ی کهاز پرسشنامه شواهدبرمبتنیهای عملکرد درک ویژگی

 طراحی شده است، استفاده شد.  1111و بنباست در سال 

باشد که با یک مقیاس لیکرت پنج گویه می 25این مقیاس دارای 

و هر ماده  شودمیای )کاملا مخالفم تا کاملا موافقم( سنجیده درجه

و  Ashktorabدر پژوهش  13.است پنجتا  یکدارای ارزشی بین 

نامه با آلفای کرونباخ و ضریب همبستگی همکاران پایایی این پرسش

دست آمده است که هب 58/1و  51/1 ترتیبدرون گروهی به

  14.دهنده پایایی این ابزار استنشان

های ها و نگرشبرای تشخیص و ارزشیابی باورها، توانمندی

 و همکاران Salehiپژوهشی دانشجویان از پرسشنامه خودکارآمدی 

گویه است، ابعاد  55مه که دارای پرسشنا ایناستفاده شد. 

پردازی، ی و تحلیلی، خودکارآمدی در مفهومخودکارآمدی آمار

خودکارآمدی در روش و اجرا، خودکارآمدی در پژوهش کیفی، 

ها و تبحرها نویسی، خودکارآمدی در مهارتخودکارآمدی در گزارش

ل پایایی کو همکاران  Salehiسنجد. و خودکارآمدی در اخلا  را می

دست به 15/1 آزمون را با ضریب آلفای کرونباخ سنجیدند که مقدار

  15آمد.

و همکاران در  Zajacovaپرسشنامه خودکارآمدی تحصیلی توسط 

و  تگویه اس 32این پرسشنامه دارای  .توسعه داده شد 2115سال 

میزان اعتماد دانشجو در ارتباط با یادداشت برداشتن، سوال پرسیدن، 

، استفاده از کامسیوتر و غیره را با مقیاس لیکرت پنج سلاتوجه در ک

سنجد و هر ماده دارای ارزشی می( خیلی کم تا خیلی زیاد)ای درجه

 باشدمیگذاری پرسشنامه به این صورت نمره است. پنجتا  یکبین 

های زیر پاسخ دهنده به هر یک از سوالات با جوابکه اگر پاسخ

پاسخ سوالات  خ را اخذ خواهد نمود کهنمره مربوطه به آن پاس ،بدهد

 نمره–)کم (،پنج نمره–خیلی کم(شامل  سوالاتو نمرات هر یک از 

 (یک نمره–زیاد )خیلی (،دو نمره–زیاد)، (سه نمره–)اطمینان (،چهار

خواد  151و حداکثر  32حداقل امتیاز ممکن نمود.  خواهد اخذ را

 .15بود
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روایی و پایایی  1312و همکاران در سال  Jamaliدر پژوهش 

. یید شده استااین حوزه ت پرسشنامه توسط اساتید و متخصصان

دست آمده به 51/1 یپایایی پرسشنامه از روش آلفای کرونباخ بالا

دست آمده به %11طور دقیق ضریب آلفای کرونباخ است که به

 15.است

 ,SPSS softwareها وارد ، دادهآوری اطلاعاتاز جمعپس

version 26 (SPSS Inc., Chicago, IL, USA)  شد. جهت آنالیز

معیار استفاده شد. از درصد فراوانی، میانگین و انحراف توصیفی از

Pearson correlation coefficient  و در صورت نیاز از معادل

ای بررسی بر Spearman's correlation coefficientناپارامتریک آن 

پرسشنامه و ابعاد مختلف آنها استفاده شد. جهت  سهبین ارتباط 

 استفاده Kolmogorov-Smirnov testها از داده نرمال بودنبررسی 

توجه به نقش برخی مخدوش گردید. همچنین در این مطالعه با

ها مانند دانشجویان استعداد درخشان و پژوهشگران برتر کننده

های مختلف این متغیرها انجام شد ذکور در لایهدانشجو، آنالیزهای م

 .انجام گردید Regression modelکه این کار با استفاده از 

 

 
بررسی قرار گرفتند.  دانشجوی پزشکی مورد 45این پژوهش در 

سال بود. از  85/25±34/1مطالعه برابر با میانگین سن دانشجویان مورد

دارای جنسیت پسر و  (%2/52نفر ) 28مطالعه نیز جوی مورددانش 45

نفر  28همچنین مشخص شد که  ( دختر بودند.%8/35نفر ) 15

( از دانشجویان %1/48نفر ) 22ابقه پژوهشی بودند، ( دارای س2/52%)

( %4/84نفر ) 38نشجویی عضو بودند و های تحقیقات دادر کمیته

 داشتند.ها را سابقه شرکت در ژورنال کلاب

ی، لیتحص یخودکارآمدهای مطالعه ما نشان داد که یافته

در  شواهدبرمبتنیهای عملکرد درک ویژگیی و پژوهش یخودکارآمد

. در (<15/1P) اساس سن ارتباطی نداشتندمطالعه بردانشجویان مورد

ی و پژوهش یخودکارآمدی، لیتحص یخودکارآمدمقایسه میانگین 

مطالعه بر در دانشجویان مورد شواهدبربتنیمهای عملکرد درک ویژگی

 . (<15/1P)اساس جنسیت نیز ارتباط معناداری مشاهده نشد 

ی، لیتحص یخودکارآمدهمچنین، در مقایسه میانگین 

در  شواهدبرمبتنیهای عملکرد درک ویژگیی و پژوهش یودکارآمدخ

ی اساس سال ورود نیز ارتباط معنادارمطالعه بردانشجویان مورد

 یخودکارآمد. اما مشخص شد که (<15/1P) مشاهده نگردید

صورت ی در دانشجویانی که سابقه پژوهش داشتند، بهپژوهش

معناداری بیشتر از دانشجویانی بود که سابقه پژوهش نداشتند 

 یخودکارآمد(. اما ارتباطی با P=11/1، 55/141در مقابل  13/181)

 یافت نشد شواهدبرمبتنیهای عملکرد درک ویژگیی و لیتحص

(15/1P>)  بندی سابقه در بررسی دانشجویان با گروه .(1)جدول

عضویت در کمیته تحقیقات دانشجویی مشخص شد که میانگین نمره 

جویانی که سابقه عضویت داشتند ی در دانشلیتحص یخودکارآمد

صورت معناداری بیشتر از دانشجویانی بود که سابقه عضویت به

درک (. همچنین P=112/1، 25/55در مقابل  52/55نداشتند )

جویانی که سابقه عضویت در دانش شواهدبرمبتنیهای عملکرد ویژگی

صورت معناداری بیشتر از دانشجویانی بود که سابقه داشتند به

(. همچنین P=133/1، 55/51در مقابل  4/58عضویت نداشتند )

بقه ی در دانشجویانی که ساپژوهش یخودکارآمدمشخص شد که 

صورت معناداری بیشتر از دانشجویانی بود که عضویت داشتند به

 (. >111/1P، 21/131در مقابل  81/213سابقه عضویت نداشتند )

 یخودکارآمدی، لیتحص یخودکارآمددر مقایسه میانگین 

در دانشجویان  شواهدبرمبتنیهای عملکرد درک ویژگیی و پژوهش

ها نیز ارتباط معناداری ل کلاباساس شرکت در ژورنامطالعه برمورد

های عملکرد درک ویژگی (.1)جدول  (<15/1P) مشاهده نشد

ی پژوهش یخودکارآمدارتباط مستقیم و معناداری با  شواهدبرمبتنی

(351/1=r  15/1وP< و )455/1) ی داشتلیتحص یخودکارآمد=r  و

111/1P< .) 

 یمدخودکارآی و لیتحص یخودکارآمددر بررسی ارتباط میان 

ی نیز مشخص شد که این دو متغیر ارتباط مستقیم و معناداری پژوهش

در بررسی  .(2)جدول ( >111/1Pو  r=514/1با یکدیگر دارند )

صورت گرفته میان سطح خودکارآمدی دانشجویان در حوزه مفهوم 

ها ارتباط پردازی و حوزه روش و اجرا نیز مشخص شد که این متغیر

توجه به (. همچنین باP=111/1کدیگر دارند )مستقیم و معناداری با ی

طح خودکارآمدی نیز مشخص گردید که میان س 2های جدول یافته

کیفی، اخلا ،  پژوهشهای آماری و تحلیلی، دانشجویان در حوزه

ها ارتباط مستقیم و معناداری وجود ها و تبحرنویسی، مهارتگزارش

 (.2)جدول ( >111/1Pدارد )

 هايافته
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 676تا  666 ،9 ، شماره81، دوره 1042 آذری تهران، كی، دانشگاه علوم پزشكده پزشكمجله دانش

 

 مطالعههاي مورداساس پرسشنامهبردر  جوياندر دانش رهايمتغ يو همبستگ يفيتوص ليتحلوهيتجز: 1جدول 

 متغير
رانحراف معيا±ميانگين  

)درصد( تعداد  

 Pانحراف معيار يا ±ميانگين

اهدشوبرمبتنيپزشكي   خودكارآمدي تحصيلي خودكارآمدي پژوهشي 

122/1 1/34±25/85 سن )سال(  215/1-  185/1-  

P  1/884* 1/155* 1/22* 

 جنسيت
28(%2/52) پسر  53/45±11/35 181/53±54/55 58/32±21/35 

15(%8/35) دختر  55/14±15/31 154/55±51/8 51±28/25 

P  1/143** 1/281** 1/515** 

 سال ورود 

1314 (4/4%)2  55/1±5/15 221/5±21/12 83/1±28/28 

1315 (1/11%)41  51/35±12/15 155/53±51/55 58/11±23/11 

1315 (4/4%)2  52/1±18/38 151/8±58/11 52/1±1/41 

P  1/828*** 1/448*** 1/548*** 

 سابقه پژوهش
15(%8/35) ندارد  58/55±15/38 141/55±54/53 55/5±18/55 

28(%2/52) دارد  52/15±1/55 181/13±53/14 51/12±25/15 

P  1/158** 1/11** 1/888** 

 هايعضويت در كميته

وييدانشج  

23(%1/51) ندارد  55/25±12/15 131/21±53/24 51/55±15/52 

22(%1/48) دارد  55/52±1/14 213/81±43/24 58/4±25/84 

P  1/112** < 1/111** 1/133** 

 شركت در ژورنال كلاب
5(%5/15) ندارد  54/14±11/23 143±53/55 58/42±21/14 

38(%4/84) دارد  52/51±11/84 155/12±58/1 51/5± 22 /52 

P  1/32** 1/222** 1/812** 

*Correlation test (Null hypothesis: ρ = 0), **Mann-Whitney-U test, ***Kruskal-Wallis test 

 

 
را با  یتواند پزشکانیموفق م یدانشگاه ستمیس کی

اهد شو افتنی یبرا یکاف یقاتیتحق ییو توانا ینیبال یهاتیصلاح

آموزش دهد. پژوهش نقش  مارانیه خدمات به بیارا ومعتبر و به روز 

در  یو گسترش خدمات علم یآموزش یندهایدر بهبود فرآ ییسزاهب

در حوزه پژوهش، باورها و  ماز موضوعات مه یکی 18.جامعه دارد

 یبرا 11.آنهاست یخودکارآمد در مورد ژهیومحقق به یهانگرش

ها آن مهارت یها و اعتقاد به اجرارتثر، کسب مهاوعملکرد م

محقق  کیاعتماد  )RSE( یپژوهش یخودکارآمد 21و21.است ازینمورد

 یرهایمتغ 22.مطالعه خاص است کیانجام  یخود برا ییبه توانا

 نیب 23.پژوهش دارند یوربر بهره یتوجهقابل ریثات حققم

ارد. و اضطراب محقق رابطه معکوس وجود د یپژوهش یخودکارآمد

محقق کمتر باشد، اضطراب آنها  کیدر  یپژوهش یخودکارآمدچه هر

 کی یبرا گر،ید ی. از سوشودمی شتریب قاتیو انجام تحق یدر طراح

 اریبس قیبا تحق طمرتب یهایی، تواناشواهدبرمبتنیبهتر و  ینیعمل بال

هم مرتبط دو عامل با  نیرسد ایبه نظر م ،نیمهم است. بنابرا

طور که در مطالعه ما مشخص گردید، یک ارتباط همان 25و24.باشند

وجود  شواهدبرمبتنیو پزشکی  یپژوهش یخودکارآمدمعناداری میان 

 ارتباط خطی و مستقیم است. دارد که این

 بحث
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 مطالعه در دانشجويان پزشكي مورد عوامل نيب (ρ) رمنياسپ يهمبستگ بيضر: 2جدول 

*51/1P<  111/1**وP< 

 
 شیافزا یبرا یراه (EBM) شواهدبرمبتنیاز طرفی پزشکی 

 یو اخلاق تیفیک با من،یطب ا یبرا مارانیمراقبت و درمان ب تیفیک

شواهد موجود  نیبهترشواهد برپزشکی مبتنی تر،قیطور دقبه 15.است

 یریگمیرا در تصم ماریب حاتیروز، تخصص پزشک و ترج و به

 11.کندیثر از آن استفاده موطور مو به کندیادغام م ینیبال

ی و هشپژو خودکارآمدی تیو اهم شواهدبرمبتنیپزشکی 

 ریثات یهمچنان بر آموزش و عملکرد پزشکخودکارآمدی تحصیلی 

تفکر  لیتسه یرا برا یابتکارات درس دیبا یپزشک انیگذارد. مربیم

در  یپژوهش یهامهارت یکاف یریکارگهو بهبود شانس ب یانتقاد

قبلا نشان  همانطور که 21.کنند یو فراتر از آن طراح یاریمقاطع دست

و  نییبا درآمد پا یدر کشورها یاکثر اقدامات پزشک ،شده استداده 

ممکن  یهاو راه زانیدرک م ن،یبنابرا 25.ستین شواهدبرمبتنی ،متوسط

شواهد برپزشکی مبتنیو  ی، تحصیلیپژوهش یهابهبود مهارت یبرا

مطالعه  نیاست. چند یضرور ماریمراقبت از ب تیفیک شیافزا یبرا

و نگرش را  یوانع، آگاهمشواهد برپزشکی مبتنیدر مورد  یقبل

از موانع  یکیموثر  قیتحق یهابا روش ییآشناکردند. عدم یابیارز

و  قیتحق تیاهم رغمیعل 25و25و23.بودشواهد برعملکرد مبتنی یاصل

 انیدر دانشجو یمطالعات قبل ،یپزشک درشواهد برعملکرد مبتنی

ی له پرستاررشته مرتبط، از جم ای چکشامل حجم نمونه کو یپزشک

  25-31.بود

 یپژوهش یخودکارآمد نیب یمیمستق یدر مطالعه حاضر همبستگ

 انیبدان معناست که دانشجو نیوجود دارد. اشواهد برپزشکی مبتنیو 

 یشتریب نانیخود اطم قیمرتبط با تحق یهاییکه به توانا یپزشک

 طیدر مح یشتریبشواهد برپزشکی مبتنیکنند که از یمدارند، ادعا 

تر شواهد به روز را آسان افتیکنند. آنها دریاستفاده م مارستانیب

 قاتیتحق جینتا نیب یممکن است شکاف فعل یهمبستگ نی. اننددایم

 نیا ،یرا پر کند. همانند مطالعات قبل ندهیو عملکرد پزشکان آ یعلم

  31-33و25.شده است انیرابطه مثبت ب

های بوده و یا در کمیتهی قاتیپروژه تحق کیکه در جویانی دانش

و  شواهدبرپزشکی مبتنیدر  یبالاتر ازیشرکت کردند، امت دانشجویی

 خودكار 

آمدي 

 تحصيل

 خودكار

آمدي 

 يوهشپژ

آماري 

 تحليلي

مفهوم 

 پردازي

روش 

 و اجرا

پژوهش 

 كيفي

گزارش 

 نويسي

ها مهارت

 تبحرها
 اخلاق

 پزشكي

مبتني 

 برشواهد

خودكارآمدي 

 تحصيلي
1          

خودكارآمدي 

 پژوهشي
1/351* 1         

        1 **1/135 *1/354 آماري تحليلي

       1 **1/542 **1/851 1/223 پردازيمفهوم

      1 **1/825 **1/558 **1/811 *1/334 روش و اجرا

     1 **1/541 **1/531 **1/122 **1/881 *1/318 پژوهش كيفي

    1 **1/821 **1/535 **1/531 **1/115 **1/111 *1/351 گزارش نويسي

   1 **1/548 **1/555 **1/515 **1/851 **1/515 **1/855 *1/353 مهارتها تبحرها

/1 اخلاق 282  1/851** 1/848** 1/511** 1/511** 1/843** 1/558** 1/551** 1  

پزشكي 

 شواهدبرمبتني
1/455** 1/514** 1/552** 1/453** 1/451** 1/822** 1/511** 1/521** 1/583** 1 
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 676تا  666 ،9 ، شماره81، دوره 1042 آذری تهران، كی، دانشگاه علوم پزشكده پزشكمجله دانش

 

 کی شواهدبرپزشکی مبتنیکسب کردند.  یپژوهش یخودکارآمد

 یآموزش یهادوره یاست و برگزار یریادگیآموزش و مهارت قابل

که  یاز پزشک یگری، مانند هر بخش دشودمیآن  رشیباعث پذ

مشاهده شده است که  34-38و21.دیآن را بهبود بخش ،با آموزشتوان یم

 جویاندانش یارتباط یهاییها و توانانگرش ،کردهایفعال رو یریادگی

-41.مرتبط باشد یتواند با خودکارآمدیم نهایبخشد. همه ایرا بهبود م

 یشخص قاتیانجام تحق ییاست که توانا یپزشکان ضرور یبرا 31

تواند به آنها یم نیرا داشته باشند. ا گرانید قاتیتحق یابیارز ایخود 

و  ینیدر استفاده بال یدرسترا به یعلم یهاشرفتیکمک کند تا پ

مطالعه  نیا در .کنند یمعرف ،هستند شواهدبرمبتنی شتریکه ب یاقدامات

بالا  یپزشک انیدانشجو نیدر بشواهد برپزشکی مبتنی رشیپذ زانیم

که سطح  یآمده از مطالعات قبل دستبه یهاهبا داد جینتا نیبود. ا

پزشکان  نیرا در بشواهد برپزشکی مبتنیو استفاده از  یآگاه نییپا

تواند یتفاوت مشاهده شده م 42و31و21و25.تدر تضاد اس دهد،ینشان م

شواهد برپزشکی مبتنیمختلف  یآموزش یهاکارگاه یبرگزار یابر

 یمتعدد نقش مهم یهادوره نین اباشد. داشت یکاف جویاندانش یبرا

 43.کندمی فایاشواهد برپزشکی مبتنی یو آگاه رشیپذ در ارتقا

 خودکارآمدی، شواهدبرمبتنیپزشکی  نیباند داده نشان یمطالعات قبل

 44و21.ردرابطه مثبت وجود داو خودکارآمدی تحصیلی  یپژوهش

ارتباط مثبت  بالاتر یلیبالاتر با عملکرد تحص ی پژوهشیخودکارآمد

. شودمی شواهدبرمبتنیو هر دوی این موارد سبب بهبود پزشکی  دارد

در تحصیل و پژوهش خود  ررتیگچشم ییکه به تواناجویانی دانش

  45و45.دارند یبهتر بالینیمعتقدند، عملکرد 

جنسیت و سن تاثیری بر که  در مطالعه حاضر نشان داده شد

 گر،ید یاز سوندارند.  شواهدبرمبتنیها و پزشکی ارآمدیخودک

Bierer در مطالعه خود نشان  یتیتفاوت جنس چیه نیز و همکاران

در نمرات  یداراتفاوت معن چیه زیمطالعات ن ریسا 45.ندادند

نشان  تیاساس جنسبر ها و پزشکی مبتنیخودکارآمدی

اما برخی مطالعات نشان دادند که تفاوت معناداری  41و48و31و21.ندادند

 یهاطیتفاوت ممکن است به مح نیااساس جنسیت وجود دارد. بر

 یهاطیاز مح یمردان در برخ رایمختلف مرتبط باشد، ز یدانشگاه

نسبت به زنان  یشتریب تیو حما یریادگی یهافرصت یدانشگاه

های آموزشی را بیان کردند اما چند برخی دیگر این تفاوتهر 51.دارند

وجود  تیجنساساس برتفاوت  ،یقبل قاتیتحق یهمانند برخباز هم 

  52و51.نداشت

توان دریافت که دست آمده مینتایج بهبه توجهباگیری، نتیجه

آمدی تحصیلی و پژوهشی بر روی درک پزشکی خودکار

دانشجویان تاثیر دارد و تمام موارد فو  با آموزش به  شواهدبرمبتنی

دانشجویی و انجام  تحقیقات هایپزشکی و شرکت در کمیته

سبب بهبود تواند در نهایت مییابد و میپژوهشی بهبود  هایفعالیت

 شود.درمانی در پزشکان خدمات کیفیت 

 نییتع"این مقاله حاصل پایان نامه تحت عنوان : اریسساسگز

و  یلیتحص یبا خودکارآمد شواهدبرمبتنی یپزشک نیارتباط ب

در مقطع دکترای پزشکی  "یپزشک انیدانشجو یپژوهش یخودکارآمد

که با حمایت دانشگاه علوم  باشدمی 1381 و کد 1411در سال 

 .ده استپزشکی و خدمات بهداشتی درمانی آبادان اجرا ش
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Background: Correct clinical decision-making has a significant impact on the treatment 

process, achieving the expected clinical outcome and increasing patient satisfaction, 

and identifying the factors affecting it is essential for evidence-based medical 

education. This study aimed to determine the relationship between evidence-based 

medicine with academic self-efficacy and research self-efficacy of medical students. 

Methods: This descriptive analytical study conducted from October 2022 to October 

2023 on 45 medical students at Abadan University of Medical Sciences. After obtaining 

consent from the students and registering demographic and educational information, 

data collection was performed using evidence-based medicine, academic self-efficacy, 

and research self-efficacy questionnaires. Then data analyzed by descriptive statistics, 

Pearson correlation coefficient, Spearman correlation coefficient, and regression model 

in SPSS. 

Results: The findings of our study showed that research self-efficacy in students who 

had research experience (189.03) was significantly higher than students who did not 

have research experience (140.76).  In addition, the average score of academic and 

research self-efficacy and evidence-based medicine in students who had a history of 

membership in the student research committee was significantly higher than students 

who did not have a history of membership. Finally, it was found that evidence-based 

medicine had a direct and significant relationship with research self-efficacy (r=0.361, 

P<0.05) and academic self-efficacy (r=0.457, P<0.001). In examining the relationship 

between academic self-efficacy and research self-efficacy, it was also found that these 

two variables have a direct and significant relationship with each other (r=0.714, 

P<0.001). As well as, there was no significant relationship between academic self-

efficacy, research self-efficacy, and understanding the characteristics of evidence-based 

practice with any of the variables of age, gender and entry year (P>0.05). 

Conclusion:  According to the obtained results, it can be concluded that academic self-

efficacy and research self-efficacy have an effect on evidence-based medicine, and all 

of the above can be improved by teaching  medical students to participate in student 

research committees and doing research work. In this way, it improves the quality of 

treatment in doctors. 
 

Keywords: evidence based medicine, medical student, self-efficacy. 
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