
 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ی پور رودبارنیمعصومه عابدمسئول: نویسنده 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 بررسی برای «فهرست مشارکت دانشجویان دانشگاه» ابزار سنجیروان

ایه مقطع علوم پ دانشجویان رفتاری و انگیزشی شناختی، مشارکت میزان

 رشته پزشکی
 5پهر متانت ، س4یپور رودبارنیمعصومه عابد، 3امین حبیبی،  2 مریم اکبری لاکه، 1 سلیمان احمدی

 دانشیار گروه آموزش پزشکی، دانشکده مجازی، آموزش پزشکی و مدیریت دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی؛ -1

 رانیتهران، ا ران،یا یدانشگاه علوم پزشک ،یگروه آموزش پزشک ،یآموزش علوم پزشک قاتیمرکز تحق ،یگروه آموزش پزشک اریاستاد -2

، پزشکی شهید بهشتیگروه آموزش پزشکی، دانشکده مجازی آموزش پزشکی و مدیریت، دانشگاه علوم  ی،زشکاندیدای دکتری تخصصی آموزش پک-3

 تهران، ایران

 پزشکی شهید بهشتی، تهران، ایرانگروه آموزش پزشکی، دانشکده مجازی آموزش پزشکی و مدیریت، دانشگاه علوم  کارشناسی ارشد آموزش پزشکی، -4

 پزشکی؛ دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی تهران، تهران، ایراندانشجوی دکترای عمومی  -5
 

 یپور رودبارنیمعصومه عابد مسئول:نویسنده 

 چکیده:

 University Student ابزار است پرداخته مشارکت دانشجویان در امور آموزشی بررسی به جهانی سطح در که ابزارهایی از یکی

Engagement Inventory (USEI) مشارکت انگیزشی، حیطه سه در گویه 39 دارای و( 7/0 از بالاتر) مناسب پایایی و ییروا با 

جویان دانش مشارکت میزان بررسی برای شدهسنجیروان ابزاری پژوهش این ماحصل. باشدمی مشارکت رفتاری، مشارکت شناختی،

 سادگی، نظر از خبره نفر 15 توسط فرهنگی، تطبیق و ترجمه مراحل طی از پس استاندارد، لاتین پرسشنامه .است ایران پزشکی در

 از نفر 322 تعداد ای،خوشه تصادفی گیرینمونه روش از استفاده با سپس. گرفت قرار بررسی مورد وجود و ارتباط شفافیت، ضرورت

تشکیل  نفر را زن 230 داد،از این تع ای مورد پرسش قرار گرفتند.تهران جهت بررسی روایی سازه پزشکی علوم دانشگاه دانشجویان

 1/4 گریایحرفه های پرسشنامه، میانگیناند. در رابطه با مولفهسال قرار داشته 30تا  24دادند. از لحاظ سنی، افراد اکثرا در بازه سنی 

 ارتباط. بود (9/3 گینحضور در دانشگاه )میان به مربوط نمره ترینپایین ( و5/4 آرمان و اهداف آینده )میانگین بعد، باشد و بالاترینمی

پس از بررسی تحلیل عامل اکتشافی، تعدادی از عوامل و  .شد مشاهده مشارکت و بررسی مورد زیرمولفه 3 تمامی بین داریمعنی

 منض مانده در مرحله تحلیل عامل تاییدی، قرار گرفته است. پژوهششده خارج و سپس سوالات باقیسازیسوالات از پرسشنامه بومی

 کند.می رائها مقطع علوم پایه رشته پزشکی دانشجویان رفتاری و انگیزشی شناختی، مشارکت میزان بررسی را برای جی، ابزارسنروان

  پزشکی، ابزار، روانسنجی دانشجویان رفتاری، مشارکت انگیزشی، مشارکت شناختی، مشارکت های کلیدی:واژه

 مقاله اصیل
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  :مقدمه
 ردشوند، تخصص علمی و ر میتپیشرفته جوامعهرچه 

کند. پیشرفت علمی اهمیت بیشتری پیدا می جهینت
ترین متولیان این مسئله در تمامی جوامع، یکی از مهم

نهادهای آموزش عالی هستند که همواره در پی 
و  نداثرگذارروند که در پیشبرد این فرایند عواملی می

در حقیقت پیشرفت تحصیلی نسل جدید را تضمین 
(. یکی از ابعاد مهم در نظام آموزش عالی 1کنند )می

زیرا  ،کشور ما نیز پیشرفت تحصیلی دانشجویان است
د. باشهای سنجش کیفیت آموزشی مییکی از ملاک

لذا تحلیل و بررسی عوامل مؤثر بر پیشرفت تحصیلی 
ساز اخذ تصمیماتی شود که، کارایی تواند زمینهمی

های بهبود نظام نهدرونی را بهبود بخشیده و زمی
 (. 2آموزشی را فراهم سازد )

مند به امر پیش از سه دهه از زمانی که محققان علاقه
ایی ی خود برای شناستعلیم و تربیت در تلاش گسترده

عوامل مرتبط با پیشرفت تحصیلی، مفهوم مشارکت  را 
مشارکت دانشجویان  (.3) گذردمعرفی کردند می

 دانشجویان در تکالیف و طورکلی به مشارکت فعالبه
های آموزشی دانشگاهی اشاره دارد و عامل فعالیت

بینی پیشرفت تحصیلی دانشجویان مهمی برای پیش
-(. با استناد به مفهوم مشارکت دانشجویان می3است )

ی با یارویروتوان توضیح داد که دانشجویان به هنگام 
های آکادمیک چگونه رفتار، محیط دانشگاه و فعالیت

 (. 3کنند )حساس و فکر میا

ای چندبعدی و متشکل از مشارکت دانشجویان سازه
ابعاد رفتاری، شناختی و عاطفی است. این ابعاد 

وابط ها رفرایندهای مجزا از یکدیگر نیستند و بین آن

                                                           
4 Fredricks 

درونی و پویا برقرار است. بعد رفتاری مشارکت 
دانشجویان شامل تلاش، مداومت و مشارکت 

فعالیت آموزش آکادمیک، حضور در  دانشجویان در
یلی التحصدانشگاه و کسب اعتبار و نمرات کافی فارغ

( بعد 5و همکاران ) 4(. از نظر فردریکس4است )
های عاطفی و هیجانی انگیزشی مشارکت به واکنش

دانشجویان در کلاس و دانشگاه اشاره دارد. 
مند به حیطه انگیزش، مشارکت پژوهشگران علاقه

 مشاهدهقابلتحت عنوان حالات انگیزشی  عاطفی را
شوند های علمی خاص ایجاد میکه توسط فعالیت

اند. در این مفهوم بعد انگیزشی سازی کردهمفهوم
مشارکت به کیفیت انگیزش فرد نظیر شور و شوق، 

های علمی و علاقه و احساس لذت در طی فعالیت
 دهمچنین احساس و ارتباط عاطفی با دانشگاه و اساتی

نیز تعریف نمودند. بعد سوم مشارکت، بعد شناختی 
است و موضوع آن به اراده و خواست دانشجویان 

شود. این بعد اشاره دارد به اینکه دانشجو در مربوط می
 ها وکارگیری مهارتی بهمورد انجام تکالیف و نحوه

برای متبحر شدن در تکالیف  ازیموردنراهبردهای 
مطابق نظر مسالاچ و (. 6)کند درسی چگونه فکر می

 یبالا از آمادگ یهمکاران کارکنان با مشارکت کار
کنترل و حق انتخاب در کار، شناخت و  دار،یپا یکار

 طیبودن مح یتلاش، حس جمع یبرا یپاداش کاف
عادلانه و حس با مفهوم بودن کار  ریکار، تداب

 (.7) برخوردارند

ا و هاهدر کشور ایران با توجه به توسعه کمی دانشگ
توجهی به کیفیت و استانداردهای آموزشی، عدم کم

ی صورت یک مشکل اساسپیشرفت تحصیلی امروزه به
در جامعه علمی مطرح شده است و به تدریج تشدید 
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( محققان به گسترش و سنجش مفهوم 8شود )می
ند امشارکت دانشجویان علاقه دارند زیرا بر این عقیده

یلی ده مهم موفقیت تحصکنن بینیکه این سازه، پیش
امی توان گفت هنگدانشجویان است. بدین ترتیب، می

که دانشجویان فعالانه از طریق افکار، احساسات و 
اعمال و رفتار خود در امور دانشگاه و یادگیری دروش 

ها را افزایش دانشگاهی درگیر شده، این موفقیت آن
 با مرتبط پژوهشی متون (. بررسی1خواهد دارد )

بیشتر تحقیقات  دهد کهمی نشان دانشجویان کتمشار
 دو به کمتر و مشارکت شناختی ینهیدرزم شده انجام

شده  توجه ی مشارکت انگیزشی و رفتاریعنی گرید بعد
 منوال همین به تقریباً وضعیت نیز ما است. در کشور

و اطلاعات زیادی در خصوص میزان مشارکت  است
 نیست.   شناختی، انگیزشی و رفتاری در دست

های هدر این میان توجه به مشارکت دانشجویان دانشگا
علوم پزشکی از اهمیت خاصی برخوردار است.  چرا که 
اگر این دانشجویان دارای کیفیت تحصیلی خوبی 
نباشند به خاطر حساسیت شغلی و ارتباط مستقیم آنان 

 صورتبا سلامت افراد جامعه در آینده این مشکل به
نشان خواهد داد و پیامدهای آن قابل  حیاتی خود را

جبران نخواهد بود. مطالعات انجام شده در داخل 
این است که روند عدم پیشرفت تحصیلی  دهندهنشان

کی های پزشو یا افت تحصیلی دانشجویان در دانشگاه
هران  ت یعلوم پزشک( که البته دانشگاه 9مثبت است )

یدانی مطالعه م نیز از این رونده مستثنی نبوده و مطابق
اولیه انجام شده توسط محقق اساتید دانشگاه از 
موفقیت دانشجویان پزشکی این دانشگاه راضی نبوده 

                                                           
5 Content Validity  
6  Face Validity 

7  Construct Validity 

 قابلو از طرف دیگر اطلاعات و آگاهی کاملی و 
ی در خصوص مشارکت دانشجویان پزشکی در اعتماد

ابعاد شناختی، انگیزشی و رفتاری در این دانشگاه وجود 
 ندارد. 

ها یکی از مراحل مهم پژوهش بوده و دادهری آوجمع
وان تکه نیازمند استفاده از ابزارهای مناسب است. نمی

فراهم  یدقتکمهایی که با اعتمادی را از دادهنتایج قابل
ها باید از دادهآوری اند انتظار داشت. برای جمعشده

ابزار معتبر و مناسب بستر فرهنگی جامعه استفاده کرد 
بزار موجودی معتبر و پایایی که در بستر فرهنگی و یا ا

تدوین نشده را، ترجمه نمود. در  موردپژوهشجامعه 
غیر این صورت باید ابزار جدیدی طراحی کرد. طراحی 
و یا ترجمه ابزار الزاماتی دارد که عدم رعایت آن، دقت 

شده و نهایتاً نتایج آوری های جمعو صحت داده
نماید. بنابراین برای می ربط را مخدوشپژوهش ذی

طراحی، انتخاب یا ترجمه یک ابزار، توجه به کیفیت 
سنجی آن بسیار حائز اهمیت است. متأسفانه روان

هایی هستیم که امروزه شاهد استفاده از پرسشنامه
ها به خوبی مشخص نشده و یا مراحل ترجمه آن

شوند که اصول طراحی و یا ابزارهایی طراحی می
کامل و دقیق رعایت نشده  طوربهها آنسنجی روان

است. آگاهی از مراحل ترجمه ابزار و همچنین آشنایی 
سنجی ابزار اولین قدم برای دستیابی با طراحی و روان

نجی سبه یک ابزار معتبر است. دو ویژگی اصلی روان
ابزار روایی و پایایی است.  روایی خود سه بخش اصلی 

است.  7و سازه 6صوری ،5دارد که شامل روایی محتوا
 9و هم ارزی 8پایایی ابزار شامل همبستگی درونی، ثبات

8 Stability 
9  Equivalency 
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 اغلب در که دهندمی نشان مطالعات (.10است )
 طراحی که دانشجویان مشارکت سنجش ابزارهای

 برخی بررسی به تنها محققان شوند،می استفاده یا شده
 معیارهای کلیه و اندپرداخته هاپایایی و هاروایی از
 عهمطال نیز ایران در. اندنداده قرار مدنظر را  سنجیانرو

 سنجش ابزار پایایی و روایی بررسی به که مروری
 شدهن انجام بپردازند کامل طور به دانشجویان مشارکت

 سنجش ابزار از برخورداری عدم دلیل به و است
  که دانشجویان رفتاری و انگیزشی شناختی، مشارکت

 باشد، معتبر سنجیروان و علمی هایویژگی دارای
 یانگیزش شناختی، مشارکت پیرامون زیادی اطلاعات

 و پایا ابزاری طراحی لزوم لذا  و ندارد وجود رفتاری و
 و انگیزشی شناختی، مشارکت اهمیت به توجه با روا

 یان،دانشجو تحصیلی موفقیت در دانشجویان رفتاری
 ابزارهای کارگیریبه از قبل و شودمی احساس

 گیریاندازه ابزار بودن روا از است لازم گیریدازهان
  .شود حاصل نسبی اطمینان آن پایایی و موردنظر

 مشارکت گیریاندازه برای گوناگون الگوهای
 معرفی جهان هایدانشکده و مؤسسات در دانشجویان

 اخیر هایسال در که ابزارهایی جمله از. است شده
 لعاتمطا در دانشجویان مشارکت سنجش جهت

 University Student ابزار است شده معرفی

Engagement Inventory (USEI) و کریم ایمان 
 مشارکت ارزیابی به که است( 11) عبدحمید شاه

 میزان ارزیابی) خودارزیابی صورتبه دانشجویان
 از .است شده معرفی( دانشجویان خود توسط مشارکت

 و طلوبم پایایی و روایی ابزار این مهمی قوت نقاط
 رایب شده شناسایی ابعاد پایه بر آن طراحی همچنین

 این. است نظرانصاحب بین در دانشجویان ارزیابی

 مورد گسترده طور به نیز دیگر هایپژوهش در ابزار
 (. 12) گرفته قرار استفاده

 مورد به توانمی را USEI ابزار این از استفاده دلایل
 نام ردیگ مقاله و پروژه چندین در شدن گرفته استفاده

 یگرد کشورهای در ابزار این که معناست بدان این ، برد
 روایی و یپایای است توانسته متفاوت فرهنگی ساختار با

 به توجه با طرفی از و دهد ارائه خود از را مناسبی
 پزشکان و ایران فرهنگ به سؤالات بودن نزدیک
 فیشااکت عامل تحلیل در که داشت امید توانمی ایرانی
 تواندب و بماند باقی خود منظر در سؤالات از زیادی تعداد

 رارق سنجش مورد را مشارکت وضعیت بالا اعتبار با
 .دهد

 زا آگاهی اهمیت  و مذکور موارد به توجه با بنابراین
 معلو دانشگاه پزشکی دانشجویان مشارکت میزان

 و تاریرف و انگیزشی شناختی، ابعاد در تهران پزشکی
 شورک در زمینه این در شده سنجیروان ابزار نبود نیز

 USEI ابزار سنجیروان حاضر پژوهش هدف ایران،
 و انگیزشی شناختی، مشارکت میزان بررسی برای

 یپزشک علوم دانشگاه پزشکی دانشجویان رفتاری
 . است تهران

 تمشارک پرسشنامه یک سنجیروان که است بدیهی
 در یپزشک ندانشجویا رفتاری و انگیزشی شناختی،

 مشارکت میزان از آگاهی و ایرانی محیط بافت
 به یپزشک دانشجویان رفتاری و انگیزشی شناختی،

 دمندسو هایتلاش ساززمینه تواندمی ابزار این وسیله
 مشارکت اصلاح و آموزش ریزی،برنامه جهت در

 در و تهران پزشکی علوم دانشگاه پزشکی دانشجویان
 .شود جامعه متسلا بهبود افزایش نتیجه

 



 

  

 

 :کار روش

های ای از قواعد، ابزار و راهروش تحقیق مجموعه
برای بررسی  افتهی( و نظامنانیاطممعتبر )قابل

حل ها، کشف مجهولات و دستیابی به راهواقعیت
تحقیق توصیفی آنچه را که هست  مشکلات است.

کند و به شرایط و روابط موجود، توصیف و تفسیر می
های جاری و آثار مشهود با د متداول، فرآیندعقای

روندهایی در حال گسترش توجه دارد. توجه آن در 
درجه اول به زمان حال است. هرچند غالباً رویدادها و 

شوند، آثار گذشته را نیز که با شرایط موجود مربوط می
اهداف تحقیق از انجام  (.13دهد )مورد بررسی قرار می

صاً و منظم خصو ییف عینی واقعاین نوع پژوهش، توص
گر دیگر، پژوهشعبارتیک موقعیت یا موضوع است. به

کند تا آنچه هست را گونه تحقیقات سعی میدر این
گونه دخالت یا استنتاج ذهنی گزارش دهد و بدون هیچ

نتایج عینی از موقعیت بگیرد )خلیلی روش تحقیق 
 یتوصیفی خود به چند دسته از جمله تحقیق پیمایش

)میدانی(، همبستگی، بررسی موردی و تحقیق علمی 
شود. در این مطالعه با توجه به اینکه تقسیم می

گیرد و افراد گروه کاری متغیرها صورت نمیدست
نمونه صرفاً در محیط واقعی مورد مطالعه قرار 

گیرند، لذا پژوهش حاضر یک تحقیق توصیفی می
 یبررسآن باشد که هدف صورت مقطعی میبه میدانی
 رفتاری و انگیزشی شناختی، مشارکت میزان

به همراه  پایه علوم در عرصه پزشکی دانشجویان
باشد. این پژوهش از نظر می یمسنجی ابزار هستروان

ی گردآوری اطلاعات موردنیاز هدف، کاربردی و نحوه
از طریق پرسشنامه و به شکل  ،برای بررسی سؤالات

یین شدت رابطه بین تعشود. آوری میمیدانی جمع
های تحقیق با تکنیک آزمون ضریب متغیرهای فرضیه

 شود.همبستگی انجام می

ها در علوم رفتاری مشاهده آوری دادهیکی از ابزار جمع
یم تواناست. اگرچه به یاری مصاحبه و پرسشنامه می

ها را گردآوری کنیم، اما این امکان نیز پاسخ آزمودنی
رسیدن سؤال از افراد، به مشاهده وجود دارد که بدون پ

ها در محیط کار واقعی یا در محیط رفتار آن
تواند به هنگام آزمایشگاهی بپردازیم. پژوهشگر می

گر فعال یا گردآوری اطلاعات در نقش مشاهده
گر غیرفعال عمل کند مشاهده عبارت است از مشاهده

گذاری، مقایسه، توصیف و ثبت آنچه روی شناسایی، نام
دهد. برای مشاهده مستقیم، محقق باید به توصیف یم

پژوهش  ینهای واحد مورد مشاهده بپردازد در اویژگی
قرار گرفت.  یقموردتحق سنجی ابزارهای روانویژگی
 بررسیسنجش و  یاندانشجو یدگاهدرک و د ینهمچن
 رفتاری و انگیزشی شناختی، مشارکت میزان

به همراه  پایه علوم در عرصه پزشکی دانشجویان
 شد. یبررس یمسنجی ابزار هستروان

ای هخوش یگیری تصادفدر این تحقیق از روش نمونه
 یاعضا یاستفاده شده است. با توجه به حجم بالا

 ی، متناسب با استانداردهانفر 2000ی ی آمارجامعه
نفر از  322تعداد  ،یو با احتساب افت آزمودن کوکران

عنوان تهران، به یشکدانشگاه علوم پز انیدانشجو نیا
درنهایت با  د؛ وشدنانتخاب  یی آمارنمونه یاعضا

 .پرداخته شد هاتحلیل داده به plsافزار استفاده از نرم

و  ییاست که روا ینمطالعه پرسشنامه لات ینابزار ا
 نیگردد. امنطبق می یآن، با اصول فرهنگ یاییپا
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 یاسدر مق یطهدر شش ح یتمآ 39 یپرسشنامه دارا
 :ها عبارتند ازیطهح ینباشد؛ که امی یکرتل

 امتیاز 95سؤال و  19مشارکت انگیزشی با 
 امتیاز 80سؤال و  16مشارکت شناختی با 
 امتیاز 20و  سؤال4مشارکت رفتاری با 

انواع مشارکت در بین  یصتشخ یابزار برا ینا
سنجی ابزار به کار رفته است به همراه رواندانشجویان 

 یاییاو پ ییروا یینسازی و تعمه و بومیکه پس از ترج
در پژوهش حاضر پس از  گرفت. رآن مورد استفاده قرا

ای شامل ینهو زم یکدموگراف یرهایمتغ یفتوص
ه ب یابیجهت دست یلیسن و رشته تحص یت،جنس

و  یعامل اکتشاف یلهای تحلاهداف پژوهش از روش
 نیعامل تأییدی پرداخته شد. همچن یلسپس تحل

( ی)همگرا و افتراق ییو روا یدرون یسازگار یاییپا
 .قرار گرفتند یها مورد بررسسازه

 :هایافته
 یعامل یلهای تحلاز تکنیک یقهای تحقسازه یبرا

 ینری اگیهای اندازهمدل یو تأییدی به بررس یاکتشاف
 پرداخته شد.ها سازه

 جنست شرکت کنندگان-1 جدول

 یفراوان تعداد جنسیت

 درصد()

p-value 

  4/71 230 زن
P< 05/0  6/28 92 مرد 

 100 322 کل

نفر  230نفر از دانشجویان موردنظر تعداد  322از تعداد 
همچنین  دهد.نفر را مردان تشکیل می 92را زنان و 

 نیای نشان داد که بدو تک نمونه یآزمون کا یجهنت

وجود دارد؛  یدارنسبت مردان و زنان اختلاف معنی
 .ستندیهمگن ن یتیاز لحاظ جنس یانشجودان ینبنابرا

 

 تأهل شرکت کنندگان وضعیت -2جدول

 یتوضع

 تأهل

 یفراوان تعداد

 درصد()

p-value 

 5/74 240 مجرد

P< 05/0  5/25 82 متأهل 

 100 322 کل

نفر  240تعداد نفر از دانشجویان موردنظر  322از تعداد 
 د.دهتشکیل می متأهلاننفر را  82از افراد مجرد و 

 ای نشان داددو تک نمونه یآزمون کا یجهنتهمچنین 
 یردامتأهلان اختلاف معنیمجردان و نسبت  ینکه ب

 یتیاز لحاظ جنس یاندانشجو ینوجود دارد؛ بنابرا
 .یستندهمگن ن

 وضعیت سنی دانشجویان-3جدول

 یفراوان تعداد تأهل یتوضع

 درصد()

p-value 

  9/55 180 سال 24کمتر از 
P< 05/0  5/28 92 سال 24-30 

 5/15 50 سال 30بیشتر از 

 100 322 کل

نفر افراد  180نفر از دانشجویان موردنظر  322از تعداد 
نفر  50سال و  30 تا 24نفر بین  92 سال، 24زیر 

 یجهنتهمچنین  دهد.شکیل میتسال  30بیشتر از 
ت نسب ینای نشان داد که بدو تک نمونه یآزمون کا

دارد؛ نوجود  یداراختلاف معنی در سنین مختلف
 تند.هسهمگن  یتیاز لحاظ جنس یاندانشجو ینبنابرا
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 دانشجویان سنی وضعیت-3جدول
محل  یمارستانب

 خدمت

 یفراوان تعداد

 درصد()

p-value 

  5/83 270 امام خمینی
P< 05/0  

 5/16 52 بیمارستان شریعتی

 100 322 کل

افراد نفر  270نظر نفر از دانشجویان مورد 322از تعداد 
نفر در بیمارستان  52بیمارستان امام خمینی و  در

ای دو تک نمونه یآزمون کا یجهنتهمچنین  شریعتی
 اختلاف در دو بیمارستاننسبت  یننشان داد که ب

وع ناز لحاظ  یاندانشجو ینوجود دارد؛ بنابرا یدارمعنی
 .یستندهمگن ن بیمارستان

 هادادهی بر رو یعامل یلامکان انجام تحل یبررس

 39 توانمی یاآ این سوال بررسی شد کهمرحله  یندر ا
را به تعداد عوامل   USEIمشارکت یه پرسشنامهگو

 ینا یحجم نمونه برا یاآ یبه عبارت ؟ادد یلتقل یکمتر
 کار با استفاده از ینا یر؟خ یالازم را دارد  یتهدف کفا

 و آزمون بارتلت انجام گرفت. در جدول KMO شاخص
 .یدکنرا مشاهده می آزمون ینا یجه( نت4-5)

 آزمون بارتلت رابطه استاد و دانشجو. 4جدول 

 KMO 75/0شاخص 

 
 آزمون بارتلت

 5/6344 آزمون بارتلت

 1284 درجه آزادی
p-value 01/0< 

 

 ها در یادگیریحمایت همکلاسی بارتلت آزمون. 5جدول 

 KMO 65/0شاخص 

 
 آزمون بارتلت

 5/744 رتلتآزمون با

 1174 درجه آزادی
p-value 01/0< 

 

 حمایت خانواده در یادگیری بارتلت آزمون. 6جدول 

 KMO 87/0شاخص 

 
 آزمون بارتلت

 32/621 آزمون بارتلت

 1245 درجه آزادی
p-value 01/0< 

 

ی هاکنترل و مرتبط بودن درس بارتلت آزمون. 7جدول 

 دانشگاه

 KMO 58/0شاخص 

 
 بارتلتآزمون 

 56/563 آزمون بارتلت

 1288 درجه آزادی
p-value 01/0< 

 

 آرمان و اهداف آینده بارتلت آزمون. 8جدول 

 KMO 87/0شاخص 

 
 آزمون بارتلت

 1/6324 آزمون بارتلت

 10185 درجه آزادی
p-value 01/0< 

 

 محرک بیرونی بارتلت آزمون .9جدول 

 KMO 62/0شاخص 

 
 آزمون بارتلت

 642.34 ن بارتلتآزمو

 13245 درجه آزادی
p-value 01/0< 

 

 حضور در دانشگاه بارتلت آزمون  .10جدول 

 KMO 75/0شاخص 

 
 آزمون بارتلت

 2/7452 آزمون بارتلت

 13759 درجه آزادی
p-value 01/0< 
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 دیسیپلین بارتلت آزمون .11جدول 

 KMO 56/0شاخص 

 

 آزمون بارتلت

 3/6524 آزمون بارتلت

 1424 درجه آزادی
p-value 01/0< 

 

بالاتر از  هامؤلفهدر تمامی زیر  KM0 مقدار شاخص
گویه  39توان توان گفت که می. لذا میشد 5/0

 یبه تعداد عوامل کمتررا  USEI مشارکت پرسشنامه
هدف  ینا یحجم نمونه برا یو به عبارتاد د یلتقل
 لازم را دارد.  یتکفا

وان تآزمون بارتلت می یداره معنیبا توجه ب ینهمچن
 یهمبستگ یسماتر 01/0 یدارگفت در سطح معنی

 مشارکت پرسشنامه یاسمربوط به مق یهگو 39 ینب

USEI اختلاف  یهمان یسبا ماتر یداربه طور معنی
های داخل هر یهگو ینب یبه عبارت P<0/05 .دارد
 یدارمعنی یهمبستگ می شودکه استخراج  یعامل

 یگرها و عوامل دهای عاملیهگو یند و بوجود دار
 وجود ندارد. یدارمعنی یهمبستگ

  یگذاری عوامل استخراجنام

توجه به سؤالات مربوط به هر عامل و با توجه به  با
 صورت جدولعوامل به ،یاسمق ینا یپرسشنامه اصل

 مدل یموردنظر برا ینمادگذار ین. همچنشدگذاری نام
 گزارش شده است. 12شماره  جدولو در  یبند

 

 

 

گذاری عوامل استخراجی در گام چهارم نام. 12جدول 

 و پنجم

نمادگذاری  نام عامل سؤال

 برای مدل

نماد 

هر 

 سؤال

رابطه استاد و  1
 دانشجو

Master-

student 

relationship 

 

A1 

2 A2 

3 A3 

4 A4 

حمایت  5
ها در همکلاسی

 یادگیری

Supporting 

classmates 

in learning 

 

S1 

6 S2 

7 S3 

حمایت خانواده در  8
 یادگیری

Family 

support in 

learning 

 

D1 

9 D2 

10 D3 

کنترل مرتبط بودن  11
 های دانشگاهدرس

Controlling 

the 

relevance 

of 

university 

courses 

 

H1 

12 H2 

آرمان و اهداف  13
 آینده

Future 

aspirations 

and goals 

 

L1 

14 L2 

 External محرک بیرونی 15

actuator 

 

V1 

16 V2 

 Attending حضور در دانشگاه 17

university 

 

B1 

18 B2 

 discipline N1 دیسیپلین 19

20 N2 

 و نتیجه گیری: بحث
 اهدانشگ دانشجویان بین در سنجی اعتبار مرحله در

 ینب در یشریعت و خمینی امام بیمارستان دو در تهران
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 عامل تحلیل مراحل به توجه با افراد از نفر 322
 لاتین پرسشنامه در موجود الوس 39 تعداد از اکتشافی

 اننش که گردید حذف پرسشنامه این از سوال 19 تعداد
-بومی و داخلی شرایط به توجه با که است آن دهنده

در  سوال 20 تعداد ،عملکرد از حاصل شدن سازی
 است مشخص همچنین و پایا شدروا و  نسخه فارسی

 تهش شامل اصلی پرسشنامه در که هاعامل تعداد که
 وضوعم این وماند  باقی تعداد در تغییر بدون بود، حوزه
 اعتبار مورد همگی هاعامل تعداد که است اهمیت حائز
 تتغییرا سوالات معیار زیر در تنها و اند گرفته قرار

 به سنجیروان مراحل طی از پس است شده ایجاد
 وابطر بررسی به اکتشافی عامل تحلیل روش وسیله

 که دمشخص ش و شد پرداخته یکدیگر با متغیرها بین
 یهمبستگ نظر نقطه از گانه هشت عوامل تمامی بین

 تحلیل از بعد و دارد وجود معناداری و مثبت رابطه
 T-VALUE  و P-VALUE میزان و رگرسیون روابط

 ره که شد مشخص چنین. همگردید تایید نظر مورد
 اثیرت دانشجویان مشارکت بر گانههشت عوامل از کدام
 متعدد مسیرهای وجود. است داشته معناداری و مثبت

 وجود و نگاه به توجه با گانه هشت عوامل بین در
 ار متفاوتی هایتحلیل قابلیت مختلف هایفرضیه
 ام نظر مورد تحلیل در اصلی نکته که داشت خواهند

 ارکتمش اثربخشی بر عوامل تمامی اثربخشی و تاثیر
 عدادت ،مطالعه مورد افراد بین از. بود دانشجویان بین در

 هب داشت تعداد لحاظ از مردان با معناداری تفاوت زنان

 تشکیل مردان را نفر 92 و زنان را نفر 230 که طوری
 متاهلان به نسبت مجردان تعداد همچنین و دادند

 سن سال 24 از کمتر افراد اکثریت و داشته برتری
 ینبیشتر خمینی امام بیمارستان همچنین .داشتند
 .باشدمی دارا را دهندگان پاسخ فراوانی

 توان اظهار نمود کهپژوهش حاضر می یجتوجه به نتا با
به  یطهح 6سؤال و  20 یمشارکت استفاده پرسشنامه

پرسشنامه استاندارد و مطابق بافرهنگ  یکعنوان 
سازی شده و کاملاً مورد تأیید است. بومی ن،یراجامعه ا

در جامعه   USEIمشارکتیپرسشنامه  یکل یازامت
 نی. با توجه به امورد بررسی قرار گرفتموردپژوهش، 

 توانپژوهش می ینهای ایافتهو با توجه به  یازامت
در جامعه پارامترهای مشارکت  یتکه وضع یافتدر

ر دارد و با مطلوب قرا یمهن یتموردپژوهش در وضع
توجهی دارد. مطلوب و مثبت فاصله قابل یطشرا

ه تری در جامعمثبت یدگاهزنان از د واطفال  یاندانشجو
ردار برخوگری ایحرفهنسبت به  یپزشک یاندانشجو

 یانجودانش یرسا یدگاهسازی دهستند و به منظور مثبت
و  یهای آموزشیستمس یاز سو یشتریتلاش ب یدبا
 .ردیصورت گ ینیبال

 تشکر و قدردانی
در پایان از تمامی عزیزانی که مرا در نگارش این مقاله 

 نمایم.اند تشکر مییاری کرده
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