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 مقدمه
 دانشججو برای جذب  ها امروزه رقابت بسيار بزرگی بين دانشگاه

اخير نيز آمجوز  عجا ی    یها وجود دارد. از طرف دیگر در سال
جهانی تبدیل شده و بخش زیادی از درآمد برخی از  یبه تجارت

 81/88/8931دریافت:   تاریخ

 02/20/8931تاریخ پذیرش: 

 ها: کلیدواژه
ی علججوم هججا دانشججگاهآمججوز ، 

 ی، شاخصبند رتبهپزشکی، 
 

 چکیده
 

کشجورها دارنجد و    ةدر توسج   دیيج محور نقجش کل  عنوان نهادهای دانش به ،یها و مراکز آموز  عا  دانشگاه اهدف
و  یریپجذ  عملکجرد، رقابجت   یابیج از ابزارهای ارز یکی یبند شود. رتبه یابیارز دیهای مختلف با ها در حوزه آن عملکرد

 یت و وظجایف مأمور، که برگرفته از رسا ت خواهد بودبندی مطلوب  رتبه بنابراین .آید یها به شمار م دانشگاه تيموفق
اهجداف کجلان    ريرفتجار مسسسجاد در مسج    رييج که با اجرای آن، شجاهد ت   یا گونه باشد به یعا  آموز  نظام دیيکل

 .استی علوم پزشکی ایران ها دانشگاهی بند رتبهی ها شاخصیی شناساهدف پژوهش حاضر  .ميباش

مشجتمل بجر    هجا  دادهی آور جمعی آميخته با رویکرد تحليل محتواست. فرایند ا مطا  هاین پژوهش  ها مواد و روش
علمی و افراد صاحب نظردانشگاه هجای علجوم پزشجکی شجمال شجر        يئتهمصاحبه نيمه ساختار یافته با اعضاء  22

بجه رو    ها ادهديری هدفمند انتخاب شدند و تحليل گ نمونهکشور)مشهد، بجنورد، بيرجند( بوده که بر اساس رو  
 آنا يز محتوی کيفی انجام گرفت.

یی شجد کجه در   شناسای علوم پزشک یها دانشگاه یبند رتبه یها شاخصبا استفاده از تکنيک تحليل محتوا  ها یافته
ت ميم نتایج پژوهش بجه دیگجر    منظور به در ادامهیی شدند. و شناساب د احصاء  3مقو ه در  27شاخص،  126نهایت 

نفجر   1623ت جداد  یا خوشجه يجری  گ نمونهعلوم پزشکی کشور جام ة آماری بخش کمی از طریق رو  ی ها دانشگاه
ی احصاء شده در مرحلة کيفجی  ها شاخصیی و شناساحجم نمونه  عنوان به 919انتخاب که از طریق فرمول کوکران 

ی علوم پزشکی )سنندج، کرمجان،  ها دانشگاهعلمی  يئتهدر قا ب پرسشنامه محقق ساخته در م رض قضاود اعضاء 
 ( قرار گرفت.و مشهدهرمزگان 

به ترتيب: آموز ، منابع انسجانی،   ها و شاخصيرگذارترین اب اد تأثدهد  یمنتایج پژوهش حاضر نشان  گیری نتیجه
بهداشت عمومی، بودجه بهداشت ودرمان، پژوهش، منابع ما ی دانشگاهی، بهسازی محيطی بوده است و از آنجا کجه  

، اسجت ی علجوم پزشجکی   ها دانشگاهی بند رتبهدر  ها شاخصيرگذارترین تأثین و تر مهمد آموز  و منابع انسانی از ب 
شود توجه بيشتری به این دو شاخص مهم داشته باشند که بتوانيم شاهد تکامل و پيشجرفت    یمبه مسئو ين توصيه 

 ی علوم پزشکی باشيم.ها دانشگاهتر  یعسربيشتر و 

 

http://jsums.medsab.ac.ir/
mailto:journal@medsab.ac.ir


 و همکاران سیدرضا آل طه 

 

80 

 8، شمارة 01، دورة 8931فروردین و اردیبهشت دانشگاه علوم پزشکی سبزوار، 

. گذشجته از موضجو    شجود  یمج  ينکشورها نيز از همين راه تجأم 
درآمدهای حاصل از جذب دانشجو، باید به این نکته توجه کرد 
که دانشجویان عامل بسط و گستر  نفجو  فرهنگجی کشجورها    

زیجادی  هجا اهميجت    دانشجگاه  یبند موضو  رتبهامروزه هستند. 
ها در صجدر باشجد،    بندی زیرا دانشگاهی که در جدول رتبه اردد

. ا بتجه بایجد در نظجر    کنجد  یدانشجویان بيشتری را هم جذب م
در دنيا وجود  یبند اکنون ت داد زیادی نظام رتبه داشت که هم

 یهجا  و شجاخص  هجا  ها با توججه بجه رو    دارد که هرکدام از آن
وزشی و پژوهشی را ها و مسسساد آم گوناگون، عملکرد دانشگاه

بندی، برخی  های رتبه کنند. ا بته در هرکدام از نظام ارزیابی می
هجا،   بيشتر و برخی از شاخص يرها، اهميت و ضریب تأث شاخص

در ایجن   یبند رتبه ةاهميت کمتری دارند و به این ترتيب نتيج
 بجا  همراه بندی رتبه . پدیدة]1[ ها با یکدیگر متفاود است نظام

اسجت.   شده داده توس ه و رشد عا ی آموز  برای ضاتقا افزایش
 شجفافيت  و سجازی  ساده برای بندی، روشی رتبه مواقع اغلب در

 هجای  بخجش  و دیگجر  دانشججویان  بجرای  که است پيچيده روا ی

 بجرای  تلاشجی  بندی رتبه دیگر عبارد گيرد. به می صورد  ینفع

 . نقطجة ]2[اسجت   عجا ی  پجژوهش  و آموز  کيفيت گيری اندازه
 در .اسجت  1316 سجال  بجه  مربجو   جهان در دهی رتبه آغازین

اسجت.   مطرح کليدی موضو  سه دانشگاهی، بندی رتبه با رابطه
 و مخاطبجان  کند؟ می بندی رتبه چرا کند؟ بندی رتبه کسی چه

 چجرا  کجه  پرسش به این پاسخ هستند؟در کسانی چه بندی رتبه

 آناصجلی   هجدف  کجه  گفجت  بایجد  گيجرد؟  بندی صورد می رتبه

 او بجه  کمک منظور به مشتری به اطلاعاد دادن از است عبارد

 از دیگجر  مهم هدف عا ی. همچنين مسسسه آموز  در انتخاب

 اسجتراتژی  عنجوان  بجه  آن کردن عمل از است عبارد بندی، رتبه

 کيفيجت  ارتقجای  بجه  اشجاره  هجدف  ایجن  و بازاریجابی آموزشجی  

 سوم دارد. موضو  آنان بين انگيزه ایجاد و آموزشی های مسسسه

 مخاطبجان  اسجت  مطجرح  دانشجگاهی  بنجدی  با رتبه رابطه در که

 بجين  در اهميجت  بيشجترین  از دانشججویان  .اسجت  بنجدی  رتبجه 

 کليجدی  گروه دیگر عا ی برخوردارند. وا دین، آموز  مشتریان

 را دانشججویان  تحصيل های هزینه ها آن که حيث آن از هستند

 و از: دو جت  اند عبارد عا ی، مشتریان آموز  سایر پردازند. می
مسجئلة   ]9[آموزشجی   هجای  سياست مسئول دو تی های مسسسه

 از اطلاعاد های علوم پزشکی، نبود بندی دانشگاه اصلی در رتبه
 و مختلجف  های ها در زمينه شاخص ها و هها، حوز ف ا يت تمامی

سلامت کشور است کجه   سيستم ارتقاء امر در ها آن روزرسانی به
 دسترسجی  عجدم  یا کمبود متوجه ها آن مرور و وابقس بررسی با

آنچجه در پيشجينه و ادبيجاد    . ]8[شجدیم   اطلاعجاد  به آخجرین 
های علوم پزشجکی اسجت    بندی دانشگاه تحقيق در راستای رتبه

بنجدی ایجن    این است که تحقيقجاد زیجادی در خصجوص رتبجه    
بنجدی مت جددی در    های رتبه نظام ها ارائه نشده است و دانشگاه

هجا   ها است و با عنایت به مس فه پژوهش دانشگاه آموز  و حوزة
 هجای علجوم پزشجکی    دانشجگاه  بندی رتبه های متفاود شاخص و

ازپجيش احسجاس    بنجدی بجيش   های رتبه حلقه مفقوده این نظام
 شود. می

گيجری   از آنجا که فلسفة شکل با توجه به مطا ب بيان شده
و پژوهش که  های علوم پزشکی علاوه برمبحث آموز  دانشگاه

های آموز  عا ی اسجت وظجایف و    حوزة مشترک با دیگر حوزه
 هایی همچجون: )بهداشجت، درمجان، امنيجت غجذایی و      مأموریت

 و بنجدی  رتبه نظام منابع( ضرورد  زوم وجود توس ه مدیریت و
 یراه و م يججار ةنقشجج عنججوان بججهآن  هججای شججاخصی یشناسججا

. ]5[اسجت  وری امری ضر متو يان حوزة سلامتاستاندارد برای 
 ةارتقجاء رتبج   نکجه یا رو با توجه بجه مطا جب بيجان شجده و     ازاین

مجدون   یها ستلزم داشتن برنامهم ها، همکاری ةدانشگاه و توس 
به  یابيدستدانشگاه علوم پزشکی هر منطقه باید درصدد  است؛

باشد، اقدامی که هنوز صورد نگرفتجه   یمدون بوم های شاخص
هجایی کجه    ، دانشجگاه  هجا  بجة دانشجگاه  شود در ارائة رت و باعث می

های آخجر قجرار بگيرنجد، در     کيفيت عملکرد بالایی دارند در رده
های علجوم پزشجکی    بندی دانشگاه این پژوهش با ارائة مدل رتبه

هجای   دانشجگاه  یداخلج  یابیآن در قا ب ارز جینتا شود س ی می
شجود   شود و در نهایت این سسال مطجرح مجی  ارائه علوم پزشکی 

 پزشکی چيست؟  علوم های دانشگاه بندی های رتبه شاخصکه: 

 ها و روشمواد 
 آن نتایج و است آميخته ای مطا  ه حاضر، پژوهش که ازآنجایی

 قابجل  مطا  ه مورد دانشگاه برای اجرایی های صورد پيشنهاد به
در ایجن  . است کاربردی تحقيقی بود، خواهد کارگيری به و اجرا

 (analysis content) محتجوا  پجژوهش از رو  کيفجی تحليجل    
هجای   استفاده شد. رو  تحليل محتوا بجه دنبجال درک تجربجه   

هجا در   بجه درک پدیجده   هاست و زندة افراد در زندگی روزمره آن
پجردازد کجه رد داده    به همان شکلی می های طبي ی و موق يت

های علوم  . پس از کسب مجوز انجام مطا  ه از دانشگاه]7[است
بيرجند( و بيجان هجدف پجژوهش بجه      مشهد و پزشکی )بجنورد،

نظجر دعجود    صاحب علمی و شوندگان، از اعضای هيئت مصاحبه
عمجل آمجد. قبجل از شجرو  پجژوهش توضجيحاتی مبنجی بجر          به

اختياری بودن شرکت در پژوهش، محرمانه مانجدن اطلاعجاد و   
در صورد تمایل دردسترس قرار گرفتن نتایج اطلاعجاد بجرای   

هش بيان شد. در این مطا  جه از جام جة   کنندگان پژو مشارکت
 22ت جداد   های علوم پزشکی شمال شر  کشور آماری دانشگاه

نفجر بيرجنجد( از اعضجای     6نفر مشجهد،  16نفر بجنورد،  6نفر ) 
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 1، شمارة 01دورة ، 8931فروردین و اردیبهشت دانشگاه علوم پزشکی سبزوار،    

گيجری   بر اساس رو  نمونه صاحب نظر علمی، باتجربه و هيئت
هدفمند و بر اساس مصاحبة نيمه ساختار یافته تا اشبا  نظری 

ها ی نی تا زمانی که در مصاحبه پایجانی کجدهای جدیجدی     داده
هجای   آوری اطلاعاد، پاسجخ  حاصل نشد ادامه یافت. نحوة جمع

 های باز پاسخ به شرح  یل بود: آنان به سسال
بنجدی   توانجد بجر رتبجه    هجایی مجی   به نظر شما چه شاخص -

 دانشگاه علوم پزشکی مسثر باشد؟
بنجدی   توانجد بجر رتبجه    آیا عوامل خارج از دانشگاه هم مجی  -

 دانشگاه علوم پزشکی تأثير داشته باشد؟ آن عوامل کدامند؟
شود  عوامل داخلی در دانشگاه علوم پزشکی که باعث می -

 بندی دانشگاه تأثير داشته باشند کدامند؟ بر رتبه
بنجدی   تجوان جهجت رتبجه    به نظر شما منابع دیگجری مجی   -

 کدامند؟دانشگاه علوم پزشکی استفاده کرد؟ 
هجای   توان برای شناسایی شاخص هایی می از چه سياست -
 های علوم پزشکی استفاده کرد؟ بندی دانشگاه رتبه

و در صورد نياز از سسالاد کاوشی نيز استفاده شجد. بجرای   
مصجاحبة  « تر بيان کنيد؟ امکان دارد منظورتان را واضح»مثال 

ی گفتگجوی  هجا نجوع   آوری داده ساختار یافته در رو  جمع نيمه
کنندگان درباره پدیدة مورد  مشارکت بين محقق و ژرف عميق و

بررسی است. در این رو ، محقق بدون اینکه بکوشد تا جهجت  
 کند تا به دنيای غيررسجمی و  خاصی به گفتگو بدهد، س ی می

کجججه از  طجججوری تجربيجججاد زنجججدگی فجججرد دسجججت یابجججد، بجججه
پدیجده   شود تجربجة خجود را از   کنندگان درخواست می مشارکت

هجای نيمجه    کجه مصجاحبه   طوری طور شفاهی توصيف کنند، به به
ساختار یافته در عين حجال کجه درصجدد پاسجخ بجه سجسال یجا        

شونده ایجاد  های خاصی است، این امکان را برای مصاحبه سسال
توانایی بيان خود به سسال پاسجخ   کند که بر اساس تمایل و می

درصجدد پاسجخ بجه     کننده دهد. ی نی در عين حال که مشارکت
زبان آوردن تجربياد خود نيجز   سسال است، از آزادی خاصی در

. مدد زمان هر جلسه مصاحبه بين سجی تجا   ]7[برخوردار است
 کننجدگان و  تمایجل شجرکت   وپنج دقيقه برحسب تحمل و چهل

داشتن زمان کافی و روند مصاحبه به طول انجاميد. مصاحبه با 
بججر اسججاس پاسججخ  هججای ب ججدی سججسال سججسالاد کلججی آغججاز و

منظجور روشجن کجردن     کنندگان به سجسال نخسجت و بجه    شرکت
موضو  مورد مطا  ه مطرح شد. مطا ب از طریجق ضجبط صجدا    

افجزار   نجویس در نجرم   آوری شد و موارد ضبط شده و دست جمع
Word  افزار نرمتایپ شده و با One Note  شجاخص   126ت داد

ص شججاخ 126اسججتخراج و شناسججایی شججد. سججاس بججر اسججاس 
علوم پزشجکی   های دانشگاه بندی رتبهپرسشنامه محقق ساخته 

 علمجی  هيئجت و اعضجای   اننفر از متخصص 18کشور در اختيار 
)نسبت روایی محتوا( قجرار گرفجت.     CVRاعتبار منظور بهخبره 

 CVRکه مقجدار   سسالاتیمحاسبه شده نشان داد  CVRنتيجه 
اسجاس   /. بجود، بجه علجت اینکجه بجر     51محاسبه شجده کمتجر از   

شاخص، روایی محتوایی قابجل قبجو ی نداشجت از آزمجون کنجار      
بجاقی مانجد. و در   شاخص  59فقط  سسال 126گذاشته شد و از 

با سه م يار )مرتبط بودن، واضح  CVIنهایت با بررسی شاخص 
مرحله  تدوین پرسشنامه برایشاخص  81بودن(  ساده وبودن 
ت ميم نتجایج پجژوهش    منظور به در ادامه .تأیيد نهایی شد کمی

ی علوم پزشکی کشور جام ة آمجاری بخجش   ها دانشگاهبه دیگر 
نفجر   1623ت جداد   یا خوشجه يجری  گ نمونهکمی از طریق رو  

حججم نمونجه    عنوان به919یق فرمول کوکران انتخاب که از طر
ی احصاء شده در مرحلة کيفجی در قا جب   ها شاخصیی و شناسا

علمجی   يئتهپرسشنامه محقق ساخته در م رض قضاود اعضاء 
( و مشهدی علوم پزشکی )سنندج، کرمان، هرمزگان ها دانشگاه

 قرار گرفت.

 ی پژوهشها افتهی
 الف( بخش کیفی

شجونده ت جداد    نفر مصاحبه 22از بين های جدول  بر اساس داده
درصجد   57/6نفر م ادل  8درصد دکتری و  89/6نفر م ادل  9

 6درصجد دکتجری و    66/6نفر م جادل   3ارشد) مسنث( و ت داد 
 اند. درصد )مذکر( بوده 86/6نفر ارشد م ادل 

 
 

 بخش کیفی شوندگان مصاحبهشناختی  جمعیتآمار . 8جدول 

 ميانگين سابقه مرتبط ش ل ت داد گروه علمی)هدف(

 6 علمی هيئتعضو  6 شما ی  ندانشگاه علوم پزشکی خراسا

 7 علمی هيئتعضو  6 جنوبی خراساندانشگاه علوم پزشکی 

 12 علمی هيئتعضو  16 رضوی ندانشگاه علوم پزشکی خراسا
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 8، شمارة 01، دورة 8931فروردین و اردیبهشت دانشگاه علوم پزشکی سبزوار، 

ی خبرگان و متخصصان در مرحلة کيفجی  ها پاسخبر اساس 
و تجدوین پرسشجنامه    هجا  و شجاخص  ها مس فهعلاوه بر استخراج 

ی دانشجگاه علجوم   بنجد  رتبجه محقق سجاخته، مجد ی پجارادایمی    
يتجی،  شجاخص جم   هجا  مجدل شود. ایجن   پزشکی نيز ترسيم می

و  مشجاوره ی، خجدماد بهداشجت   مجدیریت ير، وم مرگ های يزانم

خجدماد   مدیریتها،  يماریبه ب ابتلا، طيمح بهداشتی، آموزش
 منجابع ی، و منابع انسجان  تیریمد ةتوس ی، کیزيف منابعی، درمان

 ةدر حجوز  تحقيقادی، اعاجتم عوامل، مرکب یها شاخصی، ما 
 گيرد. یم، را در بر آموز  سلامت

 
 دانشگاه بندی رتبهو کدگذاری باز، مفاهیم و مقولات فرعی و اصلی در  ها مصاحبهنتایج تحلیل محتوای  .0جدول 

 اصلی های مقو ه مفاهيم

 به آب یدسترس
 بهداشتی بهسازی شدنسبت دسترسی جم يت به تسهيلاد 

 یفاضلاب بهداشت
 شده یاماکن بهساز

 یدفع زبا ه و فضولاد حيوان
 ها کارگاهبر مراکز و  ینظارد و ارزیاب

 بهداشت محيط

 یعلوم پزشک یمراکز آموز  عا  ت داد

 بهداشت های خانهو  ها پایگاه ،یدرمان یبهداشت مراکز

 بهداشتی او يه های مراقبتمراکز و واحدهای  ت داد

 بخشی توانمراکز  ت داد

 بيمارستان

 داروخانه

 ها داروخانه ت داد

 ها آزمایشگاه ت داد

 و اورژانس یامداد مراکز

 منابع فيزیکی

 و پيراپزشک یو مامای یکادر پرستار
 ی، داروساز، رادیو وژیست و متخصص علوم آزمایشگاهپزشک دندانپزشک، 

تحجت   واحجدهای و اهجداف دانشجگاه و    هجا  رسجا ت از  علمی هيئت ريو غ علمی هيئت یاعضا ینسبت آگاه
 پوشش

 طهدستگاه بر اساس دستورا  مل مربو یو شهرستان یاستان یعملکرد مدیران واحدها یانجام ارزیاب
 سازمانی های پستنسبت نيروی انسانی شاغل به 

 به تخت ف ال ها بيمارستاننسبت نيروی انسانی تخصصی درمانی شاغل در 

 یانسان و تیریمد ةتوس 

 دو ت یوزارد بهداشت از بودجه عموم های هزینهسهم 

 یبهداشت و درمان از تو يد ناخا ص داخل های هزینهکل  سهم

 بخش سلامت های هزینهوزارد بهداشت به کل  های هزینه سهم

 بهداشت و درمان های هزینهبه کل  یدو ت بخش درمانبهداشت و  های هزینهکل  نسبت

 یخصوص بخش درمانبهداشت و  ینهای یمصرف های هزینهاز  یخصوص غيرانتفاعی مسسساد سهم

 دلار امریکا برحسب یتو يد ناخا ص داخل ةسران

 یاز تو يد ناخا ص داخل یاجتماع تأمينبهداشت و درمان  های هزینه سهم

 سلامت های هزینهاو يه به کل  یبهداشت های هزینه سهم

 امکاناد یابیارز
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 اصلی های مقو ه مفاهيم

 سلامت های هزینهبه کل  یداروی های هزینه سهم

 به کل اعتباراد وزارد بهداشت و درمان یمد اختصاصآدر نسبت

 سلامت های هزینه کل ازدرمان  یبيمه همگان های هزینه سهم

 یمنابع ما  مدیریت

 ها قيمتبيمه خدماد درمانی به رشد سطح عمومی  های ت رفهرشد  نسبت
 سلامتپژوهشی در حوزه -ت داد مجلاد علمی 

 م تبر ا مللی بين های پایگاهت داد نشریاد علوم پزشکی ایرانی نمایه شده در 

 ت داد اختراعاد و اکتشافاد به ثبت رسيده با موضو  سلامت

 سلامت ةدر حوز قاديتحق یکیزيمنابع ف

 سلامت ةمراکز تحقيقاتی ف ال در حوز ت داد

 سلامت ة( در حوزفناوریتحقيقاتی )علم و  های پارک ت داد

 سلامت ةدر حوز فناوریمراکز رشد واحدهای  ت داد

 

 تحقيقاد در حوزه سلامت

 شده یبازنگر یآموزش های برنامهدرصد 

 یدر یک سال تحصيل مصوب جدید )رشته ( های برنامه درصد

 یمصوب در یک سال تحصيل های رشتهاز ت داد کل  ای رشته بين های رشته نسبت

 یم تبر خارج از کشور در یک سال تحصيل های دانشگاهمشترک با  یعلم های دوره ت داد

 دانشجویان خارجی به کل دانشجویان نسبت

 به کل دانشجویان غيربومیدانشجویان  نسبت

 علمی هيئتجمع استاد و دانشيار به کل اعضاء  نسبت

 علمی هيئت یبه اعضا انیت داد دانشجو نسبت

 مجلاد علمی پژوهشی به کل مجلاد آن دانشگاه نسبت

 علمی هيئتمقالاد علمی پژوهشی به ت داد اعضای  نسبت

 و قرآنی یفرهنگ های جشنوارهو کارمندان در تادان افزایش حضور دانشجویان، اس ميزان

 افزایش مشارکت دانشجویان در مسابقاد قهرمانی و ا ماياد ميزان

 سبت دانشجویانبه ن ها کلاسبودن ت داد  کافی

 عمومی ةو محوط ها ساختمانتابلوهای راهنما برای  وجود

 مختلف ساختمان های قسمتبه  ندسترسی آسان م لولا امکان

 انفضای مناسب برای انتظار مراج  وجود

 ها ساختماننمازخانه در  وجود

 بودن نور، تهویه، حرارد و برودد ساختمان مناسب

 های ف ا يت یابیارز
 یآموزش

 

 
های کلامی هسجتند   شده همان گزاره های شناسایی شاخص

که از پاسخ به سسالاد حاصل آمدند که ب د از استخراج تمامی 
های کلامی، برخی دارای اشتراک بودند که بر اساس  این گزاره

بندی شدند و بر اسجاس آن   ادبياد و مبانی نظری موجود دسته
بنجدی دیگجری مفجاهيم     یه شکل گرفتند و در دستهمفاهيم ثانو

 ثانویه بر اساس ادبياد موجود، مفاهيم محوری را شکل دادند.

 الف(بخش کمی
کمجی و از آنججا کجه بتجوان نتجایج پجژوهش را بجرای         بخش در

و  کشجور بسجط  ی علجوم پزشجکی   ها دانشگاهی به دیگر بند رتبه
چهجار   یا خوشجه يجری  گ نمونجه  از رو ت ميم داد بجا اسجتفاده   

پججایلود از چهججار سججوی کشججور شججامل    صججورد بججهدانشججگاه 
ی علوم پزشکی )سنندج، هرمزگان، مشهد و کرمان( ها دانشگاه

نفجر   919نفجر کجه بجا اسجتفاده از فرمجول زیجر        1623به ت داد 
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ی بخش کمجی  ها دانشگاهدانشکدة  7حجم نمونه که از عنوان به
آمده است انتخاب  به دستی ا طبقهيری گ نمونهبراساس رو  

شدند و نتایج حاصل از بخش کيفی در م رض قضاود جام جة  
 آماری بخش کمی کار قرار گرفت.

 
 آمار بخش کمی. 9جدول 

 درصد فراوانی تجم ی درصد فراوانی نفر محل ف ا يت

 81/67 81/67 211 دانشکدة پزشکی

 73/11 91/18 85 دانشکدة دندانازشکی

 26/16 87/8 18 دانشکدة داروسازی

 12/11 56/2 1 دانشکدة پيراپزشکی

 65/32 19/9 12 دانشکدة پرستاری و مامایی

 12/37 87/8 18 دانشکدة بهداشت

 166 11/2 3 و ...( ها م اونتی پزشکی، رسان اطلا دیگر موارد )طب سنتی، مدیریت و 

  166 919 جمع کل

 
 مت يجره  تجک  در بخش کمجی از آمجار اسجتنباطی )آزمجون    

اسميرنف، آزمون عاملی تأیيدی و آزمون م ادلاد -کو موگروف
 هجای  دادهاطلاعجاد موججود در    وتحليل تجزیهبرای  ساختاری(

. شجود  مجی استفاده  ها استنبا نمونه و سنجش عدم قط يت در 
بجا  مناسجب آمجاری    هجای  رو تحقيق بجا   سسالاددر این راستا 

   سنجيده شدند. 13نسخه  SPSS افزار نرم

 هدای  دانشدگاه  بنددی  های رتبه ها و شاخص . مؤلفه1
 کدامند؟ یعلوم پزشک

گویی به این سسال پجژوهش از پرسشجنامة    برای بررسی و پاسخ
بنجدی کجه در مرحلجة کيفجی تجدوین شجد،        محقق ساخته رتبه

ها در بخش کمی پژوهش اسجتفاده   ی دادهعنوان ابزار گردآور به
هجا بجا آزمجون     شد. نخست کفایت نمونجه و همبسجته بجودن آن   

KMO   و بارتلت بررسی شد و ساس از تحليل عاملی اکتشجافی
داری  ها و تحليل عاملی تأیيدی برای م نجا  برای شناسایی مس فه

رابطة بجين مت يرهجا اسجتفاده شجد. بجرای تشجخيص کفایجت و        
ها بجرای اججرای تحليجل عجاملی اکتشجافی، از       دهشرایط لازم دا

اسجتفاده شجد.    2و بارتلت 1ا کين-مایر-های تناسب کایزر آزمون
 7/6شاخص کفایت مت يرهاست و مقدار بجالاتر از   KMOآمارة 

نيجز   Bartlettبرای اجرای تحليل عاملی مناسب اسجت. آزمجون   
است و بجرای اینکجه مجدل     ها برای تشخيص مناسب بودن داده

ليججل عججاملی مفيججد و دارای م نججا باشججد، لازم اسججت کججه    تح
 مت يرهای آن همبسته باشند. 

 

                                                                                          
1. Kaiser-Meyer-OlkinMeasure of Sampling Adequacy 
2. Bartlett's Test 

 بنجدی  های رتبجه  های به دست آمده از پرسشنامه برای داده
بجر اسجاس نتجایج حاصجل از بخجش       یعلوم پزشجک  های دانشگاه

شده تحليل عجاملی اکتشجافی    شاخص شناسایی 81کيفی روی 
 5/6هجا بيشجتر از    امی گویجه انجام شد. از آنجا که اشتراکاد تم

ای به د يل مقادیر اشجتراکی نامناسجب حجذف     بود و هيچ گویه
 نشد.

: شود میکل سه قسمت مشاهده  انسیوار نييدر جداول تب
 ژهیج و ری، مربو  به مقادهياو  ةژیو ریشامل مقاد نخستقسمت 
 یبجاق  ليج اسجت کجه در تحل   هجایی  عامجل  کننجدة  ت ييناست و 

 هستند، کیکمتر از  ژهیو ریمقاد یکه دارا هایی عامل مانند می
 یعجوامل  نيجي از تب شجده . عوامل خارج شوند میخارج  لياز تحل

. شجوند  نمی انسیوار شتريب نييباعث تب ها آنهستند که حضور 
استخراج شده، مربجو    یقسمت دوم شامل مجمو  مربع بارها

بدون چرخش است و قسمت  یعوامل استخراج ژهیو ریبه مقاد
اسجت. در   افتجه یچجرخش   یربو  به مجمو  مربع بارهاسوم م

 بنججدی رتبججهبججر  مججسثر هججای شججاخص انسیججوار نيججيجججدول تب
 ةژیج و ریمقجاد  یدارانخست نه عامل  یعلوم پزشک های دانشگاه

عوامجل تجا    نی. امانند می یباق لياست و در تحل کیاز  تر بزرگ
مورد نظجر   ريموجود مت  های شاخص انسیدرصد وار 13حدود 

 یبه دست آمده، تک عامل سی. از آنجا که ماترکند می نييرا تب
 یرهجا يمت  نيجي ت  برایبه دست آمده،  یخروج ست،ين کهیو 

 به چرخش دارد. ازيمورد نظر ن
دهد کجه از ميجان    یمنتایج حاصل از تحليل اکتشافی نشان 

یی است که شناسا قابلعامل اصلی)ب د(  3شاخص موجود،  81
یک از این اب اد با نظر استادان آگاه به موضو  تحقيجق  برای هر

 ،و نظجارد  یابیج ارزب جد:   3ی صورد گرفت و در نهایت گذار نام



 ... ایران پزشکی علوم یها دانشگاه یبند رتبهی ها شاخصیی شناسا 
 

83 
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بهداشجت و   برنامجه ی، طج يمح یبهسجاز ، متخصص یانسان منابع
 عوامجل  ی،داخلج  یجزی ر برنامجه ی، خدماد درمان شیافزا، درمان

 ی شناسایی شد.درون عواملی و ما  منابعی، طيمح
 

هدای   هدا و شداخص   مؤلفده  از این یک هر اهمیت .2
 است؟ بندی چگونه رتبه
و  یابیج ارزشجود، ب جد    مشجاهده مجی   8طور که در جدول  همان

بنججدی  درصججد ت ييججراد واریججانس رتبججه 25بججا تبيججين  نظججارد
های علوم پزشکی بيشترین اهميت را داشته و پجس از   دانشگاه

سججازی آن بججه ترتيججب ب ججدهای منججابع انسججانی متخصججص، به 
محيطی، برنامه بهداشت و درمجان، افجزایش خجدماد درمجانی،     

ریزی داخلی، عوامل محيطی، منابع ما ی قرار دارند و در  برنامه

درصجد از ت ييجراد    8/9ی بجا تبيجين   عوامجل درونج   نهایت ب جد 
 ترین ب د است. اهميت ها کم بندی دانشگاه واریانس رتبه

نظر  صاحب می وعل های اعضای هيئت نهایتاً بر اساس پاسخ
هجا و تجدوین    در مرحلة کيفی علاوه بر استخراج اب جاد و مس فجه  

بنجدی دانشجگاه    پرسشنامه محقق ساخته، مدل پارادایمی رتبجه 
شود که بجه شجرح  یجل اسجت. در      علوم پزشکی نيز ترسيم می

دسجت آمجده را    اب اد بجه  ها و ها، مقو ه رو  داده بنياد، شاخص
سازیم که به آن مدل  مرتبط میدر سلسله روابطی به یک مدل 

آمجوز ،   بندی گویند، و این مدل به ترتيجب شجامل اب جاد    رتبه
درمجان،   و بهداشجت  عمجومی، بودججه   انسجانی، بهداشجت   منابع

 محيطجی، سجاختار   دانشجگاهی، بهسجازی   مجا ی  پژوهش، منابع
 داخلی است. ریزی فيزیکی، برنامه

 
 های علوم پزشکی بندی دانشگاه اهمیت ابعاد مؤثر بر رتبه. 0جدول 

 درصد تبيين واریانس ب د ردیف

 252233 ارزیابی و نظارد 1

 112663 منابع انسانی متخصص 2

 162763 بهسازی محيطی 9

 162237 برنامه بهداشت و درمان 8

 12797 افزایش خدماد درمانی 5

 62686 ریزی داخلی برنامه 6

 62836 محيطیعوامل  7

 62669 منابع ما ی 1

 92936 عوامل درونی 3

 
 

علوم  های دانشگاه بندی رتبه برای مناسب ی. الگو3
 است؟ کدام پزشکی

شجود   پس از تخمين پارامترهای مدل، سسا ی که مطرح می
هجای مربوطجه    این است که تا چه حد مدل مجورد نظجر بجا داده   

سازگاری دارد؟ پاسخ به این سسال تنها از طریق بررسی براز  
پذیر است. منظور از براز  مدل این اسجت کجه تجا     مدل امکان

ق دارد. های مربوطه سجازگاری و توافج   چه حد یک مدل با داده
که قبلاً نيز بيان گردید در فرایند تخمين در برنامه  طوری همان

LISREL   ماتریسجججی تحجججت عنجججوان مجججاتریس کوواریجججانس
آیجد و   ضمنی)ماتریس کوواریانس تخمينی آماری( به دست می

به ميزانی که این ماتریس به ماتریس کوواریانس جام ه نمونجه  
ردار خواهد بود. این تر باشد، مدل از براز  بهتری برخو نزدیک

بججه مججاتریس   Sبججراز  در واقججع ميججزان نزدیکججی مججاتریس   

 دهد. کوواریانس ضمنی را نشان می
کجه   دهجد  مجی به کار رفته نشان  براز  های شاخص تمامی

گيجریم   . بنابراین نتيجه مجی خوبی استبراز   این مدل دارای
 گيری مت يرهای که مدل تحقيق دارای توانایی بالایی در اندازه

هجای   اصلی تحقيق دارد. با توجه به استاندارد بودن مدل، یافته
  يزرل قابليت اعتماد را دارد. 

دو بجه   که نسجبت خجی   دهند میبراز  نشان  های شاخص
شجاخص   سجت. ام نادار ( p=625/6)و 537/1 آزادی برابر ةدرج

هنججار شجده   شجاخص   ،611/6برابجر بجا   ( GFI)براز  نيکویی
( برابر CFI)شاخص براز  تطبيقی، 36/6برابر  (NFIندگی)براز
 جججذر بججرآورد واریججانس خطججای تقریججب    و شججاخص  31/6

((RMSEA  است که همگی در حد بسيار مطلوبی  676/6برابر
 قرار دارند.
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شجود   پس از تخمين پارامترهای مدل، سسا ی که مطرح می
هجای مربوطجه    ن است که تا چه حد مدل مجورد نظجر بجا داده   ای

سازگاری دارد؟ پاسخ به این سسال تنها از طریق بررسی براز  
پذیر است. منظور از براز  مدل این اسجت کجه تجا     مدل امکان

های مربوطه سجازگاری و توافجق دارد.    چه حد یک مدل با داده
تخمين در برنامه  که قبلاً نيز بيان گردید در فرایند طوری همان

LISREL   ماتریسجججی تحجججت عنجججوان مجججاتریس کوواریجججانس
آیجد و   ضمنی)ماتریس کوواریانس تخمينی آماری( به دست می

به ميزانی که این ماتریس به ماتریس کوواریانس جام ه نمونجه  

تر باشد، مدل از براز  بهتری برخوردار خواهد بود. این  نزدیک
بججه مججاتریس   Sیس بججراز  در واقججع ميججزان نزدیکججی مججاتر  

 دهد. کوواریانس ضمنی را نشان می
کجه   دهجد  مجی به کار رفته نشان  براز  های شاخص تمامی

گيجریم   . بنابراین نتيجه مجی خوبی استبراز   این مدل دارای
گيری مت يرهای  که مدل تحقيق دارای توانایی بالایی در اندازه

هجای   اصلی تحقيق دارد. با توجه به استاندارد بودن مدل، یافته
  يزرل قابليت اعتماد را دارد. 

دو بجه   که نسجبت خجی   دهند میبراز  نشان  های شاخص
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شجاخص   سجت. اار م ناد( p=625/6)و 537/1 آزادی برابر ةدرج
هنججار شجده   شجاخص   ،611/6برابجر بجا   ( GFI)براز  نيکویی

( برابر CFI)شاخص براز  تطبيقی، 36/6برابر  (NFIندگی)براز
 جججذر بججرآورد واریججانس خطججای تقریججب    و شججاخص  31/6

((RMSEA  است که همگی در حد بسيار مطلوبی  676/6برابر
 قرار دارند.

هدا علدوم    گاهبندی دانش . درجة تناسب الگوی رتبه4
 پزشکی کشور چگونه است؟

دو  دهد که نسبت خی نتایج آزمون م ادلاد ساختاری نشان می
است. تقریب ریشجه ميجانگين مربجع     9بر درجة آزادی کمتر از 

محاسبه شجد کجه بيجانگر مناسجب      61/6خطای برآورد کمتر از 
هجای خجوب بجودن     بودن مدل است. همچنين در همة شاخص

دهنجدة بجراز     محاسبه شد کجه نشجان   3/6مدل، مقادیر بالای 
شجده، مناسجب بجوده و     مناسب مدل هستند. بنابراین مدل ارائه

ها با یکدیگر مثبجت و م نجادار    ارتبا  بين مت ير اصلی با مس فه
 است.

 بحث 
ء ججز  ،یو مسسسجاد آمجوز  عجا     ها دانشگاه بندی رتبهامروزه 
 رایج ز ودشج  مجی محسوب  یآموز  عا  های نظاماز  ناپذیر جدایی

هجا   آنعملکجرد   قيج و دق افتهیهدفمنجد، سجاختار   شیبا پجا  تنها
 با توان می نی. بنابراافتیدست  تيفيبه ارتقاء مداوم ک توان می

 عملکججردی، بججه هججای شججاخص جانبججه همججهو  قيججدق یطراحجج
 ،یرقجابت  یطج يمح ججاد یمسسساد پرداخت و با ا نیا بندی رتبه

 ليرا تسجه  یبه اهداف آمجوز  عجا    یابيو دست عیسر شرفتيپ
بنجدی   رتبجه مت جددی بجرای    هجای  مدل ر،ياخ های دهه. در کرد

 کهشده  ارائه، توسط مسسساد و پژوهشگران مختلف ها دانشگاه
 تيج اهم . با توجه بجه کنند میخاص عمل  کردییهر کدام با رو

هجای علجوم پزشجکی     هدف و ماهيت متفاود دانشگاه موضو  و
ها، و نيز پيشرفت سریع علوم و امکاناد  نسبت به دیگر دانشگاه

در  بنجدی  رتبجه موججود   هجای  مدل رسد میبه نظر  ،و تجهيزاد
کشجور   هجای علجوم پزشجکی    دانشجگاه  یواق  بندی رتبه سنجش

 هجای  شجاخص  زیجرا  جزوم وججود ایجن    . سجتند يچندان کارآمد ن
عنوان یک نقشة راه و یک م يجار اسجتاندارد بجرای     بندی به رتبه

بنججدی  هججای دانشججگاه از ضججروریاد رتبججه  اقججداماد و ف ا يججت
تحقجق اهجداف نظجام     در و هجای علجوم پزشجکی اسجت     دانشگاه

بجه سجمت اهجداف     هجا  دانشگاه دهی جهتو  کشوری آموز  عا 
پجژوهش از   نیج ا جینتا .برخوردار است فراوانی تياهم مذکور از

 هجای  پجژوهش از  یبا برخج  بندی رتبهشاخص و  کارگيری بهنظر 
تجوان   ةسج یمقا یقابل بحث است. بجرا  نهيزم نیا در انجام شده

( بججه 1938جنجدقی و همکجاران )  بجا پجژوهش   پجژوهش   یعلمج 
همکارانش  و آبادی شيخی ( قادری1932) صفری و نورمحمدی

( 2615) 2( موسججکوکين و همکججاران2615)1پيتججرزک( 1932)
 توان اشاره کرد. میشده  یم رف

 گیری نتیجه
 بندی موجود جامع نبوده های رتبه نظامه ک دهد ینشان منتایج 

 .انجد  گرفتهرا در نظر  ها دانشگاه و پژوهشو عمدتاً اب اد آموز  
ی علجوم پزشجکی   هجا  دانشگاه ذا با عنایت به رسا ت و مأموریت 

هداشجت   ی بها حوزههای متنوعی در  که دارای وظایف و رسا ت
احساس  ها دانشگاهی این بند رتبه زوم نظام  استو درمان و ... 

يرگجذارترین  تأثدهجد   یمشود که نتایج نهایی پژوهش نشان  یم
به ترتيب: آمجوز ، منجابع انسجانی، بهداشجت      ها و شاخصاب اد 

عمججومی، بودجججه بهداشججت و درمججان، پججژوهش، منججابع مججا ی  
 شجنهاد يپرو  ایجن  ازدانشگاهی، بهسجازی محيطجی بجوده اسجت.     

 قابجل  و یکم هایی شاخص ها مقو ه نیاز ا کیبرای هر  شود می
همچنين  .رديقرار گ یعا خبرگان  اريو در اخت یسنجش طراح

 پجژوهش،  نیج حاصله از ا ارهایيبا توجه به م  شود می شنهاديپ
های  دانشگاه بندی رتبهرا برای  یمفهوم یمد  یآت های پژوهش

 آور ا زام ميمفاه ةکدهای بازی که به منز . ندینما یطراح رانیا
 شجاخص  مبنای توانند میهستند  نظریاد خبرگاناز  مستخرج

 وهجا   دانشجگاه  بنجدی  دسجته . بجرای  رنجد يسازی آن مدل قجرار گ 
 در را برای هر شاخص یاوزان متفاوت توان میهم  ها آن اسيمق

 محورهجا،  از کیج در هر  شود می شنهاديپ نيگرفت. همچن نظر
 اسجاس  بجر  هجا  دانشجگاه  بنجدی  رتبجه در  ميمفجاه  نیرگذارتريتأث

 دیشجا  شجود.  ليج و تحل ییشناسا و،یبر مبنای سنار ریزی برنامه
 یرا بجه ابجزار   بنجدی  رتبه تواند میکه  یمسائل ترین مهماز  یکی

 ةنحجو  د،یج نما لیتبجد  هجا  دانشجگاه  عملکرد کيفيت یارتقا یبرا
 ی(منفج  ایج مثبجت  )و نظجام پجادا    ،بندی رتبه جیاستفاده از نتا

توسط وزارد بهداشت، درمان و آمجوز    که بر آن است یمبتن
 . شود می اجرا یپزشک

 تشکر و قدرانی
این مقا ه برگرفته از رسا ة دکترای مدیریت آموزشی اینجانجب  

است. همچنجين در پایجان از تمجام     67321212362661با کد
مدیران، مسئولان، کميتة تحقيقاد دانشجویی دانشجگاه علجوم   

که ما را در رسجيدن بجه    تمام کسانیپزشکی خراسان شما ی و 
 کنيم. می تشکر و قدردانیتکميل این مطا  ه کمک کردند 
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Abstract 

Background Universities and higher education institutions, as 

knowledge-based institutions, play a key role in the development of 

countries and their performance in different fields. Ranking is one of 

the tools to evaluate the performance, competitiveness and success of 

universities. Therefore, a desirable ranking is based on the Prophecy, 

mission and duties of the higher education system. As with running it, 

we can see the change in the behavior of enterprises on the way to 

macro goals. The purpose of this study is to identify the ranking 

indices of medical universities. 

Materials & Methods The scientific paradigm of this study was 

based on a mixed method and based on qualitative interviews with 

faculty members and experts in northeastern universities of medical 

sciences (Mashhad, Bojnourd, Birjand). A sample of 22 individuals 

was selected based on the purposeful sampling method. Using content 

analysis technique, ranking indices of medical universities was 

identified. 126 indicators of 27 categories were identified and 

identified in 9 dimensions. In order to generalize the results of the 

research to other medical universities of the country, a quantitative 

part was obtained through cluster sampling of the identified indicators 

in the form of a researcher-made questionnaire, which was subject to 

the judgment of the faculty members of medical sciences universities 

(Sanandaj, Kerman, Hormozgan and Mashhad). 

Results The results show that the existing rating systems are not 

comprehensive and mainly consider the dimensions of education and 

research of universities. Therefore, in view of the Prophecy and 

mission of medical universities that have duties and responsibilities in 

the field of health care, the need for a ranking system for these 

universities is felt. The final results of the research show that the most 

influential dimensions and indicators are respectively: education, 

resources human, public health, health budget, research, academic 

funding, and environmental improvement. 

Received: 2018/02/07 
Accepted: 2018/07/11 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Keywords: education, index, Medical 
Sciences universities, ranking. 
 
 

 


