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 چکیده

که توسط آن می توان نیازهاي کلینیکی دانشجویان را  باشدیکی از فرایند هاي  مهم در روند آموزش می درسی  يارزیابی برنامه  :زمینه و هدف

خب کشور هاي منتت علمی دانشگاهاهی يدیدگاه اعضااز  ارتودنسی قدیم و جدید برنامه هاي درسی يهـمقایسهدف از این مطالعه . برآورده کرد

 .باشدمی

هاي ت علمی بخش ارتودنسی  دانشکدهاهی ينفر از اعضا 50ال بین وس 28مقطعی، پرسشنامه اي شامل  -در این مطالعه توصیفی :بررسی روش

 . زیع شددندانپزشکی دانشگاههاي علوم پزشکی تهران، شهید بهشتی، قزوین، آزاد تهران، تبریز، اصفهان، ارومیه و آزاد خوراسگان اصفهان تو

توجه " ، "هامشکلات رویشی دندان "حث اافزودن مب: عبارت بودند ازکوریکولوم جدید ترین نقاط قوت ت علمی مهماهی ياز دید اعضا  :هایافته

هاي لتشخیص، اصول معاینات کلینیکی، تهیه ابزار و وسایل، قالب گیري، محاسبات مد"، جابجایی  مبحث  "به اطلاعات و اصول کنترل عفونت

فلسفه ، هدف و زمان درمان و طرح ریزي درمان در  "حثاحذف مب:  موارد زیر بود ترین نقاط ضعف نیز شاملمهم .  "ارتودنسی و آنالیز فتوگرافی

- هاي دهان و صورت شامل طبقه بندي و مورفولوژي و نحوهشکاف"،  "متد هاي بررسی رشد و نمو جمجمه"،  "دوره هاي  مختلف رویش دندانی

 ."تشکیل و درمان آن ي

لذا استفاده از نتایج . باشدهاي دندانپزشکی بدون اشکال نمیت علمی دانشکدهاهی يدرسی ارتودنسی از دیدگاه اعضا يتغییرات برنامه : گیرينتیجه

 .درسی ارتودنسی گردد يتواند موجب اصلاحات بیشتر نقاط ضعف برنامهاین تحقیق می

   ت علمیاهی يرنامه درسی، ارتودنسی، اعضاارزیابی ب: واژگان کلیدي

  

 :این مقاله بدین صورت ارجاع داده شود

Aslani F, Hejazi M, Sefidi F. Comparative Evaluation of the New and Previous Orthodontic Curriculum from the 
Viewpoints of the Faculty Members in the Selected Universities of Iran. J Med Edu Dev. 2017; 10 (25) :5-13 

  .ایران تهران، بهشتی، شهید پزشکی علوم دانشگاه ،دندانپزشکی دانشکده ،جراحی -ارتودنسی گروه -1

  .دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، ایران ،دانشکده دندانپزشکی ،گروه آموزشی ارتودنسی -2

 .ایران قزوین، قزوین، پزشکی علوم دانشگاه ،دندانپزشکی دانشکده ،کودکان دندانپزشکی آموزشی گروه -3

  .ایران قزوین، وین،قز پزشکی علوم دانشگاه ،بخش پژوهش -4
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 یمدرسی قد يجدید دروس ارتودنسی با برنامه ياي برنامهارزیابی مقایسه         6

 96 بهار ،25 ي شماره ،10 ي دوره زنجان، پزشکی علوم در آموزش ي توسعه ي مجله

  مقدمه 

ثر براي یادگیري در رشته هاي حرفه اي، از قبیل وآموزش م   

عملکرد نظام هاي ). 1(دندان پزشکی بسیار ضروري است

اي براي شناسایی مشکلات اجتماعی، اقتصادي آموزشی وسیله

-هاي مناسب براي آنبه راه حلعه و پی بردن و فرهنگی جام

هاي دندانپزشکی به عنوان یکی از رشته يرشته ).2( هاست

هاي نظري و عملی م با کسب مهارتامهم علوم پزشکی تو

 يکیفیت آموزش این رشته در ارتقا يارتقا. متعدد است

وضعیت سلامت دهان و دندان افراد و در نهایت جامعه اثر 

در این راستا بازنگري کوریکولوم این . داشت مستقیم خواهد

براي نیل به آموزش ). 3(کید قرار گرفته است ارشته مورد ت

کارآمد، لازم است وضعیت موجود آموزش به صورت مستمر 

تعیین نقاط ). 4(ارزیابی و نقاط ضعف آن شناسایی گردد

ترین و آموزشی از مهم يضعف و قوت هر برنامه در هر دوره

تحولات ). 5(ین مراحل برنامه ریزي آموزشی است مشکل تر

هاي اخیردر جوامع باعث گردیده سریع و گوناگون در دهه

هاي مورد نیاز یک دندانپزشک عمومی است که توانمندي

آموزشی  يوجود یک برنامه). 6( دمتفاوت از گذشته باش

کامل که بتواند به نیازهاي روز و در حال تغییر جامعه پاسخ 

از طرف دیگر بتواند با تربیت نیروي انسانی ماهر و  داده و

از  ،نظام سلامت را در انجام وظایفش یاري دهد ،توانمند

ضروري ترین و مهم ترین وظایف نظام آموزشی محسوب 

بتدا براي تدوین برنامه هاي آموزشی، بایستی در ا). 7(شودمی

نیاز یادگیرندگان را تشخیص داد و سپس براي آموزش باید 

هاي مناسب را گزینش نمود و سپس ، روشدانش و مهارت

فیت برنامه هاي سیستم ارزشیابی صحیح براي بهبود کی

بهبود کیفیت و مراعات استانداردهاي  ).8( کرد ارایهآموزشی 

آموزشی در آموزش عالی و به خصوص آموزش علوم 

پزشکی از سوي همه کشورها، به ویژه کشور هاي پیشگام در 

ر مورد توجه جدي قرار ، در پنجاه سال اخیآموزش عالی

در انگلستان، هلند و در  بسیاريمطالعات ). 9( گرفته است

ارتقاي کیفیت آموزشی و  یافتن راه حلهدف با استرالیا 

تشویق دانشجویان براي بالا بردن سطح آگاهی و عملکرد 

 ). 10(انجام شده است علمی 

ت آموزش در هاي علمی جهت ارزیابی کیفیاز شیوه یکی

 يدندانپزشکی، بررسی نظرات و دیدگاه هاي اعضا يرشته

حاضر با هدف  يمطالعه ).11(ت علمی این رشته استاهی

 يبرنامه با ارتودنسی دروس جدید برنامه اي مقایسه ارزیابی

 هاي دانشگاه علمی تاهی ياعضا دیدگاه از درسی قدیم

 .انجام شد کشور منتخب

  

  بررسیروش 

-Descriptive Cross)مقطعی -توصیفیمطالعه  در این    

Sectional) ، ثیر مثبت  ات( گزینه  4با  سوالی 28پرسشنامه هاي

ثیر منفی در کارکرد ادر کارکرد دندانپزشک و دانشجو، ت

ثیر در روند آموزشی گروه ادندانپزشک و دانشجو، بدون ت

مبحث مذکور در واحد یا درسی   يارایهارتودنسی و ترجیحا 

سرفصل جدید دندانپزشکی با  يکه بر اساس مقایسه) یگرد

ت علمی گروه اهی ياعضا يدر بین کلیه ،سرفصل قبلی

هاي علوم هاي دندانپزشکی دانشگاهارتودنسی دانشکده

پزشکی  تهران، شهید بهشتی، قزوین، آزاد تهران، تبریز، 

اصفهان، ارومیه و آزاد خوراسگان اصفهان بعد از هماهنگی با 

صورت انفرادي و بدون هها بولین بخشوتر ریاست و مسدف

افشاي نام اساتید توزیع گردید و سپس در زمان مقرر شده 

دیگري که از سوي اساتید اعلام می شد، اقدام به جمع آوري 

توضیحات شفاهی لازم . گردید ،پرسشنامه هاي تکمیل شده

ت علمی اهی يدر مورد پژوهش توسط پژوهشگر به اعضا

هاي هاي دندانپزشکی دانشگاهارتودنسی دانشکدهگروه 

 ،روش نمونه گیري از نوع سرشماري بوده .منتخب داده شد

 50طـفق .دـه شدنـاري وارد مطالعـآم يافراد جامعه يکلیه

ل پرسش نامه را تکمیل نموده و عودت ـور کامـطهنفر ب

   .دادند
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 7        فرزین اصلانی و همکاران

 96 بهار ،25 ي شماره ،10 ي دوره زنجان، پزشکی علوم در آموزش ي توسعه ي مجله

محاسبه  ،خپایایی پرسشنامه با استفاده از آزمون آلفاي کرونبا

پرسشنامه . دست آمدهب 74/0شد که ضریب آزمون مذکور 

سوال در ارتباط با  4بخش بود، بخش اول شامل  2داراي 

علمی، نوع استخدام وکارگاه هاي  يتدریس، رتبه يسابقه

سوال  28آموزشی گذرانده شده و بخش دوم پرسشنامه شامل 

ا استفاده ازنرم یل داده ها بـزیه و تحلـتج .چهار گزینه اي بود

فریدمن براي اي از آزمون رتبه .انجام شد 20نسخه  spssافزار

 .اولویت بندي موارد و نقاط قوت و ضعف استفاده گردید

  

  هایافته

ت اهی ينفر از اعضا 50مورد بررسی شامل هاي نمونه     

علمی گروه ارتودنسی دانشکده هاي منتخب کشور بودند که 

جدید  يبرنامه اي مقایسه امه ارزیابیپرسشن به مربوط سوال 28

  نتایج نشان .قبلی را تکمیل نمودند ي با برنامه گروه ارتودنسی

  

 38(سال بیشترین فراوانی 5تا  1تدریس  يداد اساتید با سابقه

سال کمترین  15تا  11تدریس  يو اساتید با سابقه) درصد

از ) درصد 72(نفر  36. را دارا بودند) درصد 10(فراوانی

ت علمی گروه ارتودنسی مورد پژوهش اعلام اهی ياعضا

 يرتبه) درصد 12(نفر 6استادیار،  يداراي رتبه که نمودند

استاد  علمی رتبه داراي هم) درصد 16( نفرشان  8و  دانشیار

 .بودند

) حذف، اضافه و جابجایی( مقایسه تغییرات ایجاد شده نتایج 

بین مباحث مختلف  يتفاوت معنی دار در کوریکولوم جدید 

 کوریکولوم قبلی و جدید ارتودنسی  يمورد ارزیابی و مقایسه

ه به میانگین رتبه هاي افراد مورد ـبا توج. )> P 001/0(نشان داد

وت کوریکولوم جدید نسبت به قبلی بر ـپژوهش، نقاط ق

نشان داده  1ک تا ده در جدول ـاي یـت هـاس اولویـاس

 .است

هاي شگاهنت علمی ارتودنسی داااعضاي هیقوت مباحث سرفصل جدید در مقایسه با سرفصل قبلی ارتودنسی از نظر تعیین نقاط : 1جدول 

 منتخب کشور

  مبحث
میانگین 

 رتبه

اولویت 

  رتبه

  1  04/18  2به ارتودنسی نظري  "مشکلات رویشی دندانها "افزودن مبحث 

  2  79/17  1ارتودنسی عملی به  "توجه به اطلاعات و اصول کنترل عفونت"افزودن مبحث 

هاي ارتودنسی و اصول معاینات کلینیکی، تهیه ابزار و وسایل، قالب گیري، محاسبات مدل "جابجایی مبحث تشخیص

  1از ارتودنسی نظري به ارتودنسی  نظري  "آنالیز فتوگرافی
55/17  3  

  4  29/17  2به  ارتودنسی  نظري  "سکلتیتعریف، اتیولوژي، تشخیص، طرح درمان و درمان مشکلات غیر ا "افزودن مبحث 

، درمان  ,Space supervision, Serial extraction: شامل  1درمان مال اکلوژن هاي کلاس   "جابجایی مبحث 

مشکلات مربوط به فضاي قوس فکی و  "با عنوان جدید  2به ارتودنسی نظري 3از ارتودنسی  نظري   "ناهنجاریهاي ساده

  "مزایا و معایب آنها  انواع فضا نگهدار و

22/17  5  

 6  98/16  1به ارتودنسی نظري   "آشنایی با پلاکهاي متحرك ارتودنسی "افزودن مبحث 

به  2از ارتودنسی نظري "ها به تفکیک هر مشکلاتیولوژي، طبقه بندي، تشخیص تمامی مال اکلوژن "جابجایی مباحث

   3ارتودنسی نظري 
82/16  7 

  8  81/16 1به ارتودنسی عملی "یاتکمیل پرونده Observationبیمار و تهیه   انتخاب"ا فزودن مبحث 

  9  67/16  2به ارتودنسی نظري  3از ارتودنسی نظري  "ارتودنسی پیشگیري و وظایف دندانپزشک عمومی "جابجایی  مبحث 

  10  56/16  1ی به ارتودنسی  عمل "آنالیز کستهاي تشخیصی، لترال سفالو متري و فتو گرافی"افزودن مبحث 
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 یمدرسی قد يجدید دروس ارتودنسی با برنامه ياي برنامهارزیابی مقایسه         8

 96 بهار ،25 ي شماره ،10 ي دوره زنجان، پزشکی علوم در آموزش ي توسعه ي مجله

ت علمی مورد پژوهش در رابطه با تغییراتی اهی يدیدگاه اعضا

که در کوریکولوم ایجاد شده و باعث تأثیر منفی در کارکرد 

به ترتیب اولویت ) نقاط ضعف(دندانپزشک و دانشجویان شده

 .استشده نشان داده  2اول تا دهم در جدول 

  ات علمی جهت ارزیابی کل پرسشنامه به پاسخ اعضاي هی

  

، بدون  2ثیر مثبت ابه طوري که ت ،وزن دهی صورت گرفت

 tبا استفاده از آزمون . ثیر منفی صفر ارزیابی گردیداو ت 1ثیر ات

 که حالت 1تک نمونه اي مقدار میانگین کل سوالات با عدد 

مقدار میانگین کل شود و سنجیده می ،ثیر استابدون ت

  ).3دولج( می باشد 78/36سوالات پرسشنامه 

اعضاي هیئت علمی ارتودنسی تعیین نقاط ضعف مباحث سرفصل جدید در مقایسه با سرفصل قبلی ارتودنسی از نظر : 2جدول 

 داتشگاههاي منتخب کشور

میانگین   مبحث

 رتبه

اولویت 

  رتبه

از  "فلسفه ، هدف و زمان درمان و طرح ریزي درمان در دوره هاي  مختلف رویش دندانی "حذف مبحث

  3ودنسی نظري ارت

61/7  1  

  2  25/8  1از ارتودنسی نظري  "بررسی رشد و نمو جمجمه "حذف  مبحث

آن  از "شکافهاي دهان و صورت شامل طبقه بندي و مورفولوژي و نحوه تشکیل و درمان "حذف  مبحث

  3ارتودنسی نظري 

54/9  3  

 4  88/9  1نظري از ارتودنسی "مراحل تشکیل استخوان و انواع استخوان سازي  "حذف مبحث

از ارتودنسی   "آناتومی وفیزیولوژي و  مورفولوژي حفره دهان و ساختمانهاي وابسته به آن "حذف مبحث 

  1نظري 

38/10  5 

 6  58/10  1از ارتودنسی نظري  "متد هاي بررسی رشد و نمو جمجمه "حذف مبحث

 7  71/11  1به ارتودنسی نظري   "تودنسیآشنایی با انواع آلیاژها در ارتودنسی و ابزارهاي  ار "افزودن مبحث

 8  60/12 1به ارتودنسی نظري   "اثرات اندازه و شکل سیمها بر خواص الاستیک آنها "افزودن مبحث 

 9  61/13 2به ارتودنسی نظري   "انکوریج و کنترل آن و اصول مکانیکی کنترل نیروها در ارتودنسی"افزودن مبحث 

 10  02/14 1به ارتودنسی نظري  "اع حرکات دندانی و مکانیک آنها در  ارتودنسی آشنایی با انو "افزودن مبحث 

  

  

ت علمی ارتودنسی دانشگاه هاي منتخب اهی يدرسی قدیم از دیدگاه اعضا يبرنامه جدید دروس ارتودنسی با برنامه يمقایسه: 3جدول

 کشور

  p-value  انحراف معیار میانگین  متغیر

 >001/0  34/9 78/36  کل سوالات
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  بحث

ت اهی ينتایج پژوهش حاضر نشان می دهد نگرش اعضا   

 يبرنامهبه  نسبتدرسی جدید  يعلمی ارتودنسی به برنامه

یکی از نشان داد  هابررسی  .مثبت تلقی می شوددرسی قدیم 

قبلی کوریکولوم با مقایسه نقاط قوت کوریکولوم جدید در 

 ارتباط دلیل ه ب "دندان هامشکلات رویشی  " مبحث افزودن

   .است دندان هامشکلات ارتودنسی با اختلالات رویشی  اکثر

به  "توجه به اطلاعات و اصول کنترل عفونت"مبحث  افزودن

هاي عفونی خطرناك و دلیل خطراتی که از جانب بیماري

خود دندانپزشک را تهدید  نیزها حیات بیمار و سرایت آن

درسی جدید  يوت برنامهاز نقاط ق ،از دید اساتید ،نمایدمی

نیز این موضوع  )1388(خانی صنعت يمطالعهکه در  باشدمی

  ).12(تاکید شده است

 يتشخیص، اصول معاینات کلینیکی، تهیه "جابجایی  مبحث

هاي ارتودنسی و ابزار و وسایل،  قالب گیري، محاسبات مدل

، 1نظري  ارتودنسی به 2 نظري ارتودنسیاز   "آنالیز فتوگرافی

به موقع  يارایهاز دید اساتید . باشددیگر نقاط قوت میاز 

مباحث تشخیصی به درك آگاهانه  دانشجو از پروسه بالینی و 

تعریف،  "مبحث افزودن . شودطرح درمان منتهی می

اتیولوژي، تشخیص، طرح درمان و درمان مشکلات غیر 

دید وسیع تري به دانشجو  2نظري  ارتودنسی به   "اسکلتی

  .بررسی، تشخیص و درك اتیولوژي مشکلات می دهددر 

 :شامل I کلاس هاي اکلوژن مال درمان " مبحث جابجایی

,Space supervision Serial extraction ،  ناهنجاريدرمان -

 قوس فضاي به مربوط مشکلات " جدید عنوان با ،ساده هاي

با توجه به  ،" ها آن معایب و مزایا و نگهدار فضا انواع و فکی

اهمیت کنترل عواقب احتمالی آینده در صورت عدم مدیریت 

صحیح اینگونه مشکلات، از دید اساتید فهم آن را ساده تر 

درسی  يهمچنین بررسی نشان داد نقاط ضعف برنامه. کندمی

فلسفه ، هدف و زمان  "حذف مبحث شامل جدید ارتودنسی

درمان و طرح ریزي درمان در دوره هاي  مختلف رویش 

اهمیت درمان در هر به دلیل ، 3از ارتودنسی نظري  "نی دندا

منفی  لذا حذف آن  ،می باشد رویش دندانی خاص يدوره

بررسی رشد و نمو  "حذف  مبحث  .شده استارزیابی 

 ياز نقاط ضعف برنامه 1از ارتودنسی نظري  "جمجمه 

ت علمی بر این باورند اهی ياعضا زیرا  ،درسی تلقی می شود

تواند دانشجو را در درك با کلیات رشد و نمو می که آشنایی

 يطرح درمان در پروسه  يارایهبهتر اتیولوژي، تشخیص و 

 .بالینی یاري دهد

اغلب توسط چندین  بیماران شکاف کام و لبدرمان 

متخصص از قبیل جراح فک و صورت، متخصص ارتودنسی، 

 يرایها و ارجاع. مان صورت می گیرداگفتار درمانی و غیره تو

طرح درمان مناسب، به موقع و همسو با سایر همکاران نیاز به 

لذا بدیهی است که حذف  . تجربه، دانش و مهارت کافی دارد

هاي دهان و صورت شامل طبقه بندي و شکاف "مبحث

از ارتودنسی  "تشکیل و درمان آن يمورفولوژي و نحوه

  .از نظر اساتید منفی تلقی شده است 3نظري 

ت علمی بر این باورند که آشنایی با کلیات رشد و ایه ياعضا

نمو می تواند دانشجو را در درك بهتر اتیولوژي، تشخیص و 

خصوص هطرح درمان در پروسه بالینی یاري دهد، ب  ارایه

تواند به دانشجو در درك تئوري هاي اینکه مبحث حاضر می

. ندتغییرات استخوانی در اثر نیروهاي وارده ارتودنسی کمک ک

مراحل تشکیل استخوان و انواع استخوان "مبحث لذا حذف 

درسی  ياز نقاط ضعف برنامه 1از ارتودنسی نظري  "سازي 

آناتومی وفیزیولوژي و  مورفولوژي "حذف مبحث   .می باشد

از ارتودنسی نظري  "حفره دهان و ساختمانهاي وابسته به آن

مل در کنار صحیح مجموعه اي از عوا به دلیل نیاز به درك  1

براي تشخیص و طرح درمان هاي ارتودنسی درمانیکدیگر در 

  .جایز دانسته نشده است صحیح،

به بررسی کوریکولوم  که) 93- 94(شمسایی  يدر مطالعه

آموختگان  ارتودنسی جدید با قبلی از دیدگاه دانش

( دندانپزشکی قزوین  يدانشکدهسال اخیر  5دندانپزشکی 
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، نقاط قوت کوریکولوم جدید ختپردا) 93تا 88ورودي 

هاي متحرك ساخت پلاك "افزودن مبحث،  نسبت به قبلی

جابجایی  ، 1به ارتودنسی عملی  "ارتودنسی بر روي کست

هاي داخل و خارج آنالیز فتوگرافی و تهیه عکس "مبحث 

افزودن ، 1به ارتودنسی نظري  2از  ارتودنسی نظري  "دهانی

یا تکمیل   Observationانتخاب بیمار و تهیه   "مبحث 

اتیولوژي،  "جابجایی مباحث،؛ 1به ارتودنسی عملی "پرونده

ها به تفکیک هر طبقه بندي و تشخیص تمامی مال اکلوژن

،   3به   ارتودنسی نظري  2از ارتودنسی نظري "مشکل

آشنایی با انواع حرکات دندانی و مکانیک  "افزودن مبحث 

جابجایی  مبحث ، 1به ارتودنسی  نظري   "ارتودنسی آنها  در

به ارتودنسی   2از ارتودنسی نظري  "هااتیولوژي مال اکلوژن "

حاضر  يت علمی در مطالعهابود که با نظر اعضاي هی1نظري 

موارد با نظر اساتید همخوانی  ياما بقیه .مطابقت داشت

ها و یتاولو ین مغایرت به نگرش متفاوت طرفین بها. نداشت

 ).13(نیاز ها بر می گردد

شمسایی از دیدگاه دانش آموختگان مورد  يدر مطالعه 

پژوهش اولویت اول تغییراتی که در کوریکولوم ایجاد شده و 

نقاط ( ثیر منفی در کارکرد دندانپزشک و دانشجویاناباعث ت

از  "ساخت کلاسپ "حذف شامل  ،شده است) عفض

د عملی خمش سیم و تمرین موار "حذف ، 1ارتودنسی عملی 

ساخت  "حذف، 1از ارتودنسی عملی "آن روي مدل تخته اي 

آکریل  "حذف،  1از ارتودنسی عملی  "آرك فلکسیبل 

حذف و  1از ارتودنسی عملی  "گذاري و تراش آکریل 

فلسفه ، هدف و زمان درمان و طرح ریزي درمان در  "مبحث 

بود   3ی نظرياز ارتودنس "ف رویش دندانیدوره هاي  مختل

حاضر مطابقت  يکه مورد آخر  با دیدگاه اساتید در مطالعه

ها احتمالا به دلیل علاقمندي فارغ سایر مغایرت. دارد

توانمندي هاي بالینی خود مورد  يالتحصیلان جهت ارتقا

  ).  13(توجه قرار گرفته است

  کده ـدانشویان ـاه دانشجـدیدگ) 1391(برهان يعهـدر مطال

کوریکولوم آموزشی که توسط  يدربارهشکی قزوین دندانپز

نتایج نشان داد کوریکولوم ، وزارت بهداشت تدوین شده است

موجود درباره اکثریت درس ها مطلوب است و تقریباً در اکثر 

است ، آموزش بالینی انجام گرفته بخش ها طبق این سرفصل

و تنها در واحدهاي عملی و تئوري دروس پروتز، ارتودنسی، 

  ).14(ترمیمی و جراحی کمترین رضایت وجود داشته است 

قبلی  با توجه به معنی دار بودن اختلاف کوریکولوم جدید و

برخی  ،حاضر ياز دید گاه اساتید در مطالعه )به سمت مثبت(

رفع  ،خسروي يمطالعهدروس ذکر شده از کاستی هاي 

  . گردیده است

در در بابل  84مطلب نژاد و مدنی در سال  ينتایج مطالعه

 دندان يدانشکده آموختگان دانش رضایت و نظراترابطه با 

 نشان ،شان ايحرفه هاي به توانمندي نسبت بابل پزشکی

 شده کسب عملی هاياز توانمندي هاآن رضایت عدمي دهنده

بود  بالینی آموزش روش در ضعفی نقاط وجود نتیجه در و

)10.(  

الینی دانشکده دندانپزشکی در بخش ب) 2002(ي برهان مطالعه

قزوین، نشان می دهد آموزش طرح درمان مناسب براي 

بیماران مراجعه کننده به بخش  ارتودنسی انجام نمی شود و 

دانشجویان فقط ملزم به ساخت پلاك هاي متحرك براي 

نتایج مطالعه . بیماران، بدون مشارکت در طرح درمان هستند

وزش بالینی در بخش ایشان نشان داد نحوه ي اجراي آم

یافته هاي مطالعه . ارزیابی شده است» ضعیف«ارتودنسی 

نشان داد که دانشجویان دندانپزشکی طول مدت آموزش 

بالینی اکثر بخش ها را کافی و تنها بخش ارتودنسی را کم 

  ).16(عنوان نمودند 

هاي هر مشکلی با درسی جدید  طرح درمان يدر برنامه

آورده شده تا فهم موضوع براي  تفکیک و عناوین بهتري

 يارایهتر باشد و با درك بهتردر تشخیص و  دانشجو راحت

در ضمن موارد کاربردي و . طرح درمان نیز مشارکت نماید

. اضافه شده اند 2و 1مفید بسیاري نیز به ارتودنسی نظري 
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می شود  ارایه 1زودتر از ارتودنسی عملی  1ارتودنسی نظري 

جو را از لحاظ اطلاعات تئوري مورد و همین موضوع دانش

  .طرح درمان آماده می نماید يارایهنیاز جهت مشارکت در 

در رابطه با بخش ارتودنسی با توجه به تخصصی و پیچیده 

بودن این رشته و حجم بالاي موارد بیماري که در واقع هر 

کدام از بیماران یک مورد جدید با یک طرح درمان جدید 

ستیابی به حد قابل قبولی از دانش و محسوب می شوند، د

در ( مهارت در این رشته، در طول مدت گذراندن این بخش 

براي دانشجویان میسر نخواهد ) نیمسال تحصیلی  3مجموع 

انتظارات نشان داد نتایج حاصل شده از پژوهش تفنگچیها . بود

اساتید از دانشجو در بخش ارتودنسی از سطح معقولی 

؛ به گفته آنان از دانشجویان مشغول به ه استبودبرخوردار 

انتظار تشخیص و از  3و  2گذراندن واحد ارتودنسی عملی 

یک  يارایهانتظار  4دانشجویان داراي واحد ارتودنسی عملی 

   ).15(ان قابل قبول و حتی ساده می رودطرح درم

حاضر برخی اساتید در پرسشنامه هاي خود در  يدر مطالعه

انتقادات، از ناکافی بودن زمان تعیین شده قالب پیشنهادات و 

و یاد دهی  ارایهدر کوریکولوم براي واحد هاي عملی جهت 

ها پیشنهاد تمامی موارد سخن گفته اند، حتی برخی از آن

  .صورت سالی واحدي برگزار شودهب ارتودنسی آموزش که کردند

بررسی کوریکولوم آموزشی  گروه ارتودنسی توسط فتاحی و 

که با استفاده  از نظرات ) 1386-1387(ن بذرافک

دندانپزشکی شیراز نسبت به  يآموختگان دانشکده دانش

 ،اهداف یادگیري در دروس مختلف ارتودنسی انجام شده بود

بهترین  1و عملی  3نشان داد که دروس ارتودنسی نظري 

کمترین  4و عملی  2توافق کسب توانمندي و دروس نظري 

. را از نظر دانشجویان کسب نمودندتوافق کسب توانمندي 

این امر نشان دهنده ي این واقعیت است که تغییر در بعضی از 

هاي درسی باعث افزایش توانمندي دانشجو و بعضی سرفصل

ها نیز بعضی از سرفصل. دیگر نیز باعث کاهش آن خواهد شد

ثیر کمی اثیر بوده و یا تاتدر تغییر میزان توانمندي دانشجو بی

همچنین تغییر در نگرش و عملکرد جامعه در . داشت خواهد

خصوص رعایت بهداشت دهان و دندان و همچنین عوامل 

هاي هاي جدید نیز در تغییر سرفصلاجتماعی و ظهور فناوري

کلی پژوهش نشان داد که  ينتیجه. تواند دخیل باشددرسی می

آموزشی دروس ارتودنسی از نظر توافق در دستیابی  يبرنامه

که )17(به اهداف آموزشی از نظر دانشجویان موفق بوده است

  .در تضاد با اکثر مطالعات قبلی است

حاضر و مطالعه فتاحی بدست می  يمطالعه يآنچه از مقایسه

فتاحی که  يآید، این است که برخی از نقاط قوت در مطالعه

عنوان نقاط ضعف هدر کوریکولوم جدید حذف گردیده اند ب

کولوم بیان گردیده و برخی از نقاط ضعف در تغییر کوری

همچنین برخی از موارد . فتاحی نیز حذف شده اند  يمطالعه

عنوان نقاط قوت در این مطالعه ذکر گردیده اند در هکه ب

 .وجود نداشته است ،نمود بررسیکوریکولوم قبلی که فتاحی 

  

  نتیجه گیري

اي ارزیابی از آن جا که عوامل متعددي بر نتایج پژوهش ه   

می توان نتایج این پژوهش را نگذارد، 	ثیر میاکوریکولوم ت

گیري بر این 	تعمیم داد و بنا بر این هرگونه قضاوت و تصمیم

در نهایت می توان به این . اساس مستلزم تکرار پژوهش است

-نتیجه رسید که بازنگري در کوریکولوم گروه ارتودنسی رشته

ی موثر بوده و با اعمال دندانپزشکی تا حد قابل قبول ي

توان کاستی ها را برطرف نموده و این موفقیت را 	تغییراتی می

 . ارتقا بخشید

  

  تقدیر و تشکر

ت علمی بخش ارتودنسی اهی ياعضابدینوسیله از کلیه     

هاي علوم پزشکی تهران، دانشکده هاي دندانپزشکی دانشگاه

، ارومیه و آزاد شهید بهشتی، قزوین، آزاد تهران، تبریز، اصفهان

خوراسگان اصفهان که ما را در انجام این پژوهش یاري 

   .نمودند، تشکر و قدردانی می گردد
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Background and Objective: The curriculum assessment is one of the main processes which can identify the 
clinical needs of students .The purpose of this study is to compare the evaluation of the new and previous 
orthodontic curriculum from the viewpoints of the faculty members in the selected universities of Iran. 

Materials and methods: In this cross-sectional-description study ,The questionnaire consists of 28 questions 
distributed between 50 faculty members of orthodontic department of dentistry faculties of Tehran 
University of Medical Sciences, Shahid Beheshti, Qazvin, Azad university of Tehran, Tabriz, Isfahan, 
Urumiyeh  and Azad university of Khorasgan. The data were analysed by a SPSS software. 

Results: From faculty members point of view of in the order of priority , the most important strengths of new 
Curriculum were the followings:Adding  the cases of "eruption problems of teeth", " paying attention to the 
information and principles of infection control,", the movement of “detection topic, principles of clinical 
examination, provision of instruments, impression, calculating the  models of orthodontic and photographic 
analysis " respectively, The main weak points in order of priority were these: eliminating “the purpose and 
duration of treatment and orthodontic treatment planning in different periods of teeth eruption” and ” the  
assessment methods of skull growth and development  ”, ” mouth and face clefts including classification, 
morphology and formation of orthodontic treatment” . 

Conclusions: Faculty members of dental schools believed that the changes in curriculum is not perfect 
.Therefore, the results can be used to improve the weak points of orthodontics curriculum. 

Keywords: Curriculum evaluation, Orthodontics, Faculty member. 
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