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   مقاله پژوهشي  مجله دانشكده پزشكي اصفهان

  30/9/90: رشيپذ خيتار         26/7/90: افتيدر خيتار  1390ماههفته دوم اسفند/170شماره/نهمسال بيست و 
  

 و تمايل  پزشكي نگرش دانشجويان پزشكي دانشگاه علوم پزشكي بوشهر نسبت به روان
  تحصيل در اين رشته ي براي ادامه ها آن

  
  3دكتر علي موحد ،2عليرضا صنعتيدكتر  ،1عليرضا يوسفيدكتر  ،1تودشكچويي غلامرضا قاسميدكتر 

  
  

  چكيده
. مهري و كم توجهي پژوهشگران ايراني روبرو شده است روانپزشكي با بي ي تحصيل در رشته ي نگرش و ميزان رقبت دانشجويان پزشكي به ادامه :مقدمه

  .دبوتحصيل در اين رشته  ي براي ادامه ها آن آن با تمايل ي رابطه نگرش دانشجويان پزشكي دختر و پسر و ي مقايسه ،حاضر ي هدف مطالعه
دانشجوي پزشكي غير ميهمان مشغول به تحصيل دانشگاه علوم پزشكي بوشهر در سال  220 ي ميداني كليه –مقطعي ي در اين مطالعه :ها روش

اين ابزار  .غربال شدند) -30ATP اي  30Attitude toward psychiatry( »پزشكي نگرش به روان«به كمك مقياس خودايفاي  1389-90تحصيلي 
اي ليكرت  اساس مقياس كيفي پنج درجه فرد براي انتخاب اين تخصص را بر ي علاقه ، جداگانه ي نگرش و يك گويه ي نحوه  گويه و شش مؤلفه 29با 

نفر  38قطع علوم پايه، در م نفر 82بود كه ) نفر 148(درصد  67نرخ پاسخ افراد حدود . بود 75/0) آلفاي كرونباخ( ضريب پايايي مجدد آن .ارزيابي كرد
هاي  آزمون ،ها و با توجه به توزيع نرمال جمعيت و داده شد بررسي 16ي  نسخه SPSSهاي خام به كمك  داده. نفر كارورز بودند 28 ي كارآموز، و بقيه

 .اجرا گرديد Linear regrssionو  Tukeyهمراه با آزمون تعقيبي  ANOVAو  Student-t مانند تحليلي

ها نيز  تمايل آن آن و متعاقبند تري نسبت به همتايان پسر برخوردار بود از نگرش مطلوب) اينترن( دانشجويان دختر مقاطع كارآموز و كارورز :ها يافته
به تري نسبت  دانشجويان علوم پايه نسبت به ديگر دانشجويان نيز نگرش مطلوب. تحصيل بالاتر بود ي تخصصي براي ادامه ي براي انتخاب اين رشته

 ي تحصيل در رشته ي به ترتيب بيشترين تمايل براي ادامه) باليني( در اين رابطه دانشجويان علوم پايه، كارورز و كارآموز. داشتند  پزشكي روان
مزاياي  ي دار آماري بين دانشجويان علوم پايه و كارورزان در مؤلفه يمؤيد وجود تفاوت معن Tukeyنتايج آزمون تعقيبي . داشتندرا پزشكي  روان
توانمندي «،  »پزشكي مزاياي روان«هاي  هاي مقياس نگرش، مؤلفه مؤلفه ي آزمون رگرسيون خطي نشان داد كه از بين همه. پزشكي بود روان
سه سهم اصلي در شكل گيري نگرش دانشجويان   »پزشكي فرصت شغلي روان پاداش فردي و«و   »پزشكي ايفاي نقش و كاركرد روان«،  »پزشكي روان

 .پزشكي را تبيين نمايند تمايل به انتخاب روان ي پديده درصد 32ها تنها توانستند   مؤلفهذكر است اين ه اما لازم ب ،داشتند  پزشكي مقطع نسبت به روان

ولي ملاحظات اجتماعي،  ،پزشكي تا حدودي تابع جنسيت افراد بود پسر نسبت به روان يري نگرش دانشجويان دختر وگهر چند شكل  :گيري نتيجه
گزينش  كنند كه در مي امشاهدات ما در اين مطالعه اين چنين الق. عمل جنسيت نقش كارسازي نداشتدر تري داشت و  فرهنگي و گروهي نقش مهم

  .افراد متقاضي مد نظر قرار گيرند هاي   انگيزه نگرش و ،پزشكي ضمن توجه به ملاحظات جنسيتي روان ي ضيان رشتهامتق
  ايران، جنسيت ،دانشجويان پزشكي،  پزشكي علاقه به روان،  پزشكي نگرش نسبت به روان :ژگان كليديوا
  

  مقدمه
 به دانشجويان نسبت نسبت مطلوب به نگرش وجودبا 

فارغ التحصيلان پزشكي  ي علاقه ، تمايل و پزشكي روان
سـير  به اين رشته  )3-5( و انگلستان )1-2( در آمريكا

ــته ــي داشـ ــد  اســـت نزولـ ــار درصـ ــا چهـ  از و تنهـ
 ي تمايل بـه ادامـه   ستانانگل التحصيلان پزشكي در فارغ

 .)6-7(ايـــن رشـــته را دارنـــد تحصـــيل و كـــار در 
ترين رتبـه را در جـدول رده بنـدي     پايين  پزشكي روان
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   مختلـف پزشـكي احـراز نمـوده اسـت     هـاي   تخصص
هـاي فـردي    رسـد انگيـزه   از اين رو به نظر مي ).9-8(
و جـو  ) 10-12( اقتصـادي  -م با عوامـل اجتمـاعي  أتو

نقـش  ) 13-14(  پزشـكي  آموزشي حاكم نسبت به روان
  پزشـكي  ثري در تمايل دانشجويان پزشكي بـه روان ؤم

 ـ  . انـد  ايفا نموده  ،برخـي از محققـين   نظـر ه هـر چنـد ب
 امـا  ،اسـت ) 15-17( جالـب و ارزشـمند    پزشكي روان
 تحصيل در اين رشته را به لحاظ ضعف تئوري ي ادامه

و اقبال ) 10، 19-20( اعتبار اجتماعي ناكافي ،)1، 18(
ــران توصــيه   )1، 18، 21( اجتمــاعي ضــعيف ــه ديگ ب

ولي بـراي برخـي ديگـر ملـل ماننـد اسـپانيا        ؛كنند نمي
 ، كـره )24( عربسـتان  ،)9(ا استرالي ،)23(، فرانسه )22(
، )28(، ايتاليـا  )27(، پاكسـتان  )26(، هنگ كنـك  )25(

نيجريــه  و) 31(، امــارات )30(يل ي، اســرا)29(مــالزي 
  .ثباتي گزارش شده است روند بي) 32(

عدم  اين رشته ودر كمبود نيروي متخصص مورد نياز 
بـا عـدم اسـتقبال كـافي      )10، 12( تناسب بيمار و پزشك

مـرتبط شـناخته    ،التحصيلان پزشكي از اين تخصـص  فارغ
 هـاي شخصـيتي   مطالعات قبلي، ويژگـي . )33( شده است

ــردي )3، 20، 34( ــارب ف ــايتي )19، 35- 36( ، تج ، نارض
مد پـايين و نگـرش منفـي    اپزشكان به دليل در ن شغلي روا
حـاكم بـر     پزشـكي  ، جو ضد روان)1، 7، 37- 40( اجتماع
نگرش سيسـتم   ،)5، 10، 14، 19- 20، 9، 37- 38( اجتماع

پزشـك بـه    غيـر روان   ت علمـي أاعضاي هي ـ وآموزشي 
آموزشي  ي و همچنين محتوا و كيفيت برنامه  پزشكي روان
ــكي روان ــاليني ي در دوره  پزشــ ، )19، 29، 34- 39( بــ
، نتـايج عينـي و   )40( كـارورزي  ي مفيـد دوره  ي تجربه

، رضــايتمندي )41(  پزشــكي مطلــوب مــداخلات روان
و اعتقاد  )22، 39(  پزشكي روان  ت علميأدانشجو از هي

 ـ  پزشـكي  دانشجو به جامعيت علـم روان  ثير مثبـت  أو ت

هـر يـك بـه     ،)2، 11-12، 20، 25( هاي جديـد  درمان
سهم خود در شـكل گيـري نگـرش افـراد نسـبت بـه       

هـا در انتخـاب ايـن     و تصـميم بعـدي آن    پزشكي روان
برخـي   ،اين وجـود با . اند تخصصي دخيل بوده ي رشته

ــران و   مطالعــات حكايــت از تفــاوت در نگــرش دخت
به مفهوم نگـرش    پزشكي روان ي پسران نسبت به حرفه

و تمايل بيشتر دانشـجويان دختـر    )31، 42( تر مطلوب
تحصـيل در   ي نسبت به همتايان پسر خود براي ادامـه 

نقيض نيز  هاي ضد و گزارش. )16(اند  اين رشته داشته
و   پزشـكي  بين نگرش مثبت نسبت به رواناز همسويي 

 شـود  تحصيل در اين رشته ديده مي ي تمايل براي ادامه
كـــه ســـه چهـــارم  در حـــالي ،)7، 20، 22، 30، 43(

ــه     ــبت ب ــت نس ــرش مثب ــكي از نگ ــجويان پزش دانش
 هـا  آندرصد  14حدود  بودند وبرخوردار   پزشكي روان

  ).15(تحصيل در اين رشته داشتند  ي تمايل به ادامه
 ،نسبت غني در اين خصـوص  به ي پيشينهبا وجود 

 ندا محققين ايراني به اين موضوع اعتناي چنداني نكرده
و تنها يك مطالعه در دانشگاه شهيد بهشـتي تهـران بـه    

بر نگـرش    پزشكي كارورزي روان ي ثير دورهأبررسي ت
و يا برخي ) 44( خورد دانشجويان پزشكي به چشم مي

ايج نظرسنجي دانشـجويان سـال اول   به نت تنهاها  از آن
 ي ها به دليل عـدم تجربـه   پزشكي كه علاقه و تعهد آن

. )31( انـد  اكتفـا نمـوده   كافي قابـل ارزشـيابي نيسـت،   
هاي مختلـف و ديگـر    ديدگاه دانشجويان سال بنابراين

مـا   مراكز آموزشي ايران در اين خصوص بـر چشـمان  
 بــه تعــداداز مطالعــات برخــي ديگــر  .پوشــيده اســت

 ي سســهؤبــه يــك م گــاهو ) 45( محــدودي آزمــودني
عــدم توافــق در . )15، 38( انــد آموزشـي بســنده كــرده 

 ـ   كـارگيري ابزارهـاي   ه مفاهيم، چهـارچوب نظـري و ب
هاي اين مطالعـات   متفاوت سنجش از ديگر محدوديت
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هاي نظري و  با عنايت به كاستي. )7، 10، 13، 45( دبو
 ـ روش در ايـن   قبلـي، كـار رفتـه در تحقيقـات    ه هاي ب
نگـرش دانشـجويان پزشـكي     ي تطبيقي نحوه ي مطالعه

دختر و پسر مقـاطع مختلـف دانشـگاه علـوم پزشـكي      
 ي تحصيل در رشـته  ي ها براي ادامه تمايل آن بوشهر و

 ي در ايـن راسـتا دو فرضـيه   . بررسي شـد   پزشكي روان
كـه   اول ايـن : اصلي مورد آزمـون قـرار گرفتـه اسـت    

ع مختلـف تحصـيلي از نگـرش    پسران مقاط دختران و
هاي مقياس  كه مؤلفه دوم اين. يكسان برخوردار نيستند
تعيـين   سهم يكسـاني در   پزشكي نگرش نسبت به روان

. دارنـد   پزشـكي  روان ي تمايل افراد براي انتخاب رشته
بــه روش پيمايشــي و بــا اســتفاده از مقيــاس  اي مطالعــه

 ارانو همك ـ Burra  توسط پزشكي نگرش نسبت به روان
در بين دانشجويان مقاطع مختلف پزشكي دانشگاه علوم 

 گرديد اجرا 1389- 90پزشكي بوشهر در سال تحصيلي 
هـاي   نتايج اين بررسي حاكي از وجـود تفـاوت  ). 46(

تحصيل در اين رشـته   ي جنسي و تبيين تمايل به ادامه
ــه ــا مؤلف ــاي  ب ــاي روان«ه ــدي «، » پزشــكي مزاي توانمن

و   »پزشـكي  نقش و كـاركرد روان  ايفاي«،  »پزشكي روان
  .بود  »پزشكي فرصت شغلي روان پاداش فردي و«

  
  ها روش

   ي طالعه از نوع مقطعي ميداني بود كه با مشاركت همهم

دانشجويان غير ميهمان دانشگاه علوم پزشـكي بوشـهر   
 ، كـه در آن زمـان تعـداد   1389-90در سال تحصـيلي  

 م وقت بـودن در تما. اجرا گرديد ند،بود نفر 220 اه آن
ط اياين دانشگاه و تمايل به شـركت در مطالعـه از شـر   

و در صـورت ميهمـان بـودن از     بـود  ورود به مطالعـه 
بيني ريزش احتمالي، حجم  با پيش. مطالعه حذف شدند

منطبق با كل جمعيتي تعيـين شـد كـه در سـه      ي نمونه
 و كـارورزي ) باليني( مقطع يعني علوم پايه، كارآموزي

مشغول به تحصـيل بودنـد كـه درصـد قابـل      ) اينترني(
هـا را تكميـل    نامـه  پرسـش  )نفر 148(ها  توجهي از آن

بدين ترتيـب نـرخ پاسـخ    . به ما عودت دادند وكردند 
نشـان   1جدول . در صد بود 2/67ها در اين مطالعه  آن

توزيع فراواني دانشجويان مشغول به تحصـيل   ي دهنده
  .باشد طالعه ميو منتخبين يا شركت كنندگان در اين م

شروع سال تحصـيلي   ها پس از آوري داده كار جمع
جديد و توجيه دانشجويان در مورد اهداف مطالعه، بـا  
رعايت اصول رازداري، طبق يك جدول زماني از قبـل  

آوري  بـراي جمـع  . تعيين شده شروع و كامـل گرديـد  
 ي خود ايفا كه در برگيرنده ي نامه پرسشها از يك  داده

سن، جنسيت و مقطع  نظيرها  ات فردي آنبرخي اطلاع
مقيـاس نگـرش   «مربـوط بـه    ي گويـه  30تحصيلي، و 

تمايل فرد بـراي انتخـاب    مانند» پزشكي نسبت به روان
  .استفاده شد ،بود  پزشكي روان

  
  تيجنس اساس بر مطالعه در) كنندگان شركت( نيمنتخب و ليتحص به مشغول انيدانشجو يفراوان عيوزت. 1جدول 

 جنس

  شركت كنندگان كل دانشجويان  مقطع تحصيلي
  كل  دختر  پسر كل دختر پسر

  82  49  33  106  61  45  علوم پايه
  38  24  14  62  36  26  )باليني( موزيآكار

  28  19  9 52 31 21 )يناينتر( كارورزي
  148  92  56  220  128  92  كل

   نرخ كلي مشاركت در مطالعه
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يا -ATP 30(  پزشكي نسبت به روان مقياس نگرش
30Attitude toward psychiatry(  توسطBurra و 

گويه و شش  29داراي و طراحي شد ) 46(همكاران 
، » پزشكي مزاياي روان«شامل ) خرده مقياس(مؤلفه 

تعريف نقش و كاركرد «، »پزشكي توانمندي روان«
و   پزشكي سوء استفاده از روان«، » پزشكي روان
 هاي فردي و پاداش« ،»هاي احتمالي از آن انتقاد

نگرش نسبت به «و  » پزشكي هاي شغلي روان فرصت
. باشد مي » پزشكي روان ت علميأهيسيستم آموزشي و 

هاي  بر اساس مقياس ليكرت با انتخاب يكي از گزينه
 نسبتاً« ،»نظري ندارم«، »موافقم« ،»شديداً موافقم«

، فرد پاسخ دهنده براي هر »شديداً مخالفم«و  »مخالفم
امتياز كلي  .كند گويه امتيازي بين يك تا پنج كسب مي

ضريب پايايي . باشد مي 145و حداكثر  29حداقل بين 
گزارش شده  75/0اوليه  ي آلفاي اين مقياس در مطالعه

از جايي كه دانشجويان مقطع علوم پايه ). 46( است
ها  آشنايي آن و هستندپزشكي  باليني روان ي فاقد تجربه

، بودشناسي  در حد دو واحد درسي با مباني روانتنها 
هاي مربوط  گويي به گويه ها براي پاسخ از آنا م انتظار

نگرش نسبت به سيستم «ششم يعني  ي مؤلفهبه 
. غير منطقي بود »پزشكي روان ت علميأهي آموزشي و

هاي تطبيقي مربوط به اين  لذا تجزيه و تحليل داده
و ) گويه 29از مجموع (گويه  23گروه با لحاظ نمودن 

 و كارورزان) باليني( براي ساير مقاطع يعني كارآموزان
ها در  نسبي آن ي با توجه به تجربه، )ها اينترن(

گذراندن مباحث تئوري  ها و بخش ها، درمانگاه
. ها انجام شد مؤلفه ي پزشكي با لحاظ نمودن كليه روان

مقياس نگرش براي  ي گويه 23ضريب آلفاي 
 75 ،گويه 29براي  و درصد 82 ،دانشجويان علوم پايه

د برآورد شد كه در هر دو وضعيت قابل قبول بودرصد 

اوليه اين  ي با ضريب آلفاي ارائه شده توسط سازنده و
هاي كامل شده  نامه پرسش. درك مقياس رقابت مي

 طور روزانه و انفرادي مروره توسط يك دستيار آمار ب
نام  و موارد ناقص و تكميل نشده به دليل بي دگردي

. ها از مطالعه حذف شدند بودن و عدم دسترسي به آن
طور متوسط ه مطالعه هر يك بشركت كنندگان در 

وقت  نامه پرسشپانزده تا بيست دقيقه براي تكميل 
  . صرف نمودند

با توجه به توزيع نرمال جمعيت و انتخاب تصادفي 
 فراوانـي، هـاي آمـاري توصـيفي،     ها ابتـدا بـا روش   آن

انحراف معيار متغيرهـاي مسـتقل و وابسـته     ميانگين و
ي از آزمـون  جنسـيت  ي بـراي مقايسـه  . محاسبه گرديـد 

Student-t هـا از   مقاطع تحصـيلي آن  ي و براي مقايسه
ANOVA   و آزمون تعقيبـيTukey   بـه  . اسـتفاده شـد

تعيـين نقـش متغيرهـاي مسـتقل در      منظور شناسـايي و 
پزشـكي از   روان ي تعيين گرايش دانشـجويان بـه رشـته   

 تجزيـه و  ي كليه. استفاده شد Linear regressionآزمون 
ــل ــك    تحلي ــه كم ــاري ب ــاي آم ــخه SPSSه  16 ي نس

)version 16, SPSS Inc., Chicago, IL (انجام گرفت.   
  

  ها افتهي
دانشجوي پزشكي دانشـگاه علـوم    148 ،در اين مطالعه

سـه   در 1389-90پزشكي بوشهر كه در سال تحصيلي 
ــه   ــوم پاي ــع عل ــد 4/55( مقط ــا  )درص ــارآموزي ي ، ك

 9/18(يـا اينترنـي   ، و كـارورزي  )درصـد  7/25(باليني
. شـركت داشـتند   ،مشغول بـه تحصـيل بودنـد   ) درصد
دانشجويان دختر نسـبت بـه دانشـجويان پسـر      فراواني
 وسال  52/20 ± 82/1 ميانگين سني پسران. بود بيشتر

 ميـانگين سـني كـل    .سال بود 03/21 ± 22/2دختران 
  .بودسال  84/20 ± 09/2افراد مورد مطالعه 
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ما وجود  ي اولين فرضيه ،مطالعه ي توجه به پيشينه با
پسـران دانشـجو    دار بين نگرش دختـران و  يتفاوت معن

با علـم بـه تفـاوت تجـارب     . پزشكي بود نسبت به روان
 ـ عملي شركت كنندگان بررسي تطبيقي آن و علمي ه ها ب

  .صورت درون گروهي و بين گروهي انجام شد
دانشـجويان در مقطـع   ) نفـر  82( درصد 55قريب 
 3/53 ه مشغول به تحصيل بودنـد كـه حـدود   علوم پاي

بـا احتسـاب حـداقل    . درصد دختر و بقيه پسـر بودنـد  
، 101و حد اكثر  38ها در مقياس نگرش  امتياز كلي آن

 ي  مقايسـه . بـود  5/62 ± 16/7 ها ميانگين كل امتياز آن
ي از امتيـاز بـالاتر   اكگويه و پنج مؤلفه ح ـ 23ميانگين 

هـا بـه    ها و مؤلفه اكثر گويهدختران نسبت به پسران در 
 ي و مؤلفــه 2-6، 8، 10-11، 17، 19 هــاي جــز گويــه

. بـود  »پزشكي مزاياي روان«و  »پزشكي توانمندي روان«
 و 5و  4هــاي  هــاي جنســيتي در مــورد گويــه تفــاوت
توانمنـدي  «و  »پزشـكي  مزايـاي كلـي روان  «هاي  مؤلفه
ز پسران اين گروه بـيش ا . دار بودند يمعن »پزشكي روان

 تحصـيل در  ي دختران همتـاي خـود تمايـل بـه ادامـه     
  داشتند كه اين تفـاوت از نظـر   را پزشكي  روان ي رشته

  ).2جدول ( دار نبود يآماري معن
از افـراد مـورد مطالعـه    ) نفر 38(در صد  25حدود 

كردنـد كـه    كارآموزي يا باليني خود را طي مـي  ي دوره
بـا  . بقيـه پسـر بودنـد    دختـر و  اه ـ آن درصد 60قريب 

در  119 و حــداكثر 56كلــي  احتســاب حــداقل امتيــاز
  هـــا ميـــانگين كلـــي نگـــرش آن، مقيـــاس نگـــرش

گويه، شش  29ميانگين  ي مقايسه. بود 6/81 ± 23/12
ي از اكها در مقيـاس نگـرش ح ـ   امتياز كلي آن مؤلفه و

هـا و   امتياز بالاتر دختران نسبت به پسران در اكثر گويه
و  3-6، 8، 11-13، 25 هــاي جــز گويــههــا بــه  مؤلفــه
ايفـاي نقـش و   «و  »پزشـكي  توانمندي روان«هاي  مؤلفه

از لحـاظ آمـاري تفـاوت    . بـود  » پزشـكي  كـاركرد روان 
ــه ــود در گوي ــاي  موج ــازي   11و  8ه ــري امتي ــا برت ب

نگرش نسبت بـه سيسـتم   « ي دانشجويان دختر و مؤلفه
يازي با برتري امت » پزشكي روان ت علميأهِي موزشي وآ

چند دختران بـيش از   هر. دار بود يدانشجويان پسر معن
پزشـكي تمايـل    پسران همتاي خود براي انتخاب روان

 دار نبود يابراز نمودند، اما اين تفاوت از نظر آماري معن
  ).3جدول (

 ي دوره) نفــر 28(در صــد دانشــجويان  19حــدود 
 در صـد  60قريـب  . كردنـد  كارورزي خود را طي مـي 

هـا   حداقل امتياز كلـي آن . بقيه پسر بودند دختر و اه آن
و ميـانگين امتيـاز    109و حداكثر  37در مقياس نگرش

 29ميـانگين   ي مقايسه. بود 42/81 ± 82/13 ها آن كلي
 ها در مقياس نگـرش  امتياز كلي آن گويه، شش مؤلفه و

كـه ايـن بـار پسـران نسـبت بـه       شت حكايت از آن دا
ــه جــز در    ــالاتري را ب ــاز ب ــر خــود امتي ــان دخت   همتاي

  
  علوم پايه و تمايل به اين رشته در بين دانشجويان مقطع  پزشكي ميانگين امتياز نگرش دختران و پسران نسبت به روان ي مقايسه .2جدول 

  ها لفهؤها و م گويه
  امتياز
 Pمقدار   ميانگين ±انحراف معيار 

  دختر  پسر
  > 001/0 02/2 ± 66/0  54/2 ± 03/1  در ميان گذاشت پزشك مشكل عاطفي را بايد با روان

غير  براي بيماران نيازمند به عمل جراحي و  پزشكي روان ي اغلب اوقات مشاوره
 دتواند مفيد باشجراحي مي

93/0 ± 45/2  64/0 ± 00/2 001/0 <  

  052/0  85/7 ± 79/0 06/8 ± 22/1   پزشكي مزاياي روان
  > 009/0  08/6 ± 95/1 42/7 ±70/2 پزشكيتوانمندي روان
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  موزيآكار و تمايل به اين رشته در بين دانشجويان مقطع  پزشكي ميانگين امتياز نگرش دختران و پسران نسبت به روان ي مقايسه .3جدول 

  ها لفهؤها و م گويه
  امتياز

  Pمقدار   نيانگيم ± اريمع انحراف
  دختر  پسر

  > 038/0 20/3 ± 21/1  35/3 ± 92/0  پزشكان داراي تفكر منطقي و ذهني روشن هستند بيشتر روان
  052/0  25/3 ± 15/1  35/3 ± 92/0  پزشكان اغلب اوقات عفت كلام بالايي دارند در موقع تدريس، روان

  > 045/0  20/18 ± 20/3  71/15 ± 77/4   پزشكي روان ت علميأنگرش نسبت به سيستم آموزشي و هي
  

و همچنين  13، 16- 23، 25، 28- 29 هاي گويه
، »پزشكي احتمالي در روان ي سوء استفاده«هاي  مؤلفه

، »پزشكي هاي شغلي روان هاي فردي و فرصت پاداش«
  ت علميأهي نگرش نسبت به نظام آموزشي و«

از . اند همچنين نگرش كلي كسب نموده و »پزشكي روان
 19و  5هاي  لحاظ آماري تفاوت موجود در مورد گويه

چند دختران اين گروه نسبت به پسران  هر. دار بود يمعن
همتاي خود نيز تمايل بيشتري براي انتخاب 

پزشكي ابراز نمودند، اما اين تفاوت از نظر آماري  روان
  .)4جدول ( دار نبود يمعن

 نسبت افراد مورد مطالعهامتيازات نگرش  ي مقايسه
ها  ها و نگرش كلي آن ها، مؤلفه در گويه  پزشكي به روان

پزشكي نشان داد كه كارورزان نسبت به  رواننسبت به 
همتايان خود در مقاطع علوم پايه و كارآموزي بالاترين 

 ءسـو «و  « پزشـكي  مزاياي روان«هاي  امتياز را در مؤلفه
 »هـاي احتمـالي از آن   و انتقـاد   پزشـكي  استفاده از روان
اما امتياز كلي دانشجويان علوم پايـه در  . كسب نمودند

 ــ ــرش نس ــاس نگ ــه روانمقي ــالاتر از   بت ب ــكي ب پزش
ــار   ــاطع ك ــجويان مق ــود آدانش ــارورزي ب . موزي و ك

ــين    ــاز را در ب ــترين امتي ــع بيش ــن مقط ــجويان اي دانش
از لحـاظ آمـاري   . كسب نمودند 11، 20-21 هاي گويه

مزايـاي  «هـاي مشـاهده شـده در مـورد مؤلفـه       تفاوت
هـاي   در خصـوص گويـه   .دار بـود  يمعن » پزشكي روان

كـه   9 ي داري در گويه يهاي آماري معن مربوط، تفاوت
  .)5جدول ( ديده شد ،موزان بودآبيانگر برتري كار
نگرش و  ي مطالعه نقش تعيين كننده ي سومين فرضيه

 ي و انتخاب آن بـراي ادامـه    پزشكي تمايل نسبت به روان
كه ايـن كـار    بود پزشكي عمومي ي ورهد تحصيل پس از

 .پذير بود امكان Linear regressionبا اجراي يك آزمون 
ضـريب همبسـتگي چندگانـه     مربوط به F در اين آزمون

. بوددار  معني P > 0/ 001د كه در سطح بو 133/11 برابر
د بو 321/0برابر ) 2R(همچنين ضريب تعيين تعديل شده 

 درصد واريـانس تمايـل   32كه بيانگر آن است كه حدود 
ــه روان ــراد ب ــكي اف ــط م  پزش ــهؤتوس ــاي  لف ــاي«ه   مزاي

  
  كارورزي و تمايل به اين رشته در بين دانشجويان مقطع  پزشكي ميانگين امتياز نگرش دختران و پسران نسبت به روان ي مقايسه .4جدول 

  ها لفهؤها و م گويه
  امتياز
  Pمقدار   ميانگين ±انحراف معيار 

  دختر  پسر
غير  بيماران نيازمند به عمل جراحي و براي  پزشكي روان ي اغلب اوقات مشاوره

  تواند مفيد باشد جراحي مي
01/1 ± 55/2  66/0 ± 00/2 028/0 <  

 التحصيلان پزشكي از نقاط مختلف دنيا با مهارت مملو از فارغ  پزشكي روان
 اي پايين استحرفه

60/0 ± 11/2  26/1 ± 94/2  031/0 <  
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   پزشكي نگرش دانشجويان نسبت به روان ي نتايج تحليل واريانس مقاطع تحصيلي بر متغيير وابسته .5جدول 
  Pمقدار   كعب ميانگين هالفهؤها و مگويه

در  پزشكان، روان ي باليني به اندازه شناسان مددكاران اجتماعي و روان به جز موارد استثنايي،
 تبحر كافي دارنداختلالات عاطفيتشخيص و درمان

84/2  
95/0  

055/0  

  پزشكي مزاياي روان

  
63/7  
88/1  

020/0 <  

  
   پزشكي نگرش دانشجويان نسبت به روان ي بر متغيير وابسته Linear regressionنتايج تحليل آزمون  .6جدول 

 Pمقدار  t  استانداردβ هالفهؤم

  > 001/0  152/4 306/0 پزشكيمزاياي روان
  > 019/0  370/2  176/0   پزشكي روانتوانمندي 

  > 015/0  -471/2 -179/0 پزشكيايفاي نقش و كاركرد روان
  > 001/0  -970/4  -378/0   پزشكي هاي شغلي روان هاي فردي و فرصت پاداش

  
ايفـاي نقـش و   «، » پزشكي توانمندي روان«، »پزشكي روان

هـاي فـردي و فرصـت     پـاداش «و  » پزشكي كاركرد روان
  ).6جدول ( شود تبيين مي » پزشكي شغلي در روان

  
  بحث

دار بـين نگـرش    يحدس اول مـا وجـود تفـاوت معن ـ   
پزشــكي و  پســر نســبت بــه روان و دانشــجويان دختــر

هــا در  تفــاوت قابــل توجــه در تمايــل آن آن متعاقــب
 ي انتخاب اين رشته براي تخصص آينده بود كه فرضيه

موز و آب امتياز دانشجويان دختـر مقـاطع كـار   ما با كس
اين افراد همچنـين  . مصداق پيدا نمود) اينترن( كارورز

  پزشـكي  تمايل بيشتري براي برگزيـدن تخصـص روان  
اين تفاوت  اما. تخصصي خود نشان دادند ي براي دوره

بدون وجود تفاوت آماري . دار نبود ياز نظر آماري معن
تري  ايه از نگرش مطلوبدانشجويان پسر مقطع علوم پ

اين يافته . نسبت به همتايان دختر خود برخوردار بودند
حكايت از وجود عدم تطـابق فكـري و نگرشـي بـين     

نگــاه كلــي بــه  ي دانشــجويان پســر و دختــر در زمينــه
تحصـيل در   ي ها بـراي ادامـه   و تمايل آن  پزشكي روان

آيـد كـه    از شواهد امر چنين بر مـي . باشد اين رشته مي
علـوم پايـه نگـاه پسـران      ي بتدا بـه سـاكن و در دوره  ا

تـر بـود ولـي در     پزشـكي خـوش بينانـه    نسبت به روان
عكــس ايــن قضــيه ديــده ) بــاليني(كــارآموزي  ي دوره
 ي شود و در ادامه بـا نزديـك شـدن بـه پايـان دوره      مي

  پزشـكي  پزشكي، نگرش مثبت دختران نسبت بـه روان 
در را اين وجه افتراق سـؤالات متعـددي   . ماند ثابت مي

آيا برخاسته از  اين تفاوت :كند خواننده تداعي مي ذهن
اسـت؟ آيـا   ا ه ـ اجتماعي متفاوت آن ديدگاه فرهنگي و

هـا در محـيط آموزشـي     مربوط به تجارب متفـاوت آن 
هاي دو جنس در  ي از تفاوتاست؟ آيا اين تفاوت ناش

ابعاد عاطفي، احساسي وهيجاني است؟ آيا اين پديـده  
هـا در بـدو ورود بـه پزشـكي      آن ي هاي اوليه با انگيزه

توانـد   حاضر نمـي  ي مربوط است؟ بديهي است مطالعه
 ي الات باشد و بـراي كشـف رابطـه   ؤگوي اين س پاسخ

ــق   ــات دقي ــت مطالع ــي لازم اس ــه در آن   عل ــري ك ت
ــودني ــيتي و    آزم ــر شخص ــر از نظ ــر و پس ــاي دخت ه

 ،هاي فرهنگي واجتمـاعي انطبـاق داشـته باشـند     كانون
پـي بـردن بـه نقـش محـيط      . گيرنـد  مورد مطالعه قرار
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هـا نيـز مسـتلزم     آموزشي در شـكل گيـري نگـرش آن   
 بـراي شناسـايي و  . مطالعات طولي و فرسايشي اسـت 

ها و توقعات دانشجويان دختـر و پسـر از    هكشف انگيز
هـا بـه ايـن     پزشكي نيز بايـد در بـدو ورود آن   ي هرشت

هر چند پژوهشگران قبلـي نيـز   . اي انديشيد رشته چاره
هــاي جنســيتي را در نگــرش نســبت بــه      تفــاوت

، اما اين موضـوع بـا   بودند پزشكي مشاهده نموده روان
حـال  . رو شده اسـت  هتوجهي روب اغماض و بي ي ديده

دختـر وپسـر در   با توجه به توزيع نـابرابر دانشـجويان   
هاي نگرشـي اهميـت    توجه به تفاوت، پزشكي ي رشته

با عنايت به خصـايص اكتسـابي و   . يابد خود را باز مي
غريزي زنان، تشويق دانشجويان دختـر بـراي انتخـاب    

ــه   پزشــكي و ورود آن روان ي رشــته ــن حرف ــه اي ــا ب ه
 -ثير بسزايي در سـاير معـادلات تشخيصـي   أتواند ت مي

ــاني  ــددرم ــاي مانن ــدمات    ترض ــار از خ ــدي بيم من
مـردم نسـبت بـه     ي پزشكي، تغييـر نگـرش تـوده    روان
بهينـه از امكانـات بهداشـت     ي پزشكي و اسـتفاده  روان

هـاي حاضـر    يافتـه . روان در سطح اجتماع داشته باشد
ثيرگـذاري  أپسـران بـا ت  كـه  كننـد   اين چنين وانمود مي

اعضاي خانواده، دوستان و همكلاسان خود موقعيت و 
تـر از همتايـان    پزشكي را ضعيف اجتماعي روان منزلت

چنـان ميـل و رغبتـي     و آن كنند ميدختر خود ارزيابي 
تحصــيل در ايــن رشــته از خــود نشــان  ي بـراي ادامــه 

همانند برخي مطالعـات غربـي، دانشـجويان    . دهند نمي
كارآموز و كارورز پسر جو و محيط آموزشي مؤثري را 

وي آوردن بـه  ايجاد انگيـزش جهـت ر   براي تشويق و
  ).22(اند  پزشكي نيافته روان

ــرش     ــاوت در نگ ــود تف ــا وج ــدس م ــين ح دوم
ــه،    ــوم پاي ــاطع مختلــف تحصــيلي عل دانشــجويان مق

نسـبت بـه   ) اينترنـي ( كـارورزي  ، و)باليني( كارآموزي

هـاي مطالعـه حـاكي از نگـرش      يافته. بود  پزشكي روان
علـوم پايـه نسـبت بـه      ي تـر دانشـجويان دوره   مطلوب
ــا ــارآموزي و  همتاي ــاطع ك ــود در مق ــارورزي ن خ  ك

نسـبت بـه دو گـروه    ) اينترن( كارورزان. بود) اينترني(
ــاز را در   ــترين امتي ــر بيش ــهديگ ــاي  مؤلف ــاي «ه مزاي

انتقـاد بـه    احتمـالي و  ي سوء استفاده«و  » پزشكي روان
اين گروه كارآموزان  ، امادست آوردنده ب »پزشكي روان

. ين امتياز را كسب نمـود ها بيشتر لفهؤبود كه در ساير م
چـه   ات مـا در ايـن مطالعـه بـا آن    دبدين ترتيب مشاه

توسط ديگـران گـزارش شـده اسـت تـا حـد زيـادي        
كـه نگـرش    شـت همخواني داشت وحكايـت از آن دا 

ثابـت نبـود وتـابع     ايسـتا و  ي دانشجويان يـك پديـده  
ــه ــراد  عوامــل محيطــي و اندوخت ــود هــاي عملــي اف   ب

شـواهدي وجـود دارنـد كـه     در اين راسـتا  ). 49-47(
ثير مثبت آشنايي و درگيـري دانشـجوي   أيد تؤهمگي م

پزشكي با مباحـث نظـري و كـار بـا بيمـار روانـي در       
 است  پزشكي گيري نگرش مطلوب نسبت به روان شكل

يكي از مطالعات قابل ذكـر مربـوط بـه    . )29، 32، 46(
چنـين ادعـايي   كه باشد  دانشگاه شهيد بهشتي تهران مي

 ييــد كـرده اســت أمعيـت دانشــجويي ايرانـي ت  ج را در
برخـي پژوهشـگران مانـدگاري     ،با ايـن وجـود  ). 44(

پزشـكي را،   نگرش مثبت دانشـجويان نسـبت بـه روان   
ترديـد   ي حتي بـا گذشـت دو سـال تجربـه، بـا ديـده      

نوسانات وتغييرات ايجـاد شـده   . )37، 50( اند نگريسته
ــس از دوره   ــجويان پ ــرش دانش ــارآموزي ي در نگ  ك

گويـاي چـه واقعيتـي اسـت؟ آيـا ايـن گونـه        ) لينيبا(
امـري    پزشـكي  تغييرات و سير نزولي نگـرش بـه روان  
هـا اسـت؟ آيـا     طبيعي و فراگير در سطح ساير دانشگاه
ــلأ   ــود خ ــادي از وج ــده نم ــن پدي ــري  اي دروس نظ

ارايه شده براي دانشجويان پزشكي است؟   پزشكي روان
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اي دانشجويان بـا  ه آيا اين ديدگاه ناشي از تغيير انگيزه
گذشت زمان است؟ آيا اين ديدگاه ضعيف برخاسته از 

پزشكي اسـت كـه فرصـت     ضعف آموزش باليني روان
كافي براي درگيـر سـازي كـارورزان بـراي مداخلـه و      

آوردي است  آيا اين پديده دست كند؟ درمان ايجاد نمي
 ــ  ــل اعضــاي هي ــي از ضــعف در تعام ــيأناش  ت علم

يـن رشـته بـا كـارآموزان و     و دسـتياران ا   پزشكي روان
ــارورزان روان ــا پزشــكي ك ــه  ؟ ب ــودن هم  ي لحــاظ نم

هاي اين مطالعه، لازم اسـت تـا مشـاهدات     محدوديت
 ي فعلي مـا جـدي تلقـي شـود و كـم و كيـف برنامـه       

پزشكي و جو آموزشي جاري نسبت بـه   آموزشي روان
. را بيش از پيش مورد مطالعه قـرار دهـيم    پزشكي روان

ــه ن  ــت ك ــديهي اس ــه   ب ــبت ب ــجويان نس ــرش دانش گ
نقـش عوامـل    ه ساده نيسـت و ي پزشكي يك پديد روان

مختلف حين تحصيل در تغيير نگـرش و افكـار افـراد    
ند كه اظهـار  هست پژوهشگران معتقد. انكار ناپذير است

پزشك در مورد  افراد غير روان ي يوس كنندهأنظرهاي م
ها به بيمـاري روانـي، ميـزان     نگرش آن پزشكي و روان

درس  ي ارائـه  ي رگيري دانشجو، مشكل بيمار، نحـوه د
برخــورد  ي پزشــكي، نحــوه  تئــوري و بــاليني روان 

پزشـكي و سـير پيشـرفت     پزشك با بيمـاران روان  روان
ماننـد   وي هاي جسم ها در مقايسه با بيماري بيماري آن

توانند در شـكل گيـري و تغييـر نگـرش      همگي ميآن 
. )1، 5، 18، 26، 31، 42، 51( دانشجويان مـؤثر افتنـد  
ند بايد عوامـل بازدارنـده و   هستمحققين بر اين عقيده 

مــؤثر در شــكل گيــري نگــرش منفــي دانشــجويان را  
شناسايي و با مداخلات به موقع نسـبت بـه تقويـت و    

 .)25، 38، 42، 46( اصلاح امور پرداخت

سومين حدس ما اين بود كه نگرش مثبت دانشـجو  
مندي او را به اين رشـته   علاقه ايل وپزشكي تم به روان

هـاي   يافتـه . تحصيل افزايش خواهـد داد  ي جهت ادامه
اين مطالعه نشانگر پراكندگي و غير يكنـواختي تمايـل   

ــراي ادامــه پزشــكي  تحصــيل در روان ي دانشــجويان ب
حدود سي درصد كـل دانشـجويان بـا قاطعيـت      ،است

ادامه تمام تمايل خود را براي انتخاب اين رشته جهت 
اين ارقام نسبت به ارقام مربوط . تحصيل اعلام نمودند

و  2/7(آمريكـايي  و) درصد 6(به دانشجويان اسپانيايي 
و نسبت به آمار  )21، 22( به مراتب بيشتر) درصد 5/4

، )52( )درصـد  3/14( اني ـمربوط بـه ممـالكي چـون ك   
 )درصـد  8/32( يليو اسرا )23( )درصد 9/15( استراليا

به اسـتناد  . بودتر  پايين) 53( )درصد 88( نو آلما) 30(
پزشـكي از   آرام رشد تمايل به روان آهنگ بسيار كند و

ند كـه از  شد، محققين مدعي 2003تا سال  1998سال 
ــته ــداني    روان ي رش ــتقبال چن ــا اس ــكي در امريك پزش
د كـه آمـار   بودنبرخي نيز بر اين عقيده . )22( شود نمي

كه  ؛ چراچنداني نداردتمايل بالا به خودي خود ارزش 
همان كساني كه ابراز تمايل بالا نسبت بـه ايـن رشـته    

 در موقـع انتخـاب عملكـرد متفـاوتي داشـتند      ،ندداشت
ــات   . )30( ــكي توجيه ــوزش پزش ــردازان آم ــه پ نظري

برخـي از  . دارنـد   پزشـكي  متعددي براي وضعيت روان
پزشكي را  ها عدم تمايل دانشجويان پزشكي به روان آن
هاي اخيـر،   پزشكي در سال كيدات بيولوژيكي روانأبا ت

عدم توجيه اقتصادي ايـن رشـته در مقايسـه بـا ديگـر      
حتــي رقابــت نــابرابر    هــاي پزشــكي و  تخصــص

پزشــكان  مــددكاران اجتمــاعي بــا روان شناســان و روان
همكاران و  ي افكار بازدارنده. )1، 19( اند مرتبط دانسته

مدي او ناكار )10( شكپز ها و افراد غيرروان اي دوره هم
بـا    پزشـكي  هـاي روان  پزشكي در بهبودي بيماري روان
از ديگـر   )1( هاي غير بيولوژيكي و تغيير جامعـه  ريشه

دلايل و توجيهاتي است كه در اين راستا مطـرح بـوده   
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نتايج تحليل رگرسيون حكايت از آن داشت كـه  . است
مزايـاي  «هـاي   مؤلفـه هاي نگرشي،  مؤلفه ي از بين همه

ايفاي نقش و «، » پزشكي توانمندي روان«، »پزشكي روان
هاي فـردي و فرصـت    پاداش«و  » پزشكي كاركرد روان

توانستند تا تمايـل دانشـجويان    » پزشكي شغلي در روان
پزشـكي تبيـين    پزشكي اين دانشگاه را نسبت بـه روان 

درصـدي   ٢R (32( ي ضريب تعيين تعديل شده .نمايد
كه براي كشف عوامل تعيـين  گوياي اين واقعيت است 

پزشـكي، پـرداختن و جسـتجو     تمايل بـه روان  ي كننده
اي نيازمند بـازنگري   ها و پارامترهاي حاشيه براي مؤلفه

مهم آن است كه شخص دانشجو تا چه اندازه . باشد مي
 نهـد و  ارج مي  پزشكي به قرب و منزلت اجتماعي روان
اطرافيـان   باورهاي ها و اين كه تا چه حدي تابع توصيه

برخـي محققـين بـر ايـن     . است  پزشكي نسبت به روان
موقعيـت اقتصـادي دانشـجو     ند كه شـرايط و هست باور

نقش تعيين كننده در تصميم گيري وي بـراي انتخـاب   
نسـبت بـالاي   بـه  تمايـل  ). 54( نوع تخصـص او دارد 

شركت كنندگان در ايـن مطالعـه ايـن بـاور را تـداعي      
ن اين دانشـگاه شـرايطي را   كند كه تاكنون دانشجويا مي

 كه دانشجويان ديگـر مراكـز آموزشـي تجربـه كـرده و     
هـا را فـراهم سـاخته تجربـه      موجبات عـدم تمايـل آن  

نگرش مثبـت دانشـجويان از يـك طـرف و     . اند نكرده
از طرف  ها براي اين تخصص تمايل نه چندان قوي آن

 انادتمرتبط با تعامـل دانشـجو و اس ـ   ديگر، تا حدودي
تـوان   ، اما نمي)2، 55(است  شناخته شده  كيپزش روان

روانـي نـوين آمـوزش    -اجتمـاعي -نقش رويكرد طبي
هاي اخيـر را   در سال  پزشكي پزشكي و اختصاص روان

هـاي   انتظار داشتيم تا هريك از مؤلفـه  ما .ناديده گرفت
تمايـل   ي در تبيين پديده  پزشكي نگرش نسبت به روان

 4امتيـاز بـالاي   . دداشـته باشـن   سـهمي   پزشكي به روان

ــه از ؤم ــي   6لف ــه، يعن ــاي روان«مؤلف ــكي مزاي ، » پزش
ــدي روان« ــكي توانمن ــاركرد  «، » پزش ــاي نقــش و ك ايف

هاي فردي و فرصت شغلي در  پاداش«و  » پزشكي روان
ايـن تفكـر اسـت كـه سـاير       ي القا كننده » پزشكي روان

ــو  ــه سـ ــاي نگـــرش از جملـ ــتفاده از  ءپارامترهـ اسـ
انتقادهـاي احتمـالي از آن و در نهايـت     و  پزشكي روان

 ت علمـي أهي ـ نگرش نسـبت بـه سيسـتم آموزشـي و    
در تصميم افراد براي ورود به ايـن رشـته     پزشكي روان

دانشجو در ايـن راسـتا بـا    ممكن است دارند و   سهمي
ملاحظات اجتماعي، فرهنگـي، خـانوادگي و گروهـي    

در ايـن رابطـه برخـي    . نمايـد  عزم خـود را جـزم مـي   
آن  و برخي ديگر) 56( قين اقتصاد حاكم بر جامعهمحق

هاي از قبل شكل گرفتـه در ذهـن دانشـجوي     را پديده
التحصيلان پزشكي در  فارغ. )26( اند پزشكي تلقي كرده

ايران با شركت در يك امتحان سراسري با يكديگر بـه  
ي هپردازنـد، ولـي بـه عنـوان يـك امـر بـدي        رقابت مي

اس دو اصل عرضـه و  تخصصي بر اس ي انتخاب رشته
هاي پر تقاضـا يـا بـه     تخصص. گيرد تقاضا صورت مي

اصطلاح لوكس توسط متقاضيان بـا امتيـازات بـالا پـر     
هاي كم تقاضا سهم كساني خواهـد   تخصص و شود مي

آيـا بـا بـازنگري در    . نـد ا ي داشتهتر ايينپ شد كه امتياز
هـاي   گزينش دستياري و ثابـت مانـدن نگـرش    ي نحوه

تغييـري در تمايـل افـراد      پزشـكي  ه روانمردم نسبت ب
تحصيل در اين رشته خـواهيم ديـد؟ آيـا     ي براي ادامه

تخصصـي،   ي وجود تفكر انتقادي در مورد يـك رشـته  
 ـ   ي علاقه شناخت و همـراه  ه شـديدتري بـراي آن را ب

كه موضـوع انتخـاب تخصـص     خواهد داشت؟ يا اين
از و  ردربطي به نگرش فرد نسبت به آن تخصـص نـدا  

  عرضه و تقاضا حاكم بر امور است؟ ي فرضيه اساس
ــ ــاركت  ه ب ــور خلاصــه، مش ــه نســبتط ــالاي  ب   ب
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دانشجويان در پاسخ به سؤالات خود نشـاني از ديـدگاه   
نوسـانات و تغييـرات   . بود  پزشكي ها به روان مطلوب آن

  پزشـكي  نگرش افراد نسبت بـه روان  ي حاصله در نحوه
هـاي   فـردي در كـلاس   ي هاي مختلف با تجربه در دوره

 ي تبيين پديـده . باشد مرتبط مي  پزشكي نظري باليني روان
هـاي   بـا حضـور مؤلفـه     پزشـكي  تمايل به روان علاقه و

ايفـاي  «، » پزشكي توانمندي روان«، » پزشكي مزاياي روان«
پاداش فردي وفرصـت  «و  » پزشكي نقش و كاركرد روان

ن بر پـذيرش  كيد دانشجوياأبيانگر ت » پزشكي شغلي روان
در بـين    پزشـكي  مقبوليت، مزايـا و نقـش درمـاني روان   

هـاي   پزشكان و ساير آحاد جامعه در كنار ايجاد فرصـت 
هاي مالي نسبت به سـاير   شغلي و همسان سازي پاداش

ايـن سـؤال   امـا  . باشـد  ولين مـي ؤها توسط مس تخصص
مطرح است كه چه تعدادي از افراد با نگـرش و تمايـل   

شوند؟ پاسـخ بـه ايـن     رشته وارد مياين به بالا در پايان 
سؤال مستلزم انجام مطالعات طولي اسـت كـه از اقلـيم    

  .حاضر خارج است ي مطالعه
  

  ها  محدوديت
نتايج ارائه شده مربوط به نگرش دانشـجويان پزشـكي   

 د وبـو محدود به يـك دانشـگاه     پزشكي نسبت به روان
علوم  يها دانشگاهدر ديگر كردن آن براي صدق  الزامي

دومين محـدوديت مطالعـه   . نداردوجود پزشكي ايران 
چند برگردان ايـن   هر. مربوط به ماهيت سؤالات است

انجام گرفت، اما بـه   رعايت اصول علمي با نامه پرسش
عنوان يك خطاي انكار ناپـذير انسـاني ممكـن اسـت     

. درك دانشجويان از سؤلات يكسان نباشد ميزان فهم و
كه دانشجويان مقـاطع مختلـف    احتمال آن وجود دارد

 نامـه  پرسـش هـاي ايـن    هاي متفاوتي از گويـه  پنداشت
هـاي مختلـف را    و بـر اسـاس آن گزينـه    باشـند  داشته

 ي هـاي مطالعـه   از ديگر محـدوديت . ندشابعلامت زده 
حاضر آن است كه نگرش دانشجويان مقـاطع مختلـف   

 ـ صـورت طـولي   ه تحصيلي در يك مقطع زماني و نه ب
همـان طـور كـه نتـايج نشـان داد      . سـت بررسي شده ا

توانمنـــدي «، » پزشـــكي مزايـــاي روان«هـــاي  مؤلفـــه
و  » پزشـكي  ايفاي نقش و كـاركرد روان «، » پزشكي روان

از بـين   » پزشـكي  پاداش فردي وفرصـت شـغلي روان  «
تمايل افراد براي انتخـاب   ي تبيين كننده ،ها ساير مؤلفه

دانشـجويان    پزشكي روان ي تحصيل در رشته ي ادامه و
ست كـه دانشـجويان   ا اين بدين معنا .مورد مطالعه بود

ــاعي،     ــاي اجتم ــودن پارامتره ــاظ نم ــا لح ــكي ب پزش
 گيرنـد  مياقتصادي، خانوادگي و گروهي خود تصميم 

ها احتمـال برگزيـدن    و با بالا گرفتن اين گونه حمايت
بـه  . هـا فزونـي خواهـد يافـت     اين تخصص در بين آن
مطالعه از مقطعي به طـولي يـا   عبارتي تغيير طرح كلي 

هاي نگرش در تبيـين   تجربي، با تغيير نقش ساير مؤلفه
  . اين پديده همراه خواهد بود

كه بـه دليـل    بودهاي مطالعه آن  از ديگر محدوديت
عملــي، و  هــاي تئــوري و حجــم كــار، تــراكم كــلاس

پراكندگي دانشجويان در مراكز درمـاني سـطح شـهر و    
در . رو وجـود نداشـت   در رو ي روستا، امكان مصاحبه

رو در رو  ي صورت توجيه پاسخ دهندگان با مصـاحبه 
و خـود ايفـايي، شـايد     »كاغـذ  قلم و«صورت ه و نه ب
  . كرديم هاي متفاوت ديگري دريافت مي پاسخ

عدم مشاركت كـل   ،هاي مطالعه از ديگر محدوديت
درصـدي   33جمعيت دانشـجويان پزشـكي و ريـزش    

كه اين رفتار بـه اشـكال    بودت ها در پاسخ به سؤالا آن
مشـاركت و  ل ايـن كـه   او. مختلف قابل توجيـه اسـت  

دوم . اجبـاري بـود   ها اختياري و غير نامه پرسشتكميل 
 ي وقـت و فشـردگي برنامـه    كمبـود بـه دليـل    اين كـه 
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كلاسي و درمانگاهي دانشجويان، از هر فرصـتي بـراي   
هـا   نامـه  پرسـش جلب همكاري دانشـجويان و تكميـل   

تعدادي از دانشجويان قبـل از ورود بـه   . ده كرديماستفا
ها پس از اتمام كـلاس و يـا    كلاس درس، برخي از آن

هـا را كامـل    نامه پرسشكشيك و برخي نيز در خوابگاه 
هـا   علاقـه بـودن برخـي از آن    خسـتگي و بـي  . نمودند

تواند دليلي براي عدم همكاري و يـا پاسـخ نـاقص     مي
شديم نزديك پنج درصد  چه بسا كه مجبور. ها باشد آن

 سـوم ايـن كـه   . هاي ناقص را كنار بگذاريم نامه پرسش
اين براي اولين بار بود كه از دانشجويان پزشـكي ايـن   

 ي دانشــگاه در ســال جــاري در خصــوص يــك رشــته
بي نـام   با وجود. تخصصي نظر خواهي صورت گرفت

تكميـل  ها، ترس ناخودآگاه از تبعـات   نامه پرسشبودن 
بـراي  عدم انگيزش كافي  رغبتي و بي سببشايد  اه آن

بـا ايـن وجـود    . ها بوده باشد نامه پرسشپاسخ دادن به 
 وبـود  قابـل قبـول   دانشـجويان  همكاري  نرخ پاسخ و

ها و مشـاهدات مطالعـه بـا لحـاظ      عموميت دادن يافته
  .نمودن اين محدوديت پذيرفته است

لحـاظ ننمـودن    ،هـاي مطالعـه   محـدوديت  ديگر از
شخصي و ميزان استقلال دانشـجو در كـار بـا     ي تجربه

كه كـه طـول    بوداين در حالي . بود  پزشكي بيمار روان
كارآموزي و كـارورزي دانشـجوي پزشـكي و     ي دوره

اســتقلال فــردي بــراي يــادگيري،     برخــورداري از
بـه  ). 41( آورد هاي مثبت آنان را به ارمغـان مـي   نگرش

دسـتيار  كارورزان عملكرد خـود را بـه    صورت معمول
دهنــد و فقــط در برخــي مــوارد  مربوطــه گــزارش مــي

به سرپرستي استاد مربـوط و    پزشكي هاي روان مشاوره
وانگهـي بيمـاران   . انجامد ميدانشجويان  ي حضور همه

هاي پزشكي نيازمند به درمان طولاني  بستري در بخش
آموزشـي   ي دارند و به دليـل كوتـاه بـودن طـول دوره    

هـا از نتـايج    ، آن پزشكي روانهاي  دانشجويان در بخش
له أايـن مس ـ . مانند آگهي بيماري محروم مي درمان و پيش

حتــي در مــورد بيمــاراني كــه بــراي مــدت كوتــاهي در 
شـوند نيـز صـدق     بسـتري مـي    پزشـكي  هاي روان بخش
كنند زيرا بسياري از اوقات بيمار با رضايت شخصـي   مي

ن از شود و كارورزان و كارآموزا و با علامت مرخص مي
ثير اين گونـه تجـارب در   أت. مانند خبر مي نتايج درمان بي

- 55(اسـت   شكل گيري نگرش افراد انكار ناپذير بـوده 
  .ها توجهي نشد ولي در اين مطالعه به آن) 54

در بهتـر اسـت    گفته شدههاي  علم به محدوديت با
  :مطالعات بعدي به موارد زير پرداخته شود

طولي به جاي  ي طراحي و اجراي يك مطالعه: يك
اسـاس آن عوامـل    مقطعي تا به توان بـر  ي يك مطالعه

تخصصــي دانشــجويان  ي اثرگــذار در انتخــاب رشــته
  . بيني نمود پزشكي را با دقت بيشتر پيش

انجام مطالعـات مشـابه در مؤسسـات آمـوزش     : دو
عالي پزشكي دولتـي و غيردولتـي بـراي كشـف وجـه      

مؤسسه  خصوص نقشه تمايز عوامل محيطي دخيل، ب
تخصصـي   ي و دانشگاه محل تحصيل در انتخاب رشته

  .اجتناب ناپذير است
اي كـه بتوانـد تـأثير     جداگانـه  ي انجام مطالعـه : سه
هاي مربوط بـه گـزينش دانشـجو و دسـتياران      سياست

را در نرخ ورود و خـروج افـراد بـه ايـن       پزشكي روان
  .رشته و تخصص مشخص نمايد

با   پزشكي به روانسازي مقياس نگرش  بومي: چهار
 ــ ــايكومتري و ب ــودن اصــول س ــارگيري ه لحــاظ نم ك

هاي سـاختاري   هاي مختلف تحليل عاملي و مدل روش
هـاي   هاي اين مطالعه و طرح فرضيه براي اثبات فرضيه

ايرانـي بـا سـاير     ي هاي جامعه يافته ي مقايسه جديد و
  .رسد جوامع نيز ضروري به نظر مي
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Abstract 

Background: There is a dearth of literature in the Iranian context about medical students' attitude to-
wards psychiatry and their desire to choose psychiatry as a career in future. Commonalities and 
differences in the attitude of male and female medical students' attitudes towards psychiatry and their 
interest in psychiatry were the theme of this study.  

Methods: In this cross-sectional survey, we screened the entire 220 medical students registered at 
Booshehr University of Medical Sciences, Iran, during the academic year of 2011-12. The 29-item 
attitude towards psychiatry scale (ATP-30) by Burra et al. was used for assessments. A Cronbach's 
alpha of 0.07 confirmed the reliability of the scale. About 67% of the students (n = 148), including 82 
pre-clinical, 38 clinical, and 28 internship students, showed their cooperation by returning the 
completed questionnaires. We used SPSS16 to process the data by running descriptive and analytical 
tests including student-t test, one way analysis of variance (ANOVA) along with Tukey's post hoc test, 
and linear regression. 

Findings: Female students at the pre-clinical and internship levels and male students at clinical level 
held more positive attitude toward psychiatry as compared to their counterparts at each level. Students 
at the pre-clinical level followed by those at clinical and internship levels showed more interest in 
persuading psychiatry as a career. Among all six sub-scales of ATP-30, "overall merits of psychiatry", 
"efficacy of psychiatry", "role definition and functioning of psychiatrists" and "career and personal 
rewards" turn out as the significant predictors of students' interest in psychiatry, yielding an R square 
value of 0.32.  
Conclusion: Gender differences play a key role in formulating medical students' attitude towards psy-
chiatry. However, they are subjected to a galaxy of social, familial, economic and situational 
considerations. Assessment of candidates' attitude towards psychiatry at the time of admission and 
preference for female candidates is imperative. 
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