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Abstract 

Introduction: Despite the existence of a variety of empowerment models, there is still no suitable model for 

medical students. In this regard, the purpose of this paper is to provide a model for medical students 

empowerment with an entrepreneurial university approach. 

Methods: To do this research, in addition to documentary study, Fuzzy Delphi technique has been used to refine 

the factors and components. Then, a conceptual model was designed, and it was evaluated to use a 66-item 

questionnaire among 384 medical sciences students of Kerman province Universities in a simple random 

sampling. The aggregated data were tested using the structural equation model and smart PLS software. 

Results: The model of empowerment of medical students and with the approach of establishment of 

entrepreneurship and value creation universities was designed and tested and according to value of GOF = 0.696, 

fit of the model has been approved. 

Conclusions: The fitted model showed that the greatest influence among the factors is environmental factors 

with imact factor of 0.522 on student empowerment, and it effect is indirectly 3. 
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 چکیده
ارائه نشده  یعلوم پزشک انیدانشجو یبرا یهنوز مدل مناسب ،یمتنوع توانمندساز یهاوجود مدل رغمیعل :مقدمه

دانشگاه ارزش  کردیبا رو یعلوم پزشک انیدانشجو یجهت توانمندساز یمقاله ارائه مدل نیلحاظ هدف ا نیاست. بد

 بوده است. نیآفر

ها عوامل و مؤلفه شیجهت پالا یفاز یدلف کیاز تکن ،یاعلاوه بر مطالعه کتابخانه قیتحق نیانجام ا یبرا کار: روش

نفر از  322 نیو در ب یا هیگو 66 یاپرسشنامه لهیشده، به وس یطراح یبهره گرفته شده است. سپس مدل مفهوم

مع ج یهاساده مورد سنجش قرار گرفت. داده یاستان کرمان و به صورت تصادف یهادانشگاه یعلوم پزشک انیدانشجو

 مورد آزمون قرار گرفت. smart PLSو نرم افزار  یشده با استفاده از روش معادلات ساختار یآور

ون و آزم یطراح نیو ارزش آفر نیدانشگاه کارآفر کردیو با رو یعلوم پزشک انیدانشجو یمدل توانمندساز ها:یافته

 شد. دییمناسب مدل تأ اری، برازش بسGOF=  636/7شد و با توجه به مقدار 

با  یانهزمی – یطیعوامل مطروحه را عوامل مح نیدر ب ریتأث نیشتریمدل برازش شده نشان داد که ب گیری:نتیجه

 دارد. میمستق ریو به صورت غ انیدانشجو یبر توانمند ساز 222/7 ریتأث بیضر

 کلیدی: واژگان

 یتوانمندساز

 یعلوم پزشک

 دانشجو

 نیآفردانشگاه ارزش

 علوم دانشگاه برای نشر حقوق تمامی

 .است محفوظ )عج( الله بقیه پزشکی

مقدمه

باشد، آن است که آنچه که در توسعه منابع انسانی دارای اهمیت می

شود، های فنی و تخصصی حاصل نمیبهبود منابع انسانی تنها با آموزش

های گوناگون به توسعه آموزش منابع انسانی پرداخت و بلکه باید از راه

های راهبردی در قلمرو مدیریت منابع این مهم، جز با اعمال برنامه

های توسعه منابع نی امکان پذیر نخواهد بود. انسجام در برنامهانسا

های توانمندسازی آنان است که مدیریت انسانی مستلزم توسعه برنامه

ها برای منابع انسانی نقش بسزایی در یکپارچه سازی و تلفیق این برنامه

. برای [1]کند ارائه الگوی مناسب توانمندسازی منابع انسانی ایفا می

 هایها نیازمند تغییر و بهبود در حوزهکسب موفقیت پایدار، سازمان

ی ترمختلف هستند. در این میان، منابع انسانی نقش کلیدی و مهم

دارند، زیرا عامل تغییر و بهبود در هر حوزه، و نیز محور دستیابی به 

تواند این ازمان نیروهای انسانی هستند. اما کدام منابع میاهداف س

نقش را ایفا کند؟ بدون شک پاسخ این پرسش، منابع انسانی توانمند 

است؛ یعنی افرادی که دارای دانش، مهارت و انگیزه کافی برای حل 

 .[2]مسائل سازمانی در مسیر اهداف آن هستند 

های اخیر بخش عظیمی ها طی سالتوجه به نیروی انسانی در سازمان

پیشرو را به خود اختصاص داده است.  هایاز زمان و سرمایه سازمان

دانند که هر قدر در زمینه توسعه و ارتقای اکنون مدیران هوشمند می

نیروی انسانی سرمایه گذاری کنند، موفقیت، کارآیی و برتری رقابتی 

اند. ادعا شده است که موثرترین راه به سازمان خود را تضمین کرده

، با توجه به تغییرات و دست آوردن مزیت رقابتی در شرایط فعلی

ت هاستحولات شگرف، کارآمدتر و توانمند کردن منابع انسانی سازمان

. این رویکرد برای نظام آموزش عالی و آموزش پزشکی که یکی [2, 3]

از اهداف عمده آن تربیت نیروی انسانی متخصص مورد نیاز توسعه 

, 2]باشد باشد، مستثنی نمیکشور و کمک به حل مسائل جامعه می

. آموزش عالی و آموزش پزشکی به عنوان بالاترین سطح آموزشی [6

ای برخوردار است؛ زیرا نقشی اساسی در جامعه از اهمیت قابل ملاحظه

رشد و توسعه جامعه در ابعاد مختلف فناوری، علمی، فرهنگی، اقتصادی، 

های ها و تلاشکند و حاصل کلیه فعالیتاجتماعی و سیاسی ایفاء می

. این در حالی است که بخش [6]شود نظام آموزشی در آن منعکس می

دهند. تاکید بر گفتمان اعظم جامعه ایرانی را دانشجویان تشکیل می

گردد که به توانمندسازی به عنوان یک راهبرد سازمانی باعث می

توانمندسازی به عنوان ابزاری شناخته شده که منابع انسانی دانشگاهی 

رزش افرینی و در پرتو آن قادر خواهند بود به سمت کارآفرینی و ا

های های نسل جدید حرکت کنند نگریسته شود. محیطدانشگاه

هایی هستند که برای پیشرفت و به ظهور آموزشی توانمند شده سازمان

هایی برای انتخاب و استقلال و تثبیت ها، فرصترساندن شایستگی

 ترینکنند که در این بین مهمهای اعضای خود ایجاد میشایستگی
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دهند. از آموزشی را دانشجویان تشکیل می -های علمیمنبع محیط

ها در هر کشوری مسئول پیش قدم شدن برای تحول آنجایی که دانشگاه

های و توسعه هستند، و دانشجویان نیز شالوده و بنیان محیط

های خود نیازمند اند، لذا دانشجویان برای افزایش توانمندیدانشگاهی

تا وظایف و نقش خود را در ایجاد آموزش و تعلیمات خاصی هستند 

یک جامعه توانمند به نحو شایسته انجام دهند. این مهم به ویژه در 

 هایهای نسل آینده یعنی دانشگاهراستای حرکت به سمت دانشگاه

های نسل چهارم )دانشگاه نسل سوم )دانشگاه کارآفرین( و دانشگاه

 .[0]ارزش آفرین( نمود بیشتری خواهد یافت 

التحصیلان توانمند بیش از هر زمان در کشور ما ضرورت توجه به فارغ

خورد. دانشجویان نیز باید در طول تحصیل درک دیگر به چشم می

التحصیلان دارند و در مورد یان چه انتظاراتی از فارغکنند که کارفرما

ریزی کنند. دانشجویان باید بیاموزند به بهترین نحو این موضوع برنامه

دهد بهره بگیرند، اعتماد هایی که دانشگاه ارائه میاز تجربیات و فرصت

 التحصیلی کاربه نفس کسب کنند و مطمئن شوند که پس از فارغ

. همین [0, 6]ند کرد و در یک کلام توانمند گردند مناسبی پیدا خواه

مسئله موضوع توانمندسازی دانشجویان را از اهمیت زیادی برخوردار 

 شکند و در حقیقت یک اولویت کلیدی برای آموزش عالی و آموزمی

که فرآیند  رودآید. در مجموع انتظار میپزشکی کشورها به حساب می

سازی در نهایت به ارتقای سطح کیفی زندگی شخصی  توانمند

واند تدانشجویان نیز کمک کند. امروزه موفقیت در چنین فرآیندی می

کلید بازگشایی در قفل شده اشتغال در بحبوحه تغییرات سریع و غیر 

ها ساختارهای اقتصاد و اشتغال باشد. در نتیجه دولتبینی در قابل پیش

ز اند. در کشور ما نیعمدتاً به ضرورت توانمندسازی دانشجویان پی برده

بیش از پیش ضرورت توجه به توانمندسازی دانشجویان به چشم 

خورد. هرچند که در این زمینه یعنی توانمندسازی دانشجویان می

 .[2]باشد مطالعات بسیار اندک می

توانمند سازی نیروی انسانی یکی از رویکردهای توسعه منابع انسانی 

 [3]گردد باشد که منجر به بالندگی نیروی انسانی در سازمان میمی

های امروزی در واقع مطالعه توانمندسازی، یک اصل بنیادین در سازمان

ها است. این مطالعه موجب ایجاد فهمی صحیح و به خصوص در دانشگاه

از رفتار منابع انسانی دانشگاهی و به خصوص دانشجویان به طور عام، 

. به [17]شود و چگونگی مدیریت صحیح این منابع به طور خاص می

های افزایش توانایی"طور کلی توانمندسازی دانشجویان یعنی 

رد نظر ه حرفه موای که آنها به بهترین نحو بتوانند بدانشجویان به گونه

. این درحالی است که [11] "خویش برسند و در آن موفق باشند. 

 باشد. بهتوانمندسازی دانشجویان بسیار محدود میمطالعه در زمینه 

انجام شد بر تأثیر  2773ای که در سال عنوان مثال در مطالعه

های شخصیتی بر توانمندسازی یادگیری دانشجویان تاکید شده ویژگی

ای که چند تن از محققین در در . همچنین در مطالعه[12]است 

اند مدلی انجام داده 2770دانشگاه گرینزبرگ کارولینای شمالی در سال 

گیری دانشجویان این دانشگاه ارائه توانمندسازی برای بکار -انگیزشی 

ای قابل ذکرجهت ارائه مدلی جامع . در ایران نیز مطالعه[13]شده است 

 برای توانمندسازی دانشجویان ارائه نشده است.

بدین لحاظ و باتوجه به مطالب ذکر شده هدف تحقیق حاضر ارائه مدلی 

نه در زمینه توانمندسازی دانشجویان علوم پزشکی و با مناسب و بهی

باشد. این در های نسل سوم و چهارم میرویکرد استقرار دانشگاه

های معمول در تبیین توانمندسازی دانشجویان شرایطی است که مدل

در آموزش عالی و آموزش پزشکی با دشواری روبرو هستند و تاکیدی 

شود که با راستا این سؤال مطرح میبر این موضوع ندارند. در همین 

های حاکم بر نظام آموزش پزشکی ایران چه مدلی جهت توجه به ویژگی

ارزیابی میزان توانمندسازی دانشجویان آموزش پزشکی با رویکرد 

این مدل دارای  های نسل سوم و چهارم مناسب است؟ واستقرار دانشگاه

به این سؤال ضمن تبیین باشد؟ برای پاسخ هایی میچه ابعاد و مؤلفه

مفاهیم توانمندسازی، و ارائه مدلی مفهومی از توانمندسازی در 

های نسل سوم و چهارم، مدل دانشجویان با رویکرد استقرار دانشگاه

پیشنهادی مورد ارزیابی قرار گرفت و نهایتاً مدلی مناسب دانشجویان 

 علوم پزشکی ارائه گردیده است.

 کار روش

کاربردی و روش ترکیبی است. به این معنا که برای این تحقیق 

گردآوری اطلاعات سه روش، مطالعه اسنادی، دلفی فازی و پیمایشی 

استفاده گردید. با توجه به محدودیتهای تحقیق و پراکندگی زیاد 

های آماری در سطح کشور در این تحقیق از روش نمونه گیری جامعه

تفاده شده است. بدین نحو که در دسترس و به صورت تصادفی ساده اس

وم های علبا توجه به محل کار زندگی محققان در استان کرمان دانشگاه

پزشکی سطح استان کرمان و به خصوص شهر کرمان به عنوان نمونه 

در دسترس انتخاب گردید و بر اساس آن به صورت تصادفی و در 

رمول وجه به فها توزیع گردید. با تهای مختلف استان پرسشنامهدانشگاه

نمونه گیری جامعه نامحدود، حجم نمونه برآورد شده است و پس از 

تعیین حجم نمونه، اعضاء نمونه با استفاده از روش تصادفی ساده انتخاب 

شدند. جامعه آماری تحقیق به صورت جامعه آماری نامحدود در نظر 

 322گرفته شد که براساس جدول مورگان تعداد نمونه آماری تحقیق 

 باشد.نفر می

کتاب، منبع و مقالات  07در تحقیق حاضر محققین با مطالعه بیش از 

مؤلفه و عامل تأثیر گذار بر توانمندسازی  121مرتبط با توانمندسازی 

دانشجویان علوم پزشکی و با تاکید بر دانشگاه نسل سوم و چهارم 

ی انها و همپوششناسایی کردند که با توجه به تعداد زیاد این مؤلفه

بعد اصلی  2مؤلفه و در قالب  22بسیاری از آنها با یکدیگر نهایتاً تعداد 

و با توجه به نگاه سیستمی )محیطی( و با تاکید بر دیدگاه کارآفرینی و 

هایی چون ریسک پذیری، استقلال فردی، خلاقیت ارزش آفرینی )مؤلفه

 و نوآوری، خلق ارزش و ثروت آفرینی، فرهنگ کارآفرینی و ارزش

 هایآفرینی( شناسایی شد. در ادامه و جهت پالایش و گزینش مؤلفه

تأثیر گذار بر توانمند سازی دانشجویان از روش دلفی فازی و نظرات 

 نفر از خبرگان در زمینه موضوع استفاده شد. 12

های ارائه شده توسط افراد خبره در قالب در روش دلفی، پیش بینی

شوند، در حالی که استفاده از اعداد قطعی برای اعداد قطعی بیان می

سازد. از طرفی های بلند مدت، آن را از دنیای واقعی دور میپیش بینی

های ذهنی خود برای پیش بینی ها و تواناییافراد خبره از شایستگی

کنند و این نشان می دهدکه عدم قطعیت حاکم بر این ه میاستفاد

شرایط از نوع امکانی است نه احتمالی. امکانی بودن عدم قطعیت، با 

های فازی سازگاری دارد و بنابراین بهتر آن است که با استفاده مجموعه

های فازی به پیش بینی بلند مدت و تصمیم گیری در دنیای از مجموعه

شود. بدین ترتیب باید اطلاعات لازم را در قالب زبان واقعی پرداخته 
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طبیعی از خبرگان اخذ کرده و مورد تحلیل قرار داد. این روش تحلیل، 

. خبرگان از طریق متغیرهای [12, 12]شود روش دلفی فازی نامیده می

کلامی نظیر خیلی کم، کم، متوسط، زیاد و خیلی زیاد میزان موافقت 

ه خصوصیات متفاوت افراد بر تعابیر اند. از آنجایی کخود را ابراز نموده

ذهنی آنها نسبت به متغیرهای کیفی اثرگذار است لذا با تعریف دامنه 

اند. این متغیرهای کیفی، خبرگان با ذهنیت یکسان به سوالها پاسخ داده

ازی مثلثی به شکل اعداد ف 1تصویر و  1 جدولمتغیرها با توجه به 

 اند.تعریف شده
 

 تعریف متغیرهای زبانی دلفی فازی :1جدول 

 عدد فازی قطعی شده عدد فازی مثلثی متغیرهای کلامی

 3302/7 (1، 22/7، 7) خیلی زیاد

 02/7 (02/7، 12/7، 12/7) زیاد

 2/7 (2/7، 22/7، 22/7) متوسط

 22/7 (22/7، 12/7، 12/7) کم

 7622/7 (7، 7، 22/7) خیلی کم

 

 
 تعریف متغیرهای زبانی دلفی فازی :1تصویر 

در جدول فوق اعداد فازی قطعی شده با استفاده از فرمول 

Minkowski :به شکل زیر محاسبه شده است 

 :1فرمول 

𝑥 = m +
β − α

4
 

 

ها با توجه به روابط زیر میانگین فازی هر کدام از مؤلفههمچنین 

 شود:محاسبه می

 :2فرمول 
), i=1,2,3,…,n(i)

3, a(i)
2, a(i)

1=(aiA 

 :3فرمول 
)=3,m2,m1=(maveA

(
1

n
∑ a1

(i)
n

i=1
,

1

n
∑ a2

(i)
n

i=1
,

1

n
∑ a3

(i)
)

n

i=1
 

 

بیانگر میانگین  aveAام و  iبیانگر دیدگاه خبره  iAدر این رابطه 

مرحله اجرای روش  2نهایتاً پس از  [10, 16]های خبرگان است دیدگاه

مؤلفه تأثیر گذاربر توانمندسازی دانشجویان علوم  27دلفی فازی تعداد 

ان به به نظرات خبرگ پزشکی شناسایی و مدل تحلیلی تحقیق با توجه

 طراحی گردید. 2تصویر صورت 

تحقیق و گردآوری اطلاعات، پرسشنامه محقق  سپس جهت آزمون مدل

سؤال طراحی شد. در پرسشنامه تحقیق از سه دسته سؤال  66ساخته با 

استفاده شده است. بخش اول مربوط به جمعیت شناختی است. بخش 

ها و عوامل تأثیر گذار ها، مؤلفها برای بررسی شاخصهدوم پرسشنامه

پرسش برای دانشجویان، که خود از چهار قسمت  22بر توانمند سازی با 

 -رفتاری، مدیریتی -تشکیل یافته است و به تفکیک عوامل فردی

ارزش آفرینی مورد پرسش  -محیطی و کارآفرینی  -ای سازمانی، زمینه

منظور بررسی رویکردهای توانمند سازی گیرد. بخش سوم به قرار می

ها بر اساس پرسش جدا گانه استفاده شده است. پرسش نامه 27از 

ی کم وخیل–متوسط  –زیاد  –طیف پنج گزینه لیکرت )خیلی زیاد 

کم( طراحی شده است. لازم به ذکر است در انتهای سؤالات مربوط به 

ی ؤالات باز پاسخ براعوامل مؤثر بر توانمند سازی و تعیین رویکردها، س

ارائه نظرات پیشنهادی مد نظر قرار گرفت. جهت تعیین روایی 

پرسشنامه از روایی محتوایی ساده استفاده شد. به این طریق که از 

نفر خبره شرکت کننده در روش دلفی فازی برای بررسی  12نظرات 

این منظور استفاده شد و با ارسال پرسشنامه به آنها، از ایشان در 

ها و واست گردید که نظرات خود را در رابطه با سؤالات پرسشنامهخ

های ها و متغیرهای تحقیق و با استفاده از گزینهها با مؤلفهتناسب آن

کاملاً مناسب، مناسب، تا حدودی مناسب، نامناسب و کاملاً نامناسب، 

و صفر  22/7، 2/7، 02/7، 1که به ترتیب دارای ارزش عددی معادل 

ی ها ومتغیرهاد، ارائه نمایند. به این ترتیب روایی پرسشنامهباشنمی

نشان داده شده است. با توجه  1جدول تحقیق محاسبه گردید. نتایج در 

ها و متغیرها، روایی به مقادیر بالای به دست آمده برای هریک از مؤلفه
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ها مورد تأیید قرار گرفت. برای محاسبه پایایی محتوایی پرسشنامه

نفر از دانشجویان علوم پزشکی  37ها بین تحقیق حاضر، پرسشنامه

آلفای کرونباخ آن  SPSSتوزیع شد و سپس با استفاده از نرم افزار 

نشان  2 جدولمحاسبه گردید. نتایج پایایی متغیرهای تحقیق نیز در 

 داده شده است.

 

 
 مدل تحلیلی تحقیق :2تصویر 

 

 نتایج بررسی پایایی و روایی پرسشنامه تحقیق :2جدول 

 روایی آلفای کرونباخ سؤالات ها و ابعادمؤلفه روایی آلفای کرونباخ سؤالات ها و ابعادمؤلفه

 32/7 227/7 33، 32، 31 محیطیتغییرات  36/7 023/7 3، 2، 1 دانش

 33/7 222/7 32، 32 حمایت مسئولان 32/7 233/7 2، 2 هوش

 36/7 321/7 32الی  20 ایزمینه –محیطی  33/7 226/7 0، 6 برانگیختگی هیجانی

 32/7 201/7 30، 36 خلاقیت و نوآوری و مولد بودن 37/7 233/7 3، 2 انگیزش و نگرش

 32/7 000/7 33، 32 استقلال فردی 33/7 020/7 11، 17 شخصیت

 30/7 312/7 21، 27 ریسک پذیری 32/7 223/7 13، 12 اعتماد به نفس

 37/7 236/7 23، 22 خلق ارزش و ثروت آفرینی 32/7 337/7 13الی  1 رفتاری -فردی

 23/7 062/7 22، 22 فرهنگ کار آفرینی و ارزش آفرینی 32/7 371/7 10، 16، 12، 12 رهبری و اقدامات مدیریتی

 33/7 320/7 22الی  36 ارزش آفرینی –کارآفرینی  32/7 210/7 13، 12 آموزش و بالندگی

 32/7 322/7 22الی  1 عوامل توانمندسازی 32/7 220/7 22، 21، 27 تعامل و اطلاعات

 32/7 370/7 23الی  26 رویکرد ارتباطی 33/7 022/7 22، 23 ارزیابی عملکرد

 32/7 270/7 23الی  27 رویکرد انگیزشی 22/7 221/7 26، 22 مشخص بودن اهداف

 32/7 372/7 61الی  22 رویکرد روان شناختی 33/7 362/7 26الی  12 سازمانی -مدیریتی 

 33/7 222/7 66الی  62 رویکرد ارزشی 1 271/7 22، 20 وضعیت اجتماعی و فرهنگی

 33/7 320/7 66الی  26 توانمندسازی 30/7 232/7 37، 23 وضعیت اقتصادی

     ---- 321/7 66الی  1 کل پرسشنامه

های گردآوری شده در مرحله پیش آزمون، متغیرها و بر اساس داده

باشند و و لذا از می 0/7های تحقیق دارای آلفای کرونباخ بالاتر از مؤلفه

 پایایی لازم برخوردارند.

آوری شده با استفاده از های جمعبرای تجزیه و تحلیل داده

های آماری در قالب آمار توصیفی و آمار های تحقیق از روشپرسشنامه

استنباطی )آزمون کولموگروف اسمیرنوف جهت نرمال یا غیر نرمال 

بودن، ضرایب همبستگی جهت ارتباط بین متغیرها، ومدل معادلات 

، SPSS 18و با استفاده از نرم افزارهای ساختاری جهت بررسی مدل( 

استفاده شد. برای آزمون صحت مدل تحلیلی تحقیق  Smart PLS 2و 

 :SEMو محاسبه ضرائب تأثیر از روش مدل یابی معادلات ساختاری )

Structural Equation Modeling شده است. مدل یابی معادلات )

اده ند از خانوساختاری یک تکنیک چند متغیری بسیار کلی و نیروم

تر بسط مدل خطی کلی رگرسیون چند متغیری و به بیان دقیق

(General Linear Model است که به تحقیقگران این امکان را )

ای از معادلات رگرسیون را به گونه همزمان مورد دهد مجموعهمی

ای از روابط میان تواند مجموعه. این روش می[12]آزمون قرار دهند 

. در این تحقیق از [13]متغیرها را به صورت همزمان محاسبه کند 

شود. در مرحله اول مدل اندازه گیری ای استفاده میروش دو مرحله

 شود.گیرد و سپس مدل علی برازش میمورد آزمون قرار می
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هایافته

برای آزمون مدل و استفاده از روش معادلات ساختاری ابتدا باید 

غیرهای مدل همبستگی لازم را برای اطمینان حاصل کرد که مت

های باشند. برای این منظور از آزمونسنجش اجزای مدل دارا می

ی های همبستگکارگیری آزمونقبل از بهشود. همبستگی استفاده می

ابتدا باید از نرمال بودن توزیع متغیرهای تحقیق اطمینان حاصل کرد. 

مون مناسب برای در صورتی که متغیرهای تحقیق نرمال باشند، آز

بررسی همبستگی پیرسون است و در صورتی که نرمال نباشد از آزمون 

اسپیرمن استفاده خواهد شد. برای بررسی نرمال بودن متغیرهای 

شود که یک نوع اسمیرنوف استفاده می -تحقیق از آزمون کولموگروف

 افزارباشد. محاسبه آماره این آزمون توسط نرمآزمون ناپارامتریک می

SPSS باشد. در صورتی که مقدار آماره ارائه شده توسط امکان پذیر می

باشد، فرض صفر آماری مبنی بر نرمال بودن  %2این آزمون بیشتر از 

شود. نتایج پذیرفته می %32توزیع متغیر مورد بررسی با اطمینان 

 است. آمده 3جدول مربوط به آزمون نرمال بودن متغیرها در 

 های ضریبدر ادامه برای بررسی همبستگی بین متغیرهای مدل، آزمون

نتایج حاصل  2در چدول همبستگی پیرسون و اسپیرمن استفاده شد. 

 از تجزیه و تحلیل ضریب همبستگی نشان داده شده است.

 

 نتایج مربوط به آزمون نرمال بودن متغیرهای تحقیق :3جدول 

 نتیجه آزمون sig کولموگروف -اسمیرنوف تعداد متغیرها

 نرمال 210/7 722/1 322 رفتاری -فردی

 نرمال 700/7 206/1 322 سازمانی -مدیریتی 

 غیر نرمال 722/7 302/1 322 ایزمینه -محیطی

 غیر نرمال 772/7 223/1 322 ارزش آفرینی -کارآفرینی

 نرمال 162/7 110/1 322 توانمندسازی

 

 نتایج ضرایب همبستگی متغیرهای تحقیق :4جدول 

 توانمندسازی آفرینیارزش  -کارآفرینی ایزمینه -محیطی سازمانی -مدیریتی رفتاری -فردی  عوامل

     1 رفتاری -فردی 

    1 261/7 سازمانی -مدیریتی 

   1 260/7 002/7 ایزمینه -محیطی

  1 212/7 030/7 027/7 آفرینیارزش  -کارآفرینی

 1 262/7 232/7 207/7 263/7 توانمندسازی

 72/7و کمتر از  777/7کلیه متغیرها  sigبا توجه به اینکه مقدار 

باشد، لذا تمامی عوامل با یکدیگر ارتباط معنادار داشته و مدل از می

 توان مدل را مورد ارزیابی قرار داد.همبستگی لازم برخوردار بوده و می

 بررسی مدل تحقیق

در این بخش مدل تحلیلی تحقیق مورد آزمون قرار گرفته است. برای 

های جمع آوری شده با روش معادلات ساختاری و  این منظورداده

 مورد آزمون قرار گرفت. smart PLS 2توسط نرم افزار 

ها با استفاد ازروش معادلات ساختاری ممکن است، در اجرای مدل

تعدادی از روابط به لحاظ آماری معنادار نباشند، زیرا مقدار آماره تی 

لحاظ جرح و تعدیل مدل  باشد. بدینمی 36/1ها کمتر از حد مجاز آن

برای تصحیح روابط لازم است.برای این منظور به ترتیب و در هر مرحله 

شود، تا مدل اصلاح گردد. مسیری که آماره تی کمتری دارد حذف می

مرحله اجرای  2در این تحقیق نیز به همین روش اقدام گردید و پس از 

ا توانمندسازی، زمینه ای ب-مدل )مرحله اول: حذف رابطه عامل محیطی

سازمانی با توانمندسازی،  -مرحله دوم: حذف ارتباط عامل مدیریتی

 -ای با عامل فردی زمینه -مرحله سوم: حذف رابطه عامل محیطی

 آمده است. 3تصویر رفتاری( مدل نهایی به دست آمد. که نتیجه آن در 

 برازش مدل نهایی

 tشاخص 

از چندین  PLSبرای بررسی برازش مدل ساختاری تحقیق در روش 

ترین معیار ضرایب معناداری شود که اولین و اساسیمعیار استفاده می

t  یا همانt-values 36/1باشد. درصورتی که مقدار این اعداد از می 

 32/7بیشتر شود، نشان از صحت رابطه بین متغیرها در سطح اطمینان 

 نمایان است. 2تصویر ین شاخص مدل نهایی در است. براساس ا

شود، مقدار آماره تی برای تمامی مسیرها همان طور که مشاهده می

دهد تمام ضرایب مسیر به دست آمده است و نشان می 36/1بالاتر از 

 معنادار هستند.

 2Rمعیار 

استفاده  PLSهای دومین معیاری است که برای برازش مدل 2Rمعیار 

معیاری است که برای متصل کردن بخش اندازه گیری و  2Rشود. می

 2Rرود. بخش ساختاری مدل سازی معادلات ساختاری به کار می

معیاری است که نشان از تأثیر یک متغیر برون زا بر یک متغیر درون 

به عنوان ملاک برای  60/7و  33/7، 13/7زا دارد. سه مقدار 

برای  2Rشود. مقدار وسط و قوی در نظر گرفته میمقادیرضعیف، مت

 2Rمقادیر  2جدول متغیرهای برون زا یا مستقل برابر صفر است. در 

 مربوط به مدل نهایی تحقیق نشان داده شده است.

کلیه متغیرها در حد قوی و یا متوسط   2Rمقادیر 2جدول با توجه به 

باشد و با توجه به مقدار ملاک مناسب بودن برازش مدل ساختاری می

 شود.تأیید می
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 ضرائب مدل تحلیل تحقیق :3تصویر 

 

 
 مدل تحلیلی تحقیق tضرائب  :4تصویر 

 

 2Rمقادیر معیار  :5جدول 

 R Square متغیر R Square متغیر

 -------------- ایزمینه -محیطی 326372/7 توانمند سازی

 022322/7 ارزش آفرینی-کارآفرینی 032202/7 رفتاری -فردی 

   002663/7 سازمانی-مدیریتی
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روایی همگرایی

های روایی همگرا یکی دیگر از معیارهایی است که برای برازش مدل

نشان  AVEشود. معیار به کار برده می PLSاندازه گیری در روش 

دهنده میانگین واریانس به اشتراک گذاشته شده بین هر کدام از ابعاد 

سازه و گویه های مرتبط با آن است. طبق نظر مگنز و همکاران مقدار 

باشد. نتایج این معیار در می AVE ،2/7ح قبولی برای ملاک برای سط

 نشان داده شده است. 6جدول 

 

 AVEمقادیر معیار  :6جدول 

 AVE متغیر AVE متغیر

 062262/7 ایزمینه -محیطی 030772/7 توانمند سازی

 010363/7 ارزش آفرینی-کارآفرینی 077722/7 رفتاری -فردی 

   003720/7 سازمانی-مدیریتی

بوده و  2/7بیشتر از  AVEهمانگونه که مشخص است، تمامی مقادیر 

این مطلب موید آن است که مدل از منظر این شاخص در حد قابل 

 باشد.قبولی می

 برازش مدل کلی

شود و مدل اندازه گیری و ساختاری میمدل کلی شامل هر دو بخش 

شود. معیار با تأیید برازش آن، بررسی برازش در یک مدل کامل می

(GOF: Goodness Of Fitمربوط به بخش کلی مدل ) های معادلات

از  تواند پسساختاری است. بدین معنی که توسط این معیار محقق می

بررسی برازش بخش اندازه گیری و بخش ساختاری مدل کلی تحقیق 

)مقادیر  Communalityخود، برازش بخش کلی را نیز کنترل نماید. 

عاملی هر متغیر از میانگین مجذور بارهای  GOF مشترکی( در فرمول

با محاسبه میانگین هندسی میانگین اشتراک  GOFآید. به دست می

آید و مقداری بین صفر تا یک دارد و هرچه به دست می 2Rو میانگین 

تر است. همچنین برخی تر باشد برازش مدل مناسبکه به یک نزدیک

 36/7اند که مدل با برازش خوب مقداری بالاتر از از محققین بیان کرده

دارد. مقدار فرمول  36/7تا  13/7و مدل با برازش متوسط مقداری بین 

GOF مقادیر  0جدول شود. در به صورت زیر محاسبه می

Communality  2وR .خروجی نرم افزار نشان داده شده است 

 

GOF = √𝑅2̅̅̅̅ ∗ communilaty̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅ 

 2Rو  Communalityمقادیر  :7جدول 

 R Square Communality متغیر

 030772/7 326372/7 توانمند سازی

 077722/7 032202/7 رفتاری -فردی 

 003720/7 002663/7 سازمانی-مدیریتی

 062262/7 -------------- ایزمینه -محیطی

 010363/7 022322/7 ارزش آفرینی-کارآفرینی

به دست آمد. با توجه به این مقدار برازش بسیار مناسب مدل کلی تأیید شد. نهایتاً با توجه به  GOF=  636/7با استفاده از فرمول و مقادیر جدول مقدار 

 به دست آمد. 2های کارآفرین و ارزش آفرین به صورت نگاره برازش مناسب مدل، مدل نهایی توانمندسازی دانشجویان علوم پزشکی با رویکرد دانشگاه
 

 
 های نسل سوم و چهارممدل نهایی توانمندسازی دانشجویان علوم پزشکی با رویکرد استقرار دانشگاه :5 تصویر
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بحث

نیاز سنجی آموزش پزشکی در زمان کنونی و سمت و سوی های مدنظر 

رین، لاجرم کارآفرینی در جامعه و حرکت به سمت دانشگاه ارزش آف

نماید. در این توانمندسازی دانشجو و دانشجوی توانمند را الزام آور می

تواند راه های مناسب، جامع و آزمون شده و بومی میراستا ارائه مدل

گشای دست اندرکاران امر قرار گرفته و پیشرفت، راهبرد و چشم اندازی 

ی تواند چارچوبیمناسب را ترسیم نماید. مدل ارائه شده در این تحقیق م

علمی و عملی را برای توانمند سازی دانشجویان در آموزش پزشکی 

ایجاد، و رهنمود و رویکرد مناسبی را جهت ایجاد دانشجوی توانمند با 

نگاهی نو و برخاسته از نگاه کارآفرینی و ارزش آفرینی را در اختیار 

ن خاستگاه ها، آموزش عالی و آموزش پزشکی قرار داده و از ایدانشگاه

ها و اقدامات بهبود و تحول را برای ضمن آسیب شناسی موضوع، طرح

دنشجویان پیاده سازی نموده و ارزیابی موفقی در ایجاد دانشجوی 

 توانمند کارآفرین و ارزش آفرین به عمل آورد.

های گوناکون توانمندسازی هرچند در این پژوهش به بررسی جنبه

ویکرد مناسب علوم پزشکی پرداخته شده دانشجویان و ارائه مدلی با ر

های علوم های توانمندسازی در دانشگاهاست و لکن روند ارتقاء برنامه

تر از دیگر نقاط جهان است، به طوری که تعداد پزشکی در ایران آهسته

ها مقالات محدودی به این موضوع پرداخته است و بیشتر بر نتایج برنامه

اند. این در حالی است که در داشته و آن هم در کوتاه مدت اشاره

های وسیعی در این حوزه در ها و مناطق مختلف دنیا پیشرفتدانشگاه

ها و . با توجه به این نکته، به روز بودن برنامه[27]حال افتادن است 

نظام مند و با دیدگاه ارزش های توانمندسازی و داشتن رویکردی مدل

های علوم پزشکی امری اجتناب ناپذیر بوده و آفرینی، برای دانشگاه

داشتن رویکرد بلند مدت و استفاده از مدلی که در این تحقیق ارائه شد 

 تواند در زمینه توانمندسازی دانشجویان بسیار مؤثر باشد.می

اولیه متفاوت  مدل نهایی ارائه شده در این تحقیق با مدل تحلیلی

باشد. در مدل اولیه انتظار بر آن بود که ابعاد شناسایی شده مدیریتی می

ای تأثیر مستقیمی بر توانمند سازی زمینه –سازمانی و محیطی  –

دانشجویان داشته باشد. اما با رجوع به الگوی نهایی متوجه عدم تأثیر 

نشجویان های آن بر توانمند سازی دامستقیم این عوامل و مؤلفه

 شویم.می

در واقع عوامل رهبری و اقدامات مدیریتی، آموزش و بالندگی 

دانشجویان، تعامل و اطلاعات، ارزیابی عملکرد دانشجویان، مشخص 

بودن اهداف، وضعیت اجتماعی، وضعیت اقتصادی، تغییرات محیطی و 

حمایت مسئولان به طور مستقیم بر توانمندسازی داشجویان تأثیر ندارد 

ها به طور غیر مستقیم و با توجه به تاثیری لکه این عوامل و مؤلفهو ب

ارزش آفرینی دانشجویان  –رفتاری و کارافرینی  -که بر عوامل فردی

 باشد. در این راستا وگذارند زمینه ساز توانمندسازی دانشجویان میمی

اثرات بیشتر و  شویم که این عواملمتوجه می 2جدول با رجوع به 

اساسی غیر مستقیم بر توانمند سازی دانشجویان دارد. به خصوص 

ای که بیشترین تأثیر را داشته و خود بر کلیه زمینه –عوامل محیطی 

ی سازمان –رفتاری )به صورت غیر مستقیم(، و مدیریتی  -عوامل فردی

 ارزش آفرینی )به صورت مستقیم( تأثیر گذار است. -و کارآفرینی

این موضوع بدان معناست که ایجاد زیر ساختهای محیطی، توجه به 

وضعیت اقتصادی، اجتماعی و فرهنگی دانشجویان، و حمایت مسئولان 

هرچند مشخصاً بر تواند ساختن دانشجویان تأثیر ندارد اما زمینه ساز و 

ن باشد و بدیزیر ساخت بسیار مهمی برای توانمند ساختن دانشجو می

ها و آموزش عالی و آموزش پزشکی باید به این مساله لحاظ دانشگاه

 توجه وافر نمایند.

 

 اثرات مستقیم، غیرمستقیم و کل متغیرهای مدل: 8جدول 

 اثر کل اثر غیر مستقیم اثر مستقیم متغیر

 337/7 777/7 337/7 رفتاری -فردی 

 233/7 233/7 777/7 سازمانی-مدیریتی

 222/7 222/7 777/7 ایزمینه -محیطی

 332/7 777/7 332/7 ارزش آفرینی-کارآفرینی

سازمانی تأثیر  -دارد که عوامل مدیریتیهمچنین مدل نهایی بیان می

ها غیر مستقیم برتوانمندسازی دانشجویان دارد. بدین معنا که دانشگاه

-توانند رویکردهای نوین مدیریتیمیجهت توانمندسازی دانشجویان 

سازمانی را درپیش گیرند و از درجا زدن در دانشگاه آموزش محور و 

های نسل سوم و چهارم و با رویکردهای تحقیق محور به سمت دانشگاه

ها از دیگاه های رهبری و مدیریتی تحول آفرین حرکت کنند. دانشگاه

ین و مدیریت کوانتومی نوین همچون رهبری اخلاقی، رهبری تحول آفر

های نوین و عمل گرا و حتی یادگیری استفاده نمایند. از آموزش

ت های اطلاعات مدیریالکترونیکی بهره برده و در عصر اطلاعات، سیستم

های نوین اطلاعاتی را جهت هرچه توانمندتر کردن دانشجویان و فناوری

به سمت  شجو رابکار گیرند. همچنین بایستی ارزیابی عملکرد سنتی دان

درجه سوق داده و برای  367های موثرتر همانند ارزیابی ارزیابی

 تری را ترسیم نمایند.دانشجوی ایرانی اهداف و آینده پر رنگ

الگوی نهایی توانمندسازی دانشجویان علوم پزشکی نشان داد که عوامل 

ی نارزش آفرینی اثر مستقیم و تقریباً یکسا -رفتاری و کارآفرینی -فردی

درواقع دانشجوی توانمند بدون دارا  بر توانمند سازی دانشجویان دارد.

بودن دانش، هوش، هوش هیجانی، شخصیت مقاوم و اعتماد به نفس 

های خود نخواهند بود. ها و مهارتبالا قادر به استفاده از توانایی

ها برای ایجاد دانشجوی توانمند و حرکت از به سمت کارآفرینی دانشگاه

رزش آفرینی، بایستی فرهنگ کارآفرینی و ارزش آفرینی را دانشجو و ا

نهادینه کند و دانشجوی توانمند خلاق، نوآور، مولد، ریسک پذیر و 

های توان گفت که محدودیتمستقل را به بار آورد. در مجموع می

های علوم انسانی مربوط به بعد زمان و مکان در تمامی تحقیقات رشته

حث توانمندسازی به صورتی خاص، نتایج به دست آمده به طور عام، و ب

از از این تحقیق را ممکن است تحت الشعاع قرار دهد اما به طور کل با 

توجه به مدل به دست آمده چنین نتایجی دور از انتظر نخواهد بود و 
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توانند برای خروجی دانشجوی توانمند مدل ارائه شده در ها میدانشگاه

وان تاده نمایند. به هرحال در مقام مقایسه نیز میاین تحقیق را استف

گفت که اولین قدم در راه توسعه و ترویج الگوی توانمندسازی 

دانشجویان این است که ببینیم در کجای راهیم و اینکه راهکارهای 

توانمندسازی دانشجویا در قالب مدل مد نظر در مؤسسات آموزش 

 پزشکی صحیح به کار گرفته شوند.

 گیرینتیجه

در این تحقیق مدلی برای توانمندسازی دانشجویان علوم پزشکی با 

های نسل سوم و چهارم ارائه شد. نتایج نشان داد که تاکید بر دانشگاه

ارزش آفرینی به صورت مستقیم  –رفتاری و کارآفرینی  -عوامل فردی

و یکسان بر توانمندسازی تأثیر گذارند و لذا برای توانمندسازی 

ن باید برمولفه های شناسایی شده مربوط به فرد تاکید نمود. دانشجویا

همچنین نتایج نشان داد که بیشترین تأثیر بر توانمندسازی دانشجویان 

 باشد. بدین لحاظای و به صورت غیر مستقیم میزمینه -عوامل محیطی

باید زیرساختهای محیطی توانمندسازی دانشجویان مهیا و بازنگری 

ین با توجه به برازش مناسب مدل ارائه شده، اساسی شود. همچن

توانند مدل ارائه شده برای خروجی دانشجوی توانمند را ها میدانشگاه

 سرلوحه خود قرار دهند.

 سپاسگزاری

بدین وسیله مراتب سپاسگزاری خود را از تمامی دانشجویانی که در 

 نماییم.فرایند تحقیق ما را یاری نمودند، می

 تعارض منافع

نویسندگان و مجله راهبردهای آموزش در علوم پزشکی هیچ گونه  بین

 تعارض منافع وجود ندارد.
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