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  چکيده

های مربوطه ضروری است؛  دادهای نامطلوب و عوامل موثر بر بروز شاخص منظور بهبود عملکرد موسسات آموزشی، شناسايي وضعيت برون به :اهداف

 .دادهای نامطلوب و عوامل مرتبط با آن انجام گرفت لذا، اين مطالعه با هدف بررسی برون

به ) نفر ۱۴۵۵( ۱۳۸۲تا انتهای  ۱۳۷۰بهداشت دانشگاه علوم پزشکی کاشان از سال  آموختگان دانشکده در اين مطالعه مقطعی، کليه دانش :هاروش

داد موسسات  بودن برون کننده نامطلوب های تعيين ای حاوی شاخص نامه ها از پرسش آوری داده برای جمع. روش سرشماری مورد مطالعه قرار گرفتند

و با  SPSS 16افزار  ها با نرم داده. و عوامل مرتبط احتمالی استفاده شد) تغيير رشته ترک تحصيل و, اخراج, انصراف, اخذ معدل نامطلوب(آموزشی 

 .استفاده از نسبت شانس و درصد تفاوت، تجزيه و تحليل شد

حصيل ترک ت% ۲/۱اخراج شده و % ۱/۰. انصراف داده بودند% ۵/۱تغيير رشته و /% ۵. واحدهاي پژوهش نامطلوب بود% ۴۲/۹معدل کل در  :هايافته

  . های فردی، معيارهای پذيرش و پيشينه تحصيلی دانشجويان ارتباط داشت دادهای نامطلوب با ويژگي علاوه، بروز برون به. کرده بودند

ها، فاصله زماني بين دو فاکتورهاي جنس، محل سکونت، نوع ديپلم، وضعيت تاهل، سهميه پذيرش، سابقه ميهماني در ساير دانشگاه :گيرینتيجه

بودن  کننده نامطلوب هاي تعيينع تحصيلي، رشته، مقطع، دوره تحصيلي، معدل مقاطع تحصيلي قبلي و سن ورود به دانشگاه در وضعيت شاخصمقط

   .دادها موثر هستندبرون

  دانشکده بهداشت, داد نامطلوب برون, شکست تحصيلی, ا فت تحصيلی :هاکليدواژه
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Abstract 
Aims: To improve the performance of educational institutions, identifying of improper outputs status and 
influential factors on incidence of relevant indicators is essential. Therefore, this study was carried out in order to 
assess improper outputs and its related factors. 
Methods: In this cross-sectional study all the graduates of health faculty of KUMS from 1991 until the end of 
2003 (n=1455) were selected by census method. A questionnaire including the determining indicators of 
improper outputs (unacceptable average, withdrawing, university dismiss, education quit, and major changing) 
and possible related factors was used for data collection. Data were analyzed using odds ratio and difference 
percentage by SPSS 16 software. 
Results: prevalence of unacceptable total average, withdrawing, university dismiss, education quit, and major 
changing were 9.42, 1.5, 0.1, 1.2, and 0.5%, respectively. Moreover, there was association between improper 
outputs and the demographic data, educational background and admission criteria. 
Conclusion: Gender, residence area, diploma type, marital status, admission type and history of taking guest 
courses in other universities, time period between two educational levels, major, level, education group, the 
average of former educational levels and age of entering university are effective in improper outputs status.  
Keywords: Educational Dropout, Academic Failure, Improper Output, Health Faculty 
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  مقدمه

است که در آن فراگيران  يماشين مانند ي، نظام آموزشيدر رويکرد علم

 .مورد انتظار تحول يابند يهابراساس کيفيت و ويژگي يبايست

و اتلاف  يشکست تحصيل ،که بازده مورد انتظار حاصل نشود صورتيدر

از  يعنوان يکبه يشکست تحصيل]. ١[شود مطرح مي يمنابع آموزش

طور در کليه کشورها در مقطع دانشگاه به يآموزش يهامعضلات نظام

 يو اجتماع ي، خانوادگي، روانيمحسوس مشاهده شده و تبعات روح

 يشدت اين فاجعه به قدر. همراه دارد دانشجويان به يرا برا يمتعدد

 يهااز دانشگاه يدر دانشجويان يک يترين علت خودکشاست که مهم

در مورد ]. ٣، ٢، ١[گزارش شده است  يايالات متحده شکست تحصيل

ارايه شده که وجه مشترک همه آنها  يتعابير متفاوت يشکست تحصيل

]. ١[است  يآميز دوره تحصيلات رسمدر انجام و اتمام موفقيت يناتوان

معدل نامطلوب، اخراج، انصراف، ترک تحصيل و  نظير اخذ يموارد

و از  يآموزش يهانامطلوب در سيستم يدادهاتغيير رشته از برون

  ]. ٤، ٢[هستند  يمصاديق شکست تحصيل

ها عمدتا  بر گونه شاخصشده در ارتباط با اينانجام يهاپژوهش

ندرت به ساير موارد و به] ٨, ٧, ٦, ٥[وضعيت معدل متمرکز بوده 

 يدر دانشجويان پزشک يميزان ترک تحصيل دايم لازين. اندرداختهپ

 پالام آرولام]. ٩[برآورد کرده است % ٦/١٢گوريون را دانشگاه بن

در اولين سال تحصيل  يميزان تغيير رشته را در دانشجويان پزشک

ميزان اخذ معدل و همکاران نيز  يتقرب]. ١٠[ نمايد میگزارش % ٤/٢

رشته، انصراف، اخراج و ترک تحصيل در دانشکده نامطلوب، تغيير 

، ۰۱/۸ترتيب به را ساله۱۸ ای دوره يو مامايي کاشان ط يپرستار

  ]. ۱۱[ دهند نشان می% ۷۹/۱و  ۵۱/۰، ۵۵/۲، ۵۱/۰

و  ي، عوامل فرديو مکان يدر هر صورت تحت تاثير شرايط زمان

و  يشو مسايل و مشکلات آموز ياجتماع -ي، عوامل اقتصاديخانوادگ

. شده متفاوتندگزارش ي، آمارهايبراساس نوع شاخص مورد بررس

مختلف تاييدکننده اين ادعا و بيانگر تناقضات متعدد  يهانتايج پژوهش

، ۱۷، ۱۶، ۱۵، ۱۴، ۱۳، ۱۲[در ارتباط با نقش عوامل تاثيرگذار هستند 

دادها در ساختن برونعوامل نامطلوب يهابا شناخت علت]. ۱۹، ۱۸

صحيح، به روند رشد آموزش  يريزتوان با برنامهمي يآموزش موسسات

لذا با . نمود يجلوگير ياز شکست تحصيل يکمک کرد و از تبعات ناش

 يانامطلوب و عوامل مرتبط با آن، مطالعه يدادهابرون يهدف بررس

ابتداي تاسيس انجام از دانشکده يک آموختگان دانشکليه  يرو

  .گرفت

  
  هاروش

آموختگان کليه دانش بر رويمطالعه توصيفي از نوع مقطعي اين 

که از طريق  ١٣٨٢ يتا انتها ١٣٧٠دانشکده بهداشت کاشان از سال 

 انجامنام مراجعه كرده بودند، ثبت برایپذيرش شده و  يکنکور سراسر

هاي ديگر انتقالي گرفته بودند و از دانشجوياني كه به دانشگاه. شد

. مهمان شده بود، در مطالعه دخالت داده نشدندها ساير دانشگاه

هاي ها انتقالي گرفته بودند، جزء نمونهدانشجوياني كه از ساير دانشگاه

وارد  يصورت سرشمارنفر به ١٤٥٥ ،در مجموع. مطالعه منظور شدند

   .مطالعه شدند

براساس مستندات موجود در آموزش کل، آموزش  ها نمونه اطلاعات

مشتمل بر  يانامهوسيله پرسششبانه دانشگاه به دانشکده و آموزش

سن، جنس، وضعيت تاهل، محل سکونت، نوع (متغيرهای دموگرافيک 

، فاصله ديپلم تا ورود به يدر کنکور ورود يديپلم، نوع سهميه قبول

، رتبه در يدانشگاه، معدل ديپلم، دوره، مقطع و رشته تحصيل

ها، انتقال موقت در ساير هكنكورهاي ورودي، انتقال از ساير دانشگا

 يدانشگاهي، فاصله زمان، معدل پيشيها، معدل دوره کارداندانشگاه

ترک تحصيل، انصراف، , اخراج ي،تا شروع کارشناس يمقطع کاردان

توسط کارشناسان آموزش  )تغيير رشته و اخذ معدل کل نامطلوب

نامه هر پرسش يمحرمانه نگهداشتن اطلاعات برا برای. شد يآورجمع

هر فرد، يک کد اختصاص  يبا توجه به رشته، مقطع و دوره تحصيل

نامه به تاييد پرسش روايیقبل از اجرا، که لازم به ذکر است . داده شد

نامه نيز در اختيار پرسش يتعداد محدود. رسيد يهمکاران هيات علم

شده در تکميل کارشناسان آموزش قرار گرفت و اشکالات مطرح

تکميل آن  ينامه و راهنماپرسش يآنها در طراح يسونامه از پرسش

 ١٤شده معدل کمتر از انجام يهااز پژوهش يطبق برخ. لحاظ شد

  ]. ٨، ٦[عنوان معدل نامطلوب منظور شد  به

طور به دادهاهريک از برونوضعيت  SPSS 16افزار با استفاده از نرم

مرتبط با آن جداگانه در جامعه مورد پژوهش تعيين و وضعيت عوامل 

چون نقصان اطلاعاتي در ارتباط با برخي از عوامل . سنجيده شد

زياد بود، آن موارد از ) هاي كنكورهاي وروديرتبه(مرتبط احتمالي 

صورت  هب هاکه در اين مطالعه نمونهنظر به اين. ها حذف شدندتحليل

و  شتترين تفاوت نيز اهميت داو کوچک وارد مطالعه شدند يسرشمار

 يخوددار pداری با شاخص  سطح معنی د، از محاسبهش يدار تلقيمعن

و  (OR)نسبت شانس  يکيف يآن در ارتباط با متغيرها يجاشد و به

اختلاف ميانگين گروه (درصد تفاوت  يکم يدر ارتباط با متغيرها

دار از ميانگين گروه بدون مشکل تقسيم بر ميانگين گروه بدون مشکل

 يهادر تجزيه و تحليل .محاسبه شد) ١٠٠د مشکل ضرب در عد

دخالت داده شد که اطلاعات مربوط به  يموارد ،هر بخش يآمار

در مورد رشته تحصيلي نيز . وضعيت آنها در حيطه مورد نظر کامل بود

طبقه با مجموع ديگر طبقات محاسبه  هرنسبت شانس براي مقايسه 

  .شد

  

   نتايج

آموخته دوره  دانش% ٦/٦٤متاهل و % ٤/١٥ها مونث،  نمونه% ٢/٦٩

 ها کل نمونه معدل كتبي ديپلمميانگين  ).١جدول (روزانه بودند 

معدل كل دوره  و ٢٩/١٦±٦٥/١دانشگاهي معدل پيش ،٥٢/١٤±٢٩/٢

  .)٢جدول ( بود ٥٨/١٥±٢٠/١
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های  های دموگرافيک در نمونه فراوانی مطلق و نسبی شاخص )١جدول 

  پژوهش
  ←فراوانی

  شاخص↓
  نسبی  مطلق

 يتجنس
  ٢/٦٩  ١٠٠٧ دختر

  ٨/٣٠  ٤٤٨  پسر

 محل سکونت
  ٢/٢٥  ٣٦٦ بومی

  ٨/٧٤  ١٠٨٩  غيربومی

 نوع ديپلم

  ٩/٩٥  ١٣٩٥ تجربی

  ١/٤  ٦٠  ساير

  ١/٠  ٢  نامشخص

 وضعيت تاهل

  ٦/٨٤  ١٢٣١ مجرد

  ٤/١٥  ٢٢٤  متاهل

  ١/٠  ١  نامشخص

 سهميه

  ٨/٥٦  ٨٢٧ مناطق

  ٢/٤٣  ٦٢٨  ساير

  ٦/٠  ٩  نامشخص

 رشته

  ٨/١٤  ٢١٦ ایبهداشت حرفه

  ٤/٣٦  ٥٢٩  بهداشت محيط

  ٨/٤٨  ٧١٠  بهداشت عمومی

 دوره

  ٦/٦٤  ٩٤٠ روزانه

  ٤/٣٥  ٥١٥  شبانه

  ١/٠  ٢  نامشخص

  سابقه ميهمانی 
  ٢/٩٧  ١٤١٤  ندارد

  ٨/٢  ٤١  دارد

  سابقه انتقال 
  ١/٩٨  ١٤٢٨  ندارد

  ٩/١  ٢٧  دارد

 مقطع
  ٨/٤٣  ٦٣٧ کارشناسی ناپيوسته

  ٢/٥٦  ٨١٨  کاردانی

 
  های پژوهش در نمونه های مختلف معدل دوره ميانگين )٢جدول 

   ←معدل

 رشته تحصيلی↓
  ديپلم

پيش 

  دانشگاهی

کل دوره 

  دانشگاه

  ٦٦/١٥±١٦/١  ٩١/١٥±٧٦/١  ٥٣/١٤±٣١/٢  بهداشت عمومی

  ٥٨/١٥±٢٣/١  ٥٥/١٦±٥٢/١  ٣٥/١٤±٢٣/٢  بهداشت محيط

  ٣٣/١٥±٢٠/١  ٦٨/١٦±٤٧/١ ٨٦/١٤±٣١/٢  ای بهداشت حرفه

  ٥٨/١٥±٢٠/١  ٢٩/١٦±٦٥/١  ٥٢/١٤±٢٩/٢  در کل سه رشته

 
در ). ٣جدول (در محدوده نامطلوب بود %) ٤٢/٩(نفر  ١٣٧معدل 

تغيير %) ٥/٠( نفر ٧. موفق به اتمام دوره نشده بودند نفر ٤٩مجموع 

بهداشت محيط و  آنها %)١/٥٧( نفر ٤رشته تحصيلی  .رشته داده بودند

سن دانشجويانی که تغيير رشته . بهداشت عمومی بود%) ٩/٤٢( نفر ٣

 تغيير رشته نداده آنهايی که نسبت به% ٢١/١٤داده بودند به ميزان 

در %) ٥/١(نفر  ٢٢ .بودبيشتر % ١٧/٣کمتر و معدل ديپلم آنها  بودند

رشته  .ابتدای دوره انصراف داده و اصلا  به دانشگاه وارد نشده بودند

بهداشت %) ٧/٢٢( نفر ٥, ای بهداشت حرفه آنها %)١/٩( نفر ٢تحصيلی 

معدل , سن بيشتر. بهداشت عمومی بود%) ٢/٦٨( نفر ١٥محيط و 

دانشگاهی کمتر و کوتاهی فاصله کاردانی تا کارشناسی از  ديپلم و پيش

در ميانه دوره %) ٢/١( نفر ١٨. عوامل خطر بروز انصراف گزارش شدند

احتمال بروز  .نيز اخراج شده بودند%) ١/٠(نفر  ٢ ترک تحصيل کرده و

اخراج در دانشجويانی که در بدو ورود متاهل بودند  ترک تحصيل يا

 ).٤جدول (د وبرابر دانشجويان مجرد ب ٥/٥بيش از 

  

رحسب وضعيت معدل کل دوره و توزيع واحدهای مورد پژوهش ب )٣جدول 

  تفکيک عوامل مرتبط به

فراوانی نسبی و خارج پرانتز نشانگر فراوانی مطلق اعداد داخل پرانتز نشانگر (

  )هستند

  ←معدل کل

  ↓عوامل مرتبط
  ۱۴کمتر از   يا يشتر ۱۴

OR يا  

 درصد

  تفاوت

 يتجنس
 )٣/٤٥(٦٢ )١/٧٢(٩٠٠ دختر

١٢/٣ 
 )٧/٥٤(٧٥ )٩/٢٧(٣٤٩  پسر

 محل سکونت
 )١/٢٤(٣٣ )٨/٢٥(٣٢٢ بومی

٠٩/١ 
 )٩/٧٥(١٠٤ )٢/٧٤(٩٢٧  غيربومی

 ديپلمنوع 
 )٩٢(١٢٦ )٦/٩٦(١٢٠٧ تجربی

٥١/٢ 
 )٨(١١ )٤/٣(٤٢  ساير

 وضعيت تاهل
 )٣/٨٠(١١٠ )٢/٨٦(١٠٧٦ مجرد

٥٤/١ 
 )٧/١٩(٢٧ )٨/١٣(١٧٢  متاهل

 سهميه
 )٢/٥٦(٧٧ )٣/٥٧(٧١٣ مناطق

٠٤/١ 
 )٨/٤٣(٦٠ )٧/٤٢(٥٣٢  ساير

 رشته

بهداشت 

 ایحرفه
٦١/١ )٢/٢١(٢٩ )٣/١٤(١٧٩  

بهداشت 

  محيط
٩٩/٠ )٥/٣٦(٥٠ )٧/٣٦(٤٥٩  

بهداشت 

  عمومی
٧٧/٠ )٣/٤٢(٥٨ )٩/٤٨(٦١١  

 دوره
 )٨/٥٨(٨٠ )٦٧(٨٣٧ روزانه

٤٢/١ 
 )٢/٤١(٥٦ )٣٣(٤١٢  شبانه

  سابقه ميهمانی 
  )٢/٩٤(١٢٩  )٦/٩٧(١٢١٩  ندارد

٥٢/٢ 
  )٨/٥(٨  )٤/٢(٣٠  دارد

  سابقه انتقال
  )٥/١(٢  )٢(٢٥  دارد

٣٨/١ 
  )٥/٩٨(١٣٥  )٩٨(١٢٢٤  ندارد

 مقطع

 کارشناسی

 ناپيوسته
٨/٣٥(٤٩ )٤/٤٤(٥٥٤( 

٤٣/١ 

 )٢/٦٤(٨٨ )٦/٥٥(٦٩٥  کاردانی

 %١٢/٨ ٤٧/١٣±٠٩/٢ ٦٦/١٤±٢٧/٢  معدل کتبی ديپلم

 -%٢/٦  ٩٦/٢٢±٤٩/٥ ٦٢/٢١±٨٨/٣  )سال(سن ورود به دانشگاه 

  %٣٢/٩  ٨٩/١٤±٩٩/١  ٤٢/١٦±٥٥/١  دانشگاهیمعدل پيش

فاصله کاردانی تا کارشناسی 

   )سال(
٠٦/٣٩  ٦٧/٢±٨١/٢  ٩٢/١±٤٥/٢% -  

برای (معدل دوره کارداني 

   )کارشناسی ناپيوسته
٥٧/٩  ٤٥/١٤±١٨/١  ٩٨/١٥±١٦/١%  

  - %٠٥/٢٢  ٥٥/١±٣١/١  ٢٧/١±٠٢/١  )سال(فاصله ديپلم تا دانشگاه 
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  . هايی که تحصيل را به اتمام نرسانده بودند های مورد بررسی در گروه نسبت شانس يا درصد تفاوت شاخص )٤جدول 

  )شانس هستنداعداد درصدی نشانگر درصد تفاوت و اعداد ديگر نشانگر ضريب (

  ←داد شاخص برون

  ↓عوامل مرتبط
 اخراج  ترک تحصيل  انصراف  تغيير رشته

 يتجنس
  ۱  ۱۶/۱  ۱ ٦٨/٢ دختر

 ٢٥/٢  ۱  ۷۴/۲  ۱  پسر

 محل سکونت
  ۱ ۱ ١ ١ بومی

  ۰۱/۱  ۶۹/۱  ۵۲/۱ ٠٢/٢  غيربومی

 نوع ديپلم
  ۱ ۱  ۱  ۱ تجربی

  ۰۹/۳  ۹۷/۲ ۸۱/۳  ۹۲/۳  ساير

 وضعيت تاهل
  ۱ ۱  ۱  ۳۷/۲ مجرد

  ۵۱/۵  ۶۸/۵  ۰۹/۲  ۱  متاهل

 سهميه
 ١ ۱  ۱  ۶۱/۱۴ مناطق

  ۳۴/۱  ۰۷/۱  ۱۲/۱  ۱  ساير

 رشته

  ۹۱/۱  ۷۱/۰  ۵۷/۰  ۴۴/۰ ایبهداشت حرفه

  ۷۵/۱  ۷۶/۱  ۵۱/۰  ۳۴/۲  بهداشت محيط

  ۰۵/۱  ۶۶/۰  ۲۸/۲  ۷۹/۰  بهداشت عمومی

 دوره
  ۶۴/۱ ۱  ۱  ۱۴/۷ روزانه

  ۱ ٣٢/٢ ٤١/٦ ۱  شبانه

  سابقه ميهمانی 
  ۱  ۰۲/۱  ۲۵/۱ -  ندارد

  ۳۲/۳۵  ۱ ۱  -  دارد

 مقطع
  ۲۸/۱  ۲۹/۱  ۱  ۱ ناپيوسته کارشناسی

 ١  ۱  ۶۸/۱  ۷/۴  کاردانی

  -  -%۷۶/۰ %٦٣/٧ -%١٧/٣  معدل کتبی ديپلم

  - %۰۹/۱۰  -%۸۴/۲ -%٤٣/٢ %٢١/١٤  )سال(سن ورود به دانشگاه 

  -  -  %٥٣/١٤  -  دانشگاهیمعدل پيش

  -  -%٠٤/٢  %٨/١٤  -   )سال(فاصله کاردانی تا کارشناسی 

  -  -%٨  -  - )برای کارشناسی ناپيوسته(معدل دوره کارداني 

  )سال(فاصله ديپلم تا دانشگاه 
١ ۳۱/۲  ۱  - 

۸۶/۳  ١  ۰۳/۱  - 

 

  بحث  

علاوه به. داشتندواحدها معدل کل نامطلوب % ٤٢/٩ در اين مطالعه،

, مقطع و دوره تحصيلي، وضعـيت تاهلنوع ديپلم، جنسيت، رشته و 

سهميه پذيرش , يفاصله دو مقطع تحصيل, يقبل يمعدل مقاطع تحصيل

ترين عوامل مسبب ها از مهمدر ساير دانشگاه يو سابقه ميهمان

  .دادها در دانشکده بهداشت گزارش شدندشدن بروننامطلوب

 ،مشعوف ييوسفشده توسط در اين پژوهش همانند پژوهش انجام

تغيير رشته و  يبه استثنا(داد نامطلوب جنسيت مذکر در بروز برون

 يهادر پژوهش]. ٢٠[شد  يعنوان عامل خطر معرفبه) ترک تحصيل

درباره  ينگران, ياجتماع يمثل توجه به پايگاه اقتصاد يمسايل يداخل

و اشتغال پس از تحصيل ازجمله عوامل عمده مسبب ضعف در  يبيکار

اين مطالعه مطابق ]. ١[اند جنس مذکر قيد شدهدر  يعملکرد تحصيل

بودن  يدهنده تاثير مثبت غيربومنشان] ٢١، ١[مطالعات پيشين  يبرخ

د نقش يبا يشناسدر آسيب. داد نامطلوب بوددانشجويان بر بروز برون

از خانواده و  يدانشجويي، دور يهامحل سکونت، شرايط خوابگاه

  .از آن مدنظر قرار گيرد يمشکلات ناش

احتمال  يغيرتجرب يهادر مطالعه حاضر مشخص شد دارندگان ديپلم

دهند که شايد علت آن سنخيت داد نامطلوب را افزايش ميبروز برون

مطرح  ياسماعيل. بهداشت باشد يهاها با رشتهگونه ديپلمکمتر اين

و  يدر مقطع فعل يکرده عدم سنخيت بين رشته و گرايش تحصيل

تحقيقات  يبرخ]. ٢٢[دهد يرا کاهش م يامکان موفقيت تحصيل يقبل

  ].٢٣,٢٤[مويد همين مطلب هستند  ينيز به شکل

داد نامطلوب از بيشتربودن احتمال خطر بروز برون يحاک يپژوهش فعل

. در صورت پذيرش دانشجويان متاهل بود) تغيير رشته يبه استثنا(

]. ٢٥, ٢, ١[از محققين دال بر همين مورد است  يبرخ يهايافته

و پرداختن  يدر توجيه علت، به کمبود امکانات رفاه يبزرگ ده

 يدر بررس ].٦[کاذب اشاره کرده است  يهادانشجويان متاهل به شغل

بهداشت  يهاحاضر بيشترين موارد اخذ معدل نامطلوب به رشته

فاوت در عملکرد مطالعات مويد ت يبرخ. اختصاص داشت يا حرفه

در رابطه با علت، نبايد تفاوت در ]. ١٣[بر حسب رشته هستند  يتحصيل
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 يارزشياب يهادر شيوه ياحتمال يهاماهيت دروس هر رشته و تفاوت

  .ناديده انگاشته شود

 يمجتهددر پژوهش . بود% ٥/٠در تحقيق مورد نظر شيوع تغيير رشته 

تغيير رشته اعلام کرده  يدانشجويان تمايل خود را برا% ٤/٢١نيز 

را برشمرده بودند که اگر تحقق يابد تغيير  يآنها شرايط% ٦بودند و 

همچون  يلازم به ذکر است عوامل متعدد]. ٤[رشته خواهند داد 

بودن موسسه شدن در دانشگاه، نزديکديدگاه والدين و مربيان، پذيرفته

رند و با به محل سکونت و غيره در انتخاب رشته دخالت دا يآموزش

در تحقيق حاضر تغيير رشته در . ياست بديه ياين ديد تغيير رشته امر

هاي کنندگان از سهميهجنسيت مونث، در افراد مجرد، در استفاده

 يمناطق، در دوره روزانه، در رشته بهداشت محيط و در مقطع کاردان

در . ها بيشتر و سن آنها کمتر بودمعدل ديپلم تغييررشته داده. بيشتر بود

تر کمتر نيز تغيير رشته در دانشجويان مسن آرولام پالامپژوهش 

تر بهتر افراد مسن يگيربيشتر و تصميم بلوغ ].١٠[گزارش شده بود 

دروس و عدم وجود بازار کار مناسب در  يزمان انتخاب رشته، سخت

 يتواند تا حدمي دانشجويان دختر، احتمالا  يرشته بهداشت محيط برا

. گزارش شد% ٥/١شيوع انصراف  .ها باشدعلت اين يافته يگويا

که با  يخاص، در کسان يهاانصراف در استفاده کنندگان از سهميه

فاصله يک سال يا کمتر وارد دانشگاه شده بودند، در دوره شبانه، در 

ه ک يضمنا  گروه. بيشتر بود يو در مقطع کاردان يرشته بهداشت عموم

 يتراز معدل پايين يقبل يانصراف داده بودند در مقاطع تحصيل

توجه صرف افراد ضعيف به . داشتند يبرخوردار بودند و سن بيشتر

غيردلخواه و اقدام به  يهابه رشته يدر دانشگاه، در راهياب يمساله قبول

نيز به تاثير آن اشاره  يمجتهداست که  يانصراف، مورد قابل تامل

  ].٤[کرده است 

در  آرولام پالامبود، در حالي که اين رقم را % ٢/١شيوع ترک تحصيل 

]. ١٠[گزارش کرده است % ٨/٣ ياولين سال تحصيل در رشته پزشک

خارج از کشور و  يهابه دانشگاه يشايد علت اين تفاوت سهولت راهياب

شود اگر يتصور م. باشد يوجود اختلاف در قوانين و مقررات آموزش

آمار انصراف و تغيير رشته به موارد ترک تحصيل اضافه شوند، تفاوت 

  . مشاهده شده به مقدار قابل توجه تعديل شود

 يخطر ترک تحصيل در رشته بهداشت محيط و در مقطع کارشناس

و فاصله بين  يقبل يمعدل مقاطع تحصيل. ناپيوسته بيشتر گزارش شد

نيز  اسکميد. ها بيشتر بودکرده نيز در ترک تحصيل يدو مقطع تحصيل

 يخطرساز برا ياز فاکتورها يتاخير در ورود به دانشگاه را يک

مشکل  يفعل يدر بررس]. ٢٦[رهاکردن تحصيل مطرح نموده است 

ميزان ترک  فيتزپاتريک. ترک تحصيل در جنسيت مونث بيشتر بود

در , ]٢٧[ها به مراتب بيشتر از آقايان گزارش کرده تحصيل را در خانم

 ٨مشکل ترک تحصيل در آقايان  آرولام پالامحالي که در پژوهش 

تر کرده مسنتحصيلافراد ترک]. ١٠[ها گزارش شده است برابر خانم

البته ]. ١٠[در تناقض است  آرولام پالامبودند که اين مورد با مطالعه 

در . است يغالب اين دانشجويان ضرور يتوجه به مقطع تحصيل

ترک تحصيل در دوره شبانه بيشتر بود، در حالي که در  يمطالعه فعل

که شهريه پرداخت  يترک تحصيل در افراد آرولام پالامپژوهش 

ترک تحصيل در دانشجويان ]. ١٠[کردند، کمتر گزارش شده بود  مي

از شيوع  يحاک آرولام پالام يهابيشتر بود، حال آن که يافته يغيربوم

نامبرده . کمتر موارد ترک تحصيل در دانشجويان ساکن خوابگاه است

 يدر پيشرفت تحصيل يدر توجيه علت، به تاثير تعاملات اجتماع

غالب  يبودن دوره تحصيلشبانه]. ١٠[دانشجويان اشاره کرده است 

محدود دانشجويان شبانه  يکرده و برخوردارتحصيلدانشجويان ترک

ظير خوابگاه، احتمالا  در بيشتربودن موارد ترک تحصيل ن ياز تسهيلات

   .دخيل است يدر افراد غيربوم

شده و يلازم به ذکر است در ارتباط با نقش هريک از عوامل بررس

مشاهده شده بين مطالعات مختلف، بايد به  يهاتوجيه علت تفاوت

، يياب، ابزار و معيار ارزينظير زمان، مکان، رشته، مقطع تحصيل يعوامل

ضمنا  اين مطالعه  .توجه شود يو نحوه آناليز آمار يگيرروش نمونه

علت اين محدوديت، پرداختن موجود انجام شده و به يهابراساس داده

ن مقدور امحقق يتاثيرگذار از سو يو محيط ياز عوامل فرد يبه بسيار

 در ي،آت يهاپژوهشکه شود بنابراين پيشنهاد مي. نبوده است

علاوه، انجام مطالعات به. دانشجويان در حين تحصيل انجام شود

 يکارهاتواند متوليان آموزش را در ارايه راهيدر اين زمينه م يتجرب

  .دهد يو اثربخش يار يعمل

  

  گيرينتيجه

، محل سکونت، نوع ديپلم، وضعيت تاهل، سهميه پذيرش، يتجنس

بين دو مقطع  يانها، فاصله زمدر ساير دانشگاه يسابقه ميهمان

و  يقبل ي، معدل مقاطع تحصيلي، رشته، مقطع، دوره تحصيليتحصيل

بر اين . استموثر  در هر دانشکده دادهابرونبر سن ورود به دانشگاه 

گزينش دانشجو، ايجاد تغيير در  يهااساس تجديدنظر در شيوه

 يريز، برنامهيو آموزش ي، افزايش امکانات رفاهيآموزش يها شيوه

نامه کردن آيينيکارشناسانه از دانشجويان، عمليات يهابراي حمايت

اساتيد راهنما و مشاور و استفاده  ياستاد مشاور، ارتقاي سطح توانمند

  . شودبهداشت توصيه مي يهااز مشاورين مجرب در دانشکده

  

محترم دانشگاه پژوهشي پژوهشگران از معاونت  :يتشکر و قدردان

اطلاعات  يآور که در جمع يو کليه کارشناسان کاشان يعلوم پزشک

  .آورنديعمل مبه يداشتند، قدردان يهمکار
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