
Gender differences in the assessment of medical professors: A review of the literature

Mansour Deilami1  , Seyyed Ahmad Razavi Zadegan2  , Farideh Mogharab3  , Samaneh Abiri4, Lohrasb 
Taheri5  , Shahram Shafa6  , *Ehsan Rahmanian7 

1. Department of Anesthesiology and Critical Care, Golestan University of Medical Sciences, Gorgan, Iran.
2. Department of Ophthalmology, Jahrom University of Medical Sciences, Jahrom, Iran.
3. Department of Obstetrics and Gynecology, Jahrom University of Medical Sciences, Jahrom, Iran.
4. Department of Emergency Medicine, Jahrom University of Medical Sciences, Jahrom, Iran.
5. Department of Surgery, Jahrom University of Medical Sciences, Jahrom, Iran.
6. Department of Orthopaedics, Jahrom University of Medical Sciences, Jahrom, Iran.
7. Department of Pediatrics, Jahrom University of Medical Sciences, Jahrom, Iran.

Use your device to scan
and read the article online

Citation:Citation: Deilami M, Razavi Zadegan SA, Mogharab F, Abiri S, Taheri L, Shafa SH, Rahmanian E. Gender differences in the 
assessment of medical professors: A review of the literature. Development Strategies in Medical Education. 2024; 11(2):321-
334. [In Persian]

Article Info:
Received: 13 Oct 2024
Accepted: 11 Nov 2024
Available Online: 20 Dec  
2023

Key Words:
Gender Differences, 
Promotion, Professors, 
Medical Sciences.

Introduction: Evaluation of medical professors is a vital aspect of medical education that 
has important consequences for the progress and job satisfaction of students. However, 
there is evidence that gender differences exist in the evaluation of medical professors. This 
narrative review was conducted with the aim of summarizing the existing research litera-
ture on gender differences in the evaluation of medical professors, focusing on the effect of 
gender on evaluation and promotion.

Information Sources or Data: A research background search was conducted using ma-
jor databases, including PubMed, Scopus, and Web of Science. Studies published between 
2008 and 2024 in English or Farsi were included.

Selection Methods for Study: After the articles were entered into EndNote software, du-
plicate and irrelevant items were removed. The remaining articles were reviewed for quali-
ty, and low-quality articles were also removed from the review cycle.

Combine Content and Results: The survey shows that there are gender differences in the 
evaluation of medical professors, so that female professors are evaluated differently from 
their male counterparts. Studies have shown that female professors are more likely to be 
negatively evaluated by students, especially in traditionally male fields such as surgery. In 
addition, female professors are less likely to be promoted to higher scientific degrees. This 
review also emphasizes that institutional and systemic factors, such as policies and pro-
cedures, lead to these differences. To address these disparities, institutions can implement 
policies and programs aimed at promoting gender equality, such as mentoring programs, 
unconscious bias training, and standardized assessment criteria. In addition, institutions can 
analyze and investigate the systemic and structural factors that lead to these differences. But 
this issue has been less discussed in Iran.

Discussion: The findings of this review show that gender differences in the evaluation of 
medical professors are a persistent issue that may have significant implications for medical 
education. Because one of the main methods of evaluating professors is evaluation based on 
students’ opinion, which such a significant bias can have inappropriate effects.
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پاییز 1403. دوره 11. شماره 3مجله راهبرهای توسعه در آموزش پزشکی

تفاوت های جنسیتی در ارزیابی و ارتقاء اساتید علوم پزشکی: مروری بر ادبیات پژوهش
منصــور دیلــمی1  ، سیــد احمــد رضــوی زادگان2  ، فریــده مقــرب3  ، ســمانه عبیــری4 ، لهراســب طاهــری5  ، شــهرام شــفا6  ، * احســان 

رحمانیــان7  

1 گــروه1بیهوشــی1و1مراقبت1هــای1ویــژه،1دانشــکده1پزشــکی،1مرکــز1آموزشــی1درمانــی151آذر،1مرکــز1آموزشــی1درمانــی1شــهید1صیــاد1شــیرازی،1دانشــگاه1علوم1پزشــکی1گلســتان،1گــرگان،1	.
ایران.
1 گروه1چشم1پزشکی،1دانشکده1پزشکی،1دانشگاه1علوم1پزشکی1جهرم،1جهرم،1ایران.1	.
1 گروه1زنان،1دانشکده1پزشکی،1دانشگاه1علوم1پزشکی1جهرم،1جهرم،1ایران.	.
1 گروه1طب1اورژانس،1دانشکده1پزشکی،1دانشگاه1علوم1پزشکی1جهرم،1جهرم،1ایران.	.
1 گروه1جراحی،1دانشکده1پزشکی،1دانشگاه1علوم1پزشکی1جهرم،1جهرم،1ایران.5.
1 گروه1ارتوپدی،1دانشکده1پزشکی،1دانشگاه1علوم1پزشکی1جهرم،1جهرم،1ایران.	.
1 گروه1اطفال،1دانشکده1پزشکی،1دانشگاه1علوم1پزشکی1جهرم،1جهرم،1ایران.	.

اطلاعات مقاله
تاریخ دریافت: 22 مهر 1403
تاریخ پذیرش: 21 آبان 1403
تاریخ انتشار: 30 آذر 1403

هـدف: ارزیـابی و ارتقـاء اسـاتید پزشـکی یـک جنبـه حیـاتی از آمـوزش پزشـکی اسـت کـه پیامدهـای مهـمی بـرای 
پیشـرفت و رضایت شـغلی دانشـجویان دارد. با این حال، شـواهدی وجود دارد که نشـان می دهد تفاوت های جنسیتی در 
ارزیـابی اسـاتید پزشـکی وجـود دارد. ایـن مرور روایی با هـدف خلاصه کردن ادبیـات پژوهش موجود در مـورد تفاوت های 

جنسیـتی در ارزیـابی اسـاتید پزشـکی، بـا تمرکز بـر تأثیر جنسیت بـر ارزشیـابی و ارتقاء انجام شـد.

منابـع اطلاعـات یا داده ها: جهـت انجام پژوهش حاضر، جسـتجویی جامـع در پایگاه هـای اطلاعاتی معتبـر بین المللی 
همچـون پابمـد، اسـکوپوس و وب آف سـاینس صـورت پذیرفـت. مطالعـاتی کـه بیـن سـال های 2008 تـا 2024 بـه زبان های 

انگلیـسی یـا فارسی منتشـر شـده بودند، در ایـن پژوهش مـورد بررسی ــرار گرفتند. 

روش هـای انتخـابی بـرای مطالعـه: پـس از ورود مقاله هـا به نـرم افـزار اندنـوت مـوارد تکـراری و غیر مرتبـط حذف 
شـدند. باـیمانـده مقـالات از نظـر کیفیـت بـررسی و مقـالاتی بی کیفیـت نیـز از چرخـه بـررسی خارج شـدند.

ترکیـب مطالـب و نتایج: بـررسی نشـان می دهد کـه تفاوت هـای جنسیـتی در ارزیابی اسـاتید پزشـکی وجـود دارد، به 
طـوری کـه اسـاتید زن متفـاوت از همتایـان مـرد خـود ارزیـابی می شـوند. مطالعـات نشـان داده انـد که اسـاتید زن بیشـتر 
ـرار می گیرنـد، به ویـژه در رشـته هایی که به صورت سـنتی مردانـه تلقی می شـوند مانند  مـورد ارزیـابی منـفی دانشـجویان ـ
جـراحی. بـعلاوه، احتمـال ترفیـع اسـاتید زن بـه درجـات بالاتـر علـمی کمتر اسـت. این بـررسی همچنیـن تاکیـد می کند 
کـه عوامـل نهـادی و سیسـتمی، ماننـد سیاسـت ها و رویه هـا، بـه ایـن تفاوت هـا منجـر می شـود. بـرای رسیـدگی بـه ایـن 
تفاوت هـا، موسسـات می تواننـد سیاسـت ها و برنامه هـایی را بـا هـدف ارتقای برابـری جنسیتی، ماننـد برنامه هـای مربیگری، 
آمـوزش سـوگیری ناخـودآگاه، و معیارهای ارزیابی اسـتاندارد اجـرا کنند. علاوه بر این، موسسـات می توانند عوامل سیسـتمی 
و سـاختاری را کـه بـه ایـن تفاوت هـا منجـر می شـود، تحلیـل و بـررسی کنند. امـا این موضـوع در ایـران کمتر مـورد بحث 

ـرار گرفته اسـت.
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کلیدواژه ها:

تفاوت هــای جنسیــتی، ارتقــاء، 
اـــاتید، عـــوم پزـــکی

چکیدچکیدهه
نتیجه گیـری: یافته هـای ایـن بـررسی نشـان می دهـد کـه تفاوت هـای جنسیـتی در ارزیـابی اسـاتید پزشـکی موضوعی 
ابل توجـهی بـرای آمـوزش پزشـکی داشـته باشـد. زیـرا یـکی از اصـلی تریـن  پایـدار اسـت کـه ممکـن اسـت پیامدهـای ـ
ابـل توجـهی می تواند اثرات  روش هـای ارزشیـابی اسـاتید، ارزشیابی براسـاس نظر دانشـجویان اسـت که چنین سـوگیری ـ

نامناسـبی داشـته باشد.
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مقدمه: 
فلسـفه بـه طـور گسـترده اعتقـاد بـر این اسـت کـه ارزیابی 
عملکـرد ابـزاری حیـاتی بـرای حفـظ بالاتریـن اسـتانداردهای 
کیفیـت اسـت و فرآیندهـای انتخـابی و رقابـت باعث پیشـرفت 
می شـود. ارزشیـابی اسـتاد بـا هـدف در نظـر گرفتـن فرآینـد 
انجـام می شـود  دانشـگاهی  در محیط هـای  توسـعه حرفـه ای 
متخصصـان  عملکـرد  و  شایسـتگی  بـر  مسـتقیم  طـور  بـه  و 
مراقبت هـای بهداشـتی آینـده تأثیـر می گـذارد ]1[. بـا ایـن 
حـال، ارزیـابی اثربخـشی تدریـس فرآینـدی پیچیـده ای اسـت 
کـه در آن ذینفعـان مختلف نظرات متفـاوتی در مورد مؤثرترین 
روش هـا دارنـد. روش هـا و ابزارهـای فعـلی مورد اسـتفاده برای 
ارزیابی مربیان و اسـاتید دانشـگاه های پزشـکی شامل ارزشیابی 
توسـط دانشـجویان، بـررسی همتایـان و خودارزیابی اسـت ]2[. 

دانشـجو می تـوان  توسـط  ارزشیـابی  قـوت روش  نقـاط  از 
بـه معیارهـای ارزشیـابی ماننـد »جلـب توجـه دانشـجویان« و 
»اسـتفاده از روش هـای آمـوزشی تعاملی و جدید« اشـاره کرد. 
بـا ایـن حـال، محدودیت هـای ایـن روش هـا شـامل پتانسیـل 
سـوگیری اسـت، زیرا نظم و انضباط دانشـجویان، نوع سـؤالات 
و قالـب ارزشیـابی می تواند بـر نتایج آن ها تأثیر بگـذارد ]3-4[. 
در حـالی کـه بـرخی اسـتدلال می کننـد کـه ارزشیـابی اسـتاد 
توسـط دانشـجویان ابـزار ارزشـمندی بـرای ارزیـابی کیفیـت 
تدریـس اسـت ]5[، بـرخی دیگر معتقدنـد که ایـن ارزشیابی ها 
ذهـنی هسـتند و ممکـن اسـت بـه درسـتی صلاحیـت اسـتاد 
دیگـر، می تـوان  از جملـه روش هـای  نکننـد]6[.  منعکـس  را 
بـه داوری همتـا اشـاره کـرد؛ اکثـر دانشـکده های پزشـکی نیاز 
بـه یـک فرآینـد ارزیـابی دارنـد کـه توسـط یـک داور خـارجی 
از یـک دانشـگاه دیگـر پشـتیبانی می شـود، بـا میانگیـن یـک 
تـا دو داور کـه اسـاتید را ارزیـابی می کننـد ]3[. بـا ایـن حـال 
ارزشیـابی اسـاتید توسـط دانشـجویان در مـوارد مهـمی ماننـد 
ارزیـابی اخلاق حرفـه ای تدریـس اهمیـت بسیـار زیـادی دارد 
]4[. علاوه بـر ایـن، کشـف ویژگی هـای یـک اسـتاد شایسـته 
می توانـد معیارهـای مناسـب ارزیـابی اسـاتید را بـرای مدیـران 
و سیاسـت گذاران آمـوزشی ارائـه کنـد؛ معیارهـایی کـه معمولًا 
برای ارزیابی اسـاتید دانشـگاه های پزشـکی مورد اسـتفاده قرار 
پژوهـش،  بهـره وری  تدریـس،  مهارت هـای  شـامل  می گیرنـد 
صلاحیـت بالیـنی، راهنمـایی پایان نامه هـای دکتـری یا ارشـد، 

ارائـه/ پوسـتر کنفرانـس علـمی، و آمـوزش اسـت ]1،5[. 

بـا ایـن حـال ایـن معیارهـا در دانشـکده ها و یـا کشـورهای 
مختلـف متفـاوت اسـت. در آلمـان و ایـالات متحـده، الزامـات 
آکادمیـک بـرای اسـاتید پزشـکی شـامل پیشینـه تحقیقـاتی 
قـوی، تجربـه تدریـس و تخصـص بالیـنی اسـت ]1[. الزامـات 
عملکـرد  بـررسی  شـامل  پزشـکی،  دانشـکده های  در  ارتقـاء 
تدریـسی و تعـداد تجربیـات اسـتاد بـه عنـوان اسـتاد راهنمای 
موفـق پایان نامه هـای دکتـرا یـا ارشـد هسـتند. ارائـه مقالـه و 
پوسـترهای کنفرانـس علـمی نیـز معیارهـای ضـروری بـرای 
نامـزدی موفـق بـه عنـوان دانشیـاری در نظـر گرفته می شـوند 
]6[. همچنیـن بـه طـور متوسـط 11 مقاله برای کسـب کرسی 
اسـتادی پزشـکی مـورد نیاز اسـت ]1[. بـا این حـال، تأکید بر 
بهـره وری پژوهـش ممکن اسـت منجر به عدم توجـه به کیفیت 
تدریـس شـود ]5[. بـا ایـن حال زنان هنـگام آماده شـدن برای 
ترفیـع و زمـانی کـه توسـط کمیتـه ارتقـا بـررسی می شـوند با 
در  جنسیـتی  نابرابری هـای  هسـتند.  روبـرو  بیشـتری  موانـع 
ارتقـاء در پزشـکی دانشـگاهی دهه هـا وجـود داشـته اسـت و 
بـا ایـن حال پیشـرفت بـرای از بیـن بـردن این شـکاف به طور 
غیرقابـل قبـولی کنـد بـوده اسـت ]7[. زنـان نه تنها با سـرعت 
بیشـتری نسـبت به مـردان دانشـگاه را ترک می کننـد، بلکه در 
فرآینـد ارتقـاء با سـوگیری مواجه می شـوند و در نتیجـه تعداد 
اسـاتید زن کمتـری در رتبه هـای بالاتـر در مقایسـه بـا تعـداد 
زنـانی کـه در ابتـدا وارد آمـوزش عـالی می شـوند، وجـود دارد 

.]8[

 بـا توجـه بـه اهمیت ارزیـابی اسـاتید و تأثیر آن بـر کیفیت 
آمـوزش و پیشـرفت شـغلی دانشـجویان، و بـا توجه به شـواهد 
موجـود کـه نشـان می دهـد تفاوت هـای جنسیـتی در ارزیـابی 
اسـاتید پزشـکی وجـود دارد، ایـن مطالعـه بـا هـدف بـررسی و 
خلاصـه کـردن ادبیـات پژوهـش موجـود در مـورد تفاوت هـای 
ایـن  در  انجـام شـد.  پزشـکی  اسـاتید  ارزیـابی  در  جنسیـتی 
مطالعـه بـه بـررسی ایـن موضـوع پرداختـه می شـود کـه آیـا 
تفاوت هـای جنسیـتی در ارزیـابی اسـاتید پزشـکی وجـود دارد 
و چـه عوامـلی بـه ایـن تفاوت هـا منجـر می شـود. ایـن مطالعه 
می توانـد بـه شناسـایی موانع موجـود در ارزیابی اسـاتید و ارائه 

راه حل هـایی بـرای برطـرف کـردن آن هـا کمـک کنـد.
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مواد و روش ها:

در  جامـع  جسـتجویی  حاضـر،  پژوهـش  انجـام  جهـت 
پایگاه هـای اطلاعـاتی معتبـر بین الملـلی همچـون اسـکوپوس، 
پابمـد و وب آف سـاینس صـورت پذیرفـت. مطالعـاتی کـه بین 
سـال های 2008 تـا 2024 بـه زبان هـای انگلیـسی یـا فـارسی 

منتشـر شـده بودنـد، در ایـن پژوهش مـورد بررسی قـرار گرفتند

پـس از ورود مقاله هـا بـه نرم افـزار اندنـوت مـوارد تکـراری 
حـذف گردیـد. سـپس بـه بـررسی چکیده هـا پرداختـه شـد و 
مقـالاتی کـه غیرمرتبـط بودند حذف شـدند. باقیمانـده مقالات 
نیـز از لحـاظ کیفیت بـررسی گردید و مقـالاتی که کیفیت لازم 

را نداشـتند از چرخـه بـررسی خارج شـدند )شـکل 1(. 

شکل 1- فرآیند روش کار

یافته ها:

هیـچ نظریـه علـمی کـه منحصـراً بـه ارزشیـابی در آموزش 
زیـادی در  نـدارد. نظریه هـای  باشـد وجـود  پزشـکی مرتبـط 
زمینه هـای مجـاور وجـود دارد کـه می توانـد بـرای ارزیـابی در 
آموزش پزشـکی آموزنده باشـد و در دهه هـای اخیر ارزش خود 
را ثابـت کـرده اسـت. ارزشیابی اسـتاد فرآیند پیچیده ای اسـت 
کـه شـامل اسـتنتاج در مـورد دسـتاوردهای اسـاتید براسـاس 
تئوری هـایی  اسـت ]9[.  عملکـرد آن هـا در وظایـف مختلـف 
مانند همسـویی سـازنده، مشـارکت دانشـجو، طـراحی آموزشی 
و ارزیـابی عملکـرد زیربنـای چارچـوبی برای ادغـام مهارت های 
 .]10[ اسـت  اسـاتید  آمـوزشی  دوره هـای  در  همتـا  ارزیـابی 
اسـاتید ممتـاز بـه عنـوان افـرادی دلسـوز، مهربـان، فهمیـده و 

سـازنده روابـط توصیف می شـوند )گزارش کارگروه بـرای تعالی 
آمـوزش به وزیـر آموزش در دولـت آلبرتا، کانـادا( ]11[. برخی 
محققـان نیز از مـدل کرک پاتریک برای بـررسی نحوه ارشیابی 
اسـاتید اسـتفاده کرده انـد. الحسـن اجـرای برنامه هـای آموزش 
هیات علـمی در آمـوزش پزشـکی را بـا اسـتفاده از مـدل کرک 
پاتریـک مـورد بحث قرار داد. ایـن مطالعه بر اهمیت همسـویی 
آمـوزش اسـاتید هیات علـمی بـا اهـداف و نتایج سـازمانی برای 

بهبـود عملکـرد دانشـگاهی تاکید کـرد ]12[. 

ارتقـای آکادمیـک فرآینـدی اسـت کـه هـدف آن ارتقـای 
اعضـای هیات علـمی و دانشـگاه اسـت. مفهـوم  ارزش علـمی 
ارتقـای آکادمیـک ریشـه در ایـده شـناخت و پـاداش اعضـای 
و  تحقیـق  تدریـس،  در  آن هـا  مشـارکت  بـرای  هیات علـمی 
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از  براسـاس مجموعـه ای  اغلـب  ارتقـاء  خدمـات دارد. فرآینـد 
معیارهـا اسـت که بـرای ارزیـابی عملکـرد اعضـای هیات علمی 
نظـری  زمینه هـای  شـده اند.  طـراحی  آتی  رشـد  پتانسیـل  و 
ارتقـای اسـاتید پیچیـده اسـت. یـک دیـدگاه ایـن اسـت کـه 
ارتقـا راهی بـرای برانگیختـن اعضـای هیات علمی بـرای برتری 
در کارشـان و شـناخت دستاوردهایشـان اسـت ]13[. دیـدگاه 
دیگـر این اسـت که ارتقاء راهی اسـت بـرای اطمینـان از اینکه 
اعضـای هیات علـمی در قبـال عملکرد خود پاسـخگو هسـتند و 
انتظارات موسسـه خود را بـرآورده می کنند ]14[. اصول ارتقای 
تحصیـلی اغلـب مبتنی بر ایده شایسـته سـالاری اسـت، جایی 
کـه اعضـای هیات علـمی براسـاس دسـتاوردها و مشـارکت های 
فـردی خـود پـاداش می گیرنـد ]15[. بـا ایـن حـال، بـرخی از 
مطالعـات نیـز اهمیـت در نظـر گرفتـن عوامـلی ماننـد تنـوع، 
برابـری در فرآینـد ارتقاء را مشـخص کرده انـد ]16[. معیارهای 
ارتقـای تحصیـلی در مؤسسـات مختلـف متفـاوت اسـت، امـا 
معیارهـای رایـج شـامل اثربخـشی تدریـس، بهـره وری پژوهش 
و خدمـت بـه مؤسسـه و جامعه گسـترده تر اسـت ]17[. برخی 
از مطالعـات همچنیـن اهمیت در نظر گرفتن اشـکال جایگزین 
بـورس تحصیـلی، ماننـد مشـارکت جامعـه و تحقیقـات بیـن 

رشـته ای، در فرآینـد ارتقـاء را مشـخص کرده انـد ]18[.

طبـق مطالعه مک نـل و همـکاران، دانشـجویان تمایل دارند 
کـه اسـاتید مـرد را نسـبت بـه همتایـان زن آن هـا بـا اخـتلاف 
انـدکی ترجیـح دهنـد، مانند اینکه آیـا آن ها اسـتاد را به عنوان 
یـکی از بهتریـن اسـاتید خـود توصیـه می کننـد یا خیـر ]19[. 
ایـن مطالعـه نشـان می دهـد کـه ایـن ادراکات ممکـن اسـت 
نماینـده کیفیـت واقـعی تدریـس نباشـد. مطالعـه ریـد نشـان 
داد کـه ارزشیـابی دانشـجویان از اسـاتید پزشـکی تحـت تأثیر 
جنسیت اسـتاد قرار می گیرد و اسـاتید زن نسـبت به اسـتادان 
مـرد بـا شـدت بیشـتری ارزیـابی می شـوند ]20[. ایـن مطالعه 
نشـان می دهـد کـه ایـن سـوگیری ممکـن اسـت به ایـن دلیل 
باشـد کـه دانشـجویان تمایـل دارند اسـتادان مرد را نسـبت به 
اسـاتید زن بـا مهارت تـر و آگاه تـر تصـور کننـد ]20[. مطالعـه 
واگنـر و همکاران دریافتند که ارزشیابی دانشـجویان از اسـاتید 
پزشـکی نیز تحت تأثیر جنسیت دانشـجو اسـت، بـه طوری که 
دانشـجویان پسـر تمایل دارند اسـاتید زن را با شـدت بیشـتری 
نسـبت بـه دانشـجویان دختر ارزیـابی کنند ]21[. ایـن مطالعه 

نشـان می دهـد کـه ایـن سـوگیری ممکـن اسـت به دلیـل این 
واقعیـت باشـد که دانشـجویان پسـر تمایـل دارنـد دیدگاه های 
سـنتی تری نسـبت بـه نقش هـای جنسیـتی داشـته باشـند و 
احتمـال بیشـتری دارد کـه توانایی هـای اسـاتید زن را کمتر از 

اسـاتید مـرد در نظر بگیرنـد ]21[. 

تفاوت هـای  نتـز،  و  روسـکونی  سـولگا،  مطالعـه  طبـق 
جنسیـتی قابـل توجـهی در ارزیـابی متقاضیان کرسی اسـتادی 
وجـود دارد، بـه طوری کـه متقاضیان زن در هنگام درخواسـت 
اسـتادی، به ویـژه آن هـایی کـه صلاحیت های پایین و متوسـط 
دارنـد، بیشـتر انتخـاب می شـوند. با ایـن حال، این مزیـت زنانه 
در مـورد متقاضیـان زن بـا صلاحیت بالا صـدق نمی کند و هیچ 
تفـاوتی بیـن اسـتادان مـرد و زن در ارزیـابی متقاضیـان واجـد 
شـرایط وجـود نـدارد ]22[. ایـن مطالعـه نشـان می دهـد کـه 
مزیـت زنـان ممکن اسـت تـا حدی بـه دلیـل سیاسـت برابری 
جنسیـتی باشـد کـه به صـورت گسـترده ترویـج شـده و باعث 
بوجـود آمـدن سـهمیه زنـان در کمیته هـای انتخـاب اسـاتید 
شـده اسـت. مطالعه هنریش و همکاران همچنیـن دریافتند که 
اسـاتید زن پزشـکی بیشـتر از اسـاتید مرد تحت تأثیر ارزشیابی 
دانشـجویان قـرار می گیرنـد، بـه ویـژه در تخصص هـایی کـه به 

طـور سـنتی نماینـدگان زنـان کم اسـت ]23[.

 ایـن مطالعـه نشـان می دهـد که کلیشـه ها و سـوگیری های 
جنسیـتی ممکـن اسـت بـر نحـوه درک و ارزیـابی دانشـجویان 
رشـته هایی  در  تفاوت هـا  ایـن  بگـذارد،  تأثیـر  زن  مربیـان  از 
کـه بیشـتر مردانـه اسـت و تعـداد متخصصـان مـرد بیشـتری 
وجـود دارد، ماننـد رشـته های جراحی برجسـته تر اسـت ]23[. 
بـر تصمیمـات  تفاوت هـا می توانـد  ایـن  احتمـالی  پیامدهـای 
اسـتاد، پیشـرفت و رضایت شـغلی وی تاثیر بگذارد ]23[. برای 
جلوگیری از این سـوگیری ها، افزایـش آگاهی در مورد پتانسیل 
اسـتراتژی هایی  اجـرای  و  ارزیابی هـا  در  جنسیـتی  سـوگیری 
بـرای کاهش اثـرات آن، ماننـد ارائه آموزش در مورد سـوگیری 
ناخـودآگاه و اسـتفاده از معیارهـای ارزیـابی اسـتاندارد ضروری 
اسـت. طبق مطالعه فاسیوتـو و همـکاران، تفاوت های جنسیتی 
قابل توجـهی در ارزیابی هـای مربیـان پزشـکی وجـود دارد، بـه 
طـوری که اعضـای هیات علمی زن بیشـتر از اسـاتید مرد تحت 

تأثیـر ارزیابی های شـدید دانشـجویی قـرار می گیرنـد ]24[.
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ایـن مطالعـه نشـان داد کـه جراحـان زن نمـرات ارزیـابی 
کـه  تخصص هـایی  در  مـرد  جراحـان  بـه  نسـبت  کمتـری 
حضـور زنـان بـه طـور سـنتی پاییـن اسـت، ماننـد رشـته های 
جـراحی دریافـت کردنـد. بـا درک عوامـل زمینه ای کـه به این 
تفاوت هـای جنسیـتی کمـک می کننـد، می توانیـم در جهـت 
ایجـاد محیـطی عادلانه تر و فراگیـر برای همه مربیان پزشـکی، 
صـرف نظـر از جنسیـت، تلاش کنیـم. محققان آزمایـشی انجام 
دادنـد تـا ببینند آیا می تواننـد ایده های دانشـجویان را در مورد 
اینکـه کدام جنسیت در کلاس هایشـان تدریـس می کند، تغییر 
دهند. پژوهشـگران به طور تصادفی از دانشـجویان خواسـتند تا 
خـود را در بخش هـای مختلـف تصـور کننـد: یـکی بخش هایی 
کـه اکثـراً توسـط مـردان اداره می شـود، یکی بیشـتر بـا زنان و 
دیگـری بـا تعـداد مسـاوی زن و مـرد. ایـن کار انتظـارات آن ها 
را در مـورد اینکـه چـه کـسی در کلاس هـای مختلـف تدریس 
می کنـد تغییـر داد. هنـگامی کـه انتظـارات آن هـا اشـتباه بود، 
احتمـال بیشـتری داشـت کـه نسـبت به اسـتاد تعصب داشـته 
باشـند. ایـن نشـان می دهـد کـه تعـداد مـردان و زنـان در یک 
بخـش می توانـد بـر نحـوه رفتـار با اسـاتید تأثیـر بگـذارد ]25[. 

 در تجزیـه و تحلیـل کـمی از 125000 ارزیـابی در علـوم 
اجتمـاعی در یـک دانشـگاه دانمـارکی، محققـان یـک رابطـه 
جنسی مشـابه را شناسـایی کردند. در حالی که هیچ سـوگیری 
جنسیـتی در ارزشیابی هـا وجـود نـدارد، دانشـجویان معلمی را 
بـا جنسیـت خـود را در ارزیابی هـا بهتـر نمـره می دادنـد. بـه 
نظـر می رسـد دانشـجویان عمومـاً در توصیف معلـمی از جنس 
خـود مثبت تـر هسـتند ]26[. بـا ایـن حـال ایـن یافتـه ممکن 
اسـت در آمـوزش پزشـکی صـدق نکنـد و بـا سـایر مطالعـات 
در تضـاد اسـت. در مجمـوع، ایـن یافته هـا نشـان دهنده ارتباط 
چندوجـهی و پیچیـده بیـن شایسـتگی تدریـس و ارزشیـابی 
دانشـجویان اسـت. ایـن ارزشیابی هـای بـه ظاهر سـرگرم کننده 
خدشـه دار  را  اسـتاد  یـک  اعتبـار  کـه  دارنـد  را  امـکان  ایـن 
کننـد. ایـن پیامدهـای منـفی ممکـن اسـت نـاشی از تدریـس 
ضعیـف و عوامـل غیرقابـل کنترل ماننـد جنسیت اسـتاد، عدم 
جذابیـت ظاهـری یـا جـوان نبـودن باشـد ]27[. بـا ایـن حـال 
مطالعـات بـا نظرات متفاوتی نیـز وجود دارنـد. مطالعه ای در در 
مکزیکوسیـتی توسـط مارتینز- گونزالس و همـکاران روی بیش 
از 14 هـزار نفـر از دانشـجویان پزشـکی انجام شـد. این مطالعه 

نشـان داد کـه اسـاتید زن نمـرات بهتـری نسـبت بـه همتایان 
مـرد خـود کسـب کردند. بـا این حـال، رتبه بندی ها بـه موضوع 
)زیسـت شـناسی سـلولی و میکروبیولوژی برای زنان و آناتومی 

و فارماکولـوژی بـرای مـردان( بسـتگی داشـت ]28[.

مطالعـات محـدودی در ایـن مـورد در ایـران انجـام شـده 
اسـت. در مطالعـه عزیزی و همـکاران، میانگین نمره ارزشـیابی 
اعضـای هیات علمـی مـرد و زن دانشـگاه علـوم پزشـکی شیراز 
توسـط دانشـجویان تفـاوت معـنی داری نداشـت ]29[. امـا در 
رشـته علـوم انسـانی، یـک بـررسی بـزرگ بیـش از 20 هـزار 
پرسشـنامه نشـان داد کـه دو نـوع سـوگیری هنـگام ارزیـابی 
یافته هـای  از  یـکی  دارد.  وجـود  دانشـجویان  توسـط  اسـاتید 
شـگفت انگیز ایـن بـود کـه دانشـجویان پسـری که اسـتاد مرد 
داشـتند، نسـبت به دانشـجویان دختری که اسـتاد زن داشتند، 
در سـه زمینـه نمـره پایین تـری می دادنـد: اینکـه اسـتاد چقدر 
موضـوع را خـوب می دانسـت، اسـتاد چقـدر کلاس را مدیریـت 
می کـرد، و اسـتاد چقـدر انگیزه داشـت. این نشـان می دهد که 
دانشـجویان پسـر نسـبت بـه اسـاتید مرد سـختگیرتر هسـتند 

)شـکل 2( ]30[.  

تفاوت هـای جنسیـتی در ارزیـابی به عنوان مربی پزشـکی یا 
ارتقـای رتبه دانشـگاهی مشـهود اسـت. تجزیـه و تحلیل کیفی 
توسـط مـورفی و همـکاران نشـان داد که تجارب زنـان از ارتقاء 
تفاوت هـای جنسیـتی در پیشـرفت  بـا  و تصـدی دانشـگاهی 
شـغلی مرتبـط اسـت ]31[. ایـن مطالعـه نشـان می دهـد کـه 
مکانیسـم های فعـلی بـرای ترفیع و تصدی شـغل ممکن اسـت 
فرصت هـایی را بـرای رفتار و ارزیابی نابرابر اسـاتید ایجاد کند و 
به تداوم تفاوت های جنسیتی در پیشـرفت شـغلی منجر شـود. 
دلایـل ایـن تفاوت هـای جنسیـتی متفـاوت اسـت. مطالعـه ای 
توسـط رائـو و همـکاران دریافتنـد کـه تفاوت هـای جنسیـتی 
در حقـوق و ارتقـای اعضـای هیات علـمی دانشـکده پزشـکی به 
جـای بهـره وری یا فرسـایش فـردی بـا عوامل سـازمانی مرتبط 
اسـت ]32[. مطالعـه دیگـری توسـط مایر و همـکاران دریافتند 
کـه توزیـع جنسیـتی اعضـای هیات علـمی دانشـکده پزشـکی 
ایـالات متحده براسـاس نوع مسیـر تحصیلی متفاوت اسـت، به 
طـوری کـه زنـان در رتبه های ارشـد کمتر حضور دارنـد ]32[. 
ایـن یافته هـا نشـان می دهد که عوامل سیسـتمی و سـاختاری، 
بـه جـای تفاوت هـای فـردی، بـه نابرابری هـای جنسیـتی در 
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ارتقـا و ارزیـابی منجر می شـود.

 ایـن تفاوت هـا در رتبـه هـای ارشـد و در برخی رشـته های 
تحصیـلی بارزتـر اسـت. بـه گفتـه مایـر و همـکاران، زنـان در 
رده هـای ارشـد، به ویـژه در رشـته های پژوهـشی کمتـر حضور 
دارنـد ]33[. مطالعـه موریسـون و همـکاران دریافتنـد کـه یک 
برنامـه مربیگـری رسـمی می توانـد ارتقـای علـمی هیات علمی 
گـروه پزشـکی را بهبـود بخشـد، امـا تأثیـر آن ممکـن اسـت 
ایـن  پیامدهـای   .]34[ باشـد  متفـاوت  جنسیـت  براسـاس 
تفاوت هـای جنسیـتی می توانـد قابـل توجـه باشـد کـه منجـر 
تفاوت هـای  تـداوم  و  رهبـری  پسـت های  در  تنـوع  عـدم  بـه 
جنسیتی در پیشـرفت شـغلی می شـود. برای جلوگیـری از این 
تفاوت هـا، موسسـات می تواننـد سیاسـت ها و برنامه هـایی را با 
هـدف ارتقـای برابـری جنسیتی اجـرا کنند. کولـپ و همکاران  
دریافتنـد کـه نـژاد و جنسیـت به وضوح شـانس ارتقـاء را برای 
همـکاران  و  اسـتوارت   .]35[ می کننـد  پیشـبینی  دانشیـاران 
دریافـت کـه تنـوع بیـن رشـته ها و مؤسسـات تأثیـر کـمی بـر 
تفاوت هـای  و  دارد  ارتقـاء  در  جنسیـتی  تفاوت هـای  بـرآورد 
جنسیـتی در ارتقـاء در دانشـگاه های کانـادا بـه شـدت وجـود 
موسسـات  اخیـرا  کـه  دریافتنـد  همـکاران  و  کار   .]36[ دارد 
بـه نابرابری هـای جنسیـتی در پزشـکی دانشـگاهی از طریـق 
اسـتخدام، ارتقـاء و اسـتراتژی های حفـظ توجـه می کننـد، امـا 
بـرای دسـتیابی بـه برابری جنسیتی به کار بیشـتری نیاز اسـت 

.]37[

بـا ایـن حـال، یـک بـررسی ده سـاله در دانشـگاه جنـدی 
شـاپور اهـواز نشـان داد میانگیـن نمـرات ارزشـیابی اسـاتید در 
سـال های مختلـف و نیـز میانگین نمرات ارزشـیابی اسـاتید زن 
و مـرد در سـال های مختلـف تفـاوت معنـی دار آمـاری نداشـت 
]38[. امـا ایـن مطالعـه در سـال 2008 انجام شـده بـود و پس 
از آن کمتـر مطالعـه ای بـه بـررسی ایـن مهـم پرداختـه اسـت. 
در مطالعـه تازه تـری در سـال 2018، از مجمـوع 245 عضـو 
هیات علمی زن در دانشـگاه علوم پزشـکی جندی شـاپور اهواز، 
تنهـا 23 درصـد دارای پسـت های مدیریـتی بودند که سـاختار 
سـازمانی، عوامـل فـردی، عوامل اجتمـاعی و فرهنگ سـازمانی 
از موانـع اصـلی ارتقـای آن هـا اسـت ]39[. مطالعـه دیگـری 
در دانشـگاه علـوم پزشـکی ایـران نشـان داد کـه پدیده سـقف 
شیشـه ای بـر ارتقـای جایـگاه زنـان تأثیـر می گـذارد و مـردان 
و زنـان دیدگاه هـای متفـاوتی نسـبت بـه ایـن موضـوع دارنـد. 
سـقف شیشـه ای اسـتعاره ای بـرای توصیـف چنیـن وضعیـتی 
در مدیریـت اسـت کـه بـه موانـع مصنـوعی نامـرئی نـاشی از 
تعصبات و تبعیضات سـازمانی و ایدئولوژیک اشـاره دارد. چنین 
موانـعی در عمـل مانـع ارتقـاء زنـان بـه پسـت های مدیریـتی 
می شـود. ایـن مطالعـه پیشـنهاد می کنـد کـه سیاسـت گذاران 
را  سـازمانی-مدیریتی  پسـت های  تفویـض  و  برنامه هـا  بایـد 
بـرای اطمینـان از عدالـت جنسیـتی بـررسی کننـد و توانایی ها 
و تخصـص زنـان را در نظـر بگیرنـد ]40[. بـا این حـال فرآیند 
یـک  باشـد.  پیچیـده  می توانـد  ایـران  دانشـگاه های  در  ارتقـا 
مطالعـه مـرور سیسـتماتیک مطالعـات ارتقـای هیات علـمی در 
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علـوم پزشـکی ایـران ماهیت پیچیـده فرآیند ارتقـاء را با چالش 
هـایی از جملـه مقـررات عمـومی، فعالیـت هـای فرهنـگی و 

اجتمـاعی، فعالیـت هـای آمـوزشی و پژوهـشی و فعالیـت های 
علـمی- اجـرایی نشـان داد ]41[.

بحث و نتیجه گیری:

مطالعـات مختلـف نشـان داده اند کـه تفاوت هـای جنسیتی 
از  بـرخی  دارد.  وجـود  اسـاتید  از  دانشـجویان  ارزشیـابی  در 
مطالعـات نشـان داده اند که دانشـجویان اسـاتید مرد را بیشـتر 
از اسـاتید زن ارزیـابی می کننـد، در حـالی کـه بـرخی دیگـر 
نشـان داده انـد کـه ایـن تفاوت هـا براسـاس جنسیـت دانشـجو 
نیـز وجـود دارد. بـا این حال، ایـن یافته هـا در مطالعات مختلف 
متفـاوت اسـت و ممکن اسـت به عوامـل مختلفی ماننـد زمینه 
آمـوزشی، جنسیـت دانشـجو و نـوع رشـته تحصیـلی بسـتگی 
داشـته باشـد. در مجمـوع، ایـن یافته هـا نشـان می دهنـد کـه 
ارزشیـابی دانشـجویان از اسـاتید را نمی تـوان بـه عنـوان یـک 
معیـار معتبـر بـرای ارزیـابی کیفیـت تدریـس در نظـر گرفـت. 
عوامـل مختلـفی ماننـد جنسیـت اسـتاد، جنسیـت دانشـجو، 
دانشـجویان  ارزشیابی هـای  بـر  می تواننـد  آمـوزشی  زمینـه  و 

از سـوگیری های جنسیـتی  بـرای جلوگیـری  تأثیـر بگذارنـد. 
در ارزشیابی هـای دانشـجویان، موسسـات آمـوزشی می تواننـد 
برابـری  ارتقـای  هـدف  بـا  را  برنامه هـایی  و  سیاسـت ها 
جنسیـتی اجـرا کننـد. ایـن می توانـد شـامل آمـوزش در مورد 
ارزیـابی  معیارهـای  از  اسـتفاده  ناخـودآگاه،  سـوگیری های 
اسـتاندارد، و ارتقـای برابـری جنسیـتی در پسـت های رهبـری 
تفاوت هـای  کـه  داده انـد  نشـان  مطالعـات  ایـران،  در  باشـد. 
وجـود  اسـاتید  از  دانشـجویان  ارزشیابی هـای  در  جنسیـتی 
دارد، امـا ایـن تفاوت هـا در سـال های مختلـف و در رشـته های 
مختلـف متفـاوت اسـت. بـرای مثـال، یـک مطالعـه نشـان داد 
کـه میانگیـن نمرات ارزشیـابی اسـاتید زن و مرد در سـال های 
مختلـف تفـاوت معنـاداری نداشـت، در مجمـوع، ایـن یافته هـا 
نشـان می دهنـد کـه تفاوت هـای جنسیـتی در ارزشیابی هـای 
دانشـجویان از اسـاتید وجـود دارد و بـرای جلوگیـری از ایـن 
سـوگیری ها، موسسـات آموزشی بایـد سیاسـت ها و برنامه هایی 
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را بـا هـدف ارتقـای برابـری جنسیـتی اجـرا کننـد.

بـرای مقابله با سـوگیری های جنسیتی در ارزیـابی و ارتقای 
نخسـتین  برداریـم.  مؤثـر  قـدم  اسـاتید زن، می توانیـم چنـد 
گام، شناسـایی ایـن سوگیری هاسـت کـه در فرآینـد ارزیـابی و 
انتخاب هـا ظهـور پیـدا می کنند. این سـوگیری ها ممکن اسـت 
در ارزیـابی کیفیت کار، درخواسـت های ارتقاء، و حتی معرفی ها 
خـود را نشـان دهنـد. پـس از شناسـایی، می رسیـم به نیـاز به 
تدویـن اسـتراتژی های مؤثـر بـرای کاهـش ایـن سـوگیری ها. 
و  شایسـتگی ها  براسـاس  ارزیابی هـا  کـه  اسـت  ایـن  هـدف 
توانمندی هـای فـردی باشـد، نـه جنسیـت. ایـن کار نیازمنـد 
درک عمیـق از عوامـل مؤثـر در ایجـاد سـوگیری های جنسیتی 
نگرش هـای  سـازمانی،  فرهنـگ  شـامل  عوامـل  ایـن  اسـت. 
عمـومی و سیاسـت های سیسـتم آموزشی می شـوند. بـا تحلیل 
ایـن عوامـل، می توانیـم راهکارهـایی را بـرای تغییـر و بهبـود 

کنیم. ایجـاد 

ارزیـابی مؤثـر بـودن ایـن اسـتراتژی ها نیـز حیـاتی اسـت. 
بـرای ایـن کـه اطمینـان حاصـل کنیـم اقدامـات مـا پاسـخگو 
هسـتند، بایـد شـاخص هایی بـرای سـنجش پیشـرفت تعییـن 
کنیـم. ایـن ارزیابی هـا می توانـد بـه مدیـران کمـک کنـد تـا 
بفهمنـد کـدام روش هـا بهتـر عمـل کرده انـد و کـدام نیـاز بـه 

و  سـازمان ها  در  جنسیـتی  برابـری  ترویـج  دارنـد.  بازنگـری 
دانشـگاه ها نیـز یـکی از بخش هـای کلیـدی ایـن فرآیند اسـت. 
ایجـاد برنامه هـای آمـوزشی و آگاه سـازی بـرای همـه اعضـای 
سـازمان دربـاره اهمیـت برابـری جنسیـتی می تواند بـه کاهش 
سیاسـت های  اجـرای  نهایـت،  در  کنـد.  کمـک  سـوگیری ها 
مشـخص و هدفمنـد بـرای مقابلـه بـا ایـن سـوگیری ها بسیـار 
مهـم اسـت. ایـن سیاسـت ها بایـد شـامل شیوه های اسـتخدام، 
ارزیـابی عملکـرد و فرصت هـای ارتقا باشـند تا بتوانند به شـکل 
مؤثـری برابـری جنسیـتی را در محیط هـای آمـوزشی و علـمی 
ترویـج دهنـد. با هـم، می توانیم تغییـرات مثبـتی در این زمینه 

ایجـاد کـرده و فضـایی عادلانه تـر بـرای همـه فراهـم کنیـم.

بـه  کـه  اسـت  ایـن  پژوهـش   ایـن  قـوت  نقـاط  جملـه  از 
اسـاتید  از  دانشـجویان  ارزشیـابی  در  جنسیـتی  تفاوت هـای 
می پـردازد و می توانـد درک بهتـری از اهمیـت و تأثیـر ایـن 
مباحـث ارائـه دهـد. ضمنـا تلاش می کنـد تـا عوامـل اجتماعی 
چگونـه  بفهمیـم  تـا  گرفتـه  نظـر  در  را  مختلـف  فرهنـگی  و 
سـوگیری های جنسیـتی ممکن اسـت بـر تجربه آمـوزشی افراد 
تأثیـر بگـذارد و ایـن آگاهی می تواند به بهبود شـرایط آموزشی 
منجـر شـود. همچنین، بسیـاری از این پژوهش ها پیشـنهاداتی 
بـرای ارتقـای برابـری جنسیـتی و بهبـود کیفیت آمـوزش ارائه 

شکل 4
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می دهنـد کـه می توانـد نتایج مثبتی داشـته باشـد. امـا در کنار 
ایـن نقـاط قـوت، بعـضی چالش هـا هـم وجـود دارد. یـکی از 
بزرگ تریـن مشـکلات، محدودیت تنـوع در نمونه هـای پژوهش 
اسـت کـه ممکـن اسـت باعـث شـود نتایـج آن هـا قابل تعمیـم 
نباشـد و بـه کلیشـه ها دامـن بزننـد. همچنیـن، نادیـده گرفتن 
تأثیـر فرهنگ هـای متفـاوت می توانـد بـه تفسیـری ناقـص از 
موضـوع منجـر شـود. علاوه بـر ایـن، ممکـن اسـت در فرآینـد 
جمـع آوری داده هـا، سـوگیری های اجتمـاعی رخ دهـد کـه بـر 

تأثیر بگـذارد. نتایـج 

ملاحضات اخلاقی:
پیروی از اصول اخلاق در پژوهش

این مطالعه به صورت مروری انجام شده است. 

حامی مالی

ایـن مطالعـه بـدون هیچگونـه حمایـت مـالی انجـام شـده 
ست. ا

مشارکت نویسندگان

تمـامی نویسـندگان ایـن مطالعـه در تمامی مراحـل اجرای 
مقالـه نقـش و همکاری داشـتند.

تعارض منافع

هیچ گونه تعارض منافعی در پژوهش حاضر وجود ندارد.
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