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Introduction: Self-directed learning is a purposeful process for achieving lifelong learning 
in which the learner consciously accepts responsibility for activities. Therefore, the present 
study aimed to identify the structural relationship between self-directed learning skills and 
innovative academic behavior of medical students mediated by problem-solving ability.

Methods: This present study is a descriptive correlational study. The statistical population 
was 4149 students of Hamadan University of Medical Sciences, who, by defining the de-
sired tool on the Pressline website, determined a sample of 351 people through the Krejci 
and Morgan table and completed the desired questionnaire online. In order to collect data, 
Academic Self-Guided Learning Questionnaire, Innovative Behavior, Problem Solving 
Questionnaire were used. Finally, the data were analyzed using the Pearson test and struc-
tural equation modeling analysis.

Results: It was shown that self-directed learning skills had a direct significant correlation 
with the variables of innovative learning behavior (r=0.314) and problem-solving abili-
ty (r=0.434), and innovative learning behavior also had a positive relationship with prob-
lem-solving ability (r=0.411). Also, the fit indices included chi-square (x2=243.848), rel-
ative chi-square (x2/df=2.771), goodness of fit (GFI=0.89), normalized fit (NFI=0.912), 
comparative fit index (CFI=0.909), and root mean square error of approximation (RM-
SEA=0.055), and these results indicate a favorable fit of the output model.

Discussion: The structural model of self-directed learning skills transforms learners into 
lifelong learners and provides the basis for developing essential skills such as problem 
solving, critical thinking, and innovation. Because now it is how we learn that has become 
of fundamental importance.
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Extended Abstract

Introduction:

T he primary mission of medical univer-
sity curricula is to cultivate capable and 
competent professionals equipped with 

the knowledge and skills necessary to promote pub-
lic health, identify both potential and actual health 
issues, and make informed decisions. In the con-
temporary era, the objectives of medical education 
have evolved significantly. Universities are now ex-
pected to develop learners who move beyond rote 
memorization and demonstrate the ability to classi-
fy, analyze, and synthesize information—skills that 
reflect self-directed learning. Self-directed learning 
has become a fundamental component of modern 
medical education. Given the fast-paced nature of 
clinical decision-making, this approach fosters self-
confidence and enables individuals to act decisively 
and independently in urgent situations, ultimately 
taking responsibility for their actions. Moreover, 
self-directed learners are proactive in seeking out 
new knowledge and continuously updating their 
competencies. According to Knowles (2011), self-
directed learning is defined as a process in which 
individuals take initiative in identifying their learn-
ing needs, setting learning goals, locating appro-
priate resources, selecting and implementing ef-
fective learning strategies, and evaluating their 
outcomes—without reliance on external guidance. 
This process is closely linked to students’ innova-
tive academic behaviors and their problem-solving 
capabilities.Given the critical role of self-directed 
learning in shaping medical students and its broad-
er implications for society, further research is war-
ranted to explore the structural relationships among 
self-directed learning skills, innovative academic 
behavior, and problem-solving abilities as a medi-
ating factor. Accordingly, the present study aims to 
investigate the structural relationship between self-
directed learning skills and innovative academic 
behavior among medical students, with a particu-
lar focus on the mediating role of problem-solving 
abilities.

Methods:

The present study is a descriptive correlational 
study. The statistical population was 4149 students 

of Hamadan University of Medical Sciences, who, 
by defining the desired tool on the Pressline web-
site, determined a sample of 351 people through the 
Krejci and Morgan table and completed the desired 
questionnaire online. In order to collect data, the 
Fisher et al (2001) Academic Self-Guided Learning 
Questionnaire, Holman et al (2012) Innovative Be-
havior, and Heppner and Petersen (1982) Problem 
Solving Questionnaire were used. Finally, the data 
were analyzed using the Pearson test and structural 
equation modeling analysis.

Results:

The first results in the descriptive section 
show that self-directed skills with an average of 
144.52±11.17, innovative learning behavior with an 
average of 52.5±11.2, and problem-solving ability 
with an average of 88.72±17.19 are in an average 
state. The results also stated that self-directed learn-
ing skills had a direct significant correlation with the 
variables of innovative learning behavior (r=0.314) 
and problem-solving ability (r=0.434), and innova-
tive learning behavior also had a positive relation-
ship with problem-solving ability (r=0.411). Also, 
the fit indices included chi-square (x2=243.848), 
relative chi-square (x2/df=2.771), goodness of fit 
(GFI=0.89), normalized fit (NFI=0.912), compar-
ative fit index (CFI=0.909), and root mean square 
error of approximation (RMSEA=0.055), and these 
results indicate a favorable fit of the output model.

Discussion:

The present study was conducted with the aim 
of identifying the structural relationship between 
self-directed learning skills and innovative academ-
ic behavior of medical students mediated by prob-
lem-solving ability. The results showed that there is 
a direct relationship between self-directed learning 
skills and innovative academic behavior of medi-
cal students. These findings are consistent with the 
research of Sharifi Rahnamo et al. (2022) and Pan 
(2020). In explaining this result, it should be said 
that the relationship between thinking and team-
work skills and innovative behavior of students 
and identifying the dimension or dimensions of 
thinking and teamwork skills that had the greatest 
relationship with innovative behavior of students 
and because self-direction can also assume such a 
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responsibility by having inherent characteristics of 
thinking and activity. Self-direction means that an 
individual recognizes his or her needs, has a plan to 
meet those needs, and accepts responsibility for that 
plan, and of course, benefits from the guidance and 
advice of others. In this context, innovative behav-
ior is defined as the behavior of students in order to 
initiate new and useful ideas, processes and things. 
Innovative behavior means that your people go be-
yond the boundaries of daily demands to be able to 
use their agency and decision-making in innovation, 
which is directly related to the degree of self-direc-
tion of medical students. Because at this level of 
learning and skill, the learner sets and adjusts his 
own goals and sets standards with or without the 
help of a skilled person. He uses a skilled person to 
pursue his goals. Here, being independent is not the 
same as working alone. A person can be both inde-
pendent and work in social groups. Learners at this 
stage both know what they want to learn and can 
achieve their learning goals. They have practiced 
the necessary skills. They know time management, 
project management, goal setting, self-assessment, 
peer assessment, information gathering and how to 
use educational resources. The statistical results of 
the second hypothesis also showed that there is a 
direct relationship between problem-solving skills 
and innovative academic behavior of medical stu-
dents. In explaining this finding, it can be said that 
problem-solving skills increase the likelihood of 
competent and innovative behavior in individuals. 
Because in the process of solving problems in a cre-
ative way, there is a transformation from linear ap-
proaches to integrated ones and from solution-ori-
ented processes to question-oriented and innovative 
ones. The results also showed that there is an in-
direct relationship between self-directed learning 

skills and innovative academic behavior with the 
mediating role of problem-solving skills in medical 
students. Therefore, having a self-directed person-
ality has a significant relationship with having the 
level of innovative behavior and a problem-solving 
outlook. Therefore, based on the results obtained, it 
can be said that self-direction skills, with their posi-
tive impact on identifying environmental resources 
and social opportunities in the individual, have had 
a positive and significant impact on help-seeking 
skills and behaviors.

Conclusion:

The structural model of self-directed learning 
skills plays a pivotal role in transforming learn-
ers into lifelong learners. This model, grounded 
in creativity and problem-solving capabilities, is 
characterized by five core elements: freedom and 
choice, control, interest, and participation. Accord-
ingly, the primary objective of medical education 
curricula should be the cultivation of self-directed 
learning competencies. Such an educational envi-
ronment fosters active engagement, enhances in-
teraction among learners, educators, and learning 
resources, and facilitates both formative and sum-
mative assessment processes. Moreover, it lays the 
foundation for the development of essential skills, 
including problem-solving, critical thinking, social 
interaction, creativity, and innovation. In an era de-
fined by rapid technological advancement, the im-
perative is no longer merely to acquire knowledge, 
but to learn how to learn. Continuous learning has 
become essential to keep pace with evolving tech-
nologies and to remain effective within dynamic 
professional contexts.
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رابطه ساختاری مهارت یادگیری خودرهیابانه با رفتار تحصیلی نوآورانه دانشجویان پزشکی با میانجیگری قابلیت حل مساله 
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کلیدواژه ها :

خودرهیابی،  یادگیری  مهارت 
رفتار تحصیلی نوآورانه، قابلیت 
دانشجویان  مساله،  حل 

پزشکی.

هـدف: يادگيـري خودرهیـاب يـك فراينـد هدفمنـد بـرای نیـل بـه یادگیـری مـادام العمـر اسـت كـه در آن 
يادگيرنـده آگاهانـه مسـؤليت مربـوط بـه فعاليت هـا را ميپذيـرد. ازیـن رو پژوهـش حاضـر با هدف شناسـایی 
رابطـه سـاختاری مهـارت یادگیـری خودرهیابانه با رفتار تحصیلی نوآورانه دانشـجویان پزشـکی بـا میانجیگری 

قابلیـت حل مسـاله انجـام پذیرفت.

روش هـا: پژوهـش حاضـر توصیـفی از نـوع همبسـتگی می باشـد. جامعـه آمـاری کلیه دانشـجویان دانشـگاه 
علـوم پزشـکی همـدان بـه تعـداد 4149 بودند کـه با تعریـف ابزار موردنظر در سـایت پـرس لاین نمونـه ای به 
حجـم 351 نفـر از طریـق جـدول کرجـسی و مورگان تعییـن و به روش آنلاین پرسشـنامه  موردنظـر را تکمیل 
نمودنـد. در ادامـه بـه منظور گـردآوري داده ها از پرسشـنامه خودرهیابی تحصیـلی در یادگیری، رفتـار نوآورانه 
و پرسشـنامه حـل مسـئله اسـتفاده شـد. در نهایت داده ها نیـز با آزمون پیرسـون و تحلیل مدل یـابی معادلات 

تحلیل شد. سـاختاری 

یافتههـا: نشـان داد مهارت هـای یادگیـری خودرهیابانـه دارای همبسـتگی معـنی دار مسـتقیم بـا متغیرهای 
رفتارتحصیـلی نوآورانـه (r=0/314) و قابلیـت حـل مسـئله (r=0/434)، بـوده و رفتارتحصیـلی نوآورانـه نیز با 
قابلیـت حـل مسـئله (r=0/411) دارای رابطه مثبت می باشـد. همچنین شـاخص های برازندگی شـامل مجذور 
خی (x2=243/848)، مجـذور خی نسـبی (X2/df=2/771)، نیکـویی بـرازش (GFI=0/89)، بـرازش هنجـار 
شـده (NFI=0/912)، پنیکـویی بـرازش مقایسـه ای )CFI=0/909(، و جذر میانگین مجـذورات خطای تقریب 

مسـاوی بـا (RMSEA=0/055) بـوده و ایـن نتایـج حـاکی از برازش مطلـوب مدل برونداد می باشـد.

نتیجه‌گیـری: الگـوی سـاختاری مهـارت یادگیری خودرهیـابی فراگیـران را بـه یادگیرنده مـادام العمر مبدل 
نمـوده و زمینـه پـرورش مهارت هـای اسـاسی مثل حل مسـئله، تفکر انتقادی و نـوآوری را فراهـم میکند. زیرا 

اكنـون نحـوه يادگرفتـن اسـت كه اهميت اسـاسی پيدا کرده اسـت.
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مجله راهبرهای توسعه در آموزش پزشکی

مقدمه: 

ماموریـت اصـلی برنامـه درسی و آمـوزش در دانشـگاهای 
علـوم پزشـکی پـرورش افـراد توانمند و شایسـته اسـت ]1[.  به 
طوریکـه آنـان از دانـش و مهـارت لازم بـرای حفـظ و بهبـود 
وضعیـت سلامـتی مـردم برخـوردار بـوده و مشـکلات بالقـوه و 
بالفعـل بهداشـتی مددجویـان را شناسـایی و تصمیـم گیـری 
کنند ]2[. زیرا در عصر حاضر رسـالت آموزش  پزشـکی نسـبت 
بـه گذشـته تغییر کـرده اسـت ]3[. در این عصر، دانشـگاه باید 
افـرادی را پـرورش دهـد کـه به جـای حفـظ اطلاعـات توانایی 
طبقـه بنـدی تحلیـل و ترکیـب اطلاعـات یـا بـه عبـارت بهتـر 
خودرهیـابی را دارا باشـند ]4[. در عصر نویـن امروزی یادگیری 
محسـوب  پزشـکی  آمـوزش  ملزومـات  از  یـکی  خودرهیابانـه 
می شـود؛ در جامعـه پزشـکی تصمیم گیری هـای سـریع اتخـاذ 
می شـود پـس یادگیـری خودرهیابانـه نقـش مهـمی دارد چون 
باعـث می شـود افـراد اعتمـاد به نفـس بالا داشـته باشـند و در 
مواقـع ضـروری بـدون وابسـتگی به افـراد دیگر تصمیـم بگیرند 
و عمـل کننـد و در نهایـت مسـئولیت کار خـود را بپذیرنـد. 
یادگیـری خودرهیابانـه به افـراد کمک میکند که فعال باشـند 
و بـرای بـه روز کـردن دانش خـود جسـتجو و تلاش کنند ]5[. 
طبـق نظریـه نولـز یادگیـری خودرهیابانـه، به عنـوان فرآینـدی 
تعریـف شـده اسـت کـه در آن افـراد بـرای شناسـایی نیازهای 
یادگیـری خـود، تعییـن اهـداف یادگیـری، شناسـایی منابـع و 
مطالـب موردنیـاز برای یادگیـری، انتخاب و اجـرای راهبردهای 
مناسـب یادگیـری و ارزیـابی برآیندهـای یادگیری خـود بدون 
کمـک دیگـران وارد عمـل شـده و ابتـکار عمـل را در دسـت 
می گیرنـد ]6[. در فراینـد یادگیـری خودرهیابانـه دانشـجویان 
ترغیـب می شـوند تـا بـر مهارت هـای حـل مسـاله خـود تکیـه 
کننـد و از ایـن طریـق بـه منابـع در دسـترس یـا قضاوت هـای 
آگاهانـه متوسـل شـوند ]7[. در چنیـن حالـتی دانشـجویان در 
تحلیـل مشـکل و یافتـن راه حـل آن از مهـارت خودنظـارتی 
و خودارزیـابی و نوآورانـه یـاری می‌جوینـد کـه خودبخـود بـه 
یادگیـری  آن هـا هـدف می دهـد ]8[. لذا این امر باعث می شـود 
مطالعـه خودرهیـابی در جامعـه پزشـکی از اهمیـت بسیـاری 
برخـوردار گـردد. از طـرف دیگـر امـروزه نـوآوری جـزء جدایی 
ناپذیـر پیشـرفت قلمـداد می شـود، بـه طوریکـه بدون نـوآوری 

فـرد قـادر به پاسـخگویی صحیح بـه چالش های محیط نیسـت 
]9[. حـال بـا انـدکی توجـه چنیـن برمی آیـد کـه در محیـط 
متغیـر و چالش هـای پیش رو تنهـا دانشـجویانی می توانند ابراز 
وجـود کنند کـه نوآور باشـند و این نـوآوری در یادگیری رابطه 
مسـتقیمی بـا قابلیت هـای حـل مسـاله دارد کـه در نهایـت به 
موفقیـت کاری ختم خواهد شـد ]10[. رفتـار تحصیلی نوآورانه 
در سـایه مهارت هـای تفکـر و کار تیـمی قـرار دارد. پـس بـا 
رشـد مهارت هـای تفکـر و کار تیـمی بـه کمـک مهارت هـای 
خودرهیابانـه می تـوان رفتـار تحصیـلی نوآورانـه را ارتقـا داد. 
رفتارهـای نوآورانـه دانشـجویان می توانـد در راسـتای حرکت و 

نـوآوری نقـش موثـری ایفا کنـد ]11[.

متغیـر بعـدی کـه می تواند بـا دو متغیر دیگر ارتباط داشـته 
باشـد مهارت حل مسـاله اسـت. حل مسـاله از مؤلفه هاي اصلي 
برنامه هـاي آمـوزش مهارت هـاي زندگـي بـه شـمار ميرونـد 
مقابلـه  تـا  افـراد كمـك ميكنـد  بـه  ]12،13[. حـل مسـاله 
مؤثـري بـا مشـكلات و چالش هـاي زندگي داشـته باشـند و در 
سلامـت روانـي و اجتماعـي افـراد نقـش مهمـي بـازي ميكند 
]14،15[. در واقـع حـل مسـاله را ميتـوان فراينـد کمـک بـه 
فـرد براي رشـد يادگيـري او در نتيجـه افزايش احتمـال مقابله 
مؤثـر در طيـف وسـيعي از موقعيت هـا تعريف کرد. حل مسـاله 
نوعـي از مقابلـه متمرکـز بـر مشـکل و سـازگار اسـت و موجب 
خـط مشـيهاي هدفمندانه خاصي ميشـود ]16[. حل مسـاله 
از  تـا  روش درمانـي اسـت کـه بـدان طريـق فـرد ميآمـوزد 
مجموعـه مهارت هـاي شـناختي مؤثـر خـود بـراي کنـار آمدن 
بـا موقعيت هـاي بيـن فـردي مشـکل آفريـن اسـتفاده کند که 
در فراينـد حـل مسـئله 5 مرحلـه وجـود دارد کـه اکثـر نظريه 
پـردازان بـا آن موافقنـد و ايـن 5 مرحلـه شـامل مـوارد زيـر 
اسـت: جهت گيـري کلـي، تعريـف و صورتبنـدي مسـاله، ارائـه 
راه حل هـاي بديـل، تصميم گيـري و تحقيـق و بررسـي ]17[. 
در فرآینـد راهبـرد حـل مسـاله ايـن بـاور وجـود دارد كه تحت 
تأثيـر ايـن فرآینـد ميزان انتظـار خودرهیابی و كفايت شـخصي 
افـراد افزايـش خواهـد يافـت کـه ایـن مهـم ضـرورت مطالعـه 
حاضـر را دوچنـدان میکنـد ]18[. افـرادي كـه مهـارت حـل 
مسـاله بالايـي دارنـد معتقدنـد کـه می تواننـد بـه طـور مؤثر با 

رويدادهـا و شـرايط برخـورد كنند.

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 d
sm

e.
hu

m
s.

ac
.ir

 a
t 1

3:
11

 +
03

30
 o

n 
T

ue
sd

ay
 D

ec
em

be
r 

16
th

 2
02

5 
   

   
   

[ D
O

I: 
10

.4
83

12
/d

sm
e.

12
.1

.6
34

.1
 ] 

 

http://dsme.hums.ac.ir/article-1-505-fa.html
http://dx.doi.org/10.48312/dsme.12.1.634.1


بهار 1404. دوره 12. شماره 1مجله راهبرهای توسعه در آموزش پزشکی

82

یادگیـری  مهـارت‌  کنـار  در  کـه  اسـت  توضیـح  بـه  نیـاز 
خودرهیابانـه و قابلیـت  حـل مسـاله و رفتـار نوآورانـه کار تیمی 
هـم می توانـد موثر واقع شـود. کار تیـمی سـازگاری، بهره وری 
و نـوآوری بـه همـراه دارد و برآینـد  آن ها موجـب عملکرد بهتر 
فـرد در پاسـخ بـه محیـط و چالش هـای مرتبط با آن می شـود. 
بنابرایـن، بایـد شـرایطی فراهم شـود که سـبب تحریـک و بروز 
رفتـار نوآورانـه در دانشـجویان شـود ]19،20[. پـس بـا تکیـه 
بـر مهـارت‌ خودرهیابانـه بـا نقـش میانجیگـری قابلیـت حـل 
مسـاله و بـا در نظـر گرفتـن تقویـت رفتـار تحصیـلی نوآورانـه 
کـه  می گیرنـد  فـرا  پزشـکی  آن هـا  دانشـجویان  آمـوزش  در 
باشـند و در موقعیـت‎ و محیط‎هـای  یادگیرنـدگان همیشـگی 
مختلـف بـه خصـوص در آنجـایی کـه کار تیـمی اسـت یـا فی 
البداهـه تصمیم گیـری اتفـاق می افتـد از قدرت فـردی یا تیمی 
بهـره جسـته و موفقیت حاصل شـود. حـال با توجه بـه اهمیت 
موضـوع و تاثیـر شـگرف آن بـر دانشـجویان پزشـکی و به طور 
غیرمسـتقیم بـر جامعه، لازم اسـت بـر رابطه سـاختاری مهارت 
یادگیـری خودرهیابانه بـا رفتار تحصیلی نوآورانـه و قابلیت های 
حـل مسـاله با عنـوان متغیر میانـجی پژوهش بیشـتری صورت 
گیـرد. لـذا سـوال اصـلی مطالعـه حاضـر ایـن اسـت کـه رابطه 
سـاختاری مهـارت یادگیـری خودرهیابانـه بـا رفتـار تحصیـلی 
نوآورانه دانشـجویان پزشـکی بـا نقش میانجیگـری قابلیت حل 

مسـاله چگونه اسـت؟

مواد و روش ها:

پژوهـش حاضـر از نظـر هـدف کاربـردي و از نظـر ماهیت و 
روش، توصیـفی از نـوع همبسـتگی می باشـد کـه بـراي تدوین 
مبـانی و الگوي نظري پژوهش از مطالعات کتابخانه اي اسـتفاده 
شـد و در جهـت آزمـون فرضیه ها از روش همبسـتگی اسـتفاده 
گردیـد. جامعـه آمـاری این پژوهش کلیه دانشـجویان دانشـگاه 
علـوم پزشـکی همـدان بـه تعـداد 4149 بودنـد کـه بـا تعریف 
ابـزار موردنظـر در سـایت پـرس لایـن به صـورت اینترنـتی در 
پژوهـش حاضـر شـرکت کردنـد. با توجه بـه اسـتفاده از تحلیل 
سـاختاری در ایـن پژوهـش، نمونـه ای بـه حجـم350 نفـر از 
طریـق جـدول کرجسی و مـورگان تعیین و بـه روش داوطلبانه 
و آنلایـن پرسشـنامه  مورد نظـر را تکمیل نمودنـد. برای رعایت 
ملاحظـات اخلاقی، در ابتـدای پژوهـش بـا توضیـح صادقانـه 

اهـداف طـرح، رضایـت آگاهانـه افراد بـرای شـرکت در پژوهش 
جلـب شـد و بـا برقـراری ارتبـاط مؤثـر بـا آزمودنی هـا،  آن ها از 
لحـاظ مشـکلات احتمالی ماننـد اضطراب ناشی از پاسـخ دادن 

مـورد حمایـت قـرار گرفتند.

در ادامـه نیـز بـه منظـور گـردآوري داده هـا از ابـزار زیـر 
شـد: اسـتفاده 

در  تحصیـلی  خودرهیـابی  اسـتاندارد  پرسشـنامه  الـف( 
یادگیـری: پرسشـنامه خودرهیـابی در یادگیـری توسـط فیشـر 
در سـال 2001 بـه منظـور سـنجش خودرهیـابی در یادگیـری 
آمـوزشی طـراحی و تدویـن شـده و در ایـران در پژوهش نادی 
و سـجادیان روایی محتـوایی و صـوری و ملاکی این پرسشـنامه 
مناسـب ارزیابی شـده اسـت. همچنیـن ضريب آلفـاي كرونباخ 
ایـن  بـراي  سـجادیان  و  نـادی  پژوهـش  در  شـده  محاسـبه 
پرسشـنامه بـالای 0/70 بـرآورد شـد ]22[. ایـن پرسشـنامه 
دارای 41 سـوال و شـامل سـه مولفـه خودمدیریـتی، رغبـت 
بـرای یادگیـری و خودکنتـرلی می باشـد و براسـاس طیـف پنج 
گزینـه ای لیکـرت بـا سـوالاتی ماننـد )وقـتی مشـکلی بـر مـن 
عرضـه می شـود کـه نمی توانـم آن را حـل کنـم، از دیگـران 
کمـک می خواهـم( بـه سـنجش خودرهیـابی در یادگیری می-

پـردازد. در مطالعـه حاضـر نیـز ضریـب آلفـای کرونبـاخ ایـن 
ابـزار بـا مقـدار )0/91( نشـان دهنـده همسـانی درونی بـالای 

پرسشـنامه مذکـور اسـت.

ب( پرسشـنامه اسـتاندارد رفتـار نوآورانـه: پرسشـنامه رفتار 
نوآورانـه توسـط هولمـن به منظـور سـنجش رفتـار نوآورانه در 
سـال 2012 طـراحی و تدویـن شـده اسـت ]23[. پرسشـنامه 
رفتـار نوآورانـه دارای نه سـوال و سـه مولفـه خلق ایـده، ارتقاء 
ایـده و اجـرای ایـده می باشـد. روایی پرسشـنامه رفتـار نوآورانه 
توسـط اسـاتید و متخصصـان ایـن حـوزه تاییـد شـده اسـت. 
همچنیـن آلفـای کرونباخ مشـخص شـده برای این پرسشـنامه 
در مطالعـه حاضـر 0/۷9 می باشـد و براسـاس طیـف لیکـرت با 
سـوالاتی ماننـد )مـن دیگـران را متقاعـد می کنم که پیشـنهاد 
مـن را بـرای انجـام کارهـا بـه شیـوه ای متفـاوت قبـول کنند( 
بـه سـنجش رفتـار نوآورانـه می پـردازد. در مطالعـه حاضـر نیز 
ضریـب آلفـای کرونبـاخ ایـن ابـزار بـا مقـدار )0/84( به دسـت 
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اسـت. آمده 

حـل  پرسشـنامه  مسـئله:  حـل  اسـتاندارد  پرسشـنامه  ج( 
مسـئله توسـط هپنـر و پترسـن بـرای سـنجش درک پاسـخ 
واکنـش  چگونـگی  و  مسئله‌شـان  حـل  رفتارهـای  از  دهنـده 
افـراد بـه مسـائل روزانـه شـان طـراحی شـده اسـت ]24[. این 
پرسشـنامه توسـط خسـروی و رفعـتی ترجمـه و بـرای اولیـن 
بـار در ایـران اسـتفاده شـد ]25[. آلفـای کرونبـاخ در تحقیـق 
خسـروی و رفعـتی 0/86 و در مطالعـه حاضـر 0/88 می باشـد. 
این پرسشـنامه دارای 35 سـوال براسـاس مقیاس شـش گزینه 
ای لیکـرت به سـوالاتی مانند )من معمـولا می توانم راهی خلاق 
و موثـر بـرای حـل یک مسـئله پیـدا کنـم( به سـنجش توانایی 
حـل مسـئله می پـردازد. در مطالعـه حاضـر نیـز ضریـب آلفای 

کرونبـاخ )0/87( محاسـبه شـده اسـت.

تجزیـه و تحلیـل داده هـا در دو سـطح آمـار توصیـفی و آمار 
اسـتنباطی انجـام پذیرفـت. در آمـار توصیـفی از میانگیـن و 

انحـراف معیـار و در قسـمت آمـار اسـتنباطی بـا رعایـت پیش 
فرض هـا از همبسـتگی پیرسـون و تحلیـل مدل یـابی معادلات 
سـاختاری در نـرم افـزار SPSS26 و AMOS23 اسـتفاده شـد.

یافته ها:

نتایـج در جـدول 1 نشـان می دهد مهارت‌هـای خودرهیابانه 
بـا  نوآورانـه  رفتارتحصیـلی   ،144/52±11/17 میانگیـن  بـا 
میانگیـن  بـا  مسـئله  حـل  قابلیـت  و   5/52±2/11 میانگیـن 
17/19±88/72 در وضعیـت متوسـط قـرار دارنـد. همچنیـن 
بـرای بـررسی نرمـال بـودن داده هـا از آزمـون کولموگـروف- 
اسـمیرنوف اسـتفاده گردیـد کـه نتایج نشـان داد سـطح معنی 
داری کولموگروف-اسـمیرنوف در تمـامی متغیرهـا و مولفه هـا 
بالای 0/05 می باشـد که نشـان از نرمال بودن داده ها می باشـد. 
لـذا ميتـوان از آمـار پارامتریـک برای تجزیـه و تحلیـل داده ها 

نمود. اسـتفاده 

جدول 1: شاخص های مرکزی، پراکندگی،کجی-کشیدگی و کولموگروف- اسمیرنوف جهت بررسی نرمال بودن توزیع داده ها

معنی داریآماره Zبیشترین نمرهکمترین نمرهانحراف معیار± میانگینمولفهمتغیر

مهارت یادگیری 
خودرهیابانه

خودمدیریتی
رغبت برای یادگیری

خودکنترلی
نمره کل

51/28±5/94
37/41±6/19
45/34±6/42

144/52±11/17

15
11
14
41

75
50
65

205

1/147
0/988
0/975
2/311

0/166
0/217
0/322
0/103

رفتار تحصیلی نوآورانه

خلق ایده
ارتقای ایده
اجرای ایده
نمره کل

1/64±0/57
1/92±0/63
1/81±0/40
5/52±2/11

1
1
1
1

3
3
3
9

1/216
1/399
1/108
2/441

0/069
0/077
0/052
0/112

قابلیت حل مسئله

اعتماد به حل مسائل
سبک گرایش- اجتناب

کنترل شخصی
نمره کل

41/28±13/16
53/13±10/24
16/36±7/95

88/72±17/19

11
16
5
35

66
96
30
165

2/107
2/218
2/164
3/332

0/519
0/319
0/361
0/122

جـدول 2 ماتریـس همبسـتگی پیرسـون را به عنـوان پیش 
فـرض برای متغیر های مورد مطالعه نشـان می دهـد. با توجه به 
آن مهارت هـای خودرهیابانـه دارای همبسـتگی معنی دار مثبت 
 ،(r=0/314) و مسـتقیم بـا متغیرهـای رفتارتحصیـلی نوآورانـه

قابلیـت حل مسـئله (r=0/434)، بـوده و رفتارتحصیلی نوآورانه 
نیـز بـا قابلیـت حـل مسـئله (r=0/411) دارای رابطـه مثبـت 

معنی دار در سـطح 0/01 می باشـند.
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جدول 2: ماتریس همبستگی پیرسون برای متغیر های پژوهش

قابلیت حل مسئلهرفتار تحصیلی نوآورانهمهارت خودرهیابانهمتغیر های پژوهش

1مهارت خودرهیابانه

0/3141**رفتار تحصیلی نوآورانه

0/4111**0/434**قابلیت حل مسئله

** معنی داری در سطح 0/01

جـدول 3 شـاخص های برازنـدگی مـدل برونـداد را نشـان 
می دهد، که شـاخص های برازندگی شـامل شاخص مجذور خی 
(x2=243/848)، مجذور خی نسـبی (x2/df=2/771)، نیکویی 
 ،(NFI=0/912) بـرازش هنجـار شـده ،(GFI=0/89) بـرازش
پنیکـویی بـرازش مقایسـه ای )CFI=0/909(، و جـذر میانگین 

شکل 1 مدل ساختاری نقش میانجیگری قابلیت حل مسئله در رابطه بین مهارت یادگیری خودرهیابانه با رفتار تحصیلی نوآورانه

 (RMSEA=0/055) مجـذورات خطـای تقریـب مسـاوی بـا
بـوده و ایـن نتایـج حـاکی از بـرازش مطلـوب مـدل برونـداد 
می باشـد لـذا مـدل ترسیمی تئـوری پژوهـش به طـور مطلوب 

بـا مـدل موجـود در جامعـه همانند می باشـد.

جدول 3: شاخص های برازش مدل برونداد

X2dfdf/X2GFINFICFIRMSEAشاخص ها

243/848882/7710/8990/9120/9090/055مدل برونداد

طبـق جـدول 4 میـزان ضرایـب اثـر یادگیـری خودرهیابانه 
بـر رفتارتحصیـلی نوآورانـه )β=0/314 ،P=0/001(، بـر خلـق 
 ،P=0/001( ایـده ارتقـای  بـر   ،)β=0/147 ،P=0/013(  ایـده
β=0/216(، و بـر اجرای ایده )β=0/163 ،P=0/001( می باشـد. 
 ،P=0/001( ضرایـب اثر خودمدیریتی بر رفتارتحصیـلی نوآورانه

β=0/203(، بـر خلـق ایـده )β=0/184 ،P=0/001(، بـر ارتقای 
 ،P=0/023( و بـر اجـرای ایـده ،)β=0/155 ،P=0/022( ایـده

β=0/154( می باشـد.

ضرایـب اثـر رغبـت یادگیـری بـر رفتـار تحصیـلی نوآورانـه 
 ،)β=0/145 ،P=0/034( بـر خلق ایده ،)β=0/203 ،P=0/001(
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و بـر ارتقـای ایـده )β=0/147 ،P=0/033( می باشـد. ضرایـب 
 ،P=0/013( نوآورانـه  رفتارتحصیـلی  بـر  خودمدیریـتی  اثـر 
β=0/187(، و بـر اجرای ایده )β=0/153 ،P=0/025( می باشـد. 
در اینجـا میـزان Beta بـه مـا نشـان می دهـد کـه یادگیـری 

جدول 4: اثرات مستقیم مهارت یادگیری خودرهیابانه بر رفتار تحصیلی نوآورانه

اثر مستقیممتغیرها

)β)0/314( ،P)0/001یادگیری خودرهیابانه- رفتار تحصیلی نوآورانه

)β)0/147( ،P)0/013یادگیری خودرهیابانه- خلق ایده

)β)0/216( ،P)0/001یادگیری خودرهیابانه- ارتقای ایده

)β)0/163( ،P)0/001یادگیری خودرهیابانه- اجرای ایده

 )β)0/269( ،P)0/001خودمدیریتی- رفتار تحصیلی نوآورانه

)β)0/184( ،P)0/001خودمدیریتی- خلق ایده

)β)0/155( ،P)0/022خودمدیریتی- ارتقای ایده

)β)0/154( ،P)0/023خودمدیریتی- اجرای ایده
 )β)0/203( ،P)0/001رغبت یادگیری- رفتار تحصیلی نوآورانه

)β)0/145( ،P)0/034رغبت یادگیری- خلق ایده
)β)0/147( ،P)0/033رغبت یادگیری- ارتقای ایده

 )β)0/187( ،P)0/013خودکنترلی- رفتار تحصیلی نوآورانه

)β)0/153( ،P)0/025خودکنترلی- اجرای ایده

خودرهیابانـه و مولفه هـای آن بـه میـزان Beta هـر 1 واحـد 
نمـره رفتارتحصیـلی نوآورانـه و مولفه هـای آن را تبیین می کند 

بتـای مثبـت نشـان از رابطـه مسـتقیم بیـن دو متغیـر اسـت.

قابلیـت‌ حل مسـئله  اثـر  میـزان ضرایـب   5 طبـق جـدول 
بـر رفتارتحصیـلی نوآورانـه )β=0/411 ،P=0/001(، بـر خلـق 
 ،P=0/001( ایـده  ارتقـای  بـر   ،)β=0/217  ،P=0/001( ایـده 
 )β=0/188  ،P=0/011( ایـده  اجـرای  بـر  و   ،)β=0/206
رفتارتحصیـلی  بـر  شـخصی  کنتـرل  اثـر  ضرایـب  می باشـد. 
 ،P=0/026( بـر ارتقـای ایـده ،)β=0/156 ،P=0/020( نوآورانـه
β=0/149(، و بـر اجـرای ایـده )β=0/159 ،P=0/019( می باشـد.

رفتارتحصیـلی  بـر  اجتناب-گرایـش  سـبک  اثـر  ضرایـب 

 ،P=0/024( و بـر ارتقای ایده ،)β=0/131 ،P=0/038( نوآورانـه
بـر  مسـائل  اعتمادبـه  اثـر  ضرایـب  می باشـد.   )β=0/143
خلـق  بـر  و   ،)β=0/172  ،P=0/014( نوآورانـه  رفتارتحصیـلی 
 Beta می باشـد. در اینجـا میـزان )β=0/167 ،P=0/017( ایـده
بـه مـا نشـان می دهـد کـه قابلیـت حل مسـئله و مولفه های آن 
بـه میـزان Beta هـر 1 واحـد نمـره رفتارتحصیـلی نوآورانـه و 
مولفه هـای آن را تبییـن می کنـد و بتـای مثبـت نشـان از رابطه 

مسـتقیم بیـن دو متغیـر اسـت.

جدول 5: اثرات مستقیم مهارت یادگیری خودرهیابانه بر رفتار تحصیلی نوآورانه

اثر مستقیممتغیرها

)β)0/411( ،P)0/001قابلیت حل مسئله- رفتار تحصیلی نوآورانه

)β)0/217( ،P)0/001قابلبت حل مسئله- خلق ایده

)β)0/206( ،P)0/001قابلیت حل مسئله- ارتقای ایده 

)β)0/188( ،P)0/011قابلیت حل مسئله- اجرای ایده
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جدول 5: اثرات مستقیم مهارت یادگیری خودرهیابانه بر رفتار تحصیلی نوآورانه

اثر مستقیممتغیرها

)β)0/156( ،P)0/020کنترل شخصی- رفتار تحصیلی نوآورانه

)β)0/149( ،P)0/026کنترل شخصی- ارتقای ایده
)β)0/159( ، P)0/019کنترل شخصی- اجرای ایده

)β)0/131( ، P)0/038سبک اجتناب-گرایش- رفتار تحصیلی نوآورانه

)β)0/143( ، P)0/024سبک اجتناب، گرایش- ارتقای ایده

)β)0/172( ، P)0/014اعتماد به مسائل- رفتار تحصیلی نوآورانه

)β)0/167( ، P)0/017اعتماد به مسائل- خلق ایده

یادگیـری  غیرمسـتقیم  اثـر   ،6 جـدول  نتایـج  براسـاس 
خودرهیابانـه بـا واسـطه قابلیـت حل مسـئله بـر رفتارتحصیلی 
نوآورانه 0/178 و اثر کل آن 0/492 و با واسطه کنترل شخصی 
اثـر غیرمسـتقیم 0/022 و اثـرکل 0/336، بـا واسـطه اعتماد به 
حل مسـائل اثر غیرمسـتقیم 0/042 و اثر کل 0/356 می باشـد. 
میـزان اثرات غیرمسـتقیم از مولفه های یادگیـری خودرهیابانه 
بـر رفتارتحصیـلی نوآورانـه؛ اثـر غیرمسـتقیم خودمدیریـتی بـا 
واسـطه قابلیت حل مسـئله 0/029 و اثرکل 0/298 ؛ با واسـطه 
اثـرکل 0/302  و  غیرمسـتقیم 0/033  اثـر  کنتـرل شـخصی، 

می باشـد؛ اثـر غیرمسـتقیم رغبـت یادگیری بـا واسـطه اعتماد 
بـه حـل مسـائل 0/034 و اثـر کل 0/237 می باشـد ؛ همچنیـن 
خودکنتـرلی بـا واسـطه سـبک گرایـش- اجتنـاب دارای اثـر 
غیرمسـتقیم 0/019 و اثـر کل 0/206 بـوده و باواسـطه کنترل 
 0/208 کل  اثـر  و   0/022 غیرمسـتقیم  اثـر  دارای  شـخصی 
می باشـد کـه همـگی در سـطح 0/05 معـنی دار می باشـند و 
بتـای مثبـت نشـان از رابطـه و اثـر مثبـت مولفه هـا و نمره کل 
یادگیـری خودرهیابانـه بـا واسـطه گری قابلیـت حـل مسـئله و 

مولفههـای آن بـر رفتارتحصیـلی نوآورانـه می باشـد.

جدول 6: اثر کامل و غیرمستقیم مولفه های یادگیری خودرهیابانه با واسطه گری قابلیت حل مسئله بر رفتارتحصیلی نوآورانه

اثر کلاثر غیرمستقیممتغیرها

)β‌)0/178( ،P)0/001(β‌)0/492( ،P)0/001یادگیری خودرهیابانه-  قابلیت حل مسئله-  رفتار تحصیلی نوآورانه

)β‌)0/022( ،P)0/007(β‌)0/336( ،P)0/001یادگیری خودرهیابانه-  کنترل شخصی-  رفتار تحصیلی نوآورانه

)β‌)0/042( ،P)0/001(β‌)0/356( ،P)0/001یادگیری خودرهیابانه-  اعتماد به حل مسائل-  رفتار تحصیلی نوآورانه
)β‌)0/029( ،P)0/011(β‌)0/298( ،P)0/001خودمدیریتی-  قابلیت حل مسئله-  رفتار تحصیلی نوآورانه

)β‌)0/033( ،P)0/001(β‌)0/302( ،P)0/001خودمدیریتی-  کنترل شخصی-  رفتار تحصیلی نوآورانه
)β‌)0/034( ،P)0/001(β‌)0/237( ،P)0/001رغبت یادگیری-  اعتماد به حل مسائل - رفتار تحصیلی نوآورانه

)β‌)0/019( ،P)0/021(β‌)0/206( ،P)0/001خودکنترلی-  سبک گرایش، اجتناب-  رفتار تحصیلی نوآورانه

)β‌)0/022( ،P)0/010(β‌)0/208( ،P)0/001خودکنترلی-  کنترل شخصی-  رفتار تحصیلی نوآورانه

بحث و نتیجه گیری:

پژوهـش حاضر بـا هدف شناسـایی رابطه سـاختاری مهارت 
یادگیـری خودرهیابانـه بـا رفتار تحصیـلی نوآورانه دانشـجویان 
پزشـکی بـا میانجیگـری قابلیـت حـل مسـاله انجـام پذیرفـت. 
یادگیـری  مهـارت  بیـن  داد  نشـان  آمـده  دسـت  بـه  نتایـج 

خودرهیابانـه بـا رفتارتحصیـلی نوآورانـه دانشـجویان پزشـکی 
پژوهش هـای  بـا  یافته هـا  ایـن  دارد.  وجـود  مسـتقیم  رابطـه 
نجفی و رحیمی، شـریفی رهنمو و همکاران، پان همسـو اسـت 
]18،26،27[. در ایـن زمینـه نجـفی و رحیـمی در پژوهـشی 
تحـت عنـوان، پیش بیـنی رفتار تحصیـلی نوآورانه دانشـجویان 
دانشـگاه کاشـان براسـاس مهارت های تفکر مهارت کار تیمی و 
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قابلیت های حل مسـاله نشـان دادنـد رفتار نوآورانه دانشـجویان 
متاثـر از مهـارت تفکـر و کار تیمی اسـت ]2[. تایید رابطه میان 
مهارت هـای تفکـر و کار تیـمی بـا رفتـار نوآوارنه دانشـجویان و 
شناسـایی بعـد یـا ابعـادی از مهارت هـای تفکـر و کار تیمی که 
بیشـترین ارتبـاط را بـا رفتـار نوآورانه دانشـجویان داشـت و به 
دلیـل اینکـه خودرهیـابی نیز با داشـتن ویژگی هـای ذاتی تفکر 

و فعالیـت می توانـد چنیـن مسـئولیتی را برعهـده گیرد.

خودرهیـابی یعـنی اینکـه فـرد نیازهـای خـود را تشـخیص 
دهد، برای رفع آن نیازها طرح داشـته باشـد و خود مسـئولیت 
آن طـرح را بپذیـرد و البتـه از راهنمایی هـا و مشـورت دیگـران 
بهـره بگیـرد. در همیـن زمینه رفتـار نوآورانـه، به عنـوان رفتار 
دانشـجویان در جهـت دادن بـه سـرآغازي براي ايده هـا، روندها 
و امـور نـو و مفيـد تعريـف ميشـود. رفتـار نوآورانـه، بديـن 
معنـي اسـت كه افـراد شـما، از مرزهـاي مطالبات روزانـه فراتر 
ميرونـد تـا بتواننـد از قـدرت اختيـار و تصميـم گيريشـان در 
نـوآوري بهـره گيرنـد کـه این مهـم رابطه مسـتقیمی بـا میزان 
خودرهیاب بودن دانشـجویان پزشـکی دارد. زیرا در این سـطح 
از یادگیـری و مهـارت، یادگیرنـده خودش هدفهایـش را تعیین 
و تنظیـم می کنـد و اسـتاندارها را بـا یـا بـدون کمـک فـردی 
ماهـر تعییـن می نماید. وی از فـرد ماهر جهـت پیگیری اهداف 
خـود اسـتفاده می نمایـد. اینجـا مسـتقل بودن مسـاوی بـا تنها 
کار کـردن نیسـت. فـرد می توانـد هـم مسـتقل باشـد و هم در 
گروه هـای اجتمـاعی کار کنـد، یادگیرنـدگان در ایـن مرحلـه 
هـم می داننـد چـه می خواهنـد یـاد بگیرنـد و هـم می توانند به 
اهـداف یادگیـری خـود دسـت یابنـد ]28[.  آن هـا مهارت هـای 
پـروژه،  مدیریـت  زمـان،  مدیریـت  کرده انـد.  تمریـن  را  لازم 
تنظیم هـدف، خودارزیـابی، ارزیابی همتا، جمـع آوری اطلاعات 
و شیـوه اسـتفاده از منابـع آمـوزشی را می داننـد.  آن هـا از هـر 
تیـپ معلـمی بـا هـر روش تدریـسی یـاد می گیرنـد. در واقـع 
 آن هـا در ایـن مرحلـه بـا معلـم معمـولا کاری ندارنـد و به طور 
مسـتقل یادگیـری خـود را هدایت می کنند که ایـن ویژگی های 
کاربـردی سـهمی موفـق در زمینه یادگیری فعالانـه و مرتبط با 
بسـتری دارد کـه می تواند رفتارهـای نوآورانه تحصیـلی را خلق 
کنـد و از حـدود دانشـجویان معمـولی فراتر رفتـه و خلاقیت را 

دهند. گسـترش 

نتایـج احصـائی از فرضیـه دوم نیـز نشـان داد بیـن مهـارت 
قابلیـت حـل مسـئله بـا رفتارتحصیـلی نوآورانـه دانشـجویان 
پزشـکی رابطـه مسـتقیم وجـود دارد. در همسـویی بـا نتیجـه 
حاضـر کینونـز و همـکاران در مطالعه خـود دریافتنـد، آموزش 
قابلیـت حـل مسـأله از مؤلفه هـاي اصلـي برنامه هـاي آمـوزش 
رفتارهـای  و  خلاقیـت  هـدف  بـا  زندگـي  نویـن  مهارت هـاي 

نوآورانـه بـه شـمار ميرونـد ]29[.

و  ايـن گونـه مـداخلات، كاهـش هيجانـات منفـي  هـدف 
برانگيختگـي فيزيولوژكيـي رشـد و در نهایـت توسـعه فـردی و 
بیـن فـردی اسـت. در تبیـین  این یافتـه  می توان گفـت  مهارت 
را در  نوآورانـه  و  رفتـار شایسـته‌  بـروز  احتمـال  حـل‌ مسـاله‌ 
افـراد  بیشــتر می کنـد. زیـرا در فراینـد حـل  مسـاله  بـه  روش 
خلاق، تحـول از رهیافت هـای خـطی  بـه  سـمت  یکپارچــه  و از 
فراینــدهای راه حـل  محـور بـه  سـمت  سـوال محـور و نوآورانه 
می باشـد. حـال در رابطـه  بـا تأثیر قابلیـت حل  مسـاله   بر بهبود 
بعـد رفتـاری می  تـوان بـه  ایــن  عقیـده  مـون و کی مبـنی  بـر 
اینکـه  فـردی که  میزان زیـادی از مهارت های رفتــاری نوآورانه  
را در خزانـه اش دارد بـه  احتمال زیاد با فشـارها و اسـترس های 
محیطی  به  نحو موثری کنــار آمــده و عملکردی اثربخش دارد 
اشــاره کـرد. در واقـع  افـراد و بـه ویژه دانشـجویان پزشـکی با 
کسـب  مهارت هـای مربـوط بـه  حل  مسـاله، از طریق  گسـترش 
حل هـای  راه  یافتـن‌  و  خویـش‌  اجتمـاعی‌  حمایـت‌  شـبکه‌ 
بیشتری بــرای چــالش  مربـوط بــه  موقعیــت  های تحصیلی، 
انعطـاف پذیـری بیشـتری در مقابـل  هرگونه موقعیـت جدیدی 
پیــدا کــرده و تــاب آوردن در مقابــل  آن برایشـان سـهل تر 
می شـود ]30[. بنابرایـن  بهبـود مهـارت حـل  مسـاله   می توانـد 
منجر بــه  کــاهش  مشــکلات رفتاری گردیده و به  این  ترتیب  
بهبـود روش هـای مقابلـه  با رفتـار ضداجتمـاعی و واکنش  موثر 
در مقابـل‌ آن‌ را تسـهیل‌ نمایـد و ایـن امـر رابطـه مسـتقیمی 
بـا رفتـار نوآورانـه و جدیـد را در موقعیت هـا فراهـم می کنـد. 
بنابرایـن  می تـوان چنیـن  گفت  کـه  بهبـود مهارت هـای اعتماد 
و کنتـرل  اجتنـاب  بنفـس در حـل مسـائل، سـبک گرایـش 
شـخصی منجـر بـه  ایـن  می گـردد کـه  ایـده، خلاقیـت، رفتار و 
تعـاملات اجتمــاعی  در فـرد  شـکل  بهتـری بـه  خـود گرفتـه  و 
همیـن  اتفـاق منجـر به  گسـترش شـبکه  حمایـت  اجتمـاعی  از 

دانــشجویان می شود. ایـن‌ 
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یادگیـری  مهـارت  بیـن  داد  نشـان  نتایـج  نیـز  ادامـه  در 
خودرهیابانـه و رفتارتحصیـلی نوآورانـه با نقـش میانجی قابلیت 
حـل مسـئله در دانشـجویان پزشـکی رابطه غیرمسـتقیم وجود 
دارد. یافتـه بـه دسـت آمـده بـه نـوعی بـا پژوهش هـای الملا و 
الرحـمی، جمشیـدي، پریزاد و همتی مسـلک پـاك، و دو می و 

همـکاران همسـویی دارد ]31-33[.

بـه عنوان مثـال الملا و الرحـمی در پژوهش خـود با عنوان، 
نظریـه شـناختی اجتماعی تلفیقی بـا عوامـل ورودی یادگیری: 
مهارت هـای  و  مهارت هـای خودراهبـری، حـل مسـئله  تأثیـر 
تفکـر انتقـادی بـر عملکـرد یادگیـری نشـان دادنـد که سـبک 
پـرس و جـوی یادگیری و تفکـر تأملی همواره تأثیر بسـزایی بر 
مشـارکت اجتمـاعی، درگیری انسـانی، قدرت اجتمـاعی، هویت 
اجتمـاعی و حمایـت اجتمـاعی داشـته اسـت ]31[. یافته هـای 
مشـابه در رابطـه بـا تأثیـر مهارت هـای حـل مسـئله و تفکـر 
انتقـادی بـر رویکـرد یادگیری مبتنی بـر تحقیـق و تفکر تأملی 
به دسـت آمـد. بنابراین، توانایی دانشـجویان بـرای یادگیری در 
آمـوزش عـالی عربسـتان سـعودی تـا حـد زیـادی تحـت تأثیر 
توانـایی  آن هـا در خودرهبـری، حـل مسـائل و تفکـر انتقـادی 
اسـت. در تبییـن چنیـن ارتبـاطی بایـد گفـت به دلیـل حضور 
ویژگی هـای مثبـت در هـر سـه متغیـر بـرای توسـعه فراگیران 
پزشـکی ایـن مهـم قابـل تحقـق بـوده و بـه همین دلیـل مدل 

حاضـر از بـرازش مناسـبی برخـوردار گردیده اسـت.

در همیـن زمینـه هنـدری و گینز در ارائه مـدل خودرهیابی 
PRO بـه ایـن نکتـه توجـه نمـوده و دو بعـد را معـرفی کردند. 
اول اینکـه مـدل یادگیـری خودرهیـاب را بـه عنـوان یک روش 
آمـوزشی تعریـف می کنند کـه در برگیرنده یادگیرنده ای اسـت 
کـه واقعـا نقـش برنامه ریزی، یادگیـری و ارزشیـابی از یادگیری 
خـود را بـر عهده دارد. ایـن روش با نوع خـاصی از یادگیری که 
معلمـان بـرای خـود ایجـاد می کننـد، تطابـق دارد و رفتارهای 
خلاقانـه و نوآورانـه را از متـربی انتظار دارنـد. در ضمن بعد دوم 
در ارتبـاط بـا شـخصیت یادگیرنـده اسـت کـه بـه عنـوان یـک 

تحلیلگر مسـائل معرفی میشـود.

مـدل PRO یادگیـری خودرهیـابی به شـخص ایـن اجازه را 
می دهـد که رشـد حرفـه ای را از طریق این عوامـل بررسی کند 

و یادگیرنـده را بـرای پاسـخگویی بـه ایـن موقعیت هـا توانمنـد 
سـازد. بعـضی از معلمـان روش هـای آمـوزشی و برنامـه جدیـد 
را بـا آمـادگی کامـل می پذیرنـد.  آن هـا از ایـن طریـق تقاضای 
حمایـت می کننـد و ایـن توانـایی را دارنـد کـه یادگیـری خود 
را مـورد ارزیـابی قـرار دهنـد تـا از ایـن طریـق بداننـد کـه چه 

موقـعی نیـاز به کمـک گرفتن دیگـران دارنـد ]34[.

بنابرایـن داشـتن شـخصیت خودرهیابانـه بـا داشـتن میزان 
رفتـار نوآورانـه و نـگاه حـل مسـاله ای ارتبـاط معنـاداری دارد. 
لـذا بـا تکیـه‌ بـر نتایـج‌ حاصـل‌ می تـوان گفـت‌ کـه‌ مهـارت 
خودرهیابی  با تاثیر متبتی  کــه  بــر شناسـایی  منابع  محیطی  و 
فرصت هـای اجتمـاعی  در فـرد داشـته  بر مهارت هـا و رفتارهای 
کمـک  خــواهی  تــاثیر مثبـت  و معـنی داری داشـته  اسـت ، به  
ایـن  صـورت کـه  در نتیجه  قابلیت حل  مســاله ، فــرد از رویــه  
پیشیـن  خـود صرف نظـر نمـوده و بـا مدیریـت  بهتـر رفتارهای 
راهنمایی هـای  و‌  ارتبـاطی  مهارت هـا‌ی  از  اسـتفاده  و  خـود 
دیگـران از فرصت هـای اجتمــاعی  پیرامون خود اسـتفاده کرده 

و بـرای حـل مسـئله  بـه رفتارهـای نوآورانـه روی می آورد.

نتیجه گیری:

الگـوی سـاختاری مهـارت یادگیـری خودرهیابانـه فراگیران 
را بـه یـک یادگیرنده مـادام العمر تبدیـل می کنـد. ویژگی های 
الگـوی پـرورش خودرهیـابی با اسـتفاده از قابلیت هـای خلاقانه 
و حـل مسـاله را می تـوان در پنـج کلمـه خلاصه کـرد: آزادی و 
انتخـاب، کنتـرل، علاقـه و مشـارکت. بنابرایـن آنچـه کـه بایـد 
برنامه هـای درسی در آمـوزش پزشـکی بـه دنبـال آن باشـد؛ 
چنیـن  رو،  ایـن  از  اسـت.  خودرهیـابی  مهارت هـای  پـرورش 
تعامـل  کنـد،  ترغیـب  را  فعـال  یادگیـری  محیـطی می توانـد 
افزایـش  را  یادگیـری  منابـع  و  مـدرس  یادگیرنـدگان،  بیـن 
دهـد، سـازوکارهای ارزشیـابی تکویـنی و پایـانی را به سـهولت 
در اختیـار مـدرس و یادگیرنـده قـرار دهـد و زمینـه پـرورش 
بـرخی از مهارت های اسـاسی مثل حل مسـئله، تفکـر انتقادی، 
مهارت هـای اجتمـاعی و خلاقیـت و نـوآوری را فراهـم کنـد. 
زیـرا اكنـون زمـان يادگيـري نحوه يادگرفتن اسـت كـه به طور 
فزاينـده در دنيـا اهميـت بيشـتري پيـدا مكينـد و بـراي عقب 
نمانـدن از فناوري هـاي پرسـرعت بـه طـور مـداوم يادگيـري 
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حاصـل كنـد. حـال براسـاس یافته هـا پیشـنهاد می گـردد در 
تدوین محتوای برنامه درسی زبان دانشـجویان پزشـکی و تأکید 
بـر مولفه هـای انعطاف پذیـری، انسـجام، ایجـاد فهـم رشـته ای، 
طـرح مسـائل پیچیده و چندبعـدی و تاییـد و اصلاح شیوه های 
سـازماندهی محتـوا از رویكردهای موضوع محور بـه رویكردهای 
بازنگـری  خودرهیـابی  مهـارت  توامـان  آمـوزش  بـا  تلفیـقی 
اسـاسی صـورت پذیرد تا عملکـرد مطلوب)رفتـار نوآورانه و حل 
مسـاله( تحقـق پیـدا کند. در نهایـت از زاویـه محدودیت ها باید 
اشـاره نمود که پژوهشـگر کنتـرلی بر ویژگی های روانشـناختی 
و تفاوت هـای فـردی افـراد مـورد مطالعـه نداشـته و همچنیـن 
پژوهش حاضر در شـهر همدان اجرا شـده اسـت و ممکن اسـت 
بـه دلیـل تفـاوت در بافت و زمینه با سـایر اسـتان ها و مناطق و 
حـتی رشـته تحصیـلی بـرخی از یافته ها و نتایـج آن را نتوان به 
سـایر دانشـگاه های اسـتان هـا تعمیـم داد. لـذا بایـد در تعمیم 

یافته هـای آن بـه سـایر جوامـع، احتیـاط صـورت پذیرد.

ملاحظات اخلاقی:
پیروی از اصول اخلاق در پژوهش

علـوم  دانشـگاه  اخلاق  کمیتـه  تائیـد  مـورد  مطالعـه  ایـن 
پزشـکی همـدان IR.IAU.H.REC.1403.082 قـرار گرفتـه 

. ست ا

حامی مالی

این مقاله بدون حمایت های مالی انجام پذیرفته است.

سهم نویسندگان

و  مسـاله  طـراحی  در  همـکاری  رهنمـو:  شـریفی  سـعید 
نـگارش مقدمـه، روش شـناسی و جمـع آوری و تحلیـل داده ها 
و نویسـنده مسـئول )65 درصـد(؛ سـحر فضلعلی: همـکاری در 
تنظیـم اولیـه، جمـع آوری و تحلیل داده و تنظیـم نهایی مقاله 

)35 درصـد(.

تعارض منافع

هيچ گونه تعارض منافعي در پژوهش حاضر وجود ندارد..

تشکر و قدردانی

ایـن مقاله حاصل پایان نامه کارشـناسی ارشـد بـه راهنمایی 
مهـارت  سـاختاری  رابطـه  تحلیـل  عنـوان  بـا  اول  نویسـنده 
یادگیـری خودرهیابانـه بـا رفتار تحصیـلی نوآورانه دانشـجویان 
پزشـکی بـا نقـش میانـجی گـری قابلیت حل مسـاله می باشـد 
که نویسـندگان مقاله از تمامی مشـارکت کننـدگان و همکاری 
مسـوولین و معاونـت محتـرم پژوهشی دانشـگاه کمال تشـکر و 

قـدردانی را دارند.
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