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 Abstract 
Background: :  To ensure quality in higher education at medical universities, it is essential that 
students' perspectives be considered as main stakeholders. This study aimed to evaluate the 
quality of educational services at Bushehr University of Medical Sciences from the students'  
viewpoint using the SERVQUAL model. 
Materials and Methods: This descriptive-analytical and cross-sectional study was conducted at  
Bushehr University of Medical Sciences in 2022. The research population consisted of 302 students 
selected by stratified random sampling method. A questionnaire assessing the quality of educational 
services based on the SERVQUAL model was used to collect the data. The statistical tests of t-test, 
Wilcoxon, Kruskal–Wallis were used to analyze the data in Stata. 
Results: There was a negative gap in all dimensions of educational service quality. The largest and 
smallest gaps were related to the empathy dimension ( -1.91) and the tangibles dimension (-1.68), 
respectively. There was no statistically significant difference between male and female students  
regarding any dimensions of the quality of educational services. There was a statistically significant 
difference between faculties in all dimensions in terms of the mean perception of service quality. The 
dimensions of tangibles, responsiveness, and empathy were affected by the place of residence. 
Conclusion: Given the negative gaps across all dimensions of the model, priority should be given 
to revising the educational system and establishing a comprehensive quality assurance  
mechanism based on continuous student feedback, regular evaluation of faculty and staff  
performance, periodic monitoring of quality indicators, promotion of a culture of accountability, 
training in professional behavior, and enhancement of educational technology infrastructure as 
the primary foci for quality improvement. 
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دانشجویان  دیدگاه  از  آموزشی  خدمات  کیفیت  ارزیابی 

سروکوال:   مدل  از  استفاده  با  بوشهر  پزشکی  علوم   دانشگاه 

 یک مطالعه مقطعی

 مقاله پژوهشی

 8، پیمان زند  7  ، محمد سهیلی6و   5، 4، ستار رضایی 1، عاطفه اسفندیاری  * 3و 2، حمید ابراهیمی   1هدایت سالاری 
 
 

 گروه مدیریت، اقتصاد و سیاستگذاری سلامت، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی بوشهر، بوشهر ایران 1
 کمیته تحقیقات دانشجویی، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی مشهد، مشهد، ایران 2
 کمیته تحقیقات دانشجویی، دانشکده مدیریت و اطلاع رسانی پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی شیراز، ایران 3
 گروه بهداشت عمومی، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه، ایران 4
 ثر بر سلامت، دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه، ایرانؤمرکز تحقیقات عوامل محیطی م 5
 پژوهشکده سلامت، دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه، ایران 6
 کمیته تحقیقات دانشجویی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی بوشهر، بوشهر، ایران 7
 بخش دندانپزشکی، دانشکده دندانپزشکی، دانشگاه علوم پزشکی بوشهر، بوشهر، ایران 8
 

 دهیچک
عالی در دانشگاهبه نه:یزم تضمین کیفیت آموزش  پزشکی، توجه به دیدگاه دانشجویان  منظور  علوم  های 
ذیبه دانشگاه  عنوان  آموزشی  ارزیابی کیفیت خدمات  این پژوهش با هدف  اصلی ضروری است.  نفعان 

مدل و بر اساس  از منظر دانشجویان   انجام شد.  سروکوال  علوم پزشکی بوشهر 
علوم پزشکی بوشهر  تحلیلی و به -این مطالعه از نوع توصیفی ها:مواد و روش مقطعی در دانشگاه  صورت 

نمونه  302انجام شده است. جامعه پژوهش تعداد   1401در سال   بودند که با روش  گیری  نفر از دانشجویان 
ای تصادفی انتخاب شدند. جهت گردآوری اطلاعات از پرسشنامه ارزیایی کیفیت ارائه خدمات آموزشی  طبقه

داده استفاده شد.  سروکوال  مدل  نرمبراساس  از  با استفاده  از    14ویرایش    Stataافزار  ها  استفاده  با  و 
مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند.t-test, Wilcoxon, Kruskal–Wallisهای آماری )آزمون  ) 

بیشترین و کمترین شکاف   ها:افتهی داشت.  منفی وجود  آموزشی، شکاف  کیفیت خدمات  تمامی ابعاد  در 
همدلی )به در هیچ یک از ابعاد، بین دانشجویان    ( بود.-68/1( و بعد ملموسات )-91/1ترتیب مربوط به بعد 

ها در تمامی ابعاد بین دانشکده  زن و مرد از کیفیت خدمات آموزشی تفاوت آماری معناداری وجود نداشت.
 و همدلی   از نظر میانگین ادراک کیفیت خدمات تفاوت معنادار آماری وجود داشت. ابعاد ملموس، پاسخگویی

 تأثیر محل سکونت بودند.تحت
به شکاف منفی در تمامی ابعاد مدل، ضرورت دارد که بازنگری در نظام آموزشی و ایجاد  با توجه  :یریگجهینت

ارزیابی منظم عملکرد اساتید و   سازوکاری جامع برای تضمین کیفیت مبتنی بر بازخورد مستمر دانشجویان، 
دوره شاخصکارکنان، پایش  حرفهای  رفتار  پاسخگویی، آموزش  ارتقای فرهنگ  کیفیت،  بهبود  های  و  ای 

محورهای اصلی ارتقای کیفیت در اولویت قرار گیرد.های فناوری آموزشی بهزیرساخت  عنوان 
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 مقدمه
بهدانشگاه توسعه  ها  دانش،  تولید  مراکز  عنوان 

بخش برای  متخصص  تربیت نیروی  و  های  انسانی 
حیاتی جامعه، نقش بنیادینی در توسعه کشور دارند.  

های علوم پزشکی با آموزش و تربیت نیروی دانشگاه
قابل حوزه سلامت، سهم  ارتقای انسانی  در  توجهی 

تضمین  و  درمانی  و  بهداشتی  خدمات  کیفیت 
( (. توسعه این سیستم مستلزم 1سلامت جامعه دارند 

چرا که  کمی و کیفی است؛  بعد  دو  متوازن در  رشد 
کیفیت  به  توجه  بدون  عالی  کمی آموزش  گسترش 

تحصیلی، می افت  همچون  پیامدهایی  تواند 
تولید   کاهش  و  نخبگان  مهاجرت  علمی،  وابستگی 

( باشد  داشته  همراه  به  آموزش  2دانش  اهداف   .)
انسانی   نیروی  تربیت  شامل  کشور  در  عالی 
متخصص، ترویج و ارتقای دانش، گسترش پژوهش  

کشور است )  (.3و فراهم نمودن زمینه توسعه 
سازمان سایر  مانند  آموزشی،  مؤسسات  ها، امروزه 

مشتری فلسفه  به  اهمیت  و  کرده  درک  را  مداری 
آورده روی  کیفیت  )مدیریت  این 4اند  اساس  بر   .)

فلسفه، طراحی نظام آموزشی باید بر نیازهای واقعی  
یا  طراحان  نظر  به  و  باشد  مبتنی  دانشجویان 

ریزان آموزشی در محیطی بسته محدود نشود  برنامه
به  5) دانشگاه  مقبولیت  و  کیفیت  که  آنجایی  از   .)

ارزیابی دیدگاه  است،  وابسته  دانشجویان  وضعیت 
به ذیدانشجویان  خدمات  عنوان  اصلی  نفعان 

(. در سطح جهانی، بسیاری  6آموزشی ضروری است )
را بهاز دانشگاه مشتریان اصلی ها دانشجویان  عنوان 

می نظر  در  خود  آموزشی  کیفیت   گیرندخدمات  و 
 (.7کنند )آموزش را از دیدگاه آنان پایش می

 
1 SERVQUAL 
2  Reliability 
3 Responsiveness 
4 Assurance 
5 empathy 
6 Tangibles 

ای از تضمین کیفیت در آموزش عالی شامل مجموعه
سیاست برنامهفرآیندها،  اقدامات  و  شده ها  ریزی 

می توسعه  و  حفظ  را  کیفیت  که  )است  (. 8دهد 
اند که کیفیت خدمات آموزشی با مطالعات نشان داده

نتیجه بهره وری  رضایت و موفقیت دانشجویان و در 
( است  مرتبط  جامعه  در  دانشگاه  اثرگذاری  (.  9و 

نظامجمع تحلیل  و  دانشجویان  آوری  نظرات  مند 
شناخت  به  منجر  آموزشی،  خدمات  کیفیت  درباره 

می و  شده  موجود  برای وضعیت  مبنایی  تواند 
(. 10ریزی هدفمند در حوزه آموزش فراهم آورد )برنامه

خدمات  کیفیت  از  دانشجویان  ارزیابی  بنابراین، 
و به ابزاری کارآمد برای بهبود کیفیت آموزش  عنوان 

 (.11شود )یادگیری در مؤسسات آموزش عالی تلقی می
مدل آموزشی،  خدمات  کیفیت  ارزیابی  های برای 

ها  است که یکی از معتبرترین آن  مختلفی ارائه شده
)  1مدل سروکوال این مدل کیفیت خدمات  (.12است 

با   شده ارائهعنوان میزان مطابقت سطح خدمات را به
می مشتریان تعریف  اصلی  انتظارات  کند و پنج بعد 

ارائه خدمات   توانایی)  2شامل قابلیت اطمیناندارد که 
و قابل اعتماد(، پاسخگویی )تمایل و سرعت    3دقیق 

پاسخ در  درخواستسازمان  و  نیازها  به  های  دهی 
از )  4تضمین  مشتری(، اعتماد  و  امنیت  ایجاد حس 

توانایی کارکنان(، همدلی و   5طریق شایستگی، ادب 
)توجه و درک نیازهای فردی مشتری و ارائه خدمات 

و بعد فیزیکی یا ملموس  سازیبا نگاه شخصی شده( 
فضای   6بودن کارکنان و  امکانات، ظاهر  )تجهیزات، 

با  سروکوال (. مدل13باشد )محیط ارائه خدمات( می
ادراکات  و  انتظارات  خود،  استاندارد  پرسشنامه 

گیریکنندگان خدمت را در این پنج بعد اندازهدریافت
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که در دو    25کند. پرسشنامه شامل می  است  سؤال 
وضعیت   از  مشتری  انتظارات  یعنی  مجزا،  بخش 

خدمت ایده واقعی  وضعیت  از  وی  ادراکات  و  آل 
شوند. کیفیت خدمات در این دریافتی پاسخ داده می

صورت کاهش شکاف بین انتظارات و ادراکات مدل به
شود. شکاف مثبت به معنای کیفیت فراتر  تعریف می

منفی   صفر مطابق انتظار و شکاف  انتظار، شکاف  از 
( انتظار است  دلیل (. مدل سروکوال به14کمتر از حد 

های مختلف، پایایی و اعتبار قابلیت تطبیق با محیط
ویژگی اساس  بر  تحلیل  امکان  و  های  بالا 

روانجمعیت و  مناسبی برای شناختی  ابزار  شناختی، 
 (.15است )ارزیابی کیفیت خدمات آموزشی 

داده نشان  داخلی  شکاف  تحقیقات  که  اند 
در  قابل و ادراکات دانشجویان  توجهی بین انتظارات 

اکثر ابعاد کیفیت خدمات آموزشی وجود دارد. نتایج 
وضعیت   بین  داد  و همکاران، نشان  امیری  مطالعه 
تفاوت  سروکوال  ابعاد  تمام  در  مطلوب  و  فعلی 

ابعاد  معنی در  شکاف  بیشترین  دارد.  وجود  داری 
پاسخگویی، همدلی و ملموسات و پس از آن تضمین 

( (. نتایج مطالعه حیدری و 16و قابلیت اطمینان بود 
بعد   همکاران پنج  در  منفی  شکاف  که  داد  نشان 

شکاف   بیشترین  و  دارد  وجود  آموزشی  خدمات 
( است  بوده  پاسخگویی  و  همدلی  به  (.  17مربوط 

همکاران و  بیشترین   دریازاده  که  دادند  نشان  نیز 
همدلی  بعد تضمین و کمترین آن در بعد  شکاف در 

( همکاران18است  و  رفعتی  که  (.  کردند  بیان 
در تمامی ابعاد کیفیت خدمات   انتظارات دانشجویان 

آن ادراک  از  بیش  بیشترین  آموزشی  و  است  ها 
(   (.  19شکاف در بعد همدلی است 

( تای  که Thiنتایج مطالعه  داد  نشان  همکاران  و   )
قابلیت  )ملموسات،  خدمات  کیفیت  بعد  چهار 

قابل تأثیر  همدلی(  و  تضمین  بر اطمینان،  توجهی 
در   دارند،  دانشجویان  رضایت  و  انگیزه  تعامل، 

قابلحالی تأثیر  پاسخگویی  تعامل که  بر  توجهی 
هم  و انگیزه دانشجویان،  همچنین مشارکت  ندارد. 

به را  نهادی  وفاداری  هم  و  تحصیلی  طور  عملکرد 
میمثبت پیش )بینی  آلمدیا 20کند  نتایج مطالعه   .)

(Almeida و همکاران نشان داد ابعاد پاسخگویی و )
کیفیت  تبیین  در  را  سهم  بیشترین  اعتماد  قابلیت 

به داشتند؛  آموزشی  میزان گونهخدمات  که  ای 
به  دسترس پاسخ  کیفیت  و  اساتید، سرعت  پذیری 

اعتماد   قابلیت  و  نظم  نیز  و  دانشجویان  سؤالات 
زمان و  آموزشی  کلاسفرایندهای  نقش  بندی  ها، 

شکلبرجسته در  ایفا  ای  دانشجویان  ادراک  گیری 
همدلی و عناصر ملموس کرد. علاوهمی بر این، ابعاد 

های مؤثر شناسایی شدند، هرچند عنوان مؤلفهنیز به
ها در مقایسه با پاسخگویی و قابلیت اعتماد  وزن آن

( بود  استانکوفسکا  21کمتر  مطالعه  نتایج   .)
(Stankovska کیفیت بیشتر  شکاف  داد  نشان   )

خدمات مربوط به بُعد پاسخگویی و پس از آن ابعاد  
قابلیت اطمینان، تضمین، همدلی و ملموسات است.  
رضایت  بین  معناداری  مثبت  رابطه  حال،  عین  در 
و پاسخگویی، قابلیت اطمینان، تضمین  دانشجویان 
بین  منفی  همبستگی  اما  داشت،  وجود  همدلی  و 

)رضایت دانشجو داشت  وجود  و ملموسات  (. 11یان 
( گیانی ملا شاه  (  Gyani Malla Shahنتایج مطالعه 

قابلیت  ابعاد  در  خدمات  کیفیت  که  داد  نشان 
ملموس پایین تر از  اطمینان، پاسخگویی، تضمین و 

بعد   ادراک  میانگین  و  است  دانشجویان  انتظارات 
بر شکاف کیفیت خدمات   ملموس تأثیر مثبت قوی 

(  (.22داشت 
در   دانشگاهی  خدمات  کیفیت  اینکه  به  توجه  با 
آموزش عالی در سراسر جهان یک عامل حیاتی مؤثر  
آموزشی   کلی  نتایج  و  وفاداری  رضایت،  بر 

است مطالعهدانشجویان  هدف    ای،  با  مروری 
ها و خلأهای پژوهشی ها، ابعاد، روششناسایی مدل

( و همکاران انجام شده  Harahapتوسط هاراهاپ   )
سروکوال   مدل  داد  نشان  آن  نتایج  که  است 
و  است  کیفیت  ارزیابی  های  مدل  پرکاربردترین 

به دانشگاهی  خدمات  قابلکیفیت  بر طور  توجهی 
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و  وفاداری، مشارکت تحصیلی  رضایت دانشجویان، 
گذارد. همچنین این ها تأثیر میمیزان ماندگاری آن

می بیان  شکافمقاله  که  قابلکند  در  های  توجهی 
مقایسهتحلیل تنوع های  عوامل  ادغام  و  ای 

مانند پیشینه اجتماعی وجود    -دانشجویی  اقتصادی 
( (. از این رو با توجه به اینکه مرور مطالعات  23دارد 

می ها عمدتاً بر یک دهد که اغلب آنپیشین نشان 
یا  رشته  یک  )معمولًا  دانشجویان  از  محدود  گروه 

متمرکز بوده خاص(  است  دانشکده  شده  اند، سبب 
تفاوت رشتهکه  از  ناشی  مختلف های  های 

دیگر  سوی  از  شود.  گرفته  نادیده  دانشجویان 
به شده  ذکر  تحلیلمطالعات  زیرگروهی ندرت  های 

جمعیت متغیرهای  بر  رشته  مبتنی  نظیر  شناختی 
سکونت   محل  جنسیت،  )دانشکده(،  تحصیلی 

فلت از این اند. غ)خوابگاه و غیرخوابگاه( را انجام داده
تفاوتناهمگنی شناسایی  امکان  بالقوه،  های های 

گروه انتظارات  و  ادراک  در  مختلف معنادار  های 
کرده و در نتیجه، تصویر دقیق   را محدود  دانشجویی 

لایه کیفیت شدهبندی  و  شکاف  الگوهای  از  ای 
 دهد.خدمات آموزشی ارائه نمی

توجه آموزش  با  کیفیت  انکار  غیرقابل  اهمیت  به 
برنامه به  نیاز  برای عالی،  هدفمند  اقدامات  و  ریزی 

پیش   از  بیش  آموزشی  خدمات  کیفیت  ارتقای 
می اینکه احساس  به  با توجه  اساس،  بر این  شود. 

تاکنون مطالعه جهت شناسایی و بررسی شکاف بین 
علوم پزشکی بوشهر   انتظارات و ادراکات دانشجویان 
تعیین   هدف  با  مطالعه  این  است،  نگرفته  صورت 
از   دانشجویان  ادراکات  و  انتظارات  بین  شکاف 
و  بوشهر  پزشکی  علوم  دانشگاه  آموزشی  خدمات 

کیف پنج دانشکده  مقایسه  در  آموزشی  خدمات  یت 
تحقیق  نتایج این  است.  شده  انجام  دانشگاه  این 

برنامهمی تدوین  برای  را  زمینه  بهبود  تواند  های 
انتظارات  کیفیت،   تأمین  و  شکاف  کاهش 

فراهم کند و آگاهی مسئولان دانشگاه را  دانشجویان 
 در طراحی مداخلات مؤثر افزایش دهد.

 

 هامواد و روش
 نوع مطالعه و جامعه پژوهش:

توصیفی نوع  از  مطالعه  به    -این  که  است  تحلیلی 
در   بوشهر  علوم پزشکی  دانشگاه  در  مقطعی  صورت 

حاضر   1401سال   پژوهش  جامعه  انجام شده است. 
دانشکده پزشکی  دانشجویان  علوم  دانشگاه  های 

)دانشکده دندانبوشهر  پزشکی،  پزشکی،  های 
پیراپزشکی(    -مامایی، بهداشت  -پرستاری و  تغذیه 

تحصیلی   سال  در  که  به    1401هستند  مشغول 
 تحصیل بودند.

 
 حجم نمونه

نمونهبه روش  از  نمونه  حجم  تعیین  گیری  منظور 
ای تصادفی )فرمول کوکران( استفاده شد که به  طبقه

زیر است:  شرح 

𝑛 =

𝑧2𝑝𝑞
𝑑2

1 +
1
𝑁
[
𝑧2𝑝𝑞
𝑑2 − 1]

 

 
این فرمول   آماره    Nدر  جامعه است.  درصد    pحجم 

توزیع صفت در جامعه یعنی نسبت افرادی است که 
نیز درصد   qدارای صفت مورد مطالعه هستند. آماره 

با افرادی است که فاقد صفت مورد مطالعه هستند.  
افزایش   جهت  نیز  و  بالا  فرمول  در  جایگذاری 

درصدی، حجم نمونه   10پذیری نتایج با افزایشتعمیم
نمونه در هر   302 برای تعیین تعداد  نفر تعیین شد. 

از   هر دانشکده  در  دانشجویان  ابتدا سهم  دانشکده، 
بر  سپس  و  آمد  بدست  دانشگاه  دانشجویان  کل 
تعداد   دانشجویان  کل  از  دانشکده  هر  سهم  اساس 
شدند.  مطالعه  وارد  تصادفی  روش  به    دانشجو 

دانشکده از  یک  هر  در  نمونه  بنابراین  سهم  ها 
)به پزشکی  دانشکده  شامل:  نفر(،   100ترتیب 

( پرستاری  20دندانپزشکی  نفر(،   62مامایی )  -نفر(، 
( بهداشت  50پیراپزشکی  و  )  -نفر(  نفر(    70تغذیه 

 برآورد شد.
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 ابزار گردآوری اطلاعات
استاندارد   پرسشنامه  از  اطلاعات  گردآوری  جهت 
خدمات آموزشی براساس مدل   ارزیایی کیفیت ارائه 
سروکوال استفاده شد که شامل دو بخش مشخصات  
مقطع  )جنسیت، سن، دانشکده،  دانشجویان  فردی 
خوابگاه، ترم  در  تحصیلی، سکونت  تحصیلی، رشته 

پنج و ابعاد  گانه کیفیت خدمات آموزشی  تحصیلی( 
ملموس  و  تضمین  همدلی،  پاسخگویی،  )اطمینان، 

و طیف شکاف بین وضع  4تا   1بودن با طیف نمره از 
بین   مطلوب  و  بعد  3تا    -3موجود  در  است.   )+

فیزیکی، شرایط و فضای فیزیکی محیط ارائه خدمت  
کانال و  کارکنان  تجهیزات،  تسهیلات،  جمله  های از 

توانایی  و  شایستگی  تضمین،  بعد  در  ارتباطی؛ 
به   اطمینان  و  اعتماد  حس  القای  برای  کارکنان 
و  همکاری  به  تمایل  پاسخگویی،  بعد  در  مشتری؛ 
انجام   توانایی  اطمینان،  بعد  در  مشتری؛  به  کمک 
بعد   در  و  اعتماد  قابل  و  مطمئن  شکل  به  خدمت 
به   نسبت  کارکنان  تعهد  و  تعلق  احساس  همدلی، 

لیه دانشجویان مورد پرسش قرار گرفت. پرسشنامه  ک
که هر بعد    25حاوی   بود  به خود    5سؤال  را  سؤال 

می براساس  اختصاص  پرسشنامه  سئوالات  دهد. 
)کاملًا موافق، موافق، مخالف  مقیاس چهار گزینه ای 

 و کاملًا مخالف( سنجیده شد.  
متخصص   پنج  توسط  پرسشنامه  محتوایی  روایی 
روایی   ضریب  و  تأیید شد  آموزشی  مدیریت  حوزه 

آمد، که نشانبه  85/0برابر با    7محتوایی دهنده  دست 
ابعاد برای پوشش  است.   سروکوال کفایت سؤالات 

بررسی    8روایی سازه از طریق تحلیل عاملی اکتشافی
بالای   بار عاملی تمام سؤالات  و  که با   6/0شد  بود، 

) سروکوال استانداردهای پایایی  24همخوانی دارد   .)
مقدماتی بر روی   مطالعه  با   50ابزار نیز در  دانشجو 

آلفای کرونباخ محاسبه شد و   برای   89/0استفاده از 
جداگانه،  91/0تا   82/0کل مقیاس و بین   برای ابعاد 

 
7 CVR 
8 EFA 

)بالای  می8/0که مقادیر قابل قبولی  را نشان  دهد ( 
(.  25کند )و اعتبار ابزار را در زمینه آموزشی تأیید می

جایی که  این نتایج با مطالعات اخیر همسو است، 
(  85/0در آموزش عالی پایایی بالایی )بالای   سروکوال

های خدماتی گیری شکافگزارش شده و برای اندازه
 مناسب تشخیص داده شده است.

وضعیت   مورد  در  انتظارات  بخش  در  دانشجویان 
مورد  ایده در  ادراکات  بخش  در  و  مطلوب  یا  آل 

پاسخ  به سئوالات  هست  یا آنچه  موجود  وضعیت 
و تأییدیه کمیته اخلاق   پس از تصویب طرح  دادند. 
پژوهشگر  بوشهر،  پزشکی  علوم  دانشگاه  پژوهش 

ها با بیان اهداف و اهمیت جهت تکمیل پرسشنامه
دانشجویان،   آگاهانه  رضایت  اخذ  با  و  مطالعه 

آوری نمود.  ها را توزیع و اطلاعات را جمعپرسشنامه
پرسشنامهبه محرمانگی،  حفظ  بهمنظور  صورت  ها 

و تمامی دادهبی اشاره به  نام تکمیل شدند  ها بدون 
صرفاً  اطلاعات  گردید.  و تحلیل  هویت افراد ذخیره 

 در چارچوب اهداف علمی مطالعه استفاده شد.
 

 معیارهای خروج از مطالعه
نیز  و  همکاری نداشتند  به  تمایل  که  دانشجویانی 

جدید از مطالعه خارج شدند.   ورودی   دانشجویان 
 

 تجزیه و تحلیل آماری
ها ها، برای تحلیل دادهپس از تایید نرمال بودن داده

ها ، برای توصیف یافته14ویرایش    Stataافزار  از نرم
و  انتظارات  نمرات  مقایسه  برای  توصیفی و  آمار  از 
و  و برای مقایسه  والیس  کروسکال  از آزمون  ادراک 
بررسی نمرات متغیرها )سن، جنس و غیره( از آزمون  

( شد  استفاده  مستقل  تی  و   >05/0pویلکاکسون 
   معنادار در نظر گرفته شد(.
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 هاافتهی
کننده در این مطالعه، تعداد نفر شرکت 302از مجموع  

زن و    3/54)  نفر 164 ) 138درصد(  درصد(    7/45نفر 
بیشترین فراوانی سن مربوط به سن     23مرد بودند. 

( پزشکی با   5/21سال  بود. رشته  درصد    1/33درصد( 
کننده و نیز مقطع کارشناسی با بیشترین تعداد شرکت

درصد بیشترین فراوانی را در بین مقاطع داشت.    3/60
ترم   مربوط به  ترم تحصیلی  فراوانی  با   3بیشترین 

همچنین    2/22 بود.  از   3/58درصد  درصد 
 کنندگان در خوابگاه سکونت داشتند.شرکت

که از تفاضل این دو،  میانگین نمرات انتظار و ادراک 
به آموزشی  خدمات  کیفیت  در  دستشکاف  آمده، 

 نشان داده شده است. 1جدول  
 

. میانگین نمرات انتظارات و ادراکات دانشجویان از خدمات آموزشی ارائه شده و شکاف کیفیت در هر 1جدول  
 یک از ابعاد کیفیت خدمات آموزشی

ابعاد 
 انتظار ادراک هاگویه خدمات

شکاف 
 کیفیت

 ملموس

 -95/1 71/3 76/1 در دانشکده تجهیزات و امکانات آموزشی روز آمد و مدرن است. -1
 -83/1 72/3 89/1 در دانشکده تسهیلات و امکانات آموزشی به حد کافی وجود دارد. -2

 -48/1 7/3 2/22 در دانشکده کارکنان آموزشی ظاهری مرتب و تمیز دارند.-3
 -52/1 72/3 2/2 های علمی و ضروری در ارتباط با رشته تحصیلی فراگیر وجود دارد.در دانشکده کتاب -4

 -61/1 71/3 1/2 در دانشکده کارکنان آموزشی سرزنده و صمیمی هستند.-5 

 پاسخگویی 

در دانشکده اگر مشکل آموزشی برای فراگیر پیش آید مسئولین امر برای رفع آن علاقه  -6
 -78/1 72/3 94/1 دهند.نشان می

خوبی به وی در دانشکده کارکنان آموزشی هنگام پذیرش فراگیر )انتخاب واحد( به -7
 -8/1 71/3 91/1 کنند.کمک می

 -69/1 72/3 03/2 شود.در دانشکده اطلاعات کافی درباره انتخاب واحد داده می -8
 -90/1 72/3 82/1 در دانشکده کارکنان آموزشی در هر حال آماده پاسخگوئی به سوالات فراگیر هستند. -9
 -69/1 73/3 04/2 در دانشکده ساعت کاری کارکنان آموزشی جهت رسیدگی به مشکلات آموزشی مناسب است.  -10

 اطمینان

 -83/1 72/3 88/1 شود.در دانشکده مدارک آموزشی فراگیر با دقت کافی توسط کارکنان حفظ می -11
های نامهدر دانشکده کارکنان آموزشی جهت پاسخگوئی به سوالات اطلاع کافی از آئین -12

 -64/1 73/3 09/2 آموزشی دارند.

 -78/1 74/3 95/1 شان مهارت دارند.در دانشکده کارکنان آموزشی در انجام وظایف -13
 -76/1 73/3 96/1 در ادانشکده کارکنان آموزش در انجام خدمات آموزشی از دانش لازم برخوردار هستند.  - 14

دهند که نیازی به در دانشکده کارکنان آموزش خدمات آموزشی را به نحوی انجام می -15
 -91/1 70/3 78/1 پیگیری نیست.

 همدلی

 -80/1 76/3 97/1 در دانشکده محیطی آرام در هنگام تدریس وجود دارد. -16
 -96/1 71/3 74/1 ای دارند.ملاحظهکارکنان آموزشی دانشکده به احساسات دانشجو توجه قابل -17

 -90/1 73/3 83/1 گذارند.در دانشکده مسئولین به نظرات و پیشنهادات فراگیر احترام می -18
 -87/1 71/3 84/1 دهند. در دانشکده کارکنان آموزش با علاقه و رغبت به نظرات فراگیران گوش فرا می  - 19

های آموزشی را به فراگیران نامهدر دانشکده کارکنان آموزش با صبر و حوصله آئین -20
 -01/2 75/3 74/1 دهند.توضیح می

 تضمین

 -73/1 72/3 99/1 شود.در دانشکده خدمات آموزشی در زمان وعده داده شده ارائه می -21
 -01/2 73/3 72/1 شود. در دانشکده خدمات آموزشی بدون اشتباه و در زمان مورد انتظار به فراگیر ارائه می -22

 -92/1 72/3 79/1 شود.در دانشکده خدمات آموزشی به فراگیران به طور یکسان و عادلانه ارائه می -23
 -69/1 73/3 04/2 کنند.در دانشکده در زمان مقرر نسبت به ثبت نام و انتخاب واحد فراگیران اقدام می -24

در این دانشکده فراگیران جهت انجام امور آموزشی مجبور نیستند زمان طولانی  -25
 وقت صرف کنند.

68/1 72/3 04/2- 
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که در تمامی ابعاد،   1نتایج جدول   بیانگر این است 
موجود از نظر   و وضعیت  مورد انتظار  بین وضعیت 

دارد.   منفی وجود  شکاف   دانشجویان 
به ملموس بودن  و کمترین  در بعد  بیشترین  ترتیب 

و   تجهیزات  دانشکده  »در  گویه  به  مربوط  شکاف 
( است«  مدرن  و  آمد  روز  آموزشی  (  - 95/1امکانات 

ظاهری   آموزشی  کارکنان  دانشکده  »در  گویه  و 
( بود.  -48/1مرتب و تمیز دارند«   ) 

مربوط به گویه   بیشترین شکاف  پاسخگویی  در بعد 
آماده   حال  هر  در  آموزشی  کارکنان  دانشکده  »در 

هستند«) فراگیر  سوالات  به  و  -9/1پاسخگوئی   )
به به گویهکمترین شکاف  مربوط  مشترک  های  طور 

واحد   انتخاب  درباره  کافی  اطلاعات  دانشکده  »در 
)داده می کاری  -69/1شود«  دانشکده ساعت  ( و »در 

مشکلات   به  رسیدگی  جهت  آموزشی  کارکنان 
( است«  مناسب  )جدول  -69/1آموزشی  بود   )1.) 

ترتیب بیشترین و کمترین شکاف  در بعد اطمینان به
آموزش   کارکنان  دانشکده  »در  گویه  به  مربوط 

می انجام  نحوی  به  را  آموزشی  که  خدمات  دهند 
( نیست«  پیگیری  به  »در  -91/1نیازی  گویه  و   )

به   پاسخگوئی  جهت  آموزشی  کارکنان  دانشکده 
آئین از  کافی  اطلاع  آموزشی  نامهسؤالات  های 

( بود )جدول  -64/1دارند«   )1.) 
و کمترین شکاف  در بعد همدلی به بیشترین  ترتیب 

با  آموزش  کارکنان  دانشکده  »در  گویه  به  مربوط 
آئین حوصله  و  به  نامهصبر  را  آموزشی  های 

می توضیح  )فراگیران  »در  -01/2دهند«  گویه  و   )
وجود   تدریس  هنگام  در  آرام  محیطی  دانشکده 

( )جدول  -8/1دارد.«  بود   )1.) 
به تضمین  بعد  کمترین  در  و  بیشترین  ترتیب 

فراگیران   این دانشکده  »در  گویه  به  مربوط  شکاف 
زمان   نیستند  مجبور  آموزشی  امور  انجام  جهت 

( کنند«  صرف  وقت  »در  -04/2طولانی  گویه  و   )
و   نام  ثبت  به  نسبت  مقرر  زمان  در  دانشکده 

می اقدام  فراگیران  واحد  )انتخاب  بود  -69/1کنند«   )
 (.1)جدول  

 
 گانه مدل سروکوآل. مقایسه بین ادراک و انتظار دانشجویان براساس ابعاد پنج2جدول 

 تعداد بعد
 انتظار ادراک

t Df p-value انحراف  میانگین شکاف
انحراف  میانگین استاندارد

 استاندارد
 -68/1 <001/0 301 -41/42 42/0 71/3 50/0 03/2 302 ملموسات
 -77/1 <001/0 301 -07/39 41/0 72/3 65/0 95/1 302 پاسخگویی
 -79/1 <001/0 301 -99/45 42/0 72/3 51/0 93/1 302 اطمینان
 -91/1 <001/0 301 -70/48 43/0 73/3 52/0 82/1 302 همدلی
 -89/1 <001/0 301 -80/44 44/0 72/3 53/0 84/1 302 تضمین

 
جدول   می  2نتایج  همهنشان  در  ابعاد  دهد  ی 

میانگین است  تفاوت  معنادار  آماری  لحاظ  به  ها 
(0001/0>pآن انتظار  و  ادراک  بین  واقع  در  و  ها  ( 

ابعاد   میان  در  همچنین  دارد.  وجود  منفی  شکاف 

بعد  پنج به  مربوط  منفی  شکاف  بیشترین  گانه، 
( بعد  -91/1همدلی  به  مربوط  شکاف  کمترین  و   )

(  ( بود.-68/1ملموسات 
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 گانه مدل سروکوالمیزان شکاف بر اساس ابعاد پنج. 1شکل 

Fig 1. Gap size based on the five dimensions of the SERVQUAL model  

 
 

در ابعاد پنج گانه براساس جنسیت3جدول   و انتظار دانشجویان   . مقایسه بین ادراک 
 z p-value انحراف استاندارد میانگین تعداد متغیر بعد

 ملموس بودن
 46/0 01/2 164 زن 44/0 76/0 54/0 06/2 138 مرد ادراک

 43/0 70/3 164 زن 66/0 43/0 41/0 72/3 138 مرد انتظار

 72/0 94/1 164 زن 39/0 84/0 57/0 96/1 138 مرد ادراک پاسخگویی
 39/0 85/0 39/0 75/3 138 مرد انتظار

 53/0 88/1 164 زن 16/0 41/1 53/0 99/1 138 مرد ادراک اطمینان
 86/0 18/0 39/0 74/3 138 مرد انتظار

 49/0 77/1 164 زن 23/0 19/1 54/0 88/1 138 مرد ادراک همدلی
 56/0 59/0 39/0 76/3 138 مرد انتظار

 49/0 82/1 164 زن 79/0 27/0 55/0 87/1 138 مرد ادراک تضمین
 63/0 48/0 39/0 74/3 138 مرد انتظار

 
داد   نشان  مطالعه  ابعاد که  نتایج  از  یک  هیچ  در 

کیفیت   گانهپنج و مرد از  زن  بین ادراک دانشجویان 
خدمات آموزشی تفاوت آماری معناداری وجود ندارد  

(05/0<pبه انتظارات (.  میانگین  بین  مشابه  طور 

دانشجویان زن و مرد از کیفیت خدمات آموزشی نیز 
وجود   معناداری  آماری  )تفاوت    (p>05/0نداشت 

 (.3)جدول
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 مقایسه بین ادراک و انتظار دانشجویان در ابعاد پنج گانه براساس دانشکده. 4جدول  
انحراف  میانگین تعداد متغیر بعد

 χ2 p-value استاندارد

 پاسخگویی

 ادراک

 53/0 98/1 100 دانشکده پزشکی

28/47 0001/0 
 25/0 36/2 20 دانشکده دندانپزشکی

 52/0 69/1 62 دانشکده پرستاری مامایی
 96/0 89/1 70 دانشکده بهداشت و تغذیه

 45/0 12/2 50 دانشکده پیراپزشکی

 انتظار

 39/0 76/3 100 دانشکده پزشکی

93/1 75/0 
 31/0 8/3 20 دانشکده دندانپزشکی

 41/0 72/3 62 دانشکده پرستاری مامایی
 43/0 66/3 70 دانشکده بهداشت و تغذیه

 43/0 69/3 50 دانشکده پیراپزشکی

 اطمینان

 ادراک

 53/0 98/1 100 دانشکده پزشکی

62/27 0001/0 
 33/0 29/2 20 دانشکده دندانپزشکی

 51/0 74/1 62 دانشکده پرستاری مامایی
 49/0 88/1 70 دانشکده بهداشت و تغذیه

 46/0 02/2 50 دانشکده پیراپزشکی

 انتظار

 39/0 77/3 100 دانشکده پزشکی

55/3 47/0 
 32/0 74/3 20 دانشکده دندانپزشکی

 43/0 71/3 62 دانشکده پرستاری مامایی
 45/0 68/3 70 دانشکده بهداشت و تغذیه

 43/0 67/3 50 دانشکده پیراپزشکی

 همدلی

 ادراک

 53/0 89/1 100 دانشکده پزشکی

90/21 0002/0 
 42/0 05/2 20 دانشکده دندانپزشکی

 55/0 61/1 62 دانشکده پرستاری مامایی
 49/0 81/1 70 دانشکده بهداشت و تغذیه

 43/0 88/1 50 دانشکده پیراپزشکی

 انتظار

 43/0 77/3 100 دانشکده پزشکی

33/2 67/0 
 25/0 86/3 20 دانشکده دندانپزشکی

 43/0 72/3 62 دانشکده پرستاری مامایی
 46/0 68/3 70 دانشکده بهداشت و تغذیه

 42/0 69/3 50 دانشکده پیراپزشکی

 تضمین

 ادراک

 55/0 95/1 100 دانشکده پزشکی
 42/0 03/2 20 دانشکده دندانپزشکی 0001/0 81/22

 53/0 66/1 62 دانشکده پرستاری مامایی
 50/0 76/1 70 دانشکده بهداشت و تغذیه

   47/0 92/1 50 دانشکده پیراپزشکی

 انتظار

 47/0 77/3 100 دانشکده پزشکی

89/3 42/0 
 33/0 71/3 20 دانشکده دندانپزشکی

 43/0 72/3 62 دانشکده پرستاری مامایی
 45/0 68/3 70 دانشکده بهداشت و تغذیه

 44/0 70/3 50 دانشکده پیراپزشکی

 ملموسات

 ادراک

 50/0 11/2 100 دانشکده پزشکی

94/31 0001/0 
 41/0 33/2 20 دانشکده دندانپزشکی

 49/0 86/1 62 دانشکده پرستاری مامایی
 49/0 89/1 70 دانشکده بهداشت و تغذیه

 46/0 15/2 50 دانشکده پیراپزشکی

 انتظار

 41/0 76/3 100 دانشکده پزشکی

81/3 43/0 
 31/0 81/3 20 دانشکده دندانپزشکی

 42/0 73/3 62 دانشکده پرستاری مامایی
 46/0 62/3 70 دانشکده بهداشت و تغذیه

 44/0 66/3 50 دانشکده پیراپزشکی
 

جدول   داد    4نتایج  دانشکده نشان  های  بین 
پنج ابعاد  تمامی  در  میانگین  مختلف  نظر  از  گانه 

معنادار   تفاوت  آموزشی  خدمات  کیفیت  ادراک 

( دارد  وجود  میانگین  p≤0002/0آماری  بیشترین   .)
دانشکده   به  مربوط  ابعاد  تمامی  در  ادراک 
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دانشکده  دندان به  مربوط  آن  کمترین  و  پزشکی 
مقابل، در هیچ  -پرستاری در  ازمامایی بود.    یک 

بین   دانشجویان  انتظارات  میانگین  تفاوت  ابعاد، 
نبوددانشکده آماری معنادار  از نظر     .ها 

 
مدل بعد  پنج  میان  از  داد  نشان  مطالعه   نتایج 

ملموس  ، پاسخگویی(p=036/0) سروکوال، سه بعد 
(004/0=pو همدلی  ) (022/0=pتحت تأثیر معنادار  ( 

که در تمامی این ابعاد،  طوریمحل سکونت بودند؛ به
مطلوب ادراک  غیرخوابگاهی  از  دانشجویان  تری 

در مقابل، در ابعاد   کیفیت خدمات آموزشی داشتند. 
تضمین(  p=08/0) اطمینان تفاوت  (p=25/0) و 

 (.5معناداری بین دو گروه مشاهده نشد )جدول  
 

 بحث
یکی از دغدغه اساسی  کیفیت خدمات آموزشی  های 

دانشگاهنظام و  است  عالی  آموزش  بههای  طور  ها 
مستمر در تلاشند تا با بهبود آن، رضایت و اثربخشی  
در این میان، شناخت دیدگاه  آموزشی را ارتقا دهند. 
و ابعاد   آموزشی  کیفیت خدمات  درباره  دانشجویان 
شناسایی  برای  کلیدی  بازخوردی  آن،  مختلف 

برنامهکاستی هدایت  و  در  ریزیها  راهبردی  های 

می فراهم  عالی  آموزش  این اساس،  سطح  بر  آورد. 
خدمات   کیفیت  ارزیابی  هدف  با  حاضر  پژوهش 

 آموزشی بر مبنای روش سروکوال انجام شد.
نمرات   میانگین  که  داد  نشان  مطالعه  این  نتایج 
کیفیت  ابعاد  تمام  در  دانشجویان  انتظار  و  ادراک 
پاسخگویی،  آموزشی شامل ملموس بودن،  خدمات 

داری داشت  اطمینان، همدلی و تضمین تفاوت معنی
همه ابعاد، شکاف کیفیت منفی مشاهده شد.   و در 
آموزشی   خدمات  که  است  آن  بیانگر  نتایج  این 

نتوانستهارائه را شده  دانشجویان  انتظارات  اند 
آنان  رضایت  سطح  نتیجه،  در  و  سازند  برآورده 

یافتهپایین این  است.  انتظار  حد  نتایج تر از  با  ها 
امیری،  مطالعه  مانند  متعددی  داخلی  مطالعات 

( بین  نظیر  خارجی  مطالعات  نیز  و  (،  Binhحیدری 
( )Stankovskaاستانکوفسکا  مگاسی  و   )Megasi  )

)همخوانی   همسویی   (.26  و  25،  17،  16،  11دارد 
می نتایج نشان  این  وجود شکاف  گسترده  که  دهد 

در ابعاد پنج گانه براساس محل سکونت.  5جدول   و انتظار دانشجویان   مقایسه بین ادراک 
 z p-value انحراف استاندارد میانگین تعداد متغیر بعد

 ملموسات
 ادراک 

 50/0 10/2 126 عدم سکونت در خوابگاه 036/0 -09/2 49/0 98/1 176 ساکن خوابگاه

 انتظار 
 85/0 -18/0 42/0 71/3 176 ساکن خوابگاه

 42/0 71/3 126 عدم سکونت در خوابگاه

 پاسخگویی
 79/0 08/2 126 عدم سکونت در خوابگاه 004/0 -87/2 51/0 85/1 176 ساکن خوابگاه ادراک 

 39/0 74/3 126 عدم سکونت در خوابگاه 47/0 -72/0 42/0 70/3 176 ساکن خوابگاه انتظار 

 اطمینان
 49/0 99/1 126 عدم سکونت در خوابگاه 08/0 -77/1 52/0 89/1 176 ساکن خوابگاه ادراک 

 40/0 74/3 126 عدم سکونت در خوابگاه 39/0 -86/0 43/0 70/3 176 ساکن خوابگاه انتظار 

 همدلی
 52/0 90/1 126 عدم سکونت در خوابگاه 022/0 -29/2 51/0 76/1 176 ساکن خوابگاه ادراک 

 39/0 75/3 126 عدم سکونت در خوابگاه 69/0 -40/0 45/0 72/3 176 ساکن خوابگاه انتظار 

 تضمین
 53/0 89/1 126 عدم سکونت در خوابگاه 25/0 -15/1 52/0 81/1 176 ساکن خوابگاه ادراک 

 41/0 74/3 126 عدم سکونت در خوابگاه 61/0 -51/0 46/0 71/3 176 ساکن خوابگاه انتظار 
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پدیده آموزشی  خدمات  کیفیت  در  منفی  فراگیر  ای 
مینظام و  است  عالی  آموزش  تواند های 

دهنده فاصله ساختاری میان انتظارات فزاینده بازتاب
توسط  شده  ارائه  آموزشی  خدمات  و  دانشجویان 

 ها باشد.دانشگاه
گانه، بیشترین شکاف منفی مربوط در میان ابعاد پنج

دهنده ضعف در  به بعد همدلی بود. این یافته نشان
سازوکار  نبود  و  مؤثر  ارتباط  و  انسانی  تعاملات 
است.   آنان  شکایات  و  نظرات  بیان  برای  مناسب 

پژوهشیافته و های مشابه در  های حیدری، رفعتی 
نیز گزارش شده است که بر نقش  paiboon)   پایبون  )

گیری ادراک  کلیدی کیفیت ارتباطات انسانی در شکل
( دارند  تأکید  مقابل،  27و    19،  17دانشجویان  در   .)

پژوهش گرگوریبرخی  استانکوفسکا،  مانند   ها 

(Gregory  بعد این  در  را  کمترین شکاف  دریازاده   )
)یافته می28و    18،  11اند  ناهمسویی  این  تواند (. 

سازمانی،  فرهنگ  نهادی،  بافت  در  تفاوت  از  ناشی 
دسترسی   میزان  و  دانشجو  به  استاد  نسبت 
کارکنان   و  علمی  هیئت  اعضای  به  دانشجویان 
کمبود   مانند  عواملی  راستا،  این  در  باشد.  آموزشی 

مهارت ضعف  انسانی،  پایین  نیروی  و  ارتباطی  های 
کارکنان می انگیزه شغلی  اصلی بودن  تواند از دلایل 

مشاهده بالای  در    شکاف  همدلی  بعد  در  شده 
 پژوهش حاضر تلقی شود.

بعد   منفی به  همدلی، بیشترین شکاف  بعد  از  پس 
که نشان داشت  نارضایتی تضمین اختصاص  دهنده 

دقت   و  آموزشی  امور  انجام  از سرعت  دانشجویان 
مطالعه   مشابه  یافته  این  است.  کارکنان  عملکرد 

( است  25مگاسی است  بیانگر آن  چنین نتایجی   .)
در   ضعف  و  اجرایی  فرایندهای  ناکارآمدی  که 

بهپاسخ و  دقیق  میگویی  اعتماد  موقع،  تواند 
به نظام آموزشی را تضعیف کند. در این  دانشجویان 

شایستگی ارتقای  حرفهزمینه،  کارکنان  های  ای 
آموزش طریق  از  و آموزشی  خدمت  ضمن  های 

کاهش های مهارتی میکارگاه مؤثری در  تواند نقش 
 این شکاف ایفا کند.

که  مشاهده شد  منفی  نیز شکاف  اطمینان  بعد  در 
ارائه   و مهارت کافی کارکنان در  دانش  بیانگر فقدان 
نتایج در   این  مشابه  است.  دقیق  و  منظم  خدمات 

شده  پژوهش گزارش  گیلاوند  و  استانکوفسکا  های 
 (.  29و  11است )

بعد اطمینان بر ایجاد حس اعتماد و قابلیت اتکا در  
دریافت خدمات آموزشی تأکید دارد و ضعف در این 

تواند به افزایش مراجعات مکرر دانشجویان،  بعد می
 اتلاف زمان و در نهایت نارضایتی آنان منجر شود.

بعد  یافته در  که  داد  نشان  حاضر  پژوهش  های 
که  پاسخگویی نیز شکاف منفی معناداری وجود دارد 

مناسب کارکنان آموزشی  بیانگر عدم دسترس پذیری 
پاسخ پرسشو  و  نیازها  به  ناکافی  های  گویی 

بنابراین، تقویت  در زمان مناسب است  دانشجویان 
نهادینه و  پاسخگو  فرهنگ  رفتارهای  سازی 

و اساتید  دانشجو میان کارکنان آموزشی  در  محوری 
حال، نتایج این بعد با رسد. با ایننظر میضروری به

همسو  یافته استانکوفسکا  و  آلمدیا  مطالعات  های 
( بیشتر  21و    11نیست  تأکید  حاضر،  پژوهش  در   .)

وجود   و  عاطفی  مؤثر، توجه  ارتباط  بر  دانشجویان 
شنیده برای  مناسب  و   سازوکارهای  نظرات  شدن 

فردی  دهد که ابعاد انسانی و بینشکایات، نشان می
پررنگ نقش  آموزشی  شکلخدمات  در  گیری  تری 

می ایفا  کیفیت  مطالعه  ارزیابی  مقابل، در  در  کنند. 
پاسخ استانکوفسکا،  و  بهآلمدیا  بعد  گویی  عنوان 

می که  معرفی شده  دهنده  تواند نشانغالب شکاف 
ارائه   بر سرعت  بافت  آن  دانشجویان  بیشتر  تمرکز 

دسترس کارآمدی خدمات،  و  کارکنان  پذیری 
( باشد  اجرایی  تفاوت 21و    11فرایندهای  این   .)

آموزشی، ساختار می مدل  در  تفاوت  از  ناشی  تواند 
زمینه انتظارات  و  در  سازمانی  دانشجویان  ای 

 های دانشگاهی مورد مطالعه باشد.محیط
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ملموس بودن مشاهده  کمترین شکاف منفی در بعد 
فاصله  مطلوب  سطح  از  نیز  بعد  این  هرچند  شد، 
قدیمی  و  آموزشی  امکانات  بودن  ناکافی  داشت. 
اصلی  عوامل  جمله  از  تواند  می  تجهیزات  بودن 
با  بخش  این  نتایج  باشد.  بعد  این  در  شکاف 

همتی و  استانکوفسکا  دارد  مطالعات  نژاد همخوانی 
تواند ناشی از آن باشد  (. این همسویی می30و   11)

و  انسانی  ابعاد  مطالعه  دو  هر  در  دانشجویان  که 
امکانات  به  نسبت  را  آموزشی  خدمات  فرایندی 

تعیین خود  کنندهفیزیکی،  رضایت  ارزیابی  در  تر 
زیرساختمی در  ضعف  وجود،  این  با  و دانند.  ها 

به همچنان  آموزشی  منابع تجهیزات  از  یکی  عنوان 
های پژوهش  ارضایتی مطرح است. در مقابل، یافتهن

( گیلن  مگاسی،  مطالعات  با نتایج  (، Guillenحاضر 
بعد ملموس گزارش   را در  مراغی که بالاترین شکاف 

)کرده دارد  مغایرت  تفاوت 32و    31،  25اند،  این   .)
تواند ناشی از تفاوت در محیط پژوهش و نتایج می

به باشد؛  مطالعات  انجام  زمان  بهبود  گونهیا  که  ای 
سال در  امکانات فیزیکی  تعدیل  نسبی  اخیر و  های 

تدریجی انتظارات دانشجویان، شدت شکاف در این 
 بعد را کاهش داده است.

داری بین های فردی، هیچ تفاوت معنیاز نظر ویژگی
کیفیت  انتظار از  و  ادراک  در  و مرد  زن  دانشجویان 
با  نتیجه  این  که  نشد  مشاهده  آموزشی  خدمات 
و نشان   مطالعات دریازاده و گیلاوند همخوانی دارد 

دهد که تجربه کیفیت خدمات آموزشی در میان می
( است  زیادی مشابه  تا حد  جنس  با 32و   18دو   .)

های ها مانند امیری، تفاوتحال، برخی پژوهشاین
تواند اند که میمعناداری بین دو جنس گزارش کرده

شرایط  یا  فرهنگی  بافت  در  تفاوت  از  ناشی 
(  (.16دانشگاهی باشد 

ها، ادراک دانشجویان تفاوت در مقایسه بین دانشکده
داری داشت و دانشجویان دندانپزشکی رضایت معنی

دانشکده سایر  به  نسبت  در  بیشتری  داشتند؛  ها 
که دانشجویان پرستاری و مامایی کمترین میزان  حالی

یافته با  که  دادند  نشان  را  مطالعه رضایت  های 
نمیدشاهرو همسو  )ی  تفاوت 33باشد  این   .)

تواند ناشی از تفاوت در امکانات آموزشی، نسبت  می
فشار   سطح  و  عملی  کار  حجم  دانشجو،  به  استاد 

 های مختلف باشد.ها و دانشگاهآموزشی در دانشکده
سکونت    برعلاوه محل  که  داد  نشان  نتایج  این، 

ادراک بر کیفیت  آموزشی  دانشجویان  خدمات  شده 
به ساکن خوابگاه گونهتأثیر دارد؛  دانشجویان  که  ای 

تجربه   را  بیشتری  منفی  شکاف  ابعاد،  اغلب  در 
دلیل انتظارات بالاتر ناشی اند. این امر احتمالًا بهکرده

از شرایط زندگی دور از خانواده و وابستگی بیشتر به  
حمایت به  فزاینده  نیاز  و  دانشگاه  های خدمات 

مطالعه   با  حاضر  یافته  باشد.  رفاهی  و  آموزشی 
شاهرودی که تفاوتی بین دو گروه نشان نداد، مغایر 

( می33است  مغایرت  این  در  (.  تفاوت  به  تواند 
میزان  و  رفاهی  خدمات  خوابگاهی، سطح  شرایط 

 ها مرتبط باشد. های نهادی دانشگاهحمایت
می حاضر تأکید  مجموع، نتایج پژوهش  که در  کند 

وجود   در همه ابعاد  شکاف کیفیت خدمات آموزشی 
دارد و بیشترین نیاز به بهبود در بعد همدلی احساس  

طور غیرمستقیم  تواند بهشود. تقویت این بعد میمی
تأثیر قرار دهد، سایر ابعاد کیفیت خدمات را نیز تحت
کیفیت خدمات آموزشی به متقابل  زیرا ابعاد  صورت 

و ارتقای تعاملات انسانی   بر یکدیگر اثرگذار هستند 
زمینهمی آموزشی  تواند  تجربه  کلی  بهبود  ساز 

 دانشجویان شود.
یافته اساس  پیشنهاد  بر  حاضر،  پژوهش  های 

دانشگاهمی برنامهشود  کیفیت  ها  بهبود  های 
اولویت با  را  آموزشی  دارای  خدمات  ابعاد  بندی 

و  مالی  منابع  هدفمند  تخصیص  و  بیشتر  شکاف 
برگزاری   این راستا،  در  کنند.  و اجرا  طراحی  انسانی 

مهارتکارگاه مؤثر، ارتقای  های آموزش  ارتباط  های 
نظام   تقویت  آموزشی،  کارکنان  توانمندی  و  انگیزه 

به و  و پاسخگویی  تجهیزات  روزرسانی 
آموزشیزیرساخت در  می  های  مؤثری  نقش  تواند 
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تجربه  ارتقای  و  خدمات  کیفیت  شکاف  کاهش 
 آموزشی دانشجویان ایفا کند.

داده نشان  پیشین  ارزیابی  مطالعات  که  اند 
صرفاً متأثر  آموزشی  از کیفیت خدمات  دانشجویان 

زمینه عوامل  بلکه  نیست،  نهادی  عملکرد  ای،  از 
شکل در  نیز  محیطی  و  و جمعیتی  ادراک  گیری 

عواملی که در بسیاری از   آنان نقش دارند؛  انتظارات 
گرفتهپژوهش قرار  توجه  کمتر مورد  )ها  با 34اند   .)

خدمات   کیفیت  درباره  مطالعاتی  اینکه  وجود 
قابل اما بخش  صورت گرفته است،  توجهی  آموزشی 

یک یا چند بعد  از این پژوهش ها به بررسی محدود 
و همچنین کمتر به  از کیفیت خدمات اکتفا کرده اند 

هم و تحلیل  مؤثر بر انتظارات  مختلف  عوامل  زمان 
زیرگروه در  دانشجویان  متفاوت  های  ادراکات 

علاوهپرداخته بر این، شواهد موجود غالباً از نظر  اند. 
تعمیم نتایج، محدود   آماری و قابلیت  دامنه جامعه 

سیاست پیامدهای  و  آنبوده  بهگذاری  طور  ها 
با نظام حاضر  پژوهش  است.  نشده  تبیین  مند 

تحلیل انجام  آماری،  جامعه  دامنه  های  گسترش 
زیرگروه میان  در  بر تفصیلی  تمرکز  و  مختلف  های 

سیاست میگذاریتفسیر  تلاش  نتایج،  کند  محور 
جامع چارچوبی  و  داده  پوشش  را  خلأ  تر برای  این 

و جهت آموزشی  کیفیت خدمات  دهی  درک شکاف 
تصمیم عالی  گیریبه  آموزش  در  مدیریتی  های 
 فراهم آورد.

چند   مطالعه،  دقیق  طراحی  برای  تلاش  وجود  با 
داده باید مدنظر قرار گیرد. نخست،  ها بر محدودیت 

و  شد  گردآوری  دانشجویان  خوداظهاری  اساس 
)ازجمله تمایل به  احتمال وجود سوگیری پاسخ دهی 

یا اغراق در شکاف کیفیت(  های اجتماعیپاسخ پسند 
انجام شد   یک دانشگاه  دوم، مطالعه در  دارد.  وجود 
همه  به  است  ممکن  آن  نتایج  بنابراین  و 

قابلدانشگاه پزشکی  علوم  نباشد. سوم،  های  تعمیم 
مطالعه از نوع مقطعی بود و امکان بررسی تغییرات  
در طول زمان وجود   دانشجویان  انتظارات و ادراکات 

ابزار نهایت، اگرچه  در  چارچوبی   نداشت.  سروکوال 
کیفیت خدمات است، اما ممکن   معتبر برای سنجش 
خاص تجربه آموزشی دانشجویان   برخی ابعاد  است 

به میرا  پیشنهاد  ندهد.  پوشش  کامل  شود طور 
سایر   از  استفاده  طولی،  طراحی  با  آینده  مطالعات 

بررسی ابزارهای اندازه نیز  و  مکمل  صورت  به  گیری 
 کیفیت خدمات آموزشی در چندین مرکز صورت گیرد.

 
 گیرینتیجه

تمامی  یافته در  که  داد  نشان  حاضر  پژوهش  های 
انتظارات   و  ادراک  بین  سروکوال،  مدل  ابعاد 
کیفیت  پزشکی بوشهر از  علوم  دانشگاه  دانشجویان 
وجود   معناداری  و  منفی  شکاف  آموزشی،  خدمات 

می نشان  امر  این  آموزشی  دارد.  خدمات  که  دهد 
انتظار ارائه مورد  مطلوب  سطح  با  هنوز  شده 

تأمین   در  آموزشی  نظام  و  دارد  فاصله  دانشجویان 
ذی دانشجویان،  رضایت  یعنی  خود  اصلی  نفعان 

کیفیت  ابعاد  تحلیل  است.  جدی  بازنگری  نیازمند 
خدمات نشان داد که بیشترین شکاف مربوط به بعد  
ملموسات  بعد  به  مربوط  کمترین شکاف  و  همدلی 

می بنابراین  گرچه است.  که  گرفت  نتیجه  توان 
در    هایزیرساخت آموزشی  امکانات  و  فیزیکی 

قابل قبول نسبتاً  اما ضعف  وضعیت  قرار دارند،  تری 
و  مؤثر  ارتباط  عاطفی،  توجه  انسانی،  تعامل  در 
تأثیر   بیشترین  دانشجویان  نیازهای  به  پاسخگویی 

به است.  آنان داشته  طور  منفی را بر تجربه آموزشی 
نظام  یک  ایجاد  ضرورت  پژوهش  نتایج این  کلی، 

دانشگاه در  را  آموزشی  کیفیت  تضمین  های  جامع 
می برجسته  پزشکی  باید علوم  نظامی  چنین  کند. 

ارزیابی منظم  مستمر دانشجویان،  مبتنی بر بازخورد 
دوره پایش  و  کارکنان  و  اساتید  ای  عملکرد 

پیشنهاد  شاخص همچنین  باشد.  کیفیت  های 
برنامهمی در  که  دانشگاه،  شود  آتی  توسعه  های 

فرهنگ   حرفهارتقای  رفتار  آموزش  ای،  پاسخگویی، 
زیرساخت افزایش  بهبود  و  آموزشی  فناوری  های 
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به دانشجو  و  استاد  بین  محورهای  تعامل  عنوان 
این  نتایج  گیرد.  قرار  مدنظر  کیفیت  ارتقای  اصلی 

می برنامهمطالعه  مبنایی برای  راهبردی، تواند  ریزی 
سیاست طراحی تدوین  و  کیفیت  ارتقای  های 

دانشگاه در  هدفمند  پزشکی مداخلات  علوم  های 
بهره دانشجویان،  رضایت  تا  گیرد  قرار  وری کشور 

عالی   آموزش  نظام  اثربخشی  نهایت  در  و  آموزشی 
یابد.  بهبود 

 

و با کد  از پایان نامه دانشجویی  این مقاله مستخرج 
 بوده است.  IR.BPUMS.REC. 1401. 030اخلاق  

دریافت هرگونه حمایت  همچنین این مطالعه بدون 
 مالی انجام شده است.
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