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Cel. Analiza spéjnosci w ocenie osiagniec studentow z przedmiotéw koriczacych sie egzaminem i objetych programem ksztatcenia na
kierunku Potoznictwo na studiach niestacjonarnych Il stopnia w Warszawskim Uniwersytecie Medycznym (WUM).

Materiat i metody. Dane egzaminacyjne 231 studentow kierunku Potoznictwo, ktérzy podjeli studia niestacjonarne Il stopnia w WUM
w latach 2007-2012. Analizie retrospektywnej poddano wyniki ksztatcenia z oSmiu przedmiotéw, ktére koriczyty sie egzaminem.
Do okreslenia trenddw w ocenianiu studentéw w kolejnych latach uzyto nieparametrycznego testu ANOVA rang Kruskala-Wallisa.
Szacowanie zgodnosci oceniania dla kolejnych przedmiotéw egzaminacyjnych okreslono za pomoca wspdtczynnika Kendalla. Oceng
wewnetrznej trafnosci pomiaru edukacyjnego okreslano na podstawie wynikow analizy interkorelacji oraz wielowymiarowej analizy
regresji.

Wyniki. Analiza wewnetrznej spéjnosci oceniania studentéw w kolejnych latach wykazata, ze dla zdecydowanej wigkszos¢ z badanych
przedmiotow nie zaobserwowano jednolitosci w ocenianiu osiggniec studentow (test ANOVA rang Kruskala-Wallisa, p < 0,005). Dla
kolejnych zakreséw ksztatcenia stwierdzono niedostateczny poziom zgodno$¢ pomiaru edukacyjnego (wspétczynnik Kendalla =
0,11). Oszacowanie trafnosci w analizie interkorelagji wskazuje, ze dla oSmiu badanych przedmiotéw istnieja pozytywne zaleznosci
miedzy wynikami ksztatcenia studentow z poszczegéinych obszardw ksztatcenia. Potwierdzenie powyzszych zaleznosci uzyskano
takze w analizie regresji.

Whioski. Niski stopieri zgodnosci oceniania osiggniec studentéw w kolejnych latach $wiadczy o niedostatecznej spojnosci systemu
pomiaru efektow ksztatcenia. W przysztosci waznym elementem ewaluacji systemu oceniania powinna by¢ analiza prognostyczna,
w ktdrej mozna by uwzglednic¢ zmienne zalezne zwigzane z losami absolwentéw.

potoznictwo, pomiar edukacyjny, szkolnictwo wyzsze

Aim. An analysis of consistence in evaluating students” achievements in subjects completed with an exam and included in the
curriculum at the department of midwifery of part-time studies at Medical University of Warsaw (MUW).

Materials and methods. The authors used examination data of 231 subjects, part-time midwifery students of the second degree
at MUW between the years 2007-2012. A retrospective analysis was used for analyzing students’ achievements and learning results
in eight subjects completed with an exam.

In order to determine the trends in evaluating students in consecutive years, a non-parametric ANOVA Kruskal-Wallis rank test was
used. Assessing the subsequent compliance of evaluation of exam subjects was performed using Kendall coefficient. Evaluation
of internal validity of educational measurement was established on the basis of inter-correlation analysis and multi-dimensional
regression analysis.

Results. An analysis of internal compliance in evaluating students in subsequent years showed that for the vast majority of the
studied subjects there was no consistency in evaluating students (Kruskal-Wallis rank ANOVA test, p < 0.005). For subsequent ranges
of education, an insufficient level of educational measurement was found (Kendall coefficient = 0.11). Evaluating accuracy in the
analysis of inter-correlation shows that for the eight studied subjects there are positive dependencies between the results of teaching
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students in individual areas of education. Confirmation of the above dependencies was also obtained in the analysis of regression.
Conclusions. Low level of compliance in evaluating students in subsequent years proves that there is insufficient cohesion within
the system of measuring the learning outcomes. Prognosis analysis which would include the dependent variables connected with
the future of graduates should be an important element of educational system evaluation in the future.
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Funkcjonujacy w Polsce system przewiduje koniecz-
no$¢ podnoszenia kwalifikacji przez czynne zawodowo
polozne. Dlatego tez, wszystkie aktywne zawodowo
polozne sa zobowiazane do uczestniczenia w réznych
formach ksztalcenia ustawicznego (podyplomowego) [1].
Zgodnie z koncepcja dwustopniowych studiéw wyzszych,
ksztalcenie zakonczone uzyskaniem dyplomu magistra ma
w zalozeniu znaczaco wplywaé na podwyzszenie kwalifi-
kacji zawodowych absolwenta, co ma skutkowac¢ lepszym
wykorzystaniem kompetencji specjalisty [2]. Ponadto,
w wigkszo$ci krajow Europy Zachodniej i USA, zdobycie
tytulu magistra jest postrzegane jako jeden z wazniejszych
etapow rozwoju zawodowego, niezbednego dla osiagniecia
profesjonalizmu w danej specjalnosci [3, 4]. Jest to takze
wazny moment w karierze prowadzacej do wyzszych
szczebli zawodowych, szczegélnie w zakresie organizacji
i zarzadzania [4]. Ponadto, wedlug American Association
of Colleges of Nursing absolwenci studidéw II stopnia sa
naturalnymi kandydatami na lideréw zespotéw [5].

W ramach studiéw II stopnia na kierunku Potoznic-
two, proces ksztalcenia zorganizowany jest w formie
wieloprzedmiotowych modutéw taczonych, obejmuja-
cych opieke specjalistyczng w potoznictwie, neonatolo-
gii i ginekologii, poswieconych wezszym i bardziej spe-
cjalistycznym obszarom tematycznym niz w przypadku
studiéw I stopnia. Ponadto, studia II stopnia podnosza
jakos¢ uzyskanej dotad wiedzy praktycznej, wzbogacajac
ja o elementy z zakresu administrowania i nadzoru nad
opieka polozniczo-ginekologiczng i pielegniarska. Zajecia
praktyczne, trwajgce nie mniej niz 160 godzin, realizujg
efekty ksztalcenia zwiazane z naukami w zakresie opieki
specjalistycznej oraz nauk spolecznych. Po ukonczeniu
studidéw II stopnia absolwenci uzyskuja zaawansowang
wiedze z zakresu potoznictwa oraz posiadaja umiejetno-
$ci wspolpracy z cztonkami zespotu w zakresie doskona-
lenia jako$ci opieki, podnoszenia jako$ci opieki polozni-
czo-ginekologicznej; wdrazania nowych metod, technik
i rozwigzan organizacyjnych oraz wyznaczania obszaréw
podejmowania badan [6].

Standardy ksztalcenia dla kierunku Potoznictwo
zawieraja wykaz niezbednych efektéw ksztalcenia, ktore
student tego kierunku musi osiggna¢ w trakcie studiow
[6]. W oparciu o powyzsze ramy, kazda uczelnia pro-
wadzaca ksztalcenie na kierunku Poltoznictwo powinna
zbudowa¢ odpowiedni program studiéw wraz ze szcze-
gotowym opisem efektow ksztalcenia zawartym w sylabu-
sach. Niezbednym elementem tak zaplanowanego ksztal-
cenia jest odpowiedni system oceny osiagniec¢ studen-
tow, ktorego prawidtowe dzialanie jest pochodna dwdch
czynnikéw. Musi on sprawdzaé efekty ksztatcenia dla
przedmiotu, ustalone przez autora sylabusa, a po drugie
powinien takze wynika¢ ze standardow ksztalcenia dla
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danego poziomu studiéw, co oznacza wymog budowania
systemu oceniania tak, aby sprawdzal, czy student posiadt
pozadane na danym poziomie kompetencje [7]. Jezeli
traktowa¢ studia II stopnia jako kolejny etap na drodze
do profesjonalizmu w zawodzie, to wymagania i zakres
oczekiwanych osiagnie¢ absolwenta z dyplomem magistra
powinien by¢ znaczaco wyzszy, niz to ma miejsce w przy-
padku studidow I stopnia [8]. Biorac pod uwage powyzsze
zalozenia nalezy stawia¢ wysokie wymagania w odnie-
sieniu do jako$ci metod pomiaru edukacyjnego, ktore
s stosowane w procesie oceny kompetencji studentow.
Spéjnos¢ systemu oceniania szacowana rzetelnoscia oraz
trafnoscia pomiaru to dwa podstawowe czynniki okresla-
jace jako$¢ pomiaru edukacyjnego [9]. Dbato$¢ o wysokie
standardy ksztalcenia i efektywne nauczenie realizowane
poprzez stala kontrole i ewaluacje jest kluczowym zada-
niem dla uczelni wyzszej ksztalcacej w tak odpowiedzial-
nym zawodzie jak Poloznictwo.

W CEL PRACY

Celem badan jest analiza spéjno$ci w ocenie osiggnie¢
studentéw z przedmiotéw konczacych sie egzaminem
i objetych programem ksztatcenia na kierunku Poloznic-
two na studiach niestacjonarnych II stopnia w Warszaw-
skim Uniwersytecie Medycznym (WUM).

¥ MATERIAL | METODY

Do badania zakwalifikowano dane egzaminacyjne 231
studentéw kierunku Poloznictwo, ktérzy podjeli studia
niestacjonarne II stopnia w WUM w latach 2007-2012.
Grupe badang stanowily wylacznie kobiety ze $rednig
wieku wynoszacg 33,1 + 9,36 lat. Wszystkie analizowane
roczniki byty poréwnywalne pod wzgledem liczebnosci
oraz struktury wiekowej. Charakterystyke badanej grupy
przedstawiono w Tabeli 1.

B Tab. 1. Charakterystyka badanej grupy studentéw studiéw niestacjonar-
nych Il stopnia kierunku Potoznictwo w latach 2007-2012

Rocznik N | Procent | p* S\::Eba p** SD p***
2007/08 49 | 21,21 34,0 8,31
2008/09 49 | 21,21 34,4 9,26
2009/10 35 | 1515 33,8 9,25

0,096 0,162 0,165

2010/1 36 | 1558 30,8 9,37
2011/12 33 14,30 33,7 9,97
2012/13 29 | 12,55 30,2 10,48
Ogdtem 231 | 100,00 | - 33,1 . 9,36 --e=

*test zgodnosci chi2 = 9,338
** nieparametryczny test ANOVA rang Kruskala-Wallisa H = 7,900
*** test jednorodnosci wariangji Levena F = 1,586
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Analizie retrospektywnej poddano wyniki ksztalcenia
z oémiu przedmiotéw, ktére konczyly sie egzaminem: (I)
Ksztalcenie w zakresie diagnostyki ultrasonograficzne;j
w poloznictwie i ginekologii; (II) Ksztatcenie w zakre-
sie dydaktyki medycznej; (III) Ksztalcenie w zakresie
nowoczesnych technik diagnostycznych; (IV) Ksztalce-
nie w zakresie opieki specjalistycznej w potoznictwie,
neonatologii i ginekologii; (V) Ksztalcenie w zakresie
wybranych zagadnien z pielegniarstwa specjalistycznego;
(VI) Ksztalcenie w zakresie geriatrii; (VII) Ksztalcenie
w zakresie intensywnego nadzoru potozniczego; (VIII)
Ksztalcenie w zakresie onkologii ginekologicznej. Zakres
tre$ci programowych oraz zakladane efekty ksztalcenia
byty zgodne z wymogami aktualnie obowiazujacych Stan-
dardow ksztatcenia dla kierunku Poloznictwo.

W celu okreélenia trendéw w ocenianiu studentéw
w kolejnych latach uzyto nieparametrycznego testu
ANOVA rang Kruskala-Wallisa oraz testu homogenno-
$ci wariancji Levena. Natomiast do oszacowania zgod-
nosci oceniania poszczegélnych studentéw dla kolejnych
przedmiotéw egzaminacyjnych wykorzystano niepa-
rametryczny test ANOVA Friedmana dla poréwnania
zmiennych zaleznych ze wspdtczynnikiem zgodnosci
Kendalla. Analize rzetelno$ci oceniania okre$lono za
pomocg wspotczynnika a-Cronbacha (wspolczynnik
Kudera-Richardsona dla testu sktadajacego sie z pozycji
dwukategorialnych) [10]. Ocene interkorelacji dla o$miu
analizowanych przedmiotéw przeprowadzono z uzyciem
nieparametrycznego wspétczynnika korelacji rang Spe-
armana. Wewnetrzna zgodno$¢ oceniania zostata takze
oszacowana z wykorzystaniem metody regresji wielorakiej
dla dziewieciu zmiennych niezaleznych (objasniajacych):
ocena dla o$miu przedmiotéw konczacych sie egzami-
nem oraz zmienna dychotomiczna dla cyklu ksztalcenia
wedlug starego i nowego ukfadu przedmiotéw (odpowied-
nio roczniki 2007/08-2008/2009 oraz 2009/10-2012/13).
Oceniono parametry funkeji regresji wraz z oceng bledéw
standardowych oraz wyznaczono wspolczynnik stan-
daryzowany P w celu okreslenia stopnia wplywu zmien-
nych niezaleznych na $rednig ocen ze studiéw II stopnia
(zmienna zalezna, objasniana) [11].

Do obliczen wykorzystano pakiet statystyczny STATI-
STICA wersja 12 (StatSoft, Inc.) zgodnie z licencja WUM.
Dla wszystkich analiz jako domyslny (a priori) poziom
istotnosci przyjeto a = 0,05.

B WYNIKI

Analiza wewnetrznej spdjnosci oceniania studentow
w kolejnych latach wykazata, ze dla zdecydowanej wiek-
szo$ci badanych przedmiotéw nie zaobserwowano jedno-
lito$ci w ocenianiu osiagnie¢ studentéw. Wysoki stopien
zréznicowania ocen studentéw przejawiajacy sie brakiem
jednorodnosci wariancji wykazano dla sze$ciu przedmio-
tow (test Levena, p < 0,05). Ponadto, zaobserwowano sta-
tystycznie istotng réznice w ocenianiu studentéw dla sied-
miu przedmiotéw w nastepujacych po sobie rocznikach
(test ANOVA rang Kruskala-Wallisa, p < 0,005). Zesta-
wienie wynikéw analizy stopnia zréznicowania oceniania
studentow przedstawiono w Tabeli 2.

B Tab. 2. Wyniki analizy stopnia zréznicowania oceniania studentéw
z poszczegéInych przedmiotéw koriczacych sie egzaminem na kierunku
Potoznictwo w latach 2007-2012

Zakres ksztatcenia Sl p* SD p**
ocen
1. Ksztatcenie w zakresie
diagnostyki ultrasonograficznej 40 |<0,00001| 0,673 |[<0,00001
w potoznictwie i ginekologii
2. Ksztatcenie w zakresie
dydaktyki medyczne] 41 |<0,00001| 0,788 0,02
3. Ksztatcenie w zakresie
nowoczesnych technik 40 |<0,00001| 0,891 |<0,00001
diagnostycznych
4. Ksztatcenie w zakresie opieki
spejalistycznej w potoznictwie, 3,4 [<0,00001| 0,740 |<0,00001
neonatologii i ginekologii
5. Ksztatcenie w zakresie
wybranych zagadnier 3,9 [<0,00001| 0,735 0,01
z pielegniarstwa specjalistycznego
6. Ksztatcenie w zakresie geriatrii 4,0 0,45 0,611 |<0,00001
7. Ksztatcenie w zakresie
intensywnego nadzoru 3,7 |<0,00001| 0,555 0,71
potozniczego
8: Kszta*cgnle w zakresie onkologii 39 0,003 0,687 075
ginekologicznej

* poziom istotnosci dla nieparametrycznego testu ANOVA rang Kruskala-Wallisa
** poziom istotnosci dla testu jednorodnosci wariangji Levena

Laczna analiza poréwnawcza $rednich ocen uzyska-
nych przez studentéw w latach 2007-2012 z poszczegél-
nych przedmiotéw wskazuje, ze najgorzej ocenianym
obszarem bylo Ksztalcenie w zakresie opieki specjalistycznej
w poloznictwie, neonatologii i ginekologii ($rednia ocen 3,4
+ 0,74), natomiast najlepiej Ksztatcenie w zakresie dydak-
tyki medycznej (Srednia ocen 4,1 £ 0,79). Dla pozostatych
przedmiotéw $rednie ocen studentéw mieécity sie w prze-
dziale od 3,7 do 4,0.

Skala ocen
o

u Grednia
[l srednia £ 95% przedziad uinoscl
T érednia & odchylenie standandows

1 2 a 4 o 6 T [

Zakres ksrialconia

1 - Ksztatcenie w zakresie diagnostyki ultrasonograficznej w potoznictwie i ginekologii;

2 — Ksztatcenie w zakresie dydaktyki medycznej;

3 — Ksztatcenie w zakresie nowoczesnych technik diagnostycznych;

4 — Ksztatcenie w zakresie opieki specjalistycznej w potoznictwie, neonatologii i ginekologii;
5 — Ksztatcenie w zakresie wybranych zagadnien z pielegniarstwa specjalistycznego;

6 — Ksztatcenie w zakresie geriatrii;

7 — Ksztatcenie w zakresie intensywnego nadzoru potozniczego;

8 — Ksztatcenie w zakresie onkologii ginekologicznej.

B Ryc. 1. Struktura oceniania studentéw z poszczegdlnych przedmio-
tow koriczacych sie egzaminem na kierunku Potoznictwo w latach
2007-2012 (wartosc statystyki ANOVA Friedmana Chi%(7,218) = 172,697;
p < 0,000001; wspétczynnik zgodnosci Kendalla=0,11)
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Poréwnujac oceny uzyskane przez danego studenta
z kolejnych przedmiotéw obejmujacych ksztalcenie
w zakresie Poloznictwa stwierdzono, ze zgodnos¢ pomiaru
edukacyjnego ksztaltuje sie na niskim poziomie (wspot-
czynnik zgodnos$ci Kendalla = 0,11). Ponadto, analiza
osiggnie¢ studentdéw z réznych przedmiotéw, wykonana
za pomocy nieparametrycznego testu ANOVA Fried-
mana (poréwnanie dla o$miu grup powiazanych) wska-
zuje na istotne statycznie odchylenie w sp6jnos¢ oceniania
(p < 0,000001). Najczesciej stosowanym sposobem oceny
wewnetrznej zgodnosci wynikéw pomiaru dla co naj-
mniej dwoch czynnikéw jest wspotczynnik rzetelnosci
a-Cronbacha. Analiza wykazala §redni poziom rzetelnosci
oceniania dla wszystkich przedmiotéw — wspolczynnik o
= 0,65, przy czym wskaznik rzetelno$¢ w kolejnych latach
oscylowal w granicach od 0,60 do 0,75. Stopien zréznico-
wania osiagnie¢ studentéw mierzonych $rednig ocen dla
przedmiotéw objetych ksztatceniem na kierunku Poloz-
nictwo w latach 2007-12 przedstawiono na Rycinie 1.

Oszacowanie trafno$ci w analizie interkorelacji wska-
zuje, ze dla o§miu badanych przedmiotéw istnieja pozy-
tywne zalezno$ci miedzy wynikami ksztalcenia studentow
z poszczegolnych obszaréw ksztalcenia w Poloznictwie.
Wspolczynnik korelacji rang Spearmana ksztattowal sie
w przedziale od 0,13 do 0,53. Jedynie w przypadku przed-
miotu Ksztafcenie w zakresie intensywnego nadzoru potoz-
niczego wykazano brak istotnie statystycznych interkore-
lacji z wynikami studentéw uzyskanymi z czterech przed-
miotéw. Z kolei najsilniejsza korelacje zaobserwowano
dla pary przedmiotéw Ksztalcenie w zakresie diagnostyki
ultrasonograficznej w potoznictwie i ginekologii — Ksztalce-
nie w zakresie nowoczesnych technik diagnostycznych (r =
0,53). Zestawienie wynikow analizy korelacyjnej przedsta-
wiono w Tabeli 3.

B Tab. 3. Wyniki analizy interkoralacji dla ocen studentéw z poszczegél-
nych przedmiotow koriczacych sie egzaminem na kierunku Potoznictwo
w latach 2007-2012. Wszystkie wspotczynniki korelacji istotne (p < 0,05)
z wyjatkiem oznaczonych (¥)

Korelacja porzadku rang Spearmana
112 3|4 [|5]6]7 8

Zakres ksztatcenia

1. Ksztatcenie

w zakresie diagnostyki
ultrasonograficznej

w potoznictwie i ginekologii
2. Ksztafcenie w zakresie
dydaktyki medycznej

3. Ksztafcenie w zakresie
nowoczesnych technik
diagnostycznych

4, Ksztafcenie w zakresie
opieki specjalistycznej

w potoznictwie, neonatologii
i ginekologii

5. Ksztatcenie w zakresie
wybranych zagadnien

z pielegniarstwa
specjalistyczneqo

6. Ksztatcenie w zakresie
geriatrii

7. Ksztatcenie w zakresie
intensywnego nadzoru
pofozniczego

8. Ksztatcenie w zakresie
onkologii ginekologicznej
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1,00{0,35(0,5310,07%10,22 (0,15 0,07 | 0,17

1,00{0,30 {0,11*(0,18{0,22 | 0,22 | 0,20

1,00 0,16 {0,28 |0,17 |0,08* | 0,07*

1,00 {0,13{0,15| 0,23 | 0,20

1,0010,1710,01% | 0,27

1,0010,11%{ 0,25

1,00 | 0,25

1,00
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W celu dokladnego oszacowania trafnosci wewnetrz-
nej przeprowadzono analize regresji z uzyciem dziewigciu
zmiennych niezaleznych. W modelu regresji uwzgled-
niono zmienng dychotomiczng odnoszaca si¢ do zmiany
ukladu przedmiotéw jaki nastapil na przetomie rocznikéw
2008/09 a 2009/10. Jak przedstawiono w Tabeli 4 zapropo-
nowane réwnanie funkcji regresji w dostatecznym stop-
niu wyjasnia zmienno$¢ wynikéw mierzonych $rednia
ocen uzyskang przez studentéw z toku studiéw II stopnia.
Nieistotny natomiast byt wptyw zmiany uktadu przed-
miotéw w cyklu ksztalcenia. Udzial wynikow ksztalcenia
z poszczegolnych obszaréw tematycznych na koncowa
oceng ze studiéw byl poréwnywalny (wspoélczynnik p
w przedziale od 0,11 do 0,14).

B Tab. 4. Parametry statystyczne modelu regresji dla zmiennych obja-
$niajacych: ocena dla osmiu przedmiotéw koriczacych sie egzaminem
i zmienna dychotomiczna dla cyklu ksztatcenia wedtug starego i nowe-
go ukfadu przedmiotéw oraz zmiennej objasnianej: srednia ocen ze stu-
diow Il stopnia na kierunku Potoznictwo w latach 2007-2012 (R = 0,988;
wartos¢ statystyki F(9,208) = 985,16; istotnos¢ statystyczna modelu
p < 0,00001; btad standardowy estymacji = 0,06012)

Zmienne objasniajace b o B dISaEB

dlab
0,0472

t P
09320 | 0,352

Wyraz wolny

Uktad przedmiotow w cyklu
ksztatcenia

(0 — stary = 2007/08-2008/09;
1—nowy =2009/10-2012/13)
1. Ksztatcenie w zakresie
diagnostyki ultrasonograficznej
w potoznictwie i ginekologii

2. Ksztatcenie w zakresie
dydaktyki medycznej

3. Ksztatcenie w zakresie
nowoczesnych technik
diagnostycznych

4. Ksztatcenie w zakresie

opieki specjalistycznej

w potoznictwie, neonatologii

i ginekologii

5. Ksztatcenie w zakresie
wybranych zagadnien

z pielegniarstwa
spegjalistycznego

6. Ksztatcenie w zakresie
geriatrii

7. Ksztatcenie w zakresie
intensywnego nadzoru
potozniczego

8. Ksztalcenie w zakreste 1119 4119 | 0,121 0,0067 | 18,048
onkologii ginekologicznej

b — wspdtczynnik regresji; SE - bfad standardowy; B — wspétczynnik standaryzowany beta; t — wartos¢
statystki dla istotnosci zmiennej niezaleznej, p — poziom istotnosci statycznej dla zmiennej niezaleinej

0,04

-0,02{ 0,0132 {-0,02| 0,0104 | -1,696 | 0,091

0,0128 |1 0,12 0,0074 | 16,768 | < 0,0001

0,0134 10,12 0,0066 | 18,681 | < 0,0001

0,0133 10,11 0,0058 | 19,766 | < 0,0001

0,0112 10,14 0,0059 | 23,482 | < 0,0001

0,23/0,0115 (0,12 0,0061 | 20,434 | < 0,0001

0,18/0,0112 (0,11 0,0071 | 15,814 | < 0,0001

0,19/0,0113 (0,14 0,0079 | 17,076 | < 0,0001

<0,0001

I DYSKUSJA

Problematyka oceniania w edukacji medycznej oraz
ksztalceniu specjalistow nauk o zdrowiu jest przedmiotem
wielu badan i budzi szerokie zainteresowanie $rodowiska
akademickiego. Fakt ten nie jest zaskakujacy, poniewaz
ocena studentow jest postrzegana jako jeden z wazniej-
szych elementéw calego systemu edukacyjnego. Z jednej
strony okresla ona stopien osiggniecia przez studenta
zakladanych efektéw ksztalcenia, a z drugiej moze by¢
takze miarg jakosci procesu edukacyjnego [12].
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Bez wzgledu na cel jakiemu ma stuzy¢ ocena, zawsze
wigze si¢ ona z mniej lub bardziej systematycznym groma-
dzeniem danych z obserwacji, ktére prowadzg do posta-
wienia wnioskdw na temat cech i wlasciwosci ocenianego
studenta [12]. Aby proces ten byt wysoce obiektywnym
zrodlem informacji na temat osiggnietych efektow ksztat-
cenia musi on spelnia¢ pewne kryteria, okreslane jako
cechy diagnozy edukacyjnej. Do wiasciwosci pomiaru
edukacyjnego, ktére pozwalajg na jego ocene i optyma-
lizacje nalezy: (I) niezaleznos¢ sytuacji pomiarowej, (II)
obiektywizm punktowania, (III) rzetelno$¢, (IV) trafnos¢
oraz (V) obiektywizm pomiaru [9, 13, 14]. Jako$¢ pomiaru
zalezy od zastosowanych metod oceny osigganych efektow
ksztalcenia, ale takze od czynnikéw zewnetrznych, ktore
w istotny sposéb moga wplywac na jego wtasciwosci.
Ocene wplywu réznego rodzaju czynnikéw kulturowych
i osobistych na uzyskane przez studentéw wyniki pomi-
nieto w niniejszym badaniu.

Bezstronno$¢ pomiaru, czyli niezaleznos$¢ sytuacji
pomiarowej oznacza, stworzenie wszystkim studentom
jednakowych (sprawiedliwych) warunkéw do ceny ich
osiggnie¢. Natomiast stronniczo$¢ oceny, ktora czesto jest
zrédtem bledéw systematycznych pomiaru, prowadzi do
niezastuzenie wysokich lub niskich wynikéw uzyskiwa-
nych przez okreslong grupe studentéw. Jednakowe trak-
towanie wszystkich uczniéw w kolejnych latach oznacza
niezalezng oceng ich osiagni¢¢, bez wzgledu na to jakie
wyniki osiggali w poprzednich cyklach ksztalcenia, jakie
ukonczyli szkoty/uczelnie, czy tez w jakiej grupie stu-
denckiej sie uczyli. Istotnym elementem bezstronnosci
pomiaru jest stworzenie odpowiednich warunkéw pod-
czas egzaminowania oraz dobdr takich metod oceny
osiggniec studentéw, ktére zapewnialyby poréwnywalny
stopien niezaleznosci sytuacji pomiarowej w kolejnych
latach [15]. Jak pokazaly wyniki analizy spdjnosci oce-
niania studentdéw z poszczegdlnych przedmiotéw w kolej-
nych rocznikach, mozemy postawi¢ teze o wysokim stop-
niu zréznicowania ocen (brak jednorodnosci wariancji).
Ponadto, zaobserwowano statystycznie istotne réznice
w ocenach studentéw z danego przedmiotu dla nastepu-
jacych po sobie rocznikéw. Powyzsze wyniki wskazuja, ze
istnieja czynniki, ktére wptywaja na stopien zréznicowa-
nia ocen studentéw. Jest mato prawdopodobne, Ze istotne
roznice w strukturze ocen mierzonych $rednia/mediang
i wariancja s spowodowane skokowg zmiang ocenianych
osiggniel. Jedng z przyczyn moze by¢ duzy stopien zrézni-
cowania grupy studentéw podejmujacych nauke w trybie
niestacjonarnym. Wysoka, jak na studia II stopnia, $red-
nia wieku wskazuje, ze wérod studentéw sa osoby, ktore
skoniczyly studia pomostowe, a nastepnie podjety dalsze
ksztalcenie. Jednak grupa ta staje si¢ z roku na rok coraz
mniej liczna, wiec liczebnie zaczynajg przewazaé stu-
denci mlodsi wiekiem i stazem zawodowym. Taki stan
rzeczy moze mie¢ wplyw na obnizajacg si¢ $rednig ocen
z poszczego6lnych przedmiotach, co obserwujemy w ostat-
nich latach. Otwarte pozostaje wigc pytanie, czy brak
powtarzalnosci w ocenie osiagnie¢ studentéw ma zwigzek
ze stronniczo$cig oceny, czy tez decydujace znaczenie ma
tutaj niewlasciwy dobdér metod pomiaru edukacyjnego lub
ich niska jakos$¢, a moze zmienno$¢ grupy studiujacych?

Z bezstronno$cig pomiaru bezposrednio wigze si¢
dokladnos¢ punktowania (obiektywizm punktowania)
rozumiana jako adekwatno$¢ danej skali pomiarowej do
ocenianych wlasciwoéci. W praktyce osiaggniecie wyso-
kiej doktadnosci punktowania z jednej strony zalezy od
sposobu formulowania zadan egzaminacyjnych oraz jako-
$ci instrukeji oceniania opisanego w kluczu (przyczyny
konstrukcyjne), a z drugiej jest on pochodng kompeten-
¢ji, doswiadczenia zawodowego i osobowosci egzamina-
tora (przyczyny osobowe) [16]. Najczestszym Zrodltem
niezgodnosci w odniesieniu do wynikéw pomiaru jest
nadmierna surowos$¢/fagodnos¢ egzaminatora, a takze
sklonnos¢ do skrajnych ocen lub nadmiernego usred-
niania [9]. Jak wskazuja wyniki analizy dotyczacej ocen
z poszczegolnych przedmiotéw, w przypadku Ksztatcenia
w zakresie opieki specjalistycznej w potoznictwie, neonato-
logii i ginekologii studenci uzyskiwali wyraznie nizsze noty
w poréwnaniu z pozostalymi przedmiotami (surowy egza-
minator). Ponadto, dla wszystkich analizowanych przed-
miotéw zaobserwowano szeroki zakres zamienno$ci wyni-
kéw (mierzonych wielko$cig odchylenia standardowego),
co w naturalny sposob odzwierciedla zréznicowanie osia-
gnie¢ w badanej grupie studentéw. Skrajne wartosci nie
muszg oczywiscie $wiadczy¢ o braku obiektywizmu punk-
towania, ale moga wynikac z faktu, ze Ksztafcenie w zakre-
sie opieki specjalistycznej wymaga ztozonych i trudnych
w opanowaniu kompetencji (bardzo niska $rednia ocen
studentow). Zréznicowany poziom oczekiwan wzgle-
dem studentéw dla poszczegdlnych przedmiotéw moze
w pewnym stopniu uzasadnia¢ wynik analizy osiagnie¢
studentdéw, ktory wskazuja na istotne statycznie odchyle-
nie w spojno$¢ oceniania. Jednakze, zgodno$¢ oceny byla
rézna w kolejnych latach. Nalezaloby oczekiwac, ze nieza-
leznie od rocznika, dobry student w poréwnaniu z mniej
zdolnym bedzie mial istotnie wyzsze wyniki ze wszystkich
przedmiotéw. Miarg takiej zgodno$ci ocen jest wspol-
czynnik Tau Kendalla, ktéry opiera si¢ na réznicy miedzy
prawdopodobienistwem tego, ze dwie zmienne ukladajg
sie¢ w tym samym porzadku w obrebie obserwowanych
danych, a prawdopodobienstwem, ze ich uporzadkowanie
si¢ rozni [17]. Wartos¢ tego wspdtczynnika byta bardzo
rézna dla kolejnych rocznikéw (od 0,22 do 0,42) co $wiad-
czy o niezachowaniu we wszystkich przypadkach zasady
obiektywizm punktowania w ocenie studentéw w kolej-
nych rocznikach. Bledy w zakresie doktadno$¢ punkto-
wania mogg mie¢ zwigzek z nadmiernym usztywnieniem
kryteriéw oceny w sytuacji, w ktorej przyznawana punkta-
cja jest wyprowadzona nie z celéw ksztalcenia, ale w prosty
sposob wynika jedynie z poprawnoéci rozwigzania danego
zdania, ktdra nie koniecznie mieéci sie w zakresie wiedzy
i umiejetno$ci przewidzianych dla mierzonego efektu
ksztalcenia. Problem ten bedzie szczegdlnie istotny przy
ocenie rzetelnosci i trafnosci pomiaru [14].

Rzetelno$¢ pomiaru to powtarzalno$é uzyskanych
wynikéw w okreslonych warunkach. Jezeli wyniki
pomiaru sg takie same lub bardzo podobne w ustalonych
okolicznoéciach (np. w sytuacji egzaminowania) to taki
pomiar edukacyjny mozna uzna¢ za rzetelny. Niedosta-
teczna rzetelno$¢ stosowanej procedury oceniania przy-
czynia sie do niskiego stopnia zaufania, skoro w podob-
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nych okolicznosciach poszczegélne wyniki rozniag sie
znaczaco miedzy soba. Do oceny czy dany pomiar jest
rzetelny mozna wykorzysta¢ rézne metody analityczne.
Najczesciej stosowana jest w praktyce ocena wewnetrznej
spojnosci wynikow pomiaru poprzez oszacowanie $red-
nich wariancji ocen dla wszystkich egzaminéw (wspét-
czynnik a-Cronbacha) [10]. Jak pokazujg przedstawione
wyniki badania rzetelnosci, stosowane w latach 2007-
2012 ocenianie osiggnie¢¢ studentéw charakteryzowalo
si¢ niedostatecznym poziomem rzetelnosci (a = 0,65).
Jednakze, analiza poszczegélnych rocznikow wskazuje,
ze w kolejnych latach poziom wewnetrznej zgodnosci byt
zroznicowany (a od 0,60 do 0,75). Zly dobdr metod egza-
minacyjnych, a w szczegdlnosci nieprawidtowa konstruk-
cja zadan sprawdzajacych, ktdre sa podstawa oceniania,
przyczyniaja si¢ do spadku rzetelnosci pomiaru. Student
moze nie mie¢ mozliwosci pokazania pelni swoich osia-
gniec z danej dziedziny, jezeli egzamin znaczaco zaweza
zakres tresci, ktére stuzg ocenie danych efektéw ksztal-
cenia. Inna przyczyna niskiej wartoéci wspotczynnika
a (< 0,7) moze by¢ duzy udziat bledéw losowych w wyni-
kach danego pomiaru [18]. Przy warto$ci a = 0,65 bledy
losowe stanowig 35% zmiennosci uzyskanych wynikoéw,
a pomiar w takich warunkach moze by¢ stosowany wlasci-
wie jedynie przy poréwnywaniu miedzygrupowym, a nie
do réznicowania indywidualnego [19].

Oproécz badan skupiajacych sie na zagadnieniu rze-
telnosci, ktoére odnoszg si¢ do pytania ,jak si¢ mierzy?”,
istotne w budowaniu dobrych narzedzi oceniajacych jest
okreslenie trafno$ci pomiaru, ktéry odpowiada na pytanie
»C0 sie mierzy?”. Trafno$¢ w tym zakresie nalezy rozmie¢,
jako uzyteczno$¢ danej metody w ocenie konkretnego
zestawu cech i wlasciwosci zdajacego [20]. Nie istnieje
doktadna metoda pomiaru trafnoéci, a jedynie pewna jej
posrednia ocena, co zwykle opiera si¢ na zastosowaniu
jednej z pieciu koncepcji, wedlug ktérych mozna okregli¢
trafnoé¢ pomiaru: programowa, wewnetrzna, diagno-
styczna, prognostyczna i teoretyczna [9, 14, 18]. W przy-
padku egzaminéw przewidzianych programem ksztalce-
nia na kierunku Poloznictwo, istotna w zakresie trafnosci
programowej jest zgodno$¢ tresci zadan egzaminacyjnych
z celami ksztalcenia dla poszczegblnych przedmiotdw.
Walidacja tego parametru wymaga wiec analizy pro-
gramu ksztalcenia, co nie jest przedmiotem niniejszego
opracowania. Natomiast, analiza trafnos$ci wewnetrznej
dotyczy stopnia, w jakim poszczegdlne komponenty, czyli
cze$ci skladajace sie na cato$¢ pomiaru, wchodzg ze soba
w interkorelacje [21]. Do oceny trafno$ci wewnetrznej
konieczne jest wyznaczenie korelatéw (cross-correlates)
miedzy poszczegdlnymi przedmiotami. Wyniki analizy
interkorelacji sa w duzym stopniu spdjne z wynikami
oceny zgodno$ci punktowania szacowanej warto$cia
wspotczynnika Tau Kendalla oraz pomiarami rzetelnosci
za pomocg wspotczynnika a-Cronbacha. Przedstawiona
w niniejszej pracy ocena trafnosci w analizie interkore-
lacji wskazuje, ze dla zdecydowanej wiekszos$ci przed-
miotéw istniejg pozytywne zaleznosci miedzy wynikami
uzyskanymi przez studentéow z kolejnych egzaminow.
Jednakze, sifa korelacji dla réznych par przedmiotdéw nie
byta zbyt duza (r-Spearmana od 0,13 do 0,53). Wyjatkiem
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s3 wyniki studentow uzyskane z Ksztalcenia w zakresie
intensywnego nadzoru potozniczego. Dla tego przed-
miotu nie zaobserwowano istotnych interkorelacji z czte-
rema innymi zakresami ksztafcenia. Brak takich korela-
tow miedzyprzedmiotowych pozwala postawic teze, ze
uzyskane przez studentéw wyniki z Ksztalcenia w zakresie
intensywnego nadzoru potozniczego, odzwierciedlaja ocene
réznych treéci i umiejetnosci zdajacych niz ma to miej-
sce w przypadku innych przedmiotéw. Przypuszczenie
to, chociaz malo prawdopodobne, wymaga pogtebionej
analizy trafno$ci pomiaru w oparciu o szczegélowe efekty
ksztalcenia dla przedmiotéw, dla ktérych brak jest pozy-
tywnych korelatéw. Bardziej prawdopodobne jest ze ocena
osiagnie¢ studentéw dla Ksztalcenia w zakresie intensyw-
nego nadzoru pofozniczego zostala uzyskana w wyniku zle
zaplanowanego egzaminu lub $wiadczy o niepoprawnym
przeprowadzeniu procesu ksztalcenia. W innym przy-
padku nalezatoby podwazy¢ trafno$¢ oceny dla czterech
zakresow ksztalcenia, dla ktorych nie wykazano pozytyw-
nych interkorelacji z tym przedmiotem.

Analiza trafnosci pomiaru edukacyjnego ma za zada-
nie zapobiega¢ naduzyciom w interpretacji wynikow
pomiaru [22]. Jezeli student uzyskat wysoka $rednig ocen
z toku studidw, to warto$¢ takiej oceny jest tylko wtedy
istotna, jesli odzwierciedla ona rzeczywiste jego osiggnie-
cia w szczegblnosci w odniesieniu do wymagan progra-
mowych. Dlatego tez jednym z waznych aspektéw analizy
trafnosci pomiaru jest ocena predykcji, ktora odnosi sie
do pomiaru zdolnosci prognostycznej danych wynikéw
do przewidywania przysztych loséw studentéw, np. osig-
gniecie sukcesu w trakcie studiéw czy p6zniejszy status
zawodowy absolwenta. Z oczywistych wzgledéw okresle-
nie trafnoéci prognostycznej w analizowanym przypadku
nie jest mozliwe. Nie dysponujemy bowiem szczegélo-
wymi danymi o przyszlych losach studentéw i absolwen-
tow w zakresie ich aktywnoéci zawodowej po zakonczeniu
studiow.

Ze wzgledu na fakt, zZe przyjmowanie w badaniach traf-
nosci, jako wskaznika oceny, wspéiczynnika korelacji rang
Spearmana jest bardzo uproszczonym modelem, znacznie
bardziej wiarygodne wyniki mozna uzyska¢ z wielowy-
miarowej analizy z uzyciem metody regresji wielorakiej.
Zaproponowany model regresji uwzglednial dziewieciu
zmiennych niezaleznych, w tym osiem obejmujace wyniki
uzyskane przez studenta z poszczegélnych przedmiotéw
oraz jednej zmiennej dychotomicznej odnoszgcej sie do
zmiany ukladu przedmiotéw jaka nastgpita na przetomie
rocznikéw 2008/09 a 2009/10. Wyniki analizy regresji
prezentowane w niniejszej pracy, potwierdzaja obserwacje
uzyskane z jednowymiarowej analizy korelacji. Wyzna-
czone standaryzowane wspotczynnik B dla o$miu przed-
miotéw, wskazujg na ich bardzo zblizony udziat w $redniej
ocen z toku studiéw. Uzyskanie przez studenta wyzszej
oceny o 0,5 z danego przedmiotu przyczynia si¢ do wzro-
stu $redniej ocen na koniec studiéw o wartoé¢ od 0,11
do 0,14. Nie zaobserwowano natomiast wplywu zmiany
organizacji ksztatcenia na koncowe wyniki studentéw
(brak wptywu zmiennej dychotomicznej), co oznacza ze
stosowane metody pomiaru edukacyjnego funkcjonowaty
podobnie w obu okresach.
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& PISMIENNICTWO

Rzetelno$¢ i trafnoé¢ to dwie hierarchicznie powigzane
ze sobg cechy, dlatego tez zawsze dla danego pomiaru
nalezy obie wlasciwosci rozpatrywac tacznie. Stosun-
kowa dobra trafno$ci oznacza, ze w wigkszoséci przypad-
kéw wyniki uzyskiwane przez studentow odzwierciedlajg
rzeczywiste wlasciwosci i cechy zdajacych. Jednakze nie-
dostateczna rzetelno$¢ pomiaru przyczynia si¢ do mniej
dokladnej oceny wiedzy i umiejetnosci zdajacych, a co
za tym idzie stabszego réznicowania indywidualnego.
Ponadto, sytuacja taka skutkuje gorsza precyzja w ocenie
kompetencji szczegolnie tych studentéw, dla ktérych sred-
nia ocen z toku studiéw lokuje si¢ w poblizu dolnej gra-
nicy skali (§rednia ocen = 3,0). Ze wzgledu na fakt, ze sa to
najstabsi studenci, to istniej duze ryzyko niedostatecznego
poziomu kompetencji reprezentowanych przez te grupe
absolwentéw kierunku Poloznictwo.

& WNIOSKI

Kazda z trzech strategii analitycznych - szacowanie
wspolczynnika korelacji r-Spearmana, Tau Kendalla oraz
a-Cronbacha, mimo ze ma rézne podstawy logiczne i for-
muty obliczeniowe, prowadzi do podobnych wnioskéw.
Niski stopien zgodnosci oceniania osiggnie¢ studentdéw
w kolejnych latach §wiadczy o niedostatecznej spdjnosci
systemu pomiaru efektow ksztalcenia na kierunku Potoz-
nictwo. W przysztoéci waznym elementem ewaluacji
systemu oceniania powinna by¢ analiza prognostyczna,
w ktérej mozna by uwzgledni¢ zmienne zalezne zwigzane
z losami absolwentow. Krytyczna analiza obecnie stoso-
wanych rozwigzan pozwala na zaplanowanie szczegdtowej
ewaluacji stosowanych kryteriow oceniania w celu zdia-
gnozowania stabych punktéw w obszarze nauczania oraz
oszacowania rzetelnosci i trafnoéci stosowanych metod
oceny kompetencji studentéw Poloznictwa w WUM.
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