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بندی و مدیریت زمان در رشته جراحیی و برنامه زمانمدیریت زمان در کنترل استرس بسیار موثر است.    :زمينه و هدف

تیوان ریزی میسزایی برخوردارست. با مدیریت صحیح زمان و برنامههآموزش دستیاران تخصصی این رشته از اهمیت ب 

را شاهد بیود. ماالعیات کمیی در اییران در ایین خصیو  یشتری  رایی ب همین زمان محدود را هم مدیریت نمود و کا

–خیدمات آموزشیی یبندی در بهبود و ارتقاهدف از این ماالعه بررسی تاثیر برنامه زمانبنابراین،  .صورت گرفته است

 بود. 1394در سال  درمانی دستیاران جراحی عمومی بیمارستان حضرت امام خمینی )ره(

بررسي  ماا یا  پسو    پیشدر    :روش  بخش  18لعه،  ن  پنجدستیار  عمومی  از های جراحی  امام خمینی  بیمارستان  گانه 

گیری در دسترس وارد  روش نمونه  به،  مشغول به تحصیل بودند  متا چهار  اولکه در سال    1394تا اسفند    1394  بهمن

فعالیت و  شدند  آنماالعه  در  های  اندازه  11ها  برای  شد.  بررسی  اثرحیاه  اگیری  حیاه    پنجارزیابی،  ین خودبخشی 

  از مداخله   پیشتوسط اساتید ارزیابی شد. پس از ارزیابی مجدد دستیاران توسط اساتید، نتایج این ارزیابی با ارزیابی  

 )بازخورد( مورد مقایسه قرار گرفت. 

  30±7/3ن  س  یانگیندند. مزن بو  هیبق ( و  %6/55)  کننده مردده شرکت  ،دستیار وارد ماالعه شدند  18در مجموع    ها:يافته 

بیشتر بود. زمان   استراحت و اورژانس در دستیاران سال اول و زمان ماالعه در دستیاران سال چهارم  سال بود. زمان 

کلاس در  بود.شرکت  بیشتر  دوم  سال  دستیاران  در  آموزشی  ابتدا  های  در  بخش  نمره  در   میانگین  ماالعه  انتهای  و 

جز  ن سال اول از همه کمتر بود. میانگین تمامی نمرات انتهای ماالعه بهستیاراتر و د از همه بیش  چهارم دستیاران سال  

 داری بیش از ابتدای ماالعه بود.اطور معنقضاوت بالینی به

نحو قابیل تیوجهی بهبیود بخشی دستیاران جراحیی را بیهتواند عملكرد آموزشی و درونمدیریت زمان می  :گيرينتيجه 

 دهد.

 جراحی، مدیریت زمان.تیار،  دس ان،ایر  :ليديك لماتك

 

 
از مهم  ل در حیاه پزشكی است.  ی ترین مسامدیریت زمان یكی 

رشته  مورد  در  موضوع  بیشتری  این  اهمیت  جراحی  مثل  حیاتی  های 

نشده    موزشی گنجاندهآ موزش مدیریت زمان در برنامه  آمتاسفانه  .  دارد

 واند یتریت زمان می یآموزش مدی ده که ن داشان پیشینماالعات  است.

 
 

دهد کاهش  را  شغلی  جلوگیری  استرس  شغلی  فرسودگی  از  و 

 4و3و2و1.کند

بندی و مدیریت زمان در رشته جراحی و  استفاده از برنامه زمان 

به  اهمیت  از  رشته  این  تخصصی  دستیاران  برخآموزش  وردار  سزایی 

پذیر نحوه صحیح مراقبت از بیماران را  دانش   ،د و با این شیوهباشمی

گرفت.   خواهد  فرا  زمانی  محدوده  برنامه    که  چرادر  وجود  عدم 

 مقدمه 
 

 

 

 692تا   687های ، صفحه 9شماره   ،79دوره ، 1400 آذری تهران، كی، دانشگاه علوم پزش كده پزش كمجله دانش اصیل له مقا

 

 01/09/1400آنلاین:      08/1400/ 24پذیرش:      21/05/1400: ویرایش     14/05/1400دریافت:                        چكيده
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کم زمان امور  در  وقت  صرف  به  منجر  کثرت    بندی  و  شده  ارزش 

طور  گردد که به های باقیمانده منجر به ایجاد استرس در فرد میفعالیت

فرد  ملكرد  افت ع  مستقیم موجب دادن  با سوق  یا  فرد خواهد شد و 

سوی استفاده از مواد محرک و یا مخدر جهت محدود نمودن زمان  به

  دراز مدت گردد که در  ای می عدیده  مخرباستراحت منجر به اثرات  

 فرد را از بالندگی باز خواهد داشت. 

را تواند فرد  بندی مناسب میاز طرفی استفاده از یک برنامه زمان

آموزشی، تفریحی و بهبود کیفیت زندگی علمی، اجتماعی    اموراتدر  

در   بهبود  آموزش،  در  نشاط  آن  نتیجه  که  باشد  یاریگر  خانوادگی  و 

 . کیفیت زندگی خواهد بود یخدمات و ارتقا

های زمانی به لحاظ کثرت  در حال حاضر با توجه به محدودیت

به دریافت خدمات درم نیازمند  بیماران  فانی و  مراجعات  عالیت  لزوم 

دستیاران در امر درمان، در بسیاری موارد آموزش دستیار که مبتنی بر 

می  اساتید  و  علمی  منابع  به  دسترسی  و  پژوهش  باشد ماالعه، 

و تحت گرفته  قرار  موارد بعض  در  الشعاع  درمان  ی سایرقربان  ی  ی  امور 

 باری ناشی از جهل شده است. یا باعث آثار تاسف  و شده

نشان مختلی  هابررسی کار    ف  میزان  افزایش  که  است  داده 

دستیار، خاای  افزایش  کیفیت،  افت  باعث  میزان    دستیاران  کاهش 

 5.متاثر شدن کیفیت زندگی دستیار شده است و  آموزش موثر

صحیح   مدیریت  با  که  دارد  وجود  متعددی  ماالعات  طرفی  از 

و  نمود   توان همین زمان محدود را هم مدیریتریزی می برنامه   زمان و

 یی بیشتری را شاهد بود. کارا

های آموزشی و درمانی جراحی  با توجه به لزوم مدیریت در برنامه 

محدودیت  به  توجه  با  زمانی و  زمان    ، های  مدیریت  قرار    مدنظر مبحث 

های  و پایش از نظر فعالیت   بندی گرفته است و لزوم رعایت برنامه زمان 

با هدف رسیدن به ساحی که  خدمات  وزش و  از آم   آموزشی خدماتی 

 6. بالایی برخوردار باشد مورد توجه واقع شده است 

که ماالعات کمی در ایران در این خصو  صورت گرفته   جا ن آ از 

زمان  برنامه  تاثیر  بررسی  ماالعه  این  از  هدف  و  است،  بهبود  در  بندی 

آموزشی   ی ارتقا  بیمارستان  –خدمات  عمومی  جراحی  دستیاران  درمانی 

 بود.   1394تا اسفند    1394  ن در بهم   )ره(   حضرت امام خمینی 

 

 

پس  در   و  ماالعه،  پیش  بخش  18این  جراحی دستیار  های 

پنج  بهمن عمومی  در  در  خمینی  امام  بیمارستان  اسفند    1394  گانه  تا 

مشغول به تحصیل بودند وارد ماالعه    متا چهار   اولکه در سال    1394

همین منظور طراحی شده    ای که به گه ردر ب  ها راشدند و این فعالیت 

های دستیاران توسط یكی از همكاران  بود ثبت نمودند. سپس فعالیت 

  شد حیاه کاری تقسیم می 11بندی شده و ساعات صرف شده در دسته

 گردید. و ساعات کاری هر فرد در این دو هفته مشخص می 

  ، فته ه  دودر    مورد بررسیساعت کل زمان    336با در نظر گرفتن  

مدت زمان صرف شده در هر حیاه براساس درصد محاسبه گردید.  

این  بر  به  که زمان صرف شده تقسیم    100و ضرب در    336صورت 

هر    شد. در  دستیاران  شده  صرف  ساعات  متوسط  آنالیز  مرحله  در 

سوم و  –دوم-)سال اول  حیاه، بین دستیاران جراحی هر رده تحصیلی

 آمد. دست میه چهارم( ب 

،  ساعته  ها، بازخورد نتایج حاصله طی یک جلسه نیم داده  آنالیز پس از 

و  به  خود  تحصیلی  همسالان  با  قیاس  در  دستیار  جایگاه  مبین  که  نحوی 

 به اطلاع دستیار رسانده شد. ،  باشد های تحصیلی  همچنین سایر سال 

اندازه  ابزار  برای  از  بازخورد  و  ارزیابی  خود  این  اثربخشی  گیری 

ارزیابی و بازخورد را    این ترتیب که اثر این خود د. به  فاده ش دیگری است 

آزمون  نتایج  بهبود  درون در  نتایج  های  و  دستیاران  دانشی  حیاه  بخشی 

 ای آنان توسط اساتید مورد بررسی قرار دادیم. های حرفه ارزیابی توانمندی 

پس از ارزیابی مجدد دستیاران توسط اساتید، نتایج این ارزیابی 

)بازخورد( مورد مقایسه قرار گرفت. نمرات    داخلهاز م  شپیابی  با ارزی 

از   حیاه  ممكن    100هر  نمره  بالاترین  یعنی  شد  و    100محاسبه 

 بود.  صفرکمترین نمره ممكن 

نرم داده توسط   SPSS software, version 16 (IBMافزار  ها 

SPSS, Armonk, NY, USA)   مقایسه بررسی  برای  شد.  ای آنالیز 

م  سپو    شیپ میانگین   روش  آداخله  از  از    Paired t testموزشی 

 دار در نظر گرفته شد. امعن>P 0/ 05  استفده شد.

 

 
ها رزیدنت وارد ماالعه شدند که مشخصات آن   18در مجموع  

شرکت  1جدول  در   ده  است.  مرد آمده  و  %6/55)   کننده  زن    بقیه( 

 بود.  سال 30±7/3ن سبودند. میانگین 

 ها يافته
 

 

 بررسيروش 
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 كننده در مطالعه : مشخصات افراد شركت1جدول 
  متغير 

 جنسيت

 مرد

 زن 

 

(556%)10 

(4/44%)8 

 )سال(سن 

 

7/3±30 
 دستيار سال

 يک

 دو 

 سه

 چهار

 

(3/33%)6 

(2/22%)4 

(2/22%)4 

(2/22%)4 

 وضعيت تاهل 

 مجرد

 متاهل 

 

(7/66%)12 

(3/33%)6 

ه  ماالع   و زمان زمان استراحت و اورژانس در دستیاران سال اول  

کلاس  در  شرکت  زمان  بود.  بیشتر  چهارم  سال  دستیاران  های در 

 (. 2)جدول   آموزشی در دستیاران سال دوم بیشتر بود

ابتدا  در  بخش  نمره  سال    میانگین  دستیاران  در  ماالعه  انتهای  و 

و    3و دستیاران سال اول از همه کمتر بود )جدول    ، از همه بیشتر   چهارم 

از ماالعه به یش و پ بخش، پ میانگین نمره    (. 4 طور معناداری افزایش  س 

 P= 0/ 002یافته است.  

های مختلف نشان داد که افزایش نمره  مقایسه تغییرات نمرات در سال 

های دیگر بوده است و افزایش  طور معناداری بیش از سال در سال چهارم به 

وم و  های د در سال اول از همه کمتر بوده است، اما افزایش نمره در سال 

تفا س  ماالعه  وم  انتهای  نمرات  تمامی  میانگین  است.  نداشته  معناداری  وت 

 (.5طور معناداری بیش از ابتدای ماالعه بود )جدول  جز قضاوت بالینی به به 

 
 هاي مختلفها در دستياران سال : يافته2جدول 

 

 زمان تردد  استراحت
زمان  

 ويزيت

زمان  

 درمانگاه 
 اتاق عمل

هاي  كلاس 

 آموزشي 

امور  

 خصي ش
 رژانساو

زمان  

 مطالعه 

اوقات  

فراغت با 

اقوام و 

 دوستان

فاصله 

زماني بين  

دو مورد از  

 موارد بال 

سال 

 اول 

2/9±12 6/4±8 8/6±5/6 1±6 2/8±60 3/3±4 7/4±26 5/6±35 7/12±7 1/7±11 5/4±5/3 

سال 

 دوم 

2/9±90 6/4±5/14 8/6±43 1±5/7 2/80±5/80 3/3±5/9 7/4±21 5/6±2/8 7/12±5/36 1/7±20 5/4±5/5 

سال 

 سوم

5/13±7/91 7±5/15 8/12±5/40 3/7±13 9/5±76 9/2±7/5 4/7±2/29 3/3±7/7 7/14±2/21 1/8±5/18 5/11±7/16 

سال 

 چهارم

5/13±7/77 7/3±25/9 7/3±25/9 7/1±25/9 3/10±7/73 2/1±5/8 10±28 4/3±5/11 4/20±2/44 7/47±5/10 8/2±2/8 

 allisW–ruskalKآزمون آماری 

 
 : ميانگين نمرات در ابتداي مطالعه  3 جدول

 شناسي وظيفه شناسي وقت رفتار  قضاوت باليني نمره بخش  

 

 عنوان معلم دستيار به

 70 75±4/5 3/78±4 6/76±1/5 3/78±4 1/39±48 سال اول 

 5/77±9/11 5/77±4/18 5/77±25 5/77±5/12 80±7 3/54±1/6 سال دوم 

 5/72±5 5/67±5/9 5/72±5/9 5/72±5/9 5/72±5/9 558±6/2 سال سوم

 5/77±5 7/83±7/4 5/82±5/9 2/81±5/2 2/81±7/4 5/63±5/6 سال چهارم

 allisW–ruskalKآزمون آماری 
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 : ميانگين نمرات در انتهاي مطالعه  4جدول 

 شناسي وظيفه شناسي وقت رفتار  قضاوت باليني نمره بخش  

 

 عنوان معلم دستيار به
 1/75±9/8 86±7/2 88±3 6/85±1/2 7/74±6/6 9/42±4/9 سال اول 
 4/79±2/8 6/87±2/9 1/87±11 7/88±7/7 4/78±5/11 5/67±1/17 سال دوم 
 1/77±8/6 8/86±8/9 89±4/9 4/83±4/7 3/82±6/3 8/62±8/1 سال سوم

 2/81±1/4 8/98±3/4 4/89±3/7 8/86±8/1 7/82±6 3/78±4/3 سال چهارم

 salliW–ruskalKآزمون آماری 

 

 
از   پس  و  پیش  بخش،  نمره  معناداری  به   ماالعه میانگین  طور 

سال  در  نمرات  تغییرات  مقایسه  همچنین  و  یافت  های  افزایش 

افزایش نمره در سال چهارم به  طور معناداری  مختلف نشان داد که 

سال  از  همه  بیش  از  اول  سال  در  افزایش  و  است  بوده  دیگر  های 

متعاقبا ضمن پایش ثانویه ساعت فعالیت دستیاران    . ه است تر بود کم 

دوره  سال  در  دستیاران  که  گردید  مشخص  تحصیلی  مختلف  های 

این   که  بودند  برخوردار  بیشتری  استراحت  ساعت  متوسط  از  اول 

به  و  عمدتا  بوده  عمل  اتاق  در  گروه  این  کمتر  مشارکت  علت 

با متوسط  چهارم  ن سال  کمترین میزان استراحت مربوط به دستیارا 

 ساعت گزارش گردید.   134

سال   دستیاران  و  اول  رتبه  چهارم  سال  دستیاران  بین،  این  در 

خود  به  آموزش  پر  و  خدمت  پر  گروه  در  را  بعدی  جایگاه  دوم 

گرفتند   قرار  چهارم  رده  در  سوم  سال  دستیاران  دادند.  اختصا  

فعالیت  تفكیک  با  دستیارا ولی،  خدماتی،  و  آموزشی  سال  های  ن 

در جایگاه نخست آموزشی و دستیاران سال اول در جایگاه  چهارم  

 های خدماتی قرار کرفتند. نخست فعالیت 

و همكارانش ترتیب داده شده    Ochoaای که توسط  در ماالعه 

شود بیشتر  ساعت کار در هفته باعث می   80بود مشخص گردید که  

گیرند   قرار  خدمات  پر  و  آموزش  کم  گروه  در  این  دستیاران  و 

د  بود مالب  مشابه  نیز  ما  ماالعه  سال  .  ر  حدود    اول دستیاران  که 

آموزشی حدود    165 بهره  میزان  کمترین  از  داشتند  فعالیت  ساعت 

ساعت برخوردار بودند. ولی این نتیجه در خصو  دستیاران    70/ 4

رغم ساعت طولانی فعالیت خدماتی  سال چهارم صادق نبود و علی 

 7د. ر بودن رخوردا از بهره آموزشی بیشتری ب 

ماالعه  کرده  Durkinای  در  بیان  همكارانش  کاهش  اند  و  که 

مهارت  بر  اثر سو  کار دستیاران  نداشته ولی  ساعت  آنان  های جراحی 

 8شود.باعث بهبود آموزش آنان می 

و همكاران صورت گرفت، نه     Chungای که توسط در ماالعه 

مبتنی   برنامه  و  شدند  ماالعه  وارد  جراحی  هدف دستیار  شامل    بر 

هایی چون اولویت صرف وقت در اتاق عمل و درمانگاه و  فعالیت 

استرس  کنفرانس  و  فیزیكی  خستگی  دستیاران،  رضایت  میزان  ها، 

آن  ماالعه  نتایج  گرفت.  قرار  بررسی  مورد  که  ذهنی  داد  نشان  ها 

بر هدف باعث کاهش هدر رفتن ساعات کاری و   انجام کار مبتنی 

کاهش استرس، رضایت کاری    د. با و ش ی می مدیریت بهتر زمان کار 

 9دستیاران افزایش یافت. 

و همكاران صورت گرفته     Yaghoubianای که توسطدر ماالعه 

کوله  نتایج  توسط  بود،  که  بیمارانی  در  آپاندکتومی  و  سیستكتومی 

با   کار    16دستیاران  از  ساعت  بیشتر  که  با گروه دیگری    16در هفته 

مشخص شد که استراحت    کردند مقایسه شد،ساعت در هفته کار می 

 10.تاثیری بر میزان موفقیت جراحی در شب ندارد

 
 : ميانگين نمرات ابتدا و انتهاي مطالعه5جدول 

 P انتهاي مطالعه  ابتداي مطالعه  

 002/0 5/60±8/16 6/51±8/10 نمره بخش 

 4/0 79±6/7 78±6/6 بالينيقضاوت 

 >001/0 1/86±5 9/76±8/7 رفتار 

 >001/0 3/88±7 7/77±6/12 شناسي وقت

 >001/0 4/87±3/6 8/75±11 شناسي وظيفه

 01/0 8/77±2/7 8/73±7/6 عنوان معلم دستيار به

 Wilcoxonماری آ آزمون 

 بحث
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که دستیاران سال  رغم این در ماالعه حاضر مشخص گردید علی

ساعات انجام فعالیت خدماتی کمتری نسبت به سایر دستیاران سوم از  

بودند   فعالیت   ولیبرخوردار  انجام  کاهش  به  این  منجر  های خدماتی 

بود نشده  آموزشی  وضعیت  امور    ،بهبود  سایر  در  وقت  صرف  بلكه 

 رفاهی و شخصی دستیار گردیده بود. 

د که  دستیاران پس از انجام مداخله تحت ارزیابی مجدد قرار گرفتن 

  پس و    ش ی پ مقایسه نمرات دستیاران    نتایج شایان توجهی حاصل گردید. 

مداخ  سال از  دستیاران  که  نمود  روشن  ب له،  چهارم  و  اول  طور  ه های 

گردیدند. ا معن  مواجه  نمره  افزایش  با  بررسی    داری  در  نمره  افزایش  این 

از نظر آماری   ولی   داشت های دوم و سوم نیز وجود نمرات دستیاران سال 

نظر  ا ن مع  از  این در حالی بود که دستیاران سال اول و چهارم  دار نبود و 

 های خدماتی در جایگاه بالاتری قرار داشتند. ات انجام فعالیت میزان ساع 

شایان ذکر است در آنالیز شاخص قضاوت بالینی، دستیاران سال  

این  سوم نسبت به سایر گروه از رشد قابل توجهی در  های دستیاران 

وردار بودند هرچند این میزان افزایش در اندکس یاد شده  اندکس برخ

 نشد. دار ااز نظر آماری معن

بین   بالینی در  ایجاد نگرش و قضاوت  با در نظر گرفتن ماهیت 

نمی ذهن  از  دور  نكته  این  شاید  قضاوت   ،مانددستیاران  ایجاد  زیرا 

افزایش دانش و تجربه دستیار می بر  بالینی مبتنی  این صحیح  باشد و 

می زمان  نیازمند  از  خود  پس  کوتاه  زمانی  فاصله  در  طبعا  و  باشد 

 شود. بی مجدد حاصل نمی مداخله و ارزیا

 ترهایی که  ییاران در پارامیتسابی دستیاین ماالعه افزایش نمره اک

حرفه رفتار  نظیر  داشتند  ارتباط  زمان  مدیریت  با   ای،مستقیما 

البشناسی و وظیفهوقت ته دستیاران سال سوم  شناسی را نشان داد که 

هرچند البته  دادند.  نشان  اندکس  این  در  را  چشمگیرتری  این   رشد 

نشدند   معنادار  آماری  نظر  از  نیز  و می   ولی نتایج  پایش  اهمیت  تواند 

از   و  نماید  بیان  را  دستیاران  توسط  مدیریت زمان  در  بازخورد  ایجاد 

د که در هرچن  بگذارداین راه بر پیشرفت آموزشی آنان اثر چشمگیری  

نمرات   با  ارزیابی  پیشینقیاس  درون و  از    ،بخشیهای  پس  نمرات 

د می مداخله  نشان  افزایش  موارد  از  بسیاری  به    ولیداد  ر  توجه  با 

 جامعه آماری این ماالعه، نتایج حاصله از نظر آماری معنادار نشدند. 

باشد و با در نظر گرفتن  جا که وقت قابل ذخیره و تولید نمی از آن 

ن  نیازمند  در رشته   خصو  ه ب كته که آموزش دستیاری  این  های جراحی 

فعالیت  و  به ها ماالعه  عملی  مدیریت  بنابراین    ، باشد می   همراه صورت  ی 

 .دهد زمان در آموزش دستیاری اهمیت خود را بیش از پیش نشان می 

می   گیری:نتیجه زمان  و  مدیریت  آموزشی  عملكرد  تواند 

 نحو قابل توجهی بهبود دهد. ه بخشی دستیاران جراحی را بدرون

تحقیقاتسپاسگزاری طرح  از  بخشی  حاصل  مقاله  این  تحت  :  ی 

زمان بر  عنوان برنامه  زمینه  در  آموزشی  مداخلات  تاثیر  بندی  رسی 

امام  برنامه حضرت  بیمارستان  عمومی  جراحی  دستیاران  کاری  های 

ارتقا در  )ره(  مصوب    یخمینی  دستیاران  عملكرد  و  آموزش  کیفیت 

باشد که  می   30356با کد    1394اه علوم پزشكی تهران در سال  دانشگ

ع دانشگاه  حمایت  تهران  با  درمانی  بهداشتی  خدمات  و  پزشكی  لوم 

 . اجرا شده است
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Background: Time management is effective in controlling stress especially for medical 

residents. Time management in the surgical field and residential education is very 

important as they are directly involved in treating patients. Proper time management 

will help decrease work-related stress and increase efficacy, although there is no time 

management in medical courses. There are few studies in Iran in this field. So, we 

designed this study to assess the effects of time management on improvement of 

educational and therapeutic services in surgical residents of Imam Hospital. 

Methods: This before–after study was done in Imam hospital between February-March 

2015. In this before-after study, 18 surgical residents of Imam Hospital (residents of 1-4 

years), were enrolled. Their activities were evaluated in 11 scopes. To evaluate the 

effects of this self-evaluation, 5 scopes were assessed by the staff. The time during two 

weeks spent on each item was claimed as a percentage of 336 hours in two weeks. The 

self-assessment results and their effects on their scores were considered. Data regarding 

age, sex, and marital status were also gathered. Data were analyzed using SPSS 

software. 

Results: Eighteen residents were enrolled in this study. Ten residents were male 

(55.6%) and eight were female. Six (33.3%) were married. The mean age was 30±3.7 

years. Resting time and emergency room time were significantly higher in the first-year 

residents while studying time was higher in the fourth-year residents. Second-year 

residents spend more time in training classes than others. The mean score at the 

beginning and the end of the study was highest in the forth-year residents and lowest in 

the first-year residents. All scores at the end of the study were significantly higher than 

the beginning except clinical judgment. The increase of the mean overall score was 

significantly higher in the fourth-year group and lowest in the first-year group. 

Conclusion: Time management could improve the educational performance of surgical 

residents. 
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