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ABSTRACT 

Introduction: Virtual education in the field of medicine is not a new topic, but it has 

received special attention due to the limited attendance of students during the covid-19 

pandemic. In the current research, the methods of face-to-face training and offline 

training (virtual- electronic) in learning the concepts of advanced cardiopulmonary 

resuscitation have been carried out among interns in the emergency department of 

Besat Hospital in Hamadan.  
Methods: In this interventional study, 60 medical interns from the emergency 

department of Ba'ath Hospital, Hamadan, were randomly divided into two groups of 

30 people in the first 6 months of 2019, one group receiving face-to-face training and 

the other group receiving non-attendance (virtual) training. Were trained. The 

theoretical and practical skills of both groups were evaluated and measured before and 

after the training and were compared and analyzed using descriptive statistics and 

inferential statistical tests. 

Results: The average theory score of interns under non-face-to-face training was 

significantly higher than that of interns under face-to-face training (P=0.013). 

However, no significant difference was observed in terms of the average OSCE score 

(P=0.136). The academic level and basic information of the studied interns were the 

same in both groups, so there was no statistically significant correlation between the 

students' theory and ASK scores with age, sex, academic average, and months of 

internship. In terms of students satisfaction, there was no significant difference 

between the students under face-to-face and non-face-to-face education in terms of 

satisfaction. 

Conclusion: Both face-to-face and non-face-to-face training methods are effective in 

learning advanced cardiopulmonary resuscitation concepts in emergency department 

interns. The effectiveness of non-attendance training in learning theoretical knowledge 

is more than practical skills. 
 

How to Cite This Article: Jalili E, Niazi Sh, Khanlarzadeh E, Salimi R. Comparison of Two Methods of Face-To-Face 

Training and Virtual Training in Learning Advanced Cardiopulmonary Resuscitation Concepts among Emergency 

Department Interns. RME 2023;14(4): 58-65. 
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مقایسه دو روش آموزش حضوری و غیرحضوری در یادگیری مفاهیم احیای قلبی ریوی پیشرفته در بین  

 کارورزان بخش اورژانس 
 ۱*یمیرسول سل ، ۳الهام خانلرزاده ، ۲یازین یشاد  ،۱یلی جل ابراهیم

 

 ران یهمدان، همدان، ا  یبعثت، دانشگاه علوم پزشک مارستانیاورژانس، ب  . گروه آموزشی طب۱
 ران یهمدان، همدان، ا  یدانشگاه علوم پزشک  ،یدانشکده پزشک. ۲
 ران یهمدان، همدان، ا یدانشگاه علوم پزشک ،یاجتماع  یگروه پزشک. ۳

 

 چکیده

حضثثور   تیمحثثدود طیامثثا در شثثرا سثثت،ین یدیثث مبحثثج جد ،یپزشک طهیدر ح  یآموزش مجاز  مقدمه:

مورد توجثثه خثثاا  ثثرار گرفتثثه اسثثت. در پثثشوه  حا ثثر روش   ۱۹ -دیکوو یبه علت پاندم انیدانشجو

  میمفثثاه یریادگیثث ( در یکثث الکترونی –ی)مجثثاز یرحضثثوری)چهره به چهره( و آموزش غ  یآموزش حضور

 بعثت همدان انجام گرفته است.  مارستانیکارورزان بخ  اورژانس ب  نیدر ب  شرفتهیپ  یویر  ی لب  یایاح

بعثثثت    مارسثثتانیبخ  اورژانثثس ب  ینفر از کارورزان پزشک  ۶۰تعداد    ،یامطالعه مداخله  ایندر    :هاروش

  ۳۰بثثه دو گثثروه    یبه روش تصثثادف G POWERنرم افزار    استفاده ازبا    ۱۳۹۹ماهه اول سال    ۶همدان در  

ارت  مهثث . شدند( یمجاز -یرحضوریغگروه دیگر به روش و  یآموزش حضور ک گروه تحت)یتقسیم  نفره  

  یو با استفاده از آمارها رار گرفته  یابیارز دو گروه مورد آموزشهر دو گروه  بل و بعد از  یو عمل یتئور

 شدند.  لیتحلبا هم مقایسه و    یاستنباط  یآمار  یهاو آزمون یفیتوص

داری بیشثثتر از کثثارورزان  طور معنیمیانگین نمره تئوری کارورزان تحت آموزش غیر حضوری به ها:افتهی

دار مشثثاهده  تفاوت معنی OSCE آزمون . اما از نظر میانگین نمره(=۰۱۳/۰pتحت آموزش حضوری بود )

 هبثث ،  (. سطح علمی و اطلاعات اولیه کارورزان مورد مطالعه در هر دو گثثروه یکسثثان بثثود=۱۳۶/۰pنشد )

رتباط آماری  مقطع کارورزی اطوری که نمره تئوری و آسکی دانشجویان با سن، جنس، معدل تحصیلی و  

بین دانشجویان تحت آموزش حضوری و غیر حضثثوری از نظثثر  نتایج نشان داد که دار مشاهده نشد. معنی

 وجود ندارد.دار  مندی تفاوت معنیر ایت

  یویثث ر  ی لبثث  یایثث اح میمفثثاه یریادگیثث در  یحضثثور ریثث و غ یهر دو روش آموزش حضور :یریگجهینت

  یدانثث  تئثثور  یریادگیثث در    یحضثثورریآموزش غ  یدر کارورزان بخ  اورژانس موثرند. اثربخش  شرفتهیپ

 است.    یاز مهارت عمل  شتریب

 اطلاعات مقاله 
 

 نوع مقاله:

 مقاله پشوهشی 

 

 تاریخچه:

 ۲۱/۰8/۱4۰۱  تاریخ دریافت:

 ۲۲/۰۹/۱4۰۱تاریخ پذیرش:  
 

 : هاکلیدواژه

 ی آموزش مجاز 

 ی آموزش حضور  

 یپزشک  انیدانشجو  

 ی کارورز 

  شرفتهیپ  یویر  ی لب  یا یاح  

 

  نویسنده مسئول:*

آموزشثثی طثثبرسول سثثلیمی،   گروه 

بعثثثت، دانشثثگاه   مارستانیاورژانس، ب

 رانیهمدان، همدان، ا  یعلوم پزشک

rasoulsl@yahoo.com 

 

 مقدمه

هثا و رویکردهثای رشد روز افزون دان  پزشکی همراه با نظریه

هثثای جدیثثدی بثثرای متعثثدد یثثاددهی و یثثادگیری، مسثثئولیت

مدیران، مدرسان و دانشجویان در نظثام آمثوزش عثالی ایجثاد 

ترین نموده است که یکی از محورهای اصلی آن انتخاب مناسب

هثثای آمثثوزش . در روش(۱) یثثادگیری اسثثتو  روش یثثاددهی

سنتی به فراگیر فرصت تفکر، که امثری  ثروری در یثادگیری 

های تدریس سنتی، از جمله . در شیوه(۲)  شوداست، داده نمی

سخنرانی، مدرسان بدون اطمینان از این که فراگیر مطلبثی را 

دهنثد و ممکثن اسثت فهمیده باشد؛ به تدریس خود ادامه مثی

. فراینثد آمثوزش (۳)  سری مجهولات بثرای او بثا ی بمانثدیک

هاست که سنتی جوابگوی نیازهای عصر حا ر نیست؛ لذا سال

این شیوه آموزشی مورد بازبینی  رار گرفتثه اسثت. بسثیاری از 

تواند محققین معتقدند در صورت رفع معایب آن، این روش می

های نوین، موجب یثادگیری عمیثو و فعثال در کنار سایر روش

سو استفاده از اینترنت در جهان افزای  امروزه از یک.  (4)  شود

میلیون جمعیت ایثران در   8۲یافته است. طبو آمار جهانی، از  

 باشثندمثیمیلیون نفر کاربر اینترنثت   ۶۲بی  از    ،۲۰۱۹سال  

. از طرف دیگر دانشجویان متعلو به دو نسثل تکنولثوژی و (۵)

                                                                               ۱40۱ زمستان  ،4شماره ،    ۱4دوره                                               پژوهش در آموزش علوم پزشکی                                            
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ی را نسثبت بثه تهای آموزشی متفثاواینترنت هستند که روش

متولثدین  (Y) پسندند. نسل هزاره سوم یاهای گذشته مینسل

متولثثدین  (Z) مثثیلادی و نسثثل اینترنثثت یثثا ۲۰۰۰تثثا  ۱۹8۰

هثای سثنتی میلادی به بعد، به آموزش از طریو شثیوه  ۲۰۰۰

 هثا نیثاز بثه ترییثر تری دارند. لثذا بثرای آمثوزش آنعلا ه کم

هایی است که بتوانثد در ایثن های آموزش سنتی به روشروش

. ارائثه و آمثوزش (۶،۷) دانشجویان، علا ه و انگیزه ایجثاد کنثد

ها اغلب به شیوه حضور استاد و دانشثجو در دروس در دانشگاه

پذیرد. این شیوه توجه خاصی به سثرعت کلاس درس انجام می

در کلاس افثرادی هسثتند کثه   فراگیری دانشجو ندارد. معمولاً

گیرند، ولی برخی دانشثجویان نیثاز بثه سریع مطالب را فرا می

زمان بیشتری برای مرور فراگیری دارند که در سیستم سثنتی 

بثر بثه شثوند. ایثن روش بیشثتر مبتنثیهر دو گروه متضرر می

تر بثه یثادگیری است و در آن کم  خاطر سپردن مطالب درسی

. با گسترده شدن فنثاوری اطلاعثات و (8)  شودوا عی توجه می

نفوذ وسایل ارتباط جمعی از راه دور به عمو جامعثه، ابزارهثا و 

که با پیشثرفت طوریشود، بههای آموزش نیز متحول میروش

فناوری، استفاده از ابزارهای جدیدتر برای انتقال دان  مطثر  

و بثثا رشثثد روز افثثزون فنثثاوری اطلاعثثات و ( ۹) شثثده اسثثت

های سنتی آموزش پاسخگوی نیازهای آموزشی ارتباطات، روش

 .(۱۰) جوامع نیست

توجه به گسترش امکانات دستیابی و استفاده بیشتر از شبکه   با

اطلاعات و   عنوان رسانه پر درت جهت تبادل و انتقالجهانی به

متثثداول شثثدن و علا ثثه روز افثثزون دانشثثجویان پزشثثکی در 

مین اطلاعات و بثا وجثود أ عنوان منبع تاستفاده از این رسانه به

پیشثثرفته  ورهاینتثثایج مطلثثوب آمثثوزش از راه دور در کشثث

کثاربر در   یریثفرارگ  ندی ابل تکرار بودن فرا  نهیبالاخص در زم

این شثکل  شان،یا ازیآموزش بسته به انتخاب و ن  یمجاز  یفضا

هثای مهثم در آمثوزش پزشثکی بثدل آموزش را به یکی از پایه

( ACLS) شثثرفتهیپ  یویثثر ی لبثث یایثثاح (.۱۱) نمثثوده اسثثت

 یویثو ر  ی لبث  یایثاح  یاست که در راسثتا  یمجموعه ا دامات

 نیثو لثزوم آمثوزش ا  تیثشثود. اهمیمث  به کار گرفته  مارانیب

 مثاریول جان بئعنوان فرد مسبه  یپزشک  انیمبحج در دانشجو

باشد که یمشخص م  گرید  ی(. از سو۱۲)  وا ح و مبرهن است

بثر و همثراه بثا نثهیهز  اریتواند بسیم  یکارگاه حضور  یبرگزار

شثده جهثت   ینثیب یپث  صرف و ت جهت مراجعه بثه مراکثز

 .(۱۳)  آموزش باشد

هثا و دانشثگاه  ویثکثه از طر  یخثدمات  شهیوبه  یآموزش  خدمات

     نیتثثراز مهثثم یکثثیشثثود یارائثثه مثث یموسسثثات آمثثوزش عثثال

شثود. گثروه طثب یدر جامعه محسثوب مث  یخدمات  یهاحوزه

 میمفاه  یعلم  و  کیارائه آموزش آکادم  یعنوان متولاورژانس به

این طر   ازدرصدد است که با عنایت به نتایج حاصل   اورژانس،

در آینده نزدیک، امکان آموزش الکترونیکی بسیاری از ا دامات 

احیای  لبی ریثوی   جمله  عملی مهم و نجات بخ  اورژانس از

گثزاران سیاسثت  یاین طریو، با هماهنگ  ازرا    ACLSپیشرفته  

 یو حت  یهم در سطح کارورزی و دستیار  بخ  آموزش کشور

 در  را  یمارسثتانیمراکثز اورژانثس و ب  پزشثکان شثاغل در  هیکل

. این ا دام،  دمی هر چند کوچک ولثی آوردسطح کشور فراهم 

و تحثول در امثر آمثوزش پزشثکی   رییای جهت ایجاد ترجر ه

کشور عزیزمان و همگام با سایر کشورهای پیشرفته در آموزش 

مثوثر بثه   مناسثب و  و  نثهیبه  ،یاتیثارائه خثدمات ح  پزشکی و

 یپزشک انیتعداد دانشجو  یسطح کشور باشد. افزا  در  مارانیب

 یهثا را در تمثاممهثارت  یالملل آموزش چهره به چهثرهنیو ب

 یهثاآموزش یها با چال  مواجه ساخته و حرکت به سوبخ 

هثثا آمثثوزش تیثثفیک یجهثثت ارتقثثا کیثثنزد نثثدهآیمثثدرن در 

 یمنظثور بهبثود اثربخشثرسد. لثذا بثهیبه نظر م  ریناپذاجتناب

 طیدر شثرا  خصوصثاً  یآموزش  یازهایبه ن  ییآموزش و پاسخگو

از   یبث ازیثن نیثا ۱۹ -دیکوو یماریب  یهمزمان با پاندم  یلفع

به برطرف   ازیشود. با توجه به مسائل فوق و نیاحساس م   یپ 

 یهثااز روش  یریثگو بهثره  انیدانشثجو  یکردن موانع آموزشث

روش آمثوزش   دو  ریثأ تث  سثهیبثا هثدف مقا  ویثتحق  نی، انینو

 یویر  ی لب  یایاح  میمفاه  یریادگیدر    یرحضوریو غ   یحضور

 کارورزان بخ  اورژانس انجام شده است. نیدر ب شرفتهیپ 

 هاروش
و در بثثین ( Interventional) ایمداخلثثهایثثن مطالعثثه از نثثو  

در بخ  اورژانثس بیمارسثتان   عمومیکارورزان رشته پزشکی  

 ،هثاآوری دادهابزار گردانجام شد.    ۱۳۹۹بعثت همدان در سال  

مشخصات دموگرافیکی و نمثره   ،ساختهمحقو  پرسشنامهشامل  

آزمون به تفکیک آموزش حضوری و غیر حضثوری و سثنج  

 بل و بعثد از آزمثون و ر ثایت آنثان از   دان  تئوری و عملی

 یبثرامطالعثه بثود.  به اهثداف    دستیابی  یبرانحوه ارئه مطالب  

سثنج   یو بثرا یانثهیزمون چهار گزآ  تئوری،  سنج  دان 

اساس نتایج آزمون عملثی از مشاهده مستقیم بر  عملی،  مهارت

استفاده  OSCEاساس چک لیست استاندارد آزمون کارورزان بر

پرسشثنامه گنجانثده در    زیثسوالات مربوط به نگثرش ن  گردید.

ها در این مطالعه بثه روش در دسثترس و متثوالی از نمونه  شد.

 بین کارورزان واجد شرایط انتخاب شدند.  
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و  ۱/۳  یرایثو G POWERنرم افزار  استفاده ازحجم نمونه با 

درصثد و انثدازه اثثر  8۰درصد توان  ۵ یبا در نظر گرفتن خطا

نفثر در نظثر   ۶۰نفر در هر گثروه در کثل    ۳۰محاسبه و    ۶۵/۰

 گرفته شد.

معرفی شده برای طثی دوره کارورزان    نفر از  ۶۰  مطالعهاین    در

طی دو دوره سه ماهثه انتخثاب   ۹۹در بخ  اورژانس در سال  

گروه و    ITآموزشی و  با همکاری کارشناسانپشوهشگران    شدند.

تثدوین طثر  درس و سثپس ا دام بثه    طب اورژانس،  آموزشی

سناریو و تهیه پکیج آموزش مجثازی و فثیلم آموزشثی طراحی  

(MP4)   با استفاده از نرم افثزارCOREL  بثا محتثوای یکسثان(

طثثر  درس بثثه دو روش آمثثوزش  آموزشثثی( نمودنثثد. تثثدوین

احیثای پیشثرفته   مو ثو  مفثاهیم  فیلم آموزشی باحضوری و  

اساس کتاب انجمن  لب آمریکا بخث   لبی و ریوی بیماران بر

یید محتوای أ پس از ت  انجام گرفت.احیای  لبی ریوی پیشرفته  

اساتید گروه طب آموزشی توسط  م  فیلمطالب و  و عملی  تئوری  

اورژانس، آزمون کتبی پی  آزمون کثارورزان در بثدو ورود بثه 

سثپس در طثی دو دوره سثه ماهثه   برگزار شد.بخ  اورژانس  

صورت آمثوزش حضثوری بثا عنوان گروه اول بهنفر به  ۳۰برای  

نفر گثروه دوم   ۳۰برگزاری کلاس درس و کارگاه عملی و برای  

صورت آموزش غیر حضثوری بثا تهیثه پکثیج فثیلم آمثوزش به

 احیثای  لبثی ریثویاصثول  عملثیمجازی مباحج تئثوری و 

( توسط یک نفر عضو هیأت علمثی mp4)مولتی مدیا    پیشرفته

 پایان هر دورهارائه گردید. در شرو  و    ثابت گروه طب اورژانس

دانث  تئثوری پس آزمون    و  برای هر دو گروه پی  آزمون  نیز

بر روی مثانکن   صورت آسکیعملی بهآزمون  چنین  همکتبی و  

های بالینی دانشگاه انجثام در کارگاه مهارت  استاندارد آموزشی

دانث  تئثوری و   براساس چک لیست از پی  تهیه شده  و  شد

 خطثای  کثهنیثا  یبراگرفت.     رار  عملی کارورزان مورد ارزیابی

به  یتا حد  زیدو گروه ن  انیدانشجو  یاهیپا  یهاانتخاب و تفاوت

زمثون آکنترل شود اطلاعات مربوط به نمثره    یمارآ  یهاروش

بثودن   کسثانیتثا از    بررسی  زنی  دانشجو  معدل  ،یکارورز   یپ 

 نثانیاطم  سثهیمثورد مقا  انیدانشثجومعلومات و مهارت  سطح  

 حاصل شد.  

همثدان بثا  یاخثلاق دانشثگاه علثوم پزشثک تهیکمدرطر    نیا

     تاییثثد گردیثثد. IR.UMSHA.REC.1399.503شثثماره شناسثثه 

و آگاهانه   یکتب  تیدر مطالعه ر ا  دگانکنناز شرکتچنین  هم

 یگرفته شد. عثدم شثرکت در مطالعثه مثانع ا ثدامات آموزشث

، بثرای رعایثت از آنو در پایان مطالعه و بعثد    نشد  انیدانشجو

نفره مورد مطالعه بثه صثورت   ۳۰اخلاق در پشوه  برای گروه  

بثرای   آموزش مجازی، کلاس آموزش حضوری نیز ارائه گردید.

و  یدر دو گثثروه آمثثوزش حضثثور یکمثث یهثثاداده سثثهیمقا

تعیین همبستگی بین سثن   ودنت،یاست  tاز آزمون    یحضورریغ 

جهثت   و نمره تئوری و آسکی از  ریب همبستگی پیرسثون و

 ویثو تسثت د   یاز آزمون مجثذور کثا  یفیک  یهاداده  سهیمقا

و  SPSS.ver.20 آمثاری افثزاراسثتفاده و از طریثو نثرم شثریف

. تجزیثثثه و تحلیثثثل شثثثدند Tab Mini ۱۷نمودارهثثثا بثثثا 

  دار در نظثر گرفتثهیمعن  یاز لحاظ آمار  P-value>۰۵/۰مقدار

 شد.

 هایافته
دانشجوی پزشکی در مقطثع   ۶۰تعداددر بررسی اطلاعات پایه  

آموزش حضوری و  به تفکیک نفره ۳۰در دو گروه که  کارورزان  
غیر حضوری مورد بررسثی  ثرار گرفتنثد. از نظثر جنسثیت در 

 ۱۳به ترتیب  (  ۲  )گروه  و غیر حضوری(  ۱  )گروه  گروه حضوری
 نفثر ۱۷ و درصثد( پسثر ۳/۳۳نفثر ) ۱۰ درصثد( و ۳/4۳نفثر )

کثه تفثاوت  بودند درصد( دختر  ۷/۶۶)  نفر  ۲۰  درصد( و  ۷/۵۶)
نمثودار شثماره  .داری از نظر جنس و سن مشثاهده نشثدمعنی

در گثروه   کثارورزانمیثانگین سثن  دهد که بثین  یک نشان می
)گثروه دوم( بثه   )گروه اول( و غیثر حضثوری  آموزش حضوری

 (>۰۰۱/۰Pسثثثثال ) ۶۳/۲۵±۹۳/۰ و ۶۷/۲۶±۹۲/۰ترتیثثثثب 
 داری وجود دارد.تفاوت معنی

Group

Gender

21

MaleFemaleMaleFemale

20

15

10

5

0

C
o

u
n

t

Theory OSCE

20

17

13

10

 
 

توزیع فراوانی تعداد کارورزان مورد مطالعه به تفکیک   .۱نمودار 

 شیوه آموزش 

 

اطلاعثات   یهثاانتخثاب و تفثاوت  خطای  منظور جلوگیری ازبه
مورد آموزش احیای  لبی دو گروه  در    انیدانشجو  یاهیپاعلمی  

صورت حضوری و مجازی،  ریب همبسثتگی ریوی پیشرفته به
بین اختلاف نمره تئثوری و آسثکی  بثل و بعثد از آمثوزش بثا 

دانشجویان تحت آموزش حضوری و غیثر کارورزی    ماهمعدل و  
دار مشثاهده حضوری با هم مقایسه شد کثه همبسثتگی معنثی

 (.۱نگردید )جدول  
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 ضریب همبستگی بین اختلاف نمره تئوری و آسکی قبل و بعد از آموزش با معدل و ترم اینترنی کارورزان تحت آموزش حضوری و غیر حضوری .۱جدول 

 *r P.value همبستگی بین  شیوه آموزش 

 ۲۰۶/۰ ۲۳8/۰ تئوری –معدل حضوری 

 ۳۶۲/۰ ۱۷۲/۰ آسکی –معدل حضوری 

 8۹8/۰ -۰۲4/۰ تئوری  -ماه اینترنی حضوری 

 ۱۱۲/۰ ۲۹4/۰ آسکی  -ماه اینترنی حضوری 

 ۹۷۶/۰ -۰۰۶/۰ تئوری –معدل مجازی 

 44۶/۰ -۰۰8/۰ آسکی  –معدل  مجازی 

 ۰8۵/۰ -۳۲۰/۰ تئوری  -ماه اینترنی مجازی 

 44۶/۰ -۱4۵/۰ آسکی  -ماه اینترنی مجازی 

 *.  ریب همبستگی اسپیرمن

بثین کثارورزان تحثت آمثوزش در بررسی نمرات کسثب شثده  

 حضوری و غیر حضوری از نظر نمثره تئثوری  بثل از آمثوزش

 4۳/۶±۱4/۱و  ۹۰/۵±۳۰/۱د دار مشثثاهده نشثثتفثثاوت معنثثی

(۰۹۵/۰P=.)  بعد از آموزش، میانگین نمره تئثوری که  در حالی

داری بیشثتر طور معنیکارورزان تحت آموزش غیر حضوری به

و  ۲۷/۷±۵۳/۱ از کثثارورزان تحثثت آمثثوزش حضثثوری بثثود

۱۵/۱±۱۷/8 )۰۱۳/۰ p=) ( ۲جدول.) 
 .توزیع فراوانی نمره تئوری قبل و بعد از آموزش  .۲  جدول

 زمان ارزیابی
 شیوه آموزش 

P.value* 
 غیر حضوری حضوری

 ۰۹۵/۰ 4۳/۶±۱4/۱ ۹۰/۵±۳۰/۱  بل از آموزش

 ۰۱۳/۰ ۱۷/8±۱۵/۱ ۲۷/۷±۵۳/۱ بعد از آموزش

P.valaue** ۰۰۱/۰> ۰۰۱/۰>  

   *  t Student **              Paired t-Test   

کثارورزان تحثت  OSCE میثانگین نمثره بل از ارائه آمثوزش، 
داری بیشثتر از کثارورزان طثور معنثیآموزش غیرحضثوری بثه

 ۹۵/۱۲±۳۹/۱و  ۲۷/۹±۳۹۲۲/۲ آمثثثوزش حضثثثوری بثثثود
)۰۰۱/۰(P<آمثوزش از نظثر میثانگین نمثره  ارائثه  . اما بعثد از 

کثارورزان تحثت آمثوزش در بثین   OSCEهثای عملثیمهارت
نگردیثثد دار مشثثاهده تفثثاوت معنثثی ،حضثثوری و غیرحضثثوری

 (. ۳ جدول) =P)۱۳۶/۰(۶۵/۱۳±۹4/۰و  ۳۹/۱±۹۵/۱۲
توزیع فراوانی اختلاف نمره تئثوری و آسثکی شماره سه    جدول

دانشجویان  بل و بعد از آمثوزش حضثوری و غیرحضثوری بثر 
 دهد.را نشان می حسب جنسیت دانشجویان

 توزیع فراوانی نمره آسکی قبل و بعد از آموزش  .۳ جدول

 زمان ارزیابی
 شیوه آموزش 

P.value* غیر حضوری حضوری 

 < ۰۰۱/۰ ۹۵/۱۲±۳۹/۱ ۲۷/۹±۲۲/۲  بل از آموزش

 ۱۳۶/۰ ۶۵/۱۳±۹4/۰ ۲۳/۱۳±۱8/۱ بعد از آموزش

P.valaue** ۰۰۱ /۰> ۰۲۷ /۰  

   *. t Student **. Paired t-Test   

بثین   مندی در نحوه آمثوزشمیزان ر ایتنتایج نشان داد که  

با استفاده از چک  در آموزش حضوری و غیر حضوری  کارورزان

وجثود دار  تفاوت معنثیآموزشی دانشگاه    سنجیلیست ر ایت

 (.4  جدول( )P=۵۵۲/۰)  ندارد
 در دانشجویان  مندی با نوع آموزشتعیین ارتباط رضایت .4 جدول

 رضایتمندی

 شیوه آموزش 

P.value*  حضوری 

 ( درصدتعداد ) 

 غیر حضوری 

 ( درصدتعداد) 

 ( ۷/۷۶) ۲۳ ( ۷/۶۶) ۲۰ کاملاً را ی

۵۵۲/۰ 
 ( ۰/۲۰) ۶ ( ۳/۲۳) ۷ نسبتاً را ی

 ( ۳/۳) ۱ ( ۰/۱۰) ۳ نارا ی

 (۱00) ۳0 (۱00) ۳0 مجموع
 

  یریگجهیبحث و نت

در مطالعه حا ر، میانگین نمره تئوری کارورزان تحت آمثوزش 

داری بیشتر از کارورزان تحت آموزش طور معنیغیرحضوری به

تفثاوت  OSCE آزمثون اما از نظر میثانگین نمثره  ،حضوری بود

چنین سطح علمی و اطلاعات اولیثه دار مشاهده نشد. هممعنی

طوری کثه هب ،کارورزان مورد مطالعه در هر دو گروه یکسان بود

نمره تئوری و آسکی دانشجویان با سن، جنس، معدل تحصیلی 

دار مشثاهده نشثد. از نظثر و ماه اینترنی ارتبثاط آمثاری معنثی

ر ایت دانشجویان، در هر دو گروه آموزش حضوری و مجثازی 

اکثر دانشجویان از شیوه آموزش ر ایت کامل یا نسبی داشتند 

و بین دانشجویان تحت آموزش حضوری و غیر حضوری از نظر 

 .وجود نداشتدار  مندی تفاوت معنیر ایت

و همکثثاران، در  Makranskyدر مطالعثثه انجثثام شثثده توسثثط 

سازی مجازی محیط آموزشثی در مشثاوره ژنتیثک زمینه شبیه

پزشکی، نمره دان ، نگرش و خودکارآمدی دانشجویان نسثبت 

که همسو   (۱۲)  داری افزای  یافتطور معنیبه پی  آزمون به

دانشثجویان تحثت آمثوزش   OSCEبا مطالعه حا ر نیز نمثره  
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داری طور معنیمجازی و غیرحضوری نسبت به پی  آزمون به

 دهد.  افزای  نشان می

 آمثوزش روش در خصوا تأثیر در مطالعه صبوری و همکاران

دانشجویان داروسازی، میانگین نمره  نمره بر مجازی و حضوری

آزمون پایانی دانشجویان تحت آموزش مجازی با سامانه نویثد، 

داری بیشتر از دانشجویان گروه آموزش حضوری با طور معنیبه

بثین نمثره دانشثجویان پسثر و دختثر چنین  همسخنرانی بود.  

دار مشثاهده نشثد. اکثثر دانشثجویان تمایثل بثه معنثی  تفاوت

استفاده از روش آموزش مجازی در درس کثارآموزی داروخانثه 

طثوری ه  که همسو با مطالعه حا ر می باشثد. بث  (۱۳)داشتند  

طور که میانگین نمره تئوری کارورزان تحت آموزش مجازی به

داری بیشثثتر از روش آمثثوزش حضثثوری بثثود و بثثین معنثثی

دانشجویان دختر و پسر از نظثر نمثره تئثوری و آسثکی در دو 

 دار مشاهده نشد.  گروه حضوری و غیر حضوری تفاوت معنی

نفثره از  ۶۰گثروه  دو یبثر رو همکاران فرهمند و نتایج مطالعه

نشثان داد کثه دانشگاه تهران    یپزشککارورز رشته    انیدانشجو

 آمثثوزش غیرحضثثوری نسثثبت بثثه آمثثوزش سثثنتی حضثثوری

در دانثث  حا ثثر . در مطالعثثه (۱4) ارداثربخشثثی بیشثثتری د

تئوری آموزش مجازی اثر بخشی بیشتری نسثبت بثه آمثوزش 

این یافته با نتایج فرهمنثد همخثوانی دارد. حضوری داشت که  

در پشوه  انجام شده توسط شورچه و همکاران در همدان در 

 و حضوری آموزش شیوه تأثیر با عنوان در مقایسه ۱۳۹8سال 

 تاریخ یادگیری درس میزان در مجازی با آموزش استاد محوری

 در آزمون نمرات دانشجویان، میانگین اسلامی تمدن و فرهنگ

 نتثایج مطالعثه. (۱۱)بثود  مجازی بالاتر از روش حضوری روش

   تحثثت عنثثوان  ۱۳۹۵در سثثال  پرسثثت و همکثثارانیهاشثثم

بثر   یو سثخنران  کیثآمثوزش الکترون  وهیدو شث  ریتأث  یسهیمقا

 یهامارسثتانیب  ینیبال  یهابخ   یکارکنان ادار  یآگاه  زانیم

کنتثثرل  نثثهیتهثثران در زم یمنتخثثب دانشثثگاه علثثوم پزشثثک

 نیانگیثمپس از مداخلثه نشان داد که ی،  مارستانیب  یهاعفونت

از روش  ترشثثیب یدر گثثروه سثثخنران رانیثثفراگ ینمثثره آگثثاه

در  حا ثر مطابقثت نثدارد.که با مطالعه   (۱۵)  است  کیالکترون

مطالعه نیمه تجربی انجام شده توسثط زراعتثی و همکثاران در 

بثر شثبکه بثر ثیر دو شیوه آموزش سخنرانی و مبتنیأ سه تمقای

ارتقای عملکرد تحصیلی دانشثجویان؛ دانشثگاه علثوم پزشثکی 

دروس اصثثول  ودر مقطثثع کارشناسثثی و کثثاردانی ، مازنثثدران

های شایع، بهداشت مثادر و اپیدمیولوژی، اپیدمیولوژی بیماری

میثانگین ، نتایج مطالعه نشان داد که  کودک و بهداشت باروری

نمثثرات دانشثثجویان در آزمثثون حضثثوری و مجثثازی تفثثاوت 

آمثوزش  حا ر  که در مطالعه. در صورتی(۱۶)  نداردداری  معنی

صثورت مباحج تئوری با توجه به ماهیت دروس ارائه شثده بثه

مجازی، و غیر حضوری تأثیر بیشتری از آمثوزش حضثوری در 

 انتقال مفاهیم علمی داشت. 

مقایسثه کسنویه و همکاران بثا مو ثو   حسینی  مطالعه  نتایج  

برنامه آموزشی حضوری و غیرحضوری در بهبود مهثارت نحثوه 

که بین نشان داد    انتقال خبر بد توسط دستیاران طب اورژانس

مطالعه بعثد از مداخلثه  یهانمره نحوه نگرش در گروهمیانگین  

 سثهیدر مقا ولثی یوجود نداردداریمعنتفاوت  نسبت به  بل آن

نمره عملکثرد بعثد آمثوزش نسثبت بثه  بثل در هثر دو روش 

این نتایج بثا ( که  ۱۷)  مشاهده شد  داریمعنی  آموزش اختلاف

ولی در توانمنثدی عملثی های مطالعه حا ر مرایرت دارد  یافته

 است.همسو 

 یاثربخشث  سثهیمقا  تحت عنوانرستگار فرج زاده  نتایج مطالعه  

در مراکثز   یشناخت  هیپا  یهامهارت  یو مجاز  یآموزش حضور

 ۱۹  -دیثکوو  یدر دوره پانثدم  یذهنث  یمرا بت روزانه توانبخش

و  یبا آمثوزش مجثاز سهیدر مقا  یموزش حضورنشان داد که آ

مربیان و خثانواده   یشناخت  یهاییدو، در بهبود توانا  نیا  ویتلف

که نتثایج   (۱8)  استکودکان مؤثرتر    هیپا  یهامرتبط با مهارت

کثه در بطوری  راستا است.با یافته مطالعه حا ر هماین مطالعه  

افزای  توانمندی دان  تئثوری اثربخشثی بیشثتر و در بخث  

 بود.دان  عملی یکسان 

هر دو روش آمثوزش توان نتیجه گرفت که  می  از مطالعه حا ر

 یویر ی لب یایاح میمفاه یریادگیدر  یحضور ریو غ   یحضور

آموزش   یدر کارورزان بخ  اورژانس موثرند. اثربخش  شرفتهیپ 

 یاز مهثارت عملث  شتریب  یدان  تئور  یریادگیدر    یحضورریغ 

تواند جایگزین مناسثبی بثرای و روش آموزش مجازی می  است

آموزش و توانمندی فراگیران در مبحثت احیثای  لبثی ریثوی 

پیشرفته باشد. با توجه به گستردگی و تنو  مباحثج آموزشثی 

های مختلث  دانشثجویان پزشثکی پیشثنهاد در مقاطع و گروه

گردد مطالعثات پشوهشثی اختصاصثی بثه تفکیثک مو ثو  می

آموزش و عناوین طثر  درس صثورت گیثرد تثا بیشثترین اثثر 

بخشی در  الب آموزش حضوری و یا غیرحضثوری مشثخص و 

 تعیین گردد.

 یقدردان
 نویسندگان مراتب تقدیر و تشکر خود را از معاونت تحقیقات و

فناوری دانشگاه و واحد توسعه و تحقیقثات بیمارسثتان بعثثت 

 دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی همدان جهت

 .دارندپشتیبانی و همکاری در طول دوره مطالعه اعلام می
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