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Background and Objective: Laboratory-based education is one of the basic pillars 

of change in the management of teaching and learning of students of basic medical 

sciences. In this study, we designed a workshop with a new approach to teach Real time 

–PCR technique to postgraduate students of basic medical sciences and to evaluate the 

practical skills learned in the workshop, we used the standard OSPE assessment. 

 

Methods: In this study, 18 graduate students of Babol university of medical sciences 

were included and they were divided into two groups of intervention and control. Pre-test 

was performed in both groups. The intervention group was provided with an electronic 

content (including theoretical and practical outlines of the workshop) before participating 

in the workshop. At the end of the workshop and before the OSPE assessment, a post-test 

was taken from all participants. On the third day of the workshop, the performance of 

students in practical and laboratory skills of Real time-PCR technique was evaluated 

using OSPE examination. 
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Findings: Pre-test and post-test scores of the intervention group in both cognitive and 

skill domains were higher than the control group. High satisfaction of students in each of 

OSPE stations in both groups indicates their acceptance of this approach. 

Conclusion: Using the OSPE examination in practical and laboratory courses is a good 

way to both assess and learn skills. 
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  می باشد. علوم پزشکی بابل  دانشگاه 9439089 شمارهطرح تحقیقاتی به  مستخرج ازاین مقاله 
 فرزین صادقیمسئول مقاله: نویسنده  *

 دانشکده پزشکی، دفتر معاونت علوم پایه. ،بابل پزشکی علوم دانشگاه ،بابل ایران،  آدرس:

 sadeghifarzin6@gmail.com :رایانامه                                                                    61119111110 تلفن:  

 

 

 انیدانشجو برای Real time-PCR تکنیک کارگاه آموزش شیوه نوینی ابشیاجرا و ارز ،یطراح

 در دانشگاه علوم پزشکی بابلمقاطع تحصیلات تکمیلی رشته های علوم پایه پزشکی 

 
 میمر ،PhD(3(انیعابد نبیز ،3)PhD(پور باقر هیرق ،2)MSc(مطلق ینیحس نبیز، 1)MSc( سمیه اولادی  

 مریم ،MSc(3(مائده میر تبار، 4)MSc(ستاره رضاتبار، 4)PhD(معین شیرزاد، 3)MSc(ینعمت دیناه ،3)MSc(یقاسم

 *PhD( 3(فرزین صادقی، 5)PhD(زینب غلام نیا، 5)PhD(مریم قائمی امیری، 3)MSc(ندا معصومی، 3)MSc(صالحی

   

 .ایران،بابل بابل، دانشگاه علوم پزشکی،بیمارستان آیت اله روحانی .1

 .ایران،بابل بابل، دانشگاه علوم پزشکی توسعه آموزش علوم پزشکی، مرکز مطالعات و .2

 .ایران،بابل بابل، دانشگاه علوم پزشکی مرکز تحقیقات بیولوژی سلولی مولکولی،پژوهشکده سلامت، .3

 .ایران،بابل بابل، دانشگاه علوم پزشکی کمیته تحقیفات دانشجویی، .4

 .ایران،بابل بابل، دانشگاه علوم پزشکی توسعه آموزش علوم پزشکی،پزشکی،مرکز مطالعات و علوم  گروه توسعه آموزش .5

 

 

 چکیده اطلاعات مقاله
 نوع مقاله:

 مقاله پژوهشی

 

 25/11/99 دریافت:

 23/12/99اصلاح:

 22/12/99پذیرش:

 

 

 تهرش دانشجویان یادگیری و یاددهی مدیریت در تحول اساسی ارکان از یکی محور آزمایشگاه آموزش :هدف و سابقه

دانشجویان تحصیلات  در Real time-PCRآموزش تکنیک ، برای مطالعهدر این  می باشد. پزشکی پایه علوم های
 علوم پایه پزشکی، یک کارگاه آموزشی با شیوه نوین طراحی نمودیم و برای ارزشیابی مهارت های عملی فراتکمیلی 

 ایم.بهره برده OSPEگرفته شده در کارگاه از آزمون استاندارد 

عه شدند وارد مطال دانشگاه علوم پزشکی بابل نفر از  دانشجویان تحصیلات تکمیلی 11در این مطالعه،  :هامواد و روش

دو گروه مداخله و کنترل قرار گرفتند و از هردو گروه پیش آزمون به عمل آمد. به گروه مداخله قبل از شرکت در  و در
کارگاه یک محتوای الکترونیکی)شامل رئوس مطالب تئوری و عملی کارگاه( ارائه شد. پس از پایان کارگاه و قبل از 

 OSPEاخذ شد. در روز سوم کارگاه با استفاده از آزمون یک پس آزمون از همه شرکت کنندگان  OSPEبرگزاری آزمون 
 ارزیابی شد. Real time-PCRعملکرد دانشجویان در انجام مهارت های عملی و آزمایشگاهی تکنیک
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نمرات پیش آزمون و پس آزمون گروه مداخله هم در حیطه شناختی و هم در حیطه مهارتی بیشتر از گروه  ها:یافته

در هردو گروه نمایانگر  OSPEرضایت بالای دانشجویان درهر یک از ایستگاه های آزمون  شاهد گزارش شده است.
   می باشد. OSPEمیزان استقبال آنها از به کارگیری آزمون 

در دروس عملی و آزمایشگاهی یک روش مناسب هم برای ارزیابی و هم جهت  OSPE آزمونبرگزاری  گیری:نتیجه

 یادگیری مهارت ها می باشد.
 آزمون آسپی، Real time-PCR ، تکنیککارگاه ی،ابشیارز های کلیدی:واژه

 
مقاطع تحصیلات تکمیلی رشته های علوم پایه  انیدانشجوبرای  Real time-PCR تکنیک کارگاه آموزش ی شیوه نوینابشیاجرا و ارز ،یطراح .سمیه اولادیاستناد: 
 .22-18هصفح(:9دوره) 1 شماره ؛ 99سال پزشکی. آموزشدو فصلنامه  .در دانشگاه علوم پزشکی بابل پزشکی

                            © The Author(s)                     
                           Publisher: Babol University of Medical Sciences. 
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 سابقه و هدف

 معلو های رشته دانشجویان یادگیری و یاددهی مدیریت در تحول اساسی ارکان از یکی محور آزمایشگاه آموزش اخیر سال های در

 و تدریس در سنتی های شیوه(. 1)شود می دانشجویان این در انتقادی استدلال و نقادانه تفکر تقویت باعث و بوده پزشکی پایه

 آزمایشگاهی و کاهش فرایند انجام در دانشجو تسلط عدم قبیل از متعددی های چالش با آزمایشگاهی و عملی دروس ارزشیابی

 را عهجام و دانشجو برابر در آموزشی نظام پاسخگویی و بوده مواجه واقعی شرایط در فرایند آن انجام برای دانشجو نفس به اعتماد

یکی از مهمترین و پرکابردترین مهارت های عملی در مقاطع تحصیلات تکمیلی علوم  Real time-PCR تکنیک .آورد می پایین

پایه پزشکی محسوب می شود. آموزش این تکنیک از ضروریات برنامه درسی و مهارت های عملی مورد انتظار دانشجویان مقاطع 

ی، ایمنی شناسی شناس از قبیل ژنتیک، بیوشیمی بالینی، میکروبکارشناسی ارشد و دکتری تخصصی رشته های علوم پایه پزشکی 

ود شنمی محسوب می شود. متاسفانه این مهارت عملی در دوره آموزشی دانشجویان تحصیلات تکمیلی به خوبی آموزش داده  ... و

موزش کشور آی علوم پزشکی در اغلب دانشگاه ها و دانشجویان در حیطه های شناختی و مهارتی از تسلط کافی برخوردار نیستند.

و خطا  هارت عملی را با انجام روش آزموناین م ،نامهن این تکنیک به صورت تئوری بوده و دانشجویان مجبورند در قالب واحد پایا

یوه ، غالبا به شاین تکنیکشیوه تدریس  بیاموزند که این امر موجب ایجاد تسلط کافی برای انجام این مهارت عملی نمی گردد.

برای آموزش  سنتی تدریس چالش های متعددی در شیوه های .می باشد روش تدریس نمایشیسخنرانی و یا سخنرانی توام با

 یادگیری معنادارکه در این شیوه ها دانشجویان معمولاً یک یادگیرنده منفعل بوده و  طوریه وجود دارد ب Real time-PCR تکنیک

در  2و یادگیری ترکیبی  1الکترونیکی یادگیری و یاددهی های روش از نیست که استفادهکسی پوشیده امروزه بر .افتد اتفاق نمی

که دانشجویان با مطالعه محتوای آموزشی  طوریه . ب(2)کارگاه می شود های آموزشی باعث افزایش اثربخشی برگزاری کارگاه

براساس سرعت یادگیری شخصی خودشان پیش می الکترونیک قبل از برگزاری کارگاه مشکلات یادگیری خود را برطرف نموده و 

 هی،گرو هایفعالیت سپس با حضور در کارگاه فرایند یادگیری فعال در دانشجویان اتفاق می افتد و عمده زمان کارگاه به ،روند

از طرفی ارزشیابی ناصحیح مشکل دیگر آموزش  .(0)داده می شود اختصاص دانشجویان و استاد بین تعامل و پاسخ و پرسش

محسوب می شود، به طوری که عمدتاً حیطه شناختی و دانش تئوری دانشجویان ارزیابی می شود و  Real time-PCRتکنیک 

 ابزاری و بوده آموزش جریان از مهمی جزء همواره ارزشیابی حیطه مهارت عملی انجام تکنیک مورد ارزشیابی قرار نمی گیرد.

 ققتح و ها برنامه کارایی میزان توان می آن، گیری کار به با که شود می تلقی آموزشی اهداف کردن عملی برای معمول و مناسب

 میزان سنتی شیوه به آموزش در. sداد تغییر احیانا یا و نمود ترمیم یا تقویت را آموزشی برنامه آن اساس بر و سنجید را اهداف

 شجویاندان که است آن روش این معایب ترین مهم از یکی. شود می ارزیابی کتبی و شفاهی امتحانات توسط دانشجویان یادگیری

 در. (8)شود نمی سنجیده ها آن عملی های مهارت و نظری های دانسته ادغام توانایی و کنند می تکیه خود محفوظات بر تنها

 روند در دانشجو مشارکت افزایش و محور دانشجو صورت به آموزشی نوین های شیوه معرفی با اخیر های سال در که حالی

 اهمیت تحصیلی پیشرفت های آزمون پزشکی آموزش در. (5-4)اند یافته ارتقا نیز آگاهی سنجش های روش و اهداف یادگیری،

 نکات بررسی دنبال به باید آزمون است، نظر مورد ها رشته سایر معمول های آزمون در که اهدافی بر افزون و دارند بیشتری

 در نگر جامع و باز دید وجود ها، آن از جا به استفاده و ذهنی محفوظات فراخوانی توانایی گیری، تصمیم قدرت مثل بیشتری

عملکرد دانشجویان در انجام ارزیابی  مناسب برای یک وسیله 0(OSPE)عملی  آزمون ساختارمند عینی و(. 9)باشد مشکل با برخورد

صحیح یک تکنیک آزمایشگاهی محسوب 

                                                           
1 Electronic learning  

Blended Learning 

Objective Structtered Practical Examination 
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 OSPE(. آزمون 13معرفی شد)1999این آزمون به عنوان یک شیوه ارزیابی مهارت های عملی توسط هاردن در سال  می شود.

که برای ارزیابی  OSCE آزمون برخلاف .های متعددی است شامل ایستگاه 8(OSCEهمانند آزمون ساختارمند عینی و بالینی)

 عملی و آزمایشگاهی می های ارزیابی یک جزء از توانایی بهایستگاه  هر OSPEآزمون توانایی های بالینی طراحی شده است در 

این روش ارزیابی در  .تمام ایستگاه ها، ناظرین به همراه چک لیستی عملکرد دانشجویان را مورد ارزیابی قرار می دهنددر  پردازد.

اهی کنیک های آزمایشگسایر روش ها از پایایی نمره دهی بالاتری برخوردار بوده و امکان ارزیابی نمونه های بیشتری از ت مقایسه با

 یم استفاده کشورها اغلب در تکوینی ارزیابی برای فقط هم آن و ندرت به هنوز روش این متاسفانه ها را دارد. سازی آنو استاندارد

 روش یک عنوان به بلکه ارزیابی ابزار عنوان به تنها نه  OSCE /OSPEآزمون  از استفاده به منجر ،تجربه افزایش ها سال طی. شود

  (.11)شد تدریس

، که در راستای تحقق اهداف برنامه  "برنامه جامع آموزش عالی نظام سلامت "گانه آموزشدوازده های کلان و  کی از سیاستی

، نقشه جامع علمی کشور، نقشه جامع علمی سلامت  1838بالادستی از جمله چشم انداز ایرانتحول نظام سلامت و بر مبنای اسناد 

که از  سیاست  می باشد  "بهره مندی از فناوری های نوین در آموزش عالی سلامت " و برنامه تحول نظام سلامت تدوین گردیده،

در  "ارتقاء نظام ارزیابی و آزمون های علوم پزشکی "و  "توسعه آموزش مجازی در علوم پزشکی"های اصلی ناظر بر بسته های 

  (.12سند تحول و نوآوری در علوم پزشکی محسوب می شود)

( در Real time-PCRآموزش تکنیک ) مشکلات نهفته در شیوه سنتی آموزشیش به منظور آدرس دهی به چال مطالعهانجام این 

دانشجویان تحصیلات  در Real time-PCRآموزش تکنیک ، برای مطالعهازاین رو در این  .های کلان فوق انجام شد راستای سیاست

رشته های علوم پایه پزشکی، یک کارگاه آموزشی با شیوه نوین)یادگیری ترکیبی( طراحی کرده و برای ارزشیابی مهارت تکمیلی 

بهره برده ایم و اثرات به کارگیری این روش ها را در یادگیری  OSPEهای عملی فراگرفته شده در کارگاه از آزمون استاندارد 

دین منظور تجارب مثبت و اشکالات معتبر گزارش شده در کارهای سایر محققین را مطالعه و از ب ایم. نمودهدانشجویان را مستند 

مقاطع تحصیلات  انیدانشجور د Real time-PCR تکنیک آموزش"کارگاه  شیوه نوینآنها در طراحی، اجرا و ارزشیابی بهینه 

 م.استفاده کردی "تکمیلی رشته های علوم پایه پزشکی

 

 مواد و روش ها

بر یادگیری دانشجویان  Real time-PCR ترکیبی مبانی تئوری و عملی تکنیکبا هدف تعیین تاثیر شیوه آموزش  مطالعه نای

نفر از دانشجویان وارد  14پزشکی بابل انجام شد. در این مطالعهتحصیلات تکمیلی رشته های علوم پایه پزشکی در دانشگاه علوم 

کارشناسی ارشد یکی از رشته های علوم پایه پزشکی از قبیل  اندانشجوی: بودندموارد ذیل مطالعه شدند. معیارهای ورود به مطالعه 

ع از شروع تحصیل دانشجو در مقط شناسی، ایمنی شناسی، آناتومی و.... که حداقل یک سال ژنتیک، بیوشیمی بالینی، میکروب

در  Real time-PCRآموزش تکنیک  و کارشناسی ارشد گذشته و واحد های آزمایشگاهی رشته مربوطه را با موفقیت گذرانده باشد

 .برنامه آموزشی یا کوریکولوم رشته تحصیلی دانشجو موجود باشد

به عمل آمد. این پیش آزمون مشتمل بر آگاهانه، یک پیش آزمون  خذ رضایتپس از ا و از دانشجویان در هنگام ثبت نام در کارگاه

سئوالات چند گزینه ایی بود که عمدتاً حیطه شناختی را ارزیابی می کرد. علاوه بر این برای ارزیابی حیطه مهارتی در پیش آزمون از 

داوطلبین پس از ثبت  استفاده شد. ،کردرا سنجش می  Real time-PCR سئوالات تشریحی کوتاه پاسخ که عمدتا نحوه انجام تکنیک

نترل در دو گروه مداخله و ک و به صورت تصادفی نام و تکمیل رضایت نامه ورود به مطالعه، به صورت تصادفی بر اساس شماره ثبت نام

                                                           

Objective Structtered Clinical Examination 
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ه رئوس ک لکترونیکیبه افراد این گروه قبل از شرکت در کارگاه یک محتوای ا بودند که آموزش ترکیبی ، گروهاول گروهقرار گرفتند. 

در وب سایت  Storyline Articulateاز طریق بارگزاری محتوی الکترونیکی  ،مطالب تئوری و عملی کارگاه در آن گنجانده شده است

ورود به وب سایت و مشاهده محتوای الکترونیکی فقط از طریق استفاده از شناسه کاربری و  که طوریه ب شخصی محقق داده شد.

در  نموده و سپس حتما محتوای الکترونیکی را مشاهدهگذر واژه اختصاصی کاربر امکان پذیر بود. افراد گروه آموزش ترکیبی باید 

ین گروه هیچگونه اطلاعی در خصوص محتوای الکترونیکی نداشته افراد ا دوم آموزش سنتی بودند که کارگاه شرکت می کردند. گروه 

 Storylineمحتوای الکترونیک با استفاده از نرم افزار  صورت سنتی )روش سخنرانی( آموزش دیدند.ه و فقط در روز برگزاری کارگاه ب

. این محتوا در قالب یک (10)گردیدتهیه  مطابق استاندارد  Real time-PCRتوسط پژوهشگر بر اساس کتاب مرجع آموزشی  0نسخه 

کاربردها و روند  -Real time-PCR ،2معمولی با  PCR تفاوت -1حیطه شامل 9دقیقه در  85فایل چندرسانه ای تعاملی به مدت 

، RNAمبانی استخراج  -8موفقیت آمیز و طراحی پرایمر،  Real time-PCRفاکتورهای ضروری برای انجام  -Real time-PCR ،0انجام 

نالیز داده ها آنرمال سازی و  -Real time-PCR  9روش های کمی سازی در  -cDNA ،6اصول نسخه بردار معکوس و ساخت  -5

روزه بوده که در روز اول مباحث نظری و شناختی تکنیک به صورت روش سخنرانی برای هر  0تهیه گردید. این کارگاه یک کارگاه 

وم کارگاه،  از روش تدریس نمایشی برای آموزش فعالیت های عملی و آزمایشگاهی استفاده دو گروه آموزش داده می شد. در روز د

و  cDNA، ساخت RNAشامل استخراج  Real time-PCRشد. در روش تدریس نمایشی مهارت های ضروری برای انجام آزمایش 

 OSPEهایت در روز سوم با استفاده از آزمون تهیه مخلوط واکنش ابتدا توسط مدرس مربوطه بصورت عملی انجام داده می شد.  در ن

عملکرد دانشجویان در انجام مهارت های عملی و آزمایشگاهی ارزیابی شد. پس از پایان روز دوم کارگاه )آموزش مباحث تئوری و 

از همه شرکت کنندگان اخذ شد. در روز سوم کارگاه  یک پس آزمون ،آسپیو قبل از برگزاری آزمون  ( Real time-PCRعملی تکنیک

 آزمون ارزیابی شد. Real time-PCRتکنیکعملکرد دانشجویان در انجام مهارت های عملی و آزمایشگاهی  آسپیبا استفاده از آزمون 

OSPE  ه شماره ها )ایستگا سلول کردن هموژنیزه یا ها شامل مهارت لیزکردن ایستگاه برنامه ریزی گردید که موضوع این ایستگاه 9در

 (، مهارت0( از فاز آلی یا پروتئین )ایستگاه شماره  (RNAجداسازی فاز آبی (، مهارت2(، مهارت سانتریفیوژ کردن )ایستگاه شماره1

 یهته عملی (، مهارت5نانودراپ )ایستگاه شماره نتایج (، تفسیر8نانودراپ )ایستگاه شماره - RNA کمیت و کیفیت تعیین عملی

cDNA  تکثیر عدم یا حذف (،6)ایستگاه شماره Genomic DNA  پرایمر )ایستگاه شماره  طراحی عملی (، مهارت9)ایستگاه شماره

ایستگاه ) ایستگاه  6(بود. در هر ایستگاه یک سوال مطرح شد که در 9)ایستگاه شماره  Real-Time PCR های منحنی ( و تفسیر4

از سیستم کامپیوتری  4( از تخته وایت بورد و در ایستگاه شماره 9و  9ایستگاه)2آزمایشگاهی، و در ( از ابزار و تجهیزات 6تا 1های

برای کار با نرم افزار طراحی پرایمر مربوطه استفاده شد. کلیه قوانین مربوط به برگزاری آزمون رعایت گردید: از قبیل تقسیم بندی 

کردن دانشجویان دو گروه از یکدیگر جهت عدم تماس دانشجویانی که آزمون را  دانشجویان شرکت کننده به دو گروه الف و ب، جدا

دقیقه به اضافه یک دقیقه  9توجه به زمان در نظر گرفته شده برای هر ایستگاه به مدت ، پشت سر گذاشته بود با سایر دانشجویان

یک سناریو در معرض دید دانشجو قرار داشت که پس از در هر ایستگاه  جهت انتقال داوطلبان به ایستگاه بعد مورد توجه قرار گرفت.

مطالعه آن طی زمان تعیین شده مهارت موردنظر را انجام داده و در فاصله ی زمانی یک دقیقه به ایستگاه بعدی مراجعه می نمود. در 

به  ب مورد ارزیابی قرار گرفت. لازمهر ایستگاه نیز چک لیست ارزیابی بر پایه انجام یا عدم انجام فعالیت از سوی دانشجو توسط ارزیا

ذکر است جهت ارزیابی دانشجویان از کارشناسان مرکز تحقیقات بیولوژی سلولی و مولکولی، کارشناسان گروه های آموزشی بیوشیمی 

 3-23ین دهی دانشجویان و مشاهده ارزیابان نمره ب و میکروب شناسی استفاده گردید. در ادامه به هر سوال بر اساس میزان پاسخ

 تعلق گرفت. همچنین پرسشنامه رضایتمندی از آزمون توسط دانشجویان پس از اتمام آزمون تکمیل گردید.
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 یافته ها

دانشجو در گروه  9شرکت کننده در این مطالعه، به صورت تصادفی  رشته های علوم پایه پزشکیدانشجوی دوره کارشناسی ارشد  14از 

دانشجو در گروه آموزش ترکیبی قرار گرفتند. کل دانشجویان هر دو گروه، در فعالیت های یادگیری تئوری و عملی  9آموزش سنتی و 

 ، 1با توجه به جدول تکمیل کردند. شرکت نمودند و پرسشنامه های رضایت سنجی را آسپیمربوط به کارگاه و آزمون های تئوری و 

 ، هرچند که اختلافبالاتر از گروه کنترل گزارش شده است نمرات پیش آزمون و پس آزمون درگروه مداخلهدر حیطه شناختی میانگین 

 (.P value=/.22نمرات در دو گروه از نظر آماری معنی دار نبود )

 

 . مقایسه دو گروه آموزش ترکیبی و آموزش سنتی از نظر نمرات آزمون های حیطه شناختی1جدول

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ترکیبی و آموزش سنتی از نظر نمرات آزمون های حیطه شناختی . مقایسه دو گروه آموزش1نمودار

 

 بالاتر از گروه کنترل گزارش شده استبه طور معنی داری  نمرات پیش آزمون و پس آزمون درگروه مداخلهدر حیطه مهارتی میانگین 

(38./=P value.) (2 و نمودار شماره جدول) 

 

 

 

 P value پس آزمون پیش آزمون روش آموزش

معیارانحراف   رنج نمره میانگین±انحراف معیار رنج نمره میانگین±

1/2 ± 4/1 سنتی  4-0  9/0 ± 1/8  2-4  22./  
5/3 ± 9/1 ترکیبی  8-1  5/0 ± 5/8  2-8  

 [
 D

O
I:

 1
0.

22
08

8/
m

ed
ed

j.9
.1

.7
2 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 m
ed

ed
j.i

r 
on

 2
02

5-
11

-1
8 

] 

                             8 / 15

http://dx.doi.org/10.22088/mededj.9.1.72
http://mededj.ir/article-1-362-fa.html


78                                                                        Novel Real Time-PCR Technique Training Workshop /S.Oladi, et al  

 

Medical Education Journal, 2021; vol 9 (no 1): page72-86 

 آموزش سنتی از نظر نمرات آزمون های حیطه مهارتی آزمون آسپیمقایسه دو گروه آموزش ترکیبی و  .2 جدول

 P value پس آزمون پیش آزمون روش آموزش

راف معیارانح راف معیارانح رنج نمره میانگین±  رنج نمره میانگین±

1 ±  0/1 سنتی  0-3  99/3 ± 9/0  6-0  38./  

0/1 ± 6/1 ترکیبی  5-3  9/3 ± 6/8  6-8  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 نظر نمرات آزمون های حیطه مهارتی مقایسه دو گروه آموزش ترکیبی و آموزش سنتی از. 2نمودار 

 

در هردو گروه نمایانگر میزان استقبال آنها از به کارگیری آزمون  OSPEرضایت بالای دانشجویان درهر یک از ایستگاه های آزمون 

OSPE  .133درصد  تا  93آموزش ترکیبی در هر یک از ایستگاه ها از رضایت دانشجویان گروه ،  0با توجه به نمودار شمارهاست 

درصد گزارش  99درصد  تا  43درصد گزارش شده است. میزان رضایت دانشجویان گروه آموزش سنتی در هر یک از ایستگاه ها از 

 شده است.

 

یو گروه آموزش ترکیبی و آموزش سنتدر د  OSPEدانشجویان از هر یک از ایستگاه های آزمون  رضایتمندی میزان -3 نمودار
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 بحث 

 نظامو دانشجویان در  اساتیدجدیدی را برای  نقش هایرویکردهای متعدد یاددهی و یادگیری،  به همراهدانش پزشکی  پیشرفت

های  روش برمبنای، علوم پایه پزشکیهای  رشتهاکثر دروس عملی  با توجه به اینکه تدریس(. 18)نموده استآموزش عالی ایجاد 

ناسب استفاده م ،می باشدپرسش و پاسخ به صور ت  ها و  آزمایشبه صورت مشاهده ی ، و در برخی شرایط سخنرانی و به شیوهسنتی 

یادگیری در  -فرایند یاددهیارتقای دانتس و همکاران جهت  .(15)رسد نظر میبه کارآمد و موثر  به روش ترکیبی، مجازی آموزشاز 

استفاده نمودند. در این تحقیق تفاوت معناداری بین نمرات ترونیک برای تسهیل آموزش الک دروس آزمایشگاهی از یک روش آموزش

ه نسبت ب چشمگیری رشدآموزش الکترونیکی دانشجویان در  میزان فعالیتدر  مشاهده نشد، ولی دوره های قبلیآزمون با نمرات 

 لاستر در ک یادگیری عمیق ب های الکترونیک، موج نتیجه این تحقیق نشان داد که به کارگیری روش .وجود داشت آموزش سنتی

 و پرداخته شد Real Time PCRدر مطالعه حاضر به ضرورت بازنگری روش تدریس و ارزشیابی تکنیک  (.16)گردد های عملی می

و تدریس سنتی در مهارت های آزمایشگاهی  استفاده از تدریس ترکیبیبه مقایسه  و ارائه گردید 5آموزش ترکیبی در قالب کلاس وارونه

 به گروه مداخله باعث Storyline Articulateاستفاده از رویکرد برگزاری کلاس وارونه و ارائه محتوا در قالب نرم افزار پرداخته شد. 

و هم در حیطه مهارتی پیش آزمون و پس آزمون گردید. همچنین افزایش امتیاز ایستگاه های  م در حیطه شناختیافزایش نمرات ه

در این گروه مشاهده شد. مطالعات متعددی در راستای اثربخشی ارائه مطالب به دانشجویان در قالب آموزش ترکیبی  OSPEآزمون 

مدل آنلاین با آموزش در کلاس برای دانشجویان پزشکی از روش یادگیری ترکیبی، ادغام  Belfiوارونه وجود دارد.  سبه صورت کلا

برای درس انکولوژی استفاده نمود. به طوری که دانشجویان پزشکی قبل از کلاس موضوع درس را مرور می کردند و در هنگام تدریس 

ان به عنوان پیامد استفاده از این روش مورد ارزیابی قرار با استاد به شکل تعاملی وارد بحث می شدند و عملکرد و درک دانشجوی

پیش آزمون به طور معنی داری یافت و نمرات پس آزمون نسبت به  یادگیری در این روش بهبودگرفت. نتایج مطالعه نشان داد که 

با فرمت کلاس وارونه، به  ساعت محتوی ویدئویی آموزشی آناتومی 03و همکاران،  Morton DA(. در مطالعه 19)بالاتر بوده است

ساعت کالبدشکافی آزمایشگاهی جسد را در اختیار دانشجویان قرار دادند و کلاس به حل مسئله اختصاص داده می شد. در  64علاوه 

دانشجویان محتواهای  ، Tune JD(. در مطالعه 14) این مطالعه توانایی آنالیز و  همچنین نمرات امتحانات پایان ترم کلاس بهبود یافت

طوری که این آماده سازی دانشجویان و شرکت ه ب ،درسی را قبل از کلاس مطالعه می نمودند و سپس در کلاس شرکت می کردند

داد. نتایج مطالعه نشان داد با استفاده از مدل کلاس وارونه  درصد از سهم نمره پایان ترم را تشکیل می 25در حل مسئله در کلاس 

ه نشان دادو همکارانش  Vavasseur (.19قی بهبود یافته است)وعملکرد دانشجویان در دروس فیزیولوژی کلیه، تنفسی و قلبی و عر

د و رضایت و تعامل دانشجویان پزشکی را بهبود می بخشد. به این ترتیب که افراد از که استفاده از منابع آموزشی ترکیبی، عملکر شد

فیلم تصویر برداری شکم به دانشجویان دسترسی داده شد.   61لحاظ نمره پیش از آزمون به چهار دسته تقسیم شدند و سپس

ن گرفته شد و نتایج نشان داد افرادی که به دیدن ها مراجعه کنند و سپس آزمو دانشجویان پزشکی قادر بودند در زمان فراغت به آن

نمره پس از آزمون بالاتری را کسب نمودند و همچنین دانشجویان از نظر رضایت و عملکرد از وضعیت بالاتری  ،فیلم ها پرداختند

 (.23برخوردار بودند)

ند که ک ، به مدرس کمک میدانشجویانموثر ربالگری علاوه بر غ یادگیری _بخش جدایی ناپذیر فرایند یاددهی عنوان ه بارزشیابی 

نقاطشجویان، نداافزایش انگیزه در  علاوه بر یک ارزشیابی موثر (.21و 22نماید)با بهره گیری از نتایج ، طرح آموزشی خود را بازنگری 

                                                           
5Flipped Clas 

 [
 D

O
I:

 1
0.

22
08

8/
m

ed
ed

j.9
.1

.7
2 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 m
ed

ed
j.i

r 
on

 2
02

5-
11

-1
8 

] 

                            10 / 15

http://dx.doi.org/10.22088/mededj.9.1.72
http://mededj.ir/article-1-362-fa.html


78                                                                               Novel Real Time-PCR Technique Training Workshop /S.Oladi, et al  

 

Medical Education Journal, 2021; vol 9 (no 1): page72-86 

میـزان یـادگیری دانشجویان در نهایت  .کوشد ها می های مثبت در رفع نارسایی و با تقویت جنبه می نماید قوت و ضعف را مشخص

های ارزشیابی  . در نظام آموزش پزشکی، از نتایج بررسی روش(20-25گردد) و میـزان دستیابی به اهداف آموزشی اندازه گیری می

بررسی روش های موجود ارزشیابی جهت بنابراین، (. 26)نیز استفاده کرد تدوین و تجدید نظر برنامه درسیتوان برای  دانشجویان می

آن با استانداردهای شورای عالی برنامه  تطبیقو  گوناگون تحصیلی سطوحموثر آموزشی در فیدبک های ها و  برنامه بهینه نمودن

قسمت مکمل در واقع  ره آموزشی فراگیران می باشد کهدو اصلیبخش کار عملی و آزمایشگاهی یک (.29)باشد میضروری ریزی 

ضایت رآزمایشگاهی، نتیجه کار چندان  تکنیک های در زمینهدانشجویان  آموزش صحیح به آموزش پزشکی است، به علت عدم  تئوری

  (.24)می شود گاهی به شیوه صحیحآزمایش عدم توانایی انجام روش های نیست و موجب  بخش

وان یک و به عن دانشجویان رشته پزشکی می باشدکلنیک ده در امتحانات پری کلنیک و پاراابزاری کاملا پذیرفته شOSPE آزمون 

بی برای ارزشیاآزمون  کار بردن اینه جز مهم در امتحانات عملی رشته پزشکی در بیشتر کشورهای پیشرفته اجرا می گردد. ولی ب

یابی مهارت های برای ارزش OSPEآزمون برگزاری. مهارت های آزمایشگاهی دانشجویان رشته های علوم پایه رویکردی جدید می باشد

که این آزمون باعث بهبود مهارت حل مسئله و تفکر ، ی  آناتومی، بیوشیمی و فیزیولوژی، نشان داد عملی دانشجویان در درس ها

در مطالعه حسینی و همکاران روایی و پایایی (. 29)اساتید در نمره دهی می شود سوگیریبهبود روند کسب نمره و  همچنین حذف 

برای ارزشیابی مهارت های آزمایشگاهی بیوشیمی ثابت شده است و این آزمون به عنوان ابزار قابل قبول جهت ارزشیابی  OSPEآزمون 

 Real-Timeدر مطالعه حاضر ارزشیابی مهارت عملی تکنیک (. 03) مهارت های عملی و آزمایشگاهی دانشجویان پذیرفته شده است.

PCR   با استفاده از آزمونOSPE در مقایسه ارزشیابی  بود. % 43و گروه باعث افزایش رضایت شد و رضایت از ایستگاه ها بالای در هر د

  rahman(01)   ،U. Nayarمطالعات آزمون با ارزشیابی های سنتی و متداول در درس عملی فیزیولوژی،  این دانشجویان براساس

(02، )Abraham RR  (33) ، Mard  .SA(08  )  نشان دهنده ارجحیت آزمون آسپی به آزمونTPE 6 دیگر ارزشیابی های سنتی  و

بیان  و همکاران SA. Mard. استبسیار بالاتر از ارزشیابی های دیگر گزارش شده  OSPE بود، همچنین نمره دانشجویان در آزمون

عملی  در درس .می تواند یادگیری در فیزیولوژی را بهبود بخشد و همچنین رضایت دانشجویان را افزایش دهد OSPEداشتند که 

 ارزیابی موضوع با Kavita Munjal(04)  وM Feroze   (05) ،Nagose VB (06) ، Belovarac BJ (09)اتی از قبیل مطالعپاتولوژی 

 هم و ارزیابی ابزار عنوان به هم این آزمون، معرفی هدف با که پاتولوژی درس در  OSPEارزشیابی از استفاده با پزشکی دانشجویان

 Prasad  مطالعههمچنین  .انجام شد عملی امتحان سنتی روش بامقایسه  و شد انجام آن معایب و مزایا به توجه و آموزش برای ابزاری

HK  پاتولوژی بیان می کند که ارزشیابی رشته  درOSPE در حالی  ،حرکتی و عاطفی را ارزیابی می کند -زه های شناختی، روانیحو

نه  OSPEهمچنین   ت.حرکتی مفید اس-نبه های حوزه روانسنتی معمولاً فقط در تعیین حوزه شناختی و برخی ج ارزشیابیکه 

 OSPE های مختلفی که در ایستگاه .را در مدت زمان کوتاه ارزیابی کندیان وجدانش بلکه می تواند مهارت ها و نگرش دانش تنها

های مختلف برنامه درسی تنظیم شوند و بنابراین دانشجویان می توانند به طور جامع تری  می توانند با بخش ،استفاده می شوند

 کردند بیان OSPEاکثریت دانشجویان شرکت کننده در آزمون  در رشته پزشکی قانونی، Kumar GPدر مطالعه  (.09)ارزیابی شوند

 نسبت به آزمون را مهارت ها از ای گسترده طیف است و سنتی ارزشیابی آزمایشگاهیروش های  به نسبت بهتری روشاین آزمون  که

برای دانشجویان رشته  OSPEبا برگزاری آزمون  ،RG..Menezes یدر مطالعه همچنین   (.83است) داده قرار پوشش تحت سنتی

 (.81نه تنها ابزار ارزشیابی بلکه یک تجربه یادگیری است ) OSPE پزشکی قانونی بیان داشتند که
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ابزاری عملی و تقویت کننده مهارت برای ارزیابی  OSPEنشان داد که  در درس فارماکولوژیو همکاران   Kirti Vishwakarmaمطالعه 

 ارزیابی شد و از نظرجویان از طریق پرسشنامه بازخورد دانشارزشیابی آسپی  اثربخشیدر این مطالعه  در امتحانات داروسازی است

 .مقایسه شدگروه از دانشجویان همان  CPE9 کیکلاس یعمل نهیمعا با آسپی نتیجه. قابلیت اطمینان بررسی شد وآلفای کرونباخ 

، روان حرکتی و عاطفی خورد داده شده به سه حوزه شناختیباز .، با همسانی درونی بالا بود 91/3آلفای کرونباخ از پرسشنامه بازخورد 

الات وردند که ساحساس ک دانشجویان ٪98 ،در حوزه شناختی. طبقه بندی شد و همچنین ارزیابی برای استفاده بیشتر آن انجام شد

ی قسمت ارزیاب برای که کردند موافقت ٪41حرکتی، _در حوزه روان .مطرح شده و برنامه درسی تدریس شده با هم ارتباط خوبی دارند

در  .همراه است CPE با استرس کمتری نسبت به OSPEآزمون اظهار داشتند که جویاندانش %93.  کاربردی موضوع بسیار عالی است

اختلاف معنی داری همچنین . اند کرده ارزیابی بهتر امتیازدهی نظر از را ٪20 و بخش رضایت/  خوب را روش این ٪96 ،کلی ارزیابی

هند در مورد برگزاری ارزشیابی های  آنانتاپورامواساتید کالج پزشکی  .(82)وجود داشت CPE و OSPE در میانگین نمره بین نتایج

هر سه حوزه شناختی، ، است مناسبیک ابزار ارزیابی  و مفید یادگیری روش یک این که کردند اعلام، OSPE/OSCEبالینی بر اساس 

. اتفاق نظر داشتند ،که این یک ابزار ارزیابی شفاف، جامع و منصفانه است در مورد این و  روان حرکتی و عاطفی ارزیابی کرده است

قت موافآن ها  .دندار نیاز علمی هیئت اضافی ساعات به ها ایستگاه آرایش اجرای و بررسی ساخت، برای که داشتند عقیده همچنین 

 .(80)شود CPE جایگزین حدی تا تواند می که بیان داشتند ٪48و  نتایج خوبی ایجاد می کند  CPEبا  OSPE کردند که ترکیب

و  19-تا حدی که با شروع بیماری کوید ،در ارزیابی مهارت های عملی دانشجویان بر کسی پوشیده نیست OSPEاهمیت ارزشیابی 

با فراهم نمودن  همکاران و  Dutta AKزمایشگاه ها و برگزاری کلاس های آنلاین، آعدم حضور فیزیکی دانشجویان در مراکز آموزشی، 

 یعمل یها مهارت یابیارزش یبرا کیالکترون OSPE یها آزمون یطراح بهی مجاز صورت به آزمون نیا یبرگزار یها رساختیز

 (.88)پرداختند یمیوشیب شگاهیآزما در انیدانشجو

 

 نتیجه گیری

ــر نشــان داد اســتفاده از روش آموزش ترکیبی در برگزاری   و ارزیابی   Real time-PCR کیکارگاه آموزش تکن نتایج پژوهش حاض

می تواند منجر به دستیابی به  ،کارگاه نیا یبرگزار ینسبت به روش سنت OSPEمهارت های عملی دانشـجویان با استفاده از آزمون  

رضایت بالای دانشجویان در هر یک نمرات بهتری در حیطه های شـناختی و مهارتی دانشجویان تحصیلات تکمیلی گردد. همچنین  

در هر دو روش آموزش ترکیبی و آموزش سنتی نمایانگر میزان استقبال بالای دانشجویان تحصیلات  OSPEاز ایسـتگاه های آزمون  

 می باشد.  Real time-PCR کیکارگاه آموزش تکنی از به کارگیری این نوع ابزار ارزیابی برای حیطه های عملی تکمیل

 

 تشکر و تقدیر

مچنین مدیر و هبابل  یدانشگاه علوم پزشک نویسندگان مقاله از زحمات رئیس و کارکنان مرکز تحقیقات بیولوژی سلولی و مولکولی

و کارشناسان مرکز مطالعات و توسعه آموزش دانشگاه علوم پزشکی بابل نهایت سپاسگزاری را دارند. این پژوهش با پشتیبانی معاونت 

 تحقیقات و فناوری دانشگاه علوم پزشکی بابل انجام شده است. 

                                                           

Classic Practical Examination 
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