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Introduction: Considering the importance of training competent physicians, medical ed-
ucation is a very serious and important matter, and this explains the need to use the most 
up-to-date and effective teaching methods. Among the effective teaching methods are active 
teaching methods, which we have explained in this study the students’ experiences of using 
active learning methods in clinical medical education.

Methods: In this qualitative phenomenological study, the opinions of 11 extern and in-
tern medical students of Jahrom University of Medical Sciences were collected through 
open-ended questions in the form of one-on-one interviews about active teaching methods 
and their experiences of using these methods, and they were coded and analyzed using 
MAXQDA software, and important concepts were extracted.

Results: 144 initial codes were categorized into 5 main themes and 18 subcategories, and 
in some cases, 31 subcategories. The main themes include; students’ experiences of active 
learning, active learning contexts in clinical education, benefits of using active learning 
methods, active learning opportunities in the clinic, and active learning challenges in the 
clinic. 

Discussion: Based on what was obtained from the experiences of students and professors 
regarding active clinical education in the 5 main themes of experiences, contexts, benefits, 
opportunities, and challenges of active learning, active learning plays a significant role in 
consolidating the learned material and is a necessary and essential requirement for effective 
medical learning.
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Extended Abstract

Introduction:

M edical education is a dynamic, com-
plex, and stressful process in which 
educational goals are pursued. 

Learning occurs in learners in various ways; one 
of which is the active learning method. The active 
learning method is a new approach to the teaching 
method commonly used in theoretical medical class-
es. This method attempts to provide an opportunity 
for the categorization of what has been learned and 
helps to strengthen long-term memory. The most 
important advantage of the active learning method 
is that students trained with this method are capable 
students, and by determining the minimum expect-
ed learning levels, it can be assured that they will 
acquire the minimum skills necessary to perform 
their professional duties. Since the active learning 
method in clinical education helps to achieve deeper 
learning and students acquire the minimum skills 
necessary to perform their professional duties, it can 
have a special place in medical education. However, 
research on this method and its application in medi-
cal education is undergoing an evolving process, 
and this research can also be a piece of the puzzle 
for the development of educational research in this 
field.

Methods:

This study was conducted using a qualitative and 
phenomenological method. The statistical popula-
tion of the present study included clinical medical 
students. Sampling continued until data saturation, 
that is, until new codes were applied to the inter-
views. Interviews were conducted individually with 
open-ended questions, and if necessary, supplemen-
tary interviews were conducted with the research 
participants. After each interview, the interviews 
were immediately recorded along with the partici-
pants’ nonverbal communication such as smiles, si-
lence, etc. The interview transcripts were read and 
reviewed several times. Then, the data were broken 
down into semantic units (codes) in the form of sen-
tences and paragraphs related to the main meaning. 
The semantic units were also reviewed several times, 
and then appropriate codes were written for each se-

mantic unit. Then, the codes were categorized based 
on conceptual and semantic similarity and made as 
small and compact as possible. Finally, the data were 
placed into the main classifications that were more 
general and conceptual, and finally, the themes were 
abstracted.

Results:

Interviews were conducted with 9 students who 
met the conditions for entering the study, and final-
ly, in order to reach the saturation point in terms of 
expressing new points and experiences from the in-
terviewees, interviews were also conducted with 2 
more people. Based on the analysis conducted with 
the help of MAXQDA software, 144 initial codes 
were extracted, which were categorized based on the 
research questions into 5 main themes (students’ ex-
periences of active learning, active learning contexts 
in clinical education, advantages of using the active 
learning method, active learning opportunities in the 
clinic, and active learning challenges in the clinic) 
and 18 subcategories, and in some cases, 31 subcat-
egories.

Discussion:

Students’ experiences of active learning were divid-
ed into three main categories based on the analyzed 
codes: effective student experiences, planned active 
learning, and the boundary between active and pas-
sive learning. The “effective experiences” of the par-
ticipating students were based on conferences and 
events that required them to examine patients and, 
with the help of knowledgeable people and avail-
able resources, apply new and efficient examination 
methods and ultimately reach a diagnosis. Practi-
cal workshops and mock-ups were also mentioned 
as another example of students’ experiences, which 
were mentioned as BLS and ACLS workshops in 
the interviews. Finally, direct observation of medi-
cal procedures and then performing them indepen-
dently were examples of personal experiences of the 
students participating in the interviews in the field 
of active learning in the field of clinical education. 
In a review article by Dornan et al., which collected 
information from different parts of the United States, 
Europe, and also limited cases from Australia, it was 
discussed how to learn and the content learned by 
clinical students in the field of clinical education. 
The results of this study showed that clinical stu-
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dents shared their positive experiences with this ac-
tive learning method, stating that classroom teaching 
guided by professors helps them learn better meth-
ods of effective communication with patients, diag-
nosis and treatment of diseases, referral systems, and 
medical procedures.

Conclusion:

 Based on what was obtained from the students’ 
experiences regarding active clinical education in 
the 5 main themes of experiences, contexts, benefits, 
opportunities, and challenges of active learning, ac-
tive learning plays a significant role in consolidating 
the learned material and is a necessary and essential 

need for effective medical learning. Also, by creating 
the experience of dealing directly with patients and 
also observing the behavior and performance of pro-
fessors in dealing with patients, it contributes greatly 
to their better performance as future doctors and 
good management of patients, especially acute pa-
tients, and is in fact necessary and essential. There-
fore, students should seize the opportunities created 
for active learning and make the most of the presence 
of professors and peers, use the provided platform 
to implement their learning, and benefit from active 
learning skills such as group learning and discussion 
of complex clinical cases.
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تبیین تجارب دانشجویان پزشکی از بکارگیری روش های یادگیری فعال در آموزش پزشکی در بالین: یک مطالعه کیفی
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اطلاعات مقاله

تاریخ دریافت: 19 تیر 1403

تاریخ پذیرش: 19 شهریور 1403

تاریخ انتشار: 30 شهریور 1403

هـدف: بـا توجـه بـه اهمیـت پـرورش پزشـکان حـاذق، آمـوزش پزشـکی امر بسیـار خطیـر و مهمی اسـت و 
ایـن امـر لـزوم اسـتفاده از بـه روزتریـن و موثرتریـن روش هـای آمـوزش را تبیین می کنـد. از جملـه روش های 
آمـوزشی موثـر، روش هـای آمـوزش فعـال می باشـد که ما در ایـن مطالعه بـه تبیین تجـارب دانشـجویان از به 

کارگیـری روشهـای یادگیـری فعـال در آمـوزش پزشـکی در بالیـن پرداختیم.

روش هـا: در ایـن مطالعـه کیـفی از نـوع پدیدارشـناسی نظـرات 11 نفـر از دانشـجویان پزشـکی اکسـترن 
و اینتـرن دانشـگاه علـوم پزشـکی جهـرم از طریـق سـوالات بـاز در قالـب مصاحبـه ی تـک بـه تـک دربـاره ی 
روش هـای آمـوزش فعـال و تجربیـات آن هـا از بـه کارگیـری این روش هـا جمع آوری و با اسـتفاده از نـرم افزار 

MAXQDA کدگـذاری و تحلیـل شـد و مفاهیـم مهـم اسـتخراج گردیـد.

یافته‌هـا: تعـداد 144 کـد اولیـه در قالب 5 مضمون اصـلی و 18 طبقه فـرعی و در مواردی نیـز 31 زیر طبقه 
دسـته بنـدی شـد. مضامین اصلی شـامل؛ تجـارب دانشـجویان از یادگیـری فعـال، زمینه های یادگیـری فعال 
در آمـوزش بالیـنی، مزایـای اسـتفاده از روش یادگیـری فعـال، فرصـت های یادگیـری فعال در بالیـن و چالش 

هـای یادگیـری فعال در بالین، می باشـد.

نتیجه‌گیـری: براسـاس آن چـه از تجربیـات دانشـجویان در خصـوص آمـوزش فعـال بالیـنی در 5 مضمـون 
اصـلی تجربیـات، زمینـه هـا، مزایـا، فرصتهـا و چالشـهای یادگیـری فعال به دسـت آمـد، یادگیـری فعال نقش 
ب�ه س�زایی در تثبی�ت مطالب آموخته ش�ده دارد و نیاز لازم و اس�اسی برای یادگیری موثر پزش�کی می باش�د.

چکیدچکیدهه

*نویسنده مسئول:
دکتر نوید کلانی

نشانی: دانشگاه علوم پزشکی جهرم، جهرم، ایران.
تلفن: 9175605412 98+

 navidkalani@ymail.com :پست الکترونیک
Copyright © 2024 The Author[s];
This is an open access article distributed under the terms of the Creative Commons Attribution License [CC-By-NC: https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/
legalcode.en], which permits use, distribution, and reproduction in any medium, provided the original work is properly cited and is not used for commercial purposes.

مقاله پژوهشی

Citation:Citation: Matin S, Rayat Dost S, Darayesh M, Entezaralmahdi E, Norouzi F, Kalani N. Explaining medical students’ ex-
periences of using active learning methods in clinical medical education: A qualitative study. Development Strategies in 
Medical Education. 2024; 11(2):165-180. [In Persian]

Use your device to scan
and read the article online

کلیدواژه ها :

دانشجویان،  فعال،  یادگیری 
آموزش  بالینی،  آموزش 

پزشکی.

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 d
sm

e.
hu

m
s.

ac
.ir

 a
t 2

1:
36

 +
03

30
 o

n 
T

hu
rs

da
y 

N
ov

em
be

r 
27

th
 2

02
5

https://dsme.hums.ac.ir/article-1-492-fa.html


تابستان 1403. دوره 11. شماره 2

169

مجله راهبرهای توسعه در آموزش پزشکی

مقدمه: 

آمـوزش پزشـکی فرآینـدی پویـا، پیچیـده، و پرتنش اسـت 
کـه ضمـن آن اهـداف آمـوزشی دنبـال می گردنـد ]1[. امروزه، 
بسیـاری از مربیـان بالیـنی، در جسـتجوی روشـهای آمـوزشی 
هسـتند کـه بتـوان بـه وسیلـه آن دانـش و مهارت هـای بالینی 
را در سـطح مناسـبی بـه دانشـجویان آموخـت ]2[. یادگیـری 
در فراگیـران بـه روش هـای مختلـفی اتفـاق میافتـد؛ کـه یکی 
از آنهـا روش یادگیـری فعـال اسـت. روش یادگیـری فعـال یک 
رویکـرد نویـن بـه نحـوهی تدریس رایـج در کلاس هـای نظری 
پزشـکی اسـت. ایـن روش تلاش میکنـد فرصـتی بـرای دسـته 
بنـدی آموختههـا فراهـم کـرده و بـه تقویـت حافظـه درازمدت 
کمـک نمایـد ]3[. یادگیــری فعـال در رویکــرد یادگیرنــده 
محــور، میتوانـد باعـث یادگیـری معـنی دار شـود کـه در آن 
فراگیـران بـه طور موثر به سـاخت دانش جدید خـود میپردازند 
]4[. در الگـوی آمـوزشی مبتـنی بـر یادگیری فعـال در آغاز هر 
دوره، فهرسـتی از اهـداف یادگیـری و محتوای آن و شایسـتگی 
هـای مـورد نظـر کـه در پایـان دوره انتظـار میرود دانشـجویان 
بـه آنهـا دسـت یابنـد و دانـشی کـه نیازمنـد رسیـدن بـه ایـن 
شایسـتگی هـا اسـت، در اختیـار دانشـجویان قـرار گرفتـه و از 
طـرف آنـان مورد تأییـد قرار میگیـرد. این شیـوه میتواند منجر 
بـه شناسـایی قابلیتهـا و کمـک بـه تصمیـم گیری دانشـجویان 
در طی دوره بالیـنی گـردد ]5[. در ایـن شیـوه تأکیـد بـر نتایج 
و پیامدهـا بیشـتر از کسـب دانـش اسـت و منظـور از پیامدهـا؛ 
بـازده، اثربخـشی، کیفیـت و مسـئولیت پذیری در دانشـجویان 
اسـت ]6[. از آن جـایی کـه در یادگیـری، توانـایی ایجـاد درک 
عمیـق و قـدرت تجزیـه و تحلیـل نسـبت بـه محتواهـای ارایـه 
شـده در دانشـجویان، بسیار با اهمیت اسـت ]7[، لـذا مجموعه 
ی رفتارهـا و عملکردهـای اسـتاد بـه عنـوان بخـشی از کیفیت 
تدریـس باعـث دسـتیابی به اهـداف آمـوزشی و یادگیـری بهتر 
و عمیقتـر دانشـجویان می شـود ]8[. مهمتریـن مزیـت روش 
یادگیـری فعال آن اسـت کـه دانشـجویان آموزش دیـده با این 
روش، دانشـجویانی توانمند هسـتند و با تعیین حداقل سـطوح 
یادگیـری مـورد انتظـار، میتـوان اطمینـان داشـت کـه حداقل 
مهارت هـای لازم بـرای انجـام وظایـف حرفهـای خود را کسـب 
فضاهـایی  فعـال،  یادگیـری  کلاس هـای   .]9[ نمـود  خواهنـد 

هسـتند کـه بـرای حمایت یـاددهی- یادگیـری فعـال و درگیر 
طـراحی  خودشـان  یادگیـری  فراینـد  در  دانشـجویان  کـردن 
شـده اند. در ایـن فضاهـا ارتقـای مشـارکت دانشـجو کـه یـکی 
از معیارهـای کیفیـت آمـوزش اسـت، ترغیب و دنبـال میگردد 
]10،11[. البتـه بایـد در نظـر داشـت که این روش مانند سـایر 
روشـهای آمـوزشی دارای یـک سـری معایـب نیـز اسـت و از 
معایـب ذکـر شـده بـرای ایـن روش وقتگیـر بـودن و نیـاز بـه 
نظـارت بیشـتر بـر دانشـجویان اسـت ]12[. از آنجـا کـه روش 
یادگیـری فعـال در آموزش بالیـنی کمک می کند تـا یادگیری 
عمیـق تـر رخ دهـد و دانشـجویان حداقـل مهـارت هـای لازم 
بـرای انجـام وظایـف حرفـه هـای خـود را کسـب نماینـد؛ می 
توانـد در آمـوزش پزشـکی جایـگاه ویـژه ای داشـته باشـد. بـا 
ایـن حـال تحقیقات در خصـوص ایـن روش و بکارگیری آن در 
آمـوزش پزشـکی یـک روند درحـال تکامـل را طی می کند که 
ایـن پژوهـش نیـز می توانـد قطعـه ای پـازل توسـعه تحقیقات 
آمـوزش در ایـن زمینـه باشـد. بنابرایـن پرداختـن بـه تبییـن 
تجـارب دانشـجویان پزشـکی از روش هـای یادگیـری فعال در 
آمـوزش پزشـکی بالیـنی می توانـد پنجـره جدیدی در توسـعه 
آمـوزش بالیـنی ایجـاد نمایـد؛ که ضـرورت دارد ابتـدا در قالب 
طـرح هـای پژوهش در آمـوزش مورد بـررسی و ارزیـابی دقیق 

گیرد. قـرار 

مواد و روش ها:

ایـن مطالعـه بـا اسـتفاده از روش کیـفی و پدیدارشناسـانه 
انجـام شـد. جامعـه آمـاری مطالعـه حاضر شـامل دانشـجویان 
پزشـکی مقطـع بالینی )اکسـترن و اینتـرن(، بـود. نمونه گیری 
بـه صـورت مصاحبه نیمه سـاختار یافتـه و عمیق با اسـتفاده از 
سـوالات بـاز و هـم چنیـن یادداشـت هـای در عرصه انجام شـد.

نمونـه گیـری تـا اشـباع داه هـا یعنی تـا زمانی کـه کدهای 
جدیـدی در مصاحبـه هـا اعمـال نشـده باشـند ادامـه یافـت. 
مصاحبـه هـا بـه صـورت فـردی و بـا سـوالات بـاز و در صورت 
نیـاز مصاحبـه تکمیلی با مشـارکت کننـدگان در پژوهش انجام 
شـد. سـؤالات مصاحبه بـه صورت بـاز و کلی، مانند: » شـما در 
دوره محیـط آمـوزش بالیـنی چـه تجربـه ای از یادگیـری بـه 
روش فعـال و یـا بکرگیـری آن دارید؟ محیط بالیـنی چه میزان 
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قابلیـت بکارگیری روش های یادگیری فعال دارد؟ شـروع شـد. 
جهـت کشـف مفاهیم عمیـق در مصاحبه ها از سـؤالات کاوشی 
اسـتفاده شـد که در این مطالعه سـوالات کاوشی شـامل موارد 
زیـر بـود: می توانیـد برایـم یـک مثـال بزنیـد.... ممکـن اسـت 
بیشـتر توضیـح دهیـد ....... آیـا منظورتـان ایـن اسـت کـه.... 
چگونـه ..... و ..... در انجـام مصاحبـه هـا اصـول خـوب گـوش 
کـردن، سـکوت کـردن در فواصـل صحبـت هـا، فرصـت تفکـر 
دادن و ... رعایـت شـد. هرجلسـه مصاحبـه بـا دو سـوال زیـر 
خاتمـه یافـت: ›بـه نظرتان مسـئله دیگـری وجـود دارد که نیاز 
اسـت بیان کنید؟‹ و ›آیا از من سـوالی دارید؟‹. پاسـخ شـرکت 

کننـدگان راهنمـای سـوالات بعـدی بود.

بعـد از انجـام هـر مصاحبـه، بلافاصلـه مصاحبه ها بـه همراه 
ارتباطـات غیـر کلامی شـرکت کننـدگان مانند لبخند، سـکوت 
و ... ثبـت شـد. متـن مصاحبـه هـا چندیـن بـار خوانـده و مرور 
معنایی)کدهـا(  واحدهـای  بـه  هـا  داده  سـپس  شـد.  خوهـد 
در قالـب جـملات و پاراگـراف هـای مرتبـط بـا معنـای اصـلی 
شکسـته شـد. واحدهـای معنایی نیـز چندین بار مرور و سـپس 
کدهـای مناسـب هـر واحـد معنـایی نوشـته شـد و بعـد کدهـا 
براسـاس تشـابه مفهـومی و معنایی طبقه بندی و تـا حد امکان 
کوچـک و فشـرده شـد. در نهایـت داده هـا در طبقـه بنـدی 
هـای اصـلی کـه کلی تـر و مفهـومی تر بـود ، قرار گرفـت و در 
نهایـت تـم هـا انتزاع شـد. در پایـان دو اسـتاد صاحـب نظر در 
زمینـه ی پژوهـش هـای کیـفی تمام مراحـل فراینـد را نظارت 
و حسـابرسی کردنـد و بـه تاییـد آنهـا رسیـد. جریـان تجزیه و 
تحلیـل بـا اضافـه شـدن هـر مصاحبـه تکـرار و طبقـات اصلاح 
شـد. بیانـات غیـر مرتبط با مطالعـه در هر مصاحبه حذف شـد. 
) لازم بـه ذکـر اسـت که متن مصاحبـه ها دوباره برای شـرکت 
کننـدگان ارسـال شـد تـا صحـت مطالـب را تاییـد کننـد(. بـه 
علاوه هـدف اسـتفاده از ضبـط صـوت به آن ها گفته شـد. برای 
ضبـط گفتـه هـای شـرکت کننـدگان از ان هـا اجـازه گرفتـه 
شـد و بـه ان هـا ایـن اطمینـان داده شـد کـه گفتـه هـای آن 
هـا بـه صـورت محرمانه حفظ شـود. صحـت و اسـتحکام علمی 
ایـن مطالعـه بـه نقـل از گوبـا و لینکلـن براسـاس چهـار معیار؛ 
اعتبـار، وابسـتگی، تاییدپذیری و انتقال پذیـری را برای ارزیابی 
روایی، دقـت و اسـتحکام داده هـا در مطالعـات کیـفی انجـام 
شـد. قابلیـت تعییـن یـا تأییـد، بـا رعایـت بی طـرفی محقـق، 

متـن مصاحبـه هـا، کدهـا، طبقـات بـه دسـت آمـده، بـا توجه 
بـه توافـق روی کدهـا و درونمایـه ها، توسـط دو نفـر از اعضای 
هیئـت علـمی مـورد تأیید قـرار گرفـت. اطمینان یا ثبـات داده 
هـا بـا نسـخه نویسی در سـریعترین زمـان ممکن و اسـتفاده از 
نظـرات همـکاران و مطالعـه مجـدد کل داده ها فراهـم گردید؛ 
همچنیـن مصاحبـه بـا مشـارکت کننـدگان متفـاوت، ارائه نقل 
قـول هـای مسـتقیم و مثـال هـا و مشـاوره هـای علـمی بـا 
اسـتادان صاحبنظـر، قابلیـت انتقـال را نیـز امکان پذیر سـاخت.

یافته ها:

مصاحبه با 9 دانشـجو که شـرایط ورود به مطالعه را داشتند، 
انجـام شـد و در نهایـت بـه منظـور رسیدن بـه نقطه اشـباع به 
لحـاظ بیـان نکات و تجارب جدید از سـوی مصاحبه شـوندگان 
بـا 2نفـر دیگر نیـز مصاحبه انجـام گردید. براسـاس آنالیز انجام 
شـده بـه کمـک نـرم افـزار MAXQDA ابتدا تعـداد 144 کد 
اولیـه اسـتخراج گردید که براسـاس سـوالات پژوهـش در قالب 
5 مضمـون اصلی)تجـارب دانشـجویان از یادگیـری فعال،زمینه 
هـای یادگیـری فعـال در آمـوزش بالیـنی، مزایـای اسـتفاده از 
روش یادگیـری فعـال، فرصـت هـای یادگیـری فعـال در بالین 
وچالـش هـای یادگیـری فعـال در بالیـن( و 18 طبقـه فرعی و 

در مـواردی نیـز 31 زیـر طبقه دسـته بندی شـد.

میـان  مـرز  فعـال:  یادگیـری  از  دانشـجویان  تجربیـات 
یادگیـری "فعـال" و "منفعـل" می توانـد مبهـم باشـد. اگـر 
دانشـجویی که هنگام سـخنرانی اسـتاد یادداشـت بـرداری می 
کنـد را بـا سـایرین کـه در انتهـای کلاس می خوابنـد یـا کار 
دیگـری انجـام میدهنـد مقایسـه کنیـم، میتوانیم ایـن فعالیت 
را یـک مشـارکت فعـال بنامیم؛ شـاید در برخی مقاطـع زمانی، 
یادداشـت بـرداری بهتریـن کاری باشـد کـه اسـتاد میتوانـد از 
دانشـجویانش انتظار داشـته باشـد، چراکه آنها با اسـتاد درگیر 
شـده انـد، نـه بـا مطالـبی کـه منتقـل می شـود امـا تدریـس 
فعـال کـه بـه دانشـجویان انگیـزه میدهـد و یادگیـری را بهبود 
میبخشـد، چیـزی فراتـر از این اسـت. به طـور مثـال یادگیری 
منفعـل، سـخنرانی در مورد بیماری‌هاسـت، در حـالی که اصول 
یادگیـری فعـال بحـثی اسـت کـه در آن دانشـجویان در مـورد 
چیزهـایی کـه دربـاره بیماری ها شـنیده‌ اند و در چـه زمینه ای 
بـوده، مشـارکت میکننـد. یادگیـری منفعل نمایش یک اسـکن 
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ریـه اسـت کـه از قبـل حاشیـه نویـسی شـده امـا در یادگیری 
فعـال با نمایش اسـکن ریه برای دانشـجویان از آن ها خواسـته 
می شـود تـا علائـم را کشـف و حاشیه نویـسی کننـد. بنابراین 
مـا در اینجـا تجـاربی از دانشـجویان را کـه به یادگیـری منفعل 

نزدیـک بـود، در مـرز یادگیـری فعـال و منفعـل جـای دادیم.

زمینـه هـای یادگیـری فعـال در آمـوزش بالیـنی: بـرخی از 
ویـژگی هـای محیـط آمـوزش بالیـن زمینـه را بـرای اجـرای 
یادگیـری فعـال بیشـتر فراهـم می کند، حتی سـبب می شـود 
یادگیـری فعـال به صـورت ناخـودآگاه اجرا شـود. در این بخش 
مشـارکت کننـدگان بـه این ویـژگی ها اشـاره کردنـد و از آنجا 
کـه در ذیـل مضامیـن فـرعی مـا بـا گویـه هـا و کدهـای اولیه 
مواجـه بودیـم در این مضمـون نیز مثل مضمـون اول زیر طبقه 

نداشتیم.

مزایای اسـتفاده از روش یادگیری فعال: مشـارکت کنندگان 
دانشـجو 5 مضمـون فـرعی را بـه عنـوان مزایـای اسـتفاده از 
یادگیـری،  عملکـرد  بهبـود  کردنـد،  عنـوان  فعـال  یادگیـری 
توسـعه تجـارب عمـلی و بالیـنی، تحصیـل هدفمنـد، شـناخت 
بهتـر علایـق و مانـدگاری بهتـر مطالـب از جمله ایـن مضامین 
اسـت. در زیـر کدهـای اولیه اسـتخراج شـده آورده شـده اسـت.

در  دانشـجویان  بالیـن:  در  فعـال  یادگیـری  هـای  فرصـت 
خصـوص فرصـت هـای یادگیـری فعـال در بخـش زیرسـاخت 
هـای پیـاده سـازی یادگیـری فعـال، شـروع آمـوزش از مقطـع 
بـا  پایـه و فیزیوپـات و پذیـرش گزینـشی و متناسـب  علـوم 
ظرفیـت و امکانـات دانشـگاه را اشـاره کردنـد. در بخـش روش 
هـای مدیریـت و اجـرای یادگیـری فعال بـه شیوه هـایی مانند 
اشـتراک گـذاری تجارب و مشـورت کـردن، یادگیـری گروهی، 
نظـارت و راهبـری اسـاتید و همتایـان، الـزام به مشـارکت فعال 
در یادگیـری، اجـرای طرح های تشـویق دانشـجویان، اسـتفاده 
از فعالیـت های فـوق برنامه و ارزیابی منطـقی را عنوان نمودند. 
در بخـش توسـعه یادگیـری فعال نیـز زیرطبقات رصـد و پایش 
مـداوم یادگیری فعال، توسـعه کمی و کیـفی یادگیری فعال در 
بالیـن، ایجـاد و تقویت انگیـزه های بیرونی، توسـعه انگیزه های 
درونی و برنامـه ریـزی هدفمنـد از مجموعه گویه هـا و کدهای 

اولیـه زیـر اسـتخراج گردید.

چالـش هـای یادگیری فعـال در بالیـن: مصاحبه شـوندگان 
در ضمـن بیـان تجـارب خـود بـه چالـش هـایی اشـاره کردنـد 
کـه در راسـتای پیـاده سـازی یادگیـری فعـال به عنـوان موانع 
سـد راه اجـرای موثـر ایـن روش هـا می شـود. چالـش هـای 
اسـتخراج شـده در سـه مضمـون فرعی چـاش های سـاختاری 
تعـداد  تناسـب  عـدم  بالیـنی،  کارهـای  بـالای  )شـامل:حجم 
آمـوزش  بـودن  امکانـات، فرسـایشی  و  زمـان  بـا  دانشـجویان 
بالیـنی، حجـم بـالای محتـوای آمـوزشی، کمبـود زمـان، عـدم 
برنامـه ریـزی هدفمنـد بـرای اجـرای یادگیـری فعـال، عـدم 
نظـارت بـر یادگیـری فعـال، سـو اسـتفاده از آمـوزش سلسـله 
و  اسـاتید  خشـک  رابطـه  فردی)شـامل:  عوامـل  ؛  مراتـبی( 
همتایـان بـا دانشـجو، بی انگیـزگی اسـاتید، نـا امیـدی و افـت 
انگیـزه تحصیـل، عدم مشـارکت اسـاتید، عدم همـکاری همراه 
بیمـار، راهبری نامناسـب اسـاتید، عدم مشـارکت دانشـجویان( 
و عوامـل بیـرونی )شـامل: موانـع قانـونی، شیـوع بیمـاری های 

پاندمیـک(.

بحث و نتیجه گیری:

ارزیـابی در ایـن مطالعـه بـه منظـور تبییـن تجارب افـراد از 
یادگیـری فعـال در آمـوزش بالیـنی از 11 دانشـجوی پزشـکی 
دانشـگاه علـوم پزشـکی در حیطه ی آمـوزش بالینی، سـوالات 
بـاز بـه صـورت مصاحبـه پرسیـده شـد. پـس از بـررسی دقیق 
پاسـخهای ایشـان به پرسـش هـایی در خصوص میـزان آگاهی 
تجـارب  محـور،  دانشـجو  یـا  فعـال  یادگیـری  روش  از  افـراد 
شـخصی افـراد از یادگیـری بـه روش فعال و یا بـه کارگیری آن 
در دورهی محیـط آمـوزش بالیـنی، نمونه هـایی از به کارگیری 
روش یادگیـری فعـال در آمـوزش بالیـنی، میـزان قابلیـت بـه 
کارگیـری روش هـای یادگیـری فعـال در محیط بالیـنی، روش 
هایی که در آن دانشـجو نقشی فراتر از یک آموزنده یا شـنونده 
داشـته باشـد، درک شـرکت کننـدگان از فرصـت هـا و چالـش 
هـای اسـتفاده از روش های یادگیری فعال در آموزش پزشـکی 
بالیـنی، موانـع راه توسـعه یادگیـری فعـال در آمـوزش بالینی، 
آشـنایی با تسـهیلگران بـه کارگیری روش هـای یادگیری فعال 
در آمـوزش بالیـنی و عوامـل موثـر بـر اسـتفاده ی کارآمـد از 
روش هـای یادگیـری فعـال در آمـوزش بالیـنی و آنالیـز دقیق 
پاسـخ افـراد بـه کمـک نـرم افـزار MAXQDA، 5 مضمـون 
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اصـلی بـه طبقـات فـرعی و زیرطبقه دسـته بندی شـدند.

تجربیـات  فعـال:  یادگیـری  از  دانشـجویان  تجربیـات 
دانشـجویان از یادگیـری فعـال، براسـاس کدهـای آنالیـز شـده 
بـه سـه طبقه ی اصـلی تجربیـات موثـر دانشـجویان، یادگیری 
فعـال برنامـه ریـزی شـده و مـرز یادگیـری فعـال و منفعـل 
تقسیـم شـدند. »تجربیات موثر« دانشـجویان شـرکت کننده بر 
پایـه ی کنفرانـس هـا و رویدادهـایی بـود که شـرایطی را برای 
ایشـان ایجـاب مینمـود تا بیمـاران را معاینه و با کمـک از افراد 
آگاه و منابـع موجود روشـهای جدید و کارآمـد معاینه را به کار 
ببندنـد و در نهایت به تشـخیص برسـند، همچنیـن کارگاههای 
عمـلی و مولاژهـا بـه عنـوان یـکی دیگـر از نمونه هـای تجارب 
دانشـجویان مطـرح گریـد کـه بـا عنـوان کارگاههـای BLS و 
ACLS در مصاحبـه هـای عنـوان شـد، در نهایت مشـاهده ی 
مسـتقیم پروسیجرهـای پزشـکی و سـپس انجـام مسـتقل آنها 
بـه عنـوان مثـال هـایی از تجربـه هـای شـخصی دانشـجویان 
شـرکت کننـده در مصاحبـه در زمینـه ی یادگیـری فعـال در 

حیطـه ی آمـوزش بالیـنی بود.

در مقالـه ی مـروری دورنـان و همـکاران کـه بـا جمع آوری 
اطلاعـات از نقـاط مختلـف آمریـکا، اروپـا و همچنیـن مـوارد 
محـدودی از اسـترالیا پیرامـون چگونـگی یادگیـری و محتوای 
آموختـه شـده توسـط دانشـجویان بالیـن در حیطـه ی آموزش 
کـه  داد  نشـان  مطالعـه  ایـن  نتایـج  شـد.  پرداختـه  بالیـنی 
دانشـجویان بالیـنی بـا بیـان ایـن مـورد کـه آمـوزش بـر بالین 
بـا هدایـت اسـاتید بـه یادگیـری بهتر روش هـای ارتبـاط موثر 
بـا بیمـاران، تشـخیص و درمـان بیماریهـا، سیسـتم ارجـاع و 
پروسیجرهـای پزشـکی کمـک میکند، تجارب مثبـت خود را از 

ایـن روش آمـوزش فعـال بـه اشـتراک گذشـتند ]13[.

دورنـان و همـکاران در مقالـه ی دیگـری بـه بـررسی مسیر 
یادگیـری دانشـجویان پزشـکی  بـر  بالیـنی  نتایـج آمـوزش  و 
فعـال  روش  کـه  داد  نشـان  مطالعـه  ایـن  نتایـج  پرداختنـد. 
یادگیـری بـه پـرورش دو ویژگی اسـاسی مورد نیاز در پزشـکی 
کـه صلاحیـت بالینی و آمادگیهـای لازم ذهـنی از قبیل اعتماد 
به نفس، انگیزه و احسـاس هویت شـغلی اسـت، کمـک فراوانی 
میکنـد و دانشـجویان نقطـه ضعف ایـن روش را کمبود حمایت 
از طـرف اسـاتید عنـوان کردنـد. ایـن مطالعـه صرفـا بـر روی 

دانشـجویان بـود و مشـارکت فعالانـه ی دانشـجویان هسـته ی 
اصـلی یادگیـری بـود. براسـاس گفتـه هـای دانشـجویان ایـن 
مشـارکت بـه دو نـوع صـورت پذیرفته بود که شـامل مشـاهده 
و اقـدام بودنـد. مشـاهده میتوانسـت بـه صورت فعال یـا منفعل 
صـورت پذیـرد. مشـاهده ی منفعـل شـامل دیـدن اطلاعـات و 
دانـشی بـود کـه قـبلا بـه صـورت تئـوری آموختـه شـده بود و 
گفـت و گـو با اسـاتید، پرسـتاران و سـایر پرسـنل پیرامون این 
اطلاعـات و تبـادل نظـر این مشـاهده را بـه یک عملکـرد فعال 
تبدیـل میکـرد. از طـرفی مشـارکت هـای مبتـنی بـر اقـدام و 
انجـام فعالیتهـای بالیـنی دانشـجویان را از مشـاهدهگر صـرف 
بـه یـک عضـو فعـال از تیـم درمـان تبدیـل میکـرد، بـا وجـود 
ایـن کـه بیمـاران از قبـل توسـط پزشـکان معاینه شـده بودند، 
ایـن فراینـد به عنـوان یک تمریـن برای آنها سـودمند بـود. در 
خصـوص دانشـجویان کـم تجربـه تر حـتی فراخوانـدن بیماران 
بـه اتـاق جهـت انجـام مشـاوره، بـه ایشـان حـس مشـارکت 
می داد ]14[. در مطالعـه ی مـا نیـز هـم مشـاهدات فعـال و 
هـم مشـاهدات منفعـل از بازخـورد مثبـتی در بیـن مصاحبـه 

بودند. برخـوردار  شـوندگان 

»یادگیـری فعـال برنامـه ریزی شـده« یـکی دیگر از دسـته 
هـای اسـتخراج شـده از تجربیـات دانشـجویان بود که بـا تایید 
برگـزاری  بـرای  شـده  انجـام  هـای  ریـزی  برنامـه  کارآمـدی 
اجتماعـات آمـوزشی مختلـف از قبیـل گزارشـات صبحـگاهی، 
راندهـای آمـوزشی، کنفرانـس هـای مشـارکتی و پرونـده های 
ثبـت فعالیـت هـا و مهـارت هـای آموخته شـده تاکید داشـتند 
کـه ایـن روش هـای فعـال یادگیـری برنامـه ریـزی شـده باید 
ارتقـا داده شـوند و بیشـتر مـورد اهمیـت و توجـه قـرار گیرند، 
چـرا که نقش بسیـار مهمی در بهبـود کیفیت یادگیری ایشـان 

ایفـا میکننـد امـا هنـوز خلأ زیـادی در آنها وجـود دارد.

اشـمیت و همـکاران در پژوهـش ده سـاله ای که در کشـور 
هلنـد در 8 دانشـگاه علـوم پزشـکی انجـام شـد، درصـد فـارغ 
التحـصیلان دانشـگاه هـایی کـه بـا برنامـه ریـزی درسی بـر 
مبنـای آمـوزش فعـال آمـوزش دیدنـد بـا دانشـگاه هـایی کـه 
از الگوهـا و برنامـه هـای درسی سـنتی اسـتفاده می کردنـد 
را بـا هـم مقایسـه نمودنـد و همچنیـن مـدت زمـان بـه طـول 
انجامیـدن دوران تحصیـل ایـن دانشـجویان را از زمـان شـروع 
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تحصیـل تـا فـارغ التحصیـلی ارزیـابی نمودند. حاصـل پژوهش 
ایشـان حـاکی از افزایـش 8 درصـدی تعـداد فـارغ التحـصیلان 
از دانشـگاه هـایی کـه برنامـه ریـزی تحصیـلی آنهـا مبتـنی بر 
آمـوزش فعـال بوده اسـت، نسـبت بـه دانشـگاه هـای مبتنی بر 
آمـوزش سـنتی بـود. همچنیـن طـول مـدت تحصیـل افـراد با 
برنامـه ریـزی مبتـنی بر آمـوزش فعال بـه طور میانگیـن 5 ماه 

کمتـر بـود ]15[.

در مطالعـه ای که توسـط لوییس و همکاران بر دانشـجویان 
سـال سـوم کارآموزی جراحی انجام شـد و یـک الگوی تدریس 
برنامـه ریـزی شـده مبتنی بـر یادگیـری فعال بـه روش کلاس 
معکوس برای 136 دانشـجو در طول یک سـال اجرا گردید. در 
ایـن روش به جـای برگزاری کلاس های درسی سـنتی هفتگی 
در کارآمـوزی جراحی، از روش کلاس معکوس اسـتفاده نمودند 
و به مشـارکت بیشـتر دانشـجویان در امر آموزش پرداختند که 
نتایـج حـاکی از رضایـت دانشـجویان از اجـرای ایـن روش بـود 
امـا نتایـج آزمـون هـای گـروه شـاهد و آزمـون تفـاوت معـنی 
داری نداشـتند ]16[. در ایـن مطالعـه نیـز ماننـد مطالعه ی ما، 
دانشـجویان بـر بهبـود کیفیـت مطالـب ارائـه شـده و برنامه ها 
تاکیـد داشـتند و معتقـد بودنـد ایـن روش باعـث افزایش عمق 

یادگیری مطالب میشـود.

در مطالعـه ای کـه توسـط مارتلا انجام شـد تعـداد 146 نفر 
از دانشـجویان رشـته ی داروسـازی در محبث توکسـونومیهای 
بیولوژیـک بـه دو دسـته تقسیـم شـدند. گـروه اول از طریـق 
کنفرانـس محـض )100 درصـد سـخنرانی و 0 درصـد آموزش 
فعـال( و گـروه دوم از طریـق روش یادگیـری فعـال محـض)0 
درصـد سـخنرانی و 100 درصـد آمـوزش فعـال( بـه فراگیـری 
مطالـب پرداختنـد. نتایـج نشـان داد که نمـرات افـرادی که به 
صـورت کنفرانـس محـض آموزش دیـده بودند به طور متوسـط 
20/27 درصـد بیشـتر از گـروهی بـود کـه از طریـق یادگیـری 
فعـال محـض آمـوزش دیـده بودنـد. بنابراین بـا توجه بـه نتایج 
فـاز اول ایـن مطالعـه کنفرانـس محـض از مزایـای بیشـتری 

نسـبت بـه یادگیـری فعـال محـض برخوردار اسـت.

در فـاز دوم ایـن مطالعـه تعـداد 219 مـورد وارد مطالعـه 
شـدند کـه ایـن افـراد نیز تحـت تعلیـم مباحث تکسـونمی های 
بیولوژیـک قـرار گرفتند. این افراد به سـه دسـته تقسیم شـدند 

بـه ایـن صـورت کـه آمـوزش آنهـا از طریـق یـک سـخنرانی 
محـض، یـک سـخنرانی و یـک فعالیـت یادگیـری فعـال که در 
هـم آمیختـه بودند )تنـاوب بین سـخنرانی و فعالیـت یادگیری 
فعـال(، یـا یک سـخنرانی و فعالیـت یادگیری فعال که مسـدود 
شـده بودنـد )همـه ی سـخنرانی هـا قـبلا انجـام شـده بودند( 
انجـام شـد. ایـن نتایـج به طـور کلی بیانگـر این حقیقت اسـت 
کـه هیچ کـدام از روش های فعال یادگیری و روشـهای سـنتی 
از قبیـل سـخنرانی هـا بـه تنهـایی روش مناسـبی نیسـت و در 
واقـع بهتریـن روش آمـوزش، روشی اسـت کـه در آن از ترکیب 

هـر دو شیـوه ی آموزشی اسـتفاده شـود ]17[.

بـا توجـه بـه آن چه از سـایر مطالعـات یاد شـده و همچنین 
نتایـج حاصـل از مطالعـه ی حاضـر بـه دسـت آمـده بـه نظـر 
می رسـد برنامه ریـزی بـرای یادگیـری از طریق آمـوزش فعال و 
همچنیـن نحـوه ی بـه کاربـری شیوه های نوین آمـوزش و ادغام 
شیوه هـای آمـوزش فعـال بـا آمـوزش سـنتی از اهمیـت بالایی 
برخـوردار اسـت بنابرایـن چـه از نظـر مطالعـات انجام شـده بر 
از  گرفتـه  ارزیابی هـای صـورت  و  مختلـف  دانشـگاه های  روی 
طریـق آزمون هـای پـس از یادگیـری و چـه از نظـر تجربه های 
بالیـنی دانشـجویان پزشـکی، ارتقـا برنامه ریـزی در خصـوص 
روش هـای فعـال یادگیـری و شیـوه هـای نویـت آمـوزش لازم 

و ضروریسـت.

سـومین دسـته ی موضوعی که از تبیین تجارب دانشجویان 
از روش هـای یادگیـری فعـال بـا اسـتفاده از آنالیزهـای انجـام 
شـده به دسـت آمـد، موضـوع »مرز یادگیـری فعـال و منفعل« 
بـود. بـا توجـه بـه تجربیات عنـوان شـده توسـط دانشـجویان، 
اغلـب فراینـد یادگیـری در رونـد آمـوزش بالیـن و حـتی در 
طـول دوران تحصیـلی پیـش از کارآمـوزی که با عنـوان دوران 
علـوم پایـه شـناخته می شـود بـر عهده ی دانشـجویان بـوده که 
از طریـق مطالعـه ی شـخصی، مشـاهده ی فیلم هـای آموزشی و 
سـایر آموزشـهای مبتـنی بـر وب انجام شـده و به علـت کمبود 
وقـت اسـاتید قـادر به ارائـه ی کامـل مطالب درسی نمیباشـند 
و تنهـا بـا عنوان نمـودن مطالب بـا اهمیت بیشـتر، میتوانند به 
مطالعه ی شـخصی دانشـجویان جهت داده و بـرای برنامه ریزی 
سیـر مطالعاتی مناسـب ایشـان را راهنمـایی و هدایـت نمایند.

مینهـاس و همـکاران در پژوهـشی بـه ارزیـابی تاثیـر روش 
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هـای فعـال و غیـر فعال یادگیری بـر عملکرد دانشـجویان علوم 
پایـه پرداختنـد. در مطالعـهی ایشـان دانشـجویان یـک دوره 
فیزیولـوژی حیـوانی در یـک بازهی زمانی دو سـاله )سـال اول، 
42 نفر دانشـجو؛ سـال دوم، 30 نفر دانشـجو( مورد مطالعه قرار 
گرفتنـد تـا تأثیـر روش هـای تدریـس سـمینار )آندراگوژیک( و 
سـخنرانی )آمـوزشی( بـر دانش آمـوزان مشـخص شـود. در این 
مطالعـه هـر دوره ی یـک سـال مطالعـه، بـه دو دورهی زمـانی 
تقسیـم شـد. نیمـه ی اول بـه سـخنرانی های تحـت رهبـری 
مـربی اختصـاص داشـت و پس از آن یـک نظرسـنجی کنترلی 
انجـام شـد کـه در آن دانش آمـوزان کارایی یادگیـری آموزشی 
را ارزیـابی کردنـد. آن چـه از مطالعـهی ایشـان بـه دسـت آمد 
حـاکی از آن بـود کـه هیـچ کـدام از ایـن روش هـا بـه تنهایی 
مناسـب نیسـت زیـرا روش هـای فعال محـض باعـث یادگیری 
مطالـب اشـتباه میشـدند و روش هـای غیرفعـال با عـدم جلب 
همـکاری افـراد منجـر بـه کاهـش انگیـزه، تمرکـز و مشـارکت 
افـراد در یادگیـری میشـد. آن چه ایشـان از مطالعـه ی خود به 
آن رسیدنـد ایـن بـود که ادغـام یادگیـری فعـال و غیرفعال در 
دوره هـای کارشـناسی ممکـن اسـت از نظـر اولویـت و عملکرد 
دانشـجو نسـبت بـه هـر دو روش بـه تنهـایی سـود بیشـتری 

باشـد ]18[. داشته 

بـا توجـه بـه نتایـج حاصـل از مطالعـه ی مینهـاس و نیـز 
اشـاره شـد، همچنیـن  بـه آن  مطالعـهی مـارتلا کـه پیشـتر 
و  فعـال  آمـوزش  نامناسـب  توزیـع  از  دانشـجویان  نارضایـتی 
منفعـل بـه نظـر می رسـد در نهایـت بـا وجـود تمـام مزایـایی 
کـه بـرای روش یادگیـری فعـال ذکر شـده اسـت بهترین روش 
یادگیـری ترکیـبی از روش فعـال و منفعـل اسـت. از ایـن رو 
بـا وجـودی که درگیـری فعـال دانشـجویان بـرای یادگیری در 
حیطـه ی بالیـن و همچنیـن در مطالعـه ی بالیـنی بسیـار حائـز 
اهمیـت اسـت نبایـد نقـش روش های سـنتی آموزش و اسـاتید 

در تحصیـل ایـده آل دانشـجویان دسـت کـم گرفتـه شـود.

زمینـه هـای یادگیـری فعـال در آمـوزش بالیـنی: مضمـون 
اولی کـه بـا توجـه بـه تبییـن پاسـخ های دانشـجویان مـورد 
مطالعـه در مـورد ایـن موضـوع اصـلی به دسـت آمـد »آموزش 
تـوام بـا مسـئولیت درمـانی« بـود دانشـجویان با تاییـد اهمیت 
حضـور در بیمارسـتان در قالـب کشیک های برنامه ریزی شـده 

بـه عنوان پزشـک مسـئول بخش، حضـور در بالیـن و همچنین 
اجـرای پروسیجرهـای عمـلی بر بالیـن از قبیل تعبیـه ی لوله ی 
و همچنیـن  نمونـه ی خـون شـریانی  نازوگاسـتریک، گرفتـن 
تعبیـه ی چسـت تیـوب  بـه ایـن نکته اشـاره کردنـد که صرف 
حضور فعال دانشـجو در محیط بیمارسـتان و بـر بالین بیماران، 
بـه شـرط آن کـه دانشـجو نیـز بـه یادگیـری علاقه مند باشـند 
می توانـد بـه خـودی خود نمونـه ای از ایجاد شـرایط و زمینه ی 
مناسـب برای یادگیری فعال محسـوب شـود. اهمیـت واگذاری 
مسـئولیت نوشـتن دسـتورات پزشـکی، تکمیل فرم های مرتبط 
بـا اعـزام بیماران و قبول مسـئولیت بیمـاران بدحال و رسیدگی 
بـه آنهـا در طـول شیفت هـا بیـان کردند کـه واگـذاری بخشی 
از مسـئولیت درمـان بیمـاران به ایشـان، به طـور قابل ملاحظه 
ای زمینـه سـاز یادگیری مهارت های لازم در رشـته ی پزشـکی 

می باشد.

یادگیـری  زمینه هـای  تبییـن  در  کـه  ای  دسـته  دومیـن 
فعـال در آمـوزش بالیـنی از دیـدگاه دانشـجویان به دسـت آمد 
»آمـوزش سلسـله مراتـبی« بـود. دانشـجویان بـا بیـان اینکـه 
حضـور پزشـکان ماهـر و افـراد بـا تجربیـات بالیـنی بیشـتر از 
طریـق فراهم سـازی بسـتر یادگیـری از افراد با دانـش و تجربه 
ی بیشـتر شـامل اینتـرن نسـبت بـه اسـتیودنت و اکسـترن، 
رزیدنـت نسـبت به اینتـرن و اسـاتید بالینی و اتندینگ نسـبت 
بـه رزیدنت هـا بسیـار حائـز اهمیـت اسـت، ایـن فضـا را بخش 

مهـمی از فراینـد یادگیـری دانسـتند.

دورنـان و همـکاران در مطالعـه ای کـه روی 36 دانشـجویی 
رشـته ی پزشـکی انجـام دادنـد، بـا بـررسی نظـرات ایشـان بـه 
ایـن نتیجـه رسیدنـد کـه وجـود حمایت فعال توسـط پزشـک 
مـادامی کـه بـه طـور فعـال در رونـد درمـانی بیمـاران دخیـل 
هسـتند بسیـار تاثیرگذار اسـت. همچنین قرارگیـری در محیط 
تحـت  پزشـکی  مسـئولیت های  گرفتـن  عهـده  بـه  و  بالیـنی 
هدایـت و راهنمایی اسـاتید مجـرب در کسـب مهارت های لازم 

بـرای یـک پزشـک موفـق بسیـار کمک کننـده اسـت ]14[.

مضمـون مشـترک بعـدی »آموزش مبتـنی بر کیـس« بوده 
کـه قطعـا اسـتفاده از دانـش قبـلی بـرای بـررسی کیـس های 
موجـود و همچنیـن کاربری اطلاعـات قبلی جهت حل مسـئله 

در تثبیـت یادگیـری نقـش به سـزایی دارد.
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مفهـوم مشـترک بعـدی بـه دسـت آمـده از تحلیـل پاسـخ 
سـوالات دانشـجویان به سـوالات مصاحبه، »درگیری مسـتقیم 
بـا بیمـار« اسـت. دانشـجویان بـا بیـان مـواردی از قبیـل اینکه 
درگیـر بـودن دانشـجویان بالیـنی شـامل کارآمـوز و کارورز بـه 
طـور مسـتقیم با بیمار نقـش بسیار مهـمی در یادگیری فعال و 
کاربـردی علم پزشـکی دارد و بیان اهمیت نوشـتن نسـخه های 
بیمـاران و دسـتورات پزشـکی مرتبـط بـا بیمـاران در یادگیری 
مهارت هـای لازم بـه تبییـن اهمیـت درگیری مسـتقیم با بیمار 
پرداختنـد. قطعـا برخـورد مسـتقیم بـا بیمـاران در مدیریـت 
بحـران در شـرایط ویـژه و همچنین کسـب مهارت هـای بالینی 
لازم چنـان تاثیـری بـر تربیـت پزشـکان حـاذق دارد کـه هیچ 
کـدام از روشـهای یادگیـری فعـال دیگـر بـا آن قابـل مقایسـه 

نیستند.

میهالینـوک و همـکاران جهت بررسی تاثیـر گذراندن دوران 
کارورزی بالیـنی بـه صـورت انتخابی در مقایسـه بـا برنامه های 
کارورزی از پیـش تعییـن شـده از پرسـش هـای بـاز جهـت 
انجـام یـک مطالعـه ی کیـفی اسـتفاده نمودنـد. بدیـن منظور 
دانشـجویان پزشـکی عمـومی سـال چهـارم تحصیـلی پـس از 
گذرانـدن یـک دوره ی دو هفتـه ای در کارورزی انتخـابی بـا 
پاسـخ بـه چهـار سـوال جوانـب مختلـف ایـن کارآمـوزی را از 
دیـدگاه خـود ارزیـابی نمودنـد. دانشـجویان عنـوان کردنـد که 
ایـن دوره کارآمـوزیِِ انتخـابی، تاثیـر بـه سـزایی در انتخـاب 
ایشـان و همچنیـن  آینـده ی  رشـته ی تحصیـلی تخصـصی 
آشـنایی بـا جوانـب مختلف رشـته مـورد علاقه ایشـان داشـته 
و در غیـر ایـن صـورت اطلاعـات کاربـردی حائز اهمیـتی را در 
حیطـه بالیـنی بـه اطلاعـات قبلی ایشـان افـزوده اسـت که در 
مهـارت هـای بالیـنی آینـده بـه ایشـان کمـک شـایانی خواهد 
نمـود ]19[. بنابرایـن مطالعـات ایشـان همسـو بـا مطالعـه ی 
مـا بـر اهمیـت ایجـاد بسـتر یادگیـری فعال بـرای دانشـجویان 

تاکیـد دارد.

مزایـای اسـتفاده از روش یادگیـری فعـال: با توجه به پاسـخ 
دانشـجویان بـه سـوالات مصاحبـه می تـوان مزایای اسـتفاده از 
روش یادگیـری فعـال از دیـدگاه ایشـان را بـه 5 دسـته اصـلی 
شـامل بهبـود عملکـرد یادگیـری، توسـعه ی تجـارب عمـلی و 
بالیـنی، تحصیـل هدفمنـد، شـناخت بهتـر علایـق و ماندگاری 

بهتـر مطالـب تقسیـم بنـدی کرد.

در مـورد بهبـود عملکـرد یادگیـری نظـرات افـراد بیشـتر 
فعالیـت  از شـروع  پیـش  بالیـنی  تجربیـات  بـه  نیـاز  متوجـه 
مسـتقل، اهمیـت اطلاع از خطاهـا و مـوارد قصـور پزشـکی و 

بودنـد. یادگیـری  فرصتهـ‌ای  شـمردن  غنیمـت  اهمیـت 

مشـابه مطالعـه ی حاضـر در مطالعـه ی دورنـان و همکاران 
نیـز عنـوان شـد کـه بـرای دسـت یـابی بـه مهـارت صلاحیـت 
بالیـنی، دوران کارآمـوزی و حضـور بـر بالیـن الزامی می باشـد 
]14[. همچنیـن اهمیت اسـتفاده از روش هـای فعال یادگیری 
در کنـار سـخنرانی هـا در مطالعه ی اشـمیت و همـکاران مورد 

تاکیـد واقع شـد ]15[. 

مضمـون مشـترک بعـدی تحـت عنـوان توسـعه ی تجـارب 
عمـلی و بالیـنی بـه این نکتـه اشـاره دارد که پزشـکی موفق تر 
اسـت کـه حضـور پـر رنگ تـر و بیشـتری بـر بالیـن داشـته و 
بـرخی  همچنیـن  باشـد.  کـرده  کسـب  بیشـتری  تجـارب 
دانشـجویان معتقـد بودنـد کـه دانش اصلی پزشـکی بـا حضور 
در بیمارسـتانها و بـر بالیـن بیمار کسـب می شـود و تنها دانشی 
مانـدگار اسـت کـه بـا گـذر از سـختی های پذیـرش مسـئولیت 

بیمـاران در محیـط بالیـن بـه دسـت آمـده باشـد.

همـان طـور کـه میهالینـوک و همـکاران در مطالعه ی خود 
تاثیـر دوران کارورزی اختیـاری را بـر تبییـن اهـداف تحصیـلی 

تکمیـلی تخصصی پزشـکی خاطر نشـان کردنـد ]19[.

در نهایـت مانـدگاری بهتر مطالب از مزایـای روش یادگیری 
فعـال برشـمرده شـد به طـوری که بـرخی از دانشـجویان آن را 
مهم تریـن مزیـت ایـن روش نامیدنـد و برخی نیز عنـوان کردند 
ماندگارتریـن مطالـب آموختـه شـده توسـط ایشـان مرتبـط با 
مـوارد بـه کار گرفتـه شـده در حیطـهی بالیـن و وظایف محول 

شـده به ایشـان می باشد.

در  دانشـجویان  بالیـن:  در  فعـال  یادگیـری  هـای  فرصـت 
خصـوص فرصتهـای یادگیـری فعـال در بخـش زیرسـاختهای 
پیـاده سـازی یادگیـری فعال، به شـروع آموزش فعـال از مقطع 
بـا  پایـه و فیزیوپـات و پذیـرش گزینـشی و متناسـب  علـوم 

ظرفیـت و امکانـات دانشـگاه اشـاره کردنـد.
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»اشـتراک گـذاری تجـارب و مشـورت« از دسـته هایی بـود 
کـه در حیطـه ی فرصت هـای یادگیری فعال بالیـنی از کدهای 
بـه دسـت آمـده اسـتخراج گردیـد. دانشـجویان عنـوان نمودند 
کـه معـرفی فیلم هـای آمـوزشی مناسـب همچنیـن نمونه هـای 
شـرح حال گیـری موفق و کارآمد سـایر دانشـجویان، می تواند 
الگوهـای مناسـبی بـرای یادگیری به ایشـان ارائه دهد. ایشـان 
بـا بیـان ایـن موارد بـه تاکیر بـر اهمیت وجـود الگوی مناسـب 
جهـت یادگیـری پرداختنـد. چـان و همـکاران در مقالـه ای به 
اهمیـت و کاربرد به اشـتراک گـذاری سـناریوهای بیماری های 
پیچیـده بـه صورت آنلایـن در رسیدن به اهـداف آموزش مداوم 
و افزایـش اطلاعـات و توانمندی پزشـکان اشـاره کردنـد ]20[. 
کالـدودی و همـکاران نیـز در مقالـه ای بـا توجـه به گسـترش 
سـریع و وسیـع علـم پزشـکی بـه اهمیـت بـه اشـتراک گذاری 
تجـارب متخصصین و پزشـکان با سـایر پزشـکان کـم تجربهتر 

.]21[ پرداختند 

موضـوع بعدی مـورد توجـه در حیطه فرصت هـای یادگیری 
فعـال در بالیـن، »شـروع یادگیـری فعـال از مقطع علـوم پایه« 
بـود که دانشـجویان عنـوان کردنـد شیوه هـای فعـال یادگیری 
بایـد ابتـدا در محیـط آمـوزشی علوم پایه اجـرا و معـرفی گردد.

ویندیـش و همـکاران در مطالعه خود به بررسی نظر اسـاتید 
بالیـنی در مـورد آمـادگی دانشـجویانِِ پزشـکی بـرای ورود بـه 
کارآمـوزی پرداختنـد. نتایـج ایـن مطالعه نشـان داد کـه تقریبًاً 
نیـمی از مربیـان کارآموزی نگـران این بودند کـه دانش آموزان 
قبـل از شـروع کارآموزی اصـلی بالینی آمـادگی کافی در زمینه 
ی شایسـتگی هـای کلیـدی را کسـب نکنند و ممکن اسـت در 
بسیاری از دانشـکده های پزشـکی به توجه بیشـتری نسـبت به 
آمـادگی پیـش  کارآمـوزی دانشـجویان در ایـن حوزه های مهم 

صلاحیـت بالینی نیاز باشـد ]22[.

بـا توجـه بـه نتایـج مطالعـه ویندیـش و همچنیـن نتایـج 
مطالعـه حاضـر؛ آمـوزش فعـال و هدفمنـد در دوران علـوم پایه 
از اهمیـت بـالایی برخـوردار اسـت و نتایـج حائـز اهمیـتی در 
عملکـرد افـراد در مقاطع بالاتر از جمله فیزیوپـات و بالین دارد. 
آشـنایی دانشـجویان بـا حیطـه هـای فعالیـت بالیـنی و محیط 
بیمارسـتان، درمانـگاه و سـایر محیـط هـای بالیـنی علاوه بـر 
یادگیـری دانـش هـای علوم پایـه بایـد در برنامه ریـزی درسی 

دانشـجویان پزشـکی قـرار گیرد.

چالـش هـای یادگیری فعـال در بالیـن: مصاحبه شـوندگان 
در ضمـن بیـان تجـارب خـود بـه چالـش هـایی بـه عنـوان 
موانـع سـد راه اجـرای موثـر یادگیـری فعـال اشـاره کردنـد. 
چالشـهای اسـتخراج شـده در سـه مضمـون فـرعی چالشـهای 
سـاختاری )شـامل:حجم بـالای مسـئولیت هـای بالیـنی، عـدم 
تناسـب تعداد دانشـجویان با زمـان و امکانات، فرسـایشی بودن 
آمـوزش بالیـنی، حجـم بالای محتـوای آموزشی، کمبـود زمان، 
عـدم برنامـه ریـزی هدفمند برای اجـرای یادگیری فعـال، عدم 
نظـارت بـر یادگیـری فعـال، سـوء اسـتفاده از آمـوزش سلسـله 
و  اسـاتید  رابطـه خشـک  )شـامل:  فـردی  عوامـل  ؛  مراتـبی( 
همتایـان بـا دانشـجو، بی انگیـزگی اسـاتید، ناامیـدی و افـت 
انگیزهی تحصیل، عدم مشـارکت اسـاتید، عـدم همکاری همراه 
بیمـار، راهبری نامناسـب اسـاتید، عدم مشـارکت دانشـجویان( 
و عوامـل بیـرونی )شـامل: موانـع قانـونی، شیـوع بیماریهـای 

پاندمیـک( قابـل دسـته بندی هسـتند.

سـو و همـکاران بـا توجه بـه وجـود دوره های تغییـر فراوان 
در دانشـجویان پزشـکی در طـول دوران تحصیـل بـه بـررسی 
دیـدگاه دانشـجویان پزشـکی قبـل از ورود بـه دوران آمـوزش 
بالیـنی پرداختنـد. بـا توجه به نتایـج حاصل از پژوهش ایشـان 
دیـدگاه دانشـجویان بـه دو دسـته ی گذشـته نگـر و آینده نگر 
تقسیـم بنـدی شـد. در نـگاهی بـه گذشـته: تجربیـاتی کـه بـه 
دانشـجویان کمـک کـرده بـود تا بـرای کارآموزی بـا موضوعات 
فـرعی متمرکز بـر مراقبت از بیمار، سـایه زنی و مباحث آموحته 
شـدهی قبلی به عنـوان دانش پایه آمادگی لازم را کسـب کرده 
باشـند، در نـگاه به آینـده: پیش بینی تجربه کارآمـوزی و مسیر 
تبدیـل شـدن بـه یک پزشـک بـا موضوعـات فـرعی متمرکز بر 
مـرگ و میـر، سلسـله مراتـب، تعـادل کار و زنـدگی، تعامـل با 
بیمـاران، نگـرانی در مـورد شایسـتگی و انتخـاب شـغل مطـرح 
بودنـد. داده هـای پرسشـنامه ای این پژوهـش، ناهماهنگی هایی 
را در مـورد انتظـارات کمتـر از واقع نسـبت به مواجهـه با مرگ 
و میر، نیاز به مطالعه ی مسـتقل و مسـئولیت پذیری مسـتقیم 
نسـبت بـه بیمـار نشـان دادنـد. همچنیـن بـر این اسـاس ثابت 
شـد کـه دگرگونی هـای درونی در زمـان تأمـلی حـتی قبـل از 
دوران کارآمـوزی اتفـاق می افتد. بـا بررسی آینده نگـر ادراکات 
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دانشـجویان پیـش از کارآموزی از گـذار به آمـوزش کارآموزی، 
انتظـارات و تصورات نادرسـتی را شناسـایی کردند کـه می توان 
بـا مـداخلات درسی آینـده بـه آنهـا پرداخـت. در حـالی کـه 
دانش آمـوزان از نیازهـای یادگیـری خـود آگاه هسـتند و آن هـا 
را پیش بیـنی می کننـد، روشـن نیسـت کـه بفهمنـد یادگیـری 
آینده شـان چقـدر بـه منابـع درونی خودشـان بسـتگی دارد. در 
نهایـت ایشـان پیشـنهاد کردند در طـول این گذارهـای حیاتی 
بـه شـکل گیـری هویـت حرفـه ای و رشـد پزشـک بـه عنـوان 
یـک فـرد توجـه بیشـتری شـود ]23[. بنابراین در ایـن مطالعه 
مشـابه بـا مطالعـه ی مـا عوامـل فـردی بـه عنـوان یـک عامل 

مهـم برشـمرده شـده اند.

بـه  و همـکاران  احمدآبـاد  نامـدار  مشـابه،  ای  مطالعـه  در 
پرداختنـد،  پزشـکی عمـومی  آمـوزش  بـررسی چالـش هـای 
مشـابه بـا مطالعـه ی حاضـر از دانشـجویان و اسـاتید دانشـگاه 
علـوم پزشـکی درمورد چالش هـای آموزش بالیـنی مصاحبه به 
عمـل آمـد. بـا این تفـاوت کـه جامعـه ی نمونه گیری شـده از 
آن در ایـن مطالعـه، دانشـگاه علـوم پزشـکی بجنـورد بـود ]24[.

پیشـنهادات: انجـام مطالعات مشـابه در سـایر دانشـگاه های 
علوم پزشـکی سراسـر کشـور که روش های تدریـس و تحصیل 
مشـابه ی را برای پرورش دانشـجویان پزشـکی بـه کار می برند.

برنامه ریـزی آمـوزش بـه کمـک روش هـای فعـال براسـاس 
آنچـه دانشـجویان و اسـاتید انتظار دارند و بـررسی کارآمدی به 
کارگیـری ایـن روش هـا بـه کمک نظرسـنجی ها و آزمـون های 
بـازدهی عمـلی و تبیین مشـاهدات اسـاتید از میـزان کارآمدی 
اجـرای چنیـن برنامه هـایی در پرورش پزشـکانی بـا توانمندی 

های بیشـتر.

اجـرای بـرخی ایـده هـای مطـرح شـده در مطالعـه از قبیل 
ایجـاد ارتباطات دوسـتانه بین اسـاتید و دانشـجویان در محیط 
از شیـوه هـای  یـا اسـتفاده ی موثرتـر  بیمارسـتان  از  خـارج 
یادگیـری فعـال در آمـوزش علـوم پایـه و ارزیـابی نتایـج ایـن 

ها. کارآزمـایی 

تقویـت نقـاط قـوت ذکـر شـده در حیطـه ی بـه کارگیـری 
روش هـای یادگیـری فعـال و اصلاح نقـاط ضعـف ذکر شـده و 

بـررسی نتایـج حاصـل از این مـداخلات بر راندمـان یادگیری و 
مطالب. یـادآوری 

محدودیـت هـا: محـدود بـودن تعداد افـراد مـورد مطالعه به 
نظـر میرسـد بـرای دسـتیابی بـه نتیجهـای کـه بتـوان آن را با 
اطمینـان بـه یک گـروه بـزرگ از جامعـهی پزشـکی اختصاص 
داد، بایـد نظـرات تعـداد بیشـتری از اسـاتید و دانشـجویان را 

بـررسی، تحلیـل و جمـع بنـدی نمود.

بـه  میتوانـد  طـرح  ایـن  کوچـک  جغرافیـایی  محـدودهی 
معـرفی  ایـن طـرح  هـای  از محدودیـت  دیگـر  یـکی  عنـوان 
گـردد. بـه نظـر می رسـد جهـت تعمیـم نتایـج بـه دسـت آمده 
به جامعه ی دانشـجویان پزشـکی باید دانشـجویان و اسـاتیدی 
از دانشـگاه های مختلـف بـا روش های تدریس مشـابه در چنین 

مطالعـاتی شـرکت کـرده و نظـرات خـود را عنـوان کننـد.

دیگـر  از  می توانـد  مطالعـه  ایـن  کوتـاه  زمـانی  بـازهی 
محدودیـت هـای آن بـه شـمار آیـد، بدیـن صـورت کـه ممکن 
اسـت شـرایط اجتمـاعی اقتصـادی و فرهنـگی حاکـم در یـک 
بـازه زمـانی بر نظرات اسـاتید و دانشـجویان تاثیرگذار باشـد. از 
ایـن رو انتخـاب یـک بـازهی زمانی طـولانی مدت چند سـاله و 
جمـع آوری نظـرات افـراد در طـول یـک بـازه زمـانی در گـروه 
های مختلف از نسـل های متفاوت دانشـجویان و شـاید اسـاتید 
می توانـد اطلاعـات قابـل تعمیم تـری را در اختیار پژوهشـگران 
بگـذارد کـه در سیاسـت گذاریهـای آمـوزشی بـه طـور موثرتی 

قابل اسـتفاده باشـند.

نتیجه گیری:

براسـاس آن چه از تجربیات دانشـجویان در خصوص آموزش 
فعـال بالیـنی در 5 مضمـون اصـلی تجربیـات، زمینه هـا، مزایا، 
فرصتهـا و چالـش های یادگیری فعال به دسـت آمـد، یادگیری 
فعـال نقـش بـه سـزایی در تثبیـت مطالـب آموخته شـده دارد 
و نیـاز لازم و اسـاسی بـرای یادگیـری موثر پزشـکی می باشـد. 
همچنیـن بـا ایجـاد تجربـه ی برخـورد مسـتقیم بـا بیمـاران و 
همچنیـن مشـاهده ی منـش و عملکـرد اسـاتید در برخـورد با 
بیمـاران بـه عملکـرد بهتـر ایشـان بـه عنـوان پزشـکان آینـده 
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و حسـن مدیریـت بیمـاران، بـه خصـوص بیمـاران حـاد کمک 
شـایانی میکنـد و در واقع امـری لازم و ضروری اسـت. بنابراین 
دانشـجویان بایـد فرصـت هـای ایجـاد شـده جهـت یادگیـری 
فعـال را غنیمـت شـمرده و از حضور اسـاتید و همتایـان نهایت 
اسـتفاده را ببرنـد، از بسـتر فراهـم شـده جهت اجـرای آموخته 
هـای خود اسـتفاده نمـوده و از مهـارت های یادگیـری فعال از 
قبیـل یادگیـری گـروهی و بحـث پیرامـون کیـس هـای بالینی 

پیچیـده سـود جویند.

 ملاحظات اخلاقی:
پیروی از اصول اخلاق در پژوهش

ایـن مطالعـه مصـوب کمیتـه اخلاق دانشـگاه علـوم پزشـکی 

جهـرم بـا کـد اخلاق IR.JUMS.REC.1401.082 می باشـد. 

حامی مالی

ایـن مقالـه ازسـوی هیـچ ارگان یـا سـازمانی حمایـت مـالی 
دریافـت نکـرده اسـت.

سهم نویسندگان

و  نقـش  اجـرا  مراحـل  تمـامی  در  مطالعـه  ایـن  نویسـندگان 
داشـتند. همـکاری 

تعارض منافع

هيچ گونه تعارض منافعي در پژوهش حاضر وجود ندارد.
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