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Introduction: The recent technological advancement has regrettably resulted in the
preference of para clinical services over physical examination by physicians. This
study is carried out to evaluate a new (remote learning) method for better instruction
of physical examination skills to the first-year internal medicine residents as a sample
of medical population and using available equipment.
Materials & Methods: This Quasi-Experiment study was carried out on 11 first-year
internal medicine residents in 2019. Residents initially were assessed in an Objective
Structured Clinical Examination (OSCE) based on a standard checklist. Then, online
learning resources in the form of videos from 7 common headlines of internal diseases
were provided for one month. Residents were re-evaluated in the next OSCE.
Results: Comparison of the scores of all stations before and after the intervention
showed that intervention has increased the average of total score of residents
significantly. It should be noted that in all stations the difference was significant in
all station (P<0/001) except the station of chronic bronchitis (P=0.243).
Conclusion: this study showed that using virtual learning resources can be a proper
method for enhancing the level of competency in clinical examination of residents.
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یکیزیمتاسفانه در سالهاي اخیر با پیشرفتهاي حاصله در تکنولوژي اقبال عمومی پزشکان به استفاده از معاینه فمقدمه:
مطالعه با هدف نیاست. ما بر آن شدیم  تا در اافتهیشیافزاکینیبه استفاده از پاراکللیتماکنیکاهش یافته است و ل

از جامعه يبه عنوان نمونه ایداخلیتخصصارانیدستیکیزیفنهیبر  انتقال مهارت معايآموزش مجازریتاثیبررس
.رفتیو با توجه به امکانات موجود صورت پذیپزشک

یلیدر سال تحصیداخلکیسال یتخصصارانینفر از دست11يتجربی   بر رومهیمطالعه به روش ننیاروش کار:
یابیاستاندارد ، مورد ارزستی) براساس چک لOSCE(ینیدر آزمون ساختارمند بالارانیانجام شد.  ابتدا دست97

به مدت نیو آنلاDVDبه صورت یداخليهایماریمربوط به بعیفصل شا7از یها اموزشلمیقرار گرفتند. سپس ف
قرار یابیبعد، مورد ارزینیدر آزمون ساختارمند بالارانیآزمون شوندگان قرار گرفت و مجددا دستاریماه در اختکی

.گرفتند
ارانیکل دستيمجموع نمره نیانگیها قبل و بعد از انجام مداخله نشان داد که مستگاهیتمام اينمره يسهیمقانتایج:

یم<001/0Pها ستگاهیایهمراه بوده است. که در تمامیقابل توجهشیپس از انجام مداخله با افزاستگاهیدر هفت ا
ستگاهیاریمزمن، در ساتیبرونشستگاهیبه جز اجهی. در نتشدبای= م243/0Pمزمن که تیبرونشستگاهیباشد به جز ا

.ها تفاوت معنادار بوده است
یمناسبيوهیتواند شیهدفمند ميمطالعه نشان داده شد که استفاده از روش آموزش مجازنیادرنتیجه گیري:

.باشدارانیدستینیبالنهیسطح مهارت معاتیجهت تقو

این مقالهنحوه ارجاع به
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مقدمه
توسعه در هر جامعه، يعوامل برنامه هانیاز مهمتریکی

منابع زیمتخصص و کارآمد است .تجهیانسانيروینتیترب
،يو حرفه ایشغلازیموردنيبه مهارتها و تخصصهایانسان

داریبه اهداف توسعه پادنیرسيراههانیاز مهمتریکیخود 
ارائه رعلاوه بیعلوم پزشکي.دانشگاه هاباشدیدر جامعه  م

تیمهم تربفهیردم کشور، وظبه عموم میخدمات بهداشت
مختلف يبخش هاازیماهر و متخصص مورد نیانسانيروین

کند که آموزش یمجابیامر انیجامعه را بر عهده دارند .ا
قرار گرفته و با رفع يبه صورت مداوم تحت بازنگریپزشک
ها، در ارتقاء آن کوشش شود.یکاست
به پزشک در مار،یبیبدنناتیشرح حال و انجام معااخذ

کند . بر اساس آن ،روند یمطمئن ،کمک مصیحصول تشخ
شود .آموزش مهارت یمشخص مماریو مراقبت از بیدرمان

تیو مهم تربیقسمت اساس،یکیزیفنهیمعاینیباليها
حفظ و ارتقاء سلامت جامعه است نیپزشکان به عنوان مسئول

ینیآموزش بالنه،یو بهمنیبه شکل اماریمراقبت از بي. برا
بالا به تیفیبا کیکیزیفنهیمعايمانند آموزش مهارت ها

ریاخي). در سال ها1است(یاتیحي،امریپزشکانیدانشجو
انیدانشجویکیزیفنهیمعاهیپايبه دنبال کاهش مهارت ها

ماتاستفاده روز افزون از اقداارانیدستیو حتیپزشک
مورد توجه قرار گرفته است. از انجا کینیپاراکلیصیتشخ

ها يماریو درمان بصیتشخيبراارانیکه آموزش به دست
فیاز وظانهی،بواسطه استفاده درست از مهارت  معا

).2است (یآموزشيگروهها
مهارت ها، از جمله نیاداریمؤثر و پايریادگینیبنابرا

که باشد. همچنانیمیبرنامه آموزش پزشکیاهداف اصل
خود را یآموزشازیننیتریاصلزینیپزشکانیدانشجو

یکیزیفنهیگرفتن شرح حال و معايمهارت هايریادگی
اران،یدهند که دستیمطالعات نشان میعنوان نموده اند. برخ

یاذعان میذکر کرده و حتنهیخود را در انجام معاضعف
یعمومیکنند که مهارتشان نسبت به دوران آموزش پزشک

).3نداشته است(یبهبود قابل توجه
دانش و اطلاعات در عصر حاضر، عیفوق العاده سرگسترش

ینینوياست. واژه هادهیتازه بخشییبه مفهوم آموزش معنا
وارد حوزه کیالکترونيریادگیرا از جمله آموزش 

یآموزشيرسد که نرم افزارهای). به نظر م4آموزش شد (
را سخت تحت سیو تدریآموزشينظام هانده،یدر آزین

) .آموزش مجازي یا الکترونیکـی 6, 5ر قرار خواهند داد  (یتأث
امکان یادگیري را در هر زمینه بـراي هرفـرد در هـر زمـان و 

) 7در هـر مکان به صـورت مـادام العمـر فـراهم آورده اسـت(
یکیالکترونيریادگیمختلف از جمله ي. کسب مهارت ها

سازد سریرا مدیجداستفاده از دانش ران،یفراگيتواند برایم
).تأثیرات رشد تکنولـوژي یـادگیري الکترونیکـی در 8(

حوزة علوم پزشکی بسـیار چشـمگیر بـوده اسـت و بررسـی 
ابــعاد اثـرات یادگــیري الکترونــیکی در علـوم پزشـکی 

يو نوع محتواتی). در واقع ماه10, 9اهمیت فراوانی دارد (
استفاده از ،یزشکدر دروس مختلف علوم پيریادگی

رانیفراگيریادگیلیتسهيرا برايامکانات چندرسانه ا
).11نموده است (يضرور

جهت يآموزش مجازوهیمطالعات انجام شده شطبق
استفاده مارانیدر امر درمان بریدرگيآموزش تمام رشته ها

به عنوان یکیالکترونيریادگینرایدر ايکرد. در مطالعه ا
يبه محتوایکه امکان دسترسریانعطاف پذوهیشکی

استفاده در هر مکان و هر تیبا قابليچندرسانه ایآموزش
بخش ریرا دارد،  جهت آموزش پرستاران نوزادان و ساانزم

).12شد (هیها توص
ذاتاً از آنها یکیکه آموزش الکترونییایبه مزاتیعنابا

از اطلاعات را در یعیمنابع وسنیباشد.همچنیبرخوردار م
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کنند یمقیفعال را تشويریادگیدانشجو قرار داده و اریاخت
یمایرا مهییفرصت هادیو اساتانیدانشجونیتعامل بيو برا

که یتنها گروهعنوانبه یداخلارانی). حال در دست13(دینما
یرا به صورت کاملا تخصصيمتعدديهايماریتوانند بیم

به یکیزیفناتیمهارت در انجام معاند،یو درمان نمایابیارز
نیباشد که ایميبالاترتیحائز اهمیصیتشخيعنوان بازو

نیدر ایکیزیفناتیبالا بردن مهارت معاتیموضوع، اهم
نیآموزش ايهایرفع کاستزیدسته از پزشکان متخصص و ن

رساند . لذا ، توسعه یمارانیگروه از دستنیمهارت ها را به ا
را یمثبتراتیتواند تأثیمیعلوم پزشکیکیآموزش الکترون

نهیمانند مهارت معایپزشکيدر روند آموزش مهارت ها
از خود یداخلارانیبه خصوص در دستاران،یدر دستیکیزیف

).13نشان دهد(
ریتأثتیبر آن بود تا وضعقیتحقنیرابطه هدف انیادر

در یکیزیفنهیمعايدر آموزش مهارت هايآموزش مجاز
.شودنییتعیداخلارانیدست

روش کار
انجام شد. یتجربمهیمطالعه که به روش ننیا

یکیزیفنهیبر مهارت معايآموزش مجازریتأثیبررس
امام رضا (ع)  مارستانیبیداخلکیسال یتخصصارانیدست

قرار گرفت.روش یابیمورد ارزیقبل و بعد از مداخله آموزش
سال ارانیدستهیکلنیاز بيبه صورت سرشماريرینمونه گ

در بخش یبود که هنوز آموزش تخصصیگروه داخلکی
را شروع نکرده بودند .یفوق تخصص داخليها

هیبلوپرینت بر اساس کوریکولوم  طب داخلی ته
سرفصل از بیماري هاي 7ر پایان به صورت خلاصه در شد . د

به صورت ارائه يمهم کوریکولوم تدوین شد.آموزش مجاز
مربوط به هر رشته دیآماده شده توسط اساتیآموزشيهالمیف

بود.سرفصل انتخاب شده یداخلارانیبه دستیفوق تخصص
اندازه ،یآنمناتیازجمله معایبراساس  مباحث مهم داخل

زانو و ستون ،یلنفادنوپات،یابتیديفشار خون، پايریگ
ها، لمیفنیایبود. در تمامتیمزمن و آستیفقرات، برونش

که بر تیآسنهیانجام شد، به جز معامارنمایبيبر رونهیمعا
، به دیصورت گرفت. در هر عنوان، اساتیواقعماریبيرو

را نهیمعایو منطبق بر متون معتبر پزشکافتهیسازمان یروش
نرمال بودن آن را ریو علل غنهیانجام معالیانجام دادند و دل

و ابزار طیشرانه،یانجام معانیدر حنیدادند. همچنحیتوض
کیها،لمیفتیگفته شد .پس از ادنهیمناسب جهت انجام معا

از گرینفر دکیاریاختدر ،یآموزشيهالمینسخه از ف
یلیکه مرتبط با رشته تحصیگروه داخلیعلمئتیهياعضا

ییروا،ییاستاد مربوطه بود، قرار گرفت که به لحاظ محتوا
DVDها به صورت لمی.سپس فردیقرار گدییمورد تاپیکل

آزمون شوندگان قرار اریماه در اختکیبه مدت نیو آنلا
لمیفنیايقادر به تماشالفمختقیبه طرارانیگرفت . دست

بعد، ینیدر آزمون ساختارمند بالارانیها بودند . مجددا دست
دهیسنجیآموزشيهالمیفریقرار گرفتند تا تاثیابیمورد ارز

شود.
یستیمورد نظر، چک لیهفت عنوان آموزشيبرا

یابیشد که از آن جهت ارزهیمحترم هر رشته تهدیتوسط اسات
استفاده شد. تمرکز یداخلکیسال یتخصصارانیدست
بود. نهیانجام معايها عمدتا بر روستیچک لنیدر ایاصل

رفت یبود که انتظار ميشامل مواردستیچک ليهاتمیآ
تیدر هر عنوان آن را رعانهیدر هنگام معاگانآزمون شوند

به صورت  آزمون ساختارمند ینیبالی. آزمون عملندینما
ستگاهیبرگزار شد. آزمون شامل هفت اOSCEینیبال

اندازه ،یابتیديزانو و ستون فقرات، پا،یلنفادنوپات،یآنم
کینیمزمن و همچنتیوبرونشتیفشار خون، آسيریگ
قهیپنج دقستگاهیبود.مدت زمان هر اتراحتاسستگاهیا

عنوان مورد نظر در هر نهیابزار مناسب جهت معانیبود.همچن
شروع به اریدستقهیمدت پنج دقیوجود داشت. طستگاهیا
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کرده هیرا تهیآموزشلمیکه فيدیکرد . اساتیمنهیمعا
یابیدو مرحله آزمون  ارزیرا در طرانیبودند ، عملکرد فراگ

کردند.یمستیو وارد چک لکرده
نیانگیمستگاه،یتوجه به نمره کسب شده در هر ابا

ان نمره شود و به عنویمحاسبه ماریدستيبراستگاهینمره هر ا
ز اکیهر نیشود. همچنیثبت ميويبراستگاهیآن ایینها

یعلمئتیهياز اعضاگرینفر دکیها توسط ستیچک ل
رهمقرار گرفت. ندییشده و مورد تایبررسیدپارتمان داخل

در معاینات داخلی قبل و بعد از ارانیمهارت عملی دست
در انریو فراگدیاز اساتینظرسنجتایشد. نهاسهیمداخله مقا

ییوارپرسشنامه  انجام شد . لهیبوسيبا آموزش مجازارتباط
پزشکينفر کارشناس  رشته ها5پرسشنامه ها براساس نظر 

محاسبه راساسآن بییایشد . پامیتنظیوداخلیاجتماع
)1(جدول .درصد انجام شد70يکرونباخ بالايآلفا

داده ها: اطلاعات حاصله پس از داده زیآنالروش
آمار يشد. ابتدا شاخص هاSPSSوارد نرم افزار يکاو
) محاسبه شد يو مرکزیپراکندگي( شاخصهایفیتوص
نیبیکميرهایتفاوت متغیجهت بررسیلیتحلزیآنالي.برا

-test paired T-یتست زوجیدو گروه از آزمون ت
و با فاصله 0,05کمتر از يعناداراستفاده شد .  سطح م

درصد 20نوع دوم در حدود يخطادرصد و 95نانیاطم

.دیمحاسبه گردسکیرزانیم
تهیدر کم1396/ 01/02خیپژوهش در تارنیا

ریتاثیبررس"تحت عنوان یدانشکده پزشکیاخلاق سازمان
یتخصصارانیدستیکیزیفنهیبر مهارت معايآموزش مجاز

مطرح و با کد 950076و شماره "یداخلکیسال 
IR.MUMS.fm.REC.1396.33دهیمصوب گرد

.است
نتایج

نفر از 11ینیبالنهیمعايما مهارت هايدر مطالعه 
مرکز امام رضا (ع) مورد یداخلکیسال یتخصصارانیدست

قرار گرفت. شرکت کنندگان شامل چهار مذکر و یبررس
کمتر از یسنارانیدستنیهفت مونث بودند . هفت نفر از ا

سال 30يمساوشتریسال داشتند و چهار نفر در بازه ب30
0,7ها قبل از مداخله ستگاهینمرات در تمام انیانگی. مدبودن

در هفت ارانیبود .مجموع نمرات دست1,23و بعد از ان 
2در جدول کیتفکقبل و بعد از انجام مداخله به ستگاهیا

توان مشاهده نمود یمجینشان داده شده است. با توجه به نتا
و در ستینارمزمن تفاوت معنادتیبرونشستگاهیکه تنها در ا

تفاوت یتیو جنسیسنکیتفکنیها و همچنستگاهیاریسا
.شودیمدهیمعنادار د

يدر ارتباط با آموزش مجازرانیو فراگدیاز اساتینظرسنجپرسشنامه مربوط به : 1جدول 
مخالفموافقسوالات

آموزش مجازي باعث صرفه جویی در زمان می شود؟1سوال 
آموزش مجازي روشی موثر در یادگیري می باشد؟2سوال 
مجازي پیوندي ناگسستنی با امر آموزش و ارتقا سطح علمی دارد؟آموزش 3سوال 
به طور کلی نظر شما در ارتباط با آموزش مجازي هدفمند بر روي دستیاران جدید الورود 4سوال

داخلی چه می باشد؟
اجراي این طرح رضایت بخش بوده است؟5سوال
ارتقا میزان انجام مهارت معاینه بالینی شد؟آموزش مجازي هدفمند به طور چشمگیري باعث 6سوال 
دسترسی و سهولت استفاده از آموزش مجازي هدفمند کم نظیر بود؟7سوال 
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ها  قبل و بعد از مداخلهستگاهیدر تمام اارانیدستیمجموع نمرات تمامنیانگیم: 2جدول 
P Valueمداخلهازبعدمداخلهازقبل

0,080,01±0,081,28±300,7<سن
0,120,01±0,131,16±300,75>سن

0,070,01±0,091,28±0,74مونثجنس
0,120,01±0,111,16±0,73جنس مذکر

0,290,80,243±0,72مزمنتیبرونش
0,001>0,22±0,200,96±0,6مهرهستوننهیاعم

0,001>0,17±0,321,43±1,06تیآس
0,001>0,25±0,200,87±0,44یآدنوپاتلنف
0,001>0,08±0,181,28±0,68یآنم

0,001>0,21±0,181,58±0,81خونفشار
0,001>0,15±0,281,73±0,88یابتیدپا

ارانیو دستدیبه عمل آمده از اساتیدر نظرسنج
ریمباحث زي) ، در ارتباط با آموزش مجاز1(نموداریداخل

در یی،صرفه جوکیمورد پرسش قرار  گرفت.  در سوال 
و دی، سوال دوم  نظر اساتيزمان بواسطه آموزش مجاز

يریادگیدر يدر رابطه به موثر بودن آموزش مجازارانیدست
با امر آموزش و ارتقا يارتباط آموزش مجازم، سوال سو
افراد در رابطه با اثر ی، سوال چهارم نظر کلیسطح علم

، در سوال یداخلکیسال ارانیدستيبر رويموزش مجازآ
طرح ، در سوال ششم  اثر آموزش نیاز اتیپنجم رضا

ینیبالنهیانجام مهارت معازانیهدفمند بر ارتقاء ميمجاز
و سهولت استفاده از یدر سوال هفتم دسترس،ارانیدست

.آموزش مورد پرسش قرار گرفت

یکیزیفنهیمهارت معايریادگیدر يدر رابطه با  نقش آموزش مجازارانیو دستدیاز اساتینظرسنج. 1نمودار 
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را روش يآموزش مجازدیو اساتارانینمودار، دستنیدر ا
يمندتیکردند. اما  ،واضحا رضایموثر محسوب م

دیاز اساتشتریاز ابعاد مختلف بياز آموزش مجازارانیدست
در رابطه به موثر بودن آموزش انیبوده است.نظرات دانشجو

در رابطه با اثر یخصوصا نظر کلویریادگیدر يمجاز
تی، رضایداخلکیسال ارانیدستيبر رويمجازآموزش

اریو سهولت استفاده از آموزش  بسیطرح، دسترسنیاز ا
.دروش اعتقاد داشتننیمثبت بود و تمام آنها به ا

و نتیجه گیريحثب
به منظور نینوياوهیشیابیمطالعه با هدف ارزنیا

به عنوان نمونه یداخلارانیبه دستیکیزیفنهیآموزش بهتر معا
و با توجه به امکانات موجود صورت یاز جامعه پزشکيا

بود یارانیدستيریادگیندیبهبود فرآانگریها بافتهی. رفتیپذ
روش کیااز آموزش به روش معمول، در مواجهه بشیکه پ

) قرار گرفته بودند. اگرچه ي(مجازانهیآموزش به کمک را
به یکیزیفنهیقبل از حضور در جلسات معاانیهمه دانشجو

یمرجع ميمطالعه مطالب مربوط به آن جلسه از کتاب ها
نبوده و مشاهده یکافنیرسد که اینظر مپردازند، اما به 

متناسب با ویکافیدر فرصتنات،یمربوط به معايدئویو
بهتر يریادگیآورد تا یامکان را فراهم منیدانشجو، اطیشرا

حاصل شود.يترقیو عم
ریتأثسهیدر کشور ژاپن با هدف مقايدر مطالعه انیاز اشیپ

انهیبه رفرنس ها)، روش رای(مبتنیسنتیسه روش آموزش
ناتیمهارت معايدو روش گفته شده بر روقیمحور و تلف

در مرحله یپزشکانیگروه از دانشجو3شکم در یکیزیف
به عنوان گروه یگروه چهارمنیو همچنکینیکل-يپر

به دست آمده نشان جیگروه شاهد انجام شد.. نتاایلکنتر
با گروه کنترل سهیشده در مقایدادند که هر سه گروه بررس

و چه یعمليرا چه از لحاظ مهارت هايبهترجی(شاهد) نتا
نشان جینتانیاز خود نشان دادند. همچنياز لحاظ دانش نظر
انهیراشآموزریبا نمرات متوسط تأثانیداد که در دانشجو

).14با نمرات بالا بود(انیاز دانشجورتریمحور چشمگ
توان به یمیدر پزشکيتکنولوژراتیجمله تأثاز

ستمیبا استفاده از سياز حملات و سکته مغزيریشگیپ
ییدئویويبرنامه هایو طراحیعصبستمیکننده سکیتحر
تازه کار و انینمودن دانشجوریجهت درگیواقعنهیبا زم

شیخاص با هدف افزايهاتیمتخصص در موقعيروهاین
در دانشگاه یو درمانیعلوم پزشکانیشجودانيمهارت ها

).15تگزاس، اشاره نمود(
آموزش ریتأثیبررسنهیدر زميگریدمطالعه

نوزادان ژهیويمراقبت پرستاران مراقبت هاییبر توانايمجاز
يحاصل از آزمون هاجهیماه انجام شد .نت5یط94در سال 

یمراقبتییتواناازیامتنیانگیمنیمستقل نشان داد که بيآمار
تلاف) اخp=001/0از مداخله (شیدو گروه مورد مطالعه، پ

نشان دادند که جینتاتیوجود داشت در نهايمعناداريآمار
که ریانعطاف پذوهیشکیبه عنوان یکیالکترونيریادگی

تیبا قابليچندرسانه ایآموزشيبه محتوایامکان دسترس
استفاده در هر مکان و هر زمان را دارد،  جهت آموزش 

)12شد(هیبخش ها توصریپرستاران نوزادان و سا
ها قبل ستگاهیتمام اينمره يسهیمطالعه ما، مقادر

يمجموع نمره نیانگیو بعد از انجام مداخله نشان داد که م
شیپس از انجام مداخله با افزاستگاهیدر هفت اارانیکل دست

نمره کل نیانگیمنیهمراه بوده است. همچنیقابل توجه
مداخله، جامپس از انییبه تنهااریهر دستيبراستگاهیهفت ا
همراه بود.شیبا افزا

يمطالعه حاضر نشان داد که آموزش مجازجینتا
در يشتریبيمندتیمثبت و رضاریتواند منجر به تأثیم
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مسئله با نیگردد که ادیو اساتیداخلیتخصصارانیدست
يبه روش هايکه آموزش مجازییهاتیتوجه به قابل

. ستیدور از انتظار ند،ینمایمعمول اضافه میآموزش
يمداخله در بهبود نمره نیحاصله از ادیمفاثرات

يبرايطرح آموزش مجازياجراتیبه اهماران،یدست
نیاشاره دارد. همچنارانیدستيبرایداخلناتیآموزش معا

ارانیکشف نقاط ضعف دستيبراشتریبيهایبا انجام بررس
آموزش يتوان از تکنولوژیمیداخلناتیدر معاکیسال 
يتر جهت بهبود مهارت هايبه صورت کاربرديمجاز

استفاده کرد.ینیبال
نیبخش مطالعه ما و همچنتیرضاجیتوجه به نتابا

،يفناورنهیو وجود امکانات فراوان در زمیسهولت دسترس
بنا نمود که يبر آموزش مجازیمبتنیجامعستمیتوان سیم

و تخصص و یاعم از عمومیپزشکانیدانشجواریدر اخت
تیفیارتقا و بهبود کنهیتا زمردیفوق تخصص قرار گیحت

فراهم شود.ناتیعاسطح م
توان یشد مقیتحقنیدر اتیکه منجر به محدودیعواملاز

ی،عدم دسترسارانیبه حجم کم نمونه به علت تعداد کم دست
ی(گوشکیبه ابزار الکترونازی،نیطیدر هر شرانترنتیبه ا

دیلپ تاپ) اشاره کرد. از جمله نقاط قوت طرح تولایهمراه 
براساس یمختلف داخليشاخه هاریدر زیآموزشيمحتوا

دیو اساترانیاگدر وقت فرییمباحث مهم ، صرفه جو
است.یآموزشيمحتوریآسان و فراگی،دسترس

نیبه انجام چنازینيفناورندهیتوجه به رشد فزابا
توان از یمنیشود.همچنیاحساس مشیاز پشیبیقاتیتحق

يازهایمحتوا استفاده کرد که ندیدر توليشتریمباحث ب
محتوا، دیرا بر طرف سازد.علاوه بر تولانیاز دانشجويشتریب
و آزمون يسازهیشبيهانهیدر زميبا کمک از فناورتوانیم

در کنار اخذ شرح حال، ینیبالنهیمعابهره برد.نیآنلايها
حیدرست و استفاده صحصیبه تشخدنیرسياجزانیمهم تر

باشند. با توجه یدر منابع مییو صرفه جویکینیاز منابع پاراکل
مناسب و يتا بسترمیبر آن شد،يبه رشد روز افزون فناور

يبراینیبالنهیدر دسترس، جهت آموزش مهارت معا
مطالعه نشان نیامدرییفراهم نماکیسال یداخلارانیدست

یهدفمند ميداده شد که استفاده از روش آموزش مجاز
ینیبالنهیسطح مهارت معاتیجهت تقویمناسبيوهیتواند ش

کند. لذا یمنهیزمنیدر اییباشد و کمک به سزاارانیدست
و يبا محتويترعیدر سطح وسوهیشنیاز اشودیمشنهادیپ

.استفاده شوديترشرفتهیپيتکنولوژ

تشکر و قدردانی
معاونتازدانندمیلازمخودبرپژوهشایننویسندگان

بهپزشکی مشهدعلومدانشگاهفناوريوتحقیقاتپژوهش،
طرحهايهزینهتأمیندلیلبهپژوهشایناصلیحامیعنوان

پژوهشاینجهت انجاممساعدشرایطسازيفراهمنیزو
نمایند.قدردانیوتشکر

تضاد منافع
هیچگونه تعارض منافعی از سوي نویسندگان گزارش نشده

است .
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