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دو گروه اساتيد و فراگيران از کم بازدهی و  جويان به شيوه سنتی سخنرانی ادامه دارد و هرهاست که ارائه دروس تئوری به دانشسال: و هدف زمينه

های کوچك، اين محور در گروه -با توجه به تجربه کم ارائه دروس تئوری بالينی به شيوه بحث گروهی دانشجو .اندها ناراضیکلاسکسل کنندگی 

 .رفتگشيوه با روش سخنرانی صورت ميزان يادگيری به اين  مقايسهمنظور ه مطالعه ب

 دردر تدريس درس تئوری کودکان ( نفره 6تا  8)های کوچك و بحث گروهی در گروهی دو شيوه سخنران ،نيمه تجربی در اين مطالعه :کارروش

محور  -وهی دانشجوصورت بحث گرصورت سخنرانی و برخی نيز بهبعضی عناوين به .گرديدآزمايش زنجان  چهار دوره از دانشجويان پزشكی

 .گرديدندمقايسه  در دو شيوه تدريس های پايان ترمکه نتايج آنها و همچنين نتايج آزمون عمل آمده ها کوئيز بدر خاتمه همه کلاس تدريس شدند.

بود که اختلاف  درصد 15و  61های به شيوه بحث گروهی و سخنرانی، به ترتيب های صحيح در کوئيزهای آخر کلاسميانگين درصد پاسخ: هايافته

ميزان ه های پايانی در دو شيوه به ترتيب بالا بهای صحيح به سؤالات آزمون( ولی مقايسه ميانگين درصد پاسخP=2227/2) داری را نشان دادمعنی

 (.P=79/2د )ندادار نشان ، اختلاف معنیدرصد85و  درصد81

رسد ولی اين عمقق يقادگيری   نظر میه تر و مؤثرتر ب، يادگيری در شيوه بحث گروهی عميقبر اساس نتايج اين بررسی و مطالعات مشابه: گيرينتيجه

   گيران باشد.ادليل اشكالات مربوط به نوع طراحی سؤالات و تأکيد بر محفوظات فرهبتواند میتوان دريافت که احتمالاً پايانی نمی را در آزمون

 نی، روش تدريس، دانشجوی پزشكیبحث گروهی، گروه کوچك، سخنرا :هاژه   وا کليد
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 مقدمه

 س دروس نظری در رشته پزشكی و هاست که تدريسال

شيوه سنتی سخنرانی استاد در کلاس ادامه هوابسته ب هایهرشت

 دانشجو صرفاً هم برای برای استاد و هم عملی که  ،دارد

 .رددگعنوان رفع تكليف تلقی میهب

های يادگيری مبتنی بر همياری، متكی وهآموزش از طريق گر

 هکوشی و غلبهايی است که انگيزش ناشی از همبر مفروضه

 ياری بر رقابت و فردگرايی، فراگيری اعضای گروه از هم

يندهای ذهنی، افزايش آديگر، نيل به سطوح بالاتر فرهم

 تقويت عزت نفس، ،فراگيراناحساسات مثبت نسبت به ديگر 

اند. نقش های کلی اجتماعی از آن جملهتو افزايش مهار

مدرس در قالب يك مشاور، مستشار و دوست منتقد است. او 

 بايد تجربة گروه را در سه سطح دنبال نمايد که عبارتند از:

چيست  مسألهگشايی يا سطح تكليف )ماهيت لهأسطح مس 

 کدامند؟( ،اندرکارو عوامل دست

عاتی نياز داريم و سطح مديريت گروه )اکنون به چه اطلا 

 برای دريافت آن چگونه خود را سازمان دهيم؟(

کنيد؟ چه اين نتايج چه فكر می ه)دربار سطح معنی فردی 

 دانستيد که ...؟(داديد اگر میطور متفاوت انجام میچيز را به

در اين الگو، شش مرحله اصلی وجود دارد که بر اساس آن 

 (0، شوندمیمبهمی مواجه ها با موقعيت ابتدا يادگيرنده (7

طرح وظيفة  (3، نمايندمیموقعيت را کشف  نواکنش به آ

به بررسی گروهی و مستقل ( 1، کنندمیبررسی را تدوين 

 (8و  کنندمیپيشرفت و جريان را تحليل  (5  ،نمايندمیمبادرت 

گيرند. تعداد فعاليت بعدی را با برخورداری از نتايج از سر می

ترين حالتی چهار نفره معمولتا های دو، تها در حالگروه

های بيش از شش کار رود. به هر حال گروهتواند بهاست که می

شوند. تعيين تكاليف از ساده به نفر دست و پا گير تلقی می

ها و بيان انتظارات از آنان، تخصيص دشوار، راهنمايی يادگيرنده

ن افراد در هر ها در هر گروه و سخنگو بودشماره به يادگيرنده

با هدف اجتناب از محول )گروه بر اساس شماره اعلام شده 

های تقسيم کار ، و روش(يك نفر هشدن بار مسئوليت تنها ب

های تدريس به اين شيوه ها، از ويژگیمبتنی بر گردش نقش

 .(7شوند )قلمداد می

انتقال اطلاعات  ،هدف اصلی از برگزاری يك کلاس درس

استاد به فراگيران است ولی بدون شك اين  هايی ازيا مهارت

ممكن نيست. استاد در  ،انتقال هرگز بدون ايجاد ارتباط اوليه

توجه به شرايط فراگيران يا محيط شود و بیکلاس حاضر می

مطالبی را سريعاً بيان و نهايتاً پس از خاتمه کلاس  ،فراگيری

 ديو اوشين (Garavan)ن اگراونمايد. محل را ترك می

(Ocinneide) ترين در تحليل معضلات آموزشی، يكی از مهم

عنوان افرادی روی تربيت فارغ التحصيلان را به مشكلات فرا

 های يادگيری از طريق در عدم توجه به روش ،کارآفرين

ای را های پروژهگيری از تيمو بهره دانندمیهای کوچك گروه

 .(0) دانندمی ها مؤثردر ايجاد تغييرات شگرف در يادگيرنده

ای در قالب مطالعه (Hopkins) و هاپكينز (Regan) رگان

نمايند که ارائه دربارة محتوای محوری طب اورژانس ادعا می

بر بودن آن به دانشجويان دوره رزيدنتی، دارای دو مشكل زمان

و کيفيت پايين تدريس است. آنها در تلاش برای دست يافتن 

يشتری را به ارمغان آورد، جلساتی ای که تعاملات ببه برنامه

 "تدريس به روش تعامل تعالی يافته"هفتگی را تحت عنوان 

highly interactive teaching, HIT))  تدارك داده و در

قالب سی و چهار برنامه چهار ساعته و با موضوعيت علايم 

 ها خواستند که در قالب های مختلف از رزيدنتبيماری

امل با همديگر بپردازند. نتايج اين های کوچك به تعگروه

مطالعه، نشان داد که اين تغيير در شكل آموزش نه تنها به 

هايی فعال تبديل شوند، ها کمك نمود که به يادگيرندهرزيدنت

 تری تبديل نمودبلكه آنها را به متخصصان بالينی دقيق و خبره

(3). 

 بر اساسعزيزی به نقل از  (McKishi) مك کيشی

 اش در مورد تدريس ای از تحقيقات انجام شدهخلاصه

حل مسئله، تغيير نگرش و  حفظ، کاربرد، منظورهب ،نويسدمی

های کوچك نسبت به ، گروه ايجاد انگيزه در تداوم يادگيری
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 های بزرگتر؛ بحث نسبت به سخنرانی و بحث گروه

اين گفته  .باشدمؤثرتر می ،مدار-مدار نسبت به استاد-دانشجو

های گر ارزش بكارگيری شيوه تدريس بحث در گروهبيان

 .(1) مدار است-کوچك و دانشجو

آموزش و يادگيری به شيوه بحث گروهی، صرف نظر از 

ابعاد آموزشی و داشتن فرصت کافی برای تجزيه و تحليل 

به لحاظ ارتقاء فرهنگ اجتماعی و  ،هانكات ريز در بحث

 درنكاری دارد. اين شيوه ارتباطات افراد نيز تأثيرات غير قابل ا

های ارتباطی، ايجاد اعتماد به نفس با بحث در بهبود مهارت

مورد موضوع، بهبود توانايی در رساندن و شفاف سازی منظور، 

تقويت توانايی گوش کردن، مشاهده واکنش ديگران نسبت به 

 شود، مخالفت بدون ايجاد مقاومت و آنچه که گفته می

طرح سؤالات متقابل که بعضاً  نظرات وگيری، بيان آزاد جبهه

ارزشمند است.  ،آغازگر و نقطه شروع يك پژوهش خواهند بود

 ، طور کلی گفتگو و مباحثه، به فكر کردن، درك کردنهب

 و همه افراد کند می کمك خاطر آوردنهيادگرفتن و ب

علاوه، اين شيوه هب .(5) برنده میبهرمندانه از اين شيوه علاقه

تر ای چالشی و مشكلضمن اثربخشی بهتر، وظيفهتدريس 

ارائه يك برای مدرس گردد، زيرا برای مدرس محسوب می

چالش و بحث صورت مبهم و بیهب ،خم بحث دارای پيچ و

تر از بحث منسجم دردسرتر و آسانجنبی، به مراتب بی

 .(8) فراگيران همراه با تفكر، تعمق و سؤال کردن آنان است

بندی و سطح توانايی بايست به نوع گروها میدر اين راست

 Wing-Yi)چانگيیفراگيران نيز توجه نمود، چنانچه وينگ

Cheng) گيری ( در بررسی نوع شكل0226) و همكاران 

های کوچك بر اساس همگنی و سطح توانايی افراد گروه، گروه

 دادن های کوچك از طريق مشارکتبه بررسی عملكرد گروه

 381در قالب  ،متوسطه هنگ کنگمقطع  موزآدانش 7907

محور پرداخته و از طريق مدل تحليل -گروه يادگيری پروژه 

نتيجه گرفتند که  (nested data)ای های آشيانهخطی برای داده

های يادگيری، های افراد در قالب گروهاختلاف سطح توانايی

ترين عامل اختلاف ميان احساس خودکارآمدی فردی و مهم

هی است. اين در حالی است که عواملی همچون ترکيب گرو

ثيری را در ايجاد اين اختلاف أجنسيتی و يا اندازه گروه، ت

 .(1) نمايان نساخته است

 نيز ضمن تأکيد بر  (Cox) و کاکس (Light) لايت

گيری از بحث گروهی برای شناخت مسائل ويژه و پيچيده بهره

های قبلی و يابی آموختهرا برای ارزش برای گروه مخاطبان، آن

شناخت ترجيحات افراد در درون يك گروه و نيز کشف 

 های فردی مخاطبان در ادراکات خود مفيد تفاوت

 .(6) دانندمی

(، رويكردهای مبتنی بر 0226) و همكاران (Curran) کاران

های کوچك را راهبردی سودمند برای يادگيری از طريق گروه

دانسته و عوامل تعاملاتی درون اين ای های بين حرفهيادگيری

بر علايق، يادگيری و  همم اثراتشيوه يادگيری را دارای 

. آنها در قالب ننددارضايت دانشجويان از يادگيری عنوان می

يك پژوهش روی دانشجويان پزشكی، پرستاری، داروسازی و 

موضوعات بين مورد پزشكی اجتماعی، ضمن آموزش آنان در 

 رضايت آنان از تجربه يادگيری بين  ای به سنجشحرفه

های کوچك يند يادگيری به شيوه گروهآای و ادراك از فرحرفه

های پرداختند. نتايج نشان داد که تمامی دانشجويان رشته

مختلف، رضايت بيشتری را از يادگيری چهره به چهره و در 

های کوچك ابراز نموده و به طور قابل توجهی آن قالب گروه

ای مؤثر های بين حرفهمندی خود نسبت به يادگيریلاقهع را در

 .(9) انددانسته

 نكته مهم در اين طرح اين است که شيوه بحث گروهی تا

حيطه علوم انسانی مورد توجه  در حال بيشتر برای دروسبه

قرار گرفته و در تدريس تئوری بالينی در پزشكی کمتر به آن 

  پرداخته شده است.
 

 کارروش
و  دو شيوه تدريس سخنرانی، نيمه تجربی ن مطالعهدر اي

در تدريس درس تئوری  ،های کوچكبحث گروهی در گروه

رشته چهار دوره مختلف از دانشجويان  ایبالينی کودکان و بر
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هر  ثيرتأ در مقطع کارآموزی و با هدف مقايسه زنجان پزشكی

های و نتايج آزمون يك از دو روش بر يادگيری دانشجويان

صورت هقرار گرفت. هر دوره از دانشجويان ببررسی مورد  نآنا

 به اساس تمايل و انتخاب خود  و بر تصادفیغير

. هيچگونه چارچوب يا نفره تقسيم گرديدند 6تا  8های گروه

 لحاظ تفكيك جنسيتی دانشجويان در همحدوديتی ب

بندی دليل اين نوع گروه .(1،72) ها اعمال نگرديدگروه بندی

گروه بودن باعث ارتباط هر چه د که تمايل افراد در همآن بو

 لذا  ،بهتر آنان در بحث گروهی و آموزش جمعی باشد

در نمود. بندی افراد به اين شكل هيچ ايرادی ايجاد نمیگروه

های کوچك سعی گرديد کليه عوامل و شرايط تشكيل گروه

 فزاينده اثربخشی در يك گروه شامل متغيرهای دروندادی وا

 ،بروندادی، متغيرهای مربوط به توان عملياتی و عوامل محيطی

تأثير هر يك  علاوه بر بررسی (77،72) مورد توجه قرار گيرند

مربوط به اهداف )يادگيری کلاسی  از دو روش تدريس بر

در ای )مربوط به اهداف ميان مدت( و يادگيری دوره (جزئی

 د.مورد دو شيوه تدريس از دانشجويان نظرسنجی ش

نفر دانشجوی پزشكی در  19در اين چهار دوره مجموعاً 

مورد تدريس به هر دو شيوه قرار  ،مقطع کارآموزی بالينی

به  دانشجويان ،محور -در شيوه بحث گروهی دانشجو. گرفتند

يك از دانشجويان درباره ه و هيچگروه کوچك تقسيم شد 77

 )مطالعه  انجام مطالعه يا روش آن آگاهی نداشتند

 سويه کور(.كي

در پايان هر جلسه تدريس به شيوه سخنرانی )همراه با 

سؤالاتی از  ،يا بحث گروهی در گروه کوچك نمايش اسلايد(

صورت کوئيز به دانشجويان داده شده که همطالب همان جلسه ب

 دادند. بدون درج نام و مشخصات پاسخ داده و تحويل می

سی، يكسان و محتوای ارائه شده به دو گروه مورد برر

گرفت. دروس مربوط به دروس نظری بالينی را در بر می

 شامل: سرماخوردگی،)های دستگاه تنفسی فوقانی تعفون

 

 های حلقی، برونشيت، برونشيوليت، اوتيت ميانی،آدنيت، آبسه

 ، داروها در بارداری و(گلوتيت و کروپسينوزيت، اپی

کوچك يا  فاهيمشيردهی، نوزادان نارس و ترم و پست ترم و م

 يا small for gestational age) بزرگ برای سن حاملگی

SGA و large for gestational age يا LGA)،  ،کزاز

هيپوتيروئيدی و کوتاهی قد؛ محتوای تدريس به هر دو گروه 

صورت بعضی عناوين به مورد مقايسه را تشكيل داده است.

محور،  -جوصورت بحث گروهی دانشسخنرانی و برخی نيز به

 تدريس شدند.

های کوچك به اين تدريس به روش بحث گروهی در گروه

صورت هسؤالاتی ب و مطالب آن جلسه ،صورت بود که از قبل

 تهيه  صورت تايپ شده و به تعداد افرادهبکوئيز 

ها )معمولاً دو يا سه گروه که با هريك از گروه گرديد.می

ها يا فضاهای لاسدر ک ،شدند(شماره مشخص نامگذاری می

ها فيزيكی جدا ولی نزديك به هم و با آرايش چيدمان صندلی

)گرد( مستقر و مطالب خواندنی بين آنها  وارصورت دايرههب

بندی زمان ،گرديد. برای هر بخش از مطلب خواندنیتوزيع می

 ،مشخص شده و دانشجويان پس از يك مرحله مطالعه فردی

گذارده و ضمن بحث از بايد مطلب را به بحث عمومی 

نقش مدرس در  .دادندمیيكديگر سؤالاتی را مطرح و پاسخ 

بوده و ( facilitator) گرعنوان تسهيلهها صرفاً باين نوع کلاس

پاسخگوی ابهامات و سؤالات  ،های مختلفبا گردش بين گروه

 دانشجويان بود.

هر گروه موظف  ،هالب توسط گروهاپس از اتمام مطالعه مط

گرديد و خود می از طرح سه سؤال برای گروه با شماره بعدبه 

 ديگر بارنتيجه هرگروه برای طرح سؤالات نيز بايد يك در

 سؤالات  داد.یم بحث قرار مطالعه دقيق و مورد مطلب را

صورت هب شدداده می به گروه بعدی که تايی هر گروهسه

 ارائه شد و يك پاسخ داده می پاسخ ی(گروهی )مشورت

ها در کلاس همه گروه ،هاوری پاسخآپس از جمع .گرديدمی

 ی همانند چيدمان کلاسی جا و با آرايشصورت يكهاصلی ب
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 هاهای گروهسخنرانی جمع شده و سؤالات و پاسخ مبتنی بر

دخالت  .گرفتتوسط خود دانشجويان مورد بحث قرار می

ها روهوری بين گآمنظور هدايت کلاس و يا دهمدرس صرفاً ب

 صورت فردی وهدر خاتمه کلاس دانشجويان ب گرديد.انجام می

به سؤالات   بدون مراجعه به متن درسی که در اختيار داشتند 

 دادند. پاسخ می ،بدون درج نام آن روز، درس مدرس از کوئيز

های دانشجويان به کوئيزها در هر يك از دو کليه پاسخ

های يزان درصد پاسخارزيابی و م ،روش تدريس توسط مدرس

آنان از  و برداشت عنوان ميزان يادگيریهصحيح دانشجويان ب

علت استفاده از  گرديد.میتعيين و ثبت  ،کلاس در هر روش

های درست دانشجويان به جای ميانگين نمرات، پاسختعداد 

  .عدم همسانی ضريب دشواری سؤالات بود

نوان ابزار عجهت تعيين اعتبار آزمون پيشرفت تحصيلی به

در اين  .(70) استفاده شد ها، از روايی محتواآوری دادهجمع

راستا با توجه به جدول دو بعدی مشخصات آزمون که تضمين 

های آموزشی انتخاب و تدوين سؤالات بر اساس هدف کننده

های الات طراحی شده و ارتباط يكايك آنها با هدفؤاست، س

 (.73) تاز پيش تعيين شده تضمين گرديده اس

های پاسخ ،هپس از آزمون پايان دورها و در خاتمه کلاس

از هر يك از دو شيوه  در آزمون سؤالات طرح شدهصحيح 

ها . چهار مجموعه يافتهگرديدثبت و مقايسه  ،بررسی ،تدريس

 های پايان کلاسآزموندرست های پاسخميانگين درصد  شامل

 و  تدريس با هر شيوه و بلافاصله پس از هر نوع کلاس

نرم  توسط ،تدريس ةشيو بين دوهای آزمون پايان ترم يافته

ديد مقايسه گر ،زوجt آزمون  استفاده ازبا  و SPSS.V.14افزار 

 تلقی گرديد. یدارمعنیسطح عنوان هب >25/2Pو

در پايان هر جلسه از کلاس و پس از برگزاری آزمون 

آنان نسبت  از دانشجويان در مورد رضايت و علاقمندی ،نهايی

صورت هها ببه هريك از دو شيوه مختلف تدريس در کلاس

 نظرسنجی و نظرات ايشان ثبت گرديد. و سؤال باز شفاهی

 

 

 هايافته
بيشتر مندی علاقه و رضايت ،دانشجويان مورد بررسی کليه

 ترين دلايلاظهار نمودند و مهم خود را نسبت به بحث گروهی

تعمق  ،اس پويايی و فعال بودناحس ،کلاستنوع  وآنها آزادی 

بيشتر در مطالب و رفع ابهامات و سؤالات در همان جلسه 

نياز به صرف زمان بسيار کمتر در  و درك بهتر مطلب ،کلاس

بيان  آن درس پايانیزمان مطالعه آن درس در موقع امتحان 

های بحث گروهی از نگاه ترين بخش کلاسجذاب .گرديد

طراحی سؤال برای گروه يا  ،ندانشجويا درصد 92بيش از 

بحث داغ بين  ،های ديگر و پس از پاسخ به سؤالاتگروه

 دانشجويان در مورد سؤالات بود.

آنچه که توسط تمامی دانشجويان پس از آزمون پايانی بيان 

حدود نصف زمان صرف شده برای  صرف زمانی در، گرديد

ب برای مطال ،مطالعه مطالب تدريس شده به شيوه سخنرانی

درسی تدريس شده به شيوه بحث گروهی بوده و در زمان 

مطالعه برای آزمون نهايی هيچ مشكل يا ابهامی در خصوص 

 .ندمحتوای درسی مورد مطالعه نداشت

های وچك و درصد پاسخکهای های مربوط به گروهيافته

های صحيح کوئيزها در دو شيوه مختلف و نيز درصد پاسخ

نشان  0و  7ول اجد دردو روش  صحيح در آزمون پايانی در

 .داده شده است
 

: مقايسه نتايج کوئيزهاي اجرا شده در پايان جلسات کلاسی به 1جدول 

 و سخنرانیهاي کوچك شيوة بحث گروهی در گروه دو

 روش
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 11/0 00/0 21/0 00/0 0001/0 (n=22اول )

 10/0 000/0 22/0 020/0 0001/0 (n=20دوم )

 60/0 020/0 32/0 03/0 0001/0 (n=11سوم )

 02/0 030/0 02/0 030/0 0001/0 (n=16چهارم )

 12/0 01/0 20/0 11/0 0001/0 (n=60کل )
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هاي پايان دوره )تراکمی( بر اساس تعداد ه نتايج آزمونمقايس :2جدول 

 الات مربوط به مباحث ارائه شده در دو شيوة بحث گروهی در ؤس

 هاي کوچك و سخنرانیگروه

 روش
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 01/0 12/0 06/0 16/0 01/0 (n=22اول )

 06/0 12/0 06/0 16/0 032/0 (n=10دوم )

 00/0 12/0 00/0 10/0 26/0 (n=11سوم )

 61/0 12/0 60/0 11/0 61/0 (n=16چهارم )

 06/0 12/0 00/0 16/0 10/0 (n=61کل )

 

 گيريبحث و نتيجه
 راگيران اين مطالعه نشان داد که تمايل و علاقمندی ف نتايج

 به تدريس به شيوه بحث گروهی بيشتر بوده و زمان مصروف

های به برای مطالعه اين دروس بسيار کمتر از دروس کلاس

شيوه سخنرانی بوده است. مقايسه نتايج حاصل از آزمون پايان 

 تها )هر جلسه تدريس(، نمايانگر يادگيری و برداشکلاس

حدود دو برابر در  دانشجويان در شيوه بحث گروهی به ميزانی

دار یهای به شيوه سخنرانی بود که تفاوت معنمقايسه با کلاس

(. از طرف ديگر در مقايسه نتايج P=2227/2سازد )را نمايان می

های پايانی در سؤالات طرح شده از دو شيوه تدريس، آزمون

 (.P=79/2) داری مشاهده نشداختلاف معنی

آرام در شهرکرد،  در يك مطالعه مشابه داخلی توسط دل

ميزان يادگيری به دو روش در دانشجويان مامايی مقايسه شده 

است. در اين مطالعه نيز نمرات کوئيز پس از روش بحث 

بيشتر گزارش سخنرانی داری از روش طور معنیبهگروهی 

در همين مطالعه ميانگين معدل آخر ترم در دو روش  .شده

 (.71دار را نشان نداده است )تفاوت معنی

نيز که  (Sadoski) و سادوسكی (Dusold) مطالعه دوسولد

های پايانی متعاقب فعاليت دو مشتمل بر مقايسه نتايج آزمون

دنبال مطالعه فردی و سخنرانی هصورت بحث گروهی بهگروه ب

داری را نشان نداد. اين يافته نيز در راستایتفاوت معنی ،بود

 

العه، بنا بر بررسی محققين نتايج تحقيق حاضر است. در اين مط

اند که نيازی به مطالعه آن، دانشجويان گروه بحث اظهار نموده

ها ند و اکثراً به همان مطالب فراگرفته شده در بحثشتازياد ند

زمان  سخنرانی اند، درحالی که فراگيران گروهبسنده نموده

اند. برای کسب نمرات بهتر نموده ی صرف آمادگی خودبيشتر

صورت صرف زمان کمتر برای همطالعه ما ب موضوعهمين 

رسد که شرکت می نظرمطالعه آزمون پايانی بيان گرديد. به

فراگير در جلسات بحث گروهی نوعی اعتماد به نفس در 

که گروه مقابل )سخنرانی( بايد با صرف  فراگيران ايجاد نموده

 و کمبود را جبران  ءاين خلا ،زمان بيشتر برای مطالعه

 .(75) نمودندمی

روی ( که بر 0221) و همكاران (Fischer) در مطالعه فيشر

دانشجويان سال سوم پزشكی و با محوريت دروس زنان و 

های پايانی، نتايج رفت، علاوه بر نتايج آزمونگمامايی صورت 

ها در دو گروه بحث گروهی های بلافاصله پس از کلاسآزمون

که اين  بوددار ف معنیو سخنرانی نيز مشابه و بدون اختلا

و ساير مطالعات داخلی و  حاضرهای مطالعه مورد اخير با يافته

دليل تفاوت نتايج ايشان  .(78) مغايرت داشت ،خارجی

معطوف به تفاوت اندك روش کار پژوهشگران در گروه 

سخنرانی بود، بدين شكل که محتوای آموزشی در گروه 

ز قبل در اختيار سخنرانی همچون گروه بحث گروهی از رو

دانشجويان قرار داده شده و از ايشان خواسته شده بود که مورد 

مطالعه قرار دهند. اين گروه نه تنها با آمادگی کاملی همچون 

کردند، های سخنرانی شرکت میگروه بحث گروهی در کلاس

 های مربوطهآزموندانشجويان يا تمرين  بلكه احتمال بحث بين

تواند طرح بوده که همين موضوع میقوياً مقبل از جلسه 

مطالعه و ساير اين با مذکور گر علت تفاوت نتايج مطالعه توجيه

  مطالعات مشابه باشد.

و همكاران  (Herzig) يگزمطالعه ديگری نيز توسط هر

دانشجويان پزشكی و در خصوص درس  روی( بر0223)

فارماکولوژی انجام گرديد که طی آن سه آزمون با فواصل 

ماه بعد( از فراگيران شرکت کننده  01و  76نی )پايان دوره، زما
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و گروه  (PBL) در دو گروه بحث گروهی مبتنی بر مسئله

دست آمده از دو گروه در هيچ عمل آمد که نتايج بههسخنرانی ب

اين  .(71) داری را نشان ندادنديك از سه آزمون اختلاف معنی

انی بلكه گذشت زمان نيز مطالعه نشان داد که نه تنها آزمون پاي

تفاوت فاحشی در نتايج آزمون در دو شيوه تدريس بحث 

گروهی و سخنرانی ايجاد نخواهد کرد. عدم مشاهده تفاوت 

ها در دو شيوه تدريس، با رضايتمندی دار در نتايج آزمونمعنی

به شيوه بحث گروهی در مطالعه حاضر و  و تمايل فراگيران

دهد. بسياری از تناقض را نشان می ساير مطالعات مشابه، نوعی

مطالعات هم بر ارجحيت بحث و مشارکت گروهی در 

 نمايند.می يادگيری تأکيد

(، در بررسی و 0226) و همكاران (Slavin) اسلاوين

مقايسه اثربخشی چهار روش تدريس برای آموزش خواندن 

های ترکيبی آموزش از طريق شيوه سنتی، ب( مدل شامل: الف(

ای، های رايانهی بزرگ و کوچك و در تعامل با يادگيریهاگروه

يندی که بر آهای فرد( برنامه و ایهای صرفاً رايانهج( آموزش

های نوين تمرکز داشت، ترغيب معلمان برای ابداع روش

صورت تصادفی و جور شده شكل داده و های گواه را بهگروه

ی ترکيبی هاهای مشارکتی و مدلنتيجه گرفتند که يادگيری

 .(76)دارند بيشتری بر يادگيری مخاطبان  تأثير

(، ضمن تصريح به 0226) و همكاران (Feingold) گلدفين

چالش بر انگيز بودن انتخاب روش تدريسی که بتواند ادراك 

 دانشجويان را در قبال مفاهيم کاربردی ارتقا بخشد، 

 های کوچك برایای با عنوان تدريس از طريق گروهمطالعه

نمودند. آنها که از مصاحبه و  اجرادانشجويان دوره ليسانس 

های خود بهره گرفتند، آوری دادهجمععنوان ابزار مشاهده به

ای طور برجستهتواند بهگزارش نمودند که اين روش می

ها را افزايش داده و تلاش آنها را تعاملات بين فردی يادگيرنده

 .(79) هی افزايش دهدبرای ارائه پاسخ به سؤالاتی چند وج

و  (Bourgeois) بورجئويس ،هاهمراستای با اين يافته

ی ا( در قالب مطالعه برنامه درسی دوره دکتر0226) همكاران

دانشكده پزشكی دانشگاه کاليفرنيا، برنامه درسی متكی بر 

های کوچك را باعث اثربخشی زياد بر تعاملات با گروه

عايت موارد اخلاقی، و بيماران، انجام اقدامات پزشكی، ر

 .(02) گزارش کردندای رويكردهای مشاوره

ضمن  (Herzig) و هرزيگ (Antepohl) مطالعه آنتپوهل

های يادگيری بحث تمايل بيشتر فراگيران به روش گزارش

نسبت به سخنرانی، به مقايسه بين نتايج  PBLگروهی و 

لام پرداخته و اعها بين دو شيوه از نظر نوع سؤالات آزمون

 ،رغم اظهارتمايل فراگيران شيوه بحث گروهیعلی ددننمو

ای(، )نسبت به سؤالات چند گزينه سؤالات از نوع پاسخ کوتاه

ها در دو شيوه و در انواع داری در نتايج آزمونتفاوت معنی

  .(07) وجود نداشتسؤالات 

آنچه مطالعه حاضر و مطالعات مشابه نشان دادند نمايانگر 

( تمايل فراگيران به شيوه بحث گروهی 7م است: چند نكته مه

( 0 ،يند يادگيریآو رضايتمندی آنان در تعامل با ديگران در فر

ايجاد اعتماد به نفس بيشتر در فراگيران متعاقب شرکت در 

( صرف زمان کمتر فراگيران برای 3 ،جلسات بحث گروهی

( حصول 1و های پيشرفت تحصيلی مطالعه جهت آزمون

اگر  ،برداشت بيشتر از کلاس در شيوه بحث گروهی فراگيری و

های پايانی داری در آزمونچه نتايج مشابه و فاقد تفاوت معنی

مشاهده  (بحث گروهی و سخنرانی)هر دو گروه مورد بررسی 

 . گرديد

رسد علت تشابه نتايج در آزمون پايانی در دو نظر میبه

حث گروهی، رغم يادگيری بهتر در شيوه بشيوه تدريس، علی

دليل ماهيت سؤالات مطروحه باشد که بيشتر مبتنی بر هب

( بوده و کمتر بر يادگيری عميق و 7)تاکسونومی  محفوظات

پردازند. از همانند تجزيه و تحليل و يا پس از آن می مقولاتی

سوی ديگر فراگيران با صرف وقت بيشتر سعی بر افزايش 

که اين رغم اينیلنمايند و عمحفوظات خود و اخذ نمره می

رسد برای نظر میهمحفوظات از عمق کافی برخوردار نباشند، ب

 اخذ نمره و عبور فراگيران از اين گذر کفايت داشته باشند.

های علوم پزشكی در داخل و از آنجا که کليه دانشگاه 

های درگير در امر آموزش پزشكی در خارج کشور و سازمان
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های بهتر همراه با يافتن شيوه دنبالهسطح جهانی، مصرانه ب

هستند و  ای کادر پزشكیتغيير و بهبود رفتار و عملكرد حرفه

از سوی ديگر شيوه بحث و تعامل گروهی با تعميق و تأثير 

 نظر بيشتری بر فرآيند يادگيری مرتبط دانسته شده است، به

مورد دوباره های موجود سنجش فراگيران رسد که بايد شيوهمی

خصوص سؤالات چند  ار گيرد. اين نگاه دوباره درتأمل قر

از  ،ای که بر محفوظات سطحی فراگيران تأکيد داردگزينه

 ضرورت بيشتری برخوردار است.

بر اساس نتايج اين بررسی و مطالعات مشابه، يادگيری

  نظرهب تر و مؤثرترفراگيران در شيوه بحث گروهی عميق 

های پايانی و ر در آزمونرسد ولی عدم نيل به نتايج بهتمی

. از دلايل احتمالی اين باشدمیهای قابل تأمل تراکمی، از يافته

توان به اشكالات مربوط به نوع طراحی سؤالات و ه مینتيج

 توصيه  نمود. گيران اشارهاها بر محفوظات فرتأکيد آزمون

گردد که در مطالعات بعدی، پژوهشگران دو شيوه را بر می

ها در سؤالات ومی سؤالات و مقايسه پاسخمبنای تاکسون

 .تحليل قرار دهند تحليلی، مورد بررسی و تجزيه و

 
References 

1. Joyce B, Weil M, Calhoun E. Models of 
teaching. 6th ed. Boston: Allyn and Bacon; 

2001. 

2. Garavan TN, Ocinneide B. Entrepreneurship 

education and training programs: A review and 

evaluation. J Europ Indust Train 1994; 18(8): 

3-12. 

3. Regan L, Hopkins J. 12 highly interactive 

teaching: A "HIT" With Residents". Acade 

Emergen Med. 2008; 15(S1): S229-30.  

4. Azizi F. Medical sciences education: 

challenges and perspectives. Tehran: Ministry 

of Health and Medical Education, Deputy for 

Education and Student affairs; 2003: 327. [In 

Persian]  

5. Barrass R. Study! A guide to effective 

learning, revision and examination techniques. 

2nd ed. London: Rutledge Pub; 2002: 59-63. 

6. Brown G, Atkins M. Effective teaching in 

higher education. London: Rutledge; 1991: 50. 

7. Wing-Yi Cheng R, Lam S, Chung-yan Chan J. 

When high achievers and low achievers work 

in the same group: The roles of group 

heterogeneity and processes in project- based 

learning. British J Educ Psycho 2008; 78(2): 

205-21.  

8. Light G, Cox R. Learning and teaching in 

higher education. London: Paul Chapman; 

2002: 207. 

9. Curran VR, Sharpe D, Forristall J, Flynn K. 

Student satisfaction and perceptions of small 

group in case-based inter professional learning. 

Med Teach 2008; 30(4): 431-3. 

10. Exley K, Dennick R. Small Group Teaching. 

London: Routledg–Falmer; 2004: 2, 13-31. 

11. Brilhare JK, Galanes GJ, Adams K. Effective 

Group Discussion: Theory and Practice. 10th 

ed. New York: McGrow-Hill; 2001: 35,123. 

12. Saif AA. Educational measurement, 

assessment and evaluation. 4th ed. Tehran: 

Roshd; 2008: 419. [In Persian]. 

13. Murphy KR, Davidshofer CO. Psychological 

testing: Principles & applications. 2nd ed. New 

Jersey: Prentice-Hall; 1991: 107. 

14. Delaram M. The effect of lecture and focus 

group teaching methods on midwifery 

student’s learning in obstetrics (2) course. J 

Med Educ Develop 2006; 2(2): 3-7. [In 

Persian] 

15. Dusold R, Sadoski M. Self-directed learning 

versus lecture in medicine. Acad Exch 2006; 

10: 29-32. 

16. Fischer RL, Jacobs SL, Herbert WNP. Small 

group discussion versus lecture format for 

third-year students in obstetrics and 

gynecology. Obstet Gynecole 2004; 104(2): 

349-53. 

17. Herzig S, Linke RM, Marxen B, Borner U, 

Antepohl W. Long-term follow-up of factual 

knowledge after a single randomized problem-

based learning course. BMC Med Educ 2003; 

3: 3. 

18. Slavin RE, Cheung A, Groff C, Lake C. 

Effective reading programs for middle and 



 دوم شماره پنجمدوره   های توسعه در آموزش پزشكیمجله گام

19 

high schools: A best-evidence synthesis. Read 

Res Quart 2008; 43(3): 290-322. 

19. Feingold CE, Cobb MD, Givens RH, Arnold J, 

Joslin S, Keller JL. Student perceptions of 

team learning in nursing education. J Nurs 

Educ 2008; 47(5): 214-22.  

20. Bourgeois JA, Ton H, Onate J, McCarty T, 

Stevenson FT, Servis ME, et al. The doctoring 

curriculum at the University of California, 

Davis school of medicine: leadership and 

participant roles for psychiatry faculty. Acade 

Psych 2008; 32(3): 249-54. 

21. Antepohl W, Herzig S. Problem-based learning 

versus lecture-based learning in a course of 

basic pharmacology: A controlled, randomized 

study. Med Educ 1999; 33(2): 106-13. 

   

 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/entrez?Db=pubmed&Cmd=Search&Term=%22Servis%20ME%22%5BAuthor%5D&itool=EntrezSystem2.PEntrez.Pubmed.Pubmed_ResultsPanel.Pubmed_DiscoveryPanel.Pubmed_RVAbstractPlus


 
9

Strides in Development of Medical Education 
Journal of Medical Education Development Center 

2008; 5(2): 71-79 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Comparison between the Effect of Teaching through Student-Based Group 
Discussion and Lecture on Learning in Medical Students 

Manoochehr Mahram1٭, Behrooz Mahram2, Seyyed Nouroddin Mousavinasab3 
1. Pediatrician, Assistant Professor of Pediatrics Dept., School of Medicine, Zanjan University of Medical Sciences, Zanjan, Iran 
2. Ph.D. in Curriculum Planning, Assistant Professor of Educational Sciences Dept., School of Education and Psychology, Ferdowsi 
University, Mashhad, Iran 
3. Ph.D. in Biostatistics, Associate Professor of Community Medicine Dept., School of Medicine, Zanjan University of Medical Sciences, 
Zanjan, Iran 

 Received: 8 Aug, 2007      Accepted: 4 Des, 2008 

  Correspondence Vali-Asr Teaching Hospital, Sheikh Fazlollah Nouri Blvd., Zanjan, Iran٭
 Tel: 0241-7270801  Fax: 0241-7270751  Email:drmahram@yahoo.com 

Background & Objective: It has been years that the traditional method of lecture is used for 
teaching and both teachers and students are unsatisfied with this method’s tediousness and low 
efficacy. According to low experience in teaching theoretical clinical courses via student-based 
group discussion in small groups, this study was performed to compare learning resulted from the 
aforementioned method and lecture. 
Methods In this semi-experimental study, lecture and group discussion in small groups (6 to 8 
members) were tested in theoretical course of pediatrics in four series of students in Zanjan School 
of Medicine. Some topics were taught using lecture while others were taught using student-based 
group discussion. At the end of all classes, quizzes were given to the students; the results from these 
quizzes and final exams were compared in both teaching methods. 
Results The mean percentage of correct answers in  quizzes in methods of group discussion and 
lecture were 84% and 45%, respectively, which was significantly different (P=0.0001). The mean 
percentage of correct answers to the questions in final exams was 67% and 65% for group 
discussion and lecture accordingly while there was no significant difference(P=0.19). 
Conclusion: Regarding the results of this study and similar researches, learning via group 
discussion seems to be more profound and effective, but this profundity was not present in the final 
exam, which may be due to the defects in designing questions and emphasizing on students’ 
memorized content. 
Key words: Group discussion, Small group, Lecture, Teaching method, Medical student 


