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داده    ش یافزا  یتوانمندساز  یهارا در برنامه   ن ینو  یکردهای رو  ی ریکارگه  آموزش، ضرورت ب  تی فیک  یو ارتقا  راتیی به تغ  ییلزوم پاسخگو  زمینه و هدف: 

(  یحضور  زمان،هم  ریبه صورت کلاس وارونه )غ  یبیترک  کردیمدت با استفاده از رو  انیم  یتوانمندساز  یهابرنامه   ری ثأت  نیی حاضر با هدف تع  پژوهشاست.  
اپ  ( در زمان هم   -زمانهم   ری غ)  یمجاز  کرد یکرونا و رو  یدمیاپ  از  دوره قبل  در بر    ی دمیدوره  با نقش   استادان  یتمندیو رضا  یریادگیکرونا   یهادر رابطه 

 انجام شد.  ی آموزش علوم پزشک ستمی در س یمعلم

نوع مطالعه  این    کار:   روش  پزشک  ی علم  تأیه  اعضای   ،آن   کنندگانشرکت   و   یتجرب  مه ین  از  علوم  برنامه    یزد   ی صدوق  دیشه   ی دانشگاه  در  که  بودند 

  تعهد»  یهاطه یدر ح  یآموزش  یهاستم یمعلم در س  کی  یهادر رابطه با نقش   یجلسه آموزش   20دوره شامل    چهاربرنامه در  این  . نمودندشرکت    یتوانمندساز

اجرا    «کلاس  تیریو مد  ارتباط مؤثر   ،یمحصولات آموزش  دی تول  ، یابیو ارزش  یابیارز  یهاروش   ،یر یادگی  -یاددهی  یهاروش   ،ی درس  یز یر، برنامه ایحرفه 
. شدانجام    ویبر سنار  یالات مبتنؤنامه و سبا استفاده از پرسش   ب یکنندگان به ترتشرکت   یریادگیو    یتمندیرضا  زانیبرنامه با استفاده از م  یابی. ارزگردید

  ی فیتوص  هایاستفاده از آزمونها با  . دادهگردید  سهیکرونا مقا  یدمیو در زمان اپ  یدمیقبل از اپ  یدر دو بازه زمان   یبی مختلف آموزش ترک  یکردهایرو  جینتا
 . در نظر گرفته شد یداری سطح معنبه عنوان   P < 05/0.  قرار گرفت لیتحلمورد تجزیه و ( Independent tآزمون  ) ی ( و استنباطاریانحراف مع ن،یانگی)م

  ی تمندی( بودند. نمرات رضادرصد   52/ 5نفر مرد )  62  و  (درصد   5/47نفر زن )   56  که  شرکت داشتند  در تحقیق  یعلم   ت أیه  ینفر از اعضا  118  ها: افتهی

  تفاوت .  گردید  گزارش  26/3  ±  59/0  ،ی مجاز  یبترکی  کلاس   و از  34/4  ±  16/0  ،با کلاس وارونه   یب یترک  یتوانمندساز  یهااز دوره  یعلم  تأیه  یاعضا
برنامه شرکت   یریادگی(. نمرات  P=    0/ 001)  مشاهده شدمختلف    یهادر دوره  ی تمندینمرات رضا  ن یب  ی دارمعنی با رو  ییهاکنندگان در    ی بیترک  کرد یکه 

وارونه   ا   ی دارمعنی  طور   به (،  16/82  ±  20/32)  شد   برگزارکلاس  اپ  یهابرنامه  زبالاتر  دوران  در  شده    ±  53/48)  ( یمجاز  کردیرو)کرونا    ی دمیبرگزار 

 .بود( 23/59
  ن یبود. ا  یدر سطح متوسط  یمجاز  ی بیدر سطح مطلوب و در کلاس ترک  ،کنندگان در برنامه کلاس وارونهشرکت   یتمند یو رضا  یریادگی  زان ی م:  ی ری گجه ینت

  ی در بسترها  یتعامل   یکردهایرو  ازاستفاده  بنابراین،    گزارش شد.  یداریبه صورت معن  یعلم  تأیه  یاعضا  دگاهی از د  یتمندیو رضا  یریادگی  درتفاوت  
 شود.یم  هیتوص یتوانمندساز یهادر برنامه  یب یترک  کردیو رو یمختلف آموزش مجاز

 ی ب یروش ترک  ،ینقش معلم ، یعلم تیأ ه یاعضا یتوانمندساز: هاکلید واژه
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 مقدمه
سال  آموزش در  اخیر،  پزشکی   های  تغییرات    علوم  با 

آموزشی،    مانند   روزافزونی  استانداردهای  رشد  توسعه 

مواجه شده    آموزشی   رویکردهای نوین   و   آموزشی   های وری آ فن 

که لزوم پاسخگویی به تغییرات و ارتقای کیفیت آموزش را    ( 1) 

مدیران    و   محققان   ،استادان   امروزه بالندگی   . ( 2) افزایش داده است  

از طریق توانمندسازی و    پزشکی   آموزش   در   شایسته   و   ای حرفه 

م  سیستم ؤ راهکارهای  در  اساسی  موضوعاتی  از  آن،  بر  های  ثر 

می آموزشی   شمار  در ( 4,  3)   رود به  گذشته،  های سال   طول   . 

می  هر تصور  که   شد  شود،می   التحصیل فارغ   دانشگاه   از   فردی 

که   تدریس   توانایی  شد  آشکار  موضوع  این  تدریج  به  اما  دارد، 

نیاز   ذاتی   امر   یک   تدریس  محتوا،  تسلط  بر  علاوه  و  مند  نیست 

هیأ  اعضای  و  است  طراحی  به  فرایند  تدریس،  برای  علمی  ت 

دارند   نیاز  حمایت  و  بنابراین ( 3) آموزش  برای  ریزی  برنامه   ،. 

ه  اعضای  علمی یأ توانمندسازی  به ت  ضرورت   ،  از  های  یکی 

 های آموزشی تبدیل شده است. سیستم 

برنامه  توانایی امروزه  ارتقای  هدف  با  توانمندسازی  های  های 

. به عبارت دیگر،( 5)   باشد می حال گسترش    در   استادان آموزش  

گفت می  که   هر   که   توان  فرایندی  یا  فعالیت  یا    نوع  فرد  توسط 

برای  افراد  از  و   گروهی  یا   ها صلاحیت   عملکرد،  بهبود   ارتقا 

حرفه مهارت  آموزش،های  در  م   در   ای  انجام   ای سسه ؤ سطح 

عنوان   شود،می  ه   فرایند   تحت  اعضای  علمی یأ توانمندسازی  ت 

برای   استادان توانمندسازی    های برنامه .  ( 6) د  گرد می   تعریف 

در   های مختلف دانش کافی در حوزه   به   دستیابی   و   بیشتر   آگاهی 

است    توصیه   آموزش  برنامه ( 7) شده  این  در  ب .  بر  تأکید  با  ه  ها 

روش  و  رویکردها  تقویت کارگیری  متنوع،  و   دانش   های 

هیأ حرفه   های مهارت  اعضای  تسهیل ای  علمی  ،  ( 1)   شود می   ت 

ها  آن   شغلی   پیشرفت   باعث   و   تقویت   استادان ها با دیگر  روابط آن 

.  ( 8)   گردد می 

McLean   تد برای  همکاران  توانمندسازی  و  برنامه  وین 

هیأ  مرحله  اعضای  فاز و شش  علمی، سه  کردند.  را  ت  پیشنهاد 

)برنامه  اول  نیازسنجی،  فاز  و  مشکل  شناسایی  شامل  ریزی( 

فاز دوم    ؛ اهداف قابل سنجش کنندگان، تبیین  نیازسنجی مشارکت 

استراتژی سازی(  )پیاده  تبیین  پیاده شامل  و  آموزشی  سازی  های 

ارای  و  )ارزشیابی  سوم  فاز  و  بازخورد(  نهایی  در    . ( 3)   است ه 

ت علمی، لازم است به مواردی  برنامه توانمندسازی اعضای هیأ 

رشد   دانشگاه،  فرهنگ  با  جدید  اعضای  ساختن  آشنا  شامل 

ارزیابی   جدید   های روش   اجرای   از طریق   های تخصصی مهارت 

مختلف،    های رشته   تدریس در   کردن   ای ه آنلاین، حرف   یادگیری   یا 

دانش  آموزشی،رشد  حوزه    از   حمایت   پژوهی  در  فعال  افراد 

توجه   آموزشی  رهبری  رشد  و  پزشکی  .  ( 3)   گردد آموزش 

ت  های توانمندسازی اعضای هیأ ه برنام   که   توان گفت می   ،بنابراین 

سطوح    مختلف در   نیازهای   که   د شو   تنظیم   ای گونه   به   علمی باید 

و   ساز   فردی سیستمی  برآورده  همچنین ( 3) د  را  است    ،.  لازم 

عملی  یادگیری  کند   -فرصت  فراهم  را  گونه تجربی  به  که  ؛  ای 

آموخته شرکت  بتوانند  اصول  کنندگان  با  رابطه  در  را  خود  های 

ب  روش گیرند.    کار ه  آموزش  از  متن استفاده  و  های  تعاملی  وع، 

 . ( 3) شود  توانمندسازی توصیه می   های ترکیبی در برنامه 

این   ای ساده   کار   ت علمی ازی اعضای هیأ توانمندس  نیست و 

به   و   مناسب   منابع   تخصیص   حمایتی،  نهادی   رهبری   به   امر 

در مطالعه حاضر  .  ( 12) دارد    نیاز   تدریس   تعالی   شناختن   رسمیت 

مدت با هدف ایجاد یک دوره آموزشی  برنامه توانمندسازی میان 

در دو  فرصت مناسبی    در   ،به منظور توانمندسازی و    ساختارمند 

ک  پاندمی  دوران  زمانی  اجرا  برهه  و  طراحی  آن  از  قبل  و  رونا 

پاندمی کرونا به صورت    از   قبل در دوران  برنامه آموزشی  گردید.  

پاندمی   دوران  در  و  است  شده  اجرا  و  طراحی  وارونه  کلاس 

.  زمان استفاده گردید هم   -زمان هم   کرونا از رویکرد ترکیبی و غیر 

تأ  تعیین  هدف  با  حاضر  برنامه پژوهش  توانمندسازی  های  ثیر 

مدت با استفاده از رویکرد ترکیبی به صورت کلاس وارونه  میان 

اپیدمی کرونا و رویکرد    از   قبل زمان، حضوری( در دوره  هم   )غیر 

در زمان هم   -زمان هم   غیر ) مجازی   بر    (  کرونا  اپیدمی  دوره 

های معلمی در  در رابطه با نقش   استادان یادگیری و رضایتمندی  

شکی انجام شد.  سیستم آموزش علوم پز 
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 کار  روش
شکی  در دانشگاه علوم پز   بود و نیمه تجربی  از نوع  مطالعه  این  

 . شهید صدوقی یزد انجام گرفت 

در گام اول به منظور تدوین برنامه آموزشی، وضعیت موجود  

غیر  و  رسمی  توانمندسازی  از    برنامه  استفاده  با  دانشگاه  رسمی 

همچنین  و  موجود  دیدگاه    ،مستندات  از  با    استادان نیازسنجی 

بررسی   نظرسنجی  از  بالا استفاده  اسناد  منظور  گردید.  به  دستی 

، نتایج  تبیین نیازها و الزامات وزارت متبوع بررسی شد. همچنین 

فراگیران و  ارزشیابی اعضای هیأ  از  ت علمی )شامل نظرخواهی 

توجه  مدیران آموزشی( و مستندات آموزشی در نیازسنجی مورد  

دوم  گام  در  گرفت.  های  برنامه   زمینه در  مرتبط  متون    ،قرار 

و نتایج بررسی متون و    بررسی های پیشرو  توانمندسازی دانشگاه 

ارای  تخصصی  پنل  در  نیازسنجی  پنل  گردید ه  نتایج  اعضای   .

شامل   کمیته    15تخصصی  اعضای  آموزشی،  مدیران  از  نفر 

عل  آموزش  توسعه  و  مطالعات  مرکز  پزشکی  توانمندسازی  وم 

و   پزشکی    استادان دانشگاه  آموزش  حوزه  به  که  آشنا  بودند 

وانمندسازی اعضای هیأت علمی  های ت حداقل دو سال در برنامه 

 مشارکت داشتند. 

میان  برنامه  که در  توانمندسازی  رشد    مدت  هدف  با 

،  انجام شد  ریزی آموزشی های برنامه در حوزه  استادان های مهارت 

روش بر   از  یاددهی   های استفاده  ارزیابی   -نوین  -یادگیری، 

مدیریت کلاس و    ،ای حرفه  ارزشیابی، محصولات آموزشی، تعهد 

م  تأکید  ؤ ارتباط  تخصصی گردید ثر  پنل  جلسات  در  برنامه    ،. 

بر میان  توانمندسازی  یک    مدت  اساسی  نقش  طبقه  اساس شش 

معلم در سیستم آموزش علوم پزشکی تدوین و با اجماع نظرات  

در    1400تا    1398برنامه آموزش از سال    ،ام دوم نهایی شد. در گ 

جلسه آموزشی بود که    20شد. هر دوره شامل    چهار دوره اجرا 

طور میانگین  ه  ب   هم   جلسه   . هر زمان لازم داشت ماه    چهار حداقل  

می   3 طول  به  آموزشی  انجامید.  ساعت  از  برنامه  قبل  دوره  در 

وارونه )مجازی  اساس کلاس    اپیدمی کرونا به صورت ترکیبی بر 

زمان اپیدمی کرونا و در    حضوری( برگزار شده بود   -زمان هم   غیر 

به محدودیت  توجه  تعریف  با  برگزاری جلسات حضوری،  های 

ارای   ی جدید  ترکیبی  آموزش  آموزش    گردید ه  از  از  استفاده  که 

راستا   ( زمان هم   -زمان هم   غیر ) مجازی   این  در  شد.  80  ،توصیه 

دسازی در دوران اپیدمی به صورت  برنامه توانمن جلسات  درصد  

به    درصد   20زمان( و  مجازی هم   -زمان هم   ترکیبی )مجازی غیر 

ه شده است. ارزشیابی با استفاده  زمان ارای هم   صورت مجازی غیر 

شرکت  یادگیری  میزان  و  رضایتمندی  میزان  صورت کنندگان  از 

پرسش   ارزیابی .  گرفت  از  استفاده  با  فراگیران  ) رضایت  9نامه 

روان ؤ س  شد.  انجام  پرسش الی(  مطالعه  سنجی  در  پیشین نامه 

(.  13( شده است ) Cronbach's alpha=    0/ 91)   تأیید   کشمیری 

اساس  نمره  بر  پنج دهی  از   ای گزینه   طیف  کاملاا =    1  لیکرت 

  : و حداکثر نمره   1  : حداقل نمره )   موافقم بود   کاملاا=    5مخالفم تا  

شرکت 5 یادگیری  میزان  سؤالات  (.  از  استفاده  با  کنندگان 

مورد سنجش  سؤال(    22یافته )مبتنی بر سناریو( )   تشریحی تغییر 

گرفت  س قرار  مدرسانالا ؤ .  توسط  آموزشی  هدف  اساس  بر  ت 

حضور    آن روایی  و  گردید  طراحی   با  تخصصی  پنل  5در 

آموزش   گرفت متخصص  قرار  تأیید  هر  .  مورد  سوالات  نمرات 

مبنای   بر  تفکیک حیطه و    100حیطه  به  نمرات  میانگین  تراز و 

نمره   حداکثر  شد.  محاسبه  کل  حداقل    100نمره  نظر    1و  در 

.  گرفته شد 

آزمون داده  از  استفاده  با  )میانگین ها  توصیفی  انحراف    و   های 

کنندگان و  توصیف ویژگی و نمرات شرکت   جهت معیار، درصد(  

مقایسه    ( به منظور Independent t)آزمون    های استنباطی آزمون 

رویکرد   دو  در  کلی  نمره  و  حیطه  هر  در  نمرات  بین  تفاوت 

ترکیبی    ,version 19)   19نسخه    SPSS  افزار نرم   در آموزش 

SPSS Inc., Chicago, IL قرار گرفت.  تحلیل    ( مورد تجزیه و

05 /0   >  P   نظرگرفته شد.    در داری  سطح معنی   به عنوان

 ها یافته
مطالعه  هیأ   118  حاضر،  در  اعضای  از  در  نفر  علمی  ت 

بهداشت دانشکده  ) ( درصد   16/ 94نفر،    20)   های  پزشکی   ،28

) درصد(   23/ 72نفر،   پیراپزشکی  (،  درصد   8/ 40نفر،    10، 

نفر،    10، داروسازی ) درصد(   13/ 27نفر،    15پرستاری و مامایی ) 

دندان   درصد(   8/ 47 شرکت  درصد   8/ 64نفر،    22پزشکی  و   )

داشتند نمودند  شرکت  برنامه  در  که  افرادی  کلیه  صورت    ،.  به 
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47/ 5)   ان زن ها را  نمونه نفر    56وارد شدند.    در تحقیق سرشماری  

میانگین    تشکیل دادند. (  درصد   52/ 5)   ان مرد را  نفر    62  درصد( و 

و   37  ±  4  کنندگان،شرکت   سنی  علمی    سال  آنان    همه مرتبه 

بود.  کاری   استادیار  سابقه  بود.  سال    2  ±   1  ها،نمونه   میانگین 

جلسه(،    4ای ) حرفه   برنامه آموزشی در هفت محور شامل تعهد 

جلسه(، تولیدکننده محصولات آموزشی    3آموزشی )   ی ریز برنامه 

کننده  جلسه(، برقرار   3یادگیری )   -های یاددهی جلسه(، روش   4) 

 ( ارزشیابی   1ارتباط  ) جلسه(،  مدیریت   3کننده  و  کلاس    جلسه( 

ساعت آموزش غیر 1جلسه شامل  . هر گردید طراحی  جلسه(  2) 

 زمان بود. ساعت آموزش هم   2زمان و  هم 

ارزیابی شرکت  نمرات  نقش میانگین  تفکیک  به  های  کنندگان 

یک معلم در سیستم آموزشی با استفاده از روش کلاس وارونه و  

،ها یافته   بر اساس شده است.    ارایه   1د ترکیبی در جدول  رویکر 

داری در دو روش تفاوت داشت میانگین نمرات به صورت معنی 

 (0001 /0    =P ) .

کرونا اپیدمیسیستم آموزشی قبل و بعد از های یک معلم در ت علمی به تفکیک نقش أمیانگین نمرات ارزشیابی اعضای هی :1جدول 

های معلم در  نقش

 سیستم آموزشی 
اهداف آموزشی 

 آموزش کلاس وارونه
غیر) آموزش ترکیبی

زمان( هم   -زمانهم

Pمقدار  نمرات تراز شده

انحراف  ±میانگین  )

( معیار 

هنمرات تراز شد

انحراف  ±میانگین  )

( معیار 

ای حرفه  تعهد

0001/0 62/ 22 ± 03/49 82/ 61 ± 32/38 ایو تعهد حرفه ای رفتار حرفه 

های یک معلم در سیستم آموزش علوم  نقش

پزشکی 
58/39 ± 37 /7354/49 ± 93 /600010/0

0001/0 51/ 11 ± 42/49 75/ 54 ± 70/36 پژوهی آموزشی دانش

0001/0 57/ 78 ± 95/49 80/ 43 ± 70/38 ت علمی أانتظارات دانشگاه از اعضای هی

ریزی  برنامه

آموزشی 

0001/0 54/ 17 ± 90/50 85/ 19 ± 43/30 طراحی آموزش مجازی 

0001/0 45/ 83 ± 90/50 83/ 65 ± 70/36 آموزش مجازی )تعاملی( 

0001/0 58/ 89 ± 02/48 77/ 72 ± 43/33 طراحی آموزشی 

0001/0 53/ 33 ± 15/48 72/ 32 ± 16/32 تدوین راهنمای یادگیری  محصول آموزشی 

های  روش 

یادگیری   -یاددهی

0001/0 55/ 56 ± 25/50 89/ 29 ± 50/31 سخنرانی تعاملی 

0001/0 65/ 12 ± 22/48 8078 ± 26/37 یادگیری فعال  -های یاددهی روش 

0001/0 60/ 00 ± 54/49 96/ 15 ± 61/19 ثر با دانشجو ؤ های ارتباط ممهارت  کننده ارتباط برقرار

کلاس مدیریت 

0001/0 77/ 78 ± 54/49 92/ 86 ± 23/26 زامدیریت دانشجویان مشکل 

های مدیریت کلاس درس در موقعیت 

 دشوار
31/19 ± 54 /9584/45 ± 11 /710001/0

0001/0 54/ 44 ± 46/47 77/ 68 ± 65/26 های ارزیابی حوزه شناختی روش  کننده ارزشیابی 

های حوزه ارزیابی رفتاری و  روش 

نگرشی 
50/36 ± 20 /7172/48 ± 11 /610010/0

590001/0/ 23 ± 8253/48/ 16 ± 20/32میانگین کل 
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هیأ  اعضای  رضایتمندی  دوره نمرات  از  علمی  های  ت 

هیأ  اعضای  دوره توانمندسازی  در  علمی  کلاس    ت  با  ترکیبی 

3/ 26  ±   0/ 59  ،ترکیبی مجازی   و در دوره   4/ 34  ±  0/ 16  ،وارونه 

 . شد   گزارش 

 گیری و نتیجه   بحث 
سیستم  وظایف  از  آموزشی یکی  اجرای    ،های  و  طراحی 

های  را برای ایفای نقش   استادان های توانمندسازی است که برنامه 

سازد. در  های آموزش علوم پزشکی آماده می یک معلم در سیستم 

آموزشی   بر   پژوهش حاضر، برنامه  دوره    جامع   اساس  کشوری، 

میان  توانمندی توانمندسازی  رشد  منظور  به  آموزشی  مدت  های 

»   بر   استادان  طبقه  هفت  سیستم    استادان های  نقش اساس  در 

که  . نتایج نشان داد  گردید طراحی و اجرا    « آموزش علوم پزشکی 

شرکت  رضایتمندی  و  یادگیری  برنامه  میزان  در  کلاس  کنندگان 

در سطح    ،در سطح مطلوب و در کلاس ترکیبی مجازی   وارونه،

دیدگاه    ی متوسط  از  یادگیری و رضایتمندی  در  تفاوت  این  بود. 

 .  داری گزارش شد ت علمی به صورت معنی أ اعضای هی 

بر  حاضر  نقش   برنامه  مدل  اساس  در  شده  معرفی  های 

Harden    وCrosby    .شد م   ها آن طراحی  خ در  شش  طالعه  ود 

هیأ  اعضای  برای  را  نقش  در سال  طبقه  علمی  معرفی    2000ت 

سال    Lilleyو    Harden  . ( 13)   ند کرد  های  نقش   2018در 

را بازنگری کردند علوم پزشکی    های آموزش استادان در سیستم 

، اهداف آموزشی بر حاضر تحقیق  . در  ( 11) بود  طبقه    8  شامل   که 

نقش  از  استخراج شده  در  اساس طبقات  استاد  اساسی یک  های 

های  ریزی آموزشی، روش . برنامه گردید سیستم آموزشی طراحی  

های ارزیابی و تولید محصول آموزشی  یادگیری، روش   -یاددهی 

استادان شود که لازم است  های فنی محسوب می به عنوان مهارت 

مهارت  نقش های  بتوانند  ایفای  برای  کلاس  لازم  سطح  در  ها 

مؤسسه/  نیز  و  ویژگی    از   . ( 14)   نمایند کسب  را  سیستم    درس 

برنامه  در  توجه  برگزاری  قابل  حاضر،  توانمندسازی  های 

علمی  دوره  هیأت  اعضای  ویژه  توانمندسازی  جدیدالورود  های 

ارزش بود  سازمانی،  ساختار  و  .  فردی  توسعه  از  انتظارات  ها، 

هیأ حرفه  اعضای  به ای  اعضای    ت علمی  برای  باید  استاد  عنوان 

علمی جدید شفاف هیأ  اعضای    ت  توانمندی  گردد.  و مشخص 

سال هیأ  هدایت  برای  جدیدالورود  علمی  ورود  ت  ابتدایی  های 

دانشگاه   به  منظور خود  ر   به  و  آن موفقیت  بسیار  ضایتمندی  ها 

 .  حیاتی است 

استفاده از رویکرد ترکیبی نه تنها به دلیل جذابیت و افزایش  

یادگیری  به دلیل هزینه   ،کیفیت تجربیات  بیشتر    -بلکه  اثربخشی 

متاآنالیز    تحقیق   یک   . نتایج ( 16,  15) مورد توجه قرار گرفته است  

داد   یادگیری  نشان  بر  مثبتی  تأثیر  ترکیبی،  آموزش  برنامه  که 

داشت شرکت  در  ( 16)   کنندگان  حاضر .  برنامه  پژوهش   ،

قبل  روش ترکیبی اجرا شد. در دوران    توانمندسازی با استفاده از 

های ترکیبی با استفاده از روش کلاس وارونه )غیر مه کرونا برنا از 

برگزار    -زمان هم  جلسات می حضوری(  این  در  مباحث    ،شد. 

زمان  هم   تئوری و اصول و مفاهیم از طریق آموزش مجازی غیر 

مباحث به صورت بحث در    ،. در جلسات حضوری گردید ه  ارای 

کاربرد  گروه  و  تمرین  برای  را  مناسبی  فرصت  کوچک،  های 

فراهم  عمل  آموخته شده  موارد  دلیل  نمود ی  به  کرونا  در دوران   .

برنامه محدودیت  در  حضور  طریق  های  از  ترکیبی  آموزش  ها، 

از ه شد.  زمان ارای زمان و هم هم   غیر   به صورت   آموزش مجازی 

های آموزشی به منظور ادغام  ها و دوره رویکرد ترکیبی در برنامه 

بهره  ویژگی و  بهترین  از  حضوری  گیری  و  ترکیبی  روش  های 

نشان داد که    Garrisonو    Vaughanاستفاده شد. نتایج مطالعه  

های آموزش ترکیبی، جلسات حضوری  کنندگان در دوره شرکت 

اما    ،دادند را به دلیل رایج بودن و ایجاد ارتباطات بهتر ترجیح می 

شرکت  بیشتر  کنترل  دلیل  به  نیز  را  آنلاین  بر  جلسات  کنندگان 

آم  دامنه  سرعت  درک  و  مؤثر  وزش  و  مفید  گفتگو  مفاهیم 

همکارا   Tolks.  ( 17) اند  دانسته  توانمندسازی  و  برای  نیز  ن 

ترکیبی  رویکرد  ، از  ت علمی در دانشگاهی در مونیخ اعضای هیأ 

کرد  از  استفاده  استفاده  که   موجب   ،رویکرد این  ند.  اعضای    شد 

های حضوری داشته  نسبت به دوره   پذیرش بیشتری ت علمی  هیأ 

اقدام   McQuiggan.  ( 18) باشند   یک  برنامه در  های  پژوهی، 

هیأ   توانمندسازی  را  اعضای  ت علمی در حیطه آموزش مجازی 

داد  قرار  بررسی  که   مورد  یافت  نتیجه دست  این  به  یادگیری    و 
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منجر    ،ت علمی زش به صورت آنلاین برای اعضای هیأ نحوه آمو 

آن  نگرش  و  باورها  تغییر  می به  مجازی  آموزش  درباره  شود.  ها 

برنامه  اجرای  از  علمی  هیأت  اعضای  رضایت  های  میزان 

مجازی  آموزش  حوزه  در  گزارش    نیز   توانمندسازی  مطلوب 

میزان رضایتمندی    که   حاضر نشان داد   تحقیق . نتایج  ( 19) گردید  

های ترکیبی با استفاده از کلاس وارونه  کنندگان در برنامه شرکت 

ترکیبی مجازی  به طور معنی  از رویکرد  بالاتر  که    باشد می داری 

فعالیت می  انجام  و  تعاملات  از  ناشی  برای  تواند  گروهی  های 

مسای  به  و پرداختن  واقعی  اشتراک   ل  بین  به  تجارب  گذاری 

 در کلاس وراونه باشد.   استادان 

اساس   آمده،نتایج  بر  دست  دو  شرکت   به  هر  در  کنندگان 

روش، بالاترین نمرات را در حیطه مدیریت کلاس درس کسب  

یری مبتنی بر سناریو  کردند. این جلسات با استفاده از روش یادگ 

با سن . بدین منظور شرکت اجرا گردید  اریوهای مثبت و  کنندگان 

مشکل  کلاس  و  دشوار  دانشجویان  با  رابطه  در  مواجه  منفی  دار 

و   شدند می  تحلیل  نحوه  تجربه    و  را  پیشنهادی  راهکارهای 

می می  که  شده  کردند  حیطه  این  در  بهتر  یادگیری  موجب  تواند 

را شرکت   پژوهش باشد. در   نمرات  کنندگان در حاضر، کمترین 

حوزه  در  وارونه  تدوین  کلاس  و  آموزشی  محصولات  های 

شناختی  ارزیابی  یادگیری،  در    -راهنمای  کردند.  کسب  نگرشی 

مجازی  ترکیبی  حوزه   ،روش  در  نمرات  اصول  کمترین  های 

دانش  مجازی،  در  آموزش  یادگیری  راهنمای  تدوین  و  پژوهی 

 حیطه محصولات گزارش شد.  

عدم آشنایی  که  توان گفت  در رابطه با راهنمایی یادگیری می 

بحث  مورد  موضوعات  با  پایین  می   ،قبلی  نتایج  کسب  در  تواند 

کنندگان  در هر سه موضوع ذکر شده شرکت  ،مؤثر باشد. همچنین 

وظیفه   بر  مبتنی  فعالیت  سناریو،  بر  مبتنی  سؤالات  در  بود  لازم 

فرایند   تبیین  یادگیری،  راهنمای  طراحی  مانند  مشخص 

طراحی سؤالات استدلالی را انجام دهند    پژوهی آموزشی و دانش 

می  باشد که  داشته  تأثیر  آنان  کمتر  نمرات  بر  نوع    . تواند  این 

بر وظیفه می  مبتنی  بر دشوا سؤالات  ری سؤالات و کسب  تواند 

تأثیر داشته باشد. کنندگان  نمرات کمتر شرکت 

برنامه حاضر  در  مهم  اهداف  از  »تعهد  یکی  توانمندی  ، رشد 

در  حرفه   تعهد بود.  ای«  حرفه  عمومی  توانمندی  عنوان  به  ای 

( 14) مورد تأکید قرار گرفته است   Barrickو   Striplingمطالعه 

ای یکی از  حرفه   گرفته شد. تعهد   نظر   که در برنامه حاضر نیز در 

نقش مهم  و  ترین  عاطفی  ابعاد  بر  که  است  معلم  یک  های 

می  تأکید  فراگیران  برای  نقش،  ( 20) کند  الگوسازی  این  در   .

دوستی، درستکاری،  های نوع در حیطه   استادان ای  رفتارهای حرفه 

تعالی، وظیفه  قرار می عدالت،  احترام مورد بحث  گیردشناسی و 

پایبندی به  که  نشان داد  و همکاران    Steinert  تحقیق   نتایج   . ( 11) 

چارچوب حرفه   تعهد  در  توا ای  مختلف  معلمان نمندی های  های 

 .  ( 21) مورد تأکید است  

Al-Eraky    همکاران رفتار و  زمینه  در  توانمندسازی  دوره 

های  بر استفاده از روش   ها آن .  ای را طراحی و اجرا کردند حرفه 

که در مطالعه حاضر نیز استفاده    ( 23نمودند ) فراگیرمحور تأکید  

با   Luشد.   توانمندسازی  برنامه  همکاران،  رفتار   و  موضوع 

ریزی  عینی برنامه   با استفاده از تجربیات ساختار یافته   ای را حرفه 

حاک  نتایج  کردند.  اجرا  اعضای  و  مثبت  نگرش  و  رضایت  از  ی 

عد از اجرای  ای ب ی نسبت به رعایت اصول رفتار حرفه ت علم هیأ 

بود دو  آموزشی  کرد تأ   Cruess.  ( 22)   ره  تجربه    که   کید  کسب 

رفتار  زمینه  در  ارزش   ،ای حرفه   کافی  بین  ارتباط  ایجاد  و  با  ها 

این امر منجر به    و   علمی ممکن خواهد شد ت  نگرش اعضای هیأ 

رفتار  و خودارزیابی  بازاندیشی  بین  حرفه   تشویق  در  استادانای 

کنندگان در  شرکت   حاضر نشان داد   پژوهش . نتایج  ( 23) گردد  می 

کنندگان در روش ترکیبی  کلاس وارونه نمرات بالاتری از شرکت 

ه  تواند ناشی از فرصت تحلیل و ب اند که می مجازی کسب کرده 

آموخته  وارونه  کارگیری  کلاس  روش  در  مسأله  حل  برای  ها 

باشد. 

در تولید محصولات آموزشی به    استادان نقش    ،در این برنامه 

ت  ش مجازی مورد توجه قرار گرفت. اعضای هیأ ویژه در آموز 

ای آموزش تعاملی  ه علمی نیازمند کسب مهارت در زمینه روش 

فن  از  استفاده  آموزش  آوری و  فرایند  در  آموزشی  جدید  های 

هستند.   نوین  رویکردهای  و  همکاران   Reillyمجازی  نقش   و 

تسهیل هیأ اعضای   شامل  مجازی  آموزش  در  علمی  گری،  ت 
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هماهنگ  دوره،  فن طراحی  در  متخصص  و  های  وری آ کننده 

های چندگانه  گرفتن نقش   نظر   در   ها آن .  معرفی کردند را  آموزشی  

را برای   ضروری    استادان  مجازی  آموزش  معتقد    دانستند در  و 

ناسب  های ارزیابی مت های یادگیری، روش ها باید فعالیت آن   بودند 

. تسلط بر این  ( 24)   نمایند و محتوای آموزشی مناسب را طراحی  

می مهارت  پذیرش  ها  و  نگرش  از    استادان تواند  استفاده  در  را 

بخشد   بهبود  مجازی  در    Testoriو    Vaill.  ( 24) آموزش 

مرحله مطالعه  سه  رویکرد  از  آموزش ای  حمایت  ای  و  مشاوره   ،

لازم در  های  ت علمی به منظور کسب مهارت مداوم اعضای هیأ 

84.  عضای هیأت علمی استفاده کردند زمینه آموزش مجازی به ا 

کننده در این دوره، آمادگی  درصد از اعضای هیأت علمی شرکت 

فرای را  بیشتری   ند آموزش مجازی اظهار  برای طراحی و اجرای 

آن   76کردند.   را    ها درصد  شده  دریافت  آموزشی  محتوای 

همچنین  کردند.  گزارش  مؤثر  و  کنندگان  شرکت   ،ارزشمند 

اعلام   را  دوره  از  از  ( 25)   نمودند بالاترین سطح رضایت  یکی   .

توجه  جالب  شرکت موارد  یادگیری  نمرات  کسب  در  ،  کنندگان 

رابطه با حیطه آموزش مجازی در روش کلاس وارونه بالاتر از  

می رو  نظر  به  بود.  مجازی  ترکیبی  کار ش  فرصت  گروهی    رسد 

باعث   مجازی  آموزش  محیط  در  بودن  فراگیر  تجربه  از  بیشتر 

 کنندگان شده است. یاگیری شرکت 

داد   تحقیق نتایج   نشان  نمرات  سطح    که   حاضر  میانگین 

متوسط   ،های مورد بررسی کنندگان در کلیه حیطه یادگیری شرکت 

می  نشان  نتایج  بررسی روند  بالا گزارش شد.  در دوران  به  دهد 

به  کرونا که جلسات حضوری برگزار نمی  یادگیری  شد، نمرات 

تر از روش کلاس وارونه در دوران قبل  داری پایین صورت معنی 

از اپیدمی کرونا بوده است که در جلسات به صورت حضوری و  

یجاد فرصت بحث، تحلیل و  . ا گردید بر تعاملات گروهی تأکید  

رشد یادگیری    جهت س وارونه  بازاندیشی در فرایند آموزش کلا 

نتایج  شرکت  بود.  مؤثر  و    پژوهش کنندگان  بر   صادقی صفوی 

برنامه  تحلیل  هیأ اساس  اعضای  توانمندسازی  علمی  های  ت 

و   بلندمدت  آموزشی  مداخلات  طراحی  که  بود  آن  از  حاکی 

ارتق   ،مدت کوتاه  و  حفظ  به  توانمندی منجر  آموزشی  ای  های 

تواند در  های آموزشی می شود. به کارگیری استراتژی استادان می 

ت  های توانمندسازی اعضای هیأ کارایی و میزان سودمندی برنامه 

دانشی    -علمی تأثیرگذار باشد و اولین تأثیر را در حوزه شناختی 

می آن  هیأ نت   . ( 26) گذارد  ها  اعضای  توانمندسازی  کارگاه  ت  ایج 

مطالعه   در  تعاملی  رویکرد  از  استفاده  با  و    Salernoعلمی 

داد  همکاران   آن که  نشان  یادگیری  برگزاری    پس ها  میزان  از 

است  یافته  افزایش  تعاملی    ،همچنین .  کارگاه  عملکرد  رویکرد 

فاده از رویکردهای تعاملی و بازخوردهای  کنندگان در است شرکت 

می  بهبود  را  همکاران،    Chappell.  ( 27) دهد  نوشتاری  هفت  و 

هیأ  اعضای  توانمندسازی  رویکرد  کارگاه  از  استفاده  با  علمی  ت 

خاورمیانه برگزار  در چهار منطقه آمریکا، اروپا، آسیا و  را  تعاملی  

رسیدند   کردند  نتیجه  این  به  مهارت   و  و  دانش  نمره  های  که 

معنی شزکت  صورت  به  یافت  کنندگان  افزایش  هیچ  داری  و 

حاص  نتایج  در  نشد تفاوتی  مشاهده  مختلف  جوامع  در  این  ل   .

های  رویکرد تعاملی و در گروه نشان دهنده تأثیر قابل توجه  یافته  

تأثیر کوچک  و   ،  یادگیری  هیأ مهارت   بر  اعضای  علمی  های  ت 

در زمینه    پژوهش   37مند،  نظام   ی مرور   تحقیق   یک در  .  ( 28) است  

نتایج    و   ت علمی بررسی شد های توانمندسازی اعضای هیأ برنامه 

ت  برنامه  تأثیر  که  داد  هیأ نشان  اعضای  در  وانمندسازی  علمی  ت 

داری  ها به طور معنی ای آن های حرفه افزایش دانش و توانمندی 

است   بوده  مطالعه ( 1) مثبت   .  Salih   با رابطه  در  همکاران  و 

برنامه  روش اجرای  زمینه  در  توانمندسازی  نوین  های  های 

له، مبتنی بر تیم،  دگیری مانند یادگیری مبتنی بر مسأ یا   -یادددهی 

تأثیر   و  سمینارها  و  مورد  بر  مبتنی  یادگیری  تعاملی،  سخنرانی 

انجام  آن  از  گرفت ها  بیش  از شرکت   80.  معتقد  درصد  کنندگان 

مفی  توانمندسازی  برنامه  که  است بودند  بوده  در  آن   و   د  را  ها 

می ی مسا  هدایت  آکادمیک  غنی    ،همچنین کند.  ل  تجربه  یک 

آن   باشد می آموزشی   به  آزمون و  طراحی  در  کیفیت  ها  با  های 

میزان دانش    نشان داد همکاران    . قزوینی و ( 29) کمک کرده است  

کارگاه  از  بعد  علمی  هیأت  اعضای  نگرش  توانمندسازی  و  های 

بود   یافته  بنابراین ( 7) افزایش  می .  گفت ،  از  اس   که   توان  تفاده 

نقش    ،های مبتنی بر تحلیل و بازاندیشی رویکرد تعاملی و روش 

توانمندی   در مؤثری   آموزشی  رشد  برنامه   استادان های  های  در 

 توانمندسازی دارد. 
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نمونه   حجم  یک    اندک محدودیت:  در  مداخله  انجام  و 

نتایج را محدود تواند تعمیم دانشگاه می  شاهد کند. گروه    پذیری 

. ارزیابی  بود   تحقیق های  از محدودیت نیز یکی دیگر  ارز  غیر هم 

بررسی  ؤ س  نفر  دو  توسط  سناریو  بر  مبتنی  اگرچه    گردید؛ الات 

س نمره  در  می دهی  تشریحی  محدودیت ؤالات  از  ی ها تواند 

حاضر باشد.    پژوهش 

 گیری نهایی نتیجه 
داد    ج ی نتا  رضا   ی ر ی ادگ ی   زان ی م که  نشان  ی تمند ی و 

برنامه  شرکت  در  رویکرد کنندگان  وارونه   با  سطح    ،کلاس  در 

نی بود. ا   ی در سطح متوسط   ،ی مجاز   ی ب ی مطلوب و در کلاس ترک 

ی علم  ت أ ی ه  ی اعضا   دگاه ی از د  ی تمند ی و رضا  ی ر ی ادگ ی تفاوت در  

معن  صورت  شد   ی دار ی به  بنابرا گزارش  اجرا   ی طراح   ،ن ی .  ی و 

نقش   بر   مدت ان ی م   ی توانمندساز   ی ها برنامه  مورد    ی ها اساس 

د ی ک أ با ت   ی ب ی ترک   کرد ی با استفاده از رو   ی علم   ت أ ی ه   ی انتظار اعضا 

کاربرد  تعامل   ی بر  و  آموزش   ی کردن  جلسات  ه ی توص   ی کردن 

گردد. ی م 

 ی سپاسگزار 
تحق از شرکت   له ی وس   ن ی بد  معاونت  و  دوره  در  و    قات ی کنندگان 

و تشکر    ر ی تقد  زد ی  ی صدوق   د ی شه   ی دانشگاه علوم پزشک  ی ور آ فن 

 .  آید به عمل می 

 منافع   تعارض 
نداشته است.   ی تعارض منافع   چ ی ه   که   دارد ی اعلام م   سنده ی نو 

ی ملاحظات اخلاق 
در  ،  IR.SSU.REC.1400.250با کد اخلاق    زد ی   حاضر   مطالعه 

پزشک   ته ی کم  علوم  دانشگاه  مورد    ی صدوق   د ی شه   ی اخلاق  یزد 

 قرار گرفته است.    د یی و تأ   ی بررس 

 ی مال   ت ی حما 
ی دانشگاه علوم پزشک   ت ی حما   تحت   12720با کد  حاضر    تحقیق 

 انجام شده است.   یزد   ی صدوق   د ی شه 
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