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امروزه گسترش علم به قدري سريع است كه روش هاي 

 تنهايي به ʺمحور-استادʺقديمي تر آموزش به صورت 

 در دليل همين به. بود نخواهد فراگيران نيازهاي پاسخگوي

از موارد شيوه هاي جديد تر آموزشي مثل روش  بسياري

 مورد همتايان طريق از يادگيري روش و ʺمحور-دانشجوʺ

 ظ. در اين روش آموزش دهندگان از لحااست گرفته قرار توجه

از آموزش گيرندگان هستند. در علمي برابر يا اندكي جلوتر 

جا، هم آموزش دهندگان و هم آموزش گيرندگان طي يك اين

فرايند آموزشي به كسب تجربه و مهارت مي پردازند. از مزاياي 

    قويت اعتماد به نفس، تقويت اين روش مي توان به ت

هاي كلامي در انتقال تجربيات و فرصتي براي الگو مهارت

بودن در آموزش دهندگان، همچنين احساس همدلي و نزديكي 

بيشتر و امكان شركت بهتر در مباحث آموزشي براي آموزش 

طه . استفاده از اين روش در حي(7،9)گيرندكان اشاره كرد

راهكاري جهت افزايش آموزش علوم پزشكي و به عنوان 

عملي دانشجويان اين رشته اخيراً رو به افزايش  مهارت هاي

 (.5،4)است

محور، اين روش را در -حال اگر بتوان در كنار روش استاد

هاي عملي و باليني علوم پزشكي در قالب معرفي گام آموزش

به گام بيمار به كار برد، يادگيري بسيار عميق تر و پويا تر 

خود وارد عرصه ان نه تنها خواهد بود. زيرا آموزش گيرندگ

شوند بلكه آموزش را از طريق نگاه مستقيم به بيمار ميتعليم 

 فرا مي گيرند.

در يك روش آموزشي تجربه شده در دانشگاه علوم 

ي به ژ لوپزشكي شيراز سعي شده كه از دستياران گروه نورو

عنوان نيروهاي بالقوه علمي در جهت آموزش دانشجويان سال 

هاي باليني گردد زيرا در اكثر بخش ششم علوم پزشكي استفاده

دستياران به صورت غير مستقيم نقش عمده اي را در آموزش 

دانشجويان به عهده دارند و اين دو گروه ساعت هاي طولاني 

از زمان حضور خود در بخش را در كنار يكديگر مي گذرانند، 

بنابراين ايجاد دوره هاي آموزشي مدون و تعريف شده به 

 نامه به سردبیر
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ه زير نظر اساتيد و با حضور مستقيم ايشان ك -صورت فوق

مي تواند هم به ارتقاي كيفيت آموزش باليني و  -انجام مي شود

 هم به بهبود روابط متقابل هر دو رده آموزشي كمك نمايد.  

دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي شيراز يك ماه از دوره 

    آموزشي باليني خود را در سال ششم در بخش نورولوژي

رت شركت در كلاس هاي تئوري و گذرانند كه به صومي 

آموزي در بخش هاي باليني مي باشد. در كارآموزي باليني كار

با حضور روزانه در بخش هاي نورولوژي اين دانشگاه در كنار 

 دستياران و اساتيد مهارت هاي عملي را بر بالين بيماران فرا 

ك درس ي د. آموزش تئوري به صورت كلاس هايمي گيرن

 اول هر ماه مي باشد. در اين ساعته روزانه طي دو هفته 

ها مباحث مهم نورولوژي انتخاب گرديده و توسط كلاس

 اساتيد گروه بحث مي شود. 

در اين طرح آموزشي پس از اتمام كلاس هاي آموزشي 

 91هاي چهارم يا سوم به مدت استاد يكي از دستياران سال

ارائه شده همان روز را دقيقه چند بيمار مربوط به مبحث 

معرفي مي نمايد و آن را بر اساس مطالب كلاس همان روز به 

روش دستيار و دانشجو به صورت  بحث مي گذارد. در اين

      طرفه به پرسش و پاسخ و تجزيه و تحليل بيمار فوق دو

مي پردازند و در نهايت دستيار به جمع بندي و نتيجه گيري 

 مي پردازد.

هاي ياد گيري زير بنا آموزشي بر اساس روشاين مدل 

 شده است: 

تلفيقي از دانشجو واستاد محور: با تلفيق كلاس تئوري 

استاد و كلاس معرفي بيمار دستيار و حضور فعال دانشجو در 

 پرسش و پاسخ.

 (Problem Based) يادگيري مبتني بر مشكل

 (Subject Directedيادگيري مبتني بر موضوع )

 (Task Basedبتني بر وظايف )يادگيري م

از نقاط قوت اين روش مي توان به استفاده از نيروهاي 

بالقوه علمي وعملي گروه در جهت ارتقاء اهداف آموزشي 

تدوين شده و تمرين و ممارست بدون استرس فراگير بر روي 

يك بيمار فرضي اشاره كرد. اما اين روش نقاط ضعفي هم دارد 

كامل دستيار به بيمار مطرح شده وعدم امكان عدم احاطه  مانند

توانايي دستيار در اداره كلاس و ايجاد بي نظمي كه البته با 

 شد. با مي تعديل يا رفع قابل استاد -فعال چندان نه–حضور 
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