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هاي آموزشی جدید را آشکار هاي فناوريمبتنی بر قابلیتکاراتر ها، نیاز به مطالعه پیرامون بستري رت دسترسی پزشکان به آخرین یافتهضروچکیده: 

دست آمده از اعضا هپزشکان ارایه شده است. این مدل مبتنی بر دانش ب مدل کاربردي به منظور بهینه سازي فرایند آموزش یك سازد. در این مقالهمی

 خکرونبا آلفاي آزموناستفاده از  بانامه پرسشپایایی  .جمع آوري شدنامه پرسش که از طریق علمی و دستیاران دانشگاه علوم پزشکی شیراز بودهیأت 
(13/0=α) جهت بروز شدن اطلاعات و آموزش مداوم پزشکان وجود  ايبهینه روش ،که در جامعه آماري مورد بررسی اددحقیق نشان هاي تیافته .دبو

        %88 از نظر، از سوي دیگرگیرد. خیر صورت میماه تأ3دسترسی به آخرین منابع علمی، با بیش از ،جامعه مخاطب %82 بیش ازندارد و براي 

مدلی پیشنهاد گردیده است که با  آمده،دست بهلذا با استفاده از نتایج است.  هاي درمانی سریعترین روش آموزشماستفاده از الگوریت ،دگانکننشرکت

یید تأ مورد فناوريارزیابی کاربردي مدل پیشنهادي از طریق متخصصان  ، آموزش مداوم و سریعتر مخاطبین را امکان پذیر نماید.2استفاده از ابزار وب

 .استدر جامعه مخاطب بررسی شده توصیفی قرار گرفته و اثر بخشی مدل نیز از طریق مطالعه

 .، آموزش مداوم جامعه پزشکیهاي جدید آموزشیکوتاه، فناوري پیام، سرویس 2آموزش الکترونیکی، وب کلیدی: واژگان
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Abstract: The importance of physician’s access to the latest findings reveals the need for studying about more 

efficient infrastructures based on the potential of new educational technologies. In this paper, a practical model 

to optimize the process of medical education has been presented. This model is based on the knowledge obtained 

through questionnaires completed by faculty members and clinical assistants from Medical school of Shiraz 

University. The questionnaire reliability using Cronbach's alpha was (α=0.71). Research findings show that there 

is no optimal continuing educational method for updating the knowledge of studied population and more than 

82% of the target audience access to the latest resources by a delay more than one month. Furthermore, 68% of 

them believe that treatment algorithms are the fastest methods of training. Therefore, based on these results, by 

employing web 2, a new model, is proposed to achieve faster and continues method for education. Functional 
assessment of the proposed model approved by IT professionals and its effectiveness evaluated through a 

descriptive study of the respondent population. 
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 مقدمه - 1
آموزش الکترونیکی، عبارت است از انجام فرایند آموزشی 

طور معمول شامل هکه ببر روي بستر ارتباطات الکترونیکی 

براي طراحی، ارائه و توسعه از فناوري شبکه  گیريبهره

هر نوع یادگیري، دیگر، تعریفی در [.3]است آموزش

 ايرایانهي هافناوريآموزش یا پرورش که با استفاده از 

مبتنی بر اینترنت ارائه  فناوريبه خصوص ، هساخته شد

 [.2]شودنامیده می، آموزش الکترونیکی شودیم

آموزشی  مؤسساتسازي آموزش الکترونیکی در براي پیاده

 نقش هارساختیزنیاز است. این  هارساختیزبه مواردي از 

اي در موفقیت و یا عدم موفقیت آموزش الکترونیکی ویژه

به  توانیم هارساختیز. از جمله این دکنیم ایفا

در زیرساخت فرهنگی اشاره نمود که فناوري و  زیرساخت

 گیرد.امه به اجمال مورد بررسی قرار میاد

: با توسعه آموزش الکترونیکیی از زیرساخت فناوری – 3

فنیاوري  زیرساختکید بر نیاز به تأ ،نظر اندازه و پیچیدگی

اخت فناوري باید ظرفیت لازم س . زیرشودیمآن نیز بیشتر 

براي پشتیبانی از کاربران و بار شبکه را داشته و هم چنین 

 باید داراي قابلیت انعطاف باشد تا بتواند توسعه یابد. 

پهناي مناسب باند و برقراري مستمر خیدمات اینترنتیی از 

. لازم درویمیبه شمار  رساختیزاین دیگر ضروریات جمله 

رت نامناسب بودن پهناي میورد نییاز و به ذکر است در صو

عدم برقراري مستمر خدمات اینترنتی، آموزش الکترونیکی 

 [.1از رسیدن به اهداف خود باز خواهد ماند]

قبیل از پییاده سیازي آمیوزش : فرهنگی زیرساخت - 2

بایید بیه بسیتر سیازي فرهنگیی،  هادانشگاهالکترونیکی در 

، اسیتادانلان، آشنا سازي و ایجاد بیینش مببیت در مسیئو

نسییبت بییه آمییوزش  هادانشییگاهدانشییجویان و کارمنییدان 

 .الکترونیکی پرداخت

هیأت  ياعضا نظراتن اي پیرامومطالعهه در این رابط

انجام  30گیلان در سال پزشکی علوم دانشگاه علمی در

 ياعضا اکبریت دهد کهاین تحقیق نشان می است.ه شد

 طریق از تدریسبه  نسبت مببتی نگرش علمیهیأت 

 سابقه تدریس و نگرش بین اما دارند الکترونیکی یادگیري

 از یمؤمنتحقیقی دیگر،  دارد. در وجود معکوس ارتباط

 مشارکت بر مؤثر عامل نیترمهمعنوان  به انگیزشی عوامل

 برده نام دانشگاهی درسی ریزيدر برنامه علمیهیأت  اعضا

 علمی، هیأتاعضاي  مببت که نگرش است نموده اذعان و

 [.4]است افراد درونی بر انگیزشر مؤث ملعا نیترمهم

 ریزيبرنامه بر مؤثر عوامل یکی از نیز آزادمنش و واجارگاه

 آنان نگرش و عقیده را علمی هیأت اعضاي سوي از درسی

 [.5]دانندیمالکترونیکی  یادگیري مورد در

 آموزش الکترونیکی در علوم پزشکی

 و پزشیکی علیوم در کترونیکییال آموزش جایگاه به توجه

 الکترونیکی آموزش توسعه ،ذاتی این نوع از آموزش يمزایا

 [. 8]سازدیمرا امري ضروري  پزشکی علوم در

 يهافرصت و تهدیدها ضعف، و قوت نقاط اما شناخت 

 الکترونیکی آموزش آن در است قرار که محیطی موجود در

 و طراحی ان،مخاطب نیازهاي ،لیاز قب مواردي گردد و اجرا

نظام  چنین موفقیت ضامن بخش، اثر مواد آموزشی ارائه

 [.4]بود خواهد آموزشی

در هر برنامه ، بخش اثر مواد آموزشی ارائه و طراحی

 يهاياستراتژاي برخوردار است و از اهمیت ویژه، درسی

 .[1]د متناسب با گروه هدف انتخاب شودآموزشی بای

 برايمناسبی  آموزشی استراتژيبهتر است که در عمل، 

 ذهنی الگوي ساختن و یادگیري عملکرد تقویت به کمك

انجام شده پیرامون  . طبق تحقیقاتشوددر نظرگرفته 

مناسب  ي آموزشیهايستراتژاز جمله ایادگیري مفاهیم 

 .است مفهومی نقشهدر امر یادگیري، استفاده از 
 که است آموزش ی برايحمایتي ابزار مفهومی، نقشه

 طراحی دانشمندان و آموزشی طراحان مان،معل توسط

 روشن ذهنی بازنمایی در ساختن فراگیران به تا گرددیم

 یا بگیرد یاد است قرار شخص که هدف )آنچه از سامانه

 [.8]درسان یاري دهد( قرار استفاده مورد

 پایه بر مفهومی نقشه آموزشی روش چارچوب نظري

 معتقد آزوبل. دارد قرار آزوبل دیوید جذب یادگیري نظریه

 و مطالب حفظ با توانندینم که یادگیرندگان است

 بلکه باشند، داشته واقعی یك یادگیري پراکنده یادگیري

 اضافه و دادنارتباط کردن،دهی سازمان طریق از باید

 یادگیري قبلی، شناختیت ساخ به مطالب منظم کردن

 دهند.  ارتقا خود در را معنادار

 ارتباطات و کلیدي مفاهیم از دیاگرامی مفهومی، هاينقشه

 نقشه مرکز یا بالا در اصلی مفهوم که است مفاهیم بین آن

 ؛دشویم مرتب پایین به بالا از مفاهیم سایر و ردیگیمقرار
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 جملات طوط،خ روي و کشیده مفاهیم خطوطی بین

 به مفهومی هاينقشه با یادگیري د.شویمنوشته  ارتباطی

 پیوند براي را هدفمندي تلاش گیر،فرا که ستمعنا این

 انجام یکدیگر به مفاهیم دادن ربط و تفکیك کردن دادن،

 نقشه عملکرد به چهار [3]در دیلی و توره .دهدیم

 ارتقاي -3 که عبارتنداز: اندکرده اشاره آموزش در مفهومی

 قادر -1 یادگیري براي منبعی ائهار -2 معنادار یادگیري

 جرايا -4 دانشجویان به بازخورد ئهارا به تاداناس ساختن

 یادگیري. ارزیابی
به  تواندیمنیز هاي مفهومی در آموزش پزشکی نقشه

ي درمانی مورد هاتمیالگورعنوان راهنماهاي بالینی و یا 

 د. ناستفاده قرار گیر

 گردد:هنماهاي بالینی به دو منظور تدوین میرا

 بهبود کیفیت خدمات و افزایش اثربخشی  -3

بر ، هاآنضروري که پوشش غیر ب از خدماتاجتنا -2

 .ثر استمؤهاي خدمات کاهش هزینه

  آورده کند:یاز را برنیك راهنماي مفید بالینی، باید دو 
لاعاتی را به پزشك بدهد که بیان کند چگونه الف( باید اط

یك روش درمانی با خصوصیات متفاوت  مدایپنتیجه یا 

 کند.بیماران تغییر می

اي ارائه یك روش درمانی باید به گونه مدیاپ ب( نتیجه یا

گردد که رجحان بیمار براي انتخاب آن در نظر گرفته 

 شود.

لفی دارد و بسته به اینکه با راهنماهاي بالینی انواع مخت

 د متفاوتکنرا برآورده می هاي مذکوراي نیازدرجهچه 

هاي درمانی به خصوص . راهنماهاي بالینی یا الگوریتماست

سریع و دقیق است و  گیرينی که نیاز به تصمیمزما

ترجیح بیمار براي انتخاب نوع تشخیص یا درمان اهمیت 

 [.30]استنداشته باشد، کمك کننده 

 هاي درمانی، به عنوان محتواي آموزشی، یادگیريالگوریتم

 يهایژگیو ، زیرا دارايخواهند کرد را اثربخش و آموزش

 :زیر است طرح[ 33]مطابق 3مایر پیشنهادي

 نظام مهم هايجنبه تمام الگو اینکه یعنی :بودن کامل -3

 و ببیند که یادگیرنده ايگونه به کند معرفی را دستگاه یا

 .کندیم کار چگونه دستگاه یا که نظام بفهمد

در  را مهم ریغ جزئیات که ايهگون به :بودن خلاصه -2

 نگیرد.بر

 باشد. كدر قابل و یعنی روشن :بودن فهم قابل -1

 را و کاربردهایی رویدادها الگو اینکه یعنی :بودنعینی -4

 .باشد آشنا یادگیرنده براي که دهد ارائه

 باشد. دارمعنی مطالب دربرگیرنده یعنی :بودن مفهومی -5

 فهم و درك و پیشرفت سطح یعنی :بودن مناسب -8

 دهد. قرار توجه را مورد یادگیرنده

 
حلی براي آموزش اي بالینی را راههاستفاده از الگوریتموي 

چارچوب  ایندر . [32]کندمداوم پزشکان اعلام می

گیري پزشکی تصمیم ي جهتابزار هاي بالینی،تمالگوری

 .درستشخیص می بهبیماري استفاده از علائم  است که با
هاي پزشکی موجود در ین الگوریتم از بسیاري از الگوریتما

در منابع درسی زیرا  متفاوت است ،درسی يهاکتاب

    به درمانبیماري  ز تشخیصاطور معمول هپزشکی ب

در تشخیص  برايالگوریتم  استفاده از همچنین. رسندمی

یادگیري  روش ه عنوانب دتوان، میبالینیمراقبت  مرحله

  رود.کار بههاي بالینی فعال براي آموزش مهارت تکمیلی
له مسأ ن است امانیاز پزشکا گیري سریع و دقیق،تصمیم

یاد اطلاعات در حجم ز تغییرات و این است که با توجه به

ها و آخرین یافتهچقدر با  هاگیريپزشکی، این تصمیم 

 هداد نشان تحقیقاتخواهند بود. منطبق  تحقیقات پزشکی

با  و پزشکان اطلاعات ماندن روز به منظور که به است

 پزشك یك است لازم پزشکی، مقالات زیاد تعداد به توجه

 [.31]مرورکند و بررسی را مقاله 31 حدود روزانه

 علوم دانشگاه تخصصی دستیاران بین در در تحقیقی که

اعلام کردند که در سال  % 3/80 شیراز انجام شد پزشکی

 موتورهاي سایر یا 2مدلاین از بار ده از کمتر گذشته

 استفاده خود بیماران جهت پزشکی لاعاتاط جستجوي

 [.4]دانکرده

 عمده اگرچه استنشان داده  آلمان کشوردر  ايمطالعه

 مناسبی ايرایانه سواد داراي، تحقیق در پزشکان حاضر

 اینترنتی مداوم آموزش از هاآن استفاده میزان ، امااندبوده

 [.34]است شده گزارش %33فقط

 به با توجهشود این است که لذا نکته مهمی که مطرح می

ي هاروشبا ت کان، به روز ماندن اطلاعاپزشکار  زیاد حجم

بود. د مبمر ثمرخواه تا چه حد قدیمی آموزش الکترونیکی

 هر نیازهاي بررسی با ،که لازم است کندیمشواهد حکایت 
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 آموزش روش ترینمناسب ،گیرنده آموزش گروه

شود  اقدام آن سازيپیاده نسبت به و انتخاب الکترونیکی

[35 .] 

موجب در دسترس  ر مدیریت دانش،ي جدید دهافناوري

هاي علمی به مند اطلاعات و اندوختهدادن نظام ارقر

اي که به هنگام نیاز در اختیار افرادي که نیازمند گونه

بتوانند کار خود را با  هاآنهستند، قرار گیرند تا  هاآن

 [.38]انجام دهند ثرترؤمبازدهی بیشتر و 

ریت دانش را ارائه ابزارهاي لازم جهت مدی 2وب فناوري

 با تعامل آن، اساس بر که است مفهومی 2. وبکندیم

 در موجود محتواي با تعامل مبابه به وب محتواي

 [.31است ] شخصی هاي رایانه

 به ،گیري از هوش جمعیبهره، نظیر 2وب خصوصیات

 با 2ابزارهاي وب که است موضوع این دهنده نشان خوبی

 براي يتردسترس و درتر جدید ساختار آوردن وجوده ب

 جهت توجهی شایان کمك تواندمی ،علمی لاعاتاط ارائه

 .نمایدآموزش پزشکی  تداوم

هاي تلفن فناورياز آنجایی که توسعه سریع از سوي دیگر 

یل به یك روند همراه و آموزش از طریق تلفن همراه، تبد

 فناوريترکیب رسد است، به نظر میجدید در آموزش شده

بسیار  ي تلفن همراه در امر آموزشهاستمیسبا  2وب

 [.38]باشدکارگشا 

تلفن همراه ارسال و  با توانیمبیشتر اطلاعات را امروزه 

تمام اطلاعات مورد تواند تقریبا میمشتري  دریافت کرد و

طور هب، کندنیازش را از شبکه پشتیبان مخابرات دریافت 

 یات به صورتروش انتقال اطلاع اي ازها نمونهمبال پیامك

 [.33]اده و ارزان است، سگیرهمه

 تلفن یك ایو  مودم یك از تواندیم بنابراین دانشگاه نیز 

مستقل(  خدمات) رسرو عنوان به سرور یك و همراه

پیامك جهت آموزش مداوم به روز به پزشکان استفاده 

 [.20کند]

 گیرندهآموزش و دهندهآموزش هايگروه نیترمهم از یکی

هستند.  تخصصی دستیاران علمی بالینی وهیأت  پزشکی،

جایی که سرعت تغییرات اطلاعات پزشکی بسیار زیاد از آن

فردي  صورته ب بیشترپزشکی به روز،  دانش کسبو  است

 استانداردي و عمومی روشپذیرد و و شخصی انجام می

جهت انتقال و آموزش مداوم به روز به پزشکان دیگر وجود 

طرح  یكو پیشنهاد  ارائه این مقاله، کلی هدفلذا  ،ندارد

ي هاتمیالگوربا استفاده از آموزش  فناوريبراي کاربردي 

علمی هیأت  اعضاي به منظور تسریع ارتقاء آموزش درمانی

 .استتخصصی ی و دستیاران تخصصی و فوقبالین
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ها و يها، همکارمشارکت بر پایه 2وباحی و معماري طر

 هوشمندوامل ع، و هاافزارنرمها، ها، ماشیننسانا تعاملات

 .تبا یکدیگر استوار اس

 هاي، شبکههایکیو ،هاوبلاگشامل  2وب ابزارهاي

 هاپادکستو  هاماركجستجو، بوك هايسرویس اجتماعی،

 [.31]است

 در که است یجیتالد هايفایل از ايمجموعه پادکست

 بتواند بر کاربري هر تا است گردیده توزیع تاینترن سراسر

 و هارایانه، 4هوشمند هايتلفن، 1سیار پلیرهاي مدیا

 اجرا را هاپرونده آن( PDA5) ي دستیهارایانه همچنین

از استفاده هاپادکست از استفاده اصلی د. فناورينمای

RSS8 [.31]است 

RSS هاي معروف قالبیکی از  ،در یك تعریف اجمالی

ebw feed1 هايانتشار محتویاتی که در بازه است که براي 

 وهانوشتوب)مانند  شوندرسانی می روز زمانی خاص به

 . گردداستفاده می (عناوین اخبار

و  است XML8 هايپرونده مانند RSS اصلی قالب

 RSS که اصطلاحا هاپروندهاطلاعاتش را در قالب این 

Feed3 کند.نام دارد، منتشر می 

هاي ارتباطی  فناوريبه درك بهتر استفاده از [ 38] منبع

در جهت بهبود یادگیري سیار  RSSایمیل، پیام کوتاه و 

 هادادهاز تجزیه و تحلیل واریانس این تحقیق  پردازد.می

 که: ردیگیمنتیجه 

به  RSSاز ایمیل و  ي. پیام کوتاه داراي عملکرد بهتر3

 براي بودن محتوا داشته، به این ترتیب پیام کوتاه، هنگام

برخی از  آورندهاددهنده و یا به یارائه اطلاعات فوري آگاهی

 مسائل حساس به زمان مناسب است.

 کوتاه امیپ. ایمیل در غناي محتوا، داراي عملکرد بهتر از 2

ئه است و به همین ترتیب ممکن است در ارا RSS و

 اطلاعات جامع استفاده شود. 

 

http://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%86%D8%B1%D9%85%E2%80%8C%D8%A7%D9%81%D8%B2%D8%A7%D8%B1
http://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D8%A7%D9%85%D9%84_%D9%87%D9%88%D8%B4%D9%85%D9%86%D8%AF
http://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%BE%D8%A7%D8%AF%DA%A9%D8%B3%D8%AA%E2%80%8C&action=edit&redlink=1&preload=%D8%A7%D9%84%DA%AF%D9%88:%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF+%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87/%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%E2%80%8C%D8%A8%D9%86%D8%AF%DB%8C&editintro=%D8%A7%D9%84%DA%AF%D9%88:%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF+%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87/%D8%A7%D8%AF%DB%8C%D8%AA%E2%80%8C%D9%86%D9%88%D8%AA%DB%8C%D8%B3&summary=%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF+%DB%8C%DA%A9+%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87+%D9%86%D9%88+%D8%A7%D8%B2+%D8%B7%D8%B1%DB%8C%D9%82+%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF%DA%AF%D8%B1&nosummary=&prefix=&minor=&create=%D8%AF%D8%B1%D8%B3%D8%AA+%DA%A9%D8%B1%D8%AF%D9%86+%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87+%D8%AC%D8%AF%DB%8C%D8%AF
http://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%88%D8%A8%E2%80%8C%D9%86%D9%88%D8%B4%D8%AA%E2%80%8C&action=edit&redlink=1&preload=%D8%A7%D9%84%DA%AF%D9%88:%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF+%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87/%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%E2%80%8C%D8%A8%D9%86%D8%AF%DB%8C&editintro=%D8%A7%D9%84%DA%AF%D9%88:%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF+%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87/%D8%A7%D8%AF%DB%8C%D8%AA%E2%80%8C%D9%86%D9%88%D8%AA%DB%8C%D8%B3&summary=%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF+%DB%8C%DA%A9+%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87+%D9%86%D9%88+%D8%A7%D8%B2+%D8%B7%D8%B1%DB%8C%D9%82+%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF%DA%AF%D8%B1&nosummary=&prefix=&minor=&create=%D8%AF%D8%B1%D8%B3%D8%AA+%DA%A9%D8%B1%D8%AF%D9%86+%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87+%D8%AC%D8%AF%DB%8C%D8%AF
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1 .RSS  عملکرد بهتر از پیام کوتاه و ایمیل بر روي دقت و

 [.38]د صحت محتوا و سازگاري دار

هاي ، سامانهفناوري ساختارهاي جدید عرضه با توجه به

هاي به صورت سرویستوانند میارسال پیام کوتاه نیز 

 ساختار سیستماي از نمونه( 3شکل)د. نشوتحت وب، ارائه 

  .دهدمینمایش را مبتنی بر وب سرویس پیام کوتاه 

 یك عیواق اله، دریده در این مقیدل ارائه شیم

مورد تأیید متخصصین فناوري  ارتباطی تیاخیرسیزی

 انواع ترکیب اطلاعات و ارتباطات است که امکان

انتقال دانش خلاصه شده  به هاي مربوطویژگی

بهتر، در  تصمیمات به یابیجهت دست را، ها()الگوریتم

در این  نماید.می فراهم سطوح آموزش مداوم پزشکان 

 ستمی، به سRSS، 2ابزار وببا استفاده از ایده اتصال  مدل

 وبگاهمدرس ابتدا در صفحه  [(8[ و ]20پیام کوتاه )]

هاي معتبر را وبگاههاي RSS آموزشی تعیین شده، اشتراك

یك سایت در  RSSگرفتن یك قسمت ، قراردهدیمانجام 

با عوض شدن  شود کهاستاد باعث میسایت وب متن 

 ر پایگاه استادداخبار و عناوین سایت اول، این محتویات 

ن استاد ایکند. علاوه بر به صورت خودکار تغییر  نیز

لاصه خ تواند مطالب تدریسی شخصی خود را به صورتمی

گاه آموزشی گذاشته و با استفاده شده )الگوریتم( بر روي وب

 براي پایگاه خود ایجاد کند. RSSیك  XML زباناز 

 Microsoft برنامه RSS reader سامانه ،در این مدل

Outlook يهابراي دریافت پرونده RSS  و  استادانوبگاه از 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

اه در نظر گرفته شده یام کوتآن به سامانه ارسال پ ارسال

هاي استفاده از ابزار با Microsoft Outlook برنامهاست. 

 استادانهاي را از وبگاه RSS محتوايموجود، دریافت 

، استادانوبگاه کردن آدرس . با وارد نمایدپذیر میامکان

به صورت اتوماتیك آن را  Microsoft Outlookبرنامه 

اعضاي تعیین ه را ب RSSدریافت کرده و سپس مطالب 

ارسیال نامه  د و نیز بایدهده به صورت ایمیل ارائه مییش

شود. قابلیت دریافت نامه الکترونیکی را دارد، متصل می

پس از دریافت پرونده، با استفاده از یك  پیام کوتاهسرور 

 TEXT به XML ، قالب پرونده را از حالتمبدل افزارنرم

اي دانشگاه در قسمت هو در پایگاه دادهدهد میتغییر 

دهد. پس آموزش استاد مربوط در قسمت خاصی قرار می

برقرار  پیام کوتاهاز آن ارتباط پایگاه داده دانشگاه با سرور 

تلفن  که خاص PDU03 به TEXT لاعات از قالبشده و اط

 تمام افراد همراهاست تغییر یافته، اطلاعات به تلفن  همراه

که براي درس استاد  ()دستیاران تخصصی و فوق تخصصی

مدل از نظر علمی و شود. ، فرستاده میاندکردهنام ثبت 

به  ،و پس از طراحید شد ییفن تأ استادانکاربردي توسط 

اطلاعات و ارتباطات دانشگاه علوم  فناوريمتخصصان 

 فناوريو با امکانات  گردید پزشکی و دانشگاه شیراز ارائه

 یکی از یی قرار گرفت.یید اجراموجود در دانشگاه مورد تأ

هیأت ي اعضا سوي از درسی ریزيبرنامه بر مؤثر عوامل

الکترونیکی  یادگیري مورد در آنان نگرش و عقیده علمی،

به  مدرسان و یادگیرندگان نگرش بررسی [، لذا5]است

 
 [11وب ] های مبتنی برکوتاه در بستر امیپ ستمیساختار س -1شکل
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از  مانع تواندمی فناوري، بناییزیر و مناسب طراحی همراه

 الکترونیکی یريیادگ عملیاتی اجراي در هاطرح شکست

 گردد. 

موجود  هايفرصت و تهدیدها ضعف، و قوت نقاط شناخت

 اجرا الکترونیکی یادگیري آن در است قرار که محیطی در

 ارائه و طراحی مخاطبان، نیازهاي ،لیاز قب مواردي گردد و

سیستمی  چنین موفقیت ضامن اثربخش، مواد آموزشی

 [.5]بود خواهد
 پزشکی، آموزش توسعه وء ارتقا تاهمی به توجه با

 علمی بالینیهیأت اعضاي  نیاز منظور بررسی به ايلعهمطا

ارائه و اجراي  دانشگاه علوم پزشکی شیراز براي و دستیاران

  .گرفت  انجام شزآمو ءجهت ارتقاپیشنهادي  مدل

شیراز در  پزشکی علوم دانشگاه در توصیفی مطالعه این

 مطالعه، مورد جامعهگردید.  انجامحین اجراي این تحقیق، 

 دستیاران رشته و علمی هیأتکلیه پزشکان متخصص 

نفر  211 بر مشتمل شیراز پزشکی علوم پزشکی دانشگاه

دستیار  150و  بالینیعلمی هیأت عضو پزشك متخصص 

نمونه به صورت  تعداد تخصصی بود. فوق و تخصصی

بالینی و یك  علمیهیأت ي اعضا تصادفی یك چهارم از

در تخصصی تعیین شد.  فوق و تخصصی راندستیا پنجم

 نیاز بررسی اي براينامهپرسش تحقیق، این مراحل انجام

 فوق و تخصصی دستیاران و بالینی علمی هیأت ياعضا

 تهیه شزآمو ءجهت ارتقا ارائه و اجراي مدل در تخصصی

 نظرصاحب افراد با مشاوره توسطنامه پرسش روایی گردید.

قرار  تأیید مورد پزشکی موزشلاعات و آدر فناوري اط

 کرون باخ آلفاي آزمون از با استفاده آن پایایی و گرفت

(13/0=α) شد.  مشخص 

مدت زمانی که  مرتبه علمی افراد و نامه،پرسش ابتداي در

کند تا تغییر می منابع اطلاعاتی جدید درمانی در مراجع

 ادامه، درشد.  رسد، ثبتمی هاآنزمانی که به دست 

 2جوابی و  5پرسش  4 بر مشتمل تحقیق اصلی لاتسوأ

ترین روش جهت سریع حیطه پرسش تشریحی، در دو

لاعات ینه درمان و ضرورت استفاده از اطارتقاء علمی در زم

 شد که بر بنديجدید بر روي ایمیل و پیام کوتاه طبقه

تا بسیار  بسیار کم از لیکرت ايدرجه پنج مقیاس اساس

 تکمیل از شد. پس تنظیم تا پنج یك اريگذنمره با و زیاد

 و گردید وارد SPSS افزارنرم در آن لاعاتاط ها،نامهپرسش

و  تجزیه مورد )جدول توزیع فراوانی( توصیفی آمار توسط

 گرفت. قرار تحلیل

 

 نتایج و بحث -3

 مرتبه علمیع فراوانی )بر حسب تعداد و درصد( توزی

ی پزشک علوم هو دستیاران دانشگا علمیهیأت  ياعضا

 که منابع اطلاعاتی درمانی در مراجعشیراز و مدت زمانی 

 جدول در رسدیمتا زمانی که به دست افراد  کندیمتغییر 

 است. شده آورده 1-3
 

منابع  تغییرآگاهی از جدول توزیع فراوانی مدت زمان  - 3-1

 اطلاعاتی درمانی
 

 انیفراو                                         

 مشخصات           

 درصد

 رتبه علمی

 10 دستیار تخصصی

 4/3 دستیار فوق تخصصی

 3/31 استادیار

 8/8 دانشیار

 3/2 استاد

مدت زمان 

آگاهی از 

 تغییر منابع

 3 روز( 3خیلی کم )

 4/1 کم )یك هفته(

 8/32 روز( 10تا  35متوسط )

 8/24 ماه( 1تا  3زیاد )

 1از  خیلی زیاد )بیش

 ماه(

2/58 

 

 ياعضا درصد 58که براي بیش از  دهدیمها نشان یافته

 24 ماه و براي بیش از 1علمی و دستیاران بیشتر از هیأت 

لاعات کشد تا اطماه طول می 1تا  3بین  هاآن درصد

برسد و در مجموع  هاآنتغییر یافته در مراجع به دست 

 کشده طول میما 3درصد افراد بیش از  82براي بیش از 

 لاعات تغییر یافته در مراجع مطلع شوند.تا از اط

استفاده افراد از الگوریتم ي مرتبط با میزان هاپرسش

علمی در ي درمانی و ابزارهاي ارتباطی الکترونیکی در ارتقا

 دهد کهاین جدول نشان می آورده شده است. 2-1جدول 

هاي ریتملگواستفاده از اکنندگان، درصد شرکت 88از نظر 

 3/81 آموزش است. همچنینترین روش درمانی سریع

علمی و دستیاران اعلام نمودند که هیأت  ياعضادرصد 

لاعات جدید و تغییر یافته از به دریافت اط يعلاقه زیاد

یام کوتاه علاوه بر ایمیل هاي درمانی بر روي پالگوریتم

 و نتیجه این بررسی همسو با تحقیقات واجارگاهدارند. 

ي ریزبرنامه بر مؤثر عوامل یکی از کهاست  آزادمنش
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 آنان نگرش و عقیده را علمیهیأت  ياعضا سوي از درسی

با وجود استفاده  [.5]داندیمالکترونیکی  یادگیري مورد در

  3/81 علمیکوتاه براي ارسال و دریافت مطالب  امیاز پکم 

تیاران علاقه زیادي به علمی و دسهیأت  ياعضادرصد 

هاي درمانی بر روي پیام لگوریتما لاعات جدیدافت اطدری

 کوتاه علاوه بر ایمیل دارند.
 

 روش های مختلف ارزیابی توزیع فراوانی -2-3جدول 
 فراوانی                                                           

 عبارات پرسشی             
 درصد

های میزان استفاده از الگوریتم

ترین روش مانی به عنوان سریعدر

 آموزش

 8/32 خیلی کم

 2/31 کم

 5/18 متوسط

 3/25 زیاد

 4/8  خیلی زیاد

ستفاده از پیام کوتاه برای امیزان 

 ارسال و دریافت مطالب علمی

 2/52  خیلی کم

 4/21 کم

 4/34 متوسط

 1/5  زیاد

 1/4 خیلی زیاد

 اطلاعاتمیزان علاقه به دریافت 

های درمانی بر از الگوریتم دیدج

 روی پیامک علاوه بر ایمیل

 8/2  خیلی کم

 4/2 کم

 1/1  متوسط

 0/21 زیاد

 3/84  خیلی زیاد

انجام به روز رسانی  تضرور

درمانی بر روی پیامک و  اطلاعات

 ایمیل

  4/2 خیلی کم

 3/3  کم

  8/8  متوسط

  2/15  زیاد

 3/53  خیلی زیاد

  

 ، در دانشگاه علوم پزشکی شیراز توجه به نتایج تحقیق با

توجه  با تغییر یافته وجدید،  اطلاعاتنیاز آنها به دریافت 

 در سالآمده از تحقیق انجام شده دست بهنتایج  به

: است بدین شرحنتایج  هاي آموزشروش[ در 32]2008

آموزش از نبر یا متن در یادگیري و  ثرترؤمها الگوریتم

مقایسه و تجزیه و تحلیل انجام شده بر هستند.  یپزشک

مشخص مورد استفاده در آموزش  PDAهاي روي پلت فرم

کاغذي در کلاس درس به صورت  ،هاکه الگوریتم دکنمی

بر  هاتمیالگوردر حالی که ارائه  بهترین کارایی را دارند

روي پلت فرم بهترین گزینه براي تشخیص در مرحله 

  .ستمراقبت بالینی ا
 

 

 

 نتیجه گیري -4
 ارتباطی زیرساخت یك واقع بنابراین مدل ارائه شده که در

انتقال دانش  به مربوط هايویژگی انواع ترکیب ،است

یابی دست جهت را، هاي درمانی(خلاصه شده )الگوریتم

بهتر، در  تصمیمات به اطلاعات جدیدتر و در نتیجه سریع

. این مدل نمایدمی فراهم سطوح آموزش مداوم پزشکان را

جهت دریافت پیام کوتاه،  تلفن همراهاز منابعی مانند ابزار 

وب و نیز ایمیل اختصاصی براي هر یك از صفحات 

سال پیام کوتاه با قابلیت سامانه ار ، همچنیناستادان

 Outافزار نامه الکترونیکی و قابلیت سازگاري با نرم دریافت

Look .وه بر کاربرد آسان، این مدل علا طراحی شده است

رسی به اینترنت و ایمیل دهنده مناطقی که دستپوشش

ندارند نیز )جهت آموزش مداوم پزشکان در مناطق 

خودکار  جهت در گامی ،مدل اینهمچنین . است محروم(

 گیري سریعصمیمد تارتقاء آموزش و کمك به فرآین سازي

ش جهانی آموز ابعاد در تواندمی که است در پزشکی

 شوند. گذاشته اشتراك به نیز  زشکیپ
 

 پی نوشت
1 Richard E. Mayer 
2 Medline 
3 Mobile media player 
4 Smartphone 
5 Personal digital assistant 
6 Really simple syndication 

اطلاعات در  کردن روزه هاي اطلاعاتی است که براي بقالبیکی از  1

 شودصفحات وب از آن استفاده می
8 Extensible Markup Language 

به عنوان یك راه براي سازماندهی کردن، ذخیره کردن و فرستادن 

 .اطلاعات ساخته شده است
9 Web feed 

کند یعنی مبل یك صافی عمل می یك وبلاگ که خروجی براي
مطالب قدیمی را حذف کرده  و هاي وبلاگ مانند قالب، تبلیغاتاضافه

یعنی  دهددر اختیار قرار می تمایل داردکاربر و فقط آنچه را که 

 مطالب جدید به همراه تصاویرشان
10 Protocol Description Unit 
 
 

 گزاريسپاس
یت مالی از از معاونت پژوهشی دانشگاه پیام نور براي حما

 گردد.این پژوهش قدردانی می
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