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در گـروه ). 789/1بـا اسـت برابـر اری ـمعانحـراف (سال59/21يمجازآموزشدر گروهو) 859/0بابرابراریمعانحراف(سال63/21یسنتآموزشدر گروه
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هـاي زیـادي در کشـور    هـاي اخیـر تـلاش   در دهه
اي و ســنتی هــاي کلیشــهصــورت گرفتــه تــا روش

هـاي تـازه و بـدیع و    به روشآموزش جاي خود را 
مبتنی بر نیازهاي فـردي و اجتمـاعی دانشـجویان    

).2دهد (
در حقیقت یادگیري الکترونیکی باعث شده است 

فعلی آموزش ماننـد هاينقصکه متوجه بعضی از 
یادگیري الکترونیکی .هاي طولانی بشویمسخنرانی

در پشتیبانی از ارتبـاط  فرديمنحصربههاي توانایی
غیر همزمان و مشارکتی در محیط آموزشی پویـا و 

). امـروزه در راسـتاي   3(زگاري دارداس ـبا قابلیـت 
هاي سلامت دهان و دندان در سراسر دنیا، سیاست

از طریق کسـب و  پزشکاندندانافزایش توانمندي 
تجهیزات کارگیريبهارتقاء دانش و مهارت آنان در 

دندانپزشکی جهت ارائه خدمات بهینه به بیمـاران،  
بـر روي کـه پژوهشیدر). 4بسیار ضروري است (

شـده در  التحصـیل فـارغ پزشـکان دنداننفر از 70
ترینمهمیکی از پزشکاندندانانجام شد، 81سال 

ــا وســایل و آموزشــی خــودنیازهــاي را آشــنایی ب
هاآني استفاده از دندانپزشکی و نحوههايدستگاه

.)5(اعلام کرده بودند
تحقیقات مرتبط انجام شده در خارج ترینمهماز 

به تحقیـق راك ول و همکـارانش   توانمیاز کشور 
اشاره نمود کـه طـی ایـن تحقیـق     2000در سال 

عضـو  اسـاتید  نفـر از 207نتایج نظرسنجی تعـداد  
)Mid-Westدانشــگاه میدوســت علمــیهیئــت

University ــاي دو دانشــکده   30) و ــر از روس نف
اسـاتید از  26مختلف نشان داده اسـت کـه تنهـا %   

در آمـوزش مجـازي   هايشیوهجزئیات راهکارها و 
تـا بـه حـال   و انـد آگـاه خـود  فرآیند تدریس کنار

ایـن  40، در حـالی کـه حـدود %   اندنمودهاستفاده 
ــه      ــد ک ــا معتقدن ــده تنه ــنجی ش ــاتید نظرس اس

کارهاي آموزش مجازي و ها و راهروشکارگیريبه
الکترونیک کیفیت آموزش را ارتقاء داده و منجر به 

سـال  5و طـی  شـود مییادگیري بهتر دانشجویان 
هـاي روشدر کنـار  هـا شیوهآینده ناگزیرند از این 

سنتی تدریس و آموزش استفاده نمایند. همچنـین  
آمـوزش  هـاي شـیوه به این اساتید تا به حال%34

اسـتفاده  هـا شیوهاشته و از این مجازي اعتقادي ند
. ضمناً عمده اساتید علت عدم اسـتقبال  نمایندنمی

خود و همکارانشان از راهکارهاي آموزش مجازي را 
مـورد  هايزیرساختلازم و بسترهايفراهم نبودن 

).6اند (نیاز دانسته
اکثر مطالعات انجام شده در زمینه مقایسه روش 

ر نقـاط مختلـف   آموزش مجازي بـا روش سـنتی د  
باشـند میجهان و از جمله ایران بیانگر این مطلب 

که یادگیري در هر دو گـروه مشـابه بـوده، تفـاوت     
).5مشاهده نشده است (داريمعنی

در یک مطالعه که در دانشکده پزشکی دانشـگاه  
بازل سوئیس، براي تست یک روش جدید آموزشی 

براي ) Blended learningبا نام یادگیري ترکیبی (
جراحی به دانشجویان پزشـکی  هايمهارتآموزش 

استفاده شد و نتایج، قبل skill-labو مدیامولتیاز 
مورد ارزیابی قرار OSCEو بعد از آموزش با آزمون 

گرفت. در این مطالعه دانشجویان نسبت به آموزش 
% ارتقاء داشتند و نتیجه این مطالعـه آن  10سنتی 

د بـر بهبـود   توان ـمـی بود که روش آموزشـی فـوق   
و کاهش مدت مورد نیاز شناخت، عملکرد و کارائی

مربیان، همچنین ذخیـره نیـروي   سازيآمادهبراي 
).7باشد (مؤثرانسانی 

، در 2006و همکاران در سـال  WUدر پژوهش 
بررسی اختلاف میانگین آزمون در دو گروه آموزش 
سنتی و مجازي، مشخص گردیده است که اختلاف 

در نمــره آزمــون دانشــجویان در واحــد معنــاداري 
تئوري وجود دارد. نتایج این تحقیق نشان داد کـه  

هـاي انیمیشـن روش آموزش مجازي و اسـتفاده از  
ــودن    ــر ب ــودن و درگی ــال ب ــل فع ــه دلی ــاملی ب تع

تـر عمیـق ك دردانشجویان در امر یادگیري خـود،  
بیشـتري  تـأثیر علمی و ارتقاي دانش افراد مطالب
).8دارد (

در ابزاري ارزشـمند  عنوانبهاز کامپیوترتفاده اس
مـیلادي  70دههدردندانپزشکی اولین بارآموزش

عنـوان بـه آمریکا متحدهایالاتکنتاکی در دانشگاه
نوریان و ) 9(درسی مدون مطرح گردید برنامهیک 

ــا عنــوان 1390همکــاران در ســال  ، تحقیقــی را ب
ــوزش مجــازي و ســنتی در  " مقایســه دو روش آم

س درس دندانپزشکی جامعه نگر نظري بـراي  تدری
ــراي عمـــومی دانشـــکده   دانشـــجویان دوره دکتـ

-1389دندانپزشکی شهید بهشتی سال تحصـیلی  
نفر از دانشجویان را 70هاآنانجام دادند. "1390
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در دو گروه سـنتی و مجـازي مـورد مطالعـه قـرار      
دادند. رضایتمندي دانشجویان در پنج حیطه مورد 

ســه قــرار گرفــت. در چهــار حیطــه بررســی و مقای
نخست شـامل تـدریس اسـتاد، محتـواي آمـوزش،      
نگرش به دوره آموزشی و دشواري درس، اخـتلاف  

ــد و صــرفاً در حیطــه  داريمعنــی مشــاهده نگردی
ادراك و قضاوت نهایی دانشـجویان بـین دو گـروه    

مشاهده گردیـد. روش  داريمعنیآموزشی اختلاف 
ی خود کـه ایجـاد   مجازي در رسیدن به اهداف اصل

نگرش مثبت در دانشجویان و جلـب رضـایتمندي   
جامعــه نگــر بــود، دندانپزشــکیآنــان بــه مباحــث 

).5موفقیت لازم را کسب نمود (
ــزات     ــا تجهی ــنایی ب ــر درس آش ــال حاض در ح
دندانپزشکی از طریق برگزاري کـلاس و بـه شـیوه    

. آموزش دندانپزشـکی سـنتی،   شودمیسنتی ارائه 
حور بوده، توجه خاصـی بـه سـرعت    بیشتر استاد م

فراگیري دانشـجو نـدارد. معمـولاً در یـک کـلاس      
افرادي هستند که سریع مطالـب را متوجـه شـده،    
برخی از دانشجویان نیاز بـه زمـان بیشـتري بـراي     

که در سیستم سنتی هر دو مرور و فراگیري دارند
. همچنین روش سنتی بیشتر شوندمیگروه متضرر 

سـپردن مطالـب درسـی بـوده،     مبتنی بر به خاطر
و 11(نمایـد مـی کمتر به یادگیري واقعـی توجـه   

10(.
تحقیق حاضر بـا هـدف اجـراي برنامـه آمـوزش      

ــازي  ــزات  "درس مج ــایل و تجهی ــا وس ــنایی ب آش
بـا  و مقایسـه آن  "هـا آندندانپزشکی و نگهـداري  

درس)، در کلاستدریس سنتی (شرکت هايشیوه
ــا    ــابهی اختلاف ــوه تش ــی وج ــین بررس و ت همچن

ضرورت داشـته، نتـایج   بر دیگريهر یک امتیازات
و امکانـات شـرایط  بـر اسـاس  تواندمیاین بررسی 

و محــیط آموزشــی بــه اتخــاذ تصــمیمات لازم     
هايروشترگستردهبراي اجراي هرچه ریزيبرنامه

آموزشی مناسب منجر شود.

کارروش
جمعیـــت هـــدف ایـــن مطالعـــه، دانشـــجویان 

دندانپزشکی دانشـگاه علـوم   دندانپزشکی دانشکده 
پزشکی شهید بهشتی هستند. مطالعه از نوع نیمـه  

به روش سرشماري انجام شد. گیرينمونهتجربی و 

نفر دانشجویان دندانپزشـکی دانشـکده   82از کلیه 
-1392در ســال تحصــیلی کــه90ورودي ســال 

آشــنایی بــا وســایل و "کــه واحــد درســی 1393
را انتخـاب  "هاآنتجهیزات دندانپزشکی و نگهداري 

کرده بودند، درخواست شد تا در صورت تمایـل در  
مطالعه شرکت نمایند. تمامی دانشـجویان موافقـت   

کتبی اعلام نمودند.صورتبهخود را 
در متغیرهـا  و سـنجش اطلاعات آوريجمعابزار 

بود و مقایسه لیستچکو نامهپرسشمطالعه، این
:بخشدر سهدو گروهبین 
 دموگرافیکاطلاعات
ارزیابی یادگیري اهداف آموزشی
   هــايآمــوزشارزیـابی عملکــرد دانشـجویان از

انجـام  OSCEانجام شده با استفاده از آزمـون  
شد.

اطلاعات دموگرافیک شامل سن، جنس، وضعیت 
، وضعیت اشتغال، وضعیت سکونت، دسترسی تأهل

. ارزیـابی  به رایانه و میـزان اسـتفاده از رایانـه بـود    
از ترم با استفاده در پایانیادگیري اهداف آموزشی 

اهداف آموزشی تدوین شـده  بر اساس، نامهپرسش
نمرات اخذ شده بین صـفرتا بیسـت   صورت گرفت.

گـروه  دوهـر شـد و نمـره امتحـان در   گیرياندازه
قـرار  آمـاري  مورد آزمـون جهت مقایسه یادگیري، 

لیسـت چـک ارزیابی عملکرد با اسـتفاده از  .گرفت
شد.انجامOSCEمونتحت آز

براي گروه مداخله آمـوزش بـا اسـتفاده از لـوح     
شده صداگذاري) که شامل پاورپوینت CDفشرده (

و توسط همان استادي که تدریس سـنتی  باشدمی
را بر عهده داشت نیز در این سی دي آموزش داده 
شده است و محتوي آن نیز مطـابق بـا کوریکولـوم    

اسـاتید و  تأییـد مـورد  و باشدمیآموزشی دانشگاه 
. البتـه در  گیـرد مـی استفاده قرار متداولصورتبه

گروه آموزش مجازي جلسـات پرسـش و پاسـخ در    
دانشکده با حضور استاد همان درس براي پاسخ به 

در و دانشـجویان  شدمیدانشجویان برگزار سؤالات
پاسـخ  هـا آنسـؤالات شرکت داشته و بـه  جلسات

شـاهد آمـوزش توسـط    و بـراي گـروه  شدمیداده 
همان استاد، در کلاس درس انجام شد.

تأثیراز میزان ارزیابیپس از پایان ترم تحصیلی 
دو روش مذکور بر دانش دانشجویان با اسـتفاده از  
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که به شـکل آزمـون کتبـی، شـامل     اينامهپرسش
ــواع  ــؤالاتانـ ــخ سـ ــاه پاسـ ــته (کوتـ ــاز و بسـ ، بـ

سؤالاتوجور کردنیغلط، -، صحیحايچندگزینه
، به عمل آمد.باشدمیتشریحی) 
دو روش مـــذکور بـــر عملکـــرد تـــأثیرمیـــزان 

آزمون عملکرد لیستچکدانشجویان با استفاده از 
OSCE-Objective Structured Clinical(

Evaluation(    بررسی شد. آزمـون آسـکی طراحـی
ي بـوده کـه   اقـه یدقپـنج شده شامل سـه ایسـتگاه   
این سه ایستگاه به ترتیب محتواي مورد ارزیابی در

شامل:
Salivaنکـردن  ایستگاه اول / دانشجو علت کـار  

Ejectorــد ــدفرا بررســی کن ــه باه ــونگی ؛ ک چگ
و تشـخیص و  Saliva Ejectorبررسی علل خرابی 

رفع خرابی آن طراحی شده است.
ي یـک عــدد  کــارروغـن ایسـتگاه دوم / دانشــجو  

کــه ؛عملــی انجـام بدهـد  طـور بـه اینسـترومنت را  
هـا  ي ایسـنترومنت کـار روغـن انجام صحیح باهدف

طراحـی شـده   هـا آنافزایش طـول عمـر   منظوربه
است.

ایستگاه سوم / دانشجو دلیل عدم چرخش فرز در 
هــدفبــا؛ کــهتــوربین را بررســی و تعیــین کنــد

چگونگی بررسی و تعیین علت عدم چرخش فرز در 
حین کار طراحی شده است.

ارزیابی و راهنمـاي  ستیلچکهر ایستگاه داراي 
. همچنین هـر  باشدیممخصوص ارزیاب و دانشجو 

سه ایسـتگاه داراي وزن یکسـان بـوده هـر یـک از      
و سـه امتیـاز بـوده کـه     سؤالداراي سه هاستگاهیا

نمره قبولی نصابحد، 3حداکثر نمره هر ایستگاه 
نمـره قبـولی کـل    نصابحدو 2براي هر ایستگاه 

.باشدیم6برابر هاستگاهیا
ــجویان   ــه دانش ــونکلی ــرکت OSCEدر آزم ش

از دانشــجویانیـک هــیچآزمـون  در طــی.نمودنـد 
امکان ملاقات با دانشجویان در آزمونکنندهشرکت

. منتظـر بــراي فراخــوانی بـــه امتحــان را نداشــتند 
در براي دانشـجویانی کـه   ایجاد سرگرمیمنظوربه

.فراخوانی بودند، فیلم ویدئویی پخش گردیدانتظار
نامـه پرسـش نجش روایی صـوري و محتـوایی   س

کیفی بـر اسـاس کتـب    هايروشآگاهی سنجی با 
مرجع و نظرات اساتید مجـرب و درروش کمـی بـا    

و CVR+ =1ییمحتـوا استفاده از نسـبت روایـی   
ــه اســتناد CVI+ = 1شــاخص روایــی محتــوایی ب

جدول لاوشه و پایـایی آزمـون بـر اسـاس ضـریب      
شد.تأیید98/0کرونباخ آلفاي

آزمــون لیســتچــکروایــی صــوري و محتــوایی 
بر اسـاس کتـب مرجـع و نظـرات     OSCEعملکرد 
ایـران و شـهید   هـاي دانشـگاه علمـی هیئتاعضاي 

بهشتی و پایایی آزمون به روش تعیین همبسـتگی  
نمرات آزمون عملکردي با میانگین نمرات نظري و 

بـه  عملی بر اسـاس ضـریب همبسـتگی پیرسـون    
ــب  = 008/0(376/0) و P= 429/0(117/0ترتی

P     همچنین همبستگی هر مهـارت بـا نمـره کـل ،(
تعیـین سـاختار   منظـور بهآزمون سنجش عملکرد 

ــی  ــون P= 001/0(84/0درون ــل آزم ــایی ک ) و پای
شد.تأیید94/0کرونباخ آلفايتوسط ضریب 

سپس نمره کسـب شـده در دو آزمـون کتبـی و     
و گروه جهت مقایسـه یـادگیري د  دوهرعملی در

از شیوه آموزشی مورد آزمون آمـاري قـرار گرفـت.    
آماري توصیفی مانند میـانگین، انحـراف   هايروش

و آزمونمعیار، جداول توصیفی آزمون کاي اسکور 
SPSSافزارنرمدر هامیانگینبراي مقایسه tآماري 
استفاده شد.16نسخه

هایافته
از نفر دانشجویان دندانپزشکی 82مطالعه در این

در سـال تحصـیلی   کـه 90دانشکده ورودي سـال  
آشـنایی بـا وسـایل و    "که واحد درسی 93-1392

را انتخاب "هاآنتجهیزات دندانپزشکی و نگهداري 
شرکت داده و داوطلبانهکرده بودند برحسب تمایل 

آمــوزش دو گــروهشــدند. تفــاوت معنــاداري بــین 
از نظر اطلاعات دموگرافیک شامل و سنتیمجازي 

، وضــعیت اشــتغال، تأهــلوضــعیت ســن، جــنس، 
ــه وجــودو دسترســیوضــعیت ســکونت،  ــه رایان ب

دواما میزان اسـتفاده روزانـه از رایانـه در   ؛ نداشت
.نشان دادداريمعنیگروه مورد بررسی تفاوت 

16در رابطه با جنسیت در گروه آموزش مجازي 
نفر دیگر را دانشجویان 25نفر از دانشجویان مرد و 

، این تعداد در گـروه آمـوزش   دادندمیزن تشکیل 
نفر بود.26و براي زنان 15سنتی براي مردان 

میانگین سنی جامعـه مـورد پـژوهش حاضـر در     
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سال بـود؛ حـداقل سـن    6/21گروه آموزش سنتی 
معیـار  انحـراف سـال بـود (  24و حداکثر سـن  20

). میانگین سنی جامعـه مـورد   859/0برابر است با 
سال 6/21مجازي پژوهش حاضر در گروه آموزش 

سـال بـود   32سـن  حداکثرو20بود؛ حداقل سن 
).79/1(انحراف معیار برابر است با 
نفـر از دانشـجویان   19در گروه آموزش مجازي 

8گروه آمـوزش سـنتی تنهـا    در) شاغل و 3/46%(
.) شاغل بودند%5/19نفر از دانشجویان (

از دانشــجویان %3/67در گــروه آمــوزش ســنتی 
ساعت از کـامپیوتر  3روزانه حداقل سه یا کمتر از 

و این در حالی است که سه نفـر  کردندمیاستفاده 
اراز دانشجویان میزان اسـتفاده خـود از کـامپیوتر   

مشخص نکـرده بودنـد. در گـروه آمـوزش مجـازي      
3% از دانشجویان روزانه حداقل سه یا کمتـر از  61

.کردندمیاده ساعت از کامپیوتر استف
ارزیــابی نمــرات آگــاهی ســنجی در پایــان تــرم 
تحصیلی بر اساس نمرات اخـذ شـده بـین صـفر و     

کـه  گونـه همان). 1شد (جدول گیرياندازهبیست 
مشخص است:5در جدول 

و حداکثر نمـرات  حداقلمیانگین، انحراف معیار،
نهائی دانشجویان در گروه آمـوزش مجـازي بسـیار    

و حـداکثر  میانگین، انحراف معیار، حداقلشبیه به 
نمرات نهائی دانشجویان در گـروه آمـوزش سـنتی    

است.
در دو گروه آموزشـی بـا   هامیانگینبراي مقایسه 

در دو اينمونــهدو t-testهــايآزمــوناســتفاده از 
گــروه آموزشــی تفــاوت معنــاداري مشــاهده نشــد 

)P=0/177.(
کـــرد دو روش مـــذکور بـــر عملتـــأثیرمیـــزان 

آزمون عملکردلیستچکدانشجویان با استفاده از 
OSCE 2ارزیابی شد (جدول.(

میانگین گروه مجازي در نمرات سنجش عملکرد 
نشـان  دارمعنیتفاوت 8یسنتبا میانگین گروه 8

).p=907/0(نداد 

گیرينتیجهبحث و 
ویسـنت آمـوزش روشدوتـأثیر یکنونمطالعه

ولیوسـا بـا ییآشـنا "درسيریادگی ـدريمجاز
ــتجه ــکزاتیـ ــدارویدندانپزشـ ــاآنينگهـ ،"هـ

ــرادورهانیدانشــجو ــوميدکت یدندانپزشــکیعم
یابی ـارزرایبهشـت دیشـه یپزشـک علـوم دانشگاه

دریبررس ـمـورد ايزمینهيرهایمتغیبرخ. نمود
،تأهـل تیوضـع ت،یجنس ـسن،مانندمطالعهنیا

درآموزش،وانهیرابهیدسترسسکونت،واشتغال
يحــدودتــایســنتويمجــازیآموزشــگــروهدو
يمعنـادار اختلافحاصلهجینتابرابروبودکسانی

انجـام مطالعـات طبـق کـه یحالدرنشدمشاهده
Rosenfeldو2008سالدرReimeتوسطگرفته

اخـتلاف جـنس وسـن بارابطهدر2005سالدر
.)13و12(داشتوجوديمعنادار

اسـتفاده زانی ـمبارابطهدرفقطمطالعهنیادر
 ـانهیراازروزانه ويمجـاز یآموزش ـگـروه دونیب

توجـه بـا کهداشتوجوديمعناداراختلافیسنت
. اسـت آمـده وجـود بهاختلافنیاآموزشنوعبه

روشدرچـه مطالعهدرکنندگانشرکتمشارکت
تـا یسـنت آمـوزش روشدرچهويمجازآموزش

ورفتیپـذ انجـام کامـل صـورت بـه مطالعـه انیپا
. دادنـد پاسـخ سـؤالات تمامبهانیدانشجو% |100
واحـد یآموزش ـگروهدوهردرانیدانشجویتمام

گروهبررسی نمرات نهایی آزمون آگاهی سنجی در دو-1جدول 
ماکزیمممینیممانحراف معیارمیانگینتعداد

414/1768/01518مجازيگروه
4178/1705/11519سنتی

گروهبررسی نمرات نهایی آزمون سنجش عملکرد در دو-2جدول 
ماکزیمممینیممانحراف معیارمیانگینتعداد

41868/079مجازيگروه
41883/069سنتی
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آزمـون درورسـاندند اتمـام بـه رامربوطهیدرس
مطالعـات بـا جهینتنیانمودند،شرکتزینیانیپا

Haleــهیپذانجــام2009ســالدرکــه ــود،رفت ب
ياری ـمعانحـراف ونیانگیم).14(داشتمطابقت

موردانیدانشجویسنجیآگاهیانیپاآزمونازکه
بـه يمجـاز ویسـنت یآموزشگروهدودرمطالعه

نـداد، نشـان رايمعنـادار اخـتلاف بودآمدهعمل
1390سـال درکهیپژوهشدرهمکارانوانینور
یسـنت ويمجازآموزشروشدوسهیمقاعنوانبا

ينظـر نگـر جامعـه یدندانپزشکدرسسیتدردر
دانشـکده یعمـوم يدکتـرا دورهانیدانشجويبرا

-90یلیتحص ـسـال یبهشـت دیشـه یدندانپزشک
قیتحقمشابهياجهینتبهبودند،دادهانجام1389
.)5(افتندیدستحاضر
2002سـال درهمکارانویلیرکهیپژوهشدر

ــد،انجــام ــادادن ــهنشــانجینت انیدانشــجوداد ک
ــتار ــموقعيپرس ــادیاتی ــدهج ــراش ــاميب انج
وامـن یط ـیمحدريپرسـتار یعمل ـهـاي فعالیت

ارزشبـا مـاران یبنیبالبررفتنازقبلراخطربی
هـاي آمـوزش ازاستفادهکهبودندمعتقدودانسته

رافعـال يریادگیکهاستنینووهیشکیيمجاز
شـرفت یپيبـرا يادی ـزلیپتانس ـ،بخشدمیارتقاء

شیافـزا باعـث وکنـد میجادیاینیبالهايمهارت
).15(شودمیانیدانشجونفسبهاعتماد

2000سـال درهمکـاران وLudlowنیهمچن
درکنندگانشرکتکهدادندنشانخودقیتحقدر

هاعکستیفیکنیهمچن،یدسترستیقابلمطالعه
-وبآمــوزشبــهراوبصــفحهدریوگرافیــرادو

).16(دهندمیحیترجمحور
سـال دررپوآنتدانشگاهدرکهايمطالعهدر

ازگروهدوشد،انجامیقبلقیتحقباهمسو2007
درکـه یگروه ـ. شـدند سـه یمقاهمباانیدانشجو

بابودندگرفتهفراراخودهايمهارتیسنتبرنامه
راهــامهــارتيدیــجدبرنامــهکیــدرکــههــاآن

روشازگـروه دونی ـاسهیمقايبرا. بودندآموخته
OSCE17(استشدهگرفتهبهرهستگاهیا15با.(

ــژوهشدر ــارانو(WU)وپ ــوصدرهمک خص
وسـنتی آمـوزش گروهدودرآزموننمرهمیانگین

ــازي، ــخصمج ــدهمش ــتگردی ــهاس ــتلافک اخ
واحـد دردانشـجویان آزمـون در نمـره داريمعنی

کـه دادنشانتحقیقایننتایج. داردوجودتئوري
هـاي انیمیشـن ازو اسـتفاده مجازيآموزشروش

ــهتعــاملی، ــلب ــودنفعــالدلی ــرب ــودنو درگی ب
ترعمیقدركدرخود،یادگیريامردردانشجویان

بیشـتري تـأثیر افراددانشارتقايوعلمیمطالب
).8(دارد
ــهدر ــرنامطالع ــارانوس ــالدرهمک ،2012س

مشـابه يمجازآموزشروشازيتمندیرضازانیم
).18(باشدمیگریدمطالعاتازياریبسبا

یادگیريمیزانزینگریدتحقیقاتازياریبسدر
انـد نمـوده گـزارش سـنتی روشمشـابه رامجازي

)19.(
ــادر ــهنی ــزاندرمطالع ــاهمی ــردویآگ عملک

آموزشروشدوتأثیرسهیمقازمینهدردانشجویان
بـا ییآشـنا "درسيریادگی ـدريمجـاز ویسنت
"هـا آنينگهدارویدندانپزشکزاتیتجهولیوسا

تـرم انیپادر. نشدمشاهدهيآمارداریمعنتفاوت
ــکل ــجوهی ــروهدودرانیدانش ــاگ ــارادرسنی ب

.گذراندندکاملتیموفق
روش،مطالعـه نی ـادرحاصـل جینتـا استنادبه

برنامهاهدافیسنتآموزشمشابهيمجازیآموزش
طـه یحدرعملکـرد ودانششیافزاکهرایآموزش
ویدندانپزشکزاتیتجهولیوساباییآشنا"درس 
نمودندکسبرالازمموفقیتبود،"هاآنينگهدار

درجـایگزین یروشعنوانبهدتوانمیکهينحوبه
.فراگیرداستفادهموردیدندانپزشکيهادانشکده
بـازآموزي هـاي کارگـاه درمشابهقاتیتحقانجام

بهبازخورددادنیدندانپزشکزاتیتجهباکارنحوه
انیدانشـجو فکـر طـرز ازشـدن آگـاه يبرادیاسات

درانیدانشـجو بـه کمـک آموزش،وهیشبهنسبت
ــاب ــانتخ ــوهیش ــایآموزش ــهب ــهتوج ــمزاب وای

ــهکمــک،هــاروشازهرکــدامهــايمحــدودیت ب
توسـعه بـه مربـوط هايگیريتصمیمدرمسئولان
دتوان ـمـی یآموزشهايشیوهبهتوجهباهادانشگاه

دريمجازآموزشروشگسترشبهیانیشاکمک
.شودکشوریعالمراکزوهادانشگاه

تشکروتقدیر
بـا رالونـد یباکـرم خـانم نامهپایانحاضرمطالعه
.باشـد مـی زادهکوهپایهدکتر جلیلآقايراهنمایی
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Abstract
Background: Along with the rapid development in technology and Internet-Based education, combined
learning methods have been extended and traditional classes have been propelled toward the virtual
learning environments. The purpose of this study was the survey of two traditional and virtual teaching
methods in learning of the course of “Introduction to Dental equipment and their maintenance” for the
students of PhD General Dentistry at Shahid Beheshti University of Medical Sciences.
Methods: In this semi experimental study, by randomized allocation, the incoming students were divided
into two groups of observation and intermediacy; 41 students from the September-Entrance in 2011 and 41
students from the January-Entrance in 2012were selected as observation (were taught by the professor of
corresponding course) and intermediacy group (were taught in virtual learning by CD), respectively. After
the end of the semester, the effect of the two above-mentioned methods on the knowledge of the students
was assessed by using the awareness questionnaire. The face and content validity evaluation of
questionnaire was done by the qualitative methods based on the standard methods and in the quantitative
methods it was done by using content validity ratio CVR= +1 and content validity index CVI= +1 referring
to Lawshe table. The reliability of the final exam was done based on Cronbach's alpha coefficient. The
amount of the effect of the two above-mentioned methods on performance of students was done by using
OSCE (Objective Structured Clinical Evaluation), its face and content validity was confirmed based on
reference books and experienced professors’ and Faculty members’ comments. The reliability of the final
exam was confirmed based on Pearson Correlation Coefficient. The SPSS statistical software was used in
order to analyzing the data.
Results: Content validity ration was CVR= +1 and content validity index was CVI= +1. Moreover, the
reliability of the final exam was calculated and confirmed as 0.98, based on Cronbach's alpha Coefficient.
The reliability of the final exam was in the method of determining correlation performance test scores with
the average of theoretical and experimental scores based on Pearson Correlation Coefficient and they were:
(0.117) p=0.429) and 0.376(p=0.008), respectively. Also, the amount of the correlation of each skill with
the total score of performance assessment test was 0.84 (p= 0.001) in order to determine the internal
structure and the total reliability of the final exam was the final scores of awareness testing in the students
of traditional groups which was higher than the students of virtual group, (p= 0.177). In the performance
assessment scores, the average of virtual group was 8.05 that showed no significant difference with the
average of traditional group [8.02 (p= 0.907)].
Conclusion: This study revealed that virtual teaching method, similar to the traditional teaching method,
gained enough success in teaching program which included increase in the knowledge and performance of
students in the area of the course. This success is in a way that it can be used as an alternative method in
dentistry faculties.

Keywords: Dentistry, Virtual teaching method, Traditional teaching method, Dental equipment


