
 

 

برگزاری آزمون الکترونیک دستیاران پاتولوژی   

 در شرایط پاندمی کرونا: گزارش یک تجربه 

،  1دکتر فرید آزموده اردلان ،3، دکتر محبوبه مافی نژاد2، دکتر علی لباف1دکتر علیرضا عبدالهی 

  *1دکتر مریم ستوده انواری

 دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی تهران گروه پاتولوژی،هیات علمی  1 

 علوم پزشکی تهراندانشگاه دانشکده پزشکی، گروه طب اورژانس، هیات علمی  2

 گروه آموزش پزشکی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی تهران هیات علمی 3

 

 دکتر مریم ستوده انواری نویسنده مسئول:

 مقاله اصیل

 چکیده:

در سطوح  انیدانشجو یابیآن ارز در نتیجهآموزش و  شده است، مواجه 19-کووید یبالا وعیبا ش ایکه دن یطیدر شرا

آزمون  یتجربه برگزار در نظر است تا گزارش نی. در اگرفته استالشعاع قرار تحت یاریمختلف و مخصوصا دست

به  یتولوژدر رشته پا یپاندم نو در دورا یقبل از پاندم طیدر شرا نترنتیو ا نترانتیاز ا یریگهبا بهر کیالکترون

 شود.اشتراك گذاشته 

 19-الکترونیک، پاتولوژی، دستیار، کرونا، کوویدآزمون  های کلیدی:واژه
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 مقدمه:

 در 19-ی کوویدپزشکی به دلیل پاندمعلوم آموزش 

. رو شده استهای مختلفی روببا چالش دنیا، سراسر

وده از این امر مستثنی نبآموزش دستیاران تخصصی نیز 

است و به دلیل شرایط موجود، تغییراتی در دانش، 

نگرش و عملکرد این گروه از دانشجویان اتفاق افتاده 

رود دستیاران به موازات (. به علاوه، انتظار می1است )

های در مراقبت های آموزشی خود،انجام فعالیت

کاری نیز هم 19-بهداشتی از بیماران مبتلا به کووید

 این موضوع باعث شده است که (.2باشند )داشته 

 موسساتقبل تعریف شده در  ازآموزشی های برنامه

 هایموزشی در سطوح مختلف از جمله برگزاری کلاسآ

 یهای ماهیانه دستخوش تغییراتچهره به چهره و آزمون

که عموما  جهان با ویروس؛ در این درسبه نظر میشود. 

شناخته  ”The World With Viruses“ تحت عنوان جهان

توان با استفاده از امکانات موجود از جمله می ،شودمی

مجازی مختلف  بسترهای طریق از مجازی هایآموزش

از این وضعیت به عنوان  آنلاین،های و برگزاری آزمون

 در زمینه توسعه آموزش یک فرصت کسب تجارب مفید

در همین راستا (. 3) بهره جست  در حوزه مجازی سازی

لاین آن به صورت هادر بسیاری از کشورهای دنیا ارزیابی

که بدون  استانجام  در شرایط پاندمی کرونا در حال

عدم  خطا وو  با آزمون هاشک برگزاری این آزمون

 ها به ویژهاست. برخی از آزمون مواجه نیز هاییقطعیت

 یهاهای سرنوشت ساز، به دلیل نبود زیرساختآزمون

 اند و جایگزینی برای آن درلازم نیز به سادگی لغو شده

نظر گرفته نشده است. نکته حائز اهمیت این است که 

این وقفه ممکن است کوتاه مدت نباشد که همین امر، 

ریزی صحیح و دراز مدت را بیش از لزوم انجام برنامه

 (.4سازد )پیش روشن می

پزشکی در دانشگاه علوم گروه آموزشی پاتولوژی  

پایه  1313تهران با بیش از هشت دهه قدمت از سال 

فارغ  1000گذاری شده است و تا کنون بیش از 

اعضای هیات  داده است. ایران التحصیل تحویل جامعه

ها در راه علمی گروه پاتولوژی در طول این سال

پیشرفت و به روز نمودن آموزش و دانش دستیاران و 

جهی در حوزه آموزش دانشجویان اقدامات شایان تو

مرکز آزمون الکترونیک  راه اندازیبه دنبال  انجام دادند.

م گروه تصمی ،دانشگاه در بیمارستان مرکز طبی کودکان

برآن شد تا با برگزاری آزمون  1379پاتولوژی از سال 

اده ، مهارت استفماهانه دستیاران به صورت الکترونیک

رای ماده سازی بآهای الکترونیک جهت از روش

شود. بدین های دانشنامه و گواهینامه تقویت آزمون

الا استفاده از تصاویر هیستوپاتولوژی با کیفیت بترتیب 

ورت صصرفه جویی نیز و در مصرف کاغذ گردیدمیسر 

گرفت. در این مطالعه در نظر است تجربه گروه 

های آنلاین کلینیکال و پاتولوژی در برگزاری آزمون

 ارائه گردد.  19-شرایط کووید سرجیکال پاتولوژی در

 زمینه موجود:

برگزاری ده آزمون در سال  ،بر طبق هماهنگی سالیانه

و  OSCE )به جز اسفند ماه به دلیل برگزاری آزمون

برگزاری آزمون ارتقاء( به صورت یک  تیرماه به دلیل

 و سرجیکال پاتولوژیماه در میان آزمون کلینیکال 

در آخرین چهارشنبه هر ماه در سالن مرکز  پاتولوژی

گیرد. به منظور طرح سوالات، دو نفر آزمون انجام می

از اعضای هیات علمی مسلط بر موضوع اعلام شده به 

شوند و سپس بر عنوان ممتحنین آزمون انتخاب می
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سوال چند  30در مجموع  ،مشخص شده اساس رفرانس

 شود. زمانای شامل تصاویر مختلف طراحی میگزینه

غیر دقیقه مت 30-20سوالات بین آزمون بر اساس ساقه 

آزمون نمرات دستیاران و  بود. بلافاصله بعد از خواهد

ه داد مربوطه تحویلآزمون ول ئآنالیز سوالات به مس

ار در اختی نتایج ،بعد از بررسی آنالیزآزمون و شودمی

ون، زمدر هر بار اجرای آ .یردگاساتید و دستیاران قرار می

ای هبه منظور بررسی کیفیت آزمون طرح شده، شاخص

 ،تعداد شرکت کنندگان :شودزیر بررسی و تحلیل می

 ،مراتن میانگین ،نمره و کمترین بیشترین تعداد سوال،

آلفای کرنباخ،  ،KR20 پایایی، واریانس، انحراف معیار

، واریدش، ضریب تمیز، ضریب معیار اندازه گیریخطای 

 و توسطم سان،آ در سه طبقه سوالات تعداد/ درصد

 .دشوار

 کار: روش

و تاثیر بر  19با شیوع پاندمی کووید  1399در فروردین 

همه ابعاد عملکرد حرفه مندان سلامتی و بالتبع آموزش 

امکان برگزاری آزمون الکترونیک  ،علوم پزشکی

 2حضوری در مرکز جامع آزمون، با اصل فاصله اجتماعی

 از یکسو دستیاران حفظ روند آموزشمغایرت داشت و 

رونا و کشیک ک پاتولوژی ی موظفیاهو پوشش کشیک

، صرف نظر از تمرکز بر برگزاری آزمون از سوی دیگر،

، را تحت الشعاع قرار داد و تبدیل به آننحوه برگزاری 

ر مشتمل ب پاتولوژی گروهاصلی های اولویتیکی از 

دوم ولویت ااول حفظ سلامتی دستیاران و اولویت 

و سپس اولویت سوم ارزیابی عملکرد و دانش  آموزش

 .دستیاران شد

                                                           
2 Social distance  

معاونت آموزش های در این میان به دنبال تلاش

از طریق دانشکده پزشکی  تخصصی و فوق تخصصی

آموزشی در بستر مجازی، آشنایی های شکیل گروهت

های مختلف آموزشی صورت گرفت مقدماتی با پلتفرم

 مندی از تجاربصت تبادل نظر و بهرهفر از این طریق و

 .دفراهم ش ی تخصصی و فوق تخصصیهاسایر رشته

های توانمندسازی، گروه پاتولوژی در در ادامه برنامه

ای به عنوان یک مورد امکان برگزاری آزمون چندگزینه

های لازم را انجام ریزیروش ساده و در دسترس برنامه

شده و همچنین جلب های انجام داد. به دنبال رایزنی

نظر ذی نفعان، در موعد مقرر آزمون طبق شکل قبلی 

از نظر تعداد سوال، زمان شروع آزمون و مدت زمان 

)اینترنت در مقابل اینترانت  آزمون و تنها در بستر آنلاین

مرکز آزمون(  برگزار گردید و دستیاران در بیمارستان یا 

ز آزمون منزل در آزمون شرکت نمودند. یک روز قبل ا

 همراه با نحوه ورود دستیاران بهلینک، آدرس 

همراه با شماره تماس   exam.tums.ac.irسامانه

به دستیاران  اشکالجهت رفع هرگونه  ،کارشناسان

ها خواسته شد تا به صورت آزمایشی آن اعلام شد و از

جود تا در صورت و یکبار ورود به سامانه را تمرین نمایند

مشکل در ورود پشتیبانی فنی لازم بعمل آید. همچنین 

به منظور ایجاد محدودیت در مشاوره دستیاران در 

 آزمون، شرایط امتحان به شرح زیر اطلاع رسانی گردید:

بوده و دستیاران تنها تا  13:30ساعت شروع آزمون  -1

دارند و  ده دقیقه بعد از شروع زمان آزمون اجازه ورود

بعد از آن سامانه بسته خواهد شد و امکان ورود 

 دستیاران جدید بعد از زمان مقرر وجود نخواهد داشت.
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سوالات به صورت تصادفی بوده و ترتیب ارائه  -2

 سوالات افراد مختلف متفاوت خواهد بود.

ل امکان بازگشت به سوا ،پس از انتخاب گزینه پاسخ-3

 داشت. جهت تغییر آن وجود نخواهد 

دقیقه   20و مدت زمان آزمون  30تعداد سوالات  -4

 خواهد بود.

 نتایج:

های با توجه به تشابه همه ابعاد این آزمون با آزمون

د مقرر گردی ،قبلی به جز از نظر شرایط برگزاری آزمون

نتیجه آزمون فروردین ماه با آزمون یک ماه مشابه 

ز پس ا ،مقایسه شود و از آنجا که دستیاران سال یک

های ماه وارد آزمونگذراندن دوره بافت شناسی از دی

با فروردین  98ماه سال آنالیز دی ،شوندپاتولوژی می

 . نتایج حاصل از تحلیلمورد مقایسه قرار گرفت 99سال 

 1های کیفیت سوالات آزمون در جدول شماره شاخص

  به شکل خلاصه ارائه شده است.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 گیری: بحث و نتیجه

لفای ، آشودگونه که از مطالعات مشاهده میهمان

رابر بآزمون  قابل پایاییضریب نباخ جهت بررسی وکر

آزمون در بازه  هر دو بنابراین .(5) است 9/0-7/0 با

 .اشتندقرار دپایایی نتایج قابل قبول 

-آزمون ضریب دشواریمیزان  ،هرچند بر اساس منابع

تر باشد بهتر است، نزدیک 5/0های هنجاری هر چه به 

اما این آزمون چون با هدف آزمون معیاری )بررسی 

های مورد انتظار یادگیری( میزان دستیابی به حداقل

 رود ضریب دشواریانجام شده است، بنابراین انتظار می

تظار های مورد انبه دلیل دستیابی دانشجویان به حداقل

  .(6) تر شودیادگیری بزرگتر و به یک نزدیک

و فروردین  98ماه سال  بین دیدر بازه  ،در این مقایسه

ضریب دشواری به سمت عدد یک سوق پیدا  99سال 

تواند مبین این موضوع باشد که کرده است که می

تر بوده و خیلی از آنان آزمون برای دانشجویان آسان

 اند به سوالات پاسخ بدهند. توانسته

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 19-های کیفیت آزمون دستیاران پاتولوژی قبل و بعد از کوویدنتایج تحلیل شاخص -1جدول 

  98آنالیز دی ماه  99آنالیز فروردین 

 تعداد شرکت کنندگان 74 75

 تعداد سوال 30 30

 بیشترین نمره 30 30

 میانگین 23/16 86/20

 انحراف معیار 03/5 18/5

 واریانس 36/25 86/26

 KR 20 پایایی 75/0 80/0

 نباخوآلفای کر 75/0 80/0

 معیار اندازه گیریخطای  92/0 94/0

 میانگین ضریب تمیز 36/0 38/0

 دشواریمیانگین ضریب  54/0 70/0

 تعداد سوال آسان/درصد  6( 20%)    18( 60%)   

 /درصدتوسطتعداد سوال م  21( 70%)  10( 33%)   

 تعداد سوال سخت/درصد 3( 10%)    2( 7%)   
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هرچند در تفسیر این نتایج باید به بحث تحلیل 

ملاحظات مربوط به امنیت آزمون نیز توجه کرد. این 

موضوع با توجه به نحوه توزیع درصد دشواری سوالات 

از حیث سوالات آسان، متوسط و دشوار نیز در هر دو 

 ضریب تمیز که قدرت سوال درآزمون متغیر شده است. 

ف روه قوی و گروه ضعیاری یا تشخیص بین گذتمایزگ

مقادیر بزرگتر  درو  کندآزمون دهندگان را مشخص می

نیز  های مزبورو در آزمون ،(7قابل قبول است ) 3/0از 

. همچنین چون آزمون از نوع معیاری قابل قبول بود

-است، بنابراین انتظار وجود ضریب تمیز بالا در آزمون

بق یز منطتوان داشت و این یافته نهای معیاری را نمی

 باشد. بر مطالعات موجود می

-به طور خلاصه نقاط ضعف و قوت این مطالعه را می

 توان به شرح زیر اشاره کرد:

عدم امکان کنترل کامل این مطالعه شامل؛  نقاط ضعف 

و  زمون با وجود لحاظ نمودن موارد فوق الذکرآ امنیت

راهکارهای اتخاذ شده، قطع و وصل شدن ارتباط 

اینترنت و نگرانی از عدم پاسخ به همه سوالات در زمان 

محدود توسط دستیاران، و همچنین انجام مطالعه بر 

نمونه محدودی از دستیاران یک رشته تخصصی است. 

شود تفسیر نتایج حاصل از این مطالعه و پیشنهاد می

ه شرایط موجود صورت گیرد و با ملاحظ ،مقایسه نتایج

در تجارب بعدی توجه بیشتر به امنیت آزمون و اتخاذ 

راهکارهای مناسب برای حل آن صورت گیرد. همچنین 

شود نظرات دستیاران گروه پاتولوژی و سایر پیشنهاد می

های الکترونیک بعدی، در قالب ها در آزمونگروه

 پرسشنامه نظرسنجی اخذ و جمع آوری شود.

ه کسب تجربتوان به این مطالعه نیز می نقاط قوتاز 

کان ام اطلاع رسانی این تجربه مثبت به جهتمثبت و 

ی آموزشی هاروهگ برگزاری آزمون آنلاین برای

در آزمون  پاتولوژی مشارکت همه دستیارانمختلف، 

دیت محدوو پاندمی  حتی دستیارانی که در شرایط خاص

در دانشگاه مبدا خود  شهری قادر به حضورسفر بین

بودن ورود به سامانه و ساختار آزمون  ، کاربر پسندنبودند

و ممانعت از افزایش استرس اضافه بر استرس امتحان 

بر دستیاران، اعلام آمادگی و ابراز رضایت دستیاران به 

-نرم ، پشتیبانی قویجنبه یادگیری از آزمون برگزار شده

حمایت پشتیبانی  افزاری دانشکده و دانشگاه و وجود

فنی و آموزشی برای دست اندرکاران آزمون در گروه و 

در نهایت کاهش تردد دستیاران و بهره گیری بهینه از 

 امکانات در شرایط قرنطینه اشاره نمود.

 قدردانی و تشکر:

معاونت آموزش تخصصی و فوق بدین وسیله از 

دانشکده پزشکی و کلیه اعضای هیات علمی  تخصصی

دستیاران شرکت کننده و کارشناس  ،ولوژیگروه پات

آقای حامد سعادتمند برای همکاری در  ،دستیاری گروه

 برگزاری آزمون کمال تشکر را داریم.
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