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 همدقم

 یدر تجربه ستنیز»به  «یماریب یدرباره دنیشن»از  سیفعال تدر یهاروش ،ینیبال یپزشکدر آموزش روان

 دیبلکه دانشجو با ست،ین یکاف ییدارو یهادستورالعمل ای DSMچون صرف انتقال دانش  شود؛یم لیتبد «ماریب

ران رنجونگرش خود را نسبت به روان ،کند نیامن تمر ییرا در فضا یدر بحران خودکش یوگو با فردمهارت گفت

 ای یگروه یهاثرا در قالب بح یدرمان میتصم تینقش اصلاح کند و در نها یفایو ا ینگاربازتاب قیاز طر

 نیالماندگار و قابل انتقال به ب ق،یرا عم یریادگیفعال،  کردیرو نیسازد. ا کپارچهیاستاندارد  ماریبا ب یسازهیشب

آموزش در دانشجو  یرا از همان روزها یارشتهنیب یمیو کار ت ماریحال احترام به کرامت ب نیعو در  کندیم یواقع

« با»ه بلک دهد،یم صیباشد، نه فقط تشخ دهیها آموزش دروش نیکه با ا یپزشکروان نیبنابرا سازد؛یم نهینهاد

 .کندیدرمان م ماریب

 (Role Play) نقش یفایا .1

 .ماریهمراه ب ای ماریتوسط دانشجو در نقش پزشک، ب ینیبال تیموقع یسازهی: شبفیتعر

 :اجرا مراحل

1) Briefing (5 سنارقهیدق :)شودیداده م حیها توضنقش ،یاهداف آموزش و،ی. 

2) Playing (8–11 اجراقهیدق :)صحنه ی. 

3) Debriefing (11–15 بازخورد همقهیدق :)ستیلسطح و استاد با استفاده از چک Calgary-

Cambridge ایMaudsley     

 .یپزشکدر اورژانس روان یشدچار افکار خودک ماری: مصاحبه با بمثال

 .ینیضبط و بازب یشده، صدابردار برا دهیچ یهایصندل و،یکارت سنار: دستزاتیتجه

شود،  نینفره تمر 2 یهاها در گروهحل: ابتدا نقشراه (Performance anxiety) : اضطراب عملکردچالش

 .سپس در کلاس ارائه شود

 (Structured Group Discussion)  شدهتیهدا یبحث گروه .2

 .دهدیپاسخ م یچرخش صورتبه نفره 8–6گروه  کند؛یم ی)استاد( سؤالات باز طراح لگری: تسهفیتعر

 .«Six Thinking Hats» ای «Think–Pair–Share» :مدل

 «باشد؟ یاخلاق تواندیم تیبدون رضا ECT ایآ: »مثال
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 رییسنجش تغ یقبل و بعد برا Likert نامهپرسش ،یاخلاق یهانقش یبرا یرنگ یهاکارت د،ی: تخته سفابزار

 .نگرش

 (Small-Group Tutorial) کوچک یهادر گروه سیتدر .3

 .قهیدق 61–45استاد راهنما،  کی دانشجو، 6–4: یژگیو

 :یپزشکدر روان PBL (Problem-Based Learning) فرمت

 شده ییدچار توهم شنوا شهیکه پس از ترک ش یاساله 26 یآقا: »ویسنار». 

 یسازکپارچهی و بازگشت →خودگردان  یریادگی → هاهیفرض →مشکل  لیمراحل: تحل. 

 .استفاده شود یتفکر انتقاد یارتقا ی( براری)خلاصه مقاله اخ «Trigger Paper» : ازنکته

 (Case-Based Learning – CBL) بر مورد یآموزش مبتن .4

 .ینیبال یریگمیتمرکز بر تصم دهد؛یارائه م یارا مرحله یدیاستاد اطلاعات کل :PBL با تفاوت

 .SNAPPS: Summarize → Narrow → Analyze → Probe → Plan → Select فرمت

 .مانیساله پس از زا 34نشده در خانم درمان ی: افسردگمثال

 SP (Standardized Patient) با ینیبال یسازهیشب .5

 :یاصل یاجزا

 SP  (دهیدآموزش یواقع ماریب ای گری)باز دهیدآموزش. 

 یفضا OSCE  یاقهیدق 8 ستگاهیا 8با. 

 یرفتار ستیلچک (History Taking, Suicide Risk Assessment) . 

 .اعتبار شیافزا         دهدیبازخورد م ماًیبه دانشجو مستق  SP ستگاه،ی: پس از انکته

 (Interprofessional Education – IPE) شته ایرنیآموزش ب .6

 .مددکار ،یپزشکپرستار روان ،ینیشناس بالروان ،یپزشک ینفره شامل دانشجو 4: گروه طرح

 .یزوفرنیاسک یبرا (Assertive Community Treatment) طهی: برنامه مراقبت فشرده در حمورد

 .یمیت یارتباط یکاهش خطاها گر،یکدینقش  یریادگی: جهینت



4 
 

 تالیجید یسازهیبر شب یمبتن یریادگی .7

 VR  نایتجربه هذ یبرا (Hearing Voices): Oculus Quest + برنامه «Mindstorm». 

 یباز Sandbox (e.g., «Depression Quest»)  ماریب یشناخت یهازمیمکان لیتحل. 

 (Cinema-Education) یآموزش یدرمانلمیف .8

 BOLTON یامرحله 3 مدل

1) Watch (21 پیکل قهیدق «A Beautiful Mind») 

2) Reflect ( یشیپرروان یهادرباره نشانه یاقهیدق 11بحث) 

3) Apply (ماریب یطرح مراقبت برا یطراح) 

9. Reflective Writing & e-Portfolio 
 ای Mahara در ی، بارگذار«در بخش یلحظه اخلاق نیترسخت»کلمه درباره  251دانشجو به نوشتن  الزام

PebblePadدهدی؛ استاد در سامانه بازخورد م. 

 (Bedside Teaching) نیفعال در بال یریادگی یهاروش .11

 Aunt Minnie» (Pattern Recognition)» یالگو

 سپس → دیبگو قهیدق 2گانه را در  4علائم  دیدانشجو با دهد،یرا نشان م ییایمان ماریب نیاستاد در بال 

 .شودیم یآن بررس یعلم یمعنا
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 دانش، نگرش، مهارت طهیح یها با اهداف آموزشروش قیتطب جدول
 

 حیطه دانش روش تدریس فعال

 (Knowledge) 

 حیطه نگرش

(Attitude) 

 حیطه مهارت

(Skill) 

 *سطح تأثیر

 ایفای نقش

(Role Play) 

های اختلال، آشنایی با ویژگی

 DSM معیارهای

تقویت همدلی، کاهش 

 انگ اجتماعی

تمرین مصاحبه، 

 تشخیص افتراقی

دانش ++ نگرش ++++ 

 ++++ مهارت

های تغییر دیدگاه درک چندبعدی علمی موضوع شدهبحث گروهی هدایت

 فرضپیش

ارتقای تفکر 

 انتقادی

دانش +++ نگرش ++++ 

 ++ مهارت

 های کوچکتدریس در گروه

(PBL/CBL) 

 پذیری درمسئولیت سازی دانش پایه و بالینییکپارچه

 یادگیری

حل مسئله بالینی 

 گروهی

دانش ++++ نگرش +++ 

 +++ مهارت

 SP سازی باشبیه

 (OSCE) 

شناسی، معیارهای مرور نشانه

 تشخیصی

ارزیابی دقیق  –

بالینی، ارتباط 

 موثر

 دانش ++ نگرش + مهارت

+++++ 

 ایرشتهآموزش بین

(IPE) 

های احترام به تخصص هادانش نقش سایر حرفه

 دیگر

کار تیمی واقعی 

 در بالین

دانش ++ نگرش ++++ 

 ++++ مهارت

 نگاریبازتاب

(Reflective Writing) 

خودآگاهی اخلاقی،  –

 کاهش فرسودگی

دانش + نگرش +++++  –

 + مهارت

-های عصبییادگیری مکانیزم VR/افزودهواقعیت

 شناختیروان

تمرین مواجهه  تجربه ذهنی بیمار

 درمانی مجازی

دانش +++ نگرش +++ 

 +++ مهارت

 تدریس در بالین

(Bedside Teaching) 

معاینه و مصاحبه  – الگوشناسی علائم

 در زمان واقعی

دانش +++ نگرش + 

 ++++ مهارت

 

 گام( 6استاد راهنما )فقط  یاجرا برا ستیلچک

 .دوره Objective با توجه به ویانتخاب سنار .1

 .ینیبال فتیدر ش میقابل تنظ یاقهیدق 31–21« چرخه کوچک» یطراح .2

 .مریضبط، تا یبرا لیموبا و،ی: کارت سنارنهیهزکم زاتیتجه هیته .3

4.  Briefing  ( یابیابزار ارزش 1 ج،یرا یخطا 2 ،یدینکته کل 3کوتاه) 

 .Google Forms ستیلدر چک ازیاجرا + ثبت امت .5

6.  Debriefing  یریادگی ینکته برا کی» ،«یدهیم رییرا تغ یزیچه چ»، «چه خوب بود: »عیسر 

 .«قیعم
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 استاد یبرا یضرور منابع

 Toolkit: AMEE Guide No. 87 – Teaching Psychiatry to Undergraduates. 

 کتاب «Role Play in Health Care Education» – Nestel & Tierney. 

 گانیسامانه راMedEdPORTAL  

 یآموزش دئویو YouTube – «Stanford SP Training – Psychiatric Interview». 

 


