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  مقاله کوتاه

های تازه در اجرای آزمون بالینی و رویکردهای نوین نگاهی به روش

 (OSCEساختارمند عینی)

 یمحمدرضا بسطامی، دریح دیسع، *، سرور مصلحدیاطهر ام

 

 چكيده

است که در  یابیارزش یهااز روش یکی OSCEشود. یاستفاده م (OSCE)ینیساختارمند ع ینیاز آزمون بال یپزشک انیدانشجو یابیارز یبرا
و زمان  دهیچیزمون در ابتدا پآ یشود. اگرچه اجرایم یابیارز یکیزیشده به صورت ف یسازهیشب یهاستگاهیدر ا ان،یدانشجو ینیبال یهاآن مهارت

طور گسترده در آموزش به ،یابیروش ارز نیا کارآمدتر شد. امروزه یابینوع ارز نیا د،یجد یهااما با اصلاح ساختارها و استفاده از دستورالعمل بود،بر 
ها استفاده از روش راًیست. اخاشده  یادیز راتییخوش تغدست یمتماد انیسال یآزمون ط نیشود. اما روش انجام ایدر سراسر جهان انجام م ،یعال

به استفاده از  ازین COVID-19 یریگدوره همه ن،یآزمون مورد توجه قرار گرفته است. علاوه بر ا نیا یریکارگدر به نینو یهایو فناور
 چهبود. اگر یآموزش عال مسئولان یبرا یچالش بزرگ یابیو ارزش سیتدر یهادر روش یرا آشکارتر کرد. در واقع، نوآور یآموزش یهایفناور

در دوران  رانیا یهاما اکثر دانشگاهآزمون را حل کند، ا نیاز مشکلات ذکر شده با ا یاریبس توانستیم هایو فناور نینو یهااستفاده از روش
مقاله  نیختند. ااندا قین را به تعوآزمو ایبودند  بندیمرسوم پا یهاوهیبه ش ای OSCEبه روش  انیدانشجو یابیارز یبرا ۱۹-دیکوو یریگهمه

اعمال  یرا برا نهیتوان زمیم قیطر نیکند. از ا لیو تحل یرا معرف OSCEدر استفاده از  دیجد یکردهایها و روکند تا روشیکوتاه تلاش م
 فراهم کرد. رانیا یدر آموزش عال یابیکارآمد ارزش

 اجرا، آزمون بالینی ساختارمند عینی، رویکردهای کلیدی: واژه

 305 تا 301 (:42)23؛ 1402 اسفندآموزش در علوم پزشكي/ مجله ايراني 
10.48305/23.0.301:OID 

 
مقدمه 

های ارزشیابی است که در آن یکی از روش OSCE آزمون

سازی شده های شبیهبالینی دانشجویان در ایستگاههای مهارت

اجرای این آزمون در ابتدا  گردد.صورت فیزیکی ارزیابی میبه

گیر بود اما به مرور با اصلاح ساختارها و پیچیده و وقت

ها در طراحی، استفاده از این ارزیابی استفاده از دستورالعمل

                                                 
 لعاتمرکز مطا ،آموزش پزشکیگروه  (،دانشجوی دکتری)سرور مصلح  نویسنده مسؤول: *
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(athar.omid@gmail.com) آموزش  (، گروهدانشجوی دکتری)سعید حیدری ؛

طور گسترده آزمون به(. امروزه این 1کاربرد بیشتری پیدا کرد)

ی کشور و جهان در حال انجام است. اخیرا هادر سطح دانشگاه

های پیشرفته های نوین اجرایی و تکنولوژیاستفاده از روش

ویژه ون مورد توجه قرار گرفته است. بهدر برگزاری این آزم

های رونا کاربرد هرچه بیشتر تکنولوژیآن که دوره پاندمی ک

جازی را بیش از پیش بر همگان آشکار آموزشی و رویکرد م
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های ساخت. در واقع این دوران نیاز به نوآوری در شیوه

عنوان یک چالش بزرگ پیش روی آموزشی و ارزیابی را به

ولین آموزشی قرارداد. با این ؤاساتید دانشگاهی و سایر مس

های کشورمان، در دوران پاندمی کرونا این حال اکثر دانشگاه

برگزار نکردند یا به تعویق انداختند تا شرایط برای  آزمون را یا

برگزاری به شیوه سنتی و مرسوم آن فراهم گردد، در حالی 

های جدید و استفاده از که با شناخت و کاربرد روش

توانست بسیاری های نوین در برگزاری این آزمون میفناوری

ی (. در این نوشتار کوتاه سع2از مشکلات مذکور مرتفع گردد)

های نوین و رویکردهای جدیدی که بر این بوده است تا شیوه

در اجرای آزمون بالینی ساختارمند عینی مورد استفاده قرار 

طور خلاصه بپردازیم گرفته است را معرفی و به تحلیل آنها به

ها، زمینه کاربرد هرچه بیشتر آنها در تا با شناخت این روش

 های ایران فراهم گردد. دانشگاه

 (E-OSCE)مون بالینی ساختارمند الکترونیکیزآ

این روش بیشتر در دوران پاندمی کرونا مورد توجه قرار 

های الکترونیکی افزارجای کاغذ از نرمگرفت. در این شیوه به

استفاده شد. در مطالعاتی که اخیرا انجام شده، کنفرانس از راه 

 توسط تیم (Teleconferencing) دور

برای اجرای  (Microsoft Teams (MST))میکروسافت

کار رفته است. بلوپرینت این نوع الکترونیکی به OSCEآزمون 

جز معاینه فیزیکی و ههای بالینی بآزمون شامل ارزیابی مهارت

 یهاستگاهیا اتیمحتوهای انجام پروسیجر بود. لذا مهارت

شرح  ،یارتباط یهامهارت یابیارز یبرا OSCE یکیالکترون

 یریگمیتصم ییدانش آموزان و توانا ینیحال و استدلال بال

شده  یطراح یپزشک جیمشکلات را تیریمد ی)حل مسئله( برا

 خواهندیآموزان ماز دانش نیممتحن ها،ستگاهیا یبود در برخ

که با  یریتصاو ای هالمینوار قلب، ف کس،یاشعه ا یهاتا عکس

کنند. در  ریاند را تفسشده یگذاربرچسب ینیبال یوهایسنار

داده  ینیبال یوهایسنار دانشجوگرفتن شرح حال،  یهاستگاهیا

دانش آموزان را در  نیطور همزمان، ممتحنبهپاسخ و  شده را

ممکن به چالش  یتیریو مد یصیتشخ یهامورد برنامه

این موارد به شکلی طراحی شده بود که ارزیابان از  کشند.یم

پرداختند،  e-OSCEساختمان دانشگاه به بررسی و ارزیابی 

در حالی که تمامی دانشجویان از راه دور و از طریق کانال 

MST  مورد ارزیابی قرار گرفتند. در طول آزمون دانشجویان

گرفتند و  مخصوص به خود قرار MSTدر کانال)شبکه( 

صورت چرخشی تمامی دانشجویان را بررسی ارزیابان به

 (.3کردند)می

 A peer-ledآسکی در قالب تدریس به روش مدل همتایان)

mock OSCE) 

توسط  1988تدریس به روش مدل همتایان اولین بار در سال 

مطرح شد. مدل روش  (Whitman and Fife)ویتمن و فایف

OSCE (همتامحورpeer-led mock OSCEا )های ز روش

های تکوینی به جدیدی است که امروزه جهت انجام ارزیابی

دهد شواهد نشان میگیرد. روش آسکی مورد استفاده قرار می

اداره یان که توسط همتا OSCE های تقلیدیکه آزمون

های قابل عنوان مدل، به(peer-led mock OSCE)شوندمی

مورد استقبال قرار  اساتیدوسیله دانشجویان و اجرا به

های گیرند و ممکن است به کاهش استرس مرتبط با آزمونمی

دانشجویی، افزایش اعتماد به نفس کلی و راهنمایی دانشجویان 

در این  های نهایی کمک کنندبرای مرور و آمادگی برای آزمون

 10دقیقه انجام شد هر ایستگاه  42تحقیق آزمون که به مدت 

قه هم برای بازخورد گروهی و انفرادی در دقی 15دقیقه بود و 

شکی پز 4و3کنندگان شامل شامل سال نظر گرفته شد. شرکت

شدند. های بالاتر ارزیابی میبودند که توسط دانشجویان سال

های بالاتری انتخاب البته تلاش بر این شد که دانشجویان سال

جهت  کنندگان را گذرانده باشند.شوند که دروس مشابه شرکت

مدرس برای هر جلسه  10طور کل ی موثر آزمون، بهاجرا

نفری در ازمون  6الی  5گروه  12طور کل به مورد نیاز بود.

ایستگاه بود. یک دقیقه  6هم شامل  OSCEشرکت کردند. هر 

دقیقه  6جهت خواندن سناریو مهلت داده شد و خود ایستگاه هم 

 tutorsزمان داشت. یک برای ترک ایستگاه زمان داده شد. هر 

عنوان بیمار گیرنده و هم بهعنوان آزموندر هر نوبت هم به

هایی که در هر ایستگاه سنجیده شد کرد. مهارتنقش ایفا می

های ارتباطی(، شامل ارزیابی مهارتحال)امل: گرفتن شرحش
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ارزیابی بالینی پزشکی داخلی، ارزیابی بالینی جراحی، تفسیر 

ینه و سگرافی قفسهو رادیو ECGنتایج آزمایشگاهی، تفسیر 

اجرای این مدل آسان و مورد علاقه نمودار تعادل مایعات بود. 

نتایج تحقیق نشان  هر دو یاددهنده و یادگیرنده بود. همچنین

داد که این روش موجب افزایش اعتماد به نفس و کاهش 

اضطراب دانشجویان شده است. علاوه بر آن دانشجویان را 

برای آزمون اصلی آماده کرده و موجب اصلاح خطاهای 

 .(4احتمالی آنها شد)

صورت مجازی به در قالب آموزش به کمک همتایانآسکی 

(Virtual PAL OSCE ) 

های بالینی از گذشته دانشجویان پزشکی، برای آزموندر 

 (peer-assisted learning (PAL))طریق آموزش همتایان

شدند. در دوران پاندمی کرونا بسیاری از آماده می

صورت آنلاین برگزار شد. در های حضوری بهآموزش

ای که مورد بررسی قرار گرفت، آزمون ساختارمند مطالعه

صورت مجازی طریق آموزش همتایان و بهعینی از بالینی 

کنندگان و برگزار شد تا سودمندی آن، بازخورد شرکت

 5شامل  virtual PAL OSCEارزیابان نیز ارزیابی گردد. 

دانشجو در آن مشارکت داشتند. هر دوره از  85کارگاه بود که 

شد که هر چرخش شامل ایستگاه می 6شامل  OSCEآزمون 

سنجی و تفسیر حال، ایستگاه ارتباطایستگاه گرفتن شرح 

گیرنده بررسی ها بود که هر کدام توسط یک آزمونداده

-Clinical)یرندگان دانشجویان پزشکی بالینیگشد. آزمونمی

year Medical Students) های پزشکی مختلف در دانشکده

طور مجازی و از طریق اینترنت در کشور انگلستان بودند که به

 36دادند. تعداد دانشجویان در هر دوره انجام میارزیابی را 

نفر در نظر گرفته شد تا امکان ارزیابی آنها فراهم باشد. 

کنندگان در آزمون از دانشجویان پزشکی همچنین شرکت

ها کشور انگلستان و خارج از کشور نیز بودند که در ایستگاه

کردند و بازخورد هر جلسه از طریق فضای مجازی شرکت می

کنندگان در شد. بسیاری از شرکتز دانشجویان دریافت میا

های پزشکی مهارتمجازی ارتقاء خود در  OSCEاین دوره 

 (.5)را گزارش کردند

-peer led multiی چند نقش یهانیتمرآسکی در قالب 

role practice OSCEs (PrOSCEs) 
 (OSCEs)انیاز دانشجو یاریبس یزا براتجربه استرس کی 

و متخصصان در حال آموزش است.  یبهداشت یهامراقبت

 یبرا یساختگ یها OSCEنشان داده شده است که

حال،  نیا با .هستند دیمفجویان دانش OSCE یسازآماده

ممکن است تنها  جویاندانش ،یو بار ادار نهیهز لیدلبه

 یموارد داشته باشند. برا نیشرکت در ا یبرا یکم یهافرصت

 یهانیاز تمر یا، مجموعهجودانش یشکاف در آمادگ نیرفع ا

طور منظم اجرا که بهOSCE (PrOSCEs) یچند نقش

به مدت ProsCE  پانزدهدر این روش  .شد جادیا شوند،یم

 یسال دوم پزشک یدانشجو 32ماه اجرا شد. در مجموع پنج

در  یلیالتحصفارغ یدر برنامه ورود یشرکت کردند که همگ

 ProOSCE ،18 نام کردند. در هردانشگاه ساوتهمپتون ثبت

 «ماریب»و  «ممتحن»، «جودانش» یهانقش قیکننده از طرشرکت

 انیتوسط همتا شدهیطراح شدهیسازهیشب ستگاهیدر شش ا

ارائه  ستگاهیپس از هر ا انیهمتا بازخورد .خود چرخش کردند

 کیخواسته شد که  جویاناز دانش  PrOSCEs انیشد. در پا

 دیمف یابیارز یناشناس را برا نیبازخورد آنلا ینظرسنج

نشان داد:  جینتا .امتحان پر کنند یدر آمادگ PrOSCEs بودن

 از %100و  پاسخ دادند یو دو دانشجو به نظرسنج ستیب

امتحان خود  یبرا یرا در آمادگ PrOSCEs دهندگانپاسخ

 مشخص شد که دانستند.یم "دیمف" ای "دیمف اریبس"

ProsCE نفس، عملکرد مورد انتظار وه اعتماد بها باعث بهبود 

خود ادراک شده و  سیتدر عملکرد .شوندیم ینیکمک به بازب

با مشارکت ارتباط مثبت  زیدر ارائه بازخورد ننفس ه ب اعتماد

 .بودند« سازستگاهیا»و « جودانش»ها نقش نیداشت. سودمندتر

 نیو تمر یررسمیغ طیدهد که محیمتن آزاد نشان م بازخورد

توسط  شدهتیهدا تیماه سودمند بوده است ژهیومنظم به

PrOSCEs آسان مکمل  ریکم و تکث یکم، بار ادار نهیامکان هز

بزرگ را  اسیدر مق یساختگ یهاOSCEی برا نیگزیجا ای

 کردیرو نیا ینقشجنبه چند  ن،ی. علاوه بر اکندیفراهم م

ممکن است  نیدهد و همچن شیامتحان را افزا یآمادگ تواندیم

 .(6)را بهبود بخشد ینیاستعداد معلم بال
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New Approaches to Objective Structured Clinical Examination 

(OSCE) Implementation 
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Abstract 

 
Objective Structured Clinical Examination (OSCE) has been used to evaluate medical students. The OSCE is 

one of the evaluation methods in which students' clinical skills are physically evaluated in simulated stations. 

Although the implementation of the exam was complicated and time-consuming at first, with the modification 

of the structures and the use of agendas, the evaluation became more efficient. Today, this evaluation is widely 

being conducted in higher education around the world. However, the method of performing this exam has 

undergone many changes over the years. More recently, the use of new methods and technologies in applying 

this exam has been considered. Besides, the COVID-19 pandemic period made the use of educational 

technologies more obvious. In effect, the need for innovation in teaching and evaluation methods is a big 

challenge for higher education authorities. Although application of new methods and the use of technologies 

could solve many of the mentioned problems by this exam, most of the universities in Iran, during the COVID-

19, either sticked to conventional methods or postponed. This short article endeavors to introduce and analyze 

the new methods and approaches on the use of the OSCE; this way, it is possible to pave the way for efficient 

application of the evaluation in Iran's higher education. 
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