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   علم پزشكيهي مؤثر در آموزش مفاهيم پيچيدگويي، روش قصه
  

  ٭آناهيتا والي
  

  

  چكيده
تواند بدون اينكه سن مخاطب، موضوع آموزشي يا سطح يادگيري كاربرد آنها  هاي آموزشي است كه مي گويي يكي از روش قصه :مقدمه

  .ي بودقال مفاهيم پيچيده علم پزشكگويي و سخنراني در انت هدف اين مطالعه مقايسه تأثير قصه.  بكار رود،را محدود سازد
دو گروه . دانشگاه علوم پزشكي اصفهان انجام شددر  1384دو گروهي پس از آموزش در سال به صورت  نيمه تجربي  مطالعه :ها روش

 سه گروه  شدند و به هرانتخاب نفري از دانشجويان پزشكي در مقطع كارآموزي باليني كه مشغول گذراندن بخش پوست بودند، 43
عمل آمد و نتايج ه سپس از هر دو گروه آزمون ب. گويي يا سخنراني ساده آموزش داده شد هاي قصه مفهوم يكسان از علم پزشكي با روش

  . مورد مقايسه قرار گرفتSPSSافزار   مستقل در نرمtكسب شده با آزمون آماري 
 و در گروه آموزش ديده با روش قصه 94/8±36/4اني ساده كل كسب شده در گروه آموزش ديده با روش سخنر ميانگين نمره :نتايج
  .دار بود ي و تفاوت بين دو گروه از نظر آماري معن20 از نمره كل 84/14±47/3گويي 

شود از اين   توصيه مي،بنابراين. دوگويي در افزايش دانش دانشجويان دوره باليني بيشتر از سخنراني معمولي ب اثر قصه :يريگ جهنتي
  .هاي نادر و ژنتيك استفاده شود  بيماريآموزشي روش برا

  

  .، آموزش مفاهيمآموزش پزشكي، قصه گويي، سخنراني :هاي كليدي واژه
  .160 تا 155 ):1(7؛ 1386ستان بهار و تاب/ مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي 

  
  

   مقدمه
هـاي سـني، گيرايـي خاصـي          ها براي تمام گـروه      قصه

اي از  توانند مجموعه  ده هستند و مي   ها برانگيزن   قصه. دارند
بدون اينكـه   . مفاهيم پيچيده علمي را به مخاطب منتقل كنند       

 سن يادگيرنده، موضوع آموزشي يا سطح يـادگيري، كـاربرد         
  ).1(آنها را محدود سازد

 هـاي  هاي ژنتيكـي و سـندرم      تدريس مباحثي چون بيماري   
 ،در حـال حاضـر  . نادر از مشكلات آموزش پزشكي اسـت   

 مـوارد بيمـاري      راه يـادگيري ايـن مباحـث، مـشاهده         اتنه
كـم  آنهـا    امكـان مـشاهده      ،باشد كه به علت نادر بودن      مي

                                                 
ي، هاي آموزش دفتر گروهگروه پوست ، )استاديار (دكتر آناهيتا والي .آدرس مكاتبه ٭

 E-mail: vali@med.mui.ac.ir    .، بلوار صفه، اصفهان)س(بيمارستان الزهرا 
 اصلاح شده و 2/12/85 به دفتر مجله رسيده، در تاريخ 15/5/85اين مقاله در تاريخ 

 . پذيرش گرديده است1/2/86در تاريخ 

گـويي جـايگزين مناسـبي بـراي         آيا قصه اين نكتعه كه    . است
، لازم است مـورد مطالعـه       باشد  بيماري مي  مشاهده موارد 

  .قرار گيرد
هاي اوست و  پزشكي دانش مربوط به انسان و بيماري

 ساختاري  علم پزشكي اساساً  . اي دارد  انسان بيمار قصه  هر  
 روش عوامــل مهمــي كــه در يــادگيري ). 3و2(روايتــي دارد

حافظه، هوشياري، انگيزش،   : گويي مؤثرند عبارتند از    قصه
هـدف از آمـوزش ايـن اسـت كـه           ). 2(ساختار و بازخورد  

ــرا حافظــه    ــدد زي ــب در حافظــه درازمــدت نقــش ببن مطال
 دارد و نيمه عمر بقـاي اطلاعـات آن          مدت حجم كمي   كوتاه

 بـر خـلاف سـخنراني سـاده،        ،در قصه . بسيار كوتاه است  
هـاي    شخـصيت عوامـل تقويـت حافظـه وجـود دارد، مـثلاً     

مختلف قصه كه ذهن مخاطـب آنهـا را در پيرامـون خـود              
. كنـد  كند يا با يك شخصيت همانندسـازي مـي         جستجو مي 
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 ايـن   ،...اني و اي اسـت و انـس       خانـه  زمينه قصه كه معمولاً   
تـوالي  . سـازد  عوامل، مطلب را به ذهن شنونده نزديك مي       

شـود كـه كـل قـصه و بـه تبـع آن              ساختار قصه باعث مي   
  ).1(موضوع آموزشي در حافظه درازمدت نقش ببندد

هوشياري و انگيزش باعث توجه، و توجه باعـث درك          
 در يك سخنراني ساده، سـطح هوشـياري       . شود موضوع مي 

 دقيقـه   10كنـد و توجـه او بعـد از           افت مـي   مخاطب سريعاً 
 شنونده گويي، معمولاً اما در روش قصه، )4(يابد كاهش مي

  .)1(ماند تا به آخر هوشيار و با انگيزه مي
هـا    نظران بسياري، متوجه اثربخشي قـصه      اگرچه صاحب 

 ،)8تـا 5(انـد   دهكردر امر آموزش شده و به آن اشاره ضمني          
اي و شـاهددار كـه فوائـد         هاي مداخل ـ   مطالعـه  ،اما محققـين  

 دهآموزشي آن را با روش آموزشي ديگـري مقايـسه كـر           
  . در بررسي متون خود نيافتنددباش

ترين روش بكـار رفتـه در        روش سخنراني ساده شايع   
باشــد و در ضــمن مثــل روش  هــاي درس مــا مــي كــلاس
گويي نياز به وسايل اضافه مثل تخته سياه يا سـفيد،            قصه

Overhead نداردرايانه يا .  
 در گويي و سخنراني   قصهمقايسههدف از اين مطالعه، 

براي دانشجويان  پيچيده علم پزشكي آموزش مفاهيم
  .دوبپزشكي 

  
  ها روش

اين مطالعه نيمه تجربي با طرح دو گروهي پس از آمـوزش            
 84در دانشگاه علوم پزشكي اصفهان، از ارديبهـشت تـا اسـفند          

دانـشجويان پزشـكي كـه در       افراد مـورد مطالعـه از       . انجام شد 
 در  . انتخـاب شـدند    ،مقطع كارآموزي باليني بخش پوست بودند     

مــورد روش انجــام مطالعــه توضــيح داده شــد و دانــشجويان  
تحت آموزش  ...)  و اد و مرداد   خرد مثلاً(هاي فرد     داوطلب در ماه  
و ارديبهـشت   (هـاي زوج      گويي و دانشجويان ماه    به روش قصه  

.  روش سخنراني سـاده قـرار گرفتنـد        تحت آموزش به   ...)وتير  
 نمره، ضريب اطمينـان  3/3اساس انحراف معيار   حجم نمونه بر  

 43 نمره برابر    دو درصد و اختلاف     80 درصد، توان آزمون     95

گيـري آسـان      نفر دانشجو با نمونه    86نفر محاسبه شد و تعداد      
  . نفري تصادفي تقسيم شدند43 انتخاب و به دو گروه ،توالي

وزشي عبارت بود از دو سندروم و يك بيماري به          موضوع آم 
 Hidrotic Ectodermal( هاي ديسپلازي اكتودرمي هيدروتيك نام

Dysplasia=Clouston's syndrome( ــودرمي ــسپلازي اكت ، دي
ــدروتيك  = Christ-simens-Touraine syndrome ( انهيـ

Anhidrotic Ectodermal Dysplasia( ، پورفيرياي اريتروپوتيك
 Congenital Erythropoietic Porphyria – CEP( زاديمـادر 

= Gunther's Disease.(  
دانشجويان در حال گذراندن دوره كارآموزي بخش پوست        

 مباحـث درسـي آنهـا نبـود و ايـن            وجـز  بودند، اما مباحث بـالا    
آموزش به صورت فوق برنامه ارائه و براي شركت در مطالعه           

  .از آنها كسب اجازه شد
ه در هر دو گروه يكسان و مدرسـي در سـطح          دهند آموزش

اي، مباحث بالا را بـدون     دقيقه 45اي   بود كه طي جلسه    استاديار
هـاي نـوين      موزشـي يـا سـاير روش      آاستفاده از وسايل كمـك      

بـه روش   طراحي داستان توسط اسـتاديار   . داد ه مي ئتدريس ارا 
هـا، سـير و       انتخاب از كتب ادبي و تـاريخي بـود كـه بـا نـشانه              

آگهي بيمـاري كـه در مراجـع معتبـر پزشـكي ذكـر شـده،                 پيش
ــي   ــي داده م ــاق داده و تغييرات ــد انطب ــت روي  . ش ــام رواي هنگ

كيـد  أهايي كـه توجيـه علمـي مشخـصي دارنـد، بيـشتر ت              قسمت
شـد كـه      روايت مي  ، در مورد ديسپلازي اكتودرمي    شد، مثلاً  مي

شـود، يكـي     داستان كچلك در فرهنگ ما به دو صورت نقل مـي          
جود و مادرش تدبيري  ي كه تنبل است حتي غذايش را نميكچلك
 ديگري كچلكي كه زرنگ اسـت       ؛بكار وا دارد   انديشد تا او را    مي

  .رود و به جنگ ديو مي
دانيم كه اينها انواعي از ديـسپلازي اكتـودرمي          امروز ما مي  

علـت  ه هستند كه دو نـوع دارد در نـوع انهيـدروتيك شـخص ب ـ      
يي انجام كارهاي فيزيكي يا حتي قـرار         توانا ،فقدان قدرت تعريق  

علـت  ه  و ب ـ )كچلـك تنبـل   (هـاي گـرم را نـدارد         گرفتن در محـيط   
 .باشـند  نقايص دنداني قادر به جويدن غذا در بعضي موارد نمي         

اما در نوع هيدروتيك سندروم شخص آلوپسي دارد اما قـدرت           
تعريــق حفــظ شــده و از آنجــا كــه وقتــي نقــصي وجــود دارد،  

 ايـن   ،شـود  ها مي  راني باعث رشد ساير توانايي    هاي جب  مكانيسم
  .كچلك دوم زرنگ است

- از همه افـراد شـركت      ،دقيقه بعد از آموزش   پانزده تا سي    
  .عمل آمده كننده در مطالعه، آزمون دانش ب 
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قسمت تستي و تشريحي بود كـه حـداكثر         دو  آزمون شامل   
 چهـار سؤالات تستي   .  در نظر گرفته شد    10نمره در هر قسمت     

 يـك  نمره و قسمت تشريحي      5/2اي هر كدام     ل چهار گزينه  سؤا
بـه ذكـر    .  مورد در پاسخ اشاره شـود      10سؤال بود كه بايد به      

روايي پرسشنامه به صورت    . گرفت  نمره تعلق مي   يكهر مورد   
روايي محتـوا و بـا نظرخـواهي از متخصـصين پوسـت انجـام               

هـار  چبا استفاده از ضريب آلفا كرونباخ پايـايي قـسمت           . گرفت
  . بودα %=70بيش از اي  گزينه

 در نظرگرفته   20در اين مطالعه حداقل نمره صفر و حداكثر         
دهي آزمون توسـط يـك پزشـك مـستقل از مطالعـه          شد و نمره  

  .انجام شد كه از روش آموزشي اطلاع نداشت
 tپس از محاسبه نتايج، نمرات دو گروه با آزمون آماري 

 مقايسه قرار گرفت و با مورد )Independent t- test(مستقل 
  . تجزيه و تحليل آماري انجام شدSPSSافزار نرم

  
  نتايج
  نفـر مـرد    6 ،كننده در هـر گـروه      نفر فرد شركت   43از  

محــدوده . بودنــد)  درصــد86(  نفــر زن37و  ) درصــد14(
  . سال بود25 تا 20كننده بين  سني افراد شركت

گـويي   ميانگين نمره كسب شده در گـروه روش قـصه         
 و در گروهي كه بـا روش سـخنراني سـاده            47/3±84/14

حـداقل  .  بـود 20 از نمـره  94/8±36/4آموزش ديده بودند   
-نمره كسب شده در گروه آموزش ديـده بـا روش قـصه            

 و در گروه آمـوزش ديـده بـا روش سـخنراني             5/4گويي   
در .  بـود  20 و حـداكثر نمـره در هـر دو گـروه             5/1ساده  

و در گـروه قـصه      ) صد در 74/76( نفر   33گروه سخنراني   
 دريافـت   12 نمـره كمتـر از       ) درصـد  27/16( نفـر    7گويي  
  .نمودند

دو  مستقل كه به منظور مقايسه ميانگين نتايج  tآزمون  
  .)>001/0P(دار نشان داد   تفاوت را معني،گروه بكار رفت

  درصد45كه  هاي تشريحي نشان داد مطالعه پاسخ
دند كه مربوط دانشجويان گروه تجربي علائمي را ذكر كر

كه  به شخصيت قصه بود نه علائم بيماري، در حالي
افرادآموزش ديده با سخنراني ساده علائم اضافي ذكر 

  .نكردند

  بحث
 ،گويي در انتقال مفاهيم پيچيده علم پزشكي       روش قصه 

هــاي نــادر  هــاي ژنتيــك و ســندرم بخــصوص در بيمــاري
  . نسبت به سخنراني ساده برتري دارد،پوست

نيــز از ديــدگاه مــشابهي بــه  ) Anderson(اندرســون 
هاي شخصي يا    مسأله آموزش پزشكي نگريسته و روايت     

 اي ارزشمند در روند آموزشي     هاي مصور را وسيله     داستان
وي معتقد اسـت كـه اطلاعـات كيفـي ارائـه شـده              . داند مي

 يي مشخصي آ كار ،ضمن نقل داستان در آموزش علوم مشكل      
هـاي فرهنگـي، طبيعـي و     هدانشجويان به خاطر جاذب  . دارد
 تعامـل واقعـي     ،ها با موضوع آموزشـي      شناسي قصه  زبان

كنند و با مكانيسم همزاد پنداري درگير مـسأله          برقرار مي 
  .)9(خواهند شد

گويي نسبت بـه روش      اثربخشي آموزشي بيشتر قصه   
يندهاي ايجـاد علاقـه و هيجـان و         اسخنراني با توجه به فر    

 درك موضوع، وجـود     ،آنافزايش سطح انگيزش و به تبع       
عوامل تقويت حافظه يا ياديارها در قصه، توالي و ساختار       

بنـدي حـوادث، پيـشرفت بـه شـكل           منطقي و منظم و زمان    
شود و   تر مي  اي كه به تدريج در تكرارها كامل       ساده هپيكر

رعايت پيشرفت از كل به جزء كه از قواعد مهم آموزشـي،            
 بر نكـات اساسـي      كيدأتفكيك مطالب اصلي از حواشي و ت      

خــود ضــمن روايــت داســتان رخ مــي دهــد، ه بــ كــه خــود
ضرورت تكرار و تمـرين بـراي يـادگيري عميـق و تكـرار              

تر قصه در ذهن و بـالاخره آثـار پرورشـي قـصه و               ساده
  ).1(باشد تقويت تفكر خلاق قابل توجيه مي

 هنگام روايت داستان، اخلاق پزشـكي بطـور         ،از طرفي 
ها ريشه در ادبيات      قصه. شود ميداري آموزش داده     معني

 و تاريخ هر ملت دارند و ديد جـامع بـه اخـلاق پزشـكي و               
عملكرد متنا سب با فرهنگ بيماران از مزايـاي ايـن روِش            

  .)10و9(باشد مي
هـاي    قصه گويي باعث توجه بيشتر دانشجو به نـشانه        

شود و وابستگي افراطي به      بيماري و تقويت ديد باليني مي     
 تشخيص بيماري كه از معضلات پزشكي       آزمايشات براي 
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تــشخيص بيمــاري . )11(دهــد امــروز اســت را كــاهش مــي
نيازمند تفكر خلاق است كه در زمينه آثار پرورشي قـصه           

گـويي ايـن اسـت كـه در          از معايـب قـصه    . شود تقويت مي 
. گيـرد   وقت بيشتري مـي    ،مقايسه با روش سخنراني ساده    

 انگيزشـي آن،    با توجه به اثربخشي بيشتر اثـر ارزشـي و         
  .رسد صرف وقت بيشتر در اين زمينه منطقي به نظر مي

قابل ذكر است كه موضـوع آموزشـي ايـن مطالعـه از             
 ممكن است   ،مباحث خاص و مشكل انتخاب شده، بنابراين      

 ،علاوهه  ب. نتايج مطالعه قابل تعميم به ساير مباحث نباشد       
اشكالات موجود و دانشجويان در مقطع خاص قرار گرفته    

  .دوهاي مطالعه ب در آزمون از ساير محدوديت
 دقيقه بعد از    30 تا   15آزمون در اين مطالعه به فاصله       

اتمام آموزش انجام شد و اگر با فاصـله زمـاني بيـشتري             
توانست نتايج دو گروه متفـاوت باشـد،         گرفت مي  انجام مي 

گـويي، عوامـل تقويـت حافظـه وجـود           زيرا در روش قصه   
روش سخنراني اين گونه يـاد يارهـا        كه در    دارد در حالي  
  .وجود ندارد

تواند مربوط بـه   گويي مي ذكر علائم اضافي در گروه قصه 
نقصان توجيه و تفسير قصه با توجـه بـه علائـم بيمـاري              

گـويي بـراي     باشد و نشانگر اين مهـم كـه وقتـي از قـصه            
 تفسير بيـشتر و تفكيـك علائـم         ،شود آموزش استفاده مي  

  .قصه ضروري استاصلي از ساير عناصر 

ارزيابي اين مطالعه تنها در حيطه دانش انجام شد و 
ها  شود مطالعات ديگري كه اثربخشي قصه پيشنهاد مي

روي نگرش و عملكرد دانشجويان را ارزيابي كند، انجام 
  .شود

  
  گيري نتيجه

 گويي روشي مفيد و مؤثر در انتقال مفاهيم پيجيده قصه
 دانش ستي توانو بهتر از روش سخنرانبود علمي 

با توجه به فراواني مباحث  .دانشجويان را توسعه دهد
ها نه تنها  ار در علم پزشكي، استفاده از قصهپيچيده و فرّ

 ،دهد علاقه و انگيزش دانشجويان پزشكي را افزايش مي
براي استفاده . شود بلكه باعث افزايش سطح علمي آنها مي

يد علائم و از اتمام قصه با بهينه از اين روش، بعد
 قصه تفكيك شود تا يهاي بيماري از ساير اجزا نشانه

تصويري روشن و پايدار از موارد بيماري در ذهن 
  .دانشجو نقش ببندد

  
  قدرداني

 هاي ارزشمندشـان   ييدليل راهنما ه  از دكتر بهزاد شمس، ب    
آوري مــستندات و از مهنــدس اكبــر  در مــورد روش جمــع

 هـا را انجـام دادنـد،        ري يافته  آما  زاده كه تجزيه و تحليل     حسن
  .كنم صميمانه سپاسگزاري مي

  
 

  منابع
كانون پرورش فكري : تهران. از مجموعه مقالات جشنواره قصه گويي اصفهان. ها در انتقال مفاهيم علمي نقش قصه. والي آناهيتا. 11

  .25 تا 21 صفحات :1384. كودكان و نوجوانان
2. Hunter KM. Doctor’s stories: the narrative structure of medical knowledge. New Jersey: Princeton 

University Press1991. [cited 2006 feb 10]. available from: 
http://books.google.com/books?hl=en&lr=&id=SQwpp3WgjU8C&oi=fnd&pg=PR11&dq=Doctors+stori
es:+The+narrative+structure+of+medical+knowledge&ots=dMOJzbiymr&sig=HdcrM7h5JIp6ZQyYBM
EKGq58ws0#PPR12,M1 

3. Greenhalgh T. Narrative based medicine: narrative based medicine in an evidence based world. BMJ 1999 
Jan 30; 318(7179): 323-5. 

 .چاپ اول). لفينؤم( ديويد نيويل و روبرت كانل. ستههاي نوين در آموزش پزشكي و علوم واب  روش:در ترجمه.  محمودي محسن.4
  .1376. دفتر آموزش مداوم وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشكي: تهرا ن

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

 گويي در آموزش مقاهيم پزشكي فصه اهيتا واليآن
 

  159)   /   1(7؛ 1386 بهار و تابستان/ آموزش در علوم پزشكي مجله ايراني 

5. McLellan MF. Literature and medicine: narratives of physical illness. Lancet 1997 May 31; 349(9065): 
1618-20. 

6. Wear D, Aultman JM. The limits of narrative: medical student resistance to confronting inequality and 
oppression in literature and beyond. Med Educ 2005 Oct; 39(10): 1056-65. 

7. Francis LK. Learning to listen: a fellow's experience. J Clin Oncol 2006 Jul 1; 24(19): 3209-10. 
8. Gregg J, Saha S. Losing culture on the way to competence: the use and misuse of culture in medical 

education. Acad Med 2006 Jun; 81(6): 542-7. 
9. Meakin R. The Humanities in Medicine-Distancing and the distance between us. Med Humanit 2005; 31: 50. 
10. Burnum JF. Medical diagnosis through semiotics. Giving meaning to the sign. Ann Intern Med 1993 Nov 

1; 119(9): 939-43. 
11. Courvoisier ML, Wenger A. How to make the most of history and literature in the teaching of medical 

humanities: the experience of the University of Geneva. Med Humanit 2005; 31: 51-4. 
 

 

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

 

  )1(7؛ 1386 بهار و تابستان/ مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي    /   160

Storytelling: An Effective Method for Teaching Complicated Concepts 
in Medicine 

 
Vali A. 

 
Abstract 
 
Introduction: Storytelling is one of the educational methods which can be employed without considering the 
learners' age, educational subject or learning level. The purpose of this study was to compare the effect of 
storytelling and lecture methods in transferring the complicated concepts of medicine. 

Methods: A quasi-experimental study was carried out as two-groups, post-test only in Isfahan University of 
Medical Sciences in 2005. Two groups, each including 46 medical students in clinical clerkship of dermato-
logy ward were selected and three similar concepts in medicine were taught to both through storytelling or 
lecture methods. Then the two groups took post-test and the achieved results were compared using t-test by 
SPSS software. 
Results: The mean of the total scores achieved by the lecture group was 8.94±4.36 and by storytelling group 
was 14.84±3.47 out of the total score 20. The difference between the two groups was statistically significant. 
Conclusion: The impact of storytelling method in enhancing medical students' knowledge was significantly 
more than simple lecturing method. Therefore it is highly recommended to use this method for teaching rare 
and genetic diseases.  
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