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Abstract  Article Info 

Introduction: E-learning has played a prominent role in medical sciences education 

after the COVID-19 pandemic. The aim of this study was to evaluate the quality of e-

learning courses at the Faculty of Medical Sciences, Islamic Azad University, 

Najafabad, in 2022, using the Importance–Performance Analysis (IPA) model from the 

perspective of students. 

Methods: The present mixed-methods study was of an exploratory sequential type. In 

the qualitative section, 30 students were purposefully selected, and semi-structured 

interviews were conducted. Data were analyzed using the content analysis method of 

Lundman and Graneheim, and 29 indicators were identified. The validity of the 

analyses was reviewed by a subject-matter expert, and reliability was examined through 

peer debriefing and participant confirmation. Subsequently, the indicators were 

formulated into two questionnaires and, in the quantitative section, were administered 

to 253 students selected by cluster sampling. The content validity of the questionnaires 

was confirmed by expert judgment, and their reliability was evaluated as appropriate 

through Cronbach’s alpha (importance 0.91, performance 0.87). Data were analyzed 

using the Importance–Performance Analysis model. 

Result: The indicators were categorized into four domains: content quality, educational 

process, evaluation, and administrative structure and facilities. Students attributed the 

highest importance to updated content, modern technologies, suitable user interface, 

and interaction with instructors; however, the university’s performance in these areas 

was below expectations (mean importance 4.84, performance 2.49). 

Conclusion: The main challenge of virtual course quality lies not in the scientific 

competence of instructors, but in weaknesses of infrastructure, technical support, and 

interactive course design. Therefore, it is recommended that by empowering instructors 

in delivering interactive courses and making targeted investments in technical 

infrastructure and user-friendly platforms, student satisfaction and the quality of virtual 

education in medical sciences can be enhanced. 
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دانشگاه آزاد نجف آباد در سال  پزشکی علوم ارزیابی کیفیت دوره های الکترونیکی دانشکده 

 از دیدگاه دانشجویان   عملکرد/تیاهم لیتحل کردیاستفاده از روبا  1401
 

 *  2 نسیم سلیمانی، 1  حمیدرضا نیک یار

 
 آباد، ایران اباد، دانشگاه آزاد اسلامی، نجف گروه پزشکی، واحد نجف1

 ایران گروه علوم تربیتی، واحد اصفهان)خوراسگان(، دانشگاه آزاد اسلامی، اصفهان، 2

 
 

 
   ایران گروه علوم تربیتی دانشگاه آزاد اسلامی اصفهان)خوراسگان(، اصفهان،  ،نسیم سلیمانیمسوول:  سندهینو *

 nasim.soleimani593@iau.ac.ir :لیمیا

 ده کی چ

ارزیابی کیفیت    هدف این پژوهشاند.  گیری کرونا ایفا کردهای در آموزش علوم پزشکی پس از همه های الکترونیکی نقش برجستهآموزش   مقدمه: 

نجف دوره آزاد  دانشگاه  پزشکی  علوم  دانشکده  الکترونیکی  سالهای  در  اهمیت/عملکرد  1401آباد  تحلیل  مدل  از  استفاده  دیدگاه    از    (IPA) با 
 بود.  دانشجویان 

ساختاریافته  صورت هدفمند انتخاب و مصاحبه نیمهدانشجو به   30پژوهش ترکیبی حاضر از نوع اکتشافی متوالی بود. در بخش کیفی،   : کار روش

ها توسط ناظر متخصص بازبینی و  شاخص شناسایی شد. روایی تحلیل   29ها با روش تحلیل محتوای لاندمن و گرانهایم بررسی و  انجام شد. داده 
  253ها در قالب دو پرسشنامه طراحی و در بخش کمی توسط  کنندگان بررسی شد. سپس شاخصپایایی از طریق پرسش از همکار و تأیید شرکت 

آلفای کرونباخ )اهمیت محاسبه  ها با نظر خبرگان تأیید و پایایی آن با  روایی محتوایی پرسشنامه   شد.    اجرا ای انتخاب شدند،  دانشجو که به روش خوشه 
 داده ها به روش الگوی اهمیت/ عملکرد تحلیل شدند.( مناسب ارزیابی شد. 0.87، عملکرد 0.91

بیشترین  بندی شدند. دانشجویان  ها در چهار طبقه شامل کیفیت محتوا، فرایند آموزشی، ارزیابی و ساختار اداری و امکانات دسته شاخص ا:  هیافته

تر از ها پایین های نوین، رابط کاربری مناسب و تعامل با مدرس قائل بودند، اما عملکرد دانشگاه در این حوزه روز، فناوریاهمیت را برای محتوای به 
 .(2.49، عملکرد 4.84انتظار بود )میانگین اهمیت 

اصلی   ی: گیرنتیجه  دوره  چالش  زیرساخت کیفیت  در ضعف  بلکه  مدرسان،  علمی  توان  در  نه  مجازی  تعاملی  های  طراحی  و  فنی  پشتیبانی  ها، 

های های فنی و پلتفرم گذاری هدفمند در زیرساختو سرمایه   ی تعاملیهاشود با توانمندسازی مدرسان در ارائه دوره هاست. بنابراین توصیه می دوره
 .کاربرپسند، رضایت دانشجویان و کیفیت آموزش مجازی در علوم پزشکی ارتقا یابد 

 ، دیدگاه دانشجویان، دانشکده علوم پزشکی دانشگاه آزاد نجف آباد.های الکترونیکیکیفیت دوره ، ارزیابی حلیل اهمیت/عملکرد ت ی: واژگان کلید
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 مقدمه
ارتباطی در دو دهه اخیر، سبک تحول سریع فناوری های 

دستخوش   را  دانشجویان  یادگیری  الگوهای  و  زندگی 

الکترونیکی که در   بنیادین ساخته است. آموزش  تغییرات 

های آموزش عالی مطرح  عنوان روشی مکمل در نظام آغاز به

ارائه  در  اصلی  رویکردهای  از  یکی  به  تدریج  به  بود، 

است  برنامه شده  تبدیل  آموزشی  پاندمی  ]1[های  شیوع   .

ها را واداشت این روند را تسریع کرد و دانشگاه  19-کووید

گویی  های فناورانه و آموزشی خود را برای پاسختا زیرساخت

کنن بازآرایی  جدید  شرایط  آموزش    .]2[به  میان،  این  در 

علوم پزشکی به دلیل ماهیت خاص خود ــ از جمله نیاز به  

مهارت یادگیری  عملی،  تجربهتعامل  و  بالینی  های  های 

با چالشواقعی در محیط های بیشتری در های درمانی ــ 

. اگرچه طی  ]3[سازی آموزش مجازی مواجه بوده استپیاده

اند،  های اخیر بسترهای مجازی متعددی توسعه یافتهسال

آموزشی،  محتوای  کیفیت  مانند  موضوعاتی  همچنان  اما 

شیوه میان اثربخشی  دوسویه  تعامل  میزان  تدریس،  های 

های  ترین دغدغهاستاد و دانشجو، و رضایت فراگیران از مهم

کیفیت آموزش الکترونیکی   .]4[ها باقی مانده استدانشگاه

بستر   آوردن  فراهم  با  صرفاً  که  است  چندبعدی  مفهومی 

نمی تحقق  همچون  فناورانه  گوناگونی  ابعاد  بلکه  یابد؛ 

طراحی آموزشی، سهولت دسترسی، پشتیبانی علمی و فنی،  

بهشیوه  و  ارزشیابی،  شامل های  نیز  را  محتوا  بودن  روز 

می5[شود  می نشان  پیشین  مطالعات  مرور  که (.  دهد 

چارچوب  برای پژوهشگران  را  متعددی  استانداردهای  و  ها 

کرده معرفی  الکترونیکی  آموزش  کیفیت  –6[اند  سنجش 

هایی  ا، همچنان شکافهپژوهش  با وجود این پیشینه.  ]12

شود. مطالعات اندکی  برجسته در ادبیات پژوهشی دیده می

بومیشاخص پزشکی  سازیهای  آموزش  با  مرتبط  و  شده 

کرده شناسایی  را  ابزارهای و   اندایران  تحقیقات  اغلب 

اند و  های عمومی را به کار بردهمطالعاتی مانند پرسشنامه

از تجربیات زیسته دانشجویان علوم پزشکی   کمتر رصدی 

است.   شده  طرفی  ارائه  به  از  که  همرویکردی  زمان  طور 

ادراک  شاخصاهمیت  بررسی شده  را  واقعی  عملکرد  و  ها 

های  در غیاب داده  .کند، در این حوزه بسیار محدود است

تصمیم دانشجویان،  دیدگاه  بر  مبتنی  و  های  گیریدقیق 

با الکترونیکی  آموزش  کیفیت  بهبود  برای    مدیریتی 

شود. برای پر کردن این شکاف، های جدی مواجه میچالش

های بومی  های کیفیت با استفاده از دادهلازم است شاخص 

تحلیلی،   رویکردی  با  سپس  و  شده  شناسایی  واقعی  و 

 های بهبود تعیین شوند. مدل تحلیل اهمیت/عملکرداولویت 

(Importance–Performance Analysis: IPA) 

که  است  زمینه  این  در  معتبر  مدیریتی  ابزارهای  از  یکی 

می ادراکامکان  اهمیت  دیدگاه  دهد  از  شاخص  هر  شده 

دانشجویان با عملکرد واقعی دانشگاه در تحقق آن مقایسه  

روش می]13,14[شود   این  کمک  به  و .  قوت  نقاط  توان 

طور همزمان شناسایی کرد  ضعف آموزش الکترونیکی را به 

هبود فوری هستند، در قالب  هایی را که نیازمند بو شاخص

پژوهش حاضر  .  ]15[نمود  تعیین  عملکرد–ماتریس اهمیت

گیری از رویکرد ترکیبی کیفی و کمی و استفاده از  با بهره

کوشد تصویری جامع و کاربردی از کیفیت می IPA مدل

الکترونیکی در یک دانشکده علوم پزشکی ترسیم   آموزش 

ساختاریافته  های نیمهکند. در گام نخست، از طریق مصاحبه 

های بومی متناسب با شرایط خاص  با دانشجویان، شاخص

می استخراج  آموزشی  ابزار  محیط  با  دوم  گام  در  و  شود 

شاخص  این  از  یک  هر  عملکرد  و  اهمیت  ها  پرسشنامه، 

ماتریس  چارچوب  در  و  می IPA سنجیده  گردد.  تحلیل 

می مطالعه  این  بهنتایج  برتواند  علمی  مبنایی  ای عنوان 

سیاستگیری تصمیم و  مدیریتی  آموزشی گذاری های  های 

کار گرفته شود و مسیر ارتقای کیفیت آموزش مجازی در به

بر این اساس،    .تر سازدهای علوم پزشکی را روشندانشکده

 عبارتند از:   سؤالات اصلی پژوهش

ها و معیارهایی  از دیدگاه دانشجویان، چه شاخص .1

های الکترونیکی رشته  برای ارزیابی کیفیت دوره

 ؟باید مد نظر قرار گرفته شوندعلوم پزشکی 

شاخص .2 از  یک  هر  اهمیت  های  دانشجویان 

شده برای کیفیت آموزش الکترونیکی را شناسایی

 کنند؟ در چه سطحی ارزیابی می

های  عملکرد دانشگاه در تحقق هر یک از شاخص .3

کیفیت آموزش الکترونیکی از دیدگاه دانشجویان  

 در چه سطحی قرار دارد؟

شاخص .4 اهمیت  میزان  بین  و  آیا  کیفیت  های 

ها تفاوت معناداری عملکرد دانشگاه در اجرای آن 

 وجود دارد؟

اهمیت/عملکرد .5 تحلیل  ماتریس  اساس   بر 

(IPA)ها در اولویت بهبود کیفیت ، کدام شاخص

 آموزش الکترونیکی قرار دارند؟

 روش پژوهش 
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با رویکر    مطالعات کاربردی و ترکیبی  جملهاین پژوهش از  

در دانشکده علوم    14۰1سال    درست که  اکتشافی متوالی ا

نجف واحد  اسلامی  آزاد  دانشگاه  شدپزشکی  انجام    .آباد 

های پزشکی بودند که جامعه مورد مطالعه، دانشجویان رشته 

کلاس در  شرکت  بهتجربه  مجازی  دوران های  در  ویژه 

نمونه همه داشتند.  را  کرونا  به گیری   تصادفی  صورتگیری 

انجام   با  و  شد  انجام  نظری   3۰هدفمند  اشباع  مصاحبه، 

تعیین شاخص های حاصل گردید. در بخش کیفی، جهت 

دانشجویان   دیدگاه  از  کیفیت  مصاحبه    ابزاراز  ارزیابی 

.  روش کار به این صورت بود  استفاده شد  ساختاریافته  نیمه 

برد. اطلاعات    5۰تا    35هر مصاحبه بین  که   دقیقه زمان 

محتوای   تحلیل  روش  اساس  بر  و  تایپ  ضبط،  از  پس 

تجزیه و   ]16[یم و لاندمن اقراردادی مطابق با مراحل گرانه

اول    .تحلیل شدند  مرحل  متندر  به  انجام شده    مصاحبه 

درک صحیح نسبت  شد تا    و چندین بار مرور    تبدیل شده

شده   بیان  مطالب  کل  دوم  به  مرحله  در  شود.   حاصل 

آها تحت  بندی    و دسته  موضوع استخراج    معنایی  واحدهای

واحدهای   سوماین  مرحله  گرفت.  صورت  فشرده  عناوین 

فشرده، خلاصه، دسته بندی  عنوان مناسب برا آنها انتخاب 

شد. در مرحله چهارم شباهت ها و تفاوت های زیر دسته ها  

با هم مقایسه شد و در نهایت در مرحله پنجم دسته بندی  

بلیت  نهایی و انتخاب عنوان مناسب برای دسته بندی که قا 

پوشش تمام زیر دسته ها را داشته باشد، صورت گرفت. به  

ترتیب های    29این  دوره  کیفیت  ارزیابی  جهت  شاخص 

  نتایجها،  تحلیل  تعیین رواییبرای  الکترونیکی استخراج شد.  

در تحلیل داده های کیفی مورد    توسط یک ناظر متخصص

پایایی   تعیین  جهت  و  گرفت  قرار  شیوهبازبینی    های  از 

کننده در    پرسش از همکار و بررسی توسط اعضاء شرکت

و   تحلیل  نتایج  که  ترتیب  این  به  شد.  استفاده  پژوهش 

از اساتید همکار و   از  طبقهبندیها در اختیار دو نفر    5نفر 

نظر   دانشجویان شرکت از  گرفت.  قرار  مصاحبه  در  کننده 

مدنظر   مفاهیم  با  مطابق  شده  استخراج  کدهای  هم  آنها 

کنندگان در مصاحبه بود که این نشاندهنده پایایی    شرکت

   .دکدهای مستخرج میباش

کمی،   بخش  از    پرسشنامهدو    در  حاصل  نتایج  اساس  بر 

مصاحبه جهت سنجش اهمیت معیارهای حاصل از مصاحبه 

و ارزیابی عملکرد دانشگاه در این معیارها بر اساس دیدگاه  

شد.  طراحی  بسته   دانشجویان  پرسشنامه  فرم  در  دو  پاسخ 

ای بود. روایی محتوایی ابزارها با نظر  درجه   5مقیاس لیکرت  

الکترونیکی تأیید    3 از اساتید متخصص حوزه آموزش  نفر 

ها با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ برای  شد و پایایی آن

محاسبه شد.    ۰.87و برای فرم عملکرد    ۰.91فرم اهمیت  

علوم  رشته جامعه آماری این بخش شامل کلیه دانشجویان

 آباد بود که تجربه آموزش پزشکی دانشگاه آزاد اسلامی نجف

مجازی داشتند. حجم نمونه با استفاده از جدول مورگان،  

نمونه  269 و  شد  تعیین  به نفر  تصادفی  گیری  صورت 

نهایت،  خوشه  در  گرفت.  انجام  قابل      پرسشنامه  253ای 

درصد   94د که  نشاندهند نرخ بازگشت  تحلیل گردآوری ش

بود پرسشنامه ها  از جمله   .از  پژوهش  اخلاق  اصول  کلیه 

نامه کتبی، رعایت محرمانگی اطلاعات و دریافت  اخذ رضایت

. داده های به دست  رعایت شداجرای پژوهش،     کد اخلاق

رویکرد   اساس  بر  پرسشنامه  اجرای  از  تحلیل آمده 

گرفتند (IPA) اهمیت/عملکرد قرار  تحلیل  این  مورد   .

تصمیم توسطرویکرد  که  است  چندمعیاره   گیری 

Martilla و James   18،  17[دمعرفی ش   1977در سال[  .

این روش با هدف ارزیابی رضایت مشتری یا کاربر از خدمات  

شده و شناسایی شکاف بین اهمیت معیارها و عملکرد  ارائه 

 .ها طراحی شده استسازمان در تحقق آن

اندازه بعد  دو  اساس  بر  شاخص  هر  روش،  این  گیری  در 

 :شودمی

که  :(Importance) اهمیت .1 اهمیتی  میزان 

 .مخاطب برای آن شاخص قائل است

ارزیابی مخاطب از   :(Performance) عملکرد .2

 .نحوه اجرای آن شاخص توسط سازمان

 «IPA محوره به نام »ماتریساین دو بعد در جدولی دو

 :شوند که چهار ناحیه کلیدی داردنمایش داده می

 Keep up the Good) تمرکز فوری :I ناحیه •

Work) –  اهمیت زیاد، عملکرد خوب 

 Concentrate) اولویت برای بهبود :II ناحیه •

Here) –   نقاط   ←اهمیت زیاد، عملکرد ضعیف  

 اقدام برای بحرانی

کمکم :III ناحیه • و   Low) عملکرداهمیت 

Priority) –  اهمیت و عملکرد هر دو پایین 

تلف :IV ناحیه •  Possible) شده منابع 

Overkill) – شاخص در  بالا  با  عملکرد  های 

 اهمیت پایین 
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ها از طریق دو فرم  در پژوهش حاضر، پس از گردآوری داده

پرسشنامه )اهمیت و عملکرد(، میانگین نمرات هر شاخص  

و در محیط ترسیم   IPA ماتریس Excel محاسبه شده 

شد. سپس نواحی ماتریس با توجه به میانگین کل اهمیت 

ها در هر ناحیه قرار گرفتند. این و عملکرد، تعیین و شاخص

هایی را فراهم ساخت که  فرایند امکان شناسایی دقیق حوزه

جدی   بهبود  و  فوری  اقدام  نیازمند  دانشجویان  نظر  از 

 .هستند

 

 ها یافته
 

نفر از دانشجویان رشته علوم پزشکی   3۰در این پژوهش با 

دانشکده نجف آباد مصاحبه به عمل آمد که  و نتایج این 

توسط   پرسشنامه  دو  قالب  در  از    253مصاحبه  نفر 

ارزیابی قرار گرفت. اطلاعات دموگرافیک   دانشجویان مورد 

 دانشجویان در جدول شماره یک نشان داده شده است.  

انحراف  میانگین  

 معیار 

دانشجویان  

  7ترم 

دانشجویان  

 11ترم 

دانشجویان  

 12ترم 

سایر  

 ترم ها

 ۰ 8 14 8 4/14 23/1 دانشجویان  شرکت کننده در مصاحبه  

 189 2۰ 23 21 1/13 93/1 دانشجویان پاسخ دهنده به پرسشنامه  

 

مصاحبه    صورت  به  که  پژوهش  اول  سوال  به  پاسخ  در 

شد، شاخص  پرسیده  چه  دانشجویان،  دیدگاه  و  از  ها 

های الکترونیکی رشته معیارهایی برای ارزیابی کیفیت دوره

  29دانشجویان    ؟باید مد نظر قرار گرفته شوندعلوم پزشکی  

های   دوره  کیفیت  ارزیابی  برای  را  نشانگر  و  شاخص 

 الکترونیکی مطرح کردند.  

 
 معیارهای ارزیابی کیفیت دوره های الکترونیکی از دیدگاه دانشجویان  -1جدول شماره 

کدهای   کدهای باز 

 محوری  

مقوله 

 اصلی  
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 .جدید و به روز بودن محتوای آموزشی با توجه به بنیاد پزشکی سنتی  1

 .متناسب بودن حجم اطلاعات ارایه شده با موضوع و زمان دوره  2

 . ایجاد فرصت ایده پردازی برای دانشجویان  3

 .کاربردی بودن مطالب   4

 . ارائه مثال های واقعی در تدریس   5

 . تناسب محتوا با وقایع و اتفاقات روزمره زندگی  6

 . جالب و چالش برانگیز بودن تکالیف درسی برای فراگیران  جهت توسعه دانش   7

 . انطباق با سبک های یادگیری فراگیران     8

 . ارائه محتوا در فرمتهای متنوع جهت استفاده در دستگاههای متعدد از جمله گوشی، تلویزیون و کامپیوتر9

ی 
ی آموزش

حتوا
ت م

کیفی
 

 

ن 
جویا

ش
س دیدگاه دان

ی بر اسا
ی الکترونیک

ت دوره ها
ی کیفی

ابعاد کلید
 

 میزان سهولت دسترسی به مطالب   .1

 . استفاده از ترکیب متن، صدا و تصویر در ارائه  محتوا   2

 . ارائه خدمات مشاوره ای به دانشجو با هدف رفع مشکلات یادگیری   3

. ایجاد فضای صمیمی بین همکلاسی های دوره الکترونیکی از طریق راه اندازی انجمن های آنلاین در فضای  4

 سایت   

 . ارائه خدمات حمایتی برای فراگیران در صورت بروز مشکل فنی در هنگام استفاده از برنامه   5

 . کیفیت تعامل  با فراگیر   6

 .استفاده از هوش مصنوعی در تدریس7

 ..استفاده از واقعیت افزوده در تدریس 8

 .استفاده از واقعیت مجازی در تدریس9

 .استفاده از روش های تدریس فعال مانند حل مساله، بحث گروهی، انجام پروژه10

ی 
ت فرایند آموزش

کیفی
 

 . شفاف بودن معیار های ارزیابی 1

 . تنوع در روش های ارزیابی به منظور سنجش سطوح مختلف شناختی  2

 . مقابله با تقلب و سرقت علمی  3

 . زمان بندی مناسب برای پاسخ به سوالات  4

 نتایج بلافاصله پس از آزمون بازخورد .ارائه 5

 .ثبت خودکار پاسخ ها 6

ی 
ت ارزیاب

کیفی
 

 . مطلع کردن فراگیران از تغییر در برنامه کلاسی ،امتحانات، آموزشیاران و غیره در اسرع وقت   1

 . پهنای باند اینترنت برای دانلود و آپلود مطالب مورد نیاز   2

 . استفاده مناسب از پویانمایی و امکانات چندرسانه ای برای بهینه سازی انتقال مطلب   3

 .رابط کاربری آسان ) به سادگی قابلیت دسترسی به بخش های مختلف سایت وجود داشته باشد( 4

ی و 
ت ساختار ادار

کیفی

ی
شک

شکده پز
ت  دان

امکانا
 

 

پرسشنامه  به صورت  این شاخص ها  پژوهش  در گام دوم 

مورد   عملکرد  و  اهمیت  نظر  از  و  طراحی  ساخته  محقق 

ارزیابی قرار گرفتند. برای درک بهتر مخاطب از نتایج اجرای  

دانشجویان اهمیت هر    "پرسشنامه، پاسخ های سوال دوم  
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شاخص از  شناسایییک  آموزش های  کیفیت  برای  شده 

می ارزیابی  سطحی  چه  در  را  سوم  "کنند؟الکترونیکی  و 

های کیفیت  عملکرد دانشگاه در تحقق هر یک از شاخص"

چه سطحی   در  دانشجویان  دیدگاه  از  الکترونیکی  آموزش 

دارد؟ در جدول شماره    "قرار  و  کنار همدیگر   ارائه   2در 

از  دانشجویان خواسته شد که استانداردهای   شده است.  

نظر    از  ابتدا   را  الکترونیکی  های  دوره  کیفیت  ارزشیابی 

درجه   5میزان اهمیت و سپس براساس عملکرد  در مقیاس  

آورده    2ای لیکرتی ارزیابی کنند.  نتایج در جدول شماره  

 شده است.  
 اهمیت/ عملکرد استانداردهای ارزشیابی کیفیت دوره های الکترونیکی از دیدگاه دانشجویان   نتایج ارزیابی  -2جدول شماره

 گزینه ها    میزان اهمیت   میزان عملکرد 

بسیار 

 ضعیف  

بسیار   خوب  متوسط  ضعیف 

 خوب 

بسیار   زیاد  متوسط 

 زیاد 

 کیفیت محتوای آموزشی    

با توجه به بنیاد  محتوای آموزشی  جدید و به روز بودن. 1 43 21۰ ۰ 11 21 182 2۰ 16

    پزشکی سنتی

. متناسب بودن حجم اطلاعات ارایه شده با موضوع و زمان  2 4۰ 213 ۰ 16 18 193 17 9

 دوره   

   ایجاد فرصت ایده پردازی برای دانشجویان. 3 145 1۰8 ۰ 23 44 155 21 10

    کاربردی بودن مطالب  . 4 234 18 ۰ 5 6 12 197 33

    ارائه مثال های واقعی در تدریس . 5 231 21 ۰ 43 18 17 167 5

 وقایع و اتفاقات روزمره زندگی  تناسب محتوا با  .6 133 119 ۰ ۰ ۰ 33 71 149

برای    تکالیف درسی بودنو چالش برانگیز  جالب  .7 62 19۰ ۰ ۰ 13 18 7 215

 فراگیران  جهت توسعه دانش    

       انطباق با سبک های یادگیری فراگیران. 8 43 21۰ ۰ 47 38 19 21 130

ارائه محتوا در فرمتهای متنوع جهت استفاده در   .9 4۰ 213 ۰ 5 3 15 2۰۰ 30

    دستگاههای متعدد از جمله گوشی، تلویزیون و کامپیوتر

 کیفیت فرایند آموزشی    

 میزان سهولت دسترسی به مطالب     .1۰ 245 8 ۰ ۰ 17 18۰ 31 25

 استفاده از ترکیب متن، صدا و تصویر در ارائه  محتوا     .11 211 41 ۰ ۰ 23 58 134 38

با هدف رفع    ارائه خدمات مشاوره ای به دانشجو .12 213 4۰ ۰ 5 44 33 149 22

     مشکلات یادگیری

ایجاد فضای صمیمی بین همکلاسی های دوره   .13 25۰ 2 ۰ 89 1۰8 36 12 8

انجمن های آنلاین در  الکترونیکی از طریق راه اندازی 

    فضای سایت

ارائه خدمات حمایتی برای فراگیران در صورت بروز   .14 248 5 ۰ 17 31 18 178 9

    مشکل فنی در هنگام استفاده از برنامه 

    کیفیت تعامل  با فراگیر  15 218 35 ۰ 23 13 48 144 25
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 .استفاده از هوش مصنوعی در تدریس 16 228 25 ۰ ۰ ۰ ۰ 22 231

 .استفاده از واقعیت افزوده در تدریس  17 220 33 ۰ ۰ ۰ ۰ 3 250

 .استفاده از واقعیت مجازی در تدریس 18 236 17 ۰ ۰ ۰ ۰ 2 251

.استفاده از روش های تدریس فعال مانند حل مساله،  19 243 9 ۰ ۰ ۰ ۰ 188 65

 بحث گروهی، انجام پروژه 

 کیفیت ارزیابی    

 شفاف بودن معیار های ارزیابی   .2۰ 241 11 ۰ 13 23 58 134 25

به منظور سنجش سطوح  تنوع در روش های ارزیابی   .21 231 21  ۰ ۰ 8 44 201

   مختلف شناختی

 مقابله با تقلب و سرقت علمی   .22 59 18۰ 14 ۰ ۰ 11 44 198

     زمان بندی مناسب برای پاسخ به سوالات .23 211 41 ۰ 33 13 28 147 34

 نتایج بلافاصله پس از آزمون بازخورد  .ارائه  24 241 11 ۰ ۰ 4 8 11 230

 .ثبت خودکار پاسخ ها  25 231 21  ۰ ۰ 17 183 14

 کیفیت ساختار اداری و امکانات  دانشکده پزشکی     

مطلع کردن فراگیران از تغییر در برنامه کلاسی   .26 13 24۰ ۰ 1۰ 7 154 58 23

    ،امتحانات، آموزشیاران و غیره در اسرع وقت

پهنای باند اینترنت برای دانلود و آپلود مطالب مورد   .27 246 6 ۰ 36 18 9 183 7

     نیاز

  ای چندرسانه امکانات و پویانمایی  از مناسب  استفاده .28 214 39 ۰ ۰ 13 48 144 48

      مطلب سازی انتقال بهینه   برای

.رابط کاربری آسان ) به سادگی قابلیت دسترسی به  29 13 24۰ ۰ 33 44 14۰ 23 13

 بخش های مختلف سایت وجود داشته باشد( 

شماره     جدول  در  پژوهش  که     2نتایج  دهد  می  نشان 

با کیفیت دوره   ارائه   را در  اکثر گزینه ها  اهمیت  دانشجویان 

های الکترونیکی در سطح بسیار زیاد و زیاد ارزیابی کرده اند و  

در   بودند  نکرده  انتخاب  را  کم  خیلی  و  کم  های  گزینه  چون 

یار مقابله با  نفر اهمیت مع  14جدول نیز نشان داده نشد. تنها  

سرقت علمی گزینه در سطح متوسط ارزیابی کرده اند. همچنین  

شماره   در جدول  ها  داده  فراوانی  که    2نتایج  دهد  نشان می 

های   دوره  ارائه  در  دانشگاه  عملکرد  کیفیت   دانشجویان 

الکترونیکی در اکثر معیارها در سطح  کم یا بسیار کم  ارزیابی  

  یهمکلاس  نیب  یمیصم  یفضا  جادیا  "کرده اند،   فقط معیار  

  نیآنلا  یانجمن ها  یراه انداز  قیاز طر  یکیدوره الکترون  یها

نفر در سطح خوب ارزیابی کرده    1۰8را تعداد    " تیسا  ی در فضا

آیا بین اهمیت   "که در پاسخ به سوال چهارم این پژوهش  اند.  

هر  در  دانشگاه  عملکرد  و  نشانگرها  و  استانداردها  این 

پس از مشخص شدن    "یک از نشانگرها تفاوت وجود دارد؟

الکترونیکی   های  دوره  کیفیت  ارزشیابی  و    استانداردهای 

میانگین   وزن همچنین میزان اهمیت و عملکرد هر یک از آنها، 

های هندسی، آستانه ارزش اهمیت و عملکرد آنها  و رتبه هر  

 معیار محاسبه و در جدول زیر آورده شده است.  
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 وزن میانگین های هندسی، آستانه ارزش اهمیت و عملکرد  -4جدول شماره 

وزن   رتبه  

 نرمال  

 گزینه ها    اهمیت   عملکرد   وزن خام  

1 ۰.56 
         

13.11 
            

2.35 
          

4.89  
سازی    بهینه  برای  ای  چندرسانه  امکانات  و  پویانمایی  از  مناسب  استفاده  .28

      مطلب  انتقال

2 ۰.53 
         

14.۰1 2.9۰ 
         

4.19  
   با توجه به بنیاد پزشکی سنتیمحتوای آموزشی    .جدید و به روز بودن1

3 ۰.45 
            

9.81 
            

2.33 4.82 
     پهنای باند اینترنت برای دانلود و آپلود مطالب مورد نیاز  .27

4 ۰.35 12.51 
            

2.38  
            

4.92 
.رابط کاربری آسان ) به سادگی قابلیت دسترسی به بخش های مختلف  29

 سایت وجود داشته باشد( 

5 ۰.33 11.83 
            

2.47 
           

4.93  
 .استفاده از هوش مصنوعی در تدریس 16

6 ۰.3۰ 12.3۰ 
            

1.4۰ 
            

4.88  
 .استفاده از واقعیت مجازی در تدریس 18

7 ۰.29 
         

13.3۰ 
            

1.38 
          

4.9۰ 
 .استفاده از واقعیت افزوده در تدریس  17

8 ۰.25 
         

13.۰۰ 
            

2.2۰  
         

5.۰۰  
 شفاف بودن معیار های ارزیابی    .2۰

9 ۰.24 
         

13.۰7 
            

2.48 4.9۰ 
 متناسب بودن حجم اطلاعات ارایه شده با موضوع و زمان دوره     .2

10 ۰.2۰ 
         

13.17  
            

2.37 
            

5.۰۰  
.استفاده از روش های تدریس فعال مانند حل مساله، بحث گروهی، انجام  19

 پروژه 

11 ۰.14 11.16 2.25 5.۰۰ 
 مقابله با تقلب و سرقت علمی    .22

12 ۰.13۰ 
         

12.77  
            

2.44 
            

5.۰۰ 
 نتایج بلافاصله پس از آزمون بازخورد  .ارائه  24

 

13 ۰.۰97 
         

11.17  
           

2.42 
            

4.88 
و ... در اسرع   مطلع کردن فراگیران از تغییر در برنامه کلاسی ،امتحانات  .26

 وقت 

14 ۰.۰86 12.81 
            

2.24 
          

4.76 
    کیفیت تعامل  با فراگیر  .  15

15 ۰.۰62 13.۰۰ 
            

2.24 
            

4.9۰  
ایجاد فضای صمیمی بین همکلاسی های دوره الکترونیکی از طریق راه    .13

     انجمن های آنلاین در فضای سایتاندازی  

16 ۰.۰58 
         

13.۰۰  
            

2.24  
            

4.9۰ 
 استفاده از ترکیب متن، صدا و تصویر در ارائه  محتوا      .11

17 ۰.۰56 
         

12.16 2.29 
            

5.۰۰ 
     زمان بندی مناسب برای پاسخ به سوالات  .23

18 ۰.۰48 
         

12.۰۰  
            

2.14 
     

3.98 
ارائه خدمات حمایتی برای فراگیران در صورت بروز مشکل فنی در   .14

     هنگام استفاده از برنامه

19 ۰.۰44 
            

7.49  
            

2.88  4.55 
   ایجاد فرصت ایده پردازی برای دانشجویان.  3

20 ۰.۰4۰ 
         

11.67 1.9۰ 
            

4.5۰  
 وقایع و اتفاقات روزمره زندگی  تناسب محتوا با    .6
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21 ۰.۰36 
       

15.46 
            

2.85  
            

4.96  
        انطباق با سبک های یادگیری متنوع فراگیران.  8

22 ۰.۰33 
         

12.۰۰ 
            

2.34 
            

4.8۰  
     با هدف رفع مشکلات یادگیری  ارائه خدمات مشاوره ای به دانشجو  .12

23 ۰.۰31 
       

12.17  
         

2.3۰ 
          

5.۰۰ 
   به منظور سنجش سطوح مختلف شناختی تنوع در روش های ارزیابی    .21

24 ۰.۰3۰ 
        

5.2۰  
            

2.84  
          

4.15  
 .ثبت خودکار پاسخ ها 25

25 ۰.۰28 
         

12.43 
            

2.24  
            

4.82 
 میزان سهولت دسترسی به مطالب     .1۰

26 ۰.۰26 
         

14.71  
            

1.93  
            

4.9۰  
    ارائه مثال های واقعی در تدریس  .  5

27 ۰.۰23 
         

12.97  
            

1.9۰ 
            

4.29 
برای فراگیران  جهت توسعه    تکالیف درسی  بودنو چالش برانگیز  جالب    .7

 دانش    

28 ۰.۰21 
         

17.26 1.76 
            

4.85 
        انطباق با سبک های یادگیری متنوع فراگیران.  8

29 ۰.17 
       

13.۰۰  
            

2.43 4.89 
ارائه محتوا در فرمتهای متنوع جهت استفاده در دستگاههای متعدد از    .9

    جمله گوشی، تلویزیون و کامپیوتر

 ارزش آستانه اهمیت  4.84

 ارزش آستانه عملکرد  2.49

 

معیارهای  همه  اهمیت  آستانه  ارزش  کلی  محاسبه  نتایج 

و ارزش آستانه  4.84ارزیابی کیفیت دوره های الکترونیکی 

بوده است. نتایج رتبه بندی معیارها نیز در    2.49عملکرد  

استفاده مناسب از پویانمایی    "جدول نشان داده شده است.  

انتقال مطلب  "و امکانات چندرسانه ای برای بهینه سازی 

و   دارد  دانشجویان  نظر  از  را  اول  در   " رتبه  محتوا  ارائه 

از   متعدد  دستگاههای  در  استفاده  جهت  متنوع  فرمتهای 

کامپیوتر و  تلویزیون  گوشی،  در   "  جمله  را  رتبه  آخرین 

 اولویت های دانشجویان داشته است.  

ر اساس ماتریس ب   "برای پاسخ به سوال آخر این پژوهش   

اهمیت/عملکرد شاخص(IPA) تحلیل  کدام  در ،  ها 

قرار  الکترونیکی  آموزش  کیفیت  بهبود  اولویت 

نظر    "دارند؟ مورد  ماتریس  اکسل  افزار  نرم  از  استفاده  با 

ترسیم و محدوده مورد نظر دانشجویان مشخص گردید که  

نتایج را در شکل زیر مشاهده میکنید

. 
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و  ماتریس به دست آمده از رویکرد تحلیل اهمیت/عملکرد

ارائه   " غیر از معیارهای  نتایج رتبه بندی نشان میدهد که  

و    عیتناسب محتوا با وقا"     "سیدر تدر  یواقع  یمثال ها

زندگ روزمره  برانگ  "،  "ی اتفاقات  چالش  و  بودن   زیجالب 

دانش   رانیفراگ  یبرا  یدرس  فیتکال توسعه  و     "جهت 

ها" سبک  با  فراگ  یریادگی  ی انطباق  در   "رانیمتنوع  که 

حیطه های اتلاف منابع و کاستن قرار دارند، تمامی معیار  

قرار دارند  که نشان می دهد    "کانون توجه"ها در حیطه  

دانشگاه باید تلاش بیشتری را در بالابردن کیفیت عملکرد  

 و اهمیت در این معیارها انجام دهد. 

 بحث

یافته اصلی این پژوهش، تدوین یک چهارچوب بومی  

دیدگاه   از  الکترونیکی  آموزش  کیفیت  ارزیابی  برای 

اصلی   بعد  چهار  در  که  بود  پزشکی  علوم  دانشجویان 

»ساختار   و  »ارزیابی«  تدریس«،  »فرایند  »محتوا«، 

طبقه بر  پشتیبانی«  مبتنی  چارچوب،  این  شد.  بندی 

نظریه و  فراگیران  زیسته  مجازی،  تجربه  آموزش  های 

محیط در  یادگیری  کلیدی  را  نیازهای  آنلاین  های 

یافته مهم دیگر این پژوهش  ارزیابی    .دهدپوشش می
این معیارها بر اساس رویکرد تحلیل اهمیت عملکرد بوده  

نتایج  این تحلیل نشان داد که الویت بندی معیارهای  است.   

دانشجویان  ارزیابی کیفیت دوره های الکترونیکی از دیدگاه 

عملکرد   ارزیابی  در  دیدگاه  تغییر  این  و  است  یافته  تغییر 

است.   گذار  تاثیر  نیز  رتبه دانشگاه  شاخصدر  ها،  بندی 

در صدر قرار   "ایچندرسانه  استفاده مناسب از پویانمایی و"

گرفت که تأکیدی بر نقش محتوای بصری و تعاملی در درک  

هایی مانند  ویژه در رشتهبه  و یادگیری عمیق    بهتر مفاهیم

  ]19[همکاران  و  یپزشکی، دارد. این نتیجه با مطالعات زارع 
تصاویر مبنی بر  اینکه    همخوانی دارد  ]2۰[میر مقتدایی  و  

می ویدئوها  ملموسو  را  انتزاعی  مفاهیم  و  توانند  کنند  تر 

که  نشان دهند  ساده تری  فرآیندهای پیچیده را به صورت  

دارد دوچندان  اهمیتی  پزشکی  های  رشته  رتبه  .  برای  در 

قرار دارد که با توجه  "روز بودن محتوای آموزشیبه"دوم،  

و شیوع منابع غیر موثق    به سرعت تغییرات علمی در پزشکی

اعتماد و انگیزش یادگیرندگان را تقویت    در فضای مجازی،

مقتدایی  می میر  پژوهش  با  نتایج  در خصوص   ]2۰[کند. 

دارد تطابق  معتبر  علمی  محتوای  باند      .اهمیت  پهنای 

های سوم و چهارم مناسب و رابط کاربری آسان نیز در رتبه 

نشان که  گرفتند  پیوقرار  آندهنده  مستقیم  ارائه ند  با  ها 

ای و تجربه کاربری روان است. مطلوب محتوای چندرسانه

ها  که زیرساخت ]9[این یافته با پژوهش گنچی و همکاران  

اند،  را از موانع اصلی آموزش مجازی در علوم پزشکی دانسته

است فناوری  .همسو  از  هوش استفاده  مانند  نوین  های 

افزوده(AI) مصنوعی واقعیت   ، (AR) مجازی واقعیت   و 
(VR) ها ظرفیت  های میانی قرار گرفت. این فناوریدر رتبه
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شخصیقابل تعاملی،  یادگیری  ارتقای  در  سازی  توجهی 

یافته دارند.  فوری  بازخورد  ارائه  و  آموزش  های  فرایند 

با   VR و AI دهد که ادغامکالانتاریان و همکاران نشان می

شبیه و  تطبیقی  یادگیری  مسیرهای  های  سازی ایجاد 

می مهارت چندحسی  بهبود  به  ارتقای تواند  و  عملی  های 

بیمار کمک کند   کیاو و همکاران ]21[ایمنی  . در مقابل، 

می اگرچهتأکید  که  افزایش   AR و VR کنند  در 

مهارتاعتمادبه و  انگیزش  فراگیران  نفس،  فنی  های 

محدودیتاثربخش اما  فنی،  اند،  مشکلات  مانند  هایی 

های اجرایی  ها و چالشخستگی ناشی از استفاده از هدست

ها در آموزش پزشکی  ار از آنبرداری گسترده و پایدمانع بهره

 . ]22[ شودمی

مقابله "،  "شفاف بودن معیارهای ارزیابی"12تا    8الویتهای  

تقلب فوری"،  "با  بازخورد  روش"و    " ارائه  در  های  تنوع 

دارد.   "ارزیابی سازوکارهای    اشاره  وجود  و  معیارها  وضوح 

ارتقای   و  آموزشی  عدالت  حس  افزایش  باعث  ضدتقلب 

یافتهرضایت تحصیلی دانشجویان می این  نتایج  شود.  با  ها 

دهد که  همسو است و نشان می  ]23[استیونز و همکاران  

می تعاملی  و  عادلانه  ارزیابی  نظام  بهطراحی  طور تواند 

باشد تأثیرگذار  یادگیرنده  تعهد  و  انگیزش  بر    .مستقیم 
روش" از  فعالاستفاده  تدریس  با  "،"های  تعامل  کیفیت 

 در الویتهای پایین قرار"  ایجاد فضای صمیمی"و    "فراگیر

که  دهنده  نشان  دارند.   است  محیط  این  در  های  حتی 

آموزش الکترونیکی، تعامل انسانی و مشارکت فعال فراگیران 

های  نقش کلیدی در یادگیری عمیق دارد. طراحی فعالیت

بحثچالش پروژهبرانگیز،  و  گروهی  عملی  های  های 

کند  هایی برای درگیری شناختی و عاطفی فراهم میفرصت

می سطحی  یادگیری  مانع  یافتهو  این  ضرورت شود.  ها 

ابزارهای مشارکتی و   از  توانمندسازی مدرسان در استفاده 

 .کندطراحی یادگیری فعال را برجسته می
شاخص انتها،  نظیر  در  زندگی  "هایی  با  محتوا  تناسب 

گرچه در   "های یادگیری متنوعانطباق با سبک"و   "واقعی

پایینرتبه  رتبه های  در  گرفتند،  قرار  پایینتر  قرار های  تر 

ها در ارتقای ارتباط معنادار با محتوا و  گرفت، اما اهمیت آن

های فردی یادگیرندگان غیرقابل انکار است. پاسخ به تفاوت

موقعیت با  محتوا  به  همسویی  توجه  و  واقعی  بالینی  های 

ویژه در آموزش پزشکی که با  های یادگیری متنوع، بهسبک 

های عملی و فردی مواجه است، اثر مستقیمی بر پیچیدگی

یافته این  دارد.  تحصیلی  عملکرد  و  یادگیری  با  کیفیت  ها 

کند  تأکید می  همخوانی دارد و  ]19[نتایج زارعی و همکاران  

تفاوت بر  مبتنی  آموزشی  طراحی  میکه  فردی  تواند  های 

 .تر را تسهیل کندتر و کاربردییادگیری عمیق

 گیری نتیجه
های نوین مانند یادگیری تطبیقی، هوش مصنوعی  فناوری

و واقعیت افزوده، استانداردهای نوینی برای کیفیت آموزش 

ها مستلزم  سازی موفق آناند که پیادهمجازی تعریف کرده

بر زیرساخت  مبتنی  آموزشی  طراحی  پایدار،  فناورانه  های 

یافته است.  مستمر  سازمانی  حمایت  و  این  تعامل  های 

نشان می الکترونیکی پژوهش  آموزش  ارتقای کیفیت  دهد 

نیازمند انجام نیازسنجی دقیق فراگیران، طراحی یادگیری 

های نوین و  کارگیری هدفمند فناوریفعال و مشارکتی، به

ارزیابی مستمر با معیارهای شفاف و سازوکارهای ضدتقلب  

اهمیت/عملکرد تحلیل  مدل  ابزاری  به (IPA) است.  عنوان 

شکاف شناسایی  امکان  کاربردی  و  و  تحلیلی  کیفیت  های 

کند. نتایج مطالعه بر  های بهبود را فراهم میتعیین اولویت 

های تعاملی، ارتقای توانمندسازی اساتید در طراحی فعالیت

یاددهی فرایند  در  دانشجویان  فعال    و   یادگیری–مشارکت 

ها  برای تطابق محتوا و روش  آموزشی  های سیاست  بازنگری

با نیازهای واقعی تأکید دارد. پیشنهادهای کاربردی شامل  

های تخصصی آموزشی برای اساتید، توسعه برگزاری کارگاه

فناورانه، تدوین دستورالعمل زیرساخت  شده  های بومیهای 

های آزمایشی  برای ارزیابی و بازخورد فوری، و طراحی دوره

رد دانشجویان است. برای با اصلاح مستمر بر اساس بازخو

های نوین  شود اثربخشی فناوریتحقیقات آینده توصیه می

بر عملکرد تحصیلی و رضایت دانشجویان در مطالعات طولی  

بررسی شود و نقش عوامل سازمانی و فرهنگی در پذیرش  

فناوری محدودیتاین  گردد.  تحلیل  شامل  ها  مطالعه  های 

و جمع پزشکی  علوم  دانشکده  یک  به  آوری نمونه محدود 

تعمیم  داده امکان  که  است  دانشجویان  دیدگاه  از  تنها  ها 

   .کندنتایج را محدود می
 

 ملاحظات اخلاقی
با   مقاله   اخلاق  این  کد 

:IR.IAU.KHSH.REC.1402.034       کمیته  به  تصویب

آزاد اسلامی واحد    دانشگاه  دانشکده علوم پزشکی  اخلاق 

 رسیده است.   نجف آباد

 منافع تضاد
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عنوان با  پژوهشی  طرح  از  بخشی  مقاله  و    "  این  تدوین 

دوره کیفیت  ارزیابی  استانداردهای  های  اعتبارسنجی 

با   آباد  نجف  آزاد  دانشگاه  پزشکی  الکترونیکی  آموزش 

اهمیت/عملکرد   تحلیل  رویکرد  از  از    "استفاده  که  بوده 

آباد   نجف  مستقل  جامع  واحد  آزاد  دانشگاه  مالی  حمایت 

 برخوردار گردیده است. 

 سپاسگزاری 
  نجف آباد   مستقل  واحد جامع   آزاد  مالی دانشگاه   حمایت  از

به سوالات   و  کرده  شرکت  در مصاحبه  که  دانشجویانی  و همه
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