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Abstract: The aim of translating this study is to clarify the importance of teamwork and the importance of introducing 

medical students to its principles, and to provide a mechanism for training them early before they reach the clinical training 

years where it will become difficult to modify their behavior, and this training should include unidisciplinary and 

multidisciplinary collaboration. 

Medical colleges always strive to raise the level of public health by focusing on making the patient safety the first goal for its 

graduates. However, cooperation between the members of the medical team and their understanding of each other roles is 

the cornerstone of patient safety, and the curricula do not explicitly include skills and behaviors required for the success of 

this cooperation. 

This study has been held at Vanderbilt University in the United States of America on a group of first- year medical students. 

The researchers used a training package that included the specific knowledge, skills, attitudes and behaviors required to 

work effectively as part of a team. The researchers presented these skills through training courses offered to junior medical 

students- over a period of four years- and for two weeks annually. 

The training course contained an introduction to the most important topics in modern health care, in cooperation with the 

Experimental Learning and Evaluation Center, the sample consisted of (420) evaluation forms, and the results showed that 

the evaluations of the training course were positive, as almost all questions had averages greater than 5 of 7 in all four years. 

It should be noted that the use of simulation is the best way to inculcate any behavior, knowledge or skill in students, as 

simulation offers us a way to bring students closer to the ground and prepare them for what they may face during their 

future career. 

Based on the results, I added a set of recommendations to activate the strategy of cooperative training and teamwork within 

the medical schools, and added some similar past studies, which I believe will benefit those who seek and wish to improve 

and develop the curriculum of medical schools. 

Keywords: teamwork, communication, simulation, interpersonal skills, curriculum development, repetitions. 

منهج قائم على المحاكاة لتقديم مبادئ العمل الجماعي الرئيسية : ترجمة عربية للبحث

 *لطلاب الطب في جامعة فاندربيلت في الولايات المتحدة الأمريكية

                                                                    

ب والصحة العامة، المركز الطبي بجامعة فاندربيلت، مركز البحث والابتكار في سلامة الأنظمة، معهد الطالباحث المراسل أرنا بانيرجي  *

 ناشفيل، تينيس ي، الولايات المتحدة الأمريكية.

https://doi.org/10.26389/AJSRP.N050821
https://www.ajsrp.com/


 م 2022 يونيو ــ ثانيالالعدد  ــ سادسالالمجلد  ــ مجلة العلوم الطبية والصيدلانية ــالمجلة العربية للعلوم ونشر الأبحاث 

منهج قائم على المحاكاة لتقديم مبادئ : ترجمة عربية للبحث

 العمل الجماعي الرئيسية لطلاب الطب في جامعة فاندربيلت 
 النحلاوي (14)

 

 زينب محمد جمال النحلاوي 

 سوريا ||الجامعة الافتراضية السورية  ||برنامج الماجستير في التعليم الطبي 

 ديمتقو  توضيح أهمية العمل الجماعي وأهمية تعريف طلاب الكليات الطبية بمبادئه، الدراسة إلى جمة هذههدفت من تر : المستخلص

عاا  الهيةة التدرسسية في الكليات الطبية، فالجامعات بحاجة إلى تطوير مناج  الكليات آلية للتدريب على مبادئ العمل الجماعي لأ 

 قبل وصولهم إلى سنوات الدراسة السريرية حيث يصبح من الصعب تغيير الطبية لتدريب الطلاب على مبادئ العمل الجم
ً
اعي مبكرا

 سلوكياتهم، وليشمل هذا التدريب التعاون أحادي التخصص والتعاون متعدد التخصصات.

 لرفع سوية الصحة العامة من خلال التركيز على جعل سلامة المرض ى الهدف الأول لخريج
ً
يها، وسشكل حيث تسعى الكليات الطبية دوما

التعاون بين أعاا  الفريق الطبي واستيعاب كل عاو من أعاا  فريق الرعاية الصحية لدوره ودور زملائه حجر الأساس لسلامة 

 المريض، ولكن لم تتامن المناج  بشكل صريحٍ المهارات والسلوكيات المطلوبة لنجاح هذا التعاون.

بالولايات المتحدة الأمريكية على مجموعة طلاب كلية الطب في السنة الدراسية  تبيلالدراسة التي قمت بترجمتها تمت في جامعة فاندر 

استخدم الباحثون حقيبة تدريبية تامنت المعرفة والمهارات والمواقف والسلوكيات المحددة المطلوبة للعمل بفعالية كجز  من و  ،الأولى

دمت 
َ
،  -ولمدة أسبوعين سنويا -على مدى أربع سنوات -لطلبة الطب المبتدئينفريق، وتم تقديم هذه المهارات من خلال دورات تدريبية ق

( نموذج 420الموضوعات في الرعاية الصحية الحديثة، بالتعاون مع مركز التعلم والتقييم التجريبي، وتكونت العينة من ) ومقدمة لأهم

في جميع  7من  5الأسةلة تقريبًا متوسطات أكبر من  تقييم، وبينت النتائج أن تقييمات الدورة التدريبية إيجابية حيث كان لجميع

 .السنوات الأربع

ويجب التنويه إلى أن استخدام المحاكاة يُعدّ أفال طريقة لغرس أي سلوك أو معرفة أو مهارة لدى الطلاب، فالمحاكاة تقدم لنا وسيلة 

 ية في المستقبل.لتقريب الطلاب إلى أرض الواقع وتهيةتهم لما قد يواجههم خلال حياتهم المهن

طلاب الكليات الطبية من التوصيات لتفعيل استراتيجية التدريب التعاوني والعمل الجماعي ضمن  أضفت مجموعةاستنادا للنتائج 

 كليات الطبية.التفيدنا في تطوير مناج  وف التي أؤمن أنها سوقمت بإضافة بعض الدراسات المشابهة و 

 التواصل، المحاكاة، مهارات التعامل مع الآخرين، تطوير المناج  الدراسية، التكرارات.العمل الجماعي، : الكلمات المفتاحية

 .الإطار النظري 

 : سبب اختيار الموضوع

قمت باختيار هذا البحث لوجود حاجةٍ ملحّة في كلياتنا الطبية إلى تطوير مناج  قادرة على غرس مبادئ 

ان التعاون أحادي التخصص أو متعدد التخصصات، فهدفنا هو العمل الجماعي بين طلاب الكليات الطبية، سوا  ك

تخريج طلاب قادرين على رفع سوية الصحة العامة لبلدهم بتقديم رعاية صحية ذات جودة عالية، ولن يتحقق هذا 

دون فهم وتطبيق الطلاب لمبادئ العمل الجماعي، وإلا سننتهي بمنظومة صحية فاشلة وممزقة يعمل كل فرد فيها 

 واه لتعمّ الفوض ى في الصحة العامة وتتدهور دون توقف.على ه

وأعتقد أن أفال طريقة لتعليم التعاون هو المحاكاة، فهي تقدم لنا وسيلة لتقريب الطلاب إلى أرض الواقع 

 وتجهيزهم لما قد يواجههم خلال حياتهم المهنية في المستقبل. 

 : أهداف الدراسة

 : بالتالي كليات الطبيةالفي طلاب المدرسين والف الدراسة إلى تعري هدفت من ترجمة هذه

 أهمية العمل الجماعي بينهم وبين أعاا  فرق الرعاية الصحية. -1

 .الخصائص الأساسية لفرق الرعاية الصحية -2

 الأبعاد الأساسية للعمل الجماعي. -3

 ما تفعله فرق الرعاية الصحية الناجحة وما يجب تجنبه. -4
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 لوكيات المطلوبة ليكونوا أعاا  وقادة فعالين في فرق الرعاية الصحية.المعرفة الأساسية والمهارات والس -5

 : أهمية الدراسة

 لتحسينه في التعليم الطبي -
ً
والتعاون الجماعي بين أعاا  الفريق الطبي  ،سلامة المرض ى هي ما نسعى دوما

بية لا تتامن بشكل بمختلف اختصاصاته يعدّ العامل الرئيس ي في نجاح هذا الهدف. ولكن مناج  الكليات الط

 صريح المعرفة والمهارات والسلوكيات المطلوبة لنجاح العمل الجماعي في فرق الرعاية الصحية.

هذه الدراسة سيكون ذا قيمة للكليات الطبية الأخرى التي تسعى إلى غرس أسس العمل لذلك فإن ترجمة  -

  لتسهيل مبادئ العمل الجماعي المهمة الجماعي في المناج  ما قبل السريرية حيث يمكن استخدام هذا المنه

 للتعاون متعدد التخصصات أو أحادي التخصصات.

ه إلى أهمية تقديم هذه المعرفة للطلاب في وقت مبكر من الحياة المهنية، قبل وصولهم إلى سنوات نويويجب الت -

 الدراسة السريرية حيث يصبحون أكثر مقاومة للتغيير.

 .إجراءات الدراسة

الإطار : رجمة البحث للغة العربية قمت بإعادة ترتيب أقسام البحث ووضعه تحت إطارينعندما قمت بت

النظري وهو بالكامل من كتابتي كسبب اختيار هذا البحث وأهمية وأهداف الدراسة والتعريف بالبحث الأصل 

بالإضافة إلى لعربية % البحث الأصل بعد ترجمته ل٩٠والإطار التطبيقي الذي يتامن بنسبة ، والباحثين وتخصصاتهم

 : وهي لم تكن موجودة في البحث الأصلقمت بكتابتها و أقسام  عدة

 مشكلة الدراسة 

 أسةلة الدراسة 

 حدود الدراسة 

 تعريف مصطلحات الدراسة 

 الدراسات السابقة 

قمت بمناقشة النتائج بنا  على جدول الدروس المستفادة من الدراسة وأضفت بعض التوصيات كما 

 تفيدنا في تطوير مناج  كلياتنا الطبية.وف لتي أؤمن أنها سوالمقترحات ا

 : البحث الأصليبالتعريف 

يتناول هذا البحث أهمية العمل الجماعي وكيفية غرس مبادئه باستخدام المحاكاة بين طلاب الطب من 

الأمريكية وذلك عن  خلال تطبيق دراسة على طلاب السنة الأولى في كلية الطب بجامعة فاندربيلت بالولايات المتحدة

طريق نشاط ابتكره الباحثون يسمى بيوم العمل الجماعي، ويتامن تمارين تفاعلية تستخدم المحاكاة لتدريب الطلاب 

 على التعاون فيما بينهم وتوزسع الأدوار للوصول للنتائج المرضية.

الباحثون بجمع النتائج  وقام 2010و 2007وتم تكرار هذا النشاط على مدى أربع سنوات وذلك بين الأعوام 

  هنشر  تمومقارنة نتيجة كل سنة بالتي تليها، و 
ً
 .2016وفمبر عام ن 16 في إلكترونيا

 : باحثينمعلومات ال

 الاختصاص والقسم اسم الباحث

 التخدير والجراحة والتعليم الطبيبروفيسور في  أرنا بانيرجي
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 الاختصاص والقسم اسم الباحث

 الطبي لجامعة فاندربيلت المركز قسم التعليم الطبي _ 

 يسون سلاجلج
 علم النفس الصناعي التنظيميدكتور في 

 المركز الطبي بجامعة فاندربيلت_  لبحث والابتكار في سلامة الأنظمةمركز ا

 ناثانيال ميركالدو
 دكتور في علم الإحصا  الحيوي 

 المركز الطبي بجامعة فاندربيلتقسم الإحصا  الحيوي _ 

 راي بوكر
 تعليم المحاكاة في اخصائي

 المركز الطبي لجامعة فاندربيلتتعليم الطبي _ قسم ال

 آن ميلر
 لنفسفي علم ا ةدكتور 

 المركز الطبي بجامعة فاندربيلت_  لبحث والابتكار في سلامة الأنظمةمركز ا

 دانييل فرانس
 دكتور في الهندسة الطبية الحيوية

 لتالمركز الطبي بجامعة فاندربي_  لبحث والابتكار في سلامة الأنظمةمركز ا

 ليزا رون
 ماجستير في علوم التمريض

 الطبي لجامعة فاندربيلت المركز قسم التعليم الطبي _ 

 وينغر ماثيو
 التخدير والمعلوماتية الطبية الحيوية والتعليم الطبيبروفيسور في 

 الطبي لجامعة فاندربيلت المركز قسم التعليم الطبي _ 

 .الإطار التطبيقي

 : المقدمة

أي منظمة حيث يتم تطبيق مفهوم تبادل الأفكار وتوزسع العمل والتعاون لحل المشاكل  تشكل الفرق أساس

في أي مجال من مجالات الممارسة، العمل الجماعي مهم بسبب التأثير التآزري في حل المشكلات والمكتسب من عقول 

خصية ومعرفته التي متعددة تعمل على حل، فعندما يعمل شخص واحد على مشكلة معينة يكون لديه خبرته الش

يمكن من خلالها الحصول على حلول أما باستخدام العمل الجماعي، يقوم أعاا  الفريق بتجميع خبراتهم ومعارفهم 

 معًا لتوليد أفكار فريدة للتعامل مع المشكلات.

ية ولذلك أصبح العمل الجماعي أحد أبرز معايير القبول للتوظيف في كثير من المؤسسات التعليمية والخدم

 والإنتاجية في مختلف دول العالم.

ا، ولكن مع تقدم الطلاب في كلية الطب سيجدون أن المواجهات تحدث بشكل متكرر في 
ً
قد يبدو هذا بسيط

وعندما يلتقي الأضداد،  -ناهيك عن هيكل معقد متعدد التخصصات، مثل مؤسسة الرعاية الصحية -أي فريق

 الاجتماعية والفهم لطرق حل النزاع.يتطلب الأمر قدرًا كبيرًا من المهارات 

لذلك فلا بدَّ من خلق الظروف المناسبة التي تسمح بإيجاد التعريف الذاتي في إطار عمل فريق الرعاية 

الصحية بأكمله كمنظومة واحدة وهذا يمكن أن يساهم في بنا  أجوا  ودية وبنا  ثقة الطلاب بأنفسهم وبغيرهم من 

 إيجابي على رعاية المرض ى. أعاا  الفريق كما يؤثر بشكل

وفي مجال الرعاية الصحية يعد العمل الجماعي أمرًا حيويًا بشكل خاص في تقديم واستمرارية الرعاية، 

حيث يجب أن يكون اختصاصيو الرعاية الصحية قادرين على العمل ليس فقط في فرق أحادية التخصص وإنما في 
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م إدارة مرض السكري فقط من قبل أخصائي الغدد الصما ، فرق متعددة التخصصات فعلى سبيل المثال لا يت

ولكنه يتطلب فريقًا واسعًا متعدد التخصصات، بما في ذلك الممرضات وأخصائي التغذية وأطبا  العيون والصيادلة 

 والأطبا  العامين.

د من ومع التوجه نحو خدمة صحية تركز على المريض، هناك حاجة متزايدة لإنشا  فرق تتواصل بشكل جي

 أجل توفير الرعاية الصحية والاجتماعية على جميع المستويات.

عدُ إخفاقات العمل الجماعي والتواصل بين الأشخاص المشاكل رئيسية التي تتعلق بسلامة المرض ى وعلى 
ُ
وت

الرغم من تقديم الرعاية الصحية في فرق متعددة التخصصات بشكل متزايد، إلا أن مناج  المدارس الطبية لم 

 امن بشكل صريح المعرفة والمهارات والمواقف والسلوكيات المحددة المطلوبة للعمل بفعالية كجز  من هذه الفرق.تت

 مشكلة الدراسة

–1]تم الاستشهاد بفشل العمل الجماعي والتواصل بين الأشخاص كمشكلة رئيسية تتعلق بسلامة المرض ى 

، عن معدل مرتفع جدًا من الأخطا  الطبية التي يمكن الوقاية منها [7] 1999. أبلغ تقرير معهد الطب لعام [6

لذين والمرتبطة بخلل العمل الجماعي أو فشل الاتصال. قد تكون مثل هذه الإخفاقات عالية بشكل خاص في المرض ى ا

يعانون من حالات معقدة ومتعددة، في حالات الطوارئ، وأثنا  انتقالات الرعاية. حددت اللجنة المشتركة التواصل 

ازوكو وزملاؤه أن الفرق . على سبيل المثال، أظهر م[8]من الأحداث المبلغ عنها  %65باعتباره عامل حاسم في أكثر من 

 .[6]الجراحية التي أظهرت سلوكيات جماعية أقل أعطت نتائج أسوأ للمرض ى 

، سلط تقرير آخر لمعهد الطب يتعامل مع مناج  الرعاية الصحية الاو  على أهمية العمل 2002وفي عام 

. ومع ذلك، لا يزال التدريب الرسمي للعمل [9]الجماعي والتواصل ككفا ة أساسية لأخصائيي الرعاية الصحية 

 .[12–10]الجماعي غير شائع في مجال الرعاية الصحية 

وعلى نحو متزايد، تتم رعاية المرض ى عن طريق توزسع فرق متعددة التخصصات في الرعاية الصحية. ومع 

ذلك، فإن تدريب الأطبا  الجدد يميل إلى أن يكون غير تخصص ي، مع القليل من التفاعلات الرسمية مع مقدمي 

. لكي يكونوا أعاا  فعالين في الفريق، يجب على الأفراد [14 ,13]الرعاية الصحية الآخرين حتى تدريب ما بعد التخرج 

ذوي المهارات التكميلية الملتزمين بهدف  تعلم كفا ات العمل الجماعي. يتكون الفريق من عدد صغير من الأشخاص

ا يكونون مسؤولين عنها بشكل متبادل 
ً
 . [15]مشترك ويؤدون أهداف

ويجب أن يحافظ فريق الرعاية الصحية الناجح أياًا على فهم مشترك لما يجب القيام به وما يشكل 

يام بالمهمة(، النجاح، الالتزام بتحقيق أهداف الفريق والكفا ة التقنية )أي المعرفة الجماعية والأدوات اللازمة للق

والتواصل الفعال مع الفريق )الذي يتطلب تبادل المعلومات والثقة والاحترام( والتنسيق والتعاون الفعالين، وتطوير 

 .[16]ثقافة جماعية فعالة 

إن الفكرة القائلة بأن التواصل والعمل الجماعي ضروريان للتعليم الطبي ليست جديدة. حيث تم استخدام 

( المستعارة من الطيران على نطاق واسع لتعليم مهارات العمل الجماعي لمقدمي CRMزمات )تقنيات إدارة موارد الأ 

الرعاية الصحية . قامت وكالة أبحاث [18] وطب الطوارئ  [17]الرعاية الصحية، على سبيل المثال، في التخدير 

( ووزارة الدفاع بشكل تعاوني بتطوير استراتيجيات وأدوات لتحسين الأدا  وسلامة المرض ى وأداة AHRQوالجودة )

( تهدف إلى تحسين سلامة المرض ى من خلال تدريب مقدمي الرعاية الصحية على التواصل بين الأفراد STEPPS -)فريق

 .[19] ومهارات العمل الجماعي الأخرى 

https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-016-0808-9#ref-CR1
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، لم تتامن مناج  كلية الطب تعل
ً
يمات في المعارف والمهارات والمواقف والسلوكيات المحددة المطلوبة تقليديا

للعمل كجز  من فرق الرعاية متعددة التخصصات. المعلومات الحالية حول مناج  العمل الجماعي للأطبا  قليلة، 

ب الطب له وعلى الرغم من ارتفاع صحة الأمر، لا يوجد حتى الآن دليل عالي الجودة على أن التدريب الجماعي لطلا 

، 2008، في مراجعة منهجية عام [24]. شاركرابورتي وآخرون. [23–20]تأثير طويل الأجل على جودة رعاية المريض 

دراسة فقط للتدريب على العمل الجماعي في مناج  كليات الطب. كانت معظم هذه المبادرات القليلة  13حددوا 

جتماعيين والمعالجين الفيزيائيين متعددة التخصصات، بما في ذلك المتدربين الطبيين والممرضات والأخصائيين الا 

 والوظيفيين والإداريين والصيادلة.

تم استخدام جميع أساليب التعلم النشط، بما في ذلك محاكاة الحوادث الحرجة، ولعب الأدوار، 

والسيناريوهات المستندة إلى الحالة، ولقا ات المريض الفعلية، ولكن لم يستخدم أي منها مرض ى معياريون أو أطبا  

حاكاة )أي الممثلين المدربين على تصوير الأطبا  بشكل واقعي( وصفت ثلاث دراسات التركيز على تمارين بنا  الفريق م

غير الطبية. تامنت معظم المناج  ملاحظات المتدرب، سبع استخدمت جلسات رسمية لاستخلاص المعلومات 

ار أي من هذه الدراسات بصورة وخمس دراسات استخدمت جلسات استخلاص معلومات ميسر. لم يتم اختي

 عشوائية أو اخااعها للرقابة أو استخدام أدوات التقييم التي تم التحقق من صحتها مسبقًا.

ومع ذلك، في ضو  الأدلة المتزايدة على أن فرق الرعاية ذات مهارات العمل الجماعي الأفال تقدم رعاية 

. لا توجد [32 ,31 ,14]، يتم إدخال مبادئ العمل الجماعي في المزيد من مناج  كليات الطب [30–25]أفال 

 يم أو مداه أو كميته أو تقييمه. إرشادات حول توقيت هذا التعل

متى يجب تقديم هذه الموضوعات المهمة لطلاب الطب الجامعيين؟ أحد الآرا  هو أنه يجب تقديمها في وقت 

مبكر من الحياة المهنية، قبل غرس المواقف الشخصية السلبية )على سبيل المثال، نموذج الدور السلبي في السنوات 

 . [33]الب أكثر مقاومة للتغيير السريرية( التي قد تجعل الط

 إلا عند تقديمه للمتدربين الذين لديهم بالفعل 
ً

بينما يؤكد آخرون أن تعليم العمل الجماعي لن يكون فعالا

 .[34]معرفة وخبرة سريرية كافية 

ر أساليب أفال لتعليم مهارات العمل بغض النظر، يتفق العديد من المعلمين على أن هناك حاجة لتطوي

. يتعلم البالغون بشكل أفال من خلال المشاركة النشطة، والتفكير الذاتي، [35 ,31 ,24]الجماعي والتواصل 

. التعلم [36]واستخدام استراتيجيات التعلم متعدد الوسائط )أي الجمع بين التعزيز البصري والسمعي والحركي( 

لتعلم هي تلك التي ينغمس فيها المتعلم في حدث . أقوى تجارب ا[37]التجريبي هو نه  فعال لتسهيل تعليم الكبار 

 يحاكي العالم الحقيقي. 

مثل هذه المواقف )عندما تكون مصحوبة باستخلاص معلومات منظم للتجربة( لا توفر فقط التعلم النشط 

 -عرفةللمعرفة والمهارات والسلوك المرغوب ولكنها قد تزيد من احتمالية أن يتمكن المتعلمون من تطبيق ثلاثي الم

 .[43–38 ,17]السلوك عندما يواجهون العالم الحقيقي )أي النقل الناجح للتدريب(  -المهارات

 : أسئلة الدراسة

 ما العمل الجماعي ولماذا هو مهم للرعاية الصحية؟ -1

 الخصائص الأساسية لفرق الرعاية الصحية؟ ما -2

 عاد الأساسية للعمل الجماعي؟ما الأب -3

 ما الذي تفعله الفرق الفعالة )وما لا تفعله(؟ -4

https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-016-0808-9#ref-CR20
https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-016-0808-9#ref-CR23
https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-016-0808-9#ref-CR24
https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-016-0808-9#ref-CR25
https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-016-0808-9#ref-CR30
https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-016-0808-9#ref-CR14
https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-016-0808-9#ref-CR31
https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-016-0808-9#ref-CR32
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https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-016-0808-9#ref-CR17
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 ما المعرفة والمهارات والسلوكيات المطلوبة لتخريج أعاا  وقادة فعالين في فرق الرعاية الصحية؟ -5

 : حدود الدراسة

لى حيث تم تمت الدراسة في جامعة فاندربيلت في كلية الطب البشري على طلاب السنة الدراسية الأو 

 على مدى أربع سنوات ) 11مجموعات وتام كل مجموعة  10تقسيمهم إلى 
ً
 (2010 -2007طالبا

 : مصطلحات الدراسة

يُمكن تعريف الجامعة على أنّها من المؤسسات الأكاديمية التي تقدّم التعليم بأرقى وأعلى مُستوياته، : الجامعة -

يات مُتعدّدة مثل الفنو 
ّ
ن الحرّة، والطب، والهندسة، والقانون، وتتمتع الجامعات وتمتلك ضمن أقسامها كل

نها من منح الطلبة شهادات البكالوريوس، أو الدكتوراه والماجستير من تخصّصات الدراسات 
ّ
مك

ُ
بصفة رسميّة ت

 العُليا.

ليّة على أنّها واحدة من الكيانات البنائيّة التي تامها الجامعة، سوا  كانت داخل: الكلية -
ُ
عرف الك

ُ
ها أم خارجها، ت

 عن التطبيقات المهنيّة، وتقوم على مبدأ إعطا  
ً
ستقل للفنون الحرة، أي منُفصلا

ُ
رصة التعليم الم

ُ
وتتيح لطلابها ف

 بحد ذاتها بالتعليم التطبيقي لبعض 
ً
دورات أكاديمية في العديد من التخصّصات وقد تكون الكليّة مُختصة

 (1).ة والموسيقى والزراعةالطب والصيدل: تخصّصات المهن والحرف، مثل

تحاول المحاكاة أن تمثل وتقدم الصفات  .هي عملية تقليد لأداة حقيقية أو عملية فيزيائية أو حيوية: المحاكاة -

مجرد أو فيزيائي بوساطة سلوك نظام آخر يحاكي الأول. وهي محاولة إعادة عملية ما في  المميزة لسلوك نظام

 (2).للظروف الطبيعيةظروف اصطناعية مشابهة إلى حد ما 

نشاط يجتمع فيه مجموعة من الأفراد في بيةة تنظيمية حقيقية أو افتراضية من أجل العمل : العمل الجماعي -

 (3)على تحقيق هدف مشترك.

 الاختصارات

  :CRMإدارة موارد الأزمات

  :IQMمعهد الطب

  :IQRالنطاق الربيعي

  :IRBمجلس المراجعة المؤسسية

  :ORنسبة الأرجحية

  :SDالانحراف المعياري 

  :Teams STEPPSاستراتيجيات وأدوات الفريق لتعزيز الأدا  وسلامة المرض ى 

  :TWDيوم العمل الجماعي

  :USMLEفحص الترخيص الطبي للولايات المتحدة

                                                                    

(1) https: //languages.oup.com/google- dictionary- en 

(2) Simulation article in Encyclopedia of Computer Science, "designing a model of a real or imagined system and conducting 

experiments with that model. 

(3) Harvard Business Reviewhttps: //hbrarabic.com/  

https://languages.oup.com/google-dictionary-en
https://languages.oup.com/google-dictionary-en
http://www.modelbenders.com/encyclopedia/encyclopedia.html
http://www.modelbenders.com/encyclopedia/encyclopedia.html
https://hbrarabic.com/
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 الدراسات السابقة

 لاص المعلومات ما مدى فعالية الطرق المختلفة لاستخ: تحسين سلامة المرض ى من خلال تحسين العمل الجماعي

 .2017بالمحاكاة؟ بروتوكول لدراسة واقعية ومستقبلية وعشوائية 

تمت هذه الدراسة في مدرسة شاريتي الطبية في برلين بألمانيا وتهدف الدراسة إلى تقييم آثار دورتين تدريبيتين 

 .توضحان أهمية العمل الجماعي وأثره على أدا  الفريق بعد تدريب جماعي مكثف لطلاب الطب

 TeamTAGقام الباحثون بتصميم دراسة تجريبية مستقبلية لمقارنة النتائج بعد الدورتين بالاعتماد على 

)شبكة تحليل تقنيات العمل الجماعي( وهي عبارة عن أداة مساعدة معرفية تسرد مبادئ العمل الجماعي وأوصاف 

حظتها من العمل الجماعي ومن المفترض أن تساعد الارتكازات السلوكية المختارة مسبقًا والتي تعمل كنماذج يمكن ملا 

في تنظيم استخلاص المعلومات الذي يركز على العمل الجماعي. وتمت الدورة من خلال محاكاة تدريب فريق العمل في 

طالبًا في السنة النهائية في الطب في فرق مكونة من  35غرفة الطوارئ والتي تام ست حالات طبية طارئة يواجهها 

فراد، وقام الباحثون بتقييم أدا  الفريق أثنا  المحاكاة وعدد المبادئ التي تمت مناقشتها أثنا  استخلاص خمسة أ

 (4)المعلومات.

 2019أهمية التدريب الجماعي في مناج  كلية الطب في المملكة المتحدة : التحاير لخدمة الصحة الوطنية. 

ي المملكة المتحدة وكان الهدف منها دمج مفهوم العمل هذه الدراسة جرت في كلية الطب في إمبريال كوليدج ف

الجماعي في مناج  كليات الطب في السنوات ما قبل السريرية وبينت الدراسة الفوائد المرجوة من ذلك على مستوى 

الرعاية الصحية وعلى مستوى الصحة الوطنية في المملكة المتحدة حيث تشير الدراسة إلى أهمية تبني فكرة الفريق 

لطبي متعدد التخصصات وكيفية الوصول إلى ذلك بإعادة تشكيل المناج  الجامعية لتتامن العمل الجماعي كمبدأ ا

 (5)أساس ي من مبادئها لتزويد أطبا  المستقبل بمهارات يحتاجونها طيلة حياتهم المهنية من أجل رعاية صحية أفال.

 مراجعة : التمريض قبل الترخيص بمزاولة المهنة استخدام المحاكاة لتطوير مهارات العمل الجماعي لدى طلاب

 .2019تكاملية 

جرت هذه الدراسة في جامعة ماساتشوستس بالولايات المتحدة الأمريكية وكان الغرض منها تجميع 

 المعلومات حول كيفية استخدام المحاكاة لتعليم مهارات العمل الجماعي لطلاب التمريض.

مقالة حيث حوت كل مقالة  21ية باستخدام منهجيات متعددة وتامين قام الباحثون بإجرا  مراجعة تكامل

على أحد مكونات العمل الجماعي. فبينما يتم استخدام المحاكات لتعليم العديد من المهارات السريرية يبقى من غير 

 (6)الواضح كيفية تطوير مهارات العمل الجماعي بين طلاب التمريض بمساعدة المحاكاة.

                                                                    

(4) Improving patient safety through better teamwork: how effective are different methods of simulation 

debriefing? Protocol for a pragmatic, prospective and randomized study. https: 

//www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5726131/  

(5) Preparing for the National Health Service: the importance of teamwork training in the United Kingdom medical 

school curriculum. https: //www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6709809 

 )6(Use of Simulation to Develop Teamwork Skills in Prelicensure Nursing Students: An Integrative Review .https: 

//pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30339558/ 
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30339558/
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 : أهداف المشروع

، قامت كلية الطب بجامعة فاندربيلت بتعديل منه  التعليم الطبي الجامعي الخاص بها 2007في عام 

ليشمل دورة تدريبية لمدة أسبوعين باسم "أسس المهنة"، مصممة لتعريف طلاب الطب الجدد بأهم الموضوعات في 

دة يوم واحد حول العمل الجماعي والتواصل الرعاية الصحية الحديثة. كجز  من هذا المنه ، أنشأنا دورة تجريبية لم

بين الأشخاص. تم تقديم يوم العمل الجماعي لجميع الطلاب الملتحقين لمدة خمس سنوات متتالية في اليوم السادس 

 من كلية الطب. 

كان الهدف من يوم العمل الجماعي هو تعريف الطلاب بالمعرفة الأساسية والمهارات والمواقف المطلوبة 

 قادة فعالين وأعاا  في فرق الرعاية الصحية.  ليكونوا

في هذه الورقة، نوضح تجربة السنوات الأربع الأولى لدينا في تطوير وتنفيذ وتقييم وتنقيح هذا المنه  الطبي 

 الفريد القائم على المحاكاة.

 : تطوير المنهج

أعاا  هيةة التدرسس من تتألف لجنة مناج  يوم العمل الجماعي من ائتلاف واسع متعدد التخصصات من 

العديد من التخصصات السريرية )التخدير، وطب الطوارئ، والطب الباطني، والتمريض، وطب الأطفال، والجراحة(، 

والمعلمين الطبيين، ومهندس ي العوامل البشرية، والمحاكاة، والسلوك التنظيمي. حددت هذه المجموعة من أعاا  

لعامة . كانت الأهداف ا[52–44]اسية بناً  على مراجعة شاملة وتوليف للأدبيات هيةة التدرسس الأهداف التربوية الأس

( ما هو العمل الجماعي ولماذا هو مهم بالنسبة لهم 1: ليوم العمل الجماعي هي تعريف طلاب الطب الجدد بما يلي

( ما الذي تفعله الفرق 4( الأبعاد الأساسية للعمل الجماعي 3( الخصائص الأساسية للفرق 2وللرعاية الصحية 

السلوك( الذي سيحتاجون إليه طوال حياتهم  -المهارات -عرفة)الم ( جوهر العمل الجماعي5الفعالة )وما لا تفعله( 

المهنية الطبية. تم تقديم هذه المعلومات للطلاب في غلافهم التحايري وتم تلخيصها في بداية اليوم في عرض تقديمي 

راسية موجز من قبل أعاا  هيةة التدرسس الذين يقومون بتدرسس الدورة. كان الهدف الإضافي لتصميم المناج  الد

هو جعل التمارين ذات صلة من الناحية المهنية وإشراك طلاب الطب الجدد، الذين كانوا يفتقرون إلى حد كبير إلى 

 المعرفة أو الخبرة السريرية.

استنادًا إلى الأهداف المنهجية العامة، وأهداف التعلم الفردية، والقيود اللوجستية لتقديم دورة لمدة يوم 

اجتمعت هيةة التدرسس بشكل متكرر لتطوير تمارين العمل الجماعي باستخدام نه  التصميم طالب،  100واحد إلى 

دقيقة للتعامل مع أهداف الدورة.  75. تم تطوير ست جلسات تعليمية مدتها [53]التكراري الذي يركز على المتعلم 

لومات من الزملا  بتيسير من هيةة التدرسس. تامنت كل جلسة تمرينًا تشاركيًا واحدًا على الأقل واستخلاصًا للمع

تامنت التدريبات مجموعة متنوعة من أساليب المحاكاة التفاعلية، بما في ذلك لعب الأدوار باستثنا  المقدمة 

الموجزة، تم تجنب الوسائل التعليمية الرسمية. تم اختبار كل جلسة تعليمية بشكل تجريبي وصقلها باستخدام 

 عاا  هيةة التدرسس كطلاب وهميين، ثم جلستين لطلاب المدارس الثانوية.مجموعة فرعية من أ

تم تطوير منه  شامل يتامن أطروحة تمهيدية حول يوم العمل الجماعي )ي.ع.ج(، وأوصاف التمارين 

ن العامة، والأدوار الفردية والتعليمات )حسب الحاجة(، والقرا ة التحايرية. تم تخصيص المنه ، الموضوع في ملف م

ثلاث حلقات، لكل طالب بناً  على مجموعته وممارسة مهام الأدوار. منذ حدوث ي.ع.ج في يوم الاثنين الثاني من 

، قدم مدير 2008السنة الأولى من كلية الطب، تم توزسع المناج  على الطلاب صباح يوم الجمعة قبل ذلك. بدً ا 

https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-016-0808-9#ref-CR44
https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-016-0808-9#ref-CR52
https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-016-0808-9#ref-CR53
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 موجزًا 
ً
معة حيث كانت أهمية قرا ة المنه  الدراس ي وتم التأكيد على في صباح ذلك اليوم الجالدورة عرضًا تقديميا

 تعلم الأدوار خلال عطلة نهاية الأسبوع.

 : تمارين المحاكاة

: 1( باختصار في ملف إضافي 2007تم وصف تدريبات العمل الجماعي الستة التي تم إنشاؤها لـ )ي.ع.ج 

 :httpsلى مزيد من التفاصيل حول كل تمرين والمواد التعليمية الخاصة به من . يمكن الحصول عS1 الجدول 

//medschool .vanderbilt.edu/cela/stp . 

 التعرف على من؟

امعة ستانفورد. تشمل في ج 1996هذا تمرين بسيط لبنا  الفريق تم تعديله من تمرين تم تطويره في عام 

بنا  الفريق الأساس ي، والثقة، واتخاذ القرارات الجماعية، والتعامل مع الصراع. في هذا التمرين، : الأهداف التعليمية

، حقيقتين غير معروفتين عن نفسه أو نفسها. يجب أن تلقي 5×  3يكتب كل عاو في الفريق، على بطاقتين مقاس 

مة شخصية أو جانب شخص ي آخر من حياة الشخص دون الكشف على الفور عن العناصر المختارة الاو  على س

هوية الفرد. يتم إخبار الطلاب أن العناصر الأكثر غرابة أو المثيرة للجدل هي التي تولد أفال المناقشات. يقدم ميسرو 

عطلة الربيع" أو "لقد  أعاا  هيةة التدرسس أمثلة على هذه العناصر )على سبيل المثال، "لقد ألقيت في السجن خلال

 للتبني"(. يتم جمع البطاقات بواسطة الميسر ثم يختار واحدة ويقرأها بصوت عالٍ للمجموعة. ثم يُطلب 
ً
أعطيت طفلا

من الفريق تحديد من كتب البطاقة. قد يختار أعاا  الفريق، التصويت أو محاولة الوصول إلى توافق في الآرا . 

لمؤلف، يكون لديه خيار إما التزام الصمت أو محاولة تاليل المجموعة أو الاعتراف بمجرد تحديد الطالب على أنه ا

 بأنه المؤلف. 

قد تطلب هيةة التدرسس من الطالب التعبير عن شعوره بالتعرف عليه )على سبيل المثال، "كشوفيني ذكر"، 

بطاقات قبل  8إلى  4لفريق من خلال "الطالب الذي يذاكر كثيرا في المدرسة الثانوية،" وما إلى ذلك(. عادة، يمر ا

 الانتقال إلى التمرين الثاني لهذه الجلسة الأولية.

 : ™عمى الألوان

، جونستون، المملكة المتحدة( وُضع في الأصل لطلاب مراقبة الحركة الجوية. RSVPعمى الألوان )تصميم 

دارة المعلومات، وأهمية التدقيق المتبادل تشمل الأهداف التعليمية تكوين المعنى، والاستماع، وأنماط القيادة، وإ

والتغذية الراجعة. يكون جميع أعاا  الفريق معصوبو الأعين لامان الاعتماد التام على جودة تواصلهم اللفظي. 

تعمل المجموعة معًا لجمع المعلومات التي ستسمح لهم بحل اللغز. يجب أن يتأكدوا، بأقل قدر من المدخلات من 

 5أشكال و 6قطعة )تتكون من  30ع ذات اللونين والشكل غير الطبيعي المفقودة من مجموعة من المدرب، من القط

 ألوان(. يتناول استخلاص المعلومات بشكل عام وقاايا القيادة والإتباع والتواصل.

 : ™بعثة إلى بوروندي 

ر محليًا فهم المساهمات الفردية في قرار الفري ق والتأثير النسبي للأفراد تتامن أهداف هذا التمرين المطوَّ

 الذين قد يمتلكون أو لا يمتلكون الخبرة ذات الصلة.

يُقال للطلاب أنهم جز  من فريق طبي يستجيب لكارثة إنسانية في دولة أفريقية صغيرة. لم يتم تعيين أي 

لب منهم أن يكونوا أنفسهم في هذا التمرين. يُطلب من كل مشارك تحديد أ
ُ
ولويات الإمدادات أدوار للطلاب ولكن ط

https://medschool.vanderbilt.edu/cela/stp
https://medschool.vanderbilt.edu/cela/stp
https://medschool.vanderbilt.edu/cela/stp
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والمعدات بشكل فردي التي يجب أن ترافق الفريق ضمن المساحة المحدودة على طائرته. ثم يجتمع الفريق لمناقشة 

قائمة الأولويات النهائية والاتفاق عليها. ثم تتم مقارنة القوائم الفردية والجماعية بقائمة تم إنشاؤها مسبقًا بتوافق 

ي بعثات الإغاثة الطبية الإنسانية والصحية العالمية. تستند الدرجات الفردية والجماعية آرا  خبرا  هيةة التدرسس ف

 إلى التوافق مع تصنيفات الخبرا . 

أثنا  استخلاص المعلومات، تتم مقارنة نتائج الفريق عبر عدة فرق، وتركز المناقشة الميسرة على كيفية 

أفال من الأفراد. إذا كانت نتيجة الفرد أفال من درجات  حدوث قرارات الفريق. بشكل عام، تعمل الفرق بشكل

فريقها، فهذا يشير إلى أنها لم تكن مؤثرة بشكل كافٍ )أو أن الفريق لم يتقبل مدخلاتها بشكل كافٍ( أثنا  عملية اتخاذ 

 قرار الفريق.

 : ™مركز ويليامز الطبي

خدام تمرين تفاوض متعدد الأطراف تقدم هذه الجلسة للطلاب مبادئ التفاوض الأساسية من خلال است

يقدمه برنامج التفاوض في كلية الحقوق بجامعة هارفارد )كامبريدج، ماساتشوستس(. الهدف من هذا التمرين هو 

تعريف الطلاب بمبادئ ومهارات التفاوض الأساسية. يتم تعيين دور محدد لكل طالب في لجنة الصيدلة والعلاجات 

سرير وتقع في منطقة حارية  1000مز الطبي، وهو منشأة غير ربحية تابعة للجامعة بسعة )ص.ع.( التابعة لمركز ويليا

كبيرة. الطلاب مكلفون باتخاذ قرار )كلجنة( حول كيفية تنظيم قدرة الأطبا  على وصف الأدوية المتخصصة عالية 

الأدوية من قبل الأطبا  غير  الخطورة. كانت هناك دعوتان كبيرتان لسو  الممارسة في العام الماض ي تتعلقان بوصف

المتخصصين والتي أدت إلى أحداث دوائية سلبية. يتم تعيين منصب افتتاحي قوي لكل عاو في لجنة)ص.ع.( يجب 

عليه التراجع عنه إذا كانت اللجنة ستصل إلى قرار توافق عليه أغلبية أعاا  اللجنة. يجب على الطلاب تمييز 

ناع الآخرين بقوة مواقفهم، والتوصل إلى تسوية تفاوضية. يتم منح النقاط حلفائهم وخصومهم في كل موقف، وإق

لكل فرد لكل جانب من جوانب القرار النهائي المتفق عليه )بافتراض أنه تم التوصل إلى اتفاق(. يعال  استخلاص 

 المعلومات الميسر من كلٍ من عمليات ونتائج مشاكل التفاوض.

 : ™فرسون الطبيجولات الجناح في مركز مقاطعة جي

هو تمرين لعب أدوار تم تطويره محليًا، هو تمرين معقد ومتعدد الأطراف يتامن مرياًا قياسيًا مسنًا 

)م.م.(. تتمثل الأهداف التعليمية في تطوير مهارات التفاوض والتأثير، والتفاعلات بين الطبيب والمريض، والتفاعلات 

يض. يتم تعيين أدوار للطلاب في فريق رعاية سريرية يتخذ قرارات التخريج المناسبة بين الطبيب والطبيب في وجود المر 

من المستشفى بشأن مريض مسن. يجب أن يقرر فريق رعاية المرض ى الداخليين، الذي يتكون من ممرضة مسؤولة 

و ومعال  فيزيائي وطبيب مستشفى وجراح عظام وأخصائي اجتماعي، أفال السبل لإدارة خمسة جوانب سريرية أ

الموقع الذي يجب أن يكون المريض فيه الخروج من المستشفى، وكيفية  -اجتماعية لعملية خروج هذا المريض

التعامل مع زوجة المريض المصاب، ونظام العلاج التأهيلي المناسب، وكيفية إدارة مرض السكري المعتمد على 

 معًا ويحاول الوصول إلى الأنسولين لدى المريض، وكيفية إدارة الرجفان الأذينين المقاوم ل
ً
لعلاج. يجتمع الفريق أولا

توافق في الآرا  بشأن القرارات الخمسة المترابطة. ثم يتم نقل )م.م.( إلى الغرفة. يتم تدريب مقدم الخدمة الخاص 

على تولي المواقف التفاوضية المصممة بحيث تتعارض مع ما يحتمل أن يقرره الطلاب بشكل جماعي للمريض في 

 أو غيابها. غيابه
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 -يحتوي التمرين على توازنين )أي توازن القرارات الجماعية للأطراف المعنية بشأن عناصر القرار الخمسة(

أحدهما عندما يتفاوض الطلاب الخمسة معًا بدون المريض والآخر عندما ينام المريض إلى المفاوضات. يجب على 

 المريض الذي لديه تفايلات مختلفة.الطلاب تقديم قرارهم للمريض ثم محاولة التفاوض مع 

م.( على أن يتأثر بشكل مناسب ولكن غير كامل للتراجع عن التفايلات المتأصلة لديه. هذه  يتم تدريب )م.

هي أول فرصة للطلاب في كلية الطب للتفاعل مع المريض، وإدراك أنه لا يمكن استبعاد المرض ى من القرارات التي تؤثر 

 عليهم هي تجربة قوية.

 : ™ 1974أزمة على الرحلة 

تتمثل الأهداف التعليمية لممارسة محاكاة لعب الأدوار المطورة محليًا في تعريف الطلاب بمبادئ إدارة موارد 

. يتم إعطا  الطلاب أدوارًا كركاب أو مايفات على رحلة عابرة للقارات تنحرف عن مسارها )بناً  على [18 ,17] الأزمات

حدث حقيقي(. تحتوي أدوار الطلاب والمواد المقدمة على المعلومات اللازمة لإدارة الحدث. ثلاثة ركاب آخرين هم 

لديها طفل يبكي، راكب يعاني من ألم شديد في الأذن(. ممثلون يقومون بأدوار تشتيت الانتباه )على سبيل المثال، امرأة 

بعد أن يستقر ™(.  Laerdal SimMan، تم لعب دور "المريض" بواسطة دمية يتحكم فيها الكمبيوتر )2007في عام 

الركاب وسعلن القبطان عن الحاجة إلى وضع أحزمة الأمان بسبب الظروف القاسية، يعاني الراكب المحاكي من نوبة. 

على الطلاب إدارة الفوض ى، والتأكد من أن المريض مصاب بمرض السكري المعتمد على الأنسولين، وقياس يجب 

نسبة السكر في دم الراكب )وهو منخفض جدًا( باستخدام مقياس السكر، وإعطا  جرعة منتج يحتوي على السكر 

ريض إلى طبيعته تمامًا. يركز استخلاص عن طريق الفم، ثم اتخاذ القرار )أي بتحويل خط الرحلة( عندما لا يعود الم

المعلومات على الوعي بالموقف، وتخصيص الموارد، وإدارة عدم اليقين والموارد المحدودة، والقيادة الديناميكية، 

 ومبادئ إدارة علاقات العملا  الأخرى.

 .منهجية الدراسة

لب من كل طال
ُ
، ط

ً
ب تقييم كل جلسة وميسر فريقهم عند الانتها  من الدورة التي تستغرق يومًا كاملا

أدنى درجة )أسوأ(  1نقاط، حيث يمثل  7وسمات الدورة التدريبية الشاملة. استخدم نموذج التقييم مقاييس من 

أعلى درجة )أفال(. قمنا بتتبع النتائج سنويًا وقمنا بتعديل هيكل الدورة التدريبية والمحتوى بشكل متكرر  7ويمثل 

 لتحسين الدورة.

هدفان الرئيسيان لتحليل هذه التقييمات هو وصف تصورات الطلاب عن الدورة التدريبية، وتمارين كان ال

المحاكاة، على مدار فترة السنوات الأربع، وتحديد ما إذا كانت هناك أي تغييرات أو تغييرات زمنية بين التمارين حيث 

والانحراف المعياري والمدى لى أنه المتوسط كانت الدورة التدريبية متكررة. تم تلخيص توزسع كل عنصر تقييم ع

 (.IQR ،75- 25الربعي )المتوسط 

تم إنشا  نموذجي انحدار لوجستي ترتيبي لتحديد الارتباط بين الدرجات وتقييمات الدورة التدريبية وبين 

مرين المحاكاة( والسنة، الدرجات وتمارين المحاكاة. احتوى كل نموذج على تفاعل بين التقييم )الدورة التدريبية أو ت

بينما احتوى النموذج المتعلق بتمرين المحاكاة أياًا على مصطلحات تميز الترتيب الذي تم تقديم التمرين به. كانت 

جميع شروط التعديل كسلسلة من المؤشرات. تم حساب الأخطا  المعيارية القوية لحساب الارتباطات داخل البيانات 

ب والمدرس. تم حساب التقديرات التي تلخص مجموعات المعلمات الرئيسية )على بسبب تعيينات مجموعة الطلا 

، التعرف على من خلال عام 2007مقابل التعرف على من خلال عام  2008سبيل المثال، التعرف على من خلال عام 

https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-016-0808-9#ref-CR17
https://bmcmededuc.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12909-016-0808-9#ref-CR18
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سّ لإنتاج CI) % 95(، جنبًا إلى جنب مع فواصل الثقة المرتبطة بها 2009مقابل عمى الألوان خلال عام  2009
ُ
( وثم أ

 (Wald Test) من اختبار والد P( ومؤشرات الثقة الخاصة بها. تم أياًا الإبلاغ عن قيم الاحتمالية ORنسب الأرجحية )

[. واجهنا بعض التحديات اللوجستية خاصة في 54] R(. تم إجرا  جميع التحليلات في OR ≠ 1مقابل  OR = 1)مقارنة 

 إلى السنة الأولى. كان توفير د
ً
فرق )وغالبًا  10ورة تدريبية معقدة وتفاعلية للغاية لصف كامل في كلية الطب مقسما

أشخاص( أمرًا صعبًا للغاية. بسبب القدرة المحدودة على إجرا  بعض التمارين )جولات  6إلى  5إلى مجموعات من 

بد من تقديم هذه التمارين بترتيب (، كان لا 1974الجناح في المركز الطبي بمقاطعة جيفرسون وأزمة على متن الرحلة 

(. تامنت التحديات الأخرى نقل الطلاب من جلسة إلى أخرى موزعين 1مختلف لفرق طلابية مختلفة )انظر الشكل 

 هيةة تدرسس وعشرات من الموظفين على مدار اليوم. 18على مبنيين متجاورين وطابقين، بالإضافة إلى تنظيم 

 .عرض النتائج ومناقشتها

 .والتحسين التكراري  لعمل الجماعييوم ا

 : التنفيذ

خاع جميع أعاا  هيةة التدرسس لإيجاز رسمي لمدة ساعتين. تلقى كل من أعاا  هيةة التدرسس والطلاب 

طلاب وتم تعيين عاو هيةة  10في فرق مكونة من  103منه  الدورة مقدمًا. تم تجميع طلاب الطب البالغ عددهم 

دقيقة، بالإضافة إلى فترة  75رك كل طالب في جميع الجلسات الست، واستغرقت كل منها تدرسس لليوم لكل فريق. شا

 الغدا . دعم أعاا  هيةة التدرسس المدربون الإضافيون الإحاطة الجماعية من التدريبات.

 : 2007مراجعة دورة 

ة المجمعة بعد عدة أسابيع من الدورة، اجتمعت لجنة المناج  لمراجعة ومناقشة التقييمات الرقمي

والتعليقات السردية والملاحظات الشخصية بعناية. بشكل عام، لقيت الدورة استحسانًا كبيرًا من الطلاب )انظر 

درجات. تم تنفيذ العديد من اقتراحات (. حصل المنه  الدراس ي على أدنى متوسط S2الجدول : 2الملف الإضافي 

. كانت تقييمات الطلاب أقل من المتوقع في تمرينين، مركز 2008ةة التدرسس لتحسين الدورة عام الطلاب وأعاا  هي

، قمنا بتحسين المواد التعليمية للميسرين لمركز 2008. بالنسبة لدورة عام 1974ويليامز الطبي وأزمة على متن الرحلة 

عملوا في مركز ويليامز الطبي بعد الانتها  من جولات ويليامز الطبي. اقترحت مراجعة البيانات أياًا أن الطلاب الذين 

الجناح في المركز الطبي بمقاطعة جيفرسون أعطوا السابق درجة أقل واشتكوا من أن الاثنين كانا مكتظين ومزدحمين. 

، ضاعفنا عدد المرض ى المتاحين للجولات في مركز مقاطعة جيفرسون الطبي. اقترحت التقييمات 2008لذلك، في عام 

أياًا أن تمرين التعرف على من يعمل بشكل أفال في مجموعات حيث يعرف الأعاا  بعاهم بالفعل إلى حد ما 

 ولديهم مستوى أولي من الراحة مع بعاهم.

، قررت هيةة التدرسس أنه لم يكن هناك ما 1974بعد مراجعة التعليقات والتقييمات لأزمة علة متن رحلة 

طالبًا( في سيناريو مقصورة طائرة واحدة. في  11 -10كة عندما شارك فريق كامل )يكفي من الأدوار النشطة للمشار 

( وهو ممثل معياري يجلس بجوار SimManأدوار لغير الطلاب ) 3أدوار تفاعلية للطلاب و 7، كان هناك 2007إصدار 

صارمة. وكان قد تم الدمية، وقبطان الطائرة ]صوت من غرفة التحكم[. وعُين لأربعة من الطلاب أدوار مراقبة 

استخدام مقاعد الطائرة الواقعية )أي ذات الظهر العالي( مم لصعب على معظم الطلاب رؤية ما كان يحدث. لذلك، 

، قمنا بتغيير مقاعد الطائرة، والأهم من ذلك، ضاعفنا عدد كبائن الطائرات المحاكاة )من 2008بالنسبة لدورة عام 
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طلاب فقط في كل سيناريو بحيث يحصل  6إلى  5ها بشكل متزامن بحيث يكون من اثنين إلى أربعة( التي يمكن تشغيل

 الجميع على فرصة للمشاركة في إدارة الأزمة.

بالإضافة إلى ذلك، قمنا بتحويل دور الراكب بسكر دمٍ منخفض من دمية إلى ممثل بشري. تطلب ذلك 

الجلوكوز بلون أحمر حتى يتمكن الطلاب من تصميم طرف إصبع محاكاة واقعي يحتوي على محلول اختبار منخفض 

فحص نسبة السكر في دم المريض باستخدام مقياس جلوكوز تجاري في المنزل )في أمتعة المريض( لإجرا  تشخيص 

 نقص السكر في الدم.
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 2010و 2007لعامي  جدول يوم العمل الجماعي 1الشكل 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/27852293/#&gid=article-figures&pid=fig-1-uid-0
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/27852293/#&gid=article-figures&pid=fig-1-uid-0
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 : 2008وم العمل الجماعي ي

. حيث تم إشراك العديد من أعاا  هيةة 2008دورة عام تم تنفيذ التغييرات التي تم ذكرها سابقًا في 

التدرسس الجدد لتسهيل توزسع فرق الطلاب. بينما تمت إعادة كتابة دليل موجز الدليل للطلاب والميسر، وتلقى جميع 

 من 
ً
 قبل يوم العمل الجماعي، حصل عدد من الميسرين الجدد على درجات أقل تفايلا

ً
أعاا  هيةة التدرسس تدريبا

ولةك الذين شاركوا في العام السابق. تغيير آخر هو تخصيص الطلاب لمجموعات. في السنة الأولى من ي.ع.ج.، أبقينا أ

الطلاب في نفس المجموعات التي كانوا فيها منذ اليوم الأول لكلية الطب )أسبوعان معًا قبل الدورة(. نتيجة لذلك، 

شكل جيد. شعرت لجنة مناج  ي.ع.ج. أن تجميع الطلاب الذين لا فهم يعرفون بالفعل أقرانهم في المجموعة جيدًا ب

 يعرفون بعاهم البعض سيعزز فرص التعلم لديهم.

 = OR)حيث  1974لـ أزمة على متن الرحلة  2008و 2007كانت هناك تحسينات كبيرة في الدرجات بين عامي 

3.92 ،95% CI: 2.24–6.86) ( ومركز ويليامز الطبيOR = 1.72 ،95% CI: 1.02–2.89 الجدول : 2، ملف إضافيS2 .)

: 3ظلت تصنيفات الطلاب لتدريب بعثة إلى بوروندي أقل من تلك الخاصة بالتمارين التشاركية الأخرى )ملف إضافي 

هذا التمرين غالبًا ما يتم الانتها  منه في أقل من الـ  (. أشارت التعليقات السردية وملاحظات المعلم إلى أنS3الجدول 

 دقيقة المخصصة له. 75

 :2009يوم العمل الجماعي 

كان الهدف التعليمي المستخدم لإنشا  تمرين بعثة إلى بوروندي هو أن قرارات الفريق يمكن أن تكون أكثر 

 م تحقيقه بالفعل في الجلسات الأخرى.فعالية من القرارات الفردية. شعر فريق المنه  أن هذا الهدف قد ت

أدى هذا، بالإضافة إلى تقييمات التمرين المنخفاة، إلى قيام فريق المناج  باستبدال بعثة إلى بوروندي 

، والذي تم تسميته في النهاية باسم التزاحم في قسم جراحة الأطفال )انظر الجز  2009بتمرين جديد لدورة عام 

 6إلى  5وهو خلط أدوار الطالب في التدريبات التي تام  2009 (. تم تنفيذ تغيير آخر لـ ي.ع.ج.S1الجدول الأخير من 

، اشتكى بعض الطلاب من أنهم انتهى بهم 2008(. ففي عام 11إلى  10طلاب فقط )عدد الطلاب في فريق كامل = 

 فة وقلل هذا من قدرتهم على تجربة أساليب تفاعل مختلفة.الأمر بالتفاعل مع نفس الطلاب في عدة تمارين مختل

قرر فريق المنه  أن الهدف التربوي الأساس ي للتمرين الجديد سيكون تعريف الطلاب بالإدراك الموزع 

 والتنسيق.

في حين أن بعض فرق الرعاية الصحية تعمل بشكل روتيني في مكان قريب وبجانب بعاها البعض، فإن 

لرعاية الصحية تعمل معًا أثنا  فصلها عبر المكان والزمان. في الفرق المشتركة، غالبًا ما تكون المهمة العديد من فرق ا

الرئيسية وغيرها من المعلومات متاحة في وقت واحد للعديد من أعاا  الفريق الذين يمكنهم تعديل قراراتهم 

ن زملائهم. في المقابل، في الفرق الموزعة، يلزم الاتصال وإجرا اتهم بناً  على التعليقات الفورية )المرئية أو اللفظية( م

وممارسات التعاون لامان التنسيق الفعال للفريق. استند تصميم التمرين الجديد أياًا إلى هدف تعليمي آخر وهو 

يتم تعريف الطلاب بأدوار مقدمي الرعاية الصحية من غير الأطبا  وطبيعة الرعاية الطبية للمرض ى الداخليين التي 

 من قبل المتدربين وكبار الموظفين.
ً
 إجراؤها عادة

تطور التمرين الجديد على مدار عدة أشهر من الجهد إلى تمرين تم فيه تكليف فرق الطلاب بتجهيز اثنين من 

المرض ى الأطفال )يلعب دورهما دمى على شكل دببة محشوة( لإجرا  عملية جراحية عاجلة من خلال تنظيم سلسلة 

 ات والاختبارات والاستشارات والإجرا ات قبل العملية المطلوبة لكل مريض. من الموافق
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احتاج الطلاب إلى تحديد وتنظيم طريقة فعالة لإنجاز جميع المهام في إطار زمني محدود. يبدأ الفريق في 

م الأشعة الجناح مع اثنين من المرض ى، ولكن بعد ذلك يجب أن يأمر بإجرا  الاختبارات، وينقل المريض إلى قس

وأمراض القلب، وينقل العينات إلى المختبر السريري، والعثور على مترجم إسباني للحصول على الموافقة الجراحية من 

 مع ميسري أعاا  هيةة التدرسس )كجز  من 
ً
أحد الوالدين لأحد المرض ى، وما إلى ذلك. اختبر هذا التمرين مرتين، أولا

 ة من طلاب المدارس الثانوية.تدريبهم السابق للدورة( ثم مع مجموع

. حيث اكتشف فريق المناج  
ً
كان العرض الأول من تمرين التزاحم في قسم جراحة الأطفال تحديًا مرهقا

عددًا من أوجه القصور، بما في ذلك المواد التعليمية غير الواضحة، وعدم كفاية طاقم الدعم السريري الذي أدى إلى 

المثال، مترجم إسباني واحد فقط، وموظف استقبال طبي واحد، وآلة ختم خلق ضغط مفرط للطلاب )على سبيل 

واحدة(، مع وجود العديد من المهام. مما أدى لإصابة بعض المجموعات الطلابية بالإحباط غير المبرر بسبب فشلهم في 

 إنجاز حتى نصف المهام الموكلة إليهم.

، لاحظ فريق المناج  أن التمرين الأول في 2009أثنا  استخلاص معلومات أعاا  هيةة التدرسس من ي.ع.ج.

(. S3الجدول اليوم، التعرف على من، كان هو التمرين الوحيد الذي انخفات فيه تقييمات الطلاب عامًا بعد عام )

 )لعبة الاسم( حيث  (.S1الجدول : لذلك تقرر استبدال هذا التمرين بعمليتين جديدتين )انظر
ً
لقد أنشأنا تمرينا

 يكشف كل طالب في المجموعة عن اسمه بالكامل ولماذا 

مثيرة للاهتمام في ضو  وجود ثقافات متعددة لدينا في كلية الطب(، وأثار هذا أسةلة مثل من أين أتوا، إلى 

 أي مدرسة ذهبوا، وما يكرهونه بشدة.

على طرح أسةلة للتوضيح. بعد أن أتيحت الفرصة لجميع الطلاب لتقديم تم تشجيع الطلاب الآخرين 

الأسةلة والإجابة عليها، أجرى الفريق تمرينًا جسديًا قصيرًا ثانيًا يسمى الوصول إلى مكانك. في هذا التمرين، يقف 

والهدف هو "الوصول الطلاب في دائرة ويمسكون بأيديهم. يُطلب من الطلاب اختيار مكان على الأرض يكون "منزلهم" 

إلى مكانهم". يطلب منهم عدم التحدث وعدم ترك أيدي بعاهم البعض. في المرة الأولى، يتم إخبار الطلاب أن أول من 

يصل إلى مكانه هو الفائز. هناك الكثير من الشد والجذب، وعادة ما ينتهي التمرين في ثوانٍ. ثم يتم تكرار التمرين 

 من التواصل بنفس التعليمات باستثنا  "ع
ً

ندما يصل الجميع إلى مكانهم، يفوز الفريق". بعد مزيد من الوقت وقليلا

 غير اللفظي )على سبيل المثال، شد اليد(، وصل الجميع لأماكنهم.

بناً  على تجربة العام السابق، أجرينا عددًا من التغييرات على التدافع في جراحة الأطفال. لقد قللنا عدد 

كل مريض، ووضحنا التعليمات، وأضفنا نواقص إضافية يلعبون الأدوار المختلفة، بما في ذلك الآبا ، المهام المطلوبة ل

وموظف الاستقبال الطبي، والمترجم الإسباني. قمنا أياًا بتوضيح وتوحيد استجابات الحلفا  الذين يلعبون أدوار فني 

 ممرضات الأجنحة.الأشعة، وموظف استقبال أمراض القلب، وفني المختبر السريري، و 

(. في S2الجدول كما في العام السابق ) 2010لم يصنف الطلاب منسقي مجموعاتهم بدرجة عالية في عام 

لم يكونوا متاحين للإشراف في عام  2009حين يمكن تفسير ذلك من خلال حقيقة أن بعض أفال الميسرين من عام 

ى التدريب التحايري لأعاا  هيةة التدرسس، وقد يمثل أياًا خطأ في أخذ العينات أو أو انخفاض في مستو  2010

 6.7و 6.4( فقط بين 4تراجع المتوسط. لاحظ أنه على مدى السنوات الأربع، كان نطاق الوسائل لهذا السؤال )رقم 

. يوضح الشكل 2011ي.ع.ج.  (. ومع ذلك، تم إسقاط اثنين من الميسرين ذوي التقييمات الأقل من التدرسس في7)من 

 نتائج التحسينات اللوجستية لدينا، والتي تم إجراؤها على مدار السنوات الأربع. 1
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 : خلاصة النتائج العامة

(. لأول مرة في n  =103 ،2008 :n  =105 ،2009 :n  =111 ،2010 :n  =101: 2007تقييمًا ) 420تم جمع 

ة الأطفال تقييمات كمية وسردية جيدة جدًا )أفال بشكل ملحوظ من ، تلقى تمرين تزاحم في قسم جراح2009عام 

تلك التي تلقتها بعثة إلى بوروندي(. بشكل عام، كانت تقييمات دورات ي.ع.ج. إيجابية تمامًا، حيث كانت جميع 

(. كانت S2الجدول )أفال ما يمكن( عبر جميع السنوات الأربع )انظر  7من أصل  5أكبر من الأسةلة تقريبًا بمتوسط 

( ذات أهمية قصوى لفحص آثار محاولات تحسين 2007مقابل  2008مقارنات السنة التالية )على سبيل المثال، 

 2007المناج  الدراسية في العام. لم يتم الكشف عن الاختلافات بين أي من أسةلة تقييم المقرر الدراس ي بين عامي 

، OR 1.69شعروا أن الدورة طورت "قدراتهم على اتخاذ القرار" ) 2008أن المزيد من الطلاب في عام باستثنا   2008و

95% CI 1.07–2.67 .) 

مع تغييرات واسعة النطاق في المنه  الدراس ي واختيار / تخصيص ديبريفر، لوحظت التحسينات المصاحبة 

(. أسفرت التحسينات الجوهرية في OR = 2.11 ،95% CI: 1.28- 3.50) 2009و 2008في هذه الجوانب بين عامي 

 1974أزمة على متن الرحلة  -(2008مقابل  2007تمارين محددة أياًا عن تحسينات كبيرة في تقييمات تلك التمارين )

(OR = 3.92 ،95% CI: 2.24–6.86( ومركز ويليامز الطبي )OR = 1.72 ،95% CI: 1.02- 2.89.) 

زاحم في قسم جراحة الأطفال بعد عامها الأول لم تسفر عن تحسينات مماثلة في التدخلات المماثلة لتمرين ت

 تقييمات الطلاب، مما يشير إلى الحاجة إلى مزيد من التغييرات.

 CIو 1تقريبًا<  ORsوحصل تمرين جولات الجناح على أعلى درجات التقييم على مدار السنوات الأربع )جميع 

جميع  S3الجدول لألوان. لم يتم ملاحظة نمط واضح بين التدريبات المتبقية )يوضح (، يليها تمرين عمى ا1باستثنا  

 المقارنات بين التمارين في جميع السنوات(.
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Table S1  الجدولS1 2010إلى  2007. التمارين المستخدمة في يوم العمل الجماعي خلال السنوات. 
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Table S2  ل الجدوS2 2010إلى  2007. دورة يوم العمل الجماعي وتقييمات التمرين عبر السنوات. 
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Table S3  الجدولS3 2010إلى  2007. مقارنة نتائج قيم الاحتمالية عبر السنوات. 
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 : مناقشة النتائج

كلية طبية باستخدام تصف هذه الورقة منهجًا مبتكرًا وناجحًا ليوم العمل الجماعي يمكن تنفيذه في أي 

 : برامج المحاكاة. نوضح التطور الذي حدث على مدار أربع سنوات. على نفس القدر من الأهمية، حيث تظهر النتائج

  أن صقل المناج  التكراري على مدى عدة سنوات بشكل انتقائي يحسن عناصر المنه ، على الأقل كما يتضح من

( [72–55] 1تجربتنا، قمنا باختصار عدد من الدروس )الجدول تصورات الطلاب للتعلم. أخيرًا، من خلال 

 للآخرين الذين يحاولون تنفيذ تدريب العمل الجماعي لطلاب الطب.

  تامنت بعض المعالم الرئيسية في هذه العملية تحديد تنسيق البرنامج واختيار الأنشطة وتطوير الأنشطة في

 -والمهارات -حالة عدم وجودها والاستجابة لملاحظات الطلاب. ركزت هذه التجربة التعليمية على المعرفة

رق الفعالة، ولكنها فعلت ذلك باستخدام نه  التعلم التجريبي اللازمة للف [31] لكفا ات القائمة على المواقفوا

 من نه  التعلم التربوي.
ً
 بدلا

  منذ البداية، كان فريق مناج  ي.ع.ج. ملتزمًا بنه  التعلم التجريبي الجذاب بعمق في الاعتقاد بأن التأثير المبكر

 [73]رعة" قوية لهؤلا  الأطبا  الناشةين القوي سيكون له تأثيرات طويلة الأمد. كان هدف التصميم هو تقديم "ج

 من العمل الجماعي متامنا ثلاثي المعرفة والمهارات والسلوك باستخدام أحدث أساليب المحاكاة.

  بعد سنوات ما زلنا نسمع  -كلما كانت التجارب أكثر بروزًا، كلما استمر المتعلم الاحتفاظ بهذه التجربة فترة أطول

ن هذا كان أحد المعالم البارزة في كلية الطب والذين يمكنهم تذكر نقاط من الطلاب السابقين الذين يخبروننا أ

التعلم ذات الصلة والتفاصيل الأخرى من التمارين. لقد التزمنا أياًا بتطوير سيناريوهات عالية الدقة للمواقف 

ة على الأنشطة التي التي من المحتمل أن يواجهها الطلاب في الممارسة المهنية الفعلية. أثرت هذه الالتزامات بشد

اخترنا تامينها في المناج  الدراسية. كانت بعض الأنشطة )على سبيل المثال، عمى الألوان، التعرف على من، 

 مركز ويليامز الطبي( متاحة بسهولة.
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 الدليل التجريبي الدروس التي تعلمناها
الدليل 

 النظري 

يحتاج كل طالب إلى المشاركة بتفاعل في تمرين على 

 ل للحصول على أقص ى قيمة فردية وجماعية.الأق

بعد  1974أدت التغييرات في تمرين أزمة على متن الرحلة 

 إلى ارتفاع تقييمات الطلاب بشكل كبير. 2007ي.ع.ج. 
[55–64] 

أعضاء هيئة التدريس بحاجة إلى تدريب ملموس 

 أيضًا.

شعر الميسرون ومقدمو المعلومات الذين فاتهم التدريب 

الجماعي المكون من ساعتين بأنهم أقل استعدادًا للدورة 

 التدريبية )حتى بعد المراجعة الفردية للمنهج مع مدير الدورة(.

[65–67] 

يعد ترتيب التدريبات المتتابعة أمرًا مهمًا ويجب أن 

 المرغوبة. تدعم صقل المعرفة والمهارات والسلوك

لضمان حصول جميع الطلاب على  2008إعادة تنظيم ي.ع.ج. 

اح أثر بشكل دور في تمرين مركز ويليامز الطبي جولات الجن

 ملحوظ على تصنيفات الطلاب للتمرين السابق.

[66, 68] 

إن التدريب القائم على المحاكاة، وخاصة لأفواج 

الطلاب الكبيرة، يحتاج إلى دعم مكثف للغاية من 

 قبل أعضاء هيئة التدريس وموظفي الدعم.

ميسرين من أعضاء هيئة  10إلى  2010احتجنا في ي.ع.ج.

 8و من أعضاء هيئة التدريس للمراجعة، 12و التدريس،

 7.75مسافرًا معياريًا لمدة مريضًا /  32و موظفين دعم تعليمي،

 من الطلاب. 101ساعة اتصال مع 

[69, 70] 

يعد إعداد الطلاب، خاصة لتمارين لعب الأدوار، 

 أمرًا بالغ الأهمية لتعلم الطلاب ورضاهم.

 2007كانت تعليقات الطلاب وتقييمات الدورة أقل في ي.ع.ج. 

قبل بذل جهد أكبر للتأكيد على الطلاب بدراسة  2008و

 أدوارهم في عطلة نهاية الأسبوع.

[71, 72] 

تصميم المناهج التكراري المستند إلى تقييمات 

الطلاب للدورة التدريبية فعال في تحسين وتقديم 

 دورة متكاملة.

  .S3و S2الجدولين 

يمكن تقديم تدريب شامل للعمل الجماعي بنجاح 

 لطلاب الطب الجدد.
  .S3و S2الجدولين 

  كانت هذه الأنشطة على وجه الخصوص تهدف إلى تسليط الاو  على المهارات المحددة المتعلقة بالفريق )على

سبيل المثال، التواصل في عمى الألوان، الافتراضات الشخصية والاختلافات الفردية في التعرف على من ولعبة 

لاسم( وبالتالي وفرت أساسًا لبنا  مهارات الرعاية الصحية الأكثر تطورًا. وسعت بعثة إلى بوروندي وأزمة على ا

مهارات الاتصال وأكدتا على أهمية مشاركة المعلومات وقيمة صنع القرار الجماعي في المواقف  1974متن الرحلة 

لطبي حل النزاعات وسياسة تفاعل الفريق. بعد ذلك، "الفعلية". بينما قدم تمرين مركز ويليامز او الافتراضية

استفادت جولات الجناح في مركز مقاطعة جيفرسون الطبي من هذا التعلم وسمحت للطلاب بممارسة مهاراتهم 

 في التفاوض. 

  قدم "التزاحم في 2009الصراع بين أعاا  فريق جناح الفريق السريري متعدد التخصصات والمريض ففي عام ،

 .[75 ,74]حة الأطفال" مفهوم الفرق الموزعة وأهمية الإدراك الموزع والوعي بالموقف وتنسيق الفريق قسم جرا

  تشير أدبيات المحاكاة إلى أن التغذية الراجعة والتفكير الفوريين أثنا  استخلاص المعلومات بعد المحاكاة قد تكون

عندما يتعلمون من خلال  . يتعلم البشر بشكل أفال[76 ,43 ,42 ,40 ,38]أهم سمة في هذا النوع من التعليم 

. تفي المحاكاة بهذه الحاجة وفي نفس الوقت تسمح بالتحليل اللاحق والتفكير في [78 ,77]المشاركة النشطة 
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ج التغييرات السلوكية في الممارسة الشخصية. كان استخلاص المعلومات الانعكاس ي بعد كل التجربة وتسهل دم

  جلسة من جلساتنا أمرًا بالغ الأهمية لتجربة تعلم الطالب.

  أثنا  استخلاص المعلومات، تحدى الطلاب فعالية فرقهم، وحددوا النقاط التي تستوجب التحسين، واستكشفوا

خصية السابقة والمستقبلية. قام ميسرو الكلية بتوجيه هذه العملية الانعكاسية صلة التعلم بالخبرات الش

 .1ما تم توضيحه في الجدول  وساعدوا المتعلمين على تقييم أدا هم وأدا  فريقهم وكان أبرز الدروس المستفادة

 : الاستنتاجات

طلاب السنة الأولى من كلية باختصار، أنشأنا دورة تدريبية جديدة على مستوى عالٍ من التجارب لتعليم 

الطب البشري مبادئ العمل الجماعي الأساس ي ومهارات التعامل مع الآخرين باستخدام أحدث أساليب المحاكاة 

وخلال أربع سنوات من التنقيح التكراري، نضجت الدورة وحظيت بتقدير كبير من قبل الطلاب وأعاا  هيةة 

هذا المنه  ذا قيمة للعديد من كليات الطب الأخرى التي تسعى لغرس  التدرسس في كلية الطب وقد يكون بعض أو كل

 أسس العمل الجماعي في برامجها.

علاوة على ذلك، يمكن استخدام هذا المنه  لتسهيل مبادئ العمل الجماعي المهمة للتعاون متعدد 

 التخصصات، وكذلك أحادي التخصصات، وهو وسيلة للتطوير المستقبلي للكليات الطبية.

 .التوصيات والمقترحات

من يجب تدريب أعاا  الهيةة التدرسسية قبل البد  بالدورة فالتدريبات القائمة على المحاكاة وخاصة إذا كانت  -1

 ية تحتاج إلى دعم مكثف من أعاا  الهيةة التدرسسية في الكلية.لكفي العداد الطلاب إ

 ل لتحقيق الفائدة المرجوة.يجب أن يشارك كل طالب بشكل تفاعلي في تمرين واحد على الأق -2

 أهمية التغذية الراجعة وتقييم الطلاب في تحسين الأدا  والمساعدة في تقديم دورة متكاملة. -3

نقترح قرا ة دراسة مكملة لموضوع المحاكاة والعمل الجماعي لطلاب الاختصاصات الطبية بالإضافة لما سبق؛ و  -4

 Communication and Teamwork Focused Simulation- Based Education for Nursing Studentsبعنوان 

https :: الرابط لجارد كوتزين من جامعة ماساتشوستس امهيرست في الولايات المتحدة الأمريكية.

.umass.edu/cgi/viewcontent.cgi?article=1003&context=nursing_dnp_ capstone//scholarworks 

 : التمويل

تم دعم هذا العمل في الغالب من قبل كلية الطب بجامعة فاندربيلت. تم تطوير تمرين جولات الجناح في 

 عة فاندربيلت.المركز الطبي بمقاطعة جيفرسون وتم تجريبها بدعم من منحة من مؤسسة رينولدز إلى جام

 : توافر البيانات والمواد

 تم تامين مجموعات البيانات التي تدعم استنتاجات هذه المقالة ضمن البحث.

 الملفات الإضافية

 .2010إلى  2007 خلال السنوات . التمارين المستخدمة في يوم العمل الجماعيS1الجدول : 1ملف إضافي 

 .2010إلى  2007 نوات. دورة يوم العمل الجماعي وتقييمات التمرين عبر السS2الجدول : 2ملف إضافي 

 .2010إلى  2007عبر السنوات  مقارنة نتائج قيم الاحتمالية. S3الجدول : 3الملف الإضافي 

 
 

https://scholarworks.umass.edu/cgi/viewcontent.cgi?article=1003&context=nursing_dnp_%20capstone
https://scholarworks.umass.edu/cgi/viewcontent.cgi?article=1003&context=nursing_dnp_%20capstone
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 : تضارب المصالح

 يقرُ الكتاب بعدم وجود أنه مصالح تنافسية لديهم.

 : الموافقة على النشر

عها لأغراض البحث فقط. ومع ذلك، لا تحتوي المخطوطة على بيانات تعريفية من أي فرد وأي بيانات تم جم

 تم مل  تقييمات الدورة على أساس طوعي.

 : الموافقة الأخلاقية

تم منح هذه الدراسة إعفاً  من طلب الموافقة الأخلاقية من قبل مجلس المراجعة المؤسسية بجامعة 

كانت دورة إلزامية يتم إجرا   (. كما تم اعتبار الحاجة إلى الموافقة غير ضرورية لأن هذهIRB # 141602فاندربيلت )

 تقييمات الدورة التدريبية لها عادة وجز  رسميًا من منه  كلية الطب.

 و  2016أكتوبر  27: القبول  2016يوليو  30: تم الاستلام
ً
  2016 نوفمبر 16: تم النشر إلكترونيا
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