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 چکیده
های اگر چه در چند سال اخیر، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی مدام بر ارائه آموزش: هدف و سابقه

کرد اما در عمل، حرکت وسیعی در سطح کشور در این حوزه اتفاق علوم پزشکی در بستر فضای مجازی تأکید می

های مجازی کرده بودند. در حوزه وزارت آموزش و ها اقدام به برگزاری دورهنیافتاده بود و تنها برخی دانشگاه

گیری در های چشمسازی مدارس پیشرفترغم تأکید بر هوشمندپرورش نیز، شرایط مشابهی حاکم بود و علی
 های مجازی حاصل نشده بود.بسترسازی و ارائه آموزش

پس از بررسی مفاهیم با ارائه نتایج  به پیشنهادات  و است توصیفی تحلیلی نوع از حاضر مطالعه.:روشها و مواد

  .است کاربردی پرداخته شده

های بهداشتی درمانی دنیا را با ، سیستم کرونا بیماریاگر چه شیوع ناگهانی نظر این پژوهش  از :یافته ها
(. 0ها از جمله حوزه تعلیم و تربیت را نیز تحت تأثیر خود قرار داد)های متعددی روبرو کرد، اما سایر حوزهچالش

ری اجتماعی تأکید گذاهای بهداشتی بر رعایت فاصلهدر سراسر جهان، پروتکل کرونا بیماریبا شروع اپیدمی 

های در این راستا در بسیاری از کشورها از جمله در کشور ما، برای کاهش شیوع ویروس کرونا آموزش  (.2کردند)

آموزان و دانشجویان در طول دوره (. برای این که آموزش دانش3ها تعطیل شد)حضوری در مدارس و دانشگاه
های درسی طبق برنامه از قبل مشخص شده، تداوم داشته باشد گذاری اجتماعی دچار وقفه نشود و برنامهفاصله

 کارهای مختلفی ارائه شد.راه

در حوزه آموزش و پرورش، آموزش از طریق از مباحث ایراد شده نتیجه گرفته می شود که  :نتیجه گیری
اگر چه تجارب  تلویزیون و با همکاری شبکه آموزش ارائه شد و هدف اصلی آن رعایت عدالت آموزشی عنوان شد.

های درسی عملاً امکان ارائه همه موفقی در این زمینه کسب شد، اما با توجه به تنوع مقاطع تحصیلی و رشته

ترین عیب این نوع آموزش، یک طرفه دروس به شکل آموزش تلویزیونی میسر نشد. از طرف دیگر یکی از مهم

اپلیکیشنی در بستر شبکه اجتماعی با عنوان شبکه  آموز بود تا این کهبودن و عدم تعامل بین معلم و دانش
ها در این بستر ارائه شد. اگر چه این شبکه هم دارای آموزان )شاد( طراحی شد و آموزشاجتماعی دانش

آموزان ها و مشکلاتی بود اما رفته رفته مشکلات آن مرتفع شد و توانست رضایت نسبی معلمان و دانشمحدودیت

  های آموزش مجازی هنوز فاصله زیادی دارد.آلبا ایدهرا جلب کند هرچند 

 بیماری ،مجازی آموزش،هامحدودیت ،معلمان ، آموزان )شاد(شبکه اجتماعی دانش واژگان کلیدی:
 .کرونا
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 مقدمه

نهامنظم ارائهه های اجتماعی و بهه صهورت ها ابتدا در بستر شبکهدر حوزه آموزش علوم پزشکی نیز، اگر چه با شیوع کرونا آموزش

افزار ویژه یادگیری دانشهگاهی( بهه عنهوان یهک های علوم پزشکی ملزم به استفاده از سامانه نوید )نرمشد اما به مرور، دانشگاهمی
. [0]های این سامانه بهره مند شهدندنام در این سامانه از قابلیتسامانه متمرکز آموزشی شدند و اساتید و دانشجویان، پس از ثبت

های علوم پزشکی سامانه از قبل طراحی شده و در برخی دانشگاه از آن استفاده شده بود اما به شکل سراسری در تمام دانشگاه این

آل به کار گرفته نشده بود و عامل رونق این سامانه چیزی نبود جز شیوع بیماری کرونا . با این وجود این سامانه هم یک سامانه ایده
بالای مراجعات دانشجویان و اساتید کل کشور نیست و دانشجویان و اساتید با مشهکلاتی از قبیهل کنهدی نبوده و جوابگوی حجم 

اگر چه پاندمی کرونا، مشکلات زیادی شوند.تر استاد و دانشجو مواجه میسرعت اینترنت، فضای محدود برای بارگذاری، و تعامل کم

ها در کشور شد که از جمله آن کرد، اما منجر به شکوفایی برخی قابلیت های جامعه از جمله سلامت مردم تحمیلبر تمام شاخص

رسد که آموزش مجازی در کشهور مها توان به فراگیر شدن و رونق یافتن آموزش مجازی در سراسر کشور اشاره کرد. به نظر میمی
دیگر، مسهوولین امهر نیهز بهیش از های مجازی معطوف شده است. از طرف تری به آموزشوارد یک فاز جدیدی شده و توجه بیش

که با توسعه  می رود اند. بنابراین انتظار های مبتنی بر یادگیری الکترونیکی واقف شدهپیش بر اهمیت آموزش از راه دور و آموزش

و استفاده افزارهای آموزشی تعامل محور، های لازم از قبیل توسعه شبکه سراسری اینترنت و افزایش سرعت آن، تولید نرمزیرساخت
از تجارب کسب شده در این پاندمی شاهد رونق روزافزون آموزش مجازی در کشور باشیم و حتی بعد از پایان یافتن شیوع کرونها، 

سهازهای آنلایهن در زمینهه این نوع آموزش در کنار آموزش حضوری تداوم داشته باشد.در حوزه آموزش پزشکی نیز توسعه شهبیه

ههای آنلایهن های مجازی و برگهزاری آزمهونای مجازی و پزشکی از راه دور )تله مدیسین(، ارائه کیسهپزشکی، ترویج بیمارستان
 .[2]تواند در رونق بخشیدن به آموزش مجازی کمک کننده باشدمی

 روشها و مواد

 .است گردیده انجام استقرایی محتوای تحلیل نوع از کیفی  پژوهش روش از استفاده با که است کاربردی پژوهش یک حاضر پژوهش

 پژوهشههای از گیهری بههره با مطالعه یعنی گردید؛ استفاده سازی سو سه روش از مطالب تدوین و استخراج  برای مطالعه این در

 انجام کیفی رویکرد با و محتوا تحلیل روش با که است نظری تحقیق روش نوع از تحقیق روش این .شد انجام نظری مبانی و مربوط

 قلمهرو .اسهت بهوده ای کتابخانه مطالعه طریق از و گوناگون کتب از شده برداشت فیشهای اطلاعات، آوری جمع ابزار .است گرفته
 بهه و نمهوده تدوین آنها خصوص در نقد صورت به دیگران که است بوده منابعی همچنین و اول دست و اصلی منابع کلیه تحقیق،

 بهه کهه اولی دست های نوشته و آثار ها، وکتاب و اولیه منابع سراغ به محقق مورد این در. است بوده فارسی و انگلیسی های زبان

 در و اسهت داده ارائهه را پهژوهش های یافته منابع، تحلیل اساس بر. است رفته نموده اشاره موضوع به مستقیم غیر و مستقیم طور

 موثق ، منبع اصالت عمدتا است، گرفته قرار تحلیل یمبنا که منابع انتخاب شیوه.  است داده قرار بحث مورد را ها یافته این نهایت
 پایان در و است گرفته قرار نظر وجهه نیز منابع به دسترسی قابلیت همچنین. است بوده نویسندگان یا نویسنده مرجعیت و بودن

 .پردازیم می بحث گیری نتیجه و بندی جمع به

 کرونا جدید ویروس جهانی همه گیری
 شیوع جهان کل در سرعت به و شد پدیدار چین ووهان در 2101 دسامبر در)  2101 ویروس کرونا( 01 کووید ویروسی بیماری

 روش و کنتهرل هنهوز اینکهه به توجه با. شود می محسوب جوامع و افراد سلامت و عمومی بهداشت برای جدی ای مسئله و یافت
 وشیوع پیشگیری جهت در مردم کنترلی خود و خودمراقبتی به نیاز است، نشده کشف بیماری این درمان و پیشگیری برای خاصی

 از دوری درخانهه، مانهدن بیمهاری ایهن شهیوع از جلهوگیری و کنترل های ازراه یکی. است برخوردار بسزایی اهمیت از بیماری این

 تأثیر ایران جمله از جهان کشورهای تمامی در آموزشی های سیستم بر بحران این .است خانگی قرنطینه و روزانه فیزیکی تعاملات

 را نفر ها میلیون زندگی سبک بیماری این. [3] (است شده ها دانشگاه و مدارس در حضوری های دوره تعطیلی به منجر و گذاشته
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 بیمهاری این به ابتلا از مردم هراس به آن،منجر از ناشی میر و مرگ و بیماری این انتقال سرعت است، داده تغییر جهان سراسر در

 ههای گهروه همهه سهازگاری و روانی بهزیستی سلامت، آن اجتماعی -روانی مخرب اثرات و بیماری این از ناشی استرس است شده

 بیماریهای شیوع و انتقال از پیشگیری برای روشی عنوان به بیماری مهار های روش و قرنطینه .است داده قرار الشعاع تحت را سنی

 ناخوشایند تجربه یک نوجوانان، و کودکان ویژه به مختلف، افراد برای مدت، طولانی قرنطینه تحمل اغلب،  [4]می رود کار به واگیر
 به ابتلا احتمال از ناشی استرس مخرب آثار قرنطینه، بر علاوه می کند  ایجاد آنان زندگی روند در را تغییراتی و است زا استرس و

 روان سهلامت بهه توجه اساس، همین بر. می کند  درگیر دیگر سنی های گروه مانند را ونوجوانان کودکان گیر، همه های بیماری

 بهرای قرنطینهه سهخت شهرایط فردی، بعد در. است گرفته قرار متخصصان توجه مورد انکارناپذیر ضرورتی عنوان بهدانش آموزان 
 دست از به منجر قرنطینه شود تلقی آن با سازگاری عدم و قرنطینه از پیروی برای مانعی عنوان به است ممکن نوجوانان، و کودکان

 می جای بر آنان بر چشمگیری منفی اثرات بیماری وضعیت از اطمینان عدم علاوه به.  [5]می شود نوجوانان و کودکان آزادی دادن

 از ناشهی ننه  و خهانواده، درآمد کاهش و نامناسب اطلاعات ناکافی، اجتماعی حمایتهای به پژوهشگران اجتماعی ابعاد در گذارد

 نسهبت را اساتید خود، آموزشی برنامه لغو جای به ها دانشگاه از بسیاری. [6]اند کرده اشاره گیر همه عفونی های بیماری به ابتلاء
 بهه تغییر که چند هر. نمودند ترغیب آنلاین های آموزش و دور راه از آموزش طریق از یادگیری ارزیابی و آموزشی مطالب ارائه به

 آموزش مناسب های ساخت زیر وجود با اما داد، رخ سریع و منتظره غیر صورت به الکترونیکی یادگیری و مجازی آموزش وضعیت

 را مجهازی آمهوزش اجرای در لازم استانداردهای تا نمودند تلاش ها دانشگاه آموزشی مدیران ، پزشکی علو های دردانشگاه مجازی
 از دسترسهی قبیل از مزایایی دارای مجازی آموزش بکارگیری .دهند قرار دانشجویان و اساتید اختیار در ممکن زمان سریعترین در

 بها امها است، مجازی های آزمون برگزاری کلاس، از جدا مجازی های گروه و ها بحث ایجاد آموزشی، محتوای به مکان هر و جا هر

 بهین در یهادگیری بهه علاقه رفتن بین از ها، آزمایشگاه مانند فیزیکی امکانات به محدود دسترسی یادگیری، در اختلال حال این

 .[7] .است مجازی آموزش منفی تاثیرات جمله از فراگیران

 کرونا بیماری شیوع از بعد و قبل آموزشی وضعیت 

 شیوع جهان کل در سرعت به و شد پدیدار چین ووهان در 2101 دسامبر در ( 2101 ویروس ، 01 کووید ) کرونا ویروسی بیماری
 روش و کنترل هنوز اینکه به توجه با. [8]شود می محسوب جوامع و افراد سلامت و عمومی بهداشت برای جدی ای مسئله و  یافت

 شیوع و پیشگیری جهت در مردم کنترلی خود و خودمراقبتی به نیاز است، نشده کشف بیماری این درمان و پیشگیری برای خاصی

 از دوری خانه، در ماندن بیماری این شیوع از جلوگیری و کنترل های راه از یکی. است برخوردار بسزایی اهمیت از بیماری این
 ایران جمله از جهان کشورهای تمامی در آموزشی های سیستم بر بحران این. [1]است خانگی قرنطینه و روزانه فیزیکی تعاملات

 تمام بر زیادی مشکلات کرونا، پاندمی است  شده ها دانشگاه و مدارس در حضوری های دوره تعطیلی به منجر و گذاشته تأثیر

 می آن جمله از که شد کشور در ها قابلیت برخی شکوفایی به منجر اما کرد، تحمیل مردم سلامت جمله از جامعه های شاخص

 وارد ما کشور در مجازی آموزش که رسد می نظر به. کرد اشاره کشور سراسر در مجازی آموزش یافتن رونق و شدن فراگیر به توان
 بر پیش از بیش نیز امر مسوولین دیگر، طرف از. است شده معطوف مجازی های آموزش به تری بیش توجه و شده جدیدی فاز یک

 هزاره ی فراپیچیده دنیای ی طلیعه در .[01]اند شده واقف الکترونیکی یادگیری بر مبتنی های آموزش و دور راه از آموزش اهمیت

 و آوری فن و علم ی انفجارگونه گسترش آموزشی، نیازهای تنوع آن، شدن بر دانش و اشتغال و اقتصاد بازار ماهیت تغییر سوم، ی
 تقاضای و جمعیت روزافزون رشد با مقایسه در منابع محدودیت انتظارات، انفجار دلیل به العمر مادام یادگیری و بازآموزی به نیاز

 و فیزیکی های کلاس در مداوم و منظم حضور امکان عدم علت به پذیرتر انعطاف آموزشی فرصتهای از برخورداری جهت فزاینده

 از اینکه وجود با [00] است کرده تبدیل ها دولت و کشورها اصلی های دغدغه از یکی به را آموزشی های فرصت گسترش سنتی،

 امروزه اما داشته، کمی بسیار تغییرات ها مقوله سایر با مقایسه در یادگیری و یاددهی های زمینه تاکنون قبل سال هزار دو از بیش
 و اساتید مجازی آموزش و بحران شروع ابتدای در همچنین[ 02.]است داشته سریعی تحولات اطلاعات آوری فن کمک به
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 افزار نرم صحیح نصب عدم مجازی، آموزش های سامانه با اساتید و دانشجویان آشنایی عدم جمله از هایی چالش با دانشجویان

 کنفرانس و ها کارگاه برگزاری عدم و بودند روبرو هوشمند های های گوشی و کامپیوتری های سیستم روی بر آن با مرتبط های

 .[2] .بود ها دانشگاه اطلاعات فناوری و آموزرش واحدهای مشکلات جمله از ها، چالش این نمودن بررسی جهت حضوری های

 اطلاعات آوری فن کاربرد ترین مهم مجازی آموزش
 یهادگیری محهور، رایانهه یهادگیری مثهل مختلف های نظام قالب در که است اطلاعات آوری فن کاربرد ترین مهم مجازی آموزش

 امکهان و آورده پدیهد را جدیهدی پهارادایم مجهازی آمهوزش.[5]آموزش تحت شبکه اجرا می شهودو محور شبکه یادگیری برخط،
 مکان و زمان نظر از مدرس و دانشجو محیط این در .است نموده فراهم مکان هر و زمان هر در فرد، هر برای زمینه، هر در یادگیری

 بهه ویهدنوکنفرانس و اینترنهت ای، رسانه چند منابع دروس، مدیریت افزار نرم طریق از آموزشی محتوای و هستند جدا دو هر یا و

 مهدرس، با ای رایانه ارتباطات امکانات کمک با گروهی و فردی یادگیری های فعالیت انجام برای دانشجو و گردد می ارایه دانشجو

 یهادگیری و آمهوزش حوزه در که است جدیدی دیدمان مجازی آموزش .[1]برقرار می کند ارتباط منابع یا افراد سایر و همکلاسان
 هر برای را مداوم یادگیری امکان آموزش، زمینه در واجتماعی، اقتصادی منظر از توسعه حال در جوامع به کمک ضمن و آمده پدید

 فیزیکهی آمهوزش ههای محیط برای مکملی صرفاً مجازی آموزش محیط وجود این با است نموده فراهم مکان و زمان هر در و فرد

 همین به. گردد تعیین ماهیتی ویژگی همین چارچوب در نیز محیط این از مطالبات سقف باید خاطر بدین. آن جایگزین نه و است
 بهه دسترسهی جمله از و آموزشی نظام مشکلات همه حلال را آن نباید محیط، این انکار غیرقابل های توانمندی زعم به نیز دلیل

 [.3]کرد تلقی آموزش

 مجازی های آموزش محدودیت
 بههره در دانشهجویان آشهنایی محدودیت بالا، نسبتاً ی اولیه های هزینه.0: دارد نیز هایی محدودیت مجازی آموزش وجود این با

 کهردن روزآمد و اصلاح آموزشی، مواد تأمین با رابطه در کیفی مشکلات وجود .2 آن جانبی خدمات و رایانه به دسترسی و برداری

 از اسهتفاده کهه ههایی جاذبهه و امکانات هیجان، علیرغم .5 کلاسی بازده کاهش امکان .4 چهره به چهره ارتباط فقدان .3ها دوره
 لازم اثربخشهی از شهده برگهزار مجهازی ههای دوره آیها اینکه تحلیل و تجزیه بدون آن کارگیری به دارد همراه به مجازی آموزش

 شهده برگهزار های دوره اثربخشی سنجش اینکه به توجه با.[7]گردد ها دوره این شکست باعث است ممکن خیر، یا بوده برخوردار

 امر ی داعیه خود که سازمانی عنوان به دانشگاه در نیاز این و گیرد انجام باید سازمانی هر در که است اموری ترین ضروری از یکی
 .شود می چندان دو دارد، پژوهش

 مجازی آموزشمشکلات 

 آموزشهی مشهکلات اسهت، آمهده بوجود نوجوانان و کودکان برای مدارس، تعطیلی دلیل به کرونا، شیوع شرایط در که مشکلاتی از

 بههدانهش آمهوزان  همه که است حالی در این. شوند می برگزار آنلاین صورت به درس های کلاس قرنطینه شرایط در. [02]است

 فرصهتهای از اسهتفاده در نهابرابری و آنلایهن، آمهوزش خهدمات نامناسب کیفیت و آموزش زمان کاهش ندارند، دسترسی اینترنت

 بهه دسترسهی بهرای مناسهب امکانهات از کهه آموزانی دانش حتی.[4]است داده کاهش را یادگیرندگان تحصیلی عملکرد آموزشی،
 در. اسهت تر استرسزا معمولی کلاسهای از حتی آنلاین آموزش برنامه که دهند می گزارش برخوردارند، آنلاین کلاسهای و اینترنت

 که حالی در می کند  تر کنترل قابل و کمتر را استرس ها همکلاسی حمایت و یادگیری فرآیند در مشارکت عادی درس کلاسهای

 نقش آنلاین کلاسهای در علاوه به. رسد می حداقل به یکدیگر از آنان حمایت و یادگیرندگان مشارکت اغلب آنلاین، های کلاس در
 ایهن کننهد سهازگار تغییهرات ایهن بها را خودشهان است لازمدانش آموزان  و کند می تغییر معلمان تدریس راهبردهای و معلمان،

 را بهدن ایمنهی سیسهتم توانهد مهی واضطراب استرس. [8]برد می بالا را یادگیرندگان تحصیلی اضطراب و استرس سطح مشکلات
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 شامل که می کند  آشکار را معلم ،مسئولیت 0 تدریس حضور. سازد آسیبپذیر مختلف های بیماری مقابل در را افراد و کرده ضعیف

 است زمانبر خیلی معمولا آنلاین دروس ریزی برنامه و طراحی فرآیند. می شود  مستقیم آموزش و گفتمان، تسهیل اجرا، و طراحی

 پروژههای کارههای و گروهی کارهای ریزی برنامه. [0]کنند هماهن  آنلاین آموزش با را خود آموزشی روشهای باید معلمان چون

 شهناختی بهار افهزایش و ضعیف آموزشی طراحی به منجر معلم ضعیف تدریس حضور .است آنلاین آموزش در اساسی چالش یک
 را درونهی شهناختی بهار و دهنهد می آموزش زمان یک در را زیادی محتوای آنلاین آموزش در اغلب معلمان.  [6می شود] بیرونی

. دهنهد نمی قرار یادگیرندگان اختیار در دانش فعالانه ساخت و ها طرحواره سازی یکپارچه برای کافی فرصت و دهند می افزایش

 .[01]برد می بالا را یادگیرندگان اضطراب سطح آموزشی های بازده کاهش بر علاوه یادگیرندگان، در شناختی بار افزایش

 کرونا بیماری روانشناختی استرس

 فهردی، سهطوح در نهامطلوبی پیامدهای   بیماری این مهار برای   قرنطینه و کرونا گیر همه بیماری از حاصل روانشناختی استرس

 روانشهناختی پیامهدهای بررسی.  [5]می کند ایجاد هستند، تحصیل سنین در که نوجوانانی و کودکان برای آموزشی و فردی بین
 اضطراب، افسردگی، مانند مشکلاتی از هستند تحصیلی سنین در که نوجوانانی و کودکان که داد نشان فردی بعد در کرونا بیماری

 ههای پریشهانی آزادی، دادن دسهت از (،فرزندان تک ویژه به) تنهایی احساس حوصلگی، بی خشم، آسیب، از پس استرس اختلال

 افهراد و خودشهان بهه بیمهاری سرایت از ترس خشم، حوصلگی، بی و خستگی شناختی، روان های استرس هیجانی، و روانشناختی
 رنهج تفریحهات محدودشدن و بدنی فعالیتهای کاهش و تغذیه، مشکلات پزشکی، مراقبتهای به دسترسی عدم خوابی، بی خانواده،

 حمایهت شهبکه معلمهان، و همسهالان خهانواده، افهراد بها موثر ارتباط در محدودیت مانند پیامدهایی کرونا بیماری .[00]برند می

 در را کرونا بیماری به آنان خانواده اعضای ابتلا از ناشی نن  و خانواده درآمد کاهش نامناسب، اطلاعات دریافت و ناکافی اجتماعی
 را مشکلاتی (کرونا بیماری مهار برای راهکاری عنوان به) قرنطینه ایام در نوجوانان و کودکان به آنلاین آموزش تحمیل .[4]دارد پی

 اسهت لازم فهردی، بعهد در کرونها بیماری از ناشی استرس و اضطراب با مقابله برای .آورد می وجود به آنان برای آموزشی حوزه در

 آمهوزش کننهد دریافهت را مناسهبی آموزشههای تصهمیمگیری ههای مهارت و استرس با مقابله راهکارهای زمینه دردانش آموزان 

 اسهترس کاهش برای کارآمد و موثر راهکاری عنوان به تواند می اجتماعی، مسئله حل های مهارت بر تأکید با اجتماعی - شناختی
 [7]رود کار به

 گیرى نتیجه و بحث
با آغاز بحران ویروس کرونا تاکنون بسیاری از کشورهای جهان مراکز آموزش عالی خود را  از مباحث فوق نتیجه گرفته می شود که

 بهه آنلایهن آمهوزش تحمیهل اند و به ناچار دانشجویان و استادان از راه دور فعالیهای آموزشی خود را ادامه می دهند.تعطیل کرده

 وجود به آنان برای آموزشی حوزه در را مشکلاتی (کرونا بیماری مهار برای راهکاری عنوان به) قرنطینه ایام در نوجوانان و کودکان

 آنلایهن، آموزش فرآیند در یادگیرندگان ضعیف اجتماعی حضور و شناختی حضور شامل آموزشی مشکلات این از برخی. آورد می
 آمهوزش شهناختی، بار افزایش دلیل به همچنین. است معلمان در آنلاین آموزشی برنامه طراحی ومشکلات ضعیف تدریس حضور

 ضهعف ضهعیف، زمهان مهدیریت. شود می آموزان دانش در پایانی ارزشیابی از نگرانی و تحصیلی، اضطراب افزایش به منجر آنلاین

 شرایط در آموزان دانش دیگر مشکل نیز (تحصیلی تکالیف انجام و مطالعه از اجتناب رفتارهای مانند) اهمالکاری و تحصیلی انگیزه
 .است قرنطینه و کرونا بیماری گیری همه

 ایجهاد آموزشی، محتوای به مکان هر و جا هر از دسترسی قبیل از مزایایی دارای مجازی آموزش بکارگیریاین مطالعه نشان داد،  

  محدود دسترسی یادگیری، در اختلال حال این با اما است، مجازی های آزمون برگزاری کلاس، از جدا مجازی های گروه و ها بحث

 مجهازی آمهوزش منفهی تاثیرات جمله از  فراگیران بین در یادگیری به علاقه رفتن بین از ها، آزمایشگاه مانند فیزیکی امکانات به

                                                                 
1 Teaching presence 
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 طریق از یادگیری ارزیابی و آموزشی مطالب ارائه به نسبت را اساتید خود، آموزشی برنامه لغو جای به ها دانشگاه از بسیاری .است

 بهه الکترونیکهی یهادگیری و مجازی آموزش وضعیت به تغییر که چند هر. نمودند ترغیب آنلاین های آموزش و دور راه از آموزش

 .داد رخ سریع و منتظره غیر صورت
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