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  نامه به سردبير

  ي آموزش پزشک و  حافظه ، يريادگيعناصر 
  

 ١فردي د مهدويحم

 
  1403/ 04/10تاریخ پذیرش  10/1403/ 02تاریخ دریافت 

 
 ر محترميسردب
ات گذشته در خدمت  ياستفاده از تجرب  ييانگر توانايب   ي ريادگي

ا ١حال است" ( ن حافظه و  يکپارچه ب يف موجز بر رابطه  ين تعري). 
فرآ   -   کنديمد  ي تأک  ي ريادگي پا  ي نديدو  همه يکه  اساس  و  ه 

حافظه،    ي هاجنبه  هستند.  انسان  شناخت  و  مخزن    عنوانبهرفتار 
ن يتجارب گذشته، صرفاً   منفعل  انباره  توانمندسازيک  بلکه    ي ست، 

ا   يقيتطب  ي ريادگي  ي فعال برا  ند با  ين دو فرآيو حل مسئله است. 
  ).۲( ت انسان هستند يت و موفقيتعامل، خلاق ي ربنايهم، ز
اصل  ي ريادگي مرحله  سه  تثب  ي شامل  اکتساب،  و  ياست:  ت 

ازمند  يت، که ن يه است. تثب ياول  ي ري ادگي). اکتساب، لحظه  ٣(  ي ادآوري
پروتئيب سنتز  و  ژن  تشکيان  به  است،  بلندمدت  ين  حافظه  ل 
ا انجامديم فاصله  در  فرآي.  حافظه  ي ن  در  اطلاعات    مدتکوتاه ند، 

بازي ادآوري.  شونديم  ي نگهدار مرحله  با   يابي،  که  است  اطلاعات 
ن مراحل  ي). ا ٤مربوطه همراه است ( ي هاناپس يسمجدد  ي سازفعال

حافظه   ي سازي غن  ي ت مجدد برا يگر در ارتباط هستند؛ تثبيکديبا  
  ).۵,۶(  ت کنديند را تقوي ن فرآيا   تواندي مفعال    يابياست و باز  ي ضرور

، ي حافظه وجود دارد: حافظه کار  ي، سه نوع اصلي عملکرد  ازنظر
حس (  يحافظه  بلندمدت  حافظه  کار٧,٨و  حافظه  توانا  ي ).    ييبه 

اشاره دارد. حافظه حس  ي کاردست و    ي نگهدار اطلاعات  ، يآگاهانه 
، و حافظه کنديمحفظ    يار کوتاهيمدت بس  ي را برا   ي اطلاعات ورود

دائم زندگيتجرب  يبلندمدت مخزن  باز  يات  از   يابياست.  اطلاعات 
 يهانشانه، تکرار و قدرت  ي چون معنادار  يحافظه بلندمدت به عوامل

  ). ۹,۱۰( دارد يبستگ يحس
پزشک  ي ري ادگيعناصر    نيترمهماز    يکي علوم  تشک يدر  ل  ي، 
هستند که   ي ا ده يچ يپ ي هاشبکه، هاوارهطرح ).  ١١است ( هاوارهطرح 

را   اجازه    کننديم  يدهسازماندانش  مغز  به  اطلاعات    دهندي مو 
پ يجد موجود  دانش  با  را  (يد  دهد  ا ١٢,١٣وند  فرآ ي).  که  ين  ند، 
شناخته  وارهطرح "اثر    عنوانبه اهمشودي م"  پي،  دانش  در  يشيت  ن 
  .دهدي مرا نشان  ي ريادگي

پزشک  ي ريادگيعناصر    نيترمهماز    يکي علوم    ليتشک  يدر 
ذهن   (Schemas) هاوارهطرح   ها وارهطرح است.    رندگانيادگ يدر 
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1 Problem based learning 
2 Simulation-based learning 

توال  ي ا ده يچيپ  ي هاشبکه از    وستهيپهمبه  يسلول  ي هايهستند که 
مفهوم  شده   ليتشک توسط  هاوارهطرح اند.  سال   Bartlett که  در 

 يهابه چارچوب   افت،ي  ترش گس  اژه يمطرح شد و بعداً توسط پ  ۱۹۳۳
. دهديکرده و ساختار م  يدهسازماناشاره دارد که دانش را    يذهن

 يهاي تا با مرتبط کردن ورود  سازدي ها مغز را قادر مچارچوب   نيا 
و    رهي مؤثر پردازش، ذخ  طوربه به دانش موجود، اطلاعات را    ديجد
(  يابيباز وقت۱۱کند  جد   ي).    د موجو  وارهطرح   ک يبا    د ياطلاعات 

باشد،   داشته  شبکه   ي رمزگذار  يراحتبه مطابقت  در  و   يهاشده 
م ادغام  مغز  ا شوديحافظه    وارهطرح اثر    عنوانبهکه    دهي پد  ن ي. 

.  کندي برجسته م  ي ري ادگيرا در    يدانش قبل  ت ياهم   شود،يشناخته م
 ي قلب  ي هاي تمي که در مورد آر  يپزشک  ي دانشجو  کي، مثالعنوانبه
قلب    يکي الکتر  ت يهدا   ستمياز س  ي ا وارهطرح اگر قبلاً    رد، يگيم  ادي

).  ۳کند (يم  ي رمزگذار  ي مؤثرتر  طوربهاطلاعات را    نيداشته باشد، ا 
از    ي برخ  را ياست ز  د يمف   ي ادگاريبر پردازش    وارهطرح اثرات   يبررس

ذات تثب  ي رمزگذار  ي هاميپارادا   يمشکلات  فراموش  ت، يو    ،يمانند 
با    ن،ي. علاوه بر ا دهدي م  حي موضوعات را توض  ي ري رپذييتداخل و تغ

با دانش از قبل موجود، مرتبط    شهيهم   ديخاطرات جد  نکهيتوجه به ا 
لوح   کيدر  شدهنوشته  عنوانبهرا  هاآن تواني نم نيهستند، و بنابرا 

از پردازش به    ي تر و معتبرترگسترده   دگاهيدر نظر گرفت، د   ديسف
م ا دهديدست  کنار  در  بن   ني.   يا وارهح طر  قات يتحق  ،ي اديقدرت 

بررس  توانديم چرا   يدهسازماننحوه    يبا  مغز،  در   يي دانش 
اطلاعات    نياستفاده از ا   ي آن به شکل خاص، و چگونگ  يدهسازمان

و    ي ري ادگيبهبود    ي برا  تنظ  يدهسازماندانشجو  ساختار    م يو  با 
همراه   يدرس ي هاقرار دهد. در برنامه ريمناسب، آموزش را تحت تأث 

آموزش داده    ي ا گونهبه  توانند يم  ان يدانشجو  و  ان يدانش، مرب  نيبا ا 
کند و بتوانند اطلاعات تازه    رهي بهتر ذخ  شوند که مغزشان اطلاعات را 

موجود خود متصل    ي هاوارهطرح شکل به   ن يشده را به بهترآموخته 
  ). ۱۳,  ۱۲کنند (

پزشک آموزش    ي ري ادگيمانند    ينينو  ي هاروش معاصر،    يدر 
مسئله  يمبتن  ي سازهيشب بر    يمبتن  ي ريادگيو   1 (PBL)بر حل 

(SBL) 2اندشده   يسنت  ي هاروش ن  يگزيجا. PBL   ت  يتقوبا
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ان را  يزه دانشجو ي ق، انگيعم  ي ريادگيق يو تشو يشناخت ي هامهارت
 يامن برا   يطيز با فراهم کردن محين SBL ).۱۴( دهديمش  يافزا 
امکان توسعه  هامهارت ن  يتمر را بدون خطر    ينيبال  ي هاي توانمند، 
  ).۱۵,۱۶( کنديمماران فراهم يب ي برا 

  يعصب  ي رهاي در درک مس  شهيمؤثر که ر  ي ري ادگي  ي راهبردها
با   انيدر آموزش را دارند. مرب  يانقلاب جاد يا  ليدارند، پتانس يشناخت

راهبردها از  استراتژ  ي دور شدن  به سمت  کردن  که   ييهاي حفظ 
انتقاد  مدتيطولان  ي ادآوري تفکر  اولو  ي و  در  م  ت يرا    دهند، يقرار 
و پرورش    يليتحص  ت يبه موفق  يابيدست  ي ا را بر  انيدانشجو  تواننديم

امروزه    العمرمادام   ي ريادگي  ي هامهارت کنند.    ي ري ادگيتوانمند 
مربمادام توسط   يهاسازمان  ،يتيحاکم  ي نهادها  ان، يالعمر 

 يي هاي ستگيشا نيترمهم از  يکيعنوان  و عموم مردم به  ياعتباربخش
  ي ري ادگي  جي روداشته باشند، شناخته شده است. ت  ديبا  رانيکه فراگ

بهمادام فعال، گسترده،    ،يچالش مستمر، مشارکت  کيعنوان  العمر 

  ن يو همچن  يدر حرفه پزشک  استفادهقابلو    بخش،ت يمثبت و رضا
جنبه  به   يزندگ  ي هاتمام  آموزش  کيعنوان  فرد،  بزرگ    يچالش 

است.    داريپد  يجهان   ي ري ادگي- ياددهي  ي ندهاي فرآ  يطورکلبه شده 
در کلاس درس    انيتا دانشجو  رنديقرار گ  ي دائماً مورد بازنگر  ديبا

درگعلاقه و  سال   ريمند  در  در    ر،ياخ  ي هاشوند.  اطلاعات  حجم 
درس به    ي هاکلاس   لياست و تبد  افتهي  ش يافزا   ان يدسترس دانشجو

دانشجو فعال  مشارکت  چالش  ان يمحل    ياددهي  ند يفرآ   ي برا   يبه 
تکامل خود    ه ب  يکه رشته آموزش پزشک  طور همان شده است.    ليتبد

  يعلوم اعصاب و علوم شناخت  ي هانش ياز ب  ديبا  انيمرب  دهد،يادامه م
و    ي ريادگيتجربه    ي سازنه يبه  ي برا  درک  با  کنند.    بهاستفاده 

برا   انيدانشجو  تواننديم  هاآن اصول،    نيا   ي ريکارگ از    ي را  انتقال 
  ي ري ادگي ييبه متفکران فعال و سازگار با توانا رفعال يغ  رندگانيادگي

 توانمند کنند.  ي ا حرفه يو تعال العمرمادام

  
 ١٤٠٣آبان  ،٦٧٥- ٦٧٨ ص ،هشتم شماره پنجم، وي  س دوره ،يپزشک علوم مطالعات مجله
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Dear Editor, 
Learning represents "the ability to use past experiences in service of the present" (1). This concise definition emphasizes 
the integrated relationship between memory and learning - two processes that form the foundation of all aspects of human 
behavior and cognition. Memory, as a repository of past experiences, is not merely a passive storage but an active enabler 
of adaptive learning and problem-solving. Together, these processes underpin human interaction, creativity, and success 
(2). 
Learning comprises three main stages: acquisition, consolidation, and recall (3). Acquisition is the moment of initial 
learning. Consolidation, which requires gene expression and protein synthesis, leads to the formation of long-term 
memory. During this process, information is held in short-term memory. Recall is the stage of information retrieval, 
accompanied by reactivation of relevant synapses (4). These stages are interconnected; reconsolidation is essential for 
memory enrichment, and active retrieval can strengthen this process (5,6). 
Functionally, there are three main types of memory: working memory, sensory memory, and long-term memory (7,8). 
Working memory refers to the ability to consciously maintain and manipulate information. Sensory memory retains 
incoming information for a very brief period, and long-term memory is the permanent repository of life experiences. 
Information retrieval from long-term memory depends on factors such as meaningfulness, repetition, and the strength of 
sensory cues (9,10). 
One of the most important elements of learning in medical sciences is the formation of schemas (11). Schemas are 
complex networks that organize knowledge and allow the brain to connect new information with existing knowledge 
(12,13). This process, known as the "schema effect," demonstrates the importance of prior knowledge in learning. 
In contemporary medical education, innovative methods such as Problem-Based Learning (PBL) and Simulation-Based 
Learning (SBL) have replaced traditional methods. PBL enhances students' motivation by strengthening cognitive skills 
and encouraging deep learning (14). SBL provides a safe environment for practicing skills, enabling the development of 
clinical competencies without risk to patients (15,16). 
Effective learning strategies rooted in understanding cognitive neural pathways have the potential to revolutionize 
education. By moving away from rote memorization strategies toward strategies that prioritize long-term recall and 
critical thinking, educators can empower students to achieve academic success and develop lifelong learning skills. 
Today, lifelong learning is recognized by educators, governing bodies, accreditation organizations, and the general 
public as one of the most important competencies that learners should possess. Promoting lifelong learning as an 
ongoing, collaborative, active, broad, positive, satisfying, and applicable challenge in the medical profession and all 
aspects of individual life has emerged as a major global educational challenge. 
Generally, teaching-learning processes must be continuously reviewed to keep students interested and engaged in the 
classroom. In recent years, the volume of information available to students has increased, and transforming classrooms 
into places of active student participation has become a challenge for the teaching process. As the field of medical 
education continues to evolve, educators must utilize insights from neuroscience and cognitive sciences to optimize the 
learning experience. By understanding and applying these principles, they can empower students to transition from 
passive learners to active, adaptive thinkers with the ability for lifelong learning and professional excellence. 
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