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 چکیده
آموزان و راهکارهای دانششناختی و آموزشی بیماری کرونا در  شناسایی پیامدهای روان  از این مطالعه هدف

-مندرج در بانکمقاله در حوزه کرونا    23در مجموع  تحلیلی بود.    -مقابله با آن بود. روش پژوهش توصیفی  
  ivilicaC, Science Direct, Google Scholar, SID ,, ScopusPubMed  اطلاعاتی ای  ه

آموزان در نتیجه بیماری کرونا و قرنطینه، در بعد فردی  ها بیانگر این بود که دانش. یافتهندشد  و تحلیل  بررسی 
روان ترس،  مشکلات  ناکامی،  استرس،  آسیب،  از  استرس پس  اختلال  افسردگی،  اضطراب،  مانند  شناختی 

 آموزان با مشکلاتی مانند ، دانشدر بعد بین فردی  اند.را تجربه کردهحوصلگی  بی و  احساس تنهایی  خشم،  
های اجتماعی ناکافی، حمایتودیت ارتباطی با دوستان و معلمان،  محد  ،ء خانوادهبا اعضا  مشکل در ارتباط

  مانند حضور شناختی و اجتماعی ضعیف   ،بعد آموزشی مشکلاتی در  اند.  را تجربه کردهکاهش درآمد خانواده  
و زمان،    مدیریت، مشکلاتی در  ضعف انگیزهافزایش بار شناختی،    ،آموزان در فرآیند آموزش آنلایندانش

  ، های سلامت شود که در بحرانپژوهش پیشنهاد می این  های  بر اساس یافتهشناسایی شد.  نگرانی از ارزشیابی  
-به دانش  خودمراقتبی و  ،  مدیریت زمانهای ارتباطی،  آوری، مهارت های حل مسئله اجتماعی، تاب مهارت
راهبردهای مقابله های ارتباطی و  مهارتلدین نیز  شود که به واپیشنهاد می آموزش داده شود. همچنین  آموزان  

بر افزایش حضور تدریس    ،شود در آموزش ضمن خدمت به معلمانپیشنهاد می   با استرس آموزش داده شود.
   آنلاین تأکید شود. در فرآیند آموزشو استفاده از یادگیری مشارکتی 

 مشکلات آموزشی ،شناختیپیامدهای روان ،(19 کووید) بیماری کرونا واژگان کلیدی:
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 مقدمه
)همه کرونا  ویروس جدید  حاد  191  - کوویدگیری جهانی  سندرم شدید  عنوان یک  به   ،)

دسامبر  2تنفسی  از  که  زندگی  2019،  و  سلامتی  برای  تهدیدی  عنوان  به  شد،  های  پدیدار 
میمیلیون تلقی  دنیا  سراسر  در  نفر  بهداشت  ها  )سازمان  و  2020،  3جهانی شود  گارفین   ،

جهانی  (.  2020،  4همکاران  بهداشت  مانند  حاد  های  بیماری شیوع  سازمان  دیگری  تنفسی 
. نرخ مرگ و میر ناشی از  است  داده گزارش  را در در دو دهه اخیر    ٦، مرس5ی سارس بیمار

 ، کشور  27در    مرس  ، و نرخ مرگ و میر ناشی از بیماری8096کشور،    29در    ،سرسا  بیماری
مرگ و میر ناشی از ابتلا به ویروس    این در حالی است که آمار .نفر گزارش شده است  858

، تا  چین   ای که مرگ و میر ناشی از این بیماری فقط در بسیار بیشتر است، به گونه  19  کووید
میزان   2020می    19( و تا تاریخ  2020،  7کوگان)وو و مک  بودنفر    1870،  2020فوریه    18

، این در حالی  گزارش شده استنفر    320448  در کل جهان مرگ و میر ناشی از این بیماری
است که بیماری کرونا هنوز مهار نشده است و آمار مرگ و میر ناشی از آن همچنان رو به  

 است.افزایش 
ای گسترده  اقداماتهای بهداشت عمومی، با اعلام وضعیت اضطراری  ها و سیستمدولت

ها  . این بیماری سبک زندگی میلیون اندانجام داده را برای پیشگیری از ابتلاء به این بیماری  
  ،سرعت انتقال این بیماری و مرگ و میر ناشی از آننفر را در سراسر جهان تغییر داده است،  

؛ روت و 2020،  8منجر به هراس مردم از ابتلا به این بیماری شده است )بروکس و همکاران 
استرس ناشی از  (.  2020،  11، بترگی و همکاران 2020،  10؛ تانگ و همکاران2020،  9همکاران 

و سازگاری همه  سلامت، بهزیستی روانی    آن  اجتماعی  -و اثرات مخرب روانی  این بیماری 
 .  داده است الشعاع قرارتحت  راهای سنی گروه

 
1. COVID-19   
2. severe acute respiratory syndrome coronavirus   
3. World Health Organization   
4. Garfin  

5. severe acute respiratory syndrome   
6. Middle East respiratory syndrome 

7. Wu   & McGoogan 
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9. Rothe 

10. Tong 

11. Battegay 
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روش  و  شیوع  قرنطینه  و  انتقال  از  پیشگیری  برای  روشی  عنوان  به  بیماری  مهار  های 
میبیماری کار  به  واگیر  و شی های  کوئینگ  )باربیش،  سیلمن2015،  1رود  و  اسپرنگ  ، 2؛ 
  افراد مختلف، به ویژه کودکان و نوجوانان،   یبرا  ، طولانی مدت  نه یرنط(. اغلب، تحمل ق2013
کند  میایجاد    آنانو تغییراتی را در روند زندگی    است  زاو استرس   ندیتجربه ناخوشایک  

مانوئل و کیوکر2020)بروکس و همکاران،   بر    (. 2020،  4رابین و وسلی  ؛2011،  3،  علاوه 
از  قرنطینه،   ناشی  استرس  مخرب  به  آثار  ابتلا  همهبیماری احتمال  و    ،گیرهای  کودکان 

توجه به سلامت روان    بر همین اساس،  کند.های سنی دیگر درگیر مینوجوانان را مانند گروه
در این   آموزان به عنوان ضرورتی انکارناپذیر مورد توجه متخصصان قرار گرفته است.دانش 
مورد  در نوجوانان  فردی و آموزشی  در ابعاد فردی، بین کرونا  های  بیماری آثار منفی  مقاله،  
 است. شدهبررسی 

، ممکن است به عنوان  برای کودکان و نوجوانان  شرایط سخت قرنطینهفردی،    بعددر  
(. 2011،  5مانعی برای پیروی از قرنطینه و عدم سازگاری با آن تلقی شود )مانوئل و کوکور 

شود. به علاوه عدم اطمینان از  از دست دادن آزادی کودکان و نوجوانان میقرنطینه منجر به  
بر جای می آنان  بر  منفی چشمگیری  اثرات  بیماری  )بروکس و همکاران،  وضعیت  گذارد 

در ایام قرنطینه  های والدین  با توجه به گزارش (، دریافتند که  2013اسپرنگ و سیلمن )(.  2020
  از والدین قرنطینه شده، علائم   %25، و  و نوجوانان  از کودکان  %30،  (مرتبط با بیماری سارس)

گیری  همهپژوهشگران در بررسی اثرات  در کل،    استرس پس از آسیب را نشان دادند.اختلال  
شناختی  روان  هایو پریشانی  مشکلات به    در بعد فردی،   قرنطینهو    های عفونی تنفسیبیماری

؛  2020،  8؛ دالتون، راپا و استین2005،  7، لی و همکاران2016،  6و هیجانی )یون، کیم، کو و لی 
همکاران  و  همکاران ؛  2017،  9ایکن  و  از  (،  2003،  10ماندر  پس  استرس  اختلال  نشانگان 

 
1. Barbisch, Koenig, & Shih 

2. Sprang, & Silman   
3 . Manuell & Cukor 

4. Rubin, & Wessely  
5 . Manuell   & Cukor 

6. Yoon, Kim, Ko & Lee 

7. Lee 

8  .Dalton, Rapa, & Stein   
9. Eakin. 

10 . Maunder. 
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پوگورسکی )   افسردگی  ،1آسیب  و  رابینسون  گولد،  جیووانی،  ؛  2004،  2هاریلاک،  دی 
  شناختی، ناکامی، های رواناسترس؛  (2012  ،4لو و همکاران  ،2004،  3کونلی، چو و زابرسکی 

از  2004خستگی )دی جیووانی و همکاران،   به  (؛ خشم، ترس  بیماری  خودشان و  سرایت 
ماندر  )خوابی  اضطراب و بی و    (2020،  5اده خانواده و دوستان )ونگ، هوربی، هیدن و گوآ افر

همکاران،  2003و همکاران،   و  بروکس  مراقبت،  (2020  ،6؛  2020،  به  های  عدم دسترسی 
به علاوه کودکان و نوجوانان از    اند.اشاره کرده  (2020پزشکی و مشکلات تغذیه )یونسکو،  

های بدنی و محدودشدن تفریحات  احساس تنهایی )به ویژه تک فرزندان( و کاهش فعالیت 
  برند.رنج می

به   پژوهشگران  اجتماعی  ابعاد  و    اجتماعی  هایحمایتدر  نامناسب  اطلاعات  ناکافی، 
های  ، کاهش درآمد خانواده، و ننگ ناشی از ابتلاء به بیماری (2020ن،  ا)بروکس و همکار

لین و همکاران 2004،  8  بای و همکاران   ،2015،  7)پلیچیا   گیر عفونی همه اشاره    (2007،  9؛ 
علاوهاند.  کرده قرنطینه،به  فاصله  ،  و  مدارس  نحوۀ  تعطیلی  در  تغییراتی  اجتماعی،  گذاری 
. محدودیت  کندمیبا خویشاوندان، گروه همسال و معلمان ایجاد  کودکان و نوجوانان  تعامل  

های حمایت اجتماعی را در کودکان و  ، شبکه های اجتماعیرابطه با گروه همسال در محیط 
فاده از فضاهای مجازی بیشتر کرده است، این  تمایل آنان را به است  نوجوانان محدود کرده و

حضور  در شرایط قرنطینه،  مسئله ممکن است به اعتیاد آنان به اینترنت منجر شود. به علاوه  
افراد خانواده والدین   در کنار یکدیگر،  مستمر  با  نوجوانان  یا مشکلات  و  والدین  بین  نزاع 
ناسازگاری  به  منفی  منجر  احساسات  و  رفتاری  میهای  خانواده  افراد  به  بدون  شود.  نسبت 

تواند ناشی از این ویروس نوظهور، می  اجتماعی   - روانی  آمیز با تغییرات  تردید، انطباق موفقیت
 اجتماعی ایجاد کند. -های جدیدی برای تجربه رشد در ابعاد مختلف زندگی فردیفرصت

 
1. Symptoms of posttraumatic stress disorder 

2. Hawryluck, Gold, Robinson & Pogorski 

3. DiGiovanni, Conley, Chiu & Zaborski 

4. Liu 

5. Wang, Horby, Hayden & Gao 

6. Rubin, & Wessely  
7. Pellecchia 

8. Bai. 

9. Lin. 
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که مشکلاتی  از  دیگر  تعطیل  یکی  دلیل  به  کرونا،  شیوع  شرایط  مدارس،  در    برای ی 
-مشکلات آموزشی است. در شرایط قرنطینه کلاس   بوجود آمده است،  و نوجوانان  کودکان

آموزان به  همه دانش   این در حالی است کهشوند.  برگزار میآنلاین    درس به صورت  های
،  آموزش آنلاین و کیفیت نامناسب خدمات    زمان آموزش کاهش  ،  دسترسی ندارند  اینترنت

از فرصت نابرابریو   استفاده  آموزشیدر  یادگیرندگان    ،های  را کاهش  عملکرد تحصیلی 
   داده است.

های آنلاین  آموزانی که از امکانات مناسب برای دسترسی به اینترنت و کلاسحتی دانش 
می گزارش  کلاسبرخوردارند،  از  حتی  آنلاین  آموزش  برنامه  که  معمولی  دهند  های 

در  زا استرس است.  مشارکت  کلاستر  عادی  درس  حمایت های  و  یادگیری  فرآیند  در 
(، در حالی که در  2020،  1کند )رارکریان تر میاسترس را کمتر و قابل کنترل  هاهمکلاسی 

-به حداقل میهای آنلاین، اغلب مشارکت یادگیرندگان و حمایت آنان از یکدیگر کلاس 
کند  راهبردهای تدریس معلمان تغییر می های آنلاین نقش معلمان، و  د. به علاوه در کلاسرس

 .( 2009،  2)گانیه و والترز   آموزان لازم است خودشان را با این تغییرات سازگار کنندو دانش 
می بالا  را  یادگیرندگان  تحصیلی  اضطراب  و  استرس  سطح  مشکلات  و این  استرس  برد. 

های مختلف  و افراد را در مقابل بیماری   کردهتواند سیستم ایمنی بدن را ضعیف  اضطراب می
 (. 1398زاده، پور و عبداللهپور، قدمی، علیپذیر سازد )علیآسیب

، حضور اجتماعی  3حضور شناختی های یادگیری در آموزش آنلاین،  برای افزایش بازده 
سطح   را  حضور شناختی ( 2005) 4اینز  - گاریسون و جرالد و حضور تدریس ضروری است. 

که در ضمن تعامل و ارتباط بین اعضاء یک جامعه یادگیری    دانندمیو عمق تفکر انتقادی  
می  جرالدمشخص  و  )گاریسون  باید (.  2005،  اینز  -شود  انتقادی  گفتمان  و  تعامل  البته 

تا   باشد  منسجم  و  کند.  بساختاریافته  ایجاد  را  شناختی  شناختی  تواند حضور  برای  حضور 
کند  اد می ایجیک حس پیوند    5سازگاری با آموزش آنلاین ضرورت دارد. حضور اجتماعی 

کند که در آن فرد احساس می  (2003،  6که تا حدودی کلاس آنلاین فاقد آن است )آراگون

 
1. Rarkryan 

2. Gagne   & Walters 

3 . cognitive Presence 

4 . Garrison & Cleveland-Innes 

5. social presence 

6. Aragon 
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شود. خلق یک محیط یادگیری  که به عنوان یک عضو مهم از جامعه یادگیری شناخته می
بین   تعامل  افزایش  برای  روشی  آنلاین  آموزش  در  اجتماعی  حضور  افزایش  برای 

)دانش  است  شناختی  یادگیری  افزایش  و  تنهایی  احساس  کاهش  معلم،  و  و  آموزان  گانیه 
به (.  2019والترز،   اجتماعی ضعیف در یادگیرندگان،  ضعف در حضور شناختی و حضور 

می منجر  اضطراب  سطح  می افزایش  خود  نوبه  به  نیز  اضطراب  سطح  افزایش  تواند  شود، 
مربوط  تأخیر  اضطراب و  نگرانی و از ناشی تأخیرکاری و  مشکلات انگیزشی از جمله اهمال

  ، 2حضور تدریس.  (2013،  1)گرانشل، پارتزک و فرایزمطالعه را ایجاد کند   از نارضایتی به
آموزش مستقیم    کند که شامل طراحی و اجرا، تسهیل گفتمان، و مسئولیت معلم را آشکار می

یلی زمانبر است چون معلمان  ریزی دروس آنلاین معمولا خ شود. فرآیند طراحی و برنامهمی
روش آموزش  باید  با  را  خود  آموزشی  برنامههای  کنند.  هماهنگ  کارهای  آنلاین  ریزی 

پروژه کارهای  و  راسنگروهی  و  )کو  است  آنلاین  آموزش  در  اساسی  ، 3ای یک چالش 
به علاوه آموزش آنلاین ممکن است سطح بار شناختی بیرونی را در یادگیرندگان  (.2010

اشاره    یبه مقدار استفاده از منابع حافظه کار  ی ، بار شناخت یشناخت   یدر روانشناس  افزایش دهد.
تابع مستقیم انجام یک تکلیف خاص است و به تعداد عناصری   4شناختی درونی  ر . باکندمی

پذیری عناصر( کند که باید به طور همزمان در حافظه کاری پردازش شوند )تعاملاشاره می 
موضوع   یادگیری یک  برای  تلاش  و  آموزش  ذاتی  ماهیت  به  می و  اشاره  بار    کند.خاص 

اطلاق    رندهی ادگی  کیبه    تکالیف  ایاطلاعات  آموزش و ارائه  به نحوه ارائه    5ی رونی ب  یشناخت
است،  شودیم محتوا  ارائه  برای  استفاده  مورد  آموزشی  طراحی  از  ناشی  شناخت  و  بار    ی و 

ها  سازی طرحواره یکپارچهبرای ساخت فعالانه دانش یا  به ظرفیت شناختی مورد نیاز  6وابسته 
، جونز  ن یفر؛  1998،  7)سوئلربر یکدیگر دارند    این سه بار شناختی تأثیری افزایشی اشاره دارد.  

، 10اسکالموسکی، ری و گانتر ؛  1996،  9؛ گرانهلم، آسارنو، سارکین و دایکز 2013،  8رو ی ج
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افزایش بار شناختی  حضور تدریس ضعیف معلم منجر به طراحی آموزشی ضعیف و    (.2017
شود. معلمان اغلب در آموزش آنلاین محتوای زیادی را در یک زمان آموزش  بیرونی می

میمی افزایش  را  درونی  شناختی  بار  و  یکپارچهدهند  برای  کافی  فرصت  و  سازی  دهند 
افزایش بار شناختی  دهند.  ها و ساخت فعالانه دانش در اختیار یادگیرندگان قرار نمیطرحواره 

های آموزشی سطح اضطراب یادگیرندگان را بالا  ر یادگیرندگان، علاوه بر کاهش بازده د
حال با توجه به مطالب مطرح شده سوال کلی پژوهش حاضر این است که چگونه  برد.  می
شناختی و آموزشی بیماری کرونا  آموزان کمک کرد که با پیامدهای روان توان به دانش می

 سازگاری یابند؟ 

 روش 
های  مرتبط با بیماری فارسی و انگلیسی    مقاله  23بود.  روش پژوهش حاضر توصیفی تحلیلی  

بانک از  تنفسی   PubMed،  Scopus،SID،Google  اطلاعاتیهای  حاد 

Scholar ،Science Direct،  Civilica  .به    14  جستجو شدند مربوط  انگلیسی  مقاله 
بودند، و یک مقاله فارسی مرتبط با بیماری کرونا  ، منتشر شده  2020بیماری کرونا که در سال  

بررسی شدند. همچنین    1398که سال   بود،  بیماری  9منتشر شده  به  مربوط  های حاد  مقاله 
نیز  مقاله انگلیسی و یک مقاله فارسی(    8)تنفسی دیگر مانند بیماری سارس، مرس و ابولا  

دهای فردی، بین فردی و آموزشی  بررسی شدند. در بررسی مقالات، محتواهای مربوط به پیام
  استخراج شدند.مرتبط با بیماری کرونا 

 هایافته
و کرونا    گیرحاصل از بیماری همه  شناختی  های این پژوهش نشان داد که استرس روانیافته 

فردی و آموزشی    ن سطوح فردی، بی پیامدهای نامطلوبی در    )برای مهار این بیماری(قرنطینه  
و   میبرای کودکان  ایجاد  هستند،  تحصیل  سنین  در  که  پیامدهای  کند.  نوجوانانی  بررسی 

بیماری کرونا  روان نشان داد کهشناختی  بعد فردی  نوجوانانی که در سنین    در  کودکان و 
،  خشم  ،اختلال استرس پس از آسیب،  افسردگی، اضطراب  تحصیلی هستند از مشکلاتی مانند

های  زادی، پریشانیاز دست دادن آ،  فرزندان(  تک)به ویژه    حوصلگی، احساس تنهاییبی
حوصلگی، خشم، ترس از  شناختی، خستگی و بیهای روان شناختی و هیجانی، استرس روان
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  ، های پزشکیعدم دسترسی به مراقبت،  خوابیافراد خانواده، بیخودشان و  سرایت بیماری به  
 برند.رنج میدن تفریحات  های بدنی و محدودشو کاهش فعالیت مشکلات تغذیه،

بین  مشکلات  بعد  دانش در  در  که  فردی  بود  این  از  حاکی  مطالعه  این  نتایج  آموزان، 
،  معلمان  با افراد خانواده، همسالان ومحدودیت در ارتباط مؤثر    مانند  یپیامدهایبیماری کرونا  

دریافت اطلاعات نامناسب، کاهش درآمد خانواده و ننگ   و شبکه حمایت اجتماعی ناکافی
  را در پی دارد.ناشی از ابتلا اعضای خانواده آنان به بیماری کرونا 

تحمیل آموزش آنلاین به کودکان و نوجوانان در ایام قرنطینه )به عنوان راهکاری برای  
به وجود آنان  برای  بیماری کرونا( مشکلاتی را در حوزه آموزشی  این  .  آوردمی  مهار  در 

و حضور    شامل حضور شناختی  آموزشی  برخی از این مشکلاتمطالعه نشان داده شد که  
آنلاین   یادگیرندگانضعیف    اجتماعی آموزش  فرآیند  و  ضعیف  تدریس  ضور  ح  ،در 
آنلاین    مشکلات  آموزشی  برنامه  دلیلدر  طراحی  به  همچنین  است.  بار    معلمان  افزایش 
در    انی از ارزشیابی پایانی نگرو  اضطراب تحصیلی،    آموزش آنلاین منجر به افزایش  ،شناختی
میدانش  زمان ضعیفآموزان  مدیریت  )مانند   ،شود.  اهمالکاری  و  انگیزه تحصیلی  ضعف 

تحصیلی(   تکالیف  انجام  و  مطالعه  از  اجتناب  دانش نیز  رفتارهای  دیگر  در  مشکل  آموزان 
 ست. و قرنطینه ا  گیری بیماری کروناشرایط همه

 گیری بحث و نتیجه
آموزان  فردی و آموزشی ناشی از بیماری کرونا در دانش در این پژوهش پیامدهای فردی، بین 

لازم ،  کرونا در بعد فردی  و استرس ناشی از بیماری   با اضطراب مقابله برایشناسایی شدند.  
دانش  زمینه  است  در  استرسآموزان  با  مقابله    گیری تصمیمهای  مهارت و    راهکارهای 

کنندآموزش دریافت  را  مناسبی  همکاران   های  و  باول  شناختی (2020،  1)فن  آموزش   . -  
مهارت  بر  با تأکید  اجتماعیاجتماعی  مسئله  و   به عنوان راهکاری مؤثرتواند  می  ،های حل 

  حل مسئله   ص در نق  د که ندهها نشان میپژوهش  به کار رود.برای کاهش استرس    کارآمد
رابطه دارد. حل مسئله اجتماعی برای حل  و اضطراب    یبا افسردگ  یبه طور معنادار  اجتماعی،

به عنوان یک متغیر تعدیل کننده رابطه بین مشکلات    رود وبه کار می  مسائل اینجا و اکنون
زوریلا و  کنت، دی کند )گری میهای روزمره و افسردگی و اضطراب را میانجیو استرس
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برای    لذا(.  2009،  3زوریلا؛ بل و دی2011،  2کلاین و همکاران  ؛ 1997،  1الیوارس -دیومای
دانش  استرس  و  اضطراب  بحرانکاهش  در  های حل  مهارت افزایش    ،های سلامتآموزان 

گیری  های حل مسئله منطقی و جهتبا تأکید بر بکارگیری سبک )  سازگارانه  مسئله اجتماعی
کاهش سبک  با تأکید بر سازگارانه )ناو کاهش راهبردهای حل مسئله  (مثبت نسبت به مسئله

تواند به  می(  گیری منفی نسبت به حل مسئلهحل مسئله تکانشی/بی دقتی و اجتنابی و جهت
به ویژه روانکاهش اضطراب و افسردگی توسط روان  برای  عنوان اقدامی مؤثر -شناسان، 

دهند که آموزش مهارت  ها نشان میپژوهش.  به کار رودمدرسه و سلامت    شناسان تربیتی، 
افزایش تاب به  پاگوالگو و  آوری یادگیرندگان کمک میحل مسئله  کند )کاسکن، گری 

مهارت   (.2014،  4توسان  افزایش  با  واقع  اجتماعیدر  مسئله  حل  برای    ،های  افراد  ظرفیت 
در بعد    برخی دیگر از مشکلاتبرای کاهش    .دیابهای زندگی افزایش میمواجهه با دشواری 

  شود. میشناختی آشکار  ضرورت مداخلات روان  ،مانند اختلال استرس پس از آسیب  فردی،
-از ابتلا به بیماری  ناشی از ترستواند سطح استرس  همچنین ارتقاء رفتارهای خودمراقبتی می

یاری،  دهد )کرباسچی و علی  آموزان کاهش را در دانش   های حاد و تنفسی شدید کاهش 
1394 .) 

مشکلات از  برخی  که  این  به  توجه  نوجوانان  فردیبین   با  و  روانی   ،کودکان    - از جو 
برای تدوین و اجرای   لذا سیاستگذاری  گیرد.نشأت میاجتماعی نامساعد در خانواده آنان  

شبکهبرنامه   طریق  از  خانواده  مجازیآموزش  افزایش  های  منظور  به  روانی  ،  امنیت 
و راهکارهای    ،های ارتباطی مؤثرآموزش مهارت همچنین،    یابد.یادگیرندگان ضرورت می

ارتباط مؤثر هم  شود.  برای مواجهه با مشکلات مشابه توصیه می   به والدین،  مقابله با استرس 
دهد.  ها را در طولانی مدت افزایش میخانواده هم بهزیستی  و    ،بهزیستی کودکان و نوجوانان

تواند  نوجوانان می  کودکان و  عی اطلاعاتی و ارائه اطلاعات مناسب به حمایت اجتما  به علاوه،
 به کاهش استرس آنان کمک کند. 
آموزان به علت قرنطینه و استفاده از آموزش آنلاین  دانش در حوزه مشکلات آموزشی،  

ارزشیابی پایانی،  با مشکلاتی از جمله ضعف انگیزه، مشکلاتی در مدیریت زمان، ترس از  
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به منظور افزایش حضور    شوند.های آموزشی مواجه میافزایش بار شناختی و ضعف در بازده
می معلم  یادگیرندگان،  اجتماعی  و حضور  بهرهشناختی  با  از کلاس تواند  بهینه  های  گیری 

حتی بحث    انگیز،ها و تکالیف چالش ه یادگیری مشارکتی، پرسشآنلاین و الکترونیک، زمین 
بستر مناسبی را برای درگیری شناختی فعال و درگیری هیجانی    کرده ورا در کلاس فراهم  

به درک و فهم بهتر، و ایجاد انگیزه    . درگیری شناختی و هیجانیدر یادگیرندگان ایجاد کند
   .سازدمی مینه کاهش اهمالکاری را فراهم و ز کندمیدر یادگیرندگان کمک 

به   توجه  آنلاین با  آموزش  در  تعاملات  بودن  ایجاد    ،محدود  جهت  در  معلم  تلاش 
به  آموزان دانش تعلق پیوند و احساس تواند به تقویت می ،تعاملات سازنده بین یادگیرندگان

کند.  در آنان ایجاد  به یادگیری  نسبت  و نگرش مثبتی را    منجر شود کلاس درس مجازی  
های  از بکارگیری روش لازم است  شان، خود معلمان برای افزایش حضور تدریس  همچنین،

آنلاین اجتناب کنند. بدیهی است که طراحی آموزشی مناسب    آموزشآموزش سنتی در  
 دهد. را افزایش می  آنانرا کاهش داده و انگیزه  یادگیرندگان  توسط معلم بارشناختی بیرونی  

در آموزش    ته و وابس   شود، معلمان برای کاهش بار شناختی درونیهمچنین توصیه می 
  تلاش و فرصت کافی برای    زیادی را در هر جلسه آموزشی تدریس نکنندآنلاین، محتوای  

دانش در اختیار یادگیرندگان    هساخت فعالان یادگیری یک موضوع خاص، و    و کوشش در 
انعطاف  قرار دهند. یادگیرندگان کمک میبه علاوه آموزش  یادگیری  بهبود  به  . کندپذیر 

لو،   همکاران هوانگ،  و  ونگ  یانگ،  می  (2020)1تلیل،  که  اذعان  عنوان  دارند  به  معلمان 
،  آموزنبه دانش   ریانعطاف پذ  یری ادگی  یبرا  شتری ب  یهافرصت  ارائهتسهیل کننده یادگیری با  

بهبود یادگیری  به    توانند، میخودآموز و مستقل یری ادگی  جادی آزاد با هدف ا  یری ادگیمانند  
 .  دن کن یادگیرندگان کمک 

های حل  های سلامت و ایام قرنطینه برنامه آموزش مهارتشود که در بحرانپیشنهاد می 
آموزان گنجانده شود و همچنین  در برنامه درسی دانش آوری  ، آموزش تابمسئله اجتماعی

ارتباطی مؤثر و راهبردهای  های  ها برای بکارگیری مهارت تمهیداتی جهت آموزش خانواده 
هایی برای تقویت صلاحیت  شود، سیاستگذاری حل تعارض اتخاذ شود. همچنین پیشنهاد می

بحرانای روان حرفه در  مؤثر  مداخله  برای  و سلامت،  مدرسه  تربیتی،  های سلامت  شناسان 
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شود. می  اتخاذ  پیشنهاد  علاوه  بهرهبه  جهت  در  که  آنلای شود  تدریس  از  بهینه  ن  گیری 
 های آموزش ضمن خدمت برای معلمان برگزار شود.دوره
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