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 مقاله پژوهشی 

 انیدانشجو دگاهیاز د یپزشک هیعلوم پا یبرنامه درس یاجرا تیفیک یابیارز

 رجندیب یدانشگاه علوم پزشک

 *فرخ فال جهی، خدانیدرم یزاده، محمد احمدرمضان رالنساءیخ

 

 چكيده

 اجرای کیفیترزیابیادف بررسیت؛ لذا این مطالعه با هحیاتی اس ،توانمند برای تربیت نیرویدرسی  آمیز یک برنامهموفقیتاجرای مقدمه: 

 .پزشکی انجام گردیده استن دیدگاه دانشجویا پزشکی ازه پای علوم مرحلهدرسی  برنامه

 در رجندیب-یانشگاه علوم پزشکد هیدوره علوم پا اندانشجوی هیکل یکه بر رو باشد،یم یلتحلییفینوع مطالعه انجام شده توصها: روش

ارزشیابی  ساختهمحقق مهبود. ابزار پژوهش پرسشنانفر  183و حجم نمونه  یاطبقه یتصادف یرگینمونه روش. شد انجام 1400-1401 سال

با  ها. دادهه پایلوت تایید شد( بود که پایایی آن در مطالعFrancis Klein)های برنامه درسی مدل فرانسیس کلاینبر اساس مؤلفه کیفیت برنامه درسی
 شد. لیتحل ۹نسخه  Prism زارافنرماستفاده از 

پایه در له علوممرح ،(p<1/0، ۹1/2±76/0)و راهبردهای تدریس  (p=43/0، 038/3±66/0)کیفیت اهداف طبق نتایج مشخص شد نتايج: 

ارزیابی نامه درسی مطلوب بر (p<001/0، 18/3±74/0)امکانات و تجهیزات آموزشی  ،(p<01/0، 156/3±65/0) محتوا. وضعیت متوسط قرار دارد

، 88/2±81/0)وزشی آمفضای  ،(p<0001/0، 62/2±84/0) زمان ،(p=03/0، 85/2±۹3/0)های یادگیرنده فعالیتعناصر کیفیت اما  .شد

04/0=p)، های یادگیریگروه (0001/0، 64/2±۹7/0>p)  و ارزشیابی(001/0، 83/2±67/0>p)  انشجویان تأثیری بر ت دبودند. جنسینامطلوب
 تر ارزیابی نمودند.داری مطلوبطور معنیتحصیلی بالاتر، برنامه درسی را بهارزیابی کیفیت برنامه درسی نداشته است، ولی دانشجویان با معدل

گذاری ان بودند لذا ضرورت دارد، سیاستهای ارزشیابی، از دیدگاه دانشجویبودن برخی از مؤلفهنتایج ارزیابی دال بر نامطلوبگيري: نتيجه

 آموزشی در خصوص فضای آموزشی و همچنین توسعه اساتید جهت اجرای مطلوب برنامه درسی، صورت پذیرد.

 دانشجویان، ارزیابی ،علوم پایه پزشکی ،برنامه درسیهای کلیدی: واژه

 99 تا 90 (:10) 24؛ 1403 شهريور مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي/
10.48305/24.0.90  :DOI 

 

مقدمه 

برنامه درسی جوهره هر فعالیت آموزشی و یکی از عناصر 

مهم ارتقای کیفیت آموزش عالی است که زمینه تناسب 

آموختگان با توجه به آخرین دانشهای صلاحیت

وری و نیاز بازار کار را مهیا های علمی و فنادستاورد

عنوان قلب آموزش های درسی بهبرنامهسازد. در واقع، می

                                                 
 ،یه پزشکدانشکد ،یولوژیزیگروه ف ،(اریدانش) فرخ فال جهیخد دکترنویسنده مسؤول:  *

 kfarrokhfall@yahoo.com. رانیا رجند،یب رجند،یب یدانشگاه علوم پزشک

و  یتیدانشکده علوم ترب ،یتیگروه علوم ترب ،(اریاستاد)زاده رمضان رالنساءیخدکتر 

 .رانیا رجند،یب رجند،یدانشگاه ب ،یروانشناس

در توفیق یا شکست مراکز ای کنندهنقش کلیدی و بسیار تعیین

دهنده آموزشی دارند. بر این اساس، برنامه درسی نشان

های در ها به نیازمیزان پیشرفت و پاسخگو بودن دانشگاه

نظران در فرایند طراحی، تولید و صاحب .(1)حال تغییر است

 طور معمول از سطوح مختلف برنامهاجرای برنامه درسی به

 کسب شده، آل، قصدشده،درسی همچون برنامه درسی ایده

(Ramazanzade.kh@birjand.ac.ir) پزشک ) انیدرم یمحمد احمد؛ دکتر

 .رانیا رجند،یب رجند،یب یدانشگاه علوم پزشک ،ییدانشجو قاتیتحق تهیکم ،ی(عموم
(ahmadimohammad1377@yahoo.com)  

 27/6/1403، تاریخ پذیرش: 14/5/1403، تاریخ اصلاحیه: 24/10/1402مقاله:  تاریخ دریافت
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 پژوهش در این. اندسخن به میان آورده ...و پنهان ،شده اجرا

 ت.شده پرداخته شده اسا به بررسی برنامه درسی اجر

ای است که توسط نظام برنامه درسی قصدشده، مجموعه

شود و این همان چیزی است که انتظار آموزشی تدوین می

مین سطح برنامه درسی، . دو(2)رود شاگردان یاد بگیرندمی

دهند و با آنکه محتوایی است که مدرسان در عمل آموزش می

متکی بر سطح اول است، اما به اقتضای تجارب مدرسان و 

با  استگیرد و ممکن س درس شکل میلاشرایط واقعی ک

. (3)تفاوت داشته باشدطراحی اولیه و اصلی یکسان باشد یا 

 شده، منتقل این سطح تحت عناوینی چون برنامه درسی اجرا

بندی شده رفته و عملی طبقه کارشده، به شده، آموزشی، عمل

بر سطوح مختلف از عناصر  علاوهبرنامه درسی . (4و3)است

مختلفی نیز تشکیل شده است. درباره نوع و تعداد عناصر 

اتفاق نظر زیادی وجود ندارد. برخی درسی برنامه

این  (Francis Klein)کلایننظران مانند فرانسیس صاحب

های یادگیری، عنصر اهداف، محتوا، فعالیت 9عناصر را تا 

بندی، زمان، مکان و های تدریس، مواد و منابع، گروهروش

از مدل در این پژوهش  .(5)دهندارزشیابی توسعه می

 بهره گرفته شد. (Francis Klein)فرانسیس کلاین

سی اهمیت ریزی دریکی از موضوعات مهم در برنامه

های درسی و نظر در برنامهدادن به نوسازی و تجدید

رایط در های تدریس با شهماهنگ ساختن محتوا و روش

د هر برنامه درسی بای .(6)حال تغییر و نامطمئن است

و نیز از جامعیت بوده ها و تحولات ها، نیازمطابق واقعیت

ا از طریق آن منجر به رشد ت باشدلازم برخوردار 

بتوان  کههایی در دانشجویان شود ها و مهارتقابلیت

عنوان آنان را هم از بعد فردی و هم از بعد اجتماعی، به

محسوب نمود  پزشکیدادهای موثر آموزش برون

دارای مهارت و دانش ضروری برای ایفای طوری که به

داشتن برنامه درسی . (7)نقششان در جامعه امروز باشند

با چنین کیفیت و خصوصیاتی مستلزم مطالعه و ارزیابی 

 .(8)طور مداوم و مستمر استهای درسی بهکیفیت برنامه

گونه فعالیت است که ارزیابی جزء جدانشدنی هر بدیهی

را و  باشدریزی و اجرا میشی اعم از برنامهآموز

لاح اصو  (9)تجدیدنظر و بازنگری در برنامه درسی

در پی های آموزشی برنامه ، بهبود کیفیت(10)مستمر

درستی انجام که ارزشیابی بهو در صورتی .(11)دارد

بهبود و ارتقای  مسیرباعث ایجاد مشکلاتی در  نگیرد؛

 . (12)گرددمیها کیفیت آموزشی و پژوهشی دانشگاه

دهنده دانش کننده و انتقالعنوان نهاد تولیدها بهدانشگاه

جامعه، وظیفه کننده نیروی انسانی متخصص در و تأمین

طور مستمر به بررسی وضع موجود خود دارند به

پرداخته و با تحلیل مسائل و شناسایی تنگناها و علل آن 

ی ارتقاء کیفیت آموزش، دست به راهکارهای عملی برا

ارزشیابی برنامه، یکی از مراحل مهم و ابزار  (13)یابند

ل تفکیک از آموزش آموزش و همچنین بخشی غیرقاب

مطالعات پراکنده و . (14)های علوم پزشکی استرشته

اندکی در ارتباط با ارزیابی کیفیت برنامه درسی مرحله 

شجویان در علوم پایه پزشکی عمومی از دیدگاه دان

نتایج  های ایران صورت گرفته است که بر اساسدانشگاه

اما برنامه درسی در  (15)ها، محتوای دروس مطلوبآن

ارزیابی شده است و یا  (17و16)از ابعاد نامطلوب برخی

توجه با .(18)ایرادات ساختاری ارزیابی شده استدارای 

به اینکه بازنگری برنامه درسی پزشکی عمومی در 

ریزی شصت و هشتمین جلسه شورای عالی برنامه

ها جهت اجرا آموزش پزشکی مصوب شده و به دانشگاه

قبل از بازنگری برنامه درسی  ابلاغ گردید و این مطالعات

انجام شده است و از سویی اجرای برنامه درسی ابلاغی 

باشد هدف این های پزشکی همسان نمیدر دانشکده

مطالعه بررسی کیفیت اجرای برنامه درسی را در 

 دانشگاه علوم پزشکی بیرجند قرار گرفت.

و  پرداختن به بحث کیفیت برنامه درسی در رشته پزشکی

در  واهمیت شایانی دارد  ص اجرای برنامه درسی،خصوهب

قانون سوم توسعه اجتماعی، فرهنگی و اقتصادی کشور نیز 

اشاره عنوان یک هدف محوری ها بهافزایش کیفیت دانشگاه

ت . و این موضوع در عصر دیجیتال و سرع(19)شده است
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طور که بیان . همان(20)کندتری پیدا میدانش اهمیت بیش

دوره پزشکی عمومی مقطع علوم  اصلیمقاطع یکی از شد، 

ساز درک دانشجویان از مفاهیم بالینی زمینهکه پایه است 

مورد  حدودیلیکن این دوره تاو ای دارداهمیت ویژه بوده و

غفلت قرار گرفته است و حتی اهداف دوره علوم پایه برای 

بر  در این مطالعهلذا  .(21)مشخص نیست دانشجویان کاملاا 

مورد پایش را کیفیت برنامه درسی این مقطع آن شدیم که 

ثر در ؤاساس نتایج آن اقداماتی م تا بتوان بر دهیمقرار 

هدف این مطالعه . انجام دادجهت بهبود فرایند آموزش 

پایه بررسی کیفیت اجرای برنامه درسی مرحله علوم 

 پزشکی از دیدگاه دانشجویان بود.

 

 هاروش
این مطالعه از منظر هدف کاربردی و از حیث گردآوری 

ها توصیفی تحلیلی و از نوع پیمایشی بود. جامعه آماری داده

پژوهش حاضر دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی 

بودند  1400-1401نفر، در سال تحصیلی  331بیرجند شامل 

 مقطع علوم پایه بودند و با استفاده ازدر حال تحصیل در که 

با رعایت نسبت بین زن )ایتصادفی طبقه گیرینمونه روش

و  (Cochran formula)اساس فرمول کوکراین بر ( وو مرد

 نفر در نظر گرفته شد.  200ریزش نمونه  با محاسبه احتمال

پرسشنامه ها، منظور گردآوری دادهبهابزار پژوهش 

ص ارزشیابی های شاخملاکاساس  ساخته بود که برحققم

حوزه اساس متون علمی کیفیت برنامه درسی بر 

های موجود در پرسشنامهریزی درسی و همچنین برنامه

ی بر اساس مؤلفه ها زمینه ارزشیابی کیفیت برنامه درسی

 (22)(Francis Klein)برنامه درسی مدل فرانسیس کلاین

 هایسوال در حیطه 43این پرسشنامه حاوی  طراحی شد.

 یهاتیفعال(، 13-7)امحتو(، 6-1ف)اهداهای مؤلفه

(، 21-16ی)برنامه درس سیتدر یهاروش(، 15-14ی)ریادگی

 یهاگروه(، 27-22ی)و امکانات کمک آموزش مواد

( 35-33ی)آموزش یفضا(، 32-30)زمان(، 29-28ی)ریادگی

صورت بسته پاسخ و . سؤالات به( بود43-36ی)ابیارزشو 

زیاد کم تا خیلیای از خیلیدرجهس طیف لیکرت پنجساابر

و حداکثر  43( تنظیم شد. حداقل نمره آزمون 5تا  1 امتیاز)با 

پرسشنامه براساس نظرات  یروایی محتوایبود.  215آن 

، مورد آموزش پزشکینظران و صاحبمتخصصان نفر  10

برای تعیین . (CVR ،88/0=CVI=98/0) بررسی قرار گرفت

ضریب پایایی قبل از اجرای نهایی مطالعه، پرسشنامه 

نفر از دانشجویان جامعه  25صورت آزمایشی توسط به

سپس پایایی آن با استفاده از ضریب  ،آماری تکمیل شد

ایج پرسشنامه این افراد، نت تأیید شد. 0.85آلفای کرونباخ، 

ها به پرسشنامه در آنالیز نهایی مورد استفاده قرار نگرفت.

برای تکمیل در اختیار نمونه دو شکل الکترونیک و چاپی 

 انتخابی قرار داده شد. 

 درنامه پزشکی عمومی است که حاصل پایاناین مطالعه 

دانشگاه علوم پزشکی بیرجند تأیید شده و با  کمیته اخلاق

در سامانه اخلاق در  IR.BUMS.REC.1400.371 کد

در خصوص محرمانه های زیستی ثبت شده است. پژوهش

عات فردی و نیز داوطلبانه بودن شرکت کردن لاماندن اط

 .دانشجویان در پژوهش اطمینان خاطر داده شد

 استفاده استنباطی و توصیفی آمار کمیّ، هایداده تحلیل برای

 GraphPad)پریزم افزار ، وارد نرمهابه این منظور داده. شد

Prism, 9.0 for Windows, GraphPad Software, 

Boston, Massachusetts USA) توصیفی، سطح شد. در 

، ابتدا تحلیلیمحاسبه گردید. در سطح  فراوانی و میانگین

ها بودن و همگنی واریانسها از نظر دو ویژگی نرمال داده

مقایسه میانگین نتایج بین دو گروه بر  برای. بررسی شد

-مبنای جنسیت و یا معدل تحصیلی، تست من

های داده .کار رفتهب( Mann–Whitney U test)ویتنی

تک  tمربوط به امتیاز عناصر برنامه درسی با 

( مورد تجزیه و تحلیل قرار one sample t testگروهی)

لازم به ذکر است در این پژوهش مبنای مطلوب  گرفت.

ها، بالا بودن میانگین تجربی آن بودن وضعیت مؤلفه

دست آمده هب tمؤلفه از میانگین نظری و واقع شدن میزان 

( 60%) 3دار بود. میانگین نظری هر گویه در سطح معنی

صورت میانگین و در نظر گرفته شده بود. نتایج به
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در همه حال سطح گزارش شده است. انحراف استاندارد 

 در نظر گرفته شد. 05/0تر از داری کممعنی

 نتايج

علت ریزش براثر پرسشنامه توزیع گردید که به 200در کل 

پرسشنامه  183های تکمیلی، تعداد نقص در پرسشنامه

 . تعداددهی(درصد پاسخ 5/91قرار گرفت. )مورد آنالیز 

جویان مورد مطالعه دختر ( از دانشدرصد 92/57) نفر 106

( پسر بود. میانگین سن نمونه درصد 08/42) نفر 77و 

 نفر 94معدل  .بود سال 36/19±47/0مورد بررسی 

تر از ورد مطالعه بیش( از دانشجویان مدرصد 22/52)

ال ؤنفر به س 3بود.  17تر از ( کمدرصد 78/47) نفر 86و17

میانگین نمره  نتایج نشان داد که معدل پاسخ نداده بودند.

ارزیابی برنامه درسی اجرا شده مرحله علوم پایه پزشکی 

باشد که از حد می 9/2±67/0عمومی از دیدگاه دانشجویان 

 تر بودداری پایینطور معنی( به3کفایت مطلوب )امتیاز 

(04/0=p ،09/2=t بنابراین کیفیت اجرای برنامه درسی .)

دانشجویان دانشگاه مرحله علوم پایه پزشکی از دیدگاه 

 علوم پزشکی بیرجند نامطلوب است.

محتوا و امکانات عناصر دهد که کیفیت نشان می 1جدول 

مطلوب دانشجویان، از دیدگاه و تجهیزات )مواد و منابع( 

یادگیری، فضای آموزشی، عناصر زمان ارزیابی شد. 

های  و فعالیتهای ارزشیابی های یادگیری، روشگروه

نامطلوب دانشجویان از کیفیت یادگیری از دیدگاه 

های تدریس برخوردار بودند و دو عنصر اهداف و روش

 در حد متوسط ارزیابی شدند. 

های مورد بررسی مطالعه در زمینه محتوا نشان داد که گویه

درصد( دانشجویان محتوای دروس به  61/83از دید اکثریت )

درصد(، علایق دانشجویان  8/91روز و متناسب با اهداف )

ها فرهنگدرصد(، نیازهای جامعه، فرهنگ و خرده 32/74)

 کیدرصد( و همچنین در راستای ساختار رشته پزش 57/65)

های درصد( طراحی شده است و زمینه ایجاد فرصت 16/84)

فراهم درصد(  03/65) را برای دانشجویانیادگیری فعال 

بل و بعد دروس ترم قکند. همچنین محتوای دروس با می

درصد( را داشته است.  26/91)  پیوستگی و هماهنگی لازم

خصوص عنصر امکانات و تجهیزات، به نظر اکثریت در

درصد( منابع اطلاعاتی کافی مثل  28/85) ان پزشکیدانشجوی

اینترنت، کتاب و مجله در دسترس است و کتابخانه با در 

 بط با دروسد و منابع مناسب و مرتاختیار داشتن موا

باشد. میدرصد(  15/84)سخگوی نیازهایشان دانشگاهی، پا

همچنین محتوای آموزشی الکترونیک قادر است یادگیری 

درصد(،  36/80) ی دانشجویان فراهم آوردمطلوبی برا

دانشجویان را علاوه بارگذاری این محتواها یادگیری هب

 نماید. میدرصد(  5/76) تسهیل

های یادگیرنده، رسی شامل فعالیتسایر عناصر برنامه د

های های یادگیری و روشزمان و فضای آموزشی، گروه

ارزشیابی از دیدگاه دانشجویان نامطلوب ارزیابی شد. 

های جانبی باشد، فعالیتیعنی ارزشیابی چندگانه نمی

و یا برگزاری دانشجویان مثل ترجمه، تخلیص، تحقیق 

 همچنین حجمدرصد( است.  35)کنفرانس بسیار ضعیف

متناسب با زمان تعیین ..( )جزوات، کتاب و.منابع درسی 

درصد(،  63/48) های درسی یک نیمسال نبودهه واحدشد

رصد(، د 71/37) ناسب دانشجویان در کلاستعداد نام

 درصد( و عدم 81/44) ساعت نامناسب برگزاری کلاس

درصد( از  77/67) تناسب فضای کلاس با محتوای درسی

ی یادگیری را نامطلوب ت که زمان و فضامواردی اس

وسایل کمک رسد عدم کاربرد نظر میبه نموده است.

درصد( و فقدان ایجاد  05/77) آموزشی متنوع در تدریس

 در دانشجو در موضوعات درسی مختلفزمینه خلاقیت 

درصد(، دلیل اصلی ضعف این عنصر برنامه  05/77)

ضوع درس تدریس با مو درسی باشد در عین حال روش

عال های تدریس فدرصد( و راهبرد 69/78) متناسب بوده

درصد( در  49/70) مثل بحث گروهی و پرسش و پاسخ

 رود.کار میهکلاس درس ب

داری بین ابعاد کیفیت های مطالعه تفاوت معنیبر طبق یافته

برنامه درسی مرحله علوم پایه پزشکی عمومی از دیدگاه 

نداشت. از طرفی دانشجویان دانشجویان دختر و پسر وجود 
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و بالاتر، در مقایسه با دانشجویان با  17با معدل تحصیلی 

طور ، کیفیت برنامه درسی اجرا شده را به17تر از معدل کم

 (2)جدولتر ارزیابی نمودند.داری مطلوبمعنی

 ه مرحله علوم پایه پزشکی از دیدگاه دانشجویانوضعیت کیفیت عناصر برنامه درسی اجرا شد .1جدول 

 یلیو معدل تحص تیجنس یبر مبنا یپزشک هیعلوم پا انیدانشجو دگاهیاجرا شده از د یبرنامه درس تیفیک سهیمقا جینتا .2جدول 

 متغیر
 برنامه درسی

 P U دانحراف استاندار ± نیانگیم

 تیجنس
 23/122±49/8 دختر

11/0 3527 
 28/132±66/7 پسر

 معدل
 27/131±85/9 و بالاتر 17

0098/0 3140 
 19/121±39/8 17تر از پایین

 

 بحث

 نیتدو یبرنامه درس تیفیک یابیمطالعه با هدف ارز نیا

مرحله علوم  انیدانشجو دگاهیشده و در حال اجرا از د

 انجام شد.  رجندیدر دانشگاه ب یپزشک هیپا

 سیتدر یمطالعه حاضر اهداف و راهبردها جینتا یمبنا بر

شده  یابیمتوسط ارز انیدانشجو دگاهیاز د یبرنامه درس

واجارگاه و  یفتح قیتحق جهیبا نت قیتحق نیا جهیبود. نت

هدف در  تیکه در آن مطلوب باشدیهمکاران همسو م

 انیدانشجو دگاهیاز د یرشته اخلاق پزشک یدرسبرنامه

(. 22شده بود) یابیمتوسط ارز یپزشک قاخلا یدکتر

 یگرید یمطالعه جینتا مطالعه حاضر، یدر راستا نیهمچن

نسبت به  یسال آخر پزشک انیدانشجو یهادگاهیکه د

 یمشهد را بررس یدانشگاه آزاد اسلام یآموزش پزشک

 یاهداف آموزش انیدانشجو ترشیکرد، نشان داد؛ از نظر ب

بتوان  دی(. شا20است) هناواضح بود هیدوره علوم پا

 هیعلوم پا یبرا یکرد که اهداف آموزش انیب گونهنیا

 یشده است، اما اجرا فیتعر یخوببه یطور کلبه یپزشک

 یهاتیدر مؤسسات بر اساس عوامل و اولو تواندیآنها م

حاصل  نانیاست که اطم نیا یدیمتفاوت باشد. نکته کل یمحل

طور مداوم و به شوندیم انیاهداف به وضوح ب نیشود که ا

 یریادگیو  ینیآموزش بال یبرا یقو هیپا کیارائه  یبرا

 یراهبردها ریامر تحت تاث نیگردد. ایالعمر اعمال ممادام

نشان داد،  جیو در مطالعه حاضر نتا ردیگیقرار م سیتدر

مورد استفاده در  سیتدر یراهبردها تیوضع انیدانشجو

کردند. در مطالعه  یابیرزرا متوسط ا یبرنامه درس یاجرا

(. آنچه 16)حاصل شد جهینت نیا زیمهر و خوشدل نیمحمد

 یهایلازم است از استراتژاست که  نیواضح است ا

کلاس درس  م،یبر ت یمبتن یریادگیفعال مانند  یریادگی

استفاده  یموثر برنامه درس یاجرا یبرا رهیمعکوس و غ

به  ییکرد دانش محتوا تنکته دق نیبه ا دی( البته با23) شود

t P متغیر میانگین فرضی انحراف استاندارد ±میانگین واقعی 

78/0 43/0 66/04±0/3 

3 
 

 اهداف برنامه درسی
 محتوای برنامه درسی 65/15±0/3 0015/0 21/3
 تدریس( راهبردهای/)فرایند های یاددهی و یادگیریروش 76/91±0/2 1/0 61/1
 های یاگیرندهفعالیت 93/0±85/2 03/0 09/2

 امکانات و تجهیزات آموزشی 74/0±18/3 0009/0 39/3
 )گروه های یادگیری( بندیگروه 97/0±64/2 <0001/0 99/4
  زمان 84/0±62/2 <0001/0 03/6
 فضای آموزشی 81/0±88/2 04/0 04/2
 های ارزشیابیشیوه 67/0±83/2 0007/0 46/3
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موثر  یهایاستراتژ یریکارگهب سازنهیزم تواندینم ییتنها

 نهیدر زم دیاسات یابه توسعه حرفه ازیباشد و ن سیتدر

 (.24)گرددیاحساس م یصورت کاربردبه یدانش معلم

 یدرس و مواد و منابع هیپاعلوم یبرنامه درس یمحتوا

 یابیحاضر مطلوب ارز( در مطالعه زاتی)امکانات و تجه

است که در  یامطالعه جینتا یشده است که در راستا

و  انیقم راجع به نگرش دانشجو یدانشگاه علوم پزشک

انجام شد و  هینسبت به دروس علوم پا یعلماتیه یاعضا

برنامه  راتیی(. قبل از تغ15)نمود یابیزآن را مطلوب ار

با  هیعلوم پا یبرنامه درس قیو تلف رانیدر ا یدرس

مرتبط دروس  یاز جمله؛ نبود محتوا یمختلف یهاچالش

مناسب در ارائه  ینکردن توال تیترم، رعا کیارائه شده در 

بودن مطالب در ترم  یدر کاربرد دیدروس و ترد یبرخ

داده  راتییتغ رسدینظر مبه ی( ول25مواجه بود) ندهیآ یها

را  یعنصر محتوا در برنامه درس ،یشده در برنامه درس

نشان داد  نیمطالعه حاضر همچن جی. نتااست دیبهبود بخش

( مطلوب زاتی)امکانات و تجهیکه مواد و منابع درس

 تیمطلوب حیهرچند نتا رسدینظر مشده است به یابیارز

با  ینشان داده است ول یرسعنصر برنامه د نیرا در ا

را  یریگمیکه تصم نینو یهایتکنولوژ شرفتیتوجه به پ

 یهماهنگ دهند،یم شیرا افزا یتنوع ادراک بخشند،یبهبود م

را فراهم  یآموزش طیو مح بخشندیها را بهبود ممهارت

را  یریادگیو امکان  کندیم ریرا درگ رندهیادگیکه  کنندیم

(. لازم 21)کندینم جادیا ماریب یبرا یکه خطر کندیفراهم م

مراکز  زیدر جهت تجه یآموزش گذارانتاسیاست س

ارتقاء موثر  یبرا نیو امکانات نو هزاتیبه تج یآموزش

 .ندیاقدام نما یبرنامه درس یاجرا تیفیک

در دانشگاه علوم  هیعلوم پا یدرسبرنامه تیفیک یطور کلبه

نامطلوب گزارش شده  انیاز نظر دانشجو رجندیب یپزشک

برنامه  تیفیبالاتر ک یلیبا معدل تحص انیاست، البته دانشجو

 یابیتر ارزمطلوب یداریطور معنرا به هیعلوم پا یدرس

 در مهریکه توسط محمد یاراستا مطالعه نینمودند. در ا

الله و آزاد راجع به هیتهران، بق یعلوم پزشک یهادانشگاه

 دگاهیاز د یعموم یدوره پزشک یسنت یبرنامه درس یابیارز

 یآن نشان داد که برنامه درس جیانجام شد و نتا انیدانشجو

العمر در تمام عناصر مادام یریادگی کردیاز نظر رو

 یدرس برنامه تیفینامطلوب است و افراد با معدل بالاتر ک

 یابیتر ارزمتفاوت از افراد با معدل کم یداریطور معنرا به

نشان داد که از  یگریمطالعه د نی(. همچن17و16)نمودند

از  یاخلاق پزشک یدرسبرنامه تیوضع انیدانشجو دگاهید

کاربرد  نی(. عدم تبب25)طلوب بوده استعنصر نام 9نظر هر 

 انیدانشجو شودیباعث م ه،یمباحث دروس مقطع علوم پا

 یرا نامطلوب تلق یبرنامه درس نیا ،یاصل نفعیعنوان ذبه

 یدرس برنامه یدر اجرا انیدانشجو یاز طرف د؛ینما

با  یدرسبرنامه یسازمتناسب شوند،یمشارکت داده نم

 ردیگیانجام صورت نم انیدانشجو یهایمندو علاقه ازین

اجرا  یدرس برنامهنمود، آموزش ) انیب توانیم یریو به تعب

مقطع مورد توجه قرار  نیتر در امحور، کم رندهیادگیشده( 

 دارد. یرا در پ انیدانشجو یتینارضا نیکه ا ردیگیم

های آموزشی سنتی برای ایجاد توانمندیهای نظام امروزه

مورد انتظار از پزشکان کافی نیستند. علوم شناختی نقش 

 یهادر تدوین راهبردهایی جهت ارتقای کیفیت برنامه یمهم

دارند. منظور از راهبردهای آموزشی، تصمیمات  یآموزش

است که بتواند دستیابی به  اددادنیدار بنیادی در امر جهت

ازجمله  یشواهد علم. (26)دینما ریپذرا امکان اهداف آموزشی

ترین راهبردهای آموزشی برنامه درسی پزشکی عمومی مهم

شامل؛ دانشجو محوری، یادگیری مبتنی  یاز موارد یفیرا ط

ای، مبتنی بر جامعه، حرفهیافته یا بین، تدریس ادغامبر مساله

 آموزش، قلمداد ودنمند بودن؛ متناسب بانتخابی و نظام

در دوره  افتهیادغام ی( که با وجود برنامه درس27)کنندیم

 انیدانشجو یسنجنظر جینتا ،یعموم یپزشک هیعلوم پا

 هیعلوم پا یبرنامه درس یرا در اجرا ینامناسب تیوضع

شده است که تغییرات ناگهانی و بدون  دیینشان داده است. تا

بسترهای  ودننفعان و فراهم نبسازی ذیتوجیه

ل افزاری مناسب برای اجرا، از عوامافزاری و نرمسخت

که  یطور(. به28)شکست در اجرای برنامه درسی است
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 یدندانپزشک یبرنامه درس یهاکه راجع به چالش یامطالعه

و  یصورت گرفت، نشان داد که ناپختگ انیدانشجو دگاهیاز د

 ینبود هماهنگو  ییاجرا یزیردر اجرا، نبود برنامه یتجربگیب

نبود منابع  ،یآموزش افتهیدر ارائه دروس ادغام دیاسات

زمان محدود  ان،یدانشجو یسازهیتوج یبرا یکاف یاطلاعات

 یمتخصص برا دیاسات یریکارگهدر ب یارائه آموزش، ناتوان

در آموزش، نامناسب بودن ادغام و  یعدالتیب د،یدروس جد

 یو نگرش منف یقبل کولومیارائه مباحث، عادت به کور وهیش

و  یکیزیکمبود امکانات ف یو تا حد دیجد کولومیبه کور

 یدرس برنامه حیصح یاجرا یموانع اصل یعلمتأیه یروین

(. محور قراردادن یادگیری در آموزش و تدریس 29)باشدیم

و توجه به رویکرد عمیق و کسب تجربه فعال دانشجو، تاکید 

چندجانبه، تاکید  یارهایمعبر ارزشیابی مناسب مبتنی بر 

های های ارتباطی، حساسیتتر بر پرورش مهارتبیش

اجتماعی و توانایی کار با گروه، تاکید بر پرورش روحیه 

العمر از یادگیری مادام یبستر مناسب برا جادیخلاقیت، ا

 هیاست که باید در برنامه درسی مرحله علوم پا یجمله موارد

نامطلوب  تیبه وضع توجها نظر قرار گیرند. بمد یپزشک

مرتبط  یراهبرد ،یریادگی یهاو گروه یابیارزش یهاروش

اتخاذ شود و  هانهیزم نیدر ا دیاسات یسازبا توانمند

 یابیصورت مستمر و همه جانبه، مورد ارزشبه یدرسبرنامه

و  یریادگیزمان  تیجهت بهبود وضع نی. همچنردیقرار گ

در تعامل با  یموزشآ رانیلازم است مد ،یآموزش یفضا

و اجرا  شنهادیمناسب را پ یاتیراهکار عمل ییاجرا رانیمد

 . ندینما

 انیدانشجو دگاهید یپژوهش بررس نیا یهاتیمحدود از

به تجارب  یابیعلت عدم دستبه باشد،یم یصورت کمّبه

جهت  گردد؛یم شنهادیپ ،یدر مطالعات کمّ انیدانشجو

صورت به یفیمطالعه ک کی ت،یوضع قیدق یابیارز

 نیدر ا یتا از همه منابع اطلاعات رد،یصورت پذ یمورد

 نیبهره گرفته شود. همچن قیدق یابیجهت ارز نه،یزم

دانشگاه علوم  انیحجم نمونه کم و محدود به دانشجو

 .باشدیپژوهش م نیا گرید تیمحدود رجند،یب یپزشک

 

 گيرينتيجه

کنونی برای رسیدن به در نهایت با توجه به نتایج مطالعه 

درسی مطلوب توجه به ارزشیابی دانشجویان، برنامه

های یادگیری و فضا و زمان یادگیری ها و فرصتگروه

کارگیری هتوانند با استفاده از باساتید می ضروری است.

گیری روز، بهرهمواد و تکنولوژی آموزشی مناسب و به

متنوعی  های یادگیریبندی دانشجویان، فرصتاز گروه

برای دانشحویان ایجاد نمایند، تا ضمن انتقال دانش پایه 

لازم برای کاربرد در بالین، مهارت کارتیمی و... را 

فراگیرند. با توجه به افزایش تعداد دانشجویان پزشکی 

همچنین بهبود فضای یادگیری ضرورتی است که باید در 

 سیاستگذاری منابع، به آن توجه لازم صورت پذیرد.
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.میسپاسگزار تینها یرسانند، ب
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An Evaluation of the Quality of Curriculum Implementation of 

Basic Medical Sciences from the View of Students at  

Birjand University of Medical Sciences 

Khaironessa Ramazanzade1, Mohammad Ahmadi Darmian2, Khadijeh Farrokhfall3 

Abstract 

Introduction: In medical education, the successful implementation of a well-designed curriculum is critical 

for the development of competent healthcare professionals. The basic medical sciences can provide a 

foundation for physicians and a comprehensive understanding of the basic concepts in clinical practices. As 

such, the quality of curriculum implementation in this vital area requires careful evaluation. This study 

endeavored to evaluate the quality of the curriculum implementation of basic medical sciences from the view 

of medical students. 

Methods: This descriptive-analytical study was conducted among students at Birjand University of Medical 

Sciences in 2021-2022 academic years. Stratified random sampling was employed. The sample size was 183 

medical students. The instrument was a researcher-made questionnaire and after completing the 

questionnaire, the results were analyzed.  

Results: It was found that the quality of the goals (3.038±0.66, p=0.43) and teaching strategies (2.91±0.76, 

p<0.1) of basic science is in the intermediate level. The educational content (3.156±0.65, p<0.01), facilities, 

and equipment of the curriculum (3.18±0.74, p<0.001) were evaluated as favorable. However, the quality of 

learner activities (2.85±0.93, p=0.03), time (2.62±0.84, p<0.0001), educational space (2.88±0.81, p=0.04), 

learning groups (2.64±0.97, p<0.0001), and evaluation (2.83±0.67, p<0.001) was unfavorable. Although the 

students' gender did not affect the evaluation of the curriculum, the students with a higher academic grade 

evaluated the quality of the curriculum significantly more favorably. 

Conclusion: The results of the evaluation indicated the undesirability of some evaluation components, from 

the student's view. It seems indispensable to make an educational policy regarding the educational 

environment and the development of teachers for the optimal implementation of the curriculum. 

Keywords: Curriculum, Basic Medical Sciences, Assessment, Students 
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