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Abstract 
 

         The lesson plan is one of the effective factors in the educational process. The main 

purpose of the lesson design is to facilitate learner learning. The present study aims to provide 

comprehensive information for use in medical science education. Using structured review 

criteria, this study examines the status of the design of the lesson plan and existing barriers. 
Using the keywords of the lesson plan, course design, teaching quality, effective teaching, 

curriculum, and medical science, the search for relevant articles was done in the databases. 

Databases  are Science Direct, Irandoc, Google Scholar, Pudmed, SID, Scopus, Web of Science, 

Iranmedex, Magiran. Using the process of structured studies, using the process of structured 

studies, data was studied. In this study, the lesson plan was examined from various aspects.  

The results showed that more than half of the lessons were in a moderate condition. Most of the 

weaknesses were related to minor goals and behavioral goals, assessment methods, teaching aid 

and how to use it. The presentation of the lesson plan in the classroom was not in desirable 

condition, most faculty members agreed to formulate the lesson plan before the start of the 

training, but the high workload, the constraints of facilities and training facilities, and the high 

number of students prevented the preparation of the course. The lesson plans were based on the 

curriculum, and the classroom teachers were guided by the lesson plan. Considering the 

necessity and importance of developing lesson plans in improving the quality of students' 

education, holding workshops on teachers can provide their knowledge and attitudes for the 

formulation and implementation of lesson plans. 
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 یـالینــی بــالــتع
 پژوهشی -آموزشی

 (16-61)ویژه نامه آموزش علوم پزشکی  هفتمدوره 

 ها مروری بر تدوین طرح درس در آموزش علوم پزشکی ایران؛ ضرورت ها و چالش
 

 

3زادهرویا ملک،*2، محمد صادق رضایی1فتانه عمویی
،

 4ه محمودیهال 

 

 چكيده

د آموزش است. هدف اصلی از تدوین طرح درس، تسهیل در طرح درس یکی از عوامل مؤثر و کلیدی در فراین    

فراهم نمودن اطلاعات جامع  منظوربهیادگیری فراگیران از طریق برقراری یک بستر ارتباطی مناسب است. مطالعه حاضر 

ح ، به بررسی وضعیت تدوین طرافتهیساختارگیری از ضوابط مرور جهت استفاده در عرصه آموزش علوم پزشکی، با بهره

 درس و موانع موجود پرداخته است. 

و علوم پزشکی نسبت  های طرح درس، طرح دوره، کیفیت تدریس، تدریس اثربخش، برنامه درسیبا استفاده از کلیدواژه

 ، Science Direct ،  Irandoc،Google Scholar ،Pudmedهای اطلاعاتی همچونبه جستجوی مقالات مرتبط در پایگاه

SID، Scopus ،Web of Science, Iranmedex، Magiran افتهیساختارگیری از روند مطالعات اقدام شد و با بهره ،

قرار گرفت.  یموردبررسهای مختلف در این مطالعه مروری، طرح درس از جنبه به مطالعه راه یافت. موردنظراطلاعات 

ها مربوط به ر داشتند، بیشترین کاستیها در وضعیت متوسط قرانتایج نشان داد که کیفیت بیش از نیمی از طرح درس

و نحوه استفاده از آن بود. ارائه طرح درس در کلاس در  یآموزشکمکو رفتاری، شیوه ارزشیابی، وسیله  یجزئاهداف 

با تدوین طرح درس قبل از شروع دوره آموزشی موافق بودند ولی  یعلمئتیهوضعیت مطلوبی قرار نداشت، اکثر اعضای 

دانستند. طرح ن را مانع تهیه درس مینشجویااد داتعددن بود یازشی، زموت آمکانامحدودیت وسایل و ا حجم کار زیاد،

با توجه  کردند.مبتنی بر کوریکولوم بوده و اساتید کلاس درس را بر اساس طرح درس اداره می شدهارائههای درس

های آموزشی جهت ان، برگزاری کارگاهو اهمیت تدوین طرح درس در ارتقای کیفیت آموزشی دانشجوی ضرورتبه

ها را برای تدوین و اجرای طرح تواند دانش و نگرش آنآموزش و ارتقای سطح تدوین و نظارت کافی بر مدرسان می

 درس فراهم کند.
 

 .پزشکیعلوم  طرح درس، کیفیت تدریس، تدریس اثربخش، آموزش :یديکل یهاواژه
 

 

 

 

 مقدمه

که  است جامعه اصلی هاینسازما از یکی دانشگاه   

اداره  برای مطلوب هایانسان تربیت و تعلیم وظیفه

عهده  به را آن با مرتبط مسائل گرفتن دوش به و جامعه

 نظام  یک به نیاز خطیری، امر چنین برای دارد،

 آموزشی نظام توانمی زمانی باشد.می کارآمد آموزشی

 
 

 جامعه واقعی نیازهای از کارآمدی داشته باشیم که

 را یـمناسب ایـههدف اـهآن اسـاس بر و مـاهی یابیـآگ

 از اـهدفـه آن به دنــرسی رایــب و مـی نماییـراحـط

 (. 1)نماییم استفاده آموزشی های صحیحروش

 

 .، دانشگاه علوم پزشکی مازندران، ساری، ایرانعلوم پزشکیدکترای مدیریت آموزشی، مرکز توسعه آموزش  .1

 .رانیا ،یمازندران، سار یشکدانشگاه علوم پز ،اطفال یعفون قاتیتحقمرکز . 2

 .رانیا ،یمازندران، سار یعلوم پزشک دانشگاه ،یآموزش معاونت ،یدرمان یخدمات بهداشت تیریمد یتخصص یدکتر یدانشجو .3

 .مرکز مطالعات کوهورت تولد، دانشگاه علوم پزشکی مازندران، ساری، ایرانکارشناس  .4

 E-mail: drmsrezaii@Yahoo.com                                                                 فونی اطفال    مرکز تحقیقات ع ،سینا بوعلی مرکز آموزشی و درمانیساری، سنده مسئول: * نوی

:4/1/1331ش:تاریخ پذیر      22/1/1331 تاریخ ارجاع جهت اصلاحات:        11/4/1331تاریخ دریافت 
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دارند که  نظراتفاقمتخصصین نظام آموزشی در این مورد 

های آموزشی و بهبود فرایند تغییر در کیفیت برنامه

در  1گیری از طرح درسیادگیری مستلزم بهره-یاددهی

ریزی و سازمان طرح درس، برنامه فرایند تدریس است.

 هایی است که اساتید و فراگیران برایدادن به فعالیت

دهند. طرح درس رسیدن به اهداف یادگیری انجام می

 توصیف کتبی این فرایند است که در آن نشان داده 

شود چه چیزی، با چه روشی، در چه زمان و مکانی می

باید یاد گرفته شود و دانشجویان چگونه ارزیابی خواهند 

ضرورت تدوین طرح درس را نخستین بار در سال (. 2)شد

ی بیت مطرح کرد و روانشناس برجستهفرانکلین بو 1312

به شکل  1311تعلیم و تربیت بنجامین بلوم آن را در سال 

های ایران نیز در چند در دانشگاه (،3)امروزی طراحی نمود

ای شده ی طرح درس توجه ویژهسال اخیر به ارائه

 (.4)است

های قبل از تدوین طرح درس از مراحل اساسی فعالیت

تواند تا حدود زیادی مدرس است و میتدریس برای هر 

بالاتر  تیفیباکی آموزش مؤثر و وی برای ارائه یراهگشا

 کیفیت به نسبت را فراگیران باشد. طرح درس، دیدگاه

 و منطقی نظم ایجاد ضمن و بهبود بخشیده آموزش

 هدفمند را فراگیر و دهنده ادی هایفعالیت هماهنگی،

 افزایش یادگیری، جبسازد. استفاده از طرح درس مومی

 حضور منظم برای انگیزه افزایش آموزش، فرآیند تسهیل

و  شده هابحث در دانشجو فعال شرکت و کلاس در

 یادگرفتن چگونه و دهنده ادی به را دادن آموزش چگونه

 در یریادگی خود برای ابزاری و آموزدمی به فراگیران را

 (.1-1)دهدمی قرار اختیار دانشجو

، موردنظردرس مربوط به آموزش درس انواع طرح 

برای یک سال یا یک نیمسال تحصیلی،  کهنیا برحسب

باشد، شامل طرح درس  شدهانجامیک ماه یا یک روز 

سالانه، طرح درس نیمسال تحصیلی، طرح درس ماهانه و 

 درس، یک طرح در (.7)طرح درس روزانه خواهد بود

 درس، موضوع هایی همچونسازه و عناصر باید حداقل

                                                 
1. Lesson Plan 

 و اهداف جزئی درس، کلی هدف مطالب، رئوس

تشخیصی،  ارزشیابی یادگیرندگان، ورودی رفتار رفتاری،

 آموزشی وسایل تدریس، روش آموزشی، فعالیت

 فعالیت و کلاس پایان در ارزشیابی ، شیوهازیموردن

هاردن  (.2)گیرند قرار موردتوجه کلاس از بیرون تکمیلی

به ده حیطه در طرح درس  نیز معتقد است مدرسان باید

های خود پاسخ دهند: نیازهای جامعه برای تدوین بسته

 آموزشی، اهداف آموزشی، محتوای آموزشی، 

های آموزشی، روش دهی مطالب، استراتژیسازمان

های خاص با هم، تدریس، ارزیابی فراگیر، ارتباط بخش

 (.3)بستر آموزشی مناسب و مدیریت فرایند

ای در مورد طرح درس در کشور به مطالعات پراکنده

انجام رسیده است. اکثر این مطالعات طرح درس را از 

اند های یک استاد توانمند عنوان کردهویژگی نیترمهم

های مظلومی و توان به پژوهشکه در این زمینه می

، مبارکی و (11)در دانشگاه شهید صدوقی یزد همکاران

و گشمرد و  (1)وجهمکاران در دانشگاه علوم پزشکی یاس

 ؛اشاره کرد( 11)همکاران در دانشگاه علوم پزشکی بوشهر

از طرح  مورداستفادهاما آنچه عملاً در وضعیت کنونی در 

درس در نظام آموزش پزشکی کشور مشهود است این 

است که هنوز اهمیت طرح درس برای مدرسان و نیز 

(. در اکثر 2مشخص نگردیده است) یخوببهدانشجویان 

های علوم پزشکی به میزان رد طرح درس در دانشگاهموا

شود و در مواردی کافی توسط کلیه مدرسان تدوین نمی

شود و یا شود یا به دانشجویان ارائه نمیهم که تدوین می

در  هرچند (.12-13)دیآیدرنممناسب به مرحله اجرا  طوربه

 هایگروه در درس طرح تدوین ضرورت های اخیرسال

 گردیده مطرح فراگیر یاگونهبه پزشکی ومعل آموزشی

 هایهدیدگا و امکانات به با توجه هادانشگاه است و

 و هاکارگاه برگزاری به خود، اقدام آموزشی مدیران

 روش و درس طرح آموزشی تدوین هایگردهمایی

 (.1)اندهنمود تدریس

ای درباره طرح درس با عنایت به اینکه مطالعات پراکنده 

است و با توجه به  شدهانجامایت استانداردهای آن و رع

ابزارهای  نیترمهمنقش و اهمیت طرح درس که از 
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های اثربخشی فرایند یاددهی یادگیری و یکی از راه

در ارتقای سطح آموزشی دانشجویان  انکاررقابلیغ

و اساتید با کمک طرح  های علوم پزشکی استدانشگاه

صحیح  طوربها در کلاس درس، مفاهیم و مطالب درسی ر

دهند و متعاقباً دانشجویان نیز مفاهیم را بهتر درک ارائه می

 یشدهانجامکنند، بر آن شدیم تا با بررسی مطالعات می

مختلف در خصوص تدوین طرح درس، مشکلات و 

های موانع موجود را تعیین و سپس با استفاده از استراتژی

وزشی موجبات آم یهادورهبرگزاری  ازجملهمناسب 

 ارتقاء فرایند یاددهی یادگیری را فراهم آوریم. 

 

 کار روش
توسط پژوهشگران  شدهانجامبرای بررسی مطالعات اولیه    

فارسی و  یهازبانداخل کشور، از مقالات موجود به 

در  دسترسقابلالمللی انگلیسی در مجلات ملی و بین

 ,ScienceDirect, Google Scholarاطلاعاتی  یهاگاهیپا

Scopus, Pubmed, SID, Web of Science, 

Magiran, Irandoc, Iranmedex, Magiran   از سال

دستیابی به متن  منظوربهاست.  شدهاستفاده 2117-2111

فارسی و  یهادواژهیکل( از هاآن)یا چکیده کامل مقالات

انگلیسی و یا ترکیب کلمات مهم، اصلی و حساس مانند 

، تدریس 3، کیفیت تدریس2دورهطرح درس، طرح 

استفاده شد.  1و علوم پزشکی 1، برنامه درسی4اثربخش

از عناوین و  یفهرستبرای ارزیابی کیفیت مقالات در ابتدا 

های اطلاعاتی ی تمام مقالات موجود در پایگاهچکیده

تعیین و  منظوربهتوسط پژوهشگر تهیه شد و  ادشدهی

قرار  یموردبررستقل مس صورتبهانتخاب عناوین مرتبط، 

 مؤلفی عناوین مستندات، نام گرفتند. با بررسی و مطالعه

، سال انتشار، شماره و نام مجله، موارد تکراری نیمؤلفیا 

حذف شدند و پس از مطالعه دقیق متن مقالات، موارد 

مرتبط انتخاب شدند. پس از مشخص شدن مقالات 

  ستیلچکمرتبط، ارزیابی کیفیت مقالات با استفاده از 

                                                 
2. Course Plan 
3. Teaching Quality 
4. Effective Teaching 
5. Curriculum 
6. Medical science 

7
STROBE  استاندارد است، تعیین  ستیلچککه یک

بخش متنوع بوده و  42شامل  ستیلچکگردید. این 

های شناسی پژوهش شامل روشهای متنوع روشجنبه

گیری متغیرها، تحلیل آماری و اهداف گیری، اندازهنمونه

با  ستیلچکدهد. در این مطالعه را مورد ارزیابی قرار می

برای هر بخش، حداقل امتیاز قابل  یکره احتساب نم

در نظر گرفته  41ی و حداکثر آن نمره 41ی کسب، نمره

نمره(  41)هایی که حداقل امتیازشد. در نهایت مقاله

را کسب کرده بودند، به  ستیلچکبه سؤالات  شدهداده

در قالب  موردمطالعههای مقالات مطالعه وارد شدند. داده

کان مطالعه، سال انتشار، روش، نمونه نام نویسنده اول، م

، یموردبررسهای آماری، ابزار و مقیاس سنجش، حیطه

استخراج شدند. معیار ورود به مطالعه، مقالات پژوهشی، 

 منتشرشدهای، مروری و متاآنالیز تحلیلی توصیفی، مداخله

معیارهای خروج از  و ؛بوده است الذکرفوق یهاسالطی 

صه مقالات و مقالات به سایر مطالعه، وجود فقط خلا

 شدهانتخابهای اطلاعاتی بود. محتوای ها در پایگاهزبان

برداری شد. پس از چندین بار مطالعه و خلاصه دقتبه

مختلف مقالات  یهاجنبهتسلط کامل بر موضوع، 

و بررسی قرار گرفتند. تمامی مقالات یافت  اسیموردق

مستقل از  صورتهبو  دو نفر لهیوسبهشده در این بررسی 

هم با بررسی عنوان، چکیده و متن کامل مقالات ارزیابی 

انطباق  باهمگردید. پس از بررسی اطلاعات نتایج حاصله 

داده شد و موارد اختلاف توسط ارزیاب سوم با بحث و 

 گفتگو حل و اطلاعات حاصله تجمیع گردید.

 

 هاافتهی

مقاله  23لف، مخت یهاگاهیپادر اولین مرحله از جستجو در 

حاصل از مطالعات پژوهشگران ایرانی به ثبت رسیده در 

مقاله  13داخل و خارج از کشور یافت شد که از این تعداد 

پس از غربالگری عنوان، مطالعه چکیده و بررسی متن 

مقاله  24 تیدرنهاکامل مقالات کنار گذاشته شدند و 

رور م یهاافتهیواجد معیارهای ورود به مطالعه شدند. 

                                                 
7. Strengthening the Reporting of Observational Studies 

in Epidemiology 
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بخش نام  1مطالب در  یبندطبقهمطالعه حاضر منجر به 

نویسنده، عنوان، روش، جامعه و نمونه آماری، ابزار 

گیری گردید. تمامی مطالعات از نوع سنجش و نتیجه

مطالعه مرادی و  جزبهتحلیلی( بودند -مقطعی)توصیفی

شبه آزمایشی و مطالعه متولی و  صورتبههمکاران که 

مروری تشریحی انجام شد، این  صورتبهیعقوبی که 

اند. صورت گرفته 2111-2117های مطالعات در فاصله سال

بود،  ستیلچک، شدهانجامابزار سنجش اغلب مطالعات 

مطالعات صابریان و همکاران، بذرافکن و  جزبه

راد و همکاران و سرشت، زابلی و همکاران، شریفینیک

اطلاعات استفاده مرادی که از پرسشنامه جهت گردآوری 

 یهادرسکردند. نمونه آماری در اکثر مطالعات، طرح 

از سوی اساتید بوده است. نمونه آماری در  شدهارائه

مطالعات صابریان و همکاران، مبارکی و همکاران، 

، مجیدی و همکاران، سرشتکیننیازآذری، بذرافکن و 

طاهری و همکاران، فتاحی و همکاران، زابلی و همکاران، 

شریفی راد و همکاران، امیدی و همکاران، متولی، قربانی 

، در مطالعه محمد سالمی و یعلمئتیهو امدادی، اعضای 

پور معلمان و در مطالعه مرادی و همکاران فراگیران الهام

 7به مطالعه مروری حاضر،  واردشدهمطالعه  24بودند. از 

مقاله به بررسی  7مقاله به بررسی کیفیت طرح درس، 

مقاله به  4 یدگاه اساتید در خصوص تدوین طرح درس،د

مقاله به بررسی  2ارزیابی وضعیت تدوین طرح درس، 

مقاله به بررسی طرح  2اهمیت و موانع اجرای طرح درس، 

مقاله به بررسی عوامل  2درس مبتنی بر کوریکولوم و 

بر تمایل اساتید به تنظیم طرح درس پرداختند که  مؤثر

تایج تحلیل مقالات که توسط دو نفر از تحلیل مقالات، ن

 است. ذکرشده 2محققین انجام شد در جدول شماره 

 

 بحث

های قبل از تدوین طرح درس از مراحل اساسی فعالیت   

تواند تا حدود زیادی تدریس برای هر مدرس است و می

بالاتر  تیفیباکی آموزش مؤثر و راهگشای وی برای ارائه

و  افتهیساختارعه با استفاده از مرور در این مطال (.4)باشد

مطالعه اولیه به  24های ضوابط پژوهش مختص آن، یافته

ی ارائه طرح درس، دانش و نگرش اساتید های نحوهبخش

در خصوص تدوین طرح درس، کیفیت طرح درس 

با  شدهنیتدوتوسط اساتید، انطباق طرح درس  شدهارائه

دوین طرح درس محتوای کلاس و کوریکولوم و موانع ت

 بندی شدند.طبقه

مرور مطالعات در خصوص ارائه طرح درس توسط اساتید 

نشان داد که ارائه طرح درس در کلاس توسط اساتید در 

وضعیت مطلوبی قرار ندارد. در مطالعه قربانی، علیرغم 

درصد در کارگاه طرح درس شرکت کرده  3/17اینکه 

ر اختیار درصد طرح درس خود را د 2/41بودند، فقط 

درصد از اعضای  11دادند و حدود دانشجویان قرار می

در  (.32)به طرح درس نگرش منفی داشتند یعلمئتیه

طرح درس  یعلمئتیهاکثریت اعضا  بخش کینمطالعه 

در مطالعه (. 11)دادندکتبی ارائه نمی صورتبهخود را 

 2/44امدادی در دانشگاه علوم پزشکی شهرکرد، تنها 

ائه دروس خود همیشه از طرح درس استفاده درصد در ار

 درصد 43مطالعه صابریان نشان داد که  (.31)کردندمی

اساتید تمام جلسات درس خود را بر اساس طرح درس 

ها در اختیار نمودند و از اینکه طرح درستدریس می

 کهیدرصورت (.2)دانشجویان قرار گیرد مخالف بودند

از کیفیت بالاتر مطالعات متولی و همکاران حاکی 

آموزشی، رضایتمندی فراگیران و اثربخشی بسیار بیشتر 

توسط مدرسانی که دارای طرح درس  شدهانجامتدریس 

 ؛(17)باشدهستند در مقایسه با مدرسان فاقد طرح درس می

این نکته است که فراگیرانی  دیمؤنتایج پژوهشی دیگر  و

با طرح درس آموزش دیدند در مقایسه  لهیوسبهکه 

فراگیرانی که با روش متداول و سنتی آموزش دیدند از 

به نظر (. 22)یادگیری و یادداری بهتری برخوردار بودند

و ابلاغ آن به  شدهنیتدو یهادرس طرحرسد تعداد می

های آموزشی در وضعیت مناسبی قرار دانشجویان و گروه

انگاری نموده و در ندارد و اساتید در این خصوص سهل

ینه مشارکت مناسبی ندارند. مشارکت اعضای این زم

در تدوین طرح درس و اجرای صحیح آن  یعلمئتیه

برای افزایش یاددهی، یادگیری بسیار اهمیت دارد. به نظر 

ریزی درسی و طرح درس رسد اساتید به اهمیت برنامهمی
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و آگاهی کافی در خصوص تدوین  پی نبردند و انگیزه

تری را برای نوشتن طرح طرح درس ندارند و فرصت کم

یکی از وظایف  که یآنجائگیرند. از درس در نظر می

دانشگاه داشتن طرح درس  یعلمئتیهاصلی اعضای 

باشد ی تحصیلی میمکتوب در شروع هر ترم یا هر دوره

ریزی بیشتر جهت رفع مسائل و مشکلاتی لازم است برنامه

ن طرح گردد صورت گیرد تا نوشتی آن میکه مانع ارائه

تبدیل  یعلمئتیهاعضای  دائمدرس به کارهای روتین و 

 گردد.

مروری بر مطالعات نشان داد که دانش و نگرش اعضای 

پایین ارزیابی  گاهیو معلمان متوسط و  یعلمئتیه

درصد  22گردیده است. در مطالعات صابریان و همکاران، 

طرح درس قبل از شروع  نیبا تدو یعلمئتیه یاعضا

بودند ولی حجم کار زیاد را مانع موافق  یوزشدوره آم

در مطالعات مبارکی و  (.2)دانندتهیه طرح درس می

با شیوه تهیه طرح درس آشنا بودند،  درصد 11همکاران، 

نتایج  (.1)درصد کارگاه روش تدریس را گذراندند 14

درصد از  1/32پژوهش طاهری و همکاران نشان داد که 

ح درس استاندارد را جزء نوشتن طر یعلمئتیهاعضای 

های نتایج یافته(. 24)نیازهای آموزشی خود انتخاب کردند

این نکته است که گرچه نگرش اساتید در  دیمؤدیگری 

باشد اما در عمل ارتباط با تدوین طرح درس مثبت می

در (. 12)نسبت به این امر مهم آموزشی پرداخته نشده است

 شرـنگو  آگاهی انزـمیپژوهش امدادی و امیری 

 پایین به متوسط انهمد معلو پزشکی هنشگادا یعلمئتیه

در پژوهش فتاحی و همکاران دانش و  (.31)است دهبو

در سطح رضایت بخشی نبود  یعلمئتیهآگاهی اعضای 

و آنان نگرش مثبت نسبت به تدوین طرح درس 

ی نتایج مطالعات نشان داد که اساتید درباره(. 1)نداشتند

 های مثبتی ندارند و این نگرش طرح درس نویسی

گذارد. بر رفتار و عملکرد آنان تأثیر مینگرش 

نتایج پژوهش زابلی و همکاران نشان داد  کهیدرصورت

 که طرح درس بر کیفیت تدریس اساتید اثرگذار 

 شدهانجامنتایج تحقیقات و مطالعات  باوجود(. 21)باشدمی

صیلی که تأثیر طراحی آموزشی را در پیشرفت تح

دانشجویان نشان داد، هنوز تعداد زیادی از اعضای 

 آن را غیر سودمند و موجب اتلاف وقت  یعلمئتیه

در یک مطالعه، نتایج نشان داد که  کهیطوربهدانند. می

درصد مدرسان معتقد بودند که بدون داشتن طرح  2/13

 7/71و از سوی دیگر،  اندموفقدرس مکتوب، در تدریس 

های ذهنی استفاده اند که از طرح درسفتهاز مدرسان گ

های مدرسان رسد باید برخی از نگرشکنند. به نظر میمی

، تغییر و اصلاح یسینو درسنسبت به وجوب طرح 

برای آنان  کار نیاشاید اهداف و مزایای (. 31)گردد

واضح نیست. چنانچه برای اساتید شفاف شود که اگر 

رار بگیرد، ضمن اینکه طرح درس در اختیار دانشجویان ق

 های آنان را نسبت به کیفیت آموزش بهبود دیدگاه

نماید بخشد، وقت بیشتری را نیز برای اساتید فراهم میمی

توانند صرف مطالعات و تحقیقات خود نمایند، که می

 مسلماً از این مسئله استقبال خواهد نمود.

 در خصوص نحوه و کیفیت شدهانجاممروری بر مطالعات 

تدوین طرح درس نشان داد که وضعیت محتوایی و 

توسط مدرسان در حد  شدهارائههای نگارشی طرح درس

باشد. در پژوهش ادیب بیش از نیمی از طرح متوسط می

 یامؤلفهها در وضعیت متوسط قرار داشتند، بیشترین درس

تعیین محتوای  قرارگرفته موردتوجهکه در طرح درس 

دلگشایی و (. 13)عیین منابع بودو ت یجزئدرسی، اهداف 

ها طرح درس پنجمکیهمکاران نشان دادند که کمتر از 

وضعیت متوسط و کمتر از  دوسومدر وضعیت ضعیف، 

ترین از وضعیت خوبی برخوردارند و شایع پنجمکی

 اشتباهات مربوط در تدوین طرح درس مربوط به 

 بندی اهداف، روش ارزیابی،های آموزشی و طبقهحیطه

 یزیربرنامهها و قوانین کلاس، مشخص بودن سیاست

برای آمادگی دانشجویان قبل از شروع کلاس، وظایف و 

بخش و همکاران مطالعه نیک (.2)تکالیف دانشجویان بود

، به هدف کلی یعلمئتیهی اعضای نشان داد که کلیه

اند ولی در نوشتن اهداف اختصاصی و درس توجه کرده

از مدرسان به  کیچیهی نمودند و توجه کمتر تریجزئ

به  (.11)اندنکردهاهداف عاطفی در تدریس خود توجه 

و  یجزئ، دقت در نوشتن اهداف نظرانصاحباعتقاد 
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تواند موجب نظم بیشتر تنظیم درست توالی آن، می

های آموزشی شود و در نهایت، تحقق هدف کلی فعالیت

و صادقی نحوه  یآبادحکمدر مطالعه (. 33)را تضمین نماید

ها مطابق با اصول و از طرح درس دوسومنگارش بیش از 

 یموردبررس یهامؤلفهقواعد صورت گرفته بود. از بین 

طرح درس، مشخص بودن اطلاعات عمومی، مشخص 

  یهامؤلفهبودن اهداف، دارای بهترین وضعیت و 

ها و نگارش در قالب بندی کلاس بر اساس سرفصلزمان

 (.11)نمره بودند نیترنییپادارای طرح درس مصوب، 

از  هاپژوهش وکیلی و همکاران نشان داد که طرح درس

نظر رعایت اصول تدوین، بدون اشکال بود. اشکال 

و  منابعدر تعیین و نحوه نوشتن  یعلمئتیهاعضای 

در  (.13)همچنین اشکال در نوشتن اهداف آموزش بود

اشکالات در اکثر موارد پژوهش منصوریان و همکاران 

ی نحوهموجود در تدوین طرح درس مربوط به مقدمه، 

 ، نحوه ارزشیابی وو رفتاری ویژه ،اهداف کلی نوشتن

در پژوهش پروین و همکاران کیفیت  (.21)بودمنابع  ارائه

تدوین طرح درس در وضعیت متوسطی قرار داشت. 

ی محتوا، روش ارائه یبندزمانوضعیت روش تدریس، 

دانشجویان و رئوس مطالب در وضعیت  ارزشیابی، وظایف

مربوط به هدف و  هایکاستمطلوب قرار داشتند و بیشترین 

، یآموزشکمکی های اهداف رفتاری، وسیلهحیطه

و سیاست  یجزئآمادگی لازم برای دانشجویان، هدف 

توان در آنچه می (.21)مدیریت کلاس توسط مدرس بود

ی ت که شیوهارتباط با این نتایج عنوان کرد این اس

های علوم پزشکی، نگارش طرح درس بین دانشگاه

استاندارد واحدی ندارد؛ از طرفی فرایند ارزیابی این طرح 

های مختلفی است، لذا این موارد ها نیز به شیوهدرس

موجب بروز نتایج مختلف شده و امکان مقایسه را پایین 

 قیردقیغآورد. شاید دلیل دیگر نگارش نامتوازن و می

طرح درس، حجم کاری زیاد مدرسان بخصوص مدرسان 

بالین و آن دسته از مدرسانی که پست مدیریتی دارند 

باشد. بر اساس مطالعه صابریان و همکاران در دانشگاه 

با تدوین  یعلمئتیهدرصد اعضای  22علوم پزشکی بابل 

اند ی آموزشی موافق بودهطرح درس قبل از شروع دوره

 ی طرح درس را مانع تهیهولی حجم کار زیاد 

 (.2)دانستندمی

از طرف  شدهارائهاز سوی دیگر میزان انطباق طرح درس  

در کلاس درس با  شدهارائهاساتید و محتوای درسی 

سرفصل مصوب وزارت بهداشت از مواردی است که در 

 موردتوجهبایست تدوین طرح درس و تحلیل محتوایی می

درصد  11یان و همکاران در پژوهش صابر (،22)قرار گیرد

از اساتید تمام جلسات درس خود را بر اساس طرح درس 

در پژوهش امیدخدا و  (.2)تدریس نمودند شدهنیتدو

ها با ارائه استاد در میزان تطابق طرح درسهمکاران 

در حد قابل قبولی گزارش گردید.  شدهارائههای درس

ها و درسمطالعه همسو نشان داد که بیش از نیمی از طرح 

محتوای کلاس دروس بیوشیمی، هماتولوژی، 

شناسی و بیوشیمی عمومی با سرفصل مصوب وزارت انگل

برای ارتقاء کیفیت طرح درس  (.21)بهداشت انطباق داشت

 صورتبهها رود که طرح درسدر دانشگاه، انتظار می

ها و ای مورد ارزیابی قرار گیرند و نتایج به دانشکدهدوره

آموزشی اعلام گردد تا نظارت بهتری بر تدوین های گروه

ها ها صورت گیرد. علاوه بر اینو تکمیل طرح درس

شود که در جهت ارتقای سطح کیفی طرح توصیه می

های آموزشی مرتبط با ها، با برگزاری کارگاهدرس

های طرح درس از های مختلف فرمموضوعات بخش

رفتاری، ، اهداف یجزئهای تدریس، اهداف جمله روش

و شیوه ارزشیابی، باعث ایجاد  یآموزشکمکوسایل 

انگیزه در مدرسان گردند که نهایتاً به بهبود کیفیت 

های منظم و کند. برگزاری کارگاهآموزش کمک می

مداوم، ضروری و اثرگذار خواهد بود، در  طوربهمنسجم 

ها مشارکت فعال فراگیران و پیگیری بعد برگزاری کارگاه

قرار گیرد. همچنین مطرح نمودن طرح  مدنظرها هاز کارگا

در  نظرتبادلهای آموزشی و ها در جلسات گروهدرس

تواند به بهبود کیفیت ها میمورد نقاط ضعف و قوت آن

ها و در نتیجه بهبود کیفیت آموزش کمک طرح درس

 نماید.

مرور مطالعات در خصوص موانع اجرای طرح درس نشان 

 ،بالین زشموآ جهت تمکانااداد که محدودیت وسایل و 
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 طبق نظرردمو رانبیما دننبوو  ننشجویادا ادتعد دنبو دیاز

موانع اجرای طرح  نیترمهماز قبل از  شدهینیبشیپ برنامه

 یازآذریندر پژوهش  (.22)درس بالینی بوده است

وانع اجرای طرح درس، موانع شناختی، م نیترمهم

 بذرافکن و  (.12)است ذکرشدهانگیزشی و مدیریتی 

سرشت، تعداد زیاد دانشجویان را مانعی در جهت نیک

های دانند و همچنین آموزشاجرای طرح درس می

در  (.12)دانندطرح درس را کافی نمی ٔ  نهیدرزم شدهداده

کمبود پژوهش مجیدی و همکاران حجم زیاد کار، 

 عنوانبهانگیزه، عدم آگاهی در مورد تهیه طرح درس 

در پژوهش سالمی و  (.23)موانع نوشتن طرح درس بیان شد

ای طرح درس نویسی، شناختی و حرفه مسائلپور الهام

ریزی آموزشی و درسی، مسائل ناشی از مدیریت و برنامه

مسائل نگرشی، مسائل فرهنگی و انگیزه پایین مدرسان، 

ن با سابقه بالای تدریس و مدرسان با ساعات مدرسا

تدریس هفتگی از موانع تدوین طرح درس گزارش 

نتایج مطالعات پیشین نشان داده است که  (.31)گردید

ریزی درسی و طرح درس انکارناپذیر بوده و اهمیت برنامه

لزوم بررسی عوامل مؤثر بر انگیزش و همچنین موانع 

میت و نقش بسیار مهم تدوین طرح درس با توجه به اه

آنان در تربیت افرادی که بتوانند پاسخگوی نیازهای 

 (.22)شودجامعه باشند حس می

تدوین طرح درس در ارتقای کیفیت  ضرورتبهبا توجه  

های آموزشی جهت آموزشی فراگیران، برگزاری کارگاه

آموزش و ارتقای سطح تدوین و نظارت کافی بر مدرسان 

ها را برای تدوین و اجرای رش آنتواند دانش و نگمی

یکی از وظایف  کهییازآنجاطرح درس فراهم کند. 

دانشگاه داشتن طرح درس  یعلمئتیهاصلی اعضای 

باشد و اساتید قبل تحصیلی می مکتوب در شروع هر ترم

از تدریس جهت تسهیل در فرایند آموزش نیاز به طرح 

رفع  ریزی بیشتر جهتدرس دارند، لذا ضرورت برنامه

ی مطلوب آن مسائل و مشکلات متعددی که مانع ارائه

شود جهت شود. همچنین پیشنهاد میگردد، توصیه میمی

گیری واقعی از طرح درس در سه سطح اقدام شود: بهره

های آموزشی در سطح اول پس از برگزاری دوره

بر تدوین و ارائه طرح درس توسط  دیتأککاربردی، ضمن 

های نان حاصل شود طرح درسکلیه مدرسان، اطمی

توسط مدرسان به لحاظ محتوایی و نگارشی در  شدهارائه

سطح استاندارد است. در سطح دوم با استفاده از 

نظرسنجی از مدرسان، دانشجویان و ارزیاب بیرونی 

مشخص شود که آیا طرح درس مدرسان مبتنی بر 

ها بر اساس طرح درس کلاس کوریکولوم است و آیا آن

کنند. در سطح سوم با تشکیل جلسات گروهی اره میرا اد

، توسعه آموزش علوم پزشکیمرکز متشکل از کارشناسان 

مدرسان و نفرات ممتاز دانشجویان، موانع اجرای طرح 

درس و همچنین عدم هماهنگی طرح درس بر اساس 

کوریکولوم و تدریس مبتنی بر طرح درس به بحث 

 گذاشته شود.
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 افتهیساختار مروربه واردشدهمطالعات اولیه  یهایژگیو: 1جدول شماره 

نام نویسنده 

 اول
 روش عنوان

جامعه و نمونه 

 آماری
 نتیجه کلی ابزار

معصومه 

 (2)انیصابر

در مورد  یعلمئتیهنظرات اعضاء 

 2832-طرح درس نیتدو

-توصیفی

 مقطعی

نفر از اعضاء  65

 یعلمئتیه
 پرسشنامه

طرح درس قبل از  نیبا تدو یعلمئتیه یضااع درصد 33

ولی حجم کار زیاد را مانع  .اندموافق یشروع دوره آموزش

 .دانندیمتهیه درس 

محسن ادیب 

حاج 

 (28باقری)

ارزیابی کیفیت طرح درس اعضای 

 یهادانشکده یعلمئتیه

-مامایی منتخب ایران-پرستاری

2832 

-توصیفی

 مقطعی

طرح درس  211

 توسط شدهارائه

 اساتید

 ستیلچک

محقق 

 ساخته

 %28متوسط و  %38در وضعیت ضعیف،  هادرسطرح  4%

 در وضعیت خوب قرار داشتند.

بهرام 

 (24دلگشایی)

 

 

 یهادرستحلیل محتوایی طرح 

توسط مدرسان دانشگاه  شدهارائه

 2833 -پزشکی ایلام

-توصیفی

 مقطعی

طرح درس  213

توسط  شدهارائه

 اساتید

 ستیلچک

محقق 

 تهساخ

 یبندطبقهاشتباهات مربوط به حیطه آموزشی و  نیترعیشا

 درصد( بود. 26/3درصد( و روش ارزیابی ) 4/46اهداف )

آسیه 

 (5مبارکی)

اهمیت اجرای طرح درس بالینی و 

-موانع اجرای آن از دیدگاه اساتید

دانشگاه علوم پزشکی  -2831

 یاسوج

-توصیفی

 مقطعی

نفر از اعضای  38

 یعلمئتیه

 ستیلچک

 

درصد از اساتید از طرح درس برای آموزش بالینی  64

درصد با شیوه تهیه طرح درس آشنا  52. کردندیماستفاده 

درصد کارگاه روش تدریس را گذراندند و اغلب  64بودند. 

بالینی بر اساس  یهامهارتمعتقد به عملی بودن تدریس 

 طرح درس بودند.

نوین نیک 

 (26بخش)

اعضای  یهادرسارزیابی طرح 

دانشکده پزشکی و  یعلمئتیه

دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی 

 2833-بابل

-توصیفی

 مقطعی

طرح  65

 یهادرس

توسط  شدهارائه

 اساتید

 ستیلچک

 یعلمئتیهاز اعضای  %61نتایج مطالعه نشان داد که تنها 

. دهندیممکتوب ارائه  صورتبههای خود را طرح درس

ز امتحانات تکوینی برای ا یعلمئتیهاکثریت اعضای 

و طرح درس خود را  کنندینمارزیابی دانشجو استفاده 

 .دهندینممکتوب ارائه  صورتبه

رجبعلی 

 یآبادحکم

(25) 

ارزیابی محتوای آموزشی طرح 

دانشگاه  یعلمئتیهدرس اعضای 

-علوم پزشکی خراسان شمالی

2836 

-توصیفی

 مقطعی

طرح  62

 یهادرس

توسط  شدهارائه

 داساتی

 ستیلچک

طرح درس، مشخص بودن  یموردبررس یهامؤلفهاز بین 

(، %31(، مشخص بودن اهداف)%33اطلاعات عمومی)

کلاس بر  یبندزمان یهامؤلفهدارای بهترین وضعیت و 

و نگارش در قالب طرح درس مصوب،  هاسرفصلاساس 

 %44و  %86نمره بودند که به ترتیب در  نیترنییپادارای 

 عایت شده بود.ر هادرسطرح 

کوروش 

 (26متولی)

ضرورت تدوین و استفاده از طرح 

 2832-درس در فرایند آموزشی 
 - - مروری

حاکی از کیفیت بالاتر آموزشی،  آمدهعملبهتحقیقات 

شتر تدریس یرضایتمندی دانش آموزان و اثربخشی بسیار ب

توسط معلمینی که دارای طرح درس هستند در  شدهانجام

 .باشدیمعلمین فاقد طرح درس مقایسه با م

کیومرث 

 (23نیازآذری)

بر تمایل به  مؤثربررسی عوامل 

تنظیم طرح درس در فرایند 

 2838-تدریس

-توصیفی

 مقطعی
 ستیلچک 

عوامل شناختی، انگیزشی و مدیریتی بر تمایل اساتید به 

 .مؤثرندطرح درس در فرایند تدریس 

لیلا بذرافکن، 

علیرضا 

 سرشتکین

(22) 

رسی دیدگاه اساتید دانشگاه بر

علوم پزشکی پیرامون تدوین طرح 

 2832-درس در شرایط موجود

-توصیفی

 مقطعی
 پرسشنامه نفر از اساتید 262

از اساتید معتقدند که موضوع تدریسشان نیاز به طرح  36%

درس دارد و تدوین طرح درس را کمکی به اجرای فرایند 

 هاآنطرح درس،  معتقدند که تدوین %61. دانندیمآموزش 

نوشتن طرح  62و % کنندینمرا در اجرای آموزش محدود 

 .دانندیمدرس را ضروری 

زریچهر 

 (23)وکیلی

علوم پایه  یهادرسبررسی طرح 

توسط اعضای  شدهنیتدو

دانشگاه علوم پزشکی  یعلمئتیه

رعایت اصول نگارش  ازنظراشان ک

 2832-38 یهاسالطرح درس در 

 توصیفی

طرح درس  214

توسط  شدهارائه

 اساتید

 ستیلچک

رعایت اصول تدوین، بدون اشکال  ازنظر( %24مورد ) 43

بود. بیشترین اشکال در مورد تعیین یا نحوه نگارش منابع و 

 .نوشتن اهداف آموزش بود و مأخذ
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 سندهینام نو

 لاو
 روش عنوان

جامعه و نمونه 

 یآمار
 یکل جهینت ابزار

مریم امید 

 (21خدا)

بررسی تطابق آموزش دروس 

نظری ترم نهم دانشکده 

دندانپزشکی مشهد با طرح درس 

در نیمسال اول سال  شدهارائه

 2833 تحصیلی

 ستیلچک - توصیفی

های اطفال با ارائه استاد در درس هادرسمیزان تطابق طرح 

، اندودانتیکس %32، ترمیمی %64.3، جراحی 35.26%

 آمد. به دست %33.55ارتودنسی  و 32.88%

حمیدرضا 

 منصوریان

(22) 

بررسی وضعیت طرح درس 

دانشگاه علوم  یعلمئتیهاعضا 

پزشکی شهید صدوقی یزد در 

 2832سال 

 ستیلچک - توصیفی

که در اکثر موارد اشکالات موجود در  دهدیمنتایج نشان 

رح درس مربوط به مقدمه، افعال اهداف کلی و تدوین ط

 . باشدیممنابع  ارائه ویژه، نحوه ارزشیابی و

رحیم 

 (22مرادی)

بررسی تأثیر طرح درس مبتنی بر 

بازخورد توصیفی بر یادگیری و 

یادداری دانش آموزان در دستور 

 زبان انگلیسی

 شبه آزمایشی
نفر دانش  61

 آموزان دختر
 ستیلچک

طرح درس مبتنی بر بازخورد  لهیوسبهکه  یآموزاندانش

که با  یآموزاندانشتوصیفی آموزش دیدند در مقایسه با 

روش متداول و سنتی آموزش دیدند از یادگیری و یادداری 

 بهتری برخوردار بودند. 

 (28مجیدی)

دیدگاه اساتید دانشگاه علوم 

پزشکی گیلان در خصوص 

تدوین و اجرای طرح درس 

 روزانه

 توصیفی

 یعلمئتیهاعضا 

دانشگاه علوم 

 پزشکی گیلان

 ستیلچک
، کمبود انگیزه، عدم آگاهی در مورد تهیه کار ادیزحجم 

 موانع نوشتن طرح درس بیان شد. عنوانبهطرح درس 

ماهدخت 

 (24طاهری)

بررسی نیازهای آموزشی اعضای 

دانشگاه علوم  یعلمئتیه

 2835پزشکی گیلان در سال 

-توصیفی

 مقطعی

ر از اعضای نف 64

 یعلمئتیه
 ستیلچک

درصد از اعضای  6/83نتایج پژوهش نشان داد که 

نوشتن طرح درس استاندارد را جزء نیازهای  یعلمئتیه

 آموزشی خود انتخاب کردند. 

 (6فتاحی)

دانش و نگرش اعضای 

دانشگاه علوم  یعلمئتیه

پزشکی کرمان در خصوص طرح 

 2113-درس

-توصیفی

 مقطعی

نفر از  821

عضای ا

 یعلمئتیه

 ستیلچک

در سطح رضایت  یعلمئتیهدانش و آگاهی اعضای 

نگرش مثبت نسبت به تدوین طرح  آنانبخشی نبود. و 

 درس نداشتند.

سمیه 

 (26پروین)

ارزیابی کیفیت طرح درس 

اساتید دانشگاه علوم پزشکی 

 2832اهواز در سال  شاپوریجند

توصیفی 

 مقطعی

طرح درس  32

توسط  شدهارائه

 اساتید

 ستیلچک

در سطح  %63در وضعیت ضعیف،  هادرسطرح  21%

در وضعیت خوب قرار داشتند. بیشترین  %2متوسط و 

 مربوط به هدف رفتاری بود. هایکاست

روح اله 

 (25زابلی)

بر کیفیت  مؤثرارتباط بین عوامل 

تدریس اساتید: مدل یابی 

 معادلات ساختاری

توصیفی 

 مقطعی

نفر از   835

اعضای 

 یعلمئتیه

 پرسشنامه

طرح درس بر کیفیت تدریس  مؤلفهنتایج نشان داد که 

طرح  مؤلفهو بیشترین بار عاملی  باشدیماساتید اثرگذار 

 درس مربوط به تدریس استاد بود.  

غلامرضا 

 یفیشر

 (26)راد

مدل تضمین آموزشی  یریکارگبه

در بررسی آگاهی و نگرش 

دانشگاه  یعلمئتیهاعضای 

ی اصفهان در مورد علوم پزشک

 طرح درس

توصیفی 

 تحلیلی

نفر از  263

اعضای 

 یعلمئتیه

 پرسشنامه

، محتوی و یزیربرنامه یهاتمیآنتایج نشان داد که بین 

اهداف آموزشی و روش تدریس اختلاف معناداری وجود 

 دارد.

بهمن اسدی 

باغ 

 (23آسیاب)

میزان انطباق طرح درس 

از طرف اساتید و  شدهارائه

در  شدهارائهی درسی محتوا

کلاس درس با سرفصل دروس 

 نظری مصوب وزارت بهداشت

توصیفی 

 تحلیلی

درس)بیوشیمی 4

عمومی، بیوشیمی 

بالینی، 

هماتولوژی، 

 یشناسانگل

 ستیلچک

طرح  %55از طرح درس بیوشیمی،  %54نتایج نشان داد که  

 %62طرح درس بیوشیمی عمومی،  %56درس هماتولوژی،  

با سرفصل مصوب وزارت  یشناسانگلطرح درس 

 بهداشت انطباق داشت.
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