
 

                          )مجله پژوهشي دانشكده پزشكي(پژوهش درپزشكي              

                   دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني شهيد بهشتي      

  11 تا 5صفحات ، 1388 بهار، 1ره ، شما33 دوره               

  

بررسي ميزان صحت نگارش مقالات در مجلات علمي پژوهشي دندانپزشكي 
  1385كشور در سال 

  4، دكتر فريدون عزيزي3دكتر شاهين محمد صادقي ،2مهندس ناصر ولائي، 1*دكتر احمد شيباني نيا

 
   واحد دندانپزشكي، دانشگاه آزاد اسلامي،گروه ارتودنسي ١
  دانشگاه علوم پزشكي مازندران      ،ركز تحقيقات تالاسمي م٢
 شهيد بهشتي دانشگاه علوم پزشكي،  خرداد15 بيمارستان ،گروه جراحي ترميمي ٣
  پژوهشكده علوم غدد درون ريز و متابوليسم، دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي ٤

  چكيده
اي رتبه علمي پژوهشي كشور و اهميت صحت متدولوژي آنها در ايجاد اعتماد با توجه به روند رو به افزايش مجلات دار :سابقه و هدف

منظور تعيين ميزان صحت  ههاي پژوهش و بكارگيري نتايج تحقيقات كشور و خلاء اطلاعات و كيفيت مقالات منتشره و ب به يافته
  . انجام گرفت1385سال نگارش مقالات، اين تحقيق روي مجلات دندانپزشكي داراي رتبه علمي پژوهشي كشور در 

به هنگام اين مجلات اخذ و فهرست  .تحقيق به روش توصيفي روي كليه مقالات اصيل مجلات واجد شرايط انجام گرفت: بررسي روش
ها، بحث  ها، يافته و روش هاي خلاصه، مقدمه، مواد  مورد بررسي قرار گرفت در هر مقاله، اصول متدولوژي تحقيق در قسمتانمقالات آن

بندي شدند   طبقه"غلط"و "درست نسبتبه " ،"درست" شاخص بررسي و در يك طيف سه گانه 52 منبع نويسي در مجموع با تعداد و
   .و نقش عوامل مرتبط با ميزان صحت متدولوژي با آزمون كاي دو مورد قضاوت آماري قرار گرفت

مقالات   نويسندگان اين تعداد)  انحراف معيار±(ين ميانگ . مقاله اصيل منتشر گرديد100 ،طي مدت مورد بررسي: هايافته
 و )درصد 10 (،  كارآزمايي باليني)درصد 33(، توصيفي )درصد Invitro)46  - و بيشترين نوع تحقيق به ترتيب تجربي نفر 84/0±90/2
 درصد، توجيه 93اشتن حجم نمونه  درصد، توجيه ند96گيري  ي ابزار اندازهيعدم گزارش پايافراواني .  بود) درصد6(گروهي تاريخي  هم

   . درصد بود87هاي مثبت و با ارزش تحقيق  ها و جنبه  درصد و عدم گزارش محدوديت73نداشتن انتشار مقاله 
انجام اقدامات لازم براي كاهش موارد اشتباه در . دندانپزشكي منتشره وجود دارد اي در مقالات هاي عمده كاستي: گيرينتيجه

  .ها خواهد شد مقالات سبب افزايش اعتبار مقالات و بكارگيري نتايج صحيح پژوهشمتدولوژي نگارش 
  .ي ابزاري روا،ي ابزاري پايا،مجلات دندانپزشكي، متدولوژي تحقيق :واژگان كليدي

  

  1مقدمه
هاي اخير تعداد مجلات و مقالات گروه پزشكي بصورت          در دهه 

ين برابـر   تزايدي افزايش يافته و در ظرف مدت كوتـاهي چنـد          

                                                 
   تهران، خيابان پاسداران، نيستان دهم، واحد دندانپزشكي دانشگاه آزاد اسلامي: مسئولآدرس نويسنده *
)e-mail: asheibaninia@yahoo.com(  

  1/2/1388: تاريخ دريافت مقاله
  8/4/1388 :تاريخ پذيرش مقاله

اگرچـه تحقيقـات در زمينـه بررسـي صـحت           ). 1(شده اسـت    
 76نويـسي مقـالات در       ولي منبع  ،متدولوژي در ايران كم است    

در يـك تحقيـق مـشابه       ). 2( موارد ناصحيح بوده اسـت       درصد
 ميزان  ، در كشور پاكستان   ISIروي مجلات پزشكي داراي رتبه      

). 3(شد  ش   درصد گزار  75نويسي به روش وانكور      نواقص منبع 
فعلاً اطلاعات كافي از ميزان صحت نگـارش مقـالات نـداريم و             

هـاي پژوهـشي در راسـتاي مـشكل مطروحـه،            يكي از اولويـت   

 
  مقاله اصليمقاله اصلي
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ميزان . )4(باشد  بررسي و تحليل انتقادي از مقالات منتشره مي
صحت متدولوژي و اصول نگارش مقالات بسيار متفـاوت گـزارش           

ر بررسي صحت متدهاي در يك تحقيق به منظو). 5،2( شده است
هـاي آمـاري ناصـحيح بـود و اسـتفاده             درصـد تـست    80،  آماري

ناصحيح متدولوژي آماري در مجـلات پزشـكي امـري غيرعـادي            
در تحقيق ديگري گزارش شده بود كه عدم استفاده از ). 6( نيست

 33 بـه    1985پارامتريك از صفر درصد در سـال         برنامه آماري نان  
 درصد مقالات منتـشره     27 يافت و     افزايش 2003درصد در سال    

 هـذا بـا توجـه بـه خـلا          علـي ). 7(آزمون آماري ناصحيح داشتند     
اطلاعــاتي در مــورد ميــزان صــحت متــدولوژي در مجــلات      

پژوهشي - دندانپزشكي، اين تحقيق روي مجلات داراي رتبه علمي       
  . انجام گرفت1385كشور در نيمه اول سال 

  
  مواد و روشها
كليـه  .  انجام گرفت  )Cross-sectional( ي مقطع تحقيق با طراحي  

 پژوهشي از كميسيون بررسي نشريات      - مجلات داراي رتبه علمي   
 مجله، ميـزان صـحت      هر) Original(اخذ گرديد و مقالات اصيل      

متدولوژي تحقيق، اصول نگارش و انتشار مقالات و عوامل مرتبط          
 . با آن بررسي و در يك فرم اطلاعاتي ثبت گرديد

 شـاخص توجيـه هـدف و بيـان          7 ،لاصه مقـالات  قسمت خ در  
خواني خلاصـه    گيري، هم  هدف، مواد و روش، ارائه يافته، نتيجه      

در قسمت  . ارزيابي شد فارسي و انگليسي و حجم خلاصه مقاله        
 شاخص نحوه ارائه آن، توجيه هدف، بيان هدف، عدم      5 ،مقدمه

  .وجود بازنگري و حجم مقدمه بررسي شد
هاي هماهنگي  شامل شاخص شاخص 17 ،در قسمت مواد و روش  

هاي طراحـي، جامعـه مـورد بررسـي          بين هدف و طراحي، ويژگي    
، تعداد و توجيه تعداد نمونه، روش نمونه )معيارهاي ورود و خروج(

هاي مـشكل، پايـايي ابـزار و روايـي ابـزار،             گيري، تعريف شاخص  
ها، مشخص بـودن نـوع مداخلـه، رفتـار           تشابهات و مغايرات گروه   

)handling (      مدت پيگيري، تأثير مداخله، برنامه آماري، عدم ارائـه
  . شدندارزيابي ها  ها در قسمت مواد و روش يافته

ها، پاسخ  انجام تعهدات در يافته شاخص  10 ،ها در قسمت يافته  
ها، صحت نـام سـطر و        اي در يافته   به سوال اصلي، يافته حاشيه    

كنتـرل اعـداد،    ستون جداول، صحت نام سطر و ستون نمودار،         
هـا،   در يافتـه   هاي آماري، عـدم تحليـل و تفـسير         صحت تست 

  . بندي بررسي شد گزارش قرارداد و طبقه
هـا، بيـان     شروع بحث با بيان يافته     شاخص   8 ،در قسمت بحث  

هـاي مغـاير بـا ذكـر         هاي مشابه با ذكر منبع، بيان يافتـه        يافته
ق، بيـان   ها، بيان محـدوديت تحقي ـ     منبع، تجزيه و تحليل يافته    

گيري تحقيـق، چگـونگي بكـارگيري        نقاط قوت تحقيق، نتيجه   
در قسمت منابع و    . مورد بررسي قرار گرفت   ها   ها و توصيه   يافته
نويسي، تعداد منابع،  اصول نگارش منبع   شاخص   5 ،نويسي منبع

درصد منابع از مقاله، استفاده از تمام منـابع در مـتن و ميـزان          
لوژي تحقيـق   وصحت متد . ابي شد ارزياستفاده از منابع فارسي     

 شاخص و از معيارهاي ارزيـابي مقـالات بررسـي           52با انتخاب   
 شـاخص تعـداد منـابع هـر         3عوامل مرتبط با    ). 8 -12( شدند

نيـز  ) روش تحقيـق  ( مقاله، تعداد نويسندگان و نوع طراحي آن      
  .مورد ازيابي قرار گرفتند

 -اره توصيفيبندي، استخراج و آم هاي فرم اطلاعاتي طبقه    داده
چـه    قسمت اصلي هر مقاله چنان     6در هر   . تحليلي ارائه گرديد  

هاي آن بيش از نصف آنها داراي مشكل بودند  مبناي شاخص بر
ها داراي    شاخص صد در 25 اگر بين نصف تا      ،عنوان ناصحيح ه  ب

 25نـسبت صـحيح و اگـر كمتـر از           بـه   عنوان  ه  ب مشكل بودند 
 ـها داراي مشكل بودند    درصد شاخص  عنـوان صـحيح تلقـي    ه  ب

نقش اين عوامل با ميـزان صـحت نگـارش مقالـه بـا              . شدند مي
  .آزمون كاي دو مورد قضاوت آماري قرار گرفت

  
  هايافته

 مجله واجد شرايط با صد مقاله اصيل 5طي مدت مورد بررسي     
هاي دندانپزشكي شهيد بهشتي، تهران،      شامل مجلات دانشكده  

 .ارزيابي شدندانپزشكان شيراز، مشهد و جامعه اسلامي دند

،  نويـسنده بـود    290 متعلـق بـه       شـده  صد مقاله اصيل منتشر   
تعـداد نويـسندگان    ) انحـراف معيـار  ±(ميـانگين  بطـوري كـه   
يـك مقالـه يـك      . ه دست آمد   نفر ب  9/2 ± 84/0هرمقاله برابر   

 درصـد مقـالات     45درصد مقالات دو نويسنده و       33 ويسنده،ن
 نفـر   5 و 4ه نويـسندگان آنهـا      مقالاتي ك . سه نويسنده داشتند  

 ±(ميـانگين    .دادنـد  ميرا تشكيل   موارد   درصد   21كل  ، در   بود
 9/16± 7/7تعداد منابع مقـالات مـورد بررسـي      )انحراف معيار 

 10 درصد مقـالات داراي      5و  ) منبع 5-41محدوده  (منبع بود   
درصد مقالات هيچ منبـع فارسـي و يـا           50. منبع بودند  20تا  

  . نداشتنديشورتحقيقات داخل ك
 ـ      كاستي  38گروهـي كـه      غيـر از هـم    ه  ها از نظر روش تحقيق ب
هـاي تحقيـق بـين       در بقيه روش  ،  شد موارد را شامل مي   درصد  

وجود داشت اين اختلاف كاسـتي بـين        موارد   درصد   48 تا   44
 ).NS(دار نبود  هاي تحقيق به لحاظ آماري معني روش

 ف مقالاتهاي  مختل ميزان صحت متدولوژي بر حسب قسمت

دهد كه بيشترين موارد  نشان مي  ارائه شده است و1در جدول 
، نگـارش   ) درصـد  66(اشتباه به ترتيب در نگارش مقدمه مقاله        
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 42(، خلاصـه مقالـه      ) درصـد  49(هـا    ، يافته ) درصد 55(بحث  
درصـد اشـتباه در     .  بـود  ) درصـد  41(ها    و مواد و روش    )درصد

  . درصد بود8ميزان ه نگارش منابع ب
  
توزيع مقالات برحسب ميزان صحت متدولوژي به تفكيك  - 1دول ج

  هاي مختلف مقاله قسمت
 بخش هاي مقاله درست نسبتا درست نادرست

  خلاصه  7/57  7/18  6/23
 مقدمه 6/33 4/9 57

 ها مواد و روش 9/58 7/5 4/34

 ها يافته 1/51 9/17 31

 بحث 9/44 9 1/46

   و ماخذ منابع  9/91  1/5  3
 

مـوارد   درصـد    68هـا در     ه سوالات اصلي در بخش يافته     پاسخ ب 
.  درصد مقالات وجود داشت    92كلمات كليدي در  .وجود نداشت 

خواني خلاصـه فارسـي و انگليـسي از          حجم خلاصه مقاله و هم    
 . نقاط قوت رعايت شده در خلاصه مقالات بود

هـاي تحقيقـات قبلـي        در قسمت مقدمه كاستي عمده، كاستي     
 81س طـولاني بـودن  حجـم مقدمـه در             درصد و سـپ    72در  

  .درصد موارد بود
  

 توزيع مقالات مورد بررسي برحسب ميزان صحت مواد و – 2جدول 
  هاي آن  به تفكيك شاخصها روش

نادرست  شاخص ها
  گيري بيان پايايي ابزار اندازه 96
 توجيه تعداد نمونه 93
 ها رفتار در ارزيابي گروه 84
 رفتار براي جلب رضايت 69
 گيري بيان روايي ابزار اندازه 60
 گيريروش نمونه 52
 بيان برنامه آماري 42
 ها تفاوت و مغايرت در گروه 40
 هاي مورد بررسي تشابهات گروه 33
 طراحي و يا روش 32

 )ها بيان شاخص(تعريف مشكل 26,5
 ارائه يافته در قسمت مواد و روش 26,5

 معيارهاي ورود و خروج 23
 د نمونهتعدا 4
 مشخص بودن مداخله 4
 هاي تاثير مداخلهشاخص 4
 مشخص بودن مدت پيگيري 0

  
هـاي آن در      مقـالات بـر حـسب شـاخص        ارزيابي مـواد و روش    

ترين كاسـتي    دهد كه مهم    ارائه شده است و نشان مي      2جدول  

 ابـزار  (Reliability)ي ي گزارش نكردن پايا،مواد و روش مقالات   
 توجيه  ،در مرحله بعدي  . بود)  درصد 96ود  در حد (گيري   اندازه

 درصـد   96با اينكه   .  بود ) درصد 93حدود  (نكردن تعداد نمونه    
 اما توجيه حجم نمونه     ،مقالات حجم نمونه را اعلام كرده بودند      

  .ذكر نشده بود
 بـودن در تحقيقـاتي كـه نيـاز بـه پيـشگيري از               blindگزارش  
. وجود نداشت درصد مقالات    84 در   ،داشتند) BIAS( سوگيري

ها كه رعايت شد، تعريف      ترين شاخص نگارش مواد و روش      قوي
 96عملي شاخص تاثير مداخله درتحقيقات تجربي بـود كـه در          

چنين معيارهاي ورود و خـروج        هم .درصد مقالات وجود داشت   
درصـد   80بـيش از     هاي آنها در   شاخص تعريف مشكل و   نيز و

   .موارد موجود بود
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 به ها  مقاله برحسب عدم صحت نگارش يافته100توزيع  -1نمودار

  آنشاخص هايتفكيك 

 
هـاي   ها برحسب شـاخص    ميزان صحت متدولوژي نگارش يافته    

ترين   دهد كه پر اشتباه     و نشان مي   ه ارائه گرديد  1آن در نمودار    
ميـزان  ه  و ستون جداول ب    گذاري سطر  قسمت آن مربوط به نام    

 ـ   صحت عنوان و سطر و س     سپس   درصد و    84 ه تون نمودارهـا ب
هـاي    عدم صحت آزمون   ،در مرحله بعدي  .  درصد بود  63ميزان  
تـرين شـاخص     قـوي . قـرار داشـت    درصـد    61ميزان  ه  آماري ب 

بندي و تجزيـه و       طبقه  و ها عدم گزارش قراردادها    نگارش يافته 
  . درصد بود84 و 80ها به ترتيب به ميزان تفسير يافته تحليل و
 عدم بيان نقاط قـوت و عـدم    ،ترين قسمت نگارش بحث    ضعيف

 درصـد و    87هر يك به ميـزان      ،  هاي تحقيق  گزارش محدوديت 
.  درصـد مـوارد بـود      87تحقيـق در   هاي عدم گزارش محدوديت  

 درصـد مقـالات وجـود       78عدم شروع بحث با ارائـه يافتـه در          
هاي مشابه با      ارائه يافته  ،ترين قسمت نگارش بحث    قوي. داشت
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گيـري در قـسمت       بود و نتيجـه     درصد 85ذكر منبع به ميزان     
 . وجود داشت درصد مقالات 75بحث در 

 ـ    52ها از نظر     بيشترين كاستي كل  در   ه  شاخص مورد بررسي ب
گيـري، عـدم گـزارش      عدم گزارش پايـايي ابـزار انـدازه      ،ترتيب

توجيه حجم نمونه، عدم گزارش نقاط ضعف تحقيق در بحـث،           
ار در ارزيابي   عدم صحت عنوان و نام سطر و ستون جداول، رفت         

ها، عدم بيان هدف در مقدمه، عدم شروع بحث بـا يافتـه،              گروه
توجيه نداشتن هدف و بيان هـدف در مقدمـه، طـولاني بـودن              

   .مقدمه و بالاخره عدم صحت آزمون آماري بود
  

  بحث
 شاخص صحت متدولوژي نگـارش      52تحقيق نشان داد از     اين  

ين قسمت مقالـه    تر ترين و پراشتباه   ه، ضعيف  شد مقالات منتشر 
ــه   ــوط ب ــايي   "مرب ــزارش پاي ــدم گ ــزار ")Reliability(ع   اب

پايايي يعني پاسخ به ايـن       . درصد بود  96گيري به ميزان     اندازه
گيري متغير   سؤال مشخص است كه هرجا از ابزاري براي اندازه        

استفاده شده است بايد گفته شـود كـه ايـن ابـزار در شـرايط                
پايه و  ). 12 (دهد اني بدست مي  يكسان تا چه اندازه نتايج يكس     

ــا در ،اســاس هــر پــژوهش  اســتفاده از ابزارهــاي معتبــر و پاي
بايـد  ). 13(آوري اطلاعات است كه بايد به آن توجه شود           جمع

گيري متغيرهـا از ابـزاري اسـتفاده كـرد كـه پـس از                در اندازه 
اطمينــان از روا بــودن، پايــايي آن در يــك مطالعــه آزمايــشي 

  ).14(گزارش شود 

گيـري پايـايي     تحقيق يعني سنجش متغير و اگـر ابـزار انـدازه          
حـال  ). 8(اي به بار مـي آورد         نتايج گمراه كننده   ،نداشته باشد 

سؤال اين است كه وقتي در اين حجم انبوه در مقالات منتـشر             
تـوان بـه صـحت       شود چگونه مي   شده، پايايي ابزار گزارش نمي    

نــان داشــت؟ و گيــري تحقيــق اطمي هــاي آن و نتيجــه يافتــه
بكار برد؟ براي رفع اين نقيصه      طب باليني   هاي آنها را در      يافته

و براي جلب اعتماد خوانندگان يك يافته تحقيق، پژوهـشگران          
انجـام دهنـد و ايـن    ) Pilot Study(بايد يك مطالعه آزمايـشي  

مطالعه آزمايشي علاوه برآنكه كمكي براي برآورد حجم نمونـه،          
ان و بودجه و نيروي انساني است، به اين عملي بودن، برآورد زم

دهد كه ابزارها و مجـري و همكـاران طـرح در             سؤال پاسخ مي  
گيري متغيرها چقدر ثبات دارند؟ بيان اين گزارش پايايي          اندازه

پژوهـشگران و اعـضا هئيـت تحريريـه و         اعتماد بيـشتر    نه تنها   
خواهد تر خوانندگان مقالات را بدنبال       از همه مهم  ، بلكه   داوران
  .داشت

توجيه نكردن "  شدهدومين شاخص آسيب پذير مقالات منتشر
 توجيه حجم نمونـه  ، درصد مقالات 93 بود كه در     "حجم نمونه 

بسياري از يافته هاي تحقيق قرباني حجم نمونه        . نداشتوجود  
 بدين ترتيب كه اگر تعداد نمونه كافي نباشـد نتيجـه           ،شوند مي

گر تعداد نمونه خيلـي بـزرگ       دار نيست و ا    آزمون آماري معني  
نتيجـه    كـه   در حـالي   ،دار است  نتيجه آزمون آماري معني   باشد  
  ).15(تواند باشد  غير از اين مي تحقيق

دندانپزشـكان   درصـد    4/4فقـط    كه   اي مشخص شد   مطالعهدر  
هاي حجم نمونـه شـركت       اعضا هئيت علمي دانشگاه در كارگاه     

 ـ  ) 16(كردند    نويـسندگان  همـين دليـل باشـد كـه    ه و شـايد ب
مـشابه ايـن يافتـه در        . حجم نمونه را توجيـه نكردنـد       ،مقالات

بررسي متون يك تحقيق ايراني كه بررسي توجيه حجم نمونـه           
را در مطالعات ايرانـي گـزارش كـرده باشـند وجـود نداشـته و                

همانطور كه گفتـه شـد اگـر        . يالااقل در دسترس قرار نگرفتند    
ئله اخلاقي و طولاني بودن      به غير از مس    ،حجم نمونه زياد باشد   

هـا   يافتـه در   يدار بطور كاذب اخـتلاف معنـي      ،بر بودن  و هزينه 
 نتيجـه آزمـون را مخـصوصأ در تحقيقـات            و شـود  مشاهده مي 

برعكس اگر   .كند مثبت گزارش مي  كارآزمايي باليني و تحليلي     
 باز هم بطور كاذب در اين نوع تحقيقـات   ،حجم نمونه كم باشد   

عمومـأ ديـده    . شود دار تلقي نمي    آماري معني  اختلاف به لحاظ  
شــده كــه حجــم نمونــه را برمبنــاي پيــشينه تحقيــق تعيــين 

سؤال اين است كه چرا بايد براساس پيشينه تحقيـق          . كنند مي
اگر واقعأ اين حجم نمونه در مطالعه       ! به حجم نمونه اكتفا كرد؟    

ر نظ ـه  شود؟ ب   آيا تحقيق ما تكراري تلقي نمي      ،قبلي كافي باشد  
 يك  ،رسد كه همانطور كه در مورد پايايي ابزار نيز گفته شد           مي

حجم نمونه انجام گيرد تـا يافتـه        براي تعيين   مطالعه آزمايشي   
  .تحقيق ما قرباني حجم نمونه نشود

 ترين قـسمت مقـالات منتـشر       تحقيق نشان داد كه ضعيف    اين  
  درصـد  67در  ، بـه طـوري كـه        ه، نگارش مقدمه مقاله بـود     شد

هاي مورد انتظار     از شاخص  .نوشته نشده بود  صحيح  ور  موارد بط 
 90  بـه ميـزان       همقدم ـ مقدمه، ننوشتن هدف تحقيق در آخـر      

 در A4درصد و بعد طولاني كردن مقدمه بيشتر از يك صـفحه    
  درصد72 درصد موارد و بالاخر عدم توجيه انتشار مقاله در 81

ه  مقالــه مجلــ182ولايــي و همكــاران در بررســي . بــودمــوارد 
-84هـاي    كه طي سـال   ) نامه( دانشگاه علوم پزشكي مازندران   

 ، درصد 6/63ميزان  ه   منتشر گرديد، مقدمه نادرست را ب      1380
مشخص كردن هدف تحقيق با قيد زمان و مكان تحقيـق را در           

  درصـد  98 درصد و نيز عدم توجيه انتشار مقـالات را در            4/56
 تعـداد   اگرچـه تحقيـق فـوق روي      ). 17( گزارش كردنـد  موارد  

 ولي فقط روي يك مجله بود       ،بسيار زيادي از مقالات انجام شد     
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و نيز زمان انتشار مقالات قبل از زمـان انتـشار مقـالات مـورد               
 از نظـر نادرسـت بـودن        ، اما در هر حال    بررسي اين تحقيق بود   

در تحقيـق خـانم     . نگارش مقدمه مـشابه همـين تحقيـق بـود         
) متدولوژي( تحقيقهاي روش    بومي و همكاران كه شاخص     كوه

هاي پزشكي دانـشگاه علـوم پزشـكي كرمانـشاه           نامه را در پايان  
 بيان مسئله كه در واقع همان نگـارش مقدمـه           ،بررسي نمودند 
 ها نادرست تنظيم شده بـود      نامه  درصد پايان  71مقاله است در    

ــان مــسئله كمــي بيــشتر از  .)18( ــودن بي  ميــزان نادرســت ب
ين درصد بيشتر احتمالأ مربـوط      و ا  هاي اين تحقيق است    يافته

  .شود  تنظيم مييتر است كه با كيفيت نازلنامه  پايانخود به 
 مقاله، در يك نگرش كلي به آخرين شماره         "حجم مقدمه "از نظر   

 )Volume 134, Issue 6( 2008 در ســال AJO-DOمجلــه 
 A4 مقالات حدود يـك صـفحه        مشاهده گرديد كه حجم مقدمه    

 درصـد مـوارد، مقـالات       72ه شـد در     طور كه گفت ـ   همان. است
. اي است  كننده  نداشتند و اين رقم بالا و نگران       "توجيه انتشار "

 ولـي بيـان نـشده       ،احتمالأ مقالات توجيه انتشار داشـتند      البته
است ولي اگر واقعأ توجيه انتشار نداشته باشند سؤال اين است           

! اي بـراي مطالعـه خواهـد داشـت؟         كه آيا اين مقـالات انگيـزه      
مرسوم است كه در اين قسمت براي توجيـه انتـشار مقالـه بـه               

هـا در   و يـا بـه وجـود كاسـتي    ) Gap Research(آمار متفاوت 
 تا پژوهشگر نـشان دهـد كـه واقعـأ           ،تحقيقات قبلي اشاره شود   

  .جاي انتشار اين مقاله خالي بود
 و  " روش تحقيق  "هم و با ارزش اين تحقيق     هاي م  يكي از يافته  

ه بـود و مـشاهده       شـد  در مقالات منتشر   ) Design(يا طراحي   
-تجربـي "تـرين روش تحقيـق، مطالعـات         گرديد كـه متـداول    

Invitro"    و  ) درصـد  33( درصد و بعـد توصـيفي        44 به ميزان 
مـشابه بـر روي      يدر تحقيق . بود ) درصد 11(ي  كارآزمايي بالين 
 تحقيـق   ،ه پژوهشي در يك مجلـه پزشـكي        شد مقالات منتشر 

مطالعـات  " درصد و    5/7كارآزمايي باليني    ، درصد 50توصيفي  
در ). 20(دادنـد   مـي  درصد را تشكيل Invitro " 5/12-تجربي

مقــالات فراوانــي  ،1380-84مجلــه نامــه و در طــي ســالهاي 
 مطالعات  ، درصد 4/20 درصد، كارآزمايي باليني     2/39توصيفي  

بـود   درصـد  7/6هـا    درصد و تحليلي  6/11تجربي آزمايشگاهي   
 مطالعه در چين كه طراحي تحقيق و متـدولوژي           در يك  .)17(

 طـي ده سـال      ه،را در مجلات پزشكي كشور چين بررسي نمود       
نگر و تحقيقات علـوم پايـه از         مقالات كارآزمايي باليني و آينده    

طور كه  همان). 19(ه است   درصد افزايش يافت   31 درصد به    18
 كنيد نوع طراحي در تحقيقات دندانپزشكي بـسيار        ملاحظه مي 

 .باشد متفاوت از نوع طراحي مقالات در پزشكي مي

ــي  ــات تجرب  ــ،Invitro -در مطالع ــق عموم ــرايط ا تحقي  در ش
 گيرد تا اعتبار دروني تحقيق افزايش يابد   آزمايشگاهي انجام مي  

اعتبار درونـي موجـب كـاهش اعتبـار          طبعأ اين نوع تاكيد بر     و
كـه در   و احتمـالأ آنچـه      ) 15(شود    ميپذيري   خارجي يا تعميم  

پـذيري   تعميمباليني  آيد در شرايط      بدست مي  Invitroتحقيق  
 اگر چه انجام مطالعـات كارآزمـايي بـاليني در بعـضي از              .ندارد

تحقيقات دندانپزشكي يا به لحاظ عملي يا به لحـاظ اجرايـي و            
 Invitvo ولي بهرحـال يافتـه تحقيـق         ،يا اخلاقي مقدور نيست   

 باشـد و    Invivoا در شـرايط     تواند معياري براي كاربرد آنه     نمي
) Design(هـا    شايد يك بازنگري نسبت بـه ايـن نـوع طراحـي           

  .ضروري باشد
 هاي با ارزش اين تحقيق، ناصحيح بـودن نگـارش          يكي از يافته  

 درصـد و    68است كه در خلاصه مقـالات       " مقالات هاي يافته"
 61غير از اشتباه در نامگـذاري سـطر و سـتون جـداول در               ه  ب

در  . آزمـون آمـاري بكـار گرفتـه ناصـحيح بـود            درصد مقـالات  
 ،هـا  نامـه  هـاي روش تحقيـق در پايـان    شاخصبر روي    يتحقيق

 نگـارش   ،هـا بعـد از عنـوان       بهترين رتبه از نظر نگارش قسمت     
هاي روش  ها بود كه رتبه خوب را اخذ كرد و بقيه شاخص          يافته

در ). 18(تحقيــق در رتبــه ضــعيف و نامناســب قــرار داشــتند 
، ميزان نـواقص ارائـه جـدول و         ISIزشكي داراي رتبه    مجلات پ 

  ).3( درصد بود 9/7نمودار 
 7/1 مقاله مورد بررسـي      182در يك تحقيق گزارش شد كه از        

بطـور  ). 17( نداشـته اسـت     يآمارآزمون  درصد مقالات نياز به     
آزمـون  از  كلي هدف تحقيق بدست آوردن يافتـه اسـت و اگـر             

هاي آنها مخـدوش خواهـد       فته يا ،آماري نامناسب استفاده شود   
 بحـث و متعاقـب آن       ،طبع اين مخـدوش بـودن يافتـه       به  . بود

ما در اين تحقيـق     . گيري تحقيق را زير سؤال خواهد برد       نتيجه
بررسي نكرديم كه در بين نويسندگان مقالات، آيا مشاور طـرح           
وجود داشت يـا خيـر؟ امـروزه شـايد كـافي بـود كـه بررسـي                  

صص در زمينه دندانپزشكي بودند يا      كرديم نويسندگان متخ   مي
متحصص درزمينه آمار و متـدولوژي بودنـد؟ در يـك تحقيـق             

 20وجود متخصص متدولوژي آمار     در مقالات   گزارش شده كه    
  درصد همكار متدولوژي آمـار نداشـتند       80و  است  درصد بوده   

)17 .(  
هـايي    مـا نيـز محـدوديت      ،مام تحقيقات در اين تحقيق شبيه ت    

 خطاهــاي ،كــه بيــشتر از همــه مطــرح اســت آنچــه .داشــتيم
توانستند با لحاظ كردن آنهـا        مي پذيري بود كه احتمالأ    اجتناب

طور  در ارزيابي كيفيت مقالات رتبه بالاتري اخذ نمايند و همان         
 مـلاك و معيـار فقـط    ،كه در مواد و روش تحقيق آمـده اسـت      

ه بود و نه آنچه كـه واقعـاً وجـود            شد مندرجات مقالات منتشر  
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هـاي مـا را      توانـد يافتـه    طبعأ اين نوع ارزيابي مـي     . شته است دا
 "درست"يكي ديگر از مشكلات ما رتبه بندي بين . متاثر نمايد

 متدولوژي مقالات بود و در "نادرست " و "نسبت درستبه "و 
گيـري صـحت متـدولوژي از        تعيين پايايي خودمان براي اندازه    

اي انجام   ي يك هفته   با فاصله زمان   بود كه  Retest - Testروش  
امـا در وراي    . ه دست آمد   درصد ب  96گرفت و ميزان پايائي آن      

 ـ از آن و در واقعيت بعضي       سـختي انجـام   ه مواقع افتراق آنهـا ب
شد و نظر بـه اينكـه متـدولوژي مـا بـراي ارزيـابي صـحت                  مي

 ابتـدا  ،بـود Research  Problem Orientedمتدولوژي برمبناي 
ــه مــشكل مطروحــه در مقالــه و  ــدنبال آن هــر قــسمت مقال ب

و انتظار داشتيم كه تمام نگـارش مقالـه بـصورت           شد  مشخص  
هاي مثبـت ايـن     در واقع جنبه.)18( منطقي تنظيم شده باشد  

  زيرا انتظار است كه همـه مقـالات منتـشر          ،مقالات مطرح نبود  
ــد ــد    ش ــشي، نباي ــي پژوه ــه علم ــه داراي رتب ــك مجل ه در ي

در راسـتاي آن    . شته باشـند  پذير دا  هاي اساسي اجتناب   كاستي
ند  گانه صحيح انتخاب نشده بود     52هاي   اگر هر يك از شاخص    

 اعـم از اينكـه ممكـن بـود تـا            ،عنوان ناصحيح تلقي شـدند    ه  ب
. قابل قبـول باشـند     حدودي و يا بطور نسبي و يا بطور متوسط        

اگرچـه،   .هاي ايـن تحقيـق باشـد       اين شايد يكي ديگر از ضعف     
قعيت و مبارزه با جهل اسـت و ايـن          هدف تحقيق رسيدن به وا    

 ،توانست روي نتيجـه تحقيـق تـاثير بگـذارد          اشتباه كم نيز مي   
ضمن اينكه در تحقيقات مشابه نيز همين رويه لحـاظ گرديـد            

گيري در داخل ارزيابي وجـود       ولي بهرحال يك نوع سخت    ). 3(
تر تعداد مقالات مورد بررسي بود   شايد مسئله مهم.داشته است 

تعـداد مقـالات    اگـر   الـه را شـامل شـد و احتمـالاً            مق 100كه  
 نتـايج   ،شـد  هـاي ديگـر بررسـي مـي        بيشتري در فصول و سال    

طور كـه مكـرر گفتـه شـده           اما همان  .شد تري ارائه مي   مناسب
 اين نوع تحقيقات در كشور ما كمتر ارائـه شـده اسـت و               ،است

مخـصوصأ اينكـه مـساله      است،  فرسا   گير و طاقت   واقعأ هم وقت  
رساند در    مطرح باشد و جهت مزيد اطلاع باستحضار مي        داوري

كيفيــت در مــورد دكتــر عزيــزي كــه توســط  يمقالــه مــشابه

 نمونـه  52تعـداد  نوشـته شـده،   مقالات پژوهـشي   نويسي   منبع
  ).2(بررسي شده است 

هـا در    رسد كه مسئله كيفيـت وجـود كاسـتي         بنظر مي كل  در  
كـه بعـضي     مخـصوصأ    ،ه جاي نگرانـي دارد     شد مقالات منتشر 

ها و خطاها قابل اجتناب هستند و براي برطرف كـردن            كاستي
هـاي   برنامهبه خصوص    ،هاي آموزشي هستيم   آنها نيازمند دوره  

هـاي نگـارش مقـالات       مطابق نياز به رفع كاسـتي     كه  آموزشي  
در يك تحقيق در مورد انطباق نيازهاي آموزشي مـداوم     . باشند

 عـدم    درصـد مـوارد    75-85 در   اي پزشـكان   با نيازهاي حرفـه   
با توجـه بـه نقـد، بعنـوان ضـرورت           ). 20( مشاهده شد    انطباق

و نيز  با توجه به اهميت كليدي نقد         ) 4(پالايش و رشد دانش     
را در كليـه مراحـل نظـام آموزشـي بـويژه             تحقيق، آموزش آن  

تحقيق شامل يك   . نمايد آموزش تحصيلات تكميلي توصيه مي    
نامـه   ه طـرح تحقيقـاتي، پايـان      نامه، پيشنهادي  پيشنهاديه پايان 

نقـد  . اسـت ها و بويژه مقـالات       آماده دفاع، گزارش پاياني طرح    
شـود بـراي تعمـيم و گـسترش       اين نوع تحقيقات موجـب مـي      

عملي آموزش متدولوژي تحقيق، جلـوگيري از انتـشار مطالـب          
غير علمي در اين نوع تحقيق، ايجاد مهارت و توانمنـدي بـراي          

 بهتر تحقيق، به صحنه آوردن اعـضاي        انتخاب طراحي و اجراي   
توصـيه  .  فعاليتهـايي صـورت گيـرد      ئت علمي و پژوهشگران   يه

 سوابق آموزشي   درشاخص مهم و با ارزشي      مقالات نقد    ميشود
 بهرحــال انجــام ايــن نــوع .آن باشــد نويــسندگان و پژوهــشي

پژوهان درخواست   از همه اساتيد محترم و دانش   ٱمطالعات مصر 
عنوان يك فعاليـت جـدي      ه  يلات تكميلي ب  تحصدر  گردد و    مي

    .)21(مورد توجه اساتيد و دانشجويان قرار گيرد 
 

  و تشكردانيقدر
از واحد دندانپزشكي دانـشگاه آزاد اسـلامي بخـاطر تـشخيص            

 و  انهاي آن  ها و حمايت   ضرورت انجام تحقيق و پرداخت هزينه     
نيز از معاون محترم پژوهشي، اعضاي محترم شوراي پژوهـشي          

صـميمانه سپاسـگزاري    و همكاران محترم پژوهـشي دانـشگاه        
   .يمينما مي
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