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اي  آموختگان دوره دكتري حرفه  نگرش و توانمندي پژوهشي دانش،آگاهي
  پزشكي دانشگاه علوم پزشكي همدان پزشكي و دندان

  
  سعيد بشيريان، فرشيد شمسايي،فريجع  احمد جنيدي، بهزاد هوشمند،محمد فلاح

 
 

  چكيده
بـدين  . آموختگان دوره دكتراي عمومي پزشكي بايد حداقلي از توانمندي پژوهشي را در دوره تحصيل خـود كـسب نماينـد                 دانش :مقدمه

نامه تحقيقاتي  پايانهاي بهداشتي و  هاي متعددي مثل ارائه واحد درسي آمار و روش تحقيق، كارگاه روش تحقيق در سيستم                منظور برنامه 
آموختگان دوره دكتـري عمـومي پزشـكي و            توانمندي پژوهشي دانش   تعيين آگاهي، نگرش و   هدف اين تحقيق    . گردد  براي آنان ارائه مي   

  . بوده است1382پزشكي دانشگاه علوم پزشكي همدان در سال  دندان
آموخته شده بودند بطور تصادفي انتخاب     كمتر از دو سال دانش     پزشكان كه    نفر از پزشكان و دندان     60 در يك مطالعه توصيفي،      :ها  روش

. هاي روا و پاياي آگاهي و نگرش را تكميل و يـك پروپـوزال آمـاده نمـوده و تحويـل دهنـد       و از آنان خواسته شد كه هر كدام پرسشنامه     
  . تجزيه و تحليل گرديدt با آزمون هاي مركزي و پراكندگي و توزيع فراواني و  و با محاسبه شاخصSPSSافزار  ها با نرم داده

ميـانگين نمـره    . بـود )  نمره 80از   (25/55±49/6، ميانگين نمره نگرش     ) نمره 22از   (5/12±72/2 ميانگين و انحراف معيار نمره آگاهي        :نتايج
 3قيق بودند در حالي كـه تنهـا    درصد از پزشكان داراي آگاهي اندك از تح    5/27در مجموع   . تعيين گرديد )  نمره 34از   (15±27/7توانمندي نيز   

  .دار آماري نداشت  توانمندي پژوهشي رابطه معنيباشركت قبلي در كارگاه روش تحقيق . درصد آنها نگرش منفي نسبت به تحقيق داشتند
 پژوهـشي،   از نظر توانمندي  . پزشكان از تحقيق در سطح متوسط پايين ولي قابل قبول بود            آگاهي اكثريت پزشكان و دندان     :گيري  نتيجه

نگرش اكثريت پزشكان نـسبت بـه تحقيـق         . پزشكان داراي توانمندي پايين اما در سطح قابل قبول پژوهشي بودند            اكثر پزشكان و دندان   
 .در مجموع ميزان توانمندي پژوهشي پزشكان از وضعيت مطلوب فاصله دارد. مثبت بود

  

  .پزشكان  توانمندي، پژوهش، پزشكان، دندان:يكليدهاي  واژه
  .138تا129): 2(5؛ 1384پاييز و زمستان / مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي 

 
 

    مقدمه
آموختـه مراكـز      اين نظريه كـه وظيفـه پزشـكان دانـش         

آموزش عالي فقط ارائه خدمات بهداشتي و درماني اسـت          
يا علاوه بر آن، نيازمند پژوهش بـراي يـافتن علـل وقـوع              

                                                 
، گروه انگل و قارچ شناسي، دانشكده )دانشيار( دكتر محمد فلاح .آدرس مكاتبه  

  .پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي همدان، خيابان شهيد فهميده، همدان
E-mail: mohfall@yahoo.com 

جعفري، دانشيار  ديدكتر بهزاد هوشمند، استاديار بخش پريودنتولوژي، دكتر احمد جني
گروه بهداشت محيط، فرشيد شمسايي و سعيد بشيريان، مربيان دانشكده بهداشت 

  دانشگاه علوم پزشكي همدان
 اصلاح شده و در 7/10/84 به دفتر مجله رسيده، در تاريخ 4/4/84اين مقاله در تاريخ 

 . پذيرش گرديده است10/12/84تاريخ 

ند، همـواره محـل     هـاي بهداشـتي هـست       ها و آسيب    بيماري
برخي بر وظيفـه  . چالش و نظرات ضد و نقيض بوده است       

نخست اصرار دارند و بر اين باورنـد كـه وظيفـه پزشـك              
هـا، درمـان درسـت و         تشخيص درست و به موقع بيماري     

). 1(كامل آنها و در نتيجه كاهش درد و رنج بيماران است          
اي ديگر ضمن قبـول وظيفـه نخـست بـراي پزشـكان،               عده

ند براي انجام درست اين وظيفه، پزشك بايـد روش          معتقد
پژوهش را نيز بداند، محقـق نيـز باشـد تـا در مـتن ارائـه                 
خدمات درماني به جست و جوي علـل پيـدايش آنهـا نيـز              

ها در حيطـه پزشـكي اقـدام          بپردازد و در كشف ناشناخته    
  .نمايد
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به اين دليل، در برخي كشورها مثل ژاپن، پزشكاني كه          
در   PhDشوند، بايـد درجـه        اي تخصصي مي  ه  وارد دوره 

در اين كشور، در    . هاي تخصصي اخذ كنند     يكي از گرايش  
هاي تخصصي پزشكي، دانشجو يك سال آخر دوره          دوره

پردازد و بـراي فراغـت از تحـصيل           را فقط به پژوهش مي    
بايد حداقل دو مقاله چاپ شده در مجـلات معتبـر داشـته             

عـلاوه  . نويسنده اول باشد  باشد كه حداقل در يكي از آنها        
يـك اسـتاد    . بر اين، براساس برنامه آموزشـي آن كـشور        

دانشكده پزشكي در وهله اول يك محقق اسـت و البتـه در        
در ). 2(پـردازد   كنار وظيفه پژوهش، بـه آمـوزش نيـز مـي          

حالي كه در كشورهايي مثل ايـران، يـك اسـتاد دانـشكده             
ان بايـد   پزشكي در وهله نخست، يك درمانگر خوب بيمـار        

باشد كه در كنار آن البته به آموزش دانـشجوي پزشـكي            
نيز بايـد بپـردازد و گـاهي در صـورت وجـود فرصـت و                

به دليل فرهنگ   . علاقه يا الزام، ممكن است تحقيق نيز بكند       
اي بر اين اعتقادند كـه اساسـاً          و باورهاي ويژه، حتي عده    

وظيفه پزشك تحقيق نيست و ايـن كـار بـر عهـده افـرادي            
اي در    اص است كه عشق تحقيـق دارنـد و بطـور حرفـه            خ

در اين نظر كه پزشكان عمومي تـا   . اين حوزه فعال هستند   
چه حد بايد شـيوه تحقيـق بداننـد و حتـي در حـين ارائـه                 
خدمت به تحقيق نيز بپردازند، چـالش و مجادلـه بيـشتري        

  .وجود دارد
هــاي اخيــر ايــن گونــه بــه پزشــكي  در ايــران در ســال

آموختگان گـروه     شد كه يكي از وظايف دانش       نگريسته مي 
پزشكي، علاوه بر ارائه خـدمات بهداشـتي و درمـاني           

هـاي    بـويژه بـا نظريـه     . در مراكز و سيـستم بهداشـتي      
آموزش پزشـكي و توجـه مخـصوص بـه پزشـكي            جديد  
 ، تحقيـق )Community Oriented Medicine(نگر  جامعه

 خـدمت   هاي بهداشتي است تا پزشك در ميدان        در سيستم 
بنـدي    اولويت. خويش مشكلات حوزه سلامت را شناسايي     
  ).3(و تا حد ممكن نسبت به حل آنها اقدام كند

بــراي وصــول بــه ايــن مقــصود و كــسب توانــايي در 
اي مرتبط با سلامت فرد و        شناسايي و حل مشكلات حرفه    

هـايي بـه      جامعه، تمهيداتي انديشيده شده و از جمله دوره       

نامـه    هاي آموزشـي و پايـان        كارگاه شكل واحدهاي درسي يا   
بيني   پزشكي پيش تحقيقاتي در برنامه تحصيلي دوره دكتراي       

اي، واحد درسي آمار و       در دوره دكتراي حرفه   . شده است 
روش تحقيق به ارزش دو واحد، اصـول اپيـدميولوژي در           

نامه به ارزش شـش واحـد         قالب واحد درسي بهداشت و پايان     
همچنـين از   . جانـده شـده اسـت     درسي در دوره كارورزي گن    

 دانـشجويان   نامـه   نامـه پايـان      با تدوين آئين   73-72هاي    سال
ــان   ــصويب شــوراي آموزشــي، پاي ــا ت ــه  پزشــكي و ب نام

دانشجويان رشته پزشكي دانشگاه علوم پزشـكي همـدان،         
و نيز با بخشنامه اخير معاونت پژوهـشي وزارت متبـوع،           

باشد و گردآوري   نامه اين دانشجويان بايد تحقيقاتي        پايان
مطالب به شكل مروري از كتب و نشريات علمـي پذيرفتـه            

نامه، دانشجو موظـف      همچنين براي گذراندن پايان   . نيست
هـاي بهداشـتي      به شركت دركارگاه روش تحقيق در سيـستم       

 تحقيـق را    تا بـدين ترتيـب اصـول اوليـه روش         ) 4(شده است 
  .آموزش ببيند

در موسـسه  هـاي آموزشـي    انديشه برگـزاري كارگـاه    
ريزي آموزش عـالي از تجربـه بـيش از            پژوهش و برنامه  

 دوره كارگاه آموزشي روش تحقيق گرفتـه شـده بـود        15
هـاي   كه دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي در طول سال   

ــا 1368 ــا اســتفاده از الگــوي ســازمان جهــاني  1372 ت  ب
هــاي علــوم  بهداشــت بــراي تقويــت پــژوهش در دانــشگاه

ها به عنوان     چنان كه اين كارگاه   ). 5(ودپزشكي استفاده نم  
الگويي مناسب در جهت كسب توانمندي پژوهـشي فـرض          
شده اما تاكنون به صورت منسجم نتيجـه برگـزاري ايـن            

  .ها مورد ارزيابي قرار نگرفته است كارگاه
 300 بيش از  1382 تا   1365از  . ها  مطابق برخي گزارش  

أت  عــضو هيــ7000كارگــاه روش تحقيــق بــراي بــيش از 
علمي و دستيار تخصصي برگزار شده است تا توانمنـدي          

هـا يـك      اغلب اين كارگاه  ). 6(پژوهشي آنان را ارتقا بخشد    
اي بوده و عضو هيات علمي يا دسـتيار بطـور عملـي               هفته

گـردد كـه      گواهي زماني صادر مـي    . كند  در آن شركت مي   
ايـن  . ژه تحقيقاتي را فراگرفته باشد شخص اجراي يك پرو   

هـا نـه تنهـا در مراكـز آمـوزش عـالي وابـسته بـه                  كارگاه

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

 آموختگان آگاهي، نگرش و توانمندي پژوهشي دانش حمد فلاح و همكارانم
 

  141)   /   2(5؛ 1384پاييز و زمستان / مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي 

وزارت بهداشت و درمان تشكيل شد، بلكـه بـه تـدريج بـه             
  ).7(كل مراكز آموزش عالي تسري پيدا كرد

تمهيدات فوق تا چه حد در ايجـاد توانمنـدي پژوهـشي        
. آموختگان مؤثر بوده تا كنون مطالعـه نـشده اسـت            دانش
ژوهش در آموزش و رغم تأكيد وزارت متبوع بر امر پ       علي

هاي مختلـف آن، اغلـب مطالعـاتي كـه در ايـران در                حيطه
هـاي    زمينه پژوهش در آموزش انجام شده درباره بخـش        

نظرخواهي در باره شيوه ارزيابي     . مختلف آموزش باليني  
. هاي مدون آمـوزش مـداوم پزشـكي         اساتيد، تأثير برنامه  

  ).8(ها بوده است طرح درس و در اين مقوله
 1000يقات گوناگون در اين زمينه، بيش از        حاصل تحق 

مقاله است كه در هفت همايش سراسري آموزش پزشكي         
هاي ديگر آموزش و      اغلب اين مقالات در حيطه    . ارائه شده 

تعداد بـسيار انـدكي دربـاره توانـايي پژوهـشي پزشـكان             
هيچ يك از اين تحقيقات انـدك نيـز بـا           . عمومي بوده است  

ي توانمنــدي پژوهــشي شــيوه تحقيــق حاضــر بــه بررس ــ
بنابراين، براي ارزيابي توانمنـدي     . پزشكان نپرداخته است  

آموختگان و مشخص شدن نقاط ضعف و         پژوهشي دانش 
هـاي آموزشـي اجـرا شـده، تعيـين نيازهـاي              قوت برنامـه  

آموزشــي دانــشجويان در ايــن زمينــه و احيانــاً بهبــود و  
هاي موجود و تجديـد نظـر مناسـب در ايـن            اصلاح برنامه 

اي بـه شـدت احـساس         ها، ضرورت چنـين مطالعـه       برنامه
شد و تحقيق حاضر با اين هدف طراحي و اجـرا شـده               مي

هدف تحقيق حاضر تعيين ميـزان آگـاهي و نگـرش           . است
پزشكي همـدان از      آموختگان دكتري پزشكي و دندان      دانش
  . ارزيابي توانمندي پژوهشي آنان بوده است وتحقيق

 
  ها روش

، 1382 مقطعـي در تابـستان سـال     –صـيفي اي تو   در مطالعه 
آموختـه در     پزشكان دانش   توانمندي پژوهشي پزشكان و دندان    

جامعـه پـژوهش را     . دانشگاه علوم پزشكي همدان بررسي شـد      
 دوره دكتـري    81-80 و   80-79آموختگان سال تحصيلي      كليه دانش 

 همـدان  پزشـكي دانـشگاه علـوم پزشـكي     اي پزشكي و دنـدان     حرفه
با توجه به نـوع تحقيـق و مـشكلات موجـود در             . داد  تشكيل مي 

پزشك عمومي كه در اين تحقيق از          نفر پزشك و دندان    60اجرا،  
شـود، داراي     نـام بـرده مـي     » پزشـكان «اين افراد تحـت عنـوان       

  :هاي زير بودند براي ورود به مطالعه انتخاب گرديدند ويژگي
آموخته دانشگاه علوم پزشكي همدان در مقطع دكتري          دانش

 آمـوختگي آنـان نگذشـته       اي باشند، بيش از دو سال از دانـش          حرفه
  .باشد و شاغل در سيستم بهداشتي استان باشند

 نفـر از بـين كـساني كـه     60با روش تصادفي ساده، تعـداد       
بـرآورد  . واجد شرايط بودند براي اجراي تحقيق انتخاب شـدند        

 درصـد پزشـكان توانمنـدي       80نمونه با فرض اين كه بـيش از         
 و بـا    1/0هشي مطلوب داشـته باشـند و بـا ميـزان خطـاي              پژو
05/0=P نفر محاسبه گرديد61 به مقدار .  

اي داشـت،     هـا مـشكلات عديـده       نظر به اينكه گردآوري داده    
 پس از بررسي جوانب مختلف، براي اجراي عملـي تحقيـق، تـصميم            

گرفته شد كه افراد واجد شرايط ورود بـه مطالعـه در يـك جـا                
هـا ميـسر و ممكـن     ين ترتيـب گـردآوري داده    جمع شوند تا بـد    

براي اين منظور، تصميم گرفته شد با دعوت از تـك تـك             . گردد
اي روش تحقيـق بـراي        افراد واجد شرايط، يك كارگاه يك هفته      

آنها تشكيل گردد تا در حين برگـزاري كارگـاه و قبـل از ارائـه                
آوري   كننـدگان جمـع     هـاي لازم از شـركت       مباحث مربوطه، داده  

هـاي    يعني، آنان قبل از شروع عملي كارگـاه، پرسـشنامه         . دشو
مربوط بـه انـدازه گيـري آگـاهي و نگـرش را تكميـل نمـوده و                  

لازم . سپس به تدوين و تكميل پروپوزال تحقيق خود بپردازنـد         
به ذكر است براي جلوگيري از ايجـاد هرگونـه سـوگيري، هـر              

 آن  .شـد   آوري مـي    بخش پروپوزال توسط افراد نوشته و جمـع       
گاه توسط مدرسين كارگاه آن مبحث ارائه شده و مورد بحـث            

  .گرفت عمومي قرار مي
، بـه افـراد   )قبـل از آمـوزش   (در روز اول برگزاري كارگـاه       

كننـدگان    توضيحات لازم در مورد اهداف طرح داده شـد و شـركت           
سـپس از   .  گرديدند ها بطور كامل توجيه     براي پر كردن پرسشنامه   

ته شد يك عنوان تحقيق به سـليقه خـود          كننده خواس   هر شركت 
هـاي خـود بطـور        انتخاب و براي آن يك پروپوزال از آموختـه        

ضـمناً  . هاي مختلف آن را تكميل نمايـد        انفرادي طراحي و بخش   
مديران كارگاه در جلسه حضور داشتند و به تكميل پروپـوزال           

در . نظارت مي كردند تا افراد از مشاوره با هم خـوداري كننـد             
بـر  . هاي مختلف يك پروپوزال تكميـل شـد          كارگاه، بخش  پايان

ليستي كه قبلاً طراحي شده بـود، مهـارت تحقيقـاتي             اساس چك 
  .پزشكان مورد ارزيابي قرار گرفت
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آوري همه افراد در يـك كارگـاه وجـود            نظر به اينكه امكان جمع    
هـاي    نداشت، به بقيه پزشـكان فـرم خـالي پروپـوزال و پرسـشنامه             

درخواست گرديد كه   ي و نگرش داده شد و از آنها         مربوط به آگاه  
ايـن  . آنها را تكميل و ظرف دو هفته به محققـين تحويـل نماينـد             

هاي آگاهي و نگرش را در حضور         گروه نيز نخست پرسشنامه   
كننده پر كردند و تحويل دادند و سپس با توضيح اهداف             توزيع

قيـق  شد كه مـتن پروپـوزال يـك تح          تحقيق، از آنها خواسته مي    
  .فرضي را شخصاً و بدون كمك ديگري تكميل كنند

در .  سـؤال بـود    22پرسشنامه تعيين ميـزان آگـاهي داراي        
ها، به هر پاسخ درست نمـره يـك و پاسـخ              تجزيه و تحليل داده   

 اي كـه فـرد      بنابراين، حـداكثر نمـره    . نادرست نمره صفر منظور شد    
 توسـط  11 درصد نمره يعني 50اگر .  بود 22توانست بگيرد     مي

شد، به منزله داشتن آگاهي خوب از تحقيق ارزيـابي     فردي كسب مي  
  .گرديد شده و كمتر از آن به منزله آگاهي ضعيف تلقي مي

 5 سؤال بود كه با مقيـاس        16پرسشنامه نگرش مشتمل بر     
كـاملا  «با نمـره پـنج تـا        » موافقمكاملاً  «اي ليكرت و به صورت        نقطه

 كـسب   بنـابراين، حـداقل نمـره     . بودبا نمره يك تنظيم شده      » مخالفم
 80 و حـداكثر جمــع نمـرات نگــرش   16توسـط هــر شـخص   شـده  

 بيـشتر   نمره يـا 40 نمره نگرش،   80كساني كه از    . توانست باشد   مي
كردند به منزله داشتن نگرش مثبت به تحقيق و كـسب   كسب مي 

ليـست   چـك . ، داشتن نگرش منفي ارزيابي شـد    40نمره كمتر از    
 بند بود كه    34ي توانمندي پژوهشي نيز داراي      مربوط به ارزياب  

بـودن،    ها، برحسب درست يا نادرسـت       هنگام بررسي پروپوزال  
  .شد به هر بند نمره يك يا صفر داده مي

مثلاً، براي عنوان تحقيق پنج سـؤال منظـور شـده بـود كـه               
هـاي خاصـي      بسته به نوع پژوهش، عنوان بايـد داراي ويژگـي         

هـاي بيـان مـسأله، اهـداف، فرضـيات       گيبه همين ترتيب، ويژ  . باشد
هـاي مختلـف       بخـش  بنابراين، مجموع نمره حاصل از    . ليست شدند 

 17اگـر كـسي     . شـد    مـي  34ليـست     پروپوزال وارد شده به چك    
كـرد، داراي توانمنـدي       ليست اخذ مـي     نمره و بيشتر از اين چك     

پژوهشي خوب و كمتر از آن داراي توانمندي ضعيف پژوهشي     
  .شد ارزيابي مي

هـا، از نظـرات       ليـست و پرسـشنامه      براي تعيين روايي چـك    
استفاده گرديد كـه ايـن افـراد غالبـاً          )  نفر 10(افراد صاحب نظر    
ــاه ــار و   مدرســين كارگ ــق و متخصــصين آم ــاي روش تحقي ه

اپيدميولوژي بودند و پس از اصلاح كامل آنها در تحقيق مـورد       

ز مـشاهده   براي تعيين پايايي چك ليـست ا      . استفاده قرار گرفت  
ــدد    ــون مج ــراي پرســشنامه از روش آزم ــان و ب -test(همزم

retest (ميــزان همبــستگي بــراي پرســشنامه . اســتفاده گرديــد
تجزيـه و   .  بـود  76/0 و بـراي پرسـشنامه نگـرش         89/0آگاهي  

براي .  انجام گرفت  SPSS-10افزار    تحليل اطلاعات به كمك نرم    
ــانگين  ــسه مي ــون   مقاي ــا از آزم ــرايt-studentه ــسه  و ب  مقاي

دار بـودن   ها از آزمون مجذور كاي استفاده و حـد معنـي       نسبت
05/0P<  كنندگان آگاهانـه و پـس از كـسب           شركت.  تعريف شد

  .رضايت در آن شركت كرده بودند
  

  نتايج
 نفـر   15كننده در اين تحقيـق،         نفر شركت  60از مجموع   

پزشـك،  )  درصـد  75( نفـر    45پزشك و     دندان)  درصد 25(
 درصد مرد بودند كه ايـن توزيـع در          50 درصد زن و     50

 نفر از   8هر دو رشته نيز تقريباً به همين ترتيب بود، يعني           
 نفر از پزشكان زن و  23 نفر مرد و     7پزشكان زن و      دندان

  . نفر نيز مرد بودند22
 درصـد آنـان اظهـاركرده       5/42كننـدكان     از كل شركت  

و انـد     بودند كه قبلاً در كارگاه روش تحقيق شركت كـرده         
هاي روش تحقيـق شـركت نكـرده           درصد در كارگاه   5/57

  .بودند

 سال بـا دامنـه      3/27± 2/4كنندگان    ميانگين سن شركت  
 81 تـا  79هاي  اغلب آنها در سال  .  سال بود  37 و   24سني  

ــش ــد   دان ــده بودن ــه ش ــدود  . آموخت ــط ح ــد 30فق  درص
درس آمار و روش تحقيـق   كنندگان به سؤال نمره شركت

كر كـرده بودنـد كـه آن را بـه خـاطر             خود پاسخ داده و ذ    
دامنه نمره آمار ذكر    . دارند و بقيه آن را ذكر نكرده بودند       

  . بود19 تا 13شده از 
 كننـدگان  نتايج پژوهش نشان داد دامنه نمره آگاهي شركت 

 و ميـانگين و انحـراف   17 تـا حـداكثر   7در تحقيق حـداقل   
صد  در 5/27آگاهي  .  بود 5/12±72/2معيار نمره آنان نيز     

و ) 11نمـره آگـاهي كمتـر از        (پزشكان از تحقيق ضـعيف      
ــه  ــد )  درصــد5/72(بقي ــاهي خــوب بودن ــه . داراي آگ البت
بندي ديگري نيز از سطح آگاهي پزشـكان بـه عمـل              درجه
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 و بيشتر به منزلـه داشـتن        15آمد، بدين صورت كه نمره      
 آگـاهي متوسـط و      11-14آگاهي خوب از تحقيق و نمـره        

بــا ايــن . هي ضــعيف ارزيــابي شــد و كمتــر آگــا10نمــره 
 درصـد   45 درصد افراد آگـاهي خـوب،        5/27بندي،    درجه

 درصـد نيـز آگـاهي       5/27داراي آگاهي متوسط بودنـد و       
هـاي پـژوهش نـشان داد كـه           ساير يافتـه  . ضعيفي داشتند 

پزشــكان عمــومي در مــوارد ســؤالات   پزشــكان و دنــدان
ري مرتبط با نحوه نوشتن عنوان، هدف اصلي و ويژه، خب         

نوشتن فرضيه، نائل شدن سؤال پژوهش به اهداف جزئي         
و ذكر معيارهاي ورود و خروج در كارآزمايي باليني، در          

 درصـد مـوارد پاسـخ درسـت داده بودنـد در             75بيش از   
پزشـكان بـه       درصد پزشكان و دندان    50حالي كه بيش از     

 نـوع   ،موارد تحقيق بـه عنـوان تـلاش علمـي سيـستماتيك           
نتايج حاصل از پژوهش، ذكر زمـان و        هدف براي كاربرد    

 طرح فرضـيه    ، نوع مطالعات مقطعي   ،مكان در انواع تحقيق   
ــايي     ــات كارآزم ــوركردن مطالع ــي، ك ــات تحليل در مطالع
بــاليني، مــشخص كــردن معيــار ورود و خــروج افــراد در 

ــورد   ــات م ــه در مطالع ــوع مطالع ــات توصــيفي، ن  –مطالع
ها پاسـخ     يشاهدي و نوع مطالعه براي تعيين شيوع بيمار       

 .نادرست داده بودند

دامنه نمـرات نگـرش كـسب شـده توسـط پزشـكان از             
 متغير، ميانگين و انحـراف معيـار        69 تا حداكثر    39حداقل  

)  درصـد  3/3( نفـر    2تنهـا   .  بود 25/55±49/6نمره نگرش   
 درصـد  96نسبت به تحقيق نگرش منفي داشتند و بيش از       

ق ابـراز   پزشكان نگـرش مثبـت بـه تحقي ـ         پزشكان و دندان  
  .نمودند

ليست  ميانگين نمره و انحراف معيار كسب شده از چك       
 و حـداكثر    3 با دامنه حداقل     15±27/7توانمندي پژوهشي   

 درصـــد افـــراد داراي توانمنـــدي 5/47جمعـــاً .  بـــود30

 درصـد توانمنـدي ضـعيفي       5/52پژوهشي خوب بودند و     
  داشتند 

لا قـب )   درصـد   5/41( نفر   25. از كل افراد تحت مطالعه    
ميانگين نمـره آگـاهي ايـن       . در كارگاه شركت كرده بودند    

ــراد  ــاه   12/13اف ــابقه شــركت در كارگ ــه س ــرادي ك  و اف
همچنين ميانگين نمره نگرش افـراد بـا        .  بود 2/12نداشتند  

 55 و بدون سابقه شـركت       3/58سابقه شركت در كارگاه     
ميانگين نمره توانمندي پژوهشي گروه نخست      . بدست آمد 

نمــره . بــين نمــره آگــاهي.  بــود9/14ه دوم  و گــرو1/16
نگرش و نمره توانمندي پژوهشي افراد داراي سابقه قبلي         
شــركت در كارگــاه روش تحقيــق بــا افــراد بــدون ســابقه 

ها، تفاوت مختـصري مـشاهده شـد          شركت در اين كارگاه   
 .دار نبود لكن اين تفاوت از نظر آماري معني

حقيقــاتي، از نظــر توانمنــدي در طراحــي يــك پــروژه ت
 درصــد افــراد عنــوان تحقيــق خــود را درســت 95حــدود 

 درصد افراد نيز از نظر نحـوه        50 تا   35بين  . نوشته بودند 
تنظيم اهداف تحقيق و سـؤالات پـژوهش، توانـايي خـوبي            
داشتند لكن از نظـر نحـوه تنظـيم فرضـيه و بـويژه روش               

 درصـد   22 تـا    14گيري و برآورد حجم نمونه تنهـا          نمونه
بـيش از   (اغلـب افـراد     . را بدرستي نوشته بودند   اين بخش   

كاربرد نتـايج تحقيـق را بيـان نكـرده و بـراي             )  درصد 96
  .تعيين حجم نمونه مستندات علمي ارائه نداده بودند

هـاي    بندي، ميزان درستي هر كدام از بخـش         نتايج جمع 
ليـست   پروپوزال تنظيمي توسط افراد تحت مطالعه در چك       

 نهــايي در جــدول يــك ارائــه بنــدي مربوطــه پــس از جمــع
  .گرديده است

پزشـكان و   نمره توانمندي پژوهشي پزشـكان و دنـدان   
داري  همچنــين بــين جــنس مــذكر و مؤنــث تفــاوت معنــي 

  .نداشت
  

  
پزشـكي    اي پزشـكي و دنـدان       آموختگـان دوره دكتـري حرفـه        هاي مختلف پروپوزال توسـط دانـش         توزيع فراواني نحوه تنظيم بخش     .1جدول  

  1382علوم پزشكي همدان دانشگاه 
  نادرست  درست  هاي پروپوزال بخش
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  3%)5(  57%)95(  عنوان پژوهش واضح و روشن است
  36%)60(  24%)40(  جمعيت مورد مطالعه در عنوان آمده است

  36%)60(  24%)40(  محيط پژوهش مشخص است؟
  40%)6/66(  20%)3/33(  زمان انجام پژوهش مشخص است؟

  43%)7/71(  17%)3/28(  اس موضوع تحقيق نوشته شده است؟بيان مسأله دقيقاً براس
  46%)7/76(  14%)3/23(  اطلاعات مربوط به پژوهش هاي قبلي بيان شده است؟

  58%)7/96(  2%)3/3(  كاربرد نتايج مشخص شده است؟
  45%)75(  15%)25(  ضرورت انجام تحقيق توجيه شده است؟

  56%)4/93(  4%)6/6(  اند؟ هاي مبهم تعريف شده واژه
  10%)7/16(  50%)3/83(  اهداف براساس موضوع پژوهش نوشته شده است؟

  10%)7/16(  50%)3/83(  دهد؟ هدف كلي موضوع تحقيق را پوشش مي
  22%)7/36(  38%)3/63(  اهداف جزئي براساس هدف كلي نوشته شده است؟
  25%)7/41(  35%)3/58(  دهد؟ اهداف جزئي تمامي ابعاد هدف كلي را پوشش مي

  15%)25(  45%)75(  اند؟ داف جزئي با استفاده از افعال عملي نوشته شدهاه
  28%)7/46(  32%)3/53(  اند؟ سؤالات و فرضيات براساس اهداف نوشته شده

  38%)4/64(  22%)6/36(  ها روشن و واضح هستند؟ فرضيه
  25%)7/41(  35%)3/58(  نوع پژوهش مشخص شده است؟

  25%)7/41(  35%)3/58(  دارد؟نوع پژوهش با عنوان پژوهش تناسب 
  30%)50(  30%)50(  محيط پژوهش مشخص شده است؟
  22%)7/36(  38%)3/63(  جامعه پژوهش نوشته شده است؟

  46%)7/76(  14%)3/23(  گيري توضيح داده شده است؟ روش نمونه
  58%)7/96(  2%)3/3(  تعيين حجم نمونه مستندات علمي دارد؟

  44%)8/82(  16%)2/27(  گيري مشخص شده است؟ روش نمونه
  46%)7/76(  14%)3/23(  گيري متناسب با نوع پژوهش است؟ روش نمونه
  22%)7/36(  38%)3/63(  ها مشخص شده است؟ آوري داده ابزار جمع

  52%)7/86(  8%)3/13(  ها روايي و پايايي مطرح شده است؟ آوري داده در ابزار جمع
  49%)7/81(  11%)3/18(  روش تجزيه و تحليل اطلاعات مشخص شده است؟

  15%)25(  45%)75(  بندي تحقيق تعيين شده است؟ برنامه زمان
  20%)4/34(  40%)6/66(  بندي متناسب با حجم كار است ؟ برنامه زمان

  20%)4/34(  40%)6/66(  بندي دارد؟ بودجه
  24%)40(  36%)60(  ها طراحي شده است؟ بندي براساس فعاليت بودجه

  36%)60(  24%)40(   شده است؟بيني مشكلات تحقيق پيش
  36%)60(  24%)40(  بيني شده است؟ راه حل متناسب براساس مشكلات احتمالي پيش

  25%)7/41(  35%)3/58(  ها متناسب برآورد شده است؟ در صورت وجود آزمايشات هزينه
  
  

  بحث

مطالعه حاضر نشان داد كه آموزش روش تحقيـق بـا           
يـري بـر توانمنـدي      گ  شيوه فعلي تأثير قابل توجه و چـشم       

بـا  . پزشكي عمـومي نداشـته اسـت        پژوهشي پزشكان و دندان   
آموختگان   توجه به جمعيت هدف مطالعه حاضر كه فقط دانش        
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شود، براي قضاوت    دانشگاه علوم پزشكي همدان را شامل مي      
تري از پزشـكان   تر در اين زمينه، لازم است طيف گستره      دقيق

  .عمومي در سطح كشور بررسي شوند
رغـم تـلاش    يج مطالعـه حاضـر نـشان داد كـه علـي          نتا

هاي متنـوع، هنـوز توانمنـدي پژوهـشي           گسترده و برنامه  
گرچـه  . پزشكان عمومي در حد متوسط پـايين قـرار دارد         

آگاهي ايشان از مقوله تحقيـق در حـد قابـل قبـول اسـت،               
اغلب داراي نگرش مثبت نسبت به تحقيـق هـستند امـا در              

وين يك طرح تحقيق اسـتاندارد      عمل، توانايي لازم براي تد    
هـاي    از بررسي جزئيات مربـوط بـه پروپـوزال        . را ندارند 

تدوين شده مشخص گرديد كـه از نظـر انتخـاب موضـوع          
تحقيق و گـاهي از نظـر تعيـين اهـداف، توانـايي پزشـكان               
نسبتاً مطلوب است اما از نظر متدولوژي و نحوه حـصول           

از . شـند با  به آن اهداف، اغلب دچار ضـعف و مـشكل مـي           
نظر مرور سابقه تحقيق و بيان كاربردهاي احتمالي نتـايج        
تحقيق، اغلب پزشـكان داراي آگـاهي و توانمنـدي پـاييني            

تواننـد فهرسـت    مشكلات يك تحقيق را بخوبي نمي     . هستند
تواننـد بنحـو      كنند و نتايج حاصل از اين تحقيق را نيز نمي         

  .مناسبي ليست نمايند
گرش پزشـكان نـسبت بـه       از مجموع نمرات آگاهي و ن     

توان استنباط نمود كه در مجمـوع از ايـن نظـر              تحقيق مي 
اند اگرچه نمـره توانمنـدي        پزشكان نمره قابل قبولي گرفته    

البته اين نكتـه قابـل      . ايشان اندكي كمتر از حد قبولي است      
تأملي است زيرا نمره قبولي پايين از نظر دانـش نظـري و             

د منجر بـه توانمنـدي بـالا        آگاهي از تحقيق، به احتمال زيا     
رسـد تـلاش بـراي بـالا      از اين رو، به نظر مي. نخواهد شد 

 تواند در بهبـود و ارتقـاي توانمنـدي          بردن نمره آگاهي نيز مي    
 .پزشكان مؤثر باشد

درباره توانمندي پژوهشي پزشكان عمومي در ايـران،        
در تحقيقي بـا مقايـسه      . مطالعه محدودي صورت گرفته است    

هـاي   نامه دانشجويان پزشكي در دو دوره سال وضعيت پايان 
. نامـه    پايـان  407 و   410 به ترتيب بر روي      79-80 و   71-70

نامه و نيـز ميـزان        نسبت مطالب مروري به كل حجم پايان      
اســتفاده از اطلاعــات بيمارســتاني و يــا گــرفتن نمونــه از 

تفاوتي بين دو دوره گزارش نموده و آن را بطور          . جامعه
نامه ناشـي از آمـوزش        ه بهبود كيفيت پايان   غير مستقيم ب  

در تحقيقي ديگـر بـر    ).9(روش تحقيق منتسب نموده است
ــر . نامــه دانــشجويان پزشــكي لرســتان   پايــان61روي  اث
هاي كيفـي و كمـي        هاي روش تحقيق بر روي جنبه       كارگاه

هـا بـر كيفيـت     آنها بررسي شـده، اثـر شـركت در كارگـاه          
. قبل و بعد از شركت در آنهانامه در  تدوين و اجراي پايان   

  ).10(دار گزارش شده است معني
آموختـه دوره پزشـك عمـومي بـه           براي تعريف دانش  

عموماً به اعـضاي    . عنوان محقق، نظر واحدي وجود ندارد     
اطـلاق  » محقق«هيأت علمي دانشگاه از مرتبه مربي به بالا         

شود و پزشكان عمومي در آمار محققـين يـك كـشور              مي
انـد كـه      از اين رو، برخي بر اين عقيـده       . شوند  گنجانده نمي 

انتظار آشنايي با اصول روش تحقيق و به عبارتي انتظـار           
توانمند بودن از نظر پژوهشي از پزشك عمـومي، انتظـار           

پزشك عمومي بايد خوب تـشخيص دهـد،    . به جايي نيست  
خوب درمان كند و معضلات جامعه خود را از بعـد بهداشـتي           

بــه ). 11(بنــدي نمايــد رده و اولويــتو ســلامت شناســايي كــ
 به عنوان يك فـرد  عبارتي، بيمار را در قالب جامعه ببيند و نه   

در اين صورت، اگر به پزشكي      . ايزوله و بدون تأثير از جامعه     
نگر نگريسته شـود، آشـنايي پزشـك          به عنوان پزشكي جامعه   

 اپيدميولوژيك ضروري   عمومي را با حداقل اصول مطالعات     
مچنــين اخيــراً معاونــت تحقيقــات و فنــاوري ه. ســازد مــي

 پژوهـشي   -وزارت بهداشت براي بحـث ارزيـابي درونـي        
هاي علوم پزشكي، پزشكان عمـومي را در زمـره            دانشگاه

ــوان     ــه عن ــا را ب ــداد آنه ــوده و تع ــسوب نم ــين مح محقق
  .شاخصي در اين ارزيابي لحاظ كرده است

ي اي بر اين اعتقادند كـه در بـسيار          از سوي ديگر، عده   
از مناطق، بـويژه در منـاطق روسـتايي، پزشـك مـسؤول             

گيـري رخ دهـد، پزشـك         اگـر يـك همـه     . بهداشتي منطقه است  
گيـري    مسؤول بهداشتي منطقه بايد با اصول بررسي يك همه        

و يا با اصول يك مطالعه توصيفي آشنا باشد تا بتوانـد بـار و         
وزن هر كدام از مشكلات بهداشـتي منطقـه خـود را تعيـين و               

ريـزي مناسـب      اسب با آن بـراي كـاهش ايـن بـار، برنامـه            متن
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در هر صورت، نگـرش غالـب بـر ايـن           ). 13و12(طراحي نمايد 
آموخته دوره دكتري عمومي بايد اصول اوليـه          است كه دانش  

بنـابراين، در دوره آموزشـي وي       ). 14(روش تحقيق را بدانـد    
 گنجانده شـده و تمهيـداتي انديـشيده شـده تـا             هايي  برنامه
و . هاي لازم در اين زمينه بـه وي تعلـيم داده شـود              حداقل

آموختگان ترغيب به شـركت در كارگـاه روش           حتي دانش 
نامه تحقيقاتي و گاهي شـركت در         تحقيق، اجراي يك پايان   

كارگــاه مقالــه نويــسي علمــي، كــه توانمنــدي اجــراي يــك 
پژوهش ساده و تهيه گـزارش ايـن پـژوهش بـه صـورت              

هاي   اين مسأله كه روش   . اند  شده. نمايد  استاندارد ارائه مي  
هـاي لازم را دارنـد يـا نـه؟            موجود، توان آموزش حـداقل    

  ).18تا15(باشد نظران مي موضوع مناقشه و چالش صاحب
هاي تحقيق حاضر البته مطلق نيست زيرا به نظـر            يافته

هـا نتوانـد توانمنـدي        آوري داده   رسد ايـن شـيوه جمـع        مي
نوشـتن يـك پروپـوزال     . دگيـري كن ـ    واقعي افراد را انـدازه    

تـرين قـسمت آن باشـد زيـرا اگـر همـه               تحقيق شايد مهـم   
هاي آن اعـم از انتخـاب موضـوع، تعيـين اهـداف يـا                 جنبه

فرضيات و همچنين متـدولوژي آن درسـت نوشـته شـده            
بـراي  . باشد بعيد اسـت در عمـل منجـر بـه مـشكل شـود              

نقـص، نيازمنـد زمـان        نوشتن يك پروپـوزال كامـل و بـي        
محققـين  . نگيزه مناسـب و شـرايط همـسان اسـت    بيشتر، ا 

هـا و مراجعـه بـه منـابع علمـي و              ضمن غور در كتابخانه   
الامكان پروپوزال كامل و كاربردي       نظر، حتي   افراد صاحب 

بدين لحاظ، در تحقيـق حاضـر نيـز، بـراي           . نمايند  تهيه مي 
هـاي ممكـن بـسنده        ارزيابي توانمندي پژوهشي، به حداقل    

رسد پزشكان عمومي     يقت، به نظر مي   رغم اين حق    علي. شد
ها فاصله دارند بنابراين، ضرورت تجديـد نظـر           هنوز از حداقل  

هاي موجود و طراحي راهكارهاي مؤثرتر به شـدت           در برنامه 
افزايش دروس مرتبط با تحقيـق، مـشاركت        . شود  احساس مي 

هـاي مـرتبط، تهيـه و اجـراي           آموختگـان در بـازآموزي      دانش
هـا بـا تكيـه بـر امكـان             گسترش كارگـاه   هاي تحقيقاتي و    طرح

  .تواند مفيد واقع شود بكارگيري آن مي
  

  گيري نتيجه
هـاي متنـوع، هنـوز        رغم تلاش گـسترده و برنامـه        علي

توانمندي پژوهشي پزشكان عمومي در حد متوسط پايين         
گرچه آگـاهي ايـشان از مقولـه تحقيـق در حـد             . قرار دارد 

ثبـت نـسبت بـه    قابل قبـول اسـت و اغلـب داراي نگـرش م      
تحقيق هستند، اما در عمل توانايي لازم بـراي تـدوين يـك             

  .طرح تحقيق استاندارد را ندارند
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