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تأثير دوره آموزش پزشكي مبتني بر شواهد بر توانايي نقد مقالات توسط دانشجويان 
  پزشكي دانشگاه علوم پزشكي تهران

  
  بخش احمد فياض، هيلال پيمان حبيب، مهسا قجرزاده، ٭زاده سينا عبداله، سيما رفيعي

  
  

  چكيده
ها و منابع براي يافتن و بكارگيري بهترين شواهد موجود از مطالعات، براي مراقبت               اي از روش   بتني بر شواهد، مجموعه   مپزشكي   :مقدمه

هاي آموزشي پزشكي مبتني بر شواهد بر توانايي نقد مقـالات كارآزمـايي                بررسي اثر دوره   ، اين مطالعه  ازهدف  . استاز هر يك از بيماران      
  .بوديني تصادفي شده در دانشجويان پزشكي بال

 . انجـام شـد    86ايـن مطالعـه بـر روي دانـشجويان پزشـكي مقطـع كـارآموزي دانـشگاه علـوم پزشـكي تهـران در زمـستان                            :ها  روش
در  كه ،در كارگاه طب مبتني بر شواهدضمن شركت گيري سهولت قابليت دسترسي انتخاب شده بودند،  كه به روش نمونه   كنندگان   شركت

دريافـت  را   پرسشنامه استاندارد قبـل و بعـد از شـركت در كارگـاه               ،هاي دانشجويي دانشگاه علوم پزشكي تهران برگزار شد        مركز پژوهش 
 استفاده paired t-testكنندگان به سؤالات و تفاوت آنها قبل و بعد از شركت در كارگاه، از آماره  گويي شركت  براي مقايسه پاسخ.كردند
  .شد

  .بود  يافتهريدا بعد از شركت در كارگاه، افزايش معني كاربرد پزشكي مبتني بر شواهد در ارزيابي نقادانه مقالات تالاؤ سپاسخ به :نتايج
تواند به شـكل مـؤثري توانـايي ارزيـابي منتقدانـه دانـشجويان را                مدت كارگاه آموزشي پزشكي مبتني بر شواهد، مي        يك دوره كوتاه   :گيري نتيجه

  .افزايش دهد
  .پزشكي مبتني بر شواهد، نقد مقالات، مقطع كارآموزي :هاي كليدي واژه
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  مقدمه 

 توانايي و مهارت پزشك در ،پزشكي مبتني بر شواهد
هاي   كه از پژوهش،استفاده و ادغام بهترين شواهد روز
                                                 

هاي دانشجويان،  مركز پژوهش) دانشجوي پزشكي (زاده دالهسينا عب :آدرس مكاتبه *
  .تهران، خيابان پورسينا، خيابان انقلاب، تهرانه علوم پزشكي گا دانشدانشكده پزشكي،

s_abdollahzade@razi.tums.ac.ir 
سيما رفيعي، دانشجوي كارشناسي ارشد گروه اقتصاد بهداشت و مديريت دانشكده 

؛ مهسا قجرزاده، دانشجوي پزشكي دانشكده )sima.rafie@gmail.com(بهداشت 
اللهي، دانشجوي  ؛ پيمان حبيب)mghajarzade@razi.tums.ac.ir(پزشكي 

 و دكتر ؛)p_habibollahi@student.tums.ac.ir(پزشكي دانشكده پزشكي 
بخش، استاديار گروه اقتصاد بهداشت و مديريت دانشكده بهداشت  احمد فياض

)fayaz@tums.ac.ir( ،دانشگاه علوم پزشكي تهران.  
 در معاونت پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي تهران به ثبت 3964اين طرح با شماره 

  .رسيده و هزينه آن از طرف اين معاونت پرداخت گرديده است
 اصلاح شده و 13/6/87 به دفتر مجله رسيده، در تاريخ 28/11/86اين مقاله در تاريخ 

  .ه است پذيرش گرديد20/6/87در تاريخ 

 با ،رپذير و بدون سوگرايي حاصل شده باشدباليني تكرا
  .)2و1(ترجيحات و شرايط بيمار است

هاي مختلف  آموزش مهارتكارآيي  ،مطالعات مختلف
پزشكي مبتني بر شواهد به دانشجويان پزشكي را نشان 

 ).6تا3(اند داده
 آموزش پزشكي مبتني بر شواهد به دانشجويان پزشكي،

سطوح فاوت و در هاي مت در مطالعات مختلف به روش
 بلندمدت يافته هاي ادغام برنامه. اند مختلف توضيح داده شده
مدت متمركز، بيشترين  هاي كوتاه مبتني بر مورد و كارگاه

موارد بررسي شده در مقالات مختلف را تشكيل 
  ).13تا7(دهند مي

 يكـي از    ،زمايي تصادفي شـده   آتوانايي نقد مقالات كار   
تـا كنـون    . )14( زمينـه اسـت    ها در اين   ترين مهارت  اساسي
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ي آموزش پزشـكي مبتنـي بـر شـواهد در برنامـه             ها  هدور
ي علـوم پزشـكي ايـران وارد        هـا   هآموزشي رسمي دانشگا  

ثير آموزش پزشكي مبتني    أ و مطالعات موجود، ت    ،اند نشده
در  بر شواهد بر عملكـرد دانـشجويان پزشـكي ايرانـي را           

ت بررسـي    از جمله توانـايي نقـد مقـالا        ،ي مختلف ها  هحوز
مـدت آمـوزش      دوره كوتاه  تأثير   ،در اين مطالعه  . اند نكرده

 كه  پزشكي مبتني بر شواهد با تأكيد بر نقد مقالات درمان،         
 ،بر اساس يك پروتكل استاندارد طراحي و اجرا شده است

توسـط  كارآزمـايي تـصادفي شـده       بر توانايي نقد مقالات     
جيده  سن دانشجويان پزشكي دانشگاه علوم پزشكي تهران     

  .شد
  

  ها روش
اين مطالعه بر روي دانشجويان پزشكي مقطع كارآموزي 

 . انجام شد86دانشگاه علوم پزشكي تهران در زمستان 
كنندگان بر مبناي تمايل به شركت در مطالعه، از ميان  شركت

هاي  دو كارگاه پزشكي مبتني بر شواهد كه در مركز پژوهش
گزار شد، پس از اخذ دانشجويي دانشگاه علوم پزشكي تهران بر

عناوين تدريس . رضايت آگاهانه، انتخاب و وارد مطالعه شدند
 در مطالعه ديگري به آنشده در كارگاه و شكل برگزاري 

بطور خلاصه، دوره  ).15(يل شرح داده شده استصتف
آموزشي در اين مطالعه، شامل يك كارگاه دو روزه آشنايي با 

كيد بر نقد مقالات درمان مباني پزشكي مبتني بر شواهد با تأ
ها در  اصول نقد مقاله، بررسي نحوه تخصيص نمونه. بود

ها در اين  بودن داده مطالعه، بررسي خطاها و بررسي محرمانه
  .دوره آموزشي به تفصيل شرح داده شدند

 كه يك پرسشنامه استاندارد در Slawsonپرسشنامه 
ز كارگاه و  قبل از آغا)16(زمينه پزشكي مبتني بر شواهد است

در . بعد از اتمام آن در اختيار افراد قرار گرفت و تكميل شد
 ،قسمت كاربرد پزشكي مبتني بر شواهد در ارزيابي مقالات

دهي بر   نمره.ال استؤ سشش شامل Slawsonپرسشنامه 
 نمره تا »توانم هرگز نمي« به گزينه يكاساس تخصيص نمره 

 4 تا 2 سر طيف و نمرات  در دو»توانم  ميكاملاً« به گزينه پنج
 بر اساس سهولت ،گيري روش نمونه .بودنددر ميانه طيف 

 )Convenience sampling(قابليت دسترسي به دانشجويان 
  .بود

ييـد معاونـت پژوهـشي دانـشگاه        أپروتكل اين مطالعـه بـه ت      
هاي حاصل از اين  آناليز آماري داده. علوم پزشكي تهران رسيد   

بـراي مقايـسه    .  انجـام گرفـت    SPSS-12افـزار    مطالعه بـا نـرم    
هـاي   الات پرسشنامه و تفاوت   ؤكنندگان به س   گويي شركت  پاسخ

اسـتفاده   paired t-test  آمـاره آن در قبل و بعـد از كارگـاه، از  
  .شد

  
  نتايج

سي و پنج دانشجوي پزشكي مقطـع كـارآموزي دانـشگاه           
با ميـانگين   )  زن 19 مرد و    16شامل  (  علوم پزشكي تهران  

ميـانگين پاسـخ در     .  وارد مطالعه شـدند     سال 18/23سني  
 »مطالعــه كنتــرل شــده اســت«ال ؤآزمــون بــراي ســ پــيش

آزمـون بـراي همـين        و ميانگين پاسخ در پس     10/1±57/2
 بود كـه تفـاوتي معنـادار را نـشان داد            25/4±73/0ال  ؤس
)01/0P<   33/6 و-t=( . آزمـون   آزمون و پس   ميانگين پيش

ب و انتــصاب افــراد بــه انتخــا«الات ؤبــه ترتيــب بــراي ســ
 >01/0P (78/3 بـه    70/2از   ،»صورت تصادفي بوده است   

 صورت گرفته Intention to treatبررسي « ،)=t-33/6 و
تخصيص «،  )=t-72/4 و   >01/0P( 58/3 به   20/2از   »است

ي درمـان محرمانـه بـوده       هـا   هافراد مورد مطالعه به گـرو     
يماران و ب«، )=t-79/4 و  >01/0P (70/3 به   60/2از   »است

 04/4 به 82/2از   »اند بوده blindپزشكان نسبت به درمان     
)01/0P< 58/3  و-t=(   مطالعه داراي خطا و     «وbias  است 

 69/3 بـه  64/2 از» بـرد  ال مـي ؤكه درستي نتايج را زير س   
)01/0P<   25/4 و-t=(           بود كـه در تمـامي مـوارد مقايـسه

  .دار را نشان داد آماري ارتباطي معنا
  

  بحث
مدت و  ج اين مطالعه نشان داد يك دوره كوتاهنتاي

كه بر اساس  ،كارگاه آموزشي پزشكي مبتني بر شواهد
ي مؤثرتواند به شكل  يك پروتكل استاندارد اجرا شده، مي

توانايي ارزيابي منتقدانه دانشجويان پزشكي را افزايش 
وردن بهترين خدمات درماني براي آبراي فراهم . دهد

 توانايي به دست آوردن، ارزيابي و دايبيماران، پزشكان ب
استفاده از بهترين شواهد موجود در مورد هر بيمار 

  . داشته باشند راخاص و موقعيت باليني
ها در  دهد اين توانايي نتايج مطالعات مختلف نشان مي

اي از پزشكان به شكل كاملي وجود  بخش عمده
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 ثير دورهأمطالعات موجود در زمينه ت. )18و17(ندارد
آموزش پزشكي مبتني بر شواهد بر توانايي نقد مقالات 

 توانايي ها ه اين دور كهدهد دانشجويان پزشكي نشان مي
). 21تا19(دهند نقد مقالات را در دانشجويان افزايش مي

يك مطالعه مروري سيستماتيك نشان داده كه ميزان 
 25آگاهي دانشجويان از نقد مقالات متعاقب آموزش 

 ،در مطالعه حاضر نيز). 21(كرده استيدا  پ افزايشدرصد
 ،آزمون آزمون نسبت به پيش ي پسها همقايسه پرسشنام

هاي دانشجويان پزشكي  دار توانايي بيانگر افزايش معني
  .استدر نقد مقالات 

. خـورد  در مطالعه حاضر چند محدوديت به چـشم مـي   
 بكـار   هاي  بودن پرسشنامه  محدوديت نخست، خودارزيابي  

هرچنـد در مطالعـات مختلـف از        ،  ين طـرح اسـت    رفته در ا  
عـدم  . ي خودارزيـابي اسـتفاده شـده اسـت        هـا   هپرسشنام

 بـا توجـه بـه محـدوديت روش          ،پذيري نتـايج   امكان تعميم 
و همچنين سنجش   ) تمايل به شركت در دوره    (گيري   نمونه

اي در   هـاي پايـه     كه تنها يكي از مهارت     ،توانايي نقد مقالات  
هاي اين    از ديگر محدوديت   ، است  مبتني بر شواهد   پزشكي
  .دبومطالعه 

  
  گيري نتيجه
، مطالعه حاضر نشان گفت پيشهاي  رغم محدويت علي

تواند  مدت پزشكي مبتني بر شواهد، مي داد يك دوره كوتاه
ي توانايي ارزيابي منتقدانه دانشجويان را مؤثربه شكل 

 براي ها ه برگزاري منظم اين دور،بنابراين. افزايش دهد
و گنجاندن آن در برنامه رسمي توصيه  مام دانشجويانت

  .شود مي
ي ديگـر   هـا   ه اثـر آمـوزش بـر جنب ـ       ،در مطالعات آينده  

ي هـا   ه مبتني بر شـواهد بـا اسـتفاده از پرسـشنام           پزشكي
  .شود تر و حجم نمونه بيشتر توصيه مي جامع
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The Effect of Introducing Evidence Based Medicine on Critical 
Appraisal Skills of Medical Students 

 
Rafiei S, Abdollahzadeh S, Ghajarzadeh M, Habibollahi P, Fayazbaksh A. 

 
Abstract 
 
Introduction: Evidence Based Medicine (EBM) is a set of methods and resources for finding and employing 
the best evidences among present resources in order to manage each patient. The aim of this study was to 
assess the effect of an introductory course of EBM on critical appraisal skills of medical students. 
Methods: This Randomized Clinical Trials (RCT) was performed on clerkship students in Tehran University 
of Medical Sciences in 2007. Thirty-five clerkship medical students enrolled in a two day EBM workshop in 
students' Scientific Research Center of Tehran University of Medical Sciences. Each participant filled out a 
standard questionnaire before and just after the workshop. Paired t-test was used to compare participants' 
responses to the questions before and after the workshop. 
Results: According to the findings, a significant change was observed in critical appraisal skills of medical 
students after the intervention. 
Conclusion: A short-term introductory course on EBM may increase critical appraisal skills of medical 
students effectively. 
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