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ای آموزش پزشکی، منتشر شده در مجلات مصوب داخلی  بررسی صحت شیوه پژوهش مقالات مداخله

  9831-19 های سال طی

 *2مصطفي راد، 1عباس حیدری

 ایران مشهد، ،دانشکده پرستاری و مامایي، دانشگاه علوم پزشکي مشهدگروه پرستاری،  ،دانشیاردکترای تخصصي پرستاری،  .1

 مامایي، دانشگاه علوم پزشکي مشهد، مشهد، ایراندانشجوی دکترای تخصصي، گروه پرستاری، دانشکده پرستاری و  .2

 

 81/5/29 :مقاله اصلاح آخرین          81/3/29 مقاله: دریافت            3/7/29: مقاله پذیرش 

 ایران مشهد ،دکترا چهار راه، دانشجویان دکتری ، ساختمانپرستاری و ماماییدانشکده  ول:ؤمس نویسنده *

 2285-2792272 :تلفن       :2588 -157383 نمابر  Email: mostafarad633@yahoo.com 

دهد. این مقاله با هدف  ها افزایش می کارگیری نتایج آن  هاطمینان خوانندگان را در ب ،تحقیقی های بررسی میزان درستی شیوه پژوهش گزارش زمینه و هدف:

 مجلات مصوب داخلی صورت گرفت.ای آموزش پزشکی، منتشر شده در  بررسی صحت متدولوژی مقالات مداخله

ای در تدریس آموزش پزشکی با مروری بر آرشیو تمامی مجلات مصووب پژوهشوی در ولوو      مطالعه مقطعی، با جستجوی وسیع مقالات مداخله کار: روش

مقوالات، بوا اسوتهاده از فور  م صوو       میزان صحت متودولوژی  تموا     وگردید مقاله بررسی  32های اطلاواتی، تعداد  پزشکی کشور و جستجو در پایگاه

بورای تجزیوه و تحلیو      SPSSافوزار   آمار توصویهی و نور   از یید شده بود. أبررسی شد. پایایی فر  به روش همسانی درونی و روایی آن در مطالعات قبلی ت

 استهاده شد. ها داده
موارد  درصد 1/92عیارهای ورود و خروج واحدهای پژوهش فقط در مطالعات از نظر مناسب بودن طرح، مطلوب بودند. م درصد 22بیش از  ها: یافته

از موارد وجود نداشت. مدت پیگیری مطالعه در  درصد 7/22سازی صورت نگرفته بود. پایایی و روایی ابزار در  موارد کور درصد 72مش ص شده بود. در 

 ها گرفته نشده بود. یموارد از آزمودن درصد 12موارد مش ص نبود و رضایت آگاهانه در درصد  72

شود  باشد. توصیه می ها میزان ود  صحت آن بالا می سازی گروه سازی، یکسان ها، کور در مواردی مانند پایایی و روایی ابزار، انت اب نمونه گیری: نتیجه

دقت بیشتری را از نظر صحت شیوه پژوهش  ،ای آموزش ولو  پزشکی به هنگا  بررسی و چاپ مقالات مداخله ،مجلات مرتبط با آموزش ولو  پزشکی

 .مقالات معمول دارند
 آموزش ولو  پزشکی، صحت متدولوژی، مجلات مصوب ولمی، پژوهشی ایران: ها کلید واژه
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  مقدمه
جایی که امروزه توسعه ولمی هر کشوری از طریق  نآاز 

های ولمی پژوهشگران آن کشور مورد بررسی قرار  فعالیت

صحیحی برخوردار  متدولوژیبایستی مقالات از  ،گیرد می

. وجود تعداد بالای مجلات ولو  پزشکی بیانگر (8)باشند 

های کاربردی  حضور چشمگیر جامعه پزشکی در انجا  پژوهش

ه بهینه تر و استهاد و چاپ مقالات است. هرچند که انتشار وسیع

برای به کار  امابوده است،  های پژوهشی همیشه مدنظر از یافته

 لاز  است.متدولوژی ها بررسی نقادانه  بردن نتایج آن

گرایش زیادی به تحقیقات کاربردی و مبتنی  ،در دهه گذشته

روی کیهیت این نوع  اماشود.  بر وملکرد در آموزش دیده می

بر وملکرد توجه زیادی نشده است نی بتممقالات کاربردی و 

تواند سلامت و  . بهتر شدن آموزش در ولو  پزشکی می(9)

مراقبت سلامتی را دست وش تحول کند. بهینه کردن آموزش 

ولمی و بر اساس های درست و  آموزش با روشارایه یعنی 

نیازمند دانش معتبر در دانش  ،باشد و برای این کار شواهد می

. واقعیت این است که (3)آموزش پزشکی هستیم 

 ؛روی آموزش ولم پزشکی ارزش زیادی دارداری ذگ سرمایه

چرا که با آماده کردن، هدایت و حمایت یاد گیرندگان ولو  

های او را  توان امنیت بیمار و کیهیت مراقبت می ،پزشکی

. برای ایجاد تحول در آموزش پزشکی بایستی (1)تضمین کرد 

تحقیقات متنابعی در زمینه آموزش پزشکی صورت گیرد. بدین 

منظور در این زمینه بایستی تحقیقات با کیهیت انجا  شود. 

ترین ابعاد تحقیق  اهمیت یکی از پر ،ارزیابی کیهیت تحقیق

عد )ارزیابی تحقیقات( باشد و با این حال این ب ولمی می

. آموزش مبتنی بر شواهد به ونوان (5) استترین بعد آن  مشک 

ها و وم  آموزش کاربرد  ی  اص  برای افزایش کیهیت روش

در  .قیقی در وم  استهاده کنیمتوانیم از هر تح . ما نمی(2)دارد 

بایستی  ،بین استهاده از تحقیقات موجود و تحقیقات با کیهیت

فرق وجود داشته باشد به همین خاطر نیاز به ارزیابی و نقادی 

 . (2)تحقیقات موجود در آموزش ضروری است 

زش بر اساس آموزش پزشکی نیازمند این است که از آمو

تغییر مسیر  ،به آموزش مبتنی بر شواهد ش صی نظر و وقیده

دهد و این جز با اجرای بهترین شواهد در آموزش پزشکی 

اجرای آن به  ،بهترین شواهد آموزش پزشکی .امکان ندارد

ها و  باشد و آن هم با استهاده از روش وسیله اساتید در وم  می

اهد در دسترس قرار رویکردهای آموزشی که از بهترین شو

 .(7)گیرند  می

کیهیت پایین  ،های جامعه ولمی کشور یکی از نگرانی

. در (1)باشد  متدولوژی تحقیق و نگارش مقالات پژوهشی می

 -مجله ولمی 3مقاله چاپ شده در  13تحقیق بر روی ی  

 از جملهی زیادی دیده شد ها ، کاستی8322پژوهشی در سال 

درصد، نادرست  17نادرست بودن نگارش کلی مقاله به میزان 

های  ، یافتهددرص 9/39ها به میزان  روش و بودن نگارش مواد

درصد  3/95 ،درصد و ود  صحت در منابع 1/15 ،نادرست

روی مجلات پزشکی  بر. در تحقیقی که (2)گزارش شده بود 

در کشور پاکستان انجا  گرفت، میزان نواقص  ISIدارای رتبه 

ی بر ر. در مرو(82)درصد بود  75 ،نویسی به روش ونکور منبع

درصد مقالات دارای خطای  12-72 ،کیهیت آماری مقالات

حدی بود که باوث  آماری بود که بعضی از این خطاها در

، همکاران و Kang. در مطالعه (88)شد  گیری غلط می نتیجه

. در مورد (89)درصد بود  9/28میزان متوسط خطای آماری 

ای که در زمینه آموزش  صحت متدولوژی  مقالات مداخله

ای منتشر نشده  پزشکی به چاپ رسیده است تاکنون مقاله

 است.

در دهه اخیر تحقیقات زیادی در زمینه آموزش پزشکی در 

ها تحقیقات  ادی از آنتعد کهکشور ما صورت گرفته است 

صورتی که تحقیقات انجا  شده دارای  ای هستند. در مداخله

ها در وم  به ونوان  کار بردن آنه صحیح باشند بمتدولوژی 

 آید آیا واقعاً پیش میال ؤسباشد، حال این  شواهد ضروری می

اند و از صحت و  متدولوژی این مقالات دقت لاز  را داشته

جایی که در مقالات  از آن ؟اند برخوردار بودهحساسیت کافی 

م تلف صحت متدولوژی و اصول نگارش در مقالات بسیار 
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لزو  بررسی صحت مقالات  ،(2)متهاوت گزارش شده است 

 .رسد در این زمینه ضروری به نظر می

های پژوهشی آتی، نیازمند ارزیابی  ریزی برای فعالیت برنامه

های گذشته است.  توصیهی و نقد تولید و توزیع ولم در دهه

سازد  ما را قادر می ،بررسی مقالات مربوط به آموزش پزشکی

های م تلف و در  های انجا  شده را از جنبه تا پژوهش

ها را  های مش ص و معینی مقایسه نموده، تغییرات آن دوره

و بررسی  ثبت و ضبط کنیم، آن گاه ول  این تغییرات را تحلی 

دست آمده در جهت ه های ب کنیم و در نهایت از یافته

از سوی دیگر اهمیت  .(83)یم یریزی آینده استهاده نما برنامه

ترین  سازی نتایج پژوهش نیز که یکی از مهم بحث کاربردی

خرد و کلان  های متولیان امور پژوهشی کشور در سطح دغدغه

که تولیدات ولمی با صحت بیشتر انتشار  کند است، ایجاب می

زمینه ای در  با توجه به کمبود مطالعه بنابراین .(81)یابند 

 ،ای آموزش پزشکی های مداخله صحت متدولوژی  در پژوهش

این تحقیق بر روی مقالات موجود در مجلات مصوب ولو  

 8311-28پژوهشی در سال  -پزشکی دارای رتبه ولمی

 .گرفتصورت 

 

 کار روش
ها  بود که دادهمقطعی  -به روش توصیهیاین مطالعه  طراحی

مصوب  پژوهشی -ولمیکلیه مقالات مجلات دارای رتبه از 

مرور مقالات بر اساس جستجو در دست آمد. ه ولو  پزشکی ب

، Magiran ،SIDهای اطلاواتی فارسی شام   هپایگا

Iranmedex، Irandoc تمامی مجلات مصوب پژوهشی  و

ای در آموزش  بود که مقالات مداخله در ولو  پزشکی کشور

نامه به  پزشکی انت اب شدند و دیگر مقالات مانند مروری،

در زمینه آموزش پزشکی  توصیهی و تحلیلیالات قمسردبیر، 

موجود در پایگاه مجلات ایرانی  آرشیو حذف شدند.

Magiran  وSID  بود که جستجوی جامع اطلاواتی صورت

گرفت، سپس معیارهای لاز  برای انت اب مقالات واجد 

 ای شرایط به کار گرفته شد. معیارها شام  مطالعات مداخله

های تدریس در  تجربی و یا نیمه تجربی( بود و روی روش)

ح  اوم از  ها روشکلیه که شام  کشور ایران  ولو  پزشکی

له، بحث، کار تیمی، روش مشارکتی، نقشه مههومی، بسته أمس

کیهیت  ی. بررسشدندمقالات انت اب  ،فراشناختی بود

با استهاده از  نویسندگاناین مطالعه به وسیله  متدولوژی

نامه تهیه شده از معیارهای نقد کمی موجود در کتاب  پرسش

 Grove (85)و  Burnsمتدولوژی تحقیقات کمی و کیهی 

نمرات تعلق گرفته به معیارها به مورد بررسی قرار گرفت و 

صورت درست یا نادرست ثبت شد. پایایی نتایج ارزیابی به 

 alphaروش پایایی همسانی درونی فر  تهیه شده انجا  شد و 

Cronbach's  را نشان داد. روش دیگر برای پایایی  13/2ودد

ی که ارزیابی ت  استهاده از پایایی هم ارز بود به طور ،نتایج

و  به صورت مستق  انجا  شدت  مقالات توسط نویسندگان 

گران نسبت به  سازی مرور کوردست آمد. ه ب 18/2پایایی 

متدولوژی  سپس کیهیت  .نویسندگان مقالات غیر ممکن بود

بر حسب مناسب بودن طرح پژوهش برای بررسی مقالات 

برای بررسی و فرضیات، مناسب بودن مداخله الات ؤساهداف، 

صحت بررسی جامعه و نمونه، و فرضیات، الات ؤساهداف، 

صحت گروه مورد و شاهد، صحت ابزار استهاده شده، صحت 

های مورد استهاده،  آزمونت صیص گروه مورد و شاهد، صحت 

موجود ال ؤس 38و صحت در نظر گرفتن ملاحظات اخلاقی با 

  .در ابزار پژوهش مورد بررسی قرار گرفت

معیار به آن  ،در مقالاتها  دادهبودن  نامش صدر صورت 

 پژوهش، نی. در اشدیگرفت و نادرست محسوب م نمیتعلق 

 که یتجرب مهیو ن یبه صورت تجرب یاتما  مطالعات مداخله

 وارد بود، آن در سیتدر یهاروش و یپزشک ولو در مورد 

های اطلاواتی بدون محدودیت زمانی،  پایگاه جستجو در .شد

صورت گرفت. جستجوی  8328آبان ماه تا  8311سال از اول 

منابع به زبان فارسی به ولت تسلط نویسندگان به این زبان 

دو نهر از نویسندگان برای جستجو  .بدون محدودیت انجا  شد

دو نهر از  . هرها به طور جداگانه اقدا  کردند در پایگاه

ها را با ی  فر  استاندارد شده  نویسندگان به طور جداگانه داده
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تعداد  ،با کلید واژه تدریس SIDهای  هبررسی کردند. در پایگا

مرتبط به موضوع مطالعه  لهمقا 12 مد کهآدست ه مقاله ب 812

 آموزش های تدریس + با کلید واژه Magiranشد و در پایگاه 

 همقال 57 مد کهآدست ه مقاله ب 952ولو  پزشکی تعداد  +

مطالعه شد. در پایگاه با تدریس و آموزش پزشکی مرتبط 

Iranmedex  928با کلید واژه تدریس و ولو  پزشکی تعداد 

ها همپوشانی  دست آمد که دو مورد با سایر پایگاهه مورد مقاله ب

. تما  تلاش انجا  شد که وارد شدند مطالعهنداشتند و در 

 یامقاله مداخله 32 ،ک در  دست آید.ه منابع موجود بتمامی 

 مهیو ن یکه از نوع تجرب آمد دست به یپزشک آموزش در

 بحث شام  سیتدر نیم تلف نو یهاروش ریثأو ت بود یتجرب

له و أو ح  مس ی، بحث گروهیقیتله وهیله، شأ، ح  مسیگروه

قرار  سهیمورد مقا یرا با س نران یو نقشه مههوم یس نران زین

از لحاظ کیهیت و صحت متدولوژی  ت این مقالا ؛بود هداد

مورد بررسی قرار گرفتند. برای مش ص کردن صحت 

ها دارای  صورتی که بیش از نیمی از شاخص متدولوژی، در

درصد  52تا  95مشک  بودند به ونوان نادرست، اگر بین 

صحیح و اگر  تاًبنسها دارای مشک  بودند به ونوان  شاخص

ها دارای مشک  بودند به ونوان  درصد شاخص 95کمتر از 

شدند. برای تجزیه و تحلی  اطلاوات از آمار  صحیح تلقی می

 82نس ه  SPSSافزار  توصیهی و استهاده از نر 

 (version 16, SPSS Inc., Chicago, IL )استهاده شد . 

 

 ها یافته
در جستجوی مقالات موجود در مجلات مصوب ولو  

ای در  مقاله مداخله 32تعداد  8311-28های  در سالپزشکی 

دست آمد که تمامی ه های تدریس ب آموزش پزشکی و روش

نظر متدولوژی مورد بررسی قرار گرفتند. بیشتر مقالات  ها از آن

بیشترین تکرار را  درصد 32نهر نویسنده هر کدا   1و  3با 

عداد ت ی  نهر و حداکثر ،داشتند. حداق  تعداد نویسندگان

 در مقالاتول ؤمسنهر بود. ت صص نویسندگان  2نویسندگان 

کارشناس ارشد پرستاری و بالاتر ( درصد 7/32)مقاله  88

( درصد 82ها ) نهر از نویسنده 3بودند. بعد از گروه پرستاری 

کارشناس ارشد و دکتری آناتومی داشتند. در تعداد زیادی از 

نهر  93بود )ول ؤمسنویسنده اول به ونوان نویسنده  ،مقالات

ای در  بیشترین تعداد مقالات مداخله(. درصد 2/72معادل 

به چاپ ( درصد 32مورد ) 2با  8312آموزش پزشکی در سال 

در این زمینه  شده منتشررسیده است و کمترین تعداد مقالات 

 بوده است. ( درصد 3/3با ی  مورد ) 8311در سال 

مناسب  و از نظر مقالاتشیوه پژوهش  صحت و در خص

 ،درصد مقالات 22که  دادنشان  ها مطالعه، یافتهبودن طرح 

طرح مناسبی را برای مداخله خود انت اب کرده بودند. در مورد 

نیز نتایج یی ابزار اوتبار و پایاو بررسی مناسب بودن مداخله 

های  فته. یادرصد موارد است 3/23نشان دهنده درست بودن در 

شیوه پژوهش مطالعات از صحت  مطالعه در خصو  وضعیت

 ،سازی خروج و تصادفی جامعه و نمونه، معیارهای ورود ونظر 

در  م هی ماندن گروه مداخله ،موردو  شاهدتوصیف گروه 

  آورده شده است. 8جدول 
 

وضعیت صحت شیوه پژوهش مطالعات از نظر جامعه و نمونه،  .8جدول 

 سازی وخروج و تصادفی معیارهای ورود

 نامناسب مناسب 

 درصد تعداد درصد تعداد

 2 2 822 32 مش ص بودن جامعه

 3 و 3 8 7/22 92 گیری  روش نمونه

 3/53 82 7/12 81 حجم نمونه

 معیارهای ورود و

 خروج

1 7/92 99 3/73 

 2/52 85 2/52 85 سازی تصادفی

و  شاهدتوصیف گروه 

 مورد

98 2/72 2 2/32 

م هی ماندن گروه 

 مداخله

89 2/12 81 2/22 

 
مورد  92ها مش ص شد که در  در بررسی ریزش نمونه

مورد  1ها ریزش نداشتند و در  درصد( مقالات، نمونه 7/12)
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ریزش داشتند که ولت آن توضیح داده شده بود. روش 

درصد موارد مش ص بود. پایایی و  822ها در  آوری داده جمع

وجود نداشت و در بقیه  درصد( 7/22مورد ) 92روایی ابزار در 

درصد(  72مورد ) 98در  وجود داشت. مدت پیگیری مداخله،

موارد مدت پیگیری ذکر  درصد 32مش ص نبود و تنها در 

 شده بود.

سازی  صحت نگارش متدولوژی مقاله از نظر یکسان

سازی، تعیین  ها، ود  وجود مداخله همزمان، وجود کور گروه

گر، اخذ رضایت آگاهانه، روایت  متغیرهای مداخلهمتغیر یا 

ودالت، خلوت و محرمانه ماندن اطلاوات، مصوبه کمیته 

اخلاق، انت اب درست آزمون آماری و بیان توان آزمون و 

فاصله اطمینان در مقاله مورد بررسی قرار گرفت و نتایج آن در 

 شود. مشاهده می 8نمودار 

 

  
 های متدولوژی فراوانی ود  صحت نگارش تعدادی از شاخص. 8نمودار 

 

ملاحظات اخلاقی با این روش به  ،ای در مطالعات مداخله

مورد مقالات  91اند. در مطالعه حاضر در  همدیگر گره خورده

رضایت آگاهانه از شرکت کنندگان در تحقیق گرفته نشده بود. 

در مورد ودالت، خلوت و محرمانه بودن و تصویب طرح در 

 و 9. در جدول نتایج مشابهی را نشان دادسسه ؤمکمیته اخلاق 

های آماری استهاده شده در تجزیه و  افزارها و آزمون نر  3

 تحلی  آمده است.
 ها افزارهای استهاده شده در تجزیه و تحلی  داده نر  .9جدول 

 درصد تعداد افزار استهاده شده نر 

SPSS 99 3/73 

PASW 8 3/3 

 3/93 7 افزار ود  استهاده از نر 

 های آماری استهاده شده در تجزیه و تحلی  اطلاوات آزمون .3جدول 

 درصد تعداد های آماری آزمون

t  وPaired t 81 22 

Mann-Whithney U  وWilcoxon 1 83 3 و 

ANOVA  وANCOVA 3 82 

 7/2 9 ناپارامتری  و پارامتری  های آزمونترکیبی از 

 

 یریگ جهینتو  بحث
بررسی صحت متدولوژی تحقیقات  ،این مطالعههدف 

وزش پزشکی در دهه مای آموزش در مجلات مصوب آ مداخله

گیری در تعداد  بود. ما شاهد رشد چشم( 8311-28گذشته )

76.7% 

20% 

90% 
96.7% 

80% 

96.7% 

70% 

40% 40% 
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100

بیان توان 
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فاصله  

 اطمینان

انت اب  

درست 

 آزمون

تصویب  

 کمیته اخلاق

ودالت،  

خلوت و  

 محرمانه بودن

رضایت 

 آگاهانه

مش ص  

بودن  متغیر  

 مداخله گر

ود  وجود   کورسازی

مداخله  

 همزمان

یکسان سازی 

 گروه ها

 ود  صحت نگارش تعدادی از شاخص های متدولوژی مقاله  
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کمی بودیم. اکثر  تحقیقات در این زمینه از لحاظ کیهی و

های جدید آموزش، مقایسه  ای در مورد روش تحقیقات مداخله

های جدید مانند روش  های قدیمی )س نرانی( با روش روش

گونه  همانبود.  نقشه مههومی و ... ،، بحث گروهیلهأمسح  

مطالعات از نظر مناسب بودن ها ذکر گردید  یافتهکه در قسمت 

در . طرح، مداخله و روایی و پایایی در حد مطلوب بودند

موارد  درصد 81نیز فقط در  (2) و همکاران مطالعه حیدری

 حاضرف هماهنگی نداشت که با مطالعه طراحی مطالعه با هد

که مطالعات از  رسد به ولت این . به نظر میداشتهماهنگی 

 -آزموناز طرح دو گروهه پیش  اکثراً ،ای بودند نوع مداخله

استهاده کرده بودند که طرح مناسبی محسوب  آزمونپس 

 1فقط در واحدهای پژوهش شود. معیارهای ورود و خروج  می

بودند. در مطالعات اخیر که اثرات تدریس مورد مش ص شده 

روی دانشجویان مطالعه شده بود در اکثر مطالعات از تمامی 

دانشجویان به ونوان نمونه استهاده کرده بودند و به همین ولت 

که معیارهای  حداق  بود و هم این ها در هم تعداد ریزش نمونه

  همانها در نظر گرفته نشده بود.  خروج برای نمونه ورود و

سازی  درصد موارد کور 72دهد در  طور که نتایج نشان می

در مطالعه حیدری و همکاران نیز همین  .صورت نگرفته بود

درصد موارد کورسازی صورت  71دست آمد که در ه نتایج ب

دانشجویان ی  کلاس  ،. در اکثر مطالعات اخیر(2) نگرفته بود

به دو گروه ها  نمونهو  کردند می انت اببه ونوان نمونه را 

امکان کورسازی وجود نداشت به همین دلی  ، شدند می تقسیم

 خود از انجا  پژوهش آگاه بودهکه مدرس به ونوان محقق چرا 

کلاس و از ی شاهد و آزمون به دلی  حضور در ی  ها و گروه

شدند. در  گاه میآارتباط با همدیگر به نحوی از مطالعه  طریق

های  درصد دیگر به خاطر انت اب دانشجویان در تر  32

سازی ی  طرفه را انجا  دادند. پایایی و روایی  م تلف، کور

درصد از موارد وجود نداشت که در گزارش  7/22ابزار در 

درصد موارد روایی و  23و همکاران در  نیا شیبانی مطالعه

در مطالعه  اما. (82)یی ابزار پژوهش گزارش نشده بود یاپا

نگارش نادرست  ،ردادرصد مو 32در  و همکاران حیدری

به طور  ،. در مطالعه ریجه(2)شد  یایی و روایی ابزار دیده میپا

مشابه دیده شد که روایی و پایایی بسیاری از مقالات مطالعه 

هایی که روایی و  آزمون نمودباشد، او بیان  موردی صحیح نمی

باشند  کنند بسیار مهم می میید أیتهای کمی  پایایی را در داده

کند  دست آمده را تضمین میه ب یها که ثبات و کیهیت داده چرا

ابزارهای معتبر و ای، استهاده از  هر مطالعهپایه و اساس . (87)

آوری اطلاوات است که باید به آن توجه شود  پایا در جمع

درصد موراد مش ص نبود.  72مدت پیگیری مطالعه در  .(85)

مدت  ،درصد موارد 2در  (2و همکاران ) در مطالعه حیدری

پیگیری نادرست نگارش شده بود. در مطالعات مداخله 

میزان یادگیری را سنجیده بودند و امتحانات آخر  اکثراً ،موزشآ

تر برای مقایسه  تر  را ملاک قرار داده بودند و پیگیری طولانی

)میزان اطلاوات یادداری  یزان موفقیتی تدریس در مها روش

انجا  نشده بود. یاد گرفته شده ماندگار در کلاس درس( 

این درصد موارد انجا  شده بود که  22ها در  سازی گروه یکسان

 ،یکسان بود تقریباً (82و همکاران ) نیا نتایج با مطالعه شیبانی

 درصد نادرستی در یکسانی 33که در مطالعه وی  به طوری

ت تدریس و ذکر شده بود. در مطالعه اخیر که مداخلا ها گروه

 ،ش روی دانشجویان مورد بررسی قرار گرفته بودآموز

شد  ها در اکثر موارد بسیار راحت انجا  می سازی گروه یکسان

حسب جنس و  که از ی  کلاس درس دانشجویان بر به طوری

غیر شدند. مت تحصیلات و نمره معدل به دو گروه تقسیم می

درصد موارد گزارش نشده بود. در  25گر در بیش از  مداخله

ووام  متهاوتی از  ،های آموزش پزشکی و در یادگیری روش

های م تلف مطالعه، انگیزه ش صی، یاران  جمله روش

توانند نقش داشته  ها و ووام  متعدد دیگر می آموزشی، رسانه

. رضایت ای نشده بود ها اشاره نآباشند، که در مقالات به 

موارد از آزمودنی گرفته نشده بود که به  درصد 12آگاهانه در 

 درصد 22در  (82و همکاران ) نیا طور مشابه در مطالعه شیبانی

موارد جلب رضایت برای ورود در پژوهش حاص  نشده بود. 

بین روش پژوهش و ملاحظات اخلاقی آن رابطه متقاب  و 

 مراح  تحقیق جداشدیدی وجود دارد و این دو در همه 
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در تحقیقات تجربی ارزش ملاحظات  نشدنی هستند. خصوصاً

مطالعات درصد  3/53در  حجم نمونه .(81)رود  اخلاقی بالا می

ی  در تعداد نمونه وجود نداشت.  ی برایپایین بود و توجیه

 درصد 23تعیین تعداد نمونه در ود  گزارش چگونگی  ،مطالعه

که درصد بسیار بالاتری را نسبت به  (82) وجود داشتموارد 

( 2و همکاران )در مطالعه حیدری  دهد. مطالعه حاضر نشان می

وجیه نکردن حجم نمونه در ها ت ترین شاخص یکی از ضعیف

نیز  نیا و همکاران رد بود که با مطالعه شیبانیادرصد مو 72

محدودیت  شاید. در مطالعه حاضر (82)هم وانی داشت 

بر گیری،  نمونه گیری وجود داشته است و اساس نمونه

های موجود در کلاس درس و دانشجویان آنان بود که به  نمونه

شدند یا از دو گروه تحصیلی نمونه  دو گروه تقسیم می

)ناهمگونی  گرفتند که مشکلات خا  خود را داشت می

نهره به دو گروه  95-32ها(. بالطبع وقتی ی  کلاس  گروه

و در نتیجه تورش  یابد تعداد نمونه کاهش می ،شود تقسیم می

 ،درصد مقالات 22شود. در مطالعات اخیر حدود  ایجاد می

در  ؛مطالعه خود را در متدولوژی بیان کرده بودندبرنامه آماری 

ی بر کیهیت آماری مقالات ردر مروو همکاران  Kimکه   حالی

درصد مقالات خطای آماری  12-72که  ندنشان داد شده،انجا  

حدی بود که باوث  خطاها در دارند، که بعضی از این

 Kang. در مطالعه (88)شد  گیری غلط در پایان مقاله می نتیجه

در مطالعه . (89)درصد بود  9/28نیز خطای آماری و همکاران 

Jaykaran  وYadav  واردم درصد 7/38دیده شد که در، 

. (92)آزمون آماری به کار رفته در مقالات نامناسب بوده است 

تواند به دلی   وجود اختلاف در این مطالعات با مطالعه اخیر می

در  ؛های متنوع استهاده شده در مطالعات دیگران باشد طرح

حالی که در مطالعه اخیر تنها ی  شیوه پژوهشی در آموزش را 

های  مورد بررسی قرار داده بود و در اکثر مقالات نیز طرح

 مشابه استهاده شده بودند.

های مطالعه اخیر بررسی و ارزیابی کیهیت  محدودیت

با وجود ای در آموزش پزشکی بود و  مقالات مداخله

دستیابی به تعداد محدودی احتمال ود   ،جستجوی گسترده

 آید. وجود میه مقاله وجود دارد که به ولت خطای انسانی ب

موزش آیادگیری در  -دهی یاد های تدریس و مطالعه در روش

هایی مانند تعداد و  پزشکی بسیار نو و همراه با محدودیتولو  

باشد. با وجود ارزیابی پایایی در سنجش  انت اب نمونه می

احتمال تورش در  ،مجدد آزمونش هم ارز و مقالات با دو رو

سازی  کورمورد ارزیابی وجود دارد.  گویهدرستی یا نادرستی 

 .گران نسبت به نویسندگان مقالات غیر ممکن بود مرور

 یریگ جهینت

ای آموزش پزشکی دچار  متدولوژی در مقالات مداخله

روش در مواردی مانند پایایی و روایی ابزار،  .نقص است

مقالات از  ،ها سازی گروه یکسانو سازی  ، کورگیری نمونه

تواند در  مینقایص این  مطلوبی برخوردار نبودند.صحت 

گیری اختلال ایجاد نمایند و ولاوه بر ود   ها و نتیجه یافته

توان در وم   میها ن نآاطمینان خوانندگان به نتایج، از نتایج 

شود در  توصیه می ،مطالعهنتایج این به  ونایت استهاده کرد. با

مطالعات مداخله آموزش ولو  پزشکی دقت لاز  در متدولوژی 

 به کار گرفته شود تا نتایج آن قاب  استهاده برای سایر اساتید و

 دانشجویان گروه پزشکی گردد.
 

 سپاسگزاری
این مقاله حاص  طرح تحقیقاتی مصوب دانشگاه ولو  

 تهای معاون باشد که بدین وسیله از حمایت پزشکی مشهد می

 .یمنمای صمیمانه تشکر میدانشگاه محتر  پژوهشی 
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