
 آشنایی با پژوهش در علوم پزشکی و نقش آن در ارتقای سلامت .۱

فت علوم پزشکی و بهبود کیفیت خدمات سلامت است. تصمیم ی از پژوهش یکی از ارکان اصلی پیشر ی درباره پیشگیر گیر

شواهد علمی دهی خدمات سلامت باید تا حد امکان بر بخشر و سازمانها، تشخیص، انتخاب روش درمان، توانبیماری

تواند زمینه شناسابی مشکلات نظام سلامت، کند و میمعتیر استوار باشد. پژوهش به تولید و ارزیابر این شواهد کمک می

 .بررسی راهکارهای جدید و بهبود مراقبت از بیماران را فراهم سازد

 به انجام آزمایش در آزمایشگاه یا آزمودن داروهای ج
ً
های دید محدود نیست. بررسی پروندهپژوهش در علوم پزشکی صرفا

، بررسی تجربه بیماران، مطالعات تشخیصی، پزشکی، مطالعه عوامل خطر بیماری ها، ارزیابر کیفیت خدمات درمابی

ی از حوزهپژوهش  نیر
ی و ارزیابر مداخلات درمابی  .روندهای مهم پژوهش سلامت به شمار میهای پیشگیر

 پژوهش علمی چیست؟

دادن به یک پرسش مشخص، آزمودن یک فرضیه یا تولید دانش جدید است. مند برای پاسخیندی نظامپژوهش علمی فرا

گردد، شود، روش مناسب برای بررسی آن انتخاب میدر این فرایند، مسئله پژوهش بر اساس شواهد موجود تعریف می

 .وندشصورت شفاف گزارش میشوند و نتایج بهاطلاعات مرتبط گردآوری و تحلیل می

 مهم پژوهش علمی آن است که نتیجه
ی

یویژگ  بر تجربه ها و روشها باید بر دادهگیر
ً
های قابل ارزیابر استوار باشند؛ نه صرفا

 .شخصی، باور قبلی یا انتظار پژوهشگر

 چرا پژوهش در علوم پزشکی اهمیت دارد؟

 :تواند اهداف مختلفی داشته باشد، از جملهپژوهش سلامت می

 فت یا پیامدهای بیماریشناسابی ع  ها؛وامل مرتبط با بروز، پیشر

 انه؛ارزیابر اثربخشر و ایمنی روش  و پیشگیر
 های تشخیصی، درمابی

 سی، هزینه و پیامدهای خدمات سلامت؛  بررسی کیفیت، دسیر

 نشده بیماران و نظام سلامت؛ شناسابی نیازهای برآورده 

  شواهد در محیط واقعی ارائه خدمات؛ارزیابر قابلیت اجرای راهکارهای مبتنی بر 

 های سلامتکمک به تدوین یا اصلاح راهنماهای بالینی و سیاست. 



ی نمیالبته انجام پژوهش به کند که کیفیت خدمات یا پیامدهای سلامت بهبود یابد. برای دستیابر به این تنهابی تضمیر

 برخوردار باشد و نتایج
ی
بودن، در عمل به  درسنر تفسیر و در صورت مناسبآن به اهداف، پژوهش باید از کیفیت علمی کاف

 .کار گرفته شوند

 انواع کلی پژوهش در علوم پزشکی

 :اند ازها عبارتترین گروهبندی کرد. برخی از مهمهای مختلف دستهتوان از جنبههای سلامت را میپژوهش

، سلولی، مولکولی یا بیماریبا هدف شناخت سازوکارهای زیس :های پایه و آزمایشگاهیپژوهش .۱  .شوندزابی انجام مینر

 ها را مشاهده و اطلاعات را بررسی میپژوهشگر وضعیت افراد یا گروه :ایهای مشاهدهپژوهش .۲
ً
کند، بدون آنکه لزوما

 .های این گروه هستندها تخصیص دهد. مطالعات مقطعی، مورد ـ شاهدی و کوهورت از نمونهای را به آنمداخله

ی، بررسی می :ایهای مداخلهپژوهش .۳  یا برنامه پیشگیر
های شود. کارآزمابی اثر یک مداخله، مانند دارو، روش درمابی

 .اندهای این گروهترین نمونهبالینی از مهم

ا بینی پیامدهای آینده ر ها برای پیشهای تشخیصی یا توانابی شاخصعملکرد روش :آگهیهای تشخیصی و پیشپژوهش .۴

 .کنندارزیابر می

سی به خدمات، هزینه :های خدمات سلامت و پیامدهاپژوهش .۵ ها، ایمنی بیمار و پیامدهای ارائه کیفیت مراقبت، دسیر

 .کنندخدمات درمابی را بررسی می

وضعیت دانش کنند تا صورت ساختارمند یا روابی بررسی میهای مطالعات موجود را بهیافته :های مرور شواهدپژوهش .۶

 .تر شوددرباره یک موضوع روشن

 از یکدیگر جدا نیستند و ممکن است یک پژوهش هماین دسته
ً
دها کاملا  .زمان در چند گروه قرار گیر

 تفاوت تجربه بالینی با شواهد پژوهشی

 پزشکان و سایر اعضای تیم درمان منبع ارزشمندی برای شناسابی مسائل و تصمیم
ی تجربه بالینی است؛ اما تجربه فردی گیر

پیامد را مشخص کند. برای مثال، بهبود بیمار پس از دریافت تواند همیشه اثر واقعی یک درمان یا علت یک تنهابی نمیبه

 ثابت نمی
ً
زمان و های همکند که بهبود فقط ناسیر از همان دارو بوده است؛ زیرا سیر طبیعی بیماری، درمانیک دارو الزاما

ی   . ممکن است نقش داشته باشندعوامل دیگر نیر

ایط فردی بیمار، ترجیحات او و امکانات موجود در نظر رو، تجربه حرفهازاین ، شر ای باید در کنار شواهد پژوهشر معتیر

 .گرفته شود



 منابع برای مطالعه بیشتر

 National Institutes of Health (NIH). The Basics of Clinical Research: https://www.nih.gov/health-

information/nih-clinical-research-trials-you/basics 

 National Cancer Institute. Clinical Research: 

https://www.cancer.gov/publications/dictionaries/cancer-terms/def/clinical-research 

 World Health Organization (WHO). Research Ethics and Governance: 

https://www.who.int/teams/health-ethics-governance/governance/research 

 

 آشنایی با مسیر کلی انجام یک پژوهش .۲

شود و با تحلیل، تفسیر و مسئله آغاز میپیوسته است که از شناسابی یک همهای بهای از فعالیتپژوهش علمی مجموعه

کند نقش هر مرحله را در کیفیت نهابی یابد. آشنابی با این مسیر به پژوهشگران کمک میانتشار مسئولانه نتایج ادامه می

 .مطالعه بهیر درک کنند

 و قانوبی وابسته است
ر
ها ؛ بنابراین همه پژوهشمراحل دقیق پژوهش به نوع مطالعه، موضوع، محیط اجرا و الزامات اخلاف

 یکسابی ندارند
ً
 مسیر کاملا

ً
 .الزاما

 مراحل اصلی فرایند پژوهش

 شناسایی مسئله پژوهش .۱

تواند از مشاهده یک مشکل در مراقبت از نقطه آغاز پژوهش، شناسابی یک مسئله مهم و قابل بررسی است. این مسئله می

 درباره یک بیماری یا شناسابی نیاز در نظام سلامت ناسیر بیمار، وجود نتایج متناقض در مطالعات قبلی، 
ی
نبود اطلاعات کاف

 .شود

 به یک مطالعه مستقل منجر نمی
ً
شود. پژوهشگر باید بررسی کند آیا پرسش موردنظر ارزش علمی یا هر مسئله مهمی الزاما

 .کاربردی دارد و آیا با منابع، زمان و امکانات موجود قابل بررسی است

 یی با شواهد موجودآشنا .۲

https://www.nih.gov/health-information/nih-clinical-research-trials-you/basics
https://www.nih.gov/health-information/nih-clinical-research-trials-you/basics
https://www.cancer.gov/publications/dictionaries/cancer-terms/def/clinical-research
https://www.who.int/teams/health-ethics-governance/governance/research


وع مطالعه، لازم است دانش موجود درباره موضوع بررسی شود. این کار به شناسابی آنچه تاکنون مشخص شده،  پیش از شر

 .کندبودن مطالعه کمک میهای قبلی و احتمال تکراریهای پژوهشنقاط ابهام، محدودیت

 جمع
ً
یست؛ بلکه باید ارتباط منطفر میان شواهد موجود و پرسش آوری تعداد زیادی مقاله نهدف از بررسی پیشینه صرفا

 .پژوهش روشن شود

 کردن پرسش و هدف پژوهشمشخص .۳

کند و اهداف پرسش پژوهش باید روشن، مشخص و متناسب با مسئله باشد. هدف کلی مسیر اصلی مطالعه را بیان می

 .سازندهای قابل بررسی آن را مشخص میاختصاصی بخش

وری، انتخاب روش نامناسب و دشواری در تفسیر نتایج منجر شودمی پرسش نامشخص صری  .تواند به گردآوری اطلاعات غیر

 انتخاب رویکرد و روش مناسب .۴

روش پژوهش باید با پرسش مطالعه هماهنگ باشد. برای نمونه، بررسی شیوع یک بیماری با بررسی اثربخشر یک درمان 

 .نیاز دارد های متفاوبر یکسان نیست و به طراخ

های اصلی و شیوه کلی ارزیابر نتایج مشخص  ، متغیر
در این مرحله، نوع مطالعه، جامعه مورد بررسی، منابع اطلاعابر

 .شوند. جزئیات اجرابی این موارد باید در طرح یا پروتکل پژوهش توضیح داده شوندمی

 و دریافت مجوزهای لازم .۵
ی

 بررسی الزامات اخلاق

هابی که نیازمند تأیید اخلاق یا مجوزهای سازمابی هستند، باید الزامات مربوط بررسی و طی شوند. در فعالیتپیش از آغاز 

 مشارکتپژوهش
ی

، کرامت و محرمانکی ، حفاظت از حقوق، ایمنی  .کنندگان اهمیت اساسی داردهای انسابی

ی نباید های پزشکی و دادههای مبتنی بر پروندهدر پژوهش  را نادیده گرفت. نحوه های موجود نیر
ر
 یا الزامات اخلاف

ی
محرمانکی

 دارد
ی

 .بررسی و اخذ مجوز به نوع مطالعه و مقررات مربوط بستکی

 اجرای مطالعه و گردآوری اطلاعات .۶

ها باید منظم، دقیق و قابل شود. گردآوری دادهشده اجرا میریزیدر این مرحله، مطالعه مطابق روش مصوب و برنامه

ی باش ات مهم در روش اجرا، مشکلات پیشپیگیر نشده و انحراف از برنامه باید طبق الزامات مربوط ثبت و بینی د. تغییر

 .بررسی شوند



 هاتحلیل و تفسیر یافته .۷

های شود. تفسیر نتایج باید میان یافتهها، تحلیل متناسب با پرسش و طراخ مطالعه انجام میسازی دادهپس از آماده

 .ها تمایز قائل شودهای احتمالی از آنبرداشتشده و مشاهده

، نبود تفاوت آماری  ی  به معنی اثبات رابطه علت و معلولی نیست. همچنیر
ً
برای مثال، مشاهده ارتباط میان دو متغیر لزوما

 .بودن دو روش نیستمعنادار همیشه به معنای اثبات یکسان

 گزارش و انتشار نتایج .۸

 شوند. گزارش نهابی باید روش اجرا، یافتهصداقت، شفافیت و الزامات گزارش نتایج پژوهش باید با رعایت
ها، دهی منتشر

 روشن کند تا خواننده بتواند اعتبار نتایج را ارزیابر کندها و پیامدهای احتمالی مطالعه را بهمحدودیت
ی
 .اندازه کاف

 نتایج مطلوب یا حذف یافته
ً
 .دهی مسئولانه سازگار نیستپژوهشگر، با گزارشهای ناسازگار با انتظار انتشار صرفا

 هااستفاده مسئولانه از یافته .۹

ایط جمعیت مورد مطالعه و شواهد دیگر تفسیر شوند. نتایج پژوهش باید با توجه به کیفیت شواهد، محدودیت ها، شر

در مطالعات دیگر یا بررسی بیشیر ایمنی و  ها بلافاصله قابلیت تبدیل به توصیه بالینی را ندارند. گاهی تأیید نتایجهمه یافته

وری است  .قابلیت اجرا صری

 ریزی و همکارینقش برنامه

بینانه، ارتباط مؤثر میان اعضای تیم و توجه به ریزی واقعکیفیت پژوهش به مشارکت مسئولانه افراد مختلف، برنامه

، اخلاق پژوهش و مدیریت دادهشناسی، آمهای مطالعه وابسته است. همکاری با متخصصان روشمحدودیت ها ار زیسنر

 .تواند به بهبود کیفیت مراحل مختلف کمک کندمی

 منابع برای مطالعه بیشتر

 NIH. Clinical Research and Clinical Trials: https://www.nih.gov/health-information/nih-

clinical-research-trials-you/basics 

 WHO. Research Ethics and Governance: https://www.who.int/teams/health-ethics-

governance/governance/research 

https://www.nih.gov/health-information/nih-clinical-research-trials-you/basics
https://www.nih.gov/health-information/nih-clinical-research-trials-you/basics
https://www.who.int/teams/health-ethics-governance/governance/research
https://www.who.int/teams/health-ethics-governance/governance/research


 EQUATOR Network. Reporting Guidelines: https://www.equator-network.org/reporting-

guidelines/ 

 

 اخلاق و درستکاری علمی در پژوهش .۳

کند و به قابل هاست که از حقوق و منافع افراد و جوامع محافظت میای از اصول و مسئولیتاخلاق پژوهش مجموعه

ی به پایبندی پژوهشگر به صداقت، دقت، شفافیت، اعتماد بودن دانش تولیدشده کمک می رساند. درستکاری علمی نیر

 .ای در تمام مراحل پژوهش اشاره داردپذیری و رعایت استانداردهای حرفهمسئولیت

آوری و نگهداری حدود به دریافت تأییدیه اخلاق نیست؛ بلکه باید در طراخ مطالعه، جمعرعایت اخلاق پژوهش م

 .های علمی و انتشار نتایج استمرار داشته باشدها، همکاریاطلاعات، تحلیل داده

 های انسانیاصول اساسی اخلاق در پژوهش

ام به افراد و استقلال تصمیم .۱ یاحیی  گیر

ند. در مواردی که رضایت افراد باید تا حد امکان  فرصت داشته باشند درباره مشارکت در پژوهش آگاهانه تصمیم بگیر

 و حقوق آگاهانه لازم است، اطلاعات مربوط به هدف مطالعه، روش
ی

ها، خطرات احتمالی، منافع مورد انتظار، محرمانکی

 .کننده باید به زبان قابل فهم ارائه شودمشارکت

، مشارکت در پژوهش رضایت برای مشارکت در پژو  ی هش با رضایت برای دریافت خدمات درمابی یکسان نیست. همچنیر

کت در مطالعه هستندگونهنباید به  .ای باشد که افراد احساس کنند برای دریافت مراقبت معمول ناچار به شر

 سودمندی و کاهش آسیب .۲

احتمالی بررسی کند و تا حد امکان اقدامابر برای  پژوهشگر باید منافع علمی و اجتماعی مورد انتظار را در کنار خطرات

ایط مشارکت د. خطرات و منافع باید متناسب با نوع مطالعه و شر ی یا کاهش آسیب در نظر بگیر کنندگان ارزیابر پیشگیر

 .شوند

 کنندگانعدالت در انتخاب مشارکت .۳

https://www.equator-network.org/reporting-guidelines/
https://www.equator-network.org/reporting-guidelines/


 به دلیل انتخاب افراد برای پژوهش باید با پرسش علمی و معیارهای مطالعه تنا
ً
سب داشته باشد. نباید گروهی صرفا

ندآسیب  در معرض بار پژوهش قرار گیر
ر
سی آسان یا قدرت کمیر برای مخالفت، بدون توجیه علمی و اخلاف  .پذیری، دسیر

 و حفاظت از اطلاعات .۴
ی

 محرمانگ

سی به اطلا اطلاعات پزشکی می عات را به افراد مجاز محدود توانند حساس و قابل شناسابی باشند. پژوهشگران باید دسیر

 .ها استفاده نمایندهای مناسب برای نگهداری، انتقال، تحلیل و گزارش دادهکنند و از روش

 نیست؛ زیرا ترکیب چند مشخصه، مانند سن دقیق، تاریــــخ تنهابی همیشه برای ناشناسحذف نام بیمار به
ی
سازی کاف

 .ت امکان شناسابی فرد را فراهم کندمراجعه، محل درمان و یک بیماری نادر، ممکن اس

ی یا سامانهرسانهای عمومی، پیاماطلاعات قابل شناسابی بیماران نباید در فایل های تأییدنشده بارگذاری شوند. های نامطمی 

 و سازمابی مربوط باشداستفاده از داده
ر
 .ها باید مطابق مجوزها و ضوابط اخلاف

۵.  
ی

 بررسی و تأیید اخلاق

ی  هایپژوهش  باید پیش از آغاز فعالیت مربوط، از مسیر تعییر
ر
شده به کمیته اخلاق ارائه شوند. مشمول بررسی اخلاف

 خطر، گذشتهپژوهشگر نباید با فرض اینکه مطالعه کم
ر
نگر یا مبتنی بر پرونده است، خودشانه از الزامات بررسی اخلاف

 .نظر کندصرف

، معافیت احتما
ر
ورت بررسی اخلاف لی یا نیاز به رضایت آگاهانه باید بر اساس مقررات و نظر مرجع تشخیص صری

 .دار انجام شودصلاحیت

 درستکاری علمی چیست؟

ها را صادقانه گزارش کند و از رفتارهابی که اعتمادپذیری پژوهش را ها و یافتهها، روشدرستکاری علمی یعنی پژوهشگر داده

دمخدوش می ی هیر  .کنند بیر

 :اند ازتخلف پژوهشر عبارتشده سه شکل شناخته

ن داده عنوان یافته ها بهاند و ثبت یا گزارش آنها یا نتایجر که در واقع به دست نیامدهایجاد داده :(Fabrication) ساختی

 .واقعی



ای که گونهها، مواد یا فرایندهای پژوهش بهتغییر یا حذف ناموجه داده :(Falsification) کاری یا تحریف دادهدست

 .درسنر منعکس نشودابقه پژوهش بهس

های دیگران بدون انتساب مناسب به صاحب ها، نتایج یا نوشتهها، روشاستفاده از ایده :(Plagiarism) سرقت علمی

 .اثر

ی باید خودینظر علمی بهخطای صادقانه یا اختلاف خود معادل تخلف پژوهشر نیست؛ با این حال، خطاهای مهم نیر

، بررسی   .و در صورت لزوم اصلاح شوندشناسابی

 رفتارهای مسئولانه در گزارش و انتشار

 :پژوهشگر مسئول باید

 ها را مطابق واقعیت گزارش کند؛ها و یافتهروش 

 های مهم را پنهان نکند؛ها و عدم قطعیتمحدودیت 

 به دلیل نامطلوب 
ً
ی کند؛بودن آناز حذف گزینشر نتایج صرفا  ها پرهیر

 درسنر ارجاع دهد؛ن را بهمنابع و آثار دیگرا 

 زمان یک مقاله به چند مجله برخلاف ضوابط مربوط خودداری کند؛از ارسال هم 

 د؛ شده را جدی بگیر  اصلاح اشتباهات مهم در گزارش منتشر

  در استفاده از ابزارهای هوش مصنوعی، سیاست مجله و مؤسسه را رعایت کند و مسئولیت صحت و اصالت

 .دمحتوای نهابی را بپذیر 

 تعارض منافع

ی مالی بتوانند بر قضاوت حرفهشود که منافع مالی یا غیر تعارض منافع زمابی مطرح می ای پژوهشگر اثر بگذارند یا چنیر

 به معنای تخلف نیست؛ مسئله اصلی، مدیریت و افشای شفاف آن بر 
ً
برداشنر ایجاد کنند. وجود تعارض منافع لزوما

 .اساس مقررات مربوط است

کت تولیدکننده محصول مورد مطالعه، مالکیت فکری مرتبط یا برخی روابط حرفهبرای مثا ای ممکن ل، ارتباط مالی با شر

کردن روابط مرتبط خودداری کند و نقش حامی مالی در طراخ، تحلیل و است نیازمند اعلام باشند. پژوهشگر باید از پنهان

 .انتشار نتایج را شفاف سازد



 شمسئولیت جمعی تیم پژوه

سی   به پژوهشگر اصلی محدود نیست. همه اعضای تیم باید حدود وظایف خود را بدانند، از دسیر
ر
مسئولیت اخلاف

 یا صحت داده
ی
، محرمانکی مجاز به اطلاعات خودداری کنند و در صورت مشاهده نگرابی جدی درباره ایمنی ها، موضوع را غیر

ی کنند های مناسب پیگیر  .از مسیر

 بیشترمنابع برای مطالعه 

 WHO. Ensuring Ethical Standards and Procedures for Research with Human Beings: 

https://www.who.int/activities/ensuring-ethical-standards-and-procedures-for-research-

with-human-beings 

 WHO. Code of Conduct for Responsible Research: 

https://www.who.int/about/ethics/code-of-conduct-for-responsible-research 

 Office of Research Integrity (ORI). Definition of Research Misconduct: 

https://ori.hhs.gov/definition-research-misconduct 

 ICMJE. Recommendations: https://www.icmje.org/recommendations/ 

 

 سواد علمی و ارزیابی انتقادی شواهد پزشکی .۴

اجرا،  بودن نتیجه آن نیست. مطالعات از نظر طراخ، کیفیتتنهابی به معنای قطعیدر علوم پزشکی، انتشار یک مقاله به

ی، تحلیل دادهکنندگان، روش اندازهتعداد مشارکت ی احتمالی با یکدیگر تفاوت دارندگیر ان سوگیر ی  .ها و میر

سی به اطلاعات علمی، درک آن ها، ارزیابر انتقادی شواهد و استفاده متناسب از نتایج در سواد علمی به توانابی دسیر

ی اشاره دارد. این مهارت برای پژوهشتصمیم ی شتابگران و اعضای تیم درمان اهمیت دارد؛ زیرا از نتیجهگیر زده بر گیر

ی می  .کنداساس یک مطالعه یا یک خیر علمی جلوگیر

 تفاوت مشاهده، ارتباط و علیت

یکی از اصول مهم در تفسیر شواهد، تمایز میان مشاهده یک پدیده، وجود ارتباط آماری و اثبات رابطه علت و معلولی 

 .است

https://www.who.int/activities/ensuring-ethical-standards-and-procedures-for-research-with-human-beings
https://www.who.int/activities/ensuring-ethical-standards-and-procedures-for-research-with-human-beings
https://www.who.int/about/ethics/code-of-conduct-for-responsible-research
https://ori.hhs.gov/definition-research-misconduct
https://www.icmje.org/recommendations/


ی دارند، کمیر به یک بیماری مبتلا میفرض کن شوند. این ید در یک مطالعه مشاهده شود افرادی که فعالیت بدبی بیشیر

شده ناسیر از فعالیت بدبی است. کند که تمام تفاوت مشاهدهتنهابی ثابت نمیدهنده ارتباط باشد، اما بهتواند نشانیافته می

 .ای و سایر رفتارهای سلامت ممکن است بر هر دو متغیر اثر بگذارندزمینه هایعواملی مانند سن، وضعیت تغذیه، بیماری

، سازگاری شواهد و سایر توضیحات برای ارزیابر علیت باید طراخ مطالعه، احتمال عوامل مخدوش کننده، ترتیب زمابی

 .محتمل در نظر گرفته شوند

 چرا نوع طراحی مطالعه اهمیت دارد؟

ی  ی بررسی کردهابی را میکند چه پرسشمیطراخ مطالعه تعییر  .توان با اطمینان بیشیر

 ی می مطالعه مقطعی  برای تعییر
ً
ها را در یک مقطع زمابی بررسی کند؛ اما معمولا تواند وضعیت یا ارتباط متغیر

 .ترتیب زمابی علت و معلول محدودیت دارد

 برای بررسی ارتباط میان مواجهه مطالعه مورد ـ شاهدی 
ً
رود؛ انتخاب های قبلی و یک پیامد به کار میمعمولا

ی مواجهه اهمیت زیادی داردها و کیفیت اندازهمناسب گروه  .گیر

 مطالعه کوهورت  
ی
تواند اطلاعابر کند و میهای مشخص بررسی میافراد را بر اساس وضعیت مواجهه یا ویژگ

 .درباره وقوع پیامد در طول زمان فراهم سازد

  کارآزمایی بالینن 
ن

ومندی درباره اثر مداخله در صورت طراخ و اجرای مناسب، می شدهتصادق تواند شواهد نیر

ی، عدم پایبندی به مداخله، ریزش مشارکتحال، محدودیتفراهم کند؛ بااین کنندگان و هابی مانند خطر سوگیر

 .اندمحدودیت تعمیم نتایج همچنان مهم

 کنند؛ کیفیت نتیجه ه را با روش مشخص گردآوری و ترکیب میشواهد چند مطالع مند و فراتحلیلمرور نظام

 .بودن روش ترکیب شواهد وابسته استنهابی به کیفیت مطالعات اولیه و مناسب

 .های پژوهشر مناسب نیستدادن به تمام پرسشای برای پاسخهیچ نوع طراخ

 اهمیت اندازه اثر و عدم قطعیت

شده چه مقدار دهد تفاوت یا ارتباط مشاهدهری آماری توجه کرد. اندازه اثر نشان میدر تفسیر نتایج نباید تنها به معنادا

 .کنداست و فاصله اطمینان اطلاعابر درباره عدم قطعیت برآورد فراهم می



ای بسیار بزرگ از نظر آماری معنادار شود، اما اهمیت بالینی برای مثال، یک تفاوت کوچک ممکن است در مطالعه

 ثابت نمیته باشد. در مقابل، نتیجهمحدودی داش
ً
کند که هیچ تفاوت مهمی ای که از نظر آماری معنادار نشده است، لزوما

 نداشته باشدوجود ندارد؛ به
ی
 .ویژه اگر مطالعه برای شناسابی آن تفاوت توان کاف

دبرد را همتفسیر درست باید اندازه اثر، فاصله اطمینان، کیفیت طراخ، اهمیت بالینی و زمینه کار   .زمان در نظر بگیر

 چگونه یک ادعای علمی را ارزیابی کنیم؟

 :توانند مفید باشندهای زیر میهنگام مطالعه یک مقاله یا خیر علمی، پرسش

 پرسش پژوهش چه بوده و آیا اهمیت علمی یا بالینی دارد؟ .۱

 ظر ما قابل مقایسه است؟مطالعه روی چه جمعینر انجام شده و آیا این جمعیت با افراد مورد ن .۲

 دادن به پرسش مناسب بوده است؟طراخ مطالعه برای پاسخ .۳

ی شدهپیامدهای اصلی چگونه تعریف و اندازه .۴  اند؟گیر

ی، عوامل مخدوش .۵  های ناقص وجود دارد؟کننده یا دادهآیا احتمال سوگیر

 اند؟اندازه اثر و عدم قطعیت نتایج چگونه گزارش شده .۶

ی نویسندگان با دادها نتیجهآی .۷  شده تناسب دارد؟های ارائهگیر

 اند؟درسنر بیان شدههای مطالعه بهآیا محدودیت .۸

 ها با شواهد دیگر سازگارند یا هنوز نیاز به تأیید دارند؟آیا یافته .۹

 اند؟صورت شفاف اعلام شدهآیا منابع مالی یا تعارض منافع احتمالی به .۱۰

 شواهد؛ با یک ملاحظه مهممراتب سلسله

های های مناسب برای پاسخ به پرسشمند مطالعات باکیفیت و کارآزمابی ها، شواهد حاصل از مرورهای نظامدر برخی حوزه

 نیست. برای مثال، حال، رتبهای دارند. بااینمربوط به مداخله اهمیت ویژه
ی
بندی شواهد بدون توجه به پرسش پژوهش کاف



 کارآزمابی تصاد
ی
آگهی بلندمدت یا تجربه زیسته ترین روش برای بررسی شیوع یک بیماری، پیششده همیشه مناسبف

 .بیماران نیست

ی، دقت برآوردها، سازگاری نتایج و قابلیت تعمیم ارزیابر  بنابراین، کیفیت شواهد باید با توجه به نوع پرسش، خطر سوگیر

 .شود

 منابع برای مطالعه بیشتر

 NIH. Clinical Research and Clinical Trials: https://www.nih.gov/health-information/nih-

clinical-research-trials-you/basics 

 EQUATOR Network. Reporting Guidelines: https://www.equator-network.org/reporting-

guidelines/ 

 Cochrane. Evidence and Methods: https://www.cochrane.org/ 

 

 در محیط پژوهشهای افراد ها و مسئولیتنقش .۵

بودن شوند. کیفیت و اعتبار مطالعه به روشنهای علوم پزشکی اغلب با همکاری چند نفر یا چند واحد انجام میپژوهش

 و ثبت دقیق مشارکت افراد وابسته استمسئولیت
ر
 اعضای تیم، رعایت اصول اخلاف

ی
 .ها، هماهنکی

م، ضوابط سازمابی و مقررات مربوط سازگار باشد. عنوان شغلی یا ها باید با نوع مطالعه، توافق اعضای تیتقسیم مسئولیت

ی جایگاه دانشگاهی به  نیستتنهابی تعییر
ی

ان مشارکت علمی یا استحقاق نویسندگ ی  .کننده میر

 پژوهشگر اصلی

 کلی مطالعه را بر عهده دارد. مسئولیت
ی

 مسئولیت علمی و هماهنکی
ً
ار پروژه های او با توجه به ساختپژوهشگر اصلی معمولا

 :تواند شامل موارد زیر باشدو مقررات مربوط می

 بودن اهداف و روش مطالعه؛اطمینان از روشن 

 ی مسئولیت  اعضای تیم و تعییر
ی

 ها؛هماهنکی

 ؛
ر
ی اخذ مجوزها و رعایت الزامات اخلاف  پیگیر

 نظارت بر اجرای مطالعه مطابق پروتکل مصوب؛ 

https://www.nih.gov/health-information/nih-clinical-research-trials-you/basics
https://www.nih.gov/health-information/nih-clinical-research-trials-you/basics
https://www.equator-network.org/reporting-guidelines/
https://www.equator-network.org/reporting-guidelines/
https://www.cochrane.org/


 ؛ها و مدیریت مشکلات اجتوجه به کیفیت داده  رابی

 ها؛ها و محدودیتاطمینان از گزارش دقیق یافته 

 ی الزامات گزارش  .دهی، ثبت و انتشار نتایجپیگیر

ی واگذاری برخی وظایف به اعضای دیگر، مسئولیت ی نمیهای پژوهشگر اصلی را در حدود تعییر  .بردشده در مقررات از بیر

 همکاران پژوهشی

شده را با دقت و صداقت انجام دهند. خود را بدانند و کار محول همکاران پژوهش باید وظایف و حدود مشارکت

ها، ها، تفسیر نتایج، مدیریت دادهها ممکن است شامل مشارکت در طراخ مطالعه، گردآوری یا تحلیل دادهمسئولیت

 .های تخصصی پروژه باشدنگارش علمی یا اجرای بخش

ام به مشارکت علمی دیگ ، ثبت مناسب فعالیتهمکاری پژوهشر مستلزم احیر
ی

ی از استفاده ران، رعایت محرمانکی ها و پرهیر

مجاز از داده  .های همکاران استها یا ایدهغیر

 کنندگان پژوهشمشارکت

، مشارکتدر پژوهش ، کرامت و حریم خصوصی آنان کهای انسابی  منبع گردآوری داده نیستند؛ حقوق، ایمنی
ً
نندگان صرفا

د ام قرار گیر
 .باید مورد احیر

پژوهشگران باید اطلاعات لازم را درباره مطالعه ارائه کنند، الزامات رضایت آگاهانه را رعایت نمایند، اطلاعات شخصی را 

ی کنند  مهم مربوط به ایمنی را مطابق پروتکل و ضوابط مربوط پیگیر
 .محافظت کنند و هرگونه تغییر یا نگرابی

 کمیته اخلاق در پژوهش

 پژوهشوظایف و اختیارات خود، جنبه کمیته اخلاق، در چارچوب
ر
کند. این های مشمول بررسی را ارزیابر میهای اخلاف

کنندگان، رضایت آگاهانه، حفاظت از اطلاعات و تواند شامل تناسب خطرات و منافع، نحوه انتخاب مشارکتبررسی می

 .تدابیر حماینر باشد

اند گران برای رعایت اخلاق نیست. پژوهشگران همچنان موظفدریافت تأییدیه اخلاق جایگزین مسئولیت روزمره پژوهش

ی نمایند ات نیازمند بررسی را از مسیر مقرر پیگیر  .مطالعه را مطابق الزامات تأییدشده اجرا کنند و تغییر



 واحد توسعه تحقیقات بالینی

، راهنمابی تواند در اواحد توسعه تحقیقات بالینی با توجه به ساختار و خدمات مصوب هر مرکز می
رتقای ظرفیت پژوهشر

سی به خدمات تخصصی و حمایت از فرایندهای پژوهشگران، ارائه خدمات مشاوره ، تسهیل دسیر  منابع آموزسیر
ی
ای، معرف

 .های بالینی نقش داشته باشدمرتبط با پژوهش

ح وظایف و امکانات واقعی آن مرکز مشخص شود. دریافت  مشاوره از واحد به معنی حدود خدمات واحد باید بر اساس شر

 مطالعه از پژوهشگر به واحد نیست؛ مسئولیت اجرای صحیح پژوهش همچنان بر عهده 
ر
انتقال مسئولیت علمی یا اخلاف

ی   .شده در طرح و مطابق مقررات مربوط استافراد تعییر

 نویسندگی علمی و ترتیب نام نویسندگان

 مقاله باید بازتاب
ی

شده باشد. بر اساس اقعی و مسئولیتدهنده مشارکت علمی و نویسندگ پذیری در برابر محتوای منتشر

و این توصیهICMJE هایتوصیه  در مجلات پیر
ی

 :کردن چهار معیار استها مستلزم برآورده، احراز نویسندگ

 ها؛پردازی یا طراخ کار، یا گردآوری، تحلیل یا تفسیر دادهمشارکت اساسی در ایده .۱

 زبینی انتقادی آن از نظر محتوای علمی مهم؛نگارش مقاله یا با .۲

 ای که قرار است منتشر شود؛تأیید نهابی نسخه .۳

 کارگوبی درباره جنبهپذیرش مسئولیت پاسخ .۴
ی

 .های صحت و یکپارچکی

 را برآورده نمیافرادی که مشارکت آن
ی

کنند، ممکن است با رعایت رضایت و ها مهم است اما همه معیارهای نویسندگ

 شوند. دریافت بودجه، نظارت عمومی یا کمک اداری ابط مربوط در بخش تقدیر و تشکر یا توضیح مشارکتضو 
ی
ها معرف

 نیستبه
ی
 کاف

ی
 برای احراز نویسندگ

ً
 .تنهابی معمولا

ی شود. بهیر های مجله و معیارهای پذیرفتهترتیب نام نویسندگان باید با توافق اعضای تیم و مطابق سیاست شده تعییر

 از مراحل اولیه همکاری مطرح شوند و در صورت تغییر مشارکتست انتظارات مربوط به نقشا
ی
ها، دوباره ها و نویسندگ

 .بررسی شوند

 تعارض منافع و شفافیت همکاری



مالی مرتبط با پژوهش را مطابق مقررات و سیاست های مجله اعلام کنند. نقش حامی اعضای تیم باید روابط مالی یا غیر

سی به دادهمحدودیت مالی، ی باید بههای احتمالی بر دسیر صورت شفاف مشخص ها و نقش افراد در تحلیل و نگارش نیر

 .شود

 ارزیابر کنند و اعتماد به فرایند پژوهش حفظ شودشفافیت در این موارد به خوانندگان کمک می
 .کند نتایج را بهیر

 منابع برای مطالعه بیشتر

 ICMJE. Defining the Role of Authors and Contributors: 

https://www.icmje.org/recommendations/browse/roles-and-responsibilities/defining-the-

role-of-authors-and-contributors.html 

 ICMJE. Disclosure of Financial and Non-Financial Relationships and Activities, and 

Conflicts of Interest: https://www.icmje.org/recommendations/browse/roles-and-

responsibilities/author-responsibilities--conflicts-of-interest.html 

 WHO. Ensuring Ethical Standards and Procedures for Research with Human Beings: 

https://www.who.int/activities/ensuring-ethical-standards-and-procedures-for-research-

with-human-beings 
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