
چکیده
مقدمه: طرح تحقیقاتي حاضر با هدف بررسي اهداف، فرضیات و روش تحقیق طرحهاي تحقیقاتي مصوب تفویض اختیار شده به 

واحدهای مختلف دانشگاه علوم پزشكي همدان در سال 1386 و ارائه راهكار جهت ارتقاي كیفي آنها در آینده انجام گرفت. 
روش کار: مطالعه به روش توصیفی ـ مقطعي در سال 1387 بر روی 95 پروپوزال طرح هاي تحقیقاتي سال 1386 انجام و جهت 
بررسي از پرسشنامه خود ساخته ای كه به تایید صاحب نظران دانشگاه رسیده بود، استفاده شد. پس از تكمیل پرسشنامه براي 

هر طرح، داده ها با استفاده از نرم افزار SPSS، نسخه 16 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. 
يافته ها: از نظر نوع مطالعه 62/1 درصد طرحها اپیدمیولوژی، 12/6 درصد بنیادی، 9/5 درصد كارآزمائی بالینی، 4/2 درصد 
تحقیقات در سیستم بهداشتي، 1/1 درصد تولیدی و 10/5 درصد هم از انواع دیگر بوده اند. در 63/2 درصد از طرحها نوع آزمون 
آماری، 60 درصد روش تجزیه و تحلیل داده ها، 30/5 درصد موارد رعایت اخلاق در پژوهش و در 27/4 درصد روش كار با جزئیات 

شرح داده نشده بودند. در 24/2 از طرحها نیز اهداف ویژه به درستی تنظیم نشده اند.
نتیجه گیری: با توجه به اینكه مهمترین قسمت هر طرح تحقیقاتي بخش طراحي تحقیق است لذا بنظر میرسد پروپوزالهاي ارائه 
شده به شوراي پژوهشي دانشگاه بهتر است قبل از تصویب توسط كمیته اي از متخصصین آمار و روش تحقیق مورد بررسي قرار 
بگیرند تا نواقص فوق كه نتایج تحقیق را مخدوش مي سازند به حداقل تقلیل یابند. بعلاوه معاونت محترم تحقیقات و فنآوري نیز 

در برگزاري كارگاهها و تنظیم جزوات آموزشي فعال تر از گذشته عمل نماید.
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مقدمه
پژوهش همواره به عنوان ابزار نیرومند در ایجاد تغییر و توسعه 
برنامه ریزي،  به  مورد توجه بوده و مانند هر فرآیند دیگري 
اختصاص امكانات و منابع ویژه نیازمند است. همان قدر كه 
جمله  از  مختلف  سیستمهاي  ارتقاء  سبب  درست  تحقیق 
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پژوهشهاي  را می شود،  و پژوهشي كشور  آموزشي  سیستم 
تصمیم  در  انحراف  و  منابع  اتلاف  سبب  غلط  و  نادرست 
گیریهاي مدیران خواهد شد. لذا همواره شایسته است یكي 
از دغدغه هاي مدیران پژوهشي دانشگاهها ترویج و حمایت 
از تحقیقات درست و اصلاح تحقیقات نادرست باشد. جستجو 
در بانكهاي اطلاعاتي كشور متاسفانه تائید كننده این موضوع 
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باشد.  داشته  آنها  كیفیت  و  بر كمیت  را  نظارتی خود  نقش 
یكی از این نظارتها كنترل طرحها از نظر طراحی درست و 
بنابراین  باشد.  می  تحقیق  روش  و  فرضیات  اهداف،  صحت 
مطالعه حاضر با هدف بررسي اهداف، فرضیات و روش تحقیق 
طرحهاي تحقیقاتي مصوب تفویض اختیار شده به واحدهای 
ارتقاء  راهكار جهت  ارائه  و  در سال 1386  دانشگاه  مختلف 
كیفي آنها در آینده می باشد. بعلاوه در راستاي هدف كلي 
فوق اهداف فرعي همچون بررسی طرحهای تصویب شده بر 
اساس مركز تصویب كننده، مشخصات علمی و شغلي مجری، 
تعیین  فرضیات،  و  اهداف  ارائه  در  طرحها  نقایص  تعیین 
آنالیز داده ها مد نظر  نقایص طرحها در روش اجرا و نحوه 

قرار داشتند.

روش کار
 این مطالعه به روش توصیفي_مقطعي در سال 1387 بر روی 
كلیه 95 پروپوزال طرح هاي تحقیقاتي تفویض اختیار شده 
بطور  سال 1386  در  است.  انجام شده  سال 1386  مصوب 
كلی پروپوزال 153 طرح و پایان نامه تحقیقاتی در معاونت 
تحقیقات و فنآوری دانشگاه علوم پزشكي همدان به تصویب 
رسیده است. از این تعداد كل 95 طرح تحقیقاتی كه تفویض 
اختیار شده بودند وارد مطالعه شدند. ابزار گردآوری اطلاعات 
پرسشنامه ای شامل مراكز تصویب كننده، مشخصات علمي 
مجری، نوع مطالعه، چگونگي ارائه اهداف و فرضیات، روش 
اجرا و ملاحظات اخلاقی ذكر شده در پروپوزالها بود كه روائی 
آن به تایید صاحبنظران در امور پژوهش دانشگاه رسیده بود. 
كه  دانشگاه  مختلف  واحدهای  توسط  مصوب  پروپوزالهای 
شامل شوراهای پژوهشی دانشكده ها، كمیته های تحقیقات 
و  آموزشی  معاونت  مختلف،  تحقیقاتی  مراكز  دانشجویی، 
)Health Systems Research (HSR بود توسط مجری 
طرح در حضور دو نفر صاحب نظر در امور پژوهش به همراه 
یک نفر متخصص آمار بررسي شد. موارد مذكور پس از توافق 
نظر بین محققین در چک لیست پرسشنامه درج شد. لازم 
به ذكر است كه در این تحقیق مجریان دارای تخصص هاي 
پزشكی و یا دندانپزشكی بعنوان مجریان بالینی و بقیه رشته 
ها بعنوان مجریان علوم پایه در نظر گرفته شده اند. در مورد 
طرحهاي دانشجویي هم رشته استاد راهنما ملاك قرار گرفته 

شد. 
پس از جمع آوري اطلاعات، داده ها با استفاده از نرم افزار 

SPSS، نسخه 16 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. 

است كه تحقیقات كمي در این رابطه انجام شده و موضوع 
به حد كافي مورد توجه نبوده است. در زیر به پاره اي از این 
پژوهشها كه مرتبط با تحقیق اخیر می باشد، اشاره مي شود 

.)2 ,1(
طرح   196 روی  بر   1383 سال  در  كه  ای  مطالعه  نتایج 
پزشكی  علوم  دانشگاه  پژوهشي  شوراي  مصوب  تحقیقاتي 
اردبیل )از ابتداي سال 1376 تا پایان1382( صورت گرفته 
نشان می دهد كه در 40/6 درصد طرح ها،  طراحي تحقیق 
یا اصلًا ارایه نشده و یا داراي نواقص عمده بوده است. وجود 
اشكال در جدول متغیرها، روش تجزیه و تحلیل و جمع آوري 
در  نواقص  این  است.  داشته  قرار  بعدي  رده  در  نیز  ها  داده 
راه  با   1379 سال  از  و  بوده  مشهود  بیشتر  اول  هاي  سال 
از میزان آن كاسته شده است.  اندازي دفتر مشاوره تحقیق 
همچنین  و  مشاوره  كمیته  اندازي  راه  با   1381 سال  در 
برگزاري كارگاه هاي متعدد در زمینه روش تحقیق به حداقل 
رسیده است. بطوریكه در سال 1382 عمده طرح ها از نظر 
بوده ولي هنوز بحث،  تكمیل طراحي و روش تحقیق كامل 
روش تجزیه و تحلیل داده ها و  جدول متغیرها داراي نقاط 
ضعفي بوده اند. از نظر آنان یكی از مهمترین دلایل نقص در 
متدولوژي تحقیق آگاهي ناكافي مجریان طرح ها از اهمیت 
و نحوه تكمیل آن مي باشد )3(. در پژوهش دیگري كه در 
تحقیقاتي  طرحهاي  نهائي  گزارش   98 روي  بر  سال 1379 
س ال ه ای  1370-1379 ارائه شده به كتابخانه مركزي دانشگاه 
در  است كه  داده  نشان  پزشكي همدان صورت گرفته  علوم 
اكثر طرحهای تحقیقاتی، روش تحقیق بدرستی نگاشته نشده 

است )4(.
Thomas و همكاران نیز در بررسي خود از سه مجله مربوط 

از  را  تحقیق  روش  ضعف  انگلستان  در  اولیه  مراقبتهای  به 
دلایل محدود بودن مطالعات آینده نگر دانسته و نتیجه گیری 
از  باید  پزشكی  مطالعات  تحقیقاتی  طرحهای  كه  اند  كرده 
متدولوژی قوی برخوردار باشد )5(. بعلاوه در مطالعه دیگري 
كه توسط Altman و همكاران بر روي مقالات چاپ شده در 
مجلات مختلف پزشكي در سال 1994 انجام شده نشان داده 
تحقیق  روش  نقص  دارای  مقالات  از  درصد   38 حداقل  كه 

بوده اند )6(.
فنآوري  و  تحقیقات  معاونت  كلی  سیاستهای  به  توجه  با 
تصویب  اختیار  واگذاری  در  همدان  پزشكي  علوم  دانشگاه 
و  پژوهشی  كارهای  در  درگیر  مختلف  مراكز  به  طرحها 
تصویب طرحها توسط این مراكز، لازم است كه معاونت مزبور 

علیرضا زمانی و همكارانارزیابی خطاهای روش تحقیق طرحهای تحقیقاتی...

19 psj.umsha.ac.ir

psj.umsha.ac.ir


توسط  )14%( طرح   8 و  مربیان  توسط  )24/6%( طرح   14
دانشیاران ارائه شده است.

از 31 طرح دانشجویی نیز 15)48/4%( طرح توسط دانشجویان 
مقطع لیسانس، 12 )38/7%( طرح توسط دانشجویان مقطع 
مقطع  دانشجویان  توسط  طرح   )%6/5(  2 عمومی،  دكتری 
مقطع  دانشجویان  توسط  طرح   )%6/5(  2 و  لیسانس  فوق 
راهنمائی  بیشترین  ترتیب  به  است.  شده  ارائه  دیپلم  فوق 
به اعضاء هیئت علمی  به ترتیب فراواني مربوط  این طرحها 
استادیار با 17 )54/8%( طرح، مربی با 10 )32/3%( طرح، 
بوده  با 1 )3/2%( طرح  استاد  و  با 3 )9/7%( طرح  دانشیار 
هیئت  عضو   )%83/9( نفر   26 راهنما  استادان  این  از  است. 
علمی پایه و 5 نفر )16/1%( عضو هیئت علمی بالینی هستند. 
 12 اپیدمیولوژی،  طرح   )%62/1(  59 مطالعه،  نوع  نظر  از 
)12/6%( طرح بنیادی، 9 )9/5%( طرح كارآزمائی بالینی، 4 
)4/2%( طرح از نوع HSR، 1 )1/1%( طرح تولیدی و 10 

)10/5%( طرح هم از انواع دیگر بوده اند. 
 )%63/2(  60 در  مطالعه،  مورد  طرح   95 كل  بررسی  در 
و  تجزیه  روش  )60%( طرح  در57  آماری،  آزمون  نوع  طرح 
تحلیل داده ها، در 29 )30/5%( طرح موارد رعایت اخلاق در 
پژوهش ذكر نشده است. در 26 )27/4%( طرح نیز روش كار 
با جزئیات شرح داده نشده و در 23 )24/2%( طرح اهداف 

ویژه به درستی تنظیم نشده اند. )جدول شماره 2(.
در مورد دانشكده های پزشكی و دندانپزشكی به ترتیب با 25 
و 8 طرح، در 15 )60%( طرح دانشكده پزشكی و 5 )%63( 
طرح دانشكده دندانپزشكی روش تجزیه و تحلیل داده ها و 
15 طرح )60%( طرح دانشكده پزشكی و 6 )75%( دانشكده 
دندانپزشكی نوع آزمون آماری مشخص نشده بود. بعلاوه در 
11 )44%( طرح دانشكده پزشكی رعایت اخلاق در پژوهش 

ذكر نشده است. 
در 31 طرح ارائه شده از طریق كمیته تحقیقات دانشجوئی 
نشده،  تنظیم  درستی  به  ویژه  اهداف  طرح،   )%36(  11 در 
در 16 )52%( طرح روش تجزیه و تحلیل داده ها و در 17 
هم  طرح   )%36(  11 در  و  آماری  آزمون  نوع  طرح   )%55(
رعایت اخلاق در پژوهش ذكر نشده است. در 6 طرح معاونت 
آموزشی دانشگاه نیز در 5 طرح )83%( روش تجزیه و تحلیل 
)جدول  است.  نشده  مشخص  آماری  آزمون  نوع  و  ها  داده 

شماره 2(.
تعداد طرحهای سایر مراكز بعلت كم بودن تعداد مورد ارزیابي 

قرار نگرفته اند.

یافته ها
در بین مراكز تصویب كننده از نظر تعداد طرحهای مصوب، 
رتبه  در  طرح   )%32/6(  31 با  دانشجویی  تحقیقات  كمیته 
با 25 )26/3%( طرح در رتبه دوم و  اول، دانشكده پزشكی 
سپس دانشكده دندانپزشكی با 8 )8/4%( طرح در رتبه سوم 
قرار داشته اند. دانشكده پیراپزشكی و واحد توسعه تحقیقات 
بالینی بعثت نیز هر كدام با 1 طرح كمترین طرح تحقیقاتی 
مصوب را در سال 1386 به خود اختصاص داده بودند. )جدول 

شماره 1(.

نیز 57  مجریان طرحها  استخدامي  و  كاري  ارتباط  نظر  از   
)60%( طرح توسط اعضاء هیئت علمی، 31 )32/6%( طرح 
توسط دانشجویان و 7)7/4%( طرح توسط كارمندان ارائه شده 
اند. از 57 طرح مربوط به اعضاء هیئت علمی 34 )%59/6( 
 )%40/4(  23 و  بالینی  علمی  هیئت  اعضاء  توسط  طرح 
نظر  از  اند.  شده  ارائه  پایه  علمی  هیئت  اعضاء  توسط  طرح 
استادیاران،  توسط  طرح   )%61/4(  35 هم  دانشگاهی  رتبه 
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مرکز تصويب کننده طرح
تعداد)درصد(

طرح تصويب شده

كمیته تحقیقات دانشجویی

دانشكده پزشكی

دانشكده دندانپزشكی

مركز تحقیقات علوم رفتاری

)EDC( طرح پژوهش در آموزش

HSR

مركز تحقیقات دندانپزشكی

دانشكده پرستاری و مامائی

دانشكده بهداشت

گروه تحقیقات بیماریهای عفونی

واحد توسعه تحقیقات بالینی- فرشچیان

دانشكده پیراپزشكی

واحد توسعه تحقیقات بالینی- بعثت

جمع کل

)32/6(31

)26/3(25

)8/4(8

)6/3(6

)6/3(6

)5/3(5

)3/2(3

)3/2(3

)0/5(2

)0/5(2

)0/5(2

)1/1(1

)1/1(1

)100(95

 
جدول1. توزیع فراوانی طرحهای تحقیقاتی مصوب سال 1386 بر حسب 

مركز تصویب كننده
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)84/2(80

)85/3(81

)83/2(79

)75/8(72

)81/1(77

)77/9(74

)78/9(75

)76/8(73

)92/6(88

)88/4(84

)80(76

)85/3(81

)82/1(78

)80(76

)72/6(69

)40(38

)36/8(35

)69/5(66

)94/7(90

)93(13

)93(13

)93(13

)86(12

)93(13

)86(12

)100(14

)93(13

)100(14

)93(13

)71(10
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)40(38

)36/8(35

)69/5(66
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بحث
فقط  در سال 1386  ارائه شده  دانشجویی  از كل طرحهای 
اند.  داده  ارائه  لیسانس  فوق  دانشجویان  را   )%6/5( طرح   2
متاسفانه دستیاران مقطع دكتری تخصصی هیچگونه طرحی 
را ارائه نداده اند.  بنظر می رسد باید راهكارهائی جهت جلب 
این افراد برای ارائه طرحها تحققیاتی اندیشیده شوند. بعلاوه 
با توجه به اینكه 59/6 درصد از طرحهای اعضاء هیئت علمی 
اند.  داده  ارائه  پایه  اعضاء  را  و 40/4 درصد  بالینی  اعضاء  را 
در  راهنما  استاد  بعنوان  آنها  شركت  سهم  عوض  در  ولی 
طرحهای دانشجوئی فقط 16/1 درصد در مقابل 83/9 درصد 
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)100( 6
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)83( 5

)17(1
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)100(5

)100(5

)60(3

)100(5

)80(4
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)100(5

)80(4

)60(3

)60(3

)80(4

)20(1

)20(1

)20(1

)80(4

100(5

دانشکده ها*متغیر
کمیته تحقیقات 

کلHSRمراکز تحقیقاتی**EDCدانشجوئی

تعداد)درصد(تعداد)درصد(تعداد)درصد(تعداد)درصد(تعداد)درصد(تعداد)درصد(

تناسب هدف كلی با عنوان

صحت نگارش هدف كلی

اهداف ویژه در راستای هدف كلی

تنظیم صحیح اهداف ویژه

تناسب فرضیات با اهداف تحقیق

تنظیم صحیح فرضیات تحقیق

مشخص بودن نوع مطالعه

تناسب نوع مطالعه با اهداف

انتخاب صحیح جمعیت مورد مطالعه

صحت روش نمونه گیری

محاسبه صحیح حجم نمونه

انتخاب صحیح ابزار گردآوری نمونه

مشخص بودن روش جمع آوری داده

مشخص بودن شرایط ورود و خروج

شرح كافی روش كار

مشخص بودن روش تجزیه و تحلیل

انتخاب صحیح نوع آزمون آماری

الحاظ نكات اخلاقی در پژوهش

مرتبط بودن با رشته تحصیلی

جدول شماره 2. ویژگي هاي جمعیت شناختي و بالینی دو گروه مورد مطالعه

* دانشكده ها شامل: دانشكده پزشكی، دندانپزشكی، پرستاری و مامایی، بهداشت و پیراپزشكی می باشد.
**  مراكز مزبور شامل: مركز تحقیقات علوم رفتاری، مركز تحقیقات دندانپزشكی، گروه تحقیقات بیماریهای عفونی و واحد های توسعه تحقیقات بالینی بیمارستانهای 

بعثت و فرشچیان می باشد. 

اعضاء هیئت علمی پایه بوده است. بنابر این بنظر می رسد 
با اساتید بالینی در  دانشجویان دوره های بالینی كه بیشتر 
دانشجوئی  طرحهای  ارائه  به  اشتیاق  كمتر  هستند  ارتباط 
طرحها  از  درصد   60 و   63/2 در  كلی  بطور  باشند.  داشته 
به ترتیب نوع آزمون آماری و روش تجزیه و تحلیل داده ها 
مشخص نشده اند. با توجه به اینكه 62/1 درصد طرحها از 
نوع اپیدمیولوژی بوده است. لذا بنظر می رسد در پروپوزالهای 
ارائه شده در این قسمتها نقص اساسی وجود داشته باشد كه 

لازم است مورد توجه قرار گیرد.
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نتیجه گیری
با توجه به نواقص آماری موجود در اكثر طرحهای ارائه شده 
اواخر  آماری در  اندازي كمیته مشاوره  راه  نظر می رسد  به 
كه  دانشگاه  فنآوری  و  تحقیقات  معاونت  در   1387 سال 
روش  صحت  نظر  از  را  تحقیقاتی  طرحهای  حاضر  حال  در 
تجزیه و تحلیل داده ها، نوع آزمون آماری و طراحی تحقیق 
مورد بررسی قرا می دهد ممكن است در نیل به اهداف فوق 
هر طرح  در  تحقیق  اهمیت طراحي  به  توجه  با  باشد.  موثر 
شوراي  به  شده  ارائه  پروپوزالهاي  میرسد  نظر  به  تحقیقاتي 
پژوهشي دانشگاه بهتر است قبل از تصویب توسط كمیته اي 
تا  گیرند  قرار  بررسي  مورد  متدولوژي  و  آمار  از متخصصین 

نواقص فوق كه نتایج تحقیق را مخدوش مي سازند به حداقل 
گارگاههاي  برگزاري  رسد  مي  نظر  به  بعلاوه  یابند.   تقلیل 
توانمند سازي اعضاء هیئت علمي، دانشجویان و كارشناسان 
دانشگاه لازم است ادامه داشته باشند و  فعالیت هر چه بیشتر 
برگزاري كارگاهها و  فنآوري در  معاونت محترم تحقیقات و 

تنظیم جزوات آموزشي می تواند بسیار راهگشا باشد.

تضاد  منافع
این مطالعه برای نویسندگان هیچ گونه تضاد منافعی نداشته 

است.
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Abstract

Introduction: This cross sectional study was conducted to assess methodological errors in proposals of 
95 approved research projects introduced to different unites of Hamadan University of Medical Sciences 
in 2007. 
Methods: We used a questionnaire able to determine the kind of studies, correct designing of aims, 
hypothesis, methods and considering ethical codes. SPSS version 16 was used to descriptive statistics 
analysis of the data.
Results: %62.1 of the projects were epidemiological studies, %12.6 basic sciences, %9.5 clinical trials, 
%4.2 health research systems, %1.1 productive and %10.5 others. Statistical tests, statistical analysis and 
ethical codes in %63.2, %60 and %30.5 of the projects, respectively were not considered. The methods 
of the research were not written completely in %27.4 of the projects. The designing of the minor aims in 
%24.2 of the projects were also incorrect. 
Conclusion: Considering the most important part of a research is research design, thus, it is essential that 
a committee comprised of experts in statistics and research methods firstly verify the presented proposals 
to the Research Council of the university to reduce as much as possible the mentioned defects destroying 
research results. Moreover, Vice-Chancellor in research affairs of the university should be active more in 
holding workshops and setting up educational brochures than it used to be.
Keywords: Approved projects, Research and Technology deputy of Hamadan University of Medical 
Sciences, Methodological errors
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