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 خلاصه

مي پژوهشي دانشگاهنامه جزيي از آثار پايان: مقدمه و خلاقيت علمي دانشجويان است ها محسوب نامه در سيستم پايان. شود كه بيانگر قدرت ابتكار

و همچنين منجر به ايجاد زمينه عملكرد باليني و بينش مثبت به فرايند تحقيق در دانشجويان پرستاري بر اساس آموزش پرستاري منجر به افزايش دانش

و پژوهشي موجود امري ضروري است نامه ارزشيابي پايان. گردد شواهد علمي مي .ها به عنوان سند تحقيقاتي، در جهت يافتن اطلاعات علمي

و رعايت نگارش علمي پايان: هدف و تبريز نامه ارزشيابي ساختار  هاي كارشناسي ارشد پرستاري دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي كرمان

و مورد پايان75توصيفي، مطالعهاين در : روش و از لحاظ 130نامه كارشناسي ارشد پرستاري كرمان مورد تبريز، به روش تصادفي ساده انتخاب

و محتوايي مورد بررسي قرار گرفت و14ها توسط فرم ثبت اطلاعات كه حاوي داده. مشخصات كلي، ساختاري 38سوال مربوط به مشخصات عمومي

و سوال مربوط به عناصر تح و تحليل اطلاعات به دست آمده با استفادهدر. آوري گرديدشاخص روش تحقيق بود جمع16قيق از آمار نهايت تجزيه

و آزمونهاي تي مستقل، كاي و توصيفي و كروسكال واليس .گرفتانجام18ويرايش SPSSافزارط نرموستدو، آناليز واريانس، من ويتني يو

و تبريز به ترتيب نامه اكثر پايان:نتايج ، بيش از نيمي) درصد76،2/70(هاي مورد بررسي كرمان در) درصد60،5/68(از نوع مطالعات توصيفي

و تبريز به ترتيب نامه گانه در پايان16هاي امتياز كل شاخص. زمينه موضوعات پرستاري داخلي جراحي بودند 6/85±14/10هاي مورد بررسي كرمان

مشاهده ) =05/0p(دار گانه نيز تفاوت معني16و در همه معيارهاي. معني دار بود) =000/0p(، كه اين تفاوت از نظر آماري 114از7/74±7/13و

و تبريز به ترتيب مربوط به شيوه نگارش صحيح نامه بيشترين تطابق در پايان. شد تط) درصد8/58(و) درصد7/86(هاي كرمان ابق به ترتيبو كمترين

و1/9ها كرماننامهاز كل پايان. بوده است)11/3(و درتبريز به چگونگي مقدمه) درصد3/29(نامه در كرمان مربوط به چگونگي چكيده پايان درصد

، چاپ مقاله از ) =000/0p(ساله هاي پنجها براساس زمان در دورهنامهاختلاف ميانگين نمره كل پايان. درصد موفق به چاپ مقاله شده بودند7/17تبريز 

.دار بودمعني) =002/0p(و تعداد استاد راهنما)001/0(، درجه علمي استاد راهنما)=000/0p(نامهپايان

و نتيجه و نگارش علمي بهتري برخوردار بودند اگرچه در مجموع.:گيري بحث  اما نتايج ارزشيابي اين. پايان نامه هاي كرمان نسبتا از ساختار

روند رو به رشد سير. هاي اخير از كيفيت بهتري برخوردار بوده است هاي سال نامه مستندات علمي در هر دو مركز آموزشي، بيانگر آن است كه پايان

و توسعه بنيهنامهبهبودي تدوين پايان و اعضا هيئت علمي دانشگاه ها نمايانگر ارتقاء علمي ضر هاي پژوهشي دانشجويان و توجه به از ورت بهرهها گيري

و تدوين پايان مي نامه نتايج تحقيقات به صورت عملياتي است كه خود اهميت ارتقاي هرچه بيشتر اجرا .دهد ها را نشان

نامه، كارشناسي ارشد پرستاري، ارزشيابي، مقايسه،كرمان، تبريزپايان:واژه هاي كليدي

علمقايسه بررسي و رعايت نگارش دانشگاههاي علومي پرستاريها نامه پايانمياي ساختار

و تبريز  پزشكي كرمان
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 مقدمه

و پـژوهش، نيل به توسعه جز از طريق تحقيق

در ايــن مســير مســتمر امكــان و پــذير نيســت

رادانشگاه . بـر عهـده دارنـد ها بزرگترين نقش

و، توليد دانش هضـعر تربيت نيروي متخصـص

از وظـايف اصـلي خدمات تخصصي به جامعـه

از، ها اسـت دانشگاه ايـن انجـام بهينـه هريـك

باشد كه اغلبميوظايف مستلزم انجام پژوهش 

رواز ايـن.]11[شـودميانجام نامه پاياندر قالب 

و نظام هاي بهينه جهت اتخاذ سياست تسهيل دهي

ــتاري  ــه پرس از جمل ــگاهي ــات دانش از تحقيق

از آنجا كـه. شودميمحسوب ملزومات اين مهم

در علـوم، تشخيصهاي روش و مراقبـت درمان

در حال تغييـر اسـت  حركـت، پزشكي همواره

هماهنگ علم پرستاري با سـاير علـوم پزشـكي 

و پـژوهش در علـوم ضروري به نظر مـي  رسـد

و پرستاري لازمه اين حركـت اسـت  .]9[باليني

در قالـب بخش عمده از تحقيقات پرسـتاري اي

ميپايان نامه در.]17[گيردهاي دانشگاهي انجام

در تحقيقي كه در دانشگاه علوم پزشـكي بابـل

ــال  ــه80-79س ــخص گرديدك ــد مش ــام ش انج

و پژوهشي بيشتر به صـورت كارهاي تحقيقاتي

وميانجام نامه پايان دانشـجويان%70حدود شود

در طــول دوران تنهــا كــار تحقيقــاتي خــود را

در قالب رساله  نخستين.]6[دهندميارائه تحصيل

دانشجو در طـول دوره تحصـيلي حركت جدي

و دكتري انجام كارشناسي مقاطع خصوصاً ارشد

 شرايط، است كه به عنوان واحد درسينامه پايان

 فراهم آمـدهو زمان مناسب براي انجام پژوهش

از. است در يكـي طي آن دانشجو موظف اسـت

هاي رشته تحصيلي خويش به كار تحقيـق زمينه

ص و نتايج آن را به اي نامـه ورت پايـان پرداخته

هـاي موجـود ارائـه نامـه مطابق با مفـاد آيـين

تحقيقاتي به منزلـه فعـاليتي نامه پايان.]24[دهد

هاي منسـجم دانشـجو پژوهشي نمايانگر فعاليت

و ارشـاد اسـاتيدمياست كه  تواند با راهنمـايي

و مشاور ، در راستاي حل مشكلات علمي راهنما

و بهداشتي، درماني و اجرا مراقبتي جامعه طراحي

ــردد ــه.]4[گ ــيابي نقادان ــانارزش ــه پاي ــا نام ه

)Critical Appraisal(به عنوان سند تحقيقي

به شـناختها دانشگاهو جزيي از آثار پژوهشي 

ميميوضع عل وو پژوهشي موجود كمك كند

و مطلوب را مشخص مي -فاصله ميان وضع فعلي

.]27[سازد

از چند نظر موردها نامه پايان در نگاه كلي

و ماهيت، گيرندميتوجه قرار يكي موضوع

كه با انجام تحقيقات، مورد تحقيق است مساله

و منطبق با نيازهاي جامعه كيفيت، كاربردي

و منابع، ديگر. خواهد يافت ارائه خدمات توسعه

از كه دانشجويان، ماخذ مورد استفاده يادگيري

به كنندميمسير تحقيق را تجربه  عنوان ابزاريو

و خلاقيت عل  دانشجوميتحقيقاتي قدرت ابتكار

و ناگزير استميرا بر ، براي يافتن سابقه انگيزد

 را جستجوو منابعي متون، يا شواهد تحقيق

و روش، كه خود آموزش دانش،نمايد -مهارت

. كندميشناسي تحقيق براي دانشجويان را فراهم

چ، بنابراين و ارچوبي ضرورت دارد كه مناسب

يكنواخت براي ارائه اين واحد آموزشي 

-از طرف ديگر هر پايان. پژوهشي ارائه گردد

نامه به عنوان الگويي براي ساير دانشجويان

گردد كه به عنوان مرجعي در ساختار قلمداد مي

بنابراين، كنندمرسوم دانشگاه به آن مراجعه مي

و محتواي مناسب نامه پايانوجود   هايي با كيفيت

در اين خصوص احساس مي -براي راهنمايي

 نامهمرحله نگارش پايان.]34،23،22[شود

كهميبخش مه بر اساس اصول روش است

در سيستم و سلامت،هاي تحقيق شامل مقدمه

-يافته، طراحي تحقيق، بررسي متون، بيان مساله
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هاياز ويژگي.و كاربرد است گيري نتيجه، ها

و رعايت نامه خوبديگر يك پايان تهيه چكيده

در مطالعات.]2،5،28[باشدقواعد نگارش مي

يها نامه پاياندر ايران بر رويكه مختلفي

و ميزان. صورت گرفته است ساختار مطالعه

درها نامه پاياندرميرعايت اصول نگارش عل ي

و كاستي درجه در هاي مختلف نقاط ضعف هايي

و، بيان مساله، هاي روش بررسيبخش ... بحث

بدنه علم پرستاري بايد توسط.]3،12،14[داشتند

وكوشش  هاي تحقيقي دانشجويان پرستاري

هايهپروژ. التحصيلان اين رشته توسعه يابدفارغ

تحقيق دانشجويان پرستاري فرصتي براي 

و مهارتهاي تحليل  يادگيري روش تحقيق صحيح

را،انتقادي در رشته خود مقالات چاپ شده

منجر نامه پايانهمچنين.]33[فراهم خواهد نمود

و بينش مثبت به فرآب يند تحقيقه افزايش دانش

اگرچه.]29[است در دانشجويان پرستاري

و جنبه ،هانامههاي آموزشي پايان يادگيري

و يا دليل اجراي آن استمشخص .ترين هدف

م طالعات با مشكلات موجود اما ميزان ارتباط اين

و پيامدهاي مورد انتظار به لحاظدر جامعه

و كارآييمهارت ازدر نياز هاي موردها هر يك

، از طرفي ديگر. مقاطع تحصيلي مشخص نيست

و هزينه هربا توجه به منابع از اي كه براي يك

مينامهپايان لازم است، شودها در كشور صرف

ها بر نامهدر پايانانتخاب موضوعات تحقيقي 

در حل اساس اولويت و راهگشا هاي پژوهشي

در.]17،19،30[مشكلات سلامت جامعه باشد

روز تا يك سال وقت300نامه پايانآلمان هر

بر7500تا 1150اي بينو هزينه برد مي در دلار

لذا انتخاب موضوعات تحقيقات دانشجويي. دارد

ا و دقت توسط هدايت ساتيد راهنما با حساسيت

و تاييدو كميته هاي تحقيقاتي پايش

در كشورهاي جهان سوم بدون.]24[گردد مي

و بدون  از اطلاعات حاصل از پژوهش استفاده

ها نامه پايانعناوين، هاي تحقيقتوجه به اولويت

و بعضاًو طرحهاي تحقيقاتي انتخاب مي به گردد

و جهت به دار انجام نميصورت درست و شود

جاي تحقيقات كاربردي جهت حل مشكلات 

و بهداشت به تحقيقات  موجود در حوزه سلامت

ميميعل نتايج تحقيق يزدي مقدم. شودپرداخته

از پايانو محمدي نشان داد - كه در هيچكدام

ازهانامه ي مورد بررسي نتايج به دست آمده

تحقيق به مراكز مربوطه جهت به كارگيري

و يا تحقيق بيش هاي ديگر آن تر روي جنبهنتايج

و متاسفانه نبود سيستم نظارت  ارسال نشده است

در خصوص كاربرد نتايج اين تحقيقات  و كنترل

در اكثر تحقيقاتاز معضلات عمده اي است كه

در كشور.]10[به آن اشاره شده است اگرچه

هاي نامه ايران مطالعات محدودي بر روي پايان

به. پرستاري صورت گرفته است ولي با توجه

و نتايج تحقيقات مختلف سايردر مرور متون

ميحوزه هاي انجام گرفته توان گفت پژوهش ها

و يا كمبود بهره ازدر ايران بيانگر فقدان وري

 2005ماتيلا.]10،16[نتايج تحقيقات است

علبه عنوان فعاليتها نامه پايان: نويسد مي ميهاي

به به توليد دانش منجر پژوهشي و همچنين منجر

ميايجاد زمينه عملكرد باليني بر اساس شواهد عل

در فرايند تحقيق.دنگرد مي و اما همچنان

انتظارات به سمت استفاده دانش دستيابي به

در هر دو دسته مطالعات تئوري تحقيق پرستاري

از طرفي.]29[وجود دارد هايي عملي كاستيو

استفاده تحقيقات وسعت گيري اندازهمطالعات 

پرستاري نشان داد كه پرستاران دانش تحقيق را 

ن در كار باليني استفاده .]19[كنندميزياد

كه اهميت موضوعبه با توجه از آنجا و

يها نامه پايانروي هاي انجام شده داخليپژوهش

و اكثراً در چهار مركز عمده پرستاري محدود
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،ايرانعلوم پزشكي( تحصيلات تكميلي كشور

و علوم پزشكي،تهرانعلوم پزشكي شهيدبهشتي

 انجام شده است) تربيت مدرسدانشگاه 

پژوهشگران بر آن شدند وضعيت انجام

هاي كارشناسي ارشد پرستاري دانشكده نامه پايان

و تبريز را كه از قدمت  پرستاري مامايي كرمان

-از نظر اولويت، طولاني برخوردار هستند نسبتاً

و نحوه، ساختار،يهاي پژوهش  كاربردي بودن

و مقايسه، نگارش علمي در ارزيابي و  نموده

كردن فاصله وضعيت موجود از حالت جهت كم

و ايده و كاربردي مطلوب آل پيشنهادهاي عملي

در سياست  هايگذاريارائه نمايند تا شايد

. ثمر واقع گردد مثمر هاي آينده ريزي برنامه

 روش

از نوع مطالعهوهش يك اين پژ مقطعي

ي دانشجويانها نامه پايان مجموع. توصيفي است

در مستند، كارشناسي ارشد پرستاري

و مامايييها دانشكده يها دانشگاهپرستاري

و تبريز علوم پزشكي تااز، كرمان زمان شروع

 260،)89تا71 سال( انجام اين بررسي،

و نامه پايان مورد150پرستاري مربوط به تبريز

نمونه. پژوهش را تشكيل داد جامعه، كرمان

از هر ورودي به  پژوهش به صورت تصادفي

شددر مطالعه%50ميزان  50كه با محاسبه. وارد

و75 درصدي از نامه پايان 130مورد كرمان

 ابزار گردآوري. بود تبريز نمونه پژوهش

 سوالات عمومي،اطلاعات مشتمل بر دو قسمت

بخش. بود) سوال38(صاصيو اخت) سوال14(

8كه،دوبسوال16شامل سوالات اختصاصي

به سؤال عل مربوط يك سؤال، چكيدهميساختار

2، سؤال مربوط به مقدمه2، مربوط به موضوع

 روشبه مربوط سؤال2، اهداف سؤال مربوط به

 مربوط سؤال4، سؤال مربوط به متغيرها2، كار

به2، ابزار به سؤال مربوط3، آمارسؤال مربوط

و بحثبه مربوط سؤال2، به جداول

سؤال4، منابعبه مربوط سؤال2، گيري نتيجه

و قسمت مربوط به رعايت اصول نگارش

و، اخلاقيات،ها محدوديت پيشنهادات

.شدميچهارچوب هر كدام يك سؤال را شامل 

اي درجه4اطلاعات در قالب معيار درجه بندي

و وجود، قابل قبول، مطلوب(ليكرت ضعيف

شد)ندارد و گزارش بر اين اساس حداكثر. ثبت

فرض شد كه بر طبق مقياس24نمره چكيده 

در سه سطح )8-15(، ضعيف)0-7( ليكرت

و شد)16-24( متوسط به اين. خوب قرار داده

و نامهترتيب امتياز كل پايان 114ها بين صفر

-نامهانپاي، بود كه براي ارزيابي سطح كيفيت

گانه آنها بين16 هايهايي كه نمره كل شاخص

و)38-75(، ضعيف، قرار داشت)37-0( متوسط

شد)114-76( از. خوب در نظر گرفته پس

از،هاآوري دادهجمع ويراش SPSSبا استفاده

ازα=05/0داريدر سطح معني 18 و با استفاده

و آزمون ،دوكاي، هاي تي مستقل آمار توصيفي

و كروسكال، اليز واريانسآن من ويتني يو

و تحليل شد ملاحظات. واليس نتايج تجربه

و اجازه ارائه: اخلاقي منظور شده شامل معرفي

،ي مورد مطالعهها دانشكدهمسئول به مقام نامه

يا نام نويسنده عدم ذكر، حفظ اسناد علمي

.بود يا مشاورين مشخصات راهنما

 نتايج

مورد نامه پايان 205از،ها يافتهبر اساس

و75، بررسي مورد تبريز بيش 130مورد كرمان

به، مربوط به مطالعات توصيفياز دو سوم آنها

و تبريز و) درصد76،2/70(ترتيب كرمان

،60(در زمينه پرستاري داخلي جراحي بيشتر

ني) درصد5/68 -79بين سالهايميو بيش از
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انجام شده بود)درصد56،63(به ترتيب 1370

-درصد پايان8/93و3/97.)1جدول شماره(

يكيهانامه و تبريز به ترتيب داراي كرمان

و  آن5/61استاد راهنما بود ها استاد درصد از

72اكثر اساتيد راهنما. مشاور آمار نيز داشت

ودر) درصد96( در) درصد7/87(114 كرمان

بوميتبريز داراي درجه عل داند اين فوق ليسانس

در حالي است كه اكثريت در اساتيد مشاور

و تبريز به ترتيب 80و) درصد64(48 كرمان

روش.در مقطع دكتري بودند) درصد5/61(

3/89هاي كرمان اكثراً نامهنگاري در پايانمرجع

روش هاروارد بود درصد2/39در تبريزو

.)1جدول شماره(

در-1 جدول شماره و نامهپايانبرخي از متغيرهاي مورد بررسي تبريز به هاي كارشناسي ارشد پرستاري دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي كرمان

 تفكيك ميانگين نمره ارزيابي

دانشگاه
 

مشخصات عمومي

 تبريز كرمان دانشگاه تبريز كرمان

 ميانگين
 انحراف معيار

 ميانگين
 انحراف معيار

Pمشخصات
 عمومي

 ميانگين
 انحراف معيار

 ميانگين
 انحراف معيار

P

سال انجام پايان نامه

131/0**

تعداد مشاور

107/0
75/826/25±45/9 صفر46/76±6/802/81±34/61 1370- 1374 ± 2/67

69/858/12±24/10 يك73/7±83/804/9±32/76 1375- 1379 ± 35/76

05/862/13±49/10 دو97/9±93/855/12±1/85 1380- 1384 ± 2/74

894/6±01/0سه138510/14±6/854/11±26/83- 1389 ± 5/72

خلاصه ساختارمند

000/0*

 تعداد راهنما

222/0** 63/73±38/855/13±09/10 يك37/77±14/9843/12±45/5 بله

89±5/636/12±03/12دو88/55±72/828/4±7/8خير

رنگ جلد

000/0*

 درجه راهنما

037/0

12/89±19/6سبز
67/84±02/10آبي

08/73±78/8526/13±10 دكترا
13/88±29/10مشكي
67/80±11/7قرمز

08/73±78/8526/13±10 فوق ليسانس
58/82±18/11غيره

25/75±75/834/12±13/9 نوع مطالعه

275/0

 مشاوردرجه

000/0
53/75±925/16±96/10 توصيفي

68/74±27/826/16±23/8 دكترا74±873/21±97/16 تجربي

5/74±2/9512±96/8فوق ليسانس63±854/9±14/10شاهدي- مورد

82/85±38/10پرستاريزمينه

555/0

 مقاله

147/0** و جراحي 2/823/10±97/7 داخلي ± 52/72±44/845/13±57/11 بله77/71

08/84±63/728/11±27/13خير52/73±825/14±54/8 بهداشت جامعه

 مونث94/71±1/928/12±69/10 كودكان
 مذكر

17/8±25/82
68/10±55/91

9/14±23/74

6/11±25/75
669/0

80-71±769/10±0غيره

 كلمات خلاصه

000/0*

 منبع نگاري

000/0* 59/63±63/843/9±1/10 هاروارد19/18±48/047/11±65/1كلمه>300

91/81±75/9315/11±5/6ونكوور23/84±11/119/9±31/0كلمه300<

 آزمون تي زوج**آزمون دقيق فيشر*

هاي مورد بررسي بر اساس نامه كليه پايان

در دانشگاه آئين هاي علوم نامه ساختار موجود

پزشكي كشور نوشته شده بودند، اما چكيده 

در نامه پايان )7/18(%مورد14ها در كرمان تنها
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و در از)3/81(%مورد61ساختارمند بود

درصد7/87. كردند ساختار خاصي پيروي نمي

. هاي تبريز چكيده ساختارمند داشتندهناماز پايان

هاي نامه چكيده در پايان بخش ساختار علمي

در  درصد موارد داراي وضعيت5/38تبريز تنها

و اكثريت آنها يعني  درصد6/54خوب بود

در حالي. نمره متوسط كسب كرده بودند اين

و نامه است كه اصل پايان كرمان هاي تبريز

. تماما ساختارمند بود

مورد48از نظر اجزاي ساختاري چكيده، در

و موضوع مورد%)64( تناسبي بين مقدمه چكيده

مورد52ولي در تبريز. بررسي وجود نداشت

يا)4/25%( و ضعيف%)7/10(22وجود نداشت

و تبريزدر بيان يافته. بود ها به ترتيب در كرمان

مورد46و)3/37(% مورد28به ترتيب تنها در 

. به نحو مطلوبي صورت گرفته بود)4/22(

و نتيجه در قسمت بحث نامه پايان37گيري نيز

وجود)4/23(مورد48و در تبريز)3/49(%

در  و تنها به ترتيب )3/9(%نامه پايان7نداشت

چكيده52در. مطلوب بود)%2/13(مورد27و

هاي كليدي واژه)3/69(%نامه كرمان پايان

در وجود نداشت ام از22ا اي نامه پايان23مورد

هاي هاي كليدي وجود داشت كليد واژه كه واژه

و انگليسي با يكديگر مطابقت داشتند . فارسي

و انگليسي در 21تطابق بين دو چكيده فارسي

. مطلوب بود)28(%نامه پايان

و تبريز-2جدول شماره و انحراف نمرات پايان نامه هاي دانشجويان كارشناسي ارشد پرستاري دانشگاه علوم پزشكي كرمان مقايسه ميانگين
 تطابق كلي با اصول اختصاصي پژوهشتفكيك ميانگين نمره به

دانشگاه مورد بررسي
 ملاك مورد ارزيابي

آزمونتبريزكرمان
من ±انحراف معيار±معيارانحراف

1/1500/0±76/1235/4±45/5چگونگي خلاصه
38/200/0±75/256/0±52/0 چگونگي مقدمه

و سوالات 23/300/0±81/412/1±22/1 چگونگي اهداف

98/300/0±81/432/1±22/1 مشخص بودن متغيرها

300/0±358/1±32/2 گيريفرايند نمونه

38/400/0±99/412/1±2/1 مو ضوع مناسب

81/300/0±63/499/0±98/0 آزمون اماري مناسب

5/100/0±47/267/0±62/0 چارچوب پنداشتي

/31/4016±76/406/1±0/ 91 چگونگي روش كار

/2/9002±93/908/2±79/1 ابزار مناسب

33/200/0±68/274/0±5/0 ملاحظات اخلاقي

/15/6034±04/769/1±52/1 صحيح بودن جداول

و نتيجه گيري 77/200/0±2/482/0±13/1 بحث

63/100/0±36/259/0±71/0 اشاره به محدوديت ها

64/100/0±81/263/0±39/0 پيشنهادات
2/400/0±08/595/0±98/0نگارش منابع بر اساس استاندارد

1/800/0±29/1008/2±37/1 شيوه نگارش صحيح

7/7400/0±6/857/13±14/10 پايان نامه نمره كل

در حالي است كه در نامه چكيده پايان69اين

اما. هاي كليدي وجود نداشت واژه)7/33(تبريز 

. تطابق وجود داشت127)%9/61(در بقيه موارد

هم35در و انگليسي با مورد چكيده فارسي

تطابق بين دو چكيده. مطابقت ضعيفي داشت

در  و انگليسي %)9/24(نامه پايان51فارسي

و در به%)20(مورد41مطلوب بود چكيده

و در  حد)%6/57(مورد118صورت مطلوب در
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ب حث، قابل قبول بيانگر هدف، روش كار، نتايج،

در بررسي اجزاي ساختاري. گيري بودو نتيجه

%)7/78(مورد59مربوط به پايان نامه، در

و رشته پرستاري موضوع با حوزه مطالعاتي

در. تناسب داشت مورد23در قسمت مقدمه،

به صورت مطلوب به مطالعات قبلي)7/30(%

در  و اين موضوع نامه پايان4اشاره شده بود

به%)3/13(مورد10در.شتوجود ندا)3/5(%

و تنها لزوم انجام تحقيق به خوبي اشاره نشده بود

.اين موضوع مطلوب بود%)3/29(مورد22در 

و تبريز به ترتيبها نامه پايان در 57ي كرمان

اهداف به نحو مطلوبي)4/43%(89،)76(%

در. مشخص شده بود %)28(نامه پايان21اما

يا تبريز%)7/10(هنام پايان22و كرمان سوال

در. فرضيه وجود نداشت ) درصد3/45(34تنها

سوالات يا فرضيات)درصد6/34(71، موارد

48، كرمان)52(%نامه پايان39در. مطلوب بود

به تبريز) درصد40(مورد روش تحقيق مناسب

در  مورد28كار گرفته شده بود اما فقط

وها نامه پايان)3/37(% )%1/23(30دري كرمان

در مورد روش كار توضيحيها نامه پايان تبريز

. مناسب داده شده بود

تر تعريف نظري متغيرها و به تيب در كرمان

و تعريف)%9/26(35و)72(%مورد54تبريز 

به%)8/40(53و)44(%مورد33عملي آنها در

 كه اين ويژگي. صورت مطلوبي انجام شده بود

ي كرمان بيشتر مورد توجه قراراه نامه پاياندر

55،)3/37(%نامه پايان28در. بودگرفته

در مورد ابزار تحقيق توضيح مطلوبي)3/42(

در. داده شده بود مورد49نحوه كسب روايي

و نحوه كسب پايايي ابزار)40%(52،)3/65(%

اما، مطلوب بود)7/37(49،)7/58(%مورد44در

در  و پايايي ابزار در مورد نحوه محاسبه روايي

به نحو مطلوبي)5/38(50،)7/58(%مورد 44

. توضيح داده شده بود

و تبريزدر قسمت مربوط به جداول در كرمان

جداول)%23/8(31،%)36(مورد27به ترتيب 

و در  ،)3/45(%مورد34به نحو صحيح تنظيم

اما تعداد، بود عناوين جداول مناسب)5/21(28

در  )5/31(41،)7/38(%مورد29جداول تنها

، در قسمت بحث. متناسب با اهداف پژوهش بود

3و در تبريز)7/22(%مورد17تنها در كرمان

ي تحقيق به نحو مطلوبي با نتايجها يافته)3/2(

منابع. پژوهش هاي ديگران مقايسه شده بود

به%)3/89(امهن پايان67ي كرمانها نامه پاياندر

و در به) درصد7/10(مورد8شيوه هاروارد

در تبريز شيوه ونكوور نگارش شده بودو

و درصد2/39 8/60(مورد79روش هاروارد

. به شيوه ونكوور استفاده شده بود) درصد

و2در جدول شماره توزيع فراواني مطلق

يها نامه پاياننسبي كيفيت بخش هاي مختلف 

كارشناسي ارشد پرستاري دانشگاه دانشجويان

به. علوم پزشكي كرمان نشان داده شده است

شود بيشترينميطوري كه در جدول مشاهده

تطابق مربوط به شيوه نگارش صحيح به ترتيب 

و تبريز  كمترين%)3/52(و)7/86(%در كرمان

نامه پايانتطابق مربوط به چگونگي چكيده 

به)3/29(% از آن مربوط وو بعد قسمت بحث

رعايت اصول صحيح. باشدمي)32(% گيري نتيجه

در سطح%)3/52(نامهنگارش اكثريت پايان

در مجموع نتايج نشان داد. مطلوب بودند

در مجموعِ ابعاد%)2/56(ها نامهپايان اكثريت

ها در سطح متوسط قرار نامهگانه پايانشانزده

و هيچ در اين خصوصنامهپايان داشتند داراياي

كه امتياز كل شاخص. وضعيت ضعيف نبود

در16هاي  بهي مورد بررسيها نامه پايانگانه

2/6و تبريز6/85±14/10تيب در كرمانتر
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از كه تفاوت آنها بوده است114از±16/72

و)P>001/0(نظر آماري معني دار بوده است

در رده گزينه3براساس مقياس اي لايكرت

هاي چكيده امتياز كل شاخص. داردخوب قرار 

از1/15±35/4و76/12±4/5 به ترتيب نيز

با بود 24 از نظر آماري)P>001/0( كه

كه بر اساس مقياس. دار داشته استتفاوت معني

در رده متوسط قرار3 اي لايكرت گزينه

مي.گيرد مي ، توان گفتبا توجه به نتايج مذكور

و نتيجهبخش - فرايند نمونه،يگيرهاي بحث

و روش 2/26و1/3،5/11هاي آماري با گيري

و بخشدرصد ضعيف ، هاي ابزارترين ابعاد

و متغيرها با 2/49و6/74،3/52اصول نگارش

 نامههاي پايانترين بخشترتيب قويدرصد به

واز طرف ديگر تحليل. بودند هاي آماري

در دوره ساله هاي پنجمقايسه ميانگين نمرات

در نمره  و سير صعودي نشانه رشد كيفي

ها بود ميانگين كل نمره نامهپايان ارزشيابي

تي(با توجه به متغيرهاي جنس نامه پايان

 آناليز(نامه پايانسال انجام،)P=73/0، مستقل

تي(تعداد استاد مشاور،)P=004/0، واريانس

عل،)P=001/0، مستقل استاد مشاورميدرجه

بر)P=302/0، مستقلتي( مقايسه گرديد كه

و  در مورد تعداد استاد مشاور اساس نتايج فقط

آزمون تعقيبي. معني دار بودنامه پايانسال انجام 

،)1380-84( توكي نيز نشان داد به جز دوره

. بقيه دوره ها با هم تفاوت معني داري داشتند

 گيري نتيجهبحثو

فعها نامه پايان علاليتبه عنوان  پژوهشيميهاي

و ايجاد زمينه عملكرد باليني منجر به توليد دانش

با انجام. گرددميميبر اساس شواهد عل

و منطبق با نيازهاي، تحقيقات صحيح كاربردي

در زمينه - جامعه است كه كيفيت ارائه خدمات

.]29[ يابدهاي مختلف پرستاري بهبود مي

در بيش نوع،ي تحقيقها يافتهبر اساس مطالعه

تر،ها نامه پاياناز دو سوم  تيب كرمانبه

به)درصد2/70(و تبريز) درصد76( مربوط

ساله30در بررسي. مطالعات توصيفي بوده است

نيز نتايج هاي پرستاري استان تهراننامهپايان

و. مشابه نتايج مطالعه بود نتايج تحقيق محمدي

در خصوص پژوهش پرستاري  در يزدي مقدم

مي 30 در طي سه دهه سال گذشته نشان دهد كه

در پايان هاي كارشناسي نامهمحورهاي غالب

و، ارشد پرستاري از نوع مطالعات توصيفي

از پايان تحليلي بوده هاي نيمه تجربي بيش نامهو

مي. درصد غيركاربردي بوده است%50از  -كه

و در تائيد توان ادعا كرد كه تمام مطالعات

و روشتصديق  و دانش هاي موجود انجام شده

و تازه اي به پيكره علم پرستاري تقريباً دانش نو

 اگرچه موضوع تحقيق.]14[اضافه نكرده است

در سطح مطلوب در هر دو مركزاز نظر ويژگيها

و آزمايي بالينيكار موضوعات اما. قرار داشت

اين در حالي است.تجربي بسيار كم بوده است

مو كه كانتخاب از ضوعات در پرستاري اربردي

واهميت ويژه اجراي نتايج اي برخوردار بوده

در گرو كسب مهارت در كار باليني هاي تحقيق

و براي تحقيق است كه بعد از فارغ التحصيلي

از دانش تحقيق در آينده نيز كاربرد  استفاده

كم به انجام اين نوع از دلايل تمايل.]35[دارد

در دانشجويان مطالعات احتمالاً  نگرش منفي

و زمان بر بودن مطالعات مبتني بر سخت

و كاربردي و عدم وجود امكانات و تجربي

از مهارت كافي در طراحي اين نوع تيم پژوهش

و نتايج مطالعه. استمطالعات  بجوركستورم

و نگرش دانشجويانآ) 2003( همكاران گاهي

و توسعه در  پرستاري سوئدي نسبت به تحقيق
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پرستاري نشان داد كه اكثر دانشجويان كار

كاربردي در پرستاري نگرش مثبت به تحقيق

ني، دارند از از دانشجويان انتظار دارندميو بيش

نتايج تحقيق پرستاري را در كار باليني شان

.]21[استفاده نمايند

 دانشجويان نگرش، ايراندر ديگري مطالعه در

با پرستاريحرفهدر تحقيق زمينهدر پرستاري

مثبت درصد80از قبولي بيش قابل ميزان

كه از نقاط قوت.]1[است شده ارزيابي

و ازميعل استراتژيك جهت استفاده هدفمند

و پژوهشهنيروهاي جوان علاق مند به تحقيق

مي. است و رسد نقش كميتهبه نظر هاي پژوهشي

در، اساتيد راهنما هدايت در آموزش كافي

و انجام مطالعات از نوع خصوص روش طراحي

و اختصاص  و تغيير نگرش كار آزمايي باليني

و حمايتي براي اشاعه اين كمك هاي مالي

در پايان . باشد بتواند اثر بخشهانامهموضوعات

از نظرها نامه پاياننتايج بررسي نشان داد كه

 پرستاريدر زمينه تحقيق اكثر مطالعات حوزه

است كه با توجه به اينكه داخلي جراحي بوده

دانشجويان ورودي هر دو دانشكده به دليل اكثراً

در دوره  و نياز ساله بيشتر در گرايش20تقاضا

اين مسئله، اندآموزش داخلي جراحي تربيت شده

. باشددور از انتظار نمي

درها نامه پايانهمچنين نتايج حاصل از بررسي

اس هر دو و مركز بيانگر تاثير مثبت اتيد راهنما

و درجه عل بر امتيازميمشاور از نظر تعداد

در%)64( همچنين. ارزيابي بود اساتيد مشاور

و در مقطع دكتري ر اغلب مشاور آما كرمان

در27/82±23/8 اند با ميانگين نمرهبوده

در تبريز  با ميانگين نمره%)61( حاليكه

از نظر6/16±68/74 -آماري معنيو اين تفاوت

و دار بوده است بر اساس نتايج مطالعه رضائيان

آن 1384لهمكاران سا در نامه پايان 332كه

نشان داد پزشكي مورد ارزيابي قرار گرفت

يي كه بيش از يك راهنما داشتندها نامه پايان

در5/91(كيفيت بهتري بودند داراي درصد

يها نامه پايانهمچنين)P=9/73،002/0مقابل 

ازاداراي حد يها نامه پايانقل يك استاد مشاور

بربدون خوردار استاد مشاور از كيفيت بالاتري

و4/88(. بود )P=001/0، درصد7/39درصد

مي.]8[ علبنابراين به نظر ميرسد ارتقاي درجه

از طريق آماده سازي بسترهاي لازم براي اساتيد

و همچنين -تدارك مداوم كارگاه ادامه تحصيل

و روش تحقيق پيشرفتههاهاي روش ي آماري

. گشا باشدراه

درها نامه پاياندر بررسي و تبريز ي كرمان

از ني اهداف به نحو،ها نامه پايانازميبيش

كه. مطلوبي مشخص شده بود در حالي است  اين

در مطالعه خود گزارش و يزدي مقدم محمدي

در جهت  كردند كه اكثريت اهداف تحقيق

ني.]18[ اندبيان نشده كاربردي بودن ازميدر

در مورد ابزارها نامه پايان و تبريز ي كرمان

نحوه، پاياييو تحقيق نحوه كسب روايي

و پايايي ابزار توضيح مطلوبي، محاسبه روايي

و تنها در يك سوم موارد توضيح داده شده بود

در مورد روش كار داده شده بود با. مناسب كه

و بخش.]29[خواني داردهم) 2005(نتايج ماتيلا 

نيچ هاي مورد نامهپايانازميارچوب نيز تنها در

از كيفيت خوب برخوردار بودب اگرچه.ررسي

و بررسي متون بيشتر، يك چارچوب خوب

و مستندات عل از مقالات درمياستفاده را

ولي حجم زياد بخش شودميموجب نامه پايان

، هزينهافزايش آفاتي همچون، ارچوبچ

و اتلاف وقت به خستگي و عدم توجه كافي

و كه. را به دنبال خواهد داشت گيري نتيجهبحث

و مشاور و اساتيد راهنما لازم است پژوهشگران

. به اين نكته توجه داشته باشند
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با توجهها نامه پاياندر بررسي كيفيت نگارش

%7/86هاي مطالعه به طور كلي در به يافته

وها نامه پايان از پايان5/58ي كرمان نامه درصد

از كيفيت خوبي برخوردار بودند و. هاي تبريز

درمنبعو در نگارش متن يها نامه پايان نگاري

و%)3/89(نامه پايان67 كرمان از شيوه هاروارد

از شيوهدر تبريز)درصد8/60(مورد 79

كه اگرچه شيوه انتخاب ونكوور استفاده شده بود

نگاري متفاوت بوده است اما هر دو منبع 

در سطحها نامه پايانبخش نگارش دانشكده در

در. خوبي قرار داشتند در كل تحقيقات محدودي

ها انجام نامهپايان رشته پرستاري بر روي نگارش

بيشتر در خصوص تحليل محتواييو، شده است

-نامهو علل كاربردي نبودن نتايج تحقيقات پايان

مي نتايج ساير مطالعات اما.تها بوده اس - نشان

در با مشكلات عديدهها نامه پايان. دهند اي

مي نامههاي مختلف پاياننگارش قسمت -روبرو

هاي نامهاز پايان%9/29طوري كه باشند به

در پايان8/64،]16[پزشكي گيلان  - نامهدرصد

هاي نامهاز پايان%52،]12[ هاي دندانپزشكي يزد

هاي نامهاز پايان%8/23،]1[اكپزشكي ار

از نظر اصول صحيح نگارش،]2[پزشكي قزوين 

در سطحها نامه پايان خوب قراري مورد بررسي

از طرفي نتايج تحقيق حاضر نشانگر رشد. داشتند

از نظر رعايت ساختار صحيح نامهكيفي پايان ها

كه امتياز ها بود بطورينامهنگارش پايان

-78هايدر سال،در هر دو مركزها نامه پايان

افزايش 1370-71هاي نسبت به سال 1377

بو. معنادار يافته است وميدر مطالعات كوه

و همكاران،]13[همكاران ،]16[مطالعه سبحاني

و نيز همين نتايج بدست]7[همكارانو خليلي

در سال و نتايج نشان داد كه هاي اخير آمد

تري برخوردارسباز وضعيت مناها نامه پايان

. بودند

از پايان7/87در چكيدهي تبريزهانامهدرصد

%7/17در حاليكه در كرمان تنها ساختارمند بود

اسساختار و اين تفاوت از نظر مند بوده ت

در. دار بودآماري معني در قسمت چكيده ضعف

هاَي مورد بررسي در دو پنج ساله نامهپايان

در هر دو مركز مربوط كه نخست به اين باشد

هاي گذشته ساختار مشخصي برايدر سال

وجود نداشته يا به آن توجهيها نامه پايانچكيده 

شده است به طوري كه برطرف شدن اينمين

هاي يي كه مربوط به سالها نامه پاياندر، مشكل

درو اين روند رشد. باشدميجديد است مشهود 

منامهمورد بخش چكيده پايان شاهده ها نيز

در اين. شود مي به طوري كه ميانگين امتيازات

. بخش نيز افزايش داشته است

و رنگمياز نظر مشخصات عمو صفحه آرايي

در كرمان نسبت به تبريزها نامه پايانجلد 

شايد علت اين. الگوهاي بسيار متفاوتي داشتند

در اين زمينه وجود  باشد كه آيين نامه خاصي

و هر يك از و دانشجويان نداشته اساتيد راهنما

در كنند اما احتمالاًميطبق سليقه خود عمل 

براي اين مورد وضع شده دستورالعمليتبريز

تماما( موجب يكنواختي در اين زمينه است كه

. باشندمي)سبز

كهدر بخش مطالعه حاضر نتايج نشان داد

هاي مورد بررسي، نامه پاياندر ملاحظات اخلاقي

و مورد توجه حوزه اخلاق بخشاز كه هاي مهم

ولي. دارندخوبي وضعيت نسبتاً پژوهش است

در)2005( مطالعه ماتيلا نشان داد ميانگين نمره

بخش ملاحظات اخلاقي در كمترين حد آن بوده 

عوامل كه احتمالاً.]29[)26/2±66/0(است 

و شايد به  از دلايل اين تفاوت باشد فرهنگي

ي موردها نامه پاياندليل توصيفي بودن اغلب 

. است كه محدويت اخلاقي زيادي ندارند بررسي
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از نظرها يافته در هر دو مركز ي مطالعه حاضر

و بحث در حد متوسط بوده آزمون هاي آماري

كوه،]1[و همكارانمياست كه با نتايج دوا

و همكارانآصف،]13[و همكارانميبو ]2[زاده

 براي تدوين يك بحث خوب. مشابهت دارد

و تفكر خلاق محقق نيازمند بررسي متون كافي

و جايگاه تلاقي انديشه، بحث در واقع. باشد مي ها

و كار جديد است تا از اين نتايج تحقيقات قبلي

ميان راهي براي شناخت بهتر حقيقت كه همان

و اين عمل اهداف  تحقيق است حاصل شود

امكان پذير نيست مگر با آموزش از مسير 

و ماتيلا به نقل. تحليل نقادانه متون علمي تحقيق

-بررسي تفكر پايه: نويسدمي)2005(سامافن از

تحقيق دانشجويان پرستاري فارغ التحصيل، اي

آنمينشان  علدهد كه بميها كه نشريات ه را

درميه صورت محدود استفاد بانامه پايانكنند

و نويسنده انتقادي مشكلاتي از جمله خواننده

].30[در بحث روبرو ميگردند بودن خصوصاً

در يك مطالعه مقطعي ملي نشان،)2003( ايلما

هاي ها ژورنالساير رشته دانشجويان داد كه

وبانگليسي  بهو  دانشجويان سايتها را نسبت

طي، پرستاري در  باليني آموزش بيشتر

در حالي.]25[ كنندميبيمارستاني مطالعه اين

 پرستاري فنلاندي است كه اكثر دانشجويان

عل%)67( راميمجلات به طور تحليلي پرستاري

و استفادهو نقادانه .]29[كنندميمطالعه

از طرفي نتايج مطالعه حاضر نشانگر آن است

صورتبهها نامه پايانكه تعداد محدودي از

عدم وجود پايگاه. مقاله انتشار يافته است

و عدم نامهاطلاعاتي جامع پايان ها از يك طرف

از  در قالب مقالات از آنها انتشار نتايج حاصل

در حوزهسوي ديگر از كاستي  هاي موجود

و حبيببررسي روشتي.]30[استتحقيق - پور

از آن است كه ميانگين) 1383(زاده حاكي

از سال منتشر تعداد مقالات  1993شده در مدلاين

به ازاي شاخص هر ده ميليون نفر 2003تا سال

6/11در كنار اردن، مقاله2/0جمعيت ايران 

و امريكا140انگلستان، مقاله مقاله2/172مقاله

بر 137سرانه توليد مقاله درجهان.]9[بوده است

در كشور ميليون نفر ميليونبر13ميهاي اسلاو

است كه در اين خصوص كشور ما سير نفر

در10صعودي را پيموده است اگر  سال پيش

مقاله 2000شد اكنونميمقاله توليد 100هرسال 

پژوهش انجامدر.]15[رسدميدر سال به چاپ 

هاي مختلف رشتهيها نامه پايانبر روي گرفته

در فاصله علوم پزشكي دانشگاه هاي فرانسه

ب17نيز1998تا 1993سالهاي  ه درصد منجر

هاي معتبر استخراج مقاله چاپ شده در مجله

كه.]32[گزارش شده استميعل از آن جايي

از معيارهاي تعيين اعتبار عل هر دانشگاهمييكي

در مجلات  تعداد مقالات چاپ شده آن دانشگاه

از كشور-ميعل پژوهشي داخل يا خارج

در. باشد مي از مقالهسالهاي اخير توليد اگرچه

كهها نامه پايان رشد قابل توجهي داشته است

و احتمالاً مربوط به قوانين تحصيلات تكميلي

 همچنين، توليد مقالهبه گرايش مثبت دانشجويان

و ترغيب بيشتر دانشجويان  بوده آموزش موثر

ن و ضروري است باشدمياست كه البته كافي

در اين زمينه به دانشجويان جهت كسب مهارت

و تحليل آموزش عملي مقالهاز طريق خواندن

از مقالات تدوين، پژوهشي پرستاريو استفاده

و همكاران. داده شود  دريافتند) 2002(اورانتا

وها يافتهكه كمبود دانش براي تفسير ي تحقيق

موانع كليدي كاربرد، بويژه داده هاي آماري

در نتيجه توليد مقاله و .]31[بودند تحقيق

از بين شاخصدر مجم در وع هاي مورد بررسي

درها نامه پايان ، هاي چكيدهقسمتي كرمان

و آزمون و بحث امتياز گيري نتيجههاي آماري
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ب و قيه شاخص ها امتياز خوب كسب متوسط

در تبريز نامهو پايان اندكرده هاي مورد بررسي

از موارد بحث ،از نظر اجزاي ساختاري به غير

هاي روش، گيريفرايند نمونه، گيرينتيجه

از وضعيت نسبتا مناسبي برخوردار بودند . آماري

ي كرمانها نامه پايانميانگين امتياز نمره ارزيابي

و انحراف معيار از6/85±14/10با ميانگين

و اين تفاوت7/74±7/13تبريز بهتر بوده است

در كل -و هم در اغلب شاخص)P>000/0( هم

ه دار بوداز نظر آماري معنيگانه هاي شانزده

چارچوب وجود پيامد مثبت است كه نشانگر

در مدون ت آموزش تحقيقا مناسب متدولوژيك

و يادگيري از فهم مراحل فرايند پرستاري

. است هر دو مركز آموزشي تحقيق در

از، درسي برنامه محور در ، اصلي نيازهاي يكي

و كسب مهارت نياز به  هايفراگيري عميق

از پژوهش و با استفاده از سطوح كارشناسي

و موثر استروش در اين مسير. هاي فعال

و محققين دانشگاهبرنامه كننده هاي تربيتريزان

-كارشناسي( تحصيلات تكميلي پرستاري مقاطع

و دكتري و مسئوليت سنگين،)ارشد تري رسالت

در اين رشته را  در زمينه تربيت محققين توانمند

هاي علوم دانشگاهكه.]20،29[دارند به عهده

و تبريز نيز در اين مسئوليت پزشكي  كرمان

اگرچهدر مجموع. باشندمي سهيم مهم

از امتياز ارزيابيي كرمان نسبتاًها نامه پايان

اما نتايج ارزشيابي. برخوردار بودند بهتريميعل

، در هر دو مركز آموزشيمياين مستندات عل

هاي اخيري سالها نامه پايانهك بيانگر آن است

رو.از كيفيت بهتري برخوردار بوده است  روند

ها نمايانگر نامهتدوين پايان سير بهبودي به رشد

هاي پژوهشيو توسعه بنيهميارتقاء عل

و اعضاء عل دانشجويان .ستها دانشگاهميهيئت

وري از نتايج تحقيقات به اما ضرورت بهره

در كار پرستاريوميصورت شواهد عل عملي

از چالش و آموزشي است همچنان هاي پژوهشي

و اجرا ارتقاي هر چه بيشتر كه اهميت ي تدوين

. دهدميرا نشانها نامه پايان

و قدرداني  تشكر

علوم پژوهشي دانشگاه معاونتاز وسيله بدين

و شوراي پژوهشي دانشكده پزشكي كرمان

پزشكي كرمان پرستاري مامايي دانشگاه علوم

و حمايت مالي در تصويب اين طرح كه

و ينلمسئوو رياست همچنين همكاري نمودند

و آموزش دانشكده پرستاري مامايي كرمان

از همچنين. شودميقدردانيو تبريز تشكر

حق، زحمات اساتيد گرانقدر -جناب آقاي دكتر

و سركار خانم، دوست جناب آقاي دكتر درتاج

و تشكر دكتر خانجاني تقد . گرددميير
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