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 مقاله پژوهشی 

 

 یفیمطالعه ک کی: ینیبال یریگمیاز تصم یپزشک ارانیتجارب دست نییتب

 

 *یپرست، رضا نگارنده، رضا غفاریشمها نایم

 

 

 چكيده

 ماريمراقبت از ب يرابو اساس کار  است حيصح ينيقضاوت بال امديکه پ گيري باليني يك جزء اصلي عملكرد باليني استتصميممقدمه: 

و لزوم استقلال عملكرد  يزشكپگذارد. انفجار دانش مي تأثير مارانيبيش از هر عاملي بر کيفيت ارائه خدمات به ب حيصح يريگمياست. تصم
 يپزشك ارانيتجارب دست نييف تبمطالعه با هد نينموده است؛ لذا ا تردهيچيآنان پ يدشوار را برا طيدر شرا ينيبال يريگميتصم اران،يدست

 انجام شد. ينيبال يريگمياز تصم

سال اول تا  يپزشك اناريکنندگان، دستبا رويكرد تحليل محتواي قراردادي است. مشارکت يپژوهش حاضر يك مطالعه کيفها: روش

با  مندهدف يريگز روش نمونهاانتخاب آنان  يبودند که برا زيتبر يه علوم پزشكوابسته به دانشگا يآموزش يهامارستانيچهارم شاغل در ب
آوري و به طور همزمان تحليل شد. هاي نيمه ساختار يافته انفرادي جمعها از طريق مصاحبهشد. داده تفادهدر نظر گرفتن حداکثر تنوع اس

 شد.استفاده  MAXQDA-10افزار ها از نرمداده ليتحل تيريمد يبرا

الزام به "، "ينيبال يريگميالزامات تصم يينارسا"شامل  يطبقه اصل 3در  ،ينيبال يريگمياز تصم يپزشك ارانيتجارب دستنتايج: 

 شد. يدهسازمان"ياحرفه تيفقدان حما "و  "نيحاکم بر عرصه بال طيبر شرا يمبتن يِگيرتصميم

موجود و  زاتيامكانات و تجه ن،يحاکم بر عرصه بال طيمتشكل از شرا يدر ساختار ينيبال يريگميتصماين که با توجه به گيري: نتيجه

 ،يآموزش ،يفرهنگ يسازمستلزم بستر ينيبال يريگميمرتبط با تصم يهالذا رفع چالش رد؛يگيشكل م يکار طيدر مح ياروابط حرفه زين
 .است يفرد انيبهبود روابط م زيو ناي حرفه

 

 یفیمطالعه ک مار،یمراقبت از ب ،یپزشک اریدست ،ینیقضاوت بال ،ینیبال یریگمیتصمهای کلیدی: واژه
 334تا  321 (:31)21؛ 1400 آبان پزشكي/آموزش در علوم مجله ايراني 

 
مقدمه 

شرايط پويا و متغیر حاکم بر محیط بالین، همراه با 

مستلزم آن  مارانیسلامت ب داريوضعیت نامطمئن و ناپا

های بتوانند با استفاده از مهارت ینیاست که کارکنان بال

های بالینی دقیق و ای خود قضاوتفنی و دانش حرفه

                                                 
مرکز  ،ی(، گروه آموزش پزشکاری)دانش یدکتر رضا غفارنویسنده مسؤول:  *

. رانیا ز،یتبر ز،یتبر یدانشگاه علوم پزشک ،یآموزش پزشک قاتیتحق
ghafarir@gmail.com 

(، گروه آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، دانشکده اریپرست )استادیشمهاینا مدکتر 

زنجان، زنجان، ایران.  یدرمان یبهداشتبهداشت، دانشگاه علوم پزشکی و خدمات 

در مورد وضعیت سلامت بیماران انجام دهند و  یحیصح

(. در چنین محیطی، 1)نديرا اتخاذ نما یسبمنا ماتیتصم

ای برخوردار است و عملکرد کارکنـان از اهمیـت ويـژه

بالینی آنان، بیش از هر عاملی بر  یگیرتصمیم یيتوانا

 تأثیرو کیفیت ارائه خدمات  ماریمراقبت از ب نديفرا

mina.hashemi26@yahoo.comقاتیمرکز تحق ،( (؛ دکتر رضا نگارنده )استاد 

 .رانیتهران، ا هران،ت یدانشگاه علوم پزشک ،ییو ماما یپرستار یهامراقبت

(negarandeh@gmail.com) 

 29/3/1400تاریخ پذیرش: ، 27/3/1400، تاریخ اصلاحیه: 31/2/1400مقاله:  تاریخ دریافت
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 (. 2گذارد)می

ت که گیری بالینی يك جزء اصلی عملکرد بالینی استصمیم

و اساس کار برای  است حیصح ینیقضاوت بال امدیپ

 (.3مراقبت از بیمار است)

متناوب، مداوم و  نديفرآ كي توانیگیری بالینی را متصمیم

 ریتفس ،یآوردر حال تکامل دانست که در آن اطلاعات جمع

بر شواهد  یمبتن یتا انتخاب طرح درمان شوندیم یابيو ارز

 یریگمیگفت، تصم توانیواقع م. در ردیصورت گ یعلم

 یيك فرآيند تفکر انتقادی در انتخاب بهترين اقدام برا ینیبال

(. 4)است ماریب شکلرسیدن به اهداف مطلوب و حل م

 یابيو ارز فیمشتمل بر توص ینديفرا ینیبال یریگمیتصم

متعدد و  یهاراه حل یبررس ل،یو تحل هيمشکل، تجز

 ماریبه عنوان راه حل مشکل ب نهيگز نيانتخاب بهتر

 (. 5)است

 نديفرا عيتواند منجر به تسرصحیح می یگیرتصمیم

استفاده درست از منابع انسانی و  نه،يدرمان، کاهش هز

گردد؛  ماریبهبود کیفیت ارائه خدمات به ب تايو نها زاتیتجه

و اتخاذ  یو درمان یمراقبت یهاانواع برنامه یابيلذا ارز

به نظر  یخاص ضرور یهاتیمناسب در موقع ماتیتصم

 (.6)رسدیم

متناسب با  ینیبال ماتیپزشك، اتخاذ تصم ینقش اساس كي

معمولا زمانی  ماتینوع تصم نياست. ا ماریخاص ب طيشرا

 نيباشد که در اگردند که چندين گزينه مطرح اتخاذ می

مواجه  یریگمیدر تصم تیصورت پزشك را با عدم قطع

سو و  كياز  نانیعدم اطم ،یطيشرا نی(. در چن5)دينمایم

سبب  گر،يد یاز سو ینیبال یترس از ارتکاب خطاها

و  یمراقبت یهاها و برنامهکه پزشك به پروتکل شودیم

 یباشد و حت بنديپا شیاز پ شیشده ب نییتع شیاز پ یدرمان

 ینیبال ماتیبه اتخاذ تصم ازیدشوار که ن طيدر شرا

 یزم به اجرالخود را م زیخاص است ن طيمتناسب با شرا

 (.7)کند هادستورالعمل

دانش  یبه منابع غن یبا وجود دسترس گر،يد یاز سو

 نهیدر زم نانیاز عدم اطم یادرجه شهیهم ،یپزشک

 تواندیوجود دارد که م ماریحل مشکل ب یبرا یریگمیتصم

در  یدانش تخصص کارگیریبه يیمربوط به عدم توانا

مهارت  اي یعلم یها(، عدم وجود داده8)خاص یهاتیموقع

خود در  یبه توانمند یفرد نانیعدم اطم ايو  یکاف یعمل

 (. 9)باشد ماریب تيريمد

انتظارات نامشخص پزشکان ناظر و انفجار  ن،يعلاوه بر ا

دشوار را  طيدر شرا ینیبال یریگمیتصم ،یدانش پزشک

 ی(؛ به طور9)نموده است تردهیچیپ یپزشک ارانیدست یبرا

به متون مختلف و مراحل  یدسترس رغمیکه آنان، عل

دانش  نيا کارگیریبه تيشده، با محدود یسپر یآموزش

 (. 10)مواجه هستند ینیبال یهاتیدر موقع

و  یاجتماع ،یعوامل متعدد فرد ن،یشیبر اساس مطالعات پ

مواجه  تيرا با محدود ینیبال یریگمیتصم یسازمان

بر  مؤثرکه اغلب عوامل  يیاما از آنجا(؛ 11)دينمایم

 یو اجتماع یوابسته به بافت فرهنگ ینیبال یریگمیتصم

(؛ لذا شناخت 12)دهدیدر آن رخ م دهيپد نياست که ا یطیمح

را  یپزشک ارانیدست یبرا ینیبال یریگمیکه تصم يیهامؤلفه

و استفاده از  یبا مطالعات کم کندیبا چالش مواجه م

تجارب و درک  لیبلکه تحل ست،ین یابيپرسشنامه قابل ارز

 راهگشا خواهد بود.  طهیح نيدر ا یپزشک ارانیدست

به رغم مطالعات کمی انجام شده در حوزه  نیهمچن

 طهیح نيا یهااز ابعاد و جنبه یاریبس ،ینیبال یریگمیتصم

مانده و هنوز پاسخ روشنی برای  یناشناخته و مبهم باق

داده  ینیبال یریگمیمرتبط با تصم یهارويارويی با چالش

 نشده است. 

انجام شده توسط  یبر اساس جستجوها گر،يد یاز سو

صورت  یفیموجود، مطالعات ک یپژوهشگر در متون علم

 یپرستار انيدانشجو انیاغلب در م زین نهیزم نيگرفته در ا

 ارانیاستفاده از تجارب دست نيبنابرا ؛انجام شده است

با مراکز ارائه کننده  مارانیسطح تماس ب نیکه اول یپزشک

 یکيو به عنوان  هستند یآموزش یدرمان- یبهداشتخدمات 

نقش  یو درمان یهای مهم در ارائه خدمات بهداشتاز گروه

به درک  کنندیم فايا ینیبال رییگمیدر تصم دییمهم و کل

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

m
e.

m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

26
-0

5-
16

 ]
 

                             2 / 14

http://ijme.mui.ac.ir/
https://ijme.mui.ac.ir/article-1-5267-en.html


 ینیبال یریگمیاز تصم یپزشک ارانیتجارب دست نییتب و همکاران پرستیهاشم نایم
 

mui.ac.irijme.http://  323/  (31) 21: 1400آموزش در علوم پزشكي / آبان مجله ايراني 

مورد مطالعه منجر خواهد شد. مطالعه  دهياز پد یترقیعم

که تجارب افراد را  دهدیامکان را م نيبه پژوهشگر ا یفیک

 یو اجتماع یقرار داده و در بستر فرهنگ قیکاوش عم وردم

حاضر  قیتحق یفلسف یهاهيلذا پا د؛ينما ریخاص آن تفس

محقق بر آن است  (. لذا13)بنا نهاده شد کرديرو نيا هيبر پا

 ارانیتجارب دست نییبه تب یفیک کرديتا با استفاده از رو

 بستهوا یهامارستانیدر ب ینیبال یریگمیاز تصم یپزشک

 بپردازد. زيتبر یبه دانشگاه علوم پزشک

 

 هاروش

 یمحتوا لیتحل کرديبا رو یفیمطالعه ک كيپژوهش حاضر 

انجام شده است.  1398است که در سال  یقرارداد

سال اول تا چهارم  یپزشک ارانیمشارکت کنندگان، دست

وابسته به دانشگاه  یآموزش یهامارستانیشاغل در ب

دعوت به  مندهدفبودند که به صورت  زيتبر یعلوم پزشک

که پس از مراجعه  بیترت نيشرکت در مطالعه شدند؛ به ا

بخش و  یبا منش یو هماهنگ مارستانیبه دفتر گروه در ب

 یپزشک ارانی، از دست)اتند(مربوطه استادکسب اجازه از 

کننده مشخص شده که با توافق مشارکت یدر زمان و مکان

تا تجارب خود را در مورد  آمدیبود دعوت به عمل م

 موضوع مورد مطالعه با محقق به اشتراک بگذارد. 

و از نوع حداکثر تنوع بود  مندهدفبه صورت  یریگنمونه

سابقه کار در عرصه به  ت،یمطالعه سن، جنس نيکه در ا

آنان مدنظر قرار گرفت.  ینیو تخصص بال اریعنوان دست

ی نیمه ساختاريافته هااطلاعات با استفاده از مصاحبه

ارتباط و  برقراری با هاانفرادی گردآوری شد. مصاحبه

 . افتيمی ادامه و شروع کنندگانمشارکت عتمادجلب ا

در مورد  یمختصر حیدر شروع هر جلسه مصاحبه، توض

دادن  نانیاهداف مطالعه داده شده و با کسب اجازه و اطم

به فرد در مورد محرمانه ماندن اطلاعات، ضبط مصاحبه 

محقق بر آن بود  ی. در کل مصاحبه سعگرفتیصورت م

 یرا برا یکه امکان دارد سؤالات کوتاه و قابل درک يیتا جا

اجازه دهد تا  ترشیو ب ديمطرح نماکنندگان مشارکت

خود بپردازند. در طی  اتیتجرب انبی بهکنندگان مشارکت

تا در  شدیدرخواست مکنندگان از مشارکت هامصاحبه

مشکلات و موانع مرتبط با  نهیرابطه با تجاربشان در زم

صحبت کنند. سؤالات  ماریب تيريو مد ینیبال یریگمیتصم

شد و با سؤالات پرسیده می مصاحبهبه کمك راهنمای 

 کنندگان ادامهی مشارکتهاتکمیلی و مبتنی بر پاسخ

ت عبارت بود از: سؤالا نياز ا یيافت. برخمی

با  ینیبال ماتیگرفتن تصم یکه در آن برا يیهاتیموقع"

که در  يیدهايترد"، "دیرا شرح ده ديچالش مواجه شد

چطور بر " ،"ستیچاز  یناش ديخود دار یهایریگمیمتص

 ماریحل مشکل ب یبرا یریگمیخود در تصم نانیعدم اطم

 ینیبال ماتیدر اتخاذ تصم یچه عوامل"و  "ديیآیفائق م

 ."کندیبه شما کمك م ماریحل مشکل ب یدرست برا

ضبط صوت را  زیکننده نمشارکت یهاصحبت انيدر پا

اگر  شدیکننده درخواست مخاموش کرده و از مشارکت

با موضوع مطالعه  کنندیهست که فکر م یگريموضوع د

در  نی. همچنندينما انیارتباط دارد و هنوز مطرح نشده ب

مشارکت کننده تشکر کرده و در مورد  یاز همکار انيپا

کسب  یاز و یبعد یلیتکم یهاصاحبهاحتمال انجام م

به  قهیدق 45. هر مصاحبه به طور متوسط شدیزه ماجا

 .دیطول انجام

از مصاحبه چهاردهم به بعد  هامطالعه اشباع داده نيا در

 .افتياتفاق افتاد و تا مصاحبه هجدهم ادامه 

از روش تحلیل محتوای قراردادی  هابرای تحلیل داده

استفاده شد. به اين ترتیب که بلافاصله پس از هر مصاحبه، 

ها تلاش نمودند تا به حققان با مطالعه دقیق متن مصاحبهم

يك حس کلی از آنها دست يابند. پس از کدگذاری متن 

 ك، کدهايی که از نظر مفهومی مشابه بودند در يهامصاحبه

بندی شدند. با پیشرفت فرايند تحلیل و مطالعه طبقه دسته

ی هاها و تفاوتمکرر کدها و طبقات استخراج شده، شباهت

ها مشخص و طبقات از نظر ويژگی و ابعاد از بین آن

يکديگر متمايز شدند. در نهايت از طريق مقايسه مداوم، 

طبقات با يکديگر ادغام و طبقات اصلی استخراج شدند. 
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افزار مده از طريق نرکدهای استخراج ش يريتمد

MAXQDA-10  .انجام گرفت 

پذيری، و تأمین انتقال هابه منظور افزايش اعتبار داده

محققان تلاش نمودند، زمینه و مشخصات 

را به روشنی و به طور کامل بیان کنند کنندگان مشارکت

توسط تیم پژوهش و  ها(. همچنین بازنگری داده1)جدول 

ی اولیه توسط تعدادی از هابازنگری و مرور تحلیل

 است.  گرفتهصورت کنندگان مشارکت

 

 کنندگانرکتاشاجتماعی م -ت جمعیتیمشخصا :1 جدول

 مقطع تحصیلی )سال( تخصص جنسیت سن کد مشارکت کننده

 چهارم زنان زن 39 1

 اول زنان زن 37 2

 سوم اطفال زن 30 3

 اول اطفال زن 28 4

 اول اطفال زن 28 5

 اول داخلی مرد 26 6

 اول داخلی زن 31 7

 دوم داخلی مرد 32 8

 سوم زنان زن 37 9

 چهارم زنان زن 39 10

 دوم زنان زن 36 11

 دوم جراحی مرد 34 12

 سوم اطفال زن 38 13

 اول جراحی مرد 37 14

 چهارم داخلی مرد 39 15

 دوم اطفال زن 33 16

 سوم داخلی مرد 35 17

 دوم جراحی مرد 35 18

 

اخلاق پژوهش از طريق بیان اهداف و اطمینان دادن به 

در مورد محرمانه ماندن تمامی اطلاعات کنندگان مشارکت

و صداهای ضبط شده، کسب رضايت آگاهانه کتبی برای 

نامی و توضیح حق مشارکت در پژوهش، حفظ بی

ه از پژوهش در هر مرحلکنندگان مشارکتگیری کناره

 تأمین گرديد.

 

 نتايج
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با  یپزشک ارانینفر از دست 18در مطالعه حاضر تجارب 

 یو جراح یگوناگون شامل زنان، اطفال، داخل یهاتخصص

 هیکد از کل 380قرار گرفت. در مجموع  لیمورد تحل

شامل  یطبقه اصل 3استخراج شد که در  لیتحل یواحدها

الزام به "، "ینیبال یگیرتصمیمالزامات  يینارسا"

 "و  "نیحاکم بر عرصه بال طيبر شرا یمبتن یِریگمیتصم

مرتبط با آن  رطبقاتيو ز "یاحرفه تيفقدان حما

 (.2شدند )جدول  یدهسازمان

 

 نمايش کلی طبقات اصلی و زيرطبقات: 2جدول 

 زيرطبقات         طبقات اصلی

 عدم کفايت بالینی  گیری بالینیتصمیمنارسايی الزامات 

 ی معتبرهاعدم دسترسی به داده

 گیریفقدان تمرکز و فراغ بال برای تصمیم

 گیریِ مبتنی بر تجهیزات موجودتصمیم یِ مبتنی بر شرايط حاکم بر عرصه بالینگیرتصمیمالزام به 

 های موجود در عرصه بالین با متون تخصصیعدم تناسب واقعیت

 ای حمايتگرگويی و فقدان روابط حرفهعدم پاسخ ایفقدان حمايت حرفه

 رفتارهای نامناسب و زيردست مآبانه

 

 ینیبال یریگمیالزامات تصم یی. نارسا1

به اطلاعات و  یمستلزم دسترس ینیبال یریگمیتصم 

 یکاف ینیمهارت و تجربه بال ،یمعتبر، دانش نظر یهاداده

. است شواهد موجود و در دسترس یابيو ارز ریتفس یبرا

مرتبط با الزامات  یهايیطبقه به نواقص و نارسا نيا

طبقات عدم  ريز قياشاره دارد که طر ینیبال یریگمیتصم

معتبر و فقدان  یهابه داده یعدم دسترس ،ینیبال تيکفا

 است. حیقابل توض یریگمیتصم یتمرکز و فراغ بال برا

 

 ینیبال تي.عدم کفا1-1

تجربه و مهارت  ،یمستلزم داشتن دانش نظر ینیبال تيکفا

و  ماریب ینیبال تیوضع قیفهم عم یبرا یکاف یفن

 یمطرح شده از سو لياز دلا یکياست.  یریگمیتصم

نامناسب و  ماتیکنندگان که منجر به اتخاذ تصممشارکت

عدم تسلط آنان به  شد،یم ینیبال یریگمیدر تصم ديترد اي

 یتجربه و مهارت ناکاف زیو ن یشواهد علم بر یدانش مبتن

کنندگان معتقد بود. مشارکت نیاقدام در عرصه بال یبرا

در عرصه  یو تجربه ناکاف یبودند که کمبود دانش نظر

مناسب  یریگمیتصم یآنان برا يیمنجر به عدم توانا ن،یبال

 . شودیم ماریحل مشکل ب یدر راستا

 :گفتیکنندگان ماز مشارکت یکيراستا  نيا در

که  نهيا ميدار ديترد هامونیریگمیکه در تصم ني... علت ا"

 ینیبال صیتشخ هياين که  یسواد و تجربمون کمه. برا

هم تجربه هم  ميریدرست رو بگ میو تصم ميدرست بذار

 .(2کننده )مشارکت "سواد دو تاشم لازمه

آن است که  یايگو نهیزم نيکنندگان در امشارکت تجارب

است که در آن  یابه گونه نیبال طیحاکم بر مح طيشرا

وجود ندارد.  یدانش تخصص یبروزرسان یبرا یفرصت

 یبرا یدنتيکنندگان معتقد بودند که در دوره رزمشارکت

به طور  ديخود با یبه روز ماندن و توسعه دانش نظر

را که به صورت  یازند و مواردمستمر به مطالعه بپرد

است  یدر حال نيمطالعه کنند؛ ا شوندیبا آن مواجه م یعمل

و نداشتن فرصت  یاز فشار کار یناش اديز یکه خستگ

و  یمنظور، مانع مطالعه منابع علم نيا یبرا یکاف

 شده است: یریگمیتصم یدانش لازم برا یبروزرسان

 یحت یکه وقت ندار یکیاز حد و کش شیب یهافتی... ش"
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 هي. میمطالعه کن میباعث شده نتون یوقتا غذا بخور یگاه

 یخوایکه م یاهم آنقدر خسته یستین كیشب که کش

 كی. دوباره فردا کشیشب قبل رو بکن دنیجبران نخواب

که آدم مطالعه نکنه. ضمن کارهم  شهیباعث م نای. همیدار

 .(8)مشارکت کننده  "شهینماصلا فرصت 

و منسجم  نیروت یآموزش یهانبود برنامه گر،يد یاز سو

 یبر شواهد علم یو مبتن ديجد یهابا روش يیآشنا یبرا

 یبرا ینیو بال یعلم تيمنجر به عدم کفا ،یدنتيدر دوره رز

کنندگان، که از نظر مشارکت یدر حال شودیم یریگمیتصم

مطالب در ذهن شده و  یآموزش مداوم سبب ماندگار

 :کندیم لیرا تسه ماریب یبرا یریگمیتصم نديفرا

تو  خورهیبه درد آدم م یلی....آموزش مداوم خ"

. نه کارگاه ستیما مداوم ن یهاآموزش نجايا .یگیرتصمیم

 یلیما خ ی. برادنیم یدرست هست نه آموزش یآموزش

 ذارنیکارگاه م یدتي. فقط قبل از شروع رزذارنیکارگاه نم

  "مارستانیب فرستنیو بعد ما رو م

 .(4)مشارکت کننده 

اذعان داشتند که انتقال دانش به کنندگان مشارکت نیهمچن

بر شواهد  یمبتن ن،یبال طیدر مح نهیبه س نهیصورت س

لذا اتکا به معلومات  ست؛یبه روز ن یِو دانش تخصص یعلم

خود  یاحرفه طیارشد و اتند در مح دنتيکه از رز یتجرب

 کارگیریبه ايتناقض و  جاديسبب ا تواندیاند مآموخته

 شود: ینیبال ماتیمنسوخ شده در اتخاذ تصم یهاوشر

نداره. من  یعلم هيکه پا شهینقل م نهیبه س نهی... مطالب س"

 دمیرو شن يیزایچ هيبار شده از سال بالام  نيخودم چند

بوده. اونم  گهيد زیچ هيبابا اصلا  دميرفتم کتابو باز کردم د

 ینیبینقل شده م نهیبه س نهی. چون سدهیشن شياز سال بالا

 شارکت)م "روش عوض شده و طرف اصلا خبر نداره

 .(3کننده 

 

 معتبر یهابه داده ی. عدم دسترس2-1

حل  یبرا یریگمیکنندگان، تصمبر اساس تجارب مشارکت 

 یهاآزمون جيوابسته به نتا یاديتا حد ز ماریمشکل ب

درخواست نموده  ماریب یاست که درمانگر برا یصیتشخ

به  یابیدر دست تأخیر ايو  یاست؛ لذا هرگونه عدم دسترس

 یبرا قیدق یریگمیتصم نديفرا تواندیها متست نيا جينتا

 :ديرا مختل نما ماریب

جواب  تأخیررو با  ميکه لازم دار یصیتشخ یها... تست"

 اي میدر عرض ن ديهست با یاتیکه ح یضيمر ی. برادنیم

تستمون ممکنه  یول ميو درمان بذار صیساعت تشخ كي

گلو درآنفولانزا  ژنیتست آنت كي مثلاًدو روز طول بکشه. 

 م،يند ميدارو بد میفهیما نم کشهیروز طول م 4 نجايا

 میکن زولهيا ماروی. بمینکن میبکن تيرو رعا یتنفس اطیاحت

. شهیظلم م گهيد یضايدرحق مر شهیاتاق اشغال م كي

)مشارکت  "آلوده بشن گهيد یضايممکنه مر مینکن زولهيا

 .(17کننده 

 قیدق صیکنندگان، تشخاز مشارکت یبرخ گر،يد یسو از

را منوط  ماریب یبرا حیصح ینیبال یریگمیو تصم یماریب

و در دسترس  ماریب یاز سو قیبه ارائه شرح حال دق

 يی. آنان، عدم توانادانستندیم حیداشتن اطلاعات صح

خود را به عنوان  یجسمان تیوضع قیدر گزارش دق ماریب

نسبت به  ديگر و شك و ترددرمان یدرگمسر یبرا یعامل

 .دانستندیم ماریمشکل ب صیتشخ

 اذعان داشت: نیکنندگان چناز مشارکت یکيراستا،  نيدر ا

( چند تا ینیبال یریگمیدر تصم دي)ترد دهايترد ني... ا"

 مارهینحوه شرح حال دادن ب یکيداشته باشه.  تونهیم شهير

نباشه و  reliableنباشه شرح حال  نتهياور ضيکه اگر مر

مارو دچار  نيکه داره فوکوس بکنه ا ینتونه رو اون مشکل

خواهدکرد و قطعا در اون  یصیو اشتباه تشخ ديترد

 "ميریبگ ماریب یبرا یدرست میتصم میتوننمی تصور

 .(11کننده )مشارکت

 

 یریگمیتصم یو فراغ بال برا . فقدان تمرکز3-1

 حیکنندگان در توضکه مشارکت یاز مشکلات گريد یکي

به آن اشاره نمودند،  ماریب یبرا یریگمیتصم نديفرا

 یذهن یو افت بازده اديز یاز فشار کار یناش یخستگ
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 لیکنندگان معتقد بودند که به دلحاصل از آن بود. مشارکت

 یتمرکز و آمادگ اد،يز یو خستگ یدر پ یپ یهاكیکش

را ندارند؛  حیصح ینیبال ماتیاتخاذ تصم هتلازم ج یذهن

 یرا ناش یپزشک یخطاها یو حت یگیرتصمیمدر  ديلذا ترد

 حاصل از آن یبالا و افت کارکرد ذهن یاز فشار کار

 دانستند:می

. شهیم یگیرتصمیمدر  ديباعثه ترد اديو کار ز ی... خستگ"

ساعت تو اورژانس  34الان  کهيکه سال  یدنتيرز هي مثلاً

 كي یحتاين که بدون استراحت بدون  سهیميوا كیکش

 شهیساعت استراحت کنه بدون خواب. خوب آدم خسته م

داره تشنج  ضيمر دمي. من خودم دکنهی. مغزش هنگ مگهيد

بودم  دهيتاهم تشنج قبلش د 10میبکن یکار هي ديبا کنهیم

کنم  کاریچ ديبا دونستمیاون لحظه اصلا هنگ کردم نم یول

. پرستاره گفت خانم کردمیبودم نگاه م ستادهيوا نطوریهم

بزن. من مغزم هنگ  یگیبزنم گفتم آره راست م ازپامشويد

انجام  ضيمر یبرا یچه کار ديبا دونستمیکرده بود. نم

 medicalعوامل  نيتریجز اصل یبدم. به نظر من خستگ

error ضياصلا مر شهیهست باعث م miss بشه" 

 .(3)مشارکت کننده 

 ط،یمح یکنندگان معتقد بودند که شلوغمشارکت نیهمچن

 حیصح میآنان را برهم زده و مانع اتخاذ تصم یتمرکز ذهن

 یکيزیف طینامساعد مح طي. شراشودیم ماریب یبرا

و  ماریبودن همراهان ب تهيسو و آژ كياز  مارستانیب

 نديو اختلال در فرا یسبب سردرگم گريد یاز سو نیمراجع

 شده است: ماریب یبرا یریگمیتصم

طرف  كياز  ضهيتخته پر مر 8 اي 6 ميدار یاتاق هي... "

از  ادیم ونيپمپ انفوز یطرف صدا هياز  لاتوریونت یصدا

. نیمنو بب ایکه ب زنهیهمزمان صدات م ضيمر هيطرف  هي

و تمرکز پزشك  clinical judgmentاً عتیطب نيخوب ا

هم باشه حواسش پرت  یهرکس . مسلماًنيیپا ارهیروم

 .(6کننده  ارکت)مش "خواهد شد

 یمناسب فضا هيکنندگان معتقد بودند که عدم تهومشارکت

و کمبود امکانات  طیمح یو صدا و سر یشلوغ مارستان،یب

 نديسبب کاهش تمرکز حواس و اختلال در فرا یرفاه

 شود:می ماریب یبرا یگیرتصمیمو  صیتشخ

اونجا حس  میهم نداشت یآبخور ی... تو اورژانس حت"

 مغزم چروک شده. آدم خسته، گشنه، تشنه شلوغ، کردمیم

. تو اون گرما ميما تو اورژانس ندار هيتهو هي. طیمح یگرما

 ديبا میدوننمی و واقعا میشیکلافه م یلیخ بد واقعاً یتو هوا

 "کنهنمی مغزمون کار یعني میکن کاریچ ضيبرا مر

 .(11کننده  ارکت)مش
  

کمبود  ،یمشکلات مال لیکنندگان به دلمشارکت گر،يد یسو

به  یدگیعدم رس زیو ن یشتینامناسب مع تیدرآمد، وضع

نداشتند و  یتيخود رضا یکار طياز شرا یرفاه تیوضع

ها مربوط به شغل آن یاهیو حاش یمعتقد بودند مسائل مال

گذاشته  ریها تاثاست که بر ذهن و روان آن اديز یبه قدر

آنان از  یکار یهاآن بر تمام ابعاد و جنبه ریو بالطبع تاث

 قابل مشاهده است.  زین ماریب یبرا میجمله اتخاذ تصم

که  ی. الان حقوقادهيز یلیما خ یو مال یکار ی... فشارها"

. حق کار هم دهینم مونویکمه و کفاف زندگ یلیخ دنیبه ما م

. کارانه از دهیهم پولمونو نم ستمی. خود سميه ندارک

. دنیرو نم مهیدن. بنمی زیاليندادن. پول د بهشتيارد

 هنوهمه ذ ناي. اديخودتون اومد گنیم میکنیاعتراض هم م

)مشارکت "گهياثر داره د یگیرتصمیمکنه رو می ریدرگ

 .(7کننده 
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حاکم بر  طیبر شرا یمبتن یِگیرتصمیم. الزام به 2

  نیعرصه بال

 نديکنندگان در فراکه مشارکت یاز مشکلات یکي 

با آن مواجه بودند، مطابقت  مارانیب یبرا یریگمیتصم

 یبا شواهد علم نیموجود در عرصه بال طينداشتن شرا

کمبود  رینظ یليکنندگان معتقد بودند که به دلابود. مشارکت

عدم  زیو ن هانيدلاينبودن گا یو امکانات، بوم زاتیتجه

موجود  یهاتیاستاندارد با واقع یهاستورالعملد قیتطب

 ینیبال ماتیقادر به اتخاذ تصم مارستان،یب طیدر مح

 . ستندین یبر شواهد علم یاستاندارد و مبتن

 است: حیقابل توض ريطبقه به شرح ز ريمفهوم با دو ز نيا

 

 موجود زاتیبر تجه یمبتن یِریگمی. تصم1-2

کنندگان ادراک شده آنچه از تجارب مشارکتبر اساس 

از آنکه به اصول  شیناچار بودند بکنندگان است، مشارکت

 ماتیباشند، تصم بنديو استاندارد پا یبر شواهد علم یمبتن

 مارستانیموجود در ب زاتیخود را با امکانات و تجه ینیبال

 واستاندارد  یجرهایاز پروس یدهند؛ چرا که برخ قیتطب

بوده و  بردارنهيهز مارستانیب یبرا یر شواهد علمب یمبتن

در عرصه موجود  هاآن یاجرا زاتیامکانات و تجه اي

 نیکنندگان چناز مشارکت یکيراستا  ني. در استین

 : گفتیم

تو بخش غدد. بخاطر عدم  میداشت یضيمر شیماه پ كي..."

 یتست مشخص برا كي ،یشگاهيآزما تیک كيوجود 

تست  نيبر ا ايقو سونيرها کتاب مزه که در یب ابتيد

شده بخاطرعدم وجود اون  دیکأت ضيمر یبرا یشگاهيآزما

 ماریب ینِت برا صیتشخ كي مینتونست یشگاهيآزما تیک

 ادرارحساب یتيگراو میرفتمی ینتس یهاو باتست ميبذار

نت  صیتشخ كيبه  تاًيبود نها ریگوقت یلیکه خ ميکردمی

 .(12کننده )مشارکت "میبرس میهم نتونست

از  یابلاغ یهااز پروتکل تیکنندگان تبعمشارکت نیهمچن

و  یجار یهانهيکه به منظور کاهش هز مارستانیب یسو

 یاتخاذ شده بود را عامل زاتیعدم وجود امکانات و تجه

و  یبر شواهد علم یمبتن یِریگمیدر تصم یسردرگم یبرا

 یبرخ اناتیموضوع از ب ني. ادانستندیبا استاندارد م ريمغا

 قابل استحصال است:کنندگان مشارکت

بشه  یریخون گ ديکه نبا نهيما ا مارستانی... پروتکل ب"

و بار  ضيتعداد مر اي. شهیم نهيپر هز هابجریچون پروس

که با تب و  یضيمر گنی. به ما مشهیم ادياورژانس ز یکار

 CBC ستیلازم ن نوفنهیاستام سيتشنج اومده سرو

ماه با  18 یو بالا LPماه  18 ري. تب و تشنج زنيریبگ

 که ی. در حالدیمرخصش کن ضويو مر دیکن نترلک ازپاميد

. اما طبق دیچك کن ديبا Ca و Bsهستش که  نايتو کتابا ا

توده  نمیهم چك بکنم بد نباشه بب CT هي ديرفرنس شا

نداشته  گهيمشکل د اينباشه که باعث تشنج شده  یمغز

پر خرج  جروی. پروسدیکنیم اديرو ز نهيهز گنیم یباشه. ول

 .(3)مشارکت کننده "دیکنیم

 

با  نیموجود در عرصه بال یهاتیعدم تناسب واقع .2-2

 یمتون تخصص

و امکانات موجود در  طيکنندگان، شرااز نظر مشارکت

 یها، راهنماهاکتاب یبا آنچه در محتوا ینیبال یهابخش

 يیبه عنوان راهنماها یمتون تخصص ريسا زیو ن ینیبال

 نیلذا در چن ست؛یعمل نگاشته شده است، متناسب ن یبرا

دشوار خواهد شد. در واقع عدم  یریگمیتصم یطيشرا

با متون  نیموجود در عرصه بال یهاتیتناسب واقع

کنندگان در مراجعه به سبب شده مشارکت یتخصص

 تیدر واقع و مشاهده آنچه یریگمیتصم یبرا هانيدلايگا

از  یراستا برخ نيشوند. در ابا آن مواجه هستند سردرگم 

با  نیکنندگان از تفاوت انجام کار در عرصه بالمشارکت

 اند:سخن گفته یمتون تخصص

 یواقع طيبا شرا نوشته کلاً کتاباکه تو يی... استانداردها"

 یرو برا یریگمیتصم نيفرق داره و ا یلیتوش خ ميایکه م

 میخونمی هارو. واسه امتحان خوب درسکنهیما سخت م

 .(7)مشارکت کننده "فرق داره  یلیخ نیبال یول

که آنان در اتخاذ  يیهانيدلاياز گا یاریبس گر،يد یاز سو 
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 یسازیبوم کنندیخود به آن مراجعه م ینیبال ماتیتصم

 مارستانینشده و با امکانات موجود و در دسترس ب

 ندارد: یسازگار

اومده.  کايکه دست ماست همش از آمر يیهانيدلاي...گا"

گام  نیدر تشنج اول مثلاًفرق داره.  یلیامکانات اونا با ما خ

وقت لورازپام  چیدر تشنج ه نجايما ا یلورازپامه ول یدرمان

موارد  ني. اازپاميگام ما شده د نی. پس اولمینداشت یقيتزر

 میرو بکن يیگه ايکاره د هي ميمجبور دهیم رییرو تغ میتصم

نداره هم درمان  قیکه هم با اونچه در کتابا اومده تطب

که تو متون ذکر  یاستاندارد طي. اون شراشهیتر میطولان

 يیضايمر مثلاًست. هااون طيشرا یشده مال اوناست برا

 نیبزارن اونا جنسش پروت Serjicell دي..دارن با.که مشکل

 ميذاریگاز م مياما ما ندار شنیهست و خودشون جذب م

 یول مياریدر ب ديبا شهیهم سخت م ضيمر یکه خوب برا

 .(5)مشارکت کننده "شهیاون خودش جذب م

 

 یاحرفه تی. فقدان حما3

اشاره دارد که  یو توجه تيحما زانیبه مای حرفه تيحما

ارشد خود  یهادنتياتند و رز یکنندگان از سومشارکت

به عدم وجود  کنندگان. اغلب مشارکتکنندیم افتيدر

 نیاز روابط دوستانه در محیط بال یو حاک یفضای حمايت

 ینیاشاره کرده و آن را عامل مهمی بر نحوه عملکرد بال

عدم "طبقه شامل  ريمفهوم از دو ز نيانگاشتند. امی خود

 یرفتارها"و  "تگريحما یاو فقدان روابط حرفه يیگوپاسخ

استخراج شده است که در  "مآبانه ردستينامناسب و ز

 شرح داده شده است.  لیبه تفص ريز

 

 گرتيحما یاو فقدان روابط حرفه يیگوپاسخعدم  .1-3

و همکاران ارشد و  دیاسات یاز سو فیضع تيدرک حما 

مؤثر آنان سبب شده  ریحضور غ ايعدم حضور  زین

نکرده و اعتماد به نفس  افتيلازم را در تيحما هادنتيرز

دشوار را  طيدر شرا ژهيبه و یگیرتصمیم یلازم برا

را  یو روح یعلم تيکنندگان، حمانداشته باشند. مشارکت

خود و احساس  ینیبال ماتیبه تصم تماددر اع یعامل مهم

. آنان معتقد بودند که در صورت توجه دانستندیم یدلگرم

اتخاذ  یبرا یترشیشدن اعتماد به نفس ب تيو حما

 دارند: مارانیب یبرا ینیبال ماتیتصم

و  ماتیدر تصم یلیخ يینبودن سال بالا اي... بودن "

هستن  هايیسال بالا یباشه. بعض مؤثرتونه می اقدامات ما

 دنیرو انجام م جریکنار ما اون پروس در اي دنیآموزش م

هم اون کار رو با اعتماد  مینیما آموزش بب شهیکه باعث م

 مثلاًوقت هست ول کرده رفته.  هي یول مينفس انجام بدبه 

 یخوامی یبرو هرکار دونمینم گهیم ذارهیم line CV هي

 .(7)مشارکت کننده  "بکن

 

 دست مآبانه رينامناسب و ز ی.رفتارها2-3

 یکيارشد،  یهادنتيو رز دینامناسب اسات یبرخوردها

کنندگان نتوانند مشارکت شدیبود که سبب م یلياز دلا گريد

 اتخاذ کنند. به گفته  یامقتدرانه ماتیتصم

 دهيو ناد یتوجهیچون ب يیمشارکت کنندگان، رفتارها

 زیو برخورد خشونت آم یکردن، پرخاشگر ریگرفتن، تحق

و  هایریگمیدر تصم ديترد سببدر جمع همکاران، 

 نی. در چنشدیمافوق م ینشدن از سو تياحساس حما

 زیرآمیتحق یترس و واهمه حاصل از رفتارها ،یطيشرا

در  ديسبب از دست دادن اعتماد به نفس و ترد

 : شودیم هایریگمیتصم

بترسونن چوب  یکنن هرچمی فکر هايیسال بالا ی...بعض"

 راحت تره شب و راحت تر الشونیسرت باشه خ یبالا

وقتا جواب عکس بده چون واقعا  یبعض ديخوابن اما شامی

قاطع  میتصم كي یتوننمی و زنيریبهم م زتویهمه چ

 .(2)مشارکت کننده "یریبگ

 یبازخورد نامناسب و تذکر اشتباهات با لحن گر،يد یاز سو

 یاحرفه فيآنان را در انجام وظا مارانیتند و در حضور ب

نموده و کاهش اعتماد به نفس و احساس حقارت  زهیانگیب

 داشته است: یرا در پ

 نیبه آدم توه ماریکنار همراه ب ماریب نیدر بال ی...وقت"
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 ارهیفرد رو م یو بازده کار هیروح عتایطب نيخوب ا کننیم

 اياتند  كيکه بخاطر انتقاد تند ی. و بالاسراون تختنيیپا

روکه  یبعد ضيممکنه مر میشیارشد ناراحت م دنتيرز

 لهم مشک یدرحد معرف ی. حتمیپرزانته بکن مینتون ميديد

. وبیمع کلیس كيافته به می نيا ني. بنابرامیداشته باش

 پزشك رو یمسلما خطا نيبدتر از اون ا یبعد ضيمر

 یو راندمان کار نيیپا ارهیبره بالا تمرکز پزشك رو ممی

 یماه خستگ كيکنه چون می تا چند روز مختل یرو حت

rotationبخشمون تا ماه تموم بشه ما همش استرس  یها

 تکرا ويسنار نیو هم ادیالان دوباره م نيا ايخداکه  ميدار

 .(6)مشارکت کننده  "شهیرم

 

 بحث

از  یپزشک ارانیتجارب دست نییمطالعه حاضر به تب

 یهاافتهيپرداخته است. بر اساس  ینیبال یریگمیتصم

حل مشکل  یبرا یریگمیحاصل از پژوهش حاضر، تصم

متفاوت قرار  یهاتیالشعاع عوامل متعدد با ماهتحت مار،یب

 دارد. 

 یهاو مهارت یدانش نظر يیدر مطالعه حاضر، نارسا

است که منجر به  یلياز دلا ،یریگمیتصم یبرا یکاف ینیبال

 تيريو مد ینیبال صیدر روند تشخ ديو ترد یسردرگم

از آن است  یحاککنندگان شود. تجارب مشارکتمی ماریب

و انجام امورات  ماریحل مشکل ب یبرا یگیرتصمیمکه 

دارد و بدون  یبه پشتوانه نظر ازین یعلم یوهیبه ش نیبال

 یقادر به اجرا یپزشک ارانیدست ،یکاف ینظر انیبن

 یمشخص برا یالذا نبود برنامه ستند؛ین ینیبال یهانديفرا

مطالعه  یو مداوم و عدم فرصت برا نیروت یهاآموزش

 یانهیخودآموز، سبب کاهش دانش زم یریادگيو  یفرد

 یریگمیتصم یبرا یو مهارت کاف یبر شواهد علم یمبتن

ارتباط  یکه به بررسای مطالعه جيراستا نتا ني. در اشودیم

پرداخته نشان داد  یکارآموز تیو اهم یو عمل یدانش نظر

به  یبدون دانش نظر ،یو عمل یکه در مشاغل کاربرد

اقدامات  یو اجرا یدانش کاربرد کارگیریبه ه،يعنوان پا

 (.14)ستین ريپذنامکا یعمل

 نهیبر انتقال س یمبن نیبال طیفرهنگ حاکم بر مح نیهمچن

 یهاو دانسته یدانش و اتکا به معلومات تجرب نهیبه س

و همکاران ارشد، منجر به  دیاسات یمنتنقل شده از سو

 یبرا یکاف یو عدم توان تخصص ینیو بال یعلم یناکارآمد

شد. می ماریحل مشکل ب یبرا حیصح ماتیاتخاذ تصم

بر  یکه خدمات نظام سلامت مبتن رودیم تظاراگرچه ان

 نيبه روز باشد، با ا یتخصص یهاو روش یشواهد علم

تنها بر  ،یو مراقبت یاقدامات پزشک از یاریوجود بس

ها و حدس ،ینظرات شخص ات،یفرض ،یسنت یروندها

 ینیبال افتهي رسازمانیو مشاهدات غ یتجرب یهاگمانه

از آن است که استفاده  یاکمطالعات ح جيهستند. نتا یمبتن

نه  ینیبال یریگمیدر تصم یو شهود یسنت یهااز روش

بلکه سبب  کند،یرا مختل م رانیفراگ یریادگي نديتنها فرا

ها در دانشگاه يیگوپاسخو  ماریمراقبت ب تیفیاختلال در ک

 (.15)خواهد شد زیقبال جامعه ن

عوامل بازدارنده  یکه به بررس یاراستا، در مطالعه نيدر ا

در  یبر شواهد علم یمبتن ماتیاتخاذ تصم کنندهلیو تسه

 کننـدهلیعامل تسـه نيترشیپرستاران پرداخته بود، ب

 نيترشیو ب یبازآمـوز یهـادوره یمربـوط بـه برگـزار

آسـان بـه اطلاعـات  یموانـع مربوط به عـدم دسترسـ

 (.16بـه روز و کارآمـد بـود) یپژوهشـ

ترين تـصمیم بـرای تـشخیص اخذ مناسب ن،يعلاوه بر ا

به اطلاعات و  یمنوط به دسترس يـا درمـان بیمـاری

معتبر است. بر اساس تجارب  ینیبال یهاداده

 یهابه تست یفقدان دسترس ايو  تأخیرکنندگان، مشارکت

به  ايکارانه و محافظه ماتیمنجر به تصم ،یشگاهيآزما

در  تأخیرو  ماریب یمناسب برا میانداختن تصم قيتعو

 بود.  ماریب تيريمد نديفرا

 یخستگ ،ینیبال یگیرتصمیماز تجارب مرتبط با  گريد یکي

 یهافتیبالا و ش یفشار کار لیبه دل یذهن یو افت بازده

 ماریب یمناسب برا ینیبال ماتیبود که اتخاذ تصم یدر پ یپ

 یهافتیبالا و ش ی. فشار کارنمودیرا با مشکل مواجه م
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 به شود؛یم یذهن یو افت بازده یسبب خستگ یدر پ یپ

را با مشکل مواجه  ینیبال میاتخاذ تصم نديکه فرا یطور

 یکمک یرویو کمبود ن اديز ی. تراکم و حجم کارکندیم

 ماریب تيريبا حداکثر توان خود به مد ارانیسبب شده دست

با کاهش تمرکز و افت  هاتيزيو یاما حجم بالا ؛بپردازند

 همراه بوده است.  یعملکرد ذهن

 یتنش شغل شيبالا با افزا یفشارکار زیمطالعات ن ريدر سا

همراه بوده  مارانیبه ب ینیارائه خدمات بال تیفیو کاهش ک

کننده تنش  نییعوامل تع یکه به بررس یااست. در مطالعه

شهر  یدرمان -یپرستاران شاغل در مراکز آموزش یشغل

و کاهش  یبا تنش شغل یپرداخته است، فشار کار نيقزو

 (.17)داشت معنادارارتباط  ماریمراقبت از ب تیفیک

عدم  لیمطالعه حاضر نشان داد که به دل جينتا نیچنهم

و  طيبا شرا ینیعملکرد بال یراهنماها اي هانيدلايتناسب گا

 یکنندگان برامشارکت ها،مارستانیامکانات موجود در ب

 سردرگم  ماریحل مسأله ب نهیدر زم یریگمیتصم

از جمله  ینیطبابت بال ینبودن راهنماها یشوند؛ لذا بومیم

 ینیبال ماتیمنجر به اتخاذ تصم تواندیاست که م یمشکلات

 كي یاست که هدف اصل یدر حال نينامناسب گردد. ا

دهندگان خدمات سلامت، کمك به برای ارائه ینیراهنمای بال

. است یبر شواهد علم یمبتن ینیبال یریگمیتصم نديفرا

 یبه عنوان بخش ضرور ندهيبه طور فزا ینیبال یراهنماها

و  شوندیدر نظر گرفته م تیفیبا ک یاحرفه یهاستمیاز س

و متناسب با جامعه هدف  یعلم ح،یکه صح یدر صورت

خدمات  تیکم یو حت تیفیک یشوند، منجر به ارتقا نيتدو

 (.18)سلامت خواهند شد

 یبر اجرا مؤثرکه به بررسی عوامل  یادر مطالعه

 یهاتيپرداخته است، محدود رانيدر ا نییبال یراهنماها

از جمله موانع  يیاجرا طیو عدم انطباق با مح یسازمان

مطالعه مذکور که  جي(. نتا19)بودند ینیبال یراهنماها یاجرا

 ئهارا تیفیبر ک ینیبال ینبودن راهنماها یبوم دهدینشان م

 یهاافتهياست، با  مؤثر ینیبال ماتیخدمات و اتخاذ تصم

 دارد.  یخوانهمپژوهش حاضر 

 ینیبال یهاموجود در بخش زاتیکمبود تجه ر،گيد یاز سو

را با  یبر شواهد علم یمبتن یریگمیتصم مارستان،یب

 لیبه دل هادنتيکه رز یمواجه نموده بود؛ به طور یدشوار

به  ندهايفرا یو امکانات، قادر به اجرا زاتیعدم وجود تجه

 نبودند.  یبر شواهد علم یاستاندارد و مبتن وهیش

موانع  یو همکاران که به بررس یکرمانشاهدر مطالعه 

کارکنان  دگاهيبر شواهد از د یمراقبت مبتن یاجرا

در  قاتیتحق جيپرداخته است، قابل اجرا نبودن نتا یپرستار

و امکانات موجود از  زاتیکمبود تجه لیبالینی به دل طیمح

 افتهيبر شواهد بود که با  یمراقبت مبتن یجمله موانع اجرا

 (.20)است راستافوق هم

کنندگان نقش موضوع مهم ديگری که از منظر مشارکت

و  یدارد، وجود جوَ حمايت ینیبال یریگمیمهمی در تصم

است.  نیدر محیط بال زیاز روابط احترام آم یفضای حاک

 طیاز نظر مشارکت کنندگان، نحوه ارتباط با افراد در مح

 یااست. برخورده رگذاریبر عملکرد آنان تأث نیبال

ارشد در جمع همکاران و  یهادنتيو رز دیتنامناسب اسا

آنان را  مارانیو در حضور ب یتذکر اشتباهات با تند زین

ابراز  يینموده و توانا فیتض یاحرفه فيدر انجام وظا

را از آنان سلب کرده  ریخط طيوجود در برخورد با شرا

 است. 

 یکاهش اعتماد به نفس به دنبال رفتارها نیچنهم

از آن،  یو احساس حقارت ناش نیبال طیدر مح زیرآمیتحق

در  یو احساس ناکارآمد هایریگمیدر تصم ديسبب ترد

شده است. در تأيید اين يافته  ماریو حل مشکل ب تيريمد

نقش مربی در  طهیتوان به مطالعات انجام شده در حمی

کارکنان ای حرفه تيحما زیانگیزش دانشجويان و ن جاديا

از آن  یمطالعات حاک جياشاره نمود. نتا نیبال طیدر مح

سبب  یمرب یاز سو تيو عدم حما یتوجه یاست که ب

 (.8)شودمی رانیکاهش عزت نفس و خودباوری در فراگ

 کنندهلیعوامل بازدارنده و تسه یکه به بررس یادر مطالعه

از دانشجو توسط  تيپرداخته است، حما ینیآموزش بال

عوامل  نيترهنگام روبرو شدن با مشکل از مهم یمرب
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رفتار  نیبود. همچن ینیبال یریادگيدر  کنندهلیتسه

 نيترپرسنل به عنوان مهم تیو عصبان يیمتکبرانه، تند خو

 (.21شناخته شد) ینیدر آموزش بال بازدارندهعامل 

 ینیو کارکنان بال انیاز احترام مرب یروابط مناسب و حاک

 یآنان برا تیو احساس تمام رانیفراگ زهیانگ تيسبب تقو

. در شودیم یبر اصول علم یمبتن نیانجام امورات بال

 طیاز مح یپرستار انيدرک دانشجو نییکه به تب یامطالعه

پرداخته است نشان داده شد که مواجه  ینیبال یریادگي

در انجام کار،  ینیبا استقبال کارکنان بال انيدانشجو دنش

در  یکرده و عملکرد بهتر جاديا در آنان ار یترشیرغبت ب

 (.22)داشته است یرا در پ مارانیارائه خدمات به ب

به  یمطالعه حاضر، عدم دسترس یهاتياز محدود یکي

بالا  یمشغله و بار کار لیکنندگان پژوهش به دلمشارکت

 مواجه تيبود که فرصت انجام مصاحبه را با محدود

 یبرا یقبل یبا انجام هماهنگنمود؛ لذا محقق تلاش نمود می

بر مشکل مذکور  یمصاحبه تلفن زیها و نانجام مصاحبه

 هیعدم امکان مصاحبه با کل گر،يد ی. از سوديفائق آ

مطالعه  نيا یهاتيمحدود گرياز د ،یتخصص یهارشته

در محل  و انجام مصاحبه یفیک کردياست. استفاده از رو

رفتار را  میمستق که امکان مشاهدهکنندگان کار مشارکت

 .رودیمطالعه به شمار م نياز نقاط قوت ا ،نمودمی فراهم

 

 گيرينتيجه

 یهاتیمتأثر از عوامل گوناگون با ماه ینیبال یریگمیتصم

 طيمتشکل از شرا یدر ساختار دهيپد نيمتفاوت است. ا

موجود و در  زاتیامکانات و تجه ن،یحاکم بر عرصه بال

و مشکلات  یکار طیر محد یادسترس، روابط حرفه

لذا  رد؛یگیشکل م ینیبال صیموجود در روند تشخ

 ،یدر ابعاد مختلف ساختار گونگونا یهایاستراتژ

در اتخاذ  تواندیم یو بهبود روابط انسان ینگرش ،یآموزش

و حل مسأله  یبر شواهد علم یمناسب و مبتن ماتیتصم

ها مستلزم اساس، رفع چالش نيگشا باشد. بر اراه ماریب

 .است یاو حرفه یآموزش ،یفرهنگ یبسترساز

 

 قدرداني

دانشگاه  یپزشک ارانیپژوهش حاضر با مشارکت دست

انجام شده است و از مساعدت و  زيتبر یعلوم پزشک

. مینمائیم یتشکر و قدردان مانهیصم زانيعز نيا یهمکار

ارشد آموزش  ینامه کارشناسانيمقاله برگرفته از پا نيا

اخلاق  تهیکه در کم است 1/64د/694به شماره  یپزشک
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Exploring the Experiences of Medical Residents from Clinical 

Decision- Making: A Qualitative Study 

 

Mina Hashemiparast1, Reza Negarandeh2, Reza Ghaffari3 
 

Abstract 

 
Introduction: Clinical decision-making is a key component of clinical practice that affects the quality of 

providing patient services. The explosion of medical knowledge and the need for autonomy of residents' 

performance has made clinical decision making more difficult for residents. This study explores the 

experiences of medical residents from clinical decision making. 

Methods: A qualitative content analysis approach was adopted. Individual semi-structured interviews with 

medical residents were done. The participants were the medical residents from the hospitals of Tabriz 

University of medical sciences. Purposive sampling method with the maximum variation was employed. Data 

collected by individual semi-structured interviews until data saturation and concurrently analyzed. MAXQDA 

10 was used to manage the textual data. 

Results: Three main categories emerged from the experiences of medical residents including, inadequacy of 

clinical decision making requirements, decision making based on the prevailing conditions in the clinical 

setting and lack of supportive professional relations. 

Conclusion: Given that clinical decision making is formed in a structure consisting of the climate of clinical 

setting, available facilities and equipment as well as professional relationships in workplace; therefore, 

elimination of barriers requires improving the cultural, educational, professional settings and interpersonal 

relationship. 
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