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  چکيده
ران يد علم در ايافته است و رشد تولي يش قابل توجهيران افزاي در اي در حوزه علوم پزشکير انتشارات علمي اخي سال هايط : و هدفزمينه

ئت ي هياعضا% ١٢ تهران که ين دانشگاه علوم پزشکين بي در ا.انه داشته استين رشد را در منطقه خاورميشتري بيلادي م۹۰ دهه ياز ابتدا

ن ين است که رفتار محققيسوال ا . کنديفا مي کشور اي را در پژوهش علوم پزشکيسهم مهم، است دارا  کشور راي در بخش علوم پزشکيعلم

   گذارد؟ير مين رفتار تاثي بر ايق چگونه است؟ چه عواملين دانشگاه به لحاظ مشارکت در انجام تحقيدر ا

 از منابع داخل و يا خارج از ١٣٨٣اند که در سال نمونه تحت بررسي کليه طرح هاي تحقيقاتي دانشگاه علوم پزشکي تهران بوده  :کارروش 

فرم گردآوري داده هاي طرح  . ) طرح۳۱۵ ( بودگرديدهدانشگاه تامين اعتبار شده و تا زمان انجام اين بررسي  تمام شده و گزارش نهايي ارايه 

 نفر از ٢٠٨ پرسشنامه  ارسال شد و در نهايتاز طرفي پرسش نامه پژوهشگران براي محققين اصلي اين طرح ها . پرونده تکميل شد٣٠١براي 

ر مستقل به ي با چند متغيون خطيانس و رگرسيز واري، آنالي، آزمون مربع کاي نسبيفراوان (ي معمول آمارياز آزمون ها .محققين گردآوري شد

 نيهم چن. انجام شده است٥/١١شيراي وSPSSاستفاده شده و با نرم افزار ) از مشارکت افرادي عوامل موثر بر امتيابي ارزي براEnterوه يش

 UNICET و با استفاده از نرم افزار  طرحي داده هاي حاصل از فرم گردآوري داده هاي بر رويان و همکاران اصلي مجريل شبکه همکاريتحل

  . است شدهيبررسگر يکدي دانشگاه با يک از واحدهايرفته و در آن ارتباط هر يانجام پذ

 ي را به عنوان مجري فرديم شده است، همکاري قرارداد آن ها نتظ١٣٨٣ تهران که در سال ي دانشگاه علوم پزشکيطرح ها از %٢/٢تنها  :نتايج

از .  رسديم طرح ها %٥/٢ر دانشگاه به ين نسبت مشارکت با سايا.  داشته استير دانشگاهي غير سازمان هاي از سايا همکار اصليمشترک و 

از مشارکت که از يگر در امتيعامل مهم د.  دهندي از نظر مشارکت نشان ميت بهتري وضعي نظام بهداشتين انواع طرح ها، پژوهش هايب

طرح مشترک و بهداشت  ي تنها با دانشکده پزشکيقاتيمراکز تحق. است" قينحوه انتخاب موضوع تحق" انجام شده بدست آمده يون خطيرگرس

  .  دانشگاه ندارندير واحدهاي با ساي شوند و کلا همکاريف ميمان دانشکده تعر در داخل هي دانشکده توانبخشيدارند و همه طرح ها

ر دانشگاه ها اندک ي خارج از دانشگاه و ساي با سازمان هاي دانشگاه علوم پزشکيمطالعه حاضر نشان داد که مشارکت طرح ها :نتيجه گيري

در آن  يردولتي شکل گرفته است و حضور بخش غي اساس منابع دولت گردد که برين موضوع به ساختار پژوهش کشور باز مي از ايبخش. است

ن عرصه يدانشگاه در اتوان  است که با توجه به ين دانشگاهي مشترک بيف طرح هاي تعريگر فرصت موجود براينکته د. ار کم رنگ استيبس

 حرکت هدفمند ي نشان داده شده، برايام بهداشت نظي پژوهش هاي مداخله بر روير احتماليهمان طور که در خصوص تاث.  باشديقابل طرح م

 تواند به ي مين بررسي ايداده ها.  وجود دارديچه در سطح دانشگاه و چه در سطح ملاعمال شده است ها يس يگذارريتاثدانشگاه امکان 

  .  رندين مداخله ها مورد استفاده قرار گيت ايزان موفقي نشان دادن مي برايه ايعنوان پا

   مشارکتپژوهش،,  همکاری :دیواژگان کلي
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١٢ ن دکترسيدرضا مجدزاده و همکارا/     

  مقدمه 

 يم يي از روش هايکيمشارکت در انجام پژوهش را 

 را ي پژوهشيافته هاي كاربردي شدن دانند که احتمال 

 انجام يداري تواند به پايگر مي دياز سو.  کنديت ميتقو

 مرکز ( منجر شودير گذاري آن تا تاثيري گيق و پيتحق

 يدر مبان. )١٣٨٦و فناوری توسعه و هماهنگی تحقيقات 

 بهره ي اصل هاي از مدليکي،  نيز از دانشيبهره بردار

 Interactiveا ي Deliberativeمدل برداري از دانش، 

 که  استي اجتماعين مدل، دانش سازه ايبر اساس ا. است

. )١٣٨٦همکاران نجات و (ابدي ي ارزش ميبا مشارکت جمع

ه مشارکت استفاده  متعدد بي هايدر بررسل ين دلايا به

ق يدر مراحل مختلف تحقاين مشاركت زان يکنندگان و م

ت ير آن در فعاليو تاث) Denis etal. 2004(پرداخته شده 

 .Denis etal(گرفته است  قرار يابيورد ارزانتقال دانش م

2004; Denis etal. 2003 a,b.(  

  

  روش کار
 کليه طرح هاي ،نمونه تحت بررسي :جمعيت تحت مطالعه

 که در سال بودندتحقيقاتي دانشگاه علوم پزشکي تهران 

  از منابع داخل و يا خارج از دانشگاه تامين اعتبار شده١٣٨٣

 اجراي اين  قرارداد پژوهشي براي آن ها ثبت شده بود وو

) ١٣٨٥نيمه دوم سال (مطالعه  تا زمان انجام اين طرح ها

  . بود گرديده ارايه  آنها نيزتمام شده و گزارش نهايي

تعداد طرح هاي تحقيقاتي که واجد شرايط شرکت در 

 پرونده در ۳۰۱از آن ها  که  مورد بود٣١٥ ،اين مطالعه بودند

فرم گردآوري داده هاي طرح براي اين  كه دسترس بودند

       معهذا. ) کل پرونده ها%٦/٩٥(پرونده ها تکميل شد 

بود  ثبت شده ي طرح به خوب۲۹۵ لازم تنها در يداده ها

از طرفي پرسش نامه پژوهشگران  .)  کل پرونده ها%٦/٩٣(

 از اين افراد،كه براي محققين اصلي اين طرح ها ارسال شد 

 نفر به مسافرت خارج از ٥ نفر بازنشسته شده بودند، ٧

 نفر دانشجوياني بودند که فارغ التحصيل شده ١٣كشور رفته، 

 ٧٥اقيمانده  نفر ب٢٨٣ مورد شناسايي نشدند و از ٧بودند، 

مجري طرح عليرغم سه بار ارسال نامه، پاسخي به مجريان 

 پرسشنامه و در نهايت )%٢٦عدم پاسخ دهي ( طرح نداده اند

  .  نفر از محققين گردآوري شد٢٠٨

 که پرسش نامه را تکميل يپژوهشگرانگزارش طرح 

، تا شدننموده بودند با گروهي که پاسخ داده بودند مقايسه 

  اين گروه،از نظر برخي از فاکتور هاي موثريا آمشخص گردد 

داشته  تفاوت معني داربا گروهي که به پرسشنامه پاسخ داده اند 

پروپوزال " بيان مسئله"، به اين ترتيب که قسمت  يا خيراند

 از کساني که به %۲۴تحقيقاتي مرور شد و مشخص گرديد 

کر کرده پرسشنامه ارسالي پاسخ نداده اند، در پروپوزال خود ذ

اند که انتخاب موضوع پژوهش خود را بر اساس نياز سنجي 

اين نسبت در کساني که به پرسشنامه ارسالي . انجام داده اند

 بود که اين دو از نظر آماري اختلاف %۱۷پاسخ داده بودند 

  ).p =۱۷/۰( نداشتندمعني داري 

ه ابزار در اين مطالعه مورد استفاددو : داده هاابزار گرد آوري 

    فرم گردآوري –ب  پرسشنامه محققين‐ الف:قرار گرفتند

  .طرح ها  يداده ها

پرسـش نامـه بـا      ايـن   روايي محتـوي    :  پرسشنامه محققين  )الف

 تاييـد   ربررسي متون و سپس بازبيني توسط افـراد صـاحب نظ ـ          

جهت سنجش قابليت اجرايي، روايـي      آن   پيش آزمون     و گرديد

 پژوهـشگر بـه      ٢٠ترتيب كه   به اين   ظاهري و پايايي انجام شد      

 بار پرسشنامه مربـوط بـه پژوهـشگر را          ٢فاصله زماني دو هفته     

تکميل نمودند تا پايايي سوالات ايـن پرسـش نامـه از دو بعـد               

 شـاخص   .تکرارپذيري و ثبات دروني  مورد ارزيابي قرار گيـرد         

 ي که به عنوان شاخص تکرار پـذير       ي درون خوشه ا   يهمبستگ

 ٧٢/٠تـا   ٦٩/٠ از   ي مورد بررس  يحيطه ها در نظر گرفته شد در      

 ي درون يکنواختي در بعد    يياي شاخص پا  ياز طرف . به دست آمد  

 ـدر ا )  کرونبـاخ  يافآل(  ٧٦/٠ تـا      ٦٣/٠ن دامنـه هـا  برابـر بـا           ي

  .ديگزارش گرد
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١٣  .../  دانشگاهپژوهش هایمشارکت در                                                                                                                                           

ن پرسشنامه براي پژوهشگر اصلي هر تحقيق ارسـال        يا

و بـه صـورت     ) حداکثر سه نوبت با فواصل يـک ماهـه        (شد  

  . فايي تکميل گرديدخوداي

حيطه هايي مورد نظـر در پرسـش نامـه پژوهـشگران شـامل       

درصـد  مشارکت افراد در مراحـل مختلـف انجـام پـژوهش،            

ــه فعاليــت هــاي پژوهــشي   زمــاني کــه شــرکت کننــدگان ب

 و انتخــاب عنــوان پــژوهش نحــوه  ومــي دادنــداختــصاص 

 مختلـف   ي جنبه هـا   ررسيبراي ب .  انتقال دانش بود   يتهايفعال

جــه ي همکــاران و اســتفاده کننــدگان از نتتعامــلکت، مــشار

از انتخـاب موضـوع پـژوهش تـا          در مراحل مختلف     ،قيتحق

سپس به انجـام هـر      . مورد سوال قرار گرفت    ،ج آن يانتشار نتا 

از داده شد و مجموع آن ها بـه      يامتک  يت ها   ين فعال يک از ا  ي

 ـبه عنـوان متغ و از مشارکت در پژوهش     يعنوان امت  ر وابـسته  ي

بخـش  . گر در نظر گرفته شـد     ي د يرهاير متغ ي تاث ي بررس يابر

 ـ از پرسش نامه پژوهشگران مربوط بـه فعال        يگريد  يت هـا  ي

  اسـت  يگـر يانتقال دانش آن هـا بـود کـه موضـوع مقالـه د             

)Lehoux et al. 2005.(  

پايلوت فرم گردآوري   :  طرح ها  ي فرم گردآوري داده ها    )ب  

 سپسو نجام گرديد ا پرونده ١٠ با بررسي    ،اطلاعات طرح ها  

  .دش اعمال تغييرات لازم

طرحها و ساير مدارك موجود      گزارش نهايي    ،پروپوزال      

از . تکميـل شـد    و فرم مربوطه     بررسيطرح  توسط همکاران   

ان و همکـاران طـرح هـا شـامل          ي ـن منابع مشخصات مجر   يا

بـه همـراه سـاير       و   هاستخراج شـد  آنها  رشته و محل اشتغال     

  .ديگردنعکس در فرم ماطلاعات 

 ـتجز ن يــ اي داده هــالي ـه و تحليــتجز :ل داده هـا يــتحله و ي

بخــش در .  انجــام گرفتــه اســتي در دو بخــش کلــيبررســ

ت تحت مطالعه، مشارکت آنهـا      يف جمع يکه به توص  نخست  

 پـردازد،   ياز مشارکت م  ي مستقل با امت   يرهايز ارتباط متغ  يو ن 

ربـع  ، آزمـون م   ي نـسب  يفراوان (ي معمول آمار  ياز آزمون ها  

ر مـستقل   يبا چند متغ   يون خط ي و رگرس  انسيز وار ي، آنال يکا

از مـشارکت  ي عوامل موثر بر امتيابي ارز يبرا Enterوه  يبه ش 

 ـ و SPSSبا نرم افزار    استفاده شده و    ) افراد  انجـام   ٥/١١ش  يراي

ان ي مجر يل شبکه همکار  يبخش دوم مربوط به تحل    . شده است 

 حاصـل از فـرم      ي داده هـا   يبـر رو   است که    يو همکاران اصل  

     ي گــردآوريقــسمت ب ابزارهــا( طــرح ي داده هــايگــردآور

رفتـه و   يانجـام پذ   UCINET با استفاده از نرم افزار    و  ) داده ها 

 ـدر آن ارتباط هـر       گر بـه   يکـد ي دانـشگاه بـا      يک از واحـدها   ي

ک از ارتباطات شناخته    ي هر   يبرا. استصورت نمودار درآمده    

 ـن ي مورد بررس ـ  يا از کل طرح ه    ي نسب ي فراوان ،شده ن يـي تعز  ي

 ينـد بررس ـ  ين مطالعـه در فرآ    يانجام ا   :ملاحظات اخلاقي . شد

 ـ تهـران مـورد تا     ي دانشگاه علوم پزشـک    يقاتي تحق يطرحها د يي

  .ته اخلاق در پژوهش قرار گرفته بوديکم

  

  جينتا
 نفـر   ١٣٠ )پژوهـشگران  (جامعه تحت مطالعه  مشخصات  

. ذکر بودنــد پژوهــشگر مــورد بررســي مــ٢٠٨از کــل ) %٥/٦٢(

انحـراف   (٦/٤٥ و ميـانگين آن      ٧٢، حـداکثر آن     ٢٥حداقل سن   

 ١٥در خـصوص وضـيعت شـغلي،      . سال بوده است  ) ٤/٩معيار  

بـه ترتيـب    % ١٩ و   ٢٦،  ٣٣،  ٧د غير هيئت علمـي،      درصد از افرا  

 نفـر   ١٨١از اين افـراد     . مربي، استاديار، دانشيار و استاد بوده اند      

بـه صـورت نيمـه وقـت        ) %٨/٤( نفـر    ١٠تمام وقـت و     ) %٨٧(

 به اين سـوال پاسـخ        افراد %٨يعني   نفر   ١٧(فعاليت مي نمودند    

 سـال،   ٤٣ و   ١سابقه کار اين افراد در دانشگاه بين        ). نداده بودند 

 نفــر ١٢٣. ســال بــود) ٥/٨انحــراف معيــار  (٣/١٤بــا ميــانگين 

علاوه بر آموزش و پژوهش فعاليت اجرايي از جملـه          ) %١/٥٩(

ــا بخــش، معاونــت  رياســت بيمارســتا ــشکده، گــروه و ي ن، دان

. را عهده دار بودنـد    ... پژوهشي دانشکده و يا مرکز تحقيقات و        

  . تنها به آموزش و يا پژوهش اشتغال داشتند) %٦/٣٤( نفر ٧٢

پژوهش هاي مورد بررسي به سه نوع بر اساس طرح ها 

) طرح ٦١(بهداشتي نظام و ) ١٠١(، باليني )٤٦(گروه علوم پايه 

ه يکل، يبهداشتنظام قات يان ذکر است که تحقيشا. م شدندتقسي

     ه خدماتي نظام ارايبه پژوهش هاقات مربوط يتحق

(Health Service Research)ن يا . شوديم  ز شامل ي را ن
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١٤ ن دکترسيدرضا مجدزاده و همکارا/     

 ي که در علوم بهداشتيل معموليقات علاوه بر مسايتحق

ت خدمات و يفي بالا بردن کي که برايقاتيمطرح هستند، تحق

 تهران صورت گرفته را يت در دانشگاه علوم پزشکيريمد

  . شونديز شامل مين

 بين سه رده ،مقايسه زمان اختصاص يافته به پژوهش

نشان مي دهد که ميانگين درصد ن طرح ها ياپژوهشگران 

 علوم پايه  ات تحقيقدراختصاص يافته پژوهشگران زمان 

 باليني و است و اين اندازه با علوم) ٢۲انحراف معيار ( %٤١

  %٣٠و ) ١٦انحراف معيار  (%٢۷بهداشتي به ترتيب نظام 

دليل . دارد )>p ٠١/٠(اختلاف معني دار) ١۹انحراف معيار (

انتخاب موضوع پژوهش از پژوهشگران مورد سوال قرار 

صرفا علاقه شخصي يا ) "%٩/١٤( نفر از آن ها ٣١گرفت که 

ين نسبت  ا.  را عنوان کردند" تجديد پژوهش هاي سايرين

نظام  و ٩/٧، در باليني ٩/٢٣در پژوهشگران علوم پايه 

  . بود%٧/١٩بهداشتي 

ل انتخاب عنوان پژوهش ي پاسخ به سوال دل١جدول 

فراوان . است که توسط پژوهشگران پاسخ داده شده است

ه داشته اند ي علوم پاي که پژوهش هاينين پاسخ در محققيتر

 است که ييه پژوهشهان بود که طرح از مجموعي، ا)%٨/٤٧(

 يدر پژوهشها.  باشدي ميبه دنبال پاسخ به سوال مشخص

ل انتخاب عنوان پژوهش ين دليفراوان تر ينيعلوم بال

 ش آمده اندي پيني باليريم گي بوده که در تصمييازهاين

ن پاسخ مربوط يشتري بيبهداشتنظام  در مورد يول) %٣/٦٩(

قات يتحق ن حاليدر ع). %٧/٥٥( است يبه علاقه شخص

ر پژوهش ها به سفارش يش از ساي بينظام بهداشت

ر ين متغيآمده اند که در ادر  به اجراي دولتيسازمانها

 )p = ٠٠١/٠(ن گروه ها وجود داردي دار بياختلاف معن

 ييار کم پژوهشهاين تعداد بسين بيت در ايز اهمينکته حا

ر شرکت ينظ (يردولتياست که توسط سازمان ها و مراکز غ

. سفارش داده شده اند) يزات پزشکي و تجهيي دارويها

 پيشنهاد پژوهشي نشان مي دهد که مجموع هزينه ٣٠١مرور 

 ميليارد ريال بوده ١٢طرح هاي مورد بررسي کمي کمتر از 

بخشي از هزينه ) %٦/٦( طرح ٢٠است، در حالي که تنها در 

. توسط سازماني خارج از دانشگاه تامين اعتبار شده است

ع اعتبار جذب شده خارج از دانشگاه براي اين طرح ها مجمو

 از کل %٧٣/٦ ميليون ريال است که حدود ٨٠٠کمي بيشتر از 

  .بودجه طرح ها بوده است

 استفاده از آن به ،رين متغيل ايه و تحليهدف از تجز

که (  بر مشارکت بوده استي از عوامل موثر احتماليکيعنوان 

 به آن ٤ و در جدول  باشديمن مطالعه ي اياز اهداف اصل

ن جدول در ي ايرهاين منظور متغيبه هم. ) استپرداخته شده

نحوه "، (Dichotomous) ير دو سطحيمتغصورت به  تينها

صرفا علاقه "در آمده اند که در آن " انتخاب موضوع پژوهش

ک سطح و سطح ي" شخصي يا تجديد پژوهش هاي سايرين

  . باشدي م"ا سفارشي و يجازسنيق بر اساس نيانجام تحق"گر يد

: يقاتيمشارکت دانشکده ها و مراکز تحق : قيمشارکت در تحق

  .  دهدي دانشگاه را نشان مي واحدهاي شبکه همکار١شکل 

   سازمان ها، مراكز و : Actor( واحد ١١در اين شبكه 

: Connection(  ارتباط٢١و ) دانشكده هاي تحت بررسي

عدد . وجود دارد) مشترك دارندارتباط بين مراكز كه طرح هاي 

 است  نشان دهنده درصد طرح هاييConnectionروي هر 

شکل ن ي ا.كه به طور مشترك بين دو مركز اجرا شده است

با مشاركت همكار يا درصد طرح ها % ٢/١٣ دهد که ينشان م

نظير دانشکده ها (همكاراني از ساير بخش ها و مراکز دانشگاه 

ر يا سايو ) حوزه هاي اجرايي دانشگاه و يا يقاتيو مراکز تحق

 خارج از دانشگاه انجام مي شود و يدانشگاه ها و سازمان ها

بخش يا مركز، بدون همان در طرح ها %) ٨/۸۶(ه موارد يبقدر 

 از %٢/١تنها در  . شونديف و اجرا مي تعرمشاركت ساير مراكز

ر سازمان ها ي از سا يا همكاراني دانشگاه همکاريطرح ها

 مشاركت با ساير  هاطرحاز % ١/٢تنها در همچنين . د داردوجو

 دانشکده ين همه طرح هايبالاخره ا. دانشگاه ها مشاهده شد

 شوند و کلا يف مي در داخل همان دانشکده تعريتوانبخش

   ن يمشارکت ب.  دانشگاه ندارندير واحدهاي با سايهمکار

  هر يك از مجريان وبر اساس رشته تحصيلي: يرشته ا
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١٥  .../  دانشگاهپژوهش هایمشارکت در                                                                                                                                           

ه، يعلوم پاپژوهشگران به گروههاي همكاران طرح ها، 

همان گونه که .  تقسيم شدندي و روش شناسي، بهداشتينيبال

 و نظام ينيه، باليقبلا ذکر شد طرح ها نيز در سه گروه پا

 تعداد مطلق و نسبت ٢جدول .  قرار گرفتنديبهداشت

. هر گروه پژوهش نشان مي دهدپژوهشگران هر رشته را در 

و است انگر نوع طرح ين جدول بير موجود در ستون ايمتغ

پژوهشگران رشته تحصيلي ر سطر جدول مربوط به يمتغ

ن ستون سمت راست ينخستدر  مثال يبرا.  شوديطرح ها م

     ستاره نشان داده با  که يموارد) هي علوم پايطرح ها(

به عنوان  که ي طرح٨٢ از آن هستند که در يشده اند حاک

ا ي و ي نفر مجر١١ف شده اند، يه تعري علوم پايپژوهش ها

وجود ) ري، آمار و نظايولوژيدمياپ (يهمکار روش شناس

      ١٣/٠طرح به طور متوسط هر در   تعداد آنهاداشته که

ميانگين تعداد ن جدول يبر اساس اطلاعات ا. مي باشد

نسبت به ساير انواع  ينيعلوم بالطرح هاي همکاران در 

 عمده يولاست، )  هر طرحي نفر به ازا٧/٥(طرحها بيشتر 

 ي بوده و وقترشته هاي علوم بالينين افراد از همکاران يا

 به ، ميانگين تعداد همكاران شودين افراد کسر ميسهم ا

 يسه با طرح هاي کند و در مقايدا مي کاهش پ٩/٠نسبت 

، بدين معني ن نسبت را داردي کمتريبهداشتنظام ه و يعلوم پا

 تعداد همكاران رشته هاي ،ح هاي علوم بالينيكه در طر

  . كمترين نسبت را دارندغيرباليني

 ٣جدول شماره : قيمشارکت در مراحل مختلف تحق

گران را در خصوص مشارکت جه پرسش از پژوهشينت

ق يدر مراحل مختلف انجام تحق "استفاده کنندگان پژوهش"

 %٥/٢٤ (نفر از پژوهشگران  ٥١ نکهيجه اينت.  دهدينشان م

 هاتيک از فعاليچ ي در ه رايچ نوع مشارکتيه ) مورد٢٠٨از 

به تعامل با استفاده کنندگان پژوهش در هر يک  .ذکر ننمودند

از تعلق يک امتي مشهود است ٣ که در جدول يياز زمينه ها

 )٣/١ار ي انحراف مع( ٥/١ مشارکت ازيامتن يانگيم ،گرفت

 ي بهداشتيهادر پژوهش از مشارکت يامتن يانگي، مبود

ز يآنال.  بود٨/١  برابرشتر وير پژوهش ها بيسانسبت به 

است  دار يسه گروه معنن يااختلاف نشان داد که ز ينانس يوار

)٠٠١/٠ p=(. ن يانگيسه دو به دو مشخص شده که ميمقا در

       ه به صورت ي علوم پايتعداد موارد مشارکت در پژوهش ها

   .استتر گر کمي از دو گروه دي داريمعن

  به عنوان مشارکتازيامت : قيعوامل مرتبط با مشارکت در تحق

 در شدند ي که پيشتر معرفي مستقليرهايمتغو  ر وابستهيمتغ

ر ل ديه و تحلين تجزياجه ينت.  وارد شدنديون خطيرگرسمدل 

ارتباط آناليز ن ي که در اييهاريمتغ.  شودي مشاهد م٤جدول 

نحوه انتخاب موضوع "ند از د بو عبارتند دار نشان داديمعن

  بدين معني كه،"ي نظام بهداشتيپژوهش ها"و " پژوهش

صورت و سفارش از يناحساس بر اساس پژوهش هايي كه 

گرفته بودند در مقايسه با پژوهش هايي كه علت انتخاب 

علاقمندي به تكرار و محقق شخصي علاقه تنها موضوع آنها 

همچنين و  > p) ۰۰۰۱/۰( پژوهش سايرين بوده است

ه ي علوم پايپژوهش هابا سه ي مقادر يبهداشتنظام  يپژوهشها

)۰۰۴/۰ (p = داشتند  بالاتريامتياز مشاركت.  

  

  بحث
 تهران که ي دانشگاه علوم پزشکياز طرح ها% ٢/١تنها 

 ي فرديشده است، همکارتنظيم  قرارداد آن ها ١٣٨٣در سال 

ر سازمانها يسا از يا همکار اصلي مشترک و يرا به عنوان مجر

 %١/٢ به  هار دانشگاهين نسبت مشارکت با سايا. داشته است

 ين انواع طرح ها، پژوهش هاياز ب.  شوديطرح ها محدود م

 دهند ي از نظر مشارکت نشان ميت بهتري وضعينظام بهداشت

تعداد موارد مشارکت  به صورت ٣ن موضوع در جدول يکه ا

) %٤/١٦( عدم مشارکت يز کم بودن فراوانيو ن )٨/١ن يانگيم(

ن نوع يامشخص است و  ي پژوهشين گروه از طرحهايدر ا

نسبت به علوم  نيز يون خطيل رگرسيه و تحليدر تجزقات يتحق

عامل مهم ). ٤جدول (ند را نشان دادي داريه، اختلاف معنيپا

 انجام شده يون خطياز مشارکت که از رگرسيگر در امتيد

انتخاب است که " قي تحقنحوه انتخاب موضوع"بدست آمده 
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١٦ ن دکترسيدرضا مجدزاده و همکارا/     

 بر اساس علاقه در مقابل انتخاب ا سفارش ياز و يبر اساس ن

  .بوده استسايرين پژوهش تكرار و 

 ي امکان وجود خطاين بررسير اطلاعات ايدر تفس

 در (Information bias) اطلاع يي از سوگرايناش

پژوهشگران  داده ها پرسشنامه ي که ابزار گردآوريموارد

 داده هاي يدر گردآوراز آن جا و داشته است بوده وجود 

مشارکت افراد در مراحل مختلف طرح موارد مربوط به 

به عنوان (ق ي مشارکت در تحقامتياز  و)۳جدول  (يپژوهش

و ) ۴ جدول يون خطيل رگرسيه و تحلير وابسته تجزيمتغ

     که در آن نقش ي مستقليرهاي از متغيبرخهمچنين 

است،  طرح ها بوده ي پژوهشگران اصلگفته داشته اند، مبنا

ن ي ا واقعي ير نبودن پاسخ هايممکن است به خاطر دلپذ

 آزمون ين بررسي ايهر چند در ابتدا.  داده باشديخطا رو

 يياين پرسشنامه از پاي پرسشنامه صورت گرفته بود و اييايپا

   يدر خصوص ابزار گردآور.  برخوردار بوده استيقابل قبول

 باشند، يگزارش طرح ها مبر اساس پروپوزال و داده ها که 

در .  به هر حال وجود داردي ول استن خطا کمتريامکان ا

 و ۱، جدول ۱ شکل يکه مبنا(رها ين متغيواقع هر چند در ا

) ر سازمان ها بودهي ساي پروژه ها و مشارکت ماليبرآورد مال

 به هر حال امکان يست ولي داده ها گفته فرد نيگر مبنايد

 عملا در يها آورده شود ول  افراد در پروژهين که اساميا

روس و .  وجود داردنكرده باشند  مشاركتقيتحق

 در مطالعه اي برخي  (Ross et al. 2003) ارانــــهمک

سطوح مشارکت تصميم گيران در "از عوامل مهم مانند 

عوامل موثر بر سطوح مختلف مشارکت "، "موضوع تحقيق

ايد و مضرات مشارکت تصميم گيران فو"و " تصميم گيران

سطوح مشارکت بر . را بررسي کرده اند" در موضوع تحقيق

  :  استيق به سه شکل قابل دسته بندين تحقياساس ا

که در اين ) Formal supporter(گر صرف  حمايت) الف

         شرايط تصميم گيران بطور فعال درگير فرايند تحقيق

 از يول. ي تحقيق مطلع نيستنداز فعاليتهاي جار. نمي باشند

تحقيق  يشرايط قانوني اجرا، اهداف تحقيق حمايت مي کند

)  ب.دسترسي به منابع را تسهيل مي کنندکرده و را فراهم 

تصميم گير در  ،)Responsive audience(پاسخگو مستمع 

اطلاعات ، حدي فعال است که پاسخگوي ايده هاي محقق بوده

      رده و مشاوره هاي مورد نياز را ارائه مورد نياز وي را فراهم ک

 Integral (شريک اصلي و کامل) و بالاخره پ. مي دهد

partner(  تصميم گير بطور کامل درگير فرايند تحقيق بوده که

قيق است  موثر در شکل گيري روند تحو شريک

)Malekzadeh et al. 2001.(  

ا ي و يتقاي در پروپوزال تحقين که با وجود اساميجه اينت

 توان از سطح ي طرح نمييذکر نام افراد در گزارش نها

 ين مشارکت صرفا اسميا ايآ. نان حاصل کرديمشارکت اطم

ا واقعا بر ين فهرست قرار گرفته است و يبوده و تنها نام در ا

  .  و کامل انجام شده استياساس شراکت اصل

 همان (Selection bias) انتخاب يياز نظر سوگرا

 يه طرح هايدر قسمت روش اجرا آمده است، کلگونه که 

 به ي، پاسخ ده قرار گرفته انديمورد بررسکسال دانشگاه ي

 يري گيبا انجام سه مرحله پز ينطرح پژوهشگران پرسشنامه 

 که يين که طرح هايقابل توجه بوده است و بالاخره ا

 که ييپژوهشگر به پرسشنامه آن ها پاسخ داده با طرح ها

" قيانتخاب موضوع تحقنحوه " افت نشده از نظر ي دريپاسخ

 با " پژوهشگراناظهار"ر با منبع يمتغاين که البته (در پروپوزال 

 دار ياختلاف معن)  مرتبط بود۴مشارکت بر اساس جدول 

 وجود داشته يقاتي تحقيکن ممکن است طرح هايل. نداشتند

  دانشگاه ثبت نشده باشنديباشد که در حوزه معاونت پژوهش

 ين که ثبت طرح ها در معاونت پژوهشيکه البته با توجه به ا

 يکه روال قانون(ن گونه طرحها ين ايقي بوده، به طور يالزام

  .دن باشي نميدسترسقابل )  نکرده انديثبت در دانشگاه را ط

 ،ر مستقلي با وجود چند متغيون خطيل انجام رگرسيدل

معهذا با توجه . رها بوده استي متغيکنترل اثر مخدوش کنندگ

ه و ي خلق فرضيشتر براين مطالعه در نوع خود بين که ايبه ا

 احتمالا مرتبط مطرح بوده تا آزمون فرض، از يرهايطرح متغ

  .ل داده ها استفاده شده استيه و تحلي در تجزEnterروش 
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١٧  .../  دانشگاهپژوهش هایمشارکت در                                                                                                                                           

Gibbons و  يموسسات آموزش عال و همکاران

    کرده اندارزيابي  يبه دو روش کل را يپژوهش

(Gibbons etal. 1994) . د دانش ي، هدف تول۱در روش

 کار رشته يگروه ها   يري شکل گيت بالاست، مبنايفيبا ک

ن روش بر يت در اي فعاليابي است و البته ارزي تخصصيها

ان ي و توسط گروه همتايدات علمي توليت علميفياساس ک

د ي دانش توليي، هدف پاسخ گو۲در روش . ردي پذيانجام م

 يريشکل گ.  جامعه استي توسعه علميازهايه نشده ب

 پاسخ ياز به مهارت ها و دانش برايگروه ها متناسب با ن

 ين رشته اينجا گروه ها بي به سوالات است و در اييگو

و ) يه و کاربرديمانند ارتباط علوم پا( شوند يف ميتعر

گر ي عملکرد موسسات از خارج مفهوم دارد چرا که ديابيارز

     ها نسبت به جامعه است که ضرورت وجودرسالت آن 

 Management and (  کنديه ميآن ها را توج

planning organization 2005-2009(.  

 که از کارکرد يديا با دي مختلف دنيدر واقع کشورها

ر ي زيستيدارند با يجتماع ا– يقتصاددانش در توسعه ا

 خود را ي و آموزش عالي موسسات پژوهشيساختها

ن يدر ا.  از دانش توسعه دهندي اهداف بهره برداراب بمتناس

مانند صنعت، (ر سازمان ها ين دانشگاه و سايها بير همکاريس

 يارزش م) ي و خصوصي، بخش عموميي اجرايسازمانها

 يجاد فضاين رکن اي مهمترين همکاريت اي تقويبرا. ابدي

ن د کنندگايج پژوهش و تولين استفاده کنندگان از نتايتعامل ب

 بهره يل در مدل هاين دليبه هم. است) پژوهشگران(دانش 

 به استفاده يستي شود که بايد مي از دانش، تاکيبردار

 Middle Eastern(کنندگان از دانش در پژوهش نقش داد 

 باشد و نمود ي م انجام پژوهشين نقش از ابتدايو ا)2003

تا انتقال دانش حاصل ف پژوهش ي تعرازآن مشارکت افراد 

 و همکاران به Rossمقاله از ه ک يبه شکل(هش باشد وز پژا

ن يج به دست آمده سه مشاهده از ايدر نتا). آن اشاره شد

 و ٥/١٣( طرح ٥ و ٢٨نکه تنها يا ‐ الف: ت داردينظر اهم

ر ي و مراکز غي دولتيب به سفارش سازمان هايبه ترت) %٤/٢

رح  ط%٢/١مشارکت  ‐، ب )١جدول ( شکل گرفته اند يدولت

 ين مالي تام–ث ، )١شکل  (ر سازمان هاي دانشگاه با سايها

 ياعم از دولت( خارج دانشگاه يطرح ها از بودجه ها% ٦/٦تنها 

ن ي از اي موجود حاکيهاز آماري نيدر سطح مل). ير دولتيو غ

بخش    از منابع پژوهشي از % ٦ الي ٣است که تنها حدود 

نجمن هاي وصي، اـــشامل شرکت هاي خص(غيردولتي 

 تامين مي شود) تيــر دولـــازمان هاي غيـــمي و ســـعل

)Gibbons et al. 1994(.   

 در ي پژوهشياست گذارين جا نقش سيدر هم

در دانشگاه .  دهديت فراوان خود را نشان ميدانشگاهها اهم

 ييت از پژوهش هاي، برنامه حما٨٢ تهران از سال يعلوم پزشک

 دهند ي دانشگاه پاسخ مييرا اجيکه به سئوالات بخش ها

 دانشگاه موافقت نمود که يئت امناين سال هيدر ا. شکل گرفت

 دانشگاه به انجام يياجراهاي  حوزه يدو درصد از منابع مال

 به ٨٥ن سهم در سال يا. ابدي اختصاص ي کاربرديپژوهش ها

است، هر چند در منابع ين سينمود ا. دياز اعتبارات رس% ٥

ه يد توجي شايقرار گرفته ولپژوهش ودجه  بيدانشگاهداخل 

 يي اجرايسفارش سازمان ها دار ي اختلاف معني برايمناسب

 ي بهداشتي نظامهايپژوهش ها است که در ١ در جدول يدولت

   .=p) ۰۰۱/۰(بوده است) %٤/٣٤(

بررسي ميزان تعامل پژوهشگران با استفاده كنندگان 

تحليل داده ها، پژوهش درمراحل مختلف طراحي، اجرا، تجزيه 

 دهد ي نشان م٣توليد و توزيع محصولات پژوهش، در جدول 

که در حدود يك چهارم كل پژوهشهاي انجام شده هيچ گونه 

  . تعاملي با استفاده كنندگان پژوهش صورت نگرفته است

به  نيز در پژوهشهاي علوم پايه نسبتتعداد موارد مشارکت 

لوم باليني به طور پژوهشهاي نظام بهداشتي و پژوهش هاي ع

 کمتر از ي هاP-valueب با يبه ترت(معني داري كمتر است 

تعامل امتياز  دهد که يز نشان مي ن٤جدول ).  ٠١١/٠ و ٠٠٠١/٠

بين پژوهشگران و استفاده كنندگان به طور معني داري با 

       ، مرتبط  و سفارشانتخاب عنوان پژوهش بر اساس نياز

  .= p) >٠٠٠١/٠( مي باشد
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١٨ ن دکترسيدرضا مجدزاده و همکارا/     

 ي براياقداماتر ي اخي سال هاي ط،يدرسطح مل

 كه يكي از سفارش محور شدن پژوهش ها انجام شده است

، ي پنج ساله توسعه اقتصادين موجود در برنامه هاي قوانآنها

 ١٠٢بند الف ماده (است کشور بوده  يو فرهنگ ياجتماع

 قانون برنامه چهارم توسعه ٤٥ ماده دقانون برنامه سوم و بند 

که بر اساس آن ها اگر ) کشور ي و فرهنگي، اجتماعيصادقتا

 وجود داشته باشد ي کشور متقاضي کاربردي پروژه هايبرا

ه اعتبار از منابع يد، بقين نماي را تامي درصد منابع مال٤٠که 

ن برنامه سوم و چهارم يقوان(  شودين مين سازمان تاميا

ه  ک٨٣سال نکه ي توجه به ااب) رکشو يتوسعه اقتصاد

ف شده اند، سال آخر برنامه ي تعرين بررسي ايپژوهش ها

ر سازمان هاي يسا دهد که يسوم توسعه بوده است، نشان م

 حداقل ،ين اعتبارات پژوهشيتامدر  يسهم قابل قبول ،يدولت

    .نداشته اند تهران يدانشگاه علوم پزشکدر 

 الزاما به ينيه و بالي پايط در پژوهش هايالبته شرا

. ه طرح ها بتوانند سفارش محور باشنديت که کلسي نينحو

 پژوهشگران علوم ٣/٦٩ دهد که ي نشان م١معهذا جدول 

 در يريم گي تصميازهاي نيز اعتقاد دارند با بررسي نينيبال

 عنوان پژوهش خود را انتخاب کرده اند که نکته مثبت ،نيبال

 باشد هر چند همان طور که در شرح نقاط ضعف يم

ن ي اطلاع در ايي امکان سوگرا شدمطالعه اشارهن ي اياحتمال

ه هم ي از ارايناش  تواندين ميبه هر حال ا. نه وجود دارديزم

  .باشد توسط آن ها و انجام پژوهش ينيزمان خدمات بال

 ١ شکل درز همان طور که ي نين دانشگاهيارتباط ب

توجه  د يبا. از طرح ها وجود دارد% ٥/٢مشخص است، در 

  سابقه را درني تهران بشتريگاه علوم پزشکداشت که دانش

 يميک به نينزد و  موجود در کشور داردي ها دانشگاهانيم

به نظر .  کننديل مي در آن تحصPhDان مقطع ياز دانشجو

در  ي علوم پزشکي رسد پس از ادغام دانشکده هايم

توسعه شتابان آموزش  و ۱۳۶۴در سال  يوزارت بهدار

  متعدد در سطح استان هاي هال دانشگاهي با تشک،يپزشک

)Rosenberg 2003(ن ي ارتباطات بي برايت مناسبي، ظرف

    ينه طين زمي که در اياست مليس.  وجود دارديدانشگاه

 يزيت و برنامه ريري توسعه سازمان مد۸۰ اول دهه يسال ها

ن ي بياعمال شد، اختصاص بودجه مشخص به پروژه ها

نشگاه هاي مادر مي توانستند دان برنامه ي ايط.  بوديدانشگاه

 ي اقماري دانشگاه هاي با همکاريقاتيف طرح هاي تحقيبا تعر

 ي و فرهنگي، اجتماعي برنامه توسعه اقتصاديكه در راستا

ن بودجه منظور شده بوده ي که در ايکشور باشد، از منابع

 ۸۲کسال اجرا شد و در سال ين برنامه عملا يا. .استفاده نمايند

  . آن وجود نداردين برايگزيهم اکنون برنامه جامتوقف شد و 

ر ي دانشگاه با ساي واحدهاير از ارتباط هاي غ١شکل 

    ي ارتباط واحدهاهسازمان ها و دانشگاه ها، نشان دهند

در . نيز مي باشد خود دانشگاه يقاتيها و مراکز تحق دانشکده

 ين مطالعه دانشگاه داراي ا دري مورد بررسيثبت طرح هاسال 

 انجام ين اعتبارات برايقات بوده که از هميمرکز تحق ۲۸

علاوه بر چهار مرکز ( کرده اند ي خود استفاده ميپژوهش ها

 و دو قطب منتخب يقاتيتو تحقيدو انستقات مستقل، يتحق

).  پرداخته اندي پژوهش ميف طرح هاي که به تعريعلم

ست و  بوده ايمرکز دانشکده پزشک ۲۸ن يه اي کلييگاه ابتدايجا

 با يه کننده ارتباط دانشکده پزشکي تواند توجين خود ميا

معهذا به .  باشديقاتيف طرح تحقي تعري برايقاتيمراکز تحق

مراکز با ن يا و بهداشت ير از دانشکده پزشکي رسد غينظر م

بر اساس توسعه .  مشارکت ندارندي دانشگاهير واحدهايسا

 يان معرف و همکارGibbonsکه  ٢مراکز پژوهش به روش 

 مشکلات باشد و يستيف گروه ها باي تعريمبناکرده اند، 

. رندي حل مشکلات شکل بگيبرااي ن رشته ي بي هايهمکار

شتر از توسعه ي بيقاتي مراکز تحقيرين حالت شکل گيدر ا

است در دانشگاه ين سيهم.  خواهد بودي آموزشيگروه ها

ن يمش رفته و بر هين سال ها پي اي تهران طيعلوم پزشک

ن ي بيد، همکاري جديقاتي مراکز تحقيري شکل گياساس مبنا

به عنوان مثال بر اساس توسعه . باشدمي  مختلف يرشته ها

 مرکز يي نوگشاي به جايستي با٢روش به  يقاتيمراکز تحق

 ي رشته و گروه آموزشيکه دارا (ي عفونيهايماريقات بيتحق
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١٩  .../  دانشگاهپژوهش هایمشارکت در                                                                                                                                           

      ر يظادز و نيقات اي، مرکز تحق)مشابه در دانشگاه است

      علاوه يستيقات باين مرکز تحقيدر ا. س گردديآن تاس

    از  )ي عفونيهايماريمانند ب( ينين باليبر متخصص

، ين علوم اجتماعيروس شناسان، متخصصي ويهمکار

 با يبرخورد جامعنيز سود جست تا ... ست و يفارماکولوژ

  .مشکل انجام شده باشد

        را نشان ين رشته اي بيها ي همکار٢جدول 

ن جدول ي رسد دو موضوع مهم در ايبه نظر م.  دهديم

 و استفاده طرح ينيه و بالي ارتباط علوم پا، باشدينيقابل بازب

 ي که در روش شناسي مختلف از مشارکت همکارانيها

 در زمينه يلادي م٨٠ل دهه ياز اوا.  کننديم يهمکارق يتحق

يماري ها و ايجاد هاي زير بنايي ب روشن نمودن مكانيسم

پيشرفت هاي  فرصت هاي تشخيصي و درماني جديد

بيشترين سهم اين پيشرفت را . چشمگيري روي داده است

ن يا.  مولكولي و آزمايشگاهي داشته است–علوم سلولي

ها افزايش داده و ما را قادر  پيشرفت ها، درك ما را از بيماري

 مولكولي به روشن نمودن و انجام مداخله در سطح سلولي و

 كه دانشمندان ياما اكنون چالش جهان شمول. نموده است

كاس اين پيشرفتها علوم پزشكي با آن روبرو هستند عدم انع

تا زماني كه تحقيق به . )Ross et al 2003(در بالين است

 ،آزمايشگاهها محدود شود حصار تحقيقات پايه محدود

يقات قره بوده و اين مسئله باعث ايجاد فاصله بين تحيچ

 Form Bench To(علوم پايه و بالين مي گردد

Bedside .(يکردهاي مختلف روين رو کشورهاياز هم 

    اعمال ينيه و باليت ارتباط علوم پاي تقوي را برايمختلف

 From( رويكرد از ميز آزمايشگاه تا تخت بيمار.  کننديم

Bench To Bedside (  فرايندي دوسويه است كه در آن

نشمندان علوم پايه امکانات جديدي را براي نه تنها دا

 يدي بلكه موضوعات جدفراهم مي كنند، يپزشکان بالين

 توسعه هدفمند علوم ينه هاي گردند که بتوانند زميطرح م

 The Academy of Medical( ز فراهم آورنديه را نيپا

Sciences 2003.(ي ترجمه اي توسعه مراکز پژوهشها 

)Translational Research( ن علوم مختلف يکه ارتباط ب

ت ي تقوياز راهبردها، ايجادمي كنند را ينيه و باليبخصوص پا

  نشان۲ل جدو.)WHO-EMRO 2004(  استين همکاريا

 يه در طرحهاي و پاينين علوم بالي دهد که نسبت محققيم

 ي که در طرحهايدر حال.  است۵/۱ و ۳/۱ب يه به ترتيعلوم پا

 و ۴/۰ب ي به ترتينيه و بالين علوم پاي، نسبت محققينيعلوم بال

 ين اعداد بدون داشتن اطلاعات جانبير ايتفس.  باشدي م۴/۳

 ي اختلاف در طرح هاي به هر حال کميول. ستير نيامکان پذ

 ي ميني علوم بالياد در طرحهايه در مقابل اختلاف زيعلوم پا

ن ي کمتر به ايني باليکه طرحهارا مطرح کند ه ين فرضيتواند ا

ت ي تقوي لازم برايمداخله ها يستي و با پردازنديممقوله 

  .رديه صورت گي و پايني علوم بالين رشته هاي بيهمکار

ن که مطالعه حاضر نشان داد که مشارکت يجه اينت

 خارج از يبا سازمان ها يعلوم پزشک دانشگاه يطرحها

ن موضوع ي از ايبخش. اندک استر دانشگاه ها يدانشگاه و سا

 ي گردد که بر اساس منابع دولتيار پژوهش کشور باز مبه ساخت

.  است کمتريردولتيحضور بخش غعرصه شکل گرفته است و 

ن ي مشترک بيف طرح هاي تعريگر فرصت موجود براينکته د

ن عرصه قابل ي است که با توجه به نقش دانشگاه در ايدانشگاه

  .  باشديطرح م

 يله بر رو مداخير احتماليهمان طور که در خصوص تاث

 حرکت ي نشان داده شده، براي نظام بهداشتيپژوهش ها

 ها چه در سطح دانشگاه ياست گذاريهدفمند دانشگاه امکان س

 تواند ي مين بررسي ايداده ها.  وجود دارديو چه در سطح مل

ن مداخله ها يت ايزان موفقي نشان دادن مي برايه ايبه عنوان پا

   . رنديمورد استفاده قرار گ

  
   و قدردانیکرشت

 مورد ۸۵‐۷۴۰۳‐۴۴۱۸ اين مطالعه طي قرارداد شماره

حمايت معاونت پژوهشي دانشگاه علوم پزشکي تهران قرار 

نويسندگان از مساعدت هاي آقاي غفور رماوندي . گرفته است

برنامه انتقال . در گردآوري پرسشنامه هاي مطالعه تشکر دارند
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٢٠ ن دکترسيدرضا مجدزاده و همکارا/     

جت االله  حيتوسط آقا UCINET داده ها به برنامه 

ق گرفت که يار گروه تحقيه شده و در اختيان تهيسلماس

  .مي داريشان را پاس ميتلاش ا

  

  ١٣٨٣ تهران در سال ي دانشگاه علوم پزشکيقاتي تحقين طرح هايل انتخاب پژوهش به گفته محققي دل‐ ١جدول 

  بر حسب نوع پژوهش انجام شده

  

    يهداشتبنظام       ينيبال     ه     يپا

 درصد علت انتخاب پژوهش 

۱/۲۲  

 تعداد

۴۶n=  
  

 درصد

٦/٤٨  

  تعداد

۱۰۱n= 
  

  درصد

٣/٢٩  

  تعداد

n=۶۱ 
 

P-value
  

  ٠٩/٠    ۳۴  ۷/۵۵    ٥٠  ٥/٤٩    ١٦  ٨/٣٤  . من بودين پژوهش علاقه شخصيا

ن موضوع يگران من را به اي ديمرور پژوهش ها

 .ن پژوهش را مجددا انجام دهميعلاقه مند کرد تا ا
٣١/٠    ١٥  ٦/٢٤    ٣٤  ٧/٣٣    ١١  ٩/٢٣  

 به سوالات يي پاسخگوين پژوهش را در راستايا

 .ر پژوهش ها انجام دادميمطرح شده در سا
٠١/٠    ١١  ٠/١٨    ٤١  ٦/٤٠    ١٥  ٦/٣٢  

 است که يي از مجموعه پژوهش هايکين طرح يا

  باشديک سوال مشخص مي پاسخ به يدر راستا
٦٤/٠    ٢٥  ٠/٤١    ٤٠  ٦/٣٩    ٢٢ ٨/٤٧  

 يي اجراي از سازمان هايکيز اين طرح مورد نيا

 .دي است و به سفارش آنان انجام گرديدولت
٠٠١/٠    ٢١  ٤/٣٤    ٦  ٩/٥    ١  ٢/٢  

 ير دولتيا مراکز غياز سازمان ها و ين طرح مورد نيا

 باشد و يم) زاتي و تجهيي داروير شرکت هاينظ(

 .ديبه سفارش آنان انجام گرد

٨٦/٠    ١  ٦/١    ٣  ٠/٣    ١  ٢/٢  

ن ياستگذاران ايران و سي مديازهاي نيمن با بررس

 .عنوان را انتخاب نمودم
٠٠١/٠    ٢١  ٤/٣٤    ١٠  ٩/٩    ١  ٢/٢  

ن ين اي در باليريم گي تصميازهاي نيمن با بررس

 .عنوان را انتخاب نمودم
٠٠١/٠    ٦  ٨/٩    ٧٠  ٣/٦٩    ١٣  ٣/٢٨  
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٢١  .../  دانشگاهپژوهش هایمشارکت در                                                                                                                                           

   ١٣٨٣ پژوهش هاي سال  تعداد و نسبت حضور همکار از هر يک از رشته ها بر حسب نوع طرح در‐ ٢جدول 

  دانشگاه علوم پزشکي تهران

  نوع طرح      

  )n=۲۹۵(مجموع   )n=۷۱(نظام بهداشتي   )n=۱۴۲(باليني   )n=۸۲(پايه       

  ۱۹۶  ۱۰  ۶۴  ۱۲۲  تعداد افراد
  علوم پايه

  ۷/۰  ۱/۰  ۴/۰  ۵/۱†  نسبت به طرح

  ۷۱۸  ۱۲۴  ۴۸۹  ۱۰۵  عداد افرادت
  علوم باليني

  ۴/۲  ۷/۱  ۴/۳†  ۳/۱  نسبت به طرح

  ۵۰  ۴۱  ۹  ۰  تعداد افراد
  علوم بهداشتي

  ۲/۰  ۶/۰†  ۱/۰  ۰/۰  نسبت به طرح

  ۳۷  ۱۰  ۱۶  ۱۱‡  تعداد افراد
  روش شناسي

  ۱/۰  ۱/۰  ۱/۰  ۱/۰‡  نسبت به طرح

جمع براي کليه   ۱۰۰۱  ۱۸۵  ۵۷۸  ۲۳۸  تعداد افراد

  ۴/۳  ۶/۲  ۷/۵  ۹/۲  ت به طرحنسب  رشته ها

  ۳۴۹  ۱۴۴  ۸۹  ۱۱۶  تعداد افراد

رشته (گروه محل کار 

مجري و يا ) تحصيلي

  همکاران اصلي

جمع کليه 

رشته ها غير از 

  رشته خود

  نسبت به طرح
۴/۱  ۹/۰  ۰/۲  ۲/۱  

 پايين تر از.  مواردي که در اين سلول ها آمده اند، نشان دهنده افرادي هستند که نوع رشته آن ها با نوع طرح پژوهشي تعريف شده همخواني داشته است†

     قسمتي که با دو خط نشان داده شده ابتدا جمع کليه موارد و سپس جمع موارد بدون در نظر گرفتن مواردي که در هر ستون با همين علامت مشخص 

ن رشته هاي غير از البته بايستي توجه داشت که با توجه به تعريفي که از تحقيقات نظام بهداشتي در اين بررسي شده امکان اينکه محققي. شده اند آمده است

  .   علوم بهداشتي از اين نوع طرح ها داشته باشند بيشتر وجود داشته است

  . مربوط به توضيحي است که در متن مقاله ارايه شده است‡

  

   مشارکت با استفاده کنندگان پژوهش بر اساس گفته محققين، در مراحل مختلف انجام تحقيق و برحسب نوع پژوهش‐٣جدول 

  )n=٦١(نظام بهداشتي     )n=١٠١(باليني     )n=٤٦(پايه     

  تعداد  درصد    تعداد  درصد    تعداد  درصد    

  ٣٦  ٠/٥٩    ٤٥  ٦/٤٤    ١١  ٩/٢٣    طراحي اهداف و روش کار

  ٣٠  ٢/٤٩    ٢٦  ٧/٢٥    ٨  ٤/١٧    اجراي پژوهش

  ١٦  ٢/٢٦    ٢٧  ٧/٢٦    ٤  ٧/٨    تجزيه تحليل و تفسير نتايج

  ١١  ٠/١٨    ٢٤  ٨/٢٣    ٧  ٢/١٥    تهيه گزارش 

  ١٨  ٥/٢٩    ٢٣  ٨/٢٢    ٧  ٢/١٥    انتشار نتايج پژوهش

  ١٠  ٤/١٦    ٢١  ٨/٢٠    ٢٠  ٥/٤٣    عدم مشارکت 

  :تعداد موارد مشارکت

   *ميانگين) انحراف معيار(

  

) ٨٨/٠) ١/١  

  

) ٥/١) ٣/١  

  

) ٨/١) ٣/١  
   پايه با دو گروه باليني و نظام بهداشتي به ترتيب بابر اساس نتيجه آناليز واريانس انجام شده ميانگين تعداد موارد مشارکت در رشته هاي علوم*

 P-value اختلاف معني دار داشته است، در حاليکه ٠٠٠١/٠ و کمتر از ٠١١/٠ هاي P-value بوده است٠٩٥/٠ اختلاف در دو گروه اخير .  
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٢٢ ن دکترسيدرضا مجدزاده و همکارا/     

  ان متغير وابسته عوامل موثر بر تعداد مشارکت بر اساس آناليز رگرسيون با متغير ميزان تعامل به عنو‐٤جدول 

  

  
  

گرسيون رضريب   P-value خطاي معيار  

 ٧٢/٠ ٢٠/٠ ٠٧/٠  )زن/ مرد(جنس 

 ٦٤/٠ ٠٢/٠ ٠١/٠  )سال(سن 

  ٠٦/٠  ٢٥/٠  ٤٨/٠ )در مقايسه با استاديار(دانشيار 

  ٦٧/٠ ٣٠/٠  ‐١٣/٠  )در مقايسه با استاديار(استاد 

  ١٢/٠  ٤٠/٠  ٦٢/٠  )در مقايسه با استاديار(مربي 

  ٨٢/٠  ٤٠/٠  ٢٧/٠  )در مقايسه با استاديار(يئت علمي غير ه

 ٣٦/٠ ٥١/٠ ‐٤٧/٠ )نيمه وقت/ خدمت تمام وقت (نوع خدمت 

 ٢٠/٠ ٠٢/٠ ‐٠٣/٠  )سال(سابقه کار 

 ٣٧/٠ ٢١/٠ ‐١٨/٠  )ندارد/ دارد(مسئوليت اجرايي

 //٨٦ ٠١/٠ ٠٠/٠   )درصد به کل زمان(زمان اختصاص يافته به پژوهش 

انتخاب بر اساس نياز و (وضوع پژوهش نحوه انتخاب م

 )انتخاب بر حسب علاقه و يا مرور ساير پژوهشها/ سفارش
٠٠٠١/٠ ٣١/٠  ٣٨/١< 

 ٣٢/٠ ٢٨/٠ ٢٧/٠ )در مقايسه با پژوهش ها علوم پايه(پژوهش هاي باليني 

در مقايسه با پژوهش ها علوم (پژوهش هاي نظام بهداشتي 

  )پايه
٠٠٤/٠  ٢٩/٠  ٨٥/٠  

 ٨٢/٠ ١٧/١ ٢٦/٠  ضريب ثابت
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٢٣  .../  دانشگاهپژوهش هایمشارکت در                                                                                                                                           

  
  

 .  شبکه همکاري واحد هاي دانشگاه علوم پزشکي تهران در طرح هاي پژوهشي‐١نمودار 

   .  شودي مختلف به صورت مشترک انجام مين واحدهاي است که بيي خطوط نشان دهنده نسبت طرح هاياعداد رو*

  

  منابع
 فناوري، نتـايج ارزشـيابي   مرکز توسعه و هماهنگي تحقيقات و   

ــشگاهها و دانــشکده هــاي   علــوم  فعاليتهــاي پژوهــشي دان
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