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Abstract 
 
BACKGROUND & AIM: Despite the increasing number and quality of dental research, many dentists are not 
adequately informed about the results of the studies and don’t use it at clinic. The aim of study to evaluated obstacles 
in use of research results from the perspective of dental specialists of Shahid Sadoughi University of Medical 
Sciences in Yazd. 
Material & Methods: In this descriptive cross-sectional study, all dental specialists of the faculty member of 
Shahid Sadoughi University of Medical Sciences in Yazd in 2016 were studied by census method. 57 people were 
evaluated. Data were collected by a questionnaire,that consisted of demographic information and 22 items derived 
from the Funk questionnaire, measured by 5 scale Likert. Data were analyzed by SPSS 17 software and descriptive 
statistics. 
Results: Participation rate was 100%. Among the different domains of not being possible to use the results 
in the clinic, the area of communication and access to research findings with a mean and standard deviation 
of 21.42±3.04 and among the barriers, the lack of a plan by the relevant authorities to apply the results of 
the research in operation with the mean and standard deviation of 4.09±0.80 were the most important 
domain and most important barrier respectively. 
Conclusion:  In order to increase the application of the results of research into clinical practice, many 
efforts are needed to establish a systematic program with continuous follow up by relevant authorities and 
to increase the scientific ability and confidence among professors, dental students and graduates of this 
field. 
Keywords: Clinical practice, Dental faculty, Academic Member  
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  :خلاصه
مطالعات نداشته  جياز نتا ياز دندانپزشكان اطلاع كاف ياريبس ،يدندانپزشك قاتيتحق تيفيو ك تيكم شيبا وجود افزا:  سابقه و هدف
 نيمتخصص دگاهياز د قاتيتحق جينتا يريارگموانع موجود در بك يبرخ يمطالعه بررس نيكنند. هدف از ا ياستفاده نم نيو از آن در بال

   باشد. يم زدي يصدوق ديهش يدانشگاه علوم پزشك يدندانپزشك
 ديشه يدانشگاه علوم پزشك يعلم ئتيعضو ه يدندانپزشك نيمتخصص هيكل مقطعي – يفيمطالعه توص نيدر ا: و روش ها مواد
 يشدند. داده ها توسط پرسشنامه ا يابينفر در مجموع ارز 57تند. قرار گرف يمورد بررس يبه روش سرشمار 1396در سال  زدي يصدوق

شده، سپس توسط  يبود، گردآور كرتيل ينمره ا 5 اسيبا مق Funk سشنامهكه برگرفته از پر هيگو 22و  كيشامل اطلاعات دموگراف
   شدند. ليو تحل هيتجز يفيوآمار توص SPSS 17نرم افزار  

ارتباط و  ي طهيح ن،يدر بال جينتا يريمختلف مانع از بكارگ يها طهيح ني% بود. در ب100ا مشاركت نمونه ه زانيم ها: افتهي
از طرف مسئولان  يموانع، عدم وجود برنامه ا نبي در و 42/21±04/3 اريو انحراف مع نيانگيبا م قيتحق يها افتهيبه  يدسترس

مانع  نيو مهم تر طهيح نيمهم تر بترتي به 09/4±80/0ارياف معو انحر نيانگيبا م ملدر ع قيتحق جيبه كار بستن نتا يمربوطه برا
   شناخته شدند.

 يبرنامه ا جاديدر جهت ا ياديز يبه تلاش ها ازين ،ينيدر عملكرد بال قاتيمنتج از تحق جيكاربرد نتا شيبمنظور افزا: يريگ جهينت
و  يدندانپزشك انيدانشجو د،ياسات نيو اعتماد بنفس در ب يعلم يتوانمد شيو افزا ربطيمستمر از طرف مسئولان ز يريگينظام مند با پ
   .شوديرشته احساس م نيا لانيفارغ التحص

   عضو هيات علمي دانشگاهدانشكده دندانپزشكي،  ،ينيعملكرد بال  :كلمات كليدي
 

  مقدمه:
ي قابل توجهي صرف پژوهش در كشور مي شود.  سالانه بودجه

ي بهينه  منابع كشور، استفاده از اين رو براي جلوگيري از اسراف
از نتايج اين تحقيقات از اهميت زيادي برخوردار است.اگر نتوان 

ي بهينه كرد، در واقع  از نتايج و دستاوردهاي تحقيقاتي استفاده
. در حال )1(سرمايه گذاري در اين بخش به هدر داده شده است

حاضر بين پژوهش و عمل شكافي وجود دارد كه عمق آن را به 
چه در سال هاي اخير در  . اگر)2(درستي نمي توان برآورد نمود

ايران انتشارات علمي در حوزه علوم پزشكي بيشترين رشد را در 
نمايه  ISIو تعداد مقالاتي كه در نمايه نامه  )3(خاورميانه داشته

افزايش چشمگيري داشته تا كنون، 1997شده است از سال 
نتقال دانش حاصل اولي مطالعات انجام شده در زمينه  )4(است

در ايران نشان دهنده فاصله زياد بين توليد دانش و  از پژوهش
عملي شدن نتايج آن است و نشان مي دهد كه اين تغييرات 
تنها خلاء در بعد كمي انتقال دانش را پر نموده است و هنوز 

.در )5(خلاء در بعد بكارگيري نتايج دانش احساس مي شود
، اعلام 2004گزارش جهاني دانش براي سلامت بهتر در سال 

شد كه اكتشافات زيست پزشكي تنها در صورتي مي توانند 
باعث ارتقاي سلامت جامعه شوند كه براي ايجاد تغييرات، 
خصوصا در زمينه هاي اجتماعي، سياسي، سيستم هاي 

نه بهداشتي و گروه هاي جمعيتي به كار گرفته شوند. در زمي
ارتقاي سلامت، انتقال دانش به عمل، يعني پل زدن بين آنچه 
دانسته مي شود و آنچه واقعاً عمل مي شود، كه اهميت بسياري 

 )7, 6(.دارد

امروزه همراه بودن با  جريان پيشرفت هاي علم دندانپزشكي و 
در عين حال مديريت بيماراني كه خواسته ها و نيازهاي درماني 

اي دارند چالشي بزرگ براي دندانپزشكان محسوب مي  پيچيده
شود. دندانپزشكان هر روز، در جريان اطلاعات مختلف در مورد 

ها، آزمون ها و تكنيك هاي جديد قرار  محصولات، مواد، روش
مي گيرند. اغلب در بسياري از موارد در مورد ادعاهاي برتر 

هاي جديد دچار شك و  ها و محصولات و درمان بودن اين روش
ي دندانپزشكي تصميماتي  متخصصين رشته. )8(ترديد مي شوند
كنند كه بايد با بهترين  هاي كلينيكي اتخاذ مي در مورد مراقبت

موفقيت در نتايج  مدارك علمي موجود تلفيق شوند، تا احتمال

 [
 D

O
I:

 1
0.

29
25

2/
jr

ds
.1

6.
2.

14
0 

] 
 [

 D
O

R
: 2

0.
10

01
.1

.2
00

84
67

6.
13

98
.1

6.
2.

4.
1 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 jr
ds

.ir
 o

n 
20

25
-1

2-
24

 ]
 

                             2 / 12

http://dx.doi.org/10.29252/jrds.16.2.140
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.20084676.1398.16.2.4.1
http://jrds.ir/article-1-1020-fa.html


  
 ..يعلم أتيه ياعضا دگاهياز د ينيدر عملكرد بال قاتيتحق جينتا يريموانع موجود در بكارگ يبرخ يبررس                                                      142

  60/پياپي 1398   تابستان/ دوم/شماره  شانزدهم شكي/دوره مجله تحقيق در علوم دندانپز 
  
  
  

 

مراقبتي بيمار، به حداكثر ممكن برسد. قابليت يافتن، افتراق، 
ترين مهارتي  ارزيابي و استفاده از نتايج مطالعات علمي مهم

ها  بررسي.)9(است كه بايد توسط يك متخصص آموخته شود
دهند كه تحقيقات دندانپزشكي از لحاظ كمي و كيفي  نشان مي

در دنيا از جمله در ايران رو به افزايش است و نتايج آن در 
شود. اما مطالعات  مجلات سطح ملي و بين المللي منتشر مي

كه بايد از عملكرد  نشان مي دهند كه دندانپزشكان آنطور
مبتني بر شواهد آگاهي و اطلاع نداشته و از نتايج تحقيقات در 
عمل استفاده نمي كنند. بهترين شواهد باليني، شواهد بدست 
آمده از مطالعات انساني با استفاده از روش هاي درست و 
منطقي هستند؛ بطوريكه زماني روش درماني خاصي بر ساير 

مداد ميشود كه شواهد آن بر اساس روش هاي درماني برتر قل
مطالعات كارآزمايي هاي كنترل شده تصادفي تاييد شده 

  .)10(باشد
فقدان پاسخي روشن به پرسش هاي باليني، آشنايي ناكافي از 
مباني رايانه و دسترسي به مطالعات با نتايج متناقض از 

ترين موانع بكارگيري نتايج تحقيقات در عملكرد باليني  مهم
و  Sarkis. همچنين )11(دندانپزشكان به حساب مي آيند

همكاران در مطالعه اي روي دندانپزشكان برزيل دريافتند كه 
دندانپزشكان مسن تر و كسانيكه بطور مستمر در دوره هاي 

تمال كمتري از نتايج مطالعات بازآموزي شركت نداشتند به اح
. با توجه )12(به روز در اقدامات باليني خود بهره خواهند گرفت

به مرور مطالعات انجام شده، به نظر مي رسد اطلاعات كمي در 
خصوص موانع و عوامل بازدارننده بكارگيري نتايج تحقيقات در 
عملكرد باليني دندانپزشكان در كشور ما وجود دارد؛ در صورتي 
كه شناسايي اين عوامل مي تواند زمينه را جهت بهبود استفاده 

قيقات را فراهم نمايد. بنابراين، تحقيق و بكارگيري نتايج تح
برخي موانع موجود در بكارگيري نتايج حاضرجهت تعيين 

تحقيقات در عملكرد باليني از ديدگاه متخصصين دندانپزشكي 
  انجام گرفت.

  
  

 مواد و روش ها:

بر روي كليه  1396مقطعي در سال  –اين مطالعه توصيفي 
انشگاه علوم پزشكي اعضاي هيأت علمي دانشكده دندانپزشكي د

شهيد صدوقي يزد انجام گرفت. روش نمونه گيري به صورت 
سرشماري بوده و تمامي اعضاي هيأت علمي دانشكده 
دندانپزشكي يزد كه حاضر به شركت در مطالعه بودند وارد اين 

نفر و معادل كل  57مطالعه شدند؛ در مجموع حجم نمونه 
  جامعه پژوهش بوده است. 

داده ها پرسشنامه اي ساخته ي افراد تيم ابزار گردآوري 
سوال  6پژوهش و مشتمل بر دو بخش بود. در بخش اول 

بمنظور كسب اطلاعات دموگرافيك از قبيل مشخصات فردي، 
تحصيلي و حرفه اي نمونه ها گنجانده شده و بخش دوم شامل 

گويه در ارتباط با موانع بكارگيري نتايج تحقيقات در  22
حيطه ي ارتباط و  4يشد. گويه ها در عملكرد باليني م

گويه)، كيفيت تحقيق و نتايج 6دسترسي به يافته هاي تحقيق (
گويه) و 6گويه)، مهارت تحقيق و عقايد دندانپزشكان (6آن (

  گويه) طبقه بندي شدند.4تاثيرات سازماني (
 Funkبراي طراحي ابزار گردآوري داده ها از پرسشنامه موانع 

استفاده شد كه روايي و پايايي آن در آمريكا، استراليا،  )13(
در مطالعه حاضر ابتدا . )14(فنلاند و سوئد به تاييد رسيده است

ظور تعيين روايي سوالات بومي سازي شده و سپس بمن
تن از  10سوالات، پرسشنامه به صورت پايلوت در اختيار 

اعضاي هيئت علمي دانشكده دندانپزشكي يزد قرار گرفت و 
پس از ارزيابي سوالات، اصلاحات لازم صورت پذيرفت. همچنين 

تاييد شد. البته  83/0پايايي پرسشنامه با ضريب آلفاي كرونباخ 
 )14(و همكاران Latifiامه در مطالعه روايي و پايايي اين پرسشن

  بود.  به تاييد رسيد 89/0كرونباخ با الفاي 
= كاملا 1پاسخ گويي به سوالات با كمك مقياس ليكرت (

= كاملا 5= موافقم و 4= نظري ندارم 3= مخالفم، 2مخالفم، 
فت. بنابراين هر سوال ميتوانست نمره اي از موافقم) صورت گر

دريافت كند. بدين ترتيب حداقل و حداكثر نمره در  5تا  1
حيطه هاي ارتباط و دسترسي به يافته هاي تحقيق، كيفيت 
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تحقيق و نتايج آن و حيطه  مهارت تحقيق و عقايد 
  .بود 4-20ه تاثيرات سازماني و در حيط 6-30دندانپزشكان 

و  متعددي داده ها پژوهشگران در زمان هاي بمنظور گردآور
مختلف به بخش هاي مختلف دانشكده دندانپزشكي يزد مراجعه 
كرده و پس از تحويل پرسشنامه به افراد، اهداف مطالعه به آنها 
توضيح داده شده و در خصوص محرمانه بودن اطلاعات به آنها 

ن اطمينان خاطر داده شد. پرسشنامه ها در حضور پژوهشگرا
  تكميل شده و جمع آوري شدند.

داده ها پس از گرد آوري و كدگذاري با استفاده از آمار 
توصيفي( فراواني، ميانگين، انحراف معيار و درصد ) توسط نرم 

  مورد تجزيه و تحليل آماري قرار گرفتند.SPSS 17 افزار 
  
  

 يافته ها:
  ائه، اراز آنجا كه پرسشنامه ها در حضور افرادي از تيم تحقيق

تمامي پرسشنامه هاي توزيع شده  ند،تكميل و گردآوري شد
شركت كننده  57وارد مطالعه گرديد. در اين مطالعه از بين 

درصد) و  5/89درصد)، متاهل ( 7/66اكثريت را جنس مونث (
درصد) تشكيل  7/66سال ( 5افراد با سابقه ي تدريس كمتر از 

  مي داد. 
رين در اين مطالعه ميانگين و انحراف معيار سني حاض

بود. از بين رتبه هاي علمي مربي، استاديار،  32/8±35/37
درصد و  4/75دانشيار و استاد، مرتبه ي استاد ياري با تشكيل 

  از بين ده نوع تخصص مختلف افراد حاضر در مطالعه، 
  
  
  
  
  
  
  
  

درصد از  8/15متخصصين رشته ي پريودانتيكس با تشكيل 
ركت كنندگان در اين پژوهش را به نمونه ها بيشترين درصد ش
  خود اختصاص داده بودند.

حيطه ي ذيل طبقه بندي شده  4سوال پرسشنامه در قالب  22
  بود:

 -2گويه)، 6حيطه ارتباط و دسترسي به يافته هاي تحقيق ( -1
  گويه)، 6حيطه كيفيت تحقيق و نتايج آن (

 - 4گويه) و 6حيطه مهارت تحقيق و عقايد دندانپزشكان ( -3
  گويه).4حيطه تاثيرات سازماني (

بر اساس نتايج اين مطالعه در حيطه ارتباط و دسترسي به يافته 
پراكندگي مقالات و عدم گردآوري و تاليف "هاي تحقيق گويه

با ميانگين و انحراف "متون و موضوعات مرتبط به هم در يك جا
، در حيطه كيفيت تحقيق و نتايج آن گويه 09/4±80/0معيار

نجام تحقيقاتي براي ايجاد تغيير و حل يك مشكل عدم ا"
، در  96/3±88/0با ميانگين و انحراف معيار"توسط محققين

درگيرنبودن "حيطه مهارت تحقيق و عقايد دندانپزشكان گويه
با ميانگين و انحراف  "دندانپزشك در امر تحقيق

عدم "و در حيطه تاثيرات سازماني گويه  89/3±83/0معيار
اي از طرف مسئولان مربوطه براي به كار بستن وجود برنامه 

 18/4±73/0با ميانگين و انحراف معيار "نتايج تحقيق در عمل
مهم ترين موانع موجود در بكارگيري نتايج تحقيقات در 
عملكرد باليني از ديدگاه متخصصين دندانپزشكي شناخته 

  )1شدند (جدول 
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  60/پياپي 1398   تابستان/ دوم/شماره  شانزدهم شكي/دوره مجله تحقيق در علوم دندانپز 
  
  
  

 

  
دگاه متخصصين دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي يزد نسبت به موانع بكار گيري تحقيقات : ميانگين و انحراف معيار امتياز دي 1جدول

  درعملكرد باليني

ميانگين ±انحراف معيار   موانع بكارگيري نتايج تحقيقات 

75/3 ± ٩٦/٠  عدم نشر به موقع و سريع گزارشات و مقالات تحقيقي 
09/4 ± ٨٠/٠ ون و موضوعات مرتبط به هم، در يك جاپراكندگي مقالات و عدم گردآوري و تاليف مت   

68/3 ± ٠٥/١  روشن نبودن كاربرد يافته ها در حرفه دندانپزشكي 
95/2 ± 14/1  عدم دستيابي به گزارشات و مقالات تحقيقي در فضاي مجازي 
40/3 ± ٩٢/٠  قابل فهم نبودن تجزيه و تحليل هاي اماري تحقيقات 
54/3 ± ٩٢/٠  منفرد بودن تحقيقات انجام شده 
49/3 ± ٠٧/١  عدم ارتباط تحقيقات با كار عملي دندانپزشكان 
61/3 ± ٠٩/١  احساس عدم قابليت تعميم نتايج تحقيقات در محيط كار توسط دندانپزشك 
93/3 ± ٨٨/٠  عدم ارتباط دندانپزشك با همكاران آگاه ديگر براي بحث در مورد تحقيقات انجام شده 
96/3 ± ٨٨/٠ تغيير و حل يك مشكل توسط محققينعدم انجام تحقيقاتي براي ايجاد    

63/3 ± ٩٧/٠  احساس جزئي بودن اثرات سودمند تحقيق در تغيير و اصلاح كار دندانپزشك 
25/3 ± ٩٥/٠  عدم وجود متدولوژي مناسب در تحقيقات 
18/3 ± ١٦/١  نبودن وقت كافي در حرفه دندانپزشك براي كاربرد عملي ايده هاي تازه 
23/3 ± ٠٥/١ دي در خود، براي ارزيابي كيفيت تحقيقات انجام شده از طرف دندانپزشكاحساس عدم توانمن   

54/3 ± ٠٧/١  فقدان وقت كافي براي دندانپزشكان جهت مطالعه تحقيقات انجام شده 
70/3 ± ٨٦/٠  عدم اطلاع و آگاهي كافي دندانپزشك از روش تحقيق 
79/3 ± ٩٧/٠  عدم گرايش دندانپزشك به تغيير يا بررسي عقايد تازه 
89/3 ± ٨٣/٠  درگير نبودن دندانپزشك در امر تحقيق 
18/4 ± ٧٣/٠  عدم وجود برنامه اي از طرف مسئولان مربوطه براي به كار بستن نتايج تحقيق در عمل 
99/3 ± ٧٧/٠  كافي نبودن تسهيلات و بودجه هاي لازم به منظور بكارگيري يافته هاي تحقيقي 
63/3 ± ٩٥/٠ شكان در به اجرا درآمدن يافته هاي تحقيقيعدم همكاري و حمايت ديگر دندانپز   

56/3 ± 94/0  ارزش قائل نشدن براي تحقيق در حرفه دندانپزشكي از طرف دندانپزشكان 
63/3 ± 95/0  ميانگين كل 

 
رين حيطه مهمت 42/21±04/3حيطه ي نام برده ، حيطه ي ارتباط و دسترسي به يافته هاي تحقيق با ميانگين و انحراف معيار  4همچنين از بين 

  )2در عدم بكارگيري نتايج تحقيقات در بالين يافت شد(جدول
 

ميانگين ، انحراف معيار ، كمينه و بيشينه امتياز ديدگاه متخصصين دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي يزد نسبت به موانع موجود در  -2جدول
نيحيطه هاي مختلف بكارگيري نتايج تحقيقات در عملكرد بالي  

هكمين بيشينه  حيط ها ميانگين انحراف معيار 

28 15 04/3  42/21  ارتباط و دسترسي به يافته هاي تحقيق 

29 14 61/3  86/20  كيفيت تحقيق و نتايج آن 

28 12 07/4  33/21  مهارت تحقيق و عقايد دندانپزشكان 

19 9 36/2  23/15  تاثيرات سازماني 
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  145     ران و همكا سيد حسين طباطبايي دكتر 

 

  60/پياپي 1398   تابستان/دوم/شماره  شانزدهممجله تحقيق در علوم دندانپزشكي/دوره                
  

 

 

  
  

ي معني داري طبق آناليز هاي آماري انجام گرفته، اختلاف آمار
بين زنان و مردان در هيچ يك از حيطه هاي مورد بررسي يافت 

)؛ در حاليكه در بين گروه هاي سني مختلف در <05/0pنشد (
  حيطه هاي مهارت تحقيق و عقايد دندانپزشكان 

)023/0p =) 000/0) و تاثيرات سازمانيp = و در بين افراد (
) -037/0pج آن (متاهل و مجرد در حيطه كيفيت تحقيق و نتاي

  اختلاف آماري معني دار يافت شد 
 ).3(جدول 

  

از ديدگاه متخصصين دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهيد  موانع بكارگيري نتايج تحقيقات در عملكرد باليني بررسي رابطه  – 3جدول
 به تفكيك مشخصات دموگرافيك  صدوقي يزد

  
بر حسب سابقه تدريس در حيطه هاي ارتباط و دسترسي به 

) -001/0p) و تاثيرات سازماني (=047/0pيافته هاي تحقيق (
اختلاف آماري معني داري بين افراد مورد بررسي مشاهده شد. 

متخصصين مختلف دندانپزشكي حاضر در اين همچنين در بين 
  مطالعه در حيطه هاي ارتباط و 

) و مهارت =023/0p-valueسترسي به يافته هاي تحقيق(
) اختلاف =043/0p-valueتحقيق و عقايد دندانپزشكان  (

آماري معني دار بود اما بر حسب رتبه ي علمي در هيچ كدام از 
) <05/0pده نشد(حيطه ها اختلاف آماري معني داري مشاه

 ).4(جدول

مهارت تحقيق و عقايد ( )تاثيرات سازماني(

)دانپزشكاندن  

كيفيت تحقيق و نتايج (

)آن  

ارتباط و دسترسي به(

)يافته هاي تحقيق  

  

16/15 ± 52/2  16/22 ± 14/4  01/22±4  84/21 ± 07/3   مرد 

42/15 جنسيت ± 3/2  92/20 ± 02/4  82/21 ± 4/3  21/21 ± 04/3  زن 

696/0  284/0  857/0  465/0  p-value  

00/13 ± 61/2  88/20 ± 09/3  88/19 ± 87/3  25/20 ± 15/3  30>  

88/14 ± 19/2  96/19 ± ٨٨/٣  5/21 ± 49/3  03/21 ± 73/2  30-35   

43/16 ± 51/1  86/24 ± 14/4  71/22 ± 81/2  71/21 ± 75/3  36-40  سن 

75/16 ± 65/1  25/22 ± 92/3  13/23 ± 63/3  06/22 ± 10/3  40<  

*000/0 023/0 * 164/0  317/0  p-value  

٠٠/١٦ ± 41/1  67/20 ± 43/6  00/19 ± 69/4  83/20 ± 63/2   مجرد 

25/15 ± 44/2  41/21 ± 79/3  22/22 ± 31/3  49/21 ± 10/3  تاهل متاهل 

470/0  676/0  037/0 * 621/0  p-value  
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  60/پياپي 1398  تابستان /دوم /شماره  دهم شانزمجله تحقيق در علوم دندانپزشكي/دوره  
  

  

مختلف موانع بكارگيري نتايج تحقيقات در عملكرد  بررسي رابطه آماري بين سابقه تدريس، رتبه علمي و نوع تخصص با حيطه هاي -4جدول
 از ديدگاه متخصصين دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهيد صدوقي يزد باليني

  
  

مهارت تحقيق و عقايد  تاثيرات سازماني
دانپزشكاندن  

كيفيت تحقيق و نتايج 
 آن

ارتباط و دسترسي به
 يافته هاي تحقيق

  

63/14 ± 37/2  74/20 ± 95/3  63/21 ± 82/3  21/21 ± 96/2  5>  

33/16 ± 37/2  47/22 ± 30/4  27/22 ± 15/2  00/21 ± 97/2  5-10 سابقه تدريس 
25/18 ± 95/0  75/22 ± 11/4  75/22 ± 96/5  00/25 ± 16/2  10<  

001/0 * 297/0  750/0  *047/0 p-value  

50/16 ± 53/3  00/20 ± ٠٠/٠  00/24 ± 00/0  0/21 ± ٤١/١   مربي 

98/14 ± 41/2  26/21 ± 19/4  77/21 ± 76/3  42/21 ± 00/3   استاديار 

50/16 ± 60/1  00/22 ± 07/4  75/21 ± 57/3  87/20 ± 56/3  رتبه علمي دانش يار 
25/16 ± 21/2  05/21 ± ٦٥/٤  25/22 ± ٨٧/٢  50/22 ± ٦٩/٣   استاد 

263/0  933/0  858/0  856/0  p-value  

67/17 ± 15/1  00/22 ± 35/4  67/21 ± 08/2  00/21 ± 73/1   پاتولوژي 

83/13 ± 25/3  17/21 ± 94/1  17/20 ± 71/2  16/20 ± 16/1   بيماري هاي دهان 

43/16 ± 61/1  43/26 ± 57/2  71/22 ± 05/2  00/23 ± 44/2   راديولوژي 

00/18 ± 00/0  00/19 ± 00/0  00/27 ± 00/0  00/25 ± 00/0   جراحي 

00/15 ± 12/2  60/20 ± 36/3  20/21 ± 76/4  40/18 ± 09/4   اندودانتيكس 

50/14 ± 83/0  50/20 ± 32/4  00/23 ± 00/4  16/21 ± 78/2  نوع تخصص ارتودنسي 
25/15 ± 01/3  38/18 ± 56/4  12/20 ± 08/4  75/19 ± 71/2   كودكان 

00/16 ± 78/1  00/22 ± 75/2  67/21 ± 92/4  50/23 ± 27/3   ترميمي 

56/15 ± 35/2  11/21 ± ٩٨/٣  78/22 ± 63/3  22/21 ± 53/2 انتيكسپريود    

33/15 ± 36/2  67/20 ± 71/4  50/22 ± 88/2  66/23 ± ٨٧/٢   پروتز هاي دنداني 

275/0  043/0 * 639/0  *023/0  p-value  

  
  

 بحث

مقطعي با هدف بررسي برخي موانع  -اين مطالعه توصيفي 
موجود در بكارگيري نتايج تحقيقات در عملكرد باليني از 

كي شهيد ديدگاه اعضاي هيأت علمي دانشكده دندانپزش
صدوقي يزد انجام گرفت. از نقاط قوت آن مي توان به استفاده 
از روش نمره دهي ليكرت به سوالات كه امكان ارزيابي دامنه 
وسيع تري از پاسخ ها به سوالات را فراهم ميكند، درصد بالاي 
پاسخ گويي افراد تحت مطالعه به پرسشنامه و تهيه سوالات 

د كه امكان مقايسه نتايج پرسشنامه بر اساس منابع موجو
  مطالعه ي فعلي را با مطالعات قبلي فراهم مي سازد اشاره نمود. 

  
  

ميزان پاسخگويي صد در صدي نمونه هاي اين مطالعه بيشتر از 
  و )Gupta )15( ، Iqbal)16( ،Prabhu )17مطالعاتي همچون 

Haron در يك مركز كه بعلت انجام مطالعه  شانو همكاران
و مراجعه افرادي از تيم تحقيق در روزهاي مختلف و آموزشي 

سب به بخش هاي تخصصي دانشكده دندانپزشكي يزد و منا
پاسخ دهي نمونه ها به سوالات در حضور آن افراد و سپس 
جمع آوري پرسشنامه ها ميباشد. هرچند در صورت انجام 
مطالعات چند مركزي با تعداد شركت كنندگان بيشتر از 
دانشكده هاي مختلف در اين مطالعه بر اعتبار مطالعه خواهد 

نتايج حاصله بيشتر قابل تعميم به كل جامعه تخصصي  افزود و
  دندانپزشكي كشور خواهد بود.
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  147     و همكاران  سيد حسين طباطبايي دكتر 

 

  60/پياپي 1398   تابستان/دوم/شماره  شانزدهممجله تحقيق در علوم دندانپزشكي/دوره                
  

 

 

عدم وجود برنامه اي از "طبق نتايج مطالعه حاضر، گويه هاي
طرف مسئولان مربوطه براي به كار بستن نتايج تحقيق در 

پراكندگي مقالات و عدم گردآوري و تاليف متون و "، "عمل
كافي نبودن تسهيلات "، و "ك جاموضوعات مرتبط به هم در ي

به  "و بودجه هاي لازم بمنظور بكارگيري يافته هاي تحقيقي
ترتيب مهم ترين موانع بكارگيري نتايج تحقيقات در بالين به 
شمار ميروند؛ همچنين در اين مطالعه حيطه ي ارتباط و 
دسترسي به يافته هاي تحقيق بعنوان مهمترين حيطه ي عدم 

نپزشكي مبتني بر شواهد شناخته شد؛ در استفاده از دندا
 )19(و همكاران Shayestehfardحاليكه طبق مطالعه 

مهمترين موانع بكارگيري تحقيقات در بالين از ديدگاه 
پرستاران به ترتيب عبارتند از كافي نبودن تسهيلات جهت 
بكارگيري يافته هاي تحقيق، نداشتن وقت كافي جهت اجراي 
ايده هاي جديد و عدم همكاري نزديك بين دانشگاه و 

ي مروري نظام مند  بيمارستان؛ همچنين طبق مطالعه
Ghojazadeh مهم ترين موانع مراقبت مبتني  )20(و همكاران

امكانات،  بر شواهد از ديد پزشكان به ترتيب شامل كمبود
كمبود وقت و عدم تسلط به روش تحقيق بوده است. كه اين 
تفاوت بين ديدگاه متخصصين دندانپزشكي، پرستاران و 
پزشكان با توجه به تفاوت در بين مديران مسئول، امكانات، 
فرهنگ سازماني، وضعيت حاكم بر رشته هاي مختلف قابل 

  .)19(توجيه است
در مطالعه حاضر مهم ترين مانع در بكارگيري نتايج در بالين، 

سئولان مربوطه براي بكار بستن عدم وجود برنامه اي از طرف م
نتايج تحقيقات شناخته شده كه مشابه با نتايج بدست آمده از 

در بين پزشكان است  )21(و همكاران Rangrazمطالعه رنگرز 
كه عوامل مرتبط با مسئولين سلامت از قبيل عدم سرمايه 
گذاري در زمينه پزشكي مبتني بر شواهد و  فقدان تشويق هاي 
مادي و معنوي را مهمترين موانع در اين حيطه ميدانستند؛ در 

و  Spallekتوسط  2010حاليكه طبق مطالعه اي كه در سال 
صورت پذيرفت مهمترين موانع  )22( ران در كشور آمريكاهمكا

به خود دندانپزشكان مرتبط بودند كه اين تفاوت مي تواند ناشي 

در حمايت از  مااز ضعف مسئولان دندانپزشكي كشور 
دندانپزشكي مبتني بر شواهد بوده و با توجه به شرايط مختلف 
دو كشور از قبيل ميزان اختصاص بودجه به اين حيطه، عدم 

ي مشوق از سوي مسئولان در جهت استفاده از وجود محرك ها
  كاربرد نتايج تحقيقات در بالين و ضعف سيستم مديريتي 

  تواند قابل توجيه باشد. مي
همچنين شايد تفاوت ها و عادت هاي فرهنگي در جوامع 
مختلف از جمله ميزان مسئوليت پذيري افراد و يا برعكس، 

از جمله حاكميت  انداختن مشكلات و تغييرات بر دوش ديگران
  در اين نتايج بي تاثير نباشد.

بمنظور كاهش اين مانع ميتوان در زمينه هاي پخش به موقع 
اطلاعات، كاهش پيچيدگي پيشنهادات و دستورالعمل ها به 
دندانپزشكان و توليد ابزار هاي مفيد در جهت تسهيل فهم 
مفاهيم و پيشنهادات مبتني بر شواهد تلاش هاي بيشتري به 

ل آورد و در اين رابطه قطعا بايستي مسئولين پيش قدم عم
بوده و شرايط لازم را براي همفكري و همراهي دندانپزشكان 

  فراهم آوردند.
پراكندگي مقالات و عدم گردآوري و تاليف متون و موضوعات "

، دومين عامل عدم بكارگيري نتايج "مرتبط بهم در يكجا
دندانپزشكي يزد  تحقيقات در بالين از ديدگاه متخصصين

و  )Nazir )23محسوب ميشود كه با نتايج مطالعات 
Rajagopalachari مشابه است كه اين  )24( و همكارانشان

خود ميتواند تا حدي به علت ضعف افراد در شيوه جستجوي 
الات علمي و يا ناشي از ضعف مجلات و صحيح مطالب و مق

پايگاه هاي علمي در جمع آوري موضوعات مرتبط به شكل 
پيوسته و متمركز باشد. بنابراين قبل از تلاش بمنظور بكارگيري 
نتايج در بالين مي بايست تلاش بيشتري در زمينه ترجمه و 
تفسير شواهد ، آموزش افراد و تقويت مهارت جستجو، همچنين 

ي بيشتر همايش ها كه در آن به توضيح و آموزش برگزار
شواهد جديد مربوط به يك حيطه مخصوص بصورت جامع و 

  جداگانه پرداخته شود صورت پذيرد.
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در برخي مطالعاتي كه در بين پرستاران در ايران صورت گرفت 
كافي نبودن تسهيلات و بودجه هاي لازم از مهمترين عوامل 

؛ همچنين )19, 3(بالين شناخته شدند بازدارنده استفاده شواهد در
كه به بررسي موانع از )25(و همكاران  Raiاين عامل در مطالعه 

تن از اعضاي هيأت علمي دندانپزشكي هند  200ديدگاه 
پرداختند در اولويت دوم قرار گرفت. بنابراين با توجه به نتايج 
مطالعه حاضر و نتايج تقريبا مشابه ساير مطالعات، تلاش 
بمنظور تامين امكانات و برآورده كردن تسهيلات لازم در زمينه 

برد شواهد در بالين از قبيل تامين بودجه لازم، ايجاد مشوق كار
ها در اين مسير و فراهم سازي زير ساخت هاي قانوني لازم با 
در نظر گرفتن موازين حرفه اي و اخلاقي، از جمله مواد اوليه 

  لازم براي اين مهم ميباشند. 
ف بر خلا )26(Chang و  )Gupta )15( ، Iqbal)16در مطالعات 

مطالعه حاضر مانع كمبود زمان و همسو با آن مشكلات مالي 
موانع اصلي عدم استفاده از شواهد در دندانپزشكي شناخته 
شدند كه تفاوت مذكور ميتواند ناشي از اختلاف در انتخاب افراد 
تحت مطالعه باشد بطوريكه همه يا بخشي از نمونه هاي 

كيل مي دهند. مطالعات نام برده را دندانپزشكان عمومي تش
اختلاف ساعات كاري در بين نمونه هاي مطالعات فوق با 
مطالعه حاضر و همچنين اينكه تمامي نمونه هاي مطالعه ي ما 
اعضاي هيئت علمي بوده و فراغت بيشتري نسبت به 
دندانپزشكان عمومي كه در مطب هاي خصوصي مشغول به كار 

طالعات، زمان اند توجيه كننده اين امر است كه بر خلاف آن م
مانع مهمي در مطالعه ما شناخته نشد. همچنين با توجه به 

 )Linjawi )27و  Babammamانتخاب نمونه ها در مطالعه 
ين مانع از از بين دانشجويان دندانپزشكي و پزشكي، مهمتر

ديدگاه افراد مورد بررسي سختي درك دندانپزشكي و پزشكي 
  مبتني بر شواهد شناخته شد.

با اين حال با توجه به تاكيد بر لزوم بهره گيري از يافته هاي 
تحقيقات در بالين و طبق تعريف انجمن دندانپزشكي آمريكا هر 

ائه دندانپزشك مي بايست توانايي و استعداد لازم در حيطه ار

. با )28(خدمات به روش مراقبت مبتني بر شواهد را داشته باشد
توجه به كم بودن آگاهي و نگرش دانشجويان دندانپزشكي 

در اين  )29, 3(عمومي و دستياران دندانپزشكي در كشور ايران
زمينه مي بايست سعي در ارتقاي اين رويكرد داشت كه براي 
ايجاد اين توانايي در دندانپزشكان پيشنهاد ميگردد اين روش 
طي واحد هايي با عنوان دندانپزشكي مبتني بر شواهد در 
كوريكولوم سال هاي اول دانشجويي گنجانده شده و اين مهارت 

  سال هاي آتي تحصيل تقويت گردد.  در طي
بمنظور ارتقاي دندانپزشكي مبتني بر شواهد و مرتفع نمودن 
موانع در برابر بكارگيري نتايج تحقيقات دندانپزشكي در عملكرد 
باليني در ايران علاوه بر برگزاري همايش ها و كنفرانس هايي 
به منظور آشنايي دانشجويان دندانپزشكي و دندانپزشكان 

مي و متخصصين شاغل در مطب هاي خصوصي يا كلينيك عمو
هاي دولتي مي بايست تلاش هايي در جهت ايجاد نگرشي 
صحيح در رابطه با دندانپزشكي مبتني بر شواهد در بين مديران 
و مسئولان حيطه سلامت انجام داد. همچنين مي توان با 
ارتقاي سيستم كتابخانه و اطلاعاتي دانشكده هاي دندانپزشكي 
و مراكز اموزشي و گسترش روش هاي نوين اطلاعاتي و ابزار 
هاي دسترسي به اين اطلاعات در بين دانشجويان، فارغ 
التحصيلان و اعضاي هيات علمي به بهبود اين شيوه ي درماني 
كمك كرد. تغيير فرهنگ و آگاهي در اين حيطه در بين 
مسئولان كلان رشته دندانپزشكي در سطوح ارائه خدمات 

ماني به بيماران، آموزش دانشجويان، سهولت دسترسي به در
متخصصين دندانپزشكي مبتني بر شواهد، توسعه منابع و مراكز 
تحقيقات، افزايش نقش سياست گذاران و مديران در حمايت از 
استفاده از نتايج تحقيقات در بالين احساس ميشود. از طرفي 

اي موجود و انجام تحقيقات معتبر بمنظور حل مشكلات حرفه 
تامين اعتبارات لازم براي انجام تحقيقات با كيفيت و نيز ارتباط 
هرچه بيشتر مراكز تحقيقاتي دانشگاهي با صنعت در اين رابطه 

  ميتواند مفيد باشد.
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در پايان لازم به ذكر است انتخاب نمونه ها صرفا از اعضاي 
هيأت علمي دانشكده دندانپزشكي يزد و محدوديت هاي جمع 

ي اطلاعات به روش پرسشنامه و سختي تعيين راستي آور
آزمايي پاسخ هاي داده شده از محدوديت هاي اين مطالعه به 

  شمار ميروند.
  

  نتيجه گيري:
از آن جايي كه دندانپزشكي مبتني بر شواهد تقريبا مفهوم 
جديدي است ممكن است تمامي دندانپزشكان آن چنان كه مي 

شته باشند. به منظور رفع موانع بايست با آن آشنايي كامل ندا
تعيين شده در اين پژوهش در بكارگيري نتايج تحقيقات انجام 
شده در بالين، نياز به يك برنامه جامع  احساس مي شود تا اولا 
انجام تحقيقات معتبر و قابل اعتماد با ديدگاه حل مسئله با 
تامين بودجه ي مناسب مدنظر قرار گيرد ثانيا توانمندي هاي 

لمي و اعتماد به نفس كافي در اعضاي هيئت علمي و ع
دندانپزشكان شاغل افزايش يابد به نحوي كه توانايي تغيير و 
ارتقاي روش هاي تشخيصي و درمان متداول و بعضا نيازمند 

  بهبود با استفاده از نتايج اين تحقيقات معتبر را داشته باشد.
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

اين اهداف راه درازي در پيش  لذا به نظر ميرسد براي نيل به 
داشته باشيم كه برنامه ريزي، همت، تلاش و همفكري زيادي از 

  سوي مسئولين و جامعه دندانپزشكي كشور را مي طلبد.
  
  

  سپاسگزاري: 
تاييديه كميته اخلاق در پژوهش، در دانشگاه علوم پزشكي 
شهيد صدوقي يزد با شماره 

IR.SSU.REC.1397.256107  قيق اخذ جهت اين تح
گرديد.نويسندگان مقاله خود را ملزم ميدانند از شركت 
كنندگان در مطالعه قدرداني به عمل آورند. همچنين از 

  گردد.همكاري سركار خانم حكيميان صميمانه تشكر مي
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