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 1379مرداد  13 تاریخ پذیرش:                    1379تیر  11 تاریخ دریافت:

 چکیده
-: تعداد محققان پرستاری که از مطالعات فنومنولوژی و به خصوص هرمنوتیک در تحقیقات خود استفاده میزمینه و هدف

ست. بررسی اعتبار این مطالعات همواره مورد نظر محققان بوده است تا بتوانند در مورد درستی تحقیق، کنند در حال افزایش ا

های آن قضاوت کنند. لذا در این مطالعه به بررسی کیفیت مطالعات فنومنولوژی هرمنوتیک در انجام مطالعه و یافته یها روش

 پرستاری پرداخته شد.

الکترونیکی  یها گاهیپاای توصیفی است که از طریق جستجوی گسترده عهپژوهش حاضر، مطال :هاروشمواد و 

Proquest, PubMed, Web of Science  وScopus  مقاله واجد شرایط مورد بررسی  003انجام شد. در این مطالعه

 قرار گرفت.ی بررسمورد  نکلنیلو  محقق ساخته برگرفته از معیارهای گوبا ستیل چکقرار گرفت. کیفیت مقالات بر اساس 

باشد. می 113از  8/132و حداکثر آن  7/67از  33/20مقالات قل امتیاز کسب شده توسط أدهد حدها نشان مییافته: هایافته

دهد ها نشان می% دارای کیفیت پایین بودند. هم چنین یافته33% دارای کیفیت متوسط و 20% مقالات دارای کیفیت بالا، 12

% موارد رعایت شده 27پذیری در دیتائ% و قابلیت 21در  یریپذ نانیاطم %، قابلیت82، قابلیت انتقال در %10قابلیت اعتبار در 

 است.

 یریپذ انتقالاکثریت مقالات فنومنولوژی بررسی شده کیفیت متوسطی داشتند. بیشتر مقالات از نظر معیار  :گیرینتیجه

 وسط و از نظر معیار اعتبار پذیری کیفیت نامناسبی داشتند.مت در حدپذیری دیتائو  یریپذ نانیاطممناسب، از نظر 

 ، پرستاریتفسیری، هرمنیوتیک، یدارشناسیپد: یدیکل یها واژه

 

 

 مقدمه

علاقه به تحقیق کیفی در چند دهه گذشته 

افزایش یافته است. این نوع تحقیق به مطالعه روابط و 

سرعت در  . اجتماع بهپردازد یم یاجتماع های یدهپد

 ها انـدگی انسـزن ودـش یث مـوده و باعـییر بـال تغـح

 

دگرگون شود. در مسیر این تغییرات محققان علوم 

که  شوند یبا مشکلات زیادی نیز مواجه م یاجتماع

سنتی مانند روش قیاسی،  یها با استفاده از روش

حل شدن  قابل سازی یهتجربی، استدلال و فرض

فی روی آوردند کی یها روش نیستند، لذا محققان به

(1.) 
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کیفی، مطالعات  تحقیقات یکی از انواع

است که یک  (phenomenology) یدارشناسیپد

روش تحقیق با ریشه فلسفی بوده و بر زندگی 

 ین(. ا0کند )روزمره افراد و تجارب آنان تمرکز می

جنبش نخستین بار توسط هوسرل با یک رویکرد 

دگر جدید در فلسفه آغاز شد و سپس توسط های

ادامه یافت. وی بر جوهره و مفهوم پدیده تمرکز 

کرد و در صدد توسعه ابعاد ماهیت پدیده و تفسیر 

مطالعات فنومنولوژی محقق  (. در3) برآمدآن 

موظف است تجربیات افراد را در رابطه با پدیده 

توصیف  یاستو ک  کم گونه چیهمورد نظر بدون 

کند بیان می(. این در حالی است که هایدگر 1نماید )

در توصیف پدیده نقش خنثی داشته  تواند ینممحقق 

لذا از زبان و تفسیر خود برای شرح پدیده  ;باشد

کند و سعی در تفسیر معنی پدیده جهت استفاده می

ها دارد. این روش فنومنولوژی هرمنوتیک یافتن تم

 (.2شود )نامیده می

های مطالعات کیفی همواره بررسی اعتبار یافته

ورد نظر محققان بوده تا بتوانند در مورد درستی م

های آن انجام مطالعه و یافته یها روشتحقیق، 

قضاوت کنند. مطالعات کیفی از این نظر بارها و 

زیرا که هیچ روش علمی  اند گرفتهبارها مورد انتقاد 

ات وجود ثابت و استانداردی برای ارزیابی این مطالع

گوبا ارزش حقیقی  لن وندارد. به طور مثال لینک

طرفی و قابلیت کاربرد آن را نشانه دقت ثبات، بی

لن و گوبا یارهای لینکدانند. معمطالعات کیفی می

، یریپذ انتقالشامل موثق بودن یا اعتبار، 

 (.6باشد )پذیری می دیتائو  یریپذ نانیاطم

توافق کلی برای ارزیابی تحقیقات کیفی وجود 

ر شناسی هرمنوتیک روش پدیدا Vanmanen ندارد.

مناسب تحقیقی دانسته و چهار معیار  میپارادارا یک 

قدرت، میزان غنی بودن و عمق مطالعه را  گرایش،

(. 3کند )می شنهادیپجهت ارزیابی کیفیت مطالعات 

Meyrick  دو معیار شفافیت و سیستماتیک بودن و

Kitto  شش معیار واضح بودن، دقت رویه، نمونه

، دقت ارزیابی و انعکاس پدیده مناسب، دقت تفسیر

و قابلیت تعمیم بودن را برای یک تحقیق مناسب 

(. با این وجود محققان استفاده 9کیفی ارائه کردند. )

دانند، هر چند ها را مطلوب میاز برخی دستورالعمل

 ؛(8ساختار یکسانی ندارند ) ها دستورالعملکه این 

فی اما در نهایت محققان معتقدند یک تحقیق کی

ای باشد که خواننده بتواند به خوب باید به گونه

های مطالعه قضاوت راحتی در مورد روش و یافته

کند. لذا جامعه داور خوبی برای ارزیابی این 

شود. با تمام تفاسیر تحقیقات تحقیقات محسوب می

از ارزیابی کیفیت و اعتبار نیستند و  ازین یبکیفی 

رزیابی و قضاوت دارند همانند سایر مطالعات نیاز به ا

(7.) 

فنومنولوژی هرمنوتیک نوعی تحقیق کیفی است 

های مرتبط با که با هدف در نظر گرفتن پدیده

مراقبت، وارد علم پرستاری شده است و هدف آن 

آشکار کردن میزان آگاهی و درک فرد از تجربه 

(. تعداد محققان پرستاری که از 13یک پدیده است )

کنند در قات خود استفاده میفنومنولوژی در تحقی

زیرا پرستاران به واسطه شغل ؛ حال افزایش است

خود با افراد ارتباط تنگاتنگی دارند و ملزم به 

شنوندگان  اکثراً ها آنباشند. همدردی با بیماران می
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، لذا اند قائلخوبی بوده و برای تجارب افراد ارزش 

-ابلیتکنند. همه این موارد قبه کلیت افراد توجه می

را ایجاد  یدارشناسیپدهای لازم جهت تحقیقات 

کند. به پرستاران جهت مصاحبه با افراد مهارت می

کافی دارند و همچنین دارای تجارب بالینی زیادی 

توانند از آن در جهت تعیین موضوع هستند که می

(؛ اما این که 11ها بهره جویند )تحقیق و تفسیر یافته

مطالعات خود معیارهای  چقدر محققان پرستاری در

کنند تاکنون مطالعات فنومنولوژی را رعایت می

مورد بررسی قرار نگرفته است. لذا در این مطالعه به 

بررسی کیفیت مطالعات فنومنولوژی هرمنوتیک در 

 پرستاری پرداخته شد.

 

 هاروشمواد و 

اطلاعاتی  یها گاهیپادر این مطالعه توصیفی 

PubMed, Web of Sciences (WoS), Scopus  و

Proquest  یها دواژهیکلبا استفاده از 

Phenomenology, hermeneutic, interpretive  و

nursing شدند. برای دستیابی به مقالات  جستجو

بیشتر، منابع مقالات یافت شده نیز بررسی شدند. 

معیارهای ورود به مطالعه شامل قرار گرفتن در 

الی  0313 الاز س) یرسال اخ 2 یمحدوده زمان

(، انتشار به زبان انگلیسی و قابلیت دسترسی به 0319

 متن کامل مقاله بود.

مقالات تکراری، غیر مرتبط و فاقد متن کامل از 

مقاله  1339تحلیل خارج شدند. در جستجوی اولیه 

یافت شدند که پس از بررسی معیارهای ورود و 

ارزیابی  مقاله وارد مطالعه شدند. جهت 003خروج، 

کیفیت مطالعات از ابزار محقق ساخته استفاده شد. 

مرتبط  یها کتاببر اساس مقالات و  ستیل چکاین 

با مطالعات فنومنولوژی هرمنوتیک و بر طبق 

 و گوبا ساخته شد. نکلنیلمعیارهای چهارگانه 

که به منظور ارزیابی  VAKS ستیل چکهمچنین از 

( و 10مطالعات کیفی در دانمارک ساخته شده )

Shenton  (0331 )معیارهای بیان شده در مطالعه

(. این ابزار 13استفاده شد ) ستیل چکجهت تهیه 

ای لیکرت است که درجه 1آیتم با معیار  36دارای 

های عمومی )عنوان، بخش شامل بخش 2مشتمل بر 

چکیده، منابع مالی، توصیه برای پیشنهادت بعدی، 

، قابلیت تقدیر و تشکر و محدودیت مطالعه و ...(

باشد. و تأییدپذیری می یریپذ نانیاطماعتبار، انتقال، 

شود و در امتیاز هر بخش در انتهای آن محاسبه می

نهایت امتیاز کلی کیفیت مقاله به دست خواهد آمد. 

و امتیاز  08تا  9بین  ستیل چکامتیاز هر بخش این 

 متغیر خواهد بود. 113 تا 32هر مقاله در نهایت بین 

 32کیفیت متدولوژیک، مقالات با امتیاز  از نظر

دارای کیفیت  131تا  93دارای کیفیت پایین،  67تا 

دارای کیفیت بالا در نظر  132متوسط و بالاتر از 

توسط دو  ستیل چکگرفته شدند. روایی محتوای 

در مطالعات فنومنولوژی  نظر صاحبتن از اساتید 

ی این شد. پایای دیتائدانشگاه علوم پزشکی کاشان 

با  ارز همبا روش پایایی مصححان  ستیل چک

ها با استفاده تأیید شد. داده 3/ 89ضریب همبستگی 

قرار  لیوتحل هیتجزمورد  16نسخه  SPSS افزار نرماز 

 گرفت.

 

 هایافته

% مطالعات واجد شرایط 82دهد نتایج نشان می

در کشورهای اروپایی و آمریکایی انجام شده بود و 

الات به کشورهای آفریقایی و آسیایی از % مق12تنها 
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پژوهش  یها موضوعجمله ایران اختصاص داشت. 

شامل بررسی تجارب پرستاران، مربیان و دانشجویان 

پرستاری )در مورد حرفه، تحصیل و تجارب شخصی 

( و بررسی تجارب و دیدگاه انواع مختلف ها آن

بود. مراحل جستجو در  ها آنهای بیماران و خانواده

 ( نشان داده شده است.1مودار )ن

 

 

 
 مراحل جستجو و تعداد مقالات وارد شده به مطالعه بعد از اعمال معیار ورود :1نمودار 

 

% مقالات 80دهد ارزیابی بخش عمومی نشان می

از نظر بخش عمومی )عنوان، چکیده، توصیه برای 

( در حد مطلوب ها تیمحدودمطالعات بعدی، 

دهد قابلیت اعتبار بخش نشان میهستند. بررسی سایر 

پذیری %، قابلیت اطمینان82%، قابلیت انتقال در 10در 

% موارد رعایت 27% و قابلیت تاییدپذیری در 21در 

شده است؛ بنابراین کمترین امتیاز مربوط به قابلیت 

اعتبار و بیشترین امتیاز مربوط به قابلیت انتقال در 

دهد تعداد یها نشان مباشد. یافتهمقالات می

%(، 2) یمحدودی از مقالات از ممیزی خارج

%( و ذکر نقش 13توصیف مبنای فلسفی محقق )

%( در نگارش مقاله 13کننده )محقق به عنوان شرکت

اند اما در اکثریت موارد خود استفاده کرده

%(، پدیده مورد نظر 78نویسندگان هدف مطالعه )

ل %(، نقل قو70%(، محیط مورد مطالعه )73)

%(، 70%(، توصیف واضح یافته )77) کنندگان شرکت

اند. %( را بیان کرده77ها )%( و تم71کد اخلاقی )

از  33/20حداقل امتیاز کسب شده توسط مقالات 

% 12باشد. می 113از  8/132و حداکثر آن  7/67

% دارای کیفیت 20مقالات دارای کیفیت بالا، 

نتایج  % دارای کیفیت پایین بودند.33متوسط و 

در جدول زیر گزارش  نکلنیلمعیار گوبا و  1بررسی 

 شده است.
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 : نتایج بررسی کیفیت مقالات منتخب بر اساس چهار معیار لینکلن و گوبا1جدول 

 فراوانی معیارهای ابزار کیفیت و گوبا نکلنیلمعیارهای 

 (credibilityقابلیت اعتبار )

 %33 نقش محقق )بیشینه و بیوگرافی(

 %39 گیری )هدفمند(نمونه روش

 %22 استفاده از نظر همکاران

 %02 کنندگانها توسط مشارکتتأیید داده

 %00 محققان )براکتینگ( فرض شیپتوصیف 

 %09 نحوه تعیین حجم نمونه )اشباع(

 %13 توصیف مبنای فلسفی محقق

 %78 هدف مطالعه

 (transferabilityقابلیت انتقال )

 %73 مورد مطالعهشرح پدیده 

 %91 کنندگاننحوه انتخاب مشارکت

 %97 کنندگانمشارکت یها یژگیوبیان 

 %70 شرح محیط مطالعه

 %87 ها مبتنی بر تجاربتوصیف داده

 (Dependabilityقابلیت اطمینان )

 %02 هاآوری دادهروش جمع

 %90 لیوتحل هیتجزروش 

 %77 ها قول نقلذکر 

 %70 هاافتهبیان واضح ی

 %33 های محرمانه ماندنتوصیف شیوه

 %71 کد اخلاقی

 %2 ممیزی خارجی

 یریقابلیت تأیید پذ

(confirmability) 

 %77 ها تم

 %2/92 هاساب تم

 %63 هاها و ساب تمجدول خلاصه بندی تم

 %02 موقعیت و نقش فعلی محقق در پژوهش

 %13 دهکننمشارکت محقق به عنوان مشارکت

 

 گیریبحث و نتیجه

توان کیفیت مطالعات هرمنوتیک را وقتی می 

قابلیت اعتبار داشته باشد یعنی محقق ( 1 کرد که دیتائ

پدیده را  در مورد های به دست آمدهبه درستی یافته

یعنی ؛ داشته باشد قابلیت انتقال( 0 توصیف کند.

-زمینه های مطالعه را به سایربتوانند یافته خوانندگان

 قابلیت اطمینان داشته باشد( 3های مشابه تعمیم دهند. 

ها همان یافته یعنی در صورت تکرار مطالعه مجدداً

داشته  پذیریدیتائقابلیت ( 1به دست خواهد آمد و 

 یها انتخابیعنی هیچ ابهامی در مورد ؛ باشد

نباشد و چگونگی دستیابی به تفسیرها در  شده انجام

ها باید بر اساس اشد. یافتهطول مطالعه مشخص ب

 [
 D

O
I:

 1
0.

29
25

2/
sj

nm
p.

3.
3.

24
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 s
jn

m
p.

m
uk

.a
c.

ir
 o

n 
20

26
-0

1-
30

 ]
 

                             5 / 12

http://dx.doi.org/10.29252/sjnmp.3.3.24
https://sjnmp.muk.ac.ir/article-1-126-en.html


 محسن ادیب حاج باقری

  43      6931 ، دوره سوم، شماره سوم، زمستانتاری، مامایی و پیراپزشکیپرس فصلنامه

آن بر روی اعمال و رفتار آنان  ریتأثو  تجربیات افراد

باشد. این معیارها به قابلیت اعتماد بودن مطالعات 

(. در این مطالعه کیفیت مقالات 11کند )کمک می

فنومنولوژی از نظر چهار معیار اعتبار، قابلیت انتقال، 

 رسی شدند.پذیری مورد بردیتائو  یریپذ نانیاطم

یکی از مواردی که در تعیین اعتبار مطالعات 

دارد، نقش  ریتأثفنومنولوژی از جمله هرمنوتیک 

% مطالعات 33دهد تنها نشان می هامحقق است. یافته

اند تا حدودی بیان کرده را مورد بررسی نقش محقق

به  اند.اما هیچ یک به طور دقیق آن را ذکر نکرده

( 0319و همکاران ) Mjørud عنوان مثال در مطالعه

محققان به بررسی تجارب افراد مبتلا به دمانس در 

خانه پرستاری پرداختند. در مورد نویسنده اول این 

مقاله این گونه ذکرشده است که وی پرستار 

جیستر است که دارای سابقه کار در خانه پرستاری یر

(. هر چند توضیح کامل نیست اما تا 12باشد )می

کند. به این درک نقش محقق کمک می حدودی به

کلیه  منظور بهتر بود اطلاعات بیوگرافی به همراه

محقق در مورد پدیده مورد نظر  نهیزم شیپاطلاعات، 

منابع مالی جهت انجام مطالعه  نیتأمو هم چنین محل 

؛ چرا که محقق بایستی از صلاحیت لازم شد یمذکر 

شد و اعتماد تحقیقات برخوردار با گونه نیادر انجام 

 (.13برابراست )به محقق با اعتماد به روش انجام کار 

یکی دیگر از مواردی که باعث افزایش 

شود، توصیف نحوه انتخاب مطالعات می یاعتباربخش

-کنندگان است که به شیوه هدفمند انجام میشرکت

(. در مطالعات فنومنولوژی و سایر مطالعات 16شود )

شوند که دارای میهایی انتخاب کیفی، نمونه

اطلاعات غنی، دانش یا تجربه کافی در مورد پدیده 

گیری هدفمند مورد نظر باشند که به آن روش نمونه

دهد در های این مطالعه نشان مییافته (.19گویند )می

گیری % مطالعات مورد بررسی از نحوه نمونه39

-حداقل آن را ذکر کرده هدفمند استفاده کرده و یا

برداری در در حالی است که شیوه نمونه اند. این

این  تعیین اعتبار یها یژگیومطالعات فنومنولوژی از 

 مطالعات بوده و ذکر آن ضروری است.

روش دیگری که باعث افزایش اعتبار مطالعات 

شود، کنترل یا مرور اطلاعات توسط کیفی می

همکاران است. یک محقق در طول مطالعه کیفی 

 ئتیهمتخصصان، اعضای  ممکن است از نظرات

جوید و با ای خود بهره میو همکاران حرفه یعلم 

باعث افزایش  کارگیری نظرات افراد متخصص،به

-(. کنترل توسط مشارکت18شود )دقت مطالعه می

مهم دیگری است که باید در این  کنندگان ویژگی

 ها، گزارشمطالعات اجرا شوند. در این روش، داده

کنندگان مطالعه به مشارکت در طول و تفسیرها

ها و شود تا مطابقت آن را با گفتهبرگردانده می

(. به عنوان مثال عباسی و 17کنند ) دیتائخود  روایت

( به بررسی تجارب بیماران پس از 0311همکاران )

در هر  ها آن عمل جراحی عروق کرونر پرداختند.

به  دیتائها را جهت داده ،لیوتحل هیتجزمرحله از 

کردند و با توجه به کنندگان ارائه میرکتش

شد. همچنین اصلاحات اعمال می ها آن بازخورد

جهت اطمینان از درستی روند کار، هر مرحله به 

های یافته (.03) یدرسکارشناسان مربوطه می تیرؤ

% مطالعات مرور توسط 22 دهدمطالعه اخیر نشان می

-% مطالعات کنترل توسط مشارکت02همکاران و 

 اند.کنندگان را انجام داده یا حداقل ذکر کرده
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مسئله دیگر در مورد مطالعات فنومنولوژی 

در این حالت محقق  باشد.براکتینگ یا تنزل می

موظف است بدون هیچ دخل و تصرفی تجارب افراد 

کننده را بیان کند، به این منظور باید شرکت

خود را کنار گذاشته و به فهم  یها فرض شیپ

ترتیب دقت و  ینبد از پدیده دست یابد. جدیدی

محقق بر  یها فرض شیپ ریتأثاعتبار مطالعه افزایش و 

(. البته 01) یابدنتایج مطالعه کاهش می

در مورد براکتینگ وجود دارد. به  یینظرها اختلاف

عنوان مثال هایدگر معتقد است انجام براکتینگ در 

 مطالعات فنومنولوژی به خصوص هرمنوتیک کاری

تواند محقق نمی چراکهغیرممکن است، 

و تجارب خود را کنار گذاشته و به دور  ها فرض شیپ

(. علیرغم اختلاف نظرات 00) شدیندیب ها آناز 

به  همچنان، ما در این مطالعه براکتینگ را ذکرشده

عنوان معیاری جهت افزایش کیفیت و اعتبار 

 مطالعات مورد بررسی قرار دادیم. در مطالعه

Paturzo  ( تجارب بیماران 0316) همکارانو

ایتالیایی مبتلا به بیماری نارسایی قلبی مورد بررسی 

قرار گرفته است. در این مطالعه جهت براکتینگ 

آوری کلیه نویسندگان موظف شدند قبل از جمع

خود را در مورد بیماری  یها فرض شیپداده، 

نشان  هایبررس (.03را توصیف کنند ) نارسایی قلبی

 مطالعاتشانرا در  براکتینگ % محققان00داد تنها 

 اند.انجام داده یا حداقل ذکر کرده

های دیگر این مطالعه عدم ذکر اشباع در از یافته

% مطالعات 09گیری است. به طوری که تنها در نمونه

روش اشباع را برای تعیین نمونه انجام داده یا ذکر 

العات کیفی مط یها یژگیواند. اشباع یکی از کرده

کنندگان است. بدین منظور محقق مصاحبه با شرکت

دهد که داده جدیدی از روایات را تا جایی ادامه می

اما ؛ (01به دست نرسد یا به عبارتی به اشباع برسد )

تعیین نقطه اشباع برای محققین به خصوص محققین 

آسان نیست و بسیاری در این مورد  کار تازه

در مقاله  Mason . چنانچهکنندخودسرانه عمل می

مطالعه را که دانشجویان دکتری  263مروری خود 

گیری و اشباع در انجام داده بودند از نظر نمونه

مطالعات کیفی بررسی کرد و در نهایت به این نتیجه 

رسید که اکثر محققان دکتری مفهوم اشباع را 

دهند و ، لذا تعداد زیادی مصاحبه انجام میفهمند ینم

کنند اما برای یا اینکه مفهوم اشباع را درک می

بهتر بتوانند مقاله خود را چاپ کنند از تعداد  که نیا

کنند و به این ترتیب کیفیت و نمونه بیشتر استفاده می

 (.02دهند )اعتبار مقاله خود را افزایش می

مطالعه  003% از 13دهد تنها در ها نشان مییافته

ای فلسفی محقق بیان شده است. این مورد بررسی مبن

در حالی است که ذکر مبنای فلسفی محقق یکی از 

باشد. های اساسی مطالعات فنومنولوژیک میویژگی

مطالعات  گذار انیبنادموند هوسرل به عنوان 

افکار و  فنومنولوژیک معتقد بود محقق باید

خود را کنار بگذارد و در مطالعه  یها فرض شیپ

اما هایدگر و شاگردش گادامر ؛ دخالت ندهد

هوسرل را رد کرده و معتقدند انسان  یشناس معرفت

و افکار خود کنار بگذارد و  ها فرض شیپتواند نمی

تلاش جهت این کار تصوری بیهوده است. لذا محقق 

فلسفی خود وفادار بماند، اما  یها فرض شیپبه  باید

ای که (. به عنوان مثال در مطالعه06کند )آن را بیان 

که بر روی  Kaiteو  Charalambousتوسط 
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به بررسی  دانشجویان پرستاری انجام شد محققان

تجارب دانشجویان در مراقبت از بیماران سرطانی 

پرداختند. در این مطالعه محققان از رویکرد فلسفی 

Ricoeur  استفاده کرده و در تمام مراحل به آن

 یها فرض شیپپایبند بودند. به این منظور محققان 

نوشته و تجارب  ادداشتیخود را در یک دفترچه 

اند خود را در مورد پدیده مورد نظر توصیف کرده

(09.) 

گر که باعث افزایش دقت مطالعات یمعیار مهم د

از  منظور پذیری است.شود معیار انتقالکیفی می

های به دست آمده از پذیری این است که یافتهانتقال

مانند جمعیت، )به موارد مشابه  میتعم قابلمطالعه 

مکان و موقعیت مشابه( باشد. البته با توجه تعداد کم 

 ؛کنندگان احتمال کامل تعمیم وجود نداردشرکت

 یها تیموقعلذا منظور آن است که بتوان نتایج را به 

به این منظور خواننده بایستی  مشابه ربط داد تا تعمیم.

ر درستی از تصوی با خواندن مطالعه مورد نظر به

و جوهره آن را درک  دست یافته مورد نظر پدیده

کند تا بتواند آن را به موقعیت یا موارد مشابه ربط 

مگر اینکه پژوهشگر  شود ینمدهد. این امر محقق 

های (. یافته13توصیف درستی از پدیده داشته باشد )

خوشبختانه در اکثر موارد  دهد کهمطالعه نشان می

ن مورد را رعایت کرده و توصیف %( محققان ای73)

این باعث  ؛ وانداز پدیده مورد نظر داشته کاملی نسبتاً

پذیری مطالعه و در نتیجه افزایش افزایش تعمیم

 شود.پذیری آن میانتقال

یکی از مواردی که باعث افزایش قابلیت 

شود، نحوه مطالعات فنومنولوژی می یریپذ نانیاطم

. محققین معتقدند جهت باشدها میآوری دادهجمع

ها بهتر است از چندین روش مانند افزایش اعتبار داده

های گروهی و فردی، مشاهده، انواع مصاحبه

 و منابع الکترونیک و اسناد و مدارک ها ژورنال

آوری داده استفاده شود که به این روش جهت جمع

Triangulation  )یا تکنیک مثلث سازی )تلفیق

شود تا اطلاعات به باعث می گویند. این روشمی

باشد  نانیاطم قابلتر و تر، غنیدست آمده عمیق

 Riveraتوان به مطالعه (. جهت مثال می08)

Alvarez در اسپانیا  0319در سال  اشاره کرد که

انجام شد. در این مطالعه محققان به بررسی تجارب 

دانشجویان و مربیان پرستاری در مورد تعلیم و تربیت 

به این  تلفیق استفاده شده است. از روش تند وپرداخ

کنندگان منظور محققان به مدت طولانی با شرکت

مصاحبه، مشاهده،  یها روشدر تماس بوده و از 

آوری داده شواهد و مستندات موجود جهت جمع

های مطالعه اخیر نشان (. یافته07اند )استفاده کرده

از روش % از مطالعات مورد بررسی 02دهد تنها می

 اند.مثلث سازی استفاده کرده

از موارد دیگری که باعث افزایش قابلیت 

شود استفاده از پذیری در مطالعات میاطمینان

باشد. به این ترتیب کنندگان میشرکت یها قول نقل

از  ییها مثالمحقق بایستی  که بعد از تعریف هر تم

کنندگان ذکر کند که به آن شرکت یها قول نقل

quotation های مطالعه (. یافته33شود )گفته می

دهد در همه مطالعات مورد بررسی از نشان می

 کنندگان استفاده شده است.شرکت قول نقل

-رعایت مسائل اخلاقی نیز باعث افزایش اطمینان

دهد کد شود. یافته مطالعه نشان میپذیری مطالعه می

 مقالاتاخلاقی و کسب رضایت آگاهانه در اکثر 
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اما روش محرمانه ماندن هویت ؛ ن شده استبیا

% مقالات ذکر شده 33کنندگان تنها در شرکت

 Richards and هایاست. بر اساس یافته

Schwartz  اصطلاح محرمانه بودن معانی، متفاوتی

کند. را برای مراقبین درمانی از محققان ایجاد می

برای مراقبین درمانی محرمانه ماندن به این معنی است 

ه اطلاعات افراد فاش نخواهد شد مگر در شرایط ک

اما از نظر محققین محرمانه ماندن حالتی است ؛ خاص

کنندگان مطالعه به که دسترسی به اطلاعات شرکت

 ها آنایی که به استقلال رسد به گونهحداقل می

بدین منظور محقق باید در ابتدای  آسیب نرسد.

ی مطالعه به صورت کتبی ذکر کند چه کسان

های اولیه دسترسی و داده به اطلاعات افراد توانند یم

جهت محرمانه ماندن،  Ness(. 31داشته باشند )

 شده قفلکنندگان در یک مکان اطلاعات شرکت

قرار گرفته و تنها نویسنده اول به آن دسترسی داشته 

ای انجام شد که است. گزارش نتایج نیز به گونه

 (.30د )هویت افراد محرمانه باقی بمان

توصیف دقیق روش به کار برده شده در مطالعه 

است که باعث افزایش  ییها روشیکی دیگر از 

شود. در این حالت ییدپذیری مطالعه میأمعیار ت

تواند روند انجام کار را پیگیری کرده و خواننده می

با محقق در طول مطالعه پیش رود. یکی از  گام به گام

کند نمایش هیل میکه این امر را تس ییها روش

جهت تم و ساب تم(  خصوصاً) ها چارتنمودار و 

مراحل  و چارتدر مطالعه است. با استفاده از نمودار 

شود و ها عینیت داده میآوری و پردازش دادهجمع

های مطالعه (. یافته13) گردد یم تر آساندرک آن 

% مطالعات مورد بررسی از جدول 63دهد نشان می

ها استفاده ای نشان دادن تم و ساب تمبندی برخلاصه

 اند.کرده

همواره بر سر ارزیابی اعتبار مطالعات 

به این منظور از  فنومنولوژی اختلاف نظر بوده و

معیارهای مختلفی استفاده شده است و این معیارها 

(. یکی 33اند )و با گذشت زمان توسعه یافته جیتدر به

یفیت مطالعات جهت بررسی ک معیارها تریناز مطمئن

(. ما در 13باشد )می کیفی، معیارهای چهارگانه گوبا

این مطالعه از این معیارها استفاده کرده و به بررسی 

کیفیت مطالعات فنومنولوژی هرمنوتیک در پرستاری 

دهد، اکثر پرداختیم. نتایج این مطالعه نشان می

 و تنهامقالات از نظر کیفیت در رده متوسط هستند 

ت از کیفیت بالایی برخوردارند. نتایج % مقالا12

دهد اکثر مقالات از نظر معیار نشان می نیچن هم

پذیری اما از نظر اطمینان پذیری مناسب هستند.انتقال

متوسط و از نظر  در حدبیشتر مقالات  ییدپذیریأو ت

معیار اعتبار پذیری بیشتر از نیمی از مقالات از 

 تواندعلت آن میکیفیت مناسبی برخوردار نیستند. 

 ها ژورنالچاپ مقالات با کیفیت پایین در بعضی 

داوری مناسبی نداشته و  ها ژورنالخارجی باشد. این 

با پرداخت هزینه اقدام به چاپ مقالات  صرفاً

. استفاده از مقالات انگلیسی زبان از کنند یم

این مطالعه بود چرا که به علت دیگر  یها تیمحدود

ممکن است  دیگر و فرهگ نزباعدم آشنایی با 

 ها قول نقلنتوان قضاوت درستی در مورد صحت بیان 

 ها کرد.و توضیح واضح یافته
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Abstract 
Background & Aim: The number of nursing researchers who use phenomenology 

studies and especially hermeneutics in their research is increasing. The validity of these 

studies has always been sought by researchers to judge the accuracy of the research, the 

methods of study and its findings. Therefore, in this study, the quality of Hermeneutic 

phenomenology studies in nursing was investigated. 

Materials & Methods: This study is a descriptive study conducted through extensive 

search of Proquest, PubMed, Web of Science and Scopus databases. In this study 220 

eligible articles were reviewed. The quality of papers was reviewed based on the 

researcher-made checklist derived from the Guba and Linck criteria. 

Results: The findings show that the minimum score earned by articles was 52.33 out of 

69.9 and the maximum was 135.18 out of 140. 15% of the articles were of high quality, 

52% had a moderate quality and 33% had poor quality. Moreover, the findings also 

showed credibility at 42%, transferability at 85%, dependability at 54%, and 

confirmability at 59% of cases were observed. 

Conclusion: Most of the reviewed phenomenology articles had a moderate quality. Most 

of the articles were moderate in terms of transferability, dependability and confirmability 

and were inadequate in terms of credibility. 

Keywords: Phenomenology, Interperetive, Hermeneutic, Nursing 
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