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 چکیده

انتخاب یک ابزار نقد پژوهش مناسب، بخشی مهم از عملکرد مبتنی بر شواهد است. مطالعه حاضر با هدف هدف:  و زمینه

 های کمی انجام شد.بزارهای نقد پژوهشهای اطلاعاتی در حوزه توسعه اانجام مروری سیستماتیک در بانک

های در بانک 2610تا  2660ژانویه در بازه زمانی سال  12تا  ۸مرور سیستماتیک حاضر از تاریخ  ها: مواد و روش

بازیابی شده در  های یدواژهکلبا استفاده از   PubMed, ProQuest  Ovid, Web of Science, Scopus, Cochrane اطلاعاتی

MeSH شد. ر اساس معیارهای ورود و خروج انجامو ب 

هایی گیری از روشمقاله در مطالعه باقی ماند. در این مقالات با بهره 19مقاله بازیابی شده، فقط  1166از مجموع ها: یافته

ای کمی همانند برگزاری کارگاه، تکنیک دلفی، پانل خبرگان و روش اکتشافی، ابزارهای نقد ارزشیابی برای انواع پژوهش

، STROBE،STROBE-ME  ،STROME-ID ،RECORD ،STROBE-NI ،STROBE-nutای )شامل مطالعات مشاهده

AXIS ،CORE ،)کارآزمایی ( بالینیCONSORT  ،و انواع آنSTRICTA ،SPIRIT  وCA of RCTs of NPsمداخله ،) ای

(QI- MQCS( و مطالعات موردی )CARE, SCARE شناسایی شدند. همچنین دو )های ابزار، یکی برای نقد عمومی پژوهش

 ( معرفی شدند.COSMINگیری سلامت )ابزارهای اندازه یسنج روانهای ( و دیگری برای سنجش ویژگیCATکمی )

های کمی، شواهد نشانگر آن بود که در مراحل پس از معرفی ابزارهای نقد مفید برای ارزشیابی پژوهش گیری:نتیجه

روایی و پایایی برخی از ابزارها توجه کافی نشده بود. محققین و داوران باید آگاه باشند که انتخاب یک  توسعه ابزار به فرایند

های نگارش و ارزشیابی پژوهش ها در مسیرتواند راهنمای مفیدی برای آنو با سهولت استفاده می اعتماد قابلابزار نقد معتبر و 

 کمی باشد.

 مرور مبتنی بر شواهد، ابزار نقد، پژوهش کمی مرور سیستماتیک، :یدیکل یها واژه
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 مقدمه

حوزه  یها یریگ میتصمهای اخیر در طول سال

از پزشکی  آمده دست بهسلامت بیشتر بر اساس اطلاعات 

(. مدت زمان طولانی است 1مبتنی بر شواهد بوده است )

های ارزیابی نقادانه که استفاده از راهنماها و دستورالعمل

ها ه حاوی معیارهایی جهت ارزیابی گزارش پژوهشک

است، جهت کمک به محققان برای بررسی دقت و 

(. در 2های تحقیقی بنا نهاده شده است )انسجام یافته

ارزیابی نقادانه ارزیابی مطالعات، مبتنی بر عملکردهای 

شود تا بهترین شواهد خارجی مبتنی بر شواهد انجام می

بالینی فراهم گردد  یها مراقبتدر  جهت کاربرد این نتایج

(. در ارزیابی نقادانه مطالعات، مراحل طراحی و انجام 3،3)

دقیق و موشکافانه مورد بررسی قرار  طور بهمطالعات 

. شواهد حاکی از آن است مطالعاتی که به ردیگ یم

اند، معمولاً از طراحی صورت ضعیف گزارش شده

ئیات کافی جهت ضعیفی نیز برخوردار بوده و فاقد جز

دست یافته  ها آنحمایت از نتایجی هستند که مطالعه به 

 (. 5است )

ای شفاف باشد تا گزارش یک پژوهش باید به گونه

خوانندگان دریافت کنند چه مراحلی در پژوهش 

ای یافت ، چه کاری انجام شده، چه نتیجهشده یزیر برنامه

ه شده گیری و کاربردی ارائشده و در نهایت چه نتیجه

(. بنابراین در هنگام خواندن شواهد تحقیقی، نقد 0است )

های مطالعه، طراحی، اجرا و گزارش نتایج تمام جنبه

جهت ارزیابی کیفیت مطالعه قبل از به کارگیری نتایج آن 

(. در واقع ضروری است تا مطالعه 3در بالین حیاتی است )

 توسط داورانی که به نقاط قوت و ضعف مطالعات آگاه

هستند، مورد نقد و ارزیابی قرار گرفته و کیفیت روش 

های مطالعه تفسیر شود. لذا اعتبار یک پژوهش و داده

پژوهش بستگی به ارزیابی نقادانه دیگران از نقاط ضعف 

و قوت طراحی مطالعه، نحوه هدایت و تجزیه و تحلیل 

 (. 5-1های مطالعه دارد )داده

اطلاعاتی نشان  یها بانکمروری بر شواهد موجود در 

ها برای لیست چکدهد که انواع متنوعی از ابزارها و می

، 1اند )فرآیند ارزیابی نقادانه مطالعات توسعه پیدا کرده

یا  ستیل چک(. ابزارهای ارزیابی که به صورت یک 9-0

بندی مطالعات یک مقیاس جامع جهت امتیازدهی یا رتبه

حلیلی از کیفیت های ت(، جهت ارزیابی2اند )طراحی شده

مورد استفاده در مطالعه برای به  یها روشمطالعه، به ویژه 

(. خطا در 16روند )حداقل رساندن خطا به کار می

بالقوه  بر روی نتایج مطالعه و تفسیر نتایج  طور بهپژوهش 

کنندگان تحقیق، تأثیرگذار است. بنابراین برای مصرف

از این حیاتی است تا مشخص شود آیا نتایج حاصل 

توان باور داشت و آیا این نتایج جهت مطالعه را می

های دیگر مناسب است. از این رو پذیری به محیطتعمیم

انتخاب یک ابزار ارزیابی مناسب، یک جزء مهم از 

 (.  1عملکرد مبتنی بر شواهد خواهد بود )

توان به اجازه از مزایای ابزارهای نقد مطالعات می

-ن از مطالعات مختلف که با شیوهارزیابی صحیح و یکسا

اند و ممکن است محققین های متفاوت طراحی شده

(. نکته 5داشته باشند، اشاره کرد ) ها آنآشنایی کمتری با 

جالب توجه در اینجا مشکلات موجود در کاربرد این 

(. بعضی از این ابزارها فقط محدود به 1ابزارها است )

جامعیت در  ارزیابی یک روش پژوهش بوده و فاقد

رویکرد ارزیابی خود هستند. بعضی از ابزارها نیز از روش 

(. همچنین 13-11نمره دهی مناسبی برخوردار نیستند )

شود، ممکن زمانی که از ابزارهای نقد متفاوت استفاده می

های متفاوتی نیز از نقد یک گزارش تحقیق است یافته

ظر برای (. به همین دلیل معمولاً اتفاق ن13حاصل شود )

استفاده از یک ابزار خاص وجود ندارد، زیرا از یک سو 
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ابزارها زیاد و متنوع هستند و از سوی دیگر، بیشتر 

ابزارهای نقد مطالعات فاقد عمق لازم جهت بررسی جامع 

مطالعات هستند. تنها تعداد کمی از این ابزارها جهت 

ها از کیفیت مناسبی برخوردار هستند ارزیابی پژوهش

کنندگان تحقیق در مواجهه با تعداد (. لذا مصرف11،13)

زیادی از این ابزارها باید یک ابزار مناسب را انتخاب 

 کنند. 

یک نکته حائز اهمیت در اینجا بحث روایی و پایایی 

ابزارهای نقد پژوهش است. اگر چه ابزارهای نقد جهت 

شوند، اما سنجش روایی و پایایی مطالعات استفاده می

از این ابزارها هنوز خود مراحل سنجش روایی و  بسیاری

 Sheppardو   Crowe(. 15،10اند )پایایی را طی ننموده

ای مروری بر روی چگونگی ، مطالعه2611در سال 

طراحی ابزارهای نقد مطالعات انجام دادند، نتایج نشان داد 

ابزار  31ابزاری که مورد بررسی قرار گرفتند،  33که از 

ی جهت بیان اعتبار نداشته و یا بدون اعتبار %( شواهد۸3)

%( نیز فاقد شواهدی جهت بیان 11ابزار ) 33بودند و 

%( دارای توضیح 11ابزار ) 5پایایی ابزار بودند و تنها 

های جامعی در مورد چگونگی توسعه ابزار و دستورالعمل

(. باید توجه داشت که ابزارهای 11استفاده از آن بودند )

توانند در ارزیابی یک پژوهش مؤثر واقع مینقد، زمانی 

شوند که خود جامع بوده و از روایی و پایایی مناسب 

برخوردار باشند یا به عبارتی استانداردهای لازم را داشته 

(. شواهد نشانگر آن است که ابزارهای نقد 3،11باشند )

تحقیق در حال گسترش هستند، در حالی که تورش در 

نادیده گرفته  ها آنروایی و پایایی طراحی و جامعیت در 

(. لذا هدف از مطالعه جاری، انجام مروری 11شود)می

اطلاعاتی از  یها بانکسیستماتیک مبتنی بر شواهد در 

در حوزه توسعه ابزارهای نقد  2610تا سال  2660سال 

همچنین شیوه توسعه ابزارها  های کمی بوده است.پژوهش

نیز مورد بحث و بررسی  اه آنو بررسی روایی و پایایی 

  قرار گرفته است. 

 

 هامواد و روش

مطالعه مرور سیستماتیک حاضر بر روی ابزارهای نقد 

در  2610ژانویه سال  12تا  ۸مطالعات کمی از تاریخ  

 PubMed, ProQuest, Ovid, Web اطلاعاتی یها بانک

of Science, Scopus, Cochrane   در بازه زمانی سال

انجام شد. جستجو و انتخاب مطالعات  2610تا  2660

جداگانه انجام شد و بررسی  طور بهتوسط دو نویسنده اول 

توافق بین نتایج در مراحل جستجو و در مرحله نهایی 

استفاده   شد. جهت جستجو با دیتائتوسط پژوهشگر سوم 

از حروف اضافه  MeSHبازیابی شده در  یها دواژهیکلاز 

(AND  وORو همچنین ع ) لامت ستاره )بسته به

استراتژی جستجو در بانک اطلاعاتی مورد نظر( جهت 

محدود کردن جستجو استفاده شد. مقالات دارای ابزار 

اختصاصی در حوزه نقد مطالعات کمی که در عنوان یا 

مرتبط با واژگان اصلی یا مترادف را  دواژهیکلچکیده، 

ستفاده دارا بودند، انتخاب شدند. جستجوی دستی نیز با ا

از فهرستی که از رفرنس مقالات جستجو شده تهیه شده 

 فوق انجام گرفت. یها گاهیپابود، در 

معیارهای ورود مقالات به مطالعه عبارت بودند از 

ی ابزارهای نقد مطالعات مرتبط با ساخت یا توسعه

های کمی به زبان انگلیسی که در فاصله زمانی پژوهش

ی منتشر شده باشند. میلاد 2610تا  2660های سال

معیارهای خروج مقالات از مطالعه شامل نامه به سردبیر و 

مطالعات مروری بودند. استخراج اطلاعات مورد نیاز بر 

از پیش تعیین شده شامل نام  ستیل چکاساس یک 

بندی نویسندگان، سال انجام مطالعه، نام ابزار و دسته
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کنیک موضوعی کاربرد ابزار در نقد مطالعات کمی، ت

 طراحی ابزار و تعیین روایی و پایایی ابزار انجام شد.

 

 هایافته

نتایج نهایی جستجوی مقالات مرتبط با ساخت یا 

( 1) شکل های کمی دری ابزارهای نقد پژوهشتوسعه

نمایش داده شده است. چنانچه در این نمودار مشاهده 

های مقاله بازیابی شده بین سال 1166شود، از مجموع می

پس از اعمال معیارهای ورود و خروج و  2610تا  2660

بررسی عنوان، چکیده و متن مقالات و حذف موارد 

مقاله مرتبط با توجه به هدف مطالعه  19تکراری در نهایت 

 استخراج شدند.

 

 
 : فرایند انتخاب و غربالگری مقالات1شکل 

 

مطالعه در زمینه  نتایج نشان داد که از این مقالات، شش

، STRICTA ،SPRITبالینی ) کارآزماییقد مطالعات ن

  (CA of RCTs of NPsو   CONSORTسه نسخه ابزار 

(. هشت مطالعه با ابزارهای نقد مطالعات 11-22بود )

-STROBE ،STROBE-ME ،STROME) یامشاهده

ID ،RECORD ،STROBE-NI ،STROBE-nut ،

AXIS ،CORE( مرتبط بود )یک مطالعه 23-2۸، 3،0 .)

جهت نقد  QI- MQCSبه ساخت ابزار عمومی به نام 

(. دو مطالعه در زمینه 29ای پرداخته بود )مطالعات مداخله

جهت انجام  SCAREو  CAREساخت ابزارهای 

( و یک مطالعه نیز 36،31) مطالعات گزارش موردی بوده

جهت سنجش  COSMINبه ساخت ابزاری به نام 

گیری سلامت ازهابزارهای اند یسنج روانهای ویژگی

(. مطالعه آخر نیز به ساخت ابزار نقد 32اشاره کرده بود )

جهت نقد همه انواع مطالعات کمی  CATبه نام  عمومی

(. تحلیل ابزارهای نقد نامبرده از نظر نحوه 3پرداخته بود )
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( نشان داده 2طراحی و سنجش روایی و پایایی در جدول )

شود فقط سه می شده است. چنانچه در این جدول مشاهده

مورد مطالعه را مورد  مطالعه، روایی و پایایی ابزار نقد

(. دو مطالعه نیز تنها به 3،2۸،29سنجش قرار داده بودند )

بررسی روایی ابزار نقد مطرح شده پرداخته بودند 

(22،32.)

  
 : مشخصات مطالعات منتخب1جدول 

 نام نویسنده
سال انجام 

 مطالعه
 عنوان ابزار

 
 ابزارکاربرد 

تکنیک 

 توسعه ابزار

سنجش 

 روایی

سنجش 

 پایایی

MacPherson 

 و همکاران

(11) 

2616 
Standards for Reporting 

Interventions in Clinical 

Trials of Acupuncture 

(STRICTA) 

 ابزار حاوی استانداردهای

جهت نقد  تجدید نظر شده

بالینی  کارآزماییمطالعات 

 در طب سوزنی

کارگاه و 

 ل خبرگانپان
 خیر خیر

Chan 

 و همکاران

(1۸) 
2613 

Standard Protocol Items for 

Clinical Trial 

(SPIRIT) 

 یها تمیآابزار حاوی 

پروتکل استاندارد در 

 بالینی کارآزماییمطالعات 

 خیر خیر تکنیک دلفی

Hopewell 

 و همکاران

(19) 
266۸ 

Consolidated Standards of 

Reporting Trials 

(CONSORT) 

for reporting randomized 

controlled trials in journal 

and conference abstracts 

ابزار بررسی مطالعات 

تصادفی در  کارآزمایی

و خلاصه مقالات  ها ژورنال

 ها کنفرانسارسالی به 

 خیر خیر تکنیک دلفی

Moher 

 و همکاران

(26) 

2616 

CONSORT 2010 

Explanation and elaboration: 

updated guidelines for 

reporting parallel group 

randomised trials 

 کارآزماییابزار بررسی 

 موازی یها گروهتصادفی 
 خیر خیر پانل خبرگان

Boutron 

 و همکاران

(21) 

266۸ 
CONSORT 

Statement to Randomized 

Trials of Non pharmacologic 

Treatment 

 کارآزماییابزار بررسی 

غیر  یها درمانادفی تص

 دارویی

 خیر خیر پانل خبرگان

Jurgens 

 2669 (22همکاران )و 

An instrument for the critical 

appraisal of randomized 

controlled trials of natural 

products 

(CA of RCTs of NPs) 

ابزار بررسی مطالعات 

تصادفی  کارآزمایی

محصولات طبیعی )مانند 

 داروها...(

 خیر بله تکنیک دلفی

Von Elm 

 و همکاران

(0) 
2661 

Strengthening the Reporting 

of Observational Studies in 

Epidemiology 

(STROBE) 

ابزار بررسی مطالعات 

کوهورت، مورد شاهدی، 

 مطالعات مقطعی

 خیر خیر کارگاه

Gallo 

 (23همکاران )و 
2611 

Strengthening the Reporting 

of Observational studies in 

Epidemiology- 

Molecular Epidemiology 

(STROBE-ME) 

ابزار بررسی مطالعات 

در اپیدمیولوژی  یا مشاهده

 مولکولی

 خیر خیر تکنیک دلفی

Field 2613 Strengthening the Reporting 

of Molecular Epidemiology 
 خیر خیر پانل خبرگانابزار بررسی مطالعات 
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 و همکاران

(23) 

for Infectious Diseases 

(STROME-ID) 
در اپیدمیولوژی  یا مشاهده

 یها یماریبمولکولی برای 

 عفونی

Benchimol 

 و همکاران

(25) 

2615 

The Reporting of studies 

Conducted using 

Observational Routinely-

collected health Data 

(RECORD) 

ابزار بررسی مطالعات 

 یا مشاهده
 خیر خیر انل خبرگانپ

Fitchett 

 و همکاران

(20) 

2610 

Strengthening the Reporting 

of Observational Studies in 

Epidemiology for Newborn 

Infection 

(STROBE- NI) 

ابزار بررسی مطالعات 

در  یا مشاهده

اپیدمیولوژی برای 

عفونی  یها یماریب

 نوزادان

مروری بر 

متون، پانل 

 خبرگان

 خیر یرخ

Lachat 

 و همکاران

(21) 

2610 

Strengthening the Reporting 

of Observational Studies in 

Epidemiology-Nutritional 

Epidemiology 

(STROBE-nut) 

ابزار بررسی مطالعات 

در  یا مشاهده

 اپیدمیولوژی تغذیه

 خیر خیر تکنیک دلفی

Downes 

 و همکاران

(3) 

2610 
Appraisal tool for Cross- 

Sectional Studies 

(AXIS tool) 

ابزار بررسی مطالعات 

 مقطعی
 خیر خیر تکنیک دلفی

Kho 

 و همکاران

(2۸) 

266۸ 

Completeness of Reporting 

index identifies important 

deficiencies in observational 

study conference abstracts 

(CORE) 

ابزار بررسی خلاصه 

ات مقالات مطالع

ارسالی به  یا مشاهده

 ها کنفرانس

 بله بله پانل

Hempel 

 و همکاران

(29) 

2615 
Quality Improvement 

Minimum Quality Criteria Set 

(QI-MQCS) 

ابزار بررسی مطالعات 

 یا مداخله

پانل خبرگان 

 و کارگاه
 بله بله

Gagnier 

 و همکاران

(36) 

2613 CARE (CAse REport) 
رش ابزار بررسی گزا

 مورد
 خیر خیر تکنیک دلفی

Agha 

 و همکاران

(31) 

2610 Surgical CAse REport 

(SCARE) 

ابزار بررسی گزارش 

 در اعمال جراحی مورد
 خیر خیر تکنیک دلفی

Mokkink 

 و همکاران

(32) 
2616 COSMIN checklist 

 یها یژگیوابزار سنجش 

 یابزارها یسنج روان

 سلامت یریگ اندازه

 خیر لهب تکنیک دلفی

Crowe 

 و همکاران

(3) 

2612 proposed critical appraisal tool 

(CAT) 

 ابزار عمومی

 

 ی وهیش

 اکتشافی
 بله بله

  

 [
 D

O
I:

 1
0.

29
25

2/
sj

nm
p.

3.
3.

57
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 s
jn

m
p.

m
uk

.a
c.

ir
 o

n 
20

26
-0

1-
30

 ]
 

                             6 / 16

http://dx.doi.org/10.29252/sjnmp.3.3.57
https://sjnmp.muk.ac.ir/article-1-137-en.html


    کاملیا روحانی

  19       6931فصلنامه پرستاری، مامایی و پیراپزشکی، دوره سوم، شماره سوم، زمستان      

 

 گیری بحث و نتیجه

این مرور سیستماتیک مبتنی بر شواهد موجود در 

های اطلاعاتی در حوزه مقالات مرتبط با بانک

های کمی و همچنین توسعه ابزارهای نقد پژوهش

تحلیل کیفی این مقالات انجام شد. از آنجایی که 

به  2666اکثر ابزارهای نقد پژوهش پس از سال 

(، این مطالعه 11تدریج شروع به گسترش نمودند )

تا  2660ساله از سال  16مروری در یک بازه زمانی 

انجام شد. نتایج نهایی نشان داد که از مجموع  2610

های اطلاعاتی مقاله بازیابی شده در بانک 1166

مقاله در راستای اهداف  19مورد جستجو در نهایت 

مطالعه یعنی مقالات محتوی معرفی ابزارهای نقد 

ای، های کمی در حوزه مطالعات مشاهدهپژوهش

ای، شاهدی، مطالعات مداخله-مطالعات مورد

 یسنج روانهای بالینی و سنجش ویژگی آزماییکار

 خراج شدند.گیری سلامت استابزارهای اندازه

دهد که یکی از مروری بر این مقالات نشان می

های حائز اهمیت در این زمینه، مطالعات حوزه

ی مروری حاضر، بالینی است. در مطالعه ییآزماکار

 ییآزماکارابزار نقد مطالعات  شش مقاله محتوی

 لیست چکبالینی بازیابی شد. یکی از این ابزارها 

که  است STRICTA جدیدی موسوم به

 یها گزارشاستانداردهای تجدید نظر شده بررسی 

بالینی را در حوزه طب  های کارآزمودهمداخلات در 

راهنما  لیست چکسوزنی دارا است، این ابزار یک 

است که درک و تفسیر بهتر از نتایج، ارزیابی نقادانه 

کردن جزئیات ضروری برای تکرار مطالعات و فراهم

کند. سوزنی را ارزیابی میبالینی در طب  ییکارآزما

توسط  CONSORTابزار فوق از ابزار  2616نسخه 

استخراج شده  CONSORTگروه ارزیاب اجرایی 

 31است. پس از برگزاری پانلی با حضور 

، نقاط اشتراک دو ابزار بررسی و در کننده شرکت

ساب آیتم  11آیتم و  0 با STRICTAابزار نهایت 

در  نگر یجزئرای دید تصویب گردید. این ابزار دا

های اصلی مقاله شامل مقدمه، بررسی کیفیت بخش

روش کار، نتایج و بحث است و علاوه بر وجود 

، تغییر مهم آن CONSORTاشتراکات با ابزار 

در  Controlled یجابه  Clinical جایگزینی کلمه

ی توان به استفادهباشد. از مزایای آن میابزار می

 کارآزماییبررسی کیفیت مقالات آسان این ابزار در 

بالینی با مداخلات در زمینه طب سوزنی اشاره نمود، 

اما روایی و پایایی این ابزار در مطالعه مذکور مورد 

 (.11بررسی قرار نگرفته است )

آیتم برای بررسی  33با  SPRITابزار دیگر،  

بالینی  آزماییرکاپروتکل استاندارد در مطالعات 

یک مطالعه بالینی برای هدایت  باشد. پروتکلمی

مطالعه، مرور، گزارش و تفسیر آن مهم است. توجه 

ابزار بیشتر بر روی محتوای پروتکل است و کمتر به 

این ابزار یک  طراحی مطالعه پرداخته شده است.

المللی است که هدف آن بهبود کیفیت ابتکار بین

های مطالعات بالینی با کمک تعریف یک پروتکل

های مبتنی بر شواهد در یک از آیتم مجموعه

پروتکل است. معیارهای نقد در این ابزار منجر به 

های با کیفیت پروتکل نویس یشپتسهیل در تنظیم 

بالا شده و باعث افزایش وضوح و جامعیت 

ها، بیماران و کنندهبالینی جهت شرکت یها پروتکل

ی . در مطالعهگردد یمهای اخلاق در پژوهش کمیته

بوط به این ابزار از روش دلفی جهت طراحی ابزار مر
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ای بهره گرفته شده، اما به روایی و پایایی آن اشاره

 (.1۸نشده است )

را  CONSORTسه مطالعه نیز سه نسخه از ابزار 

این  اند.بالینی معرفی نموده های کارآزمودهبرای نقد 

بالینی غیر  های کارآزمودهابزارها جهت بررسی و نقد 

های موازی و تصادفی گروه های کارآزمودهیی، دارو

تصادفی شاهد دار ارسالی  های کارآزمودهی چکیده

باشند. از ها، قابل استفاده میبه مجلات و کنفرانس

نکات قابل انتقاد در این مطالعات، عدم ارائه روایی و 

اما از نقاط قوت ؛ باشدمی CONSORTپایایی ابزار 

ر از طریق مشاوره با این مطالعات، طراحی ابزا

(. ابزار 19-21خبره و تکنیک دلفی است ) یها گروه

های اصلی آیتم جهت نقد بخش 25مذکور دارای 

 ینتر مهمباشد. می … مقاله، شامل عنوان، مقدمه و

مزیت استفاده از این ابزار بررسی موشکافانه و دقیق 

مقالات  ی یدهچک مؤثرترروایی مطالعات و بررسی 

 (.19باشد )بالینی می کارآزمایی

 آزماییکارابزار دیگر در زمینه نقد مطالعات  

برای بررسی  CA of RCTs of NPsتصادفی به نام 

ی محصولات طبیعی مانند داروها است. مطالعه

Jurgens  و همکارانش به گسترش و آزمون این ابزار

اختصاص یافته است. این محققین پس از برگزاری 

 2۸ی با مجموعه لیست چکچندین مرحله دلفی، 

سؤال طراحی نمودند و جهت سهولت استفاده از آن 

راهنمای استفاده از این ابزار را نیز طراحی کردند. 

این ابزار قابل استفاده جهت دانشجویان داروسازی، 

پزشکی و دانشگاهیان بوده و از نقاط قوت آن، 

طراحی ابزار به روش دلفی و نیز بررسی روایی ابزار 

 (.22اما به پایایی ابزار اشاره ای نشده است ) است،

Von Elm  ابزار  2661و همکارانش در سال

STROBE را برای نقد و بررسی مطالعات مشاهده-

 ای )مطالعات توصیفی و تحلیلی( طراحی نمودند

آیتم بوده که حاصل  22دارای  STROBEابزار (. 0)

 بندی نظرات کارشناسان در کارگاه برگزار شدهجمع

باشد که البته در مقایسه با توسط این محققین می

شود. تری محسوب میتکنیک دلفی روش ضعیف

ی روایی و پایایی ابزار نیز گزارشی موجود در زمینه

های اصلی مقاله، باشد. این ابزار به نقد قسمتنمی

شامل مقدمه، هدف، روش کار و بحث همراه با 

اصلی اشاره  پردازد که علاوه بر مواردجزئیات می

ها در روش کار نیز ها و تورششده، به محدودیت

آیتم به صورت  1۸آیتم مذکور،  22توجه دارد. از 

 -مقطعی، مورد ی مطالعهمشترک در هر سه نوع 

آیتم نیز به طور  3شاهدی و کوهورت کاربرد دارد و 

 (.0یابد )مجزا به هر یک از مطالعات اختصاص می

STROBE-ME ی مطالعات مینهابزاری در ز

ای در اپیدمیولوژی مولکولی است. این ابزار مشاهده

مشتق شده است. بدین نحو که  STROBEاز مقیاس 

 دست نخورده باقی STROBEآیتم  22آیتم از  9

آیتم فرعی اضافه  11های آن است و به سایر آیتم

ها در زمینه استفاده از بیومارکرها شده است. این آیتم

آوری، بارگیری و پیدمیولوژیک، جمعدر مطالعات ا

 یها روشهای بیولوژیکی، ذخیره نمونه

های آزمایشگاهی، اعتبار و قابلیت اطمینان شاخص

های طراحی مطالعه و ملاحظات زیستی، ویژگی

باشد. از نقاط قوت این مطالعه استفاده از اخلاقی می

کارگاه و نیز پانلی متشکل از افراد خبره است، اما 

 (.23و پایایی ابزار مطرح نشده است ) روایی
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گروهی متشکل از کارشناسان  2613در سال 

اپیدمیولوژی، آمار، متخصصین زیست شناسی، 

ویروس شناسان و میکروب شناسان با تخصص در 

ابزار واگیردار،  های یماریبکنترل عفونت و 

STROME-ID  یا ابزار نقد در اپیدمیولوژی

عفونی را با اضافه نمودن های مولکولی برای بیماری

ساختند. هدف این  STROBEآیتم  22آیتم به  26

هایی گروه ساخت ابزاری بود تا با ارائه دستورالعمل

های مربوط به منجر به ارتقای کیفیت گزارش

عفونی شوند. در این مطالعه نیز با این که  های یماریب

گیری از افراد متخصص اقدام به ساخت ابزار با بهره

ه بود با این حال گزارش روایی و پایایی ابزار شد

 (.23نادیده گرفته شده بود )

نیز گروهی متخصص در یک  2615در سال 

 RECORDآیتمی  13 لیست چککمیته تحقیقاتی 

ای با های مطالعات مشاهدهرا جهت بهبود گزارش

و بهبود آن معرفی  STROBE لیست چکالهام از 

زای یک مقاله تمام اج لیست چکنمودند. این 

تحقیقاتی از جمله عنوان، مقدمه، روش پژوهش، 

گیری را مورد ارزیابی قرار ها، بحث و نتیجهیافته

و  دهد و هدف آن کمک به نویسندگانمی

است تا با ارتقای کیفیت  سردبیرهای مجلات

اف را غیر شف یها گزارشپژوهشی،  یها گزارش

کاهش داده و در دستیابی به اهداف فرآیند علمی 

کمک کنند. در این مطالعه نیز به روایی و پایایی 

 (.25ای نشده بود )ابزار اشاره

اقدام به  2610گروه دیگری از محققین در سال 

 STROBEبا توسعه ابزار  STROBE-NIتولید ابزار 

 ها برای بهبود گزارش علمیبا هدف ایجاد رهنمود

نوزادان و افزایش  یها عفونتمطالعات مربوط به 

قابلیت مقایسه و تقویت تحقیقات در این زمینه 

کردند. گروهی از محققین بعد از انجام یک مرور 

سیستماتیک گسترده بر روی متون مربوط به 

 2615تا  1990های نوزادان که بین سال یها عفونت

رش در گزا 136آوری بیش از بود و جمع منتشر شده

این زمینه، پیشنهادات خود را فهرست کرده و جهت 

بررسی برای متخصصان در سراسر جهان ارسال 

متخصص از  131نمودند. پس از دریافت پاسخ از 

کشور جهان شروع به ساخت ابزار مربوطه  31

با  المللی ینبنمودند و بعد از برگزاری جلسه اجماع 

عفونی،  های یماریبنفر متخصص  1۸حضور 

شناسی، اپیدمیولوژی و آمار نوزادان، میکروب

تقویت  لیست چککه  STROBE-NI لیست چک

ای در اپیدمیولوژی مطالعات مشاهده یها گزارش

نوزادان است ارائه دادند. از نقاط  یها عفونتبرای 

قوت مطالعه مذکور استفاده از تکنیک صحیح و 

گیری از متخصصین جهت توسعه ابزار بوده بهره

اما در زمینه روایی و پایایی ابزار مربوطه ؛ است

 (.20اطلاعاتی در مقاله مربوطه گزارش نشده است )

Lachat  ابزاری  2610و همکارانش نیز در سال

به محققین معرفی  STROBE-nut را تحت عنوان

ای متشکل از یک گروه طی مطالعه ها آننمودند. 

ی گیری از تکنیک دلفای با بهرهمتخصص چند رشته

ای و طی یک فرآیند سیستماتیک و سه مرحله

هایی در زمینه متخصص به ارائه پیشنهاد 53مشاوره با 

گزارش مطالعات مربوط به اپیدمیولوژی تغذیه و 

 23های غذایی پرداختند. این محققین بررسی رژیم

 لیست چکتوصیه جهت اپیدمیولوژی تغذیه به 
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STROBE  اضافه نمودند وSTROBE-nut لید را تو

هایی در زمینه کردند. این ابزار با ارائه دستورالعمل

تواند کمک شایانی به بهبود اپیدمیولوژی تغذیه می

ای در زمینه تغذیه و مطالعات مشاهده یها گزارش

سلامت داشته باشد. با این حال در این مطالعه نیز 

پایایی ابزار مذکور مورد سنجش قرار نگرفته است 

(21.) 

العات مقطعی ابزاری موسوم در زمینه مط

و همکاران طراحی شده  Downesتوسط   AXISبه

که به طور اختصاصی جهت نقد مطالعات مقطعی به 

آیتم بوده که  26رود. ابزار مذکور دارای کار می

اصلی مقاله، به نقد  یها قسمتعلاوه بر بررسی 

مسایل اخلاق در پژوهش نیز توجه دارد. این ابزار 

ه قوانینی برای ورود مطالعات راهی جهت توسع

ها و مقطعی مناسب به مطالعات مروری، راهنما

های بالینی است. این مطالعه از تکنیک گیریتصمیم

دلفی جهت طراحی ابزار بهره گرفته است، اما به 

 (.3ای نکرده است )روایی و پایایی ابزار اشاره

 Kho  ابزار  266۸و همکارانش در سالCORE 

که به طور اختصاصی به نقد و بررسی  آیتمی را 13

ای ارسال شده به خلاصه مقالات مطالعات مشاهده

پردازد، طراحی نمودند. از نقاط قوت می ها کنفرانس

 یها روشو همکارانش، استفاده از  Khoمطالعه 

دقیق طراحی ابزار و انجام روایی و پایایی ابزار 

 (.2۸نامبرده است )

ای یک ابزار خلهدر زمینه نقد مطالعات مدا

و  Hempelتوسط   QI-MQCSعمومی تحت عنوان

طراحی شد و جهت  2615همکارانش در سال 

مشورت در طراحی ابزار از کارگاه و پانل بهره 

حیطه جهت بررسی  10گرفته شد. این ابزار دارای 

ای است. روایی و پایایی این کیفیت مطالعات مداخله

ارزیابی شد.  بخش یترضاابزار در مطالعه مذکور 

این مطالعه جزء مطالعات اندکی است که به روایی و 

پایایی ابزار توجه ویژه داشته و اهدافی را هم به 

 (.29بهسازی ابزار تعیین کرده است ) ی ادامهمنظور 

-از ابزارهای نقد مطالعات گزارش موردی می

و  Gagnierاشاره نمود.  CAREتوان به ابزار 

طی یک فرآیند اجماع سه  2613همکارانش در سال 

ای شامل مروری بر متون، برگزاری پانل جهت مرحله

ها و دریافت بازخورد نویس دستورالعملتهیه پیش

ی این مقیاس، در های تشکیل دهندهی آیتمدر زمینه

ی اصلی آیتم را که به بررسی پیکره 13نهایت 

پردازد، تدوین نمودند. این ابزار گزارش موردی می

شود. از د مجلات بالینی به کار گرفته میدر مور

نقاط قوت آن علاوه بر طراحی جامع و اصولی ابزار، 

مطالعات  یها گزارشافزایش جامعیت و وضوح 

اما از ؛ موردی چاپ شده با استفاده از این ابزار است

نکات قابل انتقاد، عدم ارائه روایی و پایایی ابزار 

 (.36است )

قد گزارش موردی در ابزار دیگر در زمینه ن

است که در سال  SCAREاعمال جراحی موسوم به 

همکارانش با هدف ارائه  و Agha توسط 2610

دستورالعملی جهت گزارش مربوط به موارد اعمال 

گیری از جراحی توسعه یافت. این محققین با بهره

تکنیک دلفی طی چهار مرحله مشاوره با گروه 

گزارش موردی  جراحان و سایر متخصصین در زمینه

و اضافه کردن  CAREبا تغییر در بعضی عناصر بیانیه 

 SCARE لیست چکموارد لازم به این بیانیه، 
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آیتم را جهت بهبود بخشیدن به کیفیت  13متشکل از 

موردی در اعمال جراحی ارائه دادند. از  یها گزارش

گیری از نقاط قوت این مطالعه طراحی ابزار با بهره

ت، لیکن در این مطالعه نیز به روایی فرآیند دلفی اس

 (.31ای نشده است )و پایایی ابزار اشاره

ها طراحی و ابزار نقد دیگری که در طی سال

بسیار مورد استفاده قرار گرفته است ابزاری موسوم به 

COSMIN  های یژگیواست. این ابزار به سنجش 

پردازد گیری سلامت میابزارهای اندازه یسنج روان

و همکارانش  Mokkinkتوسط  2660سال  و در

با استفاده از  2616(. در سال 32طراحی شده است )

افزایش داده شد و به  لیست چکشیوه دلفی، کیفیت 

ابزاری تبدیل شد که قابل قبول و قابل استفاده بوده و 

-ابزارهای اندازه یسنج روانقادر بود که به بررسی 

ی محتوا، گیری سلامت شامل تعیین روایی )روای

-ملاکی، سازه(، پایایی )همسانی درونی، آزمون

کنندگان، خطای آزمون مجدد، توافق بین مشاهده

)حساسیت و قابلیت  ییگو پاسخگیری(، اندازه

)میزان  یرپذیریتفسبه تغییرات( و  ییگو پاسخ

کیفی حداقل تغییرات با اهمیت در نمره  داری یمعن

لعه و ابزار مذکور ابزار( بپردازد که از نقاط قوت مطا

است. با این حال در مورد این ابزار نقد نیز بررسی 

 (.32پایایی صورت نگرفته است )

Crowe  ابزاری  2612و همکارانش در سال

 یها پژوهشرا برای نقد عمومی  CATموسوم به 

کمی طراحی نمودند. این ابزار یک ابزار عمومی و 

 یها قسمتجامع است که با جزئیات به بررسی 

و از حداقل )صفر( تا  پردازد یماصلی مطالعه کمی 

شده است. از نقاط مثبت  یازبندیامتحداکثر )پنج( 

باشد که جهت الطیف آن میاین ابزار کاربرد وسیع

نقد و بررسی بسیاری از مطالعات کمی به کار 

ی . طراحی ابزار در مقاله مرتبط به شیوهرود یم

یایی آن نیز اکتشافی صورت گرفته و روایی و پا

 (.3گزارش شده است )

کلی نتایج مطالعه مرور سیستماتیک حاضر  طور به

-در حوزه ابزارهای نقد مطالعات کمی در طول سال

ها نشان داد که در طول این سال 2610تا  2660های 

طراحی ابزار مناسبی که بتواند به نقد مطالعات کمی 

د، پرداخته و منجر به افزایش کیفیت مطالعات شو

ها دغدغه بسیاری از محققین بوده است. در طول سال

ابزارهای متفاوتی نیز طراحی شده که قابلیت به 

علمی را دارا  یها پژوهشکارگیری در حوزه 

کیفی وضوح  یا شاخصههستند، با این حال بررسی 

در نحوه طراحی ابزار و گزارش روایی و پایایی 

ی این ابزارها نشان داد که کمبودهایی در طراح

مروری  ی مطالعهخورد. نتایج یک ابزارها به چشم می

و همکارانش بر کیفیت روش انجام  Zengتوسط 

انواع مطالعات پژوهش به عنوان یک معیار مثبت در 

های آنالیز و راهنماپاراکلینیکی، بالینی، مروری، متا

کرد. همچنین نشان داد که کمبود  یدتأکبالینی 

در  ابزارها یروزرسان بهابزارهای نقد و ضرورت 

شاهدی لانه  -های ژنتیک و مطالعات موردحوزه

(. به علاوه شواهد موجود در 33گزیده وجود دارد )

دهد که ابزارهای نقد به مطالعات مروری نشان می

(. مستندات 9یابند )صورت صحیح گسترش نمی

تعیین  یها روشموجود برای طراحی ابزارهای نقد، 

آسان از ابزارهای نقد،  ی استفادهروایی، پایایی و 

؛ شوندمعیارهای مهمی برای ارزشیابی محسوب می
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توان چنین نتیجه گرفت که ساخت ابزار بنابراین می

های نقد پژوهش برای یک حوزه مشخص از حوزه

یا مقیاس ارزشیابی و  لیست چککلیدی، وجود 

ی دقیق ابزار همراه با تعیین روایی و پایایی آن توسعه

شوند معیارهای توسعه ابزار محسوب می ینتر مهم از

بنابراین ضروری است تا با استفاده از یک ؛ (9)

راهنما یا گایدلاین به تهیه ابزارهای نقد پژوهش 

توان با تهیه ابزارهای نقد مناسب و با اقدام کرد. می

کیفیت در مطالعات کمی در تنظیم مقالات با 

در مجلات  کیفیت، تسهیل روند داوری مقالات

های ، گامها پژوهشعلمی و نقد صحیح و اصولی 

شود که بر روی (. پیشنهاد می11برداشت ) یمؤثر

سودمندی ابزارهای نقد مطالعات کمی و 

بیشتری انجام  یها پژوهشنیز  ها آن یروزرسان به

 گردد.

آوری توان به جمعاز نقاط قوت این مطالعه می

های ه نقد پژوهشچندین ابزار نقد کاربردی در زمین

کمی برای استفاده محققان اشاره نمود. شناسایی این 

ابزارها برای پژوهشگران و سردبیران مجلات 

گیری از این توانند با بهرهمی ها آنضروری است. 

ابزارها به کیفیت گزارش مقالات و نتایج 

 های یتمحدود. از یفزایندبمنتشر شده  یها پژوهش

استفاده منحصر به فرد از  توان بهمطالعه حاضر می

 مقالات انگلیسی زبان اشاره کرد. 

دهد که ابزارهای نتایج این مطالعه نشان می

برای نقد مطالعات  2610تا  2660متفاوتی از سال 

گوناگونی توسعه و گسترش یافته  یها روشکمی با 

متفاوتی  یها روشاست. برای طراحی ابزارها از 

های ها و تکنیکوهمانند برگزاری کارگاه تا شی

تری چون روش دلفی و روش اکتشافی بهره قوی

رسد وجود گایدلاین یا گرفته شده است. به نظر می

یک راهنما در راستای طراحی اصولی و معتبر 

ابزارهای نقد قابل توجه است. نتایج این مرور 

دهد که اکثر مطالعات به روایی سیستماتیک نشان می

اند. لذا ای نکردهد مطالعه اشارهو پایایی ابزار نقد مور

ضروری است در راستای ارتقای کیفی ابزارهای نقد 

 ها آنکمی به ارزیابی روایی و پایایی  یها پژوهش

نیز پرداخته شود. بنابراین ارزشمند است تا با تهیه 

ابزارهای نقد مناسب و با کیفیت در مطالعات کمی 

اوری در تنظیم مقالات با کیفیت، تسهیل روند د

مقالات در مجلات علمی و نقد صحیح و اصولی 

 برداشته شود. یمؤثرهای ، گامها پژوهش

 
 تشکر و قدردانی

در  ها آننویسندگان از تمام محققینی که از مقالات 

نگارش این مطالعه استفاده شده، صمیمانه تشکر و 

 نمایند.قدردانی می
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Abstract 
Background & Aim: Selection of an appropriate critical appraisal tool is an important 

part of evidence-based practice. The aim of the present study was to do a systematic 

review of articles according to existing evidence in databases in the field of developing 

critical appraisal tools for quantitative studies from 2006 to 2016.  

Materials & Methods: A systematic review was performed on the critical appraisal tools 

for quantitative studies between 8 to 12 January 2016 in the PubMed, ProQuest, Ovid, 

Web of Science, Scopus and Cochrane databases using keywords in the MeSH and based 

on inclusion and exclusion criteria. 

Results: Of the 1100 retrieved articles, 19 articles were only remained in the study. 

Workshop, Delphi technique, a panel of experts and exploration method have been used 

for development of the critical appraisal tools for observational studies (STROBE, 

STROBE-NI, RECORD, STROME-ID, STROBE-nut AXIS, STROBE-ME, CORE), 

clinical trials studies (CONSORT and different types, STRICTA, SPIRIT, CA of RCTs 

of NPs), interventional studies (QI-MQCS), case studies (CARE and SCARE). Also, a 

general assessment tool (CAT) and a special tool for assessment of the psychometric 

characteristics of the studies (COSMIN) were presented. 

Conclusion: A number of useful critical appraisal tools have been identified in this 

review; however, the validity and reliability of the tools did not show enough attention in 

these studies. Researchers and referees should be aware of the selection of a simple, valid 

and reliable critical appraisal tool during the writing of the quantitative articles or 

evaluation of them can be a useful guide. 

Keywords: Evidenced-based review, Systematic review, Critical appraisal tools, 

Quantitative studies 
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