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Abstract 
Background and Aim: The correctness of studies in the field of veterans' quality of life can determine 

therapeutic planning strategies and services to this group. Regarding the lack of data on the quality of writing in 

the published papers, the aim of this review was to survey the correctness of the articles written in the field of 

veterans' quality of life. 

Methods: In this review study, all the published articles in the field of veterans' quality of life were gathered 

by searching through online databases such as Science Direct, PubMed, Magiran and SID in 2006 -2016 by using 

different keywords such as quality of life, veterans, Iran. After on, the correctness of writing in abstract, 

introduction, materials and methods, results, discussion and references were assessed by 52 indexes. Data analysis 

was performed using SPSS 16 and using descriptive statistics and chi-square. 

Results: For conducting this study, 30 articles were reviewed. The accuracy of writing were as follows:  %39.3 

correct, %48.4 relatively correct, and %12.3 incorrect. Incorrect article writing were recorded in abstract %59.7, 

introduction %57.2, methods and materials %54.2, results %56.9, discussion %76.5, and references% 25.3. 

Conclusion: There are many mistakes in articles written in the field of veterans' quality of life in. The weakest 

part of the article was the discussion (%66/5) and the best part was the references (%74/7). Necessary 

measurements for reducing the mistakes in writing articles could result in increasing the validity of articles and 

will lead to true study results. 
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 کوتاه یاله مرورمق  –در جانبازان  يزندگ تیفیصحت نگارش مقالات مرتبط با ک يبررس

 
 *2زدی نیمشک ي، عل1یدریعباس ح

 
 گروه آموزشي پرستاري داخلي جراحي دانشکده پرستاري و مامایي، دانشگاه علوم پزشکي مشهد، مشهد، ایران استادعضو مركز تحقیقات مراقبت مبتني بر شواهد،  1

 پزشکي مشهد، مشهد، ایراندانشجوي دكتراي تخصصي پرستاري دانشکده پرستاري و مامایي، دانشگاه علوم  2

 دهکیچ

 نییگروه را تع نیدر ا يو خدمات يدرمان يزیبرنامه ر يتواند راهبردها يزندگي در جانبازان م فیتیك يصحت بررس ف:هدزمینه و 

صحت نگارش مقالات مرتبط با  ي. با توجه به كمبود اطلاعات در مورد كیفیت نگارش مقالات چاپ شده، هدف مطالعه حاضر بررسدینما

 در جانبازان است. يزندگ تیفیك

 ,SID, Magiranيمعتبراطلاعات يها گاهیدر جانبازان در پا يزندگ تیفیمقالات مرتبط با ك هیكل ،يمطالعه مرور نیدر ا ها:روش

Pubmed, Siencedirect  صحت نگارش در قسمت  زانیجستجو شد و م رانیجانبازان، ا ،يزندگ تیفیك يها دواژهیبا كل 85 -95از سال

 شد. تحلیل داده ها با استفاده از نرم افزار يشاخص بررس 52ها، بحث و منبع نویسي در كل با  یافتههاي خلاصه، مقدمه، مواد و روشها، 

SPSS  دو انجام شد. يو كا يفیو استفاده از آمار توص 16نسخه 

موارد نسبتا نادرست  % 4/48موارد درست،  % 3/39نگارش مقالات در  يكل يقرار گرفت. درست يمقاله مورد بررس 30تعداد ها: یافته

، % 9/56ها  افتهی، % 2/54 روش ، مواد و% 2/57، مقدمه % 7/59مقاله  دهینگارش مقالات شامل چک ينادرست بود. عدم درست % 3/12و

 بود.   % 3/25و منابع  % 5/76بحث 

 نی( و بهتر% 5/76در نگارش مقالات وجود دارد. ضعیف ترین قسمت نگارش مقاله مربوط به بحث ) يعدداشکالات متگیری: نتیجه

بود. انجام اقدامات لازم براي كاهش موارد اشتباه در نگارش مقالات سبب افزایش اعتبار مقالات و بکارگیري  (% 7/74قسمت مربوط به منابع )

 نتایج صحیح پژوهش ها خواهد شد.

 
 رانیا ،يزندگ تیفینگارش مقاله، ك ق،یتحق يروش شناس :هاکلیدواژه
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 مقدمه
وقوع جنگ تحمیلي در چند سال گذشته بسیاري از مشکلات 

دراین راستا، جانبازان و معلولین نیز را بر جامعه ایران تحمیل كرد. 
 (. 1) از آثار زیان بار آن مصون نماندند

زندگي جانبازان از جمله مسائلي است كه باید مورد  فیتیك
توجه قرار گیرد. منظور از كیفیت زندگي توجه به آن جنبه از زندگي 

 تیفی(. ك2است كه بیان گر بهترین وضعیت زندگي براي فرد است )
از جمله سلامت  ياست كه همه ابعاد زندگ يعیمفهوم وس يزندگ

 يگونگچ يبه معنا يلغو يدر معنا يزندگ تیفیك .ردیگ يرا در بر م
هر كس منحصر  يمفهوم آن برا نیكردن است. با وجود ا يزندگ

به  شتریرا ب يزندگ تیفیك باشد. يمتفاوت م گرانیبه فردو با د
 يسازمان جهان فیبه كار برد. تعر يمفهوم ذهن کیصورت 

 يدگخود در زن تیدرک افراد از موقع زین يزندگ تیفیبهداشت از ك
 شانیتهایاهداف، استانداردها و اولو ،يارزش ستمیفرهنگ و س راز نظ

قابل مشاهده  گرانیبوده و توسط د يباشد. پس كاملا فرد يم
ست ا استوار شانیمختلف زندگ يو بر درک افراد از جنبه ها ستین
 (.3و4)

اغلب دانشمندان توافق دارند كه مفهوم كیفیت زندگي همواره 
بعد را شامل مي شود؛ بعد جسماني كه مفاهیمي مانند؛ قدرت،  5

انرژي، توانایي انجام فعالیت هاي روزمره و مراقبت از خود از این 
كه شامل اضطراب، افسردگي وترس مي  يدسته هستند. بعد روان

رابطه فرد با خانواده، دوستان و شود. بعد اجتماعي كه در مورد 
همکاران و در نهایت جامعه است. بعد معنوي نیز درک فرد از زندگي 
و هدف و معناي زندگي را در بر مي گیرد. پنجم علایم مربوط به 
بیماري یا تغییرات مربوط به زمان است كه در ا ین بعد، مواردي 

 این ابعاد با بطهامانند ؛ درد، تهوع و استفراغ را شامل مي گردد. ر
 (.5یکدیگر نیز از اهمیت زیادي برخوردار مي باشد )

 يابیشاخص مهم در ارز کیبه عنوان  يزندگ تیفیامروزه ك
 يگزند تیفیك ي. از طرفردیگ يگوناگون، مورد توجه قرار م يها
 يبمناس يریو عوامل محتمل، جهت گ رهایمتغ يتواند با بررس يم

 يخدمات كه به صورت مقطع يمداخلات و موثرتر يطراح يرا برا
(. در واقع 6) دیو اجرا نما نیتدو ند،یآ يو دراز مدت به عمل در م

واند ت يم يزندگ تیفیك قیو دق حیبه اطلاعات صح يابیدست
 يو توانبخش يتیحما يمراقبت ها يدرمان موثر و ارتقا يراهگشا

 (. 7بخصوص جانبازان موثر باشد ) مارانیب
تندات تواند مس يم يزندگ تیفیك نهیدر زم قاتیو تحق شپژوه

و  رشیفراهم كنند. امروزه پذ ينیبال يلازم را جهت مراقبت ها
 يو اعتبار پژوهش يبه منزله ارزش علم يچاپ مقاله در مجلات علم

 يها يو بررس ستین نیگردد؛ اما متأسفانه همواره چن يم يآن تلق
نگارش  نیو استاندارد پائ امناسبن تیفیدهدكه ك يمختلف نشان م

 يکی(. 8شود ) يم دهید قاتیاز تحق يدر برخ یياجرا يو روش ها
ت نگارش مقالا نییپا تیفیكشور ك يجامعه علم يها ياز نگران
 (. 9باشد ) يم يپژوهش

 مقاله علمي پژوهشي پرستاري و 83تحقیقي كه بر روي  در
مشخص گردید عدم انجام شد،  1389مامایي شهر تهران در سال 

درستي نگارش مقالات، به تفکیک سر فصل هاي اصلي مقاله به 
 افتهی، نگارش % 48، نگارش بحث % 69در نگارش مقاله  بیترت
است  % 3/25منابع  نگارشو  % 32، مواد و روش ها % 4/45ها 
براي بررسي صحت متدهاي  گریدر تحقیقي د نی(. همچن10)

مقالات  % 27 رفت گزارش شدآماري مقالات منتشره انجام گ
 (. 11) منتشره روش آماري ناصحیح داشتند

مقالات  تیفیك نهیدر زم قاتیمعتقد است كه تحق این يبانیش
 ياستفاده از دستاوردها يكم است و ما برا رانیدر ا يعلوم پزشک

موجود  اتقیتحق يو نقاد يابیكه به ارز میآن هست ازمندین ق،یتحق
 يپژوهش يها تیفعال يبرا يزیشک برنامه ر(. بدون 12) میبپرداز

(. 13) گذشته است يعلم در دهه ها عیو توز دینقد تول ازمندین نده،یآ
 لیو تحل يبررس ،يپژوهش يها تیاولو نیاز مهم تر يکیلذا، 
با توجه به  نی(. بنابرا10) از مقالات منتشره خواهد بود يانتقاد
از  کی يزندگ تیفیك نکهیبه ا تینقد مقالات و با عنا تیاهم

 نیباشد در ا يمهم در درمان و مراقبت از جانبازان م يشاخص ها
در جانبازان مورد  يزندگ تیفیمطالعه صحت نگارش مقالات ك

 قرار گرفت. يبررس

 هاروش
 كلیه از مروري بود كه داده هاي مطالعه روش به مطالعه این
 به بود، منتشرشدهكیفیت زندگي در جانبازان  زمینه در كه مقالات
تركیبات  از استفاده با جستجو طریق از آمد. مرورمقالات دست

 پایگاه و ایران در جانبازان كیفیت زندگي، هاي مختلف كلیدواژه
از SID, Magiran, Pubmed, Siencedirect  اطلاعاتي هاي
 مقالات تک تک .گرفت ( صورت2006-2016) 85 -95سال 

 هاي فرم در شده استخراج هاي داده و مطالعه توسط پژوهشگر
 (.1-)نمودار شد مربوطه ثبت

دموگرافیک  اطلاعات شامل اطلاعات آوري جمع هاي فرم
 تعداد ،(و مداخله اي تحلیلي توصیفي،) تحقیق طراحي نوع شامل

 نحوه و تحقیق شناسي روش درستي .سال انتشار بود نویسندگان،
 8 با مقاله خلاصه .شد بررسي شاخص 52 با مقالات نگارش
یافته  روش، مواد و هدف، توجیه هدف، و سابقه شامل: شاخص
 خواني كلیدي، هم توصیه ها، كلمات و گیري نتیجه تحقیق، هاي

 بخش ارزیابي شد. مقاله خلاصه حجم و انگلیسي و فارسي خلاصه
 آنها، ترتیبو  منابع ذكر مقدمه، شامل: حجم شاخص 6 با مقدمه

 زمان قید هدف با بیان و بازنگري وجود عدم مقاله، انتشار توجیه

 مقدمه بررسي درست و كامل محتوي بیان همچنین و مکان و

 بین هدف هماهنگي شامل شاخص 17 روشها و مواد قسمت شد.

 خروج(، تعداد و ورود )معیارهاي بررسي مورد جامعه طراحي، و

 هاي مشکل شاخص تعریف گیري، نمونه روش آن، توجیه و نمونه

 مغایرات گروه ها، و تشابهات ابزار، روایي و پایایي بررسي، مورد



 حیدري و مشکین یزد/  102

 

 1396 خرداد و تیر، 2 ، شماره19دوره                              مجله طب نظامي          

 كور بودن، نظر از بررسي پیگیري، مدت مداخله، بودن مشخص

 عدم ارائه و آماري برنامه مداخله، تأثیر نمونه ها، همکاري جلب

 شامل: شاخص 7 با یافته ها بخش .مي گرفت بر در را یافته ها

 درستي حاشیه اي، یافته بیان سؤال اصلي، به پاسخ تعهدات، انجام
كنترل  نمودار، ستون و سطر نام ها، درستي جدول ستون و سطر نام

 . گرفت قرار مورد ارزیابي آماري آزمونهاي درستي و اعداد
 

 
 دیاگرام ورود و خروج مطالعات اولیه به سنتز نهایي .1-نمودار

 
 یافته بیان با بحث شروع شامل شاخص 8 بحث، قسمت در

 با مغایر هاي یافته بیان منبع، ذكر با مشابه یافته هاي اصلي، بیان
تحقیق،  محدودیت بیان ها، یافته تفسیر و تحلیل و تجزیه ذكرمنبع،

به  چگونگي تحقیق، گیري نتیجه تحقیق، ضعف و قوت نقاط بیان
 قسمت گرفت. قرار استفاده مورد توصیه ها و یافته ها كارگیري

 منبع، درست نگارش اصول شامل شاخص 6 با نیز منبع نویسي
 و متن در منابع تمام از استفاده مقاله، از منابع درصد تعداد منابع،

 جدید منابع از استفاده درصد و فارسي منابع از میزان استفاده
 در هاشاخص  گیري (. اندازه14و15شد ) ارزیابي به بعد (2006)

 اگر بود. ضمنا  نادرست درست و نسبتا   درست، گانه سه طیف یک
 عنوان ))مطرح مورد نداشت به مطالعه یک مورد در شاخص یک

 در اگر مثلا . گرفت نمي تعلق، آن به امتیاز و نیست(( محسوب
 مورد یا و توصیفي )درطراحي نداشت وجود پیگیري تحقیق، یک

 52 از كمتر آن شاخص هاي كل تعداد صورت، این در شاهدي(،
 درصد 75 از بیشتر یک بخش مقاله، مورد در اگر نهایت، در بود.
 درصد 75 تا 50 بین اگر درست و عنوان به مي شد، كسب امتیاز
 عنوان به 50 از كمتر و امتیاز درست نسبتا  مي گرفت، تعلق امتیاز

روایي این پرسشنامه توسط متخصصان  .مي شد محسوب نادرست

 تحقیقات در پرسشنامه این تایید قرار گرفت. همچنین روایي مورد
 همساني به روش (. پایایي10است ) گرفته قرار تأیید مورد قبلي
روش دیگر داد.  نشان را78/0الفاي كرونباخ عدد  و شد انجام دروني

براي پایایي، استفاده از پایایي هم ارز بود به طوري كه ارزیابي تک 
پایایي  سندگان به صورت مستقل انجام شد وتک مقالات توسط نوی

  .به دست آمد 81/0

 اطلاعات تحلیل و تجزیه برايتجزیه و تحلیل داده ها: 

 16نسخه  SPSS افزار نرم از استفاده و كاي دو با آمار توصیفي از
 انجام شد.

 نتایج
 مجمـوع از اولیـه نتـایج اسـاس بر و سیستماتیک مرور در
 تیفیك نهیزم در مقالـه 30 تعداد اولیه جستجوي در مقاله150
مقالات از نوع  %63 .گرفتند قرار يبررس جانبازان مورد در يزندگ

( داشتند. حداقل % 5/42) نویسنده 3مقالات  توصیفي بودند. بیشتر
بود  نفر 11 تعداد نویسندگان و حداكثر نفر 2 تعداد نویسندگان،

(.1-)جدول

 

 جستجو شده از كل مقالات
 عدد( 150پایگاه هاي اطلاعاتي)

 (105) شده يآور جمع مطالعات

مطالعات حذف شده پس از بررسي عنوان و متن 
 كامل

 تکراري موارد حذف

 كل مطالعات وارد شده به مرور
 عدد( 30)

 شناسایي

 غربالگري

 واجد شرایط بودن

 شامل بودن
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 95-85نتایج بررسي مقالات مرتبط با كیفیت زندگي در جانبازان بین سالهاي  .1-جدول

 نام نشریه سال چاپ
تعداد 

 نویسندگان
 اسامي نویسندگان

نوع 

 مطالعه
 عنوان مقاله

 نخاعي ضایعه به مبتلا زن جانبازان زندگي كیفیت توصیفي موسوي و همکاران 3 پایش 1386

 توصیفي تولایي و همکاران 11 رفتاريعلوم  1386
سال پس از مواجه با گاز  15بررسي كیفیت زندگي جانبازان شیمیایي 

 خردل

 تاثیرآموزش بر كیفیت زندگي جانبازان اعصاب و روان شهر یزد تجربي سلیمي و همکاران 3 دنا 1387

 توصیفي پناهي و همکاران 3 علوم رفتاري 1387
 مواجهه شیمیایي جانبازان پوستي مشکلات با مرتبط زندگي كیفیت
 خردل گاز با شده

 1386كیفیت زندگي جانبازان نابینا در سال  توصیفي امیني و همکاران 4 طب جانباز 1387
 انيتحت اندام دو هر در عضو قطع با ایراني جانبازان در زندگي كیفیت توصیفي موسوي و همکاران 5 پایش 1388

 بررسي كیفیت زندگي جانبازان اعصاب و روان در استان اصفهان توصیفي احمدي نوده و نجاتي 2 طب جانباز 1389

 تجربي صادقي و همکاران 3 ارمغان دانش 1390
 زندگي بهبود كیفیت بر درماني شناخت و درماني گشتالت بخشي اثر

 جانبازان

 همبستگي نجاتي و همکاران 3 طب جانباز 1390
اجرایي شناختي مغز با كیفیت زندگي جانبازان ارتباط بین كاركردهاي 

 نابینا
 كیفیت زندگي جانبازان شیمیایي با آسیب شدید ریوي توصیفي جعفري و همکاران 4 طب جانباز 1390

1390 
برنامه ریزي رفاه و 
 توسعه اجتماعي

 دزفول شهرستان جانبازان زندگي كیفیت بر موثر عوامل توصیفي لطیفي و فرخ وندي 2

1390 
دانشگاه علوم پزشکي 

 خراسان
 مازندران استان در عضو قطع جانبازان زندگي كیفیت بررسي توصیفي خاني و همکاران 7

1390 
دانشگاه علوم پزشکي 

 قم
 توصیفي عباسي و همکاران 3

كیفیت زندگي جانبازان شیمیایي مبتلا به عوارض ریوي گاز خردل 
 شهرستان سردشت

 ذهن آگاهي شاخصي موثر در كیفیت زندگي جانبازان نابینا توصیفي همکاراننجاتي و  6 طب جانباز 1390

 بررسي و مطالعه مسکن جهت بهبودزندگي جانبازان و معلولین توصیفي فاطمه سادات مجیدي 1 طب جانباز 1391

1391 
دانشگاه علوم پزشکي 

 ایلام
 تجربي گوهري و همکاران 7

 يدگزن تیفیك يابیارز در يطول نهفته ونیرگرس مدل ريیكارگ به
 نایناب جانبازان

1391 
اندیشه و رفتار در روان 

 شناسي بالیني
 يفیتوص ایماني و همکاران 3

 از ناشي مزمنPTSD  به مبتلا جانبازان در زندگي كیفیت ي مقایسه
 جانبازان سایر با جنگ

 ندزندگي جانبازان و معلولین شهر بیرج ارتباط سلامت معنوي با كیفیت همبستگي نباتیان و همکاران 4 طب جانباز 1391

 توصیفي ماندني و فخري 2 طب جانباز 1391
 اختلال به مبتلا جانبازان در سلامت با مرتبط يزندگ تیفیك بررسي
 سانحه از پس استرس

 تجربي احمدي زاده و انیسي 2 روانشناسي نظامي 1391
 تیفیك بر يبیترك و يساز مواجه مسئله، حل درمان ياثربخش سهیمقا
 نگازج يناش ضربه از پس استرس اختلال به مبتلا جانبازاني زندگ

 توصیفي ماندني و همکاران 3 طب جانباز 1391
مقایسه كیفیت زندگي مرتبط با سلامت در جانبازان بستري و سرپایي 

 مبتلا به اختلال استرس پس از سانحه

1391 
تحقیقات در علوم 

 زیستي
 توصیفي حاتمي و همکاران 5

 رشركتیغ و كننده شركت نیمعلول و جانبازان يزندگ تیفیك سهیمقا
 يهمگان ورزش در كننده

 همبستگي عاطف و همکاران 3 پایش 1393
 يها مؤلفه و سانحه از پس عصبي فشار اختلال علائم شدت ارتباط
 جانبازان در زندگي كیفیت

 راش مدل از استفاده با نایناب جانبازان يزندگ تیفیك يبررس يفیتوص وهابي و همکاران 4 جراحي ایران 1393

 همبستگي ادیب سرشکي و همکاران 4 روانشناسي نظامي 1393
بررسي رابطه بین باورهاي مذهبي و كیفیت زندگي در جانبازان قطع 

 عضو
 يفوقان و يتحتان اندام قطع جانبازان يزندگ تیفیك يبررس توصیفي هادیان فرد و نسابه 2 روانشناسي نظامي 1393

 توصیفي كمالي و همکاران 3 طب جانباز 1393
مقایسه كیفیت زندگي و شیوع افسردگي بین جانباز وغیرجانبازان دچار 

 قطع عضوزیر زانو براثر سانحه

 تجربي ماندني و همکاران 4 طب جانباز 1393
تاثیر برنامه گروهي ورزشي بركیفیت زندگي جانبازان مبتلا یه استرس 

 از سانحهپس 

 همبستگي میري و همکاران 5 طب جانباز 1394
ارتباط سلامت معنوي با كیفیت زندگي در جانبازان مبتلا به اختلال 

 استرس پس از سانحه

 تجربي عابدي و همکاران 3 طب جانباز 1395
تاثیر برنامه مدون ورزشي بركیفیت زندگي جانبازان شیمیایي شدید 

 ریوي
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 1396 خرداد و تیر، 2 ، شماره19دوره                              مجله طب نظامي          

كه  مي دهد نشان مقالات كلي نگارش درستي به مربوط نتایج
موارد نسبتا نادرست  % 4/48و  درست مقالات، نگارش از % 3/39
  .(1-اند )شکل نادرست بوده % 3/12 و

 

 
 نگارش توزیع مقلات مورد بررسي بر حسب میزان صحت متدولوژي .1-شکل

 كلي مقالات
 

 كلي شاخص هاي حسب بر مقالات نگارش درستي میزان
  .است شده داده نشان 2-جدول در مقاله

 مقالات، نگارش ترین قسمت ضعیف كه داد نشان نتایج
 بود منابع نگارش قسمت، وكم اشکال ترین مقالات بحث نگارش
  (.2-)جدول

 
 مقاله مختلف قسمت هاي نگارش درستي به مربوط نتایج .2-جدول

 )%(نادرست ()%نسبتا درست درست)%( بخش های مقاله

 7/16 43 3/40 خلاصه
 8/6 4/50 8/42 مقدمه

 5/9 7/44 8/45 مواد وروش
 5/11 4/45 1/43 یافته ها
 3/22 2/54 5/23 بحث

 12 3/13 7/74 منابع

 
هدف  صحیح بیان مقاله، مقدمه نگارش در شاخص ضعیفترین

 ( بود. % 5/75) تحقیق اجراي مکان و زمان و بیان
 عدم روش ها، و مواد بخش در نگارش ضعیف ترین شاخص

( % 5/51روایي ) بیان و عدم % 7/87تعداد نمونه ها با  توجیه بیان
  بود. موارد از (% 4/42) گیري ابزاراندازه پایایي و عدم

 مقالات، درستي قسمت یافته هاي در شاخص ترین ضعیف
  .بود موارد % 4/48با  آزمونهاي آماري
 بیان نقاط عدم بحث، نگارش قسمت در شاخص ضعیف ترین

 ضعیف ترین % 7/78 و % 8/81 در ترتیب به تحقیق ضعف و قوت
منابع با  درست نگارش قسمت منابع مربوط اصول در شاخص

  .موارد بود 4/33%
 )توصیفي تحقیق طراحي نوع با مقالات نگارش صحت

و تعداد نویسندگان با آزمون كاي دو بررسي مداخله اي(  تحلیلي،
 .(2-)نمودار (P= 0.001) داشت داري معني ارتباط شد كه

 
مقاله بر حسب عدم صحت نگارش خلاصه مقالات به  30توزیع  .2-نمودار

 تفکیک شاخص هاي آن

 بحث
 % 7/60 در مقالات كلي نگارش كه داد نشان حاضر تحقیق

 قسمت ترین ضعیف و ترین پراشتباهو  است بوده ناصحیح موارد
( و بهترین قسمت % 5/76) مقاله بحث به مربوط مقاله نگارش

 ( بود.% 7/74مربوط به منابع )
 از یکي پژوهشي علمي مجله 4 روي بر كه در تحقیقي

 گرفت، انجام 1389 سال در كشور پزشکي هاي علوم دانشگاه
 ضعیفترین مقالات، گیري نتیجه و بحث قسمت داد نشان نتایج
 كه با مطالعه حاضر همخواني دارد بود بررسي مورد مقالات بخش

(16 .) 
 نشاندهنده مطالعه، این در مقاله هر نویسنده براي 3 میانگین

 . بود از مشاركت قبولي قابل میزان
 داراي مقالات خلاصه % 3/40 داد، نشان مطالعه این نتایج
 مقالات داراي از % 8/46 حیدري مطالعه بودند. در درستي نگارش
 فوق همخواني مطالعات با نظر این از و بودند اشکالي بدون چکیده
 در شد مشخص حاضر تحقیق در كه (. همانطور9دارد ) وجود
 و تحقیق انجام هدف صحیح بیان ( موارد،% 5/75) مقالات مقدمه
 تحقیق بود. در نشده رعایت تحقیق اجراي مکان و زمان بیان

 علوم دانشگاه مجله مقاله 182 بررسي در همکاران و ولایي
 تحقیق هدف صحیح نگارش گردیده، عدم منتشر مازندران پزشکي

 و شیباني (. تحقیق17) كردند گزارش %56مکان  و زمان قید با
نداشتند  نمونه تعداد توجیه مقالات %93 حدود نشان داد همکاران

 در شاخص ترین (. ضعیف18) كه با مطالعه حاضر همخواني دارد
 % 4/48با  آماري آزمونهاي مقالات، درستي قسمت یافته هاي

 بکار آماري آزمون مقالات %61 در مطالعه شیباني نیا بود. در موارد
 بررسي منظور به كه تحقیقي (. در19) بود شده ناصحیح گرفته

 انجام 2006 هاي سال طي آمریکا مجلات درماتولوژي خطاهاي
 در خطاهایي آماري، برنامه ايدار مقالات %38مشخص  شد،

 آماري نوع آزمون بیان در خطا مقالات این % 14 و آماري روشهاي
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 درست موارد % 7/74 در منابع نگارش تحقیق، این (. در20) داشتند

 در منابع نگارش نحوه شدكه داده نشان عزیزي تحقیق بود. در
حاضر  كه با مطالعه است بوده اشتباه بررسي، مورد مقالات از 76%

 نادرستي میزان مامایي، و پرستاري مجلات (. در21) مغایرت دارد

 تحقیق محدودیت هاي از (. یکي10) بود %25 منابع نگارش

 كه بود نادرست و درست درست، نسبتا  بین افتراق مسئله حاضر،

 مشکل بسیار آنها افتراق بعضي مواقع زیاد، بسیار دقت به توجه با

 بود.

 گیرینتیجه
 در مقالات مقاله نگارش شناسي روش حاضر نشان داد مطالعه

 نگارش قسمت ترین بوده )ضعیف همراه خطاهایي با شده منتشر

 گیري و نتیجه یافته ها مسئله، این مقاله( و بحث به مربوط مقاله

 بررسي این موضوع به توجه با .است نموده مخدوش را مقالات

 توصیه مي گردد. آن كاهش براي لازم اقدامات و مشکل این علت

 تحقیق و شناسي روش زمینه در آموزشي دوره هاي برگزاري

 استفاده همچنین مقالات براي دانشجویان و پژوهشگران و نگارش

 مهمي گام مي تواند مقالات، زمینه نگارش در مجرب داورهاي از

 اشکالات رفع جهت در تلاش باشد. به یقین نقائص این رفع در

 داخلي مقالات به استناد و استفاده پژوهشگران به تمایل موجود،

 .داد خواهد افزایش را

ـــه تشککککر و دکککدرداني: ـــامي پرســـنل كتابخان  از تم

  كمال تشکر را داریم.   دانشکده پرستاري و مامایي مشهد

كه  یسندگان تصریح مي نمایندبدینوسیله نو تضاد منافع:

 .در خصوص پژوهش حاضر وجود نداردمنافعي  تضادگونه  هیچ

منابع
1. Sadeghi S, Ghaderi Z, Jahedi S. The Effectiveness of 

Gestalt Therapy and Cognitive Therapy on Improvement 

of Life Quality of War Veterans. Armaghane danesh. 

2012; 16 (6)  

2. Pouraboli B, Hosseini S, Miri S, Tirgari B, Arab M. 

Relationship between Spiritual Health and Quality of Life 

in Post-Traumatic Stress Disorder Veterans. Iran J War 

Public Health. 2015; 7 (4):233-239. 

3. Amini R, Haghani H, Masoumi M. Quality of life in the 

Iranian blind war survivors in 2007: A cross-sectional 

study. BMC Int Health Hum Rights 2010; 1(2): 24-35. 

4. Ebadi A, Ahmadi F, Ghanei M, Kazemnejad A. Concept 

and quality of life construct elements in chemical injured: 

A qualitative study. J Mil Med. 2010; 12 (1):7-12 

5. Nejat S. Quality of life and measuring it. IRJE. 2008; 2: 

57-62. 

6. Ahmadi K, Shahidi S, Nejati V, Karami G, Masoomi M. 

Effects of chronic illness on the quality of life in 

psychiatric out patients of the Iraq–Iran war. Iran J 

Psychiatry. 2013;8(1):7. 

7. Abbasi M, Jamali H, Omidi Oskouei A. Quality of Life 

of Chemically-Disabled War Veterans Involved in 

Pulmonary Complications of Sulfur Mustard Gas in 

Sardasht. Qom Univ Med Sci J. 2012;5(4):34-39 
8. Asefzadeh S. Critical analysis of studies in medical 

science. Research in Medicine 2005; 29: 195-201.  

9. Kosaryan M, Rabiei KH. The Critical Appraisal of the 

Papers Published in the "Iranian Journal of Psychiatry and 

Behavioral Sciences", 2007-2010. Iran J Psychiatry Behav 

Sci 2013; 7(2): 77–82 
10. Heidari M, Valaie N, Azizi F. The evaluation of 

accuracy of article writing in scientific journals of nursing-

midwifery in Tehran.  Research in Medicine 2011;35:1-5 

11. Kurichi JF, Sonnad SS. Statistical methods in surgery 

journals.  J Am Coll Surg 2006; 202: 476-84. 

12. Sheibaninia A, Valaie N, Mohammad Sadeghi S, Azizi 

F. The evaluation of accuracy of article writing in 

scientific journals of dentistry in 2006. Pejouhesh. 2009; 

33(1):5-11.  

13. Heydari A, Rad M. The Methodological Accuracy in 

Interventional Medical Education Articles Published in 

Approved Iranian Journals from 2005 to 2013. Strides Dev 

Med Educ 2014; 10 (4) 10 (4): 459-66. 

14. Altman DG. Poor quality medical research: what can 

journals do? JAMA 2002; 287: 2765-7 

15. Heidari M, Valaie N. Accuracy of writing of published 

papers in two biomedical research journals in Tehran, Iran. 

Payesh. 2014; 13: 497-504  
16. Gohari MR, Salehi M, Vahabi N, Bazrafshan A. 

Analysis of medical sciences articles structure quality 

during 2002-2008. Payavard Salamat. 2012; 6: 79-89  

17. Valaei N, Khosaroan M, Nasiri E, Mosavi F. The 

survey of quality journal of Mazandaran University of 

medical Sciences. J Mazandaran Univ Med Sci. 2006;52: 

131-39.  

18. Sheibaninia A, Valaiee N, Tavakoli B. Quality of 

research articles published in Iranian dental journals. Pak 

J Med Sci. 2010; 26: 1-5. 

19. Sheibaninia A, Valaie N, Mohammad Sadegh Sh,Azizi 

F. The evaluation of accuracy of article writing in 

scientific journals of dentistry in 2006. Journal of the 

faculty of medicine. 2009; 1: 5-11.  

20. Neville JA, Lang W, Fleischer AB. Error in 

dermatology archives and academic journal in USA from 

January–December 2003. Dermatology. 2006;142:737-

40. 

21. Azizi F, Reiszadeh F, Zarei SH. The quality of 

accuracy of references in medicine article. Journal of 

Research in Medical Sciences. 2001;4:249-55 


