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 (SDHصورتجلسه شورای پژوهشي مرکز تحقيقات عوامل اجتماعي موثر بر سلامت )

 جلسه: رئيس

 دکتر احمد رضا صیادی اناری

 جلسه: حاضرين
 رئیس مرکز ( دکتر احمد رضا صیادی اناری ( 

 ( پیوستهعضو دکتر محمد محسن تقوی) 

  ( پیوستهدکتر رضا وزیری نژاد ) عضو 

 (پیوستهنظری ) عضو  رضادکتر علی 

  (پیوستهدکتر پروین خلیلی ) عضو 

 ) زهرا احمدی ) مدیر اجرایی مراکز تحقیقاتی دانشگاه 

 مرتضی حسینی ) کارشناس مرکز ( دسی 

 دستور جلسه:
  پژوهشی ارسالی به مرکز های بررسی پروپوزال طرح 

  5041و تصویب اولویت های تحقیقاتی بازنگری شده مرکز، بررسی 

 خلاصه موضوعات مطرح شده:
با حضور اعضای  55044راس ساعت  40/40/5041مورخ  سه شنبهدر روز  (SDHتحقیقات عوامل اجتماعی موثر بر سلامت ) جلسه شورای پژوهشی مرکز

ابتدا پروپوزال چهار طرح پژوهشی ارسال شده به مرکز جلسه،  اینده پزشکی برگزار گردید. در پزشکی اجتماعی دانشک گروهدر  شورای پژوهشیمحترم 

 0گرفته شدبه شرح ذیل بررسی و تصمیمات مقتضی 

 

  بررسي ارتباط مواجهه مزمن با  "و همکاران با عنوان  خليلي پروين خانم سرکارمربوط به  091910با کد رهگیری پروپوزال طرح پژوهشی

های مرتبط با های خوني و ساير شاخصهای غيرواگير، شاخصهای شيميايي آب آشاميدني با بيماریآرسنيک و ساير آلاينده

 00999999ریال ) هزینه درخواست شده پرسنلی  00999999با اعتبار درخواست شده به مبلغ  "سلامت در جمعيت شهرستان رفسنجان 

ریال و هزینه درخواست شده  9ریال، هزینه درخواست شده وسایل و مواد مصرفی  9هزینه درخواست شده آزمایشگاه و خدمات تخصصی ریال، 

  .مرکز رسیدتصويب قطعي ریال ( به  09999999ریال و هزینه های دیگر  29999999مسافرت 

 
 

 بررسي تأثير مشاوره جنسي  "و همکاران با عنوان  طيبه نگاهبانمربوط به سرکار خانم  091920طرح پژوهشی با کد رهگیری روپوزال پ

بر رضايت و کيفيت زندگي جنسي بيماران عروق کرونر بستری در بخش مراقبت های ويژه قلب  PLISSITمبتني بر مدل 

 0به مرکز ارجاع گردد که مقرر گردید پس از انجام اصلاحات به شرح ذیل مجددا " 5091 بيمارستان علي ابن ابي طالب شهر رفسنجان،
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تجربی(، آوردن نام مکان و سال اجرای طرح در عنوان ضرورتی ندارد. )با توجه به ماهیت مطالعه )کارآزمایی یا  عنوانذکر مکان و سال در  .5

 شود، نه در عنوان.(شود. این اطلاعات در بخش روش اجرا ذکر میتوصیه نمی

تر و تر، روانجمله طولانی بوده و خوانایی آن کاهش یافته است. عنوان بهتر است کوتاه ساختار) طولانی و نسبتاً سنگین است. عنوان .2

 (متمرکزتر بر متغیرهای اصلی باشد.

تجربی است، بهتر است در عنوان ذکر شود تا ماهیت اگر مطالعه از نوع کارآزمایی بالینی یا نیمه) مشخص نشده است. عنوانمطالعه در نوع  .3

 (باشد. طراحی پژوهش روشن

ویژه درباره تعریف عملکرد جنسی، ها دچار تکرار شده است. برخی توضیحات، بهبیش از حد طولانی است و در بعضی بخش بيان مسئله .0

کرده است. ;اند و تمرکز متن را از هدف اصلی پژوهش دور های زیستی، بیش از نیاز طرح مطرح شدهانواع اختلالات جنسی و مکانیسم

هایی، جملات خیلی طولانی هستند . لطفا موارد نگارشی )مثلا و چسبیدن برخی جملات به یکدیگر بدون نقطه یا همچنین در بخش

تر مشخص شود که در مطالعات تر بیان شود؛ یعنی دقیقتواند روشناز نظر محتوایی نیز شکاف پژوهشی می .ویرگول مناسب( رعایت شود

 قیقاً قرار است چه خلأیی را پر کند.قبلی چه چیزی بررسی نشده و این پژوهش د

، SPSSافزار نگر شده است. برای هر مطالعه، جزئیات فراوانی مانند تعداد جلسات، نسخه نرمبیش از حد طولانی و جزئی :مرور متونبخش  .1

ها نتایج در برخی بخش های آماری ذکر شده که برای پروپوزال ضروری نیست و متن را سنگین کرده است.معیارهای ورود و خروج و آزمون

تر بیان شود. تواند خلاصهها ضرورتی ندارد و میاند. آوردن مقادیر متعدد میانگین، انحراف معیار و آزمونآماری بیش از حد دقیق ذکر شده

بندی ارجی بودن دستهتر باشد. بهتر است مطالعات بر اساس نوع مداخله یا سال انتشار یا داخلی و ختواند منظمترتیب ارائه مطالعات می

 های دموگرافیک بین دو گروه در اهداف ذکر نشده است.تر شود. در اهداف ویژه  مقایسه همگنی ویژگیشوند تا روند مرور متون واضح

 : روش اجرابخش  .6

 متغیرهایی سازی بر اساس چه خوبی توضیح داده نشده است. مشخص نیست تخصیص و کمینهسازی بهسازی کمینهروش تصادفی

سازی تخصیص رعایت خواهد شد. نحوه تصادفی سازی با جزییات دهد و چگونه پنهانشود، چه کسی تخصیص را انجام میانجام می

 توضیح داده شود مثلا قرعه کشی جدول عداد تصادفی و ........

 .زمان دقیق اجرای جلسات آموزشی و فاصله بین دو جلسه کاملاً شفاف نیست 

 کنندگان ممکن نیست، اما باید ازی مطالعه توضیحی داده نشده است. با توجه به ماهیت مداخله احتمالاً کورسازی شرکتدرباره کورس

 ؟ها کور خواهد بود یا خیرمشخص شود ارزیاب پیامد یا تحلیلگر داده

 ی که برای گروه کنترل چنین پیگیری عنوان یک مداخله اضافی اثرگذار باشد، در حالتواند خود بهپیگیری تلفنی در گروه مداخله می

  کند.( ایجاد میattention biasفعالی تعریف نشده است؛ این موضوع احتمال بایاس توجه )

 ر بخش مداخله، سطح چهارم مدل دPLISSIT  یعنیIntensive Therapy شود و فقط ارجاع داده عملاً در مطالعه اجرا نمی

 .گیردمداخله تا چه سطحی از مدل انجام میشود؛ بنابراین بهتر است مشخص شود می

 اند. لطفا رفرنس داده شودطور کامل تعریف نشدهحجم نمونه از نظر نگارشی ناقص و نامرتب نوشته شده و پارامترها به. 

  انجام جزئیات بیشتری در خصوص مشاوره بیان شود. ) زمان انجام مشاوره، تعداد جلسات مشاوره، تا چه سطحی قرار است مشاوره

 شود؟ و ....

 : تحليل آماریبخش  .7

 ها در اند، در حالی که این آزمونهای پارامتریک ذکر شدهآزمون عنوانبه متن در ویلک–شاپیرو و اسمیرنوف–های کولموگروفآزمون

 .گیرندهای پارامتریک قرار نمیشوند و در دسته آزمونها استفاده میواقع برای بررسی نرمال بودن توزیع داده

 صورت آزمون کایاسکور از نظر علمی صحیح نیست و باید بهنام آزمون کای( دوChi-square.نوشته شود ) 

 گیری با توجه به اینکه متغیرهای پیامد در این مطالعه در دو زمان )قبل و سه ماه بعد از مداخله( و در دو گروه مداخله و کنترل اندازه
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هایی مانند هایی معمولاً روشآزمون تی جداگانه ممکن است بهترین گزینه نباشد. در چنین طراحیشوند، استفاده تنها از چندین می

تر هستند، زیرا امکان بررسی همزمان اثر زمان، (  مناسبRepeated Measures ANOVAگیری مکرر )تحلیل واریانس با اندازه

شود قبل از نهایی کردن بخش تحلیل آماری، این قسمت با مشاور آمار د میکنند. بنابراین پیشنهاها را فراهم میگروه و اثر متقابل آن

 ترین روش آماری متناسب با طراحی مطالعه انتخاب شود.طرح مورد بازبینی و تبادل نظر قرار گیرد تا مناسب

 : جدول متغيرهابخش  .8

  دو گروه مداخله و کنترل است، لازم است متغیر گروه در جدول متغیرها، متغیر گروه ذکر نشده است. با توجه به اینکه مطالعه دارای

 صورت مشخص در جدول آورده شود؛ زیرا یکی از متغیرهای کلیدی طراحی پژوهش و مبنای مقایسه نتایج است. به

  و چون همه  عنوان متغیر مستقل در جدول درج شود. این متغیر در واقع معیار ورود به مطالعه استبیماری عروق کرونر نباید بهمتغیر

 ها مبتلا به این بیماری هستند، نقش متغیر نداردنمونه

 

 

  تاثير آموزش اصول  "و همکاران با عنوان  حوريه ميرزايي مقدممربوط به سرکار خانم  091900طرح پژوهشی با کد رهگیری پروپوزال

که مقرر  " عضلاني کارکنان اداری بيمارستان حضرت علي ابن ابيطالب )ع( شهرستان رفسنجان-ارگونومي بر اختلالات اسكلتي

 گردید پس از انجام اصلاحات به شرح ذیل مجددا به مرکز ارجاع گردد0

 

خیلی کاربردی نیستند. بهتر است0 آمار  رفسنجانیک مطالعه در  آمارها برای، این 51ابتدای پاراگراف دوم، رفرنس  :بيان مسالهدر بخش  .5

بیان مسئله باید دقیقاً ، 6همچنین، در انتهای همین پاراگراف، رفرنس  ایران، آمار کارکنان اداری و آمار حوزه سلامت بیشتر استفاده شود.

رفسنجان انجام نشده؟ آیا آموزش ارگونومی در کارکنان بگوید0 چه چیزی هنوز مشخص نیست؟ در این متن مشخص نیست که0 آیا قبلاً در 

اداری بیمارستان بررسی نشده؟ آیا اثر مداخله مشخص نیست؟ یک جمله در خصوص شکاف پژوهشی لازم است. )عدم وجود  بیان شکاف 

 علمی(

  0اروش اجربخش  .2

 سازی واقعی کارآزمایی بالینی تصادفی   اما اگر تصادفی سازی انجام شود، مطالعه شما دیگر نیمه تجربی نیست؛ بلکه0اگر واقعاً تصادفی

زمان دقیق اجرای جلسات آموزشی و فاصله بین دو جلسه کاملًا شفاف  شود، پس نوشتن به صورت تصادفی اشتباه است.انجام نمی

 نیست.

 کشی؟ اید0 روش قرعهگرفت، اما نگفتهافراد به صورت تصادفی در دو گروه قرار خواهند  اید0نوشته .سازی توضیح نداردروش تصادفی

 افزار؟ بلوک رندومایزیشن؟جدول اعداد تصادفی؟ نرم

 ارزیاب و  آیاالبته در مطالعات آموزشی معمولاً کورسازی سخت است، اما حداقل باید ذکر شود0  .ای به کورسازی نشدههیچ اشاره

 اطلاع است یا خیر؟ها بیها از گروهگر دادهتحلیل

  ماه بعد؟ 3ماه بعد؟  5شود؟ آزمون چه زمانی انجام میاید0 پسشما نگفته. پیگیری مشخص نیستزمان  

 وضعیت روایی و پایایی نسخه فارسی در جامعه ایرانی مشخص نیست.  

 ها مشخص نیستتعداد نمونه در گروه. 

 انجام شود و فرمول محاسبه حجم نمونه بر اساس توان آماری. 

 شما دارید شیوع )متغیر . تبادل نظر کنید آماریلطفا با مشاور  .ویرایش دارد هنیاز ب تجزیه و تحلیل آماری بخش ،با توجه به اهداف

اید0 تی مستقل، تی ما شما نوشتهانمار )برای قبل و بعد(. کنید. پس آزمون مناسب0 کای دو ، مکدوحالتی بله/خیر( را مقایسه می
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  بله/خیر.متغیر با پاسخ نه  ،استزوجی، پیرسون. این برای متغیر کمی 

  :جدول متغيرهابخش  .3

  تعریف سابقه کار اصلاح شود . مثلا مدت زمانی که فرد از زمان شروع اشتغال تا زمان انجام مطالعه در محیط کار

 فعالیت داشته است.

  این باشد0 آموزش اصول بنابراین متغیر مستقل باید ارگونومی. مداخله آموزشی ارگونومی متغیر مستقل است، نه اصول

 کنترلها0 مداخله و گروه ارگونومی و مقیاس آن0 اسمی )دوحالتی(.

  ،واحد بله / خیر ولی متغیر بله/خیر یمقیاس نسبت در جدول نوشته شده0در خصوص متغیر اختلالات اسکلتی عضلانی ،

 است.اسمي 

 ریال( 544444444هرینه های طرح اصلاح گردد. )حداکثر  :هزينه های طرحبخش  .0

 
 

  بررسي تأثير ارائه ويدئوی "و همکاران با عنوان  طيبه نگاهبانمربوط به سرکار خانم  091910طرح پژوهشی با کد رهگیری پروپوزال 

شده از آموزش حين ترخيص بر اضطراب و آمادگي مراقبان بيماران مبتلا به سكته مغزی بيمارستان علي ابن سازیشخصي

 ارجاع گردد0که مقرر گردید پس از انجام اصلاحات به شرح ذیل مجددا به مرکز  " 5091طالب )ع( رفسنجان، ابي

 

اثر آموزش ترخیص مثلا  شود که عنوان خلاصه تر شود. یشنهاد میپ .است یطولان عنوان و ستیاز نیسال و مکان ن ،با توجه به نوع مطالعه .5

 ". همچنین در عنوان، پیشنهاد می شود به جای سکته مغزی اضطراب و آمادگی مراقبان بیمارانشده بر سازیشخصی مبتنی بر ویدئوی

 جایگزین گردد. "مقايسه اثر، "بررسی تاثیر

  . لطفا اصلاح شود.کاربردی –نه بنیادی  ،است یکاربردطرح  .2

 ،افزار آماریمتون لازم نیست، مثلًا0 شماره نسخه نرموجود دارد. مثلا برخی اطلاعات برای مرور  ذکر جزئیات غیرضروری :متون يبررسدر  .3

. برخی جملات خیلی در برخی موارد جزئیات کامل معیارهای ورود و خروج ،تعداد دقیق جلسات آموزش ،زمان دقیق ارسال پیامک

  .است خط 6تا  1ها یک جمله اند، مثلاً در برخی پاراگرافطولانی

همچنین، با توجه به شیوع بالای بیماری، حجم نمونه کم بوده، بهتر است با  د.کامل توضیح داده شوسازی وش تصادفیر 0اروش اجر در .0

 .شود تبادل نظرمشاور آماری کمک 

 

مرکز به شرح جدید اولویت تحقیقاتی  54و نهایتا  مورد بررسی قرار گرفت 5091 مرکز، اولويت های تحقيقاتي بازنگری شدهدر پایان جلسه نیز، 

 0شورای پژوهشی مرکز رسید نهايي تصويببه ذیل 

  تاثيرگذاری عوامل اجتماعي، فرهنگي و اقتصادی بر سلامت گروه های مختلف سني -5

 شبكه های اجتماعي و اعتياد اينترنتي و تاثير آن بر سلامت خانواده    -2

  ها و شاخص های سلامت و بيماری بار بيماری ها و نظام مراقبت از بيماری -0

 ذيه ای جامعه وضعيت سواد سلامت تغ -0

 عوامل اجتماعي موثر بر سلامت و هوش مصنوعي  -1

 بررسي وضعيت و انجام مداخلات در جهت بهبود شاخص های مرتبط با کم وزني و کوتاه قدی کودکان -6
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نام خداب  

اندانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني رفسنج  

Rafsanjan University of Medical Sciences 

Social Determinants of Health Research Center 

(SDHR) 

 90/90/5091      :تاريخ

 05/پ/م/092       شماره

 ندارد          پيوست

 نظام ثبت تعيين کننده های اجتماعي سلامت -7

 حمايت اجتماعي و ارتباط آن با شاخص های سلامت -8

 های مقابله با تنش بر سلامت روانآموزش مهارت های زندگي و مهارت  -0

 و عوامل موثر بر آن در بين زوجين بررسي شيوع طلاق  -59

 

 

 مصوبات جلسه
 

 مسئول پيگيری

مقرر  091910با کد رهگيری سرکار خانم پروين خليلي و همكاران در ارتباط با پروپوزال طرح پژوهشي 

 گرديد:

  مکاتبه و پیگیری لازم جهت ادامه فرآیند بررسی ها تا تصویب نهایی و دریافت کد اخلاق توسط

    کارشناس مرکز انجام گیرد. 

 کارشناس مرکز

مقرر  091920با کد رهگيری و همكاران  طيبه نگاهبان سرکار خانمدر ارتباط با پروپوزال طرح پژوهشي 

 گرديد:

 به  یپروپوزال، مجددا جهت بررس مختلف یها بخشدر و اصلاحات لازم  یاساس یپس از انجام بازنگر

 مرکز ارسال گردد.

 مدیر اجرایی طرح

 

 091900با کد رهگيری  و همكاران حوريه ميرزايي مقدم سرکار خانمدر ارتباط با پروپوزال طرح پژوهشي 

 مقرر گرديد:

  به  یپروپوزال، مجددا جهت بررس مختلف یها بخشدر و اصلاحات لازم  یاساس یانجام بازنگرپس از

 مرکز ارسال گردد.

 دیر اجرایی طرحم

 

مقرر  091910با کد رهگيری و همكاران  طيبه نگاهبان سرکار خانمدر ارتباط با پروپوزال طرح پژوهشي 

 گرديد:

  به  یپروپوزال، مجددا جهت بررس مختلف یها بخشدر و اصلاحات لازم  یاساس یانجام بازنگرپس از

 مرکز ارسال گردد.

 دیر اجرایی طرحم

 

 مقرر گرديد: 5091اولويت های تحقيقاتي بازنگری شده و مصوب مرکز، در ارتباط با 

  توسط کارشناس مرکز انجام شود. اولویت های جدیدابلاغ اطلاع رسانی و  پیگیری و مکاتبات لازم جهت 
 کارشناس مرکز
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