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 مقدمه
ها، از مکاتب فلسفی جهت دانشجویان، مکرر در ارتباط با پدیده

 کنند. استفاده از مکاتبها استفاده میپذیرش، درک و مدیریت آن
؛ [3]صورت خودآگاه و یا ناخودآگاه باشدفلسفی، ممکن است به

دیدۀ ک پشود که چرا با یای که وقتی از فرد پرسیده میگونهبه
، با روش مد نظر خود ارتباط برقرار کرده؟! ممکن است خاص

جواب واضحی نداشته باشد؛ ولی با پیگیری رفتارشناسی وی با 
های مختلف و همچنین نحوۀ تعامل وی همان پدیده، در موقعیت

شود که این فرد، با یک رویکرد ها مشخص میبا دیگر پدیده

. دانشجویان [0]کندبرقرار میها ارتباط فلسفی خاص، با پدیده
ورد با ها در برخپرستاری نیز از این قاعده مستثنی نیستند و آن

های مرتبط با بیمار از جمله: درد، خواب، استرس، اضطراب، پدیده
ها پدیدۀ دیگر از یک رویکرد فلسفی آرامش، سازگاری و ده

 هبکنند، که گاه ممکن است با مبانی آن آشنا و یا استفاده می
  .[9]رت ناخودآگاه و از روی عادت باشدصو

( Positivismیکی از مکاتب فلسفی پرکاربرد، فلسفۀ اثبات گرایی )
عنوان یک مکتب فلسفی، ریشه در گرایی، اگرچه بهاست. اثبات
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دارد؛ اما پیشینۀ آن را در عصر   ،Auguste Comteهای اندیشه
. در این مکتب [4] ، بازگرداند Francis Baconتوان به جدید می

فلسفی، اعتقاد بر این است که ذهن باید کار خود را مستقیماً از 
؛ همچنین در این فلسفه، اعتقاد بر [0]ادراک حسی ساده آغاز کند

 ،هاشود و اندیشهناشی می ،تمام معرفت ما از تجربه این است که
احساس و  ۀوسیلخیزد و چون ما فقط بهاز احساس و ادراک برمی

یک چپس هی ؛شونددو از تجربه نتیجه میاندیشیم و اینراک میاد
؛ به طور کلی در [1] تواند مقدم بر تجربه باشداز معارف ما نمی

ها ناین نظریه، ذهن پس از دریافت اطلاعات از طریق حواس، آ
دانشجویان پرستاری در  .[7]را ترکیب، تجزیه و تعمیم می دهد

گانه استفاده متداوم از حواس پنجمراقبت از بیمار،  به طور 
ها تغییرات قلب را از روی نوار قلب، تنفس را از روی کنند. آنمی

حرکات قفسۀ سینه و صدای تنفس، درد بیمار را از روی تغییرات 
ها نبض ها درک می کنند. آنچهره، پوزیشن بیمار و اظهارات آن

وست د، رنگ پشمارنرا میبیمار را لمس می کنند، تعداد تنفس آن
ها مستلزم استفاده از بینند و دیگر اقداماتی که درک آناو را می

نجی سگانه و گاه کاربرد یک ابزار، دلیلی برای واقعیتحواس پنچ
ستفاده گانه و اباشد. این دو ویژگی یعنی استفاده از حواس پنجمی

  .[5]از ابزار، بر مبانی فلسفۀ اثبات گرایی استوار است
ری با مکاتب فلسفی از جمله آشنایی دانشجویان پرستاعدم 
ها را در انجام مراقبت از بیمار، به انجام کارهای گرایی، آناثبات

که بعد از مدتی ایگونهدهد؛ بهروتین و بدون استدلال عادت می
حضور در بالین، در تمام حالات مواجهه با بیمار یا در مواجهه با 

 وت از یک رویکرد بالینی روتین و ثابتبیماران، با مشکلات متفا
کنند و نمی توانند قدرت استدلال بالینی داشته باشند؛ استفاده می

توانند، تنوع در بیماران را با تنوع در همچنین دانشجویان نمی
. به جهت اجتناب [3] رویکردهای مختلف مراقبت مدیریت کنند

در  متفاوت از روزمرگی و همچنین تقویت روحیۀ مدیریت، شرایط
دانشجویان پرستاری، آشنایی دانشجویان با ردپای مکاتب فلسفی 

در حوزۀ آموزش پرستاری، امری اجتناب ناپذیر است. حال با توجه 
گرایی در آموزش، هدف این پژوهش، به نقش انکارناپذیر اثبات

گرایی، در آموزش دانشجویان بررسی معرفت شناسی اثبات
 پرستاری است.

 

 کار روش
روایتی است، که با جستجوی  -پژوهش حاضر، از نوع مروری 

فلسفه،  کلید واژگان اصلی به زبان فارسی، از جمله: اثبات گرایی،
 ,philosophyپرستاری، آموزش و همچنین کلید واژگان انگلیسی

Nursing, Education  Positivism, ای های دادهدر پایگاه
PubMed, Google Scholar, Science Direct, Ovid, Wiley, 

Web of Science, Magiran and SIDs,   و در مجلات داخلی و

(، انجام شده است. مقالات، به دو زبان 0509 – 0555خارجی )
فارسی و انگلیسی جستجو شدند. در جستجوی اولیه، با توجه به 
گستردگی موضوع، تنها مطالعاتی که مشابهت زیادی با اهداف 

مقاله( از  05مرور مد نظر قرار گرفتند.)  مطالعه داشتند، جهت
که معیارهای ورود مطالعات، جهت بررسی بیشتر شامل آنجایی

 گرایی و همچنین مطالعاتارتباط کامل مطالعات به مکتب اثبات
اری گرایی در آموزش پرستشناسی اثباتمرتبط با بررسی معرفت

ه پژوهش کنار گذاشته شد؛ همچنین مطالعاتی ک 94بودند، 
ها مقدور نبود از بررسی ما خارج شدند؛ دسترسی به متن کامل آن

( 5=Nسپس یافته )( ،5 های مطالعات باقی مانده=N جهت )
 که جا آن ( از3بررسی بیشتر مورد مطالعه قرار گرفتند.) شکل 

 از نبودند، هماهنگ تحقیق این در شده مطالعات جستجو همۀ
 و تجزیه. گردید خودداری کمّی صورت به هانتایج آن ترکیب

 کیفی و بندی جمع مقالات، جامع مرور صورت به هاتحلیل داده
برای بررسی کیفیت مطالعات، از  .شد انجام نهایی گیری نتیجه

 Reporting Items for Systematic Reviews and دستورالعمل

MetaAnalysis)) PRISMA، .استفاده گشت 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 

 

 

 
 : نمودار روند انتخاب مطالعات3شکل 

  

 (n=05) جستجوی اولیه

حذف مقالات  (n=24) 

 (42)  عدم وجود معیارهای ورود به مطالعه *

 (8)* عدم دسترسی به متن کامل مقاله 

 ) =8N)بررسی نهایی  

 غربالگری
 (n= 8) واجد شرایط

 شناسایی اولیه

 بررسی نهایی
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 هایافته
که دانشجویان پرستاری، در سه حوزۀ تحقیقات از آنجایی

پرستاری، آموزش و نحوۀ مراقبت از بیمار، در سه مقطع 
 دکتری تخصصی، در طول تحصیلکارشناسی، کارشناسی ارشد و 

بینند و از طرفی با توجه به اهداف ها آموزش میخود در دانشکده
گرایی در آموزش شناسی اثباتپژوهش، بررسی و نقش معرفت

دانشجویان پرستاری، به عنوان یک مکتب فلسفی در تحقیقات 
پرستاری، آموزش بالینی و کاربرد این تفکر فلسفی، در مراقبت از 

 مشخص گردید. بیمار
 

 گرایی در تحقیقاتشناسی اثباتمعرفت
 گرایی، به عنوان یک مکتبشناسی اثباتنقش و موضوع معرفت

ی که اشود؛ به گونهفلسفی، در تحقیقات بالینی، زیاد دیده می
بیشتر مطالعات دانشجویان پرستاری مرتبط با بالین، از رویکرد 

 .[35انجام شده است]گرایی و در قالب تحقیقات کمّی اثبات
Weaver (0551) معتقد بود که استفاده از ابزارهای دقیق در ،

بررسی متغیّرها، استفاده از تفکر قیاسی و رسیدن از کل به جز و 
یانگر ها بهمچنین انجام مطالعات در بستر طبیعی بالینی، همۀ آن

گرایی است، که اساس مطالعات دانشجویان پرستاری تفکر اثبات
دانشجویان در تحقیقات خود از  .[33]دهندتشکیل میرا 

کنند که بیانگر جامعۀ هدف باشند و این هایی استفاده مینمونه
 هایی که در محیط طبیعیعناصر مورد بررسی، در ارتباط با پدیده

از نظر  .[30]گیرندکنند، تحت مطالعه قرار میخود تجربه می
 ذیرپدار باشد، باید تحقیقها اگر بخواهد معناگرایان، پدیدهاثبات
یعنی شواهدی تجربی وجود داشته باشد که صدق یا ؛ [0] باشد

، معتقد است که Sahin ( 0533). از طرفی کذب آن را نشان دهد
ای هگرایی در تحقیق پدیدهاستفادۀ دانشجویان از رویکرد اثبات

های ناملموس، مانند: تجربی و ملموس، کاربرد دارد؛ ولی در پدیده
های افراد از اضطراب، افسردگی، تجارب زیسته در پدیده درک

و این مسأله،  [39]ها ناتوان استمختلف و تبیین فرآیند پدیده
رایی گباشد که از توجه افراطی به رویکرد اثباتییکی از معایبی م

در تحقیقات پرستاری و همچنین عدم توجه به دیگر رویکردهای 
 .[34]گرایی، دیده شده استگرایی و عملفلسفی از جمله: طبیعت

های دانشجویان پرستاری، در دورۀ تحصیلی بیشتر تحقیق
و مبنای  [30]عات کمّی استکارشناسی و کارشناسی ارشد، مطال
ن باشد. استفاده از ایگرایی میکار مطالعات کمۀی، تفکر اثبات

همبستگی و ارتباط بین  رویکرد در مطالعات شیوع، علت و اثر
متغیّرها، کاربرد مؤثری دارد؛ این در حالی است که دانشجوی 

اشد که بهایی در ارتباط میپرستاری در مراقبت از بیمار، با پدیده
های انتزاعی است که تنها با رویکردهای تحقیقی دارای جنبه

 .[31] باشندگرایانه و اکتشافی، قابل درک میطبیعت

Corry  ایی، گر،  معتقد هستند که رویکرد اثبات(0533)و همکاران
ا پسا هایی بود که ببرای تبیین مسائل غیر عینی، دارای کاستی

سا گونه ای که در تفکر پگرایی تا حدودی مرتفع گردید؛ بهاثبات
ستر ب شود و درگرایی، واقعیت نسبی در نظر گرفته میاثبات

، در Paley (0553)  .[35] توان به آن دست یافتاحتمال می
گرایی در مطالعات کیفی، مشخص کرد بررسی نقش تفکر اثبات
سائل توان به تبیین مگرایی، اصلا نمیکه تنها با رویکرد اثبات

 گیری از مکاتب مختلفمسأله مستلزم بهرهذهنی ورود کرد و این 
به عنوان مثال اگر دانشجوی پرستاری بخواهد، پدیدۀ  ؛[37] است

گرایی تحقیق کند، ناچار است که درد را در بیمار با رویکرد اثبات
برای بررسی خود، ابزار بررسی سطح درد داشته باشد؛ این در حالی 

و جهت بررسی معنای درد در بیماران است که همین دانشج
بیین گرایی استفاده کند و برای تتواند از رویکرد اثباتمختلف، نمی

این موضوع باید از رویکرد پدیدارشناسی، که ریشه در فلسفۀ 
 .[35] گرایی دارد، استفاده کندطبیعت

 

گرایی در آموزش بالینی شناسی اثباتمعرفت

 دانشجویان پرستاری
صورت تئوری و عملی است. آموزش دانشجویان پرستاری، به

های عملی در قالب کارآموزی و کارورزی در دانشجویان در واحد
دانشجویان  عرصه، به مراقبت از بیمار می پردازند. در آموزش

ای گونهبه ؛[33] شودپرستاری، دائماً به استفاده از حواس تأکید می
نوند؛ شکه دانشجویان در بررسی بیمار، نبض بیمار را لمس و می

دهند، حرکات قفسۀ سینه، میهمچنین صداهای تنفسی را گوش 
رنگ پوست، مخاط بیمار، آزمایشات و نوار قلب بیمار را مشاهده 

فاده ها استکنند و بسیاری از اقدامات بالینی دیگر که همۀ آنمی
های بیمار به نگر به سیستماز حواس و رسیدن از رویکرد کل

 باشد و این همانها میمشکلات احتمالی و جزئی از این سیستم
گرایی، از دیدگاه رویکرد اثبات. [5] گرایی استرویکرد اثبات

ای هگیری و دادهتوان اندازهپارامترهای فیزیولوژیک بیمار را می
دهد که چه کاری باید انجام دهد، مشخص به دانشجو نشان می

یکی از ابزارهای  .[05] تا سطوح طبیعی را حفظ یا اصلاح کند
نشجویان پرستاری، ماکت بیمارنما است. دانشجو، اصلی آموزش دا

دهد. صورتی کاربردی روی آن انجام میلمس، دق و سمع را به
رایی گمربیان و اساتید پرستاری نیز که معتقد به رویکرد اثبات

های عینی، تجربه هستند، در آموزش خود به دانشجویان، به داده
این مسأله باعث  پردازند؛ اگرچهشده و قابل اندازه گیری می

شود، که دریافت و درک بخش وسیعی از اطلاعات ذهنی می
گیری و استدلال بالینی به دانشجویان، بیمار، در آموزش تصمیم

 ،. تغییر نگاه تئوری به رشتۀ پرستاری[03] مورد غفلت واقع گردد
به تمرکز بالینی و کار در عرصۀ نقطه عطفی بود که نیاز به تغییر 
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 Krishnan .[00]گرایی بیش از پیش احساس شددر رویکرد اثبات
، معتقد است که تکیۀ بیش از حد، بر تقویت تفکر (0535)

نگاه انتزاعی در گرایی در آموزش تئوری، مانع توسعۀ اثبات
 .[09] شودهای بالینی میگیری پدیدهتصمیم

از طرفی، تکیه به رویکرد اثبات گرایی در آموزش پرستاری، شاید 
گرایی را در دانشجویان تقویت کند؛ اما در توسعۀ تفکر بتواند تجربه

تقویت تفکر این در حالی است که  ؛[04] انتزاعی، ناتوان است
انتزاعی در دانشجوی پرستاری، با توجه به سطح انتزاع 

 . [00]باشد ضروری میهای رشته، متاپارادیم

 

 گرایی در مراقبت از بیمارشناسی اثباتمعرفت
در  .[01] عملکرد دانشجوی پرستاری استمراقبت، محور اصلی 

پرستاری اینکه دانشجو بداند چه کاری برای بیمار خود انجام دهد، 
ایی انجام آن تر از آن چگونگی و چرباشد؛ اما مهمضروری می

یکی از اصول اساسی، حضور  .[07] مراقبت خاص است
دانشجویان پرستاری در بالین، جهت مراقبت از بیمار و آمادگی 

یفی، در ایران مشخص چراکه در یک مطالعۀ ک ؛[05] روانی است
شد که دانشجویان پرستاری، جهت حضور در عرصه، آمادگی 

دانشجویان برای این امر نیازمند تفکر  .[03] روانی ندارند
ناسی شای که بدون استفاده از معرفتگونهگرایی هستند؛ بهاثبات
روزمرگی و روتین شدن انجام کارها، بدون گرایی، دچار اثبات

گرایی، شوند. در معرفت شناسی اثباتخلاقیت و نوآوری می
نگری به رسیدن به چرایی انجام کارها، مستلزم حرکت از کل

اطلاع از  .[95] باشدگویی مینگری و پرهیز از کلیسمت جزئی
فلسفۀ انجام کارها در دانشجوی پرستاری، اعتماد به نفس، که 

 دهدترین جنبه های آمادگی روانی است را پرورش مییکی از مهم
حور، م -دانشجویان پرستاری، در توجیه چرایی مراقبت، فرد .[93]

هستند و این توجیه از بیماری به بیمار دیگر یا برای یک بیمار در 
. اینکه دانشجوی [90] های مختلف متفاوت استقعیتمو

پرستاری، در دو بیمار با یک مشکل یکسان مثلا پنومونی، به یکی 
و  ایهای غنچهها تشویق به دم عمیق و بازدم تنفس با لباز آن

ی و بود وضعیت تنفسدر دیگری تنها تغییر پوزیشن را برای به
ند کند؛ در نتیجه توضیح برآیتبادل گازهای تنفسی توصیه می

رایی گبهبود تنفس در هر دو بیمار، مستلزم استفاده از رویکرد اثبات
ی اها بر اساس تفکر قیاسی است؛ به گونهو تحلیل موقعیت آن

که در هر دو بیمار، با سنجش پارامترهای فیزیولوژیک و 
 تواند بهبود وضعیت تنفس را پایش کند.یپاراکلینیک م

ینی های بالباشد، دادهگرایی، آنچه مهم میشناسی اثباتدر معرفت
به همین  ؛[99] انداست که از طریق حواس، دریافت و درک شده

دلیل است که برخی از اساتید مکرر به دانشجوی پرستاری توصیه 
کنند که در نوشتن گزارش پرستاری، از حواس پنج گانۀ خود می

د، لمس شنونبینند، میای که تنها آنچه را میبهره ببرند؛ به گونه
ا های ذهنی خود ی، مکتوب کنند و به دادهچشندکنند، میو بو می

به عنوان مثال، بیماری که از تخت  ؛[94] بیمار بسنده نکنند
افتد و پرستار در ایستگاه پرستاری است و از طریق مراجعۀ می

همراه به ایستگاه، متوجه افتادن بیمار می شود، در این مورد 
اعت بیمار در س»صورت که ص، نوشتن گزارش پرستاری به اینخا
جای آن پرستار  اشتباه است و به« دچار افتادن از تخت شد 34

در  34ساعت »باید گزارش را از طریق درک،  و حواس بنویسد: 
حالی که همراه بیمار سراسیمه وارد ایستگاه پرستاری شد و اظهار 

افتاده است، سریعاً به اتاق بیمار کرد که بیمار وی از تخت می
مراجعه کردم و در حالی که بیمار روی زمین افتاده بود و از درد 
زانوی چپ شاکی بود، وی را مشاهده کردم. در بررسی اولیه 

بود و دامنۀ حرکتی زانو طبیعی بود و درد بیمار  %30/30هوشیاری 
 را به تختحرکتی زانو، با آتل بیمار بود. در هنگام بی 35از  0

 «منتقل کردم.
گرا دارند و تنها به برخلاف تصور مراقبتی، که افراد اثبات

گرایی اطلاعات بیمار توجه گرایی، کمّی بودن و تقلیلعینیت
کنند، دانشجوی پرستاری در پاسخ به نیازهای مراقبتی بیمار، می

روانی وی به بیماری و شرایط همراه  -های روحی باید واکنش
ی هایز مکتوب کند. این مسأله نیازمند توجه به جنبهآن را ن

انی، های اکتشافی در ابعاد روغیرفیزیولوژیک بیمار و پرسش سؤال
 .[90] باشداجتماعی و معنوی می

 

 بحث 
ر گرایی دروایی، با هدف نقش تفکر اثبات-این پژوهش مروری

تحقیقات، آموزش بالینی دانشجویان و مراقبت از بیمار انجام 
گردید. دانشجوی پرستاری، نیازمند توسعۀ همه جانبه در طول 

ه کنند و خود استفادتحصیل است و نباید تنها از یک تفکر فلسفی 
را محصور در مبانی فکری آن ببینند. دانشجویانی که تنها متکی 

گرایی باشند و دیگر مکاتب فلسفی را شناسی اثباتبه معرفت
هایی در حوزۀ تحقیقات، آموزش نادیده بگیرند، دچار محدودیت

 .[91] شوندپرستاری و نحوۀ مراقبت از بیمار می

، نشان داد که متکی بودن به (0550)و همکاران  Fossتحقیق 
با  ها را در تقابلگرایی در دانشجویان پرستاری، آنرویکرد اثبات

است که مرز دهد و این در حالی گرایی قرار میرویکرد طبیعت
شناسی معرفت .[97] شودمیان تحقیقات کمّی و کیفی تشکیل می

 .[95] گرایی، همسو با رویکرد تحقیقات کمّی استاثبات
Arghode (0530) در بررسی خود بیان کرد که نقش محقق ،

 هایباشد و از روشگرا در تحقیق، مستقل از موضوع میاثبات
عینی ساختارمند و ابزارهای استاندارد، برای بررسی متغیّرها 

کند؛ این در حالی است که بررسی بسیاری از متغیّرها استفاده می



 فرزانه محمدنژاد و همکاران  آموزش دانشجویان پرستاریگرایی در شناسی اثباتمعرفت

 

 3453ماره سه و چهار، پاییز و زمستان، شیازدهم، دوره دو فصلنامه آموزش و اخلاق در پرستاری

 301 

رای یق، تلاش بمستلزم معنابخشی، ورود تجارب شخصی به تحق
نتایج مطالعات  .[93] درک عمیق و توسعۀ همه جانبۀ متغیرّ است

ری های آماگرایی، قابل سنجش و اثبات با روشدر رویکرد اثبات
است؛ البته با این رویکرد، متغیّرهای ذهنی و تجارب زیستۀ افراد، 

گرایی، واقعیت، در مطالعات اثبات .[45] گیری نیستقابل اندازه
ید های آماری تأییکی است که بر اساس طراحی فرضیه و با روش

قعیت در ذهن که واطوریبه ؛[30] یا نپذیرفتن آن بررسی می شود
تیابی باشد و دسبیمار است و از بیماری با بیمار دیگر متفاوت می

 [43]ها، مستلزم توجه به فردیت و زمینۀ موجود استبه واقعیت
 اشد.بگرایی، در تحقیق میکه در مغایرت با مبانی فلسفی اثبات

اشد برستاری، مستلزم تفهیم این نکته میآموزش دانشجویان در پ
که دانشجوی پرستاری، با شخصی در ارتباط است که چند 
بعدجداگانه دارد که توجه و درک این ابعاد نیازمند داشتن تعدد 

باشد. اساتیدی که در تدریس خود تنها رویکردی در تدریس می
هنی، ذ توانند در انتقال مفاهیمگرایی معتقد هستند، نمیبه اثبات

گرایی، مدرسان طرفدار اثبات .[40] معنوی و اخلاقی موفق باشند
در ارزشیابی تکوینی و تراکمی دانشجویان خود تنها بر اساس ابزار 

کنند؛ این در حالی است که قضاوت می استاندارد و کمّی
و  صورت کیفیدانشجوی پرستاری، در عملکرد بالینی خود به

شود که مستلزم وجود توان قضاوت کیفی ای ارزیابی میمشاهده
  .[49] در مربی است

م در نحوۀ مراقبت از بیمار، این موضوع است یکی از مسائل مه
نند ککه دانشجویان پرستاری باید بدانند که از فردی مراقبت می

 .[44] که دارای ابعاد زیستی، روانی، اجتماعی و معنوی است
پذیر هگرایی، توجیبررسی بیمار در ابعاد زیستی با رویکرد اثبات

باشد؛ زیرا این بعد از انسان، دارای تبلور تجربی است و با می
در بعد . [40] شودحواس و ابزار قابل اعتبار، ارزیابی می

 گیری دارند؛ اما درفیزیولوژیک، ابزارها توانایی سنجش و اندازه
دیگر ابعاد افراد، مخصوصاً در بعد معنوی، خاستگاه تجربی ندارند 

بنابراین  ؛[41] باشندارزیابی و سنجش نمیو با ابزار عینی قابل 
این  گرایی هستند، در بررسیدانشجویانی که تنها معتقد به اثبات

را در برنامۀ مراقبتی خود نادیده باشند و آنابعاد ناتوان می
تافیزیک گرایی، مگیرند. از طرفی پیروان مکتب فلسفی اثباتمی

برخی از بیماران در بستر که  طوریبه ؛[47] دانندرا غیرممکن می

اعتقادی خود، معتقد به نقش نیروهای ماورایی و غیر  –فرهنگی 
و دانشجوی پرستاری در  [45]مادی در سلامت و بیماری هستند

ی بالینی مکرر این مسأله را از مددجوی خود مشاهده هابخش
کند که برای بهبودی خود دعا، نذر و به نیروهایی ماورایی می

شود. احترام و توجه به اعتقادات و رسوم فرهنگی بیمار، متوسل می
با حفظ خودآگاهی فرهنگی در پرستاران، از اهمیت خاصی 

 .[43] برخوردار است

 Mackey       در پژوهش خود بیان کردند (0537)و همکاران ،
مّی گرایی، تعدد تولید مطالعات ککه یکی از کاربردهای تفکر اثبات

 Evidence base)و به تبع آن ایجاد بستر مراقبت مبتنی بر شواهد

practice) رسد که دانشجویان پرستاری،  به نظر می .[05] است
ی های مراقبتتوانند از دستورالعملهای مراقبتی خود میدر چالش

ها استفاده کنند، که این دو حاصل رویکرد مراقبت و یا گایدلاین
 مبتنی بر شواهد، هستند.

ها ع آنها و تنوحقیق، یکسان نبودن یافتهمحدودیت اصلی این ت
در مطالعات مختلف بود، که در این پژوهش سعی شد با مرور 

 اجمالی و روایتی این موضوع تا حدودی مرتفع گردد.
 

 گیری نتیجه
روایی، نشان می دهد، مکتب -نتایج این پژوهش مروری

های مختلف آموزش پرستاری، از جمله: گرایی در جنبهاثبات
مراقبت از بیمار، تحقیقات پرستاری و نحوۀ تدریس، نقش بسزایی 
دارد؛ بنابراین ضروری است که دانشجویان در دورۀ کارشناسی و 
کارشناسی ارشد، با مبانی این مکتب فلسفی آشنا شوند. از آنجایی 

ای داربا مددجویانی در ارتباط است که  که دانشجوی پرستاری،
ا با شک تنهعی و معنوی هستند، بیابعاد زیستی، روانی، اجتما

اشت ها دای از آنتوان ارزیابی همه جانبهیک رویکرد فلسفی، نمی
و این مسأله مستلزم نگاه کلیت نگری به انسان و استفاده از 

شناسی مکاتب مختلف است. از طرفی اساتید، با رویکرد معرفت
نند؛ کگرایی، تنها عینی بودن را در دانشجویان تقویت میاثبات

باشد و ها میها در ذهن انسانکه بسیاری از واقعیتگونهآن
رایی گدانشجوی پرستاری باید بتواند در تعامل دوجانبه و ذهنیت

ها، در جهت مراقبت و تحقیقات پرستاری دست به این واقعیت
یابد. این دسته از استادان در ارزشیابی دانشجویان، تنها معیارهای 

د و در قضاوت کیفی مبتنی بر نظر خود ناتوان پذیرنکمّی را می
 هستند.

 رود که دانشجویان وبا استفاده از نتایج این مطالعه، انتظار می
استادان بخش پرستاری، از نگاه فلسفی خود در مراقبت، آموزش 
و تحقیق در ارتباط با بیمار، آگاهی داشته باشند و با توجه به اهداف 

سفی گرایی، از مبانی فلگرایی تا ذهنیّتخود در پیوستار عینیّت 
 مختلف و مناسب با موقعیت، استفاده کنند.

ی های مختلف مراقبتی، آموزشگرایی در جنبهکاربرد فلسفۀ اثبات

کارگیری آن در زمان مناسب و انجام پژوهشی، مستلزم به –
رود، کاربرد فلسفۀ مطالعات متعدد در آینده است. انتظار می

در موضوعات ویژه و در بیماران مختلف، در  گراییاثبات
 های آتی مدنظر قرار بگیرد.پژوهش
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 تشکر و قدردانی
روایی این پژوهش، از تمام  –با توجه به ماهیت مروری 
 ای در نگارش این مطالعهگونهها بهنویسندگانی که از مقالات آن

 شود.استفاده گردید، نهایت تقدیر و تشکر ابراز می
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Abstract:  
Introduction: 

The use of positivist epistemology in patient care education requires perceptibility, experienceability, 

and testability of care dimensions. This is while the nursing student, in his work area, is in contact with 

a person who has intangible dimensions. Dimensions that may not have external perspectives for a 

person's experiences. The purpose of the present study is to criticize the role of positivist epistemology 

in the education of nursing students. 

Materials and Methods:  

The present study is a narrative review that by searching the key words including positivism, 

Philosophy, Nursing, Education in PubMed, Google Scholar, Science Direct, Ovid, Wiley, Web of 

Science, Magiran and SIDs databases and in domestic and foreign journals was done from 2000 to 2023. 

Result:  

The positivism epistemology as a philosophical approach, is widely seen in the education of nursing 

students. This is while undergraduate and graduate students are not familiar with this philosophical 

approach; and it has no place in their educational curriculum. On the other hand, one of the main 

disadvantages of using this approach alone in the education of nursing students is that this philosophical 

approach deliberately pays attention to the physiological dimension of persons and does not pay special 

attention to other aspects of them; including the mental-psychological and spiritual dimension due to 

its abstractness and intangibility. 

Conclusion:  

Considering the multiple use of this philosophical approach in examining and evaluating the 

physiological dimension in patients, although it seems necessary that nursing students in the bachelor's 

and master's degree should be familiar with the basics of this philosophical approach. But on the other 

hand, their familiarity with other Philosophical approach is a necessity to evaluate and manage the non-

physiological aspects of patients.  

 

Keywords: Positivism, Philosophy, Nursing, Education, Research 

J Educ Ethics Nurs 2022;11(3&4):103-110 


