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  مقدمه
اقتصادي و فرهنگي به ميزان زيادي  ي در دنياي امروز، توسعه
بر اين اساس است كه درصد قابل . به تحقيق بستگي دارد

هاي  هاي ملي صرف حمايت از برنامه توجهي از سرمايه
ي تحقيق اطلاعاتي است كه بايد به  نتيجه. شود تحقيقي مي

. طور مؤثر، سريع و كافي در دسترس ديگران قرار گيرد
با . ها يافت توان در مجله پژوهشي را ميهاي  دترين يافتهجدي

ي  ي متن كامل همه افزون توليدات علمي، مطالعه افزايش روز
ها غير ممكن شده است و هيچ كس قادر نخواهد بود  پژوهش
ي دانش  ي متن كامل مدارك، از تمام آن چه درباره با مطالعه

در . ي وي نوشته شده است، اطلاع حاصل كند مورد علاقه
تواند مشكل مديريت وقت و  ها مي مقاله ي ايط، چكيدهين شرا

. ي اطلاعات توليد شده كاهش دهد انرژي را در مطالعه
ي  همچنين چكيده عامل اصلي انتخاب مقالات و تعيين كننده

وري از  ي متن اصلي و بهره نيازي مراجعان به مطالعه نياز يا بي
 ي چكيده ).1(باشد  نتايج مطرح شده در متن كامل مقاله مي

سازان كه كار  هاي مهم و مورد توجه نمايهمقالات از ابزار
هاي اطلاعاتي انجام  سازي مقالات مجلات را در پايگاه نمايه
علاوه بر آن چكيده از ابزارهاي جستجو، . دهند، است مي

از . باشد هاي اطلاعاتي مي اشاعه و بازيابي اطلاعات در پايگاه
العات پزشكي به منظور پاسخ ترين نوع از مط آن جا كه مهم

ي  دادن به سؤالات درماني، كارآزمايي باليني كنترل شده
باشد و با توجه به اين كه اين نوع از مطالعات  تصادفي مي

توانند بيش از هر روش ديگري بر درمان بيماران تأثيرگذار  مي
ها از اهميت  باشند، بنابراين طراحي مناسب و گزارش دقيق آن

ي گزارش مناسب  به منظور ارايه). 2(وردار است اي برخ ويژه
ي تصادفي، لازم  از نتايج يك كارآزمايي باليني كنترل شده

هاي  ي طراحي، اجرا، گروه است تا اطلاعات جامعي درباره
ها و تفسير  ي تجزيه و تحليل داده درگير در مطالعه، نحوه

 نتايج مطالعه بيان گردد؛ چرا كه داوران و خوانندگان يك
ي تصادفي براي اين كه بتوانند  كارآزمايي باليني كنترل شده

هاي آن را شناسايي كنند، بايد از  ها و محدوديت قابليت
موضوعاتي مانند علت انجام كارآزمايي و روش انجام آن آگاه 

شناسي و نيز  به طور مسلم نتايج مطالعاتي كه روش. گردند

به واقعيت ها درست و منطقي باشد،  ي اجرايي آن شيوه
ي ارزيابي كيفيت  تر است و بنابراين بايد در مرحله نزديك

شناسي مطالعات وجود  مطالعات، نگاهي انتقادي به روش
ي مناسبي  تا كيفيت مطالعات به شيوه) 3(داشته باشد 

اين سنجش بسيار مهم است و به همين . گيري شود اندازه
. استعلت مطالب بسيار زيادي در خصوص آن نگاشته شده 
ها و  براي بررسي و ارزيابي گزارشات مطالعات پزشكي، روش

يكي از معيارهايي كه براي . معيارهاي خاصي وجود دارد
ي تصادفي  هاي باليني كنترل شده ارزيابي گزارش كارآزمايي

اين . است CONSORTليست  رود، چك به كار مي
 منتشري مقالات  چكيدهگزارش ليست به منظور ارزيابي  چك
به كار   كنترل شدهتصادفي كارآزمايي باليني  از نوع شده
منتشر شده  network Equatorرود كه توسط مؤسسه  مي

تا ميزان رعايت موارد اساسي در انجام و نگارش ) 4(است 
نتايج حاصل از اين پژوهش علاوه بر . مقالات سنجيده شود

ليست  اين كه ميزان رعايت موارد مندرج در چك
CONSORT ي  توسط پژوهشگران، در نگارش چكيده

هاي باليني تصادفي كنترل شده را مشخص  مقالات كارآزمايي
كرده است، همچنين نشان داده است كه كدام يك از موارد 

. گردد ليست كمتر توسط نويسندگان رعايت مي مندرج در چك
توان با استفاده از نتايج اين پژوهش به نويسندگان  بنابراين مي

ت در راستاي ارتقاي وضعيت رعايت استانداردهاي ذكر مقالا
، در جهت نگارش هر چه CONSORTليست  شده در چك

  .هاي لازم را ارايه كرد بهتر مقالات خود راهنمايي
هاي باليني تصادفي  هايي كه روي كارآزمايي در ارزيابي

كنترل شده صورت گرفته بود، پژوهشگران مشاهده كردند كه 
شناسي انجام مطالعات در صورت  برخي موارد اساسي در روش

گزارش يا عدم گزارش شدن در مقالات، نتايج متفاوتي را 
همچنين برخي مقالات در صورت اشاره . دهد نشان مي

شناسي انجام مطالعه در مقالات،  ن به موارد اساسي روشنكرد
ها تا حدودي بيشتر از مقالاتي بود  نتايج درماني مطالعات آن
از اين ). 5(ليست را اشاره كرده بودند  كه موارد موجود در چك

شناسي براي اطمينان از نتايج گزارش  رو متخصصان روش
ت، درصدد شده توسط نويسندگان مقالات و ارزيابان مقالا
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ليست كلي براي نگارش و ارزيابي گزارشات  ايجاد و انتشار چك
اين . هاي باليني تصادفي كنترل شده پرداختند كارآزمايي

ي  نتيجه. ليست با روش دلفي و در سه فاز ايجاد شده است چك
اي منتشر شد  به صورت مقاله 1996نهايي اين بررسي در سال 

صورت دقيق و كامل توضيح  كه تمام موارد مورد نظر به) 6(
هاي بعد مورد بررسي  ليست در سال اين چك. داده شده است

  . هاي جديد آن منتشر شده است قرار گرفته است و ويرايش
در انجام مطالعات دست دوم كه توسط متخصصان 

گيرد، انتخاب مطالعات معتبر  ي موضوعي صورت مي حوزه
خاب مطالعات اوليه ترين معيار در انت نقش حياتي دارد و مهم

اين است كه محقق جزييات دقيق پژوهش خود را به طور 
در صورت رعايت نكردن اصول . كامل بيان كرده باشد

ي ارايه  نگارش مربوط به گزارش اين گونه مطالعات، مقاله
اعتبار تلقي  شده از نظر پژوهشگران مطالعات دست دوم بي

طالعه خود وارد خواهد شد و نتايج مقاله مورد نظر را در م
از اين رو پژوهشگران ايراني نيز بايد در بيان . نخواهند كرد

نتايج كارآزمايي باليني تصادفي كنترل شده و نيز ذكر مراحل 
انجام تحقيق خود نهايت دقت را به كار ببرند تا نتايج تحقيق 
. خود را در مطالعات دست دوم ساير پژوهشگران مشاهده كنند

اوليه در بيان نتايج آن در مطالعات دست ي  ارزش هر مطالعه
ي علمي  دوم است؛ چرا كه اين مطلب باعث بالا رفتن رتبه

ي مطالعه  ي بودجه ي تأمين كننده پژوهشگر و نيز مؤسسه
هايي كه اجراي اين نوع از مطالعات كه يكي  سازمان. شود مي

ترين نوع از مطالعات پزشكي هستند را پشتيباني  از پرهزينه
ند، از پژوهشگران اين گونه مطالعات انتظار دارند تا كن مي

گزارش مطالعه خود را با دقت كامل و اصول علمي به صورت 
اي كه در آن تمام موارد لازم براي گزارش كارآزمايي  مقاله

ي تصادفي رعايت شده است، به چاپ  باليني كنترل شده
زيابي برسانند و از هر گونه سوگيري خودداري كنند تا موقع ار

جواز ورود به مطالعات دست دوم  CONSORTليست  با چك
ي علمي  را داشته باشند و بدين ترتيب باعث بالا رفتن رتبه

هاي اخير توجه ارزيابان مقالات  در سال. مؤسسه و فرد شوند
در ايران . به كيفيت مقالات منتشر شده بيشتر شده است

هاي باليني  ايياللهي به ارزشيابي كيفيت كارآزم جعفري و آيت

ي تصادفي مقالات مجلات علوم پزشكي ايران در  كنترل شده
كارآزمايي باليني منتشر  227از . پرداختند 1380-82هاي  سال

درصد  8/49پژوهشي كشور، در  -مجله علمي 25شده در 
ها به روش كورسازي موجود در مقالات اشاره كرده  كارآزمايي

سو كور بودن و   ها به يك اييدرصد كارآزم 9/11تنها در . بودند
درصد به دوسو كور بودن در مقالات اشاره كرده  9/37در 

گيري كلي اشاره كردند كه مقالات  ايشان در نتيجه. بودند
ريزي و  كارآزمايي باليني مجلات علوم پزشكي ايران از طرح

و  Berwanger). 2(ي گزارش مناسبي برخوردار نيست  شيوه
هاي باليني تصادفي  هاي كارآزمايي همكاران كيفيت چكيده

، Lancet ،BMJ(كنترل شده در مجلات مهم پزشكي 
JAMA  وNEJM( را با  2006، منتشر شده در سال

. مورد بررسي قرار دادند CONSORTليست  چك
ي به دست  پژوهشگران انتظار نتايج بهتري نسبت به نتيجه

ارش هاي آينده گز آمده داشتند و اميدوار هستند در سال
و همكاران به  Burns). 7(ي مقالات بهبود يابد  چكيده

هاي باليني تصادفي كنترل شده  ي كارآزمايي ارزيابي چكيده
هاي اطلاعاتي  ي جراحات حاد ريوي در پايگاه در زمينه

Medline ،Embase ،Cinahl ،Health star  و
Cochrane central register of controlled trials 

شان آشنا كردن نويسندگان و داوران مقالات با اي. پرداختند
و  Chen). 8(را پيشنهاد داده بودند  CONSORTليست  چك

هاي كارآزمايي باليني  همكاران به ارزيابي كيفيت چكيده
در  2007تا  1998تصادفي كنترل شده، منتشر شده از سال 

شدند،  نمايه مي Medlineي پزشكي چيني كه در  پنج مجله
ليست  در اين بررسي هشت مورد از موارد چك .پرداختند

CONSORT  مورد بررسي قرار   ي مقاله چكيده 332در
ي  ها در كل به اين نتيجه رسيدند كه كيفيت چكيده آن. گرفت

هاي باليني تصادفي كنترل شده نياز به  مقالات كارآزمايي
قبول كردن اين دستورالعمل توسط مجلات در . بهبود دارد

هاي باليني تصادفي  ي مقالات كارآزمايي چكيده بهبود نگارش
و همكاران به  Wang). 9(كنترل شده مؤثر خواهد بود 

هاي  ي مقالات كارآزمايي ي گزارشي از كيفيت چكيده ارايه
در  2007و  2006هاي  باليني تصادفي كنترل شده بين سال
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ي منتشر شده در  ي طب سنتي چيني در چهار مجله حوزه
در حالي كه هيچ يك از اين چهار مجله . چين پرداختند

را قبول نكرده بودند،  CONSORTليست  دستورالعمل چك
نويسندگان ابراز اميدواري كردند كه با قبول كردن 

ي مقالات  دستورالعمل فوق توسط مجلات، نگارش چكيده
و همكاران به ارزيابي  Turpen). 10(بهبود خواهد يافت 

ي  هاي باليني تصادفي كنترل شده ي كارآزمايي كيفيت چكيده
تناسلي كه  -ي دستگاه ادراري ارسال شده به همايش ساليانه

تناسلي آمريكا برگزار  -از سوي انجمن دستگاه ادراري
در اين . پرداختند CONSORTليست  شود، با چك مي

همايش در طي  ي مقالات ارسال شده به پژوهش چكيده
  نويسندگان. مورد بررسي قرار گرفت 2003و  2002هاي  سال

ها موارد  مقاله در پايان به اين نتايج رسيدند كه بيشتر چكيده
شناسي انجام مطالعه را به طور كامل بيان  مورد نياز در روش

ها را بر  بنابراين مؤسساتي كه برگزاري همايش. نكرده بودند
از نويسندگان مقالات بخواهند تا بر  گيرند، بايد عهده مي

ي مقالات  هاي خاص به نگارش چكيده اساس دستورالعمل
   ).11(ها بپردازند  ارسالي به همايش

  
  روش بررسي

ي پژوهش تمام  جامعه. اين پژوهش از نوع مقطعي توصيفي بود
ي مقالاتي بود كه از طراحي كارآزمايي باليني تصادفي  چكيده

هاي علوم پزشكي ايران  ستگي سازماني دانشگاهكنترل شده، با واب
 2010تا پايان سال  PubMedهاي اطلاعاتي  و تهران در پايگاه
براي بازيابي كارآزمايي باليني تصادفي كنترل . نمايه شده بودند

   The cochran libraryشده، از راهبرد جستجوي مؤسسه 
ي كه از بعد از انجام بررسي و خارج كردن مقالات. استفاده شد

ي  نبودند، كل جامعه نوع كارآزمايي باليني تصادفي كنترل شده
عنوان با وابستگي  249عنوان مقاله شد كه  314مورد بررسي 

عنوان با وابستگي  65سازماني دانشگاه علوم پزشكي تهران و 
سازماني دانشگاه علوم پزشكي ايران بودند كه با استفاده از 

. ها وارد مطالعه شد گيري سرشماري تمامي داده روش نمونه
منتشر شده در سال  CONSORT ليست سپس بر اساس چك

ها  ي مقالات و گزارش كنفرانس كه براي ارزيابي چكيده 2008

منتشر شده بود، به ارزيابي كيفيت كارآزمايي باليني تصادفي 
در صورت اشاره كردن به هر يك ). 4(كنترل شده پرداخته شد 

ليست توسط نويسندگان، امتياز يك و در صورت  از موارد چك
به منظور ميزان . شد امتياز صفر در نظر گرفته مياشاره نكردن 

ليست توسط نويسندگان  رعايت هر يك از موارد موجود در چك
ليست به صورت مجزا در هر  ي مقالات، تمام موارد چك چكيده

هاي به  داده. ي مقالات مورد بررسي قرار گرفت يك از چكيده
تحليل  تجزيه و. شد 16SPSSافزار آماري  دست آمده وارد نرم

هاي مطرح در آمار توصيفي انجام  آماري با استفاده از روش
ي  نسخه Microsoft office excelافزار آماري  از نرم. گرفت
ها  نيز در موارد لزوم براي تكميل در تجزيه و تحليل داده 2003

  .استفاده شد
  

  ها يافته
دهد، فقط استفاده از  نشان مي 1همان طور كه نتايج جدول 

ي مورد بررسي به طور كامل بيان شده  اخله در جامعهنوع مد
ي مورد بررسي  بيان هدف از انجام مطالعه نيز در جامعه. است

. دانشگاه علوم پزشكي ايران به طور كامل بيان شده است
آورده شده  1ي موارد به تفكيك نوع دانشگاه در جدول  بقيه
ي شناسي كه بيشتر در ارزياب مواردي از نوع روش. است

گيرد، اشاره به نوع طراحي  مقالات مورد توجه ارزيابان قرار مي
  كارآزمايي باليني تصادفي كنترل شده است كه فقط در 

ي خود  ي مقالات به نوع طراحي مطالعه درصد چكيده 4/6
درصد از  4/5سازي در  ذكر روش تصادفي. اند اشاره كرده

صد از در 3/50تنها در . ي مقالات اشاره شده است چكيده
 1نمودار . اند ي كورسازي اشاره كرده ي مقالات به شيوه چكيده

هاي كورسازي مورد استفاده را نشان  توزيع فراواني شيوه
ي دوسو كور بيشتر  هاي كورسازي، شيوه از ميان شيوه. دهد مي

نزديك به نيمي از مقالات به . ها به كار رفته است از ساير شيوه
. اند در مطالعات خود اشاره نكرده نوع كورسازي مورد استفاده

اند و  ي خود كورسازي نداشته اين تعداد از مقالات يا در مطالعه
  .اند ي مقاله خود به آن اشاره نكرده يا در نگارش چكيده

از لحاظ به كارگيري نوع مداخله،  2بر طبق نتايج نمودار 
  درصد بيشتر از ساير مداخلات استفاده شده 2/68دارو با 
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  ي مقالات ليست در چكيده توزيع فراواني اشاره به موارد چك: 1جدول 

  درصد موارد اشاره شده  CONSORTليست  در چكموارد موجود 
  كل جامعه  به تفكيك دانشگاه

 سازي در عنوان مقالهتصادفيياشاره به واژه
  تهران
  ايران

 
2/42  

20  

  
6/37  

 RCT*اشاره به نوع طراحي

  تهران
  ايران

 
6  
7/7  

  
4/6  

 بيان معيارهاي انتخاب مشاركت كنندگان
  تهران
  ايران

 
9/65  
2/69  

  
6/66  

 هاآوري دادهبيان معيارهاي محل جمع
  تهران
  ايران

 
5/16  
8/30  

  
4/19  

 استفاده شدهيذكر مداخله
  تهران
  ايران

 
100  
100  

  
100  

 بيان هدف از انجام مطالعه
  تهران
  ايران

 
4/98  

100  

  
7/98  

 بيان نتايج مداخله
  تهران
  ايران

 
8/92  
3/92  

  
7/92  

 سازيذكر روش تصادفي
  تهران
  ايران

 
6/1  

20  

  
4/5  

 اشاره به نوع كورسازي
  تهران
  ايران

 
55  

3/32  

  
3/50  

 ذكر تعداد مشاركت كنندگان در هر گروه
  تهران
  ايران

 
8/92  
2/89  

  
92  

 ها و مدت همراهي بيماراناشاره به زمان گردآوري داده
  تهران
  ايران

 
5/85  
7/67  

  
8/81  
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  )ادامه( ي مقالات چكيدهليست در  توزيع فراواني اشاره به موارد چك: 1جدول 

  درصد موارد اشاره شده  CONSORTليست  موارد موجود در چك
  كل جامعه  به تفكيك دانشگاه

ذكر تعداد مشاركت كنندگاني كه در آناليز مطالعه
  مشاركت داشتند

  تهران
  ايران

  
7/17  
7/27  

  
7/19  

 اشاره به نتايج اوليه مطالعه
  تهران
  ايران

  
3/66  
2/89  

 
71  

 اثرات احتمالي مداخلهتوصيف 
  تهران
  ايران

  
2  
5/1  

  
9/1  

 بيان نتايج مطالعه
  تهران
  ايران

  
2/99  
3/92  

  
8/97  

 ثبت كارآزمايي بالينييذكر شماره
  تهران
  ايران

  
2/5  

0  

  
4/1  

 معرفي منبع تأمين بودجه
  تهران
  ايران

  
4/0  

0  
3/0  

* Randomized controlled trial 
  

  
  ي مقالات ي كورسازي در چكيده اشاره به شيوهتوزيع فراواني : 1نمودار 

  

ي كورسازي دوسو كور  در اين نوع مداخله نيز شيوه. است
استفاده از مداخلاتي مانند . ها بود بيشتر از ساير شيوه

هاي دارويي و غذايي و جراحي در  تجهيزات و وسايل، مكمل
  .هاي بعدي قرار داشتند رده

   

497

414

83
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  هاي باليني تصادفي كنترل شده توزيع فراواني نوع مداخلات به كار برده شده در كارآزمايي: 2نمودار 

  
  بحث

در اين بخش به چند مورد از موارد مهم مورد نظر در 
شناسي انجام مطالعه مهم است،  ليست كه از لحاظ روش چك

از لحاظ ميزان اشاره كردن نويسندگان به . پرداخته شده است
ي مقالات تنها  ليست، در نگارش چكيده موارد موجود در چك
ل بيان ي به كار برده شده، به طور كام اشاره به نوع مداخله

و ) 8(و همكاران  Burnsي  نتايج مطالعه. شده است
Krzyzanowska  نسبت به ساير مقالات ) 12(و همكاران

در اين . ي اين پژوهش نزديك است منتشر شده، به نتيجه
هاي منتشر شده، اشاره به نوع  پژوهش برخلاف ساير پژوهش

ور هاي درگير در مطالعه به ط ي استفاده شده در گروه مداخله
ي كلي مطالعه در  اشاره به نتيجه. كامل بيان شده است

ي  ي مورد بررسي در مطالعه ي مقالات جامعه چكيده
Herbison )13 (ي  نسبت به مطالعهBerwanger  و
. ي حاضر بسيار نزديك است به نتايج مطالعه) 7(همكاران 

و  Burnsي  گيري نسبت به مطالعه اشاره به زمان نمونه
، بيان تعداد مشاركت )14( Meyerو  Mannو ) 8(همكاران 

و  Berwangerي  هاي مطالعه كنندگان درگير در گروه

و همكاران  Chenو ) 8(و همكاران  Burns، )7(همكاران 
هاي درگير در  ي كورسازي يا گروه ، اشاره به شيوه)9(

ي مقالات در مقايسه با مقالات  كورسازي در چكيده
Berwanger  7(و همكاران ( وMann  وMeyer )14 ( و

 Wangي  سازي در مطالعه ي تصادفي همچنين اشاره به شيوه
دهي  از كيفيت گزارش) 13( Herbisonو ) 10(و همكاران 

اشاره به روش اختصاص مشاركت . بهتري برخوردار است
ترين عوامل  هاي درگير در مطالعه از مهم كنندگان به گروه

ت كه آيا واقعاً محقق از ايجاد سوگيري در ذهن ارزيابان اس
سازي براي تقسيم مشاركت كنندگان به  روش تصادفي

هاي درمان و آزمايش استفاده كرده است يا نه؟ و يا  گروه
ي  ي خود به واژه براي بالا بردن اهميت و كيفيت مطالعه

در اين مورد همانند نوع . سازي اشاره كرده است تصادفي
سازي و  هاي تصادفي روشطراحي مطالعه، ناآگاهي از انواع 

سازي مشاركت كنندگان  اهميت ندادن به ذكر روش تصادفي
هاي درگير در مطالعه از طرف نويسندگان و داوران  به گروه

ي  براي خوانندگان مقالات باعث كمتر شدن اشاره به شيوه
نوع كارآزمايي باليني . شود سازي در مقالات مي تصادفي

678

96 73 64
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ي مقالات اشاره  د چكيدهدرص 4/6تصادفي كنترل شده در 
و ) 9(و همكاران  Chenي  اين مقدار در مطالعه. شده است

Wang  دهي بسيار  نيز از درصد گزارش) 10(و همكاران
گزارش اين مورد در بيشتر مقالات . پاييني برخوردار است

مگر اين كه پژوهشگران براي دستيابي به . بسيار ناچيز است
انجام گرفته شده، خودشان بر نمايي كلي از طراحي مطالعات 

شناسي انجام پژوهش، نوع طراحي مطالعه را  اساس روش
آشنا نبودن محققان با انواع طراحي مطالعات و . مشخص كنند

اهميت ندادن داوران مقالات و ويراستاران مجلات از 
  .باشد ترين دلايل ضعف اين مورد مي مهم

ي  همان طور كه نتايج نمودار توزيع فراواني شيوه
ي  درصد چكيده 50دهد، نزديك به  كورسازي نشان مي

هاي كور شده  مقالات به نوع گروه كورساز شده يا تعداد گروه
ي  با اين حال از ميان چكيده. اند در مطالعه خود اشاره نكرده
ت، ي مقالا ي كورسازي در چكيده مقالات اشاره شده به شيوه

، )2(اللهي  ي دوسو كور همانند مطالعات جعفري و آيت شيوه
Berwanger  7(و همكاران ( وTurpen  و همكاران)11 (

ي خود بيان نمودند  در مقاله همكاران، و Berwanger. است
ي كورسازي  درصد از مقالات به شيوه 5/40كه تنها در 

ي  درصد شيوه 40مقالات اشاره شده است كه از اين ميان 
ي كورسازي در  توزيع فراواني شيوه). 7(دوسو كور بودند 

مشابه نتايج پژوهش  ،)11( همكاران و Turpenي  مقاله
سو كور  ي يك ي دوسو كور بيشتر از شيوه شيوه. حاضر است

درصدهاي باقي مانده يا به . مورد استفاده قرار گرفته است
ي خود اشاره نكرده بودند و يا در  ي كورسازي در مقاله شيوه

استفاده از انواع مداخلات . اند ي خود كورسازي نداشته مطالعه
ي  ي مورد بررسي همانند مطالعه عهتوسط پژوهشگران جام

Turpen 11( همكاران و(  وToerien  و همكاران)است ) 15
ي مورد  ي خود مطالعات را از لحاظ نوع مداخله كه در مقاله

ي دارو بيشتر از  مداخله. استفاده، مورد بررسي قرار داده بودند
ي فرايند و تجهيزات، وسايل  مداخله. ساير انواع مداخلات بود

. هاي بعدي قرار داشت هاي غذايي و دارويي در رتبه مكمل و
Scales ها و همچنين  و همكاران نيز مانند ساير پژوهش

ي دارو در اين نوع از  پژوهش حاضر به پركاربرد بودن مداخله
  ).16(مطالعات اشاره كردند 

  
  گيري  نتيجه

در  CONSORTليست  ميزان رعايت موارد مندرج در چك
ي مقالات مورد بررسي در پژوهش حاضر  نگارش چكيده

ي  هاي ديگري كه به ارزيابي كيفيت چكيده نسبت به پژوهش
اند، حاكي از آن است كه در اين پژوهش  مقالات پرداخته
دليل . ها در سطح بالاتري گزارش شده است كيفيت چكيده

تواند اين مطلب باشد كه كيفيت مجلات در  اين موضوع مي
از آن جا كه مجلاتي . ده اثرگذار استكيفيت مقالات چاپ ش

باشد،  ، كه محيط انجام اين پژوهش ميPubMedكه در 
شوند از استانداردهاي كيفي لازم برخوردارند، لذا  نمايه مي

كيفيت مقالات منتشر شده در اين مجلات از سطح بالاتري 
ي  از دلايل احتمالي پايين بودن كيفيت چكيده. برخوردار است
ا نبودن نويسندگان، ويراستاران مجلات و داوران مقالات، آشن

هر چند شايد . است CONSORTليست  مقالات با چك
محققان در انجام پژوهش خود موارد مورد نظر را رعايت كرده 

اهميت تلقي دادن موارد اشاره شده در  بودند، ولي بي
ليست توسط نويسندگان و داوران مقالات باعث پايين  چك

از اين رو . ي مقالات است رشات در چكيدهبودن كيفيت گزا
هاي مورد نظر را در  اگر سردبيران مجلات دستورالعمل

راهنماي نگارش مقاله قرار دهند، باعث بالا رفتن كيفيت 
  .شود ي مقالات مي چكيده
  

  پيشنهادها
هاي استاندارد نگارش انواع مطالعات  ليست قرار دادن فرم و چك

 ي زيست پزشكي جلات حوزهدر راهنماي نگارش مقالات م

  ها به  در اختيار قرار دادن اين دست از دستورالعمل
  داوران مقالات

هاي آموزشي براي محققان و ويراستاران  برگزاري كارگاه
ها در  مجلات در جهت آشنا كردن اهميت اين دستورالعمل

  اهداف پژوهشي
  



 هاي باليني ي كارآزمايي كيفيت چكيدهبررسي 
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Quality Assessment of Randomized Controlled Clinical Trials Indexed in 
PubMed Using CONSORT Statement* 

Alireza Amanollahi1; Farhad Shokraneh2; Hafez Mohammadhassanzadeh3; 
Mohammad Ebrahimi-Kalan4; Ghazaleh Banani5 

Abstract 
Introduction: Most physicians consider abstracts to give a general idea about the full text of an 
article. Abstracts, as summative and informative parts, contain main information of papers. They 
also point out the content of papers to readers. The importance of abstracts leads journals to be 
stricter about their structure and content. This study aimed to assess the abstracts of randomized 
controlled clinical trials (RCTs) indexed in PubMed according to Consolidated Standards of 
Reporting Trials (CONSORT) checklist. 
Methods: In this descriptive cross-sectional study, we assessed all 314 abstracts of RCTs 
affiliated to Tehran University of Medical Sciences (n = 249) and Iran University of Medical 
Sciences (n = 65) indexed in PubMed up to the end of 2010. Data was presented in frequency 
tables and bar charts using SPSS16. 
Results: Among the items considered in the checklist, only the intervention used in the 2 groups 
has been completely presented in the abstracts. Other items about the method of randomization, 
type and design of the RCT, and the number of people involved in the analysis have been 
reported weakly. The drug interventions were the most common reported interventions (68.2%). 
In addition, double-blind was the most common blinding method. 
Conclusion: RCTs were not presented in high quality reports. Therefore, training courses about 
qualitative reporting of RCT results seem necessary for medical researchers. In addition, editors 
of medical journals must provide necessary reporting guidelines for authors and reviewers to 
improve the quality of published researches. 
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