
  

 مدیریت اطلاعات سلامتمجله 
  

 1399آذر و دی  /پنجم شماره /سال هفدهم

 
 

http://him.mui.ac.ir 

1399آذر و دی  /پنجم  / شماره هفدهم اطلاعات سلامت / دوره تیریمد  251 

Published by Vesnu Publications 
 

DOI: 10.22122/him.v17i5.4222 

  

 المللیشناسی پزشکی در عرصه بینهای حوزه جامعهتحلیل پژوهش

 

 4احمد کلاته ساداتی، 3زادهابراهیم زال ،2اعظم روحانی،  1زادهفاطمه مکی
 
 

  چكيده
 شود. پژوهشمي ارفهومي عينيتر همومبه آن عي انتزم امفهول تبديي و نش بشراز داشاخه آن قيقتر و دشناسايي هرچه بهتر اي برحوزه علمي، راه فيكي يك ابا ترسيم گر مقدمه:

 .شناسي پزشكي صورت گرفتحاضر با هدف ترسيم نقشه موضوعي مقالات حوزه جامعه

 يب،بدين ترت م شد.رخدادي واژگان و تكنيك تحليل شبكه انجاسنجي و استفاده از روش تحليل همعلم يكردبود که با رو تحليلي -اين مطالعه از نوع توصيفي :بررسيروش 

طي بازه  PubMedه در پايگا MeSH (Medical Subject Headings) پزشكي موضوعيهاي سرعنوان برگرفته از« Sociology, Medical» عبارت با استفاده از مقالات مرتبط

 .جستجو و استخراج گرديد 2018تا  1945هاي زماني سال

ارايه »و « اقتصادي ورهاي اجتماعي فاکتو»، «نگرش به سلامت» ،«رابطه پزشك و بيمار»هاي مرکزيت نزديكي، رتبه و بينابيني، مفاهيمي همچون با توجه به شاخص ها:يافته

 .بيشترين ارزش را به دست آوردند« هاي پزشكيمراقبت

اي حوزه ماهيت بين رشته ،هاو رابطه بين آنساختار موضوعي شكل گرفته هاي علمي مؤثر است. هاي تحليل شبكه اجتماعي در تحليل نقشهاستفاده از شاخص گيري:نتيجه

و رفتار  شناسيقات اپيدميتحقيبخشي، درمان و توانپارامترهاي اجتماعي مؤثر در شناسي پزشكي مانند . برخي موضوعات مرتبط و مهم با جامعهدهدشناسي پزشكي را نشان ميجامعه

 .اندقرار گرفته کمتر مورد توجهسالم، 

 واژگانيشناسي پزشكي؛ تحليل همنقشه موضوعي؛ جامعه هاي کليدي:واژه

 يزيررنامهمنجر به ب امر خود نيکه ا شودمي حوزه نيپژوهش در ا تيموجب روشن شدن وضع ،شناسي پزشكيجامعهحوزه  ساختار موضوعي در تحقيقات نييتع پيام کليدي:

 .شودميحوزه کمك  نيا علمي گاهيجا يارتقاو در نتيجه،  تيفيانجام مطالعات باک يبرا

 
 15/9/1399: انتشارتاريخ  11/9/1399 پذيرش مقاله: 23/6/1399 مقاله: دريافت

لاعات سلامت مدیریت اط. المللیشناسی پزشکی در عرصه بینهای حوزه جامعهتحلیل پژوهش .احمد یسادات، کلاته میابراه زادهزال، اعظم ی، روحانفاطمه زادهیمک ارجاع:

 251-257 (:5) 17؛ 1399
 

 مقدمه
در  و یافته توسعه به سرعت نیز علمی انتشارات دانش، گوناگون هایحوزه رشد با

 سنجی وعلم متخصصان است. شده علمی دشوار و پژوهشی روندهای نتیجه، رصد
 به منظور سنجیعلم فنون و هاشاخص مصورسازی، تلفیق ابزارهای با رایانه علوم

 ارایه علمی را هایحوزه نقشه ترسیم مختلف، علوم از جامع و کامل ایجاد تصور
 حوزه علمی یک انتشارات تحلیل و تجزیه است از عبارت علمی (. نقشه1) اندنموده

و  این نقشه پایه بر که حوزه آن از کلی نگرش یک ترسیم متفاوت و زوایای از
 را دارند، از کمترین نزدیکی و بیشترین که هاییحوزه تحولات، و تغییر سیر ترسیم

 به که است دانش از شناسایی نقاطی علمی، نقشه تهیه از شوند. هدفمی متمایز هم
 یکی، راستا (. در این2کنند )پیگیری می  را خود به مربوط حوزه داغ بحث اصطلاح

 تمرکز تخصصی، هایحوزه در پژوهش روند انجام بررسی جهت مناسب ابزارهای از
در حوزه  یادیز یعلم داتیو تول تحقیقات باشد.می پژوهشی و مقالات علمی بر

در را  ندهیآ مطالعاتتوسعه  نهیتواند زمیکه ماست  شده انجام شناسی پزشکیجامعه
تحقیقات  ،موجود در سلامت و بهداشت یهاارزش ها وگیریجهتهایی مانند حوزه

را ی تحویل خدمات بهداشتو  رفتار سالمبیمار،  -روابط پزشک، شناسیاپیدمی
 نسبی برقرار پیوند بین موضوعات که دهدمی نشان متون این بررسی فراهم آورد.

 همچنین، به و هامنظور ارزیابی پژوهش به تحلیل ابزارهای حوزه این است. در

از جمله  که دارد وجود حوزه آن برای استفاده محققان کلی آمارهای آوردن دست
 اشاره نمود.  واژگانیهم تحلیل توان به روشمی

 برای سنجیهای علمروش از یکی که واژگانیهم روش تحلیل از استفاده با
 مفهومی ابطرو شناسایی و به بررسی توانمی رود،می شمار به مختلف تحقیقات

  و کلی گذاریسیاست به منظور آن از و علمی پرداخت هایحوزه متون میان
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 پژوهشیمقاله 

دانشگاه  تيکه با حما باشديم 2598078ارشد به شماره  يکارشناس نامهانيمقاله حاصل پا
 .انجام شده است زدي

ي، دانشكده شناسعلم اطلاعات و دانششناسي، گروه دانشيار، علم اطلاعات و دانش -1
 علوم اجتماعي، دانشگاه يزد، يزد، ايران

دانشكده علوم ي، شناسعلم اطلاعات و دانشگروه سنجي، کارشناس ارشد، علم -2
 ايراناجتماعي، دانشگاه يزد، يزد، 

دانشكده  ي،شناسگروه علم اطلاعات و دانش ،يشناسعلم اطلاعات و دانش استاديار، -3
 علوم اجتماعي، دانشگاه يزد، يزد، ايران

 شناسي، دانشكده علوم اجتماعي، دانشگاه يزد، يزد، ايرانشناسي، گروه جامعهاستاديار، جامعه -4

شناسي، گروه دانشيار، علم اطلاعات و دانش؛ زادهيفاطمه مك طرف مکاتبه: نويسنده
 ي، دانشكده علوم اجتماعي، دانشگاه يزد، يزد، ايرانشناسعلم اطلاعات و دانش

Email: makkizadeh@yazd.ac.ir 

http://dx.doi.org/10.22122/him.v17i5.4222
https://orcid.org/0000-0001-6959-2954


 
 

 
 

http://him.mui.ac.ir 

  يپزشك يشناسحوزه جامعه يهاپژوهش ليتحل

1399آذر و دی  /پنجم  / شماره هفدهم اطلاعات سلامت / دوره تیریمد  252 

 .(3کرد ) استفاده حوزه این در موضوع پژوهش انتخاب
ا ب موضوعی ساختار و پژوهش روند مطالعه منظور به مختلفی تحقیقات

از  که ستا شده انجام مختلف هایحوزه در واژگان رخدادیهم تحلیل از استفاده
( در Big Dataهای بزرگ )(، داده4) سواد سلامت حوزه به توانمی جمله آن

ای نظامی تروم(، 7شکی )(، گردشگری پز6پزشکی فاجعه )حوادث( ) (،5پزشکی )
این  به توجه . بانمود اشاره( 10و نانومدیسین )( 9ویروس انسانی ) پاپیلوما(، 8)

شناسی عهجامحوزه  یساختار موضوع میدر ترس یاانجام شده مستقل تحقییق که
عات موضو ترسیم نقشهبا  شتپژوهش حاضر در نظر داپزشکی مشاهده نشد، 
های این آشکارسازی گرایش ه، بشناسی پزشکیجامعهمطرح شده در متون 

برای  ان،حوزه، کشف موضوعات مورد علاقه و مفاهیم غالب در آثار پژوهشگر
 بپردازد.گذاران و کاربران این حوزه سیاست

 

 روش بررسی
معه جا. سنجی انجام شدحلیلی بود و با رویکرد علمت -این مطالعه از نوع توصیفی

ر دشناسی پزشکی محققان حوزه جامعهمورد بررسی شامل کلیه مقالات علمی 
ود. با بنمایه شده  PubMedدر وبگاه  2018تا  1945المللی که از سال عرصه بین

( Major topicsدر موضوعات اصلی )« Sociology, Medical»جستجوی عبارت 
  ،MeSH (Medical Subject Headings) پزشکی موضوعیهای سرعنوان

های دهداسازی ه مورد بررسی قرار گرفت. نمایهواژه های مورد نظر در پایگا
PubMed بر اساس MeSH ز های مورد نیاگیرد و به دلیل این که دادهصورت می

زارهای به دست آمد، روایی و پایایی اب MeSHبا جستجو در  PubMedاز رابط 
ز پس ا هاادهت، دشود. پس از استخراج کلیه مقالامیمورد استفاده در پژوهش تأیید 

ی کلید انتقال یافت. با شناسای 2016نسخه  Excelافزار سازی به نرمیکسان
رخدادی (، ماتریس متقارن همBradfordهای هسته )استفاده از قانون واژه

باشد که نشان آمده یک ماتریس مربع میماتریس به دست موضوعات تهیه گردید. 
است. ه صورت مشترک آمد با سایر موضوعات در چند مقاله به دهد هر موضوعمی

نشان  ر درایههای آن، برابر با تعداد مفاهیم منتخب است و هتعداد سطرها و ستون
ک م در یا هبدهنده تعداد دفعاتی است که دو کلید واژه مربوط به سطر و ستون 

 دهد.را نشان می 5 × 5 ای از یک ماتریسنمونه 1اند. جدول مدرک آمده
واژه  کلید 56و انتخاب  Bradfordه به قانون در تحقیق حاضر، با توج

ها رسم شد. نقشه برای تحلیل داده 56در  56ماتریس مربع هسته، یک 
، ترسیم و NetDrawو  UCINETافزارهای موضوعی این حوزه به کمک نرم

 ها انجام شد.تجزیه و تحلیل اطلاعات به دست آمده از نقشه
رخدادی واژگان وجود دارد که های مختلفی برای تحلیل شبکه همشاخص

( Centralityشود. شاخص مرکزیت )های علمی به کار گرفته تواند در نقشهمی
،  Freemanهای مهم در تحلیل شبکه است. طبق نظر یکی از شاخص

توان به انواع مرکزیت های مرکزیت سه دسته هستند که از آن جمله میسنجه

( و مرکزیت رتبه Betweennessی )(، مرکزیت بینابینClosenessنزدیکی )
(Degree( اشاره کرد )11.) 

در شبکه را  یگرد یهاواژه با واژه یکفاصله  یکی:نزد یتمرکز سنجه
در  رییشتب یرگذاریاز قدرت تأثبالا،  یکیشاخص نزد یدارا یها. گرهسنجدیم

 یتو قابل کنندمی یفادر شبکه ا ترییند و نقش مرکزباشمی برخوردارشبکه 
 .ها دارندگره یرسا یبرا یشتریب یریپذدسترس

شود. یها در شبکه محاسبه ماساس موقعیت واژه بر ینی:مرکزیت بیناب سنجه
های هی از گراست که بینابین تعداد زیاد ینیبینابای دارای بیشترین مرکزیت واژه

 ینیتب یدارا هایگرهگذرد. از آن ب های دیگرگره های ارتباطیقرار گیرد و راه دیگر
شبکه  در یرکزم یگاهیو از جا کنندیم یفادر اتصال شبکه ا ینقش مهم ،بالا

 .عهده دارند در گردش اطلاعات شبکه بر یهستند و نقش مهمبرخوردار 
بکه ش یلاست که در تحل ییهااز شاخص یگرد یکی رتبه: یتسنجه مرکز

ست ا دهایییونپ یزانرتبه محاسبه م یتمرکز ی،به طور کل .کاربرد دارد یاجتماع
 ینخطوط، بالاتر یشترینبا ب ید. موضوعها در شبکه دارگره یگرگره با د یککه 

 .گره است ترینیمرکز رتبه را دارد و
 

 هايافته
ی با شناسی پزشکها نشان داد که به طور کلی روند تولید علمی حوزه جامعهیافته
را  یزولن کی ،به طوری که با هر صعوداست؛ رو بوده و خیزهای زیادی روبهافت 

 .(1)شکل  ستاتجربه کرده 
 

 
 ی پزشک یشناسدر حوزه جامعه علمی داتیروند رشد تول: 1شکل 

 2018تا  1945های طی سال
 

با  ، بیشترین تعداد تولیدات علمی مرتبط1های شکل بر اساس داده
 2006و  2004های وط به سالمرب PubMedشناسی پزشکی در پایگاه جامعه
، پرکاربردترین توصیفگرهای حوزه Bradfordاست. با استفاده از قانون بوده 
 . (2)شکل  شناسی پزشکی مشخص گردیدجامعه

 

 یپزشک یشناساز موضوعات جامعه 5×  5 سيماتر کياز  یانمونه: 1جدول 

 Attitude to Health Politics Health Policy Social Change  Politics  
Attitude to Health 124 6 10 6 5 

Socio Economic Factors 6 12 8 121 12 
Health Policy 10 1 110 6 3 

Social Change 6 82 1 12 17 
Politics 70 17 3 12 5 
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 2018تا  1945های طی سال PubMedدر  شناسی پزشکیجامعهحوزه  توصیفگرهای یتوزيع فراوان: 2شکل 

 

، رتبه اول 129با فراوانی « نگرش به سلامت» نتایج نشان داد که توصیفگر
به  «و پزشک ماریرابطه ب» ،«یو اقتصاد یاجتماع یفاکتورها» و توصیفگرهای

کشور در  36در مجموع، (. 2)شکل  قرار گرفتند سوم ودوم  یهادر رتبهترتیب 
، انیم نیاند که از انقش داشته یمورد بررس ینگارش مدارک حوزه موضوع

 یهارتبه رکورد، در 69و  451، 487با ثبت  بیبه ترت و هلند کایانگلستان، آمر
 .کردند دیرا تول مقالاتاز کل  درصد 52/87قرار داشتند و  سوماول تا 

 یهابر اساس شاخص یپزشک یشناسموضوعات برتر حوزه جامعه نییتع
 ینینابیو ب یکیرتبه، نزد تیمرکز

، میزان Bradford نمشخص شدن موضوعات هسته طبق قانو پس از
 دیگر، به عبارت. دیگر محاسبه شد عاتموضوع با موضو رخدادی هرهم

ات موضوع یک از کلیدی با هر عاتموضو که هر موضوع ازگردید مشخص 
 چند مقاله به صورت مشترک حضور دارد. با توجه به این در ،آن حوزه در دیگر

مورد بود، این  56شناسی پزشکی جامعه)هسته( حوزه  های کلیدیکه موضوع
سلول  31136از  متشکلو ماتریسی  تکرار( بار 3136یعنی ) بار 56در  56کار 

 ها، امکانوجود این ماتریس. ستون بود 56و  سطر 56که دارای  گردیدتشکیل 
 . دهدواژگانی را میترسیم نقشه موضوعی و یا شبکه هم

 نشانبر اساس سنجه مرکزیت رتبه  را واژگان رخدادیشبکه هم 3شکل 
 و ها )موضوع(واژه نشان دهنده کلید هادایره از کدام هر این شکل، در دهد.می

 هایکلید واژه رخدادیهم ها است. شبکهآن بین رابطه نحوه دهندهنشان  خطوط
 است. به دلیل این که شده تشکیلرابط( (یال  2148 و گره 56 از زمانی بازه این

 است. نوع پیوسته از شده ترسیم شبکه باشد،ها میگره تعداد از بیشتر هارابط تعداد
 .دهدیرا نشان م رتبه تیمرکز نیشتریب یدارا هایکلید واژه 2 جدول
و  2جدول  طبق بررسی مورد مقالات در رتبه مرکزیت تحلیل از حاصل نتایج

رتبه  در 329 رتبه با مرکزیت« رابطه پزشک و بیمار»که موضوع  داد نشان 3شکل 
در رتبه  325با مرکزیت رتبه « فاکتورهای اجتماعی و اقتصادی»اول و پس از آن 

 در رتبه سوم قرار داشتند. 294با مرکزیت رتبه « نگرش به سلامت»دوم و 
 

 یشناسرتبه بالا در حوزه جامعه تيده موضوع با مرکز: 2جدول 

 2018تا  1945 یهاسال یط PubMedدر  یپزشک

 مرکزیت رتبه توصیفگرها رتبه
1 Physician-Patient Relations 329 
2 Socioeconomic Factors 325 
3 Attitude to Health 294 
4 Social Change 257 
5 Delivery of Health Care 251 
6 Politics 232 
7 Social Values 220 
8 Health Policy 217 
9 Physicians 211 

10 Attitude of Health Personnel 208 

 

 
 2018تا  1945های رتبه طی سال مرکزيت شناسی پزشکی بر اساس شاخصحوزه جامعه واژگانیشبکه هم :3 شکل
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 2018تا  1945های طی سال نزديکی مرکزيت شاخص شناسی پزشکی بر اساسجامعه حوزه واژگانیهم : شبکه4شکل 

 

 اساس سنجه بر یپزشک یشناسحوزه جامعهموضوعات  یشبکه اجتماع
  یکینزد تیمرکز

شناسی پزشکی، کلید واژگانی حوزه جامعهبه منظور تحلیل بهتر شبکه هم
های تأثیرگذار که دارای مرکزیت نزدیکی غیر از صفر بودند، شناسایی و واژه

باشد. این قابل مشاهده می 4آنان ترسیم گردید که در شکل رخدادی نقشه هم
 تصویر تنها از یک خوشه بزرگ تشکیل شده است.

چقدر  هر ،ینینابیخلاف مرکزیت رتبه و مرکزیت ب بر یدر مرکزیت نزدیک
نفوذ آن در شبکه کمتر و از مرکزیت شبکه  ،تر باشدبزرگ اندازه گره در شبکه
های کوچک که عموماً گره خواهد داشت. شبکه به یکمتر یدور است و دسترس

ترین مسیر های اصلی هستند که کوتاهشود، همان گرهدر میانه نقشه مشاهده می
« رابطه پزشک و بیمار»، موضوع 4ها دارند. بر اساس شکل را با سایر گره

جدول باشد. ترین گره بود. بنابراین، دارای بالاترین مرکزیت نزدیکی میکوچک
 .دهدیرا نشان م نزدیکی تیمرکز نیشتریب یدارا یاهید واژهکل 3

بر اساس جدول  بررسی مورد مقالات مرکزیت نزدیکی در تحلیل حاصل از نتایج
 932/0 با مرکزیت نزدیکی« رابطه پزشک و بیمار»موضوع  که داد نشان 4و شکل  3
در رتبه  917/0با مرکزیت نزدیکی « اجتماعی هایارزش»رتبه اول و بعد از آن  در

فاکتورهای »و « یپزشک یهاه مراقبتیارا»، «نگرش به سلامت»دوم و موضوعات 

 در رتبه سوم قرار داشتند. 902/0با میزان مرکزیت نزدیکی « اجتماعی و اقتصادی
تر نمایش داده بزرگ یهاکه با دایرهی هایگره، 5های شکل بر اساس داده

 اند.ها واقع شدهسایر گره یکه پل ارتباط باشندمی یاصل یهاگره همان ،اندشده
 .دهدیرا نشان م بینابینی تیمرکز نیشتریبدارای  هایکلید واژه 4 جدول

 

 یشناسبالا در حوزه جامعه یکينزد تيده موضوع با مرکز: 3جدول 

 2018تا  1945 یهاسال یط PubMedدر  یپزشک

 نزدیکیمرکزیت  هاواژه دیکل رتبه
1 Physician-Patient Relations 932/0 
2 Social Values 917/0 
3 Attitude to Health 902/0 
4 Delivery of Health Care 902/0 
5 Socioeconomic Factors 902/0 
6 Attitude of Health Personnel 887/0 
7 Health Policy 887/0 
8 Models, Theoretical 887/0 
9 Social Change 887/0 

10 Anthropology, Cultural 859/0 

 

 
 2018تا  1945های طی سال بینابینی تيمرکز شاخصاساس  بر یپزشک یشناسحوزه جامعه یواژگانشبکه هم :5شکل 
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 یشناسبالادر حوزه جامعه ینینابیب تيده موضوع با مرکز: 4جدول 

 2018تا  1945 یهاسال یط PubMedدر  یپزشک

 ینینابیبمرکزیت  هاواژه دیکل رتبه
1 Physician-Patient Relations 375/17 
2 Delivery of Health Care 010/17 
3 Models, Theoretical 886/15 
4 Attitude of Health Personnel 867/15 
5 Socioeconomic Factors 762/15 
6 Social Values 642/14 
7 Attitude to Health 382/14 
8 Social Change 319/14 
9 Health Policy 366/13 

10 Health Services Research 748/12 

 
جدول  طبق بررسی مورد مقالات در مرکزیت بینابینی تحلیل از حاصل نتایج

با مرکزیت بینابینی « رابطه پزشک و بیمار»موضوع  که داد نشان 5و شکل  4
با مرکزیت « یپزشک یهاه مراقبتیارا»رتبه اول و موضوعات  در 375/17

به ترتیب در  886/15با مرکزیت بینابینی « ها، نظریهمدل»و  01/17بینابینی 
 ابینیدارای بیشترین مرکزیت بین یاهواژهای دوم و سوم قرار داشتند. رتبه
های ارتباطی قرار گیرد و راه های دیگرکه بینابین تعداد زیادی از گره شدبامی
نقش مهمی در اتصال  ،بالا ینابینیهای دارای باز آن بگذرد. گره های دیگرگره

کنند و از جایگاهی مرکزی در شبکه برخوردار هستند و نقش شبکه ایفا می
 .(11)عهده دارند  مهمی در گردش اطلاعات در شبکه بر

 

 بحث
نمایه  PubMedدر  مقاله 1226نتایج پژوهش نشان داد که در بازه زمانی مورد نظر، 

های مختلف علمی مشاهده در مطالعات زیادی روند رشد مقالات در حوزهشده بود. 
شده است، اما در بررسی نتایج به دست آمده از تحقیق حاضر، مغایر این موضوع 

در تعداد  یروند نزول دهد کهنتایج نشان می مشاهده شد. به عبارت دیگر، بررسی
شناسی پزشکی وجود دارد که این روند در برخی از مقالات در حوزه جامعه

های بررسی حاضر همخوانی ( و با یافته12های علمی مشاهده شده است )حوزه
 ای در زمینه به دست آمدن این نتیجه نیاز است.دارد. البته پژوهش جداگانه

و  یکینزد یتمرکز یهابه شاخصشده، با توجه  یمترس یهادر نقشه
، رتبه در هر سه نوع مرکزیت« رابطه پزشک و بیمار»موضوع  ینابینی،ب یتمرکز

با توجه به اهمیت رابطه پزشک و بیمار در فرایند  اول را به خود اختصاص داد.
شناسی پزشکی تبدیل شده جامعه درمان، این موضوع به یکی از موضوعات مهم

های برای جستجوی مراقبتدهد که (. نتایج مطالعات متعدد نشان می13است )
 تواندشناختی رابطه پزشک و بیمار میجامعه بررسیتر، درمانی مؤثرتر و انسانی

اند را های اجتماعی که در فرایند درمان بیماران مورد غفلت واقع شدهزمینه
 (.14) تر کندبرجسته

های مرکزیت نزدیکی و مرکزیت رتبه، بیشترین ارزش از با توجه به شاخص
فاکتورهای »و « نگرش به سلامت»های موضوعی نظر هر دو شاخص به مقوله

ها علاوه بر این که با تعداد مقوله اختصاص یافت. این« اجتماعی و اقتصادی
باشند، دارای موقعیت مهمی در نقشه های دیگر در ارتباط میزیادی مقوله

یی از هاهستند. موجودیتی که مرکزیت نزدیکی بالایی داشته باشد، دارای ویژگی

و قابلیت  تر در شبکهنقش مرکزیایفای  ،قدرت تأثیر بیشتر در شبکهجمله 
شاخص مرکزیت رتبه به موقعیت  است.ها شتر برای سایر گرهپذیری بیدسترس

نگرش »موقعیت مطلوب موضوع (. 15شود )موجودیت در یک شبکه مربوط می
نگرش بشر نسبت به  در تحقیق حاضر، ناشی از آن است که« به سلامت

شناختی، از دیرباز مورد توجه بوده آسیب سلامت و بیماری به عنوان یک پدیده
که این یافته با نتایج بررسی حاضر مشابهت داشت. نقش مرکزی  (13است )

گیری موضوع نگرش به سلامت، مؤید این نکته است که نگرش در شکل
ها و تمایلات رهای فرد، نگرشرفتارهای بهداشتی اهمیت دارد و سلامت با باو

 هب نسبت مردم آحاد عمومی تلقی باشد. به عبارت دیگر، طرزفرد قابل توضیح می
، در پذیرش و کاربرد آن نقش مهمی آن گوناگون ابعاد و جامعه سطح در سلامت

بینی کرد و با شناخت رفتار، توان رفتار جامعه را پیشدارد. با توجه به نگرش، می
شناسان و پزشکان در جهت کنترل و کاهش رفتارهای اثربخشی تلاش جامعه

 شود. نامناسب آشکار می

مرکزیت نزدیکی و رتبه بالای موضوع علاوه بر موضوع نگرش به سلامت، 
ها بر آن عوامل اجتماعی و اقتصادی تأیید کننده آن است که این عوامل و تأثیر

سلامت، یکی از موضوعاتی است که امروزه به شدت مورد توجه قرار گرفته 
کمک به افراد  تر ازاست؛ چرا که ارتقای سلامت در جوامع بیمار بسیار سخت

 -اقتصادی تیوضع نیب یروشن رتباط(. ا16باشد )بیمار در جوامع سالم می
 ریو مرگ و م هامارییب ،یبالاتر مشکلات بهداشت وعیو ش روزب با نییپا یاجتماع

کارکرد  رییباعث تغ یتماعاج -اقتصادی تیوضع. سراسر جهان وجود دارد در
 در و مارییب شرفتیپ ای مارییبر خطر ب ریتأث، جهیو در نت یکیولوژیب ستمیس

و  هاکنندهنییاگر به تع، James Wilson دگاهید ازشود. می ریمرگ و م ،تینها
 یدرمان یهاه مراقبتیتوجه نشود، ارا سلامت یاجتماع -اقتصادی عوامل

 موضوع(. 17) باشد سلامت افراد جامعه داشته یبر ارتقا یادیز ریتأث تواندینم
ی در پژوهش درمان -یبه خدمات بهداشت یدسترسی و اجتماع یهاکنندهنییتع

 های مطالعه حاضر همسو بود.( تأیید شده است که با یافته18) غلامی و همکاران

اهمیت گره ه دهند ساختاری گره، نشانه عنوان خصیص به ابینیمرکزیت بین
گونه همان(. 11) موقعیت آن در نقشه و انتقال اطلاعات در شبکه است از نظر

که مشاهده شد، در ترسیم نقشه با شاخص مرکزیت بینابینی، علاوه بر موضوع 
از بیشترین مقدار « های پزشکیارایه مراقبت»روابط پزشک و بیمار، موضوع 

واقع  موضوعاتسایر  یپل ارتباطبرخوردار است. به عبارت دیگر، این موضوع 
توجه به موضوعات ، شناسی پزشکیامعهآتی ج هایاندازچشمست. یکی از ا شده

 های پرداختن و تخصیص منابع بهداشتیگسترده چگونگی ارایه خدمات، روش
شناسی شماری از روندهای آشکار را در جامعه Freemanو  Eugeneاست. 

پذیری زینش و جامعهها، گکه یکی از آن اندپزشکی مشخص کرده
و تحویل خدمات  بهداشتی و درمانیهای کنندگان مراقبتو ارایهکنندگان تأمین

به ترین منبع برای زندگی روزمره تندرستی مهم ،در واقع(. 13بهداشتی است )
شود که دولت و نظام این مهم یک حق اجتماعی تلقی می بنابراین،. رودشمار می

مطرح  هاید. به عبارت دیگر، یکی از حوزهمین آن هستنأاجتماعی موظف به ت
مراقبت تندرستی با سایر  ارایههای نظام رابطهاسی پزشکی، بررسی شندر جامعه

باشد. علاوه بر این، میهای بهداشتی و تندرستی های اجتماعی و سیاستنظام
شود، موضوع تقاضا برای پزشکی می هایراقبتزمانی که صحبت از ارایه م

تر از رگرسیدن به یک سهم بز جهتای های بهداشتی به عنوان وسیلهراقبتم
شناسی پژوهشگران حوزه جامعه گیرد.می بحث قرارمورد « سرمایه سلامت»
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عوامل محیطی و پزشکی این موضوع را در ابعاد مختلف )حوادث بیماری، 
( که با 19اند )...( مورد بررسی قرار داده، عوامل اقتصادی، اجتماعیرفتاری

د پژوهش حاضر که به های مطالعه حاضر مطابقت دارد. تحقیقاتی ماننیافته
پردازد، در روشن نمودن وضعیت آن حیطه بررسی کلی یک حوزه علمی می

بسیار مفید هستند. البته در خصوص کاربرد نتایج مطالعه حاضر باید به این 
 بود. PubMedهای مورد بررسی مربوط به پایگاه محدودیت توجه داشت که داده

 

 گیرینتیجه
مؤثر است.  علمی هاینقشه تحلیل در اجتماعی شبکه تحلیل هایشاخص از استفاده

شناسی جامعهساختار موضوعی شکل گرفته در تحقیقات حاضر تایج پژوهش ن

 .ندکگذاری علمی این حوزه کمک تواند به سیاسترا نشان داد که می پزشکی

ای حوزه ها، ماهیت بین رشتهبین آن و رابطهساختار موضوعی شکل گرفته 

شناسی هامعپزشکی را نشان داد. برخی موضوعات مرتبط و مهم با ج شناسیجامعه

تحقیقات بخشی، های اجتماعی مؤثر در درمان و توانشاخصپزشکی مانند 

 است.رفته گ رارکمتر مورد توجه محققان قو رفتار سالم در مطالعات  شناسیاپیدمی

 پیشنهادها
پیشنهاد  پزشکی،شناسی حوزه جامعه تر شدن وضعیت موضوعیروشن جهت

ز های بزرگ و معتبر جهان علم نیشود مشابه پژوهش حاضر، در دیگر پایگاهمی
های وشر رانجام پذیرد. همچنین، انجام چنین مطالعاتی با استفاده از دیگ

ها و نویسندگی با دیگر تکنیکسنجی مانند تحلیل استنادی، بررسی همعلم
نهایت،  در ننده نتایج تحقیق حاضر باشد.کتواند تکمیلافزارهای موجود، مینرم

 نجامایک حوزه علمی  ها که با هدف ارزیابیروند ادامه این نوع پژوهش
 د.گردآن حوزه می تقویت گیرد، سببمی
 

 تشکر و قدردانی
کر و ند، تشمودبدین وسیله از کلیه افرادی که در انجام مطالعه حاضر همکاری ن

 .آیدقدردانی به عمل می
 

 منافعتضاد 
 .اندنداشته یتضاد منافع گونهچیه سندگانیدر انجام پژوهش حاضر، نو
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Analysis of Research in Medical Sociology Field in International Scale 

 

Fatemeh Makkizadeh1 , Azam Rohani2, Ebrahim Zalzadeh3, Ahmad Kalate-Sadati4 

 

Abstract 
Introduction: Graphical mapping of an academic field make it more accurate to identify the branches of human knowledge and 

transform the concept of abstraction to concrete objectives. This study aimed to map the related articles in medical sociology field. 

Methods: The descriptive-analytical study analyzed the content of the texts with a scientometrics approach. The sample included 

all international scientific articles in the field of medical sociology indexed in PubMed database from 1945-2018. UCINET and 

NetDraw were used to analyze the data and draw the scientific map. 

Results: According to the indicators of centrality, the topic of "physician-patient relationship" was ranked first in all three types 

of centrality. According to the indicators of closeness and degree, the prominent value was given to the thematic categories of 

"health attitude" and "social and economic factors". Besides, the topic of "medical care delivery" had the most prominent value in 

terms of betweenness centrality. 

Conclusion: The social network analysis indexes are effective in analyzing scientific maps. The formed thematic structure and the 

relationship between them show the interdisciplinary nature of the field of medical sociology. Some important issues related to 

medical sociology, such as social parameters affecting treatment and rehabilitation, epidemiological research, and healthy 

behavior, have received less attention. 
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