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وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي
دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني ايلام
معاونت تحقیقات و فناوری
مديريت توسعه پژوهش و ارزيابي تحقيقات
بسمه تعالی
فرم پيش نويس طرح ‌نامه (رویکرد کیفی)
(PROPOSAL) 

عنوان طرح تحقیقاتی/پایان نامه/ طرح-پایان‌نامه:

شناسایی و رتبه بندی عوامل موثر بر کاهش فرسودگی شغلی   در نتیجه رویدادهای استرس زای شدید در مرکز حوادث و فوریت های پزشکی دانشگاه علوم پزشکی ایلام

در صورت اثرگذار بودن طرح، کادر زیر تکمیل شود
	[bookmark: _Hlk183213060]الف- محور اثرگذاری                    
 اثر بر آموزش، سیاست‌گذاری و قانون گذاری سلامت
 اثر بر سلامت و خدمات درمانی
 اثر بر سبک زندگی و محیط زیست
 اثر بر ارائه خدمات بهداشتی و سلامت
 اثر بر تولید، اقتصاد و کسب و کار سلامت 

ب- سطح اثرگذاری: دانشگاهی      استانی         ملی 
ج- عنوان ارائه شده جزء اولویت های تحقیقاتی یا سفارش کدام سازمان است ؟ مرکز تحقیقات آسیبهای روانی - اجتماعی

د- سازمان ذینفع از نتایج طرح مربوطه:
مرکز حوادث و فوریت های پزشکی دانشگاه علوم پزشکی ایلام



در صورت ارائه خلاصه سیاستی، کادر زیر تکمیل شود:
	[bookmark: _Hlk183215743]الف- محل اثر خلاصه سیاستی 
 اثر بر آموزش، سیاست‌گذاری و قانون گذاری سلامت
 اثر بر سلامت و خدمات درمانی
 اثر بر سبک زندگی و محیط زیست
 اثر بر ارائه خدمات بهداشتی و سلامت
 اثر بر تولید، اقتصاد و کسب و کار سلامت
 
ب- سطح اثرگذاری: دانشگاهی        استانی         ملی 
ج- سازمان ذینفع از نتایج طرح مربوطه:
نکته: در صورتی که طرح راهنمای بالینی باشد پروپوزال بر اساس فرمت راهنمای بالینی تدوین گردد.



در صورت ارائه خلاصه سیاستی، کادر زیر تکمیل شود:
	الف- محل اثر خلاصه سیاستی 
 اثر بر آموزش، سیاست‌گذاری و قانون گذاری سلامت
 اثر بر سلامت و خدمات درمانی
 اثر بر سبک زندگی و محیط زیست
 اثر بر ارائه خدمات بهداشتی و سلامت
 اثر بر تولید، اقتصاد و کسب و کار سلامت
 
ب- سطح اثرگذاری: دانشگاهی        استانی         ملی 
ج- سازمان ذینفع از نتایج طرح مربوطه:
نکته: در صورتی که طرح راهنمای بالینی باشد پروپوزال بر اساس فرمت راهنمای بالینی تدوین گردد.
















1- قسمت اول: اطلاعات مربوط به عوامل اجرايي طرح (توجه: چنانچه طرح دهنده بيش از يك‌نفر باشد لازم است هر كدام از ايشان بطور جداگانه اين قسمت را تكميل نمايند) (اجباری)
	مشخصات مجری/مجریان طرح:
مشخصات فردی:
نام و نام خانوادگي:  	رستم منتی                       کد ملی:       5819707011
آخرین مدرک تحصیلی:         دکترای تخصصی                           محل خدمت:          دانشگاه علوم پزشکی ایلام                                               
شماره همراه:           09181411382                           ایمیل (ترجیحا دانشگاهی):            rostammenati@yahoo.com                   
شماره حساب و نام بانک:    [image: ]          



	مشخصات مجری/مجریان طرح:
مشخصات فردی:
نام و نام خانوادگي:  	نبی امیدی	                       کد ملی:       5819944976                                                                 
آخرین مدرک تحصیلی:         دکترای تخصصی                           محل خدمت:          دانشگاه پیام نور مرکز ایلام                                               
شماره همراه:           09120259467                           ایمیل (ترجیحا دانشگاهی):            NABIOMI@PNU.AC.IR                    
شماره حساب و نام بانک: 5151555995 بانک تجارت[image: ]



· مشخصات همكاران اصلی طرح (ذکر نام افراد بدون امضای آنان اعتباری ندارد):
	· رديف
	نام و نام‌خانوادگي
	نقش در طرح (مجری، مشاور، ...)
	رشته تحصیلی و تخصص
	مرتبه علمی
	دانشگاه یا موسسه محل خدمت
	امضاء

	3
	یوسف فکور
	همکار 
	روانپزشکی
	دانشیار
	موسسه ملی تحقیقات علوم پزشکی ایران
	[image: ]

	4
	مریم ممتاز بخش
	همکار
	مدیریت ورزشی
	مدرس
	دانشگاه آزاد اسلامی-تهران مرکز
	[image: ]




2- اطلاعات مربوط به طرح پژوهشی:
2-1 عنوان:
	فارسی: شناسایی و رتبه بندی عوامل موثر بر کاهش  فرسودگی شغلی   در نتیجه رویدادهای استرس زای شدید در مرکز حوادث و فوریت های پزشکی دانشگاه علوم پزشکی ایلام






	English: Identification and ranking of factors affecting the reduction of job burnout as a result of severe stressful events in the Medical Accident and Emergency Center of Ilam University of Medical Sciences



2-2 بیان مسئله: 
	(در بیان مسأله علاوه بر این که به موارد کلی هر طرح تحقیقی اشاره می شود، می بایست دلیل و توجیه استفاده از روش تحقیق کیفی و نوع تحقیق مورد نظر ذکر گردد).
فرسودگی شغلی به عنوان یک پدیده روانشناختی ناشی از استرس مزمن در محیط کار، به ویژه در مشاغل پراسترس مانند مراکز حوادث و فوریت‌های پزشکی، به طور فزاینده‌ای مورد توجه قرار گرفته است (۱). کارکنان این مراکز به دلیل مواجهه مداوم با رویدادهای استرس‌زای شدید مانند حوادث تروماتیک، فشار زمانی بالا و تصمیم‌گیری‌های حیاتی، در معرض خطر بالای فرسودگی شغلی قرار دارند (۲). فرسودگی شغلی نه تنها بر سلامت روانی و جسمانی کارکنان تأثیر منفی می‌گذارد، بلکه می‌تواند به کاهش کیفیت خدمات ارائه‌شده به بیماران و افزایش خطاهای پزشکی منجر شود (۳). بنابراین، شناسایی عوامل مؤثر بر کاهش فرسودگی شغلی در این محیط‌ها از اهمیت بالایی برخوردار است )۴(
در مرکز حوادث و فوریت‌های پزشکی دانشگاه علوم پزشکی ایلام، کارکنان به طور مداوم با شرایط استرس‌زای شدید مواجه هستند. این شرایط شامل مواجهه با بیماران بحرانی، تصمیم‌گیری‌های سریع و حیاتی، و همچنین فشار کاری بالا است (۵). این عوامل می‌توانند به ایجاد احساس خستگی عاطفی، کاهش حس موفقیت شخصی و افزایش مسخ شخصیت در کارکنان منجر شوند (۶). با توجه به این چالش‌ها، شناسایی و رتبه‌بندی عوامل مؤثر بر کاهش فرسودگی شغلی در این مرکز ضروری به نظر می‌رسد(7)
مطالعات پیشین نشان داده‌اند که عوامل مختلفی از جمله حمایت سازمانی، سرسختی شغلی، مدیریت تعارض و روانشناسی مثبت‌نگر می‌توانند در کاهش فرسودگی شغلی نقش داشته باشند (۸). برای مثال، پژوهش‌ها نشان داده‌اند که حمایت سازمانی درک شده می‌تواند به کاهش فرسودگی شغلی و بهبود رضایت شغلی کمک کند (۹). همچنین، سرسختی شغلی به عنوان یک عامل محافظتی در برابر فرسودگی شغلی شناخته شده است (۱۰). با این حال، تحقیقات محدودی به بررسی این عوامل در محیط‌های پراسترس مانند مراکز حوادث و فوریت‌های پزشکی پرداخته‌اند (11)
روش‌های کیفی به دلیل توانایی در کشف عمیق تجربیات و دیدگاه‌های کارکنان، برای بررسی عوامل مؤثر بر کاهش فرسودگی شغلی در این محیط‌ها مناسب‌تر هستند (۱۲). این روش‌ها امکان درک بهتر از بافت و شرایط خاص کارکنان مرکز حوادث و فوریت‌های پزشکی را فراهم می‌کنند (۱۳). از آنجایی که فرسودگی شغلی یک پدیده پیچیده و چندبعدی است، استفاده از روش‌های کیفی می‌تواند به شناسایی عوامل مؤثر از دیدگاه خود کارکنان کمک کند (۱۴). این رویکرد به محققان اجازه می‌دهد تا به درک عمیق‌تری از تجربیات کارکنان و عوامل استرس‌زای خاص این محیط دست یابند.
استفاده از روش کیفی در این تحقیق به دلیل ماهیت پیچیده و چندبعدی فرسودگی شغلی و نیاز به درک عمیق از تجربیات کارکنان مرکز حوادث و فوریت‌های پزشکی ضروری است. روش‌های کیفی به محققان امکان می‌دهند تا به بررسی جزئیات و بافت خاص محیط کار بپردازند و دیدگاه‌های کارکنان را به طور مستقیم و بدون محدودیت‌های روش‌های کمی بررسی کنند. این روش‌ها همچنین امکان کشف عوامل جدید و غیرمنتظره‌ای را فراهم می‌کنند که ممکن است در روش‌های کمی نادیده گرفته شوند.




2-3 تعريف واژه ها: 
فرسودگی شغلی: به عنوان یکی از پیامدهای روان‌شناختی ناشی از شرایط کاری پراسترس، به‌ویژه در محیط‌های پرفشاری مانند مراکز فوریت‌های پزشکی، تعریف می‌شود. این پدیده معمولاً با سه ویژگی اصلی شناخته می‌شود: خستگی عاطفی که منجر به کاهش انرژی و احساس فرسایش روانی می‌شود، مسخ شخصیت که شامل رفتارهای بی‌احساس و فاصله‌گیری عاطفی از بیماران و همکاران است، و کاهش احساس موفقیت فردی که با احساس بی‌اثربودن و کاهش کارایی همراه است. در محیط اورژانس که مواجهه با رویدادهای بحرانی و مرگ‌ومیرهای ناگهانی به امری روزمره تبدیل شده، فرسودگی شغلی می‌تواند تأثیرات مخربی بر عملکرد پرسنل و کیفیت خدمات ارائه‌شده بگذارد. از این رو، شناسایی عواملی که بتوانند از شدت این پدیده بکاهند، اهمیت ویژه‌ای دارد.
رویدادهای استرس‌زای شدید: این رویدادها مانند رویارویی با صحنه‌های دلخراش حوادث، فشار کاری بالا در شرایط بحرانی، یا حتی مواجهه با خشونت از سوی بیماران و همراهان، از جمله عوامل اصلی ایجادکننده فرسودگی شغلی در کادر درمان مراکز اورژانس هستند. این رویدادها نه‌تنها فشار روانی فوری ایجاد می‌کنند، بلکه در صورت تکرار می‌توانند به فرسایش طولانی‌مدت روانی و جسمی منجر شوند. در چنین محیطی، عوامل مختلفی می‌توانند مانند سپری در برابر این فشارها عمل کنند و از شدت فرسودگی بکاهند. این عوامل ممکن است در سطح سازمانی مانند حمایت مدیریت و تأمین منابع کافی، یا در سطح فردی مانند توانایی‌های روان‌شناختی شخصی قرار داشته باشند.

2-4 اهداف و سؤالات: 
	الف) هدف/اهداف کلی:
شناسایی و رتبه‌بندی عوامل مؤثر بر کاهش فرسودگی شغلی در میان پرسنل مرکز حوادث و فوریت‌های پزشکی علوم پزشکی ایلام است.



	ب) هدف یا اهداف اختصاصی (ویژه):
1. بررسی رابطه بین سبک‌های مدیریت تعارض و فرسودگی شغلی در پرسنل مرکز حوادث و فوریت‌های پزشکی.
1. شناسایی تأثیر سرسختی شغلی بر کاهش فرسودگی شغلی در پرسنل مرکز حوادث و فوریت‌های پزشکی.
1. تحلیل نقش حمایت سازمانی درک شده در کاهش فرسودگی شغلی.
1. بررسی تأثیر روانشناسی مثبت‌نگر بر کاهش فرسودگی شغلی.




	ج) هدف یا اهداف کاربردی:
3. ارائه راهکارهای عملی برای کاهش فرسودگی شغلی در مراکز حوادث و فوریت‌های پزشکی.
3. بهبود کیفیت خدمات ارائه‌شده توسط پرسنل مرکز حوادث و فوریت‌های پزشکی.
3. افزایش رضایت شغلی و سلامت روانی پرسنل.




	د) سؤالات پژوهشی (محوری):
1. چه رابطه‌ای بین سبک‌های مدیریت تعارض و فرسودگی شغلی در پرسنل مرکز حوادث و فوریت‌های پزشکی وجود دارد؟
1. سرسختی شغلی چگونه بر کاهش فرسودگی شغلی تأثیر می‌گذارد؟
1. حمایت سازمانی درک شده چه نقشی در کاهش فرسودگی شغلی دارد؟
1. مؤلفه‌های روانشناسی مثبت‌نگر چگونه بر کاهش فرسودگی شغلی تأثیر می‌گذارند؟





3- اجرای طرح
3-1 متدولوژی تحقیق (در مورد بندهای الف تا لام، راهنمای پیوست شماره 1 مطالعه شود)
الف- نوع مطالعه بر حسب اهداف یا سؤالات پژوهشی (برخی از انوع مطالعات نیاز به تغییراتی در فرم پیشنهادی دارند (مانند ابزارسازی یا اقدام پژوهی)، که مجری محترم طرح باید به آن توجه نماید)
روش مطالعه را علامت بزنید
	محل علامت
	روش مطالعه
	محل علامت
	روش مطالعه

	
	پدیدارشناسی (Phenomenology)
	
	تاریخی 

	
	تئوری زمینه ای (Grounded Theory)
	
	تحلیل محتوای کیفی

	
	قوم نگاری (Ethnography)
	
	ترکیبی (Mixed Method)

	
	اقدام پژوهی (Action Research)
	
	بررسی موردی (Case Study)

	
	بررسی اسناد (Textual Analysis)
	
	سایر روش های کیفی

	
	ابزارسازی
	
	


	
	ب) شرح روش مطالعه و توجیه انتخاب روش:
15- روش انجام طرح( برای طرحهای کارآزمایی بالینی از فلوچارت CONSORT استفاده گردد که به پیوست میباشد):
این تحقیق از روش ترکیبی (کمی و کیفی) استفاده می‌کند زیرا:
1. روش کمی: برای اندازه‌گیری دقیق متغیرها و تحلیل آماری داده‌ها استفاده می‌شود.
2. روش کیفی: برای درک عمیق تجربیات و دیدگاه‌های پرسنل در مورد فرسودگی شغلی و عوامل مرتبط با آن به‌کار می‌رود.
این ترکیب به محقق اجازه می‌دهد تا هم به داده‌های کمی قابل اندازه‌گیری دست یابد و هم به درک عمیق‌تری از بافت و شرایط خاص محیط کار برسد.




 
	ج) شرح فلسفه هدایت کننده پژوهش یا پارادایم مطالعه:
پارادایم این تحقیق پراگماتیسم است، زیرا هدف اصلی آن حل مسئله فرسودگی شغلی در محیط کاری پرسنل مرکز حوادث و فوریت‌های پزشکی است. این پارادایم بر استفاده از روش‌های مختلف (کمی و کیفی) برای دستیابی به بهترین راه‌حل‌ها تأکید دارد.




	د-محیط پژوهش: 
محیط پژوهش این مطالعه، مرکز حوادث و فوریت‌های پزشکی دانشگاه علوم پزشکی ایلام است که به عنوان یکی از مراکز حیاتی ارائه‌دهنده خدمات اورژانسی در استان ایلام فعالیت می‌کند. این مرکز به صورت 24 ساعته و در تمامی روزهای سال آماده ارائه خدمات فوریت‌های پزشکی به شهروندان است و طیف وسیعی از موارد اورژانسی از جمله تصادفات جاده‌ای، مسمومیت‌ها، حملات قلبی، سکته‌های مغزی و دیگر شرایط تهدیدکننده زندگی را پوشش می‌دهد. فضای فیزیکی این مرکز شامل بخش‌های مختلفی از جمله اتاق فرمان، پایگاه آمبولانس‌ها، اتاق معاینه و احیاء، و بخش اداری است که همگی در محیطی پویا و پرتنش فعالیت می‌کنند.
شرایط کاری در این محیط با ویژگی‌های منحصر به فردی همراه است که آن را از بسیاری از محیط‌های کاری دیگر متمایز می‌سازد. پرسنل این مرکز شامل پزشکان، پرستاران، تکنسین‌های فوریت‌های پزشکی و کارکنان اداری به طور مستمر در معرض عوامل استرس‌زای شدید قرار دارند. این عوامل شامل مواجهه مکرر با صحنه‌های ناگوار آسیب‌ها و مرگ‌ومیرها، فشار زمانی برای تصمیم‌گیری‌های حیاتی در لحظات حساس، ساعت‌های کاری طولانی و نامنظم، و گاهی مواجهه با رفتارهای پرخاشگرانه از سوی بیماران یا همراهان آنها می‌شود. محیط کار در این مرکز اغلب با شرایط غیرقابل پیش‌بینی، حجم کار بالا و نیاز به هوشیاری و تمرکز مداوم همراه است که همگی می‌توانند به ایجاد فرسودگی شغلی در کارکنان منجر شوند.
فضای روانی-اجتماعی حاکم بر این محیط نیز از اهمیت ویژه‌ای برخوردار است. از یک سو، کار تیمی و هماهنگی بین اعضای تیم درمان برای ارائه خدمات مؤثر ضروری است و از سوی دیگر، همین محیط می‌تواند به دلیل فشارهای روانی موجود، زمینه‌ساز تنش‌های بین فردی باشد. وجود حمایت‌های سازمانی مناسب، دسترسی به امکانات و تجهیزات کافی، و کیفیت روابط بین همکاران و سرپرستان از عواملی هستند که می‌توانند بر میزان فرسودگی شغلی کارکنان این مرکز تأثیر مستقیم بگذارند. این مرکز به عنوان محیطی با استرسورهای شغلی متعدد و شدید، بستری ایده‌آل برای مطالعه پدیده فرسودگی شغلی و عوامل تعدیل‌کننده آن محسوب می‌شود.




	و- روش نمونه گیری و مشخصات مشارکت کنندگان: 
· بخش کمی: نمونه‌گیری تصادفی ساده از میان 180 پرسنل مرکز حوادث و فوریت‌های پزشکی.
· بخش کیفی: نمونه‌گیری هدفمند از میان نخبگان حوزه آسیب‌های روانی و اجتماعی دانشگاه علوم پزشکی ایلام (15 نفر)




	ز- تشریح سایر منابع داده ها (داده های ثانویه مانند کتب، مقالات، فیلم،  اسناد و...):




	ح- حجم نمونه:
· بخش کمی: 120 نفر از پرسنل مرکز حوادث و فوریت‌های پزشکی (با استفاده از فرمول کوکران).
· بخش کیفی: بر اساس اشبتع مظری مشخص خواهد شد.



 
	ط-روشهای جمع آوری داده ها (مصاحبه، پنل متخصصین و..):
· پرسشنامه: برای جمع‌آوری داده‌های کمی از پرسشنامه‌های استاندارد فرسودگی شغلی، مدیریت تعارض، سرسختی شغلی و روانشناسی مثبت‌نگر استفاده می‌شود.
· مصاحبه نیمه‌ساختاریافته: برای جمع‌آوری داده‌های کیفی از مصاحبه با نخبگان استفاده می‌شود.تعداد نخبگان  در این مرحله بر اساس اشباع نظری مشخص خواهد شد.




	ی-روش تحلیل و تفسیر داده ها (شامل روش تحلیل مصاحبه ها،اسناد و... ، نرم افزار مورد استفاده و..):
· داده‌های کمی: تحلیل داده‌ها با استفاده از نرم‌افزار SPSS و روش‌های آماری مانند همبستگی، رگرسیون و تحلیل عاملی انجام می‌شود.
· داده‌های کیفی: تحلیل مصاحبه‌ها با استفاده از روش تحلیل محتوای کیفی و نرم‌افزار MAXQDA انجام می‌شود.




	 ک-دقت علمی و اعتبار داده ها:
· اعتبار محتوایی: پرسشنامه‌ها توسط متخصصان روانشناسی صنعتی و سازمانی تأیید می‌شوند.
· پایایی: پایایی پرسشنامه‌ها با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ بررسی می‌شود.
· اعتبار کیفی: استفاده از روش‌های مثلث‌سازی (Triangulation) برای افزایش اعتبار داده‌های کیفی.





	ل-ملاحظات اخلاقی:
در این پژوهش، رعایت ملاحظات اخلاقی از اهمیت بالایی برخوردار است. قبل از شروع هرگونه فعالیت پژوهشی، از شرکت‌کنندگان رضایت آگاهانه گرفته خواهد شد. به این معنا که شرکت‌کنندگان به‌طور کامل درباره اهداف پژوهش، روش‌های جمع‌آوری داده‌ها و استفاده از نتایج آگاه خواهند شد و تنها در صورت موافقت، در پژوهش مشارکت خواهند کرد. همچنین، محرمانگی اطلاعات و هویت شرکت‌کنندگان به‌طور کامل حفظ خواهد شد. داده‌های جمع‌آوری‌شده تنها برای اهداف پژوهشی مورد استفاده قرار خواهند گرفت و در اختیار افراد یا نهادهای غیرمرتبط قرار نخواهند گرفت. علاوه بر این، پژوهشگران از هرگونه اقدام یا سؤالی که ممکن است باعث آسیب روانی یا اجتماعی به شرکت‌کنندگان شود، اجتناب خواهند کرد. 


 
3-2 محدودیت های اجرایی طرح و روش کاهش یا حل آنها:
	بیان محدودیت‌های تحقیق و ارائه راه حل آن‌ها


1. دسترسی محدود به پرسنل: به دلیل مشغله کاری زیاد پرسنل، ممکن است جمع‌آوری داده‌ها زمان‌بر باشد.
· راه حل: هماهنگی دقیق با مدیریت مرکز و برنامه‌ریزی مناسب برای مصاحبه‌ها و توزیع پرسشنامه‌ها.
2. عدم تمایل برخی پرسنل به مشارکت: برخی پرسنل ممکن است به دلیل حساسیت موضوع، تمایلی به مشارکت نداشته باشند.
· راه حل: تأکید بر محرمانه بودن اطلاعات و تشویق پرسنل به مشارکت از طریق اطلاع‌رسانی در مورد اهداف مثبت تحقیق.
3. خطا در پاسخ‌دهی به پرسشنامه‌ها: ممکن است برخی پرسنل به‌دلیل خستگی یا کم‌حوصلگی، پاسخ‌های دقیقی ارائه ندهند.
· راه حل: طراحی پرسشنامه‌ها به‌صورت کوتاه و قابل فهم و ارائه توضیحات لازم قبل از تکمیل پرسشنامه.
3-3 بررسی متون: 
	در مطالعه‌ای توسط سید علی داور و رستم درخشان (2022)، رابطه بین مدیریت تعارض و سرسختی شغلی با فرسودگی شغلی کارکنان صدا و سیمای خوزستان بررسی شد. این پژوهش با هدف شناسایی تأثیر سبک‌های مدیریت تعارض و سرسختی شغلی بر فرسودگی شغلی انجام شد. روش تحقیق توصیفی-همبستگی بود و جامعه آماری شامل 483 کارمند صدا و سیمای خوزستان بود که 214 نفر به‌عنوان نمونه انتخاب شدند. یافته‌ها نشان داد که سبک‌های مدیریت تعارض رقابتی و اجتنابی با افزایش فرسودگی شغلی مرتبط بودند، در حالی که سبک‌های همکاری و مصالحه با کاهش فرسودگی شغلی همراه بودند. همچنین، سرسختی شغلی به عنوان یک عامل محافظتی در برابر فرسودگی شغلی شناسایی شد (۱).
سعیده راستجو و احمد زندوانیان (2021) در پژوهشی به پیش‌بینی فرسودگی شغلی پرستاران زن بر اساس مدل عدم تعادل تلاش-پاداش و مؤلفه‌های روانشناسی مثبت‌نگر پرداختند. این مطالعه با روش توصیفی-همبستگی انجام شد و جامعه آماری شامل 132 پرستار زن در بیمارستان شهید رهنمون یزد بود. نتایج نشان داد که عدم تعادل تلاش-پاداش با فرسودگی شغلی رابطه مثبت و معناداری دارد، در حالی که مؤلفه‌های روانشناسی مثبت‌نگر مانند زندگی معنادار و مسئولانه با کاهش فرسودگی شغلی مرتبط بودند (۲).
در مطالعه‌ای توسط نصیر احمد افضلی، سهیلا فضل فیضی، فوزیه یوسفی و بتول هنرمندی (2023)، عوامل مؤثر بر فرسودگی شغلی معلمان در شهر کابل بررسی شد. این پژوهش با هدف سنجش فرسودگی شغلی و عوامل مرتبط با آن انجام شد و روش تحقیق پیمایشی با رویکرد توصیفی-تبیینی بود. جامعه آماری شامل 384 معلم شهر کابل بود. یافته‌ها نشان داد که عواملی مانند اعتماد سازمانی، خوش‌بینی سازمانی و منزلت اجتماعی با کاهش فرسودگی شغلی مرتبط بودند، در حالی که ادراک نابرابری در محیط کار با افزایش فرسودگی شغلی همراه بود (۳).
بیتا فیروزکوهی مقدم، غلامرضا ثناگوی محرر و محمود شیرازی (2023) در پژوهشی به مقایسه فشار زمانی و اضطراب شغلی در کارکنان دارای فرسودگی شغلی بالا و پایین در سازمان تأمین اجتماعی پرداختند. این مطالعه با روش علی-مقایسه‌ای انجام شد و جامعه آماری شامل 100 کارمند سازمان تأمین اجتماعی تهران بود. نتایج نشان داد که کارکنان با فرسودگی شغلی بالا، سطح بالاتری از فشار زمانی و اضطراب شغلی را تجربه می‌کنند (۴).
در مطالعه‌ای توسط وحید میرزایی، میلاد دارابی و نسیم یادگار (2023)، تأثیر حمایت سازمانی درک شده بر بدبینی سازمانی با میانجی‌گری فرسودگی شغلی بررسی شد. این پژوهش با روش توصیفی-پیمایشی انجام شد و جامعه آماری شامل 277 پرستار بیمارستان قائم مشهد بود. نتایج نشان داد که حمایت سازمانی درک شده با کاهش فرسودگی شغلی و بدبینی سازمانی مرتبط است و فرسودگی شغلی نقش میانجی جزئی در این رابطه ایفا می‌کند (۵).
مرضیه حیدری و اعظم رضایی (2021) در پژوهشی به بررسی نقش میانجی فرسودگی شغلی در رابطه بین احساسات معلم و رضایت شغلی پرداختند. این مطالعه با روش توصیفی-همبستگی انجام شد و جامعه آماری شامل 860 معلم شهرستان خرم‌بید بود. نتایج نشان داد که احساسات مثبت معلمان با کاهش فرسودگی شغلی و افزایش رضایت شغلی مرتبط است و فرسودگی شغلی نقش میانجی در این رابطه ایفا می‌کند (۶).
Yuexian Sun و همکاران (2025) در مطالعه‌ای به بررسی الگوهای پنهان و عوامل مؤثر بر فرسودگی شغلی معلمان مدارس ابتدایی و متوسطه در چین پرداختند. این پژوهش با روش پیمایشی انجام شد و جامعه آماری شامل 7642 معلم بود. نتایج نشان داد که سه الگوی فرسودگی شغلی شامل فرسودگی کم، فرسودگی عاطفی و از دست دادن موفقیت وجود دارد. رابطه مثبت معلم-دانش‌آموز و ساختار هدف تسلط با کاهش فرسودگی شغلی مرتبط بودند (۷).
Zhonghong Zhao و همکاران (2025) در پژوهشی به بررسی نقش میانجی فرسودگی شغلی در رابطه بین استرس درک‌شده و حضورگرایی در میان مراقبان سالمندان در مراکز مراقبت بلندمدت پرداختند. این مطالعه با روش مقطعی انجام شد و جامعه آماری شامل 272 مراقب سالمند بود. نتایج نشان داد که فرسودگی شغلی نقش میانجی جزئی در رابطه بین استرس درک‌شده و حضورگرایی ایفا می‌کند (۸).
Xinyue Zhang و همکاران (2025) در مطالعه‌ای به بررسی رابطه بین حضورگرایی، فرسودگی شغلی، حمایت اجتماعی و کاهش بهره‌وری مرتبط با سلامت در میان پرستاران زن در چین پرداختند. این پژوهش با روش مقطعی انجام شد و جامعه آماری شامل 50653 پرستار زن بود. نتایج نشان داد که حضورگرایی با افزایش فرسودگی شغلی و کاهش بهره‌وری مرتبط است، در حالی که حمایت اجتماعی این رابطه را تعدیل می‌کند (۹).
Mengyuan Dong و همکاران (2025) در پژوهشی به بررسی رابطه دوطرفه بین فرسودگی شغلی و همدلی در پرستاران پرداختند. این مطالعه طولی بود و جامعه آماری شامل 1090 پرستار بود. نتایج نشان داد که فرسودگی شغلی با کاهش همدلی مرتبط است و پرستاران بدون فرسودگی شغلی یا با فرسودگی متوقف‌شده، سطح همدلی بالاتری داشتند (۱۰).
Qikai Wang و همکاران (2024) در یک فراتحلیل به بررسی رابطه بین فرسودگی شغلی، رضایت شغلی و تنظیم هیجان در میان معلمان زبان خارجی پرداختند. نتایج نشان داد که فرسودگی شغلی با کاهش رضایت شغلی و تنظیم هیجان مرتبط است و عوامل زمینه‌ای مانند کشور و محیط آموزشی بر این رابطه تأثیرگذار هستند (۱۱).
Francesco Gravante و همکاران (2025) در پژوهشی به بررسی عوامل خطر اضطراب، افسردگی، استرس و فرسودگی شغلی در پرستاران مراقبت‌های ویژه پرداختند. این مطالعه با روش توصیفی انجام شد و جامعه آماری شامل 140 پرستار بود. نتایج نشان داد که جنسیت زن و قصد ترک شغل با افزایش سطح اضطراب، افسردگی و استرس مرتبط بودند (۱۲).
Lindsay T. Munn و همکاران (2024) در مطالعه‌ای به بررسی عوامل مرتبط با فرسودگی شغلی و مشارکت کاری در پرستاران اورژانس پرداختند. این پژوهش با روش مقطعی انجام شد و جامعه آماری شامل 337 پرستار اورژانس بود. نتایج نشان داد که ایمنی روانی و حمایت سازمانی با کاهش فرسودگی شغلی و افزایش مشارکت کاری مرتبط بودند (۱۳).
Baoren Tu و همکاران (2024) در پژوهشی به بررسی نقشه‌برداری دانشی از فرسودگی شغلی و رضایت شغلی کارکنان پزشکی در بیمارستان‌های سطح شهرستان در جنوب چین پرداختند. این مطالعه با روش مقطعی انجام شد و جامعه آماری شامل 362 کارمند پزشکی بود. نتایج نشان داد که محیط کار بهتر و دسترسی به منابع بیشتر با کاهش فرسودگی شغلی مرتبط است (۱۴).

جمع‌بندی مطالعات
مطالعات انجام‌شده در حوزه فرسودگی شغلی نشان می‌دهند که این پدیده تحت تأثیر عوامل متعددی از جمله سبک‌های مدیریت تعارض، سرسختی شغلی، حمایت سازمانی، روانشناسی مثبت‌نگر و عوامل محیطی قرار دارد. به‌طور کلی، سبک‌های مدیریت تعارض همکاری‌جویانه و مصالحه‌آمیز، سرسختی شغلی، حمایت سازمانی و روانشناسی مثبت‌نگر به عنوان عوامل کاهش‌دهنده فرسودگی شغلی شناسایی شده‌اند. از سوی دیگر، سبک‌های مدیریت تعارض رقابتی و اجتنابی، عدم تعادل تلاش-پاداش، ادراک نابرابری و فشار زمانی با افزایش فرسودگی شغلی مرتبط هستند. همچنین، مطالعات نشان می‌دهند که فرسودگی شغلی می‌تواند بر رضایت شغلی، همدلی و بهره‌وری کارکنان تأثیر منفی بگذارد. بنابراین، توجه به عوامل سازمانی و روانشناختی در محیط‌های کاری پراسترس، به ویژه در مشاغلی مانند مراقبت‌های پزشکی و آموزش، برای کاهش فرسودگی شغلی و بهبود سلامت روانی کارکنان ضروری است.
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4- مدیریت اجرایی تحقیق
4-1 مدت زمان لازم برای اجرای طرح: (به ماه)
- جدول زمان بندي مراحل اجراي طرح:
	
	زمان اجرا به ماه

	رديف
	فعاليتهاي اجرائي
	زمان كل
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14
	15
	16
	17
	18
	19
	20
	21
	22
	23

	
	نامه نگاری و انجام هماهنگی ها
	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	نمونه گیری گردآوری داده ها  
	6
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	تجزیه و تحلیل داده ها
	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	گزارش نهایی و چاپ مقاله
	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


توجه :  زمان طراحي پيش نويس طرح و تكميل اين فرم جزو زمان اجراي طرح محسوب نمي شود.

قسمت چهارم- اطلاعات مربوط به هزینه ها:
1- هزینه پرسنلی:
	رديف
	نوع فعاليت
	حجم فعالیت به ساعت
	مدرک تحصیلی
	میزان حق الزحمه
(ریال)
	جمع كل 
( ريال)

	1
	تدوين پروپوزال و بررسي سوابق
	30
	استادیار
	1/034/000
	000/020/31

	2
	تدوين پرسشنامه محقق ساخته
	30
	استادیار
	1/034/000
	000/020/31

	3
	پرسشگري (تكثير: توزيع وجمع آوري )
	400
	کارشناس
	120/000
	000/000/48

	4
	استخراج داده ها و ورود اطلاعات
	100
	کارشناس
	120/000
	000/000/12

	5
	تجزيه و تحليل آماري
	30
	دانشیار
	000/370/1
	000/000/41

	6
	تهيه گزارش فصول وتدوين نهايي
	30
	استادیار
	1/034/000
	000/020/31

	7
	تايپ،تكثير و صحافي
	200
	کارشناس
	120/000
	000/000/24

	8
	مسافرت داخل شهر
	-
	کارشناس
	-
	000/000/3

	9
	دستمزد ناظر
	000/600/3

	
	جمع کل دستمزد پرسنلي (ریال)
	000/660/224



· بجز هزينه تايپ و تكثير ساير هزينه هاي پرسنلي به طرح تعلق نمي گيرد. فقط دستمزد ناظر طرح تحقيقاتي با توجه به نظر كميته مالي بسته به اعتبار طرح تعيين و پرداخت مي گردد.

2- هزینه مسافرت:
	رديف
	مقصد
	علت مسافرت
	نوع وسيله نقليه
	تعداد افراد
	هزينه اقامت (ريال)
	هزينه رفت و آمد(ريال)
	هزينه كل
(ريال)

	1
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	

	جمع کل( ریال)
	



3- هزینه آزمایش ها و خدمات تخصصی( لطفاً پیش فاکتور ضمیمه فرمائید.):
	موضوع آزمايش يا خدمات تخصصي
	مركزسرويس دهنده
	تعداد كل دفعات آزمايش
	هزينه براي هر دفعه آزمايش(ریال)
	جمع
(ریال)

	آموزش پرسشگران
	
	1
	10.000.000
	10.000.000

	
	
	
	
	

	جمع کل(ریال): 10.000.000
	




4- هزینه انجام آزمایشات تخصصی(توسط خود محقق):
	 موضوع آزمايش يا خدمات تخصصي
	مدرک تحصیلی
	هزينه براي هر دفعه آزمايش(ریال)
	تعداد كل دفعات آزمايش
	جمع
(ریال)

	
	
	
	
	

	جمع کل(ریال):
	





فهرست وسايل و موادي كه بايد از اعتبار اين طرح از داخل  يا خارج كشور خريداري شود:
5-  وسايل غيرمصرفي:
	نام دستگاه
	كشورسازنده
	شركت سازنده
	وضعیت تدارکات*
	تعداد لازم
	قيمت واحد
(ریال)
	قيمت كل
(ریال)

	
	
	
	
	
	
	

	جمع کل(ریال)
	


* توضيحات : در ستون وضعيت تداركات با توجه به موارد زير عدد مناسب نوشته شود . 
1 – در دانشگاه موجود است و مي تواند در اختيار قرار گيرد . 
2 – توسط سرپرست با بودجه دانشگاه از داخل كشور خريداري مي شود . 
3 - توسط سرپرست با بودجه دانشگاه از خارج  كشور خريداري مي شود . 
4 – امكان استفاده از تجهيزات سازمان ديگري موجود است كه حسب مورد هزينه آن محاسبه مي شود(نام سازمان قيد شود). 


6- مواد مصرفي:
	نام ماده
	كشورسازنده
	شركت سازنده
	وضعیت تدارکات*
	تعداديا مقدار لازم
	قيمت واحد
(ریال)
	قيمت كل
(ریال)

	
	
	
	
	
	
	

	جمع کل( ریال)
	


* توضيحات : در ستون وضعيت تداركات با توجه به موارد زير عدد مناسب نوشته شود . 
1 – در دانشگاه موجود است و مي تواند در اختيار قرار گيرد . 
2 – توسط سرپرست با بودجه دانشگاه از داخل كشور خريداري مي شود . 
3 - توسط سرپرست با بودجه دانشگاه از خارج  كشور خريداري مي شود . 
4 – امكان استفاده از تجهيزات سازمان ديگري موجود است كه حسب مورد هزينه آن محاسبه مي شود(نام سازمان قيد شود). 

7- سایر هزینه ها:
	ساير موارد ( ذکر شود)   ............................................
	



خلاصه هزينه هاي طرح:
	هزينه پرسنلي
	000/660/224
	هزينه مسافرت
	

	هزينه آزمايش ها و خدمات تخصصي
	
	هزينه هاي ديگر
	

	هزينه مواد و وسايل مصرفي
	
	جمع كل(ریال)
	000/660/224

	هزينه وسايل غير مصرفي
	
	
	


















اين طرح تحقيقاتي تحت عنوان:.............................................................................................................با اعتباري معادل .......................................... ريال در جلسه شوراي پژوهشي دانشگاه/ دانشکده................/ مرکز تحقيقات....................................../ مركزمطالعات و توسعه آموزش / كميته تحقيقات دانشجويي مركزي دانشگاه مورخ...............................................به تصويب رسيد.


امضاء كارشناس واحد طرح هاي تحقيقاتي دانشگاه/ كارشناس پژوهش دانشكده......................./ مركز تحقيقاتي....................../ مركز مطالعات و توسعه/ كميته تحقيقات مركزي دانشگاه :


امضاء رئیس دانشکده.............../ رئيس مركز تحقيقات...................../ مدیر مرکز مطالعات و توسعه / سرپرست كميته تحقيقات مركزي دانشگاه:

امضاء مدیر توسعه پژوهش و ارزيابي تحقيقات دانشگاه:


امضاء معاون تحقیقات و فناوری دانشگاه:    



پیوست شماره 1
راهنمای نگارش طرح های پژوهشی کیفی:
تحقیقات کیفی عموماً درصدد کشف مفاهیم و روابط آنها در عرصه طبیع وقوع پدیده ها می باشند. اهداف تحقیقات کیفی براساس پارادایم و روش مطالعه متفاوت می باشد. عموماً محققین کیفی به توصیف و تفسیر یک پدیده می پردازند. این محققین سعی می کنند حتی الامکان از سوگیری و پیش زمینه های قبلی که دارند اجتناب کنند. لذا ذینفعان و استفاده کنندگان تحقیق تصمیم می گیرند که چگونه از نتایج مطالعه استفاده نمایند.
برخلاف تحقیقات کمی که میتنی بر فلسفه اثبات گرایی هستند و درصدد کشف یک حقیقت واحد و قابل اثبات هستند تحقیقات کیفی واقعیت ها را از زاویه دید افرادی که با پدیده های مختلف روبرو می شوند تبیین و توصیف می کنند. بنابراین طراحی پروپوزال به روش مرسوم در پژوهش های کمی و به خصوص از لحاظ تعداد مشارکت کنندگان، روش جمع آوری داده ها و سایر اعمال پژوهشگر و پیش بینی نوع یافته ها ممکن نیست. به همین دلیل چارچوب های قطعی را نمی توان برای فرم پیشنهاد طرح تحقیقات کیفی در نظر گرفت و نحوه نوشتن براساس روش پژوهش و فلسفه هدایت کننده آن متفاوت می باشد. اما برای سازماندهی بهتر ایده ها و اهداف محققین، بهتر است نکات اصلی که در یک تحقیق کیفی مد نظر قرار می گیرد در قالب چارچوبی مشخص گردد. به همین دلیل لازم است محققین محترمی که قصد ارسال پروپوزال تحقیق کیفی را دارند موارد زیر را مورد عنایت قرار دهند:
1. موضوع و زمینه پژوهش توضیح داده شود. در این قسمت باید اهمیت موضوع در رشته مورد بررسی تبیین گردد.
2. در مورد قصد از انجام پژوهش و چگونگی علاقمندی محقق به موضوع توضیحاتی ارائه گردد.
3. ممکن است موضوع مورد مطالعه و مشکل مطرح شده وسیع باشد اما باید به گونه ای خاص بر روی موضوع تمرکز کرد تا خواننده را به ضرورت انجام مطالعه متقاعد نمود.
4. در مورد ضرورت انجام پژوهش به صورت کیفی توضیح داده شود. به روشنی بیان شود که چرا این پژوهش را نمی توان به صورت کمی و روش های معمول (غیرکیفی) انجام داد.
5. جنبه جدید بودن موضوع بدین معنی است که مطالعه حاضر چه دانش ناب و اصیلی (Original) را بر دانسته های قبلی می افزاید و چگونه مبنایی برای توسعه مفاهیم حاصله با روش های کمی و کیفی دیگر می باشد.
6. سؤال پژوهش به طور واضح بیان گردد.
متدولوژی تحقیق:
الف و ب- نوع مطالعه بر حسب اهداف یا سؤالات پژوهشی:
	روش مطالعه
	مواردی که الزاماً بایستی در روش اجرای طرح توضیح داده شود

	پدیدارشناسی (Phenomenology)
	جنبه مهم بودن پدیده مورد مطالعه، نحوه دسترسی به تجربه زنده مشارکت کنندگان، عرصه بررسی پدیده، روش و تحلیل نتایج (توصیفی، تفسیری)

	تئوری زمینه ای (Grounded Theory)
	جنبه فرآیندی موضوع مورد بررسی، وابستگی فرآیند مورد بررسی به تجربیات انسانی، روش و تحلیل و تفسیر نتایج

	قوم نگاری (Ethnography)
	نوع روش اتنوگرافی(توصیفی، انتقادی و..) جنبه فرهنگی موضوع، معرفی جامعه مورد بررسی، نحوه حضور پژوهشگر در عرصه فرهنگ مورد بررسی، نوع داده ها و شواهدی که جمع آوری می شود.

	اقدام پژوهی (Action Research)
	معرفی عرصه مورد بررسی، مشکل موجود در عرصه، معرفی مشارکت کنندگان در جمع آوری داده ها و انجام اقدام اصلاحی، نحوه تحلیل

	بررسی اسناد (Textual Analysis)
	روش های دسترسی و تحلیل اسناد، نوع سندهای مورد بررسی، روش تجزیه و تحلیل داده های حاصله

	ابزارسازی 
	معرفی گروه مرجع و روش دسترسی به آنها، نوع ابزار حاصل از بررسی و روش تأمین روایی و پایایی ابزار

	تحلیل محتوای کیفی
	رویکرد، نمونه گیری، واحد تحلیل و نحوه بررسی اعتبار نتایج (باورپذیری، وابستگی، انتقال پذیری، تائید پذیری) بیان شود.

	ترکیبی (Mixed Method)
	در صورتیکه مطالعه از نوع Mixed-Method باشد، علاوه بر موارد ذکر شده در این پروپوزال، در بخش کمی مطالعه، از فرمت پروپوزال کمی استفاده گردد.

	بررسی موردی (Case Study)
	نوع مطالعه : منفرد (Single)  اشتراکی (CSollective)، روش توصیف و تفسیر سیستم مورد بررسی

	سایر روش های کیفی
	نام روش مورد استفاده روش دسترسی به داده های پژوهشی و روش تجزیه و تحلیل آنها

	روش تحقیق تاریخی
	پارادایم تحقیق و نوع مکتب تحقیق تاریخی، نوع روش تحقیق تاریخی، منابع اولیه و ثانویه داده ها، نقد درونی و بیرونی تحقیق، اعتبار پژوهش



ج- شرح فلسفه هدایت کننده پژوهش یا پارادایم مطالعه (مثال Naturalistic, Positivist, Post Positivist و …) و ... ذکر گردد.
د-محیط پژوهش: معمولاً محیط طبیعی است و جایی است که شرکت کنندگان در آن قرار دارند. در مورد محیط پژوهش توضیح داده شود. محیط پژوهش در مطالعات کیفی از نظر تأثیر متقابل محیط و افراد اهمیت می یابد. توصیف محیط بیش از آنکه بر جنبه های فیزیکی و کمی متمرکز باشد باید شامل موضوعات فرهنگی، اجتماعی و جمعیت شناختی باشد.
هـ) نتایج داده و مشخصات مشارکت کنندگان: در پژوهش کیفی، به نمونه های پژوهش شرکت کننده (Participant)  و در مطالعات اتنوگرافی (Informant) اطلاق می شود. معیار ورود به مطالعه، علاوه بر داوطلب بودن، توانایی قدرت بیان و داشتن تجربه از پدیده مورد نظر می باشد. 

و- نمونه گیری و مشخصات شرکت کنندگان: (نمونه گیری در مطالعات کیفی به صورت غیرتصادفی و هدفمند (Purposive Sampling) و یا نمونه گیری نظری صورت می گیرد. در برخی مطالعات که نمونه ها قابل شناسایی نیستند، از شیوه گلوله برفی(Snow Ball) استفاده نمود. نحوه انتخاب مشارکت کنندگان و چگونگی ورود محقق به محیط پژوهش و اهمیت ارتباط محقق با مشارکت کنندگان توضیحاتی ارائه گردد.
ز- روش انتخاب منابع داده:
ح- حجم منابع داده: معمولاً حجم نمونه، وابسته به اشباع نظری داده ها است.
ط-روش جمع آوری داده ها: روش جمع آوری داده ها در مطالعات کیفی متفاوت است، انواع مختلفی از مصاحبه های نیمه ساختار (انفرادی-گروهی)، مصاحبه های باز تعاملی، مصاحبه های رسمی و غیررسمی، مشاهدات مشارکتی و غیرمشارکتی، مشاهدات ساختاریافته و نیمهساختار به ویژه در اتنوگرافی و همچنین در تحلیل محتوا و گراندد تئوری، یاداشت برداری در عرصه (Field Note)، به ویژه در مطالعات اتنوگرافی، مورد استفاده قرار می گیرد. محقق با توجه به نوع مطالعه کیفی باید روش جمع آوری داده ها را به روشنی توضیح دهد). راهنمای مصاحبه پیوست گردد (نمونه هایی از سؤالات آغازین، نمونه هایی از سؤالات ادامه، پیگیری و کنکاشی.
ی-روش تحلیل و تفسیر داده ها: تقریباً در همه موارد، به طور همزمان یا با فاصله خیلی کم (حداکثر 48 تا 72 ساعت) بعد از مصاحبه ، تجزیه و تحلیل داده ها آغاز و ادامه می یابد. کلیه مراحل از دست نویس کردن داده ها تا انتهای کار باید ذکر گردد. بهتر است توضیحی در مورد کدهای سطح یک، خوشه ها، طبقات و چگونگی استخراج مضامین نیز در حد امکان داده شود. در صورت استفاده از نرم افزار برای مدیریت داده ها نام آن قید گردد.
ک-دقت علمی و اعتبار داده ها: در بخش دقت و اعتبار داده ها بهتر است به اقداماتی که برای دستیابی به اعتبار و نحوه اطمینان از قابلیت اعتماد یافته ها صورت می گیرد، اشاره شود. همچنین محقق باید سعی نماید تا روش های تحقیق به کار رفته در مطالعه به دقت و تفصیل بیان کند به گونه ای که خوانندگان طرح قادر به پیگیری فرآیند تحقیق باشند.
نحوه تأمین استحکام داده ها از نظر معیارهای مورد قبول (اعتبار، تأثیرپذیری، قابلیت انتقال و قابلیت وابستگی) به تفکیک تبیین گردد. اقدامات پیش بینی شده توسط محقق برای تأمین صحت و استحکام داده ها ذکر گردد و صرفاً به توضیح روش های موجود در منابع اکتفا نگردد.
ل-ملاحظات اخلاقی: دو اصل مهم اخلاقی در این مطالعات رعایت می گردد: حفاظت از حقوق بیمار و محرمانه نگه داشتن داده ها. حق خروج از پژوهش برای هریک از شرکت کنندگان محفوظ بماند، زمان مصاحبه نیز بنا به تحمل بیماران تنظیم شود (برای مثال چنانچه یکی از شرکت کنندگان ضمن مصاحبه اظهار نماید که به دلیل احساس خستگی مایل به ادامه مصاحبه نیست، باید مصاحبه نیز خاتمه داده شود. شرکت در مطالعه می بایستی شرکت کنندگان را در معرض هیچگونه آسیب جسمی و یا روانی قرار ندهد (ممکن است برخی از شرکت کنندگان ضمن مصاحبه گریه نمایند، این موارد بایستی حتی الامکان پیش بینی و در رضایت نامه آگاهانه ذکر گردد)، تمامی داده ها، نوارهای صوتی، دست نوشته ها و یادداشت های عرصه به جای اسم شرکت کننده با یک کد عددی مشخص گردند (تنها جایی که نام شرکت کنندگان درج می گردد فرم های رضایت آگاهانه است که آن هم صرفاً در دسترس محقق قرار خواهد داشت)، نوارها پس از اتمام تحلیل و نگارش کامل مقاله پاک می گردند، رضایت نامه آگاهانه پیوست گردد.
8- محدودیت ها: در قسمت محدودیت های اجرایی در زمینه مطالعاتی که در مورد موضوع مرور شده اند و سبب ایجاد پیش داشته های ذهنی محقق شده و ممکن است بر نحوه تجزیه و تحلیل داده ها تأثیر بگذارد توضیح داده شودو تجربیات شخصی و حرفه ای محقق که ممکن است بر یافته های پژوهش تأثیر بگذارد ذکر گردند. علاوه بر این هرگونه محدودیتی که پیش بینی می گردد محقق در حین مطالعه با آن مواجه شود و نحوه کاهش آنها ذکر گردد.
9-منابع: بهتر است منابع با استفاده از نرم افزار EndNote نوشته شود. از روش منبع نویسی ونکوور استفاده گردد.
10-ضمایم: مواردی مانند راهنمای مصاحبه، فرم رضایت آگاهانه و یا هرفرمی که به پیوست طرح می باشد در قسمت ضمایم توضیح داده شود.

پیوست شماره 2
جدول دستمزد پرسنلی
	جدول دستمزد پرسنلی

	اعضای هیئت علمی،هیئت علمی ضریب K و بالینی 
	دستمزد در ساعت: 60/1 بند اول و دوم حکم کارگزینی

	دکتری PhD غیر هیئت علمی
	دستمزد در ساعت: 300.000  ریال

	کارشناسی ارشد و GP 
	دستمزد در ساعت: 210.000  ریال

	کارشناسی
	دستمزد در ساعت: 120.000  ریال

	دانشجویان کاردانی و کارشناسی
	دستمزد در ساعت: 60.000  ریال

	خدماتی ( شستشو، کار با حیوانات)
	دستمزد در ساعت: 30.000  ریال

	پرسشنامه خود ساخته
	20 ساعت (قابلیت افزایش و ارتقاء ساعت با نظر متخصصین)

	پروپوزال
	30 ساعت

	جمع آوری و ورود اطلاعات
	کارشناسی (open) 

	آنالیز
	تا 20 ساعت (موارد خاص با نظر متخصصین)

	گزارش نهایی
	30 ساعت

	پرسشگری یا نمونه‌گیری
	کارشناسی (open) 














پیوست شماره 3

جدول تعهد طرح-پايان نامهها و طرحهاي تحقيقاتي
	جدول محاسبه تعهد مقاله طرح/طرح پایاننامه های آزمایشگاهی و RCT

	اعتبار طرح
	تعداد مقالات مورد نیاز

	تا 135 میلیون ریال
	یک مقاله Scopus

	بیشتر از 135 میلیون ریال- تا 225 میلیون ریال
	یک مقاله PubMed 

	بیشتر از 225 میلیون ریال- تا 270 میلیون ریال
	یک مقاله ISI

	
بیشتر از 270 میلیون ریال- تا 427 میلیون و 500 هزار ریال
	یک مقاله  ISI (Q2)

	بیشتر از 427 میلیون و 500 هزار ریال- تا 607  میلیون و 500 هزار ریال
	یک مقاله  ISI (Q1)

	بیشتر از 607 میلیون و 500 هزار ریال- تا 720  میلیون ریال
	یک مقاله در 10 درصد مجلات برتر مرتبط

	جدول محاسبه تعهد مقاله طرح/طرح پایاننامه های غیر آزمایشگاهی

	اعتبار طرح
	تعداد مقالات مورد نیاز

	تا 112 میلیون و 500 هزار ریال
	یک مقاله  Scopus

	بیشتر از 112 میلیون و 500 هزار ریال - تا 180 میلیون ریال
	یک مقاله  PubMed

	بیشتر از 180 میلیون ریال- تا 225 میلیون ریال
	یک مقاله  ISI

	بیشتر از 225 میلیون ریال- تا 315 میلیون ریال
	یک مقاله  ISI (Q2)

	بیشتر از 315 میلیون ریال- تا 450  میلیون ریال
	یک مقاله  ISI (Q1)

	بیشتر از 450 میلیون ریال- تا 607 میلیون و 500 هزار ریال
	یک مقاله در 10 درصد مجلات برتر مرتبط
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