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 چکیده

ی پژوهشی، لزوم اجرای ها طرحی انسانی در ها یآزمودناستفاده از  ژهیو بهپژوهش در علوم پزشکی و  روزافزونبا توجه به توسعه و گسترش  مقدمه:

ی ها شاخصر ی پژوهشی به ذکها طرحپژوهش بر اساس معیارها و اصول اخلاقی اهمیت بالایی یافته است. در این مطالعه، میزان پایبندی مجریان 
 2811تا  2831ی پژوهشی مصوب دانشگاه علوم پزشکی ایلام از سال ها پیشنهادهی در الملل نیبی معتبر ملی و ها هیانیباخلاق در پژوهش بر اساس مفاد 

 ی شده است.بررس

شد که با  استخراج  ستیل چکش پیشنهادۀ پژوهشی مصوب، اطلاعات از طریق ش 931بر روی  نگر گذشته-توصیفی یا مطالعهدر  :ها روشمواد و 

ها  گردیده بود. داده هیته( و سایر مطالعات مرتبط WHO/ERCاخلاق در پژوهش سازمان بهداشت جهانی )تۀ یکماستاندارد  های نامه پرسشاستفاده از 
 آماری شد. لیوتحل هیتجز SPSS افزار نرمبا 

گردیده و  توجه ها پیشنهادهدرصد(، به بخش ملاحظات اخلاقی در  1/31طرح ) 901در  یطورکل بهنتایج این بررسی نشان داد که  ی پژوهش:ها افتهی

 3/15) طرح 268کمیتۀ اخلاق در پژوهش را داشتند. در ۀ یدییتأاخلاق در پژوهش ارجاع گشته و تۀ یکمدرصد( به  9طرح ) 10بود. تنها  شده لیتکم
درصد( در  6/11طرح ) 115در  درصد(، اخذ رضایت آگاهانه و نیز 1/86طرح ) 255و در  از شرکت در مطالعه آگاه شده بودند ها یآزمودندرصد(، 
 .بود شده ینیب شیپدر پژوهش  ها یآزمودنی با آزمودنی انسانی، حفظ محرمانگی اطلاعات ها پیشنهاده

وجود و نیل به استانداردهای مربوطه است که ی اخلاق پژوهشی، ارتقای وضع ما منطقهی ملی و ها تهیکمهدف غایی از تشکیل  ی:ریگ جهینتبحث و  

در کارآزمایی های بالینی  ژهیو بهی اخلاق ها تهیکم تر قیدقی آموزشی برای پژوهشگران و نظارت ها کارگاهرشدی را نشان داد. برگزاری  در کل، روند روبه
 شود. می ارائهی ساز هنیبهراهکار پیشنهادی  عنوان بهمنظور بهبود فضای اخلاقی،  و مطالعات حیوانی، به
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 مقدمه
داشته  یا ژهیومنزلت علم و اخلاق همیشه نزد بشر 

است که مسائل  شده روشن یخوب به ،وزهاست و امر
روند  .(2) است خورده  گرهاخلاقی با پژوهش علمی 

اخیر همگام دهۀ پزشکی طی چند  یها پژوهشاجرای 
با ارتقای سلامت و در پاسخ به آن، در بسیاری از 

اما این  ؛رو به افزایش است توسعه درحال یکشورها
ه اخلاقی نبود یها ارزشبا توجه بیشتر به  توأم، افزایش

اساس طبابت بالینی صحیح بر  که ازآنجا. (1 ،8) است
 یها آزمودنیو استفاده از  (9) شده بناپژوهش پایۀ 

بالینی  یها پژوهشاجرای بسیاری از ۀ لازمانسانی 
اصول و کدهای  همۀنظارت بر رعایت ؛ بنابراین، است

اه حمایت از حقوق و رف منظور بهاخلاق در پژوهش 
جلوگیری از  انسانی و یها یآزمودنویژه  به ها یآزمودن
 ،خطرات احتمالی ناشی از پژوهش با ها آنۀ مواجه

 .(1) رسد یمنظر  امری ضروری به
در چشمگیری ایران رشد  ،گذشتهدهۀ در طول دو 

 ،حال نیدرعکی داشته است. پزش زیست یها پژوهش
و  را ایجاد کرده اخلاقی یها بحثو  ها ینگراناین رشد 

شده  اخلاق در پژوهشمقولۀ موجب توجه بیشتر به 
گوناگون  نهاد/ساختارهایبه ایجاد  ،خودۀ نوب بهاست که 
تهیۀ و  در پژوهشاخلاق  یها تهیکمنظیر 

شده منجر پژوهش زمینۀ در  یاخلاق یها دستورالعمل
 یکشور عنوان بهادعا کرد که ایران  توان یمست. ا

 فرهنگی و دینی، یها یژگیو، با توجه به توسعه درحال
علمی همراه با توسعۀ خود را از  فرد منحصربهالگوی 
پزشکی  اخلاقی در تحقیقات زیست نهادهای ناظرایجاد 

 .(6) دارد
نورنبرگ، مهمی مانند  یها هیانیبکدها و ، درواقع

کمی و کیفی  یارتقا منظور به ،هلسینکی و بلمونت نیز
بر روی  پژوهشی یها طرحو اجرای  ها پژوهش

دن به انانسانی و جلوگیری از زیان رس یها یآزمودن
به وضع اصول، قواعد و کدهای اخلاقی در  ،ها انسان

. در حال (5) اند پرداختهعلوم زیستی  یها پژوهش
هلسینکی ۀ یانیباگرچه چندین سال از صدور  ،حاضر

کشورهای دنیا، خود را به رعایت  بیشترو  گذرد یم
، بسیاری از حال نیباا، انندد یمملزم اصول مندرج در آن 

 یها تیقابلوجود  رغم یعلکه  دهند یممطالعات نشان 

پژوهشی، روند اجرا، بررسی  یها طرحدر اجرای  فراوان
در  ویژه بهپژوهشی  یها طرحبر انجام اخلاقی و نظارت 

، مثال عنوان به؛ (8) کشورهای خاورمیانه مطلوب نیست
میزان رعایت اصول اخلاق در پژوهش بارۀ درپژوهشی 

درصد  13در کشورهای خاورمیانه نشان داد که حدود 
 ،بودند شده تصویبمطالعات بدون دریافت مجوز اخلاق 

برای اخذ رضایت  یا برنامه ،ها پیشنهادهدر بسیاری از 
از  در بسیاری حتی وجود نداشت و ها یآزمودنآگاهانه از 

اساسی و پایه حذف شده  یها بخش ،ها نامه تیرضا
درصد از  11دیگر،  یا مطالعههمچنین در  ؛(8) بودند

اظهار داشتند که  توسعه درحالپژوهشگران کشورهای 
توسط هیچ نهادی مانند وزارت بهداشت، آنان مطالعات 

 نشدهاخلاقی  یبررسیا شورای پژوهشی  ،قاخلاۀ تیکم
 .(3، 1)بود 

اخلاقی و  یها دستورالعملدر کشور ما ایران، تدوین 
 یها پژوهشانسانی در  یها یآزمودنکدهای حمایت از 

و به دنبال  (20)آغاز گردید  2856سال از  علوم پزشکی
اخلاق با هدف  یا منطقهکشوری و  یها تهیکم ،آن

همۀ حقوقی و اخلاقی در رعایت موازین شرعی، 
تحقیقات ، علوم پایه، اپیدمیولوژیک، بالینی یها پژوهش

در برابر  ها انسانمراقبت از  درمانی و -نظام بهداشتی
، حفظ حقوق پژوهشخطرات احتمالی ناشی از 

 سیتأسسازمان مجری پژوهش آزمودنی، پژوهشگر و 
 .(6) شدند

 یها پژوهشدر حال حاضر، کدهای ملی اخلاق در 
 شده تصویباصل  16در  2851پزشکی که طی سال 

تخصصی ملی اخلاق در ۀ گان ششو راهنماهای است 
معیار عمل محققان  ،(22) 2839پژوهش مصوب سال 

بیانگر در ایران  شده انجام، مطالعات نیا وجود  باهستند. 
میان به مسائل اخلاق در پژوهش در  ناکافی توجه

 12بررسی ، ملهجاز ؛دانشجویان و پژوهشگران است
در دانشگاه علوم پزشکی  2856طی سال  نامه انیپا

 عبارتنادیده گرفته شدن ذکر  حاکی از ،تهران
و بررسی  بود درصد موارد 13اخلاقی در  اتظملاح

 ،2830بابل در سال  علوم پزشکی مشابه در دانشگاه
 ،28)ات اخلاقی را نشان داد ظملاح یدرصد 26رعایت 

کافی به اخلاق در  نداشتن برخی از علل توجه .(21
 آموزش مناسبنبودِ  :از اند عبارتپژوهش در کشور ما 
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کارشناسان و مدرسین یا کمبود ، فقدان پژوهشگران
 یتوجه کمو  مناسب منابع علمی کمبوداخلاق پزشکی، 
 .(29) نظارت بر امور پژوهشی درمراجع مسئول 

 ،شودبالای اخلاقی انجام الزام هرچه پژوهش با  ،درواقع
 تواند یمو یکی از عواملی که  دیافزا یمبه کیفیت آن 

اخلاق در  موازین رعایت ،کیفیت پژوهش باشد متضمن
ی ا مطالعهدر  ناهمکار و ایمازباره  دراین پژوهش است.

که رعایت اصول اخلاقی در انجام تحقیقات به کردند بیان 
 .(21) گردد یممنجر بالا رفتن کیفیت پژوهش 

بر  ها پژوهشو اهمیت اجرای  یادشدهبا توجه به موارد 
 عملکردبر آن شدیم تا  ،یاساس معیارها و اصول اخلاق

در موازین اخلاق به نسبت پژوهشی  یها طرحمجریان 
معتبر ملی و  یها هیانیبپژوهش بر اساس مفاد 

گاه مصوب دانش پژوهشی یها پیشنهادهدر  یالملل نیب
 بررسیرا  2811تا  2831علوم پزشکی ایلام از سال 

کارهای راهو با تعیین مشکلات موجود و پیشنهاد  کنیم
ی در جهت کلان، گام یها یزیر برنامه منظور بهعملی 

 یارتقا تیدرنهاو  اجرای بیشتر و بهتر این ضوابط
 اخلاق در پژوهش در کشور برداریم.

 ها روشمواد و 
 همۀبر روی  که نگر است گذشتهی توصیف ،این مطالعه

مصوب دانشگاه علوم پزشکی و  پژوهشی یها پیشنهاده
تا  2831 یها سالخدمات بهداشتی درمانی ایلام طی 

 ،اخلاقی یها مؤلفهبررسی برای  انجام شد. 2811

اخلاق در پژوهش کمیتۀ استاندارد  های نامه پرسش
( و سایر WHO/ERCسازمان بهداشت جهانی )

طراحی  (26)و همکاران  زاده قاسمکه  مرتبطمطالعات 
 .شدنداستفاده  ،اند کرده
و  زاده قاسممطالعۀ در  شده یطراح یها ستیل چک

 شامل ستیل چک 6 از متشکل (26) همکاران
 آزمودنی با پژوهشی یها طرح ملاحظات اخلاقی

 کارآزماییی ها پیشنهاده اخلاقی ملاحظات انسانی،
 ۀاستفاد با یها پیشنهاده در آگاهانه رضایت بالینی،

 در آگاهانه رضایت انسانی، آزمودنی از مستقیم
 یها نمونه و نامه پرسش از با استفادهی ها پیشنهاده

 حیوانات با کار ملاحظات اخلاقی وژیک،بیول
. بودند کنندگان مشارکت جذب ابزارنیز  و آزمایشگاهی

بر اساس قوانین  ها ستیل چکاست محتوای این گفتنی 

ی ها تهیکمکشوری اخلاق و ۀ تیکمی ها دستورالعملو 
ی علوم پزشکی مصوب ها پژوهشی اخلاق در ا منطقه

شکی اصلاح و در وزارت بهداشت، درمان و آموزش پز
 .استه ی شدساز یبوم

ی اخلاقی ها مؤلفهدر قالب بررسی  ستیل چکاین 
در  دأییت، ها پیشنهادهشامل ذکر ملاحظات اخلاقی در 

از شرکت در پژوهش،  ها یآزمودن، آگاهی اخلاقکمیتۀ 
 رضایت کتبی، حفظ ازجملهکسب رضایت آگاهانه 

 هب مربوط ، اطلاعاتها یآزمودن اطلاعات محرمانگی
 مطالعه اخلاقی و ملاحظات ها یآزمودن به خدمات ارائۀ

 شد. کار گرفته به حیوانات روی بر
 ستیل چکتعیین روایی با روش اعتبار محتوا،  منظور به

نفر از اساتید اخلاق پزشکی، اپیدمیولوژی و  6در میان 
اخلاق  یها طهیحپژوهشگران دارای سوابق پژوهش در 

از  یریگ بهرهبا ها  سشپرو گردید در پژوهش توزیع 
 و اصلاح محتوایی یبررس ایشانپیشنهادهای نظرات و 

مطالعۀ دو نفر از محققان در پایایی، محاسبۀ برای . شد
؛ را تکمیل کردند ها ستیل چکاز عدد  11 ،مقدماتی

در  سؤالاتمیان سپس ضریب همبستگی 
درصد( و آلفای کرونباخ  18مختلف ) یها ستیل چک

تا  31/0که گردید محاسبه  ها ستیل کچبرای هریک از 
ثبات نظر هریک از ۀ محاسبدست آمد. برای  به 11/0
یا پایایی درون فردی در تکمیل مجدد  ها ابیارز

بازآزمون( و  -)آزمون ها نمونهبرای همان   ستیل چک
از  ،دو ارزیاب یا پایایی بین فردیمیان ثبات و توافق 

 15به ترتیب ضریب همبستگی درونی استفاده شد که 
 .دست آمد بهدرصد  16درصد و 

 پژوهشی یها پیشنهادههمۀ ستی از فهر ،ازآن پس
با همکاری  2811تا  2831 یها سالمصوب طی 

 ،پیشنهادهمعاونت پژوهشی دانشگاه تهیه و برای هر 
 پیشنهادهمرتبط همراه با اطلاعات کلی  ستیل چک

تحصیلی و تخصص مجری، رشتۀ مانند سال اجرا، 
 ۀو شمار مطالعه، نوع و موضوع مطالعه های ودنیآزم

  ،ستیل چکهمچنین حین تکمیل  ؛تکمیل شد پیشنهاده
 پیشنهادهات اخلاقی ظدر بخش ملاحتوضیحات موجود 

توضیح اضافی در  هرگونهاخلاق و  کمیتۀۀ مصوبو 
و در مواقع  استخراج، شده فیتعرارتباط با متغیرهای 

 طور به پژوهشگردو  .گردیداستفاده  ها آنلازم از 
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سپس اطلاعات  کردند؛ارزیابی را  پیشنهادههر  مستقل
و آمار  SPSS افزار نرمبا استفاده از  شده استخراج

و آمار استنباطی ( مطلق و نسبی توصیفی )فراوانی
های  ؤلفهم ۀ)آزمون آماری مجذور کای در مقایس

همۀ . گردیدندتحلیل  اخلاقی بر حسب نوع مطالعات(
 پژوهشی یها پیشنهادهاز متن  آمده دست به اطلاعات

و حفظ بدون نام بود و با رعایت کامل محرمانگی 
. شدو مالکیت معنوی افراد استخراج پژوهشگران حقوق 
میزان تعیین  هدف بااین مطالعه  که ازآنجااست  گفتنی

پژوهشگران  اصولاًکه  بودات اخلاقی ظرعایت ملاح
 ؛دادند یممدنظر قرار  ها پیشنهادهاز اجرا در پیش باید 

اجرا شد و گزارش  ها پیشنهادهبر روی بنابراین، تنها 

کمیتۀ این طرح در  .نگردیدندبررسی  ها طرحنهایی 
 اخلاق دانشگاه به شماره

IR.Medilam.REC.1396.5  است.شده تصویب 

 های پژوهش یافته
در این مطالعه،  شده یبررس پژوهشی ۀپیشنهاد 931از 

 بهداشت یها رشته( مربوط به درصد 1/18طرح ) 221
فارماکولوژی،  ۀ( مربوط به رشتدرصد 1/0طرح ) 2و 
 ۀیشترین و کمترین فراوانی را در رشتبترتیب  به

اطلاعات  .تحصیلی مجری طرح به خود اختصاص دادند
در  ها پیشنهاده مجریان تحصیلی ۀکلی مربوط به رشت

 به تفکیک آمده است. 2 ۀجدول شمار

 تحصیلی مجریان بر حسب رشتۀ شده یبررسی ها پیشنهادهفراوانی مطلق و نسبی  .9ارۀ جدول شم
 درصد تعداد تحصیلی مجری طرح رشتۀ

 علوم بهداشتی

 2/1 11 یا حرفهبهداشت 
 1/5 85 بهداشت محیط

 6 11 بهداشت عمومی
 1/1 21 آموزش بهداشت

 1/22 16 اپیدمیولوژی
 3/2 1 آمار زیستی

 3/0 9 غذیهعلوم ت
 6/2 3 ی پزشکیشناس حشره

 3/1 93 علوم پایه
 5/22 15 پرستاری

 1/9 19 مامایی
 9/20 12 پزشکی

 1/0 2 فارماکولوژی

 

 پیراپزشکی
 2/6 80 علوم آزمایشگاهی

 3/0 9 اتاق عمل

 2 1 هوشبری

 1/8 25 شناسی روان
 5 89 ها رشتهسایر 

 3/5 83 نامعلوم

 200 931 جمع

 

بیشترین فراوانی مربوط به  ،نوع مطالعه نظر زا
( و درصد 8/80طرح ) 293اپیدمیولوژیک توصیفی با 

، یگروه همترین فراوانی مربوط به مطالعات کم
 2با  هرکدام، یساز هیشبو  یشاهد-پیمایشی، مورد

د. اطلاعات کلی مربوط به نوع بو( درصد 1/0طرح )
ه تفکیک آمده ب 1 ۀدر جدول شمار ها پیشنهاده ۀمطالع
 است.

 

 نوع مطالعهبر حسب  شده یبررس یها شنهادهیپ یمطلق و نسب یفراوان .2جدول شمارۀ 
 درصد تعداد نوع مطالعه

 8/80 293 اپیدمیولوژیک توصیفی
 2/18 228 اپیدمیولوژیک تحلیلی

 1/1 91 تحلیلی -اپیدمیولوژیک توصیفی
 8/1 16 مبتنی بر اطلاعات بیمارستانی و درمانگاهی

 2 1 مقطعی -توصیفی
 5/6 88 یا مداخله

 5 89 علوم پایه
 9/0 1 یشناخت روش -کیفی

 2/8 21 کارآزمایی بالینی
 1/0 2 یگروه هم
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 1/0 2 پیمایشی
 5/1 13 متاآنالیز

 1/2 6 پژوهش در آموزش
 1/0 2 شاهد -مورد

 1/0 2 یساز هیشب
 2/6 80 نامعلوم

 200 931 جمع

 

 5/15طرح ) 131 ،شده یبررس یها نهادهپیشمیان در 
 آزمودنی( درصد 6/2طرح ) 3انسانی و  آزمودنیدرصد( 
 آزمودنیبا ( درصد 5/90طرح ) 211و داشتند حیوانی 

 یها مؤلفهبه  ،مهادر اد و غیرحیوانی بودند. یرانسانیغ

 ها آنتوضیح  و ها پیشنهادهدر این  شده یبررساخلاقی 
در جدول  ها آنت مربوط به که اطلاعا شود یمپرداخته 
 است. مشاهده قابل 8شمارۀ 

 ها پیشنهادهدر  شده یبررسی اخلاقی ها مؤلفهتوزیع فراوانی  .8جدول شمارۀ 
 درصد فراوانی ی اخلاقیها مؤلفه

 1/31 901 ها پیشنهادهذکر عبارت ملاحظات اخلاقی در 
 9 10 اخلاق ۀدر کمیت تأیید

 3/15 268 پژوهش از شرکت در کننده شرکتآگاهی 
 1/86 255 کسب رضایت آگاهانه
 23 33 کتبی ۀکسب رضایت آگاهان

 6/11 115 ها یآزمودنحفظ محرمانگی اطلاعات 
 3/3 98 ها یآزمودنخدمات به  ۀاطلاعات مربوط به ارائ

 

: ها پیشنهادهاخلاقی در  ملاحظاتذکر عبارت 
 ملاحظات اخلاقی دربه  ،درصد( 1/31)مورد  901در 

 ،بود شده لیتکماشاره و بخش مربوطه  ها پیشنهاده
عبارت و بخش بدون درصد(  3/25طرح ) 35 که یدرحال

 ملاحظات اخلاقی بودند.

، پژوهشیپیشنهاده  931میان از : اخلاقکمیتۀ در  تأیید

ارجاع  در پژوهش اخلاقۀ تیکم( به درصد 9)مورد  10 تنها
از  ضمناًداشتند. اخلاق در پژوهش را  کمیتۀۀ یدییتأشده و 

هیچ  ،در پژوهشاخلاق  کمیتۀشده به  ارجاع یها پیشنهاده
 ده بود.اخلاق رد نش کمیتۀ در یا پیشنهاده

از : از شرکت در پژوهش کننده شرکتآگاهی 

 3/15) طرح 268انسانی، در  آزمودنیبا  پیشنهاده 131
 شده بودنداز شرکت در مطالعه آگاه  ها یآزمودندرصد( 

به آگاه کردن  یا اشارهدرصد(  9/81رح )ط 222و در 
آگاهی  ،طرح 3نشده بود و در  ها یآزمودن

 از پژوهش موضوعیت نداشت. کنندگان شرکت

 ،درصد( 1/86طرح ) 255در : کسب رضایت آگاهانه

مورد  36که در  بود شده ینیب شیپاخذ رضایت آگاهانه 
مورد  91کتبی،  صورت به( کسب رضایت درصد 6/93)
( ضمنی درصد 6/15مورد ) 91( شفاهی و صددر 3/18)

آگاهی  ها آنطرحی که در  211از  کی چیهدر  ضمناًبود. 
از پژوهش و کسب رضایت آگاهانه  کنندگان شرکت

رضایت یا  نکردن علت اخذ دربارۀبود،  نشده ی نیب شیپ
 .دیده نشدتوضیحی  کنندگان شرکتآگاهی نا

 در ،شده یبررس یها طرحاز مجموع : کتبی کسب رضایت

 کنندگان شرکترضایت کتبی از  اخذدرصد(  23طرح ) 33
درصد( دریافت رضایت  8/81طرح ) 211دربارۀ  .داشتوجود 

 ها پیشنهادهاز  کدام چیهاست  گفتنیکتبی موضوعیت نداشت. 
 پیوست نکرده بودند.را  نامه تیرضافرم 

از مجموع : ها یآزمودنحفظ محرمانگی اطلاعات 

آزمودنی انسانی، حفظ محرمانگی ا ب  پیشنهاده 131
 1/12طرح ) 115 در پژوهش یها یآزمودناطلاعات 

 ،(درصد 3/3طرح ) 11 بود و در شده ینیب شیپ( درصد
حفظ اسرار و اطلاعات برای به تدابیر کافی  یا اشاره

 پژوهشی نشده بود. یها آزمودنی

خدمات به  ۀاطلاعات مربوط به ارائ 
 98در ، ها یآزمودنخدمات به  ارائۀ نظر از: ها یآزمودن

درصد( خدماتی از قبیل آموزش، حمایت  3/3طرح )
غربالگری بیماری، آگاه  ماننددرمانی و سایر خدمات 

کردن بیماران از نتیجه آزمایشات و تشخیص برخی 
 .بود شده ینیب شیپ کنندگان شرکتبه  ها یماریب

کارآزمایی  یها پیشنهادهاخلاقی  ملاحظات
توجه به اهمیت رعایت ملاحظات اخلاقی در با : بالینی

شده  به آن پرداختهبخش مطالعات کارآزمایی بالینی، در این 
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 2/8)مورد  21شده،  بررسی پژوهشی ۀپیشنهاد 931است. از 
طرح  21درصد( کارآزمایی بالینی بود که از این تعداد، در 

ها  درصد( کسب رضایت آگاهانه از آزمودنی 30)
 1صورت کتبی،  درصد( به 51طرح ) 1د که شده بو بینی پیش

درصد(  8/3مورد ) 2صورت شفاهی و  درصد( به 5/26طرح )
فرم  ها پیشنهادهکدام از  صورت ضمنی بود و در هیچ به

های بدون  است که طرحگفتنی نامه موجود نبود.  رضایت
در نامه آگاهانه و دارای رضایت شفاهی و ضمنی،  رضایت
مرتبطی بررسی گروه مستقل  ای اخلاق در پژوهش کمیتۀ

 تیرضا نکردن موافقت با اخذ برنشده بودند و مجوزی دال 
همچنین  ؛نداشتند ضمنیۀ ویبه ش تیکسب رضا ایآگاهانه 

 9/18طرح ) 3، در کنندگان شرکتخدمات به ۀ ارائ بارۀدر
درصد( خدماتی از قبیل آموزش و حمایت درمانی 

خدماتی  گونه چیه( 6/96طرح ) 5بود و در  شده ینیب شیپ
 بود.  نشده ینیب شیپ

های  گروهۀ مطالعاخلاقی در  ملاحظات
 83، شده بررسیهای  پیشنهادهاز مجموع : پذیر آسیب

های  را مطالعه بر روی گروه درصد( 5/5طرح )
را طرح  1 شوندگان مطالعه دادند. پذیر تشکیل می آسیب

و  سالمندانرا طرح  21نوجوانان، را طرح  8کودکان، 
درصد(  3طرح ) 8طرح را زنان باردار تشکیل دادند.  20

اخلاق ارجاع  کمیتۀهای خاص به  از مطالعه روی گروه
 .داشتنداخلاق  کمیتۀۀ و تأییدیشده بود 

 9/99طرح ) 9در کودکان، مربوط به ۀ مطالع 1از 
شرکت کودکان در مطالعه برای درصد( رضایت والدین 

وجوانان، دو مورد رضایت مطالعه روی ن 8شد. از  اخذ می
والدین و نوجوان و در یک مورد تنها رضایت  توأم

مربوط به  ۀمطالع 21در همۀ بود.  شده ینیب شیپوالدین 
شده بود. در  رضایت فرد سالمند کسب ،سالمندان

درصد(  50طرح ) 5مطالعات مربوط به زنان باردار، در 
 .بودشده  اخذ رضایت از مادران باردار 

در : اخلاقی مطالعه بر روی حیواناتملاحظات 

درصد( بر روی حیوانات آزمایشگاهی  6/2طرح ) 3کل، 
 1/61مطالعه ) 1در  ،که از این تعداد بودگردیده انجام 

درصد( به  10مطالعه ) 9، یدار نگهدرصد( به شرایط 
درصد( به  11مطالعه ) 1و  کشتن بدون دردنحوۀ 

ه شده بود. در کمترین آزار رساندن به حیوانات اشار
بر روی حیوانات  شده یطراحاز مطالعات  کدام چیه

استفاده از کمترین تعداد حیوانات،  نظر ازآزمایشگاهی، 
تسکین درد حین مطالعه، شرایط سازگاری نحوۀ 

از سوی  ازیموردنمعاینات  و حیوانات با محیط آزمایشگاه
 دامپزشک توضیحی وجود نداشت.

 نوعر اساس اخلاقی ب یها مؤلفهمقایسۀ 
 به توجه با اخلاقی ملاحظات مقایسۀدر : مطالعات

ۀ مؤلف یاستثنا به اخلاقی یها مؤلفه همۀ نوع مطالعه،
 آماری نظر از (،P=0.203) اخلاق کمیتۀتصویب در 

 داشتند مطالعه انواعهمۀ  در معناداری تفاوت
(P=0.00.) مطالعات  مربوط یها پیشنهاده

میزان  نظر از( تجربی یا یا مداخله) یا مشاهدهغیر
 یها مؤلفه بیشتردر  باًیتقر ،رعایت موازین اخلاقی

 ،و متاآنالیز یا مشاهدهاخلاقی نسبت به مطالعات 
مطالعات متاآنالیز نیز در مقایسه . وضعیت بهتری داشتند

اشاره به  نظر ازکمترین درصد را  ،با مطالعات دیگر
 لجدو) ندددابه خود اختصاص اخلاقی  یها مؤلفه
 (.6 شمارۀ

 انواع مطالعات برحسبی اخلاقی ها مؤلفه . مقایسۀ6ۀ جدول شمار

ذکر عبارت ملاحظات  ی اخلاقیها مؤلفه

 اخلاقی

آگاهی آزمودنی 

از شرکت در 

 پژوهش

کسب 

رضایت 

 آگاهانه

کسب رضایت 

 کتبی

تصویب 

 اخلاق کمیتۀ

حفظ حقوق 

 ها یآزمودن

خدمات به  ارائۀ

 ها یآزمودن

رعایت محرمانگی 

اطلاعات و 

 رازداری

 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

 نوع مطالعه

 802 1/36 216 2/86 282 1/85 60 1/25 29 9 102 6/15 26 6/9 215 9/16 (n=891) یا مشاهده-مطالعات اولیه

 62 9/59 15 1/81 81 81 18 13 8 6/8 91 1/19 18 13 81 6/95 (n=31) غیرمشاهده ای-مطالعات اولیه

 12 51 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 (n=13) زیمتاآنال-مطالعات ثانویه

 21 8/68 29 5/96 29 5/96 1 5/26 8 20 21 8/68 9 8/28 21 8/68 (n=80) نامعلوم

 000/0 000/0 000/0 108/0 000/0 000/0 000/0 002/0 یدار یمعنسطح 
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 به شده ارجاع مصوب های پیشنهاده مقایسۀ

: مطالعه سال و آزمودنی برحسب اخلاق کمیتۀ
شده بر  های ارجاع پیشنهادهمقایسۀ  ،2شمارۀ در نمودار 

موارد بدون  یها یآزمودنو  انسانی یها یآزمودنحسب 
که  دهد یمنشان  2811تا  2831 یها سالانسانی در 

اخلاق رو به  کمیتۀشده به  جاعموارد ار ۀطی روند سالان
 131میان به این صورت که از  ،بوده است بهبود

 5/0طرح ) 1تنها  ،2818انسانی در سال  آزمودنی
 2819 ، در سالاند شدهاخلاق ارجاع  کمیتۀبه  درصد(

 9 به 2811درصد( و در سال  2طرح ) 8 این تعداد به
ان میهمچنین از  ؛یافته است افزایشدرصد(  9/2طرح )

طرح  2تنها  ،2818در سال  یرانسانیغ آزمودنی 105
، در سال استاخلاق ارجاع شده  کمیتۀبه  درصد( 9/0)

درصد( و در سال  9/2طرح ) 8 این تعداد به 2819
. افزایش پیدا کرده استدرصد(  3/1طرح ) 6 به 2811

موارد ارجاعی در هر دو نوع  ۀاست که همگفتنی 
 ویب شدند.اخلاق تص کمیتۀدر  آزمودنی
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 آزمودنی و سال مطالعه برحسباخلاق  کمیتۀشده به  ی مصوب ارجاعها پیشنهادهتوزیع فراوانی )درصد(  .9 ۀشمارشکل  

 اطلاعات بر تحلیلی، مبتنی -توصیفی تحلیلی، اپیدمیولوژیک توصیفی، اپیدمیولوژیک آزمودنی انسانی انواع مطالعات اپیدمیولوژیک*
گروهی، پیمایشی،  بالینی، هم شناختی، کارآزمایی روش -پایه، کیفی ای، علوم مقطعی، مداخله -درمانگاهی، توصیفی و بیمارستانی

 .شود یمسازی را شامل  شاهد، شبیه -آموزش، مورد در متاآنالیز، پژوهش
 .شود یممل آزمودنی انسانی انواع مطالعات تجربی حیوانی و غیر حیوانی را شا بدون**

 

 و نتیجه گیری بحث
 1/31در  یطورکل بهنتایج این مطالعه نشان داد که 

پژوهشی، به ذکر و تکمیل بخش  یها طرحدرصد 
هلسینکی  ۀبیانی 29ات اخلاقی مطابق با بند ظملاح

که بیانگر توجه پژوهشگران و  بودتوجه شده  (25)
 ۀدر مطالعاست.  امر نبه ای لاق در پژوهشاخ کمیتۀ
علوم پزشکی دانشگاه در  (26)و همکاران  زاده قاسم

به ذکر و  ،پژوهشی یها طرحدرصد  1/31، در ارومیه
که به  ات اخلاقی توجه شده بودظتکمیل بخش ملاح

در این مطالعه یادشده شاخص وضعیت  رسد یمنظر 

اخلاق در  یا منطقه یها تهیکممربوط به تشکیل 
این در حالی در کشور باشد.  2855پژوهش از سال 

ش لاریجانی و همکاران در سال پژوهدر است که 
 (21)درصد  13 ،در دانشگاه علوم پزشکی تهران 2835
در دانشگاه  2830پاشا و همکاران در سال ۀ مطالع و در

ۀ مطالعو  (28)درصد  39علوم پزشکی بابل به میزان 
 یتوجه بیدرصد،  56، 2839مشابه در کرمان در سال 

پژوهشی را نشان  یها طرحات اخلاقی در ظبه ملاح
 .(1 و 9 ۀشمارهای  جدول) (23) داد یم
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 درصد برحسب گوناگونر مطالعات ی پژوهشی مصوب دها طرحنتایج بررسی میزان رعایت اخلاق در  . مقایسۀ4جدول شمارۀ 
 9834کرمان سال  9833ارومیه سال  کنونی( ایلام )مطالعۀ متغیر

 19 1/31 1/31 ذکر عبارت ملاحظات اخلاقی
 15/15 9/63 1/89 از شرکت در پژوهش کننده شرکتآگاهی 

 9/23 3/66 1/86 کسب رضایت آگاهانه
 55/1 89 23 دارای رضایت کتبی
 1/16 2/95 (0صفر ) ضایتضمیمه شدن فرم ر

 3/0 11 9 اخلاقۀ تیکمارجاع به 
 51 1/61 1/19 ریپذ بیآسی ها گروهحفظ حقوق 
 26 8/11 1/61 ی حیواناتدار نگهذکر شرایط 

 86 3/91 10 کشتن بدون درد حیواناتۀ نحوتوضیح 

 

 های بالینی در مطالعات مختلف )برحسب درصد( آزمایییزان رعایت موازین اخلاقی در کارنتایج بررسی مۀ مقایس .1جدول شمارۀ 
 9831بابل سال  9833تهران سال  9833ارومیه سال  کنونی( ۀایلام )مطالع متغیر

 26 1 6/16 200 ذکر عبارت ملاحظات اخلاقی
 99 3/22 30 30 کننده از شرکت در پژوهش آگاهی شرکت

 90 3/5 30 30 کسب رضایت آگاهانه
 26 1/2 8/63 5/66 دارای رضایت کتبی

 (0صفر ) (0صفر ) 8/68 (0صفر ) اخلاقۀ ارجاع به کمیت
 30 (0صفر ) 90 200 آگاهی استفاده از دارونما

 - (0صفر ) 8/9 51 کور بودن پژوهشسوآگاهی آزمودنی از دو

و  (WHOسازمان جهانی بهداشت )ۀ یتوصبر اساس 
با پژوهشی  یها پیشنهادههلسینکی، ۀ یانیب 21بند 
بررسی برای  ،از انجام مطالعهپیش دنی انسانی باید آزمو

که در  مستقل اخلاق ارسال شوندۀ تیکمو تصویب به 
اخلاق  کمیتۀبه  ها پیشنهادهدرصد  9تنها  ،این مطالعه

در اخلاقی بودند.  هیدییتأدارای  /یادر پژوهش ارجاع و
به  ها پیشنهادهدرصد  3/0 ،بررسی مشابه در کرمان

و در مطالعات  (23)سال شده بودند اخلاق ار کمیتۀ
 ،(21)سگان اصفهان ارو خو (28)و بابل  (21)تهران 
 کمیتۀمانند گروه مستقلی از سوی  یا پیشنهادههیچ 

و  رب ابدور ۀاخلاق ارزیابی نشده بود و در مطالع
مجوز اخلاق بدون  ها پیشنهادهدرصد  11 ،همکاران

تهران در سال ۀ مطالع. با توجه به اینکه (1) بودند
تا  2858 یها سالهای بالینی  بر روی کارآزمایی ،2853
 ،2830ل در سال بابۀ مطالعو  (21)انجام شده  2856

بوده  2851تا  2858های بالینی  مربوط به کارآزمایی
 یها طرحبر روی  ،2839کرمان در سال ۀ مطالعو  (28)

، (23) بودانجام شده  2838تا  2859مصوب  پژوهشی
مربوط به سال انجام  تواند یمیادشده اختلاف شاخص 

 یها تهیکمتشکیل  الزامو  موردمطالعهۀ جامعمطالعات و 
که  گونه هماناخلاق در پژوهش کشور باشد.  یا منطقه

 ،این مطالعه نیز در ،شود یممشاهده  2 ۀماردر نمودار ش
اخلاق با تشکیل این  کمیتۀبه  ها پیشنهادهارجاع 

 است. قرارگرفته موردتوجه مرورزمان به ها تهیکم

و  (1) و همکاران رب ابدورۀ مطالع ،ارتباط  نیا در
ۀ جامعزمانی، نوع، مکان و  نظر از (21) سگان اصفهاناخور

 تواند یمکه  متفاوت بودهبا مطالعه حاضر  ها آنۀ موردمطالع
 ،اخلاق باشد کمیتۀدلیلی بر اختلاف شاخص ارجاع به 

و همکاران بر روی  رب ابدورۀ مطالعبدین شکل که 
با موضوعات سلامت عمومی، ژنومیک و  یها پیشنهاده

رانه شرقی انجام شده مدیتۀ حوزکشور  21بیوتکنولوژی 
توسط دفتر مدیترانه شرقی سازمان جهانی  ها آنۀ بودجکه 

علمی و  یها یهمکاردائمی ۀ تیکم( و EMROبهداشت )
( در COMSTECH) فناوری سازمان کنفرانس اسلامی

و اطلاعات مطالعه از طریق تکمیل  شده نیتأم 1006سال 
 ۀکنند ارسالپژوهشگران از سوی خودایفا  نامۀ پرسش

و  (1) بود آمده دست به EMROبه دفتر  ها پیشنهاده
بر روی  ،2831نیز در سال  سگاناخورۀ مطالع

 2833تا  2838 یها سال آموختگان دانش یها نامه انیپا
سگان ارپزشکی دانشگاه آزاد اسلامی خو داندن ۀدانشکد

همچنین در مطالعات بابل و  ؛(21) انجام شده است
 (28، 21)مستقل اخلاق  کمیتۀنشدن تشکیل  ،سگانارخو
اخلاق در  یا منطقه یها تهیکمدر ارجاع به  یدقت بییا 

 .است مؤثرن اختلاف در بروز ای ،پژوهش تحت پوشش
 ها یآزمودن ،ها پیشنهادهدرصد  1/89در  ،در این مطالعه

 ۀدر مطالع .شده بودنداز شرکت در مطالعه آگاه 
 ها یآزمودنمیزان آگاهی و همکاران در ارومیه  زاده قاسم

 99، در بابل (26) درصد 9/63از شرکت در مطالعه 
در  و (23)درصد  15/15و در کرمان  (28)درصد 
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طبق  که یدرحالبود،  (21)درصد  3/22تهران ۀ مطالع
هلسینکی حق اساسی آزمودنی، آگاهی از  ۀبیانی 19بند 

. احتمالی استۀ عارض هرگونهشرکت در مطالعه و 
و  19، بندهای (10)مطابق با بند اول کدهای نورنبرگ 

و بند اول کدهای حفاظت از  هلسینکی ۀبیانی 11
 همۀکسب رضایت آگاهانه در  ،(5)انسانی  یها یآزمودن

 و یا مداخلهانسانی الزامی و در تحقیقات  یها پژوهش
 های بالینی نوع کتبی آن ضروری است. کارآزمایی

درصد  1/86در این مطالعه، اخذ رضایت آگاهانه در 
 6/23و  کتبیرضایت درصد  6/25)دیده شد  ها طرح

 میزان اخذ که یدرحال ،(درصد رضایت شفاهی یا ضمنی
، بابل (21)درصد  3/5تهران ۀ مطالعرضایت آگاهانه در 

و  یالله تیآ، (23)درصد  9/23، کرمان (28)درصد  90
 52و همکاران  رب ابدورو  (12)درصد  1/90همکاران 

همچنین  ؛(9 شمارۀ جدول) (1) بوددرصد گزارش شده 
 59 در ،محمدی در علوم پزشکی هرمزگانۀ مطالع

دریافت رضایت  ،ها نامه انیپاپیشنهادی  یها طرحدرصد 
در  هنام تیرضا ۀشد یطراحذکر شده بود و فرم آگاهانه 

 .(11) موارد وجود داشتدرصد  11
کسب  ها آنکه در  ییها پیشنهادهدر این مطالعه، 

بررسی بدون  ،بود نشده ینیب شیپ کننده شرکترضایت 
مطابق بند  که یدرحال ،اخلاق بودندۀ یدییتأاخلاقی و 

و بندهای  (5)نهم کدهای حفاظت از آزمودنی انسانی 
کسب  ها آنمطالعاتی که در  ،هلسینکیۀ یانیب 11و  19

یا اعتبار پژوهش را است  غیرعملییا  رممکنیغرضایت 
ۀ تیکماز بررسی و تصویب تنها پس  ،کند یمتهدید 

 .هستند اخلاق قابل انجام
اگرچه اهمیت اخذ رضایت آگاهانه در سطح جهانی 

روش صحیح  بارۀهنوز ابهاماتی در ،شناخته شده است
آگاهانه و  برای ؛ بنابراین،(18) اخذ آن وجود دارد

 3، 1، 8مطابق بندهای  ها تیرضاداوطلبانه بودن واقعی 
 19و  11و بندهای  (5)کدهای حفاظت از آزمودنی 

اصلی از قبیل اعلام  یها مؤلفهوجود  ،هلسینکی ۀبیانی
پژوهشی بودن مطالعه، اهداف آن، مدت اجرا و شرح 

، ینیب شیپقابل  یها یناراحتاقدامات، تشریح خطرها و 
تماس برای ۀ نحوفواید احتمالی، محرمانگی اطلاعات، 

 نامه تیرضادریافت اطلاعات بیشتر در تدوین فرم 
 ها پیشنهادهاز  کدام چیهدر این مطالعه ضروری است. 

 بنابراین، ؛اشتنددن یپیوست ۀمربوط ۀنام تیرضافرم 
 .منتفی بود ها آن و اجزای ها مؤلفه بررسی
جهت حفظ محرمانگی  کنونی، مطالعه یها افتهیطبق 

تمهیدات کافی  ها پیشنهادهدرصد  6/11در  ،اطلاعات
در  ،کرمانۀ مطالعدر  که یدرحالبود،  شده گرفتهدر نظر 

تمهیداتی در این خصوص در نظر  ها طرحدرصد  2/1
محمدی در علوم ۀ مطالعدر  .(23)بود  شده گرفته

ۀ مطالعو  (11)درصد موارد،  36در  پزشکی هرمزگان
حفظ  (26)درصد  8/53و همکاران،  زاده قاسم

اما میزان رعایت ؛ محرمانگی اطلاعات بیان شده بود
کدهای حفاظت  25محرمانگی اطلاعات مطابق با بند 

 (28)، بابل (21)تهران ۀ مطالعدر  (5)از آزمودنی انسانی 
درصد بود. با توجه به  200به میزان  (21)سگان او خور

این مطالعه بر اساس اطلاعات  یها افتهیاینکه 
ولی اطلاعات  ،و قبل از انجام طرح است ها پیشنهاده

سگان بر اساس گزارش امطالعات تهران، بابل و خور
لذا اختلاف آماری  ،نهایی و بعد از انجام طرح بوده

عدم  رغم یعلآن باشد که  دهنده نشان تواند یممذکور 
، پژوهشگران ها پیشنهادهچنین تمهیداتی در  ینیب شیپ

محرمانگی اطلاعات در مراحل اجرا و رعایت نسبت به 
 .اند داشتهگزارش نهایی پژوهش وقوف لازم را 

درصد را مطالعه  5/5، شده بررسی یها طرحاز مجموع 
که از این  دادند یمتشکیل  ریذپ بیآس یها گروهبر روی 

 ،درصد از کل( 2/2) درصد موارد 2/29در تنها  ،تعداد
کسب رضایت آگاهانه از قیم قانونی یا آزمودنی 

 16-11مطابق بندهای بود؛  شده ینیب شیپ دار تیصلاح
حفاظت از  12-19و کدهای هلسینکی ۀ یانیب 1و  25و 

اخذ خاص و  یها گروهحمایت از  ،آزمودنی انسانی
 ،(5)ضروری است آنان رضایت از قیم قانونی 

و بابل  (21)در مطالعات مشابه در تهران  که یدرحال
 یها گروهدر  شده انجام یها طرحاز  کی چیهدر  ،(28)

صحبتی به  ،اخذ رضایت از قیم قانونی بارۀدر ریپذ بیآس
طرح روی  11کرمان که ۀ مطالعیان نیامده بود. در م

درصد(  51طرح ) 23در  ،خاص انجام شده یها گروه
و رضایت  کنندگان شرکتحفظ حقوق دربارۀ توضیحاتی 

و  زاده قاسم ۀهمچنین در مطالع؛ (23) بود شده دادهقیم 
روی  پیشنهادهدرصد از  3/11 ،در ارومیه (26)همکاران 

که از این تعداد در  صورت گرفته ریپذ بیآس یها گروه
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کسب رضایت آگاهانه از قیم قانونی  ،درصد موارد 1/61
  نیا دربود.  شده ینیب شیپ دار تیصلاحیا آزمودنی 

 10شان داد که از و همکاران ن آدوروۀ مطالع ،ارتباط
در پژوهش رضایت  کننده شرکتدرصد والدین کودکان 

 صورت بهاخیر ۀ مطالع. البته (19) بودگرفته شده 
با مادران کودکان  افتهیساختار نیمهۀ مصاحب
ایمنی علیه مالاریا  یگروه همدر پژوهش  کننده شرکت
 .ماهوی داردحاضر تفاوت ۀ مطالعکه با است 

 یها جنبهمهمی است که از  ۀما مسئلاستفاده از دارون
اصول اخلاقی، تنها بر اساس است.  بحث قابلمتفاوت 

درمان جدید با دارونما مجاز است که یا  ۀزمانی مقایس
یا عوارض آن بسیار  ،وجود نداشته باشدپیشین درمان 

یا  ،باشد یپوش چشم قابلآنان شدید و فوایدش در قبال 
اشته باشد )مانند اهمیت کمی د شده بررسیبیماری 

حتی در کارآزمایی بررسی درمان  .داروهای ضد درد(
استفاده از دارونما را صحیح پژوهشگران برخی  ،درد نیز

کارآزمایی بالینی  9از  ،کنونیۀ مطالع. در (21) دانند ینم
 ،مورد 9در هر  ،وداز دارونما استفاده شده ب ها آنکه در 
در  که یدرحال، شدند یماز دریافت آن آگاه  ها یآزمودن
ۀ مطالعو در  (21)تهران این میزان صفر بود ۀ مطالع

 9کارآزمایی از دارونما استفاده شده بود که در  1بابل در 
همچنین در  ؛(28) آگاهی داشتند کنندگان شرکت ،مورد
 ها آنکارآزمایی که در  21مورد از  6ارومیه در ۀ مطالع

از احتمال  گانکنند شرکتاز دارونما استفاده شده بود، 
 .(26) شده بودنداز دارونما آگاه  استفاده

جبران  ۀ، نحوها پیشنهادهات اخلاقی در ظیکی از ملاح
آزمودنی و ترتیب پرداخت  ۀخسارت احتمالی یا بیم

غرامت کافی در طی کارآزمایی بالینی است که باید 
 که یدرحال ،(18)اخلاق قرار گیرد  کمیتۀ موردتوجه

و  (26)و مطالعات ارومیه  کنونی ۀمطالع یها افتهی
 .اند شده غافلاین امر  از آن است که بیانگر (21)تهران 

 3/3مورد ) 98در  ،ها یآزمودنخدمات به  ۀارائ ۀنیدرزم
 که یدرصورت ،خدمات اشاره شده بود ۀارائ( به درصد

داوطلبانه بودن مشارکت افراد در پژوهش و آزاد بودن 
اینکه لازم باشد جریمه مطالعه، بدون  خروج ایشان از

یا خسارتی را پرداخت کنند یا درمان معمول ایشان 
 تحت تأثیر قرار گیرد، از اصول اخلاق در پژوهش است.

ارتقای کمی و کیفی پژوهش بر روی  منظور به

رسیدن به  انسانی و جلوگیری از زیان یها یآزمودن
نورنبرگ، هلسینکی و بلمونت به وضع  یها هیانیب آنان،
علوم  یها پژوهشقی در ل، قواعد و کدهای اخلااصو

 یراهنمای عموم»بر مبنای  .(9) اند پرداختهزیستی 
 یآزمودن دارایی های علوم پزشک اخلاق در پژوهش

 ینیهای بال ییدر کارآزما ،«2811ی مصوب انسان
ای که  مداخله ای ییدارو تیاز ماه یدوسوکور که آزمودن

 دیاست، پژوهشگر با اطلاع یشده ب زیبرای وی تجو
در صورت  یبه آزمودن یرسان کمک برایلازم  ریدابت

 .را تدارك ببیند اضطرار طیلزوم و در شرا
انواع میان اخلاقی در  یها مؤلفه ۀمقایس نظر از

مربوط به  ها مؤلفه بیشتردر بیشترین درصد  ،مطالعات
 در .بود (یا تجربی یا مداخله) یا مشاهدهغیرمطالعات 

مطالعات کارآزمایی  ،(11)و همکاران  آدامز ۀمطالع
یا  یا مداخله -یا مشاهدهکه از نوع مطالعات غیر)بالینی 

رعایت موازین اخلاقی  نظر از( است -یتجرب
، درصد پژوهشی مختلف یها پیشنهادهدر  شده یبررس

 .ود اختصاص داده بودندبه خاز رعایت اصول را بالایی 
علوم پزشکی کمک  یها پژوهشاستفاده از حیوانات در 

حل مشکلات مرتبط با سلامت انسان در  چشمگیری به
 تشخیصی و درمانی کرده است یها روشبه  یابی دست

تحقیقات حیوانی و اخلاقی انجمن ۀ تیکم. در (18)
مراقبت و اسکان حیوانات و  بر ،شناسی آمریکا روان

و در  (11)شده فراوانی  دیتأک ها آن یدار نگهشرایط 
شده  دیتأکهلسینکی به رعایت رفاه حیواناتی ۀ یانیب

 3میان . از شوند می استفادهکه برای پژوهش است 
درصد  1/61بر روی حیوانات، در  شده انجامۀ مطالع

حیوانات اشاره شده  یدار نگهشرایط و محل به ارد مو
و  (26)درصد  8/11ارومیه این میزان ۀ مطالعبود که در 

 بوده است. (23) درصد 26کرمان ۀ مطالعدر 
به رعایت  (درصد 11مورد ) 1تنها در  ،ماۀ مطالعدر 

ۀ مطالع. در استحیوانات توجه شده به آزار  نیکمتر
درصد( به رعایت  1/1مطالعه ) 1ارومیه نیز تنها در 

در پژوهش . (26) شده بود پرداختهآزار حیوانات  نیکمتر
کشتن بدون  ۀدرصد( به نحو 10مطالعه ) 9 در حاضر،

ۀ مطالعکه این میزان در  استحیوانات اشاره شده  درد
درصد  86کرمان ۀ مطالعو در  (26)درصد  3/91ارومیه 

 نیکمتربه استفاده از  ها آناز  کی چیهبود و در  (23)
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تسکین درد، شرایط سازگاری با  ۀتعداد حیوانات و نحو
دامپزشک از سوی محیط آزمایشگاه و معاینات لازم 

در کدهای عملی  شده مطرحکه از اصول نپرداخته بودند 
 مراقبت و استفاده از حیوانات برای اهداف علمی است

حاضر با مطالعات مشابه در ۀ مطالعنتایج ۀ سیمقا. (16)
به تفکیک رعایت ضوابط  1و  9 ۀشمارهای  جدول

 اخلاقی در یک نگاه کلی نشان داده شده است.
و  یبند سطحبا توجه به اینکه دستورالعمل تشکیل، 

 یها پژوهشاخلاق در  یها تهیکمشرح وظایف 
 2811سال در پزشکی در وزارت بهداشت  زیست

 نمودارطبق  ،(15)ابلاغ شد  2818تصویب و در سال 
به  2818اخلاق از سال ۀ تیکمنتایج ارجاع به  ،2 ۀشمار

 است. یافتهبعد بهبود 

 رغم یعلاز این مطالعه و  آمده دست بهبا توجه به نتایج 
، ها پیشنهادهات اخلاقی در ظملاحۀ واژدرصد بالای ذکر 

 یها فرمرعایت موازین اخلاقی در طراحی مطالعه و 
متناسب  ،ها فرمرضایت آگاهانه و اطلاعات برگرفته از این 

 ناکافی به علت آگاهی تواند یمکه  نیستیادشده با درصد 
 ،ات اخلاقی مربوط به انواع مطالعاتظپژوهشگران از ملاح

و مراحل اجرای در تدوین  ها آنرعایت  ینیب شیپچگونگی 
امور  الزام و حساسیت متولیاننبودِ و یا  ها پیشنهاده
در  نامه تیرضافرم نبودن همچنین  ؛باشد پژوهش
دستورات نکردن موارد رعایت از و در بعضی  ها پیشنهاده
را  اخلاق مبنی بر اخذ رضایت آزمودنیۀ تیکمصریح 

به علت دقت و نظارت ناکافی در تصویب و  توان یم
 .مرتبط دانست ها پیشنهادهاجرای 

عایت اصول بهبود شرایط و ربرای  رسد یمبه نظر 
و ایجاد  یساز فرهنگاخلاق در پژوهش، علاوه بر 

 یبستر مناسب برای انجام پژوهش، نیاز به ارتقا
در  ها آن تر قیدقدر پژوهش و نظارت اخلاق  یها تهیکم

منظم پایش  یها برنامه، تدوین ها طرحروند تصویب 
 یها کارگاهو برگزاری  ها آنمطالعات طی اجرای 
اخلاق در پژوهش و چگونگی آموزشی روش تحقیق، 

ات اخلاقی متناسب با نوع ظتکمیل اصولی بخش ملاح
و دانشجویان  یعلم ئتیهاعضای برای مطالعه، 

 علوم پزشکی وجود دارد. یها رشته
موجود در رعایت  یها یکاستهمچنین با توجه به 

که به نظر  ات اخلاقی در تحقیقات حیوانیظملاح
 ناکافی آگاهی موارد ناشی از بیشتردر  رسد یم

دستورالعمل اختصاصی و  رعایتپژوهشگران باشد، 
کار با حیوانات آزمایشگاهی و  بارۀدر شده یبوم

آموزشی و ملزم کردن محققان به  یها یزیر برنامه
رعایت کدهای کار با حیوانات آزمایشگاهی سودمند 

 دینما یمضروری  تبیین این نکته ،در آخر خواهد بود.
اخلاق  یها تهیکم سیتأسبلند  دافیابی به اهکه دست

، ملی و یا منطقه، یالملل نیبپژوهشی در سطح 
فضای ایجاد و ترویج فرهنگ و  درگرو یا موسسه
پژوهشی است که روند  یها سازماندر  اخلاقی

 .دهد یمرشدی را نشان  روبه

 گزاری سپاس
معاونت تحقیقات و مقاله برگرفته از طرح مصوب  این

 لهیوس نیبدوم پزشکی ایلام است. دانشگاه عل فناوری
به سبب  معاونتنویسندگان مراتب سپاس خود را از این 

همچنین از  ؛دارند یمحمایت مالی اعلام همکاری و 
اساتید مرکز تحقیقات تاریخ و اخلاق پزشکی دانشگاه 

فلوشیپ  ۀکه دور گردد یمتشکر  پزشکی تهران علوم
مقاله نیز  و ایناند  کردهاخلاق در پژوهش را دایر 

 آن است. بخشی از انجام

 IR.Medilam.REC.1396.5  کد اخلاق:

 
References 

1. Sadoughi M. [Ethical criteria in 

behavioral sciences research]. Metodol Sci 

Hum2011;17:98. (Persian) 

2. Gomezvelasquez L, Gomez LN. 

Hospital clinical ethics committees. Acta 

Ortope Mexicana2007;21:161-4. 

3. Eldessouky HF, Abdelaziz AM, 

Ibrahim C, Moni M, Abulfadl R, Silverman 

H. Knowledge awareness and attitudes 

about research ethics among dental faculty 

in the middle east a pilot study. Int J 

Dent2011; 2011:1-13. 

doi.10.1155/2011/694759 

4. Larijani B, Zahedi F. [Medicine 

and modern medical ethics]. Iranian J 

Diabet Lip Dis 2005;4:1-11. (Persian) 

5. Council for international 

organizations of medical sciences. 

International ethical guidelines for 

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
sj

im
u.

29
.3

.1
2 

] 
 [

 D
O

R
: 2

0.
10

01
.1

.1
56

34
72

8.
14

00
.2

9.
3.

8.
4 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 s
jim

u.
m

ed
ila

m
.a

c.
ir

 o
n 

20
25

-0
7-

07
 ]

 

                            11 / 14

http://dx.doi.org/10.52547/sjimu.29.3.12
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.15634728.1400.29.3.8.4
https://sjimu.medilam.ac.ir/article-1-6925-fa.html


 مجتبی پارسا و همکاران -....و ی پژوهشی مصوبها پیشنهادهمیزان رعایت موازین اخلاق در پژوهش در 

18 

 

biomedical research involving human 

subjects. Bullet Med Eth 2002:17-23. 

6. Aramesh K. A brief history of 

biomedical research ethics in Iran conflict 

of paradigms. Dev World Bio2015;15:107-

12. doi.10.1111/dewb.12053 

7. Anonymous. Human subjects' 

protection codes in medical science 

research. Health Care Ser Manage2018;1:1-

10. 

8. Hyder AA, Wali SA, Khan AN, 

Teoh NB, Kass NE, Dawson L. Ethical 

review of health research a perspective 

from developing country researchers. J Med 

Eth2004;30:68-72. 

doi.10.1136/jme.2002.001933 

9. Abdur Rab M, Afzal M, Abouzeid 

A, Silverman H. Ethical practices for health 

research in the Eastern Mediterranean 

region of the World Health Organization a 

retrospective data analysis. Plos One 

2008;3:2094. 

doi.10.1371/journal.pone.0002094 

10. Farhadi Y, Musavijarahi A, 

Haghighi Z. Ethical standards in medical 

science research. 1th ed. Tehran National 

Cent Res Med Sci Publications2004; P. 26-

7.  

11. Zahedi F, Emamirazavi S, Larijani 

B. A two decade review of medical ethics 

in Iran. Iranian J Publ Health2009;38:40-6. 

12. Larijani B, Rashidian A. [Medical 

ethics in a clinical trial a research in the 

theses of clinical trials in hospitals of 

Tehran University of medical sciences]. J 

Med Coun Islam Rep Iran1999;17:60-73. 

(Persian) 

13. ZahedPasha Y, HassanjaniRoshan 

M, Riahi H. [Medical ethics in theses and 

clinical trials in Babol University of 

medical sciences 2001]. J Babol Uni Med 

Sci 2003;5:45-51. (Persian) 

14. Larijani B. An introduction to 

ethics in medical research in the book of 

ethics in medical research. 1th ed. Baray 

Farda Publication 2002;P.231-48.  

15. Imaz M, Eterafoskouei T, Najafi M. 

[Evaluation of pharmacy professional ethics 

in drugstores and its improvement strategies 

from the viewpoint of students and faculty 

members of Tabriz school of pharmacy]. J 

Med Eth His Med 2018;11:65-79. (Persian) 
16. Ghasemzadeh N, Nikravanfard N, 

Rad R, Hossein M, Mousavipour S, 

Faramarzirazini F. [A survey on the rate of 

observance of research ethics in approved 

proposals at Urmia University of medical 

sciences 2003-08]. Iranian J Med Eth His 

Med2013;6:67-85. (Persian) 

17. Fadaei F, Zahedi LN, Farahani Z, 

Ghasemzadeh N. [Review of the two 

version of declaration of Helsinki 2013 and 

2008 challenges and changes]. J Med Eth 

Hist Med2016;9:75-92. (Persian) 

18. Eftekharafzali M. Ethical 

observation in research in approved 

research projects of Kerman University of 

medical sciences during 1994-2005. Gene 

Med Thes Kerman Uni Med Sci 2005;24-

39. 

19. Ghodousi A, Esfahanian V, Razavi 

S, Ghaedifar A, Zamani Pozveh E. 

[Observance of national ethics codes of 

medical research in undergraduate doctoral 

dissertations in the faculty of dentistry 

islamic azad University Khorasgan branch 

in 2004-2009]. J Isfahan Dent 

Sch2012;7:737-44. (Persian) 

20. Ghooi R. The nuremberg code a 

critique. Pers Clin Res 2011;2:72-6. 

doi.10.4103/2229-3485.80371 

21. Ayatollahi M, Jafari P, Ghaem H. 

[An evaluation of the quality of published 

clinical trials in Iranian medical journals 

during 2001-04]. J Babol Uni Med 

Sci2005;7:64-70. (Persian) 

22. Mohamdi T. Ethical considerations 

in student theses dissertations of 

Hormozgan University of medical sciences 

2016. Hormozgan Uni Med Sci2016;2:21-

6. (Persian) 

23. Smith T. Principles ethics in 

research. 2th ed. Tehran Baray Farda 

Publication. 2006;P.123. 

24. Oduro AR, Aborigo RA, Amugsi 

D, Anto F, Anyorigiya T, Atuguba F, et al. 

Understanding and retention of the 

informed consent process among parents in 

rural northern Ghana. BMC Med 

Eth2008;9:12. doi.10.1186/1472-6939-9-12 

25. Adams P, Prakobtham S, 

Limphattharacharoen C, Vutikes P, 

Khusmith S, Pengsaa K, et al. Ethical 

considerations in malaria research proposal 

review empirical evidence from 114 

proposals submitted to an ethics committee 

in Thailand. Malaria J2015;14:342. 

doi.10.1186/s12936-015-0854-5 

26. Ingle  DJ.  Scientific  and  ethical  

responsibilities  associated  with  the  use  

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
sj

im
u.

29
.3

.1
2 

] 
 [

 D
O

R
: 2

0.
10

01
.1

.1
56

34
72

8.
14

00
.2

9.
3.

8.
4 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 s
jim

u.
m

ed
ila

m
.a

c.
ir

 o
n 

20
25

-0
7-

07
 ]

 

                            12 / 14

http://dx.doi.org/10.1136/jme.2002.001933
https://doi.org/10.1186/1472-6939-9-12
https://doi.org/10.1186/s12936-015-0854-5
http://dx.doi.org/10.52547/sjimu.29.3.12
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.15634728.1400.29.3.8.4
https://sjimu.medilam.ac.ir/article-1-6925-fa.html


 0011 شهریور، سومدوره بیست و نهم، شماره   مجله علمی دانشگاه علوم پزشکی ایلام                    

19 

 

and care of animals. Federation 

Proce1966;25:1465.  

27. Ministry of health and medical 

education. Recipe for formulating ranking 

and describing the tasks of ethics 

committees in biomedical research. Tehran 

Min Health Med Edu2013; P. 30.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
sj

im
u.

29
.3

.1
2 

] 
 [

 D
O

R
: 2

0.
10

01
.1

.1
56

34
72

8.
14

00
.2

9.
3.

8.
4 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 s
jim

u.
m

ed
ila

m
.a

c.
ir

 o
n 

20
25

-0
7-

07
 ]

 

                            13 / 14

http://dx.doi.org/10.52547/sjimu.29.3.12
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.15634728.1400.29.3.8.4
https://sjimu.medilam.ac.ir/article-1-6925-fa.html


 مجتبی پارسا و همکاران -....و ی پژوهشی مصوبها پیشنهادهمیزان رعایت موازین اخلاق در پژوهش در 

11 

 

A Survey on the Observance rate of Research Ethics Principles in 

Approved Proposals at Ilam University of Medical Sciences, Ilam, Iran  
 

Aivazi AA1, Hosseini-rad M2, Parsa M*3, 4, 5 

 

 (Received: January 02, 2021     Accepted: May 10, 2021) 
 

Abstract 
Introduction: Considering the ever-

increasing developments in medical 

research, especially the use of human 

subjects in research projects, the 
implementation of such research according 

to the ethical principles and criteria of 

creditable national and international 

declarations is of great significance. The 

present study aimed to investigate the rate 

of observance of research ethics in 

proposals approved at Ilam University of 

Medical Sciences, Ilam, Iran,   from 2010 to 

2016. 
 

Materials & Methods: This descriptive-

retrospective study evaluated 489 research 

proposals that had been approved between 

2010 and 2016. Following that, the required 

information was extracted using six 

checklists prepared using the standard 

questionnaires of the Ethics Review 

Committee in World Health Organization 

(WHO/ERC) and other related studies. The 

obtained data were analyzed in SPSS 

software. 
 

Findings: According to the results, 402 

(82.2%) proposals observed the ethical 

consideration section. However, only 20 

(4%) proposals were referred to the 

Research Ethics Committee and approved 

by the Research Ethics Committee. 

Furthermore, in 163 (57.8%) proposals, the 

subjects were informed of their 

participation in the study, and in 177 

(36.2%) proposals, informed consent was 

included. In the proposals with human 

subjects, the confidentiality of the subjects' 

information in the research was predicted in 

257 (52.6%) proposals.  
 

Discussions & Conclusions: The ultimate 

goal of national/regional Research Ethics 

Committees is the improvement of the 

current situation and getting closer to the 

related standards, which totally showed a 

progressive trend. Holding educational 

workshops for honorable members of 

scientific boards as well as students, and 

careful supervision of ethics committees, 

especially in clinical trials and animal 

studies, is presented as a proposed 

optimization strategy to improve the ethical 

environment. 
  

Keywords: Clinical trial, Proposals, 

Research ethics 
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