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 چکیده
 

های انسانی و حیوانی، پرداختن به رعایت اصول اخلاقی بیشتر شده است، اما در مطالعات امروزه در پژوهش :مقدمه
میزان رعایت کدهای اخلاقی در پزشکی کمتر مورد توجه قرار گرفته است. این پژوهش با هدف بررسی دندان
 (1394-1380) ساله 15ی زمانی پزشکی اصفهان در یک دورهی دندانهای تخصصی دانشکدهنامهپایان

 انجام شد.

لیستی از کدهای نامه انجام گرفت. ابتدا چکپایان 300تحلیلی بود که بر روی  -این مطالعه، از نوع توصیفی ها:مواد و روش
ها با استفاده از نامهی بعد، اطلاعات پایانهای انسانی و حیوانی تهیه گردید و در مرحلهآزمودنیاخلاقی کار با 

 (LSD)دار های آنالیز واریانس دو طرفه و روش حداقل اختلاف معنیآوری شد و با آزمونلیست جمعاین چک
 (.α=  05/0ارزیابی گردید )

درصد(  2/14مورد ) 10درصد( رضایت کتبی و در  2/54مورد ) 38تحقیقات انسانی، در نامه در پایان 70از مجموع  :هايافته
 18ها داوطلبانه وارد مطالعه شده بودند و در درصد( آزمودنی 7/65مورد ) 46رضایت شفاهی کسب شده بود. در 

درصد( به  6/52د ) مور 20ی اختیار خروج از مطالعه در هر زمان آگاهی داشتند. در درصد( درباره 7/25مورد )
درصد( کدهای اخلاقی رعایت  5/46نامه در تحقیقات حیوانی )پایان 51جبران خسارت اشاره شده بود. از مجموع 

 کننده نام برده شده بود.های کمکدرصد( از سازمان 5/70مورد ) 36گردیده بود و در 

رسد یاران تخصصی، رو به بهبود است ولی به نظر میهرچند روند کلی رعایت کدهای اخلاقی در مطالعات دست :یریگجهینت
 های انسانی و حیوانی تا رسیدن به حد مطلوب راهی طولانی در پیش دارد.رعایت اصول اخلاقی در پژوهش

  .ها،کارآزمایی بالینی، حیواناتنامهکدهای اخلاقی، پایان :هاواژه دیکل
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 و همکاران عابداحمد مقاره های انسانی و حیوانیبررسی میزان رعایت کدهای اخلاقی پژوهش

 مقدمه

ای نظاممطالعهاخلاق در تعریف علم اخلاق آمده است که 

ها است و با هدف تعیین درست یا ارزشی مند درباره

 ،کلی، اخلاق طوربه (.1) گیردنادرست بودن امور شکل می

نشانگر رفتار مجاز است و به مطالعه و تحلیل آنچه که به 

بندی جمعاز (. 2) پردازدرفتار مناسب است، میی منزله

از » توان گفت که، میتعاریف متعدد برای اخلاق در پژوهش

ای پژوهشگر که مانع های شخصیتی و حرفهویژگیمجموعه 

ه یند پژوهش شدااز ارتکاب خطا و سوگیری در طی انجام فر

تواند می ،هااند که برخورداری از این ویژگیتعریف کرده

گیری برای پژوهشگر را در تمامی مراحل پژوهش از تصمیم

تدوین گزارش و انتشار نتایج در ی طرح موضوع تا مرحله

 (. 3)« صحیحی هدایت کندمسیر 

 ،در ادوار تاریخی مختلف از عهد باستان تا به امروز

مختلف  هایروشهمواره توجه به اخلاق در پژوهش به 

بیعی، فلسفه را به سه دانش ط ،مدنظر بوده است. یونانیان باستان

که  بقراطی اخلاق و منطق تقسیم کرده بودند. سوگندنامه

ت به اهمیت رعایت اصول مبنای اخلاق پزشکی جهان اس

اخلاق در علوم پزشکی اشاره دارد. ایرانیان قبل از ظهور دین 

بق با بزرگمهر و مطای اسلام مطابق با آیین زردتشت و پندنامه

نمودند. اما با ظهور دین طبیب عمل میی دستورات برزویه

 إِنََّمَا» )ص( مبنی بر حدیث مبین اسلام و رسالت پیامبر اکرم

ر را انگیخته شدم تا اخلاق برت : برالْأخَْلَاقِ مَکاَرمَِ  لِأُتَمَِّمَ بُعِثْتُ

ان توجه به کرامت انسانی بیشتر شد. پزشک« به نهایت برسانم

، جرجانی و.... قبل بوعلی سینامسلمان ایرانی همچون رازی، 

 از علوم پزشکی به فراگیری علوم انسانی و اخلاقی پرداختند

(4). 

توان شواهدی کشورهای جهان میی متأسفانه در همه

ها، سوء استفاده و زیان رسانیدن به انسانی جدی در زمینه

ها و لاقی در طراحی و اجرای طرحعدم رعایت موازین اخ

 :توانافت که از آن جمله مییگیری نامشروع از اطلاعات بهره

نفر برای  40رابرت کخ به ی تزریق خون آلوده در مؤسسه -1

و  هازخم به شیشه و سنگ کردن وارد -2 آن؛ اثر بررسی

 عرف در سولفانامیدها اثر بررسی برای شده ایجاد جراحات

-1943 هایسال در آلمان هایاردوگاهی مسأله -3 عفونت؛

 -4 نفر؛ هزار چند مرگ و تیفوس واکسن آزمایشو  1945

 سیر مورد در پوستانسیاه روی بر Tuskegee بررسی

 اثرات بررسی برای دوقلوها از مرگ بسیاری -5؛ فلیسیس

از جمله مواردی از نقض آشکار  ها مورد دیگر،و ده ژنتیك

ای و صریح اخلاق پژوهشی بودند که منجر به تصویب بیانیه

در سال  (Nuremberg( )5) برگمنوری موسوم به بیانیه

در هجدهمین گردهمایی انجمن پزشکی جهانی  شدند. 1947

(، سلسله قوانینی جهت هدایت تمامی افرادی 6) در هلسینکی

کنند با عنوان اولین ن زمینه فعالیت میای در ایطور حرفهکه به

میلادی  1964به تصویب رسید و از سال « هلسینکیی بیانیه»

طور مرتب مورد اصلاح قرار گرفته است. در این بیانیه به

ای و بنیادین بیان شده در راهنمای علاوه بر اصول پایه

های آسیبل اخلاقی پژوهش بر روی گروهیبرگ به مسامنور

 پرداخته شده است. پذیر نیز

های ، کمیسیون ملی مراقبت از آزمودنی1979در سال 

ارشی را گز ،زیستی -رفتاری و پزشکی -انسانی تحقیقات

منتشر کرد که زیربنای رفتار پژوهشی را بر سه اصل احترام، 

قوانین  ،1984. در سال دبخشش و مهربانی و عدالت قرار دا

ی نیز هلسینکی نورمبرگ در سازمان ملل تصویب شد. بیانیه

در (. 7اخلاق پژوهشی است )ی ها در زمینهترین بیانیهاز مهم

اولین مرکز اخلاق پزشکی در وزارت  ،1372ایران نیز در سال 

درمان و آموزش پزشکی توسط معاونت امور  ،بهداشت

کدهای  1379حقوقی تأسیس شد و در سال  -فرهنگی

اخلاقی در تحقیقات علوم پزشکی در این مرکز تدوین شدند. 

باشند که بعد از تصویب نهایی به اصل می 26این کدها شامل 

 (.5تمام مراکز آموزش عالی کشور ابلاغ شدند )

کاربرد حیوانات در پژوهش و نیز در آموزش و تشخیص 

های های فراوان آن، به دلیل جنبهمزیتبا وجود پزشکی 

غیر داوطلبانه از سوژهی خلاقی و روانی مربوط به استفادها
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یندهایی دردناك و زجرآور که ادر فر پژوهشهای مورد 

است  برانگیزانجامد، موضوعی بحثمعمولاً به مرگ آنها می

مشخص گردید که بر خلاف  ،(. بر اساس بررسی اولیه8)

های انسانی، در منابع و موضوع اخلاق پژوهش روی جمعیت

های اخلاقی نشریات فارسی زبان، توجه ناچیزی به جنبه

ها شده است و بنابراین مربوط به کاربرد حیوانات در پژوهش

 .رسدکار بیشتر در این باره ضروری به نظر می

 میزان ارزیابی هدف باکه  (9)لاورنس  پژوهش در

 منتشر مقالات در آگاهانه و رضایت اخلاقی اصول گزارش

 انجام شد، 2008 سال در کایروپکتیكی مجله سه در شده

 آزمودنی دارایی مقاله 50 از که بود این از حاکی هایافته

 اخلاقی کمیتهی تأییدیهدرصد(  88)مقاله  44 در انسانی،

 اخذ آگاهانه رضایتدرصد(  56) مقاله 28 در و داشت وجود

( 10کلسترام و فریدلاند ) بود. همچنین در نتایج پژوهش شده

نامهبا هدف ارزیابی میزان رعایت اصول اخلاقی در پایانکه 

تا  1987 هایپرستاری در کشور سوئد طی سالی های رشته

)در دو دهه( تصریح شده است که ملاحظات اخلاقی  2007

اند، اما نادیده گرفته شده 1987های سال نامهعمدتاً در پایان

ه این موازین بهب ،2007های سال نامهپایانی تقریباً در همه

و  ی آگوریتساسمطالعه نتایج طور اساسی توجه شده است.

مشارکت 1303نشان داد که از  2011در سال ( 11)پرنگر 

 درصد( از آنان از شرکت 3/20نفر ) 265کننده در پژوهش، 

 1/72نفر ) 191نفر،  265اند و از این در مطالعه آگاهی داشته

 بیشترکه پذیرفته بودند، در حالیدرصد( شرکت در مطالعه را 

 50 کمتر از و در مطالعه آگاه بودند خود آنها از مشارکت

 .نداهخطرات احتمالی پژوهش بود در جریاندرصد آنها 

نشان داد که در ، (5)ی و همکاران پژوهش قدوس یجنتا

پزشکی با آزمودنی انسانی، تمامی کدهای های دنداننامهپایان

ویسندگان قرار نگرفته بود و صرفاً در نزدیك مدنظر ن ،اخلاقی

کدهای اخلاقی مورد نظر رعایت شده  ها،پژوهشبه نیمی از 

پایان 51بر روی  (12ضرغام )لاریجانی و پژوهش  دربود. 

مورد، شرکت 6تنها در  ،ی تخصصی پزشکیادکتری نامه

اند، مطلع که در یك پژوهش دخالت داشتهکنندگان از این

های درمان توسط بیمار پرداخت شده درصد هزینه 80بودند و 

جدی برای شرکتی است. همچنین احتمال بروز عارضه

 (.12) وجود داشته است موارددرصد  5/75کنندگان در 

و میزان رعایت  که در کشور ما نحوهبا توجه به این

پزشکی کدهای اخلاقی در تحقیقات انسانی و حیوانی دندان

قرار گرفته است، این مطالعه با هدف  کمتر مورد بررسی

بررسی میزان رعایت اخلاق در پژوهش و رعایت کدهای 

های انسانی و حیوانی در مقطع حفاظت آزمودنی در پژوهش

پزشکی دندانی دکترای تخصصی دانشجویان دانشکده

ساله 15زمانی ی نامه در یك دورهپایان 300اصفهان بر روی 

 .شدنجام ا 1394-1380های بین سال

 

 هاو روش مواد

باشد که در تحلیلی و از نوع مقطعی می -توصیفی ،این مطالعه

پزشکی دانشگاه علوم پزشکی اصفهان انجام دندانی دانشکده

های دکترای نامهپایانی کلیه ،مورد پژوهشی شد. جامعه

 1394تا  1380از سال  شده نگاشته (نامهپایان 300) تخصصی

 بود.

لیهک، و کسب مجوزهای لازم طرحپس از تصویب نهایی 

ها مشخص و بر اساس شرایط ورود تعیین شده که نامهپایانی 

نامه توسط دانشجویان نگارش پایان. 1 :عبارت بودند از

 پزشکی اصفهان، دندانی دستیاری دانشکده

مطالعه از نوع انسانی و یا کار با حیوانات آزمایشگاهی باشد  .2

، باشد 1394تا  1380های ها بین سالنامهنگارش پایان .3و 

 و کد اخلاقی 26 با وارد پژوهش شدند. مطالعات انسانی

 اب مطالعاتی که بر روی حیوانات آزمایشگاهی صورت گرفته

. به بررسی شد ی کشوری اخلاقمصوب کمیته کد اخلاقی 4

بررسی  ،هانامهاین ترتیب که روش تحقیق و اجرای این پایان

منطبق با کدهای اخلاقی، ی های تهیه شدهلیستو طبق چك

تا  80ساله از سال  5ی ها به سه دورهنامه. پایانگردیدبررسی 

تقسیم و این سه دوره از نظر میزان  94تا  90و  89تا  85، 84
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رعایت کدهای اخلاقی با هم مقایسه شدند. به منظور اجتناب 

 پژوهشگرها توسط دو نامهیاناز خطاهای احتمالی، بررسی پا

آوری های جمعطور جداگانه انجام شد و نتایج در فرمو به

اطلاعات وارد گردید و موارد متناقض توسط مجری اصلی 

اطلاعات توسط نرمی کلیه ،آخری بررسی شد. در مرحله

 version 22, IBM) 22ی نسخه SPSS افزار

Corporation, Armonk, NY) های از روش و با استفاده

آماری توصیفی )فراوانی و درصد( و استنباطی )آنالیز 

 01/0) واریانس دو طرفه(، مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت

< p value). که انجام مطالعه پس از اخذ با توجه به این

مجوزهای لازم بود، بنابراین از نظر اخلاقی، ملاحظات خاصی 

ه صورت محرمانه ی اطلاعات نیز بضرورت نداشت و کلیه

 حفظ شد.

 

 هاافتهی

 : تحقیقات انسانی الف(

 مورد 32 که مربوط به تحقیقات انسانی بود، نامهپایان 70تعداد 

مورد غیر بالینی درصد(  3/54) 38( بالینی و درصد 7/45)

ها را آزمودنی یا آزمودنی پژوهشگر ،در هیچ موردی بودند.

اختیارات فرد را به خاطر در معرض خطر قرار نداده بود و 

منافع جامعه محدود نکرده بود و همچنین احتمال بروز 

کنندگان وجود نداشت. در هیچ جدی برای شرکتی عارضه

از  ،به دلیل موقعیت بالاتر محقق نسبت به آزمودنی ،موردی

درخواست نشده بود. امکانات  پژوهشافراد برای شرکت در 

قبل از شروع کار فراهم شده ها لازم برای اجرای تمامی طرح

نامهپایانها وارد نشود. در تمام بود که خسارتی به آزمودنی

معنوی  گزارش نتایج ضامن رعایت حقوق مادی و ها،

ی ییدیهأت موارد،کدام از ها بوده است. در هیچآزمودنی

ها داده که اطلاعات به آزمودنیاخلاق مبنی بر این یکمیته

به دلیل عملی  هاپژوهشکدام از در هیچ نشود وجود نداشت.

ها با ضرر و زیان اضافی آزمودنی ،بودن، ساده و راحت بودن

با موازین دینی و  هاتحقیقکدام از مواجه نشده بودند. هیچ

ها بر روی کدام از طرحفرهنگی مغایرت نداشتند. هیچ

های خاص انجام نگرفته زندانیان، جنین یا مادر باردار و گروه

 ود.ب

ها به عبارت نامه( از پایاندرصد 5/38مورد ) 27در 

نامهمورد از پایان 4ملاحظات اخلاقی اشاره شده بود، تنها در 

 5/38) مورد 27ها تمامی کدهای اخلاقی رعایت شده بود. 

درصد یا بیشتر اصول علمی اخلاق در  75( به میزان درصد

 50( بین ددرص 30مورد ) 21پژوهش را رعایت کرده بودند. 

درصد اصول علمی اخلاق در پژوهش را رعایت کرده  75تا 

درصد  50( به میزان کمتر از درصد 4/31مورد ) 22بودند. 

 اصول علمی اخلاق در پژوهش را رعایت کرده بودند.

هایی که نامهدر این مطالعه پایان: های بالینیپژوهش

بود، جزء ها ای بر روی آزمودنیموضوع آنها موارد مداخله

 بندی شدند.های بالینی تقسیمپژوهش

مورد که بر روی  19( از درصد 4/89نامه )پایان 17 در

از والدین یا قیم کودك رضایت  ،کودکان انجام شده بود

به میزان رعایت  2و  1در جداول  کتبی اخذ گردیده بود.

 کدهای اخلاقی در تحقیقات بالینی اشاره شده است.

 

 مورد( 32ها نامه)تعداد کل پایان کنندگان در تحقیقات بالینینامه از شرکت: میزان اخذ رضایت1 جدول

 رضایت بدون اجبار و تهدید نامهوجود رضایت

 کتبی

 (درصد) تعداد

 شفاهی

 (درصد) تعداد

 ندارد

 (درصد) تعداد

 آگاهی داشته

 (درصد) تعداد

 آگاهی نداشته

 (درصد) تعداد

18 (25/56) 4 (5/12) 10 (25/31) 22 (75/68) 10 (25/31) 

 

 رعایت اصول اخلاق در ارتباط با اطلاعاتی که باید در تحقیقات بالینی به آزمودنی داده شود  یزان: م2جدول 

 )درصد( تعداد  کدها
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 آگاهی فرد در خروج از مطالعه
 

 (2/32) 10 آگاهی داشته
 (7/67) 21 آگاهی نداشته

 (6/40) 13 خود محقق تفهیم اطلاعات توسط خود محقق نه فرد دیگر
 (3/59) 19 عدم تفهیم

 (7/67) 21 تفهیم شده های آنتفهیم آزمودنی در مورد تحقیق، فواید و زیان
 (00/32) 10 تفهیم نشده

 (3/47) 9 جبران شده جبران صدمه جسمی و زیان مالی
 (6/52) 10 نشدهجبران 

 (2/27) 6 داده شده دادن اطلاعات در مورد داروی مورد استفاده در تحقیق
 (7/72) 16 داده نشده

که فرد ممکن است در گروه دادن اطلاعات در مورد این
 شاهد یا مورد قرار گیرد

 (15) 3 داده شده
 (85) 13 داده نشده

 (7/43) 14 اشاره شده ذکر عبارت ملاحظات اخلاقی
 (2/56) 18 اشاره نشده

 ها الزام نداشت.نامهمورد بود. رعایت تمامی کدها در بعضی از پایان32ها نامه*تعداد کل پایان

 
مورد  38 ،قاتینوع تحق ینتعداد ا :تحقیقات غیر بالینی

سشپرای که به صورت های غیر مداخلهنامهو شامل پایانبود 

موارد الزامی به اخذ  بیشتردر  ای انجام شده بودند ونامه

نامه نبود، هر چند آگاهانه از طریق فرم رضایتی نامهرضایت

نمود در این موارد نیز به صورت کتبی رضایت اخذ بهتر می

کنندگان مورد از شرکت 12لازم به ذکر است که در  شد.می

به  3د. در جدول درصد(، رضایت اخذ نگردیده بو 5/31)

 میزان رعایت کدها اشاره شده است.

 

 *در تحقیقات غیربالینی به آزمودنی داده شود : میزان رعایت اصول اخلاق در ارتباط با اطلاعاتی که باید3جدول 

 )درصد( تعداد  کدها

 (2/22) 8 آگاهی داشته آگاهی فرد در خروج از مطالعه
 (7/77) 28 آگاهی نداشته

 (7/25) 9 خود محقق تفهیم اطلاعات توسط خود محقق نه فرد دیگر
 (2/74) 26 عدم تفهیم

 (3/47) 18 تفهیم شده های آنتفهیم آزمودنی در مورد تحقیق، فواید و زیان

 (6/52) 20 تفهیم نشده
 (6/52) 20 کتبی  نامهوجود رضایت

 (7/15) 6 شفاهی
 (1/63) 24 آگاهی داشته بدون اجبار و تهدیدرضایت 

 (8/36) 14 آگاهی نداشته
 (8/57) 11 جبران شده جسمی و زیان مالیی جبران صدمه

 (1/42) 8 جبران نشده
 (2/34) 13 اشاره شده اشاره به ملاحظات اخلاقی

 (7/65) 25 اشاره نشده

 ها الزام نداشت.نامهبود. رعایت تمامی کدها در بعضی از پایان مورد 38ها نامهتعداد کل پایان *                

 

ای بر اساس میزان رعایت کدها بین سه ، مقایسه1نمودار 

واریانس دو طرفه  نتایج آزمون .دهدساله را نشان می 5ی دوره

 وعننشان داد که میانگین درصد رعایت کدهای اخلاقی بین دو 

اما بین  (p value= 752/0داری ندارد )پژوهش تفاوت معنی
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در (. p value = 001/0تفاوت وجود دارد ) ،های مختلفسال

نشان داد که بین میانگین درصد  LSD آزمون تکمیلی ،ادامه

تفاوت  89 -85و  84 -80 هایکدهای اخلاقی بین سال رعایت

و  84 -80 هایسال(. بین p value = 06/0) وجود ندارد یدارمعنی

(. بین p value < 001/0) وجود داشت یدارتفاوت معنی 94 -90

وجود داشت  یدارتفاوت معنی 94 -90و  89 -85های سال

(019/0 = p value.) 

، میزان رعایت کدهای اخلاقی را به تفکیك نوع 4جدول 

 دهد.و سال پژوهش نشان می

 

 
 ساله در کل تحقیقات انسانی 5ی : توزیع فراوانی میزان رعایت کدهای اخلاقی سه دوره1 نمودار

 

 : درصد رعایت کدهای اخلاقی به تفکیک نوع و سال تحقیق4 جدول

 21 کد 19 کد 18 کد 12 کد 11و  10 کد 8 کد 5 کد 3 کد 16و  1کد  مطالعهنوع  سال

 100 25 20 0 4/21 100 1/57 9/42 9/49 بالینی 80-84
 50 0 - - - 100 20 40 40 بالینی غیر

 100 3/33 100 20 20 20 50 80 80 بالینی 85-89
 100 50 - - 5/37 4/29 6/52 9/57 2/63 بالینی غیر

 100 75 40 2/22 2/69 2/69 6/84 3/92 3/92 بالینی 94-95
 7/66 75 - - 4/21 4/21 50 6/78 7/85 بالینی غیر

 

 حیوانیتحقیقات  ب(

مورد بر روی حیوانات  51 ،نامهپایان 300از مجموع 

مورد مربوط به  5که از این تعداد  ،آزمایشگاهی کار شده بود

مورد  23دوم و  یساله 5مورد مربوط به  23اول، ی ساله 5

 سوم بودند. ی ساله 5دیگر مربوط به 

اسارت، نگهداری ی ( به نحوهدرصد 1/43) مورد 22در 

 6/66) مورد 34نقل حیوانات اشاره شده بود، در  و حمل و

های نگهداری مانند مکان و امکانات موجود، ( به روشدرصد

 9/50) مورد 26و... اشاره شده بود، در تغذیه، شستشو ی نحوه

های نیروهای اجرایی طرح ها و مهارت( به ویژگیدرصد

  (درصد 4/25) مورد 13 اشاره شده بود و در

 

کاربران پژوهش و محققین از شرایط محیطی مؤثر بر روی 

 نتایج آگاهی داشتند.

( هیچدرصد 4/29مورد از تحقیقات غیر انسانی ) 15در 

 7/11مورد ) 6که در کدها رعایت نشده بود، در حالیکدام از 

 8/58مورد ) 30( تمامی کدها رعایت شده بود. در درصد

 .درصد موارد رعایت شده بود 75تا  50( بین درصد

از کدهای  درصد 40،اولی ساله 5 ، درهابر اساس یافته

 4/43 ،دوم یساله 5 که دردر حالی ،اخلاقی رعایت شده بود

 ،سومی ساله 5 کدها رعایت شده بود. همچنین دراز  درصد

 از کدها رعایت شده بود. درصد 51

 بحث

سه بخش تحقیقات به این دانشکده تخصصی  هاینامهپایان

 38غیر بالینی ) -مورد(، تحقیقات انسانی 32بالینی ) -انسانی

4
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 179مورد( تقسیم شدند و  51مورد( و تحقیقات حیوانی )

 مورد در ارتباط با انسان یا حیوانات آزمایشگاهی نبودند. 

پژوهشگر و ی فرم اظهارنامه ،هاپژوهشکدام از در هیچ

 یپژوهش یدر پژوهش که توسط شورا خلاقا یابیارز

عبارت ملاحظات  . ذکردیمشاهده نگرد ،گرددیم یابیارز

 یتواند نشانهیها، خود مپژوهش ییدر گزارش نها یاخلاق

 اخلاق در پژوهش باشد. یلحداقل توجه پژوهشگر به مسا

( که در تهران انجام 12)ی و ضرغام جانیلاری در مطالعه

به ملاحظات  یااشاره چیموارد هدرصد  98در  ،شده بود

ی هیانیاصول ب 12نشده بود که البته خلاف بند  یاخلاق

 رینظ یمبهم و مختصری باشد. هر چند اشارهیم ینکیهلس

ه مشاب یهر جمله ایدر نظر گرفته شد( و  ی)ملاحظات اخلاق

و  یگر آگاهانینما ییتواند به تنهایوجه نمچیبه ه گرید

د. باش یل اخلاقیپژوهشگر در قبال مسا تیولؤاحساس مس

مطالعه نشان داد که پس از فعال شدن  كی جینتا نیهمچن

روژهپاخلاق پژوهش در گرانادا و توجه به کنترل ی تهیکم

ی تهیو کم افتهیو آزار سوژه کاهش  تیاذ ی،قاتیتحق های

طور مداوم و هب یجهان یمطابق با استانداردها یاخلاق پزشک

 (.14) افتیثر ادامه ؤم

احراز موافقت »اساس مفاد بند اول قانون نورمبرگ  بر

پژوهش مطلقاً ضروری کننده در فرد شرکت یداوطلبانه

تحقیق انسانی بالینی  32مورد از  4که در ، در حالی«است

کنندگان به صورت شفاهی کسب ( از شرکتدرصد 5/12)

صورت کتبی ه ( بدرصد 25/56مورد ) 18 رضایت شده و در

 ،پژوهش غیر بالینی 38. همچنین از بودرضایت گرفته شده 

مورد  6 ی و دررضایت کتب ،کنندگانمورد از شرکت 20 در

مورد رضایتی اخذ  12رضایت شفاهی گرفته شده بود و در 

 1/63مورد ) 24نشده بود. در تحقیقات غیر بالینی نیز در 

ها با رضایت کامل و بدون اجبار وارد آزمودنی ،(درصد

( افراد از درصد 8/36) مورد 14مطالعه شده بودند و در 

ها حکایت از افتهشرکت در مطالعه آگاهی نداشتند، که این ی

آن دارد که به این اصل به طور مناسب توجه نشده است. از 

 هایپژوهشدر  (یکتب ای ی)شفاه ینامهتینظر کسب رضا

از شرکت یانامهتیرضا چیه درصد، 25/31در  ینیبال

مورد در مطالعات  نیا کهیکنندگان کسب نشده بود. در حال

در  زیبوده است و ن درصد 2/92 (،12ی و ضرغام )جانیلار

در دانشگاه علوم ( 4همکاران )که توسط زاهد پاشا و  یپژوهش

 چیموارد هدرصد  60در  ،انجام شد نهیزم نیبابل در ا یپزشک

 .کنندگان کسب نشده بوداز شرکت یانامهموافقت

ط با کنندگان در ارتبادر مطالعات انسانی بالینی، شرکت

 7/67مورد ) 21تنها در  های احتمالی پژوهشفواید و زیان

مورد  18درصد( آگاهی داشتند و در مطالعات غیر بالینی در 

ی قدوسی و همکاران درصد( آگاه بودند. در مطالعه 3/47)

درصد( از هدف، مدت زمان  84کنندگان )(، بیشتر شرکت5)

ی و نیز روش اجرای پژوهش آگاهی داشتند. در مطالعه

کنندگان کاملاً از شرکت (، اکثر11آگوریتساس و پرنگر )

درصد آنها، از احتمال  50مسایل کلینیکی پژوهش مطلع و 

 (.11خطر یا سود آن آگاه بودند )

ی ( اجازهدرصد 8/26مورد ) 18در در پژوهش حاضر، 

مورد  49ها داده شده بود و در یخروج از مطالعه به آزمودن

خروج از مطالعه به  اریدر مورد اخت یحی( توضدرصد 2/73)

 ی ادورو و همکاراندر مطالعهها داده نشده بود. یآزمودن

کنندگان از ایندرصد از شرکت 21، فقط 2008( در سال 15)

توانند بدون هیچ دلیلی مطالعه را ترك کنند با خبر که می

 بودند. 

درصد( خود پژوهشگر و نه فرد دیگر،  8/32مورد ) 22در 

 45ها تفهیم نموده بودند و در آزمودنیاطلاعات طرح را به 

که چه درصد( توضیح مشخصی در مورد این 2/67مورد )

ها داده باشد وجود نداشت. در کسی اطلاعات را به آزمودنی

ها از درصد( آزمودنی 15مورد ) 3ای، تنها در موارد مداخله

که ممکن است در گروه شاهد یا مورد قرار گیرند توجیه این

ها بدون درصد(، آزمودنی 85مورد ) 17 در د وشده بودن

اطلاع و توجیه قبلی و بر حسب تصادف در این دو گروه قرار 

ی جدی برای گرفتند. احتمال بروز عارضهمی

که کنندگان در این بررسی وجود نداشت، در حالیشرکت

ی (، احتمال بروز عارضه12ی لاریجانی و ضرغام )در مطالعه
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درصد( وجود داشته و در  5/74ایی )کارآزم 38جدی در 

مورد  25پژوهش از  7(، در 4ی زاهد پاشا و همکاران )مطالعه

ی جدی برای بررسی شده، احتمال بروز عارضه

 کنندگان وجود داشته است. شرکت

درصد(، اطلاعات داروی به کار رفته  2/27مورد ) 6در 

 و دردر اختیار فرد یا پزشك معالج او قرار داده شده بود 

درصد(، هیچ اطلاعی از دارو به فرد داده نشده  7/72مورد ) 16

ها، بر روی کودکان انجام شده بود که مورد از طرح 19بود. 

درصد(، از ولی یا قیم کودك رضایت  4/89مورد ) 17در 

کتبی اخذ شده و هیچ طرحی بر روی بیماران خاص انجام 

در (، 16زاده و همکاران )ی قاسمنشده بود. اما در مطالعه

 درصد موارد رضایت از ولی کودك کسب  2/62

 شده بود.

ها به عبارت نامهاز پایان درصد( 5/38مورد ) 27در 

ی که در مطالعهقی اشاره شده بود، در حالیملاحظات اخلا

درصد موارد  5/85( در ارومیه، در 16زاده و همکاران )قاسم

 ارتباط همین در که پژوهشی دربه این عبارت اشاره شده بود. 

 هاینامهپایان روی بر (17)و رشیدیان  لاریجانی توسط

 علوم دانشگاه هاینابیمارست بالینی در آزماییرکا تحقیقاتی

اشاره هیچ موارد درصد 98 در بود، انجام شده تهران پزشکی

 عدم از نشان ارقام این که بود نشده اخلاقی ملاحظات به ای

 یا و هاپژوه این در اخلاقی اهمیت با مسایل وجود از آگاهی

 .باشدمی آن به نسبت توجه عدم

شود که میزان ساله، مشخص می 5ی ی سه دورهبا مقایسه

کدهای اخلاقی افزایش نشان داده، که خود حاکی از  رعایت

ی اخلاقی در توجه بیشتر پژوهشگران و یا نظارت بیشتر کمیته

پزشکی دانشگاه علوم پزشکی اصفهان ی دنداندانشکده

باشد. در این مطالعه مشخص شد که کدهای اخلاقی می

اند یا به دلیل طور چشمگیری رعایت نشدهحیوانی، به

ه به نامپژوهشگران به این موارد در نگارش پایانتوجهی بی

درصد از موارد، در مورد  1/43ای نشده است. در آنها اشاره

داری و حمل و نقل حیوانات اشاره شده ی اسارت، نگهنحوه

های درصد از موارد، در مورد روش 6/66بود، همچنین در 

 ینگهداری حیوانات مانند مکان نگهداری، امکانات، نحوه

درصد از  9/50تغذیه و شستشوی آنها توضیح داده بودند. در 

های نیروهای اجرایی طرح اشاره ها و مهارتموارد، به ویژگی

یعنی آگاهی  4شده بود و کمترین میزان رعایت مربوط به کد 

پژوهشگر از شرایط محیطی مؤثر بر روی نتایج بوده است. در 

ه ی سبا مقایسه های حیوانی همچون مطالعات انسانیپژوهش

ساله، افزایش میزان رعایت کدهای اخلاقی مشاهده  5ی دوره

های درصد از موارد، به نام سازمان 5/70شود. همچنین در می

کننده در انجام پژوهش اشاره شده بود که این عدد در کمك

درصد بوده است. از  60(، 5ی قدوسی و همکاران )مطالعه

سری ، عدم دسترسی به یكهای این پژوهشجمله محدودیت

ها بود. همچنین در بررسی کدهای اخلاقی مورد نامهاز پایان

نظر در مواردی به طور صریح رعایت یا عدم رعایت کدها 

منظور نشده بود و در نتیجه، بازخوانی و بررسی کامل 

ساخت. آموزش کدهای اخلاقی، ها را ضروری مینامهپایان

پژوهشگران و نظارت کافی از  الزام به رعایت آنها از سوی

ر تواند دسوی مسؤولین در مراحل مختلف انجام تحقیق، می

اشد. ی مطلوب مفید بارتقای وضعیت فعلی و رسیدن به نقطه

های بالینی به علاوه تدوین راهنماهای اخلاقی در کارآزمایی

تواند در راهنمایی و ترغیب به صورت روشن و واضح می

 .  پژوهشگران مؤثر باشد
 

 گیرینتیجه

 رسد رعایت اصولی حاضر، به نظر میبر اساس نتایج مطالعه

های انسانی و حیوانی در مطالعات علمی اخلاق در پژوهش

دستیاران تخصصی، تا رسیدن به حد مطلوب راهی طولانی 

های ی دورهدارد، ولی روند رعایت اصول خصوصاً در مقایسه

ایت اخلاق پزشکی در طی ی بهبود در رعدهندهساله، نشان 5

ترین اصل در رعایت باشد. در این بین، مهمها میپژوهش

اصول اخلاقی، داشتن شناخت و آگاهی کافی از اصول اخلاقی 

 باشد.و به کارگیری آنها در طی انجام مطالعات می
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Abstract 
 

Introduction: Todays in human and animal researchs addressing the ethical principles is more, but 

still less attention is dental researchs. The aim of this study to evaluate compliance 

with ethical codes at professional theses of Isfahan dental school done in a period of 

15 years (2001-2015).  

Materials  

& Methods: 
In this cross-sectional study that was performed on 300 thesis of dental college, at first 

a checklist of ethics codes in working with human and animal subjects was prepared 

and in next level theses information was gathered by this checklist and valuated with 

Two-way analysis of variance and least significant difference test (LSD) (α = 0/05). 

Results: A total of 70 on human study, in 38 cases (54/2%) written consent and in 10 cases 

(14/2%) oral consent was obtained. In 46 cases (65/7%) subjects were enrolled 

voluntarily and in 18 cases (25/7%) had consciousness about the power to withdraw 

from the study at any time. In 20 cases (52/6%) had been referred to the compensation. 

A total of 51 on animal studies (46/5%) of ethical codes was compliance and in 36 

cases (70/5%) of donor organizations were mentioned.  

Conclusion: Although the general trend comply with ethical codes in residential studies is 

improving but it seems that there is a long way to achieve the ethical principles in 

human and animal studies. 

Key words: Ethical codes, Theses, Clinical trial, Animals. 
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