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Abstract  Article Info 

Introduction: Nursing PhD is the highest level of education in nursing, so it will play 

a decisive role in the qualifications of graduates and the professional development of 

nursing and community health. The aim of this study was to compare the educational 

system of nursing PhD course in Iran and the School of Nursing, University of 

Auckland . 
Methods: This comparative study was descriptive-analytical which was conducted in 

2020 by searching in the system of the ministry of health and medical education in Iran 

and the school of nursing of Auckland University. For comparing, the two educational 

systems have been used from Beredy pattern in four stages; Description, interpretation, 

proximity and comparison . 
Results: Despite the similarities between the two universities, there are some 

differences in terms of goals, vision, curriculum, and implemented programs, between 

them. The roles of graduates in the school of nursing at Auckland University emphasize 

the ability to provide global and intercultural care, but in Iran, more attention is paid to 

the educational and research roles of graduates . 
Conclusion: To develop educational, research, clinical and leadership capabilities in 

nursing doctoral students in Iran, to create virtual learning opportunities, to create 

transnational attitudes towards health, to create opportunities to attract grants from 

research centers inside and outside the country, developing accreditation centers and 

academic evaluation of nursing doctoral courses and recruitment of doctoral students in 

clinical research centers is recommended . 
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دانشکده  و ایران  در پرستاری تخصصی  دکترای دوره تطبیقی مقایسه 

 پرستاری اوکلند درامریکا 

 

 * 2، زهره وفادار 1ینیعابد مهیفه 

 

 . رانی، تهران، ا )عج(الله هیبق یدانشگاه علوم پزشک  ،یدانشکده پرستار1
  رانی، تهران ،ا )عج(الله  هیبق یدانشگاه علوم پزشک ،یپرستار دانشکده  ،جراحی   یسلامت، گروه داخل تیریمد  قاتیتحقمرکز  2

 
 

 
 zohrehvafadar@gmail.com :. ایمیلرانیالله، تهران ،ا هی بق یدانشگاه علوم پزشک ، یپرستار ،دانشکدهجراحی–  یسلامت، گروه داخل  ت یریمد قاتی مرکز تحق زهره وفادار. :نویسنده مسوول*

 ده کی چ

دکتری پرستاری بالاترین مقطع آموزشی در پرستاری است، از این رو نقش تعیین کننده ای در صلاحیت های دانش آموختگان   مقدمه:

  دکتری   دوره  آموزشی  نظام  تطبیقی  مقایسهو در نتیجه رشد حرفه ای پرستاری و سطح سلامت جامعه خواهد داشت. مطالعه حاضر با هدف  
 انجام شده است   اری دانشگاه اوکلنددانشکده پرست و ایرانپرستاری در

، با جستجو در سامانه ی وزارت بهداشت  1399تحلیلی بوده که در سال  – : مطالعه تطبیقی حاضر از نظر روش شناختی، توصیفی  روش

در   (  Beredy )موزش پزشکی در ایران و دانشکده پرستاری دانشگاه اوکلند انجام شد، برای مقایسه تطبیقی از الگوی  آ  و درمان و
  . شدچهارمرحله؛ توصیف، ،تفسیر، همجوار ی و مقایسه استفاده 

.  دارند   هم  با  هایی وتتفاها    برنامه  اجرای   نحوه   و   برنامه ی درسی   اهداف، چشم انداز،   حیث   از  شباهتهایی،  داشتن  با   دانشگاه  : دویافته ها

است. نقش    آموخته   دانش  از  انتظار  مورد  نقشهای  ارزیابی دانشجویان ودانشجو،کیفیت ارائه دروس،    شرایط پذیرش  این تفاوتها  شامل
های دانش اموختگان در دانشکده پرستاری دانشگاه اوکلند بر توانایی ارائه مراقبت جهانی و بین فرهنگی تاکید داشته ولی در ایران بر  

 نقش های آموزشی و پژوهشی دانش آموختگان توجه بیشتری می شود.  

در دانشجویان دکتری پرستاری در ایران، ایجاد فرصتهای  توسعه توانمندی های آموزشی، پژوهشی ، بالینی و رهبری  : جهت  نتیجه گیری  

آموزش مجازی، ایجاد نگرش فراملی به مقوله سلامت، ایجاد توانمندیهای جذب گرانت از مراکز تحقیقاتی داخل و خارج از کشور، توسعه  
 اکز تحقیقات بالینی توصیه می شود.  مراکز اعتبار سنجی و ارزشیابی تحصیلی دوره ی دکترای پرستاری و جذب دانشجویان دکترا در مر

  
 دانشکده پرستاری دانشگاه اوکلند  ایران، دانشگاه پرستاری، دکتری دوره ،آموزشی برنامه تطبیقی،  مطالعه : واژگان کلیدی
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 مقدمه 
پرستاران در سراسر جهان نقش مهمی در کیفیت زندگی و 

پرستاران، در خط مقدم  .  [1] سطح سلامت جوامع مختلف دارند 
مراقبت های بهداشتی، به طور منحصر به فرد در ارزیابی عوامل 
تعیین کننده سلامت اجتماعی قرار دارند و به طور فعال به حقوق  

مراقبت های پرستاری امروزه    .[2]عدالت سلامتی می پردازند  
خرین شواهد علمی بوده و  آمبتنی بر تکنولوژی، مدیریت دانش و  

دانش   نیروی  به  بهداشتی  های  سیستم  توجهی  قابل  طور  به 
. حرفه پرستاری در چند دهه ی اخیر [3]پرستاری وابسته هستند  

با توسعه نظام های آموزش پرستاری و گسترش مقاطع تحصیلات  
تکمیلی بالاخص مقطع دکتری، تغییر و تکامل چشمگیری داشته  

ن المللی و حرفه ای پرستاری، از پرستارانی است. جامعه علمی بی
مانند دکتری دست  آکادمیک،  بالاترین سطح تحصیلات  به  که 
یافته اند، انتظار دارد تا در تولید دانش جدید مشارکت فعال داشته  
شواهد   بر  مبتنی  عملکرد  و  ها،  پروژه  توسعه  طریق  از  و  باشند 

ارائه و ت حلیل ایده های  صلاحیت های خود را ارتقاء دهند و با 
در   .[4]نوآورانه پاسخگوی نیازهای نوظهور نظام سلامت باشند

سازمان های آموزشی، اقتصاد، بورس تحصیلی، بهبود کیفیت و  
رهبری نظام های آموزشی می تواند به طور فزاینده ای کیفیت  

افرادی  .سلامت جهانی و توسعه حرفه ای را تحت تاثیر قرار دهد
دکترا مدرک  دارای  برنامه  که  انجام  آمادگی  بایستی  هستند،  ی 

های تحقیقاتی دانش محور را داشته تا بتوانند به سؤالات بالینی  
مرتبط پاسخ دهند، از دکتری پرستاری انتظار می رود با توجه به  
تجربه و آموزش توسعه یافته تر،  تغییر در محیط مراقبت های  

نمایند ایجاد  امروزی  مسئولیتهای  .[5]بهداشتی  های    از  نظام 
  عملکرد   ارتقاء  جهت  پرستاران  نمودن  آماده  پرستاری،  آموزش
 تیم  اعضای  از  یکی  عنوان  به   که پرستاران  طوری  به  است،  بالینی
 سیاستهای   به  شکل دهی  و  مراقبت  ارائه  در  سلامتی  خدمات  ارائه

دارند  و   داشته  نقش   بهداشتی   موانع،   برداشتن   میان  از   با  سعی 
ای   را توسعه دهندفعالیتهای حرفه    اینکه  به   توجه  با  .[6]خود 

عنوان   دانشگاهها در  اصلی  نقش  که  سازمانهایی  به    ءارتقا  را 
هم   متخصص دارند باید  انسانی  نیروی  تربیت  و  فرهنگی  علمی،
علمی، آموزشی و متناسب با نیازها و مقیاسهای   تحولات  با  راستا

مستمر بهبود خود را به طور   آموزشی کیفیت ملی و جهانی فرایند
برنامه های آموزش سطح کلان پرستاری با هدف   .  [7,8]بخشند
انجام می شود که    ان پرستار  تربیت باشندشایسته  تغییرات    قادر 

مثبتی در محیط مراقبت ایجاد کنند و ارتقاء کیفیت زندگی افراد،  
جامعه   و  ها  دهندخانواده  ارتقاء  یافته    .[9]را  توسعه  کشورهای 
یستم های آموزشی مناسب و قوی در دوره های  غربی با داشتن س

ایجاد  عالی  آموزش  مؤسسات  در  را  الگویی  متوسطه،  و  ابتدایی 
کرده اند که اکثر دانشگاه ها و دانشکده ها پرستاری، مسئولیت 

دارند. را  تحقیقات  و  دولت  در  حال   رهبری  در  سایر کشورهای 
ثر سعی در  توسعه نیز با اتخاذ این روشها و ترجمه راهکارهای مؤ

مربیان  .[10]ارتقاء و تقویت سیستم آموزش پرستاری خود دارند
پرستاری متعهد هستند که اطمینان دهند که برنامه های درسی  

د تا دانش جدیدی  نبه طور مداوم ارزیابی و به روزرسانی می شو
در آن گنجانیده شود و منعکس کننده تغییرات در محیط مراقبت  

بهداشت   دهکده   باشد.جهانی  یک  در  که  ابولا،  بیماری  شیوع 
کشورهای آفریقایی،  سپس در  کوچک در غرب آفریقا آغاز شد و  

همچنین گسترش ویروس کووید   یافت،  انتشار آمریکایی اروپا و
از یک شهر در چین به سرتاسر نقاط دنیا، به مسائل مرتبط   19

دارد اشاره  فراملی  بهداشت  و  ها،    .سلامت  بحران  میت  اه  این 
دنیا را نشان می دهد و به طور    کلتأمین امنیت و سلامت برای  

فزاینده ای تاکید می کند که چگونه عوامل تعیین کننده سلامت  
در یک کشور می تواند بر جمعیت ساکن هزاران مایل دورتر تأثیر  

دوره ی دکتری آموزشی    های  برنامه  در همین راستا  .  [11]بگذارد
  یبحران های سلامت  ات و بروزمتناسب با تغییر  پرستاری بایستی

با توجه به   .[12]  پذیر بوده و ارتقاء یابندملی و فراملی انعطاف  
ضرورت  تدوین استراتژی جدید برای خدمات درمانی و توجه به  

ارت  تغییرات  برنامه های  با  متناسب  ها  بیمارستان  در  قاء سلامت 
موظف  آموزشی  های  نظام  امروزه  سوم،  ی  هزاره  در  سلامت 
خدمت   یک  عنوان  به  را  سلامت  ارتقاء  های  برنامه  که  هستند 

بگیرند ارتقاء سلامت مفهومی   به عبارت دیگر  ،کلیدی در نظر 
در نظر گرفته    علمی و جهانیاست که باید به عنوان یک چالش  

پرستاری[13]شود دکترای  مدرک  با  پرستارانی  وجود   بالینی . 

Doctor of Nursing Practice  (DNP)  و پرستاران با ،
، برای  Doctor of Philosophy (PhD) دکترای فلسفه

انجام بالینی و  تحقیقاتی که به دانش و    شناسایی سوالات مهم 
تبدیل شوند، لازم است   های  برنامه  کیفیت  . تضمین[5]عمل  

 در   است که  هایی  اولویت  مهمترین   از  پرستاری  آموزش دکتری
  اگر  .گذاشت  خواهند  تأثیر  آموزشی   های  برنامه  بهبود  و   توسعه
  علم  نگیرد  قرار  بررسی   مورد  سیستماتیک  صورت  به   دکتری  برنامه

با  توسعه  پرستاری  حرفه  و همچنین  یافت،    به   توجه  نخواهد 
های حرفه    نقش   توسعه    در  درسی   های  برنامه    اهمیت   و  حساسیت

  اهداف  به  بخشیدن  تحقق   و  سو   یک  آنها از  وظایف  و  ای پرستاران
  دیگر،   سوی  و ارتقاء سلامت جوامع، از  عالی  آموزش  های  رسالت   و

  شناسایی   و   بررسی  برای  متعدد را  های  پژوهش  انجام  متخصصین
. [14,15]دانند  می  ضروری  درسی   برنامه  قوت  و  ضعف  نقاط
  در  پدیده  چند  یا   دو  آن   در  که  است  نوعی تحقیق   تطبیقی  اتمطالع
گیرند   قرار  هم  کنار   مورد  آنها  تشابه   یا  و   اختلاف  وجوه،   و  می 

  توانایی  ایجاد  باعث  مطالعه  نوع  این.  گیرند  می  قرار  تحلیل  و  تجزیه
  و  شده  آموزشی  مشکلات  و  مسائل  حل   جهت  در  آموزشی  برنامه

و شکست   موفقیت ها  ایجاد  در  مؤثر  زمینه های  و  عوامل  مجموعه
  های  برنامه  . ارزیابی[16]های نظام آموزشی را نشان می دهد 

  و   گیری  تصمیم  ارتقاء  جهت  در  اطلاعات  ارائه  به  منجر  دکتری
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  راستا   این   در.  [17]باشد  می   آینده  در  آموزش  مستمر  بهبود
 شاخه های  پویاترین  از  یکی  عنوان   به  تطبیقی  پرورش  و  آموزش
برنامه    و  علوم  گوناگون  حوزه های  دانشمندان  توجه  مورد  علمی
گرفته  آموزشی  ریزان طراحی    ضروری  ابزاری  و  قرار  برای 

 جهانی دیدگاه از  تطبیقی .آموزش[18]آموزشهای نوین می باشد
 سیستمهای   ارزشها درتبیین    آموزشی،  شیوههای  بهترین  بررسی   با

است.  حائز اهمیت  مختلف    مشکلات  با  مواجهه   ضرورت  و  آموزشی
و المللی  بین  نظر  نقطه  کشورهای   از  بین  تطبیق   مقایسهای، 

روشهای   تا  میشود  انجام  توسعهیافته   کشورهای  و  درحالتوسعه
روشهای و  مسائل  با    توجه   مورد  آنها  موفقیت  برخورد 

شده  .  [7]قرارگیرد انجام  قبلی  مطالعات  برنامه ی    ماحصل  در 
  عدم  راستای  در  ضعفهایی  بیانگر  ایران،   دردرسی دکتری پرستاری  

  نبودن  خصمش  درسها،  طرح  با  دوره  اهداف  و  مأموریت  بین  تناسب
التحصیلان  وظایف  و  نقش  واضح   ارائه  عدم  مقطع،  این  فارغ 
  مشکلات  و  نیازها  نداشتن  نظر   در  مجازی،   صورت  به   دروس
  بر   مبتنی  و   محور  دانشجو  صورت  به   آموزش  عدم  جامعه،

  برنامه  نبودن  جامع  اختیاری،  واحدهای  وجود  عدم  ،شایستگی
 . [19]. بوده است چشم انداز و رسالت نبودن  راستا هم درسی،

راستا   همین  سال   دکتری  برنامهدر  در  ایران  در  پرستاری 
  مسائل  به   توجه   جدید،  برنامه  در  طوری که  به   یافت،   تغییر  1395

  هر   تقویت  جهت  دروسی  گرفتن  نظر  در  و  بالین  عرصه  مشکلات  و
  ماهیت  از  غفلت  شد،   گرفته  نظر  در  بالینی  بیشترمهارتهای  چه

 نسبتاً  مسائل   به  پرداختن  و  پرستاری  رشته   بالینی  مراقبت  اصلی
در    را  رشته  اهداف  بود،  نتوانسته  برنامه درسی قبلی  در  حاشیه ای
پرستاری   و  بالینی  موضوعات  در  متبحر  و  محقق  یک  تربیتجهت  

 محتوایی   چالشهای  همکاران  و   صاحبی حق  برآورده نماید، مطالعه
  چهار  در  را  ایران  ریپرستا  دکتری  برنامه ی درسی قبلی  اجرایی  و

  حوزه   در  و  نمود  تبیین  اجرایی  و  بالینی  پژوهشی،  آموزشی،  حوزه
  تئوری بر  صرف  تأکید  برنامه درسی، نبودن   محور بالینی به  بالینی

  علت  به  بالینی  مهارتهای  شدن   رنگ  کم  و  پژوهش  خصوصاً  و
در این راستا نیاز به بررسی    .[20]اشاره نمودند  بالین  با  ارتباط  قطع

برنامه درسی جدید و شناخت نقاط قوت و ضعف آن و مقایسه ی  
آن با برنامه های موفق در سطح بین المللی ضروری به نظر می 

 PhD)این مطالعه به مقایسه  دوره ی دکترای پرستاری) در  رسد،  
اوکلند   ایران و دانشکده پرستاری دانشگاه  امریکا  در  پرداخته در 

 ایم.
 

 روش کار
حاضر  مطالعه   نوع  از  و  کاربردی  پژوهش  یک  تطبیقی 
است–توصیفی سال    که  تحلیلی    از   پس.  شد  انجام  1399در 
 مقالات  مطالعه  و  مختلف  سایتهای  در  الکترونیکی   جستجوی
  برنامه ی درسی دوره ی دکترای پرستاری ایران از سایت  مرتبط،
نجمین جلسه ی شورای  )مصوب شصت و پ  ایران  بهداشت   وزارت

و برنامه ی درسی     (  1395/ 14/12عالی آموزش پزشکی مورخ   
دوره ی دکترای پرستاری اوکلند از سایت دانشگاه مذکور استخراج  

  و   طبقه بندی  گردآوری،  نظر  شده است. در ادامه داده های مورد
  و   ارائه   آموزشی  برنامه  عناصر  از   یک  هر   برای  جداولی  صورت   به

بردی  .گرفتند  قرار  مقایسه  مورد الگوی  جهت  (Beredy   )  از 
مقایسه برنامه آموزشی دکتری تخصصی پرستاری ایران و اوکلند 

این الگو از روشهای مطالعات تطبیقی است که   استفاده شده است،
توصیف، مرحله  می    چهار  را شامل  مقایسه  و  تفسیر، همجواری 

توص  دشو مرحله  و  ا   بر  قیتحق  یها  دهیپد  ف،یدر  شواهد  ساس 
با  یبردار  ادداشتیاطلاعات،     ی کاف  یها  افتهینمودن    فراهم  و 

 ر یدر مرحله تفس  شدند،بعد آماده    مرحلهدر  یو نقاد  یبررس  یبرا
  درشده و    لیو تحل  ی شده در مرحله اول، وارس  فیتوص  اطلاعات 

  ی چهارچوب  جادیمنظور ا  حاصله به    اطلاعات  ، یمرحله هم جوار
  در کنار هم      یطبقه بندو   شباهت ها و تفاوت ها    سهیمقای  برا
مقا    گرفتند،  قرار مرحله  توجه  سه،یدر  زم  اتیجزئ  به   با    نهیدر 

تفاوت و  ها  شد. ها  شباهت  انجام  نهایی  مقایسه ی  و  تحلیل   ،
توانمند  دوره، رسالت، چشم  خچهیتار انتظار،    یهای  انداز،  مورد 
  ی تخصص  دروس   یواو محت  برنامه  دانشجو، ساختار  رشیپذ  ط یشرا

  جداول   سپس در قالب  سه،یمقا  گر یکدی و با    فیدر دو دانشگاه توص
آنها با توجه به شرا  نیارائه شدند. همچن   ط ینقاط ضعف و قوت 

کشور  مختلف ارزدو  مورد  گرفت  ی ابیکشور  نهایت    قرار  در  و 
 . [21]. راهکارها جهت ارتقاء برنامه ها ارائه شدند

 

 یافته ها

دانشکده   پرستاری  دکتری  دوره  آموزش  شروع  زمان در 
ایران و  اوکلند  دانشگاه    1970های    سال  ترتیب  به  و  پرستاری 

دو    هر   در  دکتری  برنامه.  است  هجری شمسی   1374میلادی و  
و   دارای   استراتژیک  ریزی  برنامه   اصول  اساس  بر  کشور   رسالت 
  اساس  بر  ایران  در  برنامه  باورهای  و  ها  ارزش .  است    انداز  چشم
در بیان    .است  شده  بیان  جامعه  بر  حاکم  اسلامی  های  ارزش  نظام
  نیروی  برتأمین  ایران،  در  پرستاری   دکترای  دوره  از  کلی  هدف
نیاز  انسانی تاکید شده،    ای  حرفه  خودکفایی  و   ها  دانشگاه  مورد 
دانشکده پرستاری دانشگاه اوکلند، اقدامات مبتنی    در  که  درحالی

 دیدگاه جهانی مطرح بوده است.   بر شواهد و
و حضوری    متمرکز  صورت  به  پرستاری  دکتری  برنامه  ایران  در
سال و به صورت تمام وقت بوده و تا   4طول دوره .  می شود ارائه
  پژوهشی  و  واحد آموزشی   45   است،در مجموع  تمدید  قابل  سال  5

 همچنین. واحد پایان نامه( 20واحد آموزشی و  25ارائه می شود) 
درسی،   واحدهای  بر  مهارتیعلاوه  و  آموزشی    به   کارگاههای 

  دروس   سرفصل  در  دکتری  دانشجویان  سازی  توانمند  منظور
 .[22]بهداشت ایران لحاظ شده است وزارت مصوب

علیرغم شههباهتهایی که وجود  های مذکور،در مقایسههه دوره 
دارد تفاوتهایی نیز دیده می شههود، از جمله این که در دانشههکده 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 e

dc
bm

j.i
r 

on
 2

02
6-

06
-0

9 
] 

                             4 / 10

http://edcbmj.ir/article-1-2634-fa.html


 کایاوکلند درامر یو دانشکده پرستار رانیدر ا  یپرستار یتخصص یدوره دکترا  یقیتطب سهیمقا 

Edu Stra Med Sci                                      2020, Vol. 13, No.4 281 

پرسههتاری دانشههگاه اوکلند دوره ی دکترای پرسههتاری کاملا به  
نلاین و مجهازی برگزار می گردد ولی در ایران کهاملا آصهههورت  
ارائه شده وجود  تمام وقت است، تفاوت در نوع دروس حضوری و

دروس پایه، یکسهری تفاوت در دروس اختصهاصهی مانند نگارش 
بودجه و جذب گرانت، سههیاسههت و آیین نامه سههیسههتم سههلامت.  

شهرایط ورود در دوره ی دکتری پرسهتاری در دانشهکده پرسهتاری 
دانشههگاه اوکلند بدون ازمون ورودی وسهههل گیرانه تر بوده ولی 

با سختگیری بیشتری اجرا و  کیفیت دروس و تکالیف دانشجویان
هدایت می شهود . مقایسهه های تطبیقی انجام شهده به ترتیب در 

جداول زیر ارائه می گردد:

 دوره های دکترای پرستاری در ایران واوکلند   چشم انداز و رسالت تاریخچه دوره و مقایسه .1جدول 

 اوکلند 

هیلز، میشیگان در منطقه دیترویت واقع شده است. یک موسسه بزرگ با ثبت نام اوکلند یک دانشگاه دولتی متوسط است که در آوبورن 
رشته های محبوب و معتیر این دانشگاه   است.  ٪84میزان پذیرش این دانشگاه  دانشجوی کارشناسی ارشد است. 549هزار و  12

یق اهدای خیرخواهانه بنیانگذاران آلفرد و  از طر  1957این دانشگاه در سال .روانشناسی است  شامل پرستاری، حرفه های بهداشت و
دانشکده پرستاری دانشگاه اوکلند یک موسسه دولتی مستقل از آموزش عالی است. قانون ایجاد   .ماتیلدا داج ویلسون تأسیس شد

   1970، سال  35دانشکده پرستاری دانشگاه اوکلند به عنوان یک نهاد مستقل، جدا از دانشگاه ایالتی میشیگان، تحت قانون شماره  
تاسیس شد. دانشکده پرستاری اوکلند توسط یک هیئت امنای هشت نفری اداره می شود که توسط فرماندار با توصیه و رضایت دولت  
 منصوب می شود. شامل برنامه های دوره کارشناسی، دوره کارشناسی ارشد پرستاری، برنامه دکتر پرستاری و برنامه های گواهینامه

APRN  -Advanced Practice Registered Nurse    شورای تحصیلات تکمیلی دانشکده پرستاری دانشگاه اوکلند، کمیته .
 دائمی سنا دانشگاه با مسئولیت تحصیلات تکمیلی است. 

 ایران 

تنظیم برنامه  در ایران شروع شد. و مکاتبات و موافقت ها و  1360   دهه از پرستاری دکتری مقطع ایجاد  جهت مجوز اخذ برای تلاش
نتیجه داد و با برنامه این  1373به بعد به طور عملی و پیگیرآغاز گردید. این تلاشها در سال  1370یعنی از سال  70درسی عملا از دهه 

مقطع در دانشگاه علوم پزشکی تبریز موافقت گردید و دانشکده پرستاری مامایی دانشگاه علوم پزشکی تبریز جذب دانشجو در مقطع  
انجام داد که اهم موارد تاکنون به شرح زیل می باشد. اولین دوره دکترای   1374ا پرستاری را از طریق آزمون سراسری در سال دکتر 

فقط دو دانشگاه تربیت  1378تا  1374در دانشگاه علوم پزشکی تبریز با سه دانشجو در تبریز آغاز شد. از سال  1374پرستاری در سال 
دانشگاه های تهران و ایران برای اولین دوره دانشجوی دکتری   1378جو در این مقطع داشتند و سال مدرس و تبریز پذیزش دانش

 .[15]پذیرش نمودند

 اوکلند 

 رسالت: 

آماده سازی رهبران تحول گرا و متعهد به مراقبت و استفاده ازمبتنی بر شواهد، آموزش و تحقیقات پرستاری برای بهینه سازی سلامت  
 .متنوع و در حال تغییر است عمومی در جوامع 

 :چشم انداز

به عنوان رهبران تحول گرا ، پزشکان دلسوز و محققانی شناخته می شوند که سلامت و رفاه یک جامعه   اساتید و فارغ التحصیلان
 متنوع جهانی را بهینه می کنند 

 ایران 

 رسالت: 
 است و جامعه افراد سلامت به حساس و حرفه ای اخلاق دارای پذیر،  مسئولیت توانمند،  روز علمی مسائل به آگاه انسانی نیروی تربیت

 جامعه  اختیار در  خدمت،  کننده ارائه و پژوهشی آموزشی،  مرتبط واحدهای و مراکز در پیشگیری،  مختلف سطوح در را  خود تخصص که

 دهند. قرار
 چشم انداز: 

هبردی در تولید دانش و فناوری و گسترش پژوهش های بنیادی و کاربردی،  سال آینده، این دوره در کشور، از لحاظ مشارکت را10در 
ارتقاء کیفیت خدمات حرفه پرستاری ارتقاء استانداردهای ملی و سازگاری با استانداردهای جهانی، بسترسازی برای جذب نیروهای  

 . مطرح در منطقه خواهد بودکارآمد علمی و تخصصی در داخل کشور و جذب دانشجوی خارجی در ردیف کشورهای برتر و 

 

 دوره دکترای پرستاری در ایران واوکلند   در اهداف ، توانمندی مورد انتظار دانش آموختگان مقایسه .2جدول 

 اوکلند 

 اهداف : 

 تولید دانش و شرکت در کیفیت مراقبتی و دیسیپلین پرستاری 

 پیامدهای مراقبت پیشرفته شرکت در دانش پایه و کاربردی برای راهنمایی مراقبت و 

 آماده کردن افراد برای موقعیتهای دانشگاهی منطقه میشیگان، ملی و جهانی 

 فراهم کردن رهبران برای موقعیتهای کلیدی مراقبتی 

 ایران 

 اهداف 

 پژوهشی و آموزشی باصلاحیت مدرسین تربیت
 کشور های  دانشگاه موردنیاز انسانی نیروی تأمین

 نشده  ارائه استراتژیکی برنامه ای حرفه خودکفایی به نیل

 اوکلند 
 توانمندی های مورد انتظار 

 رهبری تحول در دو بخش دانشگاهی و ارائه خدمات بهداشتی در سطح ملی و جهانی 
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 توسعه، تحقیق و اجرای نوآوری در کیفیت مراقبت های بهداشتی و پیامدهای بهداشتی با دیدگاه جهانی

 حقیقات تسهیلگر انجام ت

 هدایت  نسل بعدی دانشمندان پرستاری 

 ارائه سمینارهای تعاملی و کار با محققان فعال

 ایجاد محیط مولد و محرک پیشرفت تحصیلی دانشجویان

 رهبری در ارتقاء و به کارگیری تحقیقات و دانش پرستاری و چند رشته ای 

 توانمندی در دیدگاه جهانی 

 به عنوان هیئت علمی دانشگاه ها 

 ایران 

 توانمندی های مورد انتظار 
 تخصصی و حرفه ای  آموزشی های دوره انجام و مشارکت در برنامه ریزی و ارائه 

 پرستاری در مدیریت و خدمات آموزش،  های درزمینه پژوهش

 و مشکلات حرفه ای و ارائه راهکار  تجزیه و تحلیل مسائل

 به عنوان هیئت علمی دانشگاه ها 

 نوین آموزشی  های روش از استفاده

 تحقیق  نتایج  انتشار و جامعه نیاز اساس بر تحقیقات و مجری  مشاور

 

 دانشجو در دوره دکتری پرستاری در ایران واوکلند   پذیرش نحوه و شرایط. 3جدول

 اوکلند 
 یا معادل بین المللی  (BSN) داشتن حداقل مدرک لیسانس در علوم پرستاری

 Graduate Records Examination ( GERآزمون )

 .(3بالاتر از ) Grade Point Average( GPAدر هر دو مقطع کارشناسی و کارشناسی ارشد ، میانگین نمره کلاس تجمعی)

 ایران 

 های  دانشگاه از یکی از موردتقاضا،   تحصیلی رشته با متناسب بالاتر،  یا ای حرفه دکتری یا( لیسانس فوق) ارشد کارشناسی  دانشنامه داشتن
 پزشکی  آموزش و درمان بهداشت وزارت و فناوری و تحقیقات علوم،  وزارت تائید  به مورد ،   کشور  خارج و داخل

 ،PhDدکتری  دوره به ورود اختصاصی امتحانات  در قبولی

 . داوطلب قبلی استادان  از داشتن معرفی نامه مبنی بر صلاحیت تحصیلی در این دوره از دو نفر
، TOLIMO ،5/5 : IELTS ،TOEFL: 66 ،MHLE: 55: 495 انگلیسی. برای زبان آزمونهای از  دریکی قبولی  نمره کسب

MSRT ،66 : 

 

 ساختار دوره ، استراتژیهای اجرایی و ارزشیابی آموزشی دوره های دکترای پرستاری در ایران واوکلند  . 4جدول

 اوکلند 
 سال   5واحد پایان نامه( در طی  24واحد درسی و  56واحد) 80با مدرک کارشناسی به صورت تمام وقت،    PhDمقطع 

 سال   3واحد پایان نامه( در طی  16واحد درسی و  44واحد) 60با مدرک کارشناسی ارشد به صورت تمام وقت،     PhDمقطع  
 سال.  3واحد پایان نامه( در طی  12واحد درسی و 36واحد) 48با مدرک دکترای پرستاری بالینی به صورت تمام وقت،   PhDمقطع 

 ایران 
 مدرک کارشناسی ارشد  سال با 4.5حداکثر مدت تحصیل    PhDمقطع 

  کند.  اضافه مدت این  به را  نیمسال 3برنامه ریزی حداکثر   عالی شورای/  راهنما استاد درخواست به تواند  می تکمیلی تحصیلات شورای

 اوکلند 
فته در سال برای یک برنامه آموزشی کاملاً آنلاین است. طرح مطالعه بصورت آنلاین تحویل داده می شودکلیه دانشجویان یک ه   PhDمقطع 

 دیدار با اساتید ونظارت بر عملکرد آنها در دانشگاه هستند  

 ایران 
  تفکر تقویت  گروهی،   بحث مسئله،  حل محوری،  دانشجو روش به دروس ارائه یک برنامه آموزشی کاملا حضوری است   PhDمقطع 

 یافته های علمی و پژوهشی در رابطه با هر درس  نگارش انتقادی، 

 اوکلند 

 تمامی دروس یا بالاتر در   Bکسب نمره 
 ارزشیابی تحصیلی مستقیم از طریق دفاع از پایان نامه 

 Office of Institutional Research and( OIRAارزشیابی تحصیلی غیر مستقیم از طریق موسسات اعتبار سنجی  خارج دانشکده مانند ) 

Assessment (یا مانندEBI  )European Bioinformatics Institute 

 ایران 
 ارزیابی تکوینی در هر ترم از طریق اساتید 

 آزمون جامع  
 ارائه پایان نامه

 واحدهای درسی دوره  دکتری پرستاری در دوره دکترای پرستاری در ایران واوکلند   :5جدول

 اوکلند 
 واحد( 5آموزش تحقیق) -واحد( 3پیشرفته)آمار در پرستاری  -داحد(4دروس پایه: تئوری پایه پرستاری پیشرفته)

  -واحد(  1نگارش بودجه تحقیق جهت جذب گرانت) -واحد( 4آمار مراقبتی پیشرفته)-واحد(4دروس اختصاصی: مبانی فلسفه توسعه تئوری پیشرفته)
سمینار  -واحد(  3سلامت) اقتصاد-واحد(  3رهبری پرستاری مراقبتی)-( 3سیاست و آیین نامه سیستم سلامت) واحد-واحد( 3روش تحقیق کمی)

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 e

dc
bm

j.i
r 

on
 2

02
6-

06
-0

9 
] 

                             6 / 10

http://edcbmj.ir/article-1-2634-fa.html


 کایاوکلند درامر یو دانشکده پرستار رانیدر ا  یپرستار یتخصص یدوره دکترا  یقیتطب سهیمقا 

Edu Stra Med Sci                                      2020, Vol. 13, No.4 283 

تجربه تحقیق تحت نظر  - واحد(3مدیریت وبرنامه ریزی)-واحد(3سمینار پیامد پیشرفته)-واحد( 3روشهای تحقیق کیفی)-واحد( 3کیفیت مراقبت)
 واحد(  2منتور)

سایکولوژی و اجتماعی می  واحد( تحت نظر منتور دانشکده در زمینه های بیولوژی، آموزش، علوم سلامت،  8دانشجویان جهت توسعه شناختی)
 گذراند.

 ( واحد 12-24پایان نامه)-واحد( 1جهت پایان دوره: آزمون جامع)

 ایران 

 آموزش در رهبری و مدیریت-واحد(3پرستاری) در نظریه پردازی -واحد( 2پرستاری) و علم واحد(: فلسفه 19)Coreدروس اختصاصی اجباری؛
  در ابزارسازی -(5/1) ترکیبی پژوهشهای نقد و شناسی روش- (5/3پرستاری) در کیفی و یکم پژوهشهای نقد و شناسی روش-واحد( 2پرستاری)

  در آموزشی برنامه های و نظامها- (5/1پرستاری) در سیاستگذاری و رهبری مدیریت-واحد(2پیشرفته) استنباطی  آمار -(5/1پرستاری)
 ( 5/1پرستاری) در ویژه مباحث -واحد( 2پرستاری)

  رساله موضوع یا و ارشد  کارشناسی  رشته با متناسب را  زیر دروس از واحد 6 می بایست واحد(: دانشجو6)Non-Core؛ اختیاریاختصاصی  دروس 
 دانشکده  تکمیلی تحصیلات شورای تأیید و مرتبط رشته ای بین عرصه های همکاران و راهنما استاد نظارت با مختلف عرصه های  در نظر مورد
 الگوهای استقرار  جهت  در  پرستاری تخصصی های گرایش در ای حرفه صلاحیت و مهارت و دانش توسعه  درسی واحد این  ارائه از هدف. بگذراند
 و دانش ترجمان و انتقال  شواهد،  بر مبتنی عمل ای،  حرفه  بین یادگیری اساس بر نظریه - تحقیق -عمل  -دانش پیوست محوریت با مراقبتی نوین

 و مددجویان سلامت ارتقاء بر تمرکز با تخصصی پرستاری مراقبت ارائه  جهت لازم توانایی به دانشجو که نحوی به. باشد می تحقیق نتایج  کاربرد
 .یابد دست آنها خانواده

 -سالمندی  پرستاری-شناسی  خون و سرطان پرستاری-جراحی  و داخلی پرستاری-مدارس بهداشت و  پرستاری-خانواده و جامعه سلامت پرستاری
 و رهبری- پرستاری آموزش -پرستاری توانبخشی -پرستاری اورژانس -تروما و بلایا در پرستاری  -پرستاری روان-نوزادان و کودکان پرستاری
واحد  3واحد شامل  6عروق؛ قابل ذکر است این   و قلب پرستاری -عفونت  کنترل پرستاری- ویژه مراقبتهای پرستاری- پرستاری مدیریت

 ساعت است.  255ساعت(، در مجموع  204واحد کارورزی) 3ساعت( و 51نظری)
 دانش انتقال- پرستاری در اطلاعات  فناوری- شواهد بر مبتنی  پرستاری- بالینی حاکمیت- استرس کنترل و استرس:  نیاز مورد آموزشی کارگاههای

ه ذکر است کارگاه ها توسط واحد آموزش طراحی و اجرا می شود و متون؛ لازم ی علمی نگارش -پرستاری در حقوق و اخلاق-  پرستاری حوزه در
 ساعت( خواهد بود.6حداقل ساعات منظور شده برای هر کارگاه یک روز)

 واحد(  20پایان نامه)

 بحث 
  دوره  از  اوکلند  دانشههگاه  پرسههتاری   دانشههکده   رسههالت

  رهبری   و   ای   حرفهه   جههانی   رهبری   ،پرسهههتهاری   دکترای
  خدمات   ارائه  بخش  و  دانشههگاهی  بخش  دو   هر  در   تحول

  حرفه  به  تبنسه  جهانی  دیدگاه  بیانگر  این  .اسهت  بهداشهتی
  و  سههلامتی  ی   مقوله  بودن   شههمول  جهان  و  پرسههتاری  ی

  همان  اسهت،  المللی  بین  ی   عرصهه  در  سهلامت  در   عدالت
  فراتر و   سهوم   ی  هزاره  در  بیماریها  الگوی  تغییرات  که  طور
  جههانی    شهههیوع   و   جغرافیهایی   مرزههای   از   بیمهاریهها   رفتن

  اهمیت  19  کووید  و  ابولا  مانند  نوظهور  مسههری  بیماریهای
  پرسهههتهاری   ی   حرفهه  در را   فراملی   و   ملی   دیهدگهاه   داشهههتن
  اوکلند  دانشهگاه  پرسهتاری  دانشهکده  برنامه   .دهد   می  نشهان
  ههای    مراقبهت   کیفیهت   در   نوآوری   اجرای   و   توسهههعهه   بر

  تهاکیهد  جههانی  دیهدگهاه  بها   بههداشهههتی  پیهامهدههای  و  بههداشهههتی
  ان جههانیرهبر   عنوان   بهه   برنهامهه   این   آموختگهان   دانش   .دارد
  و   پرسهههتهاری   دانش   و   تحقیقهات   کهارگیری   بهه   و   ارتقهاء   در
  و  رسهههالت   ایران   در  .کرد  خواهند  خدمت  ای  رشهههته  چند
  کمتر  پرسهتاری  دکتری  آموزشهی  های  برنامه   تمرکز  و  توجه
     جغرافیایی    مرزهای   به   محدود   بیشتر   و  داشته   فراملی   دیدگاه
  به   اوکلند  دانشهگاه  پرسهتاری  دانشهکده  برنامه.  [23] اسهت
  آموزشههی  ی   دوره  بودن  مجازی  و   بوده  آنلاین  عمده  طور
  فراهم  ها  دوره  این  به   را  بیشهتری  افراد  دسهترسهی  امکان
    تربیت  ایران  در   تخصصی  دکتری   ایجاد  از   هدف  .آورد   می

  مورد  نیروهای  تامین   پرسهتاری  حوزه   در  تخصهصهی   نیروی
  و   مهدیریهت   فنهاوری،   پژوهش،   آموزش،   های   حوزه   در   نیهاز

  ارزیابی  زمینه  در  مطالعات  .است  پرستاری  تخصصی  خدمات
  که  اند  داده  نشههان  پرسههتاری   دکترای  دوره  آموزش  کیفیت
  دکتری    دانشهههجویهان   انتظهار   مورد   هایی   توانمنهدی   از   یکی
  حد  از  بیش   امروزه  ولی  اسهت  پژوهشهی  های  مهارت   کسهب
  صلاحیت   ایجاد   و   آموزشی   توانمندیهای   و   شده   تاکید   ان   بر

  کسهههب    و   اسهههتهادی   نقش   برای   التحصهههیلان   فارغ   ههای
  مهانهده   مغفول   علمی   هئیهت   عضهههویهت   ههای   توانمنهدی
  دکترای  دوره  در  اجباری  واحدهای  از  یکی. [24,25]اسههت
  واحد  این  که  اسههت  شههواهد  بر   مبتنی  عملکرد واحد  اوکلند
  روزه  یک  کارگاه  یک  صههورت  به  ایران  دکترای  برنامه  در
  بودجه  نگارش  هب  توجه  .  [26]اسههت  شههده  گرفته  نظر  در

در برنامه    تحقیقاتی   مراکز   از   گرانت   جذب   و   تحقیقات   بندی
ی درسههی دکتری در ایران دیده نشههده اسههت، در حالی که در 
اوکلند و بسههیاری از دانشههگاه های امریکایی و اروپایی به عنوان 
یهک واحهد درسهههی ارائهه می گردد کهه این بیهانگر اهمیهت توانهایی  

در نتیجه توسهعه ی   توسهعه تحقیقات پرسهتاری وجذب گرانت در 
در برنامه ی درسههی دکتری در ایران   حرفه ای پرسههتاری اسههت.

جهههت  دانشهههجویههان  برانگیختن  و  بههالینی  آموزش  بههه  توجههه 
 عوامل  به  توجه  توانمندیهای آموزش بالینی کمتر دیده می شههود،

ارتقاء آموزش  بالینی نقش مهمی در توسهعه  جهت  تلاش موثر و
 فارغ نشههان داده اند که مطالعات متعددی  .  [27]تاری داردپرسهه
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  .اند نشهده  آماده بالینی  آموزش برای پرسهتاری  دکتری التحصهیلان
موضهوع دیگر    .[28]لازم را ندارند بالینی مهارت وصهلاحیت  آنها
 اسهههت،  ممکن  اگرچهه  ایران  در  متعهدد  مقهالات  چها   بهه  لزوم

 مقهالات   نگهارش  یها  پژوهش  انجهام  در  را  دانشهههجویهان  توانمنهدی
 ایجاد دانشجو  برای  بزرگی  استرس  اینکه ضمن اما ،دهد  افزایش
 در و نماید مشههخص را دانشههجو  تحقیقاتی  راه  نمیتواند کند، می

 آن  به علاقه ای بعضهاً که  تحقیقاتی اسهت  ممکن دانشهجو نهایت
 داده انجام پایین کیفیت با و تکلیف  رفع  جهت صههرفاً و  نداشههته
باشههد. ضههروت  چا  مقالات   داشههته خود کارنامه در را  اسههت

 دیگر  معضهههل  التحصهههیلی  فهارغ  برای  ISIاینهدکس شهههده در  
 فارغ  روند  اسههترس  ایجاد ضههمن که  اسههت دکتری دانشههجویان
 دانش انتشهار  چند هر. سهازدمی  مواجه  تأخیر با  را  آنها التحصهیلی
یافته های مطالعه ای توصههیفی در .   [22]بود خواهد ارزشههمند
  11دانشههجوی دکتری پرسههتاری در  196بر روی  2020سههال 

کشهور جنوب و جنوب شهرقی آسهیا، جهت بررسهی ویژگی های 
برنامه های آموزش دکتری پرسههتاری و تجربیات دانشههجویان و 
رضهایت آنها از این برنامه ها نشهان داد، با توجه به منابع محدود 

نشهجویان در برخی از کشهورها و چالش های تجربه شهده توسهط دا
، ارتقاء کیفیت برنامه های دکترای پرسهههتاری به تدوین و تعیین 
اسهتانداردهای لازم متناسهب با این مقطع در سهطح بین المللی نیاز  
داشهته و حداقل معیارهای کیفیت و اسهتانداردهای آموزشهی را می 
توان در سهههطح بین المللی مورد توافق قرار داد. جوامعی مهاننهد 

و شهبکه   گران پرسهتاری در آسهیای شهرقیانجمن علمی پژوهشه
توانند نقش عمده ای  می بین المللی آموزش دکترا در پرسههتاری

در تدوین و ارتقاء اسهتانداردهای آموزشهی داشهته باشهند. توسهعه و 
به کارگیری اسههتانداردها و ارائه یک سههیسههتم اعتباربخشههی در 
سهههطح بین المللی، جهت مؤسهههسهههاتی که برنامه های دکترای 

اری را ارائه می دهند می تواند گزینة خوبی باشد. این جوامع پرست
باید بطورفعالانه، دسهتورالعملهایی را برای حف  یا تقویت شهاخص 
ههای کیفیتی مربوط بهه هر کشهههور، و راهبردههای تهاثیر گهذار بر 
سهههیهاسهههت ههای مرتبط بها برنهامهه ههای آموزشهههی دکترا را تهیهه 

ه ها باید اطلاعات و . مؤسهسهات دانشهگاهی و دانشهکد[29]کنند
داده هها را در مورد نتهایج برنهامهه هها و مسهههیرههای شهههغلی فهارغ  
التحصهیلان جمع آوری کرده و نتایج و پیشهرفت های حاصهله را  
دنبهال کننهد و از طریق جمع آوری داده هها و بهازخورد مهداوم بهه  

یکی از نکات قابل توجه در . [30]بهینه سازی برنامه ها بپردازند
رستاری اوکلند این بود که ارزشیابی پیشرفت تحصیلی برنامه ی پ

دانشهجویان و اعطای مدرک فارغ التحصهیلان فراسهازمانی بوده و  
توسهط موسهسهات اعتبار سهنجی خارج از دانشهگاه انجام می شهود ، 
وجود موسهسهات ناظر خارجی، زمینه ی ارتقاء نظام های آموزش 

اهم می اورد، پرسههتاری و توانمندی های فارغ التحصههیلان را فر
در حالی که ارزشهیابی دانشهجویان دکتری در ایران به طور عمده 
در داخل دانشههکده انجام شههده و فقط از یک یا دو داور خارج از 
دانشهههکهده برای جلسهههات دفهاع دعوت بعمهل می آیهد، بنهابراین  
ارزشهیابی پیشهرفت تحصهیلی و اعطای مدرک فارغ التحصهیلان 

دارد تا فراسههازمانی.  از این رو   بیشههتر جنبه ی داخلی وسههازمانی
ههای اموزشهههی  توسهههعهه مراکز اعتبهار سهههنجی و بهازنگری دوره

 پرستاری در ایران الزامی به نظر می رسد.
 

 نتیجه گیری
یافتههه هههای مطالعههه ی حاضههر بهها بررسههی نقههاط ضههعف و 
قههوت برنامههه هههای درسههی دوره ی دکتههرای پرسههتاری در 

 از  برخهیلهزوم انجهام    دانشهکده پرسهتاری اوکلنهد، بهر  ایران و
تاکیهد در ایهران      پرسهتاری  دکتهری  درسهی  برنامهه  در  تغییرات

لان التحصهی  فهارغ  بهالینی  ههای  مههارت  بهبهوددارد تا موجهب  
هههای آموزشههی،  نقههش بههرای آنههها سههازی آمههاده و دکتههرا

شهود. ایجهاد فرصهتهای آمهوزش   پژوهشی ، بهالینی و رهبهری  
مجههازی بههرای دانشههجویان، ایجههاد نگههرش فراملههی بههه مقولههه 
سهههلامت و پرسهههتاری در دانشهههجویان، ایجهههاد توانمنهههدیهای 
جههذب گرانههت از مراکههز تحقیقههاتی داخههل و خههارج از کشههور، 
توسههعه مراکههز اعتبههار سههنجی و ارزشههیابی تحصههیلی دوره ی 

در مراکهههز دکتهههرای پرسهههتاری، جهههذب دانشهههجویان دکتهههرا 
 تحقیقات بالینی در ایران توصیه می شود.  

 

 منافع   تضاد
منافعی  گونه  هیچ   وجود   حاضر  پژوهش  خصوص   در  تضاد 

 .ندارد
 

 سپاسگزاری 

پژوهشههگران مراتههب سههپاس خههود، از اسههاتید دانشههکده 

پرستاری دانشگاه علهوم پزشهکی بقیهه الله )عهج( کهه در انجهام 

 این مطالعه همکاری کردند را ابراز می دارند. 

 

 ملاحظات اخلاقی 

ایههن مطالعههه، بخههش مههروری و ابتههدایی یههک مطالعههه ی 

نقهش ههای پرسهتار اسهت   تحقیقی جامع در خصهوص توسهعه

در   IR.BMSU.BAQ.REC.1398.053کهههه بههها کهههد 

کمیته اخلاق در پژوهش وزارت بهداشت ثبت شده است.    
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