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 مقدمه اي بر تفكر انتقادي :نوانع

 زهرا دهقاني نويسنده:

 دكتر عباس عباس زاده  ويراستار علمي:

 مامايي حضرت فاطمه )س(  ر توسعه آموزش،دانشكده پرستاري ودفتناشر:

   دانشكده پرستاري و مامايي حضرت فاطمه )س( محل انتشار:

  98بهار  زمان نشر:

 

 فهرست

 صفحه 

 3 بر تفكر انتقادي مقدمه اي

 3 تعريف و ماهيت تفكر انتقادي

 41  منابع عقلاني مورد نياز براي تفكر انتقادي

 41 آموزش مهارت تفكر انتقادي

 49 تفكر نقادانه درآموزش و عملكرد پرستاري

 89  نقش مدرس و دانشجو در پرورش مهارت تفكر نقادانه 

 33   محيط پرورش دهنده تفكر انتقادي 

 34 تفكر نقادانه  روش تدريس و

 33 ارزشيابي تفكر انتقادي

 39 موانع بنيادين تفكر انتقادي 
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 13 نگرش هايي كه تفكر انتقادي را تقويت مي كند 

 18 اء تفكر زاج

 19 منابع

 
  

 

 

 تفکر انتقاديمقدمه اي بر

 در توجه مورد ابعاد از يكي دانشجويان تفكر يهامهارت بهبود و افزايش     

 از زياده افزايش با كه مدرن امروزي دوره در .است يادگيري- آموزش فرايند

 اهميت ز، افرد توسط اختصاصي دانشكسب  ،هستيم رو به رو دانش حد

 اين دارد بيشتري اهميت مشهود طور به آنچه زيرا .است كمتري برخوردار

 كه آورند دست به را ييهامهارت , فكري يهافعاليت ضمن در افراد كه است

 در كه فراواني اطلاعات ارزيابي در و ساخته جديد دانش هضم به قادر را آنها

 دهد ياري هستند، روبرو آن با كار

 تفکر انتقادي تعريف و ماهیت

امروزه كارشنـاسان تعليم و تربيـت اتفـاق نظردارند كه تفكرانتقـادي نه      

باشد بلكه بايد بخش لاينفك آموزش تنـها بايد يكي ازاهـداف تعليم و تربيت 

زيرا تفكرانتقادي تفكري است كه به تحليل، ارزشيابي  .(4)درهرمقطعي باشد
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آورد، و كاربرد بهترين راه حل را درانسان به وجود ميپردازد مي و گزينش

بتواند به سهم خود چيـزي  دنياي امروز است تا او نيز همان چيزي كه نيـاز

همة دروس دانشگاهي بايد به  .(4394)معطري فزايدبه دانـش موجود بيا

دانشجويان كمك كند تا ضمن استدلال، مطالبــي را تجزيه و تحليل و 

تا بدين وسيله تفكرانتقــادي درآنان شكل گيرد و براي ورود  ارزشيابي كنند

جسمي  –به عرصة كارو زندگي آماده شوند زيرا تفكرانتقادي قـدرتي ذهني 

كند كه او را براي رقابتها و چالشهاي دنياي به سرعت مي در شحـص ايجاد

 (8)سازدمتغيركنوني آماده مي

اند:  اينگونه تفكر را تعريف كرده 1و اسكوپلر3، ويس8، كينگ4مورگان         

آرايي يا تغيير شناختي اطلاعات بدست آمده از محيط تفكر عبارت است از باز

. اين تعريف كلي انواع تفكر را در مدت هاي ذخيره شده در حافظه درازو نماد

گيرد. بعضي انواع تفكر جنبه بسيار خصوصي دارد و نمادهايي را به كار برمي

گيرد كه داراي معاني كاملا شخصي هستند، اين نوع از تفكر را تفكر خود مي

انواع ديگر تفكر، حل كردن  اي از اين تفكر است.نامند رويا نمونهگرا مي

                                                           
1 -Morgan 

2 -King 

3 -Weisz 

4 -Schopler 
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چيزهاي تازه است. اين نوع از تفكر را تفكر هدايت شده  مسائل و خلق

گويند. اينها تفكراتي هستند كه ما وجود آنها را در متفكران بزرگي مثل مي

كند كه ( بيان مي4891نهيم. انيس )اينشتاين و لئوناردو داوينچي ارج مي

باور  تفكر انتقادي تفكري مستدل و تيز بينانه است، درباره اينكه چه چيزي را

( اينگونه بيان كرده كه، تفكر 8334كنيم و چه اعمالي انجام دهيم. وولفوك )

انتقادي ارزيابي تصميمات از راه وارسي منطقي و منظم مسائل، شواهد و راه 

هايي از تفكر انتقادي عبارتند از: درك و فهم و تفسير هاست. مثالحل

)قياس، استقرا و  مسائل، تشخيص و تحليل سوال، تشخيص و كاربرد منطق

گيري معقول از اطلاعات حاصل از منابع مختلف كتبي و استنباط(، نتيجه

شفاهي و دفاع از آن، تمايز بين عقايد از حقايق و داوري درباره اعتبار 

هاي خردمندانه تفكّر انتقادي قدمتي ديرينه دارد، روش ريشه( 3)منابع

ين مطلب است. سقراط سـال قبل مؤيد ا 8133تدريس وديدگاه سقراط در

بصيرت  تواند براي دستيابي به دانش واين حقيقت را بيان كردكه شخص نمي

او نشان داد كه افـراد  عقلي به كساني كه داراي اقتـدار هستند متكي باشد.

ممكن است داراي قـدرت و موقعيـت بالايي باشند امّـا عميقـاً سرگردان 

اط اهميت پرسش سؤالات عميق را كه . سقر(1) وگمراه وغيـر منطقـي باشند

اي به تفكّر درآن بپـردازد و نيز شوند انسان قبل از پذيرش ايـدهموجب مي
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ها وتحـليل اهميت جستجوي شواهد، آزمايش دقيـق، استـدلال، فرضيـه

 كه اينك به پرسش و پاسخ سقــراطيمفاهيـم اساسي را نشان داد. روش او 

كه در آن  باشد،مـعـروف اسـت بهتـرين راهبـرد آمــوزش تفكّر انتقـادي مي

سقـراط نيــاز به تـفـكّر را بـراي روشـني و استـحـكام منـطق به طـور 

دهد. روش سقراط به وسيله افلاطون و ارسطو دنبال شد. مشخـص نـشان مي

آموزشهاي متفكراني ها ودار درنوشتهون وسطي سنّت تفكّر انتقادي نظامدر قر

( در 41و41همچون توماس اكيناس ظاهر شد. در دوران رنسانس )قرون 

اثرجريان عظيـم سكـولاري دراروپا تفكّر انتقـادي در مورد مذهب، هنــر، 

جـامعـه طبيـعت انسـاني، قـانون و آزادي آغـاز شد. سكـولارها با ايـن 

گي انسـان نيازمنـد هاي زندفـرضيـه پيـش رفتـند كه بيشتـر حـوزه

فرانسـيس بيكن در انگلستان  باشد.بررسـي و تحقيــق تحليـلي وانتقادي مي

هايي كه ذهن ما بـه طور طبيـعي تمايل يعني شيوهبه معرفي بتهاي طايفـه 

يكي  "پيشرفت در يادگيري"به نامبه خود فـريبـي دارد، پرداخت. كتـاب او 

قـادي است. از ديـگر دانشمنداني كه تفـكّر از اولين متـون در مورد تفكّر انت

تـوان از دكـارت مـورد توجـه قـراردادنـد مي 41و41انتـقادي را در قـرون

نـام برد كه در كتابش قواعدي براي هدايـت فكر در مورد نياز به جهت 

 ( 1)كند.بحث مي بــراي واداشتن ذهن به تفكّر داراي نظامدهنـده
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كلام معـروف خـود كه: يادگيري شاگردان بي فـايده است وايتـهد با         

تلويحاً  …مگر اينـكه كتابهاي خود را گم كنند، جزوات خود را بسوزانند و 

به اين معنا اشاره دارد كه ثمرة واقعي تعليم و تربيت بايد يك فرايند فكري 

آوري آيد نه از طريق اطلاعات جمعد ميباشد كه از مطالعة يك رشته بوجو

ايجـاد تحـولات اجتماعي، مربيـان  شده نالس معتقـد است: بـه منظـور

كنند و فعاليتهاي خود را  دوباره فكر تعـليم و تربيت بايـد دربارة نقش خود

كه شاگردان براي تحقيـق  سازند روشهايي متمركز آموزش مهارتها و بر

كنيم ماهيت ديـوئي در كتاب چگونه فكر مي مستقل بدان احتياج دارند.

به عقيـده او تفكّر منطقي  .تفـكّر انتقـادي را مورد بـررسي قـرار داده است

پيچيدگي و مشكل  ترديد، شامل دو مرحله است: مرحله اول آن حالت شك،

رود و عمـل كنجكاوي، تحـقيـق و دماغي است كه درآغاز تفكّر بـه كار مي

 آن حالت شـك و ترديد و پيـدا كردن مطالب و مـواد جهـت بيرون آمدن از

باشد كه مراحل پنجـگانة حل مسـأله را در مرحله دوم آن مي پيـچيـدگي

انتقادي را ترديد سالم معرفي  وي ماهيت تفكر كند.اين ارتباط پيشنهاد مي

 {1}كندمي

كانـت معتقد بود : اساس معـرفت عبـارتست از نظم بخشيـدن به         

شوند، پس منظور از تدريس تنها گردآوري مي اطلاعاتي كه از راه حـواس
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ارائـة اطلاعات به شاگرد نيست بلكه مقصـود از آن ياري شاگـرد است تا 

اطلاعـات راكليـت بخشيـده و با معنـا سازد . معـلم بايد ذهن شاگرد را 

 { 1برانگيـزد تا تصـورات  موجود در ذهن وي زنده شـود} 

تفكّر انتقادي را هدف  ،متفكران انتـقادي معاصرپائـولـو فـريـره از        

استفاده  از تـعـمـق ،كند وي به جاي واژة تـفكــرآموزش و پرورش تلقيّ مي

گويد: آموزش و پـرورش كرده و از آموزش وپرورش متداول انتقاد نموده و مي

تبديل به نوعي عمل ذخيـره سازي شده است كه در آن دانش آمـوز ذخيـره 

دو جانبـه،  و معلّم ذخيره سپـار است و بـه جاي برقـراري ارتبـاطكننـده 

كند كه دانش آموز صبـورانه آنها را دريافت حفـظ ارائه مي معلوماتيمعلمّ 

كنـد. اين مفهوم  بانك داري در تعليم و تربيت است كه دامنة وتكرار مي

ه سازي عمل براي دانش آموز تنـها محدود به دريافت، پـر كردن و ذخير

باشد . فـريره به عنوان يك راه ديگر بـراي برنـامه ريزي درسي، اطلاعات مي

كند. تأكيد اين رويكرد به طور خلاصـه را پيشنهاد مي هرويكـرد آزاد منشان

برتفكّر نقـادانـه بر اساس واقعيتـهاي عينـي در زندگي فـرد است. روش طرح 

م تبادل افكار و عقايد ازطريق شود، مستلزمسأله كه توسط فريره مطرح مي

گفتگو است كه معلّم و شاگرد هردو در پژوهش نقادانه همراه يكديگرند و به 

شوند. ايـن ترتيـب آنها بـه تفكّر انتقادي دربارة زندگي خـود برانگيخته مي
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اين فرايند نهايتـاً بـه پراكسيس يعني عمل براساس تفكّر انتقادي منجر 

 .{  9شود}يره هـدف محـسوب ميشود كه در روش فرمي

تشكيل يك مجمع يادگيرنده با رويكرد انتقادي براين عقيـده 

استواراست كه فـراگيران بايد بتوانند با آزادي، جهت و محتواي 

يادگيريشــان را ازطريق مشـاركت درتصميـم گيري )به عنـوان مثال درمورد 

 .روشها با اعضاي گروه يادگيري( تعييـن كننـد 

 ت مايـرز مؤلف كتاب آموزش تفكرانتقـادي عقيـده دارد:چ

تفكرانتقـادي يعني قـدرت تنظيـم كليات  )توانايي ايجاد يك چارچوب 

داوريها( وتوقف داوري )ترديد  تحليلي( پذيرفتن احتمالات نوين )پرهيزازپيش

 { 8} ( .سالم، پرهيزازتعجيـل درقضاوت

اما با وجود اين تاريخچه طولاني، در آموزش پرستاري تفكر انتقادي           

. اولين نظريه {43}به عنوان يك مفهوم جديد مورد بحث قرار گرفته است

-پردازان، تفكر انتقادي را به عنوان مجموعه دانش، نگرش و مهارتها مفهوم

ند كه تفكر كنسازي كردند اما بيشتر پژوهشگران معاصر چنين بيان مي

انتقادي يك تمايل است. از نظر شناختي افراد سالم ظرفيت برخورداري از 

هاي تفكر انتقادي را دارند، اما بايد بخواهند كه از آن استفاده كنند. مهارت

هاي مختلف با هم متفاوت است، اما اگر چه مهارتهاي تفكر انتقادي در رشته
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تها مشترك است. اين مهارتها توسط برخي از اين مهارتها در بسياري از فهرس

( و بخش آموزش ايالت كاليفرنيا شناسايي و در سه طبقه 4891) 1وينكات

.مهارتهاي قادر كننده مثل مشاهده، مقايسه/تضاد، گروهبندي/ 4اند: آمده

. 8بندي، الگو دادن و اولويت بندي برچسب، طبقه بندي/ دسته بندي، رتبه

يل سوال، عقايد، حقايق، تناسب و پايايي مهارتهاي فرآيندي شامل: تحل

اطلاعات، مهارتهاي لازم براي استنباط، درك معنا، علت/معلول، پيش بيني، 

. مهارتهاي مربوط به اعمال كه 3تحليل پيش فرضها و شناسايي نقطه نظرات 

شامل: استدلال منطقي، تفكر خلاقانه و مهارتهاي حل مسئله است.  سيفرت 

يعني تيز  1د كه در عبارت تفكر انتقادي، كلمه انتقادي( بيان مي كن4884)

. يكي از تعاريف تفكر انتقادي كه 9{44}نه شكايت آميز يا گله مندانه 1بينانه

باشد رئيس مركز تفكر انتقادي مي 8منشا فلسفي دارد ،مربوط به ريچارد پال 

دن و عبارت است از: هنر فكر كردن درباره فكر كردن خود، در ضمن فكر كر

به اين منظوركه فكرتان را بهتر كنيد. به عبارت ديگر وي معتقد است كه 

                                                           
5-  Wincut 

6-  critical 

7-  Thoughtful 

8- Complaining  

9-  Richard Paul 
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تفكر انتقادي، عبارت است از نوعي تفكر هدفمند منحصر به فرد كه متفكر به 

طور منظم و عادتي، معيار و استانداردهايي مدبرانه براي فكر كردن برقرار 

كر را بر اساس هدف، پذيرد، ساختار تفميكند، مسئوليت ساختار تفكر را مي

 .{48}كندمعيار و استانداردها ارزيابي مي

-يكي از صاحبنظران امر اندازه 44( به نقل از انيس4889) 43هوايت        

گيري تفكر انتقادي، اين تفكر را تفكري مستدل و بازتابي تعريف نموده است 

ز ا كه شامل اخذ تصميم در رابطه با چگونه عمل كردن يا باور كردن است.

يك فرآيند مركب از دانش و مهارتهاي طرف ديگر تفكر انتقادي به صورت 

در  .{43}كاربردي به صورت تفكر بازتابي و بازانديشي توصيف شده است

اي به روش دلفي انجام شد و بر اساس طه با تعريف تفكر انتقادي مطالعهراب

منتشر شد: ها، تعريف مورد توافق زير نظرات متخصصين بسياري از رشته

تفكر انتقادي فرآيندي است هدفمند و قضاوتي است خودگردان كه منجر به 

شود. همچنين توضيح ملاحظات تفسير، تحليل، ارزشيابي و استنباط مي

اي را براساس آنچه قضاوت بر بديهي، مفهومي، متدولوژيكي، معياري يا زمينه

 {41}گيردآن مبتني است، در بر مي

                                                           
10- Huitt 

11- Ennis 
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تفكر انتقادي را ارزيابي اعتبار، دقت و ارزش دانش، عقايد و  ،48بير            

كند كمك مي نويسد: تفكر انتقادي به فراگيرانمي 43داند. نورس ها ميبحث

اند، به كار بگيرند، تفكر خود را دانستهكنون ميكه هر چيزي را كه تا 

د. احساس كنند و ارزشيابي نمايند و در نهايت رفتار خود را تغيير دهن

داند كه كانون آن بر تفكر انتقادي را يك تفكر منطقي و عميق مي 41نيكول

 تصميم گيري مبتني بر عقايد يا اموري است كه اين خصوصيات را دارد: 

.در تفكرمنطقي  از جستجو، كنكاش و به كار گيري دلايل خوب و آگاهانه 4

 شود. استفاده مي

 ت..تفكر بر هدف خاص يا ويژه اي متمركز اس8 

دهند، تصميم گيري .در مورد آنچه كه به آن عقيده داشته يا انجام مي3 

 گيرد.صورت مي

ها( وهم تمايل هم مهارتهاي شناختي)توانايي تواندموضوع تفكر منطقي مي.1 

 ها باشد.به استفاده از اين توانايي

                                                           
12- Beyer 

13- Norse 

14 - nichole 
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بايد دقت شود كه تفكر انتقادي با كلماتي چون هوش و ذكاوت اشتباه نشود  

و يا اين عنوان موجب گيجي و سر در گمي افراد نشود، اين جريان فكري در 

تواند ايجاد شود و نبايد اينگونه تصور شود كه وابسطه به يك هر فردي مي

تواند مرحله تكاملي خاص ميباشد . بنابراين مفهومي است كه در هر سني مي

 .{41}وجود داشته باشد

در طبقه بندي بلوم، بالاترين مراحل در حيطه شناختي، تحليل و 

تركيب است و تفكر انتقادي هم به كار گيري اين دو سطح با يكديگر 

است.تفكر انتقادي يك مفهوم ساختاري يا يك ساختار از يك مفهوم در طي 

چندين مرحله است. به اين ترتيب مفهوم عليتي، منطقي و نتيجه گيري 

 .{41} شودطوح بالاتر محسوب ميكننده در س

هاي .شناسايي موارد يا جنبه4عناصر تفكر انتقادي عبارتند از: 

.استنباط عمل 1ج .استنتا3.شناسايي ارتباطات بين اجزاء  8مختلف اجزاء 

.تركيب جديد از اجزاء و عناصر مستقل و ايجاد الگوهاي 1( )پي بردن به عمل

 اصلي و بنيادين )خلاقيت( .ارائه تفسير1جديد تفكر )خلاقيت( 
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نويسد: در كتب و در مورد ماهيت تفكر انتقادي مي41ماركوئيز 

اي در آنچه كه به عنوان تفكر هاي قابل ملاحظههاي مختلف تفاوتنوشته

شود وجود دارد، اما ماهيت وجودي آن مفهومي با انتقادي خوانده مي

نايي تعريف يك مشكل، هاي چند گانه از قبيل اين موارد است: تواتوانايي

-استنتاج كشيدنگزينش اطلاعات لازم جهت مشكل گشايي، توانايي بيرون 

ها، تعيين هايي از حقايق مشاهده شده يا فرض شده، تعيين پيش فرض

هاي مربوط، داشتن استدلال قياسي از مطالب در دسترس، تفسير فرضيه

تفكر انتقادي،  مهارتاز هدف  41ها . از نظر بايليناطلاعات و ارزشيابي بحث

دهند. پرورش فكر افراد درباره چيزي است كه به آن عقيده دارد يا انجام مي

افراد درگير در تفكر به استانداردهاي دقيق و كافي براي تفكر توجه دارند و 

  .{41} شودخود فرآيند تفكر موجب ارتقاء استانداردها مي

 منابع عقلاني مورد نیاز براي تفکر انتقادي:

ر يك .زمينه دانشي: عمق و وسعت زمينه دانشي يك فرد د (4

اي است كه در آن افراد محدودهزمينه اختصاصي تعيين كننده 

توانند به گونه نقادانه در مورد محتواي مورد نظر تفكر كند. مي

                                                           
15 -Marquise  

16-  Bailin 
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آيد و اين كار با تحليل فعاليتهاي رايج تفكر انتقادي به دست مي

هاي اختصاصي توام با قضاوت ضرورتا بكارگيري آنان در زمينه

 است.

آگاهي از مفاهيم كليدي: كه موجب تقويت تفكر وبازشناسي و  (8

 گردد.افتراق انواع مختلف فعاليتهاي عقلاني از هم مي

راهبردها و روشها: افراد متفكر در زمينه انتقادي نيازمند يك  (3

سري ابزار چون دوباره چك كردن يك چيز قبل از پذيرش آن 

 باشند.يك عقيده ميبه عنوان 

توان به طور خلاصه به عادت به فكر كردن: اين مورد را مي (1

تعبير نمود. اين امر اشاره به رفتارها و  "روح انتقادي "داشتن 

هايي دارد كه متفكر آن را پذيرفته و هميشه در عمل آن ارزش

كند، مانند احترام به حقوق، داشتن فكر باز و غيره. را اجرا مي

خصوصيات افراد داراي تفكر انتقادي را اينگونه  41لدبراك في

 مطرح نموده است:     

                                                           
17- Bracfeild 
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ها: متفكران انتقادي مرتبا سوالاتي الف .شناسايي و تعيين پيش فرض          

نمايند كه در جهت پيش فرضهايي است كه ابعاد مختلف را مطرح مي

 گيرد. مشكلات را در بر مي

ها: متفكران انتقادي از عقايد و ميت زمينهب.به چالش كشانيدن اه         

اعمال خود آگاه بوده و داراي عملكرد تثبيت شده بر اساس زمينه فرهنگي و 

هاي مربوط به استاندارد سازي باشند به عنوان مثال ديدگاهحرفه اي مي

هاي آن اند كه زمينهپرستاران و ماماها بر اساس هنجارهايي شكل گرفته

د. متفكران {49 }باشها و تصوير سازي از آنها ميجايگزينتجسس براي 

انتقادي قابليت به تصوير كشيدن و جستجوي جايگزينها جهت تثبيت 

ها مطلع بوده و راههاي تفكر يا رفتار كردن را دارند، زيرا آنها از پيش فرض

 دانند.هاي موضوع را ميزمينه

انتقادي نسبت به اعمال تثبيت  ج. تفكر و انديشه شكاكانه: متفكران         

كنند و به دقت موارد را بررسي نموده و شده با ديده شك و ترديد نگاه مي

 {48} برنداعتبار فعلي اشان را مرتبا زير سوال مي

 

 آموزش مهارت تفکر انتقادي:
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در حال حاضر اين بحث وجود دارد كه آيا بايد تفكر انتقادي را به            

عنوان يك بحث مستقل آموزش داد يا اينكه به عنوان بخش جدايي ناپذيري 

مواردي مانند خواندن و نوشتن و تفكر  از مطالب، درون واحدها ثبت نمود؟

آموزش دارد. بسياري  انتقادي از مهارتهاي لازم براي هر جامعه است و نياز به

از محققان عقيده دارند پرداختن به آن به صورت واحد جداگانه موجب 

شود كه فراگير قادر به بكارگيري اين مهارتها در يك عرصه اختصاصي مي

. همه فراگيران {83}شودنباشد و در نتيجه پيشرفت آنان با كندي مواجه مي

ند و در تمام سطوح تحصيلي بايد مهارتهاي شناختي رشته خود را تقويت كن

مهارتهاي  استدلال كردن را بياموزند و توجه داشته باشند كه اين امر توام با 

آموختن فلسفه آن باشد، زيرا هر مهارتي روش عقلاني مخصوص به خود دارد. 

بايد دانست آموزش مهارتهاي شناختي به طور جداگانه الزاما موجب 

شود، بلكه كارايي چنين زندگي نمي هايبكارگيري آن مهارت در موقعيت

. {83 }واحدهايي به تلاش همزمان و بسيار در طول دوران تحصيل دارد

هاي خاص است و بايد در مهارتهاي شناختي وجود دارد كه مخصوص رشته

محتوي درسي آنان گنجانده شود و اين بدان معناست كه معلمان بايستي 

شته و بدانند كه چگونه آن را دانش وسيعي در مورد مطالب رشته خود دا

تواند از مهارتهاي شناختي . در اين جاست كه معلم مي{84} آموزش دهند
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اي با ساير ي كاري خود استفاده نموده و از ارتباطات زمينهدر محدوده

براي بهبود عملكرد فراگيران در زمينه تفكر انتقادي، محدوده ه بهره ببرد. 

. مراكز {88}تقادي به معلمان آموزش داده شودابتدا بايد مهارتهاي تفكر ان

آموزشي قبل از اجراي اين روش بايد بر چندين مانع غلبه نمايند، از قبيل: 

هاي تفكر انتقادي، هاي ارزشيابي برنامهنداشتن پايه علمي كافي از شيوه

شرايط مورد نياز مديريت كلاس در آموزش دانشگاهي، عدم حمايت كافي 

 جهت همكاري.اساتيد آموزشي 

 اند:برخي از محققان، آموزش تفكر انتقادي را مشتمل بر سه جزء دانسته

هايي كه هاي انجام فعاليتقراردادن فراگيران در موقعيت .4

نيازمند استدلال، قضاوت و ارزيابي است و تشويق آنان به 

 اين امور.

كمك به فراگيران در توسعه منابع عقلاني براي انجام اين  .8

 ها.فعاليتوظايف يا 

ايجاد محيط پرورش دهنده مهارتهاي تفكر انتقادي كه در  .3

آن دانشجويان به خاطر داشتن تفكر نقادانه، حمايت و به 

 هاي انتقادي تشويق شوند. .انجام بحث
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 تفکر نقادانه در آموزش و عملکرد پرستاري:

( در كتاب آموزش پرستاري به نقل از بروكفيلد  2000)49كوين         

قسمتي براي توسعه آموزش تفكر انتقادي پيشنهاد  43( فهرستي 4891)

 كرده كه عبارتند از:

 .عزت نفس متفكرين انتقادي را تاييد كنيد4

 . به متفكران انتقادي به دقت گوش دهيد.8

 . ازتلاشهاي متفكران انتقادي حمايت كنيد.3

 .  بازتاب و آينه اعمال و عقايد متفكران انتقادي باشيد.1

 . دانشجويان را براي فكر كردن انتقادي برانگيزيد.1

 . پيشرفت را به طور منظم ارزشيابي كنيد.1

 ها كمك كنيد.. به متفكران انتقادي براي ايجاد شبكه1

 . يك معلم انتقادي باشيد.9

. آگاه كردن دانشجويان در مورد اينكه آنها چگونه تفكر انتقادي را ياد 8

 گيرند.مي

 دلي از تفكر انتقادي باشيد.. الگو و م43

 

                                                           
18 -Quinn 
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در پرستاري تعاريف متعددي از تفكر انتقادي بيان شده، كاتا اوكا 

ياهيرو و سيلور تفكر انتقادي را به صورت تفكر بازتابي و مستدل درباره 

اند، كه تمركز آن بر مشكلات پرستاري با بيش از يك راه حل تعريف كرده

دهيم. تفكر انتقادي به اريم يا انجام ميتصميماتي است درباره آنچه كه باور د

دليل همراه داشتن جزء عاطفي و عادات ذهني چيزي فراتر از فرآيند 

. تفكر انتقادي را در پرستاري به صورت تفكري هدفمند {88} پرستاري است

هاي بيمار مبتني بر اصول فرآيند پرستاري و روش گرا ،مشتق از نيازو نتيجه

. فكر كردن به صورت انتقادي براي پرستاران كافي اندعلمي توصيف كرده

  .{83}نيست، بلكه آنها بايد فكر كردن را به عمل در آورند

با توجه به توصيف متفكر نقاد و مهارتهاي تفكر نقادانه به نظر            

رسد كه پرستاران نياز به سطح بالاي مهارت تفكر نقادانه دارند. پرستاران مي

هاي اختصاصي از هر بيمار روبرو هستند، با بيماران متعدد و عكس العمل

ش پرستاري جامع نگر بنابراين لازمه ارائه مراقبت موثر، استفاده از دان

باشد. تفكري كه به جاي پيروي از روشهاي رايج، فرد را قادر براساس تفكر مي

سازد در هر موقعيت مراقبت منحصر به فرد و متناسب با موقعيت را ارائه 

( عقيده دارند كه پرستاري عملي پيچيده است 4883دهد. جونز و برلون )

ده دارد دريك محيط پيچيده مراقب چرا كه بايد از انساني كه ماهيت  پيچي
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گيري پرستار نه هاي تصميمدهد كه حيطه( توضيح مي4881)  48نمود. كو

تنها در كنار تخت بيمار، بلكه در فرآيند تضمين كيفيت، تخصيص منابع، 

باشد. در اصلاح ساختار مراقب هاي اجرايي او نيز ميمديريت و نقش

حيط سازمان يافته بيمارستان به سطح بهداشتي، حيطه مراقبت از بيمار از م

جامعه كشيده شده است، لذا نياز به مهارت تفكر نقادانه و توانمندي، مهم تر 

( در توصيف پرستاران توانمند 4888از قبل شده است. گارسون كاتالونو )

كرد كه فرمان كند، برنامه درسي سنتي، دانشجويان را تشويق ميبيان مي

اقبت از بيمار  بسيار محتاط باشند. او عقيده دارد، پذير، وابسته و در مر

كند براي اي بايد توانمند باشند و پيشنهاد ميپرستاران در عملكرد حرفه

توانمندسازي پرستاران از راهبردهايي مانند آموزش پرستاري تحليلي و 

مديريت تغيير استفاده شود. اگر مدرسين پرستاري با اصول تفكر نقادانه به 

اركان عملكرد پرستاري آشنا شوند و روش تدريس خود را مبتني بر عنوان 

گر قابل اجرا خواهد د، پرورش پرستاري تحليل{81}اين اصول طراحي نماين

( نيازهاي مدرسين را براي كمك به دانشجويان در جهت 4883بود. بريگام )

دهند ها به مشكلات خاص بهداشتي پاسخ ميتشخيص اينكه چگونه سيستم

خواند و اخته، به عنوان مثال وقتي كه پرستار گزارش آزمايشگاه را ميپرد

                                                           
19 -Coe 
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كند، چه انتظاري از او ميرود؟ جونيز و براون نتايج غير طبيعي را مشاهده مي

(عقيده دارند: مربيان پرستاري بايد به فرآيندهاي ذهني دانشجويان 4884)

رستاري باشند و تاكيد بيشتري داشته باشند، تا آنان قادر به حل مسايل پ

-ارزش كمتري به يافتن پاسخهاي ساده قائل شوند. تمركز بر تصميم

هاي قبلي، استدلال ها و شناخت پيش فرضهاي مهم بر اساس دادهگيري

قياسي، وزن دهي به شواهد و افتراق بين دلايل قوي و ضعيف از اصول مهم و 

-(بيان مي4881)اساسي فرآيند تفكر نقادانه است. به طور خلاصه جاكسون 

اي داشته باشد كه تفكر نقادانه كند كه هر بيمار حق دارد مراقبت كننده

تواند فرد را توانمند سازد، بنابراين مربي دارد، توانايي تفكر نقادانه مي

پرستاري موظف است به دانشجو در جهت پرورش اين مهارت كمك 

 . {83}نمايد

يكي از اهداف اصلي و مهم آموزش  توان گفت كه،به عبارت ديگر مي         

پرستاري تربيت پرستاراني است كه بتوانند با استفاده از دانش و مهارتهاي 

اي را به افراد سالم و بيمار در سطح جامعه و مراكز خاص خدمات شايسته

مختلف درماني ارائه دهند. لازمه اين امر برخورداري پرستاران از تفكر 

. از سوي ديگر رشد و پرورش مهارتهاي {88}ستانتقادي و يادگيري موثر ا

اي پيچيده درآموزش بوده، اما امروزه حالت فكري دانشجويان هميشه مسئله
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هاي اخير متخصصان امور تربيتي به بحراني به خود گرفته است و درسال

. {81}اندشدت از ناتواني دانشجويان درامر تفكر انتقادي ابراز نگراني كرده

ي متداول، افرادي با اطلاعات نظري فراوان تحويل جامعه هاي آموزشروش

دهد كه از حل كوچكترين مسائل جامعه در آينده عاجز مي باشند. درواقع مي

آموزش سنتي در دانشگاهها تركيبي از اطلاعات و مفاهيم را به دانشجويان 

نش دهي دابندي و سازماندهد اما آنان را در تجزيه وتحليل، الويتانتقال مي

كه لازمه تفكر انتقادي و منجر به يادگيري موثر و بامعني خواهد گشت به 

و اين در حالي است كه پرستاران در شرايط متغير  {81}گذاردحال خود مي

كنند كه براي پاسخ به اين تغييرات، بايد تصميمات خود را و پويايي كار مي

خورد با هر مددجو براساس دانش و تفكر منطقي اتخاذ نمايد. پرستار در بر

اي استفاده نمايد كه بتواند مسائل مربوط به اي خود به گونهبايد از دانش پايه

را به خوبي مديريت و برطرف نمايد. برخورد با اطلاعات جديد باعث تفكر  آن

-ها سوق ميها و راه حلشود و تفكر، پرستار را به سمت تصميمات، ايدهمي

ان با تغييراتي در سيستم مراقبت سلامتي . به طور كلي پرستار{81}دهد

-روبرو هستند كه اين تغييرات آنها را ملزم به داشتن تفكر منتقدانه و تصميم

ها، نمايد. اين تغييرات عبارتند از: تغيير دركيفيت و هزينهگيري صحيح مي

ها همزمان رشد مداوم تكنولوژي، دانش و درمانهاي جديد و افزايش بيماري
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وقفه جمعيت. به علاوه مهارتهاي تفكر منتقدانه  براي حفظ رشد و با رشد بي 

اي اي و جلوگيري از ركود حرفهتحول مناسب در حيطه شغلي و دانش حرفه

اي پرستاران لازم است و بدون آن هرگز سطح مناسب و كافي در حيطه حرفه

. امروزه با توجه به مسئوليتها و گستردگي حيطه عمل {81}آيدبدست نمي

گيري صحيح و حياتي در خدمات پرستاري، پرستاري و لزوم تصميم

پرستاران نه تنها نياز به كسب دانش و مهارت دارند بلكه بايد قادر به قضاوت 

گيري براي حفظ حيات در مشكلات هاي خطير باليني و تصميمدر موقعيت

ات . اين درحالي است كه مطالع{81}پيچيده و تفكر در مواقع بحراني باشند

دهد كه اگرچه تفكر انجام شده در زمينه تفكر انتقادي دانشجويان نشان مي

اي بسيار مهم است ولي در طول آموزش دوران تحصيل به آن انتقادي مسئله

توجهي نشده است و روشهاي آموزش فعلي قادر به افزايش سطح تفكر 

انتقادي دانشجويان نيست، لذا به كارگيري روشهاي آموزش نوين و 

 .{81}اهكارهاي يادگيري فعال لازم استر

ها در پرورش تفكر انتقادي مطالعات نشان مي دهد كه اكثر دانشگاه         

دانشگاه در  19ساله بر روي  3نقش موثري ندارند، براي مثال يك مطالعه 

كنند كه درصد( بيان  مي 98كاليفرنيا نشان مي دهدكه اگر چه اكثر آنها )

درصد  48از اهداف اوليه آنها در آموزش است ولي فقط  تفكر انتقادي يكي
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اي در . مطالعه{ ,81}آنها توانستند تعريف واضحي از تفكر انتقادي ارائه دهند

درصد از دانشجويان پرستاري داراي سطح  8988دهد كه كانادا نشان مي

هاي انجام شده در و پژوهش { 81}باشندمطلوب گرايش به تفكر انتقادي مي

 }راليا حاكي از گرايش مثبت دانشجويان پرستاري به تفكر انتقادي استاست

ولي در چين و ژاپن گرايش دانشجويان پرستاري به تفكر انتقادي  {27

درصد از  1383دهد كه فقط اي در اردن نشان ميمتزلزل بوده است . مطالعه

اي درصد از دانشجويان سال آخر پرستاري دار 1181دانشجويان سال اول و 

در آزمون گرايش به تفكر انتقادي بودند كه اين آمار نشان  893نمره بالاي 

اي دهنده اين است كه  تفكر انتقادي در آنها در حد مرزي و حاشيه

بيانگر آن بود كه تفكر  4391. نتايج تحقيقي در ايران در سال {28}بوده

ن تحصيل انتقادي به عنوان يك بعد اساسي در آموزش پرستاري در طي دورا

گيرد و دانشجويان، آنگونه كه لازم است مورد توجه نظام آموزشي قرار نمي

}. بنابراين لازم است با اصلاح الگوهاي آموزشي به اين امر مهم توجه گردد

كندكه: پرستاران براي عملكرد موثر در نظام بيان مي  4891 83. پاردو {81

هاي مسئولانه و با پيچيده مراقبتي امروز و كسب توانمندي در ارائه مراقبت

اي هاي مداخلهكيفيت بالا، هم به پايه علمي وسيع و هم تسلط در مهارت

                                                           
20- pardu 
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ه هاي لازم براي تبديل دانشجويان پرستاري بنيازمند هستتند و توانايي

جانبه بايستي در طي هاي همهافرادي شايسته و با صلاحيت در ارائه مراقبت

توان گفت شود. بنابراين ميهاي پرستاري كسب ميدوره تحصيل در برنامه

كه رسالت آموزش پرستاري، آماده كردن پرستاران عمومي است كه قادر به 

هاي باليني يطهاي پرستاري در انواع مختلفي از شرايط و محتدارك مراقبت

 . {81 }باشند

هاي ي تفكر انتقادي، تاثير روشنتايج مطالعات انجام شده در زمينه      

آموزشي متعددي را در پرورش تفكر انتقادي دانشجويان پرستاري تائيد 

اند كه برخي از آنها عبارتند از: ارائه كار گروهي، مطالعات موردي، تجزيه كرده

ح سوالات هفتگي توسط خود دانشجويان و خود و تحليل امتحانات با طر

ارزيابي آنها، يادگيري مشاركتي، سخنراني به روشهاي خاص، روش 

هاي ترمي، آزمايشگاهي، تكاليف خارج از كلاس، تمرينات كمي، مقاله

سازي در دنياي سازي مفهومي، روش تجسمي، شبيهآزمونها، روش نقشه

ها، برداري، پرسشگري، مباحثه، پروژهواقعي، تغيير در روش ارائه، يادداشت 

مهارتهاي مطالعه، روش آموزش يادگيري خود گردان، روش بازانديشي، 

تكاليف نوشتاري، يادداشت نويسي انعكاسي باليني، واقعه نگاري تاملي، تهيه 

هاي باليني، آموزش به روش سقراطي، پوستر، پورت فوليو، يادداشت برداري
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ه گشايي يا مشكل مدار و روش مبتني بر روش ايفاي نقش، روش مسئل

-شواهد و روش تحقيقي مدلي را براي تفكرانتقادي در پرستاري ارائه نموده

بندي تفكر در متون، بويژه متون مربوط اند.آنها ضمن اشاره به فراواني طبقه

 "( اشاره كرده اند.مدل كاستا  4891به آموزش، به مدل كاستا و همكاران )

"6Rsشامل: يادآوري، تكرار كردن، علت يابي، سازمان دهي،  نام دارد و

است . مدل ارائه شده توسط روبنفيلد و شيفر،  84ارتباط دادن و باز انديشي 

هاي است، شامل: به خاطرآوري كلي، عادات، تفحص، ايده THINK  88مدل 

هاي مدل جديد و خلاقيت و دانستن چگونگي فكر كردن. از پيش فرض

THINK هاي تهي . پرستاران و دانشجويان پرستاري لوح4ه: اين است ك

. تفكر 8نيستند. آنها با خود مهارتهاي فكري متغيري را به همراه دارند، 

اي از چندين فعاليت فكري متصل به زمينه انتقادي در پرستاران مجموعه

.بهبود تفكر يك كار 3پيوندد، موقعيتي است كه در آن تفكر به وقوع مي

است كه قابل ياددادن و ياد گرفتن است و بوسيله اسمز اتفاق  انديشمندانه

 {33 }نمي افتد

                                                           
21- Remembering, Repeating, Reasoning, Reorganizing, Relating, 

Reflecting 
22 - Total recall , Habits , Inquiry , New idea and creativity , 

Knowing how you think 
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 نقش مدرس و دانشجو در پرورش مهارت تفکر نقادانه:

: مدرس بايد به جاي تعليم دادن محتوي، تسهيل نقش مدرس               

( عقيده دارند كه ارتباط 4881) 83كننده يادگيري باشد. پروفتو و مك گراد

دانشجو بايد ارتباطي هم سطح باشد مدرس بايد تفكر انتقادي را در -معلم

قالب محتواي درسي ارائه نمايد. براي مثال وقتي كه محتوي تدريس نحوه 

سينه است، مدرس با استفاده از مهارت  هبرخورد با بيماران داراي درد قفس

كند. ارتباطات موجود بين اجزاء اين بيان ميمشكل گشايي، مسئله مربوط را 

كند تا افكار دهد. سپس دانشجويان را تشويق ميبحث مواردي را نشان مي

                                                           
23- Perofetoo  & Mc gerad 
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خود را با صداي بلند بيان نمايند و به اين ترتيب مدرس قادر خواهد بود 

فرآيند فكري نامناسب را تشخيص دهد و باز خورد قوي مناسبي نشان دهد. 

( پيشنهاد كردند، اگر مدرس،  دانشجويان را 4888) و همكاران81كريدي 

هايي مثل مشاركت به بيان عقايدشان تشويق كند، اشتباهاتشان را براي ارزش

به طور هدفمند و بدون تحقير به آنان گوشزد كند، موجبات پرورش تفكر 

 آورد.انتقادي را در آنها فراهم مي

زمند مشاركت فعال دانشجو يادگيري تفكر نقادانه نيا نقش دانشجو:      

هاي منفعلي هستند كه اطلاعات را به است. در حال حاضر دانشجويان گيرنده

كنند. دانشجويان احتمالا سپارند و براي امتحان دادن يادآوري ميحافظه مي

در مورد كاربرد حقايق آموخته شده خود در موقعيت زندگي واقعي مورد 

ها بايد از يك نقش منفعل به يك فراگير شوند. بنابراين آنسوال واقع نمي

فعال تبديل شوند. براي دستيابي به اين هدف، ايجاد محيطي بدون تنش و 

خطر براي دانشجويان ضروري است تا آنها را به شركت كنندگان فعال تبديل 

نمايد. فراگير فعال بايد آماده وارد كلاس درس شود و نبايد اطمينان داشته 

را كه او نياز به دانستن آن دارد را در اختيارش  باشد كه مدرس آنچه

تكاليف  ،راهنماي مطالعه، امتحانات كوتاه گذارد. تكاليف از پيش از كلاس،مي

                                                           
24-  Keridey 
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همگي در تحريك دانشجو و درگير شدن در فعاليت  نوشتاري كوتاه دركلاس،

 .   { 34}تدريس و تعامل با مدرس موثر هستند

 

 

 

 

وقتي كه قرار است تفكر  انتقادي :محیط پرورش دهنده تفکر 

انتقادي در كلاس پرورش يابد، محيط كلاس بايستي تغيير كند، يادگيري 

خطر تواند يك موقعيت تهديد كننده باشد، مدرس بايد محيطي بيفعال مي

بيافريند كه به دانشجو اجازه پرسيدن، توضيح خواستن درمورد محتوي و 

همراه با تجربه و تبديل محتوي به  اشتباه كردن، تعمق بر روي محتوي،

كند مدرس در چنين شرايطي ( پيشنهاد مي4883) 81دانش را بدهد. برگام

فلسفه تدريس خود را براي تقويت تفكر نقادانه به دانشجويان در ميان 

گذارد. ارائه مقدمه درس بايد همراه با نوآوري باشد. دانشجويان بايد بدانند مي

رود علاوه بر ها طراحي شده و از آنان انتظار مياي آنكه تجربيات يادگيري بر

كنند، فعالانه با اطلاعات اينكه با مدرس و ديگر دانشجويان تعامل برقرار مي

                                                           
25- Bergam  
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درگير شوند، تا فرآيند يادگيري تسهيل گردد. دانشجويان بايستي درك كنند 

محيط كلاسي كه شود. اطلاعات تبديل به دانش مي از طريق تعاملات،

دانشجو و -رش دهنده تفكر سطح بالاست، حس ارتباط بين مدرسپرو

كند. دانشجويان بايد درك كنند، نه مدرس و نه دانشجو را القاء مي–دانشجو

توانند دانند و همه، در همه شرايط نميدانشجويان پاسخ همه سوالات را نمي

پاسخ صحيح ارائه كنند. بحث آزاد و تمايل دانشجويان به خطر كردن بايد 

توسط راهنماي مدرس به سمت نتايج مورد انتظار درس هدايت شود. 

دانشجويان بايد از وجود تعارض آراء و عقايد درمورد مفاهيم آگاه 

 .{33}باشند

مرحله اصلي در طراحي تجربه  :روش تدريس و تفکر نقادانه

كند و دانه محور قرار بگيرد، تغيير نميادگيري وقتي كه مفهوم تفكر نقاي

هاي تدريس براي توسعه تفكر انتقادي بايد انتخاب شود و همه سطوح روش

( براي تكامل 4881) 81شناختي و فراشناختي مورد توجه قرار بگيرد. پروي 

و همكاران  81كند. بلنكي مرحله را معرفي مي 8چهار طيف و  عقلاني،

ند، به طور مثال و مردان درتكامل عقلاني متفاوت ( نشان دادند زنان4891)

                                                           
26- Peervy 

27- Belenky 
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ن سطح تكامل زنان يك مرحله سكوت درتكامل شناختي دارند كه اولي

كه  قدرتي و ترس وابستگي استاين مرحله با بي .باشدشناختي آنان مي

اي بري، سلكي ه( تئوري4883كنند. هيكمن )مردان از اين مرحله عبور نمي

و ديگران را درمورد سطوح كسب مهارت، آزمون كرد و نشان داد كه براي 

دانشجويان در بدو ورود، هرچيزي سياه مطلق و سفيد مطلق است و تفكر 

نقادانه آنها در سطح حداقل قرار دارد. سطوح شناختي بعدي مبتدي تا 

جويان از انششود. دپيشرفته است و در اين مرحله تفكر چند سطحي مي

كنند، اما آنها در افتراق آوري موضوعات استفاده ميدانش ذهني براي ياد

كليدهاي مهم، ضعيف هستند. دانشجويان اين سطح نياز به كمك در اولويت 

بندي دارند. در مرحله بعد دانشجوي پرستاري توانمند است. در اين مرحله 

دهند اما آنها ها ادامه ميدانشجويان با استفاده از دانش ذهني به شناخت تازه

كنند و از دانش ذهني در طراحي تعمدي فعاليتها استفاده آگاهانه عمل مي

. در آخرين سطح شناختي، دانشجوي پرستاري {Gul 8331 #18}كنندمي

رسد. استدلال گرايي ماهر است كه به سطح شناختي استدلال گرايي مي

اي انتخاب بر اساس شواهد گيري برهاي مختلف و تصميميعني تشخيص ايده

هاي مختلف و درست. استدلال گرايي همچنين به برقراري ارتباط بين دانش

كند. دانشجويان در اين مرحله چگونه فكر كردن را دانش عملكردي كمك مي
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رود كه دانشجويان كنند. انتظار مياند و تفكر نقادانه را شروع ميياد گرفته

لي به اين سطح از تفكر برسند اما در حال پرستاري در زمان فارغ التحصي

  .{34}حاضر چنين اتفاقي رخ نمي دهد

 

 

 

 ارزشیابي تفکر انتقادي

، همان طور كه تفكر انتقادي بايد به خوبي 89بنا به عقيده ويدبك

كند كه آموزش داده شود، بايد به گونه مناسبي نيز ارزيابي شود. او اشاره مي

استاندارد غالبا به عنوان مقياس ارزشيابي انتخاب هاي مداد و كاغذي آزمون

شود، زيرا اطلاعات هنجاري آن در دسترس بوده و پايايي آن مورد تائيد مي

قرار گرفته است. اما هيچكدام از ابزارهاي در دسترس اختصاصاً براي 

ها و قضاوت پرستاري تهيه نشده و ارتباط موافقي بين نمرات اينگونه آزمون

( استفاده از استانداردهاي 8333ود ندارد. لاوينگ و ويلسون )باليني وج

اند. پيچ و عقلاني را براي ارزيابي فعاليتهاي تفكر انتقادي مطرح نموده

                                                           
28-  Vedbaek 
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( استفاده از مسئله مشخصه كليدي را براي ارزشيابي 4881همكاران )

در اين روش،  مهارتهاي تصميم گيري باليني مورد حمايت قرار داده اند.

شود و به هاي اصلي در يك مسئله ارائه ميو باليني شامل مشخصهسناري

شود. علاوه بر اين، دنبال آن سوالاتي متمركز بر مراحل ويژه مطرح مي

استفاده از تكاليف نوشتني براي آموزش و ارزشيابي تفكر انتقادي به عنوان 

. در روش آموزشي موثر در تقويت تفكر انتقادي مورد تاكيد قرار گرفته است

-( طرح مراقبت پرستاري به عنوان تكراري4888مطالعه فين گلد و پرليچ )

ترين تكليف نوشتني و فرآيند پرستاري به عنوان فعاليتي كه در غالب موارد 

( 4881رود، فهرست شدند. ويدبك )براي ارزشيابي تفكر انتقادي به كار مي

ند جهت دهي لازم را توامدلي را همراه با فرآيندهاي آن تدوين كرده كه مي

هاي تفكر براي آموزش دهندگان پرستاري در توسعه و ارزشيابي توانايي

انتقادي فراهم كند. اين مدل از چهار مرحله پياپي شامل: توصيف تفكر 

انتقادي، شناسايي پيامدها، طراحي براي آموزش و يادگيري و ارزشيابي نهايي 

 .{38}تشكيل شده است

(بيان كرده اند كه تمركز 4888(و ميلر )4883بروكز و شيفرد )          

پرستاري صرفا بر تفكر انتقادي، كاري كوته بينانه است و مهارتهاي ديگري را 

براي تفكر در محدوده فعاليت موثر تحت عنوان استدلال تشخيصي به عنوان 
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تشخيص فرآيندي كه تعيين كننده وضعيت سلامتي بيمار است، ضروري 

( ضمن تحليل تفكر انتقادي و استدلال 4881داده اند. اونيل و دلوهي )

تشخيصي، يك چارچوب طولي را براي ارتقاء نحوه استدلال در دوره 

دانشجويي تا تبديل شدن به افراد باليني مجرب در قالب يك مدل ارائه داده 

 اند.

فارغ التحصيلان (، مهارتهاي تفكر انتقادي 4881) 88در پژوهش بهران       

بوسيله آزمون تفكر انتقادي واتسن و گلايزر كه پنج حيطه تفكر انتقادي 

شامل : استنباط، پيش فرض، نتيجه گيري، تفسير و استدلال را اندازه گيري 

و همكاران و نيز مطالعه ريم شين  33كند ارزيابي شد. در مطالعات برگرمي

د و ايساك با آزمون تفكر ( از آزمون واتسن و گلايزر استفاده ش4889)

 كار كرد.34انتقادي كورنل 

نيكول براي ارزيابي مهارتهاي تفكر انتقادي موار زير را مور نظر قرار داده       

 است:      

 توانايي توضیح اولیه:  .1

                                                           
29-  Behran 

30- Berger 

31 - Cornell 
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نوشته يا مشاهد مستقيم يك واقعه يا پديده است.براي 

خود را  ارزيابي اين توانايي لازم است فراگير گزارش مشاهدات

ارائه نموده و در مورد محتوايي كه در آن زمينه مشاهده 

 صورت گرفته است، نظر بدهد.

 

 

 استنتاج:    .2

الف: نتيجه گرفتن و قضاوت قياسي: فراگران زماني قادر به  استفاده از          

خواهند موضوعات را تحليل قضاوت قياسي د رتفكر منطقي هستند كه مي

هاي مورد نياز براي اين فعاليت شامل نمايند. مهارتنموده و نتيجه گيري 

استفاده از شرايط منطقي )شناسايي شرايطي كه تحت آن چيزي صحيح يا 

 باشدغلط است( تفسير مناسب با استفاده از راهبردهاي منطقي مي

ب: قضاوت استقرايي: با اين توانايي فراگير قادر به گرفتن نتايج   

اطلاعات است. فراگيران با توانايي قضاوت استقرايي معتبر و تعميم پذيري 

توانند نتايجي به دست آورند كه بهترين توضيح براي شواهد را ارائه مي

 كنند .مي
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 هاي پیشرفته:موقعیت .3

الف: تعريف اصطلاحات و تعاريف حدس و قضاوت: فراگيران داراي 

اصطلاحات استفاده شده در توانايي در فرآيند، قادر به تحليل مفاهيم بوده و 

 دهند.بحث را مشخص نموده و حوادث ر ا مورد ارزيابي انتقادي قرار مي

ها: فراگيران داراي اين توانايي، قادر به ب: شناسايي پيش فرض  

ها بخشي از باشند. اين پيش فرضها ميفرضتشخيص و تعيين پيش

 دهد.ياستدلال فردي است كه يه آن اعتقاد دارد يا انجام م

 ها:ها و تاكتیكاستراتژي .4

الف: تصميم گيري به عمل: فراگيراني قادر به تصميم گيري براي             

هاي ارزيابي اجرا هستند كه بتوانند به خوبي مشكل گشايي كنند. استراتژي

هاي مشكل گشايي مورد هايي هستند كه در ارزيابي مهارتاين مهارت، همان

 د.گيراستفاده قرار مي

ب: تعامل و برخورد با ديگران: فراگيراني كه با ديگران به خوبي              

كنند، قادر به تشخيص و استفاده از ابزارهاي مختلف جهت ارائه تعامل مي

بحث و توضيحات هستند. در اين مهارت فراگير داراي تاكتيك كلامي خوبي 
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الب را سازمان دهي كند و مطهاي منطقي استفاده ميبوده و از استراتژي

. راههاي مختلفي براي ارزيابي اين مهارت {38}دهدشده و با مهارت ارائه مي

وجود دارد، يكي از آنها درخواست از فراگير جهت ارائه كاري كه به صورت 

باشد، كه البته به موضوعي كه معلم تدريس خلاق انجام داده است مي

 برمي گيرد.                                                         كند بستگي دارد و موارد مختلفي را در مي

كند كه نياز دانشجويان پرستاري به (   بيان مي8333)38داكچر               

مهارت تفكر نقادانه اثبات شده است، چرا كه انجام مراقبت پرستاري بدون 

ر انتقادي غير قابل استفاده از مهارت حل مسئله، تصميم گيري باليني و تفك

 تصور است

 موانع بنیادين تفکر انتقادي:

وانع جسمي و احساسي از جمله موانع بنيادين تفكر انتقادي م  

ميلي از جمله اين موانع كه خستگي، ترس، اضطراب، وحشت و بي .هستند

  . تفكر انتقادي مسير طبيعي خود را طي نكند شوندآنها هستند باعث مي

بر  جمله موانع بينادين تفكر انتقادي را موانع فيزيكي و احساسياز         

كنند كه ما از آن بابت كه انسان اند. متفكران انتقادي تأكيد ميشمرده

معرض انواع و اقسام موانع فيزيكي و احساسي قرار داريم. ما  هستيم در

                                                           
32 - Duchscher 
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تواند جلوي فرايند مثبت تفكر خستگي مي .انسانيم پس خسته مي شويم

  .تقادي را سد كندان

 از سوي ديگر ما اين استعداد را داريم كه به جهت دوست داشتن و يا       

متنفر بودن از چيزي نتوانيم وجوه مختلف آن را بخوبي ارزيابي كنيم. 

استرس و اضطراب، ترس و وحشت و رخوت و كاهلي هم در در همه ما 

توانند سدي براي فهم مي اينها هم انسانها كم و بيش حضور دارند. از اين رو

   . بهتر موضوعات مختلف باشند

فيزيكي و  متفكران انتقادي انواع و اقسام اين موانع را ذيل عنوان موانع      

كنند. اين موانع البته صرفاً در سطح فردي مطرح بندي مياحساسي دسته

ست. توان آنها را در سطح اجتماعي و فرهنگي نيز به بررسي نشو مي نيستند

و تشويش زيادي برخوردار است توان آنكه تفكري  فرهنگي كه از اضطراب

انتقادي در يك فضاي پرآرامش و توأم با  انتقادي را دامن زند ندارد. تفكر

ها البته دشمن اين مؤلفه آيد و اضطراب و تشويشصبوري و نظم به وجود مي

  .گردندقلمداد مي

وحي خسته است توان فرهنگ و اجتماعي كه از جهت جسمي و ر

گوييم ندارد. شكي نيست تفكر سالم را كه ما بدان تفكر انتقادي مي جوييپي
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رد پرسش و درد فكري آغاز مي شود اما اين پرسش و د كه تفكر انتقادي با

همه جا با اضطرابها و تشويشهايي دچار  و بدان معنا نيست كه آدمي هميشه

  } 34گيرند}وي را مي و سالم باشد كه اين اضطرابها جلوي تفكر صحيح

 توصيه متفكران انتقادي در اين گونه موارد آن است كه آدمي بايد

ميلي فرآيند تفكر را تعطيل كند هنگام اضطراب، تشويش، خشم، رخوت و بي

ديگري موكول نمايد. تفكري كه در اين موقعيتهاي بحراني به  و آن را به وقت

جلو نيست كه قدمي رو به عقب به حساب به  وجود آيد نه تنها مسيري رو

برخوردار است كميت است و آنچه  مي آيد. در تفكر آنچه از كمترين اهميت

  .بيشترين اهميت را دارد كيفيت است

از اين  .اند و نه كتابهاي قطور و مشروحجهان تفكر را جملاتي متحول كرده

 احساسي را براي رو بايد تا آنجا كه امكات دارد شرايط فيزيكي و رواني و

شود مگر آنكه جويي تفكر سالم و درست مهيا نمود. اين مهم محقق نميپي

  { 35 }.اين موانع انديشه كند آدمي بجد به

فرهنگ و  رسد موانع فيزيكي و احساسي و رواني تفكر انتقادي دربه نظر مي

 زيادي ديار ما هم اندك نيستند و تشويشها، اضطرابها، بي ميليها و ناامنيهاي

شوند. براي ما كه يكي از اهداف خود را تحول در در اين عرصه مشاهده مي

 افزاري قرار داده ايم تأكيد بر اين موانع بسي ضروري هستندنرم حوزه
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 نگرشهايي كه تفکر انتقادي را تقويت مي كند

 ذهن باز داشته باشيد. .4

 در باور نمودن مدارا كنيد و يا شك سالمي را نشان دهيد. .8

وقتي كه با عدم شواهد و دلايل حمايتي كافي يا مناسب روبرو  .3

 هستيد قضاوت خود را معلق نگه دارد.

 به دنبال يك بيان واضح از مسئله يا سؤال باشيد. .1

پيش فرضهايي را كه بر اساس آن مسئله ها يا فرضيه ها پايه  .1

 گذاري شده است مورد سؤال قرار دهيد.

ا كه ممكن است داده ها را جمع قبل از اينكه قضاوت كنيد تا آنج .1

 كنيد.

 بر روي ساير نقطه نظرات بينديشيد. .1

بر پايه شرايط ، تصميمات ، مقاصد و نتايج قضاوت كنيد نه بر  .9

 اساس تفكر عاطفي.

به دنبال استدلال و شواهد باشيد و براي حمايت از يك موقعيت از  .8

 استدلال و شواهد استفاده كنيد.
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 داريد. مسئله اصلي را در ذهن نگه .43

 از منابع معتبر استفاده كنيد و آنها را متذكر شويد. .44

 بر انجام فعاليتهاي فكري پافشاري كنيد. .48

بعد از شناسايي يك مورد قابل قبول همچنان به جستجوي تعدادي  .43

 از جايگزينها بپردازيد.

 تا آنجا كه موضوع اجازه مي دهد صحت مطالب را دنبال كنيد. .41

 افته در زمينه كلي بررسي كنيد.اجزاء را به صورت سازمان ي .41

 نسبت به سطح دانش و احساسات ديگران حساس باشيد. .41

 

 اجزاء تفکر عبارتند از :

 همه استدلال ها داراي يك هدف است. -4

تمامي استدلال ها تلاشي براي كشف چيزها ، طرح سؤالات و حل  -8

 برخي مسائل است.

 تمامي استدلال ها بر اساس پيش فرضهاست. -3

 استدلال ها از برخي نقطه نظرها نشات مي گيرد.انجام تمامي  -1

 تمامي استدلالها بر پايه داده ها ، اطلاعات و شواهد است. -1
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تمام استدلالها بوسيله مفاهيم و ايده ها بيان مي شود و شكل مي  -1

 گيرد.

تمامي استدلال ها شامل استنباطهايي است كه بر اساس آن نتايج  -1

 استخراج و داده ها معنا مي يابد.

تمامي استدلالها به جايي هدايت مي شوند يا كاربردها و نتايجي را  -9

 در بر دارند.

سؤال قابل طرح اين است كه چه استانداردهاي براي ارزيابي اجزاء تفكر 

مناسب است. در پاسخ مي توان گفت كه استانداردهاي متعددي از جمله 

رد اما استانداردهايي استانداردهاي وابسته به زمينه براي ارزيابي تفكر وجود دا

 نيز وجود دارند كه جنبه همگاني دارد. اين استانداردها عبارتند از:

 وضوح ، دقت ، صحت ، تناسب ، عمق ، وسعت و منطق

نحوه استدلال دانشجو به نحوه بكارگيري اين استانداردهاي همگاني در هر 

جويان كمك يك از اجزاء تفكر بستگي دارد. استفاده از راهنماي زير به دانش

 مي كند تا توانائيهاي استدلال خود را توسعه دهند.

 تمامي استدلال ها يك هدف را دنبال مي كنند. .4
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 .براي بيان هدف خود بطور واضح وقت صرف كنيد 

 .هدف خود را از اهداف مرتبط جدا كنيد 

  با بررسي هر چند گاه خود مطمئن شويد كه همچنان

 روي هدف خود متمركز هستيد.

 هم و واقعي را انتخاب نماييد.اهداف م 

تمامي استدلالها تلاشي براي كشف چيزها ، طرح سؤالات و حل  .8

 برخي مسائل است.

  براي طرح دقيق و واضح پرسشهاي مورد نظر خود وقت

 صرف كنيد.

  سؤال را به چندين طريق بيان كنيد تا معنا و حيطه آن

 واضح شود.

 .سؤال را به چند سؤال كوچكتر تقسيم كنيد 

  مشخص كنيد كه سؤال يك پاسخ صحيح دارد ، موضوع

يك عقيده است و يا مستلزم استدلال در چند نقطه نظر 

 است.

 تمامي استدلالها بر اساس پيش فرضها است. .3
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  بطور واضح پيش فرضهاي خود را شناسايي و تعيين

 كنيد كه آيا قابل توجيهند يا نه ؟

  چگونگي تاثير پيش فرضها را در شكل دهي نقطه

 نظرهاي خود لحاظ كنيد.

 تمامي استدلالها بر اساس برخي نقطه نظرها انجام مي شود. .1

 .نقطه نظر خود را شناسايي كنيد 

  ساير نقطه نظرها را جستجو كنيد و نقاط قوت و ضعف

 آن را شناسايي كنيد.

  تلاش كنيد تا در ارزشيابي تمامي نقطه نظرات منصف

 باشيد.

 داده ها ، اطلاعات و شواهدتمامي استدلالها مبتني است بر  .1

  ادعاهاي خود را به مواردي محدود كنيد كه در حمايت از

 آن داده هايي در اختيار داريد.

  همه اطلاعاتي را كه در مخالفت و يا حمايت از موضع

 شما وجود دارد جستجو كنيد.

  ، مطمئن شويد كه تمامي اطلاعات مورد استفاده ، واضح

 نظر است. صحيح و مرتبط با سؤال مورد
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 .مطمئن شويد كه اطلاعات كافي را جمع آوري كرده ايد 

تمامي استدلالها بوسيله مفاهيم و ايده ها بيان مي شود و شكل مي  .1

 گيرد.

 .مفاهيم كليدي را شناسايي و بوضوح آن را توضيح دهيد 

  مفاهيم جايگزيني يا تعاريف جايگزين را براي مفاهيم

 لحاظ كنيد.

 با دقت و مراقبت استفاده مي  مطمئن شويد از مفاهيم

 كنيد.

تمامي استدلالها ، استنباط ها يا تفسيرهايي را شامل مي شود كه  .1

 بوسيله آنها نتايج استخراج و داده ها معنا مي يابد.

 .تنها چيزي را استنباط كنيد كه شواهد نشان مي دهد 

 .استنباطها را از نظر سازگاري با هم بررسي كنيد 

  منجر به استنباطهاي شما شده پيش فرضهايي را كه

 است شناسايي كنيد.

تمامي استدلالها به جايي هدايت مي شوند يا كاربردها و نتايجي را  .9

در بردارند. كاربردها و نتايجي را كه از استدلال شما بدست مي آيد 

 دنبال كنيد.
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 .همه كاربردها چه منفي و چه مثبت را جستجو كنيد 

 د.تمامي نتايج ممكن را لحاظ كني 

  

 : Breadthوسعت 

 آيا ما نياز داريم كه به اين مسئله از ديدگاه ديگري نگاه كنيم؟ 

 آيا نياز داريم كه نقطه نظر ديگري را لحاظ كنيم؟ 

 آيا نياز داريم از طريق راههاي ديگر ، به اين مسئله نگاه كنيم؟ 

 

 : Logicمنطق 

 آيا تمامي اينها با هم معنا مي دهد؟ 

 ا با آخرين قسمت صحبتتان جور آيا بخش اول صحبت شم

 است؟

 آيا آنچه شما مي گوئيد بر اساس شواهد است؟ 

 : Significanceاهميت 
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 آيا اين مهمترين مسئله اي هست كه بايد لحاظ شود؟ 

 آيا اين يك ايده محوري است كه بايد بر آن متمركز شد؟ 

 كداميك از اين حقايق مهمترين هستند؟ 
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