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 تفکر انتقادی

است. به اعتقاد  قرار گرفتهنظران بزرگی همچون دیویی تفکر انتقادی مورد توجه صاحبچند دهه است که 

ای برای رسیدن به رشد و آنان, تفکر انتقادی یکی از مهمترین اصول آموزشی هر کشور است و هر جامعه

در بسیاری از  0های انتقادیباشند. امروزه نظریه شکوفایی نیاز به افرادی دارد که دارای تفکر انتقادی بالایی

را به  نظریه انتقادی خورد. ریشهشناسی به چشم میزبانشناسی, شناسی, روانفنون از جمله جامعه علوم و

توان در تفکرات فلسفی اندیشمندانی همچون کانت, هگل و مارکس و به صورت خاص آن را عام می صورت

بزرگانی همچون هورخایمر و یورگن هابرمس در  0231فورت در آلمان در دهه های مکتب فراندر اندیشه

های انتقادی تغییر و اصلاح در جامعه با به (. هدف اصلی آنان از طرح نظریه0226)راسموسن, جستجو نمود

 . (0222کوک )پنی کنندچالش کشیدن بسیاری از چیزهایی است که افراد آنها را بدیهی و مسلم فرض می

های انتقادی از جانب فلاسفه باعث توجه متخصصان امر آموزش به تفکر انتقادی گردید ح مباحث نظریهطر

 داند که تفکر انتقادی بالایی داشته باشندتا جایی که پیاژه هدف اصلی آموزش هر کشور را تربیت افرادی می

ن جامعه جهانی شدت یافت. . توجه به تفکر انتقادی با ظهور اینترنت و تفکراتی همچو(0386)پیشقدم 

رتباط باشند, توانند از طریق اینترنت با هم در ا( اعتقاد دارد در دنیای امروز که همه می3111ورشوار )

تنها دانستن معنی لغات و فهم متن و یا ساختن چند جمله دستوری درست  ؛اً دیگرخواندن و نوشتن مسلم

به تفکر انتقادی در مواجه با انفجار اطلاعات در اینترنت  بایست مجهزنیست, بلکه در دنیای امروز شخص می

 . (3111)ورشوار  باشد

پردازان آموزشی قرار گرفت و متخصصین حوزه اواسط قرن بیستم, تفکر انتقادی سرفصل کار نظریه

د. های درسی مدارس ممزوج کننهای تفکر انتقادی را با برنامهریزی درسی در صدد برآمدند که شیوهبرنامه

دانشگاه ایالتی کالیفرنیا درس تفکر انتقادی را اجباری کرد و جامعه فلسفی  0281به همین سبب در سال 

گیری از خدمات کارشناسانی کرد که توان بسط اعضای خود را موظف به بهره 0281آمریکا در اکتبر 

 (.0387دژکاهی ) های جدید و آزمونهایی را در حوزه تفکر انتقادی داشتندبرنامه

 

 اهمیت تفکر انتقادی

تفکر انتقادی یک فرایند شناختی است که فرد در طی آن با بررسی دلایل و تجزیه و تحلیل اطلاعات در 

پردازد. به عبارت دیگر تفکر انتقادی یک فرایند گیری میبه قضاوت و تصمیمگیری از آن دسترس و نتیجه

)خلیلی  شودگیری مناسب در فرد میو تصمیم دار است که سبب حل مشکلاتقضاوت خود تنظیم و هدف
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های بالای تفکر از قبیل تجزیه, تحلیل و . استبلوم تفکر انتقادی را مربوط به رده(0383و همکاران 

 .(0386)پیشقدم داند ارزشیابی می

لیل کند, توجه کرد. دمتیولیگمن, به تفکر انتقادی به عنوان عاملی که شکاف بین عمل و تئوری را پر می

ها را لحاظ ها و همچنین مهارتدیگر علاقمندی به تفکر انتقادی جامعیتی بود که هم استعدادها, نگرش

های آموز شیوهکرد. اسرائیل شفلر تفکر انتقادی را جزء اساسی تدریس تلقی کرد زیرا که دانشمی

ل تعاملی دو سویه بین معلم و گیرد و این حاصهای خود به کار میخردورزی معلم را در داوریها و ارزشیابی

شود تفکر انتقادی وارد مرحله جدیدی در آموز است. در واقع تجمع آموزش و تفکر انتقادی سبب میدانش

 .(0387دژکاهی) حوزه اهداف آموزشی شود

ها سرو کار دارد, کاملاً اهمیت تفکر انتقادی در عرصه پرستاری به عنوان علم و هنری که با تجربه انسان

ای در پرستاری, مامایی و (. این نوع تفکر, به عنوان جنبه مهمی از عملکرد حرفه0228دالی ) شن استرو

. آیداری امری حیاتی به شمار میهای بالینی, برای پرستبهداشت مورد توجه قرار گرفته و به ویژه در عرصه

 زش پرستاری باید انجام گیرددانند که در آموترین کوششی میبه نحوی که آموزش تفکر انتقادی را مهم

 .(0387)وقار سیدین 

های منحصر به حلی نیست, راهبینمراقبت پرستاری, به ویژه در مورد بیمارانی که شرایط آنها قابل پیش

)وقار  ای به دانشجویان آموختتوان به وسیله آموزش کلیشهحل ها را نمیطلبد. این راهو خلاقانه را می فرد

های آموزشی هستند که بتواند موجب های دنیا در پی یافتن روشمروزه اکثر دانشگاه. ا(0387سیدین 

گیری بالینی, یادگیری مداوم و خودمحور دانشجویان علوم پزشکی های تصمیمگسترش و ارتقای ظرفیت

 .(3118)تگاوا  گردند

گیری و خلاقیت حل مسئله, تصمیم هایآموزش تفکر انتقادی منجر به انگیزه جهت یادگیری, کسب مهارت

ایی حل مسئله در بالین بیمار برای مراقبت از او بسیار با ارزش است. با تقویت تفکر انتقادی فرد نتوا. گرددمی

)میرمولایی  کننده تصمیم درست خواهد گرفت و در فرایند مراقبت بهترین خدمات را ارائه خواهد دادمراقبت

دیگر گرایش به تفکر انتقادی افزایش عزت نفس را در پی دارد )برخورداری و از سوی . (0383و همکاران 

 (.0388همکاران 

تفکر انتقادی به عنوان ابزار یادگیری, دانشجویان را با هنر دلیل و منطق آشنا ساخته و آمادگی آنها را برای 

ی پرستار را در مهارت حل فهم فرایند انتقادی, کارآی. دهدهای پویای خارج از کلاس افزایش میموقعیت

  .(0380)حسینی و بهرامی  دهدمشکل افزایش می
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 تعاریف تفکر انتقادی

وشکافانه به توجه به موضوع خاص در ذهن که شخص بسیار دقیق و م»دیویی تفکر انتقادی را  -

 کند.می تعریف «پردازدتحیلی آن می

 دادن.  نجامکاری را ا ( تفکر انتقادی یعنی با خرد و منطق0227به اعتقاد سیگل) -

 .(0386)پیشقدم  داندتفکر انتقادی را شک به همه چیز می (0220لیمپن) -

گیری دار است که سبب حل مشکلات و تصمیمتفکر انتقادی یک فرایند قضاوت خودتنظیم و هدف -

 .(0383)خلیلی و همکاران  شودمناسب در فرد می

که از مهارتهای ذهنی متعددی تشکیل شده  تفکر انتقادی یک فرایند استدلالی و نگرشی است -

م و ککند تا افکار خود را واضح, دقیق, صحیح, مرتبط , مستحاست. تفکر انتقادی به فرد کمک می

 .(3117)ویلکینسون  طرفانه کندبی

و  تفکر انتقادی یک فرایند پیچیده است که هدفمند بوده و اطلاعات به دست آمده از آن معقول -

 (. 3112 )بلک است منطقی

 (.3112 )بلک کننده تفکر و تعمق درباره تفکر استتفکر انتقادی منعکس -

 )بلک گیری استکننده حل مشکل و تصمیمتفکر انتقادی یک فرایند شناختی است که تحریک -

3112.)  

ای است که به صورتهای مختلف توصیف شده است. بعضی تفکر تفکرانتقادی, فعالیت ذهنی پیچیده -

کرده اند که هدف آن قضاوت نمودن بر  دار و به سوی هدف تعریفبه عنوان تفکر هدفانتقادی را 

 . (0380)حسینی و بهرامی  )حدس زدن( اساس مدرک است نه بر مبنای گمان

)حسینی و بهرامی  اتخاذ دیدگاه هوشیارانه و با دقت و ظرافت در برابر عقاید و ادعاهای دیگران -

0380) 

ت که فرد در طی آن با بررسی دلایل و تجزیه و تحلیل د شناختی استفکر انتقادی یک فراین -

)خلیلی و همکاران  پردازدگیری میگیری از آنها به قضاوت و تصمیماطلاعات در دسترس و نتیجه

0383). 

توان شامل یادآوری حقایق, بکارگیری منطق, طرح سئوالات کلیدی, فرایند تفکر انتقادی را می -

 (.0380ی و تجزیه و تحلیل تمامی اطلاعات دانست )حسینی و بهرامی ایجاد یک تصور ذهن
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 فرایند شناختی به کار برده شده در تفکر انتقادی

و است. فراشناخت به آگاهی فرد از تفکر خود  0به طور کلی تفکر انتقادی دارای اجزای شناختی و فراشناختی

. به عبارتی, فرا (3115)دریسکول  شودمربوط می که همراه با این آگاهی هستند,  3رفتارهای خودتنظیمی

شناخت آگاهی و کنترل فرد بر فرایندهای شناختی است. فراشناخت فرایند مفیدی است که سبب افزایش 

 . (0387)وقار سیدین  رسدشود. بنابراین در یادگیری توجه به فراشناخت ضروری به نظر مییادگیری می

های فراشناختی همواره به عنوان یک بخش ضروری در فرایند پرستاری رتمعتقدند که مها  3پسوت و هرمان

کنند که راهکارهای فراشناختی در ابعاد کنترل و تحلیل در طی مرحله بررسی مطرح بوده اند. آنها تاکید می

 .(0387)وقار سیدین  گیرداز فرایند پرستاری مورد استفاده قرار می

طی آموزش به سرعت آن را یاد  که فردگیرد فکر انتقادی را در بر میاختی متعددی فرایند تمهارتهای شن

 شود. گیری و حل مشکل میها شامل فرایند علمی, تصمیمگیرد. این مهارتمی

ای را آوری و فرضیهدر فرایند علمی؛ فرد اندیشمند مشکل را تعریف کرده, اطلاعاتی را درباره مسئله جمع

یه را تست کرده و نتایج مطالعه را به منظور تعیین تایید یا عدم تایید فرضیه برای آزمون مشکل تنظیم؛ فرض

 .(3112)بلک  دهدمورد ارزیابی قرار می

ها, گیری, فرد تصمیم گیرنده فرایند علمی را به منظور تشخیص یک مشکل, بررسی همه گزینهدر تصمیم

دی کرده و سپس تصمیم نهایی را اتخاذ پذیری گزینه, بررسی نتایج یک تصمیم را ساختاربنتست امکان

 . (3112)بلک  کندمی

, فرد حل کننده مشکل؛ مسئله را تشخیص داده, اطلاعات مربوط به راه حل مشکل را انتخاب در حل مشکل

حل را در طی زمان کرده, نتایج هر راه حل را بررسی کرده, بهترین راه حل را برای حل مشکل انتخاب و راه

 . (3112)بلک  دهدحل هنوز موثر است, مورد ارزیابی قرار میاز اینکه این راهبرای اطمینان 

ای را برای ارائه فرایند پرستاری در هنگام مراقبت از فرایندهای شناختی بحث شده در پاراگراف قبل, زمینه

ص پرستاری یا دهد, تشخیکند. در فرایند پرستاری, پرستار مددجو را مورد بررسی قرار میبیمار, فراهم می

کند, مداخلاتی مشکل را تعیین کرده, مشلات را اولویت بندی و اهداف را تعیین و یا یک اقدام را طراحی می

را به منظور بهبود وضعیت مددجو فراهم کرده و فرد را از این نظر که آیا مداخله انجام شده مناسب و مفید 

وار تکرار ند مشابه سایر فرایندهای شناختی به صورت دایرهدهد. این فرایبوده یا خیر, مورد ارزیابی قرار می

 (.3112)بلک شودمی

 

                                                           
1 Meta cognition 
2  Self-regulating 
3  Pesut & Hermam 
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 تفکر انتقادی  های مهارت

های کارکنان پرستاری نشان داد که مهارت تفکر انتقادی از قبیل بررسی به عمل آمده در مورد فعالیت

ساسی در انجام اقدامات ها, استنتاج, تعبیر و تفسیر و ارزشیابی نقش ااستنباط, تشخیص پیش فرض

پرستار از مهارت تفکر انتقادی جهت تجزیه و  (.0383نماید )اسلامی اکبر و همکاران پرستاری ایفا می

 آمده است. 0-0مهارت تفکر انتقادی در کادر  تحلیل و تفسیر موقعیت بیمار استفاده می کند.

 

 

 

 

 

 مهارت های تفکر انتقادی را نشان می دهد. 0-0کادر 

 0 یرتفس

مهارت تفسیر شامل توانایی فهم و توضیح معنای اطلاعات یا حوادث می شود. انجام این اقدام, نیاز به 

برخورداری از اطلاعات در زمینه تئوری و کاربرد این تئوری ها دارد. برای مثال پرستار از اطلاعات تئوری 

لازم است اهمیت حقایق مورد وه بر این خود برای تفسیر یافته های آزمایشگاهی بیمار استفاده می کند. علا

 بازنگری قرار گیرد. همچنین علل احتمالی و اهمیت اقدامات مورد بررسی قرار گرفته شود.

  3تجزیه و تحلیل

هنگامی که تحقیقی بر اساس اطلاعات عینی و ذهنی انجام می شود, می توان از تجزیه و تحلیل استفاده 

برای حل مشکل به کار برده شود. پرستار باید مزایا, مضرات, نتایج و کرد. ابزارهای مختلفی ممکن است 

موارد احتمالی را مورد بررسی قرار دهد. تجزیه و تحلیل اطلاعات فرصتی را برای تعیین علل بروز مشکلات 

 فراهم می سازد. 

 3ارزشیابی

ع اطلاعات را ارزیابی نماید. فرایند ارزشیابی شامل بررسی اطلاعات به دست آمده می شود. پرستار باید منب

وجود دارد؟ آیا اطلاعات با مشکل  biasآیا منبع قابل اعتماد است؟ آیا اطلاعات معتبر است؟ چقدر احتمال 

فعلی مرتبط است؟ لازم است مجموعه ای مشابه با سئوالات فوق جهت دستیابی به اطلاعات جدید طراحی 

 یا پیامدهای مورد نظر قابل دستیابی است یا خیر؟آشود. علاوه بر این لازم است بررسی شود که 

 0استنباط
                                                           

1  interpretation 
2 analysis 
3 Evaluation 

تجزیه و   تفسیر

 تحلیل

 استنباط ارزشیابی

 توضیح

 خودتنظیمی 
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نتیجه گیری صحیح را بر اساس اطلاعات در دسترس انجام می دهد. تصمیم  ,فرد دارای مهارت استنباط

گیری چنین فردی طبق استدلال و منطق صورت می گیرد. برای مثال پرستار یک سری اطلاعات را از روی 

کند. علاوه بر این وی با  یونده, پرونده قبلی و تاریخچه شروع بیماری کسب متست های آزمایشگاهی, پر

بیمار و خانواده وی نیز مشاوره کرده و بر اساس این اطلاعات متوجه می شود که بیمار مبتلا به اختلال در 

تشخیص  پرستار از منابع معتبر برای بیان نتیجه استفاده کرد.تعادل الکترولیت ها است. در این مورد, 

 .صورت می گیردپرستاری نیز بر اساس این نتیجه گیری 

 3توضیح

یکی دیگر از مهارت های مهم تفکر انتقادی, توانایی توضیح نتایج است. پرستار باید علت اساسی را برای 

 پاسخ به سئوالات کشف کند.

 3خوتنظیمی

هایت منجر به نتیجه گیری خودتنظیمی شامل بررسی تفکرات شخصی است. فرد باید پروسه ای که در ن

شده است را مورد بازنگری قرار دهد. آیا من به طور اختصاصی فرایند تفکر را انجام داده ام؟ آیا همه حقایق 

مرتبط به دست آمده است؟ آیا هیچ فرضیه اشتباهی مطرح شده است؟ با بررسی فرایند تفکر در صورت لزوم 

تنظیمی شامل بازشناسی و اصلاح خطاها در درا برطرف کرد. خومی توان آن را اصلاح نمود و نقاط ضعف آن 

 . (3111)لیپ و بیسلی  فرایندهای ذهنی می شود

 

 

 های یک فرد دارای تفکر انتقادیویژگی

 :(0387)پیشقدم  های ذیل استدارای ویژگی ,توان گفت فرد دارای تفکر انتقادی مناسبدر مجموع می

 ند.کبه همه چیز با دید شک نگاه می 

 کند و پرسشگری جزء ذات اوست.شخصی است فعال که پیوسته سئوال می 

 .خود بین نیست و همیشه آماده شنیدن مسائل جدید است 

  کند.یگیری میپدقیق و نکته بین است و از تمامی زوایا مسائل را 

 باشد.نمی متعصب و جانبدار مرامی خاص 

 ارتباط برقرار نماید.تواند به راحتی میان اجزاء مختلف یک مجموعه می 

 (0387)پیشقدم  کندل و مشکلات احساساتی عمل نمیه با مسائهدر مواج 

 :(0380)حسینی و بهرامی  شودکه شامل موارد زیر می هایی داشته باشدمتفکر انتقادی باید ویژگی
                                                                                                                                                                                     
1 inference 
2 explanation 
3 Self-regulation 
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 اعتماد به نفس دارد(. از توانایی و نیروهای خود آگاه است( 

 داند(.ان کمک خواستن را می)زم از محدودیت خود آگاه است 

 اعتقاد به دانستن همه چیز ندارد(. ضع دارداتو( 

 در جستجوی راههایی برای بهبود کار است خلاق است(). 

 پذیر است.انعطاف 

 .پشتکار دارد 

 دهد.استقامت به خرج می 

 کند.منطقی فکر می 

 کند(.)به نقطه نظرات دیگران گوش می نظر باز و روشنی دارد 

 

اختیار, افکار و عقاید دیگران را بپذیرد, خود عقاید و  به جای اینکه بطور بینده انتقادی تفکر کن

 . (0380)حسینی و بهرامی یابددهد و به طور خلاق, راه حل مشکلاتش را میاعتقاداتش را شکل می

 

 است.را به صورت زیر خلاصه نموده  های یک فرد دارای تفکر انتقادینگرش و ویژگی( 3112بلک )

 آگاه نسبت به تغییرات

 گرتحلیل

 مستقل

 با دقت

 متعهد

 مطمئن

 دلیر

 اهداف غیرمعمول

 خالی از غرض

 پذیرانعطاف

 خالص

 صادق

 متواضع

 غیروابسته

 خلاق

 حساس و باهوش

 دارای کمال

 منطقی

 ذهن باز

 بردبار

 اهل عمل

 انجام کار به طور گسترده

 محتاط

 محقق

 بینواقع

 فکری

 پذیرمسئولیت

 حساس
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 استانداردهای تفکر انتقادی

گیری نادرست تواند منجر به نتیجههای کلینیکی, فرایند کاملاً خطی تفکر میبه دلیل پیچیدگی مراقبت

 0دهد. الدر و پولشود. بنابراین در هنگام بررسی, پرستار بیمار را از همه جوانب مورد ارزیابی قرار می

توضیح تفکر انتقادی بیان کردند. افرادی که در تفکر انتقادی مهارت را به منظور  3استاندارد فکری جهانی

وجود این استانداردها بکار کنند. دارند, اغلب این استانداردهای فکری را با فرایند حل مشکل تلفیق می

گیری این استانداردها در افزایش کیفیت تفکر و بهبود استدلال و منطق فرد ضروری و مفید است. این 

(. 3111)لیپ و بیسلی  را در پی دارد biasاردها باعث افزایش وضوح و تفکر عمیق شده و حداقل استاند

لذا بهتر است پرستاران و دانشجویان در هنگام مراقبت از بیماران از این استاندارد جهانی استفاده کنند 

 (.3112)بلک 

 :(3111لیپ و بیسلی ) ( این استانداردها را شامل موارد زیر می دانند3110پول و الدر)

 3وضوح      

 1دقت 

 5صحت 

 6ارتباط و ربط داشتن 

 7عمق 

 8وسعت 

 2منطق و استدلال 

 01اهمیت 

 00بی طرفی 

                                                           
1  Elder & Paul 
2 Universal Intellectual Standards 
3 clarity 
4 accuracy 
5 precision 
6 relevance 
7 depth 
8 breadth 
9 logic 
10 significance 
11 fairness 
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این استانداردها در پرستاری کاربرد دارد. فرد دارای تفکر انتقادی به منظور ایجاد وضوح و دقت, اطلاعات 

ف می کند. این اقدام برای پرستار دارای را حذ اضافید و یافته های ارمتنوع را طبقه بندی کرده و مو

 طراحی می شود. biasاهمیت است. پس از جمع آوری کافی اطلاعات, فرضیه ای خالی از هرگونه 

 وضوح

)خواندن, نوشتن,  وضوح تفکر نقطه ثقل درک و فهمیدن است. استدلال و برهان برای انواع مختلف ارتباط

( ضروری است. برای مثال, در صورتی که خواننده این صحبت کردن, گوش کردن و یادگیری مشارکتی

متن نتواند مفهوم تفکر انتقادی را برای کلاس توضیح دهد, در نتیجه تفکر وی از نظر وضوح دارای نقص 

 می باشد.

 دقت

نیاز به دقت در ارائه مراقبت های بهداشتی امری بدیهی است. قطع اشتباه اندام, کاربرد غیرصحیح دارو و 

نمونه ای از عدم دقت می باشد. دقت در تفسیر شواهد  ؛یک اقدام درمانی روی بیمار به صورت اشتباهانجام 

و اطلاعات به منظور دستیابی به پیامدهای مطلوب ضروری می باشد. فرد دارای تفکر انتقادی اطلاعات را از 

 یک منبع معتبر دریافت می کند.

 صحت

ارائه مراقبت های بهداشتی تجربه می کنند. برای دستیابی به این پرستاران نیازهای متعددی را در هنگام 

نیازها, پرستار ممکن است حقایق را به طور صحیح مورد توجه قرار دهد. انجام تفکر صحیح نیاز به زمان 

دارد. هنگامی که پرستار از میان برها استفاده می کند, ممکن است خطایی در مراقبت های ارائه شده, 

برای مثال پرستاری که در تشخیص بیمار قبل از استفاده از دارو اشتباه کرده است, صحت  ایجاد شود.

 انجام کار خود را از دست داده است.

 ارتباط و مرتبط بودن

کلیه اطلاعات یا مفاهیم مرتبط با موقعیت باید جمع آوری شود. سپس اطلاعات غیر مرتبط و غیر مهم باید 

, در چنین شرایطی لازم است اهمیت قایق غیر مرتبط روبه رو شودحذف شود. ذهن ممکن است با ح

موضوع و مواردی که لازم است مورد تاکید قرار گیرد, کشف شود. برای مثال پرستار در حال بررسی بیمار 

مبتلا به نارسایی احتقانی قلب است. هنگام بررسی بیمار از نظر ادم محیطی متوجه وجود یک خالکوبی در 

پا می شود. بدیهی است که این یافته با بررسی سیستم قلبی مرتبط نیست. در چنین شرایطی  ناحیه قوزک

 نباید به ذهن اجازه داد که این یافته را تجزیه و تحلیل کند.

 عمق

کان پذیر نیست. دقت در پیچیدگی یک اممواجهه با مسائل پیچیده مختلف از طریق روشهای سطحی 

-611دارای اهمیت است. برای مثال در صورتی که بیمار با قند خون موقعیت و بررسی همه جوانب آن 
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خون انجام می دتحت بستری است, پرسنل خدمات درمانی به سرعت اقداماتی را جهت کنترل قن 511

دهند. اما در صورتی که علت افزایش قندخون برطرف نشود, وضعیت بیمار مجدد به همان حالت قبل برمی 

همین صورت کار می کند. کنترل راه های اطلاعاتی, فرایندی است که پیامدهای  گردد. ذهن انسان هم به

 مطلوبی را فراهم می کند.

 وسعت

یک موقعیت بهتر است از جوانب مختلف مورد بررسی قرار گیرد. فرد دارای تفکر انتقادی, اطلاعات بیشتری 

ب انجام می دهد. بررسی جوانب را جمع آوری کرده و بررسی های استدلالی را برای بررسی سایر جوان

 مختلف به کرات در مراکز مراقبتهای بهداشتی مورد استفاده قرار می گیرد.

 منطق و استدلال

هستیم. به  ؛هنگامی که از منطق استفاده می شود, در ابتدا به دنبال کشف چیزهایی که احساس می شود

اد باشد. لازم است نتیجه گیری ها بر اساس منظور دستیابی به نتیجه گیری دقیق, فرضیه باید قابل اعتم

شواهد باشد. فرایند پرستاری باید بر طبق منطق پیگیری شود. برای مثال در صورتی که پروسیجر بر اساس 

 تکنیک استریل انجام نشود, عفونت ناحیه اتفاق می افتد.

 اهمیت

ری از اطلاعات غیرمرتبط بوده و اطلاعات دریافتی لازم است از نظر اهمیت مورد بررسی قرار گیرد. یک س

چک علائم حیاتی در بیماری که بعد از بیهوشی است, ضروری می باشد. لازم است حذف شود. برای مثال 

هنوز علائم حیاتی بیمار را چک نکرده وی را رها کند و به سراغ خانواده وی برود,  ,در صورتی که پرستار

 خطا اتفاق افتاده است.

 بی طرفی

زم است نسبت به اطلاعات و عقاید وجود داشته باشد. سایر دیدگاه ها باید از جوانب مختلف بی طرفی لا

 .(3111)لیپ و بیسلی  مورد بررسی قرار گیرد

 آمده است. caseدر زیر بررسی بیمار بر اساس این استانداردها همراه با معرفی یک

 

Case ساله است که از هفته گذشته  65زن : خانم الف با دل درد به بیمارستان مراجعه کرد. وی یک

تاکنون دچار درد هرچند وقت یکبار  بوده است. وی در طی هفته گذشته به دلیل شکستگی دنده که در 

طی تصادف ایجاد شده بود, در بیمارستان بستری شده بود. در هنگام لمس شکم به وسیله یک پرستار, او 

را معاینه کرد, درد بیمار همچنان ادامه داشت و آرام درد شدیدی داشت و هنگامی که پرستار دیگری او 

نشده بود. وی در طی یکی دو روز گذشته تغذیه خوبی نداشته است و در حال حاضر تحت معاینه و بررسی 

 .(3112)بلک است. برای روشن شدن مشکل بیمار سئوالات زیر را بررسی کنید
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 مثال سئوالات به کار برده شده در معاینه استاندارد

یک مثال برای من بزنید یا جزئیات را شرح  وضوح

 دهید.

 شود؟چه موقع درد شما بدتر می -

 افتد؟قبل از بروز درد چه اتفاقی می -

 کند.چه عاملی به فروکش شدن درد کمک می -

توانید کمی بیشتر درباره مشکلات سلامتی قبلی خود می توانیم آن را چک کنیم؟ما چطور می دقت

 د؟صحبت کنی

 توانید در مورد شدت درد و ویژگی درد توضیح دهید؟آیا می تر صحبت کنید؟توانید صریحآیا شما می صراحت

)دل درد(  چطور شکستگی اخیر دنده به این مشکل جدید شود؟چقدر آن مسئله به مشکل مربوط می ارتباط

 مربوط است؟

تواند به ماده مخدری که برای درد دنده آیا درد شکم می های این مشکل چیست؟برخی از ویژگی عمق

 استفاده شده, ربط داشته باشد؟

آیا نیاز است که سایر جوانب در نظر گرفته  وسعت

 شود؟

به منزل  اآیا ممکن است در مورد اینکه از زمانی که شم

 اید, چه اتفاقی افتاده برای من توضیح دهید؟رفته

یت آیا این جنبه برای بررسی دارای اهم اهمیت

 است؟

اولویت با کدام مشکل است: تسکین شکستگی دنده یا درد 

 شکم؟

آیا من در حال بررسی علایق هر فردی  طرفیبی

 هستم؟

 چه اتفاقی در منزل برای خانواده و همسر او افتاده است؟

آیا من همه اطلاعاتی را که برای  تمامیت

 گیری لازم است را در اختیار دارم؟تصمیم

وجود دارد که شما بخواهید درباره درد شکم  آیا چیز دیگری

 خود به من بگویید؟ 

آیا همه اینها, احساس مشترکی را ایجاد  منطق

 کند؟می

م به هم ربط کآیا این دو مشکل, شکستگی دنده و درد ش

 دارد؟

اند یا دو آیا این دو مشکل به طور بالقوه به هم وابسته

 مشکل جدا هستند؟

 

 اریتفکر انتقادی و پرست

یکی از عوامل مهمی که در تعیین موفقیت یا شکست دانشجویان پرستاری یا پرستاران دخالت دارد, توانایی 

اعضاء هیات علمی بر این باورند که تفکر انتقادی مهارتی (. 3112)بلک  این افراد به تفکر انتقادی است

معمول خود  شیوهتوان یاد گرفت که بر یتواند یاد گرفته شود و با استفاده از ارتباطات موثر, ماست که می

 (.3112)بلک در تفکر غلبه کنیم
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ها را قادر به بررسی وضعیت نویسد برخورداری پرستاران از توانایی تفکر انتقادی آنمی 0اسملتز و بیر

های فردی به هر بیمار آوری, تجزیه و تحلیل اطلاعات, طراحی, ارائه و ارزشیابی مراقبتبیماران, جمع

سازد که کند توانایی تفکر انتقادی پرستاران را قادر میبیان می 3نماید. زرقی نیز به نقل از آلفارویم

های لازم و ضروری را در شرایط حاد و بحرانی تعیین و بین مشکلاتی که نیاز به توجه فوری دارند و داده

گرفتن پیامدهای احتمالی هر اقدام, آنهایی که مستلزم اقدام فوری نیستند تفاوت قائل شوند و با در نظر 

های مدیریتی توسط معتقد است با توجه به ایفای نقش 3نمایند. بلچر گیری صحیحی را اتخاذ تصمیم

رسد آنها به مهارت تفکر انتقادی نیاز مبرم داشته باشند. چرا که تغییرات سریع و پرستاران به  نظر می

های مصرف شده, عدم همخوانی مله کاهش باز پرداخت هزینهمسائل پیچیده مراکز بهداشتی درمانی از ج

ای زیردست با منابع اندک موجود, افزایش آگاهی بیماران و ایجاد انگیزه در پرسنل حرفه هنیازهای بودج

گیری و حل مشکلات در مواجهه با موضوعات جاری ر انتقادی به منظور بهبود کیفیت تصمیمکهمگی به تف

 .(0383)اسلامی اکبر و همکاران  مدیریتی نیاز دارند

ای با استفاده از حرفهشود پرستاران کر انتقادی موجب میآدمز معتقد است پرورش و بکارگیری تف

های مستقل د را از پیروی دستورات دیگران به اتخاذ تصمیمهای شناختی و توان فکری, جایگاه خومهارت

ارتقاء دهند و در همین راستا باید به دانشجوی پرستاری آموخته شود که چگونه علاوه بر حل مشکلات هر 

)اسلامی  بیمار, به مشاهده شرایط وی و انجام اقدام خلاقی که شاید ساده و ابتدایی نیز نباشد, قادر گردد

 .(0383اران اکبر و همک

 

 بالینیتفکر انتقادی در پرستاری 

کند, روی پیامد مددجو تاثیر دارد. بکارگیری بهترین تصمیم, نیازمند تصمیماتی که پرستار اتخاذ می

گیری است که از طریق یک جستجوی استفاده از تفکر انتقادی و یک فرایند حل مشکل یا تصمیم

های مددجو ه, مهارت کلینیکی شخصی و اولویت و ارزشسیستماتیک ارزیابی انتقادی شواهد وابست

 .(3112)بلک  شودبندی میجمع

ای در شرایط مختلف؛ تصمیمات متعددی را در حضور مددجو, اعضای خانواده و تیم مراقبت پرستاران حرفه

ان دارای های بالینی برای پرستارنمایند. توجه به تفکر انتقادی در هر یک از  وضعیتبهداشتی اتخاذ می

اهمیت است. در این هنگام پرستار دانش خود را به کار گرفته و از عقل سلیم خود استفاده کرده تا مددجو 

بهترین مراقبت ممکن را دریافت کند. دقت داشته باشید که مشکلات هر یک از مددجویان منحصر به فرد 

                                                           
1  Smeltzer  & Bare 
2  Alfaro 
3  Becher 
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مت روحی, انتخاب شیوه زندگی, زمینه ای از عوامل از جمله فیزیک مددجو, سلاو تحت تاثیر مجموعه بوده

گیرد. به فرهنگی, شرایط اقتصادی, عقاید مذهبی, رابطه با خانواده و دوستان و تجربیات زندگی قرار می

مشکل بیمار را  ,وجود ندارد که این مسئله کلیه شرایطحل واضحی در کتب برای هیچ راه علاوه

ار به بررسی, سئوال, یادآوری دانش آموخته شده و تجربیات لذا لازم است که پرستکند.  برانگیز میچالش

ی انجام اقدامات حضور داشته باشد قبلی پرداخته و به طور مستقیم در رسیدگی به مداخلات مختلف برا

 .(3112)بلک

 

 تفکر انتقادی و فرایند پرستاری

ابر نیستند. عملکرد پرستاران در تفکر انتقادی و فرایند پرستاری لازم و ملزوم یکدیگر هستند, اما با هم بر

بر در برخی موارد ممکن است بسیاری از تصمیمات گیرد. د, بدون تفکر انتقادی صورت میربرخی موا

گیری در مورد اینکه . برای مثال, انتخاب اینکه کدام لباس پوشیده شود و تصمیماتخاذ گردداساس عادت 

ارد. باید دقت داشت که تفکر انتقادی برای انجام فرایند نهار چه غذایی خورده شود, نیاز به تفکر کمی د

های انجمن پرستاری آمریکا, فرایند پرستاری چهارچوبی را برای پرستاری ضروری است. بر اساس گفته

 کند. پرستاران از تفکر انتقادی در هر مرحله از فرایند پرستاری بهرهتفکر انتقادی در پرستاری فراهم می

 برند.می

ها, انتزاع, استنتاج و آوری حقایق, اصول, تئوریگام بررسی, پرستاران از نگرش تحقیقی جهت جمعدر هن

شود, مورد تایید کند را با آنچه مشاهده میکنند و آنچه را که بیمار بیان میتفاده میتفسیر اطلاعات بیمار اس

و اطلاعات نامربوط را از مربوط و  دهند. پرستاران مشاهدات خود را معتبر و قابل اعتماد نمودهقرار می

آنها همچنین اطلاعات مهم و مرتبط را سازماندهی و دهند. اطلاعات مهم را از غیر مهم تشخیص می

اطلاعاتی در مورد آن وجود ندارد را شناسایی  بندی کرده و اطلاعاتی که مورد نیاز بوده و در حال حاضرطبقه

 .(3116نفلد )روب کنندکرده و خلا موجود را پر می

های تشخیصی, دانشجو تاریخچه, وضعیت فیزیکی, دستورات پزشکی, نتایج تست ؛در هنگام بررسی مددجو

دهد. در ابتدا دانشجو, علل بستری پرستاری و مدارک دارویی مددجو را با دقت مورد بررسی قرار می گزارش

تواند با حضور در بالین میدهد. دانشجو های معین را تحت بررسی قرار میهای انجام شده در زمانو درمان

و معرفی خود هدف از ملاقات را برای وی توضیح دهد. سپس بررسی مختصری از سر تا پنجه مددجو  بیمار

 انجام دهد. علاوه بر این دانشجو لازم است که تمام وسایل بالای سر بیمار را بررسی و مورد مشاهده قرار دهد

یتور بالای سر بیمار و . . . (. علاوه بر این با صبحت کردن با بیمار, دانشجو )برای مثال پمپ وریدی, مان

آوری اطلاعات, تواند وضعیت فرهنگی و اعتقادی مددجو را نیز تحت بررسی قرار دهد. پس از جمعمی
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کلینیکی ریزی اقدامات دانشجو بیمارستان را ترک کرده و در منزل, مرور انتقادی اطلاعات را به منظور برنامه

 . (3112)بلک  دهدانجام می

با استفاده از تفکر انتقادی استاندارد, دانشجویان باید ارتباط هر یک از دستورات پزشکی را مورد بررسی قرار 

 تواند این سئوالات را از خود بپرسد:دهند. دانشجو می

 عمل جراحی انجام شده بر روی بیمار چیست؟

 این بیماری است؟ آیا این مداخله جوابگوی پاسخ به

 چرا برای بیمار پس از عمل جراحی آهن تجویز شده است؟

 آیا مددجو قبل از عمل مبتلا به آنمی بوده است؟

 آیا مددجو حین عمل مقدار زیادی خون از دست داده است؟

 آیا آهن برای بازسازی ذخیره خون استفاده شده است؟

 دهد؟را کاهش می آیا داروهای تجویزی خطر ترمبوز پس از عمل جراحی

 (3112)بلک  چرا این مددجویان در معر خطر تشکیل لخته در پا قرار دارند؟

در طی مراقبت از بیمار توسط دانشجو, وی باید حوادث غیرمنتظره از جمله ترمبوز ورید عمقی یا آمبولی 

ارزیابی قرار دهد. ریوی و علائم کلینیکی و مداخلات پرستاری مربوط به آن و درمان این عوارض را مورد 

همه داروهای دستور داده شده برای مددجو را باید مرور کند. بنابراین دانشجو لازم است که در مورد 

بندی داروها, اختلالات دارویی, عملکرد داروها و عوارض جانبی آن اطلاعاتی را کسب کرده و هفت نکته طبقه

اند که در صورت بروز چه عوارضی لازم است که به صحیح در هنگام مصرف دارو را رعایت کند و همچنین بد

طور موقت دارو برای بیمار تجویز نشود. علاوه بر بررسی کلیه جوانب توسط دانشجو, لازم است که انجام 

 (. 3112)بلک هرگونه اقدامی بر اساس اولویت و نیاز مددجو در نظر گرفته شود

 

 هاتنظیم اولویت

بسیار واضح است. برای مثال, مددجویی که  از بیمار ها برای بررسی و مراقبتتنظیم اولویتدر برخی از موارد 

ها کمتر شود. اما در شرایط دیگر اولویتمی انجامدرد قبل از هر اقدام دیگری , کنترل زنداز درد فریاد می

 .(3112)بلک  ای از این ابهامات استهای بحث شده در زیر نمونه Caseمشخص است.

 هاCaseبررسی 

Case اول 

ساله است که جهت انجام جراحی کیسه صفرا بستری شده است. او سابقه فشارخون بالا  55مددجو مردی 

ن جهت سکپس از عمل جراحی بیمار درخواست مکند. دارد که سه نوع دارو برای کنترل آن مصرف می
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دقیقه, بیمار مجدد پرستار را کند. بعد از ده نماید و پرستار داروی پس از عمل را تجویز میکنترل درد می

پریدگی, تعریق و نقص صدا زد و به او گفت که درد او بهتر نشده است. در هنگام بررسی, پرستار متوجه رنگ

 در قفسه سینه شد.

چه اتفاقی افتاده است؟ در طی تفکر ناقص, پرستار این عقیده را دارد که هر نوع درد گزارش شده به وسیله 

ش جراحی است. لذا با این ذهنیت ممکن است پرستار علل صحیح درد را تشخیص نداده مددجو مربوط به بر

را در بیمار تشخیص دهد. هنگامی که پرستار منبع درد را با دقت مورد بررسی قرار  یو نتواند آنژین صدر

به دهد, ممکن است مشخص شود که درد اولیه مربوط به برش جراحی نیست. بدیهی است اشتباهاتی مشامی

 بر باشد.تواند هزینهاین می

  Caseدوم 

ساله است که با حالت گیجی به بیمارستان مراجعه کرده و بستری شده است. به دلیل  88مددجو یک زن 

قراری بیمار, دست و پای بیمار مهار شده است. ارزیابی پزشکی از نظر استروک منفی است و علل گیجی بی

( است و سطح نیتروژن 3/2)هموگلوبین= هی بیمار گویای کم خونیتست آزمایشگاهمچنان نامشخص است. 

 صبح روز بعد, گیجی مددجو بدتر شد.اوره خون وی بالا است. 

در این مورد چه اتفاقی افتاده است؟ با انجام بررسی دقیق مشخص شد که مددجو بیوه بوده و مبتلا به 

ده است و در حال حاضر نیز به دلیل مهار کردن ای در طول روز مصرف نکرافسردگی است و هیچ غذا یا میوه

دست و پای مددجو, وی قادر به غذا خوردن نبوده و محرومیت غذایی و مایعات وی در حال تشدید شدن 

 است.

Caseسوم 

ساله با شکستگی ستون فقرات پس از زمین خوردن است. برای ترمیم شکستگی از پیوند  63مددجو یک زن 

خاصره استفاده شده است. وی همچنین به دلیل تاریخچه طولانی مصرف سیگار,  استخوانی از ناحیه خار

مبتلا به بیماری انسدادی مزمن ریوی است. یک روز پس از جراحی, درد وی بسیار شدید است و او بیشتر 

 روی دست راستش قرار گرفته است. روز بعد وی پنومونی واضح در سمت راست ریه داشت.

حرکتی مشکل جدیدی )پنومونی( برای ت؟ بدلیل قرار گرفتن بیمار در سمت راست و بیچه اتفاقی افتاده اس

ها در نظر گرفته ت بوده و لازم بود جزء اولویتمیبیمار به وجود آمد. در اینجا کنترل درد مددجو دارای اه

  . (3112)بلک  شدمی

 

 مدلهای تفکر انتقادی

 «آر 6»مدل 
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ا و همکاران معرفی شد. منظور از شش آر, به خاطر آوردن, تکرار توسط کوست 0285آر در سال  6مدل 

  است. 0کردن, استدلال کردن, سازماندهی مجدد, ارتباط دادن و بازاندیشی

 

 THINKمدل 

های جدید و خلاقیت ر آوردن, عادت, جستجو کردن, ایده شامل به خاط THINKهای پنجگانه مدل شیوه

 شود. میو آگاهی در مورد چگونه اندیشیدن 

 THINKهای مدل پیش فرض

گرچه تفکر, احساس و عمل همگی اجزای لازم در پرستاری عملی می باشند؛ اما زمانی موثرتر واقع می  -0

 روند.اشتراک مساعی و هم افزا به کار  شوند که به صورت

به صورت  غیر قابل تفکیک است. اما در بحث و تبادل نظر ؛تفکر, احساس و عمل پرستاری بالینی واقعی -3

جدای از هم کاربرد دارند و باید اعتراف کرد که ترکیب تفکر, احساس و عمل اولین قدم به سوی عملکرد 

 حرفه ای در پرستاری است.

 وند. ش ای مختلفی وارد رشته پرستاری میهپرستاران و دانشجویان پرستاری با پتانسیل  -3

 آموختنی است. ارتقاء مهارت تفکر عملی است آگاهانه که قابل آموزش و -1

تفکر انتقادی در پرستاری ترکیبی از فعالیت های فکری مختلفی است که با موقعیتی که فکر کردن در  -5

 گره خورده است. ,آن اتفاق می افتد

 

 THINK شیوه های مدل

Tبه خاطر آوردن و یادآوری حقایق. اطلاعات در پرستاری از منابع مختلف 3= یادآوری و به خاطر آوردن :

ت می اید. محتوای برنامه آموزشی کلاس درس, اطلاعات موجود در کتاب ها و اظهارات بیمار و به دس

وابستگان وی, پزشک و سایر پرستاران از جمله این منابع هستند. یادآوری همچنین به معنی توانایی 

یره پیش فرض که دانش آموختنی است و در ذهن ذخ اس ایناس ستیابی به دانش و علم روز است. برد

 می گردد.

توانایی یادآوری مطالب تحت تاثیر حافظه قرار می گیرد. راه های مختلفی جهت تقویت حافظه وجود 

دارد که می توان به کنار هم گذاشتن حقایق با استفاده از یک الگوی خاص و همراه ساختن حقایق با 

 یک سری تجربیات واقعی زندگی اشاره کرد. 

                                                           
1 Remembering, repeating, Reasoning, Reorganizing, Relating, Reflecting 
2 Total Recall 
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Hهای تفکر است که در آن یک عملکرد آنقدر تکرار می شود که به صورت : عادات از رویکرد0= عادات

برای مثال راندن موتورسیکلت و ماشین در اثر تمرین و تکرار به صورت یک عادت یک عادت در می آید. 

ریوی یک عادت در پرستاری است. هنگامی که فردی در مقابل چشمان شما -در می آید. احیای قلبی

سی می شود, شما بدون هیچ معطلی اقدام به باز کردن راه هوایی بیمار می نمایید. دچار ایست قلبی تنف

در اینجا مجالی برای خلق یک روش خلاق وجود ندارد. بنابراین مداخله سریع پرستار کارساز و ضروری 

 است.

Iدر : جستجوگری به معنی آزمودن عمیق ایده ها است. این فرایند شامل کاوش و سئوال 3= جستجوگری

هر مورد و هر چیزی است. جستجوگری اولین نوع تفکر است که در رسیدن به نتیجه نهایی نقش مهمی 

دارد. باید دقت داشته اگرچه یک سری اطلاعات ممکن است بدون کاوشگری به دست آید, اما فرایند 

 جستجوگری باعث کسب اطلاعات و نتایج بهتری خواهد شد.

 ه فرایند جستجوگری شامل موراد زیر است:( معتقدند ک0222روبنفل و شفر )

 دریافت اطلاعات( دیدن اشیاء و موقعیت ها( 

 تشخیص فضای خالی در فکر شخص جستجوگر 

 .جمع آوری اطلاعات جدید با اطلاعاتی که قبلاً درباره آن موقعیت موجود است 

 سئوال در مورد تعصبات و خطاهای ممکن 

 ( در نظر گرفتن یک یا چندین گزینه)راه حل 

 اعتبار بخشیدن به اطلاعات اولیه و یا راه حل های ثانویه با کسب اطلاعات بیشتر 

Nایده های جدید و خلاقیت یک روش تفکر است. بسیاری از مطالبی که 3= ایده های جدید و خلاقیت :

ر به کار پرستاران یاد می گیرند, لازم است در هم ادغام شود تا بتوان آن را در موقعیت منحصر به فرد بیما

 برد. 

Kدن در مورد چگونه اندیشیدن به فرا شناخت معروف است. ی: اندیش1= آگاهی در مورد چگونه اندیشیدن 

 

 در اجرای فرایند پرستاری THINKکاربرد مدل 

به آن پرداخته می  در کلیه مراحل فرایند پرستاری دارای کاربرد است. که ذیلاً THINKشیوه تفکر مدل 

 شود.

 ی و شناختمرحله بررس -1

                                                           
1 Habits 
2 Inquiry 
3 New idea & Creativity 

4  Knowing how you think 
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در این مرحله یادآوری, راهنمایی را برای پرستار ایجاد می کند. پرستار در این مرحله با پرسیدن سئوال 

از بیمار بهترین داده ها را به دست آورده و آن ها را در هنگام جمع آوری اطلاعات درک می کند. 

وی تاکید نماید. علاوه بر یادآوری  یادآوری کلی پرستار را قادر می کند که روی مشکل بیمار و نیازهای

 فحص نیز استفاده کرد.تدر این مرحله می توان از شیوه جستجوگری یا 

 مرحله تشخیص پرستاری -2

بعد از جمع آوری اطلاعات, پرستار با استفاده از دو روش یادآوری و تفحص به تنظیم نتیجه گیری اولیه 

ی, پرستار به تشکیل خوشه های اطلاعاتی پرداخته و با اده از جستجوگرتفمی پردازد. در این مرحله با اس

صحت نتیجه گیری های  نطرح سئوالات کلیدی به شناسایی داده های حمایت کننده و مهم و نیز تعیی

 شیوه خلاق, تشخیص پرستاری را تنظیم می کند. زاولیه می پردازد و نهایتاًًٌ با استفاده ا

 مرحله برنامه ریزی -3

ت بندی نتایجی که در مورد مشکلات بیمار در قالب تشخیص پرستاری استنتاج شده این مرحله با اولوی

 ل زیر انجام می شود.کاست, آغاز می شود. در اینجا اولویت بندی مشکلات به ش

o .اولویت اول: مشکلاتی که حیات بیمار را تهدید می کند 

o .اولویت دوم: مشکلاتی که در ارتباط با ایمنی بیمار هستند 

o  سوم: اولویت های تعیین شده توسط بیماراولویت 

o اولویت چهارم: اولویت های تعیین شده توسط پرستار 

ویت ها را بر اساس فردیت بیمار در نظر لدر این مرحله پرستار باز هم از شیوه کاوشگری استفاده کرده و او

 می گیرد. همچنین به روش خلاق به طراحی برنامه خاص بیمار می پردازد.

 امرحله اجر -4

بعد از طراحی برنامه مراقبتی پرستار به اجرای تدابیر به صورت مستقل و با همکاری بیمار می پردازد. در 

ده از روش یادآوری استفااستفاده می کند. وی با  THINKاین مرحله پرستار از تمام روشهای مدل 

یا منبعی که بتوان از  کلی به بازخوانی اطلاعات موجود در حافظه خود در مورد روش اجرای یک مراقبت

آن اطلاعات را کسب کرد, پرداخته و با بهره گیری از روش عادت سعی در صرفه جویی در وقت کرده و 

زمان انجام کار را به حداقل می رساند و سپس با استفاده از روش جستجوگری به شناسایی نیازهای 

 اجرایی مناسب را انتخاب می کند. شیوهیک  ,بیمار و توانایی موجود پرداخته و با بکارگیری روش خلاق

 مرحله ارزشیابی -5

در این مرحله پرستار به ارزشیابی کل مراحل انجام شده, می پردازد. وی این کار را از طریق 

انجام شده دریافت نموده و در صورت عدم  جستجوگری در تفکرات و شناسایی چگونگی کیفیت کار
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صه اقدام می نماید. سئوالات مرحله ارزشیابی با بازگشت به دستیابی به پیامد مطلوب در جهت رفع نقی

 مراحل قبلی به قرار زیر است:

 آیا در مرحله بررسی و شناخت به اندازه کافی اطلاعات جمع آوری شده است؟ 

 آیا تجزیه و تحلیل اطلاعات به طور صحیح انجام شده است؟ 

 تنی بر واقعیت هستند؟بآیا اهداف و پیامدها م 

 (0388)پنجوینی و همکاران  ر به طور صحیح انتخاب یا اجرا شده اند؟آیا تدابی 

 

 روشهای اندازه گیری تفکر انتقادی

 1آزمون مهارتی تفکر انتقادی کالیفرنیا -1

آزمون تفکر انتقادی کالیفرنیا یکی از رایج ترین ابزارهای اندازه گیری استاندارد جهت سنجش تفکر 

 31پرستاری مورد استفاده قرار گرفته است. این آزمون دارای  انتقادی بوده که به کرات در مدارس

گویه چندگزینه ای است که برای ارزیابی مرکزی مهارت تفکر انتقادی که شامل تجزیه و تحلیل, 

آزمون مهارت های تفکر انتقادی کالیفرنیا, مهارت های زیر را اندازه  استنباط و ارزشیابی می شود.

تفسیری شامل: طبقه بندی, رمزگشایی جملات, روشنگری معنا, بررسی گیری می کند. مهارت های 

ایده ها و تحلیل ایده ها؛ مهارت استنباطی شامل: جستجو برای شواهد, گمانه زنی در مورد جایگزین 

, ارزشیابی بحث ها, بیان نتایج, ی ارزشیابی شامل: ارزشیابی ادعانتایج؛ مهارت ها ها و استخراج

رائه استدلال و استدلال قیاسی شامل: استدلال منطقی در ریاضیات استدلال توجیه رویه ها و ا

بحث به دنبال رویارویی با حقایق مربوط به پیش فرض ها )معطری و استقرائی شامل نتیجه گیری از 

بیان نمودند که بین نمرات آزمون تفکر  2استون, دیویدسان, ایوانز و هانس (. 0380همکاران 

 ا و متوسط نمرات دانشجویان در دوره های نظری آموزشی اختلافی وجود نداشتانتقادی کالیفرنی

 (.0388)پنجوینی و همکاران,

پرسشنامه فوق در ایران در مطالعاتی تحت عنوان بررسی ارتقاء تفکر انتقادی دانشجویان پرستاری از 

نشجویان پرستاری تفکر انتقادی دا و ارتقاء( 0383)بهمن پور مسئله طریق یادگیری بر اساس حل 

(, مقایسه تفکر انتقادی دانشجویان ترم اول و ترم آخر 0380)معطری و همکاران  از طریق بازاندیشی

( و  . 0383)میرمولایی و همکاران مقطع کارشناسی پیوسته مامایی دانشگاه علوم پزشکی شهر تهران

 مورد استفاده قرار گرفته است.  . . . .  

 
                                                           

1  California Critical Thinking Skills Test Stone 
2 Stone, Davidson, Evans, Hansen 



22 

 

 0یا گرایش های تفکر انتقادی کالیفرنیا فهرست عوامل زمینه ساز -3

گویه با درجه  75پرسشنامه فهرست عوامل زمینه ساز یا گرایش های تفکر انتقادی کالیفرنیا دارای 

بندی لیکرت است که برای سنجش عوامل زمینه ساز تفکر انتقادی از جمله جستجوی حقیقت, 

 جکاوی, بالیدگی و برنایی تنظیم شده استدی, اعتماد به نفس, کننمشذهن باز, تحلیل گر بودن, رو

 . (0388)پنجوینی و همکاران 

 

 2آزمون تفکر انتقادی نوشتنی انیس و ویر -3

در این تست برهان سازی آزمون شوندگان از طریق ارزیابی متن نوشته شده, مورد بررسی قرار می 

)پنجوینی و  ستفاده استگیرد. این آزمون برای اندازه گیری فکر باز و بازاندیشی دانشجو قابل ا

 .(0388همکاران 

  

 3آزمون انتقادی کرنل -4

آزمون تفکر انتقادی کرنل به دو فرم تهیه شده است که طیف وسیعی از تفکر انتقادی را مورد 

 .(0388)پنجوینی و همکاران  سنجش قرار می دهد

 

 4آزمون تفکر انتقادی مینه سوتا -5

)پنجوینی  زمینه ساز تفکر انتقادی را با هم می سنجداین تست مهارت های تفکر انتقادی و عوامل 

 .(0388و همکاران 

 

 5ارزشیابی تفکر انتقادی واتسون و گلیزر -6

ارزشیابی تفکر انتقادی واتسون و گلیزر یکی از آزمون هایی است که به صورت گسترده استاندارد 

در دو شکل از این ارزشیابی  شده و قادر به اندازه گیری اجزاء عقلانی و خلاقه تفکر انتقادی است.

 .(0388)پنجوینی و همکاران  )فرم الف و ب( دسترس است

  

 گیرینتیجه

                                                           
1  California Critical Thinking Disposition Inventory (CCTDI) 
2  Ennis & Weir Thinking Essay Test (EWCTET) 
3 Crnell Critical Thinking Tests (CCTT) 
4  Minnesota Test of Critical Thinking 
5 Watson & Glaser critical Thinking appraisal (WGTCA) 
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تفکر انتقادی یک جنبه بسیار مهم پرستاری است. از طریق تفکر انتقادی, فهم کامل مشکل و عوارض بالقوه 

 تواند به طور واضح درک شود.می
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های اول و آخر و پرستاران بالینی. فصلنامه پرستاری ایران انتقادی دانشجویان پرستاری ترم

0383,32 :32-06. 

 

الملوک, محمودی محمود. ارتباط گرایش به تفکر انتقادی برخورداری معصومه, جلال منش شمس  -

 .03-02(:0)2. 0388عزت نفس در دانشجویان پرستاری. مجله ایرانی آموزش در علوم پزشکی  و
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بهمن پور کاوه. بررسی تاثیر آموزش بر اساس مسئله بر مهارت های تفکر انتقادی و عوامل زمینه  -

ایان ساز تفکر انتقادیدانشجویان پرستاری دانشکده پرستاری و مامایی دانشگاه علوم پزشکی تهران, پ

 .0383نامه کارشناسی ارشد, تهران, 

 

قدم رضا. افزایش تفکر انتقادی از طریق مباحثه ادبی در کلاسهای زبان انگلیسی. مجله دکتر پیش -

 .053-067:052 .0386پژوهشی(-دانشکده ادبیات و علوم انسانی مشهد)علمی

 

فکر انتقادی در فرایند پیجوینی سوسن, ولیی سینا, دکتر نیک بخت نصرآبادی علیرضا. کاربرد ت -

 . 0388جامعه نگر. چاپ اول -پرستاری. تهران. انتشارات سالمی

 

حسینی عباس و بهرامی مسعود. مقایسه تفکر انتقادی در دانشجویان سال اول و سال آخر  -

 .36 -30: 6. 0380کارشناسی. مجله ایرانی در علوم پزشکی. 

 

عید. مقایسه تاثیر دو روش آموزش کلاسیک خلیلی حسین, بابا محمدی حسن و حاجی آقاجانی س -

های تفکر انتقادی بر میزان یادگیری پایدار دانشجویان پرستاری. مجله علمی و مبتنی بر استراتژی

 .53-63:  5. 0383دانشگاه علوم پزشکی سمنان 

 

دکتر دژکاهی صغری. تفکر انتقادی چالشی در برابر استقلال به عنوان هدف آموزشی. مجله  -

 .63-81(: 3و0)1, 0387های نوین تربیتی. هاندیش

 

های مختلف مقطع کارشناسی پیوسته پرستاری. زرقی نازیلا. مقایسه تفکر انتقادی دانشجویان سال -

دانشکده پرستاری مامایی دانشگاه علوم  -نامه فوق لیسانس گرایش آموزش داخلی جراحیپایان

 پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی گیلان.

 

ری مرضیه, عابدی حیدرعلی, امینی ابوالقاسم, فتحی آذر اسکندر. تاثیر بازاندیشی بر دکتر معط -

مهارت های تفکر انتقادی دانشجویان پرستاری شهرستان تبریز. مجله ایرانی آموزش در علوم 

 . 55-61: 1, 0380پزشکی , 
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یسه تفکر انتقادی میرمولایی طاهره, دکتر شعبانی حسن, دکتر بابایی غلامرضا, عبدحق زهرا. مقا -

های علوم پزشکی شهر دانشجویان ترم اول و ترم آخر مقطع کارشناسی پیوسته مامایی دانشگاه

 .62-77(:33)01. 0383تهران. فصلنامه حیات

 

پرسشگری متقابل » وقار سیدین ابوالفضل, ونکی زهره, طاقی شهین و ملازم زهرا. تاثیر راهبرد -

های تفکر انتقادی و آگاهی فراشناختی دانشجویان هارتبر م« هدایت شده در گروه همتایان

 .338-311(: 8)3. 0387پرستاری. مجله ایرانی در علوم پزشکی 

 


