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Introduction: Postgraduate critical care nursing curricula require periodic review in re-
sponse to changing health-system and professional needs. Comparative studies can identify 
features that may inform such reviews. This study compared Iran’s national MSc curricu-
lum in Critical Care Nursing with the program offered by the National University of Sin-
gapore (NUS).

Methods: This descriptive-comparative study was conducted in 2025 using Bereday’s four 
stages of description, interpretation, juxtaposition, and comparison. Information on the 
Iranian program was obtained from the national curriculum approved by the Ministry of 
Health, and information on the NUS program was obtained from publicly available official 
documents and webpages. The programs were compared in terms of history, philosophy, 
mission, vision, objectives, admission criteria, structure, content, competencies, and ex-
pected graduate roles.

Results: Both programs emphasized advanced nursing competence and improved care for 
critically ill patients. The Iranian program was a two-year, full-time curriculum with 32 
credits, a thesis, and 655 clinical hours, with greater emphasis on direct care and clinical 
placement. The NUS program was delivered part-time over two to three years, included 40 
credits, a capstone project, and 650 clinical hours, and made leadership, evidence-informed 
inquiry, and interprofessional collaboration more explicit. Admission in Iran was based on 
a national examination, whereas NUS also considered work experience, English-language 
proficiency, and an interview.

Discussion: The observed differences reflect the distinct contexts, policy levels, and prior-
ities of the two curricula and should not be interpreted as evidence of the overall superior-
ity of either program. Selected features of the NUS program, including broader admission 
criteria, flexible delivery, explicit leadership preparation, and an applied capstone, may be 
considered in future reviews of the Iranian curriculum after assessment of local needs and 
feasibility.
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Extended Abstract

Introduction:

C ritical care nursing is one of the most 
complex areas of nursing practice and 
requires advanced knowledge, clinical 

competence, evidence-based decision-making, cri-
sis management, leadership, and interprofessional 
collaboration. The quality of a master’s curriculum 
directly affects nurses’ preparedness to manage 
critically ill patients and contribute to quality and 
safety in intensive care units.

Postgraduate curricula should respond to local 
health-system needs while incorporating global 
developments in research, technology, leadership, 
advanced practice, and education. Comparative 
curriculum studies can identify similarities, dif-
ferences, strengths, and opportunities for reform. 
The National University of Singapore was selected 
because of its research-oriented, internationally en-
gaged, and leadership-focused educational model. 
This study compared the Iranian MSc Critical Care 
Nursing curriculum with the corresponding pro-
gram at NUS

Methods:

A descriptive–comparative study was conducted 
in 2025 using Bereday’s four-stage model: descrip-
tion, interpretation, juxtaposition, and comparison. 
During the description stage, information was ex-
tracted from the Iranian national curriculum ap-
proved in 2019 and from official documents and 
websites of the Alice Lee Centre for Nursing Stud-
ies at NUS.

During interpretation, admission criteria, dura-
tion, program format, specialist content, philoso-
phy, values, mission, vision, objectives, assessment 
strategies, expected competencies, and graduate 
roles were analyzed. In the juxtaposition stage, 
equivalent elements of the two programs were or-
ganized side by side. Finally, similarities and differ-
ences were interpreted in relation to the historical, 
sociocultural, and educational contexts of Iran and 
Singapore.

Results:

Critical care nursing education in Iran began 

with six-month short courses in 1989 to respond 
to an urgent need for skilled intensive care nurs-
es. The MSc curriculum was formally approved in 
2007 and implemented in 2008. Its development 
was gradual, locally oriented, and closely linked 
to national workforce needs. Singapore developed 
its program within a more strategic, internationally 
focused system emphasizing research, innovation, 
and leadership.

Both curricula value human-centered care, ethi-
cal practice, and improvement of patient outcomes. 
The Iranian philosophy is grounded in human dig-
nity, Islamic values, social justice, and patients’ 
rights. Nursing is conceptualized as a scientific, 
moral, and spiritual activity. The Singaporean cur-
riculum emphasizes humility, compassion, integri-
ty, and respect and prepares nurses for professional 
roles within local and global health systems.

Iran’s mission is primarily national and ser-
vice-oriented. It aims to prepare competent nurses 
capable of meeting domestic health-system needs 
and reducing mortality among critically ill patients. 
NUS has a more outward-looking mission focused 
on transformative leadership, international engage-
ment, research, and policy influence. Iran’s vision 
emphasizes regional development and clinical 
outcomes, whereas the NUS vision of “Inspiring 
Health for All” extends to global influence. 

The Iranian program is a two-year, full-time cur-
riculum comprising 32 credits, with 258 reported 
theoretical hours and 655 clinical hours. It em-
phasizes bedside care, technical competence, and 
extensive hospital placements. The NUS program 
lasts two to three years, is delivered part-time, and 
contains 40 credits. It integrates theory, research, 
leadership, management, policy, and innovation. Its 
part-time format enables nurses to continue profes-
sional employment.

Iranian students complete a compulsory thesis 
expected to produce a publication. NUS students 
undertake a Healthcare Capstone Project based on 
future career goals and personal interests. This may 
involve an applied clinical or research experience 
addressing a practical healthcare problem. The cap-
stone model connects evidence with service im-
provement, whereas the traditional thesis in Iran 
may prolong study when it has limited practical 
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application. 

Admission in Iran is largely based on a nation-
al written examination and a minimum GPA of 
12/20. Work experience, English proficiency, and 
interviews are not compulsory. At NUS, applicants 
require a Bachelor of Nursing, a GPA of at least 
3.0/4.0, at least one year of clinical experience, En-
glish proficiency—IELTS ≥6 or TOEFL ≥85—and 
a professional interview. Iran’s system prioritizes 
broad access and domestic workforce supply, while 
NUS uses holistic assessment to select candidates 
with academic, clinical, and leadership potential.

Both curricula include theory and practice re-
lated to ethics, pharmacology, and management 
of critically ill patients. Iran provides extensive 
internships and six compulsory professional work-
shops in documentation, infection control and pa-
tient safety, advanced cardiovascular resuscitation, 
intensive care management, quality improvement, 
accreditation, and evidence-based nursing. NUS 
gives greater prominence to transformational lead-
ership, health policy, advanced research, interpro-
fessional collaboration, innovation, and flexible 
online learning.

Iranian graduates are expected to undertake clin-
ical, educational, managerial, research, supportive, 
and consultative roles, with direct patient care re-
maining central. Singaporean graduates are pre-
pared for advanced roles as clinical coordinators, 
educators, researchers, nurse consultants, and lead-
ers of interdisciplinary teams.

Conclusion:

Iran’s curriculum is strong in direct clinical prep-
aration and local relevance. Its major limitations 
include a rigid full-time structure, limited empha-
sis on leadership and international engagement, 
insufficient interprofessional education, and reli-
ance on a traditional thesis. The Singaporean model 
demonstrates how research, leadership, policy, and 
evidence-based practice can be integrated into post-
graduate nursing education, although it offers fewer 
hours of direct clinical practice.

Reform should preserve Iran’s clinical strengths 
and ethical foundations while adding applied re-
search, leadership, management, simulation, 

digital learning, interprofessional education, and 
international collaboration. Replacing some tradi-
tional theses with applied capstone projects could 
strengthen the relationship between scholarship and 
healthcare improvement.

The Iranian curriculum effectively responds to 
national clinical needs but requires modernization 
to align with global developments. Recommended 
reforms include holistic admission criteria, recogni-
tion of clinical experience, interviews and language 
assessment, flexible part-time or blended formats, 
stronger leadership and management education, 
and greater use of applied research and capstone 
projects. Incomplete access to some detailed NUS 
curriculum information was the principal limita-
tion.
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مقایسه تطبیقی برنامه درسی دوره کارشناسی ارشد پرستاری مراقبت های ویژه ایران با برنامه دانشگاه ملی سنگاپور

شیرین محمدی کلاوه1  ، نرگس ارسلانی2  ، مهدیه مطیعی1  ، مائده مرتضی نسب1  ، ماریه جنابی قدس1  ، * مسعود فلاحی خشکناب2 

1 کمیته تحقیقات دانشجویی، دانشگاه علوم توانبخشی و سلامت اجتماعی، تهران، ایران.	.
2 گروه پرستاری، دانشگاه علوم توانبخشی و سلامت اجتماعی، تهران، ایران.	.

اطلاعات مقاله:
تاریخ دریافت: 7 مهر 1404

تاریخ پذیرش: 14 اسفند 1404

تاریخ انتشار: 31 خرداد 1405

کلیدواژه ها:

ویژه،  مراقبت های  پرستاری 
برنامه  پرستاری،  آموزش 
درسی، مطالعه تطبیقی، ایران، 

سنگاپور.

هـدف: برنامه هـای تحـصیلات تکمیـلی پرسـتاری مراقبت هـای ویژه باید متناسـب بـا نیازهای نظـام سلامت 
و تحـولات حرفـه ای بازنگـری شـوند. مطالعـات تطبیـقی می تواننـد ویژگی هـای قابل بـررسی در ایـن بازنگری 
را آشـکار سـازند. ایـن پژوهـش بـا هدف مقایسـه برنامـه درسی ملی کارشـناسی ارشـد پرسـتاری مراقبت های 

ویـژه ایـران بـا برنامه دانشـگاه ملی سـنگاپور انجام شـد.

روش هـا: ایـن مطالعـه توصیـفی- مقایسـه ای در سـال ۱۴۰۴ و بـر اسـاس الگـوی بـردی در چهـار مرحلـه 
توصیـف، تفسیـر، همجـواری و مقایسـه انجام شـد. اطلاعـات برنامه ملی ایران از سـند مصوب وزارت بهداشـت 
و اطلاعات برنامه دانشـگاه ملی سـنگاپور از اسـناد و صفحات رسـمی در دسـترس گردآوری شـد. دو برنامه از 
نظـر تاریخچه، فلسـفه، رسـالت، چشـم انداز، اهداف، شـرایط پذیـرش، سـاختار و محتـوای دوره، توانمندی ها و 

نقش هـای مـورد انتظار مقایسـه شـدند.

یافتههـا: هـر دو برنامـه بـر تربیـت پرسـتاران دارای توانمندی هـای پیشـرفته و ارتقـای کیفیـت مراقبـت از 
بیمـاران بدحـال تأکیـد داشـتند. برنامـه ایـران دوسـاله، تمام وقـت، دارای ۳۲ واحـد، پایان نامه و ۶۵۵ سـاعت 
آمـوزش بالیـنی بـود و بـر مراقبـت مسـتقیم و کارورزی تأکید بیشـتری داشـت. برنامه دانشـگاه ملی سـنگاپور 
به صـورت پاره وقـت طی دو تـا سـه سـال، بـا ۴۰ واحـد، پـروژه نهـایی و ۶۵۰ سـاعت آمـوزش بالیـنی ارائـه 
می شـد و رهبـری، پژوهـش مبتـنی بر شـواهد و همـکاری بین حرفـه ای در آن صریح تـر بود. پذیـرش در ایران 
بـر آزمـون سراسـری اسـتوار بـود؛ در حالی که برنامه سـنگاپور سـابقه کار، زبـان انگلیسی و مصاحبـه را نیز در 

می گرفت. نظـر 

نتیجه‌گیـری: تفاوت هـای مشاهده شـده بازتاب دهنـده بافـت، سـطح سیاسـت گذاری و اولویت هـای متفـاوت 
دو برنامـه اسـت و نبایـد به تنهـایی به عنـوان برتـری یـکی از آن هـا تفسیـر شـود. بـرخی ویژگی هـای برنامـه 
دانشـگاه مـلی سـنگاپور، از جملـه تنـوع معیارهـای پذیـرش، انعطاف پذیـری دوره، توجـه صریـح بـه رهبری و 
اسـتفاده از پـروژه کاربـردی، می توانـد پس از بـررسی نیازهـا و امکان پذیری در ایـران، در بازنگـری برنامه ملی 

مـورد توجه قـرار گیرد.

چکیدچکیدهه

*نویسنده مسئول:
دکتر مسعود فلاحی خشکناب

نشانی: دانشگاه علوم توانبخشی و سلامت اجتماعی ،تهران، ایران.
 fallahi@uswr.ac.ir :پست الکترونیک
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مقدمه: 

نظام هـای سلامـت بـرای ارائه خدمـات ایمـن و باکیفیت به 
نیـروی انسـانی برخوردار از دانـش و مهارت هـای تخصصی نیاز 
دارنـد. در ایـن میـان، پرسـتاران مراقبت هـای ویـژه بـا بیماران 
دارای وضعیت هـای پیچیـده و ناپایـدار سـروکار دارند و کیفیت 
آماده سـازی حرفـه ای آنـان می تواند بـر فرایند مراقبـت اثرگذار 

.]1-3[ باشد 

آمـوزش پرسـتاری در دهه های اخیر گسـترش یافته اسـت، 
امـا هم زمـان نگرانی هـایی دربـاره تناسـب برنامه هـای درسی 
بـا شایسـتگی های مـورد انتظـار دانش آموختـگان مطرح شـده 
اسـت ]4[. در پرسـتاری مراقبت های ویـژه، برنامه آموزشی باید 
علاوه بـر دانـش و مهـارت بالیـنی، زمینـه رشـد توانمندی های 
را  تصمیم گیـری  و  پژوهـشی  مدیریـتی،  اخلاقی،  ارتبـاطی، 

فراهم کنـد ]5،6[.

و  تکمیـلی  تحـصیلات  دانش آموختـگان  تعـداد  افزایـش 
بیمارسـتان،  بـه  دانشـگاه  محیـط  از  آنـان  نقـش  گسـترش 
ضـرورت برخـورداری از برنامه ای مدون و متناسـب بـا نیازهای 
نظـام سلامـت را برجسـته می کنـد. ازایـن رو، بازنگـری دوره ای 
برنامه هـای درسی و بـررسی میـزان هماهنگی آن هـا با تحولات 

علـمی و حرفـه ای اهمیـت دارد ]5-8[.

مطالعـات تطبیـقی یـکی از روش هـای بـررسی برنامه هـای 
درسی انـد و بـا قـرار دادن عناصـر برنامه هـا در کنـار یکدیگـر، 
شـباهت ها، تفاوت هـا و گزینه هـای قابـل بـررسی بـرای اصلاح 
مطالعـات  ایـن  یافته هـای  بااین حـال،  می دهنـد.  نشـان  را 
بایـد بـا توجـه بـه تفاوت هـای فرهنـگی، سـازمانی، نظام هـای 
واحدگـذاری و سـطح سیاسـت گذاری برنامه هـا تفسیـر شـوند 
و انتقـال مسـتقیم اجـزای یـک برنامـه بـه برنامـه دیگـر لزومـاًً 

مناسـب نیسـت ]9-11[.

در ایـران، برنامـه کارشـناسی ارشـد پرسـتاری مراقبت هـای 
ویـژه پیش تـر بـا برنامه های دانشـگاه های گریفیـث، ادینبورگ، 
ملبـورن و ولورهمپتـون مقایسـه شـده اسـت. ایـن مطالعات به 
موضوعـاتی ماننـد سـابقه کار بالیـنی در پذیـرش، دوره هـای 
پاره وقـت، آمـوزش مبتـنی بـر شـواهد، فناوری هـای آمـوزشی، 

بـا   .]12-15[ پرداخته انـد  حرفـه ای  نقش هـای  و  پژوهـش 
وجـود این، برنامه دانشـگاه مـلی سـنگاپور در مطالعات پیشین 

بـررسی نشـده بود.

دانشـگاه ملی سـنگاپور از دانشـگاه های شناخته شده منطقه 
آسیاسـت و برنامـه کارشـناسی ارشـد پرسـتاری مراقبت هـای 
 .]16،17[ اسـت  شـده  راه انـدازی   ۲۰۲۴ سـال  در  آن  ویـژه 
انتخـاب ایـن برنامـه به دلیل دسـترسی بـه اطلاعات رسـمی و 
تفاوت هـای آن در سـاختار دوره، پذیـرش و تأکیدهای آموزشی 
انجـام شـد. بـا توجه بـه اینکه برنامـه ایـران یک برنامـه ملی و 
برنامـه سـنگاپور یـک برنامه دانشـگاهی اسـت، مقایسـه حاضر 
بـا هـدف توصیف و تفسیـر تفاوت ها، نـه رتبه بنـدی کیفیت دو 
نظـام، انجـام شـد. هـدف مطالعـه، مقایسـه تاریخچـه، ارزش ها 
و باورهـا، رسـالت، چشـم انداز، اهـداف، شـرایط ورود، سـاختار 
درسی، توانمندی هـا و نقش هـای مـورد انتظـار در برنامـه مـلی 

ایـران و برنامـه دانشـگاه ملی سـنگاپور بود.

مواد و روش ها:

مطالعـه توصیفی- مقایسـه ای در سـال ۱۴۰۴ با اسـتفاده از 
الگـوی بـردی انجام شـد. در ایـن الگو، مقایسـه در چهار مرحله 
توصیـف، تفسیـر، همجواری و مقایسـه صورت می گیـرد ]18[. 
واحدهـای مـورد بررسی شـامل برنامـه درسی ملی کارشـناسی 
ارشـد پرسـتاری مراقبت های ویژه ایران، مصوب هفتادوسـومین 
سـال  در  پزشـکی  علـوم  برنامه ریـزی  عـالی  شـورای  جلسـه 
۱۳۹۸، و برنامـه کارشـناسی ارشـد پرسـتاری مراقبت های ویژه 
دانشـگاه ملی سـنگاپور بـود ]17،19[. اطلاعات برنامـه ایران از 
سـند رسـمی وزارت بهداشـت و اطلاعـات برنامه دانشـگاه ملی 
سـنگاپور از صفحـات رسـمی دانشـگاه، از جمله معـرفی برنامه، 
سـاختار دروس و شـرایط پذیـرش، کـه در مـرداد ۱۴۰۴ در 

دسـترس بود، اسـتخراج شد.

در مرحلـه توصیـف، اطلاعـات مربوط به تاریخچه، فلسـفه و 
ارزش هـا، رسـالت، چشـم انداز، اهـداف، شـرایط پذیـرش، مدت 
و شیـوه ارائـه دوره، تعـداد واحدهـا، محتـوای دروس، آمـوزش 
مـورد  نقش هـای  و  توانمندی هـا  ارزشیـابی،  روش  بالیـنی، 
انتظـار گـردآوری شـد. در مرحلـه تفسیـر، هـر عنصـر در بافت 
برنامـه مربـوط بررسی شـد. سـپس اطلاعـات در قالـب جداول 
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به صـورت  تفاوت هـا  و  شـباهت ها  و  گرفـت  قـرار  همجـواری 
مقایسـه شـدند. توصیفی 

بـا توجـه به تفـاوت نظام هـای واحدگـذاری و نحـوه گزارش 
سـاعات آمـوزشی، تعـداد واحدها صرفـاًً در چارچوب هـر برنامه 
انجـام  آن هـا  میـان  مسـتقیم  معادل سـازی  و  شـد  توصیـف 
نگرفـت. اطلاعـاتی کـه در منابـع رسـمی به صراحـت گـزارش 

نشـده بـود، اسـتنباط یـا تکمیل نشـد.

یافته ها:

نتایـج مقایسـه برنامـه مـلی ایـران و برنامـه دانشـگاه مـلی 

سـنگاپور در پنـج جـدول ارائه شـده اسـت. جـدول 1 تاریخچه 
شـکل گیری برنامه هـا، جدول 2 فلسـفه، رسـالت، چشـم انداز و 
اهـداف، جدول 3 شـرایط پذیـرش، جدول 4 سـاختار، محتوای 
انتظـار، و جـدول 5  و نقش هـای مـورد  توانمندی هـا  درسی، 

جمع بنـدی شـباهت ها و تفاوت هـا را نشـان می دهـد.

مطابـق جـدول 1، برنامه ایـران پس از دوره هـای کوتاه مدت 
از سـال ۱۳۶۸، در سـال ۱۳۸۶ تصویـب و از سـال ۱۳۸۷ اجـرا 
شـد. برنامـه دانشـگاه مـلی سـنگاپور در بسـتر مرکـز مطالعات 
پرسـتاری آلیـس لی شـکل گرفـت و دوره کارشـناسی ارشـد 

مراقبت هـای ویـژه آن در سـال ۲۰۲۴ راه انـدازی شـد.

جدول ۱: مقایسه تاریخچه دوره کارشناسی ارشد پرستاری مراقبت های ویژه ایران و دانشگاه ملی سنگاپور

تاریخچه کشور

در ســه دهــه اخیــر، بــه دلیــل افزایــش نیــاز بــه ارائــه مراقبت هــای ویــژه، توجــه ویــژه ای بــه ایجــاد رشــته پرســتاری مراقبت هــای 
ویــژه معطــوف شــده اســت.از ســال 1368 دانشــکده پرســتاری و مامــایی دانشــگاه علــوم پزشــکی ایــران برنامــه شــش ماهــه پرســتاری 
مراقبت هــای ویــژه را برگــزار نمــود. شــورای عــالی برنامــه ریــزی در سی و ششــمین جلســه در بهمــن مــاه 1386 براســاس طــرح دوره 
کارشــناسی ارشــد ناپیوســته پرســتاری مراقبت هــای ویــژه کــه بــه تاییــد دبیرخانــه شــورای آمــوزش علــوم پایــه پزشــکی ،بهداشــت 
و تخصــصی رسیــده اســت برنامــه آمــوزشی ایــن دوره را تصویــب کــرده اســت. ســپس از ســال 1387 اولیــن دوره کارشــناسی ارشــد 

پرســتاری مراقبت هــای ویــژه در دانشــکده های پرســتاری براســاس مجــوز وزارت متبــوع راه انــدازی گردیــده اســت ]19[.

ایران

ــم از  ــروهی مصم ــط گ ــجو، توس ــا ۲۳ دانش ــاده ب ــکی س ــکده پزش ــک دانش ــوان ی ــه عن ــال ۱۹۰۵ ب ــنگاپوردر س ــلی س ــگاه م دانش
بازرگانــان بــه رهبــری تــان جیــاک کیــم، بــرای خدمــت بــه نیازهــای جامعــه محــلی تأسیــس شــد. امروزبــا گذشــت بیــش از صــد 
ســال همچنــان بــه عنــوان دانشــگاه شــاخص ســنگاپوردر خدمــت کشــور و جامعــه اســت.این دانشــگاه دارای 15 کالــج اســت کــه 
 Yong زیــر نظــر دانشــکده پزشــکی Alice lee مــدارک کارشــناسی ،کارشــناسی ارشــد و دکتــری ارائــه می دهــد.. مرکــز پرســـتاری
ــوزشی  ــای آم ــه برنامه ه ــا مؤسســه ای در ســنگاپور اســت ک ــس شــده و تنه ــز در ســال ۲۰۰۵ تأسی ــن مرک ــرار دارد ای Loo Lin ق
پرســتاری را ارائــه می دهــد. ایــن مرکــز برنامه هــای مختلــفی از جملــه کارشــناسی، کارشــناسی ارشــد و دکتــری پرســتاری را ارائــه 
ــد.  ــت می کن ــتاری فعالی ــات پرس ــتاری، و تحقیق ــوزش پرس ــتی، آم ــای بهداش ــد مراقبت ه ــفی مانن ــای مختل ــد و در زمینه ه می ده
ــری،  ــنی پیشــرفته، رهب ــای بالی ــاء مهارت ه ــدف ارتق ــا ه ــژه پرســتاری  از ســال2024 ب ــای وی رشــته کارشــناسی ارشــد مراقبت ه
پژوهــش و کاربــرد شــواهد در محیط هــای مراقبت هــای ویــژه و بــا تمرکــز روی پژوهــش و رهبــری مبتــنی بــر شــواهد طــراحی شــده 
ــده و بیمــاران بحــرانی،  ــا شــرایط پیچی ــژه ب ــا در محیط هــای مراقبت هــای وی ــد ت ــه پرســتاران کمــک می کن ــه ب ــن برنام اســت. ای

ــد. ــاء دهن ــری خــود را ارتق ــنی و رهب ــای بالی توانمندی ه

دانشگاه ملی 
سنگاپور

همان گونـه کـه در جـدول 2 آمـده اسـت، هـر دو برنامـه 
بـر احتـرام بـه انسـان و ارتقـای کیفیـت مراقبـت تأکیـد دارند. 
در سـند ایـران، کرامـت انسـانی، ارزش هـای اسلامی، عدالـت 
اجتمـاعی و پاسـخ گویی بـه نیازهـای بیمـاران بدحال برجسـته 
اسـت. در اسـناد دانشـگاه مـلی سـنگاپور، فروتـنی، شـفقت، 
صداقـت، احتـرام، رهبـری و مشـارکت در نظـام سلامت محلی 

و جهـانی صریح تـر بیـان شـده اسـت.

جـدول 3 نشـان می دهـد کـه پذیـرش در برنامـه ایـران از 
طریـق آزمـون سراسـری و بـا حداقل معـدل تعیین شـده انجام 

می شـود و سـابقه کار، مـدرک زبـان و مصاحبـه شـرط ورود 
نیسـت. در برنامـه دانشـگاه مـلی سـنگاپور، علاوه بـر مـدرک 
کارشـناسی و حداقـل معـدل، حداقـل یـک سـال سـابقه کار 
مرتبـط، مـدرک زبـان انگلیـسی و مصاحبـه در فراینـد پذیرش 

در نظـر گرفتـه شـده اسـت.

براسـاس جدول 4، برنامه ایران دوسـاله و تمام وقت، شـامل 
بالیـنی اسـت.  پایان نامـه و ۶۵۵ سـاعت آمـوزش  ۳۲ واحـد، 
برنامـه دانشـگاه مـلی سـنگاپور به صـورت پاره وقـت طی دو تـا 
 Healthcare Capstone سـه سـال، شـامل ۴۰ واحـد، پـروژه
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و ۶۵۰ سـاعت آمـوزش بالیـنی ارائـه می شـود. در سـند ایـران، 
آمـوزش بالینی و نقش های مراقبتی مسـتقیم تفصیل بیشـتری 
دارد؛ در برنامـه سـنگاپور، رهبـری تحول گـرا، پژوهـش مبتـنی 

دلیـل  بـه  اسـت.  برجسـته تر  اختیـاری  دروس  و  شـواهد  بـر 
تفـاوت نظـام واحدگـذاری، تعـداد واحدهـای دو برنامـه قابـل 

معادلسـازی مسـتقیم نیسـت.

جدول 2: فلسفه، رسالت، چشم انداز و اهداف دوره کارشناسی ارشد پرستاری مراقبت های ویژه ایران و دانشگاه ملی سنگاپور

دانشگاه ملی سنگاپورایرانویژگی

فلسفه)ارزش ها و باورها(:

فلسفه برنامه پرستاری مراقبت های ویزه براین اصل استوار است 
که انسان دارای کرامت و قداست و حرمت است و از حقوق همه 
جانبه در شرایط حاد بیماری نیز برخوردار است که حق دریافت 

خدمات با کیفیت ، آموزشهای لازم و مشارکت در تصمیم 
گیری ها را دارد . پرستاران نیز باید براساس مرجعیت علمی 

بالاترین کیفیت مراقبتی مبتنی بر دانش و خردورزی را براساس 
نظام ارزش های اسلامی حاکم بر جامعه با رعایت حقوق انسانها و 

برقراری عدالت اجتماعی ارائه دهند.

فروتنی، شفقت، صداقت، احترام

ماموریت

تربیت دانش آموختگانی کارآمد با توانیی های لازم در جهت ارتقا 
و بهینه سازی مراقبت های پرستاری از بیماران بدحال و نیازمند 
به مراقبت ویژه و ارائه مشاوره های لازم به سیاست گذاران نظام 
سلامت در راستای رفع نیازها و مشکلات بیماران بستری در این 

بخش ها

توسعه و پرورش نسل های آینده متخصصان پرستاری 
هستیم که به رهبری، پیشبرد و مشارکت در سیستم جهانی 

پرستاری و مراقبت های بهداشتی ادامه خواهند داد.

چشم انداز

در طی ده سال آینده با به کاربستن استانداردهای جهانی و به 
کارگیری تدابیر مدیریتی ، آموزشی و پژوهشی در مراقبت های 

ویژه پرستاری و به حداقل رساندن مرگ و میر بیماران بدحال به 
سطح مراقبتی کشورهای برتر منطقه دست خواهد یافت.

سلامتی الهام بخش برای همه

اهداف

تربیت دانش آموختگانی است که دارای دانش، نگرش و عملکرد 
لازم و توانایی ها و فراتوانایی های لازم )رفتارحرفه ای ، مهارت 
ارتباطی، فناوری اطلاعات، خودآموزش مادام العمر ، پژوهش ، 
مدیریت و ارتقا کیفیت ، نقد خلاقانه و حل مسئله در شرایط 

بحرانی( جهت ارتقا کیفیت مراقبت از بیماران بدحال و نیازمند 
مراقبت ویژه باشند.

 تربیت دانش آموختگانی است که بتوانند با به کارگیری 
اصول پیشرفته پرستاری ،تصمیم گیری بالینی خبره ای ، 
استفاده از فناوری های نوین ، همکاری حرفه ای و موثر با 

تیم های بین حرفه ای، با حفظ نقش های مدیریتی مانند مدیر 
واحد یا هماهنگ کننده بالینی به ارائه مراقبت های شفقت آمیز 

و متناسب با فرهنگ بیماران و مبتنی بر شواهد در شرایط 
پیچیده اقدام نمایند و ازسوی دیگر راهنمایی برای همکاران 
با تجربه  کمتر باشند و بتوانند با ارائه ابتکاراتی در راستای 

ارتقای کیفیت مراقبت و کاهش خطاها و تصمیگیری براساس 
ارزش های اخلاقی و در تدوین راهنماهای اخلاقی مشارکت 

نمایند.

جدول ۳: شرایط و نحوه پذیرش دانشجو در دوره کارشناسی ارشد پرستاری مراقبت های ویژه ایران و دانشگاه ملی سنگاپور

دانشگاه ملی سنگاپور برنامه ملی ایران موضوع

مدرک لیسانس پرستاری

دارابودن دانشنامه کارشناسی پرستاری ، یا هوشبری 
یا تكنولوژی اتاق عمل از یکی از دانشگاه های داخل 
یا خارج کشور حسب تایید وزارت بهداشت ،درمان و 

آموزش پزشکی

مدرک تحصیلی مورد نیاز

حداقل معدل سه معدل حداقل دوازده از بیست در دوره کارشناسی معدل

حداقل یک سال سابقه کار مرتبط نیازی نیست سابقه کاری

نیاز نیست شرکت در آزمون کارشناسی ارشد سطح زبان انگلیسی
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جدول ۳: شرایط و نحوه پذیرش دانشجو در دوره کارشناسی ارشد پرستاری مراقبت های ویژه ایران و دانشگاه ملی سنگاپور

دانشگاه ملی سنگاپور برنامه ملی ایران موضوع

هر ساله از یکم ژانویه تا سی ام آوریل
معمولا یکبار در سال مطابق با تقویم آزمون های وزارت 

بهداشت مهلت درخواست

نمرات و واحدهای دروس گذرانده شده در برنامه های گواهینامه 
تحصیلات تکمیلی /دیپلم تحصیلات تکمیلی  سایر مدارک ریز نمرات مقطع لیسانس

دارد ندارد مصاحبه

جدول 4: مقایسه ساختار برنامه آموزشی، توانمندی ها، مهارت ها و نقش های مورد انتظار در ایران و دانشگاه ملی سنگاپور

کارشناسی ارشد پرستاری مراقبت های ویژه در ایرانمشخصات و ساختار
کارشناسی ارشد پرستاری مراقبت های ویژه در 

دانشگاه ملی سنگاپور
دو تا سه سال دو سالطول دوره تحصیلی

پاره وقتتمام وقتنوع دوره ها

واحدهای درسی

سی و دو واحد
)Core( بیست و شش واحد اختصاصی اجباری

)Noncore( دو واحد اختصاصی اختیاری 
پایان نامه چهار واحد

چهل واحد
)دوازده واحد آن دروس »قابل ادغام« از گواهینامه 

تحصیلات تکمیلی پرستاری مراقبت های ویژه(
بیست و هشت واحد دروس تخصصی با موضوعات خاص 

در حوزه مراقبت های ویژه

ساعات کلینیکی 
ششصد و پنجاه ساعتششصدو پنجاه و پنج ساعتکارآموزی

 ارسال مدارک یکبار در سال )از ژانویه تا آوریل(شرکت در آزمون یکبار در سالپذیرش دانشجو

دروس پایه
سیستم های اطلاع رسانی پزشکی، آمار، روش تحقیق پیشرفته،ارزیابی های 

-تشخیصی

دروس تخصصی

قانون و اخلاق پرستاری و روابط حرفه ای)یک واحد(، نظریه ها و الگوها 
و مفاهیم پرستاری مراقبت ویژه)یک و نیم واحد(، روش آموزش به 

مددجو و خانواده)یک واحد(، داروشناسی اختصاصی)یک واحد(، مبانی 
مراقبت های پرستاری ویژه)دو واحد(، مراقبت های ویژه تنفس و قفسه 

سینه)یک و نیم واحد(، کارآموزی مراقبت های ویزه تنفس و قفسه سینه 
)یک واحد( مراقبت های ویژه قلب و عذوق)یک و نیم واحد( کارآموزی 

مراقبت های ویژه قلب و عروق )یک واحد( مراقبت های ویزه اعصاب و روان 
)یک و نیم واحد( کار آموزی مراقبت های ویزه اعصاب و روان )یک واحد(، 

مراقبت های ویژه گوارش و جراحی شکم )یک واحد( مراقبت های ویژه 
کلیه و مجاری ادراری و دیالیز )یک واحد( کارآموزی مراقبت های ویژه 
کلیه و مجاری ادراری و دیالیز )نیم واحد( مراقبت های ویژه غدد ) نیم 

واحد( مراقبت های ویژه اختلالات چندارگانی و بیماران با نیازهای خاص 
)دو واحد( کارآموزی مراقبت های ویژه اختلالات چند ارگانی )یک واحد( 

کارورزی )شش واحد(

 Graduate Certificate in Critical دوازده واحد
Care Nursing

مبانی پرستاری مراقبت های ویژه )چهارواحد(، 
مهارت های مراقبتی در شرایط چند سیستمی 1) 
4چهارواحد(، مهارت های مراقبتی در شرایط چند 

سیستمی دو )چهارواحد( 
بیست و هشت واحد:

پروژوه جامع مراقبت های بهداشتی )هشت واحد( 
توسعه رهبری تحول گرا در مراقبت های بهداشتی) 

چهار واحد( پژوهش مبتنی بر شواهد)چهار واحد( علوم 
نوین کنترل و پیشگیری از عفونت)4 واحد(

دروس اختیاری )هشت واحد(

6شش ترم )سه سال(+ یک ترم تابستانه )دوازده هفته(چهار ترم )دوسال( ساختار ترم ها

بیمارستانبیمارستان ها/ درمانگاه ها/ مراکز توانبخشی/ مراکز کارآموزی

روش ارزیابی
آزمون های کتبی و شفاهی،ارزیابی کار پوشه]1[، کارنما]2[، مقالات و 

تشویقات
Capstone انجام پروژه
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جدول 4: مقایسه ساختار برنامه آموزشی، توانمندی ها، مهارت ها و نقش های مورد انتظار در ایران و دانشگاه ملی سنگاپور

کارشناسی ارشد پرستاری مراقبت های ویژه در ایرانمشخصات و ساختار
کارشناسی ارشد پرستاری مراقبت های ویژه در 

دانشگاه ملی سنگاپور

فنون آموزشی
کنفرانس های درون بخشی،بین بخشی، کارگاه آموزشی، ژورنال کلاب، 

کلاس/ سمینار/ کارگاه آموزشی/ تکنیک های شبیه سازی، مطالعه خودراهبر

توانمندی ها

توانمندی عمومی )مهارت ارتباطی، مهارت آموزش، مهارت های شناختی، 
مهارت های مدیریتی، مهارت های پژوهشی، کارتیمی و بین حرفه ای، حل 

مسئله و عملکرد مبتنی بر شواهد( 
توانمندی اختصاصی )توانمندی استدلال، قضاوت، تصمیم گیری بالینی، 
مشارکت در پژوهش و اجرای پژوهش های کاربردی، مدیریت در بخش 

مراقبت های ویژه، آموزش در بخش مراقبت های ویژه(

تسلط بر مبانی علمی، رهبری، اخلاق حرفه ای، آموزش 
و پژوهش

مدیریتی، پژوهشی و آموزشیمراقبتی، آموزشی، پژوهشی، حمایتی ، مشاوره ای و مدیریتینقش های مورد انتظار

جایگاه شغلی

کار در بخش مراقبت های ویژه بیمارستان ها، مراکز مراقبت حاد در 
نقاهتگاه ها، مراکز مراقبت های تسکینی حاد، پژوهشکده و مراکز تحقیقات 
و شرکت های دانش بنیان، مراکز رشد و فناوری، ارائه مراقبت های ویژه در 

قالب مراقبت در منزل

کار در بخش مراقبت های ویژه بیمارستان، رهبر بالینی 
یا هماهنگ کننده در بیمارستان، مشاور تخصصی 
پرستاری در تیم بین رشته ای، نقش مدیریتی و 

سیاست گذاری سلامت، مربی پرستاری در محیط های 
آموزشی و یالینی، پژوهشی در در پژوهش های بالینی

جمع بنـدی جـدول 5 نشـان می دهـد کـه هـر دو برنامـه 
بـر شایسـتگی حرفـه ای، اخلاق، مراقبـت باکیفیـت، آمـوزش و 
پژوهـش تأکید دارنـد. تفاوت ها عمدتـاًً در نحوه بیـان ارزش ها، 

معیارهـای پذیـرش، شیـوه ارائـه دوره، نـوع فعالیـت نهـایی و 
مراقبـت  و  بین حرفـه ای  رهبـری،  نقش هـای  تصریـح  میـزان 

مسـتقیم مشـاهده شـد.

جدول 5: جمع بندی شباهت ها و تفاوت های برنامه درسی کارشناسی ارشد پرستاری مراقبت های ویژه ایران و دانشگاه ملی سنگاپور

تفاوت هاتشابهاتموضوع

هر دو بر ارزش های انسانی و اخلاقی و لزوم ارائه فلسفه
مراقبت باکیفیت و احترام به بیمار تأکید دارند. 

در برنامه ایران فلسفه بر پایه نظام ارزشی اسلامی، عدالت اجتماعی و مرجعیت 
علمی بومی تعریف شده است، در حالی که سنگاپور بر ارزش های جهانی و فردی 

مانند فروتنی، شفقت، صداقت و احترام تأکید دارد.

هر دو برنامه بر پرورش پرستاران متخصص و توانمند رسالت
برای ارتقای کیفیت مراقبت از بیماران استوار است. 

در ایران تمرکز بر نیازهای بیماران بدحال و پاسخگویی به مشکلات نظام سلامت 
ملی است، در حالی که سنگاپور با رویکردی بین المللی به دنبال تربیت پرستارانی 

است که نقش رهبری و مشارکت در نظام جهانی سلامت را ایفا کنند.

چشم انداز هر دو برنامه بر ارتقای مراقبت و سلامت چشم انداز
بیماران تمرکز دارد. 

ایران چشم اندازش دستیابی به سطح مراقبت های برتر منطقه ای و کاهش 
مرگ ومیر بیماران بدحال است، در حالی که سنگاپور با دیدگاهی جهانی به دنبال 

ایجاد سلامت الهام بخش برای همه است

اهداف
هر دو برنامه بر تربیت دانش آموختگانی توانمند برای 
ارائه مراقبت باکیفیت به بیماران بدحال و نیازمند 

مراقبت ویژه تمرکز دارد.

ایران بیشتر بر دانش، نگرش، مهارت های حرفه ای، پژوهش و حل مسئله در شرایط 
بحرانی تأکید دارد، در حالی که سنگاپور علاوه بر این ها بر تصمیم گیری بالینی 

خبره، همکاری بین حرفه ای، نقش های مدیریتی، مراقبت مبتنی بر شواهد و اخلاق 
حرفه ای و راهنمایی همکاران نیز تأکید می کند.

نحوه پذیرش

هر دو نظام آموزشی دارندگان مدرک کارشناسی 
مرتبط و حداقل معدل تعیین شده را برای ورود به 
برنامه کارشناسی ارشد پرستاری مراقبت های ویژه 

واجد شرایط می دانند و پذیرش به صورت سالانه انجام 
می شود. 

ایران عمدتاًً بر آزمون کتبی سراسری و سوابق تحصیلی تمرکز دارد و نیاز به سابقه 
کاری یا مهارت زبان ندارد، در حالی که سنگاپور پذیرش را بر اساس ترکیبی از 

تجربه بالینی حداقل یک سال، توانمندی زبان انگلیسی، مدارک تحصیلی، مصاحبه 
حضوری انجام می دهد تا علاوه بر دانش تئوری، توانایی عملی، مهارت های ارتباطی 

و آمادگی حرفه ای متقاضیان نیز سنجیده شود.
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جدول 5: جمع بندی شباهت ها و تفاوت های برنامه درسی کارشناسی ارشد پرستاری مراقبت های ویژه ایران و دانشگاه ملی سنگاپور

تفاوت هاتشابهاتموضوع

محتوای درسی

هر دو ترکیبی از آموزش نظری و کارآموزی بالینی 
دارند و بر توسعه مهارت های تخصصی در مراقبت 

بیماران بدحال و نیازمند مراقبت ویژه تمرکز می کنند، 
همچنین تعداد ساعات کارآموزی بالینی تقریبا مشابه 

است. 

ایران دوره ای تمام وقت دو ساله با تمرکز بر آموزش بالینی گسترده و کارورزی های 
متنوع دارد، در حالی که سنگاپور دوره ای پاره وقت دو تا سه ساله با واحدهای 
بیشتر، تاکید قوی بر پژوهش، رهبری، پروژه capstone و آموزش مدیریت و 

مهارت های بین حرفه ای دارد و ساختار ترم ها طولانی تر و جامع تر است.

نقش دانش 
آموختگان

هر دو برنامه بر توانمندسازی دانش آموختگان برای 
ایفای نقش آموزشی و پژوهشی در حوزه مراقبت های 
ویژه تأکید دارند و جنبه مدیریتی نیز در هر دو برنامه 

مورد توجه است.

برنامه ایران علاوه بر آموزش، پژوهش و مدیریت، نقش مراقبتی و حمایتی مستقیم 
بالینی و مشاوره ای را نیز برای دانش آموختگان برجسته می کند، در حالی که 

برنامه سنگاپور بیشتر بر رهبری، پژوهش و آموزش متمرکز است و مراقبت بالینی 
مستقیم کمتر محوریت دارد.

بحث و نتیجه گیری:

مقایسـه حاضـر نشـان داد کـه برنامـه مـلی ایـران و برنامـه 
پرسـتاران  تربیـت  کلی  هـدف  در  سـنگاپور  مـلی  دانشـگاه 
متخصـص بـرای مراقبـت از بیمـاران بدحـال مشـترک اند، امـا 
در سـطح سیاسـت گذاری، شیوه ارائـه، معیارهـای ورود و نحوه 
صورت بنـدی بـرخی توانمندی هـا تفـاوت دارنـد. ایـن تفاوت ها 
بایـد در ارتبـاط بـا زمـان شـکل گیری برنامه هـا، نیازهـای نظام 
سلامـت و جایـگاه هـر سـند تفسیـر شـوند. برنامـه ایـران یک 
برنامـه مـلی بـا پوشـش دانشـگاه های متعـدد اسـت، در حـالی 
کـه برنامـه مـورد بـررسی در سـنگاپور متعلـق به یک دانشـگاه 
بنابرایـن، مقایسـه حاضـر بیانگـر  و تازه راه اندازی شـده اسـت؛ 
تفـاوت ویژگی هـای اسـناد اسـت و نـه سـنجش عملکـرد یـا 

کیفیـت واقـعی اجـرای دو برنامـه.

برنامـه ایران در پاسـخ تدریجی بـه نیاز داخلی بـرای تربیت 
پرسـتاران مراقبـت ویـژه توسـعه یافتـه اسـت؛ الگـویی کـه در 
مـرور مطالعـات تطبیـقی آمـوزش پرسـتاری ایران نیـز گزارش 
مـلی  دانشـگاه  برنامـه  اسـناد  مقابـل،  در   .]20[ اسـت  شـده 
سـنگاپور از آغـاز بر ترکیب آمـوزش بالینی با رهبـری، پژوهش 
مبتـنی بـر شـواهد و همـکاری بین حرفـه ای تأکیـد دارنـد. این 
در  بـررسی  قابـل  شناسـایی حوزه هـای  بـه  می توانـد  تفـاوت 
بازنگـری برنامـه ایـران کمـک کند، اما بـه معنای نـاکافی بودن 
تأکیدهـای بالیـنی برنامـه ایران یا برتـری کلی برنامه سـنگاپور 

یست. ن

کیفیـت  و  اخلاق  برنامـه،  دو  هـر  رسـالت  و  فلسـفه  در 

مراقبـت جایـگاه مشـخصی دارد. سـند ایـران کرامـت انسـان، 
بیـان  به تفصیـل  را  اسلامی  ارزش هـای  و  اجتمـاعی  عدالـت 
می کنـد؛ در حالی که اسـناد دانشـگاه ملی سـنگاپور ارزش های 
حرفـه ای، رهبـری و مشـارکت در نظـام سلامـت را صریح تـر 
مطـرح می کننـد. بااین حـال، نبـود یک مفهـوم در بیانیـه کوتاه 
و عمـومی یـک برنامـه لزومـاًً بـه معنـای فقـدان آن در اجـرای 
آمـوزشی نیسـت. ازایـن رو، نتیجه گیـری دربـاره میـزان واقـعی 
آمـوزش پژوهـش، رهبـری یـا بین حرفـه ای نیازمنـد بـررسی 
سـرفصل ها، شیـوه اجـرا و دیـدگاه ذی نفعـان اسـت ]3،10،15[.

تفـاوت معیارهـای پذیرش از یافته های روشـن این مقایسـه 
بـود. برنامـه ایران بـر آزمون سراسـری تکیـه دارد، در حالی که 
دانشـگاه ملی سـنگاپور سـابقه بالینی، زبان انگلیسی و مصاحبه 
را نیـز لحـاظ می کند. این تفاوت نشـان دهنده گسـتره متفاوت 
اطلاعـات مـورد اسـتفاده بـرای پذیـرش اسـت، امـا داده هـای 
مطالعـه حاضـر نشـان نمی دهـد که کـدام روش به دانشـجویان 
یـا پیامدهـای آمـوزشی بهتـر منجـر می شـود. بـررسی امـکان 
افـزودن سـابقه کار مرتبـط یـا مصاحبـه سـاختاریافته در ایران 

می توانـد موضـوع مطالعـه و ارزیابی جداگانه باشـد.

از نظـر سـاختار، سـاعات بالیـنی گزارش شـده در دو برنامـه 
نزدیـک بـود، امـا برنامـه ایـران تمام وقـت و پایان نامه محـور و 
برنامـه دانشـگاه مـلی سـنگاپور پاره وقـت و مبتـنی بـر پـروژه 
و  از دوره  ترکیـبی کـردن بخـشی  یـا  پاره وقـت  بـود.  نهـایی 
و  انعطاف پذیـری  می توانـد  کاربـردی  پروژه هـای  از  اسـتفاده 
پیونـد پژوهش با مسـائل محیط کار را افزایـش دهد؛ بااین حال، 
تصمیـم دربـاره ایـن تغییـرات بایـد براسـاس نیاز دانشـجویان، 
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مجله راهبرهای توسعه در آموزش پزشکی

ظرفیـت دانشـگاه ها، مقـررات آمـوزشی و ارزیـابی پیامدهـای 
اجـرای آزمایـشی انجـام شـود ]14،21،22[. پایان نامـه و پروژه 
کاربـردی نیـز کارکردهـای متفاوتی دارند و مقایسـه آن ها نباید 

بـه حذف یـکی بـدون ارزیـابی منجر شـود.

در مجمـوع، یافته هـا نشـان می دهـد کـه بازنگـری برنامـه 
ایـران می توانـد بـر حفـظ نقاط قوت آمـوزش بالیـنی و در عین 
حـال بـررسی تقویـت رهبـری بالیـنی، همـکاری بین حرفه ای، 
ارائـه  شیـوه  انعطاف پذیـری  و  شـواهد  بـر  مبتـنی  پژوهـش 
تمرکـز کنـد. ایـن عناصـر بایـد متناسـب بـا نقش هـای مـورد 
انتظـار دانش آموختـگان و نیازهـای واقـعی نظام سلامـت ایران 
بومی سـازی شـوند و انتقـال مسـتقیم سـاختار برنامه دانشـگاه 

مـلی سـنگاپور توصیـه نمی شـود.

در  عمـومی  اطلاعـات  و  رسـمی  اسـناد  بـر  مطالعـه  ایـن 
دسـترس متـکی بـود و دسـترسی بـه جزئیـات کامـل اجـرای 
برنامـه دانشـگاه مـلی سـنگاپور، روش هـای تدریـس، ارزشیابی 
و تجربـه ذی نفعـان محـدود بـود. همچنیـن یـک برنامـه مـلی 
بـا یـک برنامـه دانشـگاهی مقایسـه شـد و برنامـه سـنگاپور در 
زمـان گـردآوری داده ها سـابقه اجـرایی کوتاهی داشـت. تفاوت 
آمـوزشی،  سـاعات  گـزارش  شیـوه  و  واحدگـذاری  نظام هـای 
پژوهـش  ایـن  می کنـد.  محـدود  را  مسـتقیم  کـمی  مقایسـه 
پیامدهـای آمـوزشی، شایسـتگی دانش آموختـگان یـا کیفیـت 
بایـد  یافته هـا  بنابرایـن  نکـرد؛  ارزیـابی  را  برنامه هـا  اجـرای 

توصیـفی و زمینه منـد تفسیـر شـوند.

نتیجه گیری:

برنامـه مـلی ایـران و برنامه دانشـگاه ملی سـنگاپور در هدف 
تربیـت پرسـتاران توانمنـد بـرای مراقبـت از بیمـاران بدحـال 
مشـترک اند، امـا در شیوه پذیرش، سـاختار دوره، فعالیت نهایی 
و میـزان تصریـح توانمندی هـای رهبـری و پژوهـشی تفـاوت 
دارنـد. ایـن تفاوت ها می تواند بـرای طرح پرسـش های بازنگری 
برنامـه ایران مفید باشـد. پیشـنهاد می شـود پیـش از هر تغییر، 
نیازسـنجی با مشـارکت دانشـجویان، دانش آموختـگان، اعضای 
هیئـت علـمی، مدیـران بالیـنی و سیاسـت گذاران انجـام شـود 
و گزینه هـایی ماننـد معیارهـای متنوع تـر پذیـرش، شیوه هـای 

انعطاف پذیـر ارائـه، تقویـت آمـوزش رهبـری و بین حرفـه ای و 
افـزودن پروژه هـای کاربـردی به صـورت آزمایـشی ارزیابی شـوند.

ملاحظات اخلاقی:
پیروی از اصول اخلاق در پژوهش

بـر تحلیـل اسـناد و اطلاعـات در دسـترس  ایـن مطالعـه 
عمـومی اسـتوار بـود و شـامل مشـارکت کننده انسـانی یـا داده 
فـردی نبـود؛ ازایـن رو، اخـذ کـد اخلاق پژوهـشی موضوعیـت 
نداشـت. طـرح بـا شـماره ۲۷۵۷۷۲۴۱ در پژوهشـگاه علـوم و 

فنـاوری اطلاعـات ایـران )ایرانـداک( ثبـت شـده اسـت. 

حامی مالی

این مقاله با بدون حمایت های مالی انجام پذیرفته است.

تعارض منافع

هيچ گونه تعارض منافعي در پژوهش حاضر وجود ندارد.

سهم نویسندگان

مفهوم سـازی: شیرین محمدی کلاوه، مسعود فلاحی خشکناب؛ 
روش شـناسی: شیرین محمدی کلاوه، مسـعود فلاحی خشکناب، 
فلاحی خشـکناب،  مسـعود  اعتبارسـنجی:  ارسلانی؛  نرگـس 
مسـعود  محمـدی کلاوه،  شیریـن  تحلیـل:  ارسلانی؛  نرگـس 
فلاحی خشـکناب، نرگـس ارسلانی؛ تحقیـق و بـررسی: شیریـن 
محمـدی کلاوه، مهدیـه مطیـعی، مائـده مرتضی نسـب، ماریـه 
جنابی قـدس؛ منابـع: شیریـن محمـدی کلاوه، مهدیـه مطیعی، 
مائـده مرتضی نسـب، ماریـه جنابی قـدس؛ نـگارش پیش نویس: 
پـروژه:  نهایی سـازی  و  ویراسـتاری  محمـدی کلاوه؛  شیریـن 
نظـارت و  شیریـن محمـدی کلاوه، مسـعود فلاحی خشـکناب؛ 

مدیریـت پـروژه: مسـعود فلاحی خشـکناب.

تشکر و قدردانی

بدیـن وسیلـه، از تمـامی اسـاتید و همـکارانی کـه درنگارش 
ایـن مقالـه همکاری هـای لازم را مبـذول داشـته انـد تشـکر و 

گردد. می  قـدردانی 
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