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Introduction: To establish and elevate the quality of clinical nursing doctorate programs 
in Iran, this study compared the educational systems of four leading nursing schools world-
wide, with a specific focus on pediatric nursing.

Methods: This comparative descriptive study, conducted in 2023, utilized a structured, 
four-stage approach (description, interpretation, comparison, and analysis) inspired by 
Bereday’s model to examine the curricula of four top nursing schools: Johns Hopkins, Co-
lumbia, Rush, and Washington. The analysis involved a detailed examination of course 
definitions, historical background, core values, missions, visions, objectives, competencies, 
admission requirements, and program specifications.

Results: Despite similarities in course content, teaching strategies, and graduate outcomes 
across the four programs, distinct differences were observed in admission criteria and 
overall curriculum design. All programs shared a common focus on foundational nursing 
knowledge, physiological sciences, pharmacology, evidence-based practice, complex clin-
ical problem-solving, pediatric health, cultural competence, and the intersection of politics 
and economics with nursing. However, each program had unique approaches to developing 
graduates as skilled professional leaders capable of positively impacting healthcare.

Discussion: The DNP programs in pediatric care at the examined institutions provide a 
comprehensive and impactful approach to addressing complex challenges in pediatric 
healthcare, particularly for vulnerable populations. By drawing on the strengths of these 
programs, Iran can establish robust clinical nursing DNP initiatives to enhance the quality 
of pediatric healthcare delivery within the region.
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Extended Abstract

Introduction:

T he Doctor of Nursing Practice (DNP) 
has emerged as a critical pathway for 
advanced nursing education, particular-

ly within the specialized field of pediatric care. As 
healthcare complexities, especially within the pedi-
atric domain, continue to evolve, the need for high-
ly skilled and expertly trained nurses has become 
increasingly paramount. In the Iranian context, a 
pressing need exists to enhance the quality and rigor 
of DNP programs to equip healthcare providers with 
the necessary competencies to address these evolv-
ing challenges. This study aims to contribute to this 
imperative by conducting a comparative analysis of 
prominent DNP programs at four leading institu-
tions: Johns Hopkins University, Columbia Univer-
sity, Rush University, and the University of Wash-
ington. The primary focus of this analysis will be on 
the pedagogical approaches and curricular content 
within their respective pediatric nursing specializa-
tions. By identifying strengths and innovative teach-
ing methodologies employed by these esteemed 
programs, this research seeks to inform the develop-
ment of robust and effective DNP programs within 
Iran, ultimately enhancing the quality of pediatric 
healthcare services. This research endeavors to ad-
dress a significant gap in advanced nursing educa-
tion in Iran, particularly within the domain of pedi-
atric primary care. The findings of this comparative 
analysis will serve as a valuable resource for edu-
cators, policymakers, and healthcare stakeholders 
in Iran, guiding the refinement and enhancement 
of existing DNP programs. This research holds sig-
nificant implications for advancing nursing educa-
tion and improving health outcomes for children in 
Iran. By identifying best practices and innovative 
approaches from leading international institutions, 
this study aims to contribute to the development of 
a highly skilled and competent nursing workforce 
capable of addressing the complex healthcare needs 
of the pediatric population.

Methods:

This 2023 study employed a comparative descrip-
tive design, utilizing Bereday’s four-stage compara-
tive method as a framework for analysis. This ap-

proach involved a systematic examination of four 
prominent DNP programs at Johns Hopkins Uni-
versity, Columbia University, Rush University, and 
the University of Washington, with a specific focus 
on their pediatric nursing curricula. The initial stage 
involved a comprehensive characterization of each 
program, encompassing key elements such as course 
definitions, historical development, core values, and 
institutional mission statements. In the second stage, 
each program’s mission and vision were critically 
evaluated to assess their alignment with contempo-
rary healthcare needs and the evolving role of pedi-
atric nurses. The third stage involved a comparative 
analysis of the four programs, focusing on key areas 
such as:

•	 Core competencies: Identification of com-
mon and unique competencies emphasized by each 
program.

•	 Admission requirements: Analysis of admis-
sion criteria and their potential impact on student se-
lection.

•	 Pedagogical approaches: Examination of 
teaching methodologies, learning modalities, and 
clinical experiences.

The final stage involved integrating the findings 
from the previous stages to draw meaningful con-
clusions regarding the implications for DNP edu-
cation in Iran. This multi-stage approach allowed 
for a comprehensive and in-depth understanding of 
the strengths and weaknesses of these leading DNP 
programs, providing valuable insights for the devel-
opment of high-quality pediatric nursing education 
within the Iranian context

Results:

Results: Analysis of the four DNP programs re-
vealed a shared foundational framework built upon 
core nursing knowledge essential for pediatric prac-
tice. All curricula encompassed fundamental areas 
such as physiological sciences, pharmacology, and 
evidence-based practice. Furthermore, a common 
emphasis was observed on cultivating advanced clin-
ical problem-solving skills, a crucial competency for 
navigating the complexities of the pediatric health-
care environment. Cultural competence emerged as 
a prominent theme across all four programs. This 
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emphasis on addressing the diverse cultural back-
grounds of pediatric patients aligns with contempo-
rary healthcare priorities that prioritize patient-cen-
tered care and the reduction of health disparities.

A notable distinction among the four programs 
emerged in their admission criteria and curricular 
structures. While institutions like Johns Hopkins and 
Columbia University prioritized applicants with sub-
stantial clinical experience, reflecting a strong em-
phasis on practical expertise, Rush University and the 
University of Washington adopted more data-driven 
admission policies with broader eligibility criteria. 
This inclusive approach may foster greater diversity 
within the student body, enriching the learning en-
vironment and fostering a more robust educational 
experience. Furthermore, the programs demonstrat-
ed diverse approaches to cultivating leadership and 
innovation among DNP students. Some programs 
emphasized mentorship and collaborative learning 
opportunities, fostering peer-to-peer support and a 
collaborative learning environment. Others priori-
tized inquiry-based learning and innovative research 
projects, equipping students with the necessary skills 
to contribute to evidence-based practice and advance 
the field of nursing science. These findings hold sig-
nificant implications for the development of effec-
tive DNP programs in Iran. A comprehensive DNP 
curriculum should not only prioritize the acquisition 
of essential clinical competencies but also cultivate 
leadership skills, foster a culture of inquiry and in-
novation, and emphasize the importance of cultural 
competence in providing patient-centered care.

Key Recommendations:

•	 Incorporating diverse learning methodolo-
gies: Integrating strategies such as mentorship, col-
laborative learning, and inquiry-based learning can 
enhance the educational experience and foster criti-
cal thinking skills.

•	 Promoting cultural competency: Emphasiz-
ing cultural sensitivity and responsiveness to diverse 
patient needs is crucial for providing equitable and 
effective care.

•	 Fostering a collaborative learning environ-
ment: Creating opportunities for interdisciplinary 
collaboration and community engagement can en-

hance the learning experience and prepare students 
for real-world challenges.

By implementing these recommendations, Iranian 
DNP programs can strive to produce highly skilled 
and competent nurse leaders who are well-equipped 
to address the evolving healthcare needs of the pedi-
atric population.

Conclusion:

This study highlights the potential of utilizing suc-
cessful DNP program models to inform the develop-
ment of advanced nursing education in Iran. The ana-
lyzed programs demonstrate a strong foundation in 
core nursing knowledge, emphasizing clinical skills, 
critical thinking, and cultural competence – essential 
attributes for effective pediatric care. These programs 
serve as valuable exemplars, showcasing innovative 
pedagogical approaches, including mentorship pro-
grams, collaborative learning environments, and a 
focus on inquiry-based learning. By incorporating 
these elements, Iranian DNP programs can cultivate 
a new generation of nurse leaders equipped to ad-
dress the evolving complexities of pediatric health-
care.

Implications for Nursing Education in Iran: The 
dynamic nature of the healthcare landscape neces-
sitates continuous adaptation and innovation within 
nursing education. By learning from the strengths 
of established DNP programs in leading institutions, 
Iranian nursing schools can effectively integrate best 
practices, enhance their curricula, and better prepare 
graduates to meet the evolving needs of the 21st-cen-
tury healthcare system.

Key recommendations include:

•	 Prioritizing cultural competence: Integrat-
ing cultural sensitivity and responsiveness into all 
aspects of the curriculum to ensure equitable and 
culturally appropriate care for diverse pediatric 
populations.

•	 Fostering a culture of innovation: En-
couraging research, inquiry, and the develop-
ment of evidence-based practices within the 
DNP curriculum.

•	 Promoting interdisciplinary collabora-
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tion: Fostering collaborative learning environ-
ments that encourage teamwork among students 
and faculty, as well as interprofessional collabo-
ration with other healthcare providers.

•	 Embracing innovative pedagogical ap-
proaches: Incorporating innovative teaching 
methodologies such as simulation, technology-
enhanced learning, and community-based proj-

ects to enhance the learning experience.

By implementing these recommendations, 
Iranian DNP programs can effectively prepare 
graduates to address the complex challenges of 
pediatric healthcare, improve patient outcomes, 
and contribute significantly to the advancement 
of nursing practice within the country.
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مجله راهبرهای توسعه در آموزش پزشکیبهار 1403. دوره 11. شماره 1

دکتری پرستاری بالینی با گرایش مراقبت اولیه کودکان: مروری بر الگوهای آموزشی در چهار دانشکده پرستاری برتر جهان

، حمیده منچری3 ، غلامرضا محمودی شن4  ، لیلا جویباری2  فاطمه طالبیان1 

1 دانشجوی دکترای پرستاری، کمیته تحقیقات دانشجویی، دانشگاه علوم پزشکی گلستان گرگان، ایران.	.
2 دکترای آموزش پرستاری، استاد، دانشکده پرستاری و مامایی، دانشگاه علوم پزشکی گلستان، گرگان، ایران.	.
3 مرکز تحقیقات پرستاری، دانشگاه علوم پزشکی گلستان، گرگان، ایران.	.
4 مرکز تحقیقات پرستاری، دانشکده پرستاری و مامایی، دانشگاه علوم پزشکی گلستان، گرگان، ایران	.

اطلاعات مقاله

تاریخ دریافت: 10 بهمن 1402

تاریخ پذیرش: 22 مرداد 1403

تاریخ انتشار:  22 مرداد 1403

کلیدواژه ها :

آموزشی،  الگو،  ایران،  کودک، 
دانشکده، پرستاری، دانشگاه ها، 

برنامه درسی، دانشجویان. 

هـدف: جهـت راه انـدازی و تضمیـن کیفیـت برنامه هـای آمـوزشی دکتـرای پرسـتاری بالیـنی در ایـران، این 
مطالعـه بـا هـدف مقایسـه تطبیـقی نظام آمـوزشی دوره دکتری پرسـتاری بالینی بـا گرایش کـودکان در چهار 

دانـشکده پرسـتاری برتـر جهان انجام شـده اسـت.

روش هـا: ایـن مطالعـه توصیـفی تطبیـقی کـه در سـال 2023 انجـام شـد، از رویکردی سـاختاریافته شـامل 
 Bereday چهـار مرحلـه کلیـدی توصیـف، تفسیـر، مقایسـه و تجزیـه و تحلیل بـا هدایت مـدل شناخته شـده
پیـروی کـرد. این تحقیق شـامل بـررسی اطلاعات ارائه شـده از برنامـه درسی دکترای بالینی کودکان دانشـکده 
هـای جـان هاپکینـز، کلمبیا، راش و واشینگتون از وب سـایت دانشـگاه ها دریافت شـد. اطلاعات شـامل تعاریف 
دوره، پیشینـه تاریـخی، ارزش هـای اصـلی، ماموریـت هـا، چشـم انـداز هـا، اهـداف و شایسـتگی هـای پیـش 
بیـنی شـده، نقـــش ها و مسـئولیت هـا، پیـش نیازهـای پذیـرش و مشـخصات برنامـه بـه دقت مـورد بررسی 

قـرار گرفت.

یافتههـا: با وجود تشـابهات چشـمگیر در محتـوای دروس، روش های آموزشی و نقـــش های پیش بینی شـده 
برنامـه، تفاوت هـایی در معیارهـای پذیـرش دانشـجو و سـاختار کلی  بـرای فارغ التحـصیلان در هـر چهـار 
برنامه هـای درسی مشـاهده گردیـد. کلیـه برنامه هـای درسی مـورد بررسی، بر دانـش بنیادین پرسـتاری، علوم 
فیزیولوژیـک پایـه، فارماکولـوژی، رویکـرد مبتـنی بـر شـواهد، حـل مسـائل پیچیـده بالیـنی، ارتقـای سلامت 
کـودک، حسـاسیت فرهنـگی و تعامـل پیچیـده میـان سیاسـت، اقتصاد و پیشـرفت پرسـتاری تأکید داشـتند. 
نکتـه قابـل توجـه، تمرکـز همه جانبـه هر یک از دانشـگاه ها بر تربیـت رهبرانی حرفـه ای و کارآمد بـود که قادر 

بـه ایجـاد تحـولات مثبـت در محیط هـای متنـوع مراقبتی باشـند. 

نتیجه‌گیـری: ایـن برنامه هـای DNP متخصـص در مراقبت هـای اطفـال در مؤسسـات مورد بـررسی جامع و 
تأثیرگـذار هسـتند و بـه طـور مؤثر بـه چالش های چنـد وجـهی پیـش روی در مراقبت های بهداشـتی کودکان، 
بـه ویـژه در مـورد جمعیت هـای آسیب پذیـر می پردازنـد. بـا اسـتفاده از موفقیت هـای ایـن برنامه هـای محترم، 
ایـران می توانـد پایـه ای قـوی برای اجرای طرح های مشـابه DNP پرسـتاری بالیـنی ایجاد کنـد و از این طریق 

کیفی�ت ارائ�ه مراقبت های بهداش�تی ک�ودکان را در منطق�ه افزایش دهد.
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بهار 1403. دوره 11. شماره 1مجله راهبرهای توسعه در آموزش پزشکی

مقدمه: 
پرسـتاری، حرفه ای اسـت که مراقبت مسـتقل و مشـارکتی 
از گـروه هـای هـدف نظیر: خانواده هـا، گروه هـا و جوامع، بیمار 
یـا سـالم، و در همـه شـرایط دربـرمی گیـرد. اهداف پرسـتاری 
شـامل ارتقای سلامت، پیشـگیری از بیمـاری و مراقبت از افراد 
بیمـار، ناتـوان و در حـال احتظـار می باشـد. حمايـت، ترويـج 
محيـط امـن، تحقيـق، مشـاركت در شـكل گيري سياسـت هاي 
سلامـت و مديريـت بيمـار و سيسـتم هـاي سلامـت و آموزش 
نيـز از نقـــش هاي كليـدي پرسـتاري در نظـام سلامـت اسـت 
]1[. کیفیـت برنامه هـای آمـوزشی پرسـتاری بـه عنـوان عاملی 
ارائـه مراقبت هـای  توانـایی پرسـتاران در  تعییـن  کلیـدی در 
ایمـن و موثر شـناخته می شـود. برنامه های آمـوزشی باکیفیت، 
پرسـتارانی را تربیـت می کننـد کـه قـادر بـه پاسـخگویی بـه 
نیازهـای پیچیـده بیماران، ایفـای نقش رهبری و مشـارکت در 
پژوهش هـای بالیـنی بـه منظـور بهبـود نتایج سلامـت بیماران 

باشـند ]2[. 

برنامـه آمـوزش پرسـتاری ایـران در دهه هـای اخیـر به ویژه 
ایـران و عـراق دسـتخوش  انـقلاب اسلامی و جنـگ  از  پـس 
تغییرات چشـمگیری شـده اسـت. تحـول در آموزش پرسـتاری 
ایـران منجـر بـه تأسیس رشـته هـای کارشـناسی، کارشـناسی 
ارشـد و دکتری شـده اسـت ]3[. مـدرک دکتری پرسـتاری به 
دو شـکل، دکترای فلسـفه پرسـتاری1 و یا PhD، دکترای حرفه 
پرسـتاری2 یا DNP می باشـد. تمرکز دکترای فلسـفه پرستاری 
بـر پژوهـش متمرکـز اسـت و پرسـتاران را بـرای مشـاغل در 
تحقیقـات، دانشـگاهی و نقـــش های رهبـری در سـازمان های 
مراقبت هـای بهداشـتی آمـاده می نمایـد. در حالیکـه تاکیـد 
دکتـرای حرفـه پرسـتاری بـر محیط بالیـن می باشـد و هدفش 

توسـعه مهارت هـای بالیـن و مبتـنی برشـواهد اسـت ]4[..

 PhD در ایـران رشـته دکتـری پرسـتاری فقـط در مقطـع
دایـر بـوده کـه یـک دوره دوره چهـار سـاله می باشـد و فقط در 
دانشـگاه های دولـتی زیـر نظر وزارت بهداشـت و درمان آموزش 
پرسـتاران  از  دوره  ایـن  در  پذیـرش  می شـود.  اداره  پزشـکی 
فارغ التحصیـلی مقطـع ارشـد واجـد شـرایط بعـد از قبـولی در 

1 Doctor of Philosophy in Nursing

2 Doctorate of Nursing Practice

آزمـون ورودی و مصاحبـه می باشـد. برنامـه درسی ایـن دوره 
در ایـران تـا حدودی مشـابه سـایر کشـورها اسـت. ایـن برنامه 
پرسـتاران را برای مشـاغل تحقیقاتی، دانشگاهی و نقـــش های 
آمـاده  بهداشـتی  مراقبت هـای  هـای  سـازمان  در  رهبـری 
می نمایـد ]5[. چالش هـای دوره‌ آمـوزش پرسـتاری دکتری در 
ایران، شـامل سیسـتم پذیرش دانشـجو، انعطاف  ناپذیری برنامه 
و تأکیـد بـر آمـوزش نظـری اسـت ]6[. در حالی که پرسـتاران 
فارغ التحصیـل از DNP از طریـق مشـارکت در عملکرد بالینی، 
حمایـت از سیاسـت های بهداشـتی، اجـرا و ارزیـابی عملکـرد 
مبتـنی بـر شـواهد تأثیـرات قابـل توجهی بـر کیفیـت، کارایی 
آمـوزش  و  بهداشـتی  مراقبت هـای  سیسـتم های  اثربخـشی  و 
اطفـال یـک  برجـای می گذارنـد ]7،8[. پرسـتاری  پرسـتاری 
از  مراقبـت  کـه حیطـه  اسـت  پرسـتاری  از  رشـته تخصـصی 
نـوزادان، کـودکان و نوجوانان را دربرمی گیرد. پرسـتاران اطفال 
در محیط هـای مختلـفی از جملـه بیمارسـتان ها، کلینیک هـا، 
مـدارس و مراکز بهداشـتی اجتماعی مشـغول به کار می شـوند. 
پرسـتاری DNP بـا گرایش کـودکان، نقش مهـمی در تضمین 
نتایـج بهینـه خدمـات منحصـر بـه فـرد بـرای کـودکان ایفـا 

می کننـد ]9[. 

و رشـدی جمعیـتی  نیازهـای عاطـفی  لحـاظ  از  کـودکان 
ایـن  الشـاع  تحـت  خدمـات  می آینـد.  بشـمار  آسیب پذیـر 
تفاوت هـای فیزیولوژیـکی و روانی نسـبت به بزرگسـالان اسـت 
و نیـاز بـه دانـش تخصـصی دارد. دکتـرای پرسـتاری اطفـال با 
تکیـه بـر دانـش، مهـارت و تخصـص خـود شـرایط سلامـت را 
ارزیـابی، تشـخیص و مدیریـت  در حالت هـای حـاد و مزمـن 
می کننـد تـا بـا مراقبت هـای متناسـب به رفـع نیازهـای خاص 
کـودکان اقـدام نماینـد ]10[. لذا بـرای فراهم نمـودن اطلاعات 
جهـت طـراحی برنامه هـای آموزشی دکتـرای پرسـتاری بالینی 
در ایـران، ایـن مطالعه با هدف مقایسـه تطبیـقی نظام آموزشی 
دوره دکتـری پرسـتاری بالیـنی بـا گرایـش کـودکان در چهـار 

دانشـکده پرسـتاری برتـر جهـان انجام شـده اسـت.

مواد و روش ها:

مطالعـه حاضـر بـه روش توصیـفی تطبیـقی در دانشـکده 
پرسـتاری دانشـگاه علوم پزشـکی گلسـتان انجام شـد. در قدم 
اول بـا اسـتفاده از کلیـدواژه دانشـکده هـای پرسـتاری به زبان 
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انگلیسی و مراجعه به سـایت رتبه بندی موسسـه تایمز در سـال 
2023 انجـام شـد ]11[. سـپس رتبه هـای 1 تـا 5 از دانشـکده 
پرسـتاری برتـر جهـان انتخـاب شـد. مرحلـه آخـر بـا مراجعـه 
بـه سـایت هریـک از دانشـکده ها گرایـش دکتـرای پرسـتاری 
بالیـن کـودکان، مـورد واکاوی قـرار گرفـت. کـه در ایـن حیـن 
دانشـکده پرسـتاری دوک بعلت نداشـتن این رشـته حذف شـد 
و دانشـکده های پرسـتاری دانشـکده های جان هاپکینـز، کلمبیا، 
راش و واشینگتـون مطالعه شـدند. داده ها براسـاس مدل معتبر 
بـردی، در 4 مرحلـه توصیـف، تفسیـر، همجواری و مقایسـه در 

سـال 1402 مـورد تجزیـه و تحلیـل قرار گرفـت ]12[.

یافته ها:

نتایـج بدسـت آمـده در ایـن پژوهـش در قالب جـدول های 
ذیـل شـامل اطلاعـاتی در ارتبـاط با: تعریـف و تاریخچـه دوره، 
ارزش ها، رسـالت، چشـم انداز، اهـداف و توانمنـدی های مورد 
انتظـار، نقـش و وظایـف، شـرایط پذیـرش، مشـخصات دوره در 

جـداول ذیل ارائه شـده اسـت.

دانشـگاه جـان هاپکینـز، اولین دانشـگاه تحقیقـاتی آمریکا، 
در سـال 1876 توسـط فـردی بنـام جان هاپکینـز شـروع بـه 
فعالیـت نمـود. برنامـه آمـوزش پرسـتاری در سـال 1889 دایر 
گردیـد. پرسـتاری جان هاپکینـز یـکی از پنـج دانشـکده برتـر 
پرسـتاری، طبـق رتبه بنـدی موسسـه تایمـز دارای رتبـه یـک 
در سـال 2023 می باشـد. برنامـه دکتـری پرسـتاری در ایـن 

دانشـگاه از سـال 1984 آغـاز گردیـد.

دانشـگاه دوم مـورد بـررسی در مطالعـه حاضـر، دانشـگاه 
کلمبیا توسـط آناسی ماکسـول در سـال 1982 دایر گردید. در 
سـال 1956 بعنـوان اولیـن دانشـکده در کشـور، موفـق به اخذ 
برنامـه مدرک تحصیلات تکمیلی در رشـته پرسـتاری و مامایی 
شـد. ایـن دانشـکده جـزء نخسـتین مراکـز در توسـعه دکترای 

پرسـتاری بالیـنی قلمداد میشـود. 

دانشـگاه دیگـر مـورد بـررسی در مطالعـه حاضـر، دانشـگاه 
راش، یـک دانشـگاه خصوصی در ایالات متحـده آمریکا واقع در 
شیکاگو که در سـال ۱۹۷۲ تأسیس شـد. این دانشـگاه شـامل 
چهـار دانشـکده از جمله دانشـکده پرسـتاری اسـت. برنامه های 
درسی پرسـتاری در حـال حاضـر از مقطع کارشـناسی ارشـد تا 

دکترا )DNP و PhD( را شـامل میشـود.

آخریـن دانشـگاه مـورد بـررسی در مطالعـه حاضر، دانشـگاه 
واشینگتـون یـکی از بزرگتریـن دانشـگاه های جهان که شـامل 
16 دانشـکده از جمله دانشـکده پرسـتاری اسـت. این دانشـگاه 
در سـال 2023 در رتبه بنـدی موسسـه تایمـز رتبـه 5 کسـب 
نمـود. اولیـن دوره پرسـتاری در ایـن دانشـگاه در سـال 1918 
برگزار شـد. نتایــج حاصــل از مطالعــه در قالــب 4 جــدول 
شــامل مقایســه ارزش و بـاور هـا و رســـالت و چشـــم انداز؛ 
هدف کلی و توانمندی ســاختار کلـی، طــول دوره و محتـوای 
آموزشــی از 4 دانشـکده پرستاری در کشور آمریکا در مقطــع 

دکترای بالینی پرستاری ارائــه شــده اســت.

جدول 1: مقایسه ارزش ها، باورها، رسالت و چشم انداز

ارزش ها، باورها، رسالت و چشم اندازدانشکده

جان هاپکینز

همــراه بــا ارزش هــای برتــری، مســئولیت پذیری و صداقــت، مــا نــوآوری را بــه عنــوان راهی بــرای ارتقــای همــه فعالیت هــای 
ــان  ــه دانشــجویان، اســاتید و کارکن ــج ارزشی اســت ک ــکی از پن ــوآوری ی ــم. ن ــت دانشــکده می پذیری خــود و انجــام مأموری

نـد بـکار گیرـ نـد و آن را ـ یـت کنـ نـد از آن حماـ نـز تلاش می کنـ دانـشـکده پرـسـتاری جان هاپکیـ
ماموریــت دانشــکده پرســتاری دانشــگاه جان هاپکینــز بهبــود سلامــت افــراد و جوامــع مختلــف در ســطح محــلی و جهــانی از 

طرـیـق رهـبـری و تـعـالی در آـمـوزش پرـسـتاری، تحقـیـق، عـمـل و خدـمـات اـسـت
ــه  ــرای شــکل دادن ب ســختگیری علــمی برنامه هــای آمــوزشی، بورسیــه پرســتاری فــوق العــاده و شــهرت ایــن دانشــکده ب
فارغ التحــصیلان پرســتاری کــه در حرفــه خــود پیشــرو هســتند، ایــن دانشــکده را بــه عنــوان یــکی از برتریــن دانشــکده هــای 

پرســتاری در ایــالات متحــده معــرفی کــرده اســت ]13[
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جدول 1: مقایسه ارزش ها، باورها، رسالت و چشم انداز

ارزش ها، باورها، رسالت و چشم اندازدانشکده

کلمبیا

ارزش هــای ایــن دانشــکده شــامل تعــالی در پرســتاری از طریــق حمایــت از یکپارچــگی و دقــت علــمی و بــا تشــویق گفتگــوی 
آزاد و از طرـیـق حماـیـت بـیـن رـشـته ای و متقاـبـل اـسـت

ــت از اصــول  ــا حمای ــان و ب ــاتید، دانشــجویان و کارکن ــان اس ــگی در می ــای چندفرهن ــرش دیدگاه ه ــا پذی ــن دانشــکده ب ای
برابــری سلامــت، کــه احتــرام بــه تنــوع نــژادی، جنسیــتی و فرهنــگی در مراقبــت از بیمــاران، خانواده هــا و جامعــه اســت، 

ـبـه ـشـمولیت فرهـنـگ ارزش قاـئـل اـسـت
دانشــکده پرســتاری دانشــگاه کلمبیــا بــه عنــوان پیشــرو در آمــوزش و فارغ التحصیــلی پرســتاری بــرای بیــش از یــک قــرن، 
پرســتاران متخصــص و محققــان را بــرای بهبــود سلامــت افــراد، خانــواده هــا و جوامــع در ایــالات متحــده و سراســر جهــان 

آـمـاده می نماـیـد
باتوجــه بــه تاکیــد ایــن دانشــکده بــر عملکــرد بالیــنی، ایجــاد دانــش جدیــد و رهبــری در سیاســت های سلامــت، پرســتاری 

کلمبیــا را در خــط مقــدم برتــری پرســتاری قــرار می دهــد ]14[.

راش

ارزش هــای اصــلی دانشــگاه کــه نقشــه راه ماموریــت و چشــم انــداز شــامل ایــن پنــج ارزش، نــوآوری، همــکاری، مســئولیت 
پذیــری، احتــرام و برتــری می باشــد.که بــه عنــوان ارزش هــای I CARE مــا شــناخته می شــوند، بــه عبــارت دیگــر ارزش های 
دانشــکده فلســفه پشــت هــر تصمیــمی کــه کارمنــدان می گیرنــد را هویــدا می نماینــد. کارمنــدان نیــز متعهــد بــه اجــرای ایــن 
ارزش هــا می باشــد. ایــن بــه معنــای تعهــد - مشــترک توســط همــه اعضــای جامعــه بــرای ارائــه بالاتریــن کیفیــت مراقبــت 
بــه بیمــار می باشــد. .ماموریــت: ماموریــت کالــج پرســتاری دانشــگاه RUSH ایــن اســت کــه تمرینــات پرســتاری، بورسیــه 
تحصیــلی و آمــوزش را در جوامــع متنــوعی کــه مــا بــه آن هــا خدمــت می کنیــم ادغــام کــرده و بــا رهبــری شــجاعانه، تحــول 

مراقبتـهـای بهداـشـتی را ـبـرای اطمیـنـان از براـبـری سلاـمـت در سراـسـر مراقبتـهـای مـسـتمر رـقـم می زـنـد
چشم انداز: در حین پیشبرد عدالت سلامت، بورسیه عملی پرستاری نیز هدایت شود ]15[..

واشینگتون

 همــکاری، مســئولیت اجتمــاعی، تمامیــت، توجــه، تنــوع، تعــالی، جــز ارزش هــای ایــن دانشــکده بشــمار می آینــد. ماموریــت 
ــه  ــرای رسیــدگی ب ــق تولیــد دانــش و آمــوزش رهبــران آینــده ب ــم و عمــل پرســتاری از طری ــن دانشــکده، پیشــرفت عل ای
سلامــت بــرای همــه اســت. چشــم انــدازش ایــن اســت کــه از طریــق علــم، آمــوزش و عمــل پرســتاری نوآورانــه، در بهبــود 

ــم ]16[. ــای بهداشــتی پیشــگام باشی ــت و مراقبت ه سلام

جدول 2: مقایسه اهداف کلی و توانمندهاي مورد انتظار، وظایف حرفه اي دانش آموختــگان 

هدف کلی و توانمندهاي مورد انتظار، وظایف حرفه اي دانش آموختــگاندانشکده

جان هاپکینز

هــدف از برنامــه آمــوزشی پرســتار مراقبــت اولیــه کــودکان DNP تشــخیص و مدیریــت مشــکلات اولیــه حــاد و مزمــن کــودکان 
بیمــار و افزایــش ارزیــابی مهارت هــای فیزیــکی و روانی اجتمــاعی، تصمیــم گیــری بالیــنی و ارتقــای سلامــت و پیشــگیری از 
بیمــاری اســت. علاوه بــر آمــوزش پرســتاران، DNP مهارت هــای مــورد نیــاز بــرای توســعه، ارزیــابی، حمایــت و رهبــری بــرای 
ــد. فارغ التحــصیلان  ــرار می ده ــار دانشــجویان ق ــا سیســتمی را در اختی ــای بهداشــتی در ســطح ســازمانی ی ــر مراقبت ه تغیی
ــت  ــا کیفی ــتی ب ــای بهداش ــود و مراقبت ه ــه ای را در بهب ــن حرف ــل بی ــای متقاب ــم ه ــد و تی ــاقی می مانن ــن ب DNP در بالی
آگاهانــه رهبــری می کننــد. فارغ التحــصیلان شــواهد قــوی را بــرای دســتیابی بــه تغییــرات پیچیــده و نوآورانــه اجــرا می نماینــد. 
آنــان بــا تکیــه بــر توانــایی خــود و ارزیــابی انتقــادی و ترکیــب شــواهد مرتبــط، مســائل پیچیــده را تجزیــه و تحلیــل و در بالیــن 
تغییــر ایجــاد می نماینــد. از ســوی دیگــر ایــن مســائل پیچیــده، ســرنخ ارتبــاطی بیــن حرفــه هــا می باشــد کــه ارتباطــاتی 

واـضـح و قاـنـع کنـنـده، تواـنـایی تحلـیـلی ـقـوی و رهـبـری انعـطـاف پذـیـر در ـسـطح سیـسـتم می طلـبـد

کلمبیا

ــا را  ــقی از عملکــرد پرســتاری پیشــرفته  می دهــد و آنه ــه دانشــجویان درک عمی ــن دانشــکده ب ــای ای ــه درسی بی همت برنام
قــادر می ســازد تــا ایــن درک را در محیط هــای مختلــف نظیــر مراکــز بهداشــتی اجتمــاعی، مراکــز مراقبــت مزمــن، امکانــات 
ــر اســاس  ــارغ التحــصیلان قضــاوت بالیــنی پیچیــده ای را ب ــه نماینــد. ف ــر خصــوصی، مــدارس و خانه هــا تجرب ســرپایی، دفات
دانــش نظــری و علــمی پیشــرفته انجــام می  دهنــد و بــه عنــوان الگــو در عمــل مشــترک بــا ســایر متخصصــان مراقبــت هــای 
بهداشــتی عمــل می کننــد و بــا مشــارکت در عمــل، تحقیــق و تئوری  ســازی، منجــر بــه پیشــرفت پرســتاری حرفــه ای معاصــر 
می شــوند. پــس از اتمــام مــدرک DNP، فــارغ التحــصیلان واجــد شــرایط دریافــت مجــوز بــه عنــوان دکتــرای پرســتار کــودکان 
در ایالــت نیویــورک می باشــند. فــارغ التحــصیلان همچنیــن واجــد شــرایط شــرکت در آزمــون صــدور گواهینامــه پرســتار اطفــال 
مراقبت هــای اولیــه هســتند کــه توســط هیئــت صــدور گواهینامــه پرســتاری کــودکان )PNCB( دایــر می شــود. دانشــجویانی 
کــه علاقــه منــد بــه دریافــت مجــوز در خــارج از ایالــت نیویــورک هســتند، بایــد بــا هیئــت پرســتاری ایالــتی کــه می خواهنــد 

در آن مـجـوز دریاـفـت کنـنـد، مـشـورت نمایـنـد
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جدول 2: مقایسه اهداف کلی و توانمندهاي مورد انتظار، وظایف حرفه اي دانش آموختــگان 

هدف کلی و توانمندهاي مورد انتظار، وظایف حرفه اي دانش آموختــگاندانشکده

راش

ــد از  ــگان می توانن ــار پیشــرفته ای بشــوند. دانش آموختــ ــران بسی ــا رهب ــد ت ــاده می نمای ــه فارغ التحــصیلان را آم ــن برنام ای
طریــق تصمیــم گیــری مبتــنی بــر شــواهد در انــواع سیســتم های پیچیــده بالیــنی، ســازمانی و آمــوزشی بــا گــروه هــای هــدف 

گوناـگـون نـقـش آفرـیـنی کنـنـد. فارغ التـحـصیلان اـیـن دانـشـکده دارای اـسـتانداردهای زـیـر هـسـتند
ادغام نظریه های مبتنی بر علم و مفاهیم مبتنی بر داده برای توسعه حرفه*	
ارزیابی انتقادی و اجرای رویکردهای عملی برای بهبود سیستم های مراقبت های بهداشتی *	
به کارگیری تئوری های سازمانی و تفکر سیستمی برای بهبود کیفیت*	
بکارگیــری اســتراتژی هــای موثــر بــرای مدیریــت معضــات اخلاقــی ذاتــی در مراقبــت از بیمــار، ســازمان مراقبــت هــای *	

بهداشــتی و تحقیقــات.
استفاده از دانش انفورماتیک برای نظارت و بهبود نتایج، برنامه ها و سیستم های مراقبت*	
رهبری در تأثیرگذاری بر سیاست ها در تأمین مالی، تنظیم و  مراقبت های بهداشتی*	
رهبری تیم های بین حرفه ای برای بهبود نتایج سلامت بیماران و جمعیت*	
نقش پرستاری پیشرفته در یک حوزه عمل تخصصی برای بهبود نتایج سلامت بطور مستقل*	

واشینگتون

دانش آموختــگان بــرای نقــش بالیــنی پیشــرفته و چگونــگی بــکار گرفتــن شــواهد در بالیــن امــاده می شــوند. ســاعات آکادمیــک 
یـک رهـبـر در حرـفـه پرـسـتاری ایـجـاد می کـنـد بـه ـ شـدن ـ بـرای تبدـیـل ـ و بالـیـنی اـیـن برناـمـه آـمـوزشی پاـیـه ی محـکـمی ـ

ــش  ــر شــواهد، دان ــنی ب ــات مبت ــابی تحقیق ــگی ارزی ــورد چگون ــای پرســتاری پیشــرفته در م ــارت ه ــش و مه ــب دان ــا ترکی ب
آموختــگان قــدرت  پیــدا می کننــد تــا بــه یــک دکتــرای پرســتاری کارآمدتــر و موثــر تبدیــل شــوند. دانــش آموختــگان ایــن 

برناـمـه قادرـنـد ـکـه
با کودک و خانوادشان جهت ارتقا مدیریت مراقبت خود،سلامت و پیشگیری تعامل برقرار کنند.

 بــرای کــودکان مراقبت هــای بهداشــتی، از جملــه معاینــه کــودک، غربالگــری هــای رشــدی روتیــن، تجویــز و تفسیــر تســت 
هــای تشــخیصی

ــا نگرانی هــای رایــج سلامــت  تشــخیص و درمــان بیماری هــای رایــج دوران کــودکی )حــاد و مزمــن(، راهنمــایی در ارتبــاط ب
ــتی در  ــای بهداش ــرای مراقبت ه ــور، اج ــواده مح ــدی و خان ــای رش ــودکی، رویکرده ــون دوران ک ــام واکسیناسی کودکان،انج

مدرـسـه را انـجـام دهـنـد
 تصمیمات مستقل و وابسته به یکدیگر بگیرید.

رهبری در پرستاری و جامعه و سیاست های بهداشتی تدوین و اجرا نمایند.
مسئولیت پذیری مستقیم برای تصمیمات بالین بگیرند.

تشخیص افتراقی و مدیریت مراقبت های حاد و مزمن کودکان انجام دهند.

جدول 3: مقایسه مشخصات و ساختار دوره ها

مشخصات و ساختار دوره هادانشکده

جان هاپکینز

طول دوره 3 سال
8واحد تئوری و حداقل 1000ساعت کارآموزی

 ACEN لیســانس در رشــته پرســتاری یــا مــدرک کارشــناسی ارشــد پرســتاری از یــک کالــج یــا دانشــگاه معتبــر
 CCNE (Commission on Collegiate Nursing یــا )(Commission on Collegiate Nursing Education

ــابه ــارجی مش ــه خ ــک موسس ــادل از ی ــدرک مع ــا م Education( ی
ــد.  ــه دهن ــتاری ارائ ــلی پرس ــوز فع ــر مج ــنی ب ــدارکی مب ــد م ــان بای ــاس 4.0. متقاضی ــل 3.0 در مقی ــلی حداق ــدل تحصی مع
ــدن باشــند.یک ســال  ــا در حــال گذران دانشــجویان آنلایــن بایــد مجــوز RN را از یــک ایالــت مــورد قبــول داشــته باشــند ی
ســابقه RN تمــام وقــت ترجیــح داده می شــود. ســه توصیــه نامــه )مرجــع علــمی و حرفــه ای(-ریــز نمــرات رســمی )از همــه 
کالــج ها/دانشــگاه های قبلی(-رزومــه / رزومــه فعــلی -بیانیــه هدف-نمــرات GRE پذیرفتــه شــده اســت امــا الــزامی نیســت-

مصاحـبـه ـبـا اـسـاتید -تاـفـل ـیـا آیلـتـس اـگـر انگلـیـسی زـبـان ـمـادری دانـشـجو نیـسـت

کلمبیا

طول دوره 2 سال
واحد تئوری و واحد کارآموزی

لیسانس یا فوق لیسانس پرستاری)ریزنمرات(
مجوز یا واجد شرایط بودن RN ایالت نیویورک

دروس پیش نیاز
متقاضیان باید دوره های پیش نیاز نظیر آمار )در عرض پنج سال از شروع دوره تکمیل برنامه(

سلامت / ارزیابی فیزیکی
 یک کالج یا دانشگاه معتبر را تکمیل کنند. لازم است دروس تکمیل شده دارای نمره B یا بالاتر باشد.
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بهار 1403. دوره 11. شماره 1مجله راهبرهای توسعه در آموزش پزشکی

جدول 3: مقایسه مشخصات و ساختار دوره ها

مشخصات و ساختار دوره هادانشکده

راش

 Doctor(بــه دکتــرای پرســتاری بالیــنی BSN یــا ) Bachelor of Science in Nursing(برنامــه کارشــناسی پرســتاری
of Nursing Practice ( یــا DNP 2 ½ )تمــام وقــت( تــا 3 ½ )پــاره وقــت( ســال طــول می کشــد تــا دانشــجویان دارای 
مــدرک لیســانس ایــن دوره دکتــرای پرســتاری تکمیــل نماینــد. تکمیــل برنامــه MSN بــه DNP دو ســال و نیــم طــول می 

کـشـد
شامل واحد نظری و 1008ساعت بالینی )252ساعت پروژه بالینی(

شرایط پذیرش دانشجو
پیش نیازهای برنامه

حداقــل مــدرک لیســانس در رشــته پرســتاری از یــک موسســه معتبــر. معــدل 3.0 یــا بالاتــر )در مقیــاس RUSH .)4.0 پــس 
از دریافــت تمــام رونوشــت های رســمی، محاســبات GPA را از NursingCAS دریاـفـت می کـنـد

سه توصیه نامه حرفه ای
یک نامه باید از مدیر فعلی )کسی که مسئول ارزیابی شما است( باشد.

دو نامــه بایــد از طــرف افــرادی باشــد کــه در موقعیــت هــای رهبــری هســتند کــه می تواننــد در مــورد توانــایی هــای بالیــنی 
ـشـما صحـبـت نمایـنـد

ــرای تکمیــل موفقیت آمیــز  توصیه کننــدگانی را انتخــاب نماینــد کــه بتواننــد توانایی هــا، تفکــر انتقــادی و پتانسیــل شــما را ب
تـحـصیلات تکمـیـلی ارزـیـابی کنـنـد

رزومــه شــامل اطلاعات:خدمــات اجتمــاعی، فعالیــت هــای آمــوزشی، رهبــری و ســازمان هــای حرفــه ای، فعالیــت هــای علــمی، 
از جملــه انتشــارات،، تحقیقــات، افتخــارات و جوایــز، تجربــه کاری. مجــوز پرســتار ثبــت شــده )RN( در اـیـالات متـحـده

در صــورت نیــاز نمــره تافــل. مصاحبــه هــای شــخصی بــا اســاتید. نمــرات GRE الــزامی نیســت. اولویــت بــا متقاضیــانی اســت 
کــه ســابقه پرســتاری ثبــت شــده در یــک محیــط اطفــال را دارنــد. محدودیــت هــای ثبــت نــام بــرای ســاکنان خــاص ایالــت 

دوره ـهـا و برنامهـهـای آنلاـیـن در ایاـلـت ـهـای خاص)لوئیزیاـنـا، تـنـسی( و کاـنـادا مـحـدود ـشـده اـنـد

واشینگتون

طول دوره 3 سال
مــدرک لیســانس یــا فــوق لیســانس پرســتاری اخــذ شــده از یــک برنامــه پرســتاری کــه توســط یــک نهــاد مــلی اعتباربخــشی، 
 National League for) NLN ــال ــوان مث ــه عن ــالات متحــده )ب ــوزش ای ــناخته شــده توســط وزارت آم ــه رســمیت ش ب
Nursing ,CCNE, ACEN)( معتبــر اســت. مــدرک پرســتاری بایــد قبــل از شــروع برنامــه تحصیــلی شــما تکمیــل شــود.

حداقــل میانگیــن نمــرات )GPA) 3.0 یــا معــدل 3.0 بــرای 6 تــرم آخــر / 90 امتیــاز ســه ماهــه کالــج/ گذرانــدن دوره پایــه 
درجــه بنــدی شــده و اعتبــاری آمــار توصیــفی و اســتنباطی )ســه واحد/یــک فصــل(
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جان هاپکینز

ســال اول: فارماکولــوژی بالیــنی/ پاتوفیزیولــوژی /سیاســت پیشــرفته پرســتاری سلامــت / ارتقــای سلامــت و کاهــش خطــر در 
طــول عمر/آمــار زیســتی بــرای تمریــن مبتــنی بــر شــواهد/ فارماکولــوژی بالینی/پاتوفیزیولــوژی /رشــد، توســعه و نظــارت بــر 
سلامــت کودکان/اســتدلال بالیــنی: مدیریــت بالیــنی بــرای پرســتار اطفــال: مشــکلات خــاص نوزاد/شیرخــوار /ارزیــابی و انــدازه 

گـیـری سلاـمـت پیـشـرفته
اســتدلال بالیــنی: مدیریــت بالیــنی بــرای پرســتار اطفــال: بیماری هــای حــاد شــایع در اطفال/فرآینــد تحقیــق و کاربــرد آن در 

تمرـیـن مبـتـنی برـشـواهد تمرـیـن بالـیـنی : پرـسـتار اطـفـال
ســال دوم: اســتدلال بالیــنی: مشــکلات پیچیــده حــاد بــا سلامــت جنــسی و رفتــار )بــا تغییــرات( /تمریــن بالیــنی II: پرســتار 
ــرای مراقبــت کیفیت/اســتدلال بالیــنی IV-مدیریــت بالیــنی  اطفــال /امــور مــالی سلامــت /رهبــری ســازمانی و سیســتمی ب
ــتاری  ــتعلام پرس ــتار اطفال/کشــف مشــکل /اس ــنی: پرس ــن بالی ــال /تمری ــن در اطف ــای مزم ــال: بیماری ه ــتار اطف ــرای پرس ب
بــرای تمریــن مبتــنی بــر شــواهد/تجزیه و تحلیــل و ارزیــابی داده هــای سلامــت افــراد و جمعیــت / تبدیــل شــواهد بــه عمــل 

/پیـشـرفت ـپـروژه
ــه  ــار /برنام ــت از بیم ــای مراقب ــت و فناوری ه ــات سلام ــتم های اطلاع ــال /سیس ــتار اطف ــنی: پرس ــن بالی ــوم: تمری ــال س س
کاربــردی پــروژه /انتخــابی /تمریــن بالیــنی: پرســتار اطفال/مدیریــت و تجزیــه و تحلیــل داده هــای بالیــنی / ارزیــابی و انتشــار 

خـابی پروژه/انتـ
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کلمبیا

ارزیابی بالینی پیشرفته/ارائه توضیحات ارزیابی بالینی پیشرفته/
فارماکولــوژی پیشــرفته کــودکان و نوزادان/ارائــه توضیحــات فارماکولــوژی پیشــرفته کــودکان و نوزادان/شــبیه ســازی پیشــرفته 
ارزیــابی بالیــنی کودکان/ارائــه شــرح شــبیه ســازی ارزیــابی بالیــنی پیشــرفته کودکان/فارماکولــوژی پیشــرفته/ ارائــه توضیحــات 
فارماکولــوژی پیشــرفته/فیزیولوژی و پاتوفیزیولــوژی پیشــرفته در طــول عمر/ارائــه توضیحــات فیزیولــوژی پیشــرفته و 

ــوژی پیشــرفته در طــول عمــر ــوژی و پاتوفیزیول ــوژی در سراســر طــول عمر/فیزیول پاتوفیزیول
ارائــه توضیحــات فیزیولــوژی پیشــرفته و پاتوفیزیولــوژی در سراســر طــول عمر/ســمینار بالیــنی پرســتاری مراقبت هــای اولیــه 

I کــودکان /ارائــه توضیحــات ســمینار بالیــنی در پرســتاری مراقبت هــای اولیــه کــودکان
تمریــن فشــرده / توضیحــات تمریــن فشــرده / کارپوشه/ســمینار DNP در مراقبت هــای اولیــه کــودکان / توضیحــات ســمینار 

ــودکان ــه ک ــای اولی DNP در مراقبت ه
ــت  ــودکان /سلام ــه ک ــای اولی ــمینار DNP در مراقبت ه ــات س ــه توضیح ــه کودکان/ارائ ــای اولی ــمینار DNP در مراقبت ه س
و سیاســت اجتمــاعی در چارچــوب عمــل /شــرح سیاســت بهداشــتی و اجتمــاعی را در چارچــوب عمــل ارائــه دهید/سیاســت 
سلامــت و حمایــت/ ارائــه شــرح خــط مــشی بهداشــت و حمایــت/ ارتقــاء سلامــت و پیشــگیری از بیمــاری / توضیحــات ارتقــاء 
سلامــت و پیشــگیری از بیماری/ترکیــب ژنتیــک و ژنومیــک در پرســتاری پیشــرفته / توضیحــات ترکیــب ژنتیــک و ژنومیــک در 
پرســتاری پیشــرفته/انفورماتیک بــرای تمریــن / توضیحــات انفورماتیــک بــرای تمرین/خشــونت و آزار بیــن فــردی: پیشــگیری، 

ــرای متخصصــان مراقبت هــای بهداشــتی ــه ب ــابی و مداخل ارزی
ارائــه شــرح خشــونت و ســوء اســتفاده بیــن فــردی: پیشــگیری، ارزیــابی و مداخلــه بــرای متخصصــان مراقبت هــای بهداشــتی/

مقدمــه ای بــر تمریــن مبتــنی بــر شــواهد/ توضیحــات مقدمــه ای بــر تمریــن مبتــنی بــر شــواهد/مدیریت و پرســتاری حرفــه 
ای پیشــرفته /ارائــه توضیحــات مدیریــت و پرســتاری حرفــه ای پیشــرفته/ پاتوفیزیولــوژی کــودک/ ارائــه شــرح پاتوفیزیولــوژی 
ــن  ــه توضیحــات تمری ــن بالیــنی پرســتار اطفــال /ارائ ــه توضیحــات اورژانــس هــای اطفال/تمری ــس اطفــال/ ارائ کــودک اورژان
ــکی کــودکان و تشــخیص افتــراقی/ پرســتاری مراقبت هــای اولیــه کــودکان I: بالیــنی/ ــابی فیزی بالیــنی پرســتار اطفــال/ ارزی

ارائــه توضیحــات پرســتاری مراقبت هــای اولیــه کــودکان I: بالیــنی/ پرســتاری مراقبت هــای اولیــه کــودکان I: آمــوزشی /ارائــه 
 :II ــودکان ــه ک ــای اولی ــتاری مراقبت ه ــات پرس ــه توضیح ــودکان I: آموزشی/ارائ ــه ک ــای اولی ــتاری مراقبت ه ــات پرس توضیح
 :II ــودکان ــه ک ــای اولی ــتاری مراقبت ه ــات پرس ــه توضیح ــوزشی /ارائ ــودکان II: آم ــه ک ــای اولی ــتاری مراقبت ه ــنی/ پرس بالی
ــودکان  ــه ک ــای اولی ــتاری مراقبت ه ــات پرس ــه توضیح ــوزشی /ارائ ــودکان III: آم ــه ک ــای اولی ــتاری مراقبت ه ــوزشی/ پرس آم
ــنی/ ــودکان: بالی ــه ک ــای اولی ــه توضیحــات پرســتاری مراقبت ه ــودکان: بالینی/ارائ ــه ک ــت اولی ــوزشی/ پرســتاری مراقب III: آم

ــه  ــت محیط/ارائ ــوژی و بهداش ــول اپیدمیول ــت/ اص ــری و کیفی ــرد رهب ــرح عملک ــه ش ــن کنید/ارائ ــت را تمری ــری و کیفی رهب
توضیحــات اصــول اپیدمیولــوژی و بهداشــت محیــط/ نــگارش و اشــاعه علــمی /ارائــه شــرح نــگارش و انتشــار علــمی1/ نــگارش 

و انتشــارعلمی11 /ارائــه شــرح نــگارش و اشــاعه علــمی/ ترجمــه و ترکیــب شــواهد بــرای نتایــج بهینــه

راش

از لیســانس بــه دکتــرا: پــس از بــررسی کارپوشــه آکادمیــک یــک فــرد، ممکــن اســت دوره هــای اضــافی یــا ســاعات بالیــنی 
مــورد نیــاز باشــد. ضــد نژادپرســتی در رهبــری سازمانی/پرســتاری اپیدمیولــوژی کاربــردی آمــار زیســتی/ تحقیــق بــرای تمریــن 
ــرفته 11/ ــرفته1/فیزیولوژی پیش ــوژی پیش ــنی /فارماکول ــای بالی ــت ه ــراد و جمعی ــت در اف ــواهد/ارتقای سلام ــر ش ــنی ب مبت

ــن  ــرای تمری ــت پیشــرفته ب ــابی سلام ــه نقــش APRN /ارزی ــال ب ــرای APRN /انتق ــوژی پیشــرفته/ تشــخیص ب پاتوفیزیول
پیشــرفته پرســتاری در طــول عمر/ارزیــابی سلامــت پیشــرفته بــرای تمریــن پیشــرفته پرســتاری در طــول عمــر: بالین)اعتبــار: 

)1
 رهبــری در محیــط هــای در حــال تحــول مراقبت هــای بهداشتی/سیاســت مــالی، اقتصــادی مراقبــت سلامت/ارزیــابی برنامــه/

برنامــه ریــزی و اجــرای پــروژه / مراقبــت اولیــه پیشــرفته کــودک I / II مراقبــت اولیــه پیشــرفته کــودک / III مراقبــت اولیــه 
DNP و پــروژه DNP پیشــرفته کــودک / فارماکولــوژی کاربــردی - اطفــال /تمریــن بالیــنی

 DNP B(84 تمرین پــروژه/)ســاعت DNP A(84 تمرین پــروژه)رزیدنــتی)252 ســاعت DNP /تمریــن تخصــصی 504 ســاعت
 DNP ساعت(/ســمینار پیشــنهادی پروژه DNP C(84 تمرین پــروژه/)ســاعت

از ارشــد بــه دکتــرا: رهبــری در محیــط هــای در حــال تحــول مراقبت هــای بهداشتی/سیاســت های مالی،سیــاسی و اقتصــادی 
مراقـبـت بهداـشـتی

برنامــه ریــزی و اجــرای پــروژه DNP/ تمریــن پــروژه DNP A(84 ســاعت(/تمرین پــروژه 84)DNP B ســاعت(/تمرین پــروژه 
سـاعت( DNP C(84 ـ

فارماکولــوژی کاربــردی اطفــال /تمریــن بالیــنی DNP و پــروژه DNP/ ســمینار پیشــنهادی پــروژه DNP/ تمریــن تخصــصی 
DNP/ DNP رزیدنــتی

تجزیــه و تحلیــل از شــواهد دوره هــا انجــام خواهــد شــد، و یــک برنامــه مطالعــه فــردی براســاس تحــصیلات تکمیــلی قبــلی 
ــرای  ــخیص ب ــول عمر/تش ــرفته در ط ــت پیش ــت:ارزیابی سلام ــر اس ــای زی ــواهد دوره ه ــامل ش ــن ش ــد. ای ــد ش ــاد خواه ایج
 I / پاتوفیزیولــوژی در سراســر طــول عمــر/ فارماکولــوژی و فارماکوتــراپی پیشــرفته/ مراقبــت اولیــه پیشــرفته کــودک /APRN

APRN ــه نقــش II مراقبــت اولیــه پیشــرفته کــودک / III مراقبــت اولیــه پیشــرفته کــودک /انتقــال ب
پژوهش/آمار زیستی / اپیدمیولوژی

نتظــار می رود کــه ســاعات بالیــنی قبــلی بــه اضافــه ســاعات تمریــن تخصــصی DNP و ســاعات غوطــه وری برابــر یــا بیشــتر 
از 1000 ـسـاعت ـسـاعت باـشـد
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DNP جدول 4: مقایسه محتوای و واحدهای آموزشی دوره دکتری پرستاربالینی کودکان

محتوای و واحدهای آموزشی دوره دکتری پرستار DNPدانشکده

مدارکی از گواهینامه فعلی APRN و فعالیت فعال در دو سال گذشته مورد نیاز است.
ــد  ــد بای ــرکت در دوره DNP دارن ــد ش ــد و قص ــدرک APRN ندارن ــه م Non-APRNs to DNP Curriculum:افرادیک

یـر را بگذرانـنـد دروس زـ
فارماکولوژی پیشرفته /فیزیولوژی پیشرفته /پاتوفیزیولوژی پیشرفته/

تشــخیص و انتقــال بــه نقــش APRN /ارزیــابی سلامــت پیشــرفته بــرای تمریــن پیشــرفته پرســتاری در طــول عمر/ارزیــابی 
ــنی پیشــرفته در طــول عمــر: آزمایشــگاه.رهبری در محیــط هــای در حــال تحــول  ــرای پرســتاری تمری سلامــت پیشــرفته ب
ــرای  ــزی و اج ــه ری ــه برنام ــتی/ارزیابی برنام ــت بهداش ــادی مراقب ــاسی و اقتص ــت های مالی،سی ــای بهداشتی/سیاس مراقبت ه
پــروژه DNP /مراقبــت اولیــه پیشــرفته کــودک I / II مراقبــت اولیــه پیشــرفته کــودک / III مراقبــت اولیــه پیشــرفته کــودک

تمریــن بالیــنی DNP و پــروژه DNP/ ســمینار پیشــنهادی پــروژه DNP /تمریــن تخصــصی DNP ســاعت504/ رزیدنــتی 
ــروژه DNP C(84 ســاعت( ــروژه DNP B(84 ســاعت(/تمرین پ ــروژه DNP A(84 ســاعت(/تمرین پ ــن پ DNP /تمری

واشینگتون

ــتلزم آن  ــود و مس ــوزش از راه دور( می ش ــد آم ــوری، 50 درص ــد حض ــبی )50 درص ــب ترکی ــه DNP در قال ــال اول برنام س
اســت کــه دانشــجویان یــک روز در هفتــه در دانشــگاه حضــور یابنــد. محتــوای دوره هــای ســال اول شــامل: رهبری/ارزیــابی 
ــتی و  ــت و تندرس ــاء سلام ــری سلامت/سیســتم ها و سیاســت های سلامت/ارتق ــرای پیشــبرد عمل/براب ــواهد ب ــتفاده از ش و اس

بهبــود کیفیــت
ــوای دوره  ــه محت ــد ک ــرا می گیرن ــر را ف ــول عم ــرفته ط ــلی پیش ــوزش عم ــاس آم ــه و اس ــجویان پای ــال دوم، دانش در س

شــامل:پاتوفیزیولوژی/ ارزیــابی فیزیــکی پیشــرفته وفارماکولــوژی/ کارامــوزی
در ســال ســوم، بسیــاری از دوره هــا نیــاز بــه حضــور حضــوری بــا بــرخی دوره هــا از جملــه روش هــای آمــوزش از راه دور می 
ــا  ــا همــکاری یــک آژانــس ی ــرای تکمیــل پــروژه نهــایی DNP ب ــا کمیتــه نظــارتی خــود ب ــر ایــن، دانشــجو ب باشــند.علاوه ب

ـسـازمان بالـیـنی کار خواـهـد ـکـرد. اـیـن ـپـروژه در قاـلـب آزـمـون نـهـایی خواـهـد ـشـد

بحث و نتیجه گیری:

در ايـــن مطالعــه شــباهت هـــا و تفــاوت هــاي برنامــه 
درســـي دکتـری پرسـتاری بالیـنی بـا گرایـش مراقبـت اولیه 
کشـور  از  جهـان  پرسـتاری  برتـر  دانشـکده   4 در  کـودکان 
آمریکا مــورد مقايســه قــرار گرفــت. اسـاس و اصـول برنامه 
هـر 4 دانشـگاه بـر پایـه برنامـه ریـزی اسـتراتژیک می باشـد. 
در هـر 4 دانشـگاه بـه ارزش هـای مسـئولیت پذیری، نـوآوری، 
عدالـت و برابـری بیـن تنـوع فرهنـگی و تعـالی در پرسـتاری 
تاکیـد شـده اسـت. پرسـتاران بالينـي از مددجویان بـا زمينه و 
شـرايط سلامتـي گوناگـون مراقبت مـي نمايند. در اين شـرايط 
فقـط نـوآوري ميتوانـد پلـي بيـن مراقبـت بـا يكفيـت و كار 
بالينـي اثربخـش، كارآمد و بـا كفايت برقرار نمايـد ]17[. وجود 
نـوآوری در پرسـتاری بـرای تضمین و توسـعه کیفیـت مراقبت 
اسـاسی اسـت. در ایـن زمینـه، از نـوآوری در پرسـتاری بـرای 
تولیـد دانـش، حفاظـت از سلامـت، پیشـگیری از بیماری هـا و 
ارائـه مراقبت هـای شـخصی اسـتفاده می شـود. بـرای همه این 
فرآیندهـای نـوآوری، نیاز به نیروی کار پرسـتاری آموزش دیده 
و سیسـتم مدیریـت خدمـات انعطاف پذیـر اسـت که بـه چنین 
نیـروی کاری اجـازه دهـد تـا به سـمت نـوآوری حرکـت نماید 
]18[. بـر ایـن اسـاس، بعلـت ماهیـت مهاجرت پذیـری بـالا در 

کشـور آمریـکا، بـه دسـترسی یکسـان و عادلانـه مراقبت هـای 
سلامـتی در بیـن قومیت هـای مختلـف و عدالـت آمـوزشی در 
گـروه دانشـجویان و اسـاتید از ملیـت هـای مختلـف اهتمـام 
شـده اس�ت. نتایـج مطالعـه فیلیپـس و همـکارش نیـز چالـش 
قـرن بیسـت و یکـم پرسـتاری را، افزایـش تنـوع نیـروی کار 
پرسـتاری قلمـداد نمود و خاطر نشـان نمود اولویـت اول جهت 
رفـع نابرابریهـای بهداشـتی، دسـتیابی همـگانی و یکسـان بـه 
فرصتهـای توسـعه رهبری برای پرسـتاران با اقلیت هـای نژادی 

و قومیـتی می باشـد ]19[.

 از طـرفی هـر چهار دانشـگاه چشـم انـداز خود را به سـمت 
رهبـری در سیاسـت هـای سلامـت و پیشـرفت علـم و عمـل 
پرسـتاری  هدایـت دادنـد. عـلی الخصـوص دانشـگاه راش بـه 
رهبـری شـجاعانه نیـز اشـاره نمـود. اهداف هـر چهار دانشـگاه 
بـر بهبـود ارائـه مراقبـت با کیفیـت و سلامت ملی و فـرا ملی از 
طریـق رهبـری در آموزش، تحقیـق، عمل و خدمات پرسـتاری 
پایـه گـذاری شـده اسـت. بنابرایـن در برنامـه هـای درسی این 
دانشـگاهها ایجـاد فرصـت بـرای پرسـتاران بـه منظور داشـتن 
نقـش فـرا ملی را از نظر دور نداشـته اسـت. به هر حـال جایگاه 
و رتبـه بـالای ایـن دانشـگاهها توجیـه مناسـبی بـرای امـكان 
دسـتیابی بـه اهداف ارائه شـده می باشـد. همچنیـن هدف آنها 
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فراهـم کـردن محیـطی اسـت کـه کنجـکاوی فکـری، خلاقیت 
و بورسیـه تحصیـلی را تقویـت نماینـد و دانشـجویان را بـرای 
رهبـران حرفـه پرسـتاری آماده نماینـد. از این جهـت در برنامه 
هـای درسی ایـن چهـار دانشـگاه نیز به کسـب توانمنـدی برای 
ایفـای نفـش هـای مدیریـتی و رهبـری را  پرسـتاران جهـت 

قراردادند.  مدنظـر 

یافته هـا نشــان داد هــر چهـار برنامه علـی رغــم شــباهت 
آموزشـــی  اسـتراتژی هــای  دروس،  برخــی  محتــوی  در 
دانش آموختـــگان،  بـــرای  شـــده  تعییـن  نقـــش های  و 
تفــاوت هایی در شــرایط پذیــرش دانشــجو و ســاختار کلـی 
 DNP دوره را دارا هســتند. شـرایط پذیـرش بـرای برنامه های
مراقبـت اولیـه کـودکان بـه دانشـکده وابسـته اسـت. بـا ایـن 
حـال، اکثـر برنامه هـا متقاضیـان را به داشـتن مدرک لیسـانس 
پرسـتاری )BSN(1 یا مدرک کارشـناسی ارشـد علوم پرستاری 
)MSN(2 از یـک موسسـه معتبـر الـزامی می داننـد. بـرخی از 
برنامه هـا همچنیـن ممکـن اسـت از متقاضیـان بخواهـد کـه 
تجربـه بالیـنی بـه عنـوان پرسـتار )RN(3 داشـته باشـند نظیر 
دانشـگاه راش کـه براسـاس کارپوشـه و سـابقه بالیـن افـراد، 
واحدهای دروس و سـاعات بالیـنی را در نظر می گیرد. علاوه بر 
ایـن شـرایط، متقاضیـان ممکن اسـت نیاز بـه ارائـه توصیه نامه 
از تمـام موسسـات تحـصیلات تکمیلی داشـته باشـند. برخی از 
برنامه هـا همچنیـن ممکن اسـت متقاضیـان را ملزم به داشـتن 
حداقـل معـدل )GPA(4 یـا ارائه نمـرات آزمـون فارغ التحصیلی 
)GRE(5 وادار نماین�د. قبـولی در آزمـون )GRE(6 امتحـانی 
جه�ت ان�دازه گی�ری س�ه مه�ارت اسـتدلال کلامی، اسـتدلال 
کـمی و توانـایی نوشـتار نقادانـه جز شـروط پذیرش دانشـجوی 
دکتـری می باشـد. البتـه در دانشـکده جان هاپکینـز نیـز ایـن 
مـدرک قابـل قبول ولی ضروری محسـوب نمی شـود ]13[. این 
یافتـه بـا نتایـج مطالعـه چیـکا همسـو می باشـد. یافتـه مطالعه 
 GRE چیـکا نشـان داده بود بـرخلاف کاربـرد گسـترده آزمون

1 Bachelor of Science in Nursing

2 Master›s Degree in Nursing

3 Registered Nurse

4 Grade Point Average

5 Graduate Record Examinations

6 Graduate Record Examination

در پذی�رش مقاط�ع دکتـرا، شـاهد عـدم تطابـق آیتـم هـای 
ایـن آزم�ون ب�ا عملک�رد مبت�نی ب�ر ش�واهد و دسـتورالعمل ها 

می باشیـم ]20[.

اسـت،  دانشـکده  بـه  وابسـته   DNP برنامه هـای  طـول 
امـا اکثـر برنامه هـا بیـن 3 تـا 5 سـال طـول می انجامـد. اکثـر 
برنامه هـا دانشـجویان را وادار بـه گذراندن بیـن 65 تا 95 واحد 
می نماینـد. تمـامی ایـن چهـار برنامه های DNP معمولا شـامل 
قسـمت بالیـنی و اجـرای پـروژه عملکـرد مبتـنی بـر شـواهد 
جهـت تغییـر بالین می باشـد. مهمتریـن مشـترکات در بین هر 
4 دانشـگاه توجـه بـه فارماکولـوژی، پاتوفیزیولـوژی، ژنتیـک و 
ژنومیـک در پرسـتاری، سیاسـت مالی و اقتصـادی در سلامت و 
آمارزیسـتی جهـت توسـعه مهارت های پرسـتاری پیشـرفته در 
ارتقـای سلامـت، پیشـگیری از بیماری هـا و مدیریت مشـکلات 
رایـج حـاد و مزمـن سلامت کـودکان، تعـاملات بیـن حرفه ای، 
ترجمـان دانـش، عملکـرد مبتنی بر شـواهد برنامه ریزی شـده 
اس�ت. مطالعـه مـروری ملانـدر و همکارانـش نشـان داد بیـش 
بودنـد کـه مـدرک  معتقـد  فارغ التحـصیلان  از  از 84 درصـد 
DNP بـه آن هـا کمـک کـرد تـا بـه عنوان یـک رهبر شـناخته 
 DNP شـوند. همچنیـن گزارش دادند که داشـتن یـک آموزش
دانـش و تخصـص آن هـا را در زمینه های متعـدد، از جمله نحوه 
ارتقـا  سازمانشـان  در  نتایـج  بهبـود  و  تأثیرگـذاری  رهبـری، 
می بخشـد. دسـتاوردهای برتر از دیدگاه فارغ التحصیلان شـامل 
پیشـرفت/  ارتقـاء شـغلی، بهبـود کیفیـت مراقبـت از بیمـار/  
اجـرای ابتـکارات مبتـنی بـر شـواهد و تبدیـل شـدن بـه یـک 
رهبـر بهتـر بـود. ایـن مطالعه بـازده گسـترده سـرمایه گذاری و 
کمیـت ارزشی را کـه آمـوزش DNP بـرای بالین و دانشـگاه به 

ارمغـان می آورد را هویـدا نمـود ]21[. 

دروس،  برخــی  محتــوی  در  شــباهت  علـی رغــم 
اسـتراتژی هــای آموزشــی و نقــش های تعیین شــده بــرای 
دانش آموختـــگان بـا ایـن حـال، تفــاوت هایی بیـن برنامه هـا 
وجـود دارد. بـه عنـوان مثـال، برنامـه دانشـگاه جان هاپکینـز 
و  حمایـت  ارزیـابی،  توسـعه،  بـرای  نیـاز  مـورد  مهارت هـای 
ارائـه رهبـری بـرای تغییـر مراقبت‌هـای بهداشـتی در سـطح 
سـازمانی یـا سیسـتمی را در اختیار دانشـجویان قـرار می دهد. 
از سـوی دیگـر، برنامه های کلمبیا، راش و دانشـگاه واشـنگتون 
بـه صراحـت بـه چنیـن مهارت هـایی اشـاره نمی کننـد. علاوه 
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بـر ایـن، برنامـه جان هاپکینـز دانشـجویان را بـرای شـرکت در 
امتحانـات هیئـت صـدور گواهینامه پرسـتاری اطفـال به عنوان 
پرسـتار مراقبـت اولیـه آماده می کنـد، در حالی که سـه برنامه 
دیگـر بـه این گواهی اصلا اشـاره ایی نداشـته اند. دانشـگاه های 
کلمبیـا و راش حـتی به مسـائل اخلاقی و مدیریـت موثر جهت 
رفـع آن هـا پرداخته انـد. نی�از به شـناخت ب�ار اخلاقی مسـائل 
اخلاقی بـرای پرسـتاران اطفـال بـه منظـور تقویـت حسـاسیت 
اخلاقی و ارائـه حمایـت کافی بـرای بهبـود کیفیـت مراقبـت و 

کاهـش پریشـانی اخلاقی الـزامی می باشـد]22[.

نتیجه گیری:

براسـاس یافته هـای ایـن مطالعـه برنامـه دکترای پرسـتاری 
بالیـنی کـودکان در چهـار دانشـگاه جانـز هاپکینـز، کلمبیـا، 
راش و واشـنگتون، بسیـار جامـع و کارآمـد بنظـر می رسـد زیرا 
متناسـب با  بسـتر کشورشـان طراحی و اجرا شـده اسـت. یکی 
از چالش هـای امـروزه آمریـکا مهاجراننـد و کـودکان مهاجـر با 
والدیـن سـواد سلامـت کـم جز کـودکان آسیـب پذیـر در نظر 
گرفتـه می شـوند. لـذا در تمـامی ایـن چهـار برنامه از رسـالت 
تـا برنامـه درسی، عدالت بیـن نژادهای مختلف،کـودکان آسیب 
پذیـر و چالش هـای اخلاقی مرتبـط بـا کـودکان لحـاظ گردیده 
اسـت. برنامـه دکتـرای پرسـتاری بالیـنی نـه تنها موجـب ارتقا 
ارائـه کیفیت مراقبت می شـود بلکـه گامی موثر جهت تخصصی 
سـازی حرفه پرسـتاری می باشـد. لذا پیشـنهاد می گردد جهت 
تسـهیل نمودن اجرای دکترای پرسـتاری بالیـنی در ایران ابتدا 
بایـد بـر پایـه نیـاز نظـام سلامـت و چالـش هـای بسـتر ایـران 
طـراحی کوریکولـوم برنامـه دکتـرای پرسـتاری بالیـنی صورت 
بگیـرد و طبـق مـدل کـرک پاتریک، به مـدت یک نیمسـال به 

صـورت پایلوت اجرا شـود.

ملاحظات اخلاقی:
پیروی از اصول اخلاق در پژوهش

IR.GOUMS. شـماره  بـه  اخلاق  کـد  دارای  پژوهـش 
دانشـگاه  فنـاوری  و  تحقیقـات  معاونـت  از   REC.1403.018

می باشـد. گلسـتان  علومپزشـکی 

حامی مالی

مطالعـه حاضـر دارای مـورد حمایـت مـالی از دانشـگاه علـوم 
پزشـکی گلسـتان می باشـد.

مشارکت نویسندگان
انتخـاب موضـوع، مقدمـه، بحـث و نتیجـه گیـری و جمـع 
آوری داده هـا: فاطمه طالبیان، حمیـده منچری، لیلا جویباری؛ 
تحلیـل داده هـا و نظـارت بـر تمـامی قسـمت هـا: غلامرضـا 

محمـودی شـن.

تعارض منافع
هيچ گونه تعارض منافعي در پژوهش حاضر وجود ندارد..

تشکر و قدردانی
لازم و شايسته اســت مراتــب ســپاس خــود را از معاونت 
گلسـتان جهـت  علوم پزشـکی  دانشـگاه  فنـاوری  و  تحقیقـات 
تصـوب طـرح تحقیقـاتی و حمایـت مـالی تشـکر و قـدردانی 

بعمـل می آیـد.
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