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 چکیده

های مختلف مورد توجه قرار دارد. دانش سلامت و علوم مرتبط ای در دانشهای تحقیق بین رشتهامروزه توجه به علوم و روش سابقه و هدف:

 -باشد. در این مقاله الگوی حکمیای میهای مطالعاتی بین رشتهاده از روشبا آن نیز از این قاعده مستثنی نیست و نیازمند ابداع و استف

 گردد.ای پرستاری و علوم اسلامی استفاده شده است معرفی میاجتهادی به عنوان الگویی که در مطالعات متعدد بین رشته

انسان، وضعیت و یا مفهوم مورد نظر محققین توصیف یا تعریف  -1: اجتهادی دارای سه قسمت عمده است -الگوی حکمی :هامواد و روش

)هر آنچه اکنون وجود  توصیف انسان، وضعیت یا مفهوم مورد نظر در وضعیت تحقق یافته یا موجود آن -2در وضعیت مطلوب و استاندارد آن. 

وضعیت موجود به مطلوب تشریح و  های تبدیلها و تکنیکتبیین، تشریح و نقد وضعیت موجود به مطلوب که در این مرحله دیدگاه -3. دارد(

ها در مطالعات کیفی از نظر اساتید و مقایسه با سایر متون اسلامی استفاده خواهد شد و برای روایی و شوند. جهت صحت یافتهتوضیح داده می

 شود.می های متداول در مطالعات کمّی استفادههای کمّی، از شیوهیافتهاعتبار 

پردازی در علوم سلامت نیز مطالعاتی در حوزه نظریه و الگو مطالعات متعددی در علوم انسانی و اجتماعی انجام شدهاین با استفاده از  :هايافته

 است. یه این الگو انجام شدهپرستاری بر پا

پردازی را طه نظریهای اسلام و علوم سلامت بخصوص در حیاین الگو به عنوان الگویی که قابلیت کاربرد در مطالعات بین رشته :گیرینتیجه

 شود.دارد به خوانندگان جهت توسعه دانش سلامت معرفی می

 الگوی حکمی اجتهادی،پرستاری ،علوم سلامت ،اسلام ،روش شناسی ی:کلیدگان واژه

 
 مقدمه

ای بسیار بیشتتر از گششتته استت و انجتام امروزه توجه به مطالعات بین رشته

گتردد و در ربردی شدن دانش توصتیه متیاین گروه از مطالعات جهت توسعه و کا

ای . فلسفه ایجاد تحقیقات بین رشتته(1-6) شودمواردی حتی ضروری شمرده می

هتای بتین پاسخ به سوالاتی است که معمولا ماهیتت ننتد وجهتی دارنتد و روش

 بته ایتن ستوالات فتراه   ای شیوه و دیدگاه نظری مناسب برای پاسخگوییرشته

تتوان بته پاستخ ای نمی. همچنین بدون داشتن دیدگاه بین رشته(6 ،1-4) کندمی

. حیطته مطالعتات (2) جامع و کاملی در مورد ستوالات ننتد وجهتی دستت یافتت

ای همتواره نقتش مهت  و هایی است که مطالعات بین رشتهسلامت یکی از دانش

 .  (7 ،2) حیاتی در توسعه آنان داشته است

ی دانش ستلامت بختوبی اهمیتت هادانش پرستاری به عنوان یکی از شاخه

شنا آتدای پیدایش دانش پرستاری با آن ای را درک کرده و از ابتحقیقات بین رشته

  .(9 ،8) بوده است

های دیگر ماننتد دانش بالینی و نظریه پردازی در پرستاری به وضوح با دانش

فیزیولوژی، پاتولوژی، پزشکی، فارماکولوژی و روانشناسی از همان ابتدای پیتدایش 

)تلفیتتق فارمتتاکولوژی،  . متتواردی ماننتتد تستتکین درد(11 ،3) تلفیتتق شتتده استتت

هتای اولیته پیتدایش ها از همان ستالفیزیولوژی و روانشناسی( از مهمترین نمونه

دانش پرستاری استت. متوارد دیگتری ماننتد مراقبتت ختانواده محتور، اختلا  در 

 هتای ی و نظریه های پرستاری اجتماعی در پرستاری همه از تلفیتق رشتتهپرستار

 

. این موضوع به حدی در پرستاری رایت  استت (11 ،11) مختلف بوجود آمده است

دارای نیتز پردازان پرستاری در علوم دیگتر ییتر از پرستتاری که بسیاری از نظریه

هتای . ایتن موضتوع در روش(12 ،11) مدرک کارشناسی ارشد یا دکتری هستتند

هتای بطوریکه بستیاری از روش ،تحقیق مورد استفاده پرستاران نمود بیشتری دارد

ها بوجود آمده و سپس ی و کیفی مورد استفاده پرستاران در دیگر دانشتحقیق کمّ

عقیتده دارد امتروزه در  Fawcett. (11) انتددر پرستاری مورد استفاده قرار گرفتته

ریت  و علی (12) ای توسعه و رشد زیادی داشته استپرستاری مطالعات بین رشته

ها به علت نیاز شدید پرستاری به تکامل و توسعه دانش خود از ایتن برخی مخالفت

. امتا در بکتارگیری مطالعتات بتین (13 ،11 ،8 ،6 ،1) گترددمطالعات استفاده متی

ای ضرورت دارد نند نکته مورد توجه قرار گیرد تا سبب صدمه به دانش پایته رشته

 :نشود و همچنین تکامل هر دو یا نند دانش تلفیق شده را به همراه داشتته باشتد

ای بایتد ین رشتتهدر مرحله اول در طراحی مطالعات ب انتخاب سوال مورد نظر: -1

سوال ما را یاری نماینتد  توانند در پاسخ دادن بههایی که میماهیت سوال و دانش

توسعه دانتش و آگتاهی  -3.های مناسب و مرتبط یافتن دانش -2مشخص گردد. 

توانند در پاسخ به سوال ما را یاری کنند و میزان و نتوع هایی که میدر مورد دانش

 تحلیتتل مشتتکل و ستتوال و ارزیتتابی  -4ال اولیتته. کمتتک آنهتتا در پاستتخ بتته ستتو

هتای هتا و دانتششناسایی تضادها و توافقات دیدگاه -5 .های مرتبط با آندیدگاه

های دیگر برای همکتاری یافتن افراد متخصص در دانش -6مورد.  مختلف در این

 1و2(PhD) اکرم السادات سادات حسینی

 5(PhD) خسروپناه عبدالحسین

 *4 (PhD) غمه رزاقین

، دانشگاه علوم پزشکی تهران ،دانشکده پرستاری و مامایی. 1

 .، ایرانتهران

حدیث و طب، دانشگاه علوم  ،قرآنعلوم مرکز تحقیقات  .2

 .، ایرانتهران، پزشکی تهران

 .، ایرانتهران ،ایران حکمت و فلسفه وسسه پژوهشیم .3

، دانشگاه علوم پزشکی مشهد ،دانشکده پرستاری و مامایی. 4

 .مشهد، ایران

 رزاقینغمه  :نويسنده مسئول*

 ،دانشگاه علوم پزشکی مشهد دانشکده پرستاری و مامایی،

 .مشهد، ایران

 +89 8215955686   تلفن: 

 +89 12 33482903فاکس: 

Email: razaghin@mums.ac.ir 
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  .تحقیتق در متورد ستوال مطترح شتده -7 .در زمینه پاسخ به سوالات مطرح شده

  ایهتا و تولیتد فهت  بتین رشتتهق یا کشف پاسخ از طریق تلفیتق دیتدگاهخل -8

(3، 7، 8، 14) 

شوی  تحقیق در متورد ستوال مطترح با توجه به مطالب بیان شده متوجه می

شده و در نهایت تولید دانش جدید نیازمند تبیتین روشتی علمتی و دارای روایتی و 

ای . مشخصه این روش باید خلق زبان مشترک بین رشتته(15 ،7 ،3) یایی استپا

 باشد که روش بکار رفته مورد قبول هر دو رشته و تعالی دهنده هر دو رشته باشتد

های جدیتد در دانتش پرستتاری از آن دستته پردازی و تولید نظریه. نظریه(12 ،3)

ای بتوده استت. نظریته تحقیقات است که همواره تحت تاثیر مطالعات بتین رشتته

پردازی بر اساس مطالعات بین ونه نظریههای بارز اینگراجرز، کینگ و نیومن نمونه

ای در پرستتاری و . بنابراین بکتارگیری مطالعتات بتین رشتته(12) ای هستندرشته

پردازی نه تنها ییر معمول نیست بلکه امری شناخته شتده استت. بخصوص نظریه

های زنتدگی فرهنگ و روش که تصمی  به ارائه نظریه برای گروه خاصی با زمانی

خاص داری  باید زمینه فرهنگی، مشهبی، جامعه شناختی و روانشناختی آن فرهنگ 

ای و انجتام را در نظر بگیری  که ایتن ختود مستتلزم داشتتن دیتدگاه بتین رشتته

گیتری شهب به عنتوان یتک عامتل مهت  در شتکلای است. ممطالعات بین رشته

ها داشتته گیری نظریهواند نقش مهمی در شکلتفرهنگ، اخلا  و رفتار جوامع می

تواند اثر جدی بتر روی تعتاریف باشد. علاوه بر اینکه دیدگاه خداگرایانه مشهب می

تواند به های ارائه شده در مشهب نیز می، دستورالعمل(17 ،16) مفاهی  داشته باشد

های زندگی مورد استفاده قترار گیترد. مستلمانان عقیتده دارنتد عنوان دستورالعمل

های زنتدگی نیتز بایتد بتر استاس اسلام تنها مشهب آنان نیست بلکه دستورالعمل

ا یک عامتل دستورات و اخلا  مشهبی باشد. پس بر اساس این دیدگاه مشهب تنه

توان از آن برای زندگی بهتر و رسیدن بته فرهنگی نیست بلکه دانشی است که می

تعالی انسانی برنامه و راهکار استخراج کرد. پرستاری به عنوان دانشی کته متدعی 

های مراقبت از سلامت قادر است انسان را به تعتالی برستاند است بر اساس حیطه

 . بنابراین زمانی(18-21) هدف خود استفاده نمایدباید از همه امکانات برای انجام 

 کنتی  که از این هدف برای کشورهای مستلمان و انستان مستلمان صتحبت متی

توانی  دانش مشهبی را در ارائه راهکار نادیده بگیری . پتس بایتد روشتی ابتداع نمی

ای معتبتری بتین قادر باشی  مطالعات بین رشته پرستارینمایی  تا در زمینه دانش 

های تحقیق پرستاری در آن ه  زمینه دانشی و روش پرستاری و آنها ارائه دهی  تا

 ها کمتک گرفتتاسلام در تبیین نظریه مورد توجه قرار گیرد و ه  بتوان از دانش

های جدید یین نظریه برای جوامع مسلمان، بیان نظریه. علاوه بر فواید تب(21-18)

همواره به پرستاری کمک کرده است تتا ابعتاد بیشتتری از پرستتاری شناستایی و 

های پرستتاری بته شتیوه بهتتر کمتک تعریف شود و بتوان از آنها در ارائه مراقبت

ای ست که روش تحقیق بین رشتتها . بنابراین هدف این مقاله این(22 ،21) گرفت

پرستاری و اسلام را معرفی کرده و نگونگی بکتارگیری آن در پرستتاری را شترح 

دهد و سپس تحلیل نماید روش مشکور قابل استتفاده بترای همته علتوم ستلامت 

 باشد.محور می

 

 هامواد و روش

اری کته بترای یتافتن روشتی مناستب در داین روش در پی مطالعتات دامنته

ای برای تبیین نارنوب پرستاری بر اساس متتون استلامی بتا مطالعات بین رشته

های نظریه پردازی موجود در های موجود مطالعات اسلامی و شیوهتحقیق در شیوه

پرستاری و تطابق ایتن روش بتا اصتول فلستفی و روش شتناختی هتر دو دانتش 

 .(23)اب شد اسلامی و پرستاری انتخ

 

 هايافته

 فلسفه پژوهشالف( 

. (24-28) مبتانی فلستفه استلامی استت اجتهادی مبتنی بتر -روش حکمی

ای است که بیانگر فلسفه هستی، انسان، دین، ارزش، حکمت نوین اسلامی، فلسفه

 .(24) جامعه، زیبایی و ییره با رویکرد عقلانیت اسلامی است

هتا مبتنتی بتر مبتانی تبار حکمی است که شناختشناسی به این اعاین روش

تفستیری و  -اجتهتادی نیتز بتر استاس روش تبیینتی و واژه فلسفی اسلامی است

اجتهتادی بته  -. مبانی روش حکمی(29) است در نامگشاری روش آمده تدبری آن

 شرح ذیل است:

: هستی تنها همین جهان متادی نیستت بلکته (Ontology) هستی شناسی

هتای نین و ویژگتیجهان دیگری ییر از جهتان متادی وجتود دارد کته دارای قتوا

 .(29-32) کند استمتفاوت با جهان هستی فعلی که انسان در آن زندگی می

: معرفت شناسی این مطالعه بتر استاس (Epistemology) معرفت شناسی

گیری از هر دو دانش یعنی انسان باید با بهره ،تکیه به دانش شهودی و عینی است

 .(33) به عل  دست یابد

: دین قادر است تا انسان را با تمام (Religion philosophy) فلسفه دینی

ماهیتش شرح دهد و مبتنی بر تمام نیازهای مادی و ییرمتادی او برنامته طراحتی 

های دستیابی بته ایتن انستان فلسفه دین در پی تعریف انسان مطلوب و راهنماید. 

 .(31 ،26 ،19) مطلوب است

:  متون اسلامی نیز در بردارنده احکتام شترعی و اختلا  (Values) ارزشها

قرآن و ستنت گیری از فردی و اجتماعی است. با استفاده از روش اجتهادی و بهره

های جدید حقوقی و اخلاقی در عرصه مسایل رفتاری و توان به پرسشو عقل می

اجتماعی پاسخ داد و توصیف انسان مطلوب و بیان بایتدها و نبایتدهای حقتوقی و 

 .  (31 ،29 ،21) اخلاقی پرداخت

 ی(اجتهاد –) مراحل الگوی حکمی مدل تحقیق

التف( توصتیف انستان  :گتردداجتهادی در سه مرحله اجرا می -الگوی حکمی

 مطلوب ب( توصیف انسان موجود ج( نقد و تغییر انسان موجود به انستان مطلتوب

(34، 35)   

: ایتن مرحلته ختود مفهتوم( مطلتوبیا الف( نخست توصیف انسان )وضعیت 

های مختلف تبیین مفهوم، مفهتوم اول با روش در گام -1شامل دو قسمت است: 

 هتتا تبیتتین خواهتتد شتتد. مثتتل روش راجتترزمتتورد نظتتر از دیتتدگاه ستتایر دانتتش

(Rodgers)واکر و اوانت ، (Walker and Avant) و ملیس (Melies) ایتن ؛

   (.34-38) ر رای  هستندبسیا در آن ها در دانش سلامت و مفهوم پردازیروش

شتود. در درگام دوم، انسان مطلوب یا وضعیت مطلوب بیان و تعریف متی -2

های تحلیل مفهوم موجود و رای  در دانتش ستلامت، این مرحله با استفاده از شیوه

ولی تنها با استفاده از متون اسلامی، الگوی انستان مطلتوب یتا وضتعیت مطلتوب 

ن مرحله مه  است استفاده از متتون استلامی ماننتد بدست خواهد آمد. آنچه در ای

باشد. در ایتن مرحلته عتلاوه بتر های بزرگان دین اسلام میقرآن، حدیث و نوشته

هایی که از بررسی متون ییر از اسلام در ذهن نویستندگان پردازی، پرسش مفهوم

شکل گرفته و هنوز پاسخی برای آن یافت نشده است یا در طی بررستی در ذهتن 
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یافتت  یاستلام متون قق شکل گرفته است و پاسخی برای آن در متون ییر ازمح

نتیجته ایتن  کنی .میآوری جمعرا  پرسی  و پاسخ آننشده را از متون اسلامی می

ها از نظر متون دینتی استت. بته مرحله رسیدن به پاسخ دقیق برخی از این پرسش

ییتر از استلام، ستوالاتی در  یعبارت دیگر بعد از تبیین مفهوم مورد نظتر از متتون

پرسند. جوابهای ذهن پژوهشگران ایجاد خواهد شد که آنها را از متون اسلامی می

هتای بته پرستش )بر اساس مطالعه متتون استلامی( یافت شده در متون اسلامی

و ذهتن محققتان و همچنتین نتیجته تحلیتل  یمتون ییر اسلام ازشده  استخراج

جلساتی با دانشمندان اسلامی و پرستتاری بته  مفهوم بر اساس متون اسلامی طی

 .(34-38) ها مطمئن شدشود تا از صحت یافتهمشورت گشاشته می

بنابراین در این مرحله با تحلیل مفهوم مورد نظر دو نتوع داده اصتلی داریت ؛ 

و دوم نتتای  پاستخ متتون اول نتای  مطالعه مفهومی ما بر اساس متتون استلامی 

های کشف شده از بررسی سایر متون )ییر از متتون استلامی(. اسلامی به پرسش

در نهایت در پایان این مرحله وضعیت یا مفهوم متورد نظتر بتر استاس روایتات و 

در  ای تبیین خواهتد شتد.مطالعات مشابه بر اساس متون اسلامی به صورت بیانیه

نقد اساتید پرستاری و اسلامی گشاشتته خواهتد شتد تتا مرحله آخر بیانیه مشکور به 

هتا نقاط قوت و ضعف آن مورد تحلیل و بتازنگری قترار گیترد و از صتحت یافتته

 .(39 ،31-33 ،24-64) محققین مطمئن شوند

ای نون در مطالعات بین رشتهمفهوم( موجود: یا ب( توصیف انسان )وضعیت 

شود؛ بایتد عتلاوه بتر های عملکردی و تجویزی تولید میکه با هدف تولید نظریه

در جامعه نیتز مشتخص شتود تتا  آنچه در کتب اسلامی وجود دارد وضعیت موجود

در بتوان راهکار عملی درستی برای رسیدن به اهداف عتالی استلامی بدستت آورد 

مفهتوم  یتا وضتعیت موجتودی و کیفی به بررسی های رای  کمّاین مرحله با روش

های متون اسلامی از پردازی . بنابراین بر اساس یافتهمی در جامعه موجودمورد نظر

های برگرفته از متون ییر اسلامی ستوالاتی مرحله تبیین مفهوم و پاسخ به پرسش

ن سوالات را از انسان )یا مفهوم متورد نظتر در انستان( آتبیین خواهد شد و پاسخ 

هتا و تجربته آنهتا در متورد ایتن مفتاهی  ها به این پرسشآنهای خپرسی . پاسمی

 در ایتن مرحلته، دهد. بر اساس نتوع ستوالات موجتودوضعیت موجود را نشان می

ی باشد. تنها نکته مهت  تواند کیفی یا کمّروش تحقیق مشخص خواهد شد که می

ی ستوال از ست که اگر از ابتزار یتا روشتی بتراا ی اینهای کمّدر استفاده از روش

این ابزار باید بتر استاس مفتاهی  متورد  کنی استفاده میوضعیت یا مفهوم موجود 

قبول در اسلام طراحی شده باشد و نون در موقعیت فعلی این ابزارها بسیار انتدک 

 ،31-33 ،24-26) شودهای کیفی استفاده میاز روش در این مرحله ایلب ؛هستند

39). 

 های وضتعیت مطلتوب بتا وضتعیت موجتودج( در گام سوم تفاوت و شباهت

هتای تبیتین، تتوان از همته روشتبیین، تفسیر و نقد خواهد شد. در این مرحله می

از آنجا که اسلام به عنوان دین  .تفسیر و نقد موجود در عرصه تحقیق استفاده کرد

انستان بته بشتریت عرضته شتده استت و کامل و نهایی و منطبق با فطرت الهی 

توانایی به کمال رساندن انسان را دارد و دستورات آن بر مبنای نیاز واقعتی انستان 

که نبایتد وضتعیت مطلتوب بدستت طراحی شده است باید به این نکته توجه کرد 

کته حاصتل آمده در متون اسلامی را به وضعیت موجتود بدستت آمتده در جامعته 

بلکته همتواره در صتورت ؛ تغییتر دادو علت  تجربتی استت تجربه محدود انسانی 

باید وضعیت موجود به وضعیت مطلوب بدستت  ،مغایرت وضعیت موجود و مطلوب

 .(41 ،39 ،35 ،31-33 ،29 ،24-26) آمده در متون اسلامی تغییر کند

 هادقت و صحت داده

هایی با افراد خبتره متون اسلامی مصاحبهشده از یافت های برای صحت داده

ها استخراج تجربیات مصاحبه و آگاه در امور اسلامی انجام خواهد شد. منظور ازاین

 افراد نیست بلکه به منظور استتفاده از نظترات صتاحب نظتران در فهت  مطالتب و 

های استخراج شده از متون اسلامی است تا صحت اطلاعتات بدستت آمتده در ت 

ها مورد ارزیتابی متخصصتین رشتته قترار دادهصحت طی تحقیق مشخص شود و 

 .(36) گیرد

داده و روایتی و اعتبتار های صحت رهای مرحله دوم از معیاجهت صحت داده

شود کته در ایلتب کتتب روش تحقیتق بته ی معمول استفاده میهای کیفی و کمّ

تفصیل از آنها نام برده شده و تعریف کاملی از آنها ارائه شده است. جهت اطمینتان 

بتا دانشتمندان پرستتاری و هتای متعتدد های مرحله ستوم نشستتاز صحت داده

تفتاوت بتین برسد و نقتد  آنان ها به تاییداسلامی برقرار خواهد شد تا صحت یافته

روش تغییتر وضتعیت موجتود بته  و یا وضعیت و مفهوم مطلتوب و موجتود انسان

 .(33 ،32) مطلوب تبیین شود

در راستای استفاده از این نظریه در حیطه مفهوم پردازی نهار مفهتوم اصتلی 

پرستاری انسان، سلامت، محیط و پرستاری مطالعتاتی انجتام شتده استت کته بتا 

های شناخته شده در حیطه تحقیقات بین استفاده از این روش و تطابق آن با روش

 ان وضتعیت مطلتوب نشتان دهتدای توانسته است قدرت خود را در حیطه بیرشته

. جهت اجرای تمامی مراحتل فتو  هنتوز مطالعتات زیتادی بتا (47-41 ،17 ،16)

 نجا که روش معرفی شده درولی از آ (48) استفاده از این روش در پرستاری نداری 

های خود را نشان داده است لشا برای انجام مطالعتات بیشتتر مراحل اول توانمندی

در این نوشتار معرفی شده است تا مورد استفاده محققین پرستاری و علوم سلامت 

های آن مشخص شده و مسیر تکامل خود ها و قوتقرار گیرد و در این راستا نقص

بنتابراین در ایتن الگتو بتا طی نماید.  ای در علوم سلامت رادر مطالعات بین رشته

شناسی ر پرستاری و توجه به مقتضیات روشهای معمول تحقیق داستفاده از روش

در مطالعات اسلامی روشی برای تحقیق در پرستاری و علت  ستلامت بتر استاس 

 گردد.اسلامی تبیین میمتون 

 
 گیرینتیجه بحث و

 تحقیتقمتورد نظرو وضعیت م انسان یا مفهو ابتدا بطور خلاصه در این روش

گتردد. ستپس وضتعیت موجتود ن از متون اسلامی استخراج میآدر شکل مطلوب 

های متداول تحقیقی ستنجیده یا انسان در محیط واقعی با روش و وضعیت مفهوم

تفاوت انسان موجتود  ؛های نقد و تفسیربا استفاده از روش آخر مرحلهشود و در می

د آمد. برای تبیین عملکردی کردن انسان موجود بته با انسان مطلوب بدست خواه

بهتتر استت  .های متداول تحقیتق استتفاده خواهتد شتدانسان مطلوب نیز از شیوه

همتین  اهای عملکردی شدن انسان موجود به مطلوب نیز از متون اسلامی بتشیوه

ست کته ا های دیگر استخراج گردد. تنها نکته مه  اینشیوه پیشنهاد شده یا روش

)مطلتوب( بته نفتع  ر این روش هرگز انسان بدست آمده بر اساس متون اسلامید

شتود انستان انسان یا وضعیت موجود کنار گشاشته نخواهد شد و همواره تلاش می

بنتابراین بتر  موجود به وضعیت مطلوب بدست آمده بر اساس متون اسلامی برسد.

استلامی و تتدبر و تعقتل  ای با استفاده از متونتحقیق بین رشته ،اساس این شیوه

 گتردد. بتا ایتن شتیوه تحقیتق تبیتین متی انسان در متون اسلامی و محیط واقعی

استتخراج  را انسان از وضعیت موجتود بته مطلتوب و ارتقا های تعالیشیوه توانمی
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و در نهایت برنامه مراقبتی مبتنی بر اعتقادات مستلمانان نته تنهتا در رعایتت  کرد

هتای درونتی ونی بلکه با رعایت اعتقادات فلسفی و ارزشهای بیرفرهنگ و ارزش

 الگو. اگرنه نگارنده تنها در پرستاری بر اساس این (49-51 ،21) گرددآنان تبیین 

هتای رسد با توجه به اینکه بنیتانتحقیقات متعددی انجام داده است ولی بنظر می

با سایر علوم مرتبط بتا ستلامت انستان  الگوفت شناسی این هستی شناسی و معر

در سایر علتوم مترتبط بتا ستلامت انستان نیتز  الگوتوان از این می ،مغایرتی ندارد

ای را با توجه به لشا نگارندگان این مقاله این الگوی تحقیق بین رشته استفاده کرد.

ت الهی مطابق استت و اینکه با اصول اسلامی در بکارگیری اجماع، عقل و دستورا

با اصول علمی علوم سلامت که بر پایه عقل و مطالعات تجربی بنا شده است نیتز 

ای بخصتوص دهند. با توجه به اینکه مطالعات بین رشتهمغایرت ندارد پیشنهاد می

گردند بیشتر مسائل کلان رشته ماننتد زمانی که بر اساس متون اسلامی انجام می

کننتد؛ های علوم ستلامت را تبیتین متیگزاریها و سیاستنظریه پردازی و برنامه

هتا بخصتوص در حیطته تحلیتل مفهتوم و توان از این روش در همتین حیطتهمی

کنون از این توانتایی استفاده کرد. متاسفانه تاپردازی بر اساس علوم اسلامی نظریه

ی تنهتا اسلام در علوم سلامت بندرت استفاده شده است و استفاده از علوم استلام

کته استلام  حتالی در بیان احکام و قوانین فقهی و حقتوقی دیتده شتده استت. در

های بزرگ و اصتلی در علتوم ستلامت را دارد تا برای طراحی نظریه توانمندی آن

رستد ایتن الگتو پاستخگوی ایتن دستته از . بنظر متی(23) مورد استفاده قرار گیرد

گوهتای کته دیدیته طراحتی ال ای باشتدمحققین علاقمند به مطالعات بین رشتته

 راهبردی و عملکردی در علوم سلامت بر اساس متون اسلامی را دارند.

 
 تقدير و تشکر

ین مقاله نتیجه طرح تحقیقاتی مصتوب دانشتگاه علتوم پزشتکی و ختدمات ا

متتور   95-11-189-31715بهداشتتتی درمتتانی تهتتران بتته شتتماره قتترارداد 

ی دانشتگاه علتوم از معاونتت تحقیقتات و فنتاور؛ بدینوستیله باشدمی 1/12/1395

در مرکتز تحقیقتات متالی ایتن طترح معنوی و های پزشکی تهران بخاطر حمایت

ایتن روش تحقیتق اقتبتاس همچنین  گردد.تقدیر و تشکر میقرآن، حدیث و طب 

اجتهادی دکتر خسروپناه در تبیین دانتش علتوم رفتتاری از  -حکمی الگویشده از 

و  شتانعلمی و معنتوی دریغای بیهمتون اسلامی است. لشا از ایشان برای کمک

  .یکمال تشکر را دارما را یاری رساندند در نگارش این مقاله همه کسانی که 
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Abstract 

Introduction: Much attention is now paid to interdisciplinary sciences and research 

methods in different disciplines. Health science and its related sciences are no 

exception and require the development and application of interdisciplinary study 

methods. This paper introduces a Hekmi-Ijtihad (interpretive-reflection) model for 

interdisciplinary studies of nursing and Islamic sciences. 

Methods: This model has three main parts: 1- Describing or defining the human being, 

study concept and status in desired and standardized status, 2- Describing the human 

being, study status or concept in its real or existing status (what exists now). 3- 

Explaining, describing and criticizing the current-to-desirable status at which the views 

and techniques of changing the current status to desirable one are explained. In 

qualitative studies, the validity is evaluated based on scholars' opinions and via 

comparison of them with Islamic texts. In order to validate the quantitative findings, 

the common methods are used in quantitative studies. 

Findings: Numerous studies have been done in the humanities and social sciences 

using this model. There are some studies in the health sciences in the field of nursing 

theories according to this model. 

Conclusion: This model is introduced to readers as a model that can be applied to 

interdisciplinary studies of Islam and health sciences, especially in the field of theory. 

Keywords: Methodology, Islam, Health sciences, Nursing, Hekmi-Ijtihad model 
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