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Introduction and purpose: Reporting the methods and results of systematic 

reviews should be done in a way that allows users to properly assess the 

reliability and applicability of the findings.The aim of this guide is to help 

researchers effectively collect, evaluate and analyze evidence using 

.standard and validated methods 

Methodology: The article describes in detail the key steps of conducting a 

systematic review, including defining the research question, developing a 

protocol, searching the literature, selecting eligible studies, assessing the 

quality of studies, extracting data and analyzing results. Tools such as the 

ntroduced to improve the transparency and PRISMA checklist are also i

quality of reporting of reviews and software for analyzing scientific 

networks. This statement is especially necessary for healthcare providers 

 makers who are faced with a large volume of research. The-and decision

item PRISMA 2020 checklist covers various aspects of a systematic -27

.review 

Findings: The results show that using standard methods in systematic 

reviews can help collect reliable evidence and analyze it more accurately. 

t, and software mentioned above can The use of the checklist, flowchar

increase the quality and transparency of reporting of systematic reviews. 

PRISMA 2020 is not only designed for systematic reviews of health 

analyses, -interventions, but also includes guidelines for network meta

.c reviews of harms, and other types of reviewssystemati 

Conclusion: This article provides a comprehensive guide and useful tools 

to help researchers improve the quality of scientific studies. guide can 

analyses -tafacilitate the process of conducting systematic reviews and me

.and improve the quality of their reporting 
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 چکیده  اطلاعات مقاله       
    05/03/1403 دریافت مقاله:
 04/04/1403تاریخ داوری: 

    12/05/1403بازنگری مقاله: 
 05/06/1403پذیرش مقاله:  

 کاربران که شود انجام ایگونه به باید سیستماتیک هایبررسی نتایج و هاروش دهیگزارش :هدف و مقدمه

 گزارش موارد عنوان به که ،PRISMA بیانیه. کنند ارزیابی درستی به را هایافته کاربرد و اطمینان قابلیت بتوانند
 این جامع و شفاف گزارش تسهیل منظور به شود،می شناخته متاآنالیزها و سیستماتیک هایبررسی برای برگزیده
 منعکس را شناسیروش در جدید هایپیشرفت تا است شده روزرسانیبه 2020 سال در و شده طراحی هابررسی

 هایتوصیه جزئیات توضیح برای را نکاتی و پردازدمی بیانیه این در مورد هر توصیه دلایل توضیح به مقاله این. کند
 استفاده با شواهد مؤثر تحلیل و ارزیابی آوری،جمع در پژوهشگران به کمک راهنما این هدف. دهدمی ارائه گزارش

 .است معتبر و استاندارد هایروش از

 سؤال تعریف جمله از دهد،می شرح تفصیل به را سیستماتیک مرور یک انجام کلیدی مراحل مقاله :شناسیروش

 هاداده استخراج مطالعات، کیفیت ارزیابی شرایط، واجد مطالعات انتخاب ادبیات، جستجوی پروتکل، توسعه پژوهش،
 مرورها دهیگزارش کیفیت و شفافیت ارتقاء برای PRISMA لیستچک مانند ابزارهایی همچنین. نتایج تحلیل و
. اندشده معرفی علمی هایشبکه تحلیل و تجزیه برای CitNetExplorer و VOSviewer افزارهاینرم و

 زیادی حجم با بتوانند تا است ضروری گیرندگانتصمیم و بهداشتی هایمراقبت دهندگانارائه برای ویژه به بیانیه این
 را سیستماتیک مرور یک مختلف هایجنبه PRISMA 2020 موردی 2۷ لیستچک. شوند مواجه تحقیقات از

 .دهدمی پوشش

 آوریجمع به تواندمی سیستماتیک مرورهای در استاندارد هایروش از استفاده که دهدمی نشان نتایج :هایافته

 مذکور افزارهاینرم و جریان نمودار لیست،چک از استفاده. کند کمک هاآن تردقیق تحلیل و اعتمادقابل شواهد
 برای تنها نه PRISMA 2020. دهد افزایش را سیستماتیک مرورهای دهیگزارش شفافیت و کیفیت تواندمی

 شبکه، متاآنالیزهای برای هاییراهنمایی شامل بلکه است، شده طراحی بهداشتی مداخلات سیستماتیک مرورهای
 هایتوصیه اساس بر را خود نتایج باید نویسندگان. هست نیز مرورها انواع دیگر و هاآسیب سیستماتیک مرورهای

PRISMA 2020 کنند گزارش. 

 مطالعات کیفیت تا کندمی کمک پژوهشگران به مفید ابزارهای و جامع راهنمای یک ارائه با مقاله این :گیرینتیجه

 و کرده تسهیل را متاآنالیز و سیستماتیک مرورهای انجام فرآیند تواندمی راهنما این از استفاده. دهند ارتقاء را علمی
 را ضروری اطلاعات تا کندمی کمک نویسندگان به PRISMA 2020. بخشد بهبود را هاآن دهیگزارش کیفیت

 اصول اما نیست، الزامی هاگزارش در اطلاعات قرارگیری برای پیشنهادی مکان اگرچه. دهند گزارش مؤثر طور به
 .دارد تأکید گزارش در دقت اهمیت بر راهنما

 

 کلید واژگان 
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مقدمه 

های اخیر، چندین دستورالعمل جدید برای متاآنالیز و مرورهای در سال
ها بهبود کیفیت و شفافیت سیستماتیک منتشر شده است که هدف آن

ترین این دهی در این نوع مطالعات است. یکی از مهمگزارش
موارد گزارش برگزیده برای بررسی های سیستماتیک  ها،دستورالعمل

که در  2روز شده بیانیه پریزماعنوان نسخه بهاست که به 1و متاآنالیزها 
منتشر شد، معرفی شده است. این نسخه جدید شامل  2009سال 

های دهی و بهبود روشتری برای گزارشهای دقیقراهنمایی
باشد و به پژوهشگران لعات میشناسایی، انتخاب، ارزیابی و ترکیب مطا

. تر و معتبرتر ارائه دهندکند تا نتایج خود را به شکلی شفافکمک می
اند ، چندین الحاقیه تخصصی نیز توسعه یافته2020 علاوه بر پریزما

دهند. برای مثال، که به نیازهای خاص انواع مختلف مرورها پاسخ می
برای،  4اس سی آر -پریزماهای مرور و ، برای پروتکل3پی -پریزما

ها به پژوهشگران کمک اند. این الحاقیهمرور دامنه طراحی شده
کنند تا فرآیندهای خاصی را که ممکن است در مطالعات می

ای وجود داشته باشد، بهتر مدیریت ای یا مرورهای دامنهغیرمداخله
برای سنتز  5های جدیدی مانند انتریکهمچنین، دستورالعمل. کنند

گرایانه نیز برای مرورهای فراروایتی و واقع 6واهد کیفی و رامزسش
ها با هدف ارتقاء شفافیت در اند. این دستورالعملمعرفی شده

اند و به پژوهشگران کمک دهی تحقیقات کیفی توسعه یافتهگزارش
با  .تر و معتبرتر ارائه دهندای جامعکنند تا نتایج خود را به شیوهمی

های اخیر و نیاز مبرم یش تعداد مقالات متاآنالیز در سالتوجه به افزا
به کیفیت بالای این تحقیقات، توجه به اصول و استانداردهای جدید 

شوند، ضروری است. بسیاری از مقالات متاآنالیز که امروزه منتشر می
ممکن است شرایط لازم برای اعتبار علمی را رعایت نکنند، بنابراین 

تواند به کاهش این مشکلات کمک ها میالعملرعایت دقیق دستور
تنها به پژوهشگران کمک  ها نهدر نهایت، این دستورالعمل .کند

 توانندیگزارش دهند بلکه م یبالاتر تیفیخود را با ک جیتا نتا کنندیم
باشند. با  یقاتیتحق یشناسدر روش یشتریب یهاشرفتیپ سازنهیزم

بر شواهد در  یمبتن یهایریگمیروزافزون تصم تیتوجه به اهم
ها دستورالعمل نیا یاجرا ،یو اجتماع یشتبهدا یهایگذاراستیس
است  مورد 2۷شامل  پریزما ستیلچک. است یضرور شیاز پ شیب

 زیو متاآنال کیستماتیس یمرورها یدهگزارش تیفیبهبود ک یکه برا
تا  کندیبه پژوهشگران کمک م ستیلچک نیشده است. ا یطراح
خود را به طور  قیتحق همم یهاجنبه یحاصل کنند که تمام نانیاطم

 یبه چهار بخش اصل پریزما ستیل. چکدهندیجامع و شفاف گزارش م
منطق انجام ) و بحث جیها، نتاشده است: مقدمه، روش یبندمیتقس

بودن  طیواجد شرا یارهایمع ،اهداف و سؤالات پژوهش، مرور
                                                           

1 Preferred Reporting Items for Systematic Reviews 

and Meta-Analyses 
2 PRISMA 
3 PRISMA-P 

انتخاب  ندیفرآی، جستجو و منابع اطلاعات یاستراتژ ،مطالعات
ارائه ی، ریخطر سوگ یابیارز، هااستخراج داده یهاوش، رمطالعات

با مطالعات  اسیق ج،ینتا یبررس، جینتا بیترک، هاافتهیدر مورد  اتیجزئ
نمودار  کیشامل  نیهمچن پریزما ستیلچک(.  هاتیو محدود گرید

را به صورت  کیستماتیمرور س کیاست که مراحل مختلف  انیجر
 ،یغربالگر ،یینمودار شامل مراحل شناسا نی. ادهدینشان م یبصر

 کندیها است که به پژوهشگران کمک مداده لیو تحل هیانتخاب و تجز
 ستیلاز چک استفاده .دانتخاب مطالعه را به وضوح مستند کنن ندیتا فرآ
اعتماد مقالات  تیو قابل تیتا شفاف کندیبه پژوهشگران کمک م پریزما

به داوران و خوانندگان اجازه  نیدهند و همچن شیخود را افزا یعلم
کنند.  یابیارز یمند را به طور انتقادنظام یمرورها تیفیتا ک دهدیم

حاصل  نانیاطم توانندیها، پژوهشگران مدستورالعمل نیا تیبا رعا
 جیاند و نتاشش دادهخود را پو قیمهم در تحق یهاجنبه یکنند که تمام

گزارش به عنوان  کی ییشناسا یبرا ها قابل تکرار و معتبر است.آن
 است: یضرور رینکات ز تی، رعاکیستماتیس یبررس کی

 عنوان

 عنوان یک مرور سیستماتیک شناسایی کنید. گزارش را به1مورد 

طور واضح عنوان مقاله باید به :«مرور سیستماتیک»گنجاندن عبارت 
توسط  باشد تا شناسایی آن« مرور سیستماتیک»صریح شامل عبارت و 

دهندگان خدمات بهداشتی و کاربران بالقوه، از جمله بیماران، ارائه
های سازی مناسب آن در پایگاهگذاران، تسهیل شده و نمایهسیاست

 بررسی»، «مرور»پذیر شود. استفاده از عباراتی مانند اطلاعاتی امکان
تنهایی توصیه به« ترکیب دانش»یا « رکیب شواهدت»، «ادبیات

توانند رویکردهای سیستماتیک را شود، زیرا این اصطلاحات نمینمی
وان عناصر ضروری ـ عن .از مرورهای غیرسیستماتیک متمایز کنند

ا سؤال اصلی عنوان باید اطلاعات کلیدی درباره هدف ی :رساناطلاع
این  ای مربوط به مداخلات،مورد بررسی را ارائه کند. در مروره

اخلات اطلاعات معمولاً شامل جمعیت مورد مطالعه و مداخله یا مد
در  :عناصر اضافی ـ اطلاعات تکمیلی در عنوان .مورد بررسی است
توان اطلاعات بیشتری را در عنوان ارائه کرد؛ برای صورت لزوم، می

تماتیک با مرور سیس»وتحلیل مورد استفاده، مانند مثال، روش تجزیه
 مرور سیستماتیک»، طرح مطالعات واردشده، مانند «فراتحلیل
، یا مشخص کردن اینکه مطالعه، «شدههای تصادفیکارآزمایی

است « زنده»روزرسانی یک مرور موجود یا یک مرور سیستماتیک به

  ¹(.2021 شود )پیج و همکاران،روزرسانی میطور مستمر بهکه به

4 PRISMA-ScR 
5 ENTREQ 
6 RAMESES 
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 چکیده

 هات چکیدهلیس. چک2مورد 

عنوان ابزاری مهم برای نویسندگان مرورهای لیست چکیده بهچک
ها طراحی شده است تا به آنان در ارائه مؤثر سیستماتیک و فراتحلیل

لیست شامل و منظم اطلاعات کلیدی در چکیده کمک کند. این چک
عنوان باید شامل  :شناسایی نوع مطالعه .1 :مؤلفه اصلی است 12

هدف  :بیان هدف یا سؤال اصلی .2باشد؛ « مرور سیستماتیک»عبارت 
معیارهای ورود و  .3روشنی بیان شود؛ یا سؤال اصلی مرور باید به

 .4معیارهای انتخاب و حذف مطالعات باید مشخص شوند؛  :خروج

 هایهای داده و ثبتمنابع اطلاعاتی، از جمله پایگاه :منابع اطلاعاتی
مورد استفاده برای شناسایی مطالعات، همراه با تاریخ آخرین جستجو 

 :های ارزیابی خطر سوگیریروش .5در هر منبع باید گزارش شوند؛ 

های مورد استفاده برای ارزیابی خطر سوگیری در مطالعات روش
 :های ارائه و ترکیب نتایجروش .6واردشده باید مشخص شوند؛ 

ها باید توضیح داده رای ارائه و ترکیب یافتههای مورد استفاده بروش
تعداد کل مطالعات و  :کنندگانتعداد مطالعات و شرکت .۷شوند؛ 
های مرتبط با مطالعات باید گزارش شوند؛ کنندگان و ویژگیشرکت

نتایج مربوط به پیامدهای اصلی باید همراه  :نتایج پیامدهای اصلی .۸
ارائه شوند و در صورت انجام کنندگان با تعداد مطالعات و شرکت

 .9فراتحلیل، برآورد اثر ترکیبی و فاصله اطمینان آن گزارش شود؛ 

های شواهد موجود، از جمله خطر محدودیت :های شواهدمحدودیت
تفسیر کلی  .10سوگیری، ناسازگاری و عدم دقت، باید خلاصه شوند؛ 

 .11ارائه شود؛ ها باید ها و پیامدهای مهم آنتفسیر کلی یافته :نتایج

منبع اصلی تأمین مالی مرور باید مشخص  :منبع اولیه تأمین مالی
در صورت وجود، نام و شماره  :نام و شماره ثبت مطالعه .12شود؛ و 

ای که اطلاعات کلیدی مربوط به ثبت مرور باید گزارش شود. چکیده
وط کند، باید اطلاعات مرباهداف یا سؤالات اصلی مطالعه را ارائه می

ها را نیز دربرگیرد. این اطلاعات به ها، نتایج و پیامدهای یافتهبه روش
کند درباره مراجعه به متن کامل گزارش تصمیم خوانندگان کمک می

بگیرند. از آنجا که برای برخی خوانندگان ممکن است چکیده تنها منبع 
تمامی اطلاعاتی در دسترس باشد، ضروری است نتایج مربوط به 

گزارش  نظر از اهمیت آماری، اندازه یا جهت اثرای اصلی، صرفپیامده
ای با ، مطالعهPRISMA 2020 لیستشوند. برای نمونه، در چک

شناختی برای اختلالات روانی شایع در زنان مداخلات روان»عنوان 
کننده خشونت شریک صمیمی در کشورهای با درآمد کم و تجربه

عنوان نمونه ارائه شده است. به« یلمتوسط: مرور سیستماتیک و فراتحل
شناختی برای در این مطالعه، هدف بررسی اثربخشی مداخلات روان

کننده خشونت شریک زنان مبتلا به اختلالات روانی شایع و تجربه
 هایصمیمی بود. برای انجام مرور سیستماتیک و فراتحلیل، پایگاه

MEDLINE ،Embase و PsycINFO  جستجو شدند و
شده مربوط به مداخلات شده و کنترلسازیهای تصادفیماییکارآز
شناختی در کشورهای با درآمد کم و متوسط، بدون محدودیت روان

های زبان یا تاریخ، وارد مطالعه شدند. همچنین، برای دستیابی به داده
زیرگروهی منتشرنشده با نویسندگان مطالعات تماس گرفته شد. از 

مطالعه واجد شرایط بودند و  21شده، ییرکورد شناسا ۸122میان 
شده در دسترس قرار داشت. سازیکارآزمایی تصادفی 15های داده
توانند اضطراب را در شناختی میها نشان دادند که مداخلات روانیافته

کننده خشونت شریک صمیمی کاهش دهند، اما تفاوت زنان تجربه
ل استرس پس از سانحه معناداری در پاسخ به مداخلات از نظر اختلا

و افسردگی مشاهده نشد. در نهایت، نتایج بر ضرورت ارائه مداخلات 
دیده و اهمیت شناختی تحت نظارت کارکنان بهداشتی آموزشروان

های آینده برای تطبیق مداخلات مبتنی بر شواهد با انجام پژوهش
ن، شرایط کشورهای با درآمد کم و متوسط تأکید کردند )پیج و همکارا

2021.) 

 منطق
 . منطق بازنگری را در زمینه دانش موجود شرح دهید3مورد  

 تا شود بیان باید وضوح به موجود دانش زمینه در بازنگری منطق
 چه و شده انجام مرور این چرا که کنند درک بتوانند خوانندگان
 و دانش فعلی وضعیت. کندمی اضافه فعلی دانش به جدیدی اطلاعات

. شود توصیف دقیق طوربه باید دانش کنونی وضعیت: هاقطعیت عدم
 که زنانی برای شناختیروان مداخلات زمینه در مثال، عنوان به

 روانی اختلالات به مبتلا و اندکرده تجربه را صمیمی شریک خشونت
 وجود مداخلات این اثربخشی درباره کافی شواهد است ممکن هستند،
 ادبیات در موجود هایقطعیت عدم و هاشکاف همچنین،. باشد نداشته
 این اهمیت توضیح: بازبینی انجام اهمیت.شوند مشخص باید علمی
 داشته وجود قبلی مطالعات در متناقضی شواهد اگر. است ضروری مرور
 این باشد، موجود تحقیق سؤال بررسی برای جدیدی هایروش یا باشد
 تا کندمی کمک خوانندگان به توضیحات این. شوند ذکر باید موارد

 سیستماتیک هایبررسی.کنند درک بهتر را مرور این انجام دلایل
 پاسخ مشابه سؤال یک به که دیگری سیستماتیک مرورهای اگر: قبلی
 فعلی مرور چرا که شود داده توضیح باید باشند، داشته وجود دهندمی

 قدیمی قبلی هایبررسی است ممکن مثال، عنوان به. است ضروری
 توجیه را جدید مرور یک به نیاز که دهند ارائه متناقضی نتایج یا باشند

 بررسی را مداخلات اثرات مرور اگر: مداخلات درباره توضیح.کند
( های)مداخله چگونه که شود داده توضیح مختصر طوربه باید کند،می

 شامل توانندمی توضیحات این. کند عمل است ممکن بررسی مورد
 در: منطقی مدل.باشند انتظار مورد تأثیرات و عمل هایمکانیسم
 داشته وجود آن ارائه زمینه یا مداخله در هاییپیچیدگی که صورتی

 مفید تواندمی منطقی مدل یک ارائه جزئی، چند مداخلات مانند باشد،
 را پیامدها و مداخله اجزای بین فرضی رابطه تواندمی مدل این. باشد

 لیستچک 3 آیتم از اینمونه عنوان به .دهد نشان بصری صورتبه
PRISMA 2020، فاصله تأثیر که کرد اشاره ایمطالعه به توانمی 

-SARS  ویروس انتقال بر را صورت ماسک از استفاده و فیزیکی

CoV-2 خوانندگان به هانمونه و توضیحات این. است کرده بررسی 
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 و کرده درک بهتر را سیستماتیک مرور پشت منطق تا کنندمی کمک
 .نمایند شناسایی موجود دانش زمینه در را آن اهمیت

 اهداف

 های مورد بررسی را ارائه دهیدها یا سؤال. بیانیه صریح هدف4مورد 

باشد تا  صریح، روشن و مختصربیان هدف یا سؤال مرور باید 
درستی درک کنند و خوانندگان بتوانند دامنه و تمرکز بررسی را به

کاررفته، از جمله معیارهای واجد های بهارزیابی نمایند که آیا روش
های مورد استخراج و شرایط بودن، راهبردهای جستجو، داده

طور کافی با هدف یا های مورد استفاده در ترکیب شواهد، بهمقایسه
تواند در قالب وهش مطابقت دارند. این هدف یا سؤال میسؤال پژ

صورت یا به« هدف این مرور، بررسی اثرات ... است»عبارتی مانند 
بیان شود. همچنین، باید تمامی « اثرات ... چیست؟»پرسشی مانند 

صورت جامع و مشخص بیان های مورد بررسی بهها یا سؤالهدف
خواننده کاملاً روشن باشد. در شوند تا موضوع و حدود مرور برای 

شوند، مرورهایی که با هدف بررسی اثربخشی مداخلات انجام می
 شامل جمعیت یا جامعه مورد مطالعه PICO   استفاده از چارچوب 

(P)مداخله ، (I)کننده، مقایسه (C) و پیامد (O) شود؛ توصیه می
تعیین زیرا این چارچوب امکان تعریف ساختاریافته سؤال پژوهش و 

عنوان نمونه، در کند. بههای اصلی مقایسه را فراهم میدقیق مؤلفه
، هدف یک مرور درباره PRISMA 2020 لیستآیتم چهارم چک

ای گونهکاهش دوز داروهای مسدودکننده فاکتور نکروز توموری به
کننده و پیامدهای بیان شده است که جمعیت هدف، مداخله، مقایسه

گیرد. بنابراین، تدوین دقیق ور مشخص دربرمیطمورد بررسی را به
کند، بلکه تنها دامنه مرور را مشخص میهدف یا سؤال پژوهش نه

ها مبنایی برای انتخاب مطالعات، طراحی راهبرد جستجو، استخراج داده
 (.2021و همکاران،  1رتلفسن(آورد و ترکیب شواهد فراهم می

 معیارهای واجد شرایط بودن

بندی مطالعات معیارهای ورود و خروج برای بررسی و نحوه گروه. 5مورد 
 برای سنتزها را مشخص کنید

شفاف، دقیق و از پیش صورت معیارهای ورود و خروج مطالعات باید به
تعریف شوند تا خوانندگان بتوانند دامنه مرور را درک کرده  شدهتعیین

را ارزیابی کنند. های مربوط به انتخاب مطالعات بودن تصمیمو منطقی
 PICOدر مرورهای مربوط به مداخلات، استفاده از چارچوب 

تواند به ساختاربندی معیارهای واجد شرایط بودن کمک کند؛ می
کننده های جمعیت مورد مطالعه، مداخله، مقایسهای که ویژگیگونهبه

طور مشخص تعیین شوند. علاوه بر این، سایر و پیامدهای موردنظر به
های مرتبط با واجد شرایط بودن، از جمله نوع مطالعه، محیط یا یویژگ

شده های گزارششرایط اجرای پژوهش، مدت پیگیری و ویژگی
مطالعات، باید از ابتدا مشخص شوند. همچنین لازم است وضعیت 
انتشار، سال انتشار و زبان مطالعات و نیز امکان ورود منابعی مانند 
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صراحت تعیین های کنفرانسی بهکیدههای منتشرنشده یا چگزارش
صورت مشخص گزارش شود. دلایل عدم واجد شرایط بودن نیز باید به

بدون توضیح « های مرتبطفاقد داده»شوند و از عباراتی کلی مانند 
دقیق اجتناب شود. از سوی دیگر، در صورتی که مطالعات واجد شرایط 

، پیامد یا طراحی هایی مانند نوع مداخله، جمعیتبر اساس ویژگی
بندی و ارتباط های مختلف قرار گیرند، مبنای این گروهمطالعه در گروه

آن با اهداف مرور باید مشخص شود. تعریف دقیق این معیارها، علاوه 
تواند بر افزایش شفافیت و قابلیت بازتولید فرایند انتخاب مطالعات، می

رهای خودکار در فرایند های نوین و ابزاتر از روشزمینه استفاده منظم
شناسایی و غربالگری مطالعات را نیز فراهم کند؛ موضوعی که در 

های مربوط به اجرای مرورهای سیستماتیک با استفاده از پژوهش
، 2کلارک و همکاران( ابزارهای خودکار مورد توجه قرار گرفته است

2020.) 

 منابع اطلاعاتی

ها، ها، سازمانسایتها، وبثبتهای اطلاعاتی، . تمام پایگاه6مورد 
های منابع و سایر منابع مورد استفاده برای شناسایی مطالعات را فهرست

  مشخص کنید

ده برای تمامی منابع اطلاعاتی مورد استفادر یک مرور سیستماتیک، 
این منابع  .طور شفاف و کامل گزارش شوندشناسایی مطالعات باید به

های اطلاعاتی الکترونیکی، ثبت هایتوانند شامل پایگاهمی
های علمی و تخصصی، منابع سازمانی، سایتها، وبکارآزمایی

های جستجوی تکمیلی فهرست منابع مطالعات واردشده و سایر روش
رتباط، روش باشند. برای هر منبع، بهتر است نام دقیق آن و در صورت ا

د شناسایی راینیا ابزار مورد استفاده برای جستجو نیز مشخص شود تا ف
ه از منابع مطالعات برای پژوهشگران دیگر قابل بازسازی باشد. استفاد

تواند فرایند جستجو و شناسایی مطالعات واجد و ابزارهای مختلف می
ویژه به شرایط را تسهیل و کارایی مرور سیستماتیک را افزایش دهد؛

مرورهای های خودکار در برخی مراحل اجرای آنکه استفاده از فناوری
ه قرار سیستماتیک، از جمله شناسایی و مدیریت مطالعات، مورد توج

بزارهای مورد اگرفته است. بنابراین، نویسندگان باید منابع اطلاعاتی و 
ای گزارش کنند که مشخص باشد مطالعات چگونه گونهاستفاده را به

 اند و چه منابعی در این فرایند مورد جستجو یا بررسیشناسایی شده
 (.2020کلارک و همکاران، (اند قرار گرفته

 

 

2 Clark 
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 استراتژی جستجو

های های جستجوی کامل برای همه پایگاه. ارائه استراتژی۷مورد 
های ها، از جمله فیلترها و محدودیتسایتها و وبداده، ثبت

 شدهاستفاده

های های اطلاعاتی، ثبتتمامی پایگاهاستراتژی جستجو باید برای 
صورت کامل و قابل بازتولید به های مورد استفادهسایتوبمطالعات و 

ارائه شود و تاریخ آخرین جستجو، راهبرد جستجوی هر منبع، فیلترها 
شده نیز مشخص گردد. گزارش دقیق این های اعمالو محدودیت

دهد جامعیت جستجو، احتمال اطلاعات به خوانندگان امکان می
شناختی مرور را ارزیابی کنند روششناسایی مطالعات مرتبط و اعتبار 

روزرسانی نمایند. در مورد و در صورت نیاز، جستجو را در آینده به
های کتابشناختی، باید نام دقیق پایگاه و در صورت استفاده، پایگاه

 یا  Ovid از طریق MEDLINE پلتفرم جستجو، مانند 

CINAHL از طریق EBSCOhost همراه با محدوده زمانی ،
های مشخص شود. همچنین، در صورت جستجوی ثبتپوشش 

ها و موتورهای سایت، وبClinicalTrials.govمطالعاتی مانند 
شده های اعمالجستجو، باید نام منبع، نشانی اینترنتی و محدودیت

گزارش شود. چنانچه برای یافتن مطالعات منتشرنشده یا اطلاعات 
کنندگان تماس گرفته شده ها، پژوهشگران یا تولیدتکمیلی با سازمان

باشد، این موارد نیز باید مستند شوند. علاوه بر این، بررسی فهرست 
منابع مطالعات واردشده، جستجوی استنادی، بررسی مجلات تخصصی 
و جستجوی مقالات کنفرانسی باید همراه با جزئیات مربوط به منابع 

اطلاعاتی شده و تاریخ انجام جستجو گزارش شود. ارائه چنین بررسی
 شفافیت، قابلیت بازتولید و جامعیت فرایند جستجوموجب افزایش 

دهد راهبرد جستجو را دقیقاً شود و به پژوهشگران دیگر اجازه مییم

روزرسانی کنند. همچنین، استفاده از راهبردهای جستجوی تکرار یا به
یاز تواند به کاهش زمان موردنساختاریافته در کنار ابزارهای خودکار می

برای اجرای مرورهای سیستماتیک کمک کند، بدون آنکه ضرورت 
گزارش دقیق مراحل جستجو و انتخاب مطالعات را از بین ببرد 

 (.2020، ۱گلانویل و همکاران(

 فرآیند انتخاب

گیری درباره مطابقت مطالعات های مورد استفاده برای تصمیم. روش۸مورد 
 با معیارهای ورود را مشخص کنید

صورت شفاف گزارش شود و مشخص فرایند انتخاب مطالعات باید به
، شامل بررسی عنوان و چند بازبین در هر مرحله از غربالگریکند که 

ها اند و آیا ارزیابیچکیده و ارزیابی متن کامل، مشارکت داشته
اند یا خیر. همچنین، در صورت وجود صورت مستقل انجام شدهبه

ا، روش حل اختلاف، مانند بحث و رسیدن به هاختلاف میان بازبین
توافق یا استفاده از بازبین سوم، باید توضیح داده شود. در مرحله 

شده باید بر اساس معیارهای از پیش نخست، رکوردهای شناسایی
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شده از نظر عنوان و چکیده غربال شوند و مطالعات بالقوه واجد تعیین
ند؛ سپس متن کامل این شرایط برای بررسی متن کامل انتخاب شو

مطالعات باید برای تصمیم نهایی درباره ورود به مرور ارزیابی شود. 
صورت دلایل حذف مطالعات در مرحله بررسی متن کامل نیز باید به

غربالگری دوگانه و مشخص و قابل پیگیری ثبت شوند. استفاده از 
دهد؛ تواند احتمال حذف اشتباه مطالعات مرتبط را کاهش می مستقل

شده نشان داده است که شواهد حاصل از یک کارآزمایی تصادفی
درصد از مطالعات  13تنهایی حدود غربالگری توسط یک بازبین به
که این میزان در غربالگری توسط دو مرتبط را از دست داده، درحالی

درصد کاهش یافته است. بنابراین، در مرورهای  3بازبین به حدود 
ه از دو بازبین مستقل و تعریف فرایند مشخص سیستماتیک، استفاد
تواند دقت و قابلیت اعتماد فرایند انتخاب ها میبرای حل اختلاف

مطالعات را افزایش دهد. در صورت استفاده از ابزارهای خودکار یا 
سپاری نیز باید نام ابزار، نحوه ادغام آن در فرایند انتخاب و نقش جمع

گارتلندر و (طور دقیق گزارش شود گیری انسانی بهآن در تصمیم
 (.2020، 2همکاران

 هاآوری دادهفرآیند جمع

ها را ها از گزارشآوری دادههای مورد استفاده برای جمع. روش9مورد 
 مشخص کنید

های مطالعاتی باید ها از گزارشآوری و استخراج دادههای جمعروش
صورت دقیق و شفاف توصیف شوند تا میزان احتمال خطا در به

شده و قابلیت اعتماد اطلاعات نهایی قابل ارزیابی های استخراجداده
ها را از هر هایی که دادهباشد. در این فرایند، لازم است تعداد بازبین

ها و روش اند، نحوه همکاری یا استقلال آنتخراج کردهگزارش اس
ها مشخص شود؛ برای مورد استفاده برای حل اختلاف میان بازبین

ها را توسط یک بازبین استخراج و توسط بازبین توان دادهمثال، می
صورت مستقل توسط دو بازبین انجام دوم بررسی کرد یا استخراج را به

یاز به اطلاعات تکمیلی، فرایند تماس با داد. همچنین، در صورت ن
های موردنظر باید نویسندگان مطالعات و روش دریافت یا تأیید داده
افزارهای تخصصی گزارش شود. چنانچه از ابزارهای خودکار یا نرم

ها، شناسایی اطلاعات مرتبط، استخراج داده از برای استخراج داده
ده باشد، نام ابزار، نحوه استفاده ها استفاده شنمودارها یا مدیریت داده

و در صورت لزوم روش آموزش و اعتبارسنجی آن نیز باید بیان شود. 
در صورت نیاز به ترجمه مقالات، روش ترجمه نیز باید مشخص گردد. 
افزون بر این، زمانی که یک مطالعه دارای چندین گزارش یا چند منبع 

ها و ب و تلفیق دادهانتشار باشد، باید قواعد مشخصی برای انتخا
جلوگیری از ثبت تکراری اطلاعات تعیین شود. شواهد تجربی نشان 

 استخراج های موجود در فرایندداوری و بررسی اختلافدهد که می
کنندگان در کاهش تری از صرف تجربه استخراجها نقش مهمداده

یید ؛ بنابراین، استفاده از فرایندهای کنترل و تأخطاهای استخراج دارد

2 Gartlehner 
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تواند دقت استخراج و کیفیت شواهد واردشده به مرور ها میداده

  (.2020، ۱یوی و همکارانجیان( سیستماتیک را افزایش دهد
 های دادهآیتم

ها جستجو ها برای آنفهرست و تعریف تمام پیامدهایی که داده .10aمورد 
 اندشده

در این مرور سیستماتیک، تمامی پیامدهای مرتبط با سؤال پژوهش از 
های مطالعات واردشده جستجو و استخراج شدند و برای هر گزارش
مورد  گیری و زمان ارزیابیتعریف عملیاتی، ابزار یا روش اندازهپیامد، 

توجه قرار گرفت. برای هر حوزه پیامد، تلاش شد تمام نتایج سازگار با 
های مختلف، نقاط زمانی گیریشده، شامل اندازهاز پیش تعیینتعریف 

شده، شناسایی شود تا انتخاب گزینشی های گزارشمتفاوت و تحلیل
گیری نتایج به حداقل برسد. در مواردی که یک مطالعه چندین اندازه

یا چند تعریف برای یک پیامد ارائه کرده بود، انتخاب نتیجه بر اساس 
شده، از جمله ارتباط مستقیم با هدف مرور، ش تعیینمعیارهای از پی

ترین زمان ارزیابی، انجام شد. گیری و مناسباعتبار ابزار اندازه
همچنین، در صورت وجود چندین تحلیل یا جمعیت تحلیلی، اطلاعات 

ها بررسی شد و مبنای انتخاب نتیجه نهایی ثبت گردید. مربوط به آن
ارد؛ زیرا انتخاب گزینشی نتایج از میان ای داین رویکرد اهمیت ویژه

گیری یا تحلیل موجود در یک مطالعه چندین پیامد، زمان اندازه
و در نتیجه تغییر برآورد اثر در  سوگیری گزارش پیامدتواند موجب می

مرور سیستماتیک شود. بنابراین، لازم است فرایند جستجو و انتخاب 
زتولید باشد و در صورت پیامدها از پیش مشخص، شفاف و قابل با

روشنی گزارش ها بهوجود چندین نتیجه واجد شرایط، قواعد انتخاب آن

 (.2020، 2شاه و همکاران) شود

ها جستجو شده ها برای آنهمه متغیرهای دیگری را که داده .10bمورد 
 است، فهرست و تعریف کنید

مربوط در این مرور سیستماتیک، علاوه بر پیامدهای اصلی، اطلاعات 
کنندگان، طراحی پژوهش، مداخله و های مطالعه، شرکتویژگیبه 

های های مطالعات استخراج شد. ویژگینیز از گزارش کنندهمقایسه
مطالعه شامل نویسنده یا گروه پژوهشی، سال انتشار، کشور محل انجام 
پژوهش، محیط اجرای مطالعه، منبع انتشار و وضعیت تأمین مالی بود. 

گیری، ی طراحی پژوهش شامل نوع طراحی، روش نمونههاویژگی
ها، تعداد افراد واردشده و تعداد کنندگان به گروهنحوه تخصیص شرکت

بندی پیگیری و میزان مانده در تحلیل نهایی، مدت و زمانافراد باقی
کنندگان نیز پایبندی به مداخله در نظر گرفته شد. برای شرکت

های نه، سن، جنسیت و سایر ویژگیمتغیرهایی مانند تعداد نمو
شناختی و بالینی مرتبط با سؤال پژوهش استخراج گردید. در جمعیت

نوع مداخله، محتوای مداخله، مدت مورد مداخلات، اطلاعات مربوط به 

دهنده های ارائهنحوه اجرا و ویژگی، و تعداد جلسات، شدت یا دوز

ت مراقبت معمول، ثبت شد و برای گروه مقایسه نیز مشخصا مداخله

                                                           
1 Jian-Yu 

دارونما یا مداخله جایگزین استخراج گردید. همچنین، در صورت 
ثبت « نامشخص»عنوان ها بهنشدن بخشی از اطلاعات، دادهگزارش

ای که در گزارش اصلی ارائه نشده کردن مقدار دادهشدند و از فرض
بود خودداری شد؛ در مواردی که اطلاعات ضروری ناقص یا مبهم بود، 

ش شد از طریق تماس با نویسندگان مطالعه یا بررسی سایر تلا
های مرتبط با همان مطالعه، اطلاعات تکمیلی به دست آید. گزارش

مند این متغیرها و نحوه برخورد با اطلاعات ناقص یا ثبت نظام
های میان مطالعات و بررسی نامشخص، امکان ارزیابی بهتر تفاوت

مَوریدیس و وایت، )کند کیبی را فراهم میعوامل بالقوه مؤثر بر نتایج تر
2020.) 

ها جستجو شده ها برای آنهمه متغیرهای دیگری را که داده .10bمورد 
 است، فهرست و تعریف کنید

ت مربوط در این مرور سیستماتیک، علاوه بر پیامدهای اصلی، اطلاعا
کنندگان، طراحی پژوهش، مداخله و های مطالعه، شرکتویژگیبه 

های های مطالعات استخراج شد. ویژگینیز از گزارش کنندهمقایسه
حل انجام ممطالعه شامل نویسنده یا گروه پژوهشی، سال انتشار، کشور 

الی بود. پژوهش، محیط اجرای مطالعه، منبع انتشار و وضعیت تأمین م
گیری، های طراحی پژوهش شامل نوع طراحی، روش نمونهویژگی

ها، تعداد افراد واردشده و تعداد نندگان به گروهکنحوه تخصیص شرکت
بندی پیگیری و میزان مانده در تحلیل نهایی، مدت و زمانافراد باقی

کنندگان نیز پایبندی به مداخله در نظر گرفته شد. برای شرکت
های متغیرهایی مانند تعداد نمونه، سن، جنسیت و سایر ویژگی

ؤال پژوهش استخراج گردید. در با س شناختی و بالینی مرتبطجمعیت
خله، مدت نوع مداخله، محتوای مدامورد مداخلات، اطلاعات مربوط به 

دهنده های ارائهو تعداد جلسات، شدت یا دوز، نحوه اجرا و ویژگی
مول، ثبت شد و برای گروه مقایسه نیز مشخصات مراقبت مع مداخله

رت ، در صودارونما یا مداخله جایگزین استخراج گردید. همچنین
ثبت « نامشخص»عنوان ها بهنشدن بخشی از اطلاعات، دادهگزارش

ای که در گزارش اصلی ارائه نشده کردن مقدار دادهشدند و از فرض
هم بود، بود خودداری شد؛ در مواردی که اطلاعات ضروری ناقص یا مب

ر تلاش شد از طریق تماس با نویسندگان مطالعه یا بررسی سای
ه دست آید. رتبط با همان مطالعه، اطلاعات تکمیلی بهای مگزارش

مند این متغیرها و نحوه برخورد با اطلاعات ناقص یا ثبت نظام
های میان مطالعات و بررسی نامشخص، امکان ارزیابی بهتر تفاوت

مَوریدیس و وایت، (کند عوامل بالقوه مؤثر بر نتایج ترکیبی را فراهم می
2020.) 

طر سوگیری در مطالعات و سوگیری ناشی از نتایج از . ارزیابی خ4جعبه 
 رفتهدست

تر باید از مفاهیم کلی ارزیابی خطر سوگیریدر مرورهای سیستماتیک، 
متمایز شود. خطر سوگیری به « ارزیابی انتقادی»یا « ارزیابی کیفیت»

2 Shah, K 
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های یک مطالعه از اثر واقعی مند برآوردها و یافتهاحتمال انحراف نظام
گیری های موجود در طراحی، اجرای مطالعه، اندازهدر اثر کاستی

ها اشاره دارد. بنابراین، ارزیابی مطالعات نباید پیامدها یا تحلیل داده
که بودن اطلاعات متمرکز باشد، بلصرفاً بر کیفیت کلی گزارش یا کامل

طور توانند بهشناختی میهای روشباید مشخص کند کدام ویژگی
معنادار نتایج را تحت تأثیر قرار دهند. در این چارچوب، ارزیابی خطر 

سازی، های مختلف، از جمله فرایند تصادفیتواند در حوزهسوگیری می
رفته، های پیامدی از دستانحراف از مداخلات موردنظر، داده

شده انجام شود. همچنین، پیامدها و انتخاب نتایج گزارشگیری اندازه
دهی کاستی در گزارشهنگام تفسیر نتایج مرور، باید توجه داشت که 

و هر یک از این مفاهیم باید بر  لزوماً معادل وجود سوگیری نیست
مند از اثر واقعی ارزیابی اساس نقش احتمالی آن در ایجاد انحراف نظام

ل، استفاده از ابزارهای ساختاریافته و شفاف برای شوند. به همین دلی
ارزیابی خطر سوگیری و گزارش جداگانه نتایج این ارزیابی، امکان 

های تر درباره اعتبار شواهد و میزان اطمینان به یافتهقضاوت دقیق
 (.2020و همکاران، 1بویتْنر (کند مرور را فراهم می

 انواع مختلف خطر سوگیری

، خطر سوگیری در دو سطح اصلی مورد PRISMA 2020در 
 خطر سوگیری در نتایج مطالعات منفردگیرد: نخست، توجه قرار می

خطر سوگیری ناشی از نتایج یا واردشده به مرور سیستماتیک و دوم، 
، مانند متاآنالیز. در سطح رفته در فرایند سنتز شواهدمطالعات ازدست

تی، از جمله تولید یا شناخهای روشمطالعات منفرد، برخی کاستی
کنندگان توجه شرکتسازی نامناسب توالی تصادفی، ریزش قابلپنهان

توانند موجب کنندگان پیامد، میو نبود کورسازی مناسب ارزیابی
انحراف برآورد اثر شوند. در سطح سنتز نیز، زمانی که احتمال انتشار یا 

هت اثر وابسته ، اندازه یا جPگزارش یک مطالعه یا پیامد به مقدار 
یابد؛ برای مثال، ممکن است باشد، احتمال ایجاد سوگیری افزایش می

مطالعات با نتایج آماری غیرمعنادار منتشر نشوند یا برخی پیامدهای 
غیرمعنادار از گزارش نهایی مطالعه حذف شوند. برای ارزیابی این 

طور کلی شامل اند که بهخطرها، ابزارهای مختلفی طراحی شده

هستند. ابزارهای مبتنی  ابزارهای مبتنی بر حوزهو  های ترکیبیقیاسم

های مختلف خطر سوگیری، امکان بر حوزه با ارزیابی جداگانه جنبه
کنند شناختی مطالعات را فراهم میتر نقاط ضعف روششناسایی دقیق

و از این نظر، ارائه قضاوت درباره هر حوزه نسبت به ارائه یک امتیاز 
دهد. تری در اختیار خواننده قرار مییت، اطلاعات دقیقکلی کیف

همچنین، خطر سوگیری باید در تفسیر نتایج مطالعات و سنتزهای 
توان با انجام تحلیل حساسیت آماری مورد توجه قرار گیرد؛ از جمله می

خطر، تحلیل زیرگروه یا متارگرسیون بر اساس محدود به مطالعات کم
های آماری برخی شرایط با استفاده از روشسطح خطر سوگیری، و در 

تعدیل اثر، بررسی کرد که آیا خطر سوگیری بر برآوردهای نهایی تأثیر 

                                                           
1 Büttner 
2 McGuinness 

گذاشته است یا خیر. استفاده از چنین رویکردی امکان تفسیر 
تر شواهد حاصل از مرور سیستماتیک را فراهم تر و شفافمحتاطانه

 (.2021، 2گینس و هیگینزمک(کند می

 ابی خطر سوگیری در مطالعات واردشدهارزی

ابزار مورد برای ارزیابی خطر سوگیری در مطالعات واردشده، باید 
شناختی، نحوه صدور های روشها و مؤلفهاستفاده و نسخه آن، حوزه

ها و فرایند حل قضاوت کلی، تعداد ارزیابان و میزان استقلال آن
طور شفاف گزارش شود. در صورتی که ابزار استانداردی به اختلاف

مورد استفاده قرار گیرد، نام و نسخه ابزار باید دقیقاً ذکر شود و در 
ها، این تغییرات همراه با صورت اعمال هرگونه اصلاح یا حذف مؤلفه

ها گزارش گردد. همچنین، برای هر حوزه باید اطلاعات و دلایل آن
ضاوت ثبت شود تا مشخص باشد ارزیابی خطر شواهد پشتیبان ق

سوگیری بر چه مبنایی انجام گرفته است. در صورت ایجاد قضاوت 
کلی درباره هر مطالعه یا پیامد، قواعد مورد استفاده برای تبدیل 

ای به قضاوت کلی نیز باید از پیش تعیین و گزارش های حوزهقضاوت
انجام  صورت مستقلبین بهحداقل دو بازشود. ارزیابی بهتر است توسط 

ها از طریق بحث و توافق یا با دخالت بازبین سوم شود و اختلاف
برطرف گردد. در صورت نیاز به اطلاعات تکمیلی یا نامشخص، 

توان با نویسندگان مطالعات تماس گرفت و فرایند دریافت یا تأیید می
ا اطلاعات را ثبت کرد. همچنین، چنانچه از ابزارهای خودکار ی

افزارهای تخصصی برای ارزیابی، ثبت یا نمایش خطر سوگیری نرم
استفاده شود، نام ابزار، نسخه، نحوه استفاده و شواهد مربوط به اعتبار 

طور کلی، استفاده از ابزارهای ساختاریافته و آن باید گزارش شود. به
های مختلف، امکان های مربوط به مؤلفهثبت جداگانه قضاوت

کند؛ در تر عوامل تهدیدکننده اعتبار نتایج را فراهم میقشناسایی دقی
مند برای ارزیابی و قضاوت درباره این زمینه، توسعه ابزارهای نظام

های ارزیابی شده نیز بر ضرورت تعریف دقیق حوزهاعتبار اثرهای تعدیل
 (.2020، 3مایر و همکارانشاندل)و قواعد قضاوت تأکید دارد 

 اقدامات اثر

تفاده برای . برای هر پیامد، معیار یا معیارهای اثر مورد اس12مورد 
 .ترکیب یا ارائه نتایج مشخص شود

برای هر پیامد، معیار اثر متناسب با نوع داده و ماهیت متغیر مورد 
صورت شفاف گزارش خواهد شد. برای پیامدهای بررسی تعیین و به

یا ابزارهای ها پیوسته، در صورتی که مطالعات مختلف از مقیاس
گیری متفاوتی برای ارزیابی یک سازه واحد استفاده کرده باشند، اندازه

 همراه باCohen’s d ؛SMD تفاوت میانگین استانداردشدهاز 
استفاده خواهد شد. در صورتی که تمام  درصد 95فاصله اطمینان 

گیری کرده باشند، مطالعات یک پیامد را با ابزار و مقیاس یکسان اندازه
عنوان معیار اثر مناسب در نظر گرفته خواهد به (MD) تفاوت میانگین

یا  (RR) نسبت خطرشد. برای پیامدهای دوحالتی، معیارهایی مانند 

3 chandelmaier 
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ها، قابل استفاده متناسب با نحوه گزارش داده، (OR) نسبت شانس

خواهند بود. انتخاب معیار اثر باید از پیش تعیین شود و متناسب با نوع 
گیری و قابلیت مقایسه نتایج مطالعات باشد. در مقیاس اندازهپیامد، 

تفسیر اندازه اثر نیز، علاوه بر معناداری آماری، اندازه و جهت اثر و 
 اهمیت بالینی آن مورد توجه قرار خواهد گرفت. در مواردی که از

SMD های متعارف، از جمله استفاده شود، اندازه اثر بر اساس دامنه
وسط و بزرگ، تفسیر خواهد شد؛ با این حال، در صورت اثر کوچک، مت
ها بر های بالینی معتبر برای پیامد موردنظر، این آستانهوجود آستانه

معیارهای عمومی اولویت خواهند داشت. همچنین، در صورت بازبیان 
نتایج ترکیبی با معیار اثر دیگر، روش تبدیل و مفروضات مربوط به این 

 (.2020همکاران،  و ۱کونزلر(گزارش خواهد شد طور شفاف تبدیل به

 های سنتزروش

گیری درباره واجد فرآیندهای مورد استفاده برای تصمیم .13aمورد 
 شرایط بودن مطالعات برای هر سنتز

گیری درباره اینکه کدام مطالعات برای هر سنتز واجد فرآیند تصمیم
شده جمعیت، تعیینهای از پیش شرایط هستند، بر اساس ویژگی

های اصلی مداخله، مقایسه و پیامد انجام شد. برای این منظور، ویژگی
های جمعیت مورد مطالعات، از جمله نوع مداخله، گروه مقایسه، ویژگی

ها ثبت گیری، در جداول استخراج دادهمطالعه، نوع پیامد و زمان اندازه
ی در و کدگذاری شدند. سپس مطالعات بر اساس شباهت کاف

های مناسب برای سنتز قرار شناختی در گروههای بالینی و روشویژگی
گرفتند. در مواردی که تفاوت میان مطالعات مانع از ترکیب آماری 

صورت ساختاریافته و با ارائه توصیفی مقایسه شدند. معتبر بود، نتایج به
دهی سنتز شواهد در مرورهای این رویکرد با اصول گزارش

پذیر نیست، ویژه در شرایطی که متاآنالیز امکان، بهسیستماتیک
 (.2020و همکاران،  2همخوانی دارد )کمبل

 هاسازی دادهآماده .۱۳bمورد 

شده از مطالعات از نظر های استخراجپیش از ارائه و سنتز نتایج، داده
گیری، زمان ارزیابی و نحوه گزارش نتایج نوع متغیر، مقیاس اندازه

دهی شدند. در مواردی که آمارهای قالبی یکسان سازمانبررسی و در 
طور مستقیم گزارش نشده بودند، در صورت امکان از مورد نیاز به

های مورد نیاز استفاده اطلاعات موجود برای تبدیل یا محاسبه شاخص
های ناقص یا تفاوت در شیوه شد. همچنین، در صورت وجود داده

ها بر اساس به نحوه استفاده از دادههای مربوط گزارش نتایج، تصمیم
شده اتخاذ شد تا از ایجاد ناهمگونی غیرضروری قواعد از پیش تعیین

و سوگیری در فرآیند سنتز جلوگیری شود. در سنتزهای پیچیده، بررسی 
ها و اطمینان از قابلیت مقایسه نتایج، پیش از ترکیب سازگاری داده

 ⁴¹(.2020و همکاران،  3پولوای دارد )نیکولاکونهایی اهمیت ویژه

                                                           
1 Kunzler 
2 Campbel 
 

 فهرست و تعریف نتایج .۱۰aمورد 

نتایج مورد بررسی شامل تمام پیامدهایی بود که با اهداف مرور و 
ارتباط داشتند. برای هر پیامد، تعریف عملیاتی، ابزار  PICO چارچوب

گیری، زمان ارزیابی و نحوه گزارش آن در مطالعات یا مقیاس اندازه
گیری یا چند نقطه زمانی گزارش چندین اندازه ثبت شد. در صورت

برای یک حوزه پیامد، انتخاب نتیجه مناسب بر اساس معیارهای از 
شده و میزان ارتباط آن با سؤال اصلی مرور انجام شد. پیش تعیین

پیامدهای اصلی در تفسیر نهایی از اهمیت بیشتری برخوردار بودند و 
و میزان اطمینان به شواهد مورد توجه ها همراه با برآورد اثر نتایج آن

قرار گرفت. استفاده از رویکردی شفاف برای تعریف و تفسیر پیامدها 
ها و میزان اطمینان کند تا اهمیت بالینی یافتهبه خوانندگان کمک می

 (.2020و همکاران،  4به نتایج سنتز را بهتر ارزیابی کنند )سانتسو

 برای ارائه یا ترکیبها سازی دادههای آمادهب. روش13

ها از مطالعات واردشده، اطلاعات از نظر پس از استخراج داده
های مرتبط بودن، سازگاری و قابلیت مقایسه بررسی شد و دادهکامل

گیری، زمان های نمونه، نوع مداخله و مقایسه، ابزارهای اندازهبا ویژگی
منظور دهی شدند. بهارزیابی و نتایج پیامدها در قالبی استاندارد سازمان

شده پیش از تحلیل های استخراجکاهش خطا در فرایند سنتز، داده
نهایی با متن اصلی مطالعات تطبیق داده شدند و در مواردی که یک 

گیری برای یک پیامد ارائه کرده بود، مطالعه چند گزارش یا چند اندازه
ها و شمارش ها بررسی شد تا از ورود تکراری دادهارتباط میان گزارش

کنندگان جلوگیری شود. این رویکرد امکان ارائه شفاف مجدد شرکت
کند ها و مقایسه معتبر نتایج مطالعات را فراهم میمند یافتهو نظام
ها جهت ترکیب سازی دادهبرای آماده (2009و همکاران،  5)موهر

 گیری پیامدها مورد توجه قرار گرفت.کمی، نوع داده و مقیاس اندازه
در پیامدهای پیوسته، چنانچه مطالعات یک پیامد را با ابزار و مقیاس 

عنوان شاخص اثر در یکسان گزارش کرده بودند، تفاوت میانگین به
های نظر گرفته شد؛ در صورتی که یک پیامد با ابزارها یا مقیاس

ها در صورت وجود اطلاعات کافی گیری شده بود، دادهمتفاوت اندازه
مقایسه تبدیل شدند. برای پیامدهای دوحالتی نیز قابل به شاخص اثر

های مربوط به فراوانی رویدادها در گروه مداخله و مقایسه برای داده
محاسبه شاخص اثر مناسب آماده شدند. همچنین، در مواردی که جهت 

ای گونهگیری بین مطالعات متفاوت بود، جهت اثر بههای اندازهمقیاس
یش یا کاهش اندازه اثر در تمام مطالعات دارای هماهنگ شد که افزا

 .تفسیر یکسان باشد

های همان مطالعه، از های ناقص، ابتدا سایر بخشدر مواجهه با داده
های مرتبط، برای دستیابی ها و گزارشها، پیوستجمله جداول، شکل

به اطلاعات موردنیاز بررسی شد. اگر اطلاعات کافی برای محاسبه یا 
های ها وجود داشت، مقادیر موردنیاز بر اساس دادهتبدیل داده

4 Santesso 
5 Nikolakopoulou 
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تخراج یا محاسبه شدند؛ اما در صورتی که اطلاعات شده اسگزارش
لازم برای محاسبه معتبر اندازه اثر در دسترس نبود، داده مربوط به آن 
پیامد وارد سنتز کمی نشد و مطالعه در صورت واجد شرایط بودن، در 
سنتز توصیفی مورد استفاده قرار گرفت. بدین ترتیب، فقدان بخشی از 

مقادیر برآوردی فاقد پشتوانه یا حذف غیرضروری  ها منجر به تولیدداده
همچنین، در مواردی که یک مطالعه نتایج  .کل مطالعه از مرور نشد

گیری یا چند تحلیل آماری را برای چند نقطه زمانی، چند ابزار اندازه
ها بر اساس معیارهای از پیش یک حوزه پیامد گزارش کرده بود، داده

هایی بود که از نظر تعریف ولویت با دادهشده انتخاب شدند. اتعیین
گیری بیشترین انطباق را با سؤال و پیامد، زمان ارزیابی و روش اندازه

ها، منظور حفظ استقلال دادهاهداف مرور داشتند. این فرایند به
شماری و افزایش قابلیت مقایسه میان مطالعات جلوگیری از دوباره

های پیامد و شده بر اساس حوزهادههای آمدر نهایت، داده .انجام شد
دهی شدند. های اصلی مطالعات در جداول ساختاریافته سازمانویژگی

ای طراحی شدند که علاوه بر مشخصات مطالعات، گونهاین جداول به
های مداخله و گروه مقایسه، اطلاعات مربوط به حجم نمونه، ویژگی

صورت اندازه نتایج را به گیری، زمان ارزیابی و جهت وابزارهای اندازه
شفاف نشان دهند. در صورت وجود شرایط لازم برای سنتز کمی، 

ها برای محاسبه اندازه اثر و فاصله اطمینان آماده شدند و در غیر داده
صورت توصیفی و ساختاریافته ارائه شدند. این ها بهاین صورت، یافته
العات به نتایج های خام مطشود مسیر حرکت از دادهشیوه موجب می

 .(2009نهایی مرور قابل پیگیری و ارزیابی باشد )موهر و همکاران، 
 هاهای ترکیب نتایج و منطق انتخاب آند. روش13

های بالینی برای ترکیب نتایج مطالعات، ابتدا مطالعات بر اساس ویژگی
های شناختی، نوع مداخله، جمعیت مورد بررسی، مقایسهو روش

بندی با هدف بندی شدند. این طبقههای پیامد دستهزهشده و حوانجام
بودن مطالعات و جلوگیری از ترکیب نتایجی مقایسهاطمینان از قابل

انجام شد که از نظر سؤال پژوهش، جمعیت، مداخله یا پیامد تفاوت 
های اصلی و اساسی داشتند. در مواردی که مطالعات از نظر ویژگی

قبولی برخوردار بودند، از همگونی قابل گیری پیامدهامقیاس اندازه
ها با استفاده از متاآنالیز ترکیب شدند؛ در غیر این صورت، نتایج کمی آن

از سنتز ساختاریافته و مقایسه توصیفی نتایج استفاده شد. انتخاب روش 
ها، میزان شباهت مطالعات و قابلیت ترکیب بر اساس ماهیت داده
جام گرفت تا از ایجاد یک برآورد کلی محاسبه اندازه اثر مشترک ان

کنزی و های مککننده جلوگیری شود. این رویکرد با توصیهگمراه
ها بندی آنهمکاران درباره تعیین معیارهای ورود مطالعات و نحوه گروه

در صورت انجام متاآنالیز، اندازه اثر مناسب با  .برای سنتز، همسو است
رای پیامدهای دوحالتی از نسبت خطر توجه به نوع پیامد انتخاب شد؛ ب

یا نسبت شانس و برای پیامدهای پیوسته از تفاوت میانگین یا تفاوت 
میانگین استانداردشده استفاده شد. در مواردی که مطالعات از 

های متفاوتی برای سنجش یک سازه مشترک استفاده کرده مقیاس
م گرفت. با توجه بودند، استانداردسازی اندازه اثر پیش از ترکیب انجا

های مورد انتظار میان مطالعات از نظر نمونه، شرایط اجرا، به تفاوت
گیری، مدل اثرات تصادفی برای های مداخله و روش اندازهویژگی

برآورد کلی اثر در نظر گرفته شد. میزان ناهمگونی آماری نیز با 
ینان بررسی و در کنار آن، جهت و دامنه فواصل اطم I² و Q هایآماره

اندازه اثرها مورد توجه قرار گرفت. بنابراین، تصمیم برای ترکیب کمی 
نتایج صرفاً بر اساس مقدار آماری ناهمگونی اتخاذ نشد، بلکه 

شناختی نیز در تفسیر قابلیت ترکیب مطالعات ناهمگونی بالینی و روش
 .مدنظر قرار گرفت

 های بررسی علل احتمالی ناهمگونیه. روش13

ی علل احتمالی تفاوت میان نتایج مطالعات، در صورت وجود برای بررس
های زیرگروهی و متارگرسیون بر اساس تعداد کافی مطالعات، تحلیل

شده انجام شد. عوامل مورد بررسی شامل عوامل از پیش تعیین
کنندگان، نوع و شدت مداخله، مدت یا تعداد های جمعیت شرکتویژگی

گیری پیامد و در صورت ل، شیوه اندازهجلسات مداخله، نوع گروه کنتر
ها های خطر سوگیری بود. هدف از این تحلیلامکان، برخی مؤلفه

های مطالعه یا مداخله تعیین این موضوع بود که آیا تغییر در ویژگی
 .شده در اندازه اثرها را توضیح دهدتواند بخشی از تفاوت مشاهدهمی

ای مرتبط به متغیرهای طبقهدر تحلیل زیرگروهی، مطالعات بر اساس 
های مشخص تقسیم و اندازه اثر در هر زیرگروه جداگانه برآورد گروه

ها با استفاده از آزمون تعامل یا آزمون شد؛ سپس تفاوت میان زیرگروه
تفاوت اثرها بررسی گردید. در صورت وجود متغیرهای پیوسته، از 

ظر و اندازه اثر متارگرسیون برای بررسی رابطه میان ویژگی مورد ن
استفاده شد. این رویکرد امکان بررسی نقش عواملی مانند شدت 

های مطالعات را در مداخله، مدت مداخله، نوع مداخله و برخی ویژگی
کند. شواهد حاصل از مرور چمبرلین و توضیح ناهمگونی فراهم می

تواند برای بررسی نقش دهد که متارگرسیون میهمکاران نیز نشان می
کنندگان و حتی های شرکتهای مداخله، شدت مداخله، ویژگیژگیوی

های مختلف خطر سوگیری در تغییرات اندازه اثر مورد استفاده حوزه
های زیرگروهی و متارگرسیون با این حال، نتایج تحلیل .قرار گیرد

گیری علّی درباره عنوان شواهد اکتشافی تفسیر شدند و از نتیجهبه
ه ناهمگونی پرهیز شد؛ زیرا تعداد کم مطالعات، تفاوت عوامل ایجادکنند

تواند ها میکنندههای پایه و احتمال همبستگی میان تعدیلدر ویژگی
های تصادفی شود. ثباتی برآوردها و افزایش احتمال یافتهموجب بی

های اکتشافی که در پروتکل اولیه همچنین در صورت انجام تحلیل
صورت شفاف گزارش و از ن موضوع بهبینی نشده بودند، ایپیش

 .شده تفکیک شدهای از پیش تعیینتحلیل

 های حساسیت برای ارزیابی استحکام نتایجو. تحلیل13

شده، تحلیل حساسیت با تغییر برای ارزیابی استحکام نتایج ترکیب
شناختی مؤثر بر برآورد کلی انجام شد. در این های روشبرخی تصمیم

ی با نتایج حاصل از شرایط جایگزین مقایسه شدند تحلیل، نتایج اصل
گیری کلی مرور به ورود یا حذف برخی تا مشخص شود آیا نتیجه

های پیامد وابسته است یا های خاص درباره دادهمطالعات یا تصمیم
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خیر. از جمله موارد قابل بررسی در تحلیل حساسیت، حذف مطالعات 
های با ویژگی دارای خطر بالای سوگیری، حذف مطالعات

شناختی متفاوت، استفاده از مدل آماری جایگزین، تغییر روش روش
محاسبه اندازه اثر و بررسی تأثیر مطالعاتی بود که اطلاعات پیامدی 

 .ناقص یا نامتناسب ارائه کرده بودند

های قابل استفاده برای طور خاص، در برخورد با مطالعاتی که دادهبه
ها بدون رش نکرده بودند، از حذف خودکار آنپیامد مورد نظر را گزا

های مورد نظر بررسی دقیق اجتناب شد. ابتدا مشخص شد که آیا داده
های مرتبط مطالعه ها یا سایر گزارشدر متن کامل، جداول، پیوست

به ورود  وجود دارد یا خیر. سپس، در صورت امکان، اثر تصمیم مربوط
شده در قالب تحلیل یج ترکیبیا عدم ورود چنین مطالعاتی بر نتا

ای دارد؛ زیرا حذف حساسیت بررسی شد. این رویکرد اهمیت ویژه
های قابل استفاده برای یک پیامد مطالعات صرفاً به دلیل نبود داده

هایی نتواند بر شواهد موجود اثر بگذارد و موجب سوگیری در برآورد می
طالعاتی دقیق به م شود. دیدگاه دوان و همکاران نیز بر ضرورت توجه

ها ری آنکه فاقد داده پیامدی مرتبط هستند و پرهیز از حذف غیرضرو
، چنانچه جهت و اندازه اثر در نهایت. مند تأکید دارددر مرورهای نظام

توجهی نداشته های حساسیت تغییر قابلکلی پس از اجرای تحلیل
در برابر  ایدار و مقاومپهایی نسبتاً عنوان یافتهباشد، نتایج به

شوند. در مقابل، تغییر محسوس های تحلیلی مختلف تفسیر میتصمیم
دهنده وابستگی نتیجه به برخی در برآورد کلی یا سطح معناداری، نشان

شناختی خواهد بود و این موضوع باید در های روشمطالعات یا تصمیم
های . تحلیلتفسیر نهایی و ارزیابی قطعیت شواهد مورد توجه قرار گیرد

میزان  حساسیت، در نتیجه، مکمل تحلیل اصلی بوده و برای ارزیابی
  .شوندشده به کار گرفته میهای سنتزاعتمادپذیری و پایداری یافته

10a. فهرست و تعریف نتایج 

های اصلی مرتبط در این مرور، پیامدهای مورد بررسی بر اساس حوزه
های پیامد شامل با سؤال پژوهش تعریف و استخراج شدند. حوزه

های شناختی مرتبط با جمعیت تعادل، عملکرد شناختی و سایر شاخص
ها و ابزارهای واجد گیریبود. برای هر حوزه، تمامی اندازه مورد مطالعه
شده در مطالعات های تحلیل گزارشهای ارزیابی و روششرایط، زمان

گیری برای یک حوزه پیامد، بررسی شد و در صورت وجود چند اندازه
ترین گزارش ترین و کاملشدهتعیینانتخاب نتیجه بر اساس ازپیش

شی نتایج مطالعه انجام گرفت. این رویکرد با هدف کاهش انتخاب گزین
یک مطالعه  ان مطالعات اتخاذ شد؛ زیرا درو افزایش قابلیت مقایسه می

های متفاوت یا در ممکن است یک پیامد با ابزارهای مختلف، در زمان
های تحلیلی متفاوت گزارش شود. در چنین شرایطی، ملاک جمعیت

صلی مرور اانتخاب، بیشترین انطباق با تعریف عملیاتی پیامد و سؤال 
 .بود

                                                           
1 Forest plot 

عنوان پیامدهای عملکرد شناختی به تعادل ودر تعیین اهمیت پیامدها، 
در نظر گرفته شدند؛ زیرا مستقیماً با هدف اصلی مرور و ارزیابی  اصلی

های مرتبط، در صورت اثربخشی مداخله ارتباط داشتند. سایر شاخص
عنوان پیامدهای ثانویه برای تکمیل گزارش در مطالعات واردشده، به

ردی که یک مطالعه چند تفسیر شواهد در نظر گرفته شدند. در موا
نقطه زمانی یا چند سنجه برای یک پیامد ارائه کرده بود، اطلاعات 

های واجد شرایط استخراج شد، اما در گیریمربوط به همه اندازه
توانست وزن یک های تکراری و وابسته که میترکیب کمی از انتخاب

یوه با طور نامتناسب افزایش دهد، جلوگیری شد. این شمطالعه را به
مند شده در مرورهای نظامتعییندهی شفاف و ازپیشاصول گزارش
 .همخوان است

13c. بندی و نمایش بصری نتایجهای جدولروش 

ارائه  های ساختاریافتهجدولصورت نتایج مطالعات واردشده ابتدا به
های اصلی مطالعات، جمعیت مورد بررسی، نوع و شدند تا ویژگی

های گیری، زمانهای مداخله، گروه مقایسه، ابزارهای اندازهویژگی
صورت منظم و قابل مقایسه نمایش داده شوند. ارزیابی و نتایج اصلی به

تنظیم شد و مطالعات در هر  حوزه پیامدها بر اساس ساختار جدول
بندی شناختی و بالینی گروههای کلیدی روشتوجه به ویژگی حوزه با

پذیر بود، برآورد اثر، شدند. در مواردی که ترکیب آماری نتایج امکان
های مربوط به ناهمگونی نیز در جداول سنتز فاصله اطمینان و شاخص

گزارش شدند؛ در غیر این صورت، نتایج مطالعات به شکل توصیفی و 
های ساختاریافته امکان شدند. استفاده از جدولای ارائه مقایسه

های میان مطالعات و شناسایی الگوهای احتمالی در مشاهده تفاوت
برای نمایش بصری، در صورت  .کندجهت و بزرگی اثرات را فراهم می

برای نمایش اندازه اثر  ۱نمودار جنگلیپذیری متاآنالیز، از امکان

ترکیبی استفاده شد. در شرایطی که  مطالعات، فاصله اطمینان و برآورد
ها یا ناهمگونی مطالعات امکان ارائه یک برآورد ترکیبی ماهیت داده

صورت نمودارهای توصیفی یا کرد، نتایج بهمعتبر را فراهم نمی
ها های گرافیکی مناسب برای نشان دادن جهت و الگوی یافتهنمایش

ت پیامد، نوع داده و هدف ارائه شدند. انتخاب نوع نمودار بر اساس ماهی
سازی بیش از حد از نمایش انجام شد تا از برداشت نادرست یا ساده

 .شواهد جلوگیری شود

13d. ترکیب نتایج 

های احتمالی میان مطالعات از نظر جمعیت، با توجه به تفاوت
گیری و زمان ارزیابی، های مداخله، شرایط اجرا، ابزارهای اندازهویژگی

بررسی شد. در مواردی  شناختی نتایجترکیب بالینی و روش قابلیتابتدا 
که مطالعات از نظر پیامد، مقایسه مداخله و کنترل، طراحی و شاخص 

صورت کمی ترکیب آماری به اندازه کافی قابل مقایسه بودند، نتایج به
شدند. برای پیامدهای پیوسته، در صورت استفاده از ابزارهای یکسان، 

در صورت استفاده از ابزارهای متفاوت برای سنجش  تفاوت میانگین و
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 95یک سازه، تفاوت میانگین استانداردشده همراه با فاصله اطمینان 
درصد مورد استفاده قرار گرفت. در پیامدهای دوحالتی نیز، در صورت 

های مناسب، معیارهای نسبی اثر مانند نسبت خطر یا نسبت وجود داده
 .رفتندشانس مورد استفاده قرار گ

در صورت انجام متاآنالیز، با توجه به انتظار وجود تفاوت واقعی میان 
های مطالعات از نظر جمعیت، مداخله، شرایط اجرا و ویژگی

عنوان مدل اصلی سنتز در نظر به مدل اثرات تصادفی، شناختیروش

کوچران  Qهای گرفته شد. میزان ناهمگونی آماری با استفاده از آماره
های بالینی ، دامنه و جهت تفاوتI² ارزیابی شد و در کنار مقدار I² و

شناختی میان مطالعات نیز در تفسیر ناهمگونی مورد توجه قرار و روش
انجام  I² گرفت. انتخاب مدل صرفاً بر اساس یک آستانه عددی برای

گیری درباره مدل متاآنالیز باید با توجه به فرضیات نشد، زیرا تصمیم
در صورتی که  .های واقعی میان مطالعات صورت گیردتفاوتآماری و 

برآوردهای چندگانه از یک مطالعه واحد برای یک پیامد وجود داشت، 
ها از ترکیب مستقیم برآوردهای وابسته خودداری شد تا استقلال داده

ترین برآورد بر اساس در متاآنالیز نقض نشود. در چنین شرایطی، مناسب
شده انتخاب یا وابستگی میان برآوردها در روش تعیینمعیارهای ازپیش

ترکیب لحاظ شد. این اقدام برای جلوگیری از افزایش مصنوعی وزن 
مطالعات و کاهش سوگیری ناشی از استفاده چندباره از یک نمونه 

 .انجام گرفت

13e. کشف علل احتمالی ناهمگونی 

در صورت مشاهده ناهمگونی قابل توجه میان نتایج، علل احتمالی آن 
 شناختی مطالعاتشناختی و روشهای بالینی، جمعیتویژگیبا توجه به 

کنندگان، های شرکتبررسی شد. عوامل احتمالی شامل ویژگی
وضعیت شناختی در شروع مطالعه، نوع و شدت مداخله، مدت و تعداد 

گیری، زمان ارزیابی پیامد و ل، ابزار اندازهجلسات، نوع گروه کنتر
عنوان کیفیت یا خطر سوگیری مطالعات بودند. این عوامل به

های بالقوه در نظر گرفته شدند، زیرا تفاوت در هر یک از کنندهتعدیل
 .شده شودتواند موجب تغییر در بزرگی یا جهت اثر مشاهدهها میآن

تحلیل زیرگروهی بر اساس  در صورت کافی بودن تعداد مطالعات،
شده انجام شد و تفاوت میان ای از پیش تعیینمتغیرهای طبقه

ها با آزمون تعامل ارزیابی گردید. در صورت برآوردهای اثر زیرگروه
وجود تعداد کافی مطالعات و برخورداری متغیرهای توضیحی از شرایط 

ح مطالعه های سطبرای بررسی ارتباط میان ویژگی متارگرسیونلازم، 
ها با احتیاط انجام شد؛ و اندازه اثر به کار گرفته شد. تفسیر این تحلیل

ویژه در تعداد کم های زیرگروهی و متارگرسیون، بهزیرا تحلیل
های تصادفی توانند از توان آماری محدود و خطر یافتهمطالعات، می

های برخوردار باشند. در صورتی که تعداد مطالعات برای انجام تحلیل
های آماری کافی نبود، ناهمگونی از طریق مقایسه ساختاریافته ویژگی

 .صورت توصیفی بررسی شدمطالعات و الگوی نتایج به

. 

13f. تحلیل حساسیت 

های حساسیت ، تحلیلشدهاستحکام و پایداری نتایج سنتزبرای ارزیابی 
های شناختی یا ویژگیهای روشدر شرایطی انجام شد که تصمیم

توانستند بر برآورد کلی اثر تأثیرگذار باشند. از جمله، در مطالعات می
صورت وجود تعداد کافی مطالعات، تحلیل اصلی با حذف مطالعات 

های ناقص یا ، مطالعات دارای دادهخطر بالای سوگیریدارای 
گیری های جمعیت، مداخله یا روش اندازهلعاتی که از نظر ویژگیمطا

با سایر مطالعات تفاوت قابل توجهی داشتند، تکرار شد. همچنین، در 
صورت امکان، پایداری نتایج در برابر استفاده از مدل آماری جایگزین 

اگر حذف یک مطالعه یا یک گروه از مطالعات موجب  .بررسی شد
هت، اندازه یا معناداری آماری اثر ترکیبی شود، این تغییر اساسی در ج

ای از وابستگی نتیجه به آن مطالعات گزارش و عنوان نشانهموضوع به
در تفسیر نهایی مورد توجه قرار گرفت. تحلیل حساسیت از تحلیل 
زیرگروهی متمایز در نظر گرفته شد؛ زیرا هدف تحلیل حساسیت 

های های تحلیلی یا ویژگییمپایداری نتیجه نسبت به تصمبررسی 
است، در حالی که تحلیل زیرگروهی برای بررسی تفاوت اثر  هاداده

شود. در صورت انجام شده انجام میتعریفهای ازپیشمیان گروه
های اولیه و خارج از برنامه اولیه، تحلیل حساسیت پس از مشاهده یافته

 .رش خواهد شدعنوان تحلیل اکتشافی گزاصراحت بهاین تحلیل به

 گزارش ارزیابی سوگیری

رفته های ارزیابی خطر سوگیری ناشی از نتایج از دست. روش14مورد 
 در سنتز

رفته در سنتز سوگیری ناشی از نتایج از دستبرای ارزیابی احتمال 
شناسی، ، ابتدا بررسی شد که آیا پیامدهای موردنظر که در روششواهد

ه بودند، در گزارش نهایی مطالعه پروتکل یا ثبت مطالعه مشخص شد
ها شده در بخش روشاند یا خیر. همچنین، نتایج گزارشنیز ارائه شده
عدم گزارش انتخابی های مقاله مقایسه شد تا مواردی از با بخش یافته

 شده یا حذف نتایج نامطلوبتعیینپیامدها، تغییر پیامدهای ازپیش
ثبت اولیه مطالعه در دسترس شناسایی شود. در مواردی که پروتکل یا 

عنوان مبنای مقایسه با گزارش نهایی مطالعه مورد بود، اطلاعات آن به
استفاده قرار گرفت. این فرایند امکان شناسایی اختلاف میان پیامدهای 

شده را فراهم کرد و از این شده و پیامدهای واقعاً گزارشریزیبرنامه
 .تز نهایی ارزیابی شددهی در سنطریق احتمال سوگیری گزارش

بودن گزارش کاملعلاوه بر مقایسه مستقیم پروتکل و گزارش نهایی، 
نیز در ارزیابی  نشدهنتایج و احتمال وجود نتایج منتشرنشده یا گزارش

گیری، چند نقطه کلی مورد توجه قرار گرفت. در مواردی که چند اندازه
ررسی شد که آیا زمانی یا چند تحلیل برای یک پیامد وجود داشت، ب

شده مرور مطابقت دارد تعیینانتخاب نتیجه نهایی با معیارهای ازپیش
یا خیر. همچنین، در صورت وجود تعداد کافی مطالعات برای یک سنتز 

اثرات مطالعات کوچک و عدم تقارن در توزیع اندازه کمی، امکان وجود 
سی شد. با های گرافیکی و آماری مناسب برربا استفاده از روش اثرها

عنوان شواهد قطعی تنهایی بههایی بهاین حال، نتایج چنین آزمون
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تواند ناشی از سوگیری انتشار تفسیر نشدند، زیرا عدم تقارن می
شناختی، تفاوت در اندازه مطالعات و سایر ناهمگونی بالینی یا روش

رفته ارزیابی خطر سوگیری ناشی از نتایج از دست .عوامل نیز باشد
طور جداگانه اطلاعات انجام شد. هر ارزیاب به دو ارزیاب مستقلط توس

شده و شده، پیامدهای گزارشتعریفمربوط به پیامدهای ازپیش
ها را بررسی کرد. در صورت بروز اختلاف، های احتمالی میان آنتفاوت

ابتدا موارد اختلاف از طریق مقایسه مستندات مطالعه و بحث بین 
ماندن اختلاف، تصمیم نهایی با ارزیابان بررسی شد و در صورت باقی

مشارکت ارزیاب سوم اتخاذ شد. در مواردی که اطلاعات مربوط به 
نشده برای قضاوت کافی پروتکل، ثبت مطالعه یا پیامدهای گزارش

نبود، تلاش شد اطلاعات تکمیلی از منابع مرتبط با همان مطالعه و در 
ابزار ین مرور، در ا .صورت امکان از نویسندگان مطالعه دریافت شود

رفته اختصاصی جدیدی برای ارزیابی سوگیری ناشی از نتایج از دست
و از ابزارها و معیارهای استاندارد موجود در چارچوب ارزیابی  ایجاد نشد

بودن تعداد خطر سوگیری استفاده شد. همچنین، در صورت ناکافی
صورت بههای آماری سوگیری انتشار یا نمودار قیف مطالعات، از آزمون

ها در سنتزهای دارای تعداد اجباری استفاده نشد؛ زیرا تفسیر این روش
کننده باشد. بنابراین، قضاوت نهایی بر پایه تواند گمراهاندک مطالعه می

بودن گزارش شواهد حاصل از مقایسه پروتکل و گزارش نهایی، کامل
ل نتایج از پیامدها، الگوی انتشار نتایج و سایر شواهد مرتبط با احتما

 .رفته انجام شددست

 . ارزیابی قطعیت شواهد۱5مورد 

برای ارزیابی قطعیت مجموعه شواهد مربوط به هر پیامد اصلی، از یک 
شده استفاده شد. در این ارزیابی، مند و از پیش تعریفرویکرد نظام

خطر سوگیری مطالعات واردشده، ناسازگاری یا عواملی از جمله 
بودن دقت برآورد اثر، غیرمستقیمین مطالعات، عدمناهمگونی نتایج ب

شواهد نسبت به سؤال پژوهش و احتمال سوگیری ناشی از نتایج 
مورد توجه قرار گرفتند. هدف از این ارزیابی آن بود که  نشدهگزارش

صرفاً بر اساس معناداری آماری نتایج قضاوت نشود، بلکه میزان 
گویی به سؤال کای شواهد برای پاسخاطمینان به برآورد اثر و قابلیت ات

 پژوهش نیز مشخص شود. این رویکرد با تأکید راهنمای

PRISMA 2020 های ها، روشبر گزارش شفاف مبنای قضاوت
مند همسو است )پیج و ارزیابی و نحوه تفسیر نتایج در مرورهای نظام

های در ارزیابی قطعیت، ابتدا محدودیت (.2021همکاران، 
مطالعات و خطر سوگیری بررسی شد. سپس میزان  شناختیروش

سازگاری جهت و اندازه اثرها در مطالعات مختلف، دقت برآوردهای 
ترکیبی و میزان انطباق جمعیت، مداخله، مقایسه و پیامدهای مطالعات 
با سؤال اصلی مرور مورد بررسی قرار گرفت. در مواردی که شواهد از 

ها قابل توجهی داشتند، این تفاوت شناختی یا بالینی تفاوتنظر روش
در قضاوت نهایی درباره قطعیت شواهد لحاظ شد. همچنین، در صورت 
وجود شواهدی از گزارش ناقص پیامدها یا احتمال انتشار انتخابی 

عنوان عاملی کاهنده در تفسیر اطمینان به شواهد نتایج، این موضوع به

کلی قطعیت شواهد بر  برای هر پیامد اصلی، سطح .در نظر گرفته شد
بالا، متوسط، اساس مجموعه شواهد موجود تعیین و در چهار سطح 

تفسیر شد. شواهد با قطعیت بالا بیانگر آن بود که  پایین و بسیار پایین
های آینده کم است؛ احتمال تغییر اساسی در برآورد اثر با انجام پژوهش

تغییر برآورد اثر دهنده افزایش احتمال در مقابل، کاهش قطعیت نشان
های مربوط به کاهش قطعیت باید بر در مطالعات آینده بود. تصمیم

اساس شواهد موجود و با ذکر دلیل انجام شوند تا خواننده بتواند ارتباط 
 .گیری نهایی را ارزیابی کندهای مطالعات و نتیجهمیان محدودیت

 انجام شد. صورت مستقلدو ارزیاب بهارزیابی قطعیت توسط 
نظرهای احتمالی ابتدا از طریق بررسی مجدد شواهد و بحث اختلاف

میان ارزیابان برطرف شد و در صورت تداوم اختلاف، نظر ارزیاب سوم 
برای دستیابی به توافق نهایی مورد استفاده قرار گرفت. نتایج ارزیابی 
قطعیت نیز در کنار برآوردهای اثر، فاصله اطمینان و تعداد مطالعات و 

ها ارائه شد تا خواننده بتواند کنندگان در جداول خلاصه یافتهتشرک
در  .همزمان اندازه اثر و میزان اطمینان به آن را مشاهده و تفسیر کند

این مرور، تغییر یا تعدیل خاصی در چارچوب ارزیابی قطعیت اعمال 
شده و متناسب با ها بر اساس معیارهای از پیش تعییننشد و قضاوت

امدها انجام گرفت. همچنین، در مواردی که تعداد مطالعات ماهیت پی
یا اطلاعات آماری برای یک پیامد محدود بود، این محدودیت در 
قضاوت درباره قطعیت شواهد لحاظ شد و از تعمیم بیش از حد نتایج 

   .جلوگیری گردید

 وجو و انتخاب مطالعاتالف. نتایج فرایند جست16مورد 

وجو و انتخاب مطالعات بر اساس راهنمای فرایند جست
PRISMA 2020  انجام شد و جریان شناسایی، غربالگری و

ارائه گردید. در  PRISMA انتخاب مطالعات در قالب نمودار جریان
های اطلاعاتی و سایر شده از پایگاهمرحله نخست، رکوردهای شناسایی

حذف موارد تکراری، منابع مورد بررسی قرار گرفتند و پس از 
مانده بر اساس عنوان و چکیده غربال شدند. در مرحله رکوردهای باقی

بعد، متن کامل مطالعاتی که بر اساس اطلاعات اولیه احتمال واجد 
ها وجود داشت، بررسی شد. مطالعاتی که معیارهای شرایط بودن آن

در  ورود را احراز نکردند، با ثبت دلیل مشخص کنار گذاشته شدند.
شده را برآورده نهایت، مطالعاتی که تمام معیارهای از پیش تعیین

ای گزارش شد گونهکردند، وارد مرور سیستماتیک شدند. این فرایند به
که مسیر حرکت مطالعات از مرحله شناسایی اولیه تا ورود نهایی به 

 ¹(.2021مرور قابل پیگیری و بازتولید باشد )پیج و همکاران، 

شده در هر منبع، تعداد جریان، تعداد رکوردهای شناسایی در نمودار
شده، تعداد شده، تعداد رکوردهای غربالموارد تکراری حذف

های شده در مرحله متن کامل، تعداد گزارشهای بررسیگزارش
شده همراه با دلایل حذف و در غیرقابل بازیابی، تعداد مطالعات حذف

مرور ارائه شد. همچنین، در صورت نهایت تعداد مطالعات واردشده به 
های مرتبط، این موارد نیز شناسایی مطالعات در حال انجام یا گزارش

در نمودار جریان مشخص شدند. در مواردی که یک مطالعه بیش از 
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های مرتبط به یک مطالعه واحد یک گزارش منتشرشده داشت، گزارش
 .دمرتبط شدند تا از شمارش مضاعف مطالعات جلوگیری شو

 
 شده و دلایل حذفب. مطالعات حذف16مورد 

رسیدند با مطالعاتی که در مرحله بررسی متن کامل به نظر می
تر واجد معیارهای ورود مطابقت داشته باشند، اما پس از ارزیابی دقیق

شده ثبت شدند. شرایط تشخیص داده نشدند، در جدول مطالعات حذف
و دلیل اصلی حذف شناختی برای هر مطالعه، مشخصات کتاب

صورت شفاف گزارش شد. دلایل حذف بر اساس معیارهای از پیش به
عدم انطباق جمعیت مورد مطالعه، مداخله یا شده مرور، از جمله تعیین

مقایسه نامناسب، تفاوت در پیامد موردنظر، طرح پژوهشی غیرواجد 
 های قابل استخراج و یا عدم دسترسی به اطلاعاتشرایط، نبود داده

های بندی شدند. این رویکرد امکان بررسی تصمیمطبقه ضروری
اتخاذشده در مرحله انتخاب مطالعات و ارزیابی شفافیت و قابلیت 

کند )پیج و همکاران، بازتولید فرایند ورود و حذف مطالعات را فراهم می
در مواردی که چند گزارش از یک مطالعه واحد منتشر شده  (.2021

عنوان یک مطالعه واحد در نظر گرفته شدند و از ورود ها بهبود، گزارش
های یک نمونه پژوهشی جلوگیری شد. همچنین، چنانچه تکراری داده

یک مطالعه به دلیل نبود اطلاعات کافی برای تعیین واجد شرایط بودن 
صورت در مرحله متن کامل کنار گذاشته شده باشد، این موضوع به

ین ترتیب، تصمیم درباره حذف هر جداگانه ثبت و گزارش شد. بد
مطالعه بر اساس یک دلیل مشخص و قابل دفاع انجام گرفت و از 

ها اجتناب حذف مطالعات صرفاً بر مبنای جهت یا معناداری نتایج آن
 .شد

16a. نتایج فرایند جستجو و انتخاب مطالعات 

نتایج فرایند جستجو، غربالگری و انتخاب مطالعات مطابق با 
گزارش خواهد شد. ابتدا تعداد کل  PRISMA 2020عمل دستورال

های اطلاعاتی و شده از طریق جستجو در پایگاهرکوردهای شناسایی
شود. پس از حذف رکوردهای تکراری، سایر منابع اطلاعاتی ثبت می

شده مانده بر اساس معیارهای از پیش تعیینهای باقیعناوین و چکیده
د. در مرحله بعد، متن کامل مطالعاتی ورود و خروج غربال خواهند ش

شود و اند بررسی میکه بالقوه واجد شرایط تشخیص داده شده
کنند، همراه با دلیل اصلی مطالعاتی که معیارهای ورود را برآورده نمی

های حذف، ثبت خواهند شد. در نهایت، تعداد مطالعات و گزارش
 ریانواردشده به مرور سیستماتیک مشخص و در نمودار ج

PRISMA 2020  ارائه خواهد شد. این فرایند امکان ردیابی شفاف
مسیر شناسایی مطالعات از جستجوی اولیه تا ورود نهایی به مرور را 

کند و به ارزیابی جامعیت و شفافیت فرایند انتخاب مطالعات فراهم می
در نمودار جریان، تعداد  (.2021کمک خواهد کرد )پیج و همکاران، 

شده به دلیل تکراری شده، تعداد رکوردهای حذفشناسایی رکوردهای
شده در شده، تعداد رکوردهای حذفبودن، تعداد رکوردهای غربال

شده در مرحله های بررسیمرحله بررسی عنوان و چکیده، تعداد گزارش

های های غیرقابل بازیابی، تعداد گزارشمتن کامل، تعداد گزارش
ها، و در نهایت کامل و دلایل حذف آن شده پس از ارزیابی متنحذف

تعداد مطالعات واردشده به مرور گزارش خواهد شد. همچنین، در 
های مرتبط با صورت شناسایی مطالعات در حال انجام یا گزارش

مطالعات موجود، این موارد نیز در نمودار جریان مشخص خواهند شد. 
تمایز « طالعهم»و « گزارش»برای جلوگیری از شمارش مضاعف، میان 

ای که ممکن است یک مطالعه دارای چند گونهقائل خواهیم شد؛ به
عنوان یک مطالعه گزارش یا مقاله مرتبط باشد، اما در شمارش نهایی به

 ¹واحد در نظر گرفته شود.

 
 . ارزیابی خطر سوگیری برای هر مطالعه واردشده۱8مورد 

سیستماتیک، خطر سوگیری برای درک اعتبار درونی نتایج یک مرور 
ود. طور جداگانه ارزیابی شدر نتایج هر یک از مطالعات واردشده باید به

ارائه صرفاً یک قضاوت کلی درباره مجموعه مطالعات، مانند اعلام 
شناختی مطلوب، اطلاعات های روشتعداد مطالعات دارای ویژگی

سازد یکند و مشخص نمکافی درباره وضعیت هر مطالعه فراهم نمی
شناختی خاص قرار های روشکه کدام مطالعات تحت تأثیر محدودیت

رو، ارزیابی خطر سوگیری باید در سطح هر مطالعه و در اند. ازاینداشته
های مرتبط با اعتبار نتایج، از جمله نحوه تخصیص ها یا مؤلفهحوزه

ری گیرفته و اندازههای پیامد از دستکنندگان، کورسازی، دادهشرکت
ها در قالب جدول یا شکل، امکان پیامدها، انجام شود. ارائه این ارزیابی

مقایسه مطالعات و شناسایی عواملی را که ممکن است بر اعتبار نتایج 
 ).2019اشترنه و همکاران، ( کندتأثیر گذاشته باشند، فراهم می

 نتایج مطالعات فردی

( آمار خلاصه برای . برای همه نتایج، برای هر مطالعه )الف19مورد 
هر گروه، در صورت لزوم، و )ب( یک تخمین اثر و دقت آن، مانند 

آل با استفاده از جداول یا طور ایدهفاصله اطمینان یا اعتبار، به

 .نمودارهای ساختاریافته ارائه دهید

ارائه نتایج حاصل از مطالعات فردی، درک سهم هر مطالعه در 
ها را ند و امکان استفاده مجدد از دادهکهای مرور را تسهیل مییافته

روزرسانی های تکمیلی یا بهبرای پژوهشگرانی که قصد انجام تحلیل
توان نتایج مطالعات سازد. برای این منظور، میمرور را دارند، فراهم می

https://www.bmj.com/content/bmj/372/bmj.n160/F1.large.jpg?width=800&height=600
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های گرافیکی مانند نمودار را در قالب جداول ساختاریافته یا نمایش
ها توسط ی نتایج به تفسیر یافتهجنگلی ارائه کرد. نمایش بصر

ها، مقایسه کند، در حالی که ارائه جدولی دادهخوانندگان کمک می
نماید. ماتیاس مطالعات و استفاده مجدد از اطلاعات را تسهیل می

های گرافیکی در مایر و همکاران بر اهمیت و تنوع نمایشکوس
مایر و )کوساند. ها تأکید کردهمرورهای سیستماتیک و فراتحلیل

 (2020همکاران، 

نظر از اینکه سنتز آماری انجام شده باشد یا برای همه پیامدها، صرف
خیر، باید برای هر مطالعه، در صورت امکان، آمار خلاصه مربوط به 

کنندگان دارای هر گروه ارائه شود. در پیامدهای دوحالتی، تعداد شرکت
کنندگان در هر کل شرکت و فاقد رویداد یا تعداد رویدادها نسبت به

شود. در پیامدهای پیوسته نیز میانگین، انحراف معیار گروه گزارش می
گردد. همچنین، برای هر پیامد باید و حجم نمونه هر گروه ارائه می

برآورد اثر و شاخصی از دقت آن، مانند خطای استاندارد یا فاصله 
 .درصد، گزارش شود 95اطمینان 

از منابع متعدد، مانند مقاله اصلی، ثبت مطالعه، در مواردی که نتایج 
اند، منبع ههای بالینی یا مکاتبه با نویسندگان، به دست آمدگزارش

ها باید مشخص شود. همچنین، در صورت امکان، باید مشخص داده
اند و بر اساس شود کدام نتایج مستقیماً در مطالعه گزارش نشده

 .انددهاطلاعات موجود محاسبه یا برآورد ش

 نتایج سنتز

ها و خطر سوگیری را در میان الف. برای هر سنتز، ویژگی20مورد 
 کننده به طور خلاصه ارائه دهیدمطالعات مشارکت

های روایتی از های مرور سیستماتیک شامل خلاصهبسیاری از گزارش
ها و خطر سوگیری در تمام مطالعات موجود است. با این حال، ویژگی
هایی زمانی مفید نیستند که مطالعاتی که به هر سنتز خلاصهچنین 

ویژه زمانی که تعداد مطالعات زیاد کنند، متفاوت باشند و بهکمک می
 30است. یک متاآنالیز ممکن است شامل سه مطالعه با میانگین سنی 

مطالعه  10سال باشد، در حالی که متاآنالیز دیگری ممکن است شامل 
سال باشد. در این مورد، دانستن میانگین سنی در  60با میانگین سنی 

هر سنتز از میانگین سنی کلی در تمام مطالعات معنادارتر است. ارائه 
ها و خطر سوگیری در میان مطالعاتی که به هر ای از ویژگیخلاصه

کنند، باید به خوانندگان کمک کند تا کاربرد و خطر سنتز کمک می
ده درک کنند. علاوه بر این، یک خلاصه شسوگیری را در نتیجه سنتز

های متعدد در سطح ترکیب، نیاز خوانندگان را برای مراجعه به بخش
 .)2020پیپر و همکاران، (کندمرور به منظور تفسیر نتایج برطرف می

  شدهب. نتایج حاصل از تمام سنتزهای آماری انجام20مورد 

ین خلاصه و دقت آن، اگر متاآنالیز انجام شده است، برای هر یک تخم
مانند فاصله اطمینان یا اعتبار، و معیارهای ناهمگنی آماری ارائه شود. 

ها، جهت اثر را شرح دهید. کاربران مرورها بر در صورت مقایسه گروه
کنند تا شواهد کامل شده تکیه میگزارش تمام ترکیبات آماری انجام

مات خود را مبنا قرار ای داشته باشند که بر اساس آن تصمیطرفانهو بی

های انتخابی نتایج را در مرورهای دهند. مطالعاتی که گزارش
درصد مرورها  22تا  11اند که کنند، نشان دادهسیستماتیک بررسی می

شده مرور، نتایجی را ارائه حداقل برای یک نتیجه از پیش تعیین

 .)2020شاه و همکاران،  )اندنکرده
تمام تحقیقات علل احتمالی ناهمگونی در ج. نتایج حاصل از 20مورد 

 بین نتایج مطالعات

ارائه نتایج حاصل از تمامی تحقیقات درباره علل احتمالی ناهمگونی در 
بین نتایج مطالعات برای کاربران مرورها و تحقیقات آینده اهمیت دارد. 
برای کاربران، درک عواملی که ممکن است تغییرپذیری در برآورد اثر 

گیری را هدایت کند. به طور مشابه، تواند تصمیمدهند، می را توضیح
ارائه تمام نتایج برای طراحی مطالعات آینده مهم است. نتایج ممکن 

کننده بالقوه که هایی درباره عوامل اصلاحاست به ایجاد فرضیه
توانند در مطالعات آینده آزمایش شوند، یا به شناسایی اجزای می

نند که ممکن است در یک کارآزمایی ای فعال کمک کمداخله
شده آینده ترکیب و آزمایش شوند. گزارش انتخابی نتایج سازیتصادفی

شود و خطر هدایت نادرست منجر به نمایش ناقص شواهد می
نیکولاکوپولو و )گیری و تحقیقات آینده را به همراه داردتصمیم

 ).2020همکاران، 

شده برای های حساسیت انجامد. نتایج حاصل از تمام تحلیل20مورد 
 شدهارزیابی استحکام نتایج سنتز

دهد شده به خوانندگان اجازه میهای حساسیت انجامارائه نتایج تحلیل
های شده تا چه اندازه در برابر تصمیمتا ارزیابی کنند که نتایج ترکیب

اتخاذشده در طول فرایند مرور، قوی هستند. گزارش نتایج تمام 
حساسیت مهم است. ارائه یک زیرمجموعه بر اساس های تحلیل

دهی انتخابی را ماهیت نتایج، خطر ایجاد سوگیری به دلیل گزارش
های توانند برای ارائه نتایج تحلیلدارد. نمودارهای جنگلی نیز می

 .)2020کمپبل و همکاران،  )حساسیت مورد استفاده قرار گیرند

 خطر سوگیری در سنتز

های موجود از خطر سوگیری به دلیل نتایج از دست ارزیابی. 21مورد 
شده دهی( برای هر ترکیب ارزیابیهای گزارشرفته )ناشی از سوگیری

  را ارائه دهید

هایی از خطر سوگیری به دلیل نتایج از دست رفته در ارائه ارزیابی
ار دهد تهدیدات بالقوه برای اعتبها به خوانندگان اجازه میبندیترکیب

نتایج یک مرور سیستماتیک را ارزیابی کنند. ارائه شواهد مورد استفاده 
کند برای حمایت از قضاوت خطر سوگیری نیز به خوانندگان کمک می

 .)2020شاه و همکاران، ( ها را تعیین کنندتا اعتبار این ارزیابی
های خطر شده، ارزیابیبرای هر ترکیب ارزیابی :عناصر ضروری
های دلیل نتایج از دست رفته ناشی از سوگیریسوگیری به 

اگر از ابزاری برای ارزیابی خطر سوگیری به  .دهی ارائه شودگزارش
دلیل نتایج از دست رفته در یک ترکیب استفاده شده است، پاسخ به 
سؤالات موجود در ابزار، قضاوت در مورد خطر سوگیری و اطلاعات 



1-25(، 1403) 7رفتاری  و حرکتی علوم مجله                                                                                                          همکارانو  مهدی تاراجیان  

۱6 

 

اگر یک .هایی ارائه شودقضاوتمورد استفاده برای حمایت از چنین 
نمودار قیف برای ارزیابی اثرات مطالعات کوچک ایجاد شده است، 

گیری دقت مورد استفاده در نمودار نمودار ارائه و تخمین اثر و اندازه
اگر از آزمونی برای عدم تقارن نمودار قیف استفاده شده .مشخص شود

ایر آمارهای مرتبط شده برای آزمون و سمشاهده Pاست، مقدار دقیق 
اگر تحلیل حساسیتی برای بررسی تأثیر بالقوه نتایج از .گزارش شود

رفته بر سنتز انجام شده است، نتایج هر تحلیل ارائه و با نتایج دست
اگر مطالعات از نظر عدم گزارش انتخابی .تحلیل اولیه مقایسه شود

ثبت مطالعه،  شده درهای از پیش تعییننتایج با مقایسه نتایج و تحلیل
های های تحلیل آماری با نتایج موجود در گزارشها و طرحپروتکل

اند، ماتریسی از مطالعات و سنتزها برای نمایش در مطالعه ارزیابی شده
اگر ارزیابی عدم گزارش انتخابی .دسترس بودن نتایج مطالعه ارائه شود

مطالعات نتایج نشان داد که برخی مطالعات در ترکیب وجود ندارند، 
دارای نتایج گمشده در زیر نمودار جنگلی نمایش داده شوند یا جدولی 

 .از نتایج موجود مطالعه ارائه شود

 

 خطر سوگیری در مطالعات .18

صورت جداگانه و خطر سوگیری برای هر یک از مطالعات واردشده به
های مرتبط با ابزار ارزیابی خطر سوگیری بررسی و گزارش در حوزه
سازی، انحراف اوت نهایی هر مطالعه بر اساس روش تصادفیشد. قض

گیری پیامد و رفته، اندازههای پیامد از دستاز مداخله موردنظر، داده
ها ها و دلایل آنانتخاب و گزارش نتایج انجام شد. جزئیات قضاوت

 .برای هر مطالعه در جدول ارزیابی خطر سوگیری ارائه شد

20a. کننده در ری در میان مطالعات مشارکتها و خطر سوگیویژگی
 هر سنتز

کننده در هر سنتز، شامل جمعیت مورد های مطالعات مشارکتویژگی
گیری و زمان مطالعه، نوع مداخله، مدت و شدت مداخله، ابزارهای اندازه

صورت جداگانه بررسی شد. همچنین خطر سوگیری ارزیابی پیامدها، به
گزارش شد تا میزان کاربردپذیری و مطالعات واردشده در هر سنتز 

کننده در هر اعتبار شواهد سنتزشده مشخص شود. مطالعات مشارکت
های مطالعات و نمودارهای مربوط به نتایج سنتز در جدول ویژگی

 .مشخص شدند

20b. نتایج سنتزهای آماری 

شده برای پیامدهای مورد بررسی نتایج تمامی سنتزهای آماری انجام
درصد، تعداد  95رای هر سنتز، اندازه اثر، فاصله اطمینان گزارش شد. ب

کنندگان و، در مواردی که متاآنالیز انجام شد، مطالعات و تعداد شرکت
گزارش شد. جهت اثر نیز بر  τ² و I² میزان ناهمگونی آماری شامل

ای که گونهاساس مقایسه گروه مداخله با گروه مقایسه تعیین شد؛ به
دهنده اثر بهتر مداخله و های مطلوب نشانر شاخصمقادیر بالاتر د

تر در دهنده اثر مطلوبهای نامطلوب نشانتر در شاخصمقادیر پایین
 .نظر گرفته شد

20c. بررسی علل احتمالی ناهمگونی 

های علل احتمالی ناهمگونی بین مطالعات بر اساس تفاوت در ویژگی
گیری، زمان ارزیابی و ازهکنندگان، نوع و مدت مداخله، ابزار اندشرکت
شناختی مطالعات بررسی شد. در مواردی که تحلیل های روشویژگی

ها، برآوردهای زیرگروه یا متارگرسیون انجام شد، نتایج تمامی تحلیل
های ناهمگونی گزارش شد. درصد و شاخص 95اثر، فاصله اطمینان 

نابع های رسمی، مدر صورت نبود شواهد کافی برای انجام تحلیل
 .صورت روایی توصیف شدنداحتمالی ناهمگونی به

20d. های حساسیتتحلیل 

های حساسیت برای بررسی استحکام نتایج سنتز انجام شد. در تحلیل
ها، اثر حذف مطالعات دارای خطر سوگیری بالاتر و سایر این تحلیل

شناختی بر برآورد نهایی بررسی شد. نتایج های روشتصمیم
حساسیت با نتایج تحلیل اصلی مقایسه و میزان پایداری های تحلیل

 .برآوردهای سنتزشده گزارش شد

 خطر سوگیری ناشی از نتایج گمشده .21

دهی انتخابی برای هر خطر سوگیری ناشی از نتایج گمشده و گزارش
سنتز ارزیابی شد. در مواردی که اطلاعات کافی درباره پروتکل، ثبت 

شده با نتایج آماری وجود داشت، نتایج گزارش مطالعه یا برنامه تحلیل
شده مقایسه شدند. همچنین، در صورت امکان، اثر از پیش تعیین

دهی انتخابی و مطالعات کوچک بر مطالعات دارای احتمال گزارش
های حساسیت مرتبط نیز در کنار نتایج سنتز بررسی شد. نتایج تحلیل

 .تحلیل اصلی گزارش شدند

 دقطعیت شواه .22

 قطعیت مجموعه شواهد برای هر پیامد اصلی با استفاده از رویکرد

GRADE  بالا، ارزیابی شد. سطح قطعیت شواهد در چهار سطح
بندی شد. قضاوت درباره کاهش طبقه متوسط، پایین و بسیار پایین

قطعیت بر اساس خطر سوگیری، عدم دقت، ناهمگونی، 
تشار انجام شد. سطح بودن شواهد و احتمال سوگیری انغیرمستقیم

قطعیت و دلایل مربوط به کاهش یا افزایش آن برای هر پیامد در 
  .ها ارائه شدجدول خلاصه یافته

23a. تفسیر کلی نتایج در زمینه شواهد دیگر 

های این مرور سیستماتیک نشان داد که مداخله مورد بررسی در یافته
ویژه تعادل و عملکرد شناختی، بهبود پیامدهای اصلی مورد مطالعه، به

توجهی از شواهد پیشین ها با بخش قابلاثر مطلوبی دارد. این یافته
توانند دهند مداخلات هدفمند و چندبعدی میهمسو است که نشان می

زمان فرایندهای حرکتی و شناختی، درگیری هم از طریق
های عملکردی ایجاد کرده و وضعیت تعادل و عملکرد سازگاری

شناختی سالمندان را بهبود بخشند. با این حال، تفاوت در نوع 
کنندگان و های شرکتها، ویژگیمداخلات، مدت و شدت برنامه

نتایج مطالعات را  تواند بخشی از تفاوت میانگیری میابزارهای اندازه
توضیح دهد. در مجموع، شواهد موجود از اثربخشی مداخله حمایت 
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کنند، هرچند تفسیر اندازه واقعی اثر باید با توجه به کیفیت و می
 .ناهمگونی مطالعات انجام شود

23b. های شواهد موجودمحدودیت 

هایی همراه بود. نخست، تعداد مطالعات و شواهد موجود با محدودیت
تواند موجب حجم نمونه در برخی پیامدها محدود بود و این موضوع می

کاهش دقت برآوردهای اثر شود. دوم، تفاوت میان مطالعات از نظر 
های جمعیت، نوع و مدت مداخله، شدت تمرین و ابزارهای ویژگی

شناختی ایجاد کرد. همچنین، در ارزیابی، ناهمگونی بالینی و روش
های ناقص و هایی درباره خطر سوگیری، دادهبرخی مطالعات نگرانی

های پیگیری نیز دهی انتخابی وجود داشت. تفاوت در زمانگزارش
امکان مقایسه مستقیم پایداری اثرات را محدود کرد. بنابراین، اگرچه 
جهت کلی شواهد به نفع مداخله بود، قطعیت برخی نتایج محدود بوده 

تر و با ازه واقعی اثر، مطالعات بزرگو برای تأیید اثربخشی و تعیین اند
 .تر مورد نیاز استشناسی دقیقروش

23c. های فرایند مرورمحدودیت 

هایی در فرایند خود مواجه بود. تفاوت در این مرور نیز با محدودیت
نحوه گزارش نتایج مطالعات اولیه، دسترسی محدود به برخی اطلاعات 

وانست امکان ترکیب برخی تشناختی مطالعات میو ناهمگونی روش
شده را محدود کند. ریزیهای برنامهها و انجام تمامی تحلیلداده

گیری، همچنین، تفاوت در تعاریف عملیاتی پیامدها و ابزارهای اندازه
ها را دشوار ساخت. با وجود اجرای یک فرایند مقایسه مستقیم یافته

ا و ارزیابی کیفیت هوجو، انتخاب، استخراج دادهمند برای جستنظام
ماندن برخی منابع سوگیری و خطای مطالعات، احتمال باقی

 .نیست طور کامل قابلدهی بهگزارش

23d. مفاهیم نتایج برای عمل، سیاست و تحقیقات آینده 

تواند از استفاده هدفمند از مداخلات حرکتی ـ های این مرور مییافته
تی سالمندان حمایت کند. شناختی برای ارتقای تعادل و عملکرد شناخ

های های ساختاریافته، متناسب با تواناییدر حوزه عمل، اجرای برنامه
تواند مورد توجه قرار گیرد. در فردی و تحت نظارت متخصصان می

های پیشگیری و تواند از توسعه برنامهگذاری، نتایج میسطح سیاست
محور جتماعارتقای سلامت سالمندان در مراکز سالمندی و خدمات ا

شده های تصادفیحمایت کند. برای تحقیقات آینده، انجام کارآزمایی
های پیگیری های استاندارد، دورهتر، پروتکلبا حجم نمونه بزرگ

شود. همچنین گیری معتبر توصیه میتر و ابزارهای اندازهطولانی
بررسی دوز و شدت بهینه مداخله، پایداری اثرات و تفاوت پاسخ 

تواند به افزایش ان با سطوح مختلف عملکرد شناختی میسالمند
  .قطعیت شواهد کمک کند

23c. های فرایند مرورمحدودیت 

وجو، مند برای جستاین مرور با وجود استفاده از یک فرایند نظام
ها و ارزیابی خطر سوگیری، با برخی انتخاب مطالعات، استخراج داده

فاوت در نحوه گزارش نتایج های فرایندی مواجه بود. تمحدودیت
شناختی، امکان مقایسه مطالعات اولیه و نبود برخی اطلاعات روش

های موردنظر را محدود کرد. همچنین، مستقیم و انجام برخی تحلیل
کنندگان، مدت مداخله های شرکتناهمگونی در نوع مداخلات، ویژگی

یج اثرگذار باشد. توانست بر قابلیت ترکیب نتاگیری میو ابزارهای اندازه
های آماری وجود در مواردی که اطلاعات کافی برای برخی تحلیل

های رسمی خودداری شد تا از تفسیر نادرست نداشت، از انجام تحلیل
ها ممکن است یا برآوردهای ناپایدار جلوگیری شود. این محدودیت

چه های مرور را کاهش داده باشند، اگرپذیری یافتهدامنه دقت و تعمیم
تلاش شد با اجرای مراحل استاندارد مرور سیستماتیک و ارزیابی خطر 

 .گیری نهایی به حداقل برسدها بر نتیجهسوگیری، اثر آن

23d. پیامدهای نتایج برای عمل، سیاست و تحقیقات آینده 

 حرکتی–های دوگانه شناختیکارگیری تمرینهای این مرور از بهیافته
وجه برای بهبود تعادل و عملکرد شناختی تیکردی قابلرو عنوانبه

صورت توانند بهکند. در عمل، این مداخلات میسالمندان حمایت می
های ساختاریافته و متناسب با سطح توانایی حرکتی و شناختی برنامه

محور، مورد های اجتماعویژه در مراکز سالمندی و برنامهسالمندان، به
های فردی، شدت و تفاوت توانایی استفاده قرار گیرند. با توجه به

صورت تدریجی تنظیم شود و اجرای برنامه پیچیدگی تمرین باید به
گذاری، ادغام تحت نظارت متخصصان انجام گیرد. در سطح سیاست

 و سلامت ارتقای هایبرنامه در حرکتی–های شناختیتمرین
 .گیردوجه قرار ت مورد تواندمی سالمندان عملکرد افت از پیشگیری

شده با حجم نمونه های تصادفیبرای تحقیقات آینده، انجام کارآزمایی
شود. مطالعات آینده باید مدت توصیه میکافی و پیگیری طولانی

 تمرین با را حرکتی–طور مستقیم اثربخشی تمرین دوگانه شناختیبه
 تأثیر و کنند مقایسه دیگر ترکیبی مداخلات و شناختی تمرین حرکتی،

 همچنین. نمایند بررسی را مداخله هفتگی دفعات و دتش مدت،
 تعادل سنجش برای معتبر ابزارهای استاندارد، هایپروتکل از استفاده

عملکرد شناختی، گزارش دقیق عوارض و پایبندی به مداخله و  و
تر ضروری است. های پیگیری طولانیبررسی پایداری آثار در دوره

های زیرگروهی بر اساس وضعیت شناختی، سن و سطح انجام تحلیل
تواند مشخص کند کدام گروه از سالمندان بیشترین عملکرد پایه نیز می

 .کننددریافت میسود را از این مداخلات 

 :ثبت نام و پروتکل
اطلاعات ثبت نام را برای بررسی ارائه دهید، از جمله نام  .24aمورد 

 ثبت نام و شماره ثبت، یا اعلام کنید که بررسی ثبت نشده است

شناختی نام و تدوین پروتکل از ارکان مهم شفافیت و کیفیت روشثبت
 PRISMA مطابق باشوند. در مرورهای سیستماتیک محسوب می

، پژوهشگران باید مشخص کنند که آیا مرور سیستماتیک خود 2020
 Open Science یا PROSPERO هایی مانندرا در پایگاه

Framework (OSF) اند یا خیر و در صورت ثبت، نام ثبت کرده
را ارائه دهند. ثبت  (DOI) پایگاه، شماره ثبت یا شناسه دیجیتال

ها و مقایسه بین برنامه اولیه پژوهش و روشپیشینی مرور، امکان 



1-25(، 1403) 7رفتاری  و حرکتی علوم مجله                                                                                                          همکارانو  مهدی تاراجیان  

۱8 

 

نتایج نهایی را فراهم کرده و به شناسایی انحرافات احتمالی و کاهش 
تواند از انجام کند. همچنین، ثبت مرور میخطر سوگیری کمک می

ها جلوگیری کرده و ارتباط میان تکراری و غیرضروری پژوهش
پروتکل مرور  .کند انتشارات مختلف مرتبط با یک مرور را تسهیل

سندی است که اهداف، معیارهای ورود و خروج مطالعات، پیامدهای 
طور دقیق های تحلیل را پیش از اجرای مرور بهمورد بررسی و روش

کند. وجود یک پروتکل عمومی و قابل دسترس، از مشخص می
ای در طول فرآیند پژوهش جلوگیری کرده و های سلیقهگیریتصمیم

دهی انتخابی و سوگیری احتمالی را برای ابی گزارشامکان ارزی
شود پروتکل سازد. توصیه میخوانندگان، داوران و سردبیران فراهم می

تهیه و  PRISMA-P مرورهای سیستماتیک بر اساس دستورالعمل
های عمومی، انتشار در مجلات علمی یا از طریق ثبت در پایگاه

بر اساس موارد  .ترس قرار گیردعنوان فایل تکمیلی در دسبارگذاری به
24a  24وb PRISMA 2020 نویسندگان باید اطلاعات کامل ،

ثبت مرور و محل دسترسی به پروتکل را گزارش کنند؛ در صورتی که 
مرور ثبت نشده یا پروتکلی تهیه نشده است، این موضوع باید 

کل صراحت بیان شود. ارائه شناسه، استناد یا پیوند دسترسی به پروتبه
شده را با های از پیش تعییندهد روشبه خوانندگان اجازه می

های نهایی مقایسه کرده و میزان پایبندی پژوهشگران به برنامه روش
، هرگونه تغییر یا 24cهمچنین، طبق مورد  .اولیه را ارزیابی کنند

صورت شفاف شده یا پروتکل اولیه باید بهاصلاح در اطلاعات ثبت
تواند نیاز آن گزارش شود. اگرچه طراحی دقیق اولیه میهمراه با دلیل 

نشده ممکن بینیبه تغییرات بعدی را کاهش دهد، برخی شرایط پیش
ها را ضروری سازند. بنابراین، گزارش ها یا تحلیلاست اصلاح روش

های تکمیلی، پروتکل شفاف این اصلاحات در متن مقاله، فایل
ظ اعتبار، شفافیت و قابلیت اعتماد منتشرشده یا سابقه ثبت، برای حف

 .مرور سیستماتیک ضروری است

 

 . حمایت مالی و غیرمالی25مورد 

در گزارش مرورهای سیستماتیک، نویسندگان باید منابع حمایت مالی 
گذاران یا حامیان مالی شده و همچنین نقش سرمایهو غیرمالی دریافت

است شامل تأمین  ها ممکنطور شفاف بیان کنند. این حمایترا به
هزینه انجام پژوهش، استفاده از خدمات متخصص اطلاعات برای 

های اطلاعاتی طراحی و اجرای راهبرد جستجو، دسترسی به پایگاه
افزارهای مورد نیاز کردن نرمتجاری، خدمات ترجمه مقالات یا فراهم

همچنین لازم است میزان و نوع  .ها باشدبرای مدیریت و تحلیل داده
ارکت حامی مالی در مراحل مختلف مرور، از جمله طراحی سؤال مش

ها، پژوهش، تعیین معیارهای ورود مطالعات، استخراج و تحلیل داده
ها و تأیید گزارش نهایی مشخص شود. این شفافیت تفسیر یافته

گذاران یا حامیانی که ممکن اهمیت زیادی دارد، زیرا دخالت سرمایه
تواند احتمال سوگیری در نفع باشند، میاست در نتایج پژوهش ذی

های مرور را افزایش دهد. بنابراین، گزارش دقیق منابع فرآیند و یافته

حمایت و نقش حامیان مالی، به ارزیابی استقلال علمی، شفافیت و 
 .کندقابلیت اعتماد نتایج مرور سیستماتیک کمک می

 . اعلام منافع رقیب نویسندگان26مورد 

مرورهای سیستماتیک باید هرگونه منفعت رقیب یا تضاد نویسندگان 
تواند صورت شفاف اعلام کنند. این منافع میمنافع احتمالی خود را به
ای یا سازمانی با افراد و نهادهایی باشد که شامل روابط مالی، حرفه
ای نفع هستند؛ برای مثال، همکاری مشاورهنسبت به نتایج مرور ذی

ه دارو یا مداخله مورد بررسی. چنین روابطی ممکن با شرکت تولیدکنند
های مرور تأثیر است بر استقلال، یکپارچگی علمی و اعتبار یافته
به همین دلیل،  .گذاشته و احتمال سوگیری در نتایج را افزایش دهد

هایی که ممکن است از نظر خوانندگان با تمامی روابط و فعالیت
های ناشر د مطابق با دستورالعملموضوع مرور مرتبط تلقی شوند، بای

، ICMJE هایو الگوهای استاندارد افشای تضاد منافع، مانند فرم
کند تا گزارش شوند. شفافیت در این زمینه به خوانندگان کمک می

احتمال تأثیر منافع شخصی یا سازمانی بر فرآیند و نتایج پژوهش را 
ندگان باید نحوه علاوه بر اعلام منافع رقیب، نویس .ارزیابی کنند
ها را نیز توضیح دهند. برای مثال، اگر یکی از نویسندگان مدیریت آن

مرور، نویسنده یکی از مطالعات واردشده باشد، باید از مشارکت در 
های مرتبط با مطالعه خودداری گیریارزیابی خطر سوگیری یا تصمیم

قش کند. بنابراین، افشای کامل و مدیریت مناسب تضاد منافع، ن
طرفی، شفافیت و قابلیت اعتماد مرورهای اساسی در حفظ بی

 .سیستماتیک دارد

 ها، کدها و سایر مواد. در دسترس بودن داده27مورد 

، نویسندگان مرورهای سیستماتیک PRISMA 2020 مطابق با
ها و موادی برای عموم طور شفاف مشخص کنند که چه دادهباید به

ها را گزارش کنند. این ی به آندر دسترس هستند و محل دسترس
های آوری داده، دادههای استاندارد جمعتواند شامل فرمموارد می
های مورد استفاده در شده از مطالعات واردشده، مجموعه دادهاستخراج

ها، کدهای تحلیلی و سایر مواد مرتبط با فرآیند مرور تمامی تحلیل
ها، ستفاده مجدد از دادهگذاری این اطلاعات امکان اباشد. اشتراک

کاررفته های بهتر روشها و ارزیابی دقیقبررسی خطاها، بازتولید تحلیل
در صورت امکان، بهتر است  .کندرا برای سایر پژوهشگران فراهم می

های شده و آماده استفاده مجدد، همراه با ابردادهسازیهای پاکداده
در  README مانندهای راهنما کامل، توضیح متغیرها و فایل

یک مخزن عمومی قرار گیرند. همچنین کدهای مورد استفاده برای 
افزارهای غیرکدنویسی، ها یا، در صورت استفاده از نرمتحلیل داده

ها باید ارائه شود. سایر مواد توضیحات دقیق مراحل اجرای تحلیل
ت، توانند شامل اطلاعات تکمیلی درباره مداخلات مطالعامرتبط نیز می

های مربوط به ورود یا حذف شده و تصمیمفهرست مطالعات غربال
ها و مواد الزاماً قابل انتشار با این حال، همه داده .مطالعات باشند
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های اخلاقی، قانونی، حقوق مالکیت داده، عمومی نیستند. محدودیت
های اطلاعاتی یا مسئولیت پژوهشگران در قبال شرایط مجوز پایگاه

گذاری برخی کنندگان ممکن است مانع اشتراکرکتهای شداده
اطلاعات شود. در چنین مواردی، نویسندگان باید محدودیت موجود و 
دلیل عدم دسترسی عمومی را توضیح دهند و در صورت امکان، نحوه 
درخواست دسترسی، اطلاعات تماس نویسنده مسئول و شرایط لازم 

 .خص کنندها یا سایر مواد را مشداده برای دریافت
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