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 0.2و ابزار وب  یسازمدلکتابخانه بیمارستان با مراقبت، آموزش و پژوهش در مورد بیمار:  یسازکپارچهی

 برای ایجاد یک جامعه اجتماعی و مشترک در تحقیقات بالینی در محیط بیمارستان

 

 1نازنین مؤمن زاده

 

 چکیده

 Web 2.0و در محیط بیمارستان با مشکلات متعددی مواجه است. با استفاده از ابزارهای اطلاعاتی  قاتیتحق :سابقه

این مشکلات را مرتفع نموده تا با ایجاد یک نگاه مشترک شکاف بین عملکردهای بالینی، تحقیق و تدریس  توانیمبخصوصی 

 پر شود.

ادگیری و بازرسی منابع در محیط بیمارستانی توسعه شبکه ی نهیزم درپژوهشگران از  یامجموعهگردآوری  درصدداهداف: ما 

 هستیم.

 یهافرصتمختلف نیاز به یک انجمن پژوهشی را بررسی نمودند. ما  یهارشتهیک گروه از متخصصان  یهاتلاش :هاروش

و سطوح مختلف  هابخشتعریفی از فضاهای قابل توسعه، عناصر،  ارائهرا بررسی نمودیم و با  Web 2.0توسط  جادشدهیا

 را تشریح کردیم. دسترسی آن

مدیریت تمام منابع تحقیقاتی و  یسازکپارچهی هدف بایک فضای وب مشترک  WIKINVESTIGACION شرح مدل:

برای تمام اعضای گروه، مرکز منابع آموزشی مختص  wikiکه شامل پنج فضای گروه تحقیقاتی  باشدیمآموزشی بیمارستان 

 کتابخانه، فضای خبری، تالار گفتمان و مخزن با سطوح دسترسی مختلف است.

. تحقیقات و اندآورده به وجودتغییرات عظیمی را در جامعه  Web 2.0جنبش  یاژهیواینترنت و به شکل  :یریگجهینت

این ابزارها برای اجتماعی کردن و بهبود  یهاتیمزو از  اندقرارگرفتهاین تغییرات  ریتأثبیمارستان نیز تحت  طآموزش در محی

 .برندیممدیریت دانش بهره 
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 اصلی یهاامیپ

 مفاهیم عملی

  باشدیمبرای مدیریت دانش بیمارستان مهم  هاکتابخانهوجود. 

 مراکز منابع یادگیری»در  هاکتابخانه (LRC) اندافتهیتکاملادامه وظایف مراقبت از بیمار، آموزش و پژوهش  منظوربه. 

 شوندیمموجب افزایش برداشت دانش نهایی  هایکیو. 

  مدیریت تمام منابع آموزش و پژوهش در  یسازکپارچهیکه هدف آن  باشدیمویکی پژوهش یک فضای وب مشارکتی

 بیمارستان است.

 پیامدهای سیاسی

 باشدیمپژوهشی و آموزشی  یهاتیفعالرستان، نقطه برخورد این مدل در سازمان بیما. 

  دهدیمدیگر ارتباط  یهایتعاونویکی پژوهش مدیریت دانش مبتنی بر وب را افزایش داده و کتابخانه را به تمام. 

  اطلاعاتی باید توسط وزارت بیمارستان کنترل شود. یهاستمیسبرای غلبه بر مشکلات محرمانه بودن، دسترسی به 

 نهیزمشیپ

 شده است: یگذارهیسرماذیل  سمیمکانعمدتاً از طریق سه  اسپانیایی یهامارستانیبر پژوهش د

 ( یامنطقه یهابرنامه، یآورفنملی، وزیر بهداشت، وزیر علوم و  یهابرنامهبودجه عمومی.) 

  بنیادهای خصوصی(.وجوه خصوصی، غیرانتفاعی( 

 اندشدهکنترلبالینی، توسط صنعت داروسازی اقدام و  یهاشیآزما یطورکلبه. 

 ترگستردهبالینی  یهاشیآزما نکهیباوجودا یطورکلبه، باشدیمدر میان بیمارستان بسیار متفاوت  هاسمیمکانتوزیع این 

 tertiary and teachingآموزشی سطح سه ) یهامارستانیب، اما تمایل بودجه عمومی این بود که بر باشدیم

hospitals )گاهبهگاهفازی  یهاتیمحدودو اهداف این آزمایشات، همچنین  هاروشنیز در مورد  ییهاینگرانمرکز شود. مت 

 بازاریابی مطرح شد. یهابرنامهبالینی و  یهاشیآزماموجود در بین 

: مراقبت از بیماران، آموزش و انجام ندینمایمبه سه فعالیت متمایز اما یکپارچه اقدام  هامارستانیبتصور شده است که 

 و معمولاً با مشکلات مشابهی مواجه است: هستدشوار  شاخهسهپژوهش. اغلب هماهنگ کردن این 

  ،رودیمانتظار  حالنیدرعاست،  شده بستهبرای علوم پایه بکار  یاندهیفزا طوربهبودجه عمومی  ازجملهمحدودیت منابع 

 شود. نیتأمبالینی توسط صنعت خصوصی  یهاپژوهشتا 

  اداری. یهاتیفعالزمان محدود با توجه به مدیریت رو به رشد و 

و قابلیت اطمینان بسیار متنوع وجود  هاشهیرمیان اطلاعات فراوانی که با  داریمعندر دستیابی و انتخاب اطلاعات  مشکل

 دارند.

ی پزشک بهبود یابد. این امر بهداشتی این است که رفتار جستجو یهامراقبتبهبود  یهاراه نیتر صرفهبهمقرونیکی از 

همزیستی مجزای سه زیر  متحمل اسپانیایی یهامارستانیب. باشدیمبهتر اطلاعات و منابع آن  یبندطبقهلاً مستلزم احتما

و  هستکه رابطه بسیار کمی با هم دارند و ساختار آن کاملاً سلسله مراتبی  باشندیمسیستم )پزشکان، معلمان و محققان( 
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بسیار مفید  هاشکافدر پر کردن این  تواندیماطلاعات  یهایآورفنتا جریان اطلاعات ناکارآمد شود.  شودیماین امر منجر 

 باشند.

  اندمواجهپزشکان در حفظ و انتشار نتایج با مشکلاتی. 

در مدیریت دانش در محیط بیمارستان اهمیت  هاکتابخانهتا  شودیمواقعی، برای استانداردهای جلسه( موجب  تعهد تعالی )یا

یا « مراکز منابع یادگیری»برای دنبال نمودن وظایف مراقبت از بیمار، آموزش و پژوهش، باید  هاکتابخانه زیادی داشته باشند.

، این مراکز نیز باید دارای شبکه حمایت از هاکتابخانهعلاوه بر . میل کنند( خود را تکLRC/LSSآموزش ) خدمات پشتیبانی»

و انتشار نتایج آن داشته باشند. در این توابع وظیفه بهبود ارتباطات  یسازرهیذخبرای  یاندهینماآموزش و پژوهش باشند و 

تا  دینمایمبه محققان بیمارستان کمک این مفهوم جدید در مورد کتابخانه . باشدیمپزشکی و انتقال دانش بسیار مهم 

 ، استفاده نمایند.ندینمایمفراوانی که جامعه اطلاعاتی ارائه  یهافرصتمناسبی بیابند و از  یهاحلراه

ابزار بسیار مفید برای بهبود آموزش و پژوهش در بیمارستان فراهم  تواندیماجتماعی،  وب(، معروف به O’Reilly)0.2وب 

و ایجاد شبکه موجب تغییر پارادایم در فلسفه اینترنت شده است. اصطلاح وب  دوطرفهاین ابزار برای ایجاد ارتباط  دیتأکنماید. 

 هستساختاری اصلی  یهامشخصهکه در آن مشارکت از  باشدیمکاربردی  یهابرنامهاز صفحات وب و  یامجموعهشامل  0.2

مداوم اطلاعات  یگذاراشتراکبازخورد و به  واسطهبه هاپلتفرماین «(. باشندیم یآورفناز  ترمهمدر این برنامه کاربران )»

 ترخلاق، ترحیصریک فضای وب  کهیطوربه، ابدییمو بهبود  شدهیسازپاک یهاآنمحتویات  خاطر، به این ندینمایمپیشرفت 

 .شودیم)و مسلماً دارای بازدید بیشتر( ایجاد  دتریمفو 

 دهدیمکه به کاربران مختلف اجازه  باشدیمیک ویکی یک برنامه کاربردی وب  .باشندیماز ابزارهای اصلی این نهضت  هایکیو

موجب افزایش  هایکیومشارکتی در توسعه پروژه، ایجاد یا ویرایش محتوا به هم کمک نمایند.  صورتبهمستقل و  طوربهتا 

 یگذاراشتراک. موجب به باشندیمپژوهشی کوچک یا متوسط  یهاگروهو بطور خاص مناسب  شوندیمبرداشت دانش نهایی 

 .کنندیمفضا و زمان کمک  یهاتیمحدودو به غلبه بر  شوندیماطلاعات  نهیهزکمو  مؤثرآسان، 

و  مؤثر صورتبهاست که و انتشار اطلاعات برای پژوهشگران زمانی  یآورجمع موردعلاقهکه مسیر  انددادهآثار اخیر نشان 

 .باشندیمجامع قادر به دسترسی آنلاین به اطلاعات زیست پزشکی 

ارائه  آنلاین LRC⁄LSS ما قصد داریم تا جامعه پژوهش را توسط ویکی که قادر به تحقق این وظایف است و همچنین توسط

و مخزن اسنادی را در  کندیم، به وی ابزار مفیدی ارائه دینمایمنماییم، این برنامه در جستجوی اطلاعات به پژوهشگر کمک 

را قرار داده و به  اشینیبال یهاپروتکل، مطالب آموزشی و شیهاپژوهشدر آن نتایج  تواندیمکه  دهدیماختیار وی قرار 

 اشتراک بگذارد.

 اهداف

که در توسعه شبکه منابع آموزشی و پژوهشی در محیط بیمارستانی  باشدیمجمعی از پژوهشگران  یآورجمعهدف ما 

 از: اندعبارت شدهیآورجمعخاص، موارد  طوربهمشارکت دارند. 

  و  هاآنکار  یسازهیشببین هر یک از اعضای گروه پژوهش،  هادهیاو  هاداده یگذاراشتراکبرای به  مورداستفادهفضای

 خارجی. یاهگروهبا  هاآنکمک در رابطه 

 .فضای نمایش دادن اطلاعات اولیه هر گروه، از جمله اعضا، انتشارات، مطالب ایجاد شده و منابع اطلاعاتی منتخب 

  در مورد مسائل عمومی مرتبط با پژوهش به بحث پرداخت. توانیمانجمنی که در آن 

  و غیره( به روز شده.هاتماسمالی،  یهاکمکبا اطلاعات بسیار مرتبط ) یادوره صورتبهصفحه اخباری که ، 



 

4 
 

  مورد استفاده در عمل روزانه. یهادستورالعملو  هاپروتکلمخزن اسناد با سه بخش مجزا: ارائه علمی، مطالب آموزشی و 

  د تا به ارزیابی دسترسی ند و به سایرین پیشنهاد دهنمجموعه موضوعات را در آن نمایش ده توانندیمفضایی که کتابخانه

 صفحه وب بپردازند.رایگان 

خلاصه، ما به دنبال این هستیم که بتوانیم همکاری بین کتابخانه و پژوهشگران را افزایش، خدمات و مطالب جدید را  طوربه

 را تقویت نماییم. هاآناطلاعاتی  یهاییتواناتوسعه، استقلال پژوهشگر را بهبود دهیم و 

 یشناسروش

متشکل از کتابدار، پزشکان و پژوهشگران بیمارستان و دانشگاه کارلوس سوم  یارشتهاین مدل که نتیجه کار یک گروه چند 

 موستولس آغاز به کار نمود. دی در کتابخانه بیمارستان 0222، در ژانویه سال هست

را مورد تحلیل قرار  ستانمانماریبنیازهای جامعه پژوهش  اولیه این مدل صورت گرفت. یهاطرحمراحل مختلفی برای ایجاد 

ارتباط داده و در نهایت فضاهایی  هافرصتقرار داده، نیازها را با  یموردبررسرا  0.2توسط ابزار وب  شدهارائه یهافرصتداده، 

 .دهدیمرا تعریف خواهیم نمود که عناصر، اعضا و سطوح مختلف دسترسی را توسعه و شرح 

 //:http) یکیوفضاهای  ی ارزیابی نتایج و سودمندی این ابزار، جامعه کوچکی از پژوهشگران دربرا

medint.wikispaces.com ،مکرر داشته،  یدهایبازد( یک ویکی ایجاد نمودند. این ویکی از همان ابتدا کاملاً موفق بوده

 .شودیمتحقیقاتی  یهاپروژهیدایش روزانه بر روی آن کار کرده و مسلماً موجب پ صورتبهبرخی از اعضا 

پرداختیم.  مانیکیواز کتابخانه و/یا  مورداستفادهما طی چند ماه به ارزیابی نیازهای درک و بیان شده توسط پزشکان در 

در یک عمل  یطورکلبهدر نهایت، ما  ناسب با این نیازها را انتخاب نمودیم.تی بسیار مارد، مو0.2ابزار متنوع وب  واسطهبه

ادغام نمودیم و ویکی پژوهش  هاآنو مطالب  (wikispaces) مشارکتی مدل فضای وب جدید را با گروه ویکی قبلی

(http://www.wikinvestigacion.org.حاضر را ایجاد کردیم ) 

 

 درمانگاه بیمارستانفضاهای ویکی پژوهش. شرح مدل انجمن اجتماعی و مشارکتی پژوهش  .1شکل 
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 فضاهای وب ویکی پژوهش پورتال. 2شکل 

مداوم نیازهای  طوربهو باید  باشدیم، یک نسخه بتا 0.2نمود که ویکی پژوهش همیشه برای هر ابزار وب  خاطرنشانباید 

 یهاروشقرار دهد. در نتیجه، ما قصد داریم تا از  هاآنکاربران آن را استنتاج و تنظیم نماید و ابزار جدیدی در دسترس 

تا بتوان  شوندیممتوالی موجب  یهااسیمق مختلف پیگیری طولی استفاده نماییم و بر روی مسائل مختلف تمرکز کنیم.

 گرایشات و واسطهبهپیگیری طولی سیستماتیک بر میزان مشارکت پزشکان/ پژوهشگران و سایر کاربران نظارت نمود.  طوربه

به ما  آمدهدستبهپژوهش، منابع به کار گرفته و نتایج  یهانهیزماین ابزار در  یرگذاریتأثپانل، در مورد نحوه  لیوتحلهیتجز

 خواهد نمود. یرساناطلاع

 شرح مدل

در امر مدیریت منابع آموزشی و پژوهشی  یسازکپارچهیو هدف آن  باشدیمویکی پژوهش یک فضای وب مشارکتی 

دسترسی  یهاتیمز. این ویکی شامل پنج فضا با باشدیمو انتشار آن  یسازرهیذخن، ارائه ابزاری برای توسعه، بیمارستا

 .باشدیممتفاوت 

 .میینمایمدسترسی ارائه  یهاتیمز، اعضا و محتویات، عناصر و توضیحاتاز جمله  ییهاطرحما هر فضا را برای حفظ 

 هایکیوپژوهشی:  یهاگروهبه  افتهیاختصاص. فضاهای 1

است. هر گروه فضای خاص خود و ساختار زیر را  شدهدادهکه به کار گروهی در هر گروه اختصاص  باشدیم: فضایی توضیحات

 دارد:

  ،هاآننتایج  دهندهشینمااطلاعاتی در مورد گروه و  دهندهارائهیک صفحه اصلی با دسترسی آزاد. 

  امن به اشتراک  صورتبهعات را در آن کار کند و اطلا تواندیمیک فضای خصوصی، محدود به اعضای گروه، که گروه

 .دهدیم یو کار مشارکت کاربرپسندو اجازه تعامل  دینمایمیک ویکی فعالیت  عنوانبهگذارد. این فضا 
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 عناصر و محتویات: در هر ویکی موارد ذیل وجود دارد:

  و منابع  نتشرشدهم: نام، اعضا، اهداف، دامنه پژوهش، مقالات دهدیمصفحه اصلی وب اطلاعات اولیه گروه را نمایش

 خاص.

  است. یک  جادشدهیافضای وب )ویکی مناسب( با دسترسی محدود به اعضای هر گروه. ساختار و مطالب توسط هر گروه

 سایت است. یروزرسانبهو  عضو مسئول وجود دارد که مسئول پذیرش اعضای جدید

  واسطهبههر دوی این موارد RSS (Really Simple Syndication دارای ) خواهند بود.تشکیل محتوایی 

  ویکی پژوهش تماس بگیرید و  : افراد حاضر در آن برای داشتن فضای ویکی خود باید با مدیرانکنندهشرکتاعضای

 ایند.عمومی وب عمل نم یهاهیرومطابق با قوانین و 

رایگان در دسترس قرار خواهد داشت. دسترسی به مابقی صفحات  صورتبهصفحه اصلی وب در هر گروه سطوح دسترسی: 

 ویکی به اعضای گروه محدود خواهد شد.

 (LRC ⁄ LSS) یریادگی. فضای کتابخانه: مرکز منابع یادگیری/ خدمات پشتیبانی 0

برای مراقبت از بیمار، آموزش و پژوهش  ازیموردناین فضا اجازه دسترسی یکپارچه به تمام منابع اطلاعات و خدمات  :توضیحات

این منابع هر دو به منابع الکترونیکی خود کتابخانه و منابع دسترسی رایگانی تعلق دارند و به دلیل کیفیت یا  .دهدیمرا 

 .اندشدهمناسب تلقی  تشانیموقع

 و به شرح ذیل هستند: باشندیم LRC⁄LSS مطالب: عناصر اصلی شامل عناصر و

  توسط بیمارستان: کتاب الکترونیک، مجلات الکترونیک،  شدهیداریخرمنابع اطلاعات الکترونیک، دسترسی رایگان یا

 داده کتابشناسی، جستجو و موتورهای جستجوی متا و غیره. یهاگاهیپا

  مخازن پژوهشی ملی و بین المللی و برداشت از منابع دیجیتال.کتابخانه،  یهاکتابفهرست 

 جستجو  یلترهایفو پژوهش: مدیران کتابشناسی، محتویات موضوعی، نرم افزار آماری رایگان،  راهنما برای آموزش ابزار

 داده تخصصی. یهاگاهیپاطراحی شده توسط 

  یهانکیلد را با اطلاعاتی مربوط به موضوع و فهرست راهنمای خو سؤالهر  «.مکرر مورد پرسش سؤالات»فهرست 

مربوط به روش پژوهش عمومی باشد که در آن  یهاجنبهمطرح شده شامل  سؤالات. ممکن است سازدیمپیشنهاد آشکار 

 .شودیم، مجوزهای کپی رایت، و غیره منتشر مؤثرنسخه خطی، عوامل 

 مراقبت از بیمار. به مخزن اسناد سازمانی در مورد پژوهش، آموزش و دسترسی 

  خدمات ارائه شده توسط کتابخانه: امانت بین کتابخانه ای، تحویل سند، جستجو و جستار مطالعات انجام شده، آموزش و

 یادگیری الکترونیک، خدمات اطلاعات و غیره

انی محتویات توسط کتابخانه از طریق کتابدارانی کنترل خواهد شد که مسئول به روز رس LRC/LSS اعضای شرکت کننده:

 .باشدیمآن، مدیریت خدمات و ترویج استفاده از آن هستند. دارای پشتیبان گیری از یک گروه کاری چند رشته ای 

، اما دسترسی منابع الکترونیک با باشدیمدارای دسترسی رایگان به اطلاعات صفحات وب  LRC/LSS سطوح دسترسی:

. محتویات آن تنها توسط کتابداران باشدیم( ممکن باشدیمپرداخت حق اشتراک )تنها برای کارکنان بیمارستان باز 

 .شودیمبیمارستان ویرایش 
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 . به روز رسانی پژوهش و آموزش پزشکی: فضای اخبار3

وط به پژوهش صورت گرفته در بیمارستان و همچنین اخبار مهم آموزش این فضا به ترتیب زمان تمام اخبار مرب توضیحات:

و قوانین  هاهیاطلاعپژوهشی،  یهاتماس. به طور خاص، دهدیمنمایش  0.2پزشکی یا اطلاعات مربوطه را در تحولات وب 

 سازمانی جمع آوری شده و در این فضای خبری منتشر خواهد شد. یهاتیساو وب  هارسانهمربوط به پژوهش از سوی 

عناصر و مطالب: اخبار به صورت اختصار، با خلاصه ای کوتاه، لینکی به منبع اصلی و در نهایت یک نظر کوتاه نمایش داده 

 دارد. وجود RSS خواهد شد. مدیریت محتوا بواسطه

کار خبری محدود خواهد شد. یک عضو مسئول وجود دارد که مسئول اعضا شرکت کننده: ویرایش اخبار به اعضای گروه 

 پذیرش اعضای جدید و اطمینان از به روز رسانی سایت است.

 سطوح دسترسی: فضای خبری دارای دسترسی رایگان خواهد بود.

 . فضایی برای به اشتراک گذاری اطلاعات: انجمن4

در مورد مسائل  توانندیمکه در آن همه کاربران عضو  باشدیموی رایگان این انجمنی برای ارائه نظر و بحث و گفتگ توضیحات:

روش شناختی یا اخبار عمومی پزشکی اظهار نظر نمایند. این امر موجب حفظ یک فایل  یهاجنبهمربوط به پژوهش خود، 

 خواند و پاسخ داد. توانیمکه در آن تمام نظرات را  شودیمقابل ویرایش باز 

. شوندیم. هر پست به آیتم اولیه مرتبط خواهد شد و موضوعات بحث ایجاد باشدیمک ساختار زمانی پیچیده انجمن دارای ی

 دارد. وجود RSS مدیریت محتوا بواسطه

 :باشدیمعناصر و مطالب: دارای سه مخزن مجزا 

  خطی، ارتباطات، و غیره یهانسخهپژوهشی:  یهاتیفعالمخزن ارائه علمی: اطلاعات ایجاد شده از طریق 

  :و غیره هاارائه، هایسخنرانمخزن مطالب آموزشی 

  :دییتأبیمارستان ایجاد و  مؤسساتبالینی، استانداردهای مراقبت و غیره. بواسطه  یهادستورالعملمخزن مراقبت از بیمار 

 شده است.

ات جدید یا پاسخ به نظرات قبلی، از پیش ثبت نام اعضا شرکت کننده: هر عضو باید برای ورود به این انجمن، پیشنهاد موضوع

 .دینمایمکرده باشد. این بدان معناست که وی شناسایی شده و مطابق با قوانین انجمن عمل 

 .باشدیم. ارسال پست تنها محدود به کاربران عضو باشدیمسطوح دسترسی: دسترسی برای خواندن مطالب رایگان 

 انتشار: مخازن. فضایی برای حفظ محتوا و 5

کرده و به حفظ آثار منتشر شده و منتشر نشده کمک  نیپژوهشی پشتیبا یهاگروههای این فضا از انتشار تمام کار توضیحات:

که اطلاعات تحت چه شرایطی ذخیره  دینمایمکه بیان  باشدیمقوانین از پیش تعریف شده  . این مخازن دارایدینمایم

( مطابقت دارند، این چشم DRIVERتحقیقاتی اروپا ) یهارساختیزشم انداز دیجیتال مخزن این قوانین با چ خواهند شد.

مطالب خود به خود ذخیره شده تحت مجوز کریتیو کامانز . دینمایمعلمی اروپا را تنظیم  یهاپژوهشانداز زیرساخت دانش در 

 قرار دارند.
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 :باشدیمعناصر و مطالب: دارای سه مخزن مجزا 

  خطی، ارتباطات، و غیره یهانسخهپژوهشی:  یهاتیفعالمخزن ارائه علمی: اطلاعات ایجاد شده از طریق 

  :و غیره هاارائه، هایسخنرانمخزن مطالب آموزشی 

  :دییتأبیمارستان ایجاد و  مؤسساتبالینی، استانداردهای مراقبت و غیره. بواسطه  یهادستورالعملمخزن مراقبت از بیمار 

 شده است.

اعضا شرکت کننده: تمام اعضای عضو یا استفاده کننده به مخازن دسترسی خواهند داشت. مدیریت، سازمان دهی و نگهداشت 

 توسط کتابخانه بیمارستان ارائه شده است.

 ییهاتیمحدود، اما ذخیره سازی شخصی و مدیریت دارای باشدیمدسترسی به اسناد ذخیره شده رایگان  سطوح دسترسی:

 .باشدیم

 بخش فنی: برنامه نویسی

)سیستم مدیریت  CMS . این مدل در اینترنت با نامدینمایمبرای ایجاد جوامع، ابزارهای نرم افزاری مختلفی را ارائه  0.2وب 

و غیره( و  هالیفا، تصاویر، هامتنکه برای مدیریت مطالب ) باشدیممحتوا( ایجاد شده است. این ابزار یک برنامه کاربردی 

 به شکلی منظم مورد استفاده قرار گرفته است. هاآننمایش 

 .باشدیمدر مورد ما، مدل خواستار استفاده از چندین نرم افزار کاربردی متفاوت 

( از نرم افزار GPL) ابتدا، در نظر گرفتیم که کدام ابزار بیشتر مفید خواهد بود. تلاش نمودیم تا تحت مجوز عمومی همگانی

آزادانه و در هر زمان، برای هر هدفی و در هر  توانیمتجاری مزایای زیادی دارد:  یافزارهااین امر در نرم  استفاده نماییم.

یا تصاویر استفاده  هابرگردان، هاآموزش، هاقالب، هاماسکاز  توانیممحیطی از آن استفاده نمود و بدون هیچ محدودیتی 

 زو غیره( نی pdf ،*.jpg.*استاندارد انتشار )یعنی  یهافرمتتجاری، نیازی به حفظ  یافزارهانمود. در صورت استفاده از نرم 

تا از جامعه بزرگ کاربران و توسعه دهندگانی استفاده نماییم که به حفظ و گسترش  دهدیمباشد. علاوه بر این، به ما اجازه 

 .کنندیماین ابزارها کمک 

 تا منحصراً از یک نرم افزار رایگان استفاده نماییم، باید ابزار خاصی را انتخاب کنیم. میریگیمهنگامی که ما تصمیم 

)مخفف بازگشتی پیش پردازشگر ابرمتن( توسعه یافته و به معنای  PHPویسی اساس زبان برنامه نبرنامه نهایی توسط ابزار بر 

این ابزار را توسط  توانیم. با این حال، باشدیم (Lighttpdیا  Apache)یعنی  PHP اجرا بر روی یک وب سرور پشتیبان

را انتخاب نمودیم که  PHP دلیلما به این )صفحات فعال سرور(، روبی یا پرل نیز نوشت.  ASPزبان برنامه نویسی پایتون،

وب آشنا بود و همچنین دلیل دیگر انتخاب ما  یهابرنامهبا استفاده از آن به عنوان یک زبان برنامه نویسی در  (RCیکی از ما )

ی کاربرد یهابرنامهمانع از استفاده از سایر  PHP البته، یک برنامه مبتنی بر. باشدیماستفاده گسترده آن در این محیط 

 .شودینممختلف  یهازباننوشته شده به 

ابزار به چه چیزی نیاز است و هر جامعه ای که تمایل  نیترمناسبباید به دقت تعریف شود که برای هر نرم افزار و انتخاب 

 نرم افزار را مشخص نماید. نیترمناسبدارد تا مدلی شبیه به مدل ما را ایجاد نماید باید الزامات آن برای انتخاب 

 مجزا تعریف شد و در یک سیستم واحد ادغام شد. مؤلفهدر توضیحات پیشین ما در مورد ویکی پژوهش، هر بخش به عنوان 

)سیستم مدیریت محتوا( با هدف یک تابع خاص )یک وبلاگ، ویکی، انجمن و غیره( توسعه  CMSمعمولاً، برنامه کاربردی 

مناسب باشد. معیارهایی مورد استفاده ما با توجه به  هاجنبهبیابیم که برای تمام  CMS مودیم تا یکما تلاش نیافته است. 
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تجربه شخصی مان، نسبتاً انعطاف پذیر بود و به طور ویژه ای نحوه انطباق آن با نیازهای ما، انعطاف پذیری آن، پشتیبانی فنی 

ت آن، امنیت آن و میزان توسعه نرم افزار را در نظر گرفتیم. ما برای هر ارائه شده توسط جامعه، آسان بودن کاربرد و تنظیما

نیز  هاطرحهای مختلف استفاده نمودیم و در نهایت به تنظیمات زیر دست یافتیم )اگر چه بدیهی است، سایر  CMS هدف از

 به همین اندازه کارآمد باشند(: توانندیم

، به عبارت باشدیمنرم افزار  نیترراحتویکی . هایکیوخاصی از پژوهشگران:  یهاگروهاختصاص داده شده به  فضاهای وب .1

 یافزارهابرای کار مشارکتی طراحی شده است. برندهای متعددی، برای نرم  که باشدی( مCMS) دیگر نوعی مدیریت محتوا

نیز مورد بررسی  هایکیوکنیم، سایر  ( استفادهDokuwiki) یکیدوکووخصوصی و رایگان وجود دارد. ما تصمیم گرفتیم تا از 

تیکی ویکی  ( وMoin-Moin) نیمع-(، معینMediaWiki) یکیاویمدنظیر  ییهایکیوقرار گرفتند، منتها مشخص شد که 

(TikiWiki.کمتر سودمند بودند ) 

با وجود اینکه سایر امکانات نیز به یک اندازه عملی (: LRC/LSS) یریادگی . مرکز منابع یادگیری/ خدمات پشتیبانی0 

 نهیآهستند، تلاش نمودیم تا چاپ مطالب جدید را تا حد امکان آسان نماییم و در نتیجه ساختار ویکی حفظ شد. با وجود 

رار نیز مورد بررسی ق (Geeklog) لاگیج ( وجود داشت و!Joomla)(، جوملا!Drupalدروپال ) دیگری مانند یهانهیگز

 کردیم. گرفت، منتها ما دوکوویکی را انتخاب

، در اندشده، اخبار به ترتیب زمانی مرتب هابرنامهدر این  .باشندیمبرای این نوع مطالب بسیار مناسب  هاوبلاگ. فضای اخبار: 3

خبر وجود دارد. در مدل مان از چندین سیستم مدیریت محتوای وبلاگ استفاده  نیتریمیقدو در در پایین  نیدتریجدبالا 

، NucleusCMS(، Bitweaver) وریو(، بیت Textpatternپترن ) ستکت (،Wordpressوردپرس )یعنی ) مینمود

 ((.Serendipity) یتیپیسرند

را  PunBBممکن، یهانهیگز . ما در میانباشدیماطلاعات  برای به اشتراک گذاری هرا نیترراحتنرم افزار انجمن، . انجمن: 4

 Unclassified) نیوز برد طبقه بندی نشده و SMF به دلیل سرعت وسادگی اش انتخاب نمودیم. همچنین

Newsboard.را نیز امتحان کردیم ) 

جوملا!  ادغام سایر فضاها استفاده کرده بودیم.. مخازن: در ابتدا همان برنامه نرم افزاری را بکار بردیم که از آن برای طراحی و 5

با این وجود، با استفاده از نرم افزار سیستم مدیریت محتوایی بود که به دلیل قدرت و تنوع اش از آن استفاده نمودیم.  اولین

ی دسترسی تانداردهاکه با امکان تعادل بین المللی و اس (E-Prints( یا ایپرینت )DSpace) سیاسپرایگانی مانند دی 

 راه حل جایگزین را در نظر گرفتیم. کی مطابقت دارد،

یکپارچه  CMS کاربردی را در یک یهابرنامهویکی پژوهش نباید ترکیبی از همه این ابزار باشد، بنابراین ما تمام  صراحتاً،

باشد، کار  هامؤلفهسیستم مدیریت محتوایی که قادر به ترکیب تمام این  یافتنرا با هم ادغام نماییم.  هاآننمودیم تا بتوانیم 

بنابراین، به سیستم مدیریت محتوای انعطاف پذیری نظیر دروپال یا جوملا روی آوردیم که به عنوان یک پورتال آسانی نیست. 

م نماییم. توسعه مدولار حاضر )یعنی، سیستم تمام فضاها را با هم ادغا هانکیلتا از طریق  دهدیمو به ما اجازه  ندینمایمعمل 

، اما ما باشدیمو معایب خاص خود  هاتیمزبرای مدیریت مطالب، وبلاگ، ویکی و انجمن( دارای  مدیریت محتوای عمومی

مختلف و  یهابخشادغام بواسطه ارتباط بین معتقدیم که انعطاف آن نسبت به سیستم مدیریت محتوای یکپارچه بیشتر است. 

 .باشدیمکه هر برنامه کاربردی بخشی از یک فضای عمومی  دینمایمنخیت سبکی و بصری تضمین شده و ضمانت س

و هر گروه که علاقه مند به توسعه فضاهای خود است  باشدیمباید تاکید کرد که این گزینه تنها یکی از چندین گزینه ممکن 

به این دلیل انتخاب شد که یک زبان یادگیری ساده  PHPباید با توجه به نیازهای خاص خود گزینه ای را انتخاب کند. توسعه 

ن کد نوشته بردی وب رایگان توسط ایرو در عین حال بسیار هم انعطاف پذیر است و بسیاری از نرم افزارهای کا باشدیم

 .دینمایمو برای هر برنامه از جوامع موجود استفاده  باشدیم. نرم افزار رایگان از لحاظ اقتصادی کارآمد اندشده
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 اطلاعات از پیش موجود یهاستمیسیکپارچه سازی با 

ویکی  اجتماعی مانند، ادغام ابزار وب شودیمهمانطور که همیشه با هر گونه تغییر در فرهنگ سازمانی مشکلاتی ایجاد 

 اطلاعات بیمارستان نیز با مشکلاتی مواجه شد: یهاستمیسپژوهش در 

 ویکی پژوهش هیچگونه ارتباط مستقیم با اطلاعات بیمار ندارد، با  اگر چه تصور شده بود که .محرمانه بودن مشکلات

اینحال مدیران بیمارستان نگران محرمانگی و خطر یافتن اطلاعات بالینی خاص )تصاویر، اطلاعات تشخیصی( در ویکی 

بودن این فن  بودند. با این حال، باید خاطر نشان نمود که رهبران متخصص که در این زمینه مشارکت داشتند، بر مفید

به عنوان مثال، موسسه مطالعات آینده آوری ها در زمینه پژوهش بهداشتی، حتی در مورد اطلاعات بیماران تأکید دارند. 

که  باشدیم (JRC) مشترک کمیسیون اروپا یهاپژوهشمرکز  دییتأ(، یکی از هفت موسسة مورد IPTS) نگر فن آوری

پیشنهاد نادر منتشر کرده است.  یهایماریبابزار برای پژوهش در زمینه  0.2وب مقاله ای در مورد کاربردپذیری ابزار 

بیمارستان کنترل  یاطلاعات یهاستمیسویکی پژوهش توسط  برای غلبه بر مشکل محرمانه بودن، دسترسی به میکنیم

برای دسترسی به سایر  توانندیم هاآن. بنابراین، رودیمسیستم برای دسترسی به اینترانت بیمارستان بکار شود، این 

 اطلاعات بالینی نیز از این کنترل استفاده نمایند.

  استفاده مجدد آسان و انتشار اطلاعات مستلزم برخی  دییتأمدیریت مخازن احتمالاً بر میزان کار زیاد دلالت دارد و برای

گانی سایر الزامات لازم برای این امر دانش عمیق در مورد حقوق کپی و خود بای. باشدیمتکنولوژیک  یهاییتوانااز 

. علاوه بر این، نویسندگان نیز باید در خصوص مجلات دسترسی آزاد و نشریات خودبایگان دستخوش تغییر باشدیم

همکاری منطقه ای، ملی یا موضوعی  یهانامهبا این حال، این مشکلات از طریق موافقت فرهنگی قابل توجهی شوند. 

)یعنی، علم در جامعه خودمختار  اندافتهی. در حال حاضر در اسپانیا چندین مخزن و تفکر سازمانی توسعه شوندیمایجاد 

 در توسعه و انتشار مخزن به ما کمک نمایند(. توانندیم هاآنمادرید و مسلماً  دی

  .اگر چه قابل فهم کمروئی. نگرانی در مورد مشارکت نامحدود متخصصان بهداشت در ایجاد مطالب در ویکی پژوهش

مارسلو دی آگوستینو، در تناقض است.  WHO بزرگ مانند یهاسازمانبا حقایقی نظیر کارآزمودگی  هاترساست، این 

)دفتر منطقه ای سازمان بهداشت جهانی( در مورد استفاده  (PAHO) مشاور مدیریت دانش سازمان بهداشت پان آمریکن

در سازمان خود گزارش نموده و بر اهمیت ایجاد یک هویت گروهی و ایده ترویج مشارکت تأکید نموده  0.2از ابزار وب 

یات همچنین، مسئله کیفیت محتو. دینمایماست، در عین حال وی از کنترل بیش از حد به دلیل کنترل کیفیت اجتناب 

توسط گیلز مطرح شد، وی مقالات علمی در ویکی پدیا و دانشنامه بریتانیکا را با هم مقایسه نمود. وی طرفدار  هایکیودر 

بروک  نسخه آلمانی ویکیپدیا را با دانشنامه تجاری استرننتایج بریتانیکا بود، اما تفاوت این دو مقاله بسیار اندک بود. 

 وی بود. دییتأهاوس مقایسه کرد و نتایج ویکیپدیا مورد 

در کنفرانس جهان پل  0222به هر حال، نلی و همکاران در سال مواجه ایم.  هاآنکه ما با  باشندیممشکلات مهمی  هانیا

های هکانیایی شب( که توسط هیئت مدیره کتابخانه ملی سازماندهی شده بود بر اساس دفتر بریتBridging Worldsساز )

خودپایایی، نگهداری دیجیتالی، عامل انسانی و مسائل اشاره نمودند.  ( به سایر مسائل مهمUKOLN) یاکتابخانهاطلاعاتی و 

این نویسندگان برای به حداقل رساندن شناسایی نمودند.  هاآنکه  باشدیممربوط به قابلیت دسترسی از جمله خطرات مهمی 

متنوعی ارائه نمودند و با اشاره به تهدیدات موجود در این فرایند استنتاج نمودند که خطر اصلی،  یهایاستراتژاین خطرات 

 .باشدیمشکست در تعامل با یک محیط به سرعت در حال تغییر 

ئل مدیران بیمارستان تصمیم گیری در مورد استقرار ویکی پژوهش در سرور شبکه بیمارستان را تا زمان روشن شدن این مسا

را دنبال نمودند و  کارشانویکی منتظر تصمیم نهایی مدیریت بودند،  یهاگروهبه تعویق انداختند. در عین حال، در حالی که 

 که این پروژه در اینترنت قرار داشت، به اجرای آن ادامه داد. گروه ما مادامی
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ر نظر گرفتیم که شکست در رسیدن به این محیط به ما، همچون سایرین، متقاعد شدیم که این ابزار بالقوه لازم را دارند و د

 0222-0222در سال  دارمشتات همانطور که در نظرسنجی علوم کاربردی دانشگاه. باشدیمسرعت در حال تغییر، خطر اصلی 

 .رندیگیمیادگیری با نتایج خوب مورد استفاده قرار  یهادستگاهبه عنوان  هایکیونشان داده شد، در حال حاضر 

 نتیجه گیری

اجتماعی فعلی انطباق یابند و این  یهاخواسته، هم در نقش پژوهشی خود و هم در نقش مراقبت از بیمار، باید با هامارستانیب

 در آن از هر ابزار اجتماعی و به اشتراک گذاری اطلاعات استفاده نمود. توانیمبدان معناست که 

آموزشی و  یهاتیفعالباز، پویا و گسترده کاری موجب غنی شدن پژوهش،  یاهوهیشو دانش توزیعی از طریق  0.2ابزار وب 

 .شوندیممراقبتی بیمارستان 

 :باشدیماین نوع سازمان مبتنی بر وب امیدوار کننده 

  فضا و زمان. این کار منجر به ایجاد یک  یهاتیمحدودارائه یک نقطه برخورد برای پژوهشگران در بیمارستان، غلبه بر

 .پردازدیمکه به طور فعال در حال تعامل است و بطور مشارکتی به ایجاد و ویرایش مطالب  شودیمجامعه مبتنی بر وب 

  مختلف. یهاپروژهارتباط بین خطوط مختلف پژوهش، در نتیجه رده بندی متقابل 

 شی و پژوهشی، تسهیل بازیابی اطلاعات و به روز رسانی مداوم آن.ارائه دسترسی یکپارچه برای همه منابع آموز 

  و در نتیجه ارائه بازخورد مستمر. هاآناطلاعاتی  یهاییتواناایجاد یک جامعه مجازی از معلمان و پژوهشگران، بهبود 

  ذخیره نمود و به آن دسترسی  توانیمایجاد شده در بیمارستان را  یهاآموزشو  هاپژوهشارائه فضایی که در آن تمام

 داشت.

  و استانداردهای مراقبت بیمارستان را ارسال و مورد مشورت قرار داد. هادستورالعمل توانیمارائه فضایی که در آن 

   مختلف. یهاپروژهبهبود انتشار فرهنگ علمی در بیمارستان، ترویج پیوند متقابل خطوط پژوهش و 

  رویت کتابداران.ترویج توسعه حرفه ای و امکان 

 

در مورد  هاآن نیترمهموجود دارد، مشکلات یکپارچگی متعددی مطرح شده که  0.2در کنار مزایای آشکاری که در ابزار وب 

موانع اصلی در  .باشدیمتغییرات در مورد فلسفه ارتباطات  و IT قبلی یهاستمیسعدم قطعیت در مورد عمل متقابل آن با 

و هدف از نشان دادن مشکلات جدی در تکامل جامعه پژوهشی در بیمارستان تاکید بر خدمات و  اندشدهتوسعه پروژه ما اثبات 

 .باشدیم، در یک وب سایت منطقه ای یا حتی گسترده هاآن یهاکتابخانهمنابع مشترک 
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