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نـان در جنبـه اي از كتابـداري پزشـكي اسـت كـه در آن كتابـدار بـه پرسـش هاي كارك :بالينيكتابداري 
چـون . بخش هاي بهداشتي و درماني، بيماران و خانواده آنها، و مديران بيمارستان يا درمانگاه پاسخ مي دهد

انجـام ) نيمحـيط بـالي در اصـطلاح پزشـكي(كارهاي كتابدار باليني بيشتر در بيمارستان ها و درمانگاه هـا 
جويان رسـمي و غيررسـمي كـادر و دانشـكتابدار باليني در آمـوزش . مي شود، او را كتابدار باليني مي نامند

در بيمارسـتان ها  كتابدار باليني در ويزيت هاي پزشكان بر بالين بيماران در. رشته هاي باليني نيز نقش دارد
اسـخ هم بـه پرسـش ها پتا بيمارستاني شركت مي كند  صبحگاهيدر جلسه هاي گزارش كلاب ها و ژورنال 

ه در بيشتر پرسش هاي باليني از نـوع پژوهشـي اسـت كـ. دهد و هم دريابد آنها به چه اطلاعاتي نياز دارند
  شـوند ايـن باليني در فرايند پژوهش نيـز وارد  ميكتابداران . گذشته كتابداران مرجع به آنها پاسخ مي دادند

فنـاوري  گزارش ارزيـابيباليني و كارشان گاه به انتشار مقاله در مجلات علمي، تدوين راهنماهاي عملكرد 
.سلامت مي انجامد 
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تعريف کتابدار بالينی

Clinical librarians (CLs), “provide quality assured information to health 
professionals at the point of need to support clinical decision making” 
(Hill, Peter 2008) England. London: DH National Review of NHS Health Library Services in
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به نياز  زمانو درمان در بهداشت براي متخصصان اطلاعات با كيفيت كتابدار باليني تامين كننده 
تصميم گيري بالينيحمايت از منظور 



واهدشظهور اطلاع رسانان پزشكي و كتابداري مبتني بر 

مفهـوم جديـد  ٢٠٠٠تصوير جديدي از كتابداران پزشكي مطرح كرد و در سـال »  لمبگرترود « ١٩٧١در سال   
ر د. در متــون بيــان شــد” كتابــداران بــاليني“ديــري نپاييــد كــه اصــطلاح . مطــرح شــد” اطلاع رســانان پزشــكي“

تان به طور مستقيم فرآيندكتابداري باليني، يك كتابدار با عنوان كتابدار بيمارستاني با حضور در بخش هاي بيمارس
يـار نيازهاي اطلاعاتي پزشكان را دريافت نموده و با جستجوي دقيق و مناسب، مباحـث را در اسـرع وقـت در اخت

ش  كتابداران، به خصوص آن هايي كه مهارت هاي اطلاع يابي را آموزعقيده داشت ” گرترود لمب“. آن ها قرار مي دهد
ني  بـا حضـور در كتابداران پزشكي بالي. ديده اند بايد يكي از اعضاي اساسي و فعال گروه مراقبت هاي پزشكي باشند

لاعاتي كنفرانس ها، بحث ها و گزارش هاي صبحگاهي، در ميان گروه مراقبت و درمان و بر بالين بيماران، نيازهاي اط
ان مرجـع كتابـدار«اطلاع رسانان پزشكي . را دريافت كرده و اقدام به جست وجو و تهية سريع اين  اطلاعات مي كنند

ر بيمـاران هستند  كه با داشتن مهارت هاي اطلاع يابي و زمينة دانش پزشكي نقش مؤثرتري در مراقبت و درمان بهت
.»و آموزش پزشكي خواهند داشت
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  كتابدار باليني رابط ميان متون پزشكي و كادر باليني
 اطلاعاتيمشاور  =باليني كتابدار

 پيمودن نيمي از مسير استاز سوال پرسيدن سوال باليني درست و داشتن درك صحيح.
  باليني بازيابي بهترين شواهد توسط كتابدار

است اطلاعاتيرابط اطلاعاتي، خالق اطلاعاتي و ياور : كتابدار باليني.
Clinical Librarian: Connector, Creator, Collaborator

1399کتابخانه مرکزی ، بهمن ماه 



بالينیتاريخچه کتابداري 

پزشكي اتحاديه كتابخانه هاي آموزشي مخصوص كتابداران پزشكي توسط ايجاد برنامه : ١٩٤٧سال 
كتابداري پزشكي در دانشگاه كلمبيا در نيويورك اولين رشته : ١٩٤٨سال 
پزشكي و آموزش كتابدار جديدهاي آموزشي كتابداران دانشگاه توسعه برنامه :  ١٩٦٠سال 

ديـده پيشنهاد كرد كه كتابداران و متخصصـان اطلاعـاتي آمـوزش   Gertrude Lambخانم لمب: ١٩٧١سال  
ي را در دانشـگاه اولين برنامـه كتابـدار پزشـكي بـالينو ا.باشندبايستي اعضاي فعالي در تيم هاي مراقبت بهداشتي 

.كردشروع ) دانشكده پزشكي(در شهر كانزاس ميسوري 
.شروع كرد Health Center in Harfordبرنامه را در بيمارستان دومين : ١٩٧٤در سال 
انشـجويان دبـه كتابداري بـاليني را آغـاز كـرد و كتابـداران برنامه پزشكي دانشگاه ويرجينيا كالج :  ١٩٩٤در سال

.و منابع پزشكي را در دوره پزشكي داخلي خود آموزش دادندبه اطلاعات پزشكي شيوه دسترسي 
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:  پس از آن در كتابخانه پزشكي اسكاتلند سه سيستم توسعه يافت
خدمات باليني كتابداران به كارمندان باليني ارائه 

محققان پزشكي به ارائه خدمات باليني كتابداران 
عمومو به بيماران ارائه خدمات باليني كتابداران 

ه بعد سه بار انگلستان برگزار شد و از آن زمان ب شهر لِستِردر كنفرانس كتابداري باليني نخستين :  ٢٠٠٢سال 
استدر انگلستان و يك بار نيز  در استراليا، آمريكا و كانادا برگزار شده 

.دشآغاز  با مشاركت كتابداران باليني از سرتاسر دنيا  دستنامه كتابداري باليني تدوين : ٢٠١٨ال س
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ر كشـورها، مثـل ديگـ. در ايران شغلي به نام كتابداري باليني در دستگاه بهداشتي و درمـاني تعريـف نشـده اسـت
ابـداري بـاليني اصطلاح كت. كتابداران پزشكي به صورت پراكنده بخشي از وظايف كتابداران باليني را انجام    داده اند

ارشناسـي بيش از سه دهه بعد از اجراي نخستين طرح كتابداري باليني در دنيا، در بـازنگري سرفصـل هاي دوره ك
ه شـد در  اما اين هدف بـا تغييراتـي كـه در ايـن سرفصـل ها داد. رشته كتابداري و  اطلاع رساني پزشكي به كار رفت

ولـوژي، تناقض بود، زيرا  درس هاي مربوط به علوم پزشـكي، از جملـه داروشناسـي، آسيب شناسـي، آنـاتومي، فيزي
 بيوشيمي، علوم آزمايشگاهي و بهداشـت عمـومي، از سرفصـل ها حـذف و  اصـطلاحات پزشـكي صـرف، جـايگزين

به خـاطر  ١٣٨٨اين تغييرات  چنان اثر منفي اي برجا گذاشت كه   در سال . اطلاعات و دانش پزشكي و سلامت شد 
ذف و ادغـام شباهت اين سرفصل ها با كتابداري و  اطلاع رساني، رشته كتابداري و  اطلاع رساني پزشكي در آستانه ح

 با اعتراض هـاي متحـد و مـنظم دانشـجويان و اسـاتيد در گروه هـاي.  گرفتبا رشته هاي ديگر وزارت بهداشت قرار 
اسـي خطر حذف برطرف شد و تنها از ظرفيت پذيرش تعدادي از دانشـگاه ها در مقطـع كارشن، آموزشي اين رشته 

.ولي رسيدن به كتابداري باليني دشوارتر شد كاسته شد 
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نبالينی در ايراتاريخچه کتابداري 



ه اي از وزارت كتابداري باليني موضوع يكي از نشست هاي كنگره متخصصان علم اطلاعات بود كه نماينـد ١٣٩٤در 
) ١: د كـردبيانيه اين نشست به دو خواسته نظري و يك خواسـته كـاربردي تأكيـ. بهداشت نيز  در آن شركت كرد

برگزاري دوره هاي آموزشي ضـمن خـدمت بـراي كتابـداران ) ٢بازبيني سرفصل هاي كارشناسي كتابداري پزشكي، 
ي همزمـان، كتابشناسـ. برگزاري آزمايشـي طـرح كتابـداري بـاليني در بيمارسـتان هاي منتخـب ) ٣بيمارستان و 

ابـداري بـاليني و نخستين كتـاب فارسـي در زمينـه كت كتابداري باليني در ايران نيز به صورت آنلاين تدوين شد 
ن از يك هفته پس از اين كنگره، وزارت بهداشـت، درمـان و آمـوزش پزشـكي، كارگاه    هـايي بـا عنـوا. منتشر شد 

. كـردا پشـتيباني كتابداري باليني يا كتابدار باليني در دانشگاه هاي علوم پزشكي كشور برگزار، يـا از برگـزاري آنهـ
تي بـاليني محتواي اين كارگاه ها اما تنها بر يكي از مهارت هاي كتابداري باليني، كه آشنايي كامل با منـابع اطلاعـا

اليني اهميـت  اين نخستين بار بود كه وزارت بهداشت به صورت مستقيم به موضوع كتابداري بـ. باشد، متمركز بود
بازبيني قابل توجه سرفصل هاي دوره ، ١٣٩٣راه اندازي دوره دكتراي كتابداري و  اطلاع رساني پزشكي در سال . داد

، گنجانده شدن يك واحـد نظـري و يـك واحـد ١٣٩٦كارشناسي رشته كتابداري و اطلاع رساني پزشكي در سال 
، تصـويب ايـن عملي براي كتابداري باليني و واحدهاي بسيار ديگري كه مرتبط با مهارت هاي كتابداري باليني بود

باعث شد كتابداري پزشـكي ايـران اميـد تـازه   اي   ١٣٩٧و ابلاغ اين سرفصل ها در سال  ١٣٩٦سرفصل ها در سال 
.براي رسيدن به جايگاهي تاثيرگذارتر به دست آورد
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ايـن . ته اسـتموفقيت طرح كتابداري باليني به نيازهاي جامعه كاربر، محيط كار، و ظرفيت سيستم سلامت  وابسـ
د و جنبه شعار داشته انتظار  كه كتابدار باليني بخش جدايي ناپذير از تيم باليني باشد،   ممكن است  واقع بينانه نباش

ه ايجـاد مـثلا آيـا كـادر درمـاني بـ. باشد چرا كه موقعيت كار كتابداران باليني را به محيط باليني محدود مي كنـد
رويهّ روتين خـود  كتابداري باليني علاقه اي دارند؟ آيا حاضرند با دريافت گزارش مبتني بر شواهد از كتابدار باليني،

كيـه بـر را تغيير دهند؟ آيا  مقررات سازمان بيمارستان يا سيستم سلامت اجازه  مي  دهد   آنها  برخلاف روتـين و بـا ت
مبنـاي  يك مقاله بيمار را درمان كنند؟ آيا بيمار حاضر  مي  شود درمان غيرروتين را بپذيرد؟  اگر بر اثـر درمـان بـر

تابـدار بـاليني شواهدي كه كتابدار باليني ارائه كرده است مشكل يا عوارضي پيش بيايد، مسئوليت آن بـر عهـده ك
ي شـود؟ آيـا در است يا بيمارستان يا كادر باليني؟  بودجه طرح كتابداري باليني چگونه تأمين و ادامه آن تضمين م

هست و آيـا كتابـداران  كنار ايستگاه پرستاري و ايستگاه پزشكي، نيازي به ايستگاه كتابداري باليني در بيمارستان
پـايلوت، امكـان  باليني بايد شيفت شب هم داشته باشند؟ سيستم بهداشتي و درماني بايد با پياده سازي طرح هـاي

تنهـا . نجداخلاقي نيز بس-اجتماعي و قانوني-سازماني، فرهنگي-اجراي   طرح  كتابدار باليني را از بعُدهاي ساختاري
گزارش  مي  كند كه موانع آموزشي، فرهنگـي،  ٢٠١٨مطالعه مرتبط بر چالش هاي كتابداري باليني در ايران در سال 

.دارداجرايي و پژوهشي بر راه اجراي كتابداري باليني وجود 
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. پيوتر استمهارت هاي كتابداري باليني تركيبي از دانش     كتابداري، پزشكي، اپيدميولوژي باليني، آمار و كام 
پزشكيتخصصي اطلاعات 1)
ظهورمنابع اطلاعات پزشكي و باليني موجود و منابع در حال شناخت 2)
بالينيبه روش هاي بازيابي اطلاعات در منابع اطلاعات پزشكي و تسلط 3)
باليني و انواع پرسش هاي   شواهدبا پزشكي مبتني بر آشنايي 4)
بالينياز روش هاي تصميم گيري آگاهي 5)
به زبان انگليسي تسلط 6)
اينترنتبه مهارت هاي كاربري كامپيوتر و تسلط 7)
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کتابدار بالينیهارت های م
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وظايف کتابدار بالينی

ري مـوارد و پيگي: هاي صبحگاهيبيمارستان به ويژه درگزارش آفريني به عنوان عضوي از گروه درماني نقش •
آنهابيماران خاص و فراهم نمايي شواهد و منابع براي 

بـر اسـاس  و راهنمـايي و پاسـخگويي سـوالات بـالينيتسريع دسترسي پزشكان به شواهد مربوط به بيماران •
شواهد معتبر 

و  در رفتار اطلاع يـابي كـادر پزشـكيو تاثيرگذاري آموزش مهارت هاي اطلاعاتي آموزشي و تهيه راهنماهاي •
بهبود آن

موثق و مرتبط با نياز كادر درمانآلودگي اطلاعات از طريق فراهم آوري اطلاعات كاهش •
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کتابدار 
بالينی

الينیبشبکه ارتباطی کتابدار 
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خانواده 
بيمار

کادر درمان

بيمار

محقق

ساير 
پرستارکتابداران

دانشجو

پزشک



ت و درمان كتابداران پزشكي باليني  با حضور در كنفرانس ها، بحث ها و گزارش هاي صبحگاهي، در ميان گروه مراقب
.  كننـدو بر بالين بيماران، نيازهاي اطلاعاتي را دريافت كرده و اقدام به جست وجو و تهية سريع ايـن  اطلاعـات مي

ي نقـش كتابداران مرجع هستند  كه با داشتن مهارت هاي اطلاع يابي و زمينـة دانـش پزشـك«اطلاع رسانان پزشكي 
.»مؤثرتري در مراقبت و درمان بهتر بيماران و آموزش پزشكي خواهند داشت
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ينیضرورت حضور کتابدار بال

دودتر رشد فناوري اطلاعات و افزايش نامحدود منابع، پزشكان با مشكلاتي از جمله مهارت هاي محبا  
ي بـاليني كتابدار. در جستجو و بازيابي اطلاعات و كمبود فرصت زماني براي اين اعمال روبرو هستند

صـان به  عنوان راهكاري براي پزشكي مبتني بر شواهد، خدماتي در جهـت تسـريع دسترسـي متخص
.استسلامت به منابع معتبر و روز آمد پزشكي 

روزافزون اطلاعات پزشكيگسترش •
زماني هاي زمان و محدوديت مسئله ويژه به درماني و هاي خاص محيط پيچيدگي هاي •
اطلاعات موثق و كارآمد به دسترسي به منظور جستجوي موثر اطلاعات نياز به •
اطلاعاتجستجوي پيچيدگي •
هاي آنهااطلاعات توسط بيماران و خانواده به افزايش تقاضا براي دسترسي  •
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توسط يك پزشـك كانـادايي بـه نـام  ١٩٩٢اين واژه شناسي براي نخستين بار در سال ا ب»شواهدپزشكي مبتني بر «مفهوم 
همكارانش در رشتة اپيـدميولوژي و آمـار زيسـتي در دانشـگاه مك مسـتر و  Gordon Henry Guyattگايات گوردن هنري 

رنـس ديويـد لا. از همان سال مفهوم پزشكي مبتني بر شواهد براي اولين بار در منابع پزشـكي ظـاهر شـد. كانادا مطرح شد
طب مبتني بر شواهد روشي بـراي بهره منـدي از . چهره هاي مطرح در اين حوزه استاز  David Lawrence Sackettساكت

ن شـكاف طب مبتني بر شواهد زاييدة شرايطي بـود كـه در آ . دانش پزشكي موجود در ارائة بهتر و اثربخش تر مراقبت هاست
 هـا در ارائـة فاصلة افراد باليني از كاربرد نتايج پژوهشبه زبان ساده، . هر روز عميق تر مي شد” ارائة مراقبت“و ” پژوهش“بين 

بتنـي بـر پزشـكي م. پزشكي مبتني بر شواهد به منظور پر كردن اين شكاف به وجـود آمـد. مراقبت ها هر روز بيشتر مي شد
ي تـوانيم بـراي شواهد در رابطه با استفاده از نتايج مطالعات فقط به توصيه بسنده نمي كند، بلكه نشان مي دهد كـه چگونـه م

. فاده كنـيمتصميم گيري هاي باليني خود شواهد دلخواه را در كوتاه ترين زمان ممكن پيدا كنيم، ارزيابي كنيم و از آن هـا اسـت
يـا شـواهد  مي توان گفت؛ پزشكي مبتني بر شواهد فرايندي است براي جستجو، انتخاب، ارزيابي نقادانـه و كـاربرد اطلاعـات

ري هاي بـراي تصـميم گيمحكمـي را طب مبتني بر شواهد از ميان انبوه اطلاعات پزشكي، شواهد . علمي براي ارائة مراقبت ها
صـميم بـاليني استفادة صحيح و به موقع از بهترين يافته هاي علمي موجود، براي اتخاذ مناسـب ترين ت“. باليني فراهم مي كند

.مناسب ترين تعريف است” در درمان بيماران

Evidence-based medicine: شواهدمبتني بر پزشكي 
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شامل پنج گام اصلي است  پزشكي مبتني بر شواهد
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طرح پرسش باليني.  ١
ن جستجوي منابع مرتبط براي يافتن بهتري.  ٢

شواهد موجود
يد ارزيابي صحت و اعتبار و سودمندي شواهد با د.  ٣

انتقادي
ا تركيب شواهد نقد شده ب: بكارگيري شواهد.  ٤

ارزشهاي بيمار و تجربيات باليني
ذخيره سازي اطلاعات و ارزيابي نحوه انجام .  ٥

 به منظور اصلاح مداوم كيفيت انجام ٤تا  ١مراحل 
ديدسترسي آسان براي استفاده بعوهمچنين آنها 



شوندهاي باليني معمولاً از چهار جزء تشكيل مي پرسش 
:شود مي Picoناميده كه به اختصار  

PATIENTبيمار . الف
INTERVENTIONمداخله . ب
COMPARISONمقايسه . ج
OUTCOMEنتيجه باليني . د

.ر استدر يك بيمار مبتلا به آرتروز پا مصرف موضعي ضد التهاب يا ايبوپروفن تا چه حدي در بهبودي موث: مثال
بـودي تـا چـه حـدي در به( مقايسه)ايبوپروفن  –( مداخله)مصرف موضعي ضد التهاب  –( بيمار)فرد مبتلا به آرتروز 

)بالينينتيجه(موثر است 
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پرسش بالينيطرح . ١



منابع مرتبط براي يافتن بهترين شواهد موجودجستجوي . ٢
استاين مرحله نقش اصلي برعهده كتابدار باليني در 
 ، EVIDENCE-BASED MEDICINE REVIEWS REVIEWS EMBASEپايگاه هاي اطلاعاتي الكترونيكي مانند • 

MEDLINE , SCOPUS, COCHRANE ,   و. ...
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ارزيابي صحت و اعتبار و سودمندي شواهد با ديد انتقادي. ٣
تمامي شواهد بدست آمده بايد به گونه اي منتقدانه مورد ارزيابي قرار گيرند و از لحاظ اعتبار، اهميت و

.قابليت كاربرد مورد بررسي قرار گيرند



تركيب شواهد نقد شده با ارزشهاي بيمار و تجربيات باليني: شواهدبكارگيري . ٤
استفاده كنند از شناسايي شواهد معتبر و مرتبط، پزشكان مي توانند يا مستقيماً براي مراقبت از بيمار از آنهابعد 

.يا در توافقات گروهي براي متحول كردن برنامه هاي آموزش پزشكي استفاده نمايند
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  ٤تا  ١ذخيره سازي اطلاعات و ارزيابي نحوه انجام مراحل . ٥
صفحه اي از تمامي مراحل پزشكي  ٢تا  ١به منظور دسترسي آسان در مراجعات بعدي، بهتراست خلاصه اي 

مبتني بر شواهد در خصوص يك سوال آماده نماييم كه اجزاي اصلي آن شامل عنوان، نام فرد مرور كننده، 
.راهكارهاي جستجو، تاريخ، مأخذ، خلاصه مطالعه، نقد و نتيجه گيري باشد



كي بـه به تدريج از رشته پزش شواهدمبتني بر رويكرد 
حــوزه هــاي ديگــر علــوم نظيــر پرســتاري، مــديريت، 

. افـتروان شناسي، علوم تربيتي و علوم كتابداري راه ي
عـاتي كتابداري مبتني بر شواهد پارامترهاي سواد اطلا

الـدرج جاناتـان  ٢٠٠٠در سـال . را نيز در برمي گيـرد
Jonathan Eldredge بـا  استاديار دانشگاه نيومكزيكـو

» واهدمروري بر كتابداري مبتني بر شـ«نگارش مقالة 
ري در مجله كتابداري پزشكي امريكا، چهـارچوبي نظـ
هاد براي اجراي اين رويكرد در حرفة كتابـداري پيشـن

.كرد
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واهدكتابداري و اطلاع رساني مبتني بر ش
Evidence-based librarianship



ازنگري استفادة بهينه از يافته هاي پژوهشـي موجـود در تـدوين و بـ كتابداري و اطلاع رساني مبتني بر شواهد       
د يعنـي تـلاش بـراي بهبـود خـدمات و عملكـر. فعاليت هاي حرفه اي كتابداران و متخصصـان اطلاع رسـاني اسـت

تنـي بـر هر تصميمي كه بـا رويكـرد مب. كتابخانه ها و مراكز اطلاع رساني از طريق پيوند ميان دو عرصة نظر و عمل
. شابه باشدشواهد گرفته شود پشتوانه اي پژوهشي دارد و خود مي تواند الگويي براي تصميم هاي مشابه در شرايط م

تشـار ان. رويكرد مبتني بر شواهد در رشته هاي مختلف علمي از جمله كتابداري رشـد قابـل تـوجهي داشـته اسـت
. ه اسـتمجلات تخصصي با اين عنوان و برگزاري كنفرانس هاي بين المللي در اين زمينـه از نشـانه هاي ايـن توجـ

  Evidence Based Library نشريه اي تخصصي و بين المللي بـا عنـوان ٢٠٠٧دانشگاه آلبرتا در كانادا از سال 
and Information Practice  ر شواهد كتابداران پزشكي به اهميت يادگيري عملكرد مبتني ب. مي كندمنتشر

:واقف هستند بنابراين
ي اولويت اول، برنامه ريزي مناسب جهت گنجاندن واحدهاي آموزشي در اين خصـوص بـراي دانشـجويان كتابـدار

پزشكي
اولويت دوم، برگزاري دوره هاي آموزش ضمن خدمت براي كتابداران شاغل جهت ارتقاء تـوان علمـي آن هـا مفيـد 

.خواهد بود
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چهارچوب نظري جاناتان الدرج

تدوين پرسشي دقيق و روشن در يكي از زمينه هاي موضوعي كتابداري و اطلاع رساني، :مرحلة اول
اهد براي يافتن مناسب ترين شو) منابع خاكستري(جستجو در منابع منتشر شده و نشده  :مرحلة دوم
پژوهشي،

ارزيابي منتقدانه شواهد بازيابي شده و سنجش ميزان روايي و اعتبار آن ها، :مرحلة سوم
زان گزينش راهكاري جديد بر اساس تلفيق اين شواهد و تجربيات موجود و پيش بيني مي :مرحلة چهارم

سودمندي،
.سنجش بهره وري ناشي از به كار بستن راهكار جديد :مرحلة پنجم
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هفت پيش فرض الدرج 

ته هاي كتابداري مبتني بر شواهد با هدف ارتقاء كيفيت خدمات كتابخانه ها و مراكز اطلاع رساني در جستجوي مناسب ترين ياف -١
.مرتبط است) يافته هايي كه رويكردي عملي داشته و بر اساس پژوهش هاي تجربي در محيط هاي واقعي باشند(پژوهشي

كمي يا  فارغ از بدست آمدن از پژوهش هاي(كتابداري مبتني بر شواهد در جستجوي به كار بستن مناسب ترين يافته هاي پژوهشي  -٢
.است) كيفي

.تصميم هايي كه در عرصة عمل گرفته مي شوند، بر اساس يافته هاي پژوهشي موثق است -٣
).اولويت با منابع داوري شده و مستند(در كتابداري مبتني بر شواهد تمام انتشارات پژوهشي ارزشمند هستند  -٤
(  ي كليدي كتابداري مبتني بر شواهد رويكردي جهاني به فرايند اطلاع جويي و توسعة دانش محسوب مي شود كه در آن پژوهش نقش -٥

.دارد) اما با نظر به عملي شدن
.كتابداري مبتني بر شواهد از به كار بستن راهكارهاي جديد مبتني بر يافته هاي پژوهشي استقبال مي كند -٦
 ReviewsSystematicمنابع مروري نظام مند :پژوهشيدر كتابداري مبتني بر شواهد مهم ترين منابع پژوهشي براي استخراج نتايج  -٧

پيمايش هاي ،  StudiesControl Comparison شدهمقايسه اي كنترل مطالعات ،   Randomized Control Trialsشدهتصادفي كنترل آزمون هاي 
.كيفيتوصيفي،تحقيقات 
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تان كـه انگلسمدلي از كتابداري باليني 
هـاي و مهارتبراساس فعاليتهاي كليدي 

تكتابداران باليني،توصيف شده اس

Evaluating clinical librarian services: a systematic review
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واننـد تخصـص بتاست تا كرده براي كتابداران فراهم هايي را فرصت پشتيباني فناوري اطلاعات مشاركت كاركنان و 
ها به عنوان  و كتابخانهجامعه .شوند خود را فراتر از محدوده كتابخانه گسترش دهند و از تحقيقات باليني بهره مند 

يك كل
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