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‌مطالعه‌کی:‌اورژانس‌بخش‌پرستاران‌ینیبال‌یریگ‌میتصم‌در‌یانتقاد‌تفکر‌یریبکارگ‌یها‌چالش

‌یتیروا‌یمرور

 *6یاکبر یعل، 2ینیاحسی رضا ریام ،4ریمالم میمر

 چکیده
گیری مبتنی بر شواهد را برای بهترین مراقبت از بیمار ممکن  تفکر انتقادی یک شایستگی محوری در پرستاری است که ارزیابی دقیق و تصمیم: مقدمه

مطالعه با هدف  . اینگذارد میای و کیفیت نتایج بیماران تأثیر منفی  های توسعه این مهارت، مستقیماً بر عملکرد ایمن حرفه سازد. در مقابل، عدم درک چالش می

 گیری بالینی پرستاران بخش اورژانس انجام گردید. های بکارگیری تفکر انتقادی در تصمیم شناسایی چالش

های فارسی و انگلیسی،  به زبان ۰۲۰۲دسامبر  ۷۱مند بود. جستجو در منابع کمی و کیفی منتشرشده تا  پژوهش حاضر یک مرور روایی غیرنظام: بررسی  روش

 المللی های بین ت زمانی، انجام گردید. ارزیابی مطالعات با قضاوت پژوهشگران بر اساس ارتباط، کیفیت و تناسب با هدف تحقیق انجام شد. پایگاهبدون محدودی

Google ،WOS ،Scopus ،PubMed و Google Scholar های با کلیدواژه Challenge ،Critical Thinking،Clinical Decision Making  و 

Emergency Department  های  و نیز پایگاهMagiran،Ovid  و SID های فارسی متناظر مورد جستجو قرار گرفتند با کلیدواژه. 

 ،"کاستی در خودآگاهی هیجانی " ،"پرستاران مبتدی " ،"کم بود زمان "های متنوع اخلاقیچالش "هفت چالش اصلی شامل؛  نشان داد : نتایجها  یافته

 هستند.  "کمبود امکانات ساختاری و انسانی ،"خط اول مواجهه با اپیدمی"، "استراتژی آموزشی سنتی"

 برطرف نمودن این چالش ها و کمبود منابع است، یزمان یها تیمحدود ،یپرستاران اورژانس، شامل مسائل اخلاق یرو شیپ یاصل های چالش :گیری نتیجه

 .می باشد یاتیبخش ح نیبهبود عملکرد در ا یاصل ریمس ،یدیعوامل کل نی. تمرکز بر رفع اباشد یم یارائه شده ضرور یها مراقبت تیفیارتقاء ک یبرا

 : چالش، تفکر انتقادی، تصمیم گیری بالینی، بخش اورژانس.واژگان کلیدی

 

                                                           
 .رانیا همدان، همدان، یپزشک علوم دانشگاه ،یپرستار گروه ،یپرستار ارشد کارشناس -1

 .رانیا تهران، ،یاجتماع سلامت و یتوانبخش علوم دانشگاه ،یپرستار گروه ،یپرستار ارشد یکارشناس یدانشجو  -2

 .رانیا تهران، ،یاجتماع سلامت و یتوانبخش علوم دانشگاه ،یپرستار گروه ،یپرستار یدکتر یدانشجو  -3

 aakbari4973@gmail.com  :+                  پست الکترونیکی8909351633890* )نویسنده مسئول(؛ تلفن: 

 1181/  12/  81تاریخ پذیرش:                                          1181/  11/  38تاریخ بازبینی:                                                   1181/  89/  38تاریخ دریافت: 
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 مقدمه

 سلامت نظام ارکان نیتر یاساس از یکی یپرستار مراقبت

 مارانیب سلامت ارتقاء و حفظ بهبود، در یاتیح نقش که است

 و یدرمان اقدامات انجام مسئول تنها نه پرستاران. کند یم فایا

 و یفرد آموزش ،یعاطف تیحما با بلکه هستند، یمراقبت

 تیفیک بهبود ماران،یب تیوضع بر مستمر نظارت و یخانوادگ

 های مراقبت ارائه(. ۷) کنند یم نیتضم زین را آنان یزندگ

 خدمات نظام در تیالو کی عنوان به مناسب تیفیک با یپرستار

 شده مطرح یپرستار خدمات نهیزم در ژهیو به یدرمان یبهداشت

 یبخش اعتبار و یبند درجه کشورها اغلب در. است

 آن تیفیک و یپرستار های¬مراقبت ریتأث تحت ها،¬مارستانیب

 طیشرا در تا کند یم کمک پرستاران به یانتقاد تفکر(. ۰) است

 باعث تفکر نوع نیا. رندیبگ آگاهانه و قیدق یها میتصم ده،یچیپ

 اساس بر ماتیتصم و افتهی کاهش یدرمان یخطاها شود یم

 یپرستار مراقبت تیفیک جه،ینت در. شوند اتخاذ یعلم شواهد

 یریچشمگ طور به مارانیب تیرضا و یمنیا و افتهی شیافزا

 شوند یم مواجه ینیبال یها تیموقع با پرستاران. ابدی یم بهبود

 دارند مؤثر یریگ میتصم و یانتقاد تفکر یها مهارت به ازین که

 ست،ین یخط ای خودکار ساده، ندیفرآ کی یانتقاد تفکر(. 6)

 ت،یموقع کی به دانش کردن وارد یبرا یندیفرآ عنوان به بلکه

 قبل از آنچه مورد در یانتقاد تأمل و اطلاعات یآور جمع

 شده یابیارز مشکل کی ییشناسا یبرا آنچه و شده شناخته

 یانتقاد تفکر ندیفرآ یریکارگ به(. 4) است شده فیتوص است،

 ندیفرآ یریکارگ به: شامل یژگیو شش یدارا یپرستار در

 های¬مهارت یریکارگ به نگر، کل یپرستار عملکرد ،یپرستار

 جهت مختلف یالگوها از استفاده ن،یبال در یجانیه هوش

 تفکر یریکارگ به(. ۲) باشد یم یانتقاد تفکر عناصر شناخت،

 بهبود مسئله، حل یها مهارت در ییکارا ارتقاء سبب یانتقاد

 پرورش مؤثر، و مارمحوریب یپرستار یها مراقبت تیفیک

 قضاوت ییتوانا ت،یخلاق تیتقو شواهد، بر یمبتن عملکرد

 یپرستاران(. 3) شود یم تیفیباک ینیبال خدمات ارائه و یا حرفه

 یکار یطیمح قادرند هستند، یقو یانتقاد تفکر یدارا که

 ،یشغل تیرضا شیافزا به امر نیا که کنند جادیا ایپو و مثبت

 منجر یپرستار میت کل عملکرد بهبود و حرفه در یماندگار

 در ینیبال یریگ میتصم در یانتقاد تفکر یاجرا(. ۱) گردد یم

 نیچن در است همراه یمتعدد یها چالش با اورژانس طیمح

 گرفته شهود ای تجربه اساس بر اغلب ها میتصم یطیشرا

 یها آموزش نبود تاً،ینها(. 8) مند نظام لیتحل نه شوند، یم

 موجب پرتنش، یها طیمح در یانتقاد تفکر نهیزم در مستمر

(. 9) گردد یم اورژانس در ینیبال یریگ میتصم تیفیک فیتضع

 در موجود یها چالش ییشناسا منظور به مطالعه نیا

 یها یریگ میتصم در پرستاران توسط یانتقاد تفکر یریکارگ به

 .دیگرد انجام اورژانس بخش ینیبال

 

 روش بررسی

 یانتقاد تفکر یاجرا یها چالش یبررس جهت در مطالعه نیا

 مرور روش به اورژانس بخش پرستاران ینیبال یریگ میتصم در

 های¬واژه دیکل از استفاده با. شد انجام رنظامندیغ یتیروا

 بخش ،ینیبال یریگ میتصم ،یانتقاد تفکر چالش، ؛یفارس

 Challenge, Critical یسیانگل معادل و اورژانس

Thinking, Clinical Decision Making, 

Emergency Department  و یبیترک و جداگانه صورت به 

 جست یاستراتژ And، or، Not یبول یعملگرها از استفاده با

 ۷۱ تا شده منتشر یفیک و یکم مقالات. دیگرد انجام جو و

 و یسیانگل زبان به یاطلاعات های گاهیپا در ۰۲۰۲ دسامبر

 ، Google،WOS ، Scopus، PubMed،scholar یفارس

Magiran، Ovid و   SID گرفتند قرار جو و جست مورد .

 تفکر موضوع با مطالعات بودن مرتبط: شامل ورود یارهایمع

 یسیانگل و یفارس مقالات اورژانس، بخش پرستاران در یانتقاد

: خروج یارهایمع. داشت وجود مقاله کامل متن به یدسترس که

 مقالات نبود، دسترس در ها آن کامل متن و دهیچک که یمقالات

 مقالات شامل جوها و جست. ها شیهما و ها کنگره در خلاصه

. شد انجام اجرا، روش در تیمحدو بدون و یزمان بازه هر در

 دو توسط مختلف یاطلاعات های گاهیپا در مقالات یجو و جست
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 در شد؛ انجام زمان هم صورت به مقاله نیا محققان از نفر

 در با و خود قضاوت با پژوهشگران. آمد بدست مقاله ۲۰ مجموع

 هدف با انطباق و گزارش تیفیک ارتباط، عامل سه گرفتن نظر

 در. دادند قرار یابیارز مورد را شده ییشناسا مقالات مطالعه،

 مطالعه، از خروج و ورود یارهایمع اساس بر یغربالگر مرحله

 ۷۷ ،یسیانگل و یفارس ریغ زبان داشتن علت به مقاله ۷۲ تعداد

 عدم علت به مطالعه 3 عنوان، بودن مرتبط عدم لیدل به مقاله

 که مقاله 8 تینها در. شدند حذف کامل لیفا به یدسترس

 جهت داشتند حاضر پژوهش هدف با را ارتباط نیشتریب

 مقالات یابیارز ندیفرآ. شدند لیتحل و یابیارز ها داده استخراج

 . است شده داده شینما ۷ شکل در

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 . فرآیند ورود مطالعات به پژوهش۷شکل 
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اول
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شنا
 

مقالات یافت شده در پایگاه های 
 اطلاعاتی:
N:   ۲۰  

مقالات خارج شده در مرحله غربالگری 
 عنوان و چکیده:

N: 11 

مقالات بدست آمده بعد از خروج مقالات 

 تکراری

N: ۰۲ 

 
 

ی
گر

ربال
 غ

بررسی متن کامل مقالات و حذف به علت 
نسخه کامل مقالهعدم دستیابی به   

N:  3  

 مقالات بدست آمده بعد از غربالگری:
N:  ۷4 

مقالات بدست آمده بر اساس قانون 
 شمولیت:

N: 8 ط
رای

 ش
جد

 وا
ی

های
ب ن

خا
انت

 

 مقالات نهایی باقی مانده در مرور
N: 8 

 حذف مقالات تکراری:

N:  ۷۰  

حذف مقالات به زبان فارسی و غیر 

 انگلیسی:

N:  ۷۲  
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 پرستاران بخش اورژانس ینیبال یریگ میدر تصم یتفکر انتقاد یاجرا یها چالش(: مشخصات مقالات مرور شده در زمینه ۷جدول )

 نویسنده/ گان سال کشور نوع مطالعه عنوان نتایج

های مبتنی بر سناریو و نبود کمبود آموزش

های مختص به پرورش تفکر استراتژی

 مداوم پرستاران.انتقادی در برنامه آموزش 

 یطراح یا به گونه دیبا یآموزش یها ارائه

ها  شوند که به پرستاران در توسعه مهارت

عملکرد  یذهن که برا یو عادات شناخت

 کمک کنند. شوند، یم یمهم تلق

Enhancing 

Critical Thinking 

in Clinical 

Practice 

 B Shoulders (10) ۰۲۷4 آمریکا توصیفی

پرستارانی که نسبت به هیجانات خود آگاه 

هستند، نسبت به تفکر انتقادی گرایش 

بیشتری دارند. آموزش یکی از ابزارهای 

ایط بحرانی در کنترل  هیجان در شر

 کارکنان بخش اورژانس است.

Critical Thinking 

in Nurses: 

Predictive Role 

of  Emotional 

Intelligence 

تحلیلی -توصیفی  Madadkhani Z(11) ۰۲۷۲ ایران 

که  کنند یپرستاران اورژانس درک م

 یماریب کی تیریعملکرد آنها در طول مد

که  یبه طور ؛است افتهیگسترش  ریگ همه

 یها یماریدر کنترل ب یشتریب تیمسئول

گسترش منجر  نیبر عهده دارند. ا یعفون

و سردرگمی و کاهش قدرت  به ابهام نقش

 ها شد.آن نیدر ب تفکر انتقادی

Emergency 

nurses’ 

perceptions of 

their roles and 

practices during 

epidemics: 

a qualitative 

study 

کنگهنگ  کیفی  ۰۲۷9 SKK Lam (12) 

خود را توسعه  انیدانشجو یتفکر انتقاد

معلم  یها معمولاً به روش رایز دهند، ینم

 یفعال متک یریادگی یها محور و نه روش

 هستند.

استرس،  یسطح بالا ،یمیعدم کار ت

از  رویو کمبود ن یزمان یها تیمحدود

های مهم تفکر انتقادی در بخش چالش

 است. های حاد

Suggestions for 

overcoming the 

barriers to critical 

thinking in 

nursing 

 

 A ۰۲۰6 یونان توصیفی

Christodoulakis(13) 

به  تواند یم ریفراگ یمجاز تیواقع

در بهبود دانش،  انیدانشجوپرستاران و 

کمک  یاستدلال انتقاد یها عمل و مهارت

این فناوری عمل و استدلال انتقادی کند. 

غوطه ور ارتقاء می را در محیطی کاملاً 

 دهد.

Effect of Triage 

Training Program 

on Nursing 

Interns' Clinical 

Reasoning Using  

Immersive 

Virtual 

Simulation 

 SH Mohamed(14) ۰۲۰4 مصر کارآزمایی بالینی
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 نویسنده/ گان سال کشور نوع مطالعه عنوان نتایج

نوین یکی از موثرترین راهکارهای 

های حاد، فراهم مدیریت بحران در بخش

ساختن بستر یادگیری انتقادی با استفاده 

 از روش های تدریس نوین است.

Novel Challenges 

and Innovative 

Solutions to Enhance 

Emergency  Nurses’ 

Performance in 

Crisis Management: 

A Scoping Review 

 B ۰۲۰4 ایران مروری

Sadeghian(15) 

پرستاران  یرو شیپ یها از چالش

در  یریگ میتصم یندهایاورژانس در فرآ

قابل  یزمان یها تیمحدود؛ بخش اورژانس

 تاریخچهمبهم،  ینیبال یوهایتوجه، سنار

محدود به  یو دسترس ماریب یناکاف

در  یتجربگ یاست. ب یصیتشخ یابزارها

استرس  ط،یپرستاران تازه واجد شرا انیم

 یریگ میتصم ف،یو ارتباطات ضع یعاطف

.کند یم تر دهیچیرا پ  

Challenges of 

Clinical Decision-

making in 

Emergency Nursing: 

An Integrative 

Review 
 

 

 
 

 مرور یکپارچه

 

 

 

 
 

 ۰۲۰۲ ایران

 

 
 

M Gholipour 
)۷3( 

 

در بخش اورژانس،  تیازدحام جمع

-چالش، مختلف منابع یها تیمحدود

 انیپا یها مراقبت ی،اخلاق های متعدد

محسوب  از موانع تفکر انتقادیعمر 

 می شود.

Challenges faced 

by doctors and 

nurses in the 

emergency 

department: An 

integrated review 

 توصیفی
 

 هند

 

 
 

۰۲۰۲ 
 

 
GS Charan 

(17) 
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 پرستاران بخش اورژانس ینیبال یریگ میدر تصم یتفکر انتقاد بکارگیری یها چالش: ۰جدول 

مضمون اصلی استخراج 

 شده از تحلیل مقالات

تعداد  خلاصه طبقه طبقه
 مقالات

درصد 

 مقالات

 مولفین و سال

 
خستگی ناشی از حل 

 تعارضات اخلاقی

 

های چالش

 متنوع اخلاقی

 های پیچیده  گیری تصمیم

 در شرایط حاد و  اخلاقی

 بحرانی 

۷ ۷۲% GS Charan(2025)  
 

 

أثیر محدودیت زمان بر ت

 اطلاعات از بیمار آوری  جمع

 

 کم بود زمان

 

 

 

 حجم بالای کار و 

فشارکاری شدید، 

 پرستاران 

 را با با کم بود زمان برای 

 تفکر عمیق مواجه می 

 سازد.

4 ۲۲ %  
GS Charan(2025)  

M Gholipour(2025) 

A Christodoulakis (2023) 

M Gholipour(2025) 
 

پرستاران  عملکرد-شکاف دانش

 مبتدی
 M Gholipour(2025) %۷۲ ۷ کم بودن تجربه کاری

 

 

سوگیری هیجانی در 

بندی اولویت  

کاستی در 

خودآگاهی 

 هیجانی

 عدم مدیریت هیجانات 

 شخصی

۰ ۰۲% Madadkhani (2015) 

A Christodoulakis (2023) 

 

فقدان آموزش مبتنی بر 

 سناریو

استراتژی 

آموزشی 

 سنتی

توسعه آموزش و ایجاد 

تحول در آن نیازمند 

های شناخت استراتژی

نوین آموزش مطابق با 

های مختلف است. موقعیت

آموزش فرآیندی پیچیده 

 است که هر گونه ساده

تواند نگری در مورد آن می

منجر به هدر رفتن نیروها 

 و امکانات شود.

6 ۲۲%  

B Sadeghian (2024) 

SH Mohamed (2024) 

A Christodoulakis (2023) 

B Shoulders (2014) 

خط اول  سابقه گیری بی بار تصمیم

مواجهه با 

 اپیدمی

خط اول مواجهه با اپیدمی 

 و بیماری های نوظهور
۷ ۷۲% SKK Lam (2019) 

 

 ها به وابستگی پروتکل

 منابع

کمبود امکانات 

ساختاری و 

 انسانی

ناکافی بودن تجهیزات و 

 نیروی کار
۰ ۰۲% M Gholipour(2025) 

A Christodoulakis (2023) 

 

 

 توسط یفیک و یکم مقالات قیعم مطالعه و یغربالگر از پس

 صورت نیا به گرفت؛ انجام یمضمون لیتحل ندیفرآ سندگان،ینو

 یاصل مضمون کی جدول، در شده ذکر چالش هر که

(Theme )مقالات خام یها داده از که بود شونده تکرار ای 

 مقالات از شده استخراج نیمضام بعد مرحله در. شد استخراج

 طبقه صورت به سندگانینو ینیبال اتیتجرب و نظرات اساس بر

 صورت نیا به. دیگرد ارائه ۰ شماره جدول در طبقه خلاصه و

 یها چالش" طبقه ۱ شامل مطالعه نیا در قیتحق یها افتهی که

 یکاست " "یمبتد پرستاران " "زمان بود کم "یاخلاق متنوع

 اول خط" ،"یسنت یآموزش یاستراتژ" "یجانیه یخودآگاه در
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. بود "یانسان و یساختار امکانات کمبود "یدمیاپ با مواجهه

 مانند یاخلاق دهیچیپ یها یریگ میتصم با اورژانس پرستاران

 مختل را یانتقاد تفکر که؛ هستند مواجه مارانیب یبند تیاولو

 یکار فشار.  دارد یاخلاق هیتوج و یابی تعارض به ازین و کند یم

 به منجر و دهد ینم قیعم لیتحل یبرا یکاف زمان دیشد

 کرده فیتضع را یانتقاد تفکر که شود، یم زده شتاب ماتیتصم

 یابیارز در ها آن بودن تجربه کم و دهد یم شیافزا را خطاها و

 و کند یم جادیا ناکارآمد یانتقاد تفکر ها، تیموقع عیسر

 نیا در. دینما یم دیتشد را ناقص یذهن یالگوها به یوابستگ

 کرده مخدوش را قضاوت ،یشخص جاناتیه تیریمد عدم انیم

. شود یم اورژانس یها بحران در طرفانه یب یانتقاد تفکر مانع و

 در مزمن استرس ،یدمیاپ خطرات معرض در میمستق یریقرارگ

 کاهش را یانتقاد تفکر یبرا تمرکز که کند یم جادیا پرستار

 نیا همه بعلاوه و دهد یم قرار ریتأث تحت را ماتیتصم و داده

 یها نهیگز کار، یروین و زاتیتجه بودن یناکاف موضوعات

 خلاقانه، یجا به را یانتقاد تفکر و کرده محدود را یریگ میتصم

 .سازد یم محدود و یواکنش

 نتیجه گیری
ای از موانع ساختاری، آموزشی و  این مرور روایتی، مجموعه

کنند،  فردی را که تفکر انتقادی پرستاران اورژانس را محدود می

به وضوح ترسیم کرد؛ این موانع شامل فشار شدید زمانی، 

های اخلاقی ناشی از وضعیت حاد بیمار و کاستی در  چالش

هی هیجانی های فراشناختی و مدیریت خودآگا آموزش مهارت

گیری بالینی تأثیر منفی  است که همگی بر کیفیت تصمیم

ها زنگ هشداری  گذارند. از منظر کاربرد عملی، این یافته می

گذاری و آموزش  برای اصلاحات فوری در سطح سیاست

های درسی که  پرستاری است؛ لذا، طراحی برنامه

یده را گرایانه و متمرکز بر سناریوهای پیچ های واقع سازی شبیه

ها و کاهش بار  شامل شود، در کنار تلاش برای بهبود زیرساخت

ها برای توانمندسازی پرستاران جهت استفاده  کاری، از اولویت

های  رود. بنابراین، پژوهش مؤثر از تفکر انتقادی به شمار می

گیری از رویکردهای کمی و بلندمدت، کارایی  آینده باید با بهره

وزشی پیشنهادی را در محیط واقعی مداخلات ساختاری و آم

اورژانس به دقت ارزیابی کنند؛ تا اطمینان حاصل شود که 

های نظری به استقرار عملی تفکر انتقادی در  پیشرفت

 شوند. های حیاتی بالینی منجر می گیری تصمیم

 منافعتضاد 

در  یگونه تضاد منافع چیکنند که ه یم حیتصر سندگانینو

 د.پژوهش حاضر، وجود ندار

 

 یو قدردان تشکر

گروه و مساعدت مسئولان آموزش  یاز همکار پژوهشگران،

کمال  پرستاری دانشگاه علوم توانبخشی و سلامت اجتماعی،

 کنند. یرا ابراز م یتشکر و قدردان

 

 ملاحظات اخلاقی

رعایت نموده اند و این  خلاق راتمامی اصول ا نویسندگان 

 شد.مطالعه مروری می با

 

 نویسندگانمشارکت 

ایده و طراحی مطالعه )ع. اکبری(، انتخاب و غربالگری  

مقالات مرور شده )ع. اکبری، م. مالمیر(، تجزیه تحلیل و تفسیر 

مقالات مرور شده )ع. اکبری، م. مالمیر(، نگارش مقاله )ع. 

اکبری، م. مالمیر(، ویرایش مقاله قبل از داوری )ع. اکبری(، 

 ری )ا. یاحسینی( انجام گردید.انجام اصلاحات بعد از داو

 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

ed
.s

su
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-0
4-

06
 ]

 

                             7 / 10

https://jmed.ssu.ac.ir/article-1-1609-fa.html


 

   ۷63۱                                                                                                                                    همکاران مریم مالمیر و

  4141، زمستان چهارم، شماره دوره بیستم،                                       اه علوم پزشکی شهید صدوقی یزدفصلنامه مرکز مطالعات و توسعه آموزش دانشگ

 

CC BY-NC 4.0  

References 
1- Richards DA, Hilli A, Pentecost C, Goodwin VA, Frost J. Fundamental nursing care: A systematic review of 

the evidence on the effect of nursing care interventions for nutrition, elimination, mobility and hygiene. J.clin. nurs. 

2018; 27(11-12) .2179-88. 

2- Freitas JSd, Silva AEBdC, Minamisava R, Bezerra ALQ, Sousa MRGd. Quality of nursing care and 

satisfaction of patients attended at a teaching hospital. Revista latino-americana de enfermagem. 2014; 22(03): 

454-60. 

3- Martin C. The theory of critical thinking of nursing. Nursing education perspectives. 2002; 23(5): 243-7. 

4- Rababa M, Masha'al D. Using branching path simulations in critical thinking of pain management among 

nursing students: Experimental study. Nurse Education Today. 2020; 86: 104-323. 

5- Von Colln-Appling C, Giuliano D. A concept analysis of critical thinking: A guide for nurse educators. Nurse 

education today. 2017; 49: 106-9. 

6- Patricia K-M, Kabwe C, Wamunyima MM, Margaret MM, Dianna JL. Evidence based practice and critical 

thinking in nursing education and practice: A scoping review of literature. Int.J.Nurs.Midwifery. 2022; 14(4): 65-

80. 

7- Falcó‐Pegueroles A, Rodríguez‐Martín D, Ramos‐Pozón S, Zuriguel‐Pérez E. Critical thinking in nursing 

clinical practice, education and research: From attitudes to virtue. Nursing Philosophy. 2021; 22(1): e12332. 

8- Crossetti MdGO, Bittencourt GKGD, Lima AAA, Góes MGOd, Saurin G. Structural elements of critical 

thinking of nurses in emergency care. Revista Gaúcha de Enfermagem. 2014; 35: 55-60. 

9- Khanmoradi H, Aghajanloo A, Dinmohammadi M, Ramazani BF. The relationship between critical thinking 

and clinical decision-making in emergency nurses of hospitals affiliated to Zanjan university of medical sciences in 

2020. 2021. 

10- Shoulders B, Follett C, Eason J. Enhancing critical thinking in clinical practice: Implications for critical and 

acute care nurses. Dimensions of Critical Care Nursing. 2014; 33(4): 207-14. 

11- Madadkhani Z, Nikoogoftar M. Critical thinking in nurses: Predictive role of emotional intelligence. Hayat. 

2015; 20(4): 77-88. 

12- Lam SK, Kwong EW, Hung MS, Pang SM, Chien WT. Emergency nurses' perceptions of their roles and 

practices during epidemics: a qualitative study. British Journal of Nursing. 2019; 28(8): 23-57. 

13-  Christodoulakis A, Zografakis Sfakianakis M, Tsiligianni I. Suggestions for overcoming the barriers to 

critical thinking in nursing. Japan Journal of Nursing Science. 2023; 20(3): e12525. 

14- Mohamed SH, Ali HI, Abd El-Hafez NGE-D, Mohamed SS, Adam Tozer SM. Effect of Triage Training 

Program on Nursing Interns' Clinical Reasoning Using Immersive Virtual Simulation. Assiut Scientific Nursing 

Journal. 2024; 12(47): 242-9. 

15- Sadeghian B, Ameryoun A. Novel Challenges and Innovative Solutions to Enhance Emergency Nurses' 

Performance in Crisis Management: A Scoping Review. Nurse and Physician Within War. 2024; 12(44): 50-7. 

16- Gholipour M, Dadashzadeh A, Jabarzadeh F, Sarbakhsh P. Challenges of Clinical Decision-making in 

Emergency Nursing: An Integrative Review. The Open Nursing Journal. 2025;19 (1). 

17- Charan GS, Kalia R, Dular SK, Kumar R, Kaur K. Challenges faced by doctors and nurses in the emergency 

department: An integrated review. J.Edu.Health Promotion. 2025; 14(1): 2. 

18- Afenigus AD, Sinshaw MA. Ethical dilemmas and decision-making in emergency and critical care nursing in 

Western Amhara region, Northwest Ethiopia: a multi-method qualitative study. BMC nursing. 2025; 24(1): 295. 

19- Rainer J, Schneider JK, Lorenz RA. Ethical dilemmas in nursing: An integrative review. J.clin.nurs. 2018; 

27(19-20): 3446-61. 

20- Aliyari S, Habibi H, Pishgooie SAH. The effect of teaching clinical reasoning on critical thinking of 

undergraduate nursing students taking the course of emergency nursing in disasters and events: a preliminary study. 

Military Caring Sciences. 2019; 6(3): 207-14. 

21- Hitchcock D. Critical thinking. 2018. 

22- Carter AG, Creedy DK, Sidebotham M. Efficacy of teaching methods used to develop critical thinking in 

nursing and midwifery undergraduate students: A systematic review of the literature. Nurse education today. 2016; 

40: 209-18. 

23- Stenseth HV, Steindal SA, Solberg MT, Ølnes MA, Sørensen AL, Strandell-Laine C, et al. Simulation-

based learning supported by technology to enhance critical thinking in nursing students: scoping review. J.Med.Int. 

Res. 2025; 27: e58744. 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

ed
.s

su
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-0
4-

06
 ]

 

                             8 / 10

https://jmed.ssu.ac.ir/article-1-1609-fa.html


 

۷638 در یانتقاد تفکر یریبکارگ یها لشچا...                                                                                                                       

 4141زمستان، چهارم،  شماره دوره بیستم،                                       اه علوم پزشکی شهید صدوقی یزدفصلنامه مرکز مطالعات و توسعه آموزش دانشگ

 

CC BY-NC 4.0  

24- Yu D, Zhang Y, Xu Y, Wu J, Wang C. Improvement in critical thinking dispositions of undergraduate 

nursing students through problem-based learning: a crossover-experimental study. J.Nurs.Edu. 2013; 52(10): 574-

81. 

25- Lee MH, Park MS. The effect of case-based learning (CBL) on critical thinking disposition, communication 

ability, problem solving ability and self-directed learning ability of nursing students in pathophysiology course. 
J.K.B.N.S. 2016; 18(3): 176-84. 

26- Aguas J. Critical thinking in this time of global pandemic. Philosophia: Int J Phil. 2020; 21: 285-90. 

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

ed
.s

su
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-0
4-

06
 ]

 

                             9 / 10

https://jmed.ssu.ac.ir/article-1-1609-fa.html


 

   ۷639                                                                                                                                    همکاران مریم مالمیر و

  4141، زمستان چهارم، شماره دوره بیستم،                                       اه علوم پزشکی شهید صدوقی یزدفصلنامه مرکز مطالعات و توسعه آموزش دانشگ

 

CC BY-NC 4.0  

Challenges of Applying Critical Thinking in Clinical Decision-Making of 

Emergency Department Nurses: A Narrative Review Study 

 

Malmir M(Msc)
1
, Yahosseini A (Msc Student)

2
, Akbari A(PhD Student)

3*
 

 
1
Master of Science in Nursing, Department of Nursing, Hamadan University of Medical Sciences, Hamadan, Iran. 

2
Master's degree nursing student, Department of Nursing, University of Social Welfare and Rehabilitation Sciences, 

Tehran, Iran. 
3
PhD Student in Nursing, Department of Nursing, University of Social Welfare and Rehabilitation Sciences, Tehran, 

Iran. 

 
Received: 21 Dec 2025                              Revised: 19 Feb 2026                                 Accepted: 23 Feb 2026  

 

Abstract 

 
Introduction: Critical thinking is a core competency in nursing that enables accurate assessment and evidence-based 

decision-making for the best patient care. Conversely, failure to understand the challenges of developing this skill 

directly negatively impacts safe professional practice and the quality of patient outcomes. This study aimed to identify 

the challenges of applying critical thinking in clinical decision-making among emergency department nurses. 

Method: The present study is a non-systematic narrative review. A search was conducted in quantitative and 

qualitative sources published until December 17, 2025 in Persian and English languages, without time limits. The 

evaluation of studies was done by the researchers' judgment based on relevance, quality, and suitability to the research 

objective. The international databases including Google Scholar, Web of Science, Scopus and PubMed were searched 

with the keywords; Challenge, Critical Thinking, Clinical Decision Making, and Emergency Department, as well as 

other databases including Magiran, Ovid and SID with the corresponding Persian keywords. 

Results: The results showed seven main challenges including; "various ethical challenges", "lack of time", "beginner 

nurses", "deficits in emotional self-awareness", "traditional educational strategy", "first line of confronting the 

epidemic", "lack of structural and human resources". 

Conclusion: Addressing the challenges facing emergency nurses including ethical issues, time constraints, and 

resource constraints, is essential to improving the quality of provided care. Focusing on addressing these key factors is 

the main path to improve performance of this group. 

Keywords: Challenge, critical thinking, clinical decision making, emergency department 
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