
 دانشگاه علوم پزشکی بم عمومی پزشکیاهداف و رسالت دوره 

 رسالت دانشکده پزشکی بم:

 

 

 

 ذیل معتقدیم: اصول و ارزشهایر به در این مسی

 مراعات احکام الهی و شئونات اسلامی 

 مشتری مداری 

 التزام به احکام پزشکی 

 عدالت محوری در ارائه خدمات 

 کسب رضایت الهی 

  ارتقا سلامت وکیفیت زندگی دانش محوری 

 پاسخگویی به نیازهای جامعه 

 نوگرایی و پرورش استعدادهای خلاق 

  بکارگیری مناسب منابع دانشگاه وحساسیت در برابر اتلاف آنمراقبت در حفظ و 

 رویکرد تیمی و چند رشته ای در حوزه های آموزشی، پژوهشی و درمانی 
 

 (vision)دانشکده  چشم انداز

 

 

 

 

 

 

های کلان نظام جمهوری اسلامی ایران، مأموریت دانشکده پزشکی با اتکا به اصول اخلاقی و اسلامی و در چارچوب سیاست

کرامت انسانی، در در حوزه سلامت را تربیت کند؛ افرادی که با رعایت متخصص  ، متعهد و توانمندپزشکان عمومی دارد 

ریزی و ارزشیابی مستمر و با گویی به نیازهای سلامت جامعه مؤثر باشند. این هدف از طریق آموزش، پژوهش، برنامهپاسخ

 .شودها بدون تبعیض جنسیتی، قومی، نژادی یا مذهبی دنبال میتأکید بر عدالت آموزشی و برابری فرصت

ترین های نظام جمهوری اسلامی ایران، در جایگاه برجستهسو با سیاستما بر آنیم که با تعهد به اصول اخلاقی و اسلامی و هم

به نیازهای سلامت جامعه، از طریق  گو متعهد، کارآمد و پاسخ پزشکانیتراز کشور بایستیم. با پرورش های پزشکی همدانشکده

پیشگام و تحقق عدالت آموزشی فارغ از هرگونه تبعیض، به ارتقای سلامت و کرامت انسانی یاری آموزش نوآورانه، پژوهش 

 رسانیم.



 رسالت:بیانیه اهداف و 

 با تاکيد بر آموزشی آن برنامه عالی است و  بالينی مهارتهاي با پزشکانی دانشکده پزشکی دانشگاه علوم پزشکی بم به دنبال تربيت

 آموختگانش دانش دارد همچنين اين دانشکده انتظار .پزشکی می باشد دانش کسب موازات به علمی شناسی و روش پايه علوم

 فارغ پزشکی عملکرد در استانداردها عاليترين دانشکده پزشکی بم به دنبال کسب .گيرند عهده بر در جامعه را رهبري نقش

 مسؤوليت و متعهد شغلی دوران کل در را آنها که طوري به دانشجويان در متعالی و مناسب ايحرفه  رفتار التحصيلان و کسب

 سخنرانی، سنتی هاي روش از استفاده با بيشتر آموزشی در اين دانشکده هاي شيوه بنمايد، می باشد. افراد سلامت قبال در پذير

 فناوري از استفاده آزمايشگاهی می باشد. آموزش هوش مصنوعی و،  کامپيوتر از استفاده با آموزش نيز و کوچك هاي گروه در کار

 درك و فهم ايجاد و است و آموزش توجه مورد يادگيري-ياددهی فرآيند کيفيت افزايش جهت اي رسانه چند آموزش و اطلاعات

 .شد خواهد تکميل براي طبابت نياز مورد مهارتهاي آموزش با بيماريها پايه هاي مکانيسم خصوص در دانشجويان در عميق

 و کارآمد انسانی نيروي تربيت با جامعه آحاد بهداشتی اجتماعی و رفتارهاي سلامتی و روانی و سلامتی نيازهاي ارتقاي و تأمين

 و خلاقيت اي، حرفه توسعه و پزشکی، ارتقا تجربه از غنی و متعهد پزشکان پزشکان، تربيت آموزش در محوري جامعه بر تأکيد

 و اخلاقی جوانب بر بين المللی و تأکيد استانداردهاي با مقايسه در پزشکی آموزش تعالی بالاخره و پزشکی آموزش در نوآوري

 پزشکی آموزشی از اهداف اصلی دانشکده پزشکی در تربيت پزشکان آينده است. دانشکده تئوريهاي و تکنيکها در مبانی تغييرات

همچنين  .دارد دانشجويان نقادانه استدلال پژوهشی، تجارب تقويت و ايجاد در سعی دانشجويان پژوهشی هاي فعاليتبر  تأکيد با

همچنين دانشکده پزشکی  .را می دهد خود علمی توسعه در کافی امکانات و فرصت دانشجويان به آموزشی فضاي ساختن فراهمبا 

 درمانی و بهداشتی خدمات ارائه نظام و انیدرم و بهداشتی عمده مسائل مورد در کافی شناخت از بودن بر شاخص هاي برخوردار

علمی)عملکرد مبتنی  منابع آخرين از استفاده به بودن قادر بيماريها،  درمان و تشخيص در عملی و علمی قابليت بودن دارا کشور، 

 جامعه بر حاکم مقررات و قوانين رعايت به خود دانستن ملزم و اسلامی جمهوي نظام و اسلامی فرهنگ با آشنايی برشواهد(، 

 اسلامی در دوره آموزش پزشکی عمومی تاکيد دارد.

  



 بیانیه رسالت:

 :از نظر شاخه اروپايی سازمان جهانی پزشکان خانواده در يك درخت به شرح زير می باشد عمومیپزشك  1توانايی هاي محوري

 

 

 

 

 

  

                                                 
1 Core Competencies 

 انجام فعاليتهاي بالينی

 ارتباط مناسب با بيمار 

 مديريت و درمان بيمار

مسئوليت در 

 قبال جامعه

مراقبت مبتنی 

 بر بيمار

 علم
شرايط 

 مناسب

در نظر گرفتن 

 همه ابعاد بيماري

ارزيابی کلی 

 بيماران

ارائه خدمات 

 مراقبتهاي اوليه

توانمندي 

 حل مشکل

 نگرش

ارتباط مداوم و طولی 

 با بيمار

 قوي تر کردن بيمار

متمرکز بر بيمار و 

 شرايط وي

 ارتباط پزشك با بيمار

 

تصميم بر اساس شيوع و بروز بيماري ها در 

 جامعه
 حل مشکل بيمار

 ارتقا سلامت

توانايی حل و درمان بيماري حاد و 

 مزمن

مسئوليت ارتقا سلامت 

 جامعه

 اولين تماس با بيمار

مراقبت هاي اوليه با همکاري بقيه 

متخصصين 

در نظر گرفتن همه 

شرايط فيزيکی، 

اجتماعی، فرهنگی 

 بيمار



ظام سلامت نو افزايش نيازهاي سلامت مسئوليت سنگين تري از  ات علمی، اجتماعی، اقتصادي، فرهنگی جامعهمتناسب با تغيير

مطالبات اساسی  عادلانه و جامعه محور از نيازها و ˓ايمن ˓اثربخش ˓انتظار می رود، به طوري که نظام هاي خدمات سلامت کارا

آنها در برابر هزينه  جوامع است. نظام هاي سلامت نه تنها مسئوليت ارتقا سلامت افراد را بر عهده دارند؛ بلکه مسئوليت حفاظت از

را نيز بر  ارم(شگيري سطح چه)پي رعايت شأن و جايگاهشان و حفاظت از بيماران در برابر آسيب ˓پاسخ به انتظارات ˓هاي بيماري

املا پيچيده اي دوش می کشند. اين افزايش مسئوليت نظام هاي سلامت همراه با پيشرفت دانش و فناوري آنها را به نظام هايی ک

 تبديل کرده است که سازماندهی و اداره آن را بيش از پيش دشوار کرده است.

راقبت ها بايد با تاکيد بر اين موضوع توضيح داده می شوند که اين م ومیعمدر پيشگيري سطح چهارم معمولا مراقبت هاي پزشك 

مايد و براي برآورده از نوع مراقبت هاي جامع باشد تا بتواند نيازهاي فرد و جامعه به مراقبت هاي سلامت را به درستی شناسايی ن

دمات پيچيده پزشکی خت کند بايد بيمار محور باشد و براي اينکه بتواند وضعيت بيمار را مديري عمومینمودن آنها تلاش کند. پزشك 

دمات را به طور را به گونه اي هدايت کند که نيازهاي بيماران و تمامی جامعه تحت پوشش برآورده شود و بايد طيف جامعی از خ

 . دهماهنگ با ساير ارائه دهندگان و به موقع فراهم نماي

براي جامعه امروز ارائه شد. يك پزشك بايد بتواند به نياز هاي  WHOسط اصطلاح پزشك پنج ستاره مدل پزشکی است که تو

فردي بيماران و جامعه پاسخ دهد، و بتواند کيفيت مراقبت ها را ارزيابی و ارتقا دهد. به طور بهينه از فناوري جديد استفاده کند، 

معه را با نيازهاي سلامت آشتی دهد. نقش پزشکان عمومی شيوه زندگی سالم را ارتقا دهد، به طور موثر در تيم کارکند  و افراد و جا

 تعريف شده است 6و مدير 5، رهبر جامعه4، برقرار کننده ارتباط3، تصميم گيرنده2از نظر سازمان جهانی بهداشت ارائه دهنده خدمت

 واقعی جامعه به دست میافزايش کيفيت آموزش ) به خصوص علم پزشکی و بهداشت( که تنها با تربيت پرسنل بر اساس نيازهاي 

آيد و مربوط بودن آنها به اين نيازها که قادر باشند در قالب نظام ارائه خدمت مدون کار کنند، می توانند دنياي زيبايی را بر روي 

 جامعه و مسئولين آن بگشايند.

پزشکان . است که مانع ارائه خدمات پزشکی بيش از حد می شود "بان دروازه"نقش  وتوانمندسازي تخصص عمومی پزشکان عمومی 

پيشگيري سطح چهارم جريانی است که به بهبود مداوم سلامت خانواده غالباً در همان سطح اول روند تشخيص و درمان بيمار هستند. 

طح چهارم موجب می شود تا اين پزشك پنج ستاره مردم کمك شايان توجهی می نمايد. مجري بودن پزشك خانواده در پيشگيري س

                                                 
2 Care Provider 
3 Decission Maker 
4 communicator 
5 Community Leader 
6 manager 



خدمات سلامت را در هر جا که مردم زندگی و کار می کنند در اختيار آنان قرار دهد و مردم امکانات بهتري براي زندگی به دور از 

 پيشگيري سطح چهارمدر جريان  با تغيير رفتار پزشك و بيمار در تصميم گيري پليفارميسی در دوره سالمندي  را خواهند داشت.

بهبود تصميم گيري مشارکتی صورت خواهد گرفت. با تغيير دانش و نگرش پزشك و بيمار می توان اميدوار بود که توانمندسازي 

پزشك و بيمار با راهکارهايی که از خرد جمعی به دست آمده اند و مورد پذيرش هستند گرفتن تصميم مناسب را ممکن نموده و 

 ر ايجاد شده را تثبت و تقويت نمود. دست آخر نيز تغيي

ترسی مردم، پيشگيري سطح چهارم وظيفه پزشکان خانواده است. با توجه به فعاليت هاي سلامت نگر پزشك خانواده، افزايش دس

ان و افزايش ارائه خدمت پيشرفته مراقبت هاي سلامت توسط پزشك خانواده، شناسايی بموقع بيماران و پيگيري مراقبت هاي آن

گاهی، نگرش و آکيفيت خدمات، منافع بيمار تامين ميشود؛ بنابراين با برنامه ريزي آموزشی مستمر در تمام سطوح جهت ارتقاي 

تغيير  فرهنگ صحيح بهره مندي از خدمات پزشك خانواده می توان به رفع سردرگمی بيمار، احياي طب بهداشت و پيشگيري،

مار و گروه هاي آسيب در کنار تامين منفعت بي رزشهاي برنامه پزشك خانواده اميدوار بود.فرهنگ مراجعه به پزشکان و درونی سازي ا

ستی نيز مد نظر قرار پذير بايد مسائل پزشکی تدافعی و تقاضاي القايی به همراه بستر تسهيل گر و موارد ارزش آفرين و تعهد بالاد

 گردد. بگيرند تا پيشگيري سطح چهارم در سطح پزشك خانواده عملياتی

ترتيب است: گوش دادن به شکايت بيمار؛ تبديل شکايت به تشخيص؛ تجويز  اين براي کار پزشکان به سادهراه ، در يك جلسه ويزيت

تر و متفاوتی براي ارتباطات پزشکان و بيماران فرايند تشخيصی و درمانی که مطابق درخواست بيمار باشد؛ اما جاموله رويکرد اخلاقی

دهد: گوش دادن به شکايت بيمار و درك و برجسته کردن دلايل پنهان شکايت بيمار؛ دادن اطلاعات در رابطه با پيشنهاد می

فرايندهاي تشخيصی به بيمار و برشمردن نقاط مثبت و منفی فرايندهاي تشخيصی و درمانی متعاقب هر تشخيص؛ مشارکت با بيمار 

پيشگيري سطح چهار نقش  .هاي اخلاقی بيماربر طبق دانش فنی پزشکی و ارزش "عدم اقدام  "يا  "اقدام  "براي  7گيريدر تصميم

گيري در نظر گرفته است. اين پيشگيري در واقع درك پزشکی مبتنی بر ارتباطات است و اينکه فعالی براي بيمار در فرايند تصميم

رست پيشگيري سطح چهارم همکاري پزشك و بيمار شرط انجام دترين پيشاين ارتباط فقط جنبه درمانی داشته باشد. چرا که مهم

 .باشددر ارائه يك مراقبت بيمار محور می

 :پيشگيري سطح چهارم از طرق زير بر اهميت روابط پزشك بيمار تأکيد دارد

 هافرد بودن افراد و استقلال آندرك منحصربه 

                                                 
7 Shared Decision Making (SDM) 



  گيري مشتركارزش دادن به فرايند تصميم 

 متمرکز شده بر فردهاي بالينی کارگيري روش به 

 هاي ارتباطی در ملاقات بالينیتوسعه مهارت 

 

حساس بودن نسبت به احساسات بيمار؛ ارتباط خوب و گزارش دهی مناسب؛ توجه کردن  ،براي ارتقا و تقويت پيشگيري سطح چهارم

هاي اش، از جمله مهارتيمار و خانوادهمدت و ايجاد اعتماد متقابل با بو گوش دادن دقيق به بيمار؛ همدلی با بيمار؛ رابطه طولانی

استقلال بيمار و حق بيمار براي رد کردن درمان،  .هاي يکپارچه به بيماران استضروري پزشکان براي مديريت شرايط و ارائه مراقبت

خطر ترين قدم در انجام پيشگيري سطح چهارم ارزيابی هايش، بايد مورد احترام قرار گيرد. مهمبعد از مطلع شدن کامل از انتخاب

انجام معاينه بالينی مناسب حال مناسب و باشد. اين ارزيابی با شرحيك بيمار در مبتلا بودن به يك بيماري در حال يا آينده می

هاي تشخيصی غيرضروري بلکه گاهی از انجام اقدامات حال و معاينه بالينی مناسب نه تنها از انجام اقدامپذير است. گرفتن شرحامکان

 توان تقسيم کرد:کند. اهداف پيشگيري سطح چهارم را به سه دسته میدرمانی غيرضروري نيز پيشگيري می

 جهه با سيستم خدمات پزشکی. مثال: اجتناب از بستري کردن غيرضروري بيمارکاهش ميزان موا-

 جاي پزشك خانواده کاهش سطح مواجهه با سيستم ارائه خدمات. مثال: مراقبت از زنان باردار توسط ماما به -

 بيوتيك در سينوزيت ويروسیهاي ناشی از خدمات پزشکی. مثال عدم تجويز آنتیآسيب از پيشگيري –

قبول، به لحاظ فردي ضروري و به لحاظ اخلاقی توجيه شده و هاي پزشکی است که به لحاظ علمی قابلدف پزشکان ارائه مراقبته

هاي بيماران براي دستيابی به حداکثر کيفيت با حداقل ميزان مداخلات است. تأکيد پيشگيري سطح چهارم متناسب با نيازها و ارزش

وسيله پيشگيري از آسيب  هدف از پيشگيري سطح چهارم محافظت از ايمنی بيماران به. گی استپيشگيري بر افزايش کيفيت زند

بنابراين پيشگيري سطح چهارم مفهومی است که سه نکته اصلی را در بردارد:  .رسانی استاجتناب تحت کد اخلاقی عدم آسيبقابل 

 .هاي اخلاقینريسك پزشکی سازي بيش از حد؛ محافظت از بيمار؛ پيشنهاد جايگزي

براي انجام پيشگيري سطح چهارم بايد بيماران در معرض ريسك پزشکی سازي، مشخص شوند. مشخص کردن دليل مراجعه نخستين 

کند و در واقع درك انتظارات گام در پيشگيري سطح چهارم است. پرسيدن از بيمار درباره آنچه او در رابطه با مشکل خاصش فکر می

زمينه اجتماعی، فرهنگی و منطق بيمار، گام بعدي، توضيح دقيق مراحل و دلايل . با آگاهی پزشك از پيشبيمار گام بعدي است



ها به بيمار فرايندهاي تشخيصی و درمانی است. آگاه بودن از اضطراب بيمار به در نظر گرفتن نوع و فرم گزارش دهی نتايج آزمايش

شود و مشخص کردن افرادي که مسئول وضيح دادن فرايندهايی که انجام میکند. ويزيت کردن بيمار در بيمارستان، تکمك می

 مراقبت از بيمار هستند، راه ديگري براي پيشگيري از اضطراب بيمار است

سه ابزار مهم براي انجام پيشگيري سطح چهارم بايد باهم ترکيب شوند؛ يعنی از ترکيب رويکرد بيمار محور؛ اقدامات مبتنی بر شواهد؛ 

چهارم استفاده کرد. اين سطح از پيشگيري هاي سلامت اوليه، براي انجام پيشگيري سطح ها در سطح مراقبتو مرکزيت دادن مراقبت

.دهد، چرا که افراد در معرض ريسك پزشکی سازي در همه سطوح هستندديگر سطوح پيشگيري را نيز پوشش می

 بیماری -دیدگاه پزشک
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 پیشگیری اولیه

تعریف: اقداماتی برای پیشگیری از 
فرادی که احساس سلامتی بیماری در ا

 دارند.

 هدف:کاهش وقوع بیماری

 

 پیشگیری ثانویه:

تعریف: اقداماتی برای تشخیص بیماری در مراحل 

 اولیه در افرادی که احساس سلامتی دارند

هدف:کاهش میزان مرگ و میر)در بیماری های 

 غیرعفونی( و شیوع)در بیماری های عفونی(

 

 

 پیشگیری ثالثیه:

اقداماتی برای کاهش علائم و عوارض بیماری تعریف: 

 در افرادی که احساس بیماری دارند

هدف:کاهش پیشرفت بیماری و بهبود عملکرد 

 فیزیکی و کیفیت زندگی

 

 افراد ناخوش و غیر بیمار

 پیشگیری سطح چهارم

تعریف: اقداماتی برای محافظت از افراد در مقابل مداخلات 

 ها بیشتر از منافع آنهاستپزشکی که احتمالا آسیب آن

 هدف:کاهش پزشکی سازی بیش از حد

 



 مورد انتظار دانش آموختگان یهایتوانمند

 تواندیمو  ديگویمپزشکی  را پاسخ  يهادانشکدهدر زمينه برنامه ريزي آموزشی با رويکردهاي مختلفی روبرو هستيم آنچه که نياز 

بر طرف سازد.  رويکرد آموزش مبتنی بر پيامد است. در اين رويکرد  ا آن روبرو هستند رانقصانی را که کارشناسان آموزش پزشکی ب

ان دوره کسب اساسی پايه که لازم است دانش آموخته در پاي يهامهارتو  شودیمبه توانمندي محصول نهايی برنامه آموزشی توجه  

 کرده باشد محور توجه  است.  

تعريف توانمندي پايان دوره عبارت است از عملکردي که در حد تسلط در برنامه تعريف شده  است و دانش آموخته بايد بتواند آنها 

 يهادانستهو  باشندیمی مهارتی و نگرش ،به طور معمول  در برگيرنده هر سه جزء دانشی هايتوانمندرا در اين سطح به انجام برساند. 

 قابل اندازه گيري نيز هستند.   هايیتوانا. نکته مهم اين است که اين شوندینمصرف يك دانش آموخته  توانمندي محسوب 

به موارد زير اشاره کرد مرتبط   توانیمآنها  نيترمهمکه از جمله  اندبرشمردهمتعددي  يهاتيمزبراي رويکرد آموزش مبتنی بر پيامد 

بودن برنامه آموزشی با وظايف شغلی آينده مشخص شدن اهداف و  رسالت دانشگاه در تربيت پزشك عمومی پذيرش و مقبوليت 

فراگيرنده در مقابل يادگيري انعطاف پذيري فراهم آوردن راهنماي مناسب براي ارزيابی مشارکت   وضوح و قابليت درك، مسؤول نمودن

 مقاطع بالاتر.    يهابرنامهزياد در برنامه ريزي ابزار مناسب براي ارزشيابی و امکان تداوم برنامه و ارتباط آن با  يهاگروه

 

ارتقاي سلامت ، مراقبت بيمار تشخيص، درمان بازتوانی، برقراري ارتباط يهامهارت، بالينی يهامهارتشامل محورهاي توان مندي ها  

نظام سلامت و ، تصميم گيري، استدلال و حل مسأله يهامهارت، اخلاق و حقوق پزشکی ياحرفهتعهد ، فرديرشد ، و پيشگيري

 است.نقش پزشك در آن  

 

 

 

 بالینی   یهامهارت 

بالينی شامل گرفتن شرح حال و معاينه  يهامهارتدانش آموخته دوره پزشکی عمومی بايد توان مندي لازم را در طيف گسترده  

آزمايشگاهی طبق استانداردهاي  يهاتستبالينی ثبت و ارايه اطلاعات پزشکی حاصل از آنها و  انجام اقدامات عملی )پروسيجرها و 

 تعيين شده داشته باشد.  

 

 



 توانمندی زیرمجموعه

توانایی گرفتن شرح حال 

از بیمار، اطرافیان و سایر 

 منابع

  8اخذ شرح حال کامل و جامع 

 اخذ شرح حال متناسب با شرايط سنی کودکان، زنان باردار و سالمندان(  

  اصلیبر شکايت  9اخذ شرح حال متمرکز

توانایی انجام معاینه 

 بالینی

 معاينه فيزيکی عمومی و جامع بزرگسالان کودکان بر حسب تقسيم بندي رايج  

عاينه م رعايت حريم خصوصی بيمار و آگاهی از  حدود شرعی مرتبطسنی زنان باردار و سالمندان با 

 وضعيت روانی  

 معاينه بالينی متمرکز مبتنی بر شکايت اصلی در شرايط اورژانس و غير اورژانس  

ت و صحيح ثب دانش آموخته دانشگاه بايد بتواند اطلاعات مربوط به بيمار بستري و سرپايی را  به صورت ثبت و ارایه اطلاعات

 به شکل مناسب اعم از کتبی و شفاهی ارايه نمايد. از  جمله اين موارد عبارتند از:  

 (  شرفت بيماري دستورات  خلاصه پروندهپي سير ،اوليه يهاافتهي. نوشتن پرونده از جمله 

 نوشتن مشاوره  

 نوشتن برگه اعزام و ارجاع  

 نوشتن شرح پروسيجرها 

 نوشتن گواهی فوت  

انجام اقدامات توانایی 

 پروسیجرها() عملی

 دانش آموخته بايد بتواند ضرورت انجام پروسيجرهاي معمول بالينی  چگونگی عوارض جانبی و

جرها را انجام آنها را براي بيمار شرح دهد و به  صورت مستقل و به طور صحيح اين پروسي يهاتيمحدود

 دهد. پروسيجرهاي  معمول بالينی مشتمل بر موارد زير است.  

 . گرفتن نمونه خون وريدي  

 . خون گيري به منظور انجام کشت خون  

  . خونگيري مويرگی در بزرگسال و اطفال و استفاده از گلوکومتر و آموزش  استفاده از آن 

 . خون گيري شريانی به منظور اندازه گيري گازهاي شريانی  

 برقراري راه وريدي محيطی  

 تزريق انسولين و آموزش انجام آن  

 تزريق داخل پوست زير جلدي، عضلانی و وريدي  

 عی  انجام بی حسی موض

 . اداره راه هوايی  

 ريوي پايه   -. احياي قلبی 

 ريوي پيشرفته   -. احياي قلبی 

 دفيبريلاسيون قلبی  

 خارج کردن جسم خارجی از راه هوايی با مانور هايمليش و ...(  

 . توراکوستومی با سوزن در پنوموتوراکس فشارنده  

 . کريکوتيروتومی  

 . توراکوسنتز  

   . پاراستتر شکمی

 کار کردن در شرايط  استريل   ويژهبه. احتياطات استاندارد به منظور کنترل عفونت 

                                                 
8 Comprehensive 
9 Focused 



 کنترل خونريزي شديد خارجی  

 . بخيه کردن و برداشتن بخيه پوستی  

 . پانسمان و مراقبت از زخم  

 . اداره زخم سوختگی در مرحله حاد  

 . تعبيه و خارج کردن کانتر مثانه  

 ونيك  . يونکسيون سوپراي

 . اداره زايمان طبيعی  

 . تخليه سقط ناقص با پنس جفت  

 . مانورهاي کنترل خونريزي بعد از زايمان  

 . انجام پاپ اسمير  

 . انجام پونکسيون لومبر  

 حمل و نقل بيمار مصدوم  

 . آتل گيري و بانداژ  

 . انجام آسپيراسيون مايع مفصلی زانو  

 . استفاده از افشانه و آموزش استفاده از آن به بيمار  

 استفاده از وسايل مونيتورينگ هموديناميك  

 . تعبيه رکتال تيوب  

 . قرار دادن لوله معده از راه بينی  

 تامپون قدامی بينی  

 خارج کردن جسم خارجی ساده از حلق  

 خارج کردن سرومن از گوش  

 . شستشوي چشم با سالين 

 ش آموخته بهتر است توانايی انجام پروسيجرهاي زير را کسب  نمايد:  دان

 . استفاده مقدماتی از ونتيلاتور  

 تعبيه پيس ميکر خارجی  

 . خارج کردن جسم خارجی سطحی از چشم با اسليت لمپ  

 . تخليه هماتوم زير ناخن  

 . توراکوستومی با لوله  

 . ختنه  

 تونومتري چشم  

 ر رفتگی شانه  . جا اندازي د

 اندام تحتانی   يهایشکستگتراکشن پوستی 

 . گچ گيري اندام



 یهاتستانجام 

آزمایشگاهی و تشخیصی 

 پایه

آزمايشگاهی و تشخيصی  معمول را انجام دهد  يهاتستدانش آموخته دانشگاه بايد بتواند به تنهايی 

مشتمل بر موارد زير  هاتستو تفسير اوليه آنان  مطلع باشد. اين  هاتيمحدودو از لزوم انجام آنها و 

 .  باشندیم

به روش صحيح مانند نمونه گيري خون  ادرار، حلق، مرطوب  هاشيآزما. نمونه گيري براي انجام 

 واژينال  

 . تست توبرکولين  

 . رنگ آميزي گرم  

 . الکتروکارديوگرافی  

 اسمير خون محيطی  

 . تست ادراري بارداري  

   . تست سيلان و انعقاد خون

 
 

 برقراری ارتباط   یهامهارت 

 دانش آموخته بايد توانايی لازم را براي برقراري ارتباط مؤثر با بيماران همراهان بيمار و همکاران  خود داشته باشد. علاوه بر اين وي

 به  صورت شفاهی نوشتاري الکترونيکی يا تلفنی نشان دهد.   هاعرصهبايد بتواند صلاحيت خود را در برقراري ارتباط در تمام 
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 بتواند فعالانه گوش کند.   ب
 غير کلامی شامل زبان بدن استفاده کند.   يهاكيتکنبه طور مناسب از 

 توانايی به کارگيري مهارت هم دلی را داشته باشد.  

 در روابط بين فردي بيان مؤثر و صميمی داشته باشد.  

 بتواند ارتباط کلامی و چشمی مناسبی برقرار کند.  
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 بتواند از بيمار و همراهان وي اطلاعات لازم را به صورت مناسب جمع آوري کند.  

 لازم را در مورد تشخيص، درمان و پيش آگهی ارائه کند.   يهاآموزشبتواند به طور مناسب به بيمار و همراهانش اطلاعات و 

بتواند با بيمار يا همراهان وي در شرايط خاص )مانند بيمار عصبانی و افسرده  دادن خبر بد مسائل حساس اختلاف زبان، 

 تفاوت فرهنگی و ....( ارتباط  مناسب برقرار کند.  

 توانايی جلب مشارکت و ايجاد رابطه درمانی با بيمار و همراهان وي را داشته باشد.  

 بتواند سازمان دهی مطلوبی در مصاحبه با بيمار و همراهان وي ايجاد کند.   بايد
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 بتواند در مورد مشکلات بيمار با همکاران خود به صورت شفاهی نوشتاري تلفنی و يا الکترونيکی مشاوره کند و مشاوره دهد.  

 با ساير اعضاي تيم سلامت برقرار کند.   ياحرفهبتواند ارتباط مناسب و 



 گيردلازم را براي فعاليت در گروه و مديريت تيم سلامت به کار   يهامهارتبتواند 

دولتی و غير دولتی مختلف مانند بيمه  ماليات پزشکی قانونی مسؤولين بهداشتی درمانی و....(  يهاسازمانبتواند ارتباط مناسبی با 

 برقرار نمايد.  
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 توانايی ايراد سخنرانی به طور مناسب را داشته باشد.   

 بتواند با جامعه مرتبط به شيوه مناسب از جمله استفاده از وسايل ارتباط جمعی  و نوشتن متون علمی ارتباط برقرار کند 

 

 

   مراقبت بیمار تشخیص، درمان بازتوانی 

افتراقی انتخاب  يهاصيتشخدانش آموخته دانشگاه بايد با داشتن نگاه کل نگر به بيمار توانايی تهيه فهرستی از مشکلات بيمار و  

روش تشخيصی مناسب و تعيين برنامه مراقبتی به منظور دستيابی به اهداف  مورد نظر در مواجهه با مشکل بيمار را داشته باشد. در 

 ضمن وي بايد بتواند شرايط خاصی را که نياز به  مشاوره با ارجاع به متخصص مربوطه است، تشخيص دهد.  

مهم مراقبت از بيمار از جمله اقدامات طبی و  جراحی تجويز دارو تغذيه  يهاجنبهبتواند در  رودیمار از دانش آموخته دانشگاه انتظ

 خود را نشان دهد.    يهايیتوانامراقبت در موارد حاد و مزمن و اورژانس کنترل درد و بازتوانی 

 

 توانمندی زیرمجموعه

اصول کلی 

 مراقبت از بیمار

 بتواند موارد اورژانس را از غير اورژانس افتراق دهد و بر حسب شرايط بيمار  مراقبت مناسب را ارايه نمايد.  

 بتواند به عنوان عضو تيم خدمات سلامت به طور مناسب از بيمار خود  مراقبت نمايد.  

افتراقی را تهيه  يهاصيبرگرفته از شرح حال و معاينه، فهرستی از مشکلات  و تشخ يهاافتهيبتواند بر اساس 

 و با يك اتيولوژي با پاتوژنز ارتباط دهد.  

تصوير برداري و  يهاآزمايشگاهی روش  يهاافتراقی مطرح شده تست يهاصيبتواند براي اثبات يا رد تشخ

 يد.  اقدامات تشخيصی بالينی لازم را  درخواست نما

تصوير برداري و اقدامات  تشخيصی بالينی مرتبط با تظاهرات  يهاآزمايشگاهی روش يهاد بتواند نتايج تست

 شايع را تفسير کند.   يهايماريبالينی و ب

تشخيص را براي بيمار  نيتربتواند با تفسير صحيح اطلاعات به دست آمده از اقدامات درخواستی  محتمل 

 مطرح کند.  

بر اساس تشخيص بيماري و با تعيين اهداف مشخص، برنامه مراقبتی مناسبی  مشتمل بر اقدامات دارويی 

 و روان شناختی را طراحی نمايد.   ياهيجراحی تغذ

 بتواند برنامه مراقبتی بيمار خود را با در نظر گرفتن عوامل زير طراحی کند.  

 معنوي کامل شامل ابعاد جسمی، روانی و ياتوجه به بيمار به عنوان مجموعه

 .  کندیفوريت شرايط بيمار و ميزان خطري که وي را تهديد م

 اقدامات و ميزان دسترسی به آنها در شرايط کاري خود   يهانهي. هز



 درمانی به دنبال دارد.   يهاعوارضی که هر يك از روش

 تمايلات و انتظارات بيمار   های. اعتقادات دينی باورها نگران

   يااخلاق پزشکی و تعهد حرفه يهاجنبه

 بتواند مواردي را که نياز به بستري دارد از موارد سرپايی تفکيك کند.  

لازم را به بيمار خود  يهاو تظاهرات شايع طبی جراحی و روان پزشکی  مراقبت هايماريبتواند در مورد ب

 ارايه کند.

خود را شناخته و در موارد لزوم از ساير همکاران با  متخصصان مرتبط مشاوره بخواهد يا  يهاتيمحدود

 بيمار را به آنها ارجاع دهد.  

 بتواند ضمن پايش سير بيماري برنامه مراقبتی بيمار خود را تنظيم نمايد.  

دارد، با  رعايت اصول نسخه نويسی و در  بتواند در مواقعی که در مراقبت از بيمار استفاده از دارو ضرورت تجویز دارو

 :نظر گرفتن عوامل زير داروي مناسب در  صورت امکان داروي انتخابی( را با دوز مناسب تجويز کند

 سن و جنس بيمار  

 همراه   يهايماري. شرايط عمومی و ب

 خصوصيات فارماکوکينتيکی و مکانيسم اثر دارو  

روش براي مصرف داروي مورد نظر عوارض تداخلات  دارويی و تغييرات  نيتر. مناسب

 کلينيکی و پاراکلينيکی ناشی از مصرف دارو  

 هزينه دارو و ميزان دسترسی به آن در شرايط زندگی بيمار  

 لازم را ارائه دهد.   ياهيتغذ يهاهيبتواند در پيشگيري اوليه توص تغذیه

 را درك کند و نسبت به اصلاح آن اقدام اوليه  را انجام دهد.   هايماريبتواند ارتباط تغذيه و ب
به درمان را تشخيص داده و براي اصلاح بتواند ارتباط بين سوء تغذيه و افزايش احتمال ابتلا به بيماري يا کاهش پاسخ  

 آن مشاوره لازم را در خواست نمايد.  

 ويژه دارد نسبت به  ارجاع آن اقدام نمايد.   ياهيتغذ يهاهيتوصکه بيماري نياز به  يیهازمانبتواند در 

 لازم را به  بيماران ارائه دهد.   يهاهيتوصرا شناسايی و  ياهيتغذغير علمی  يهاروشبتواند 

بتواند در مدت زمانی که در حال گردآوري اطلاعات يا انجام اقدامات  تشخيصی درمانی مورد نياز است اقدامات تسکينی  اقدامات حمایتی

 درد انجام دهد.   ويژهبهلازم را براي رفع يا  کاهش شکايات بيمار با علايم بيماري 

موجود از جمله  يهاروشندارد با استفاده از  بتواند در مواردي که امکان رفع عامل ايجاد کننده علايم و شکايات وجود 

دارويی فيزيکی و روان شناختی  حداکثر اقدامات تسکينی از جمله رفع درد را براي بيمار فراهم کند و در  صورت نياز 

 مربوط ارجاع دهد.   يهاسيسروبيمار را به 

 شايع آموزش لازم را به  بيمار خود ارايه کند.   يهايماريباوليه در  يهایبازتوانبتواند در مورد  بازتوانی بیمار  

 د.بتواند در موارد لزوم بيمار خود را به ارايه دهندگان خدمات بازتوانی ارجاع  ده

 طب مکمل و  

جایگزین 

 )سنتی(  

رايج طب مکمل و جايگزين در کشور  شامل طب سنتی را کسب و بر اساس  يهاروشتواند اطلاعات لازم در مورد ب

 مناسب را به بيمار خود  ارايه کند.   يهاهيتوصآنها 

 

   ارتقای سلامت و پیشگیری 
دانش آموخته دانشگاه به منظور همکاري با راهبري گروه ارائه دهندگان خدمات در جهت ارتقاي سطح سلامت در فرد و جمعيت در 



و عوامل تعيين کننده پيش آگهی آنها  هايماريبتماس بايد توانايی ارزيابی وضعيت سلامت تعيين عوامل خطر ساز  شناسايی علل 

د به عنوان  عضوي از تيم سلامت راهبردهاي متناسب ارتقاي سلامت در سطوح پيشگيري ابتدايی اوليه و را داشته باشد. او بايد بتوان

 ثانويه را  به عنوان مداخلات مورد انتظار انتخاب کرده و به کار برد.  

 

 توان مندی ها   زیر مجموعه  

 تعیین وضعیت  

 کنونی و ایده آل  

 سلامتی فرد و  

 جمعیت در تماس  

بتواند طيف سلامتی در سير طبيعی هر رخداد سلامتی را براي فرد و جمعيت  در تماس شناسايی  -1

 کند.  

از جمله تعيين  وضعيت همه گيري را )بتواند وضعيت کنونی سلامتی فرد و جمعيت در تماس  -2

 با توجه به عوامل مؤثر از جمله سن، جنس، شغل  و.....( تعيين کند.  

 اجرا و نقد  

 مداخلات سلامتی  

 در مورد عوامل  

 خطر در فرد و  

 جمعیت در تماس  

 يم سلامت در اجرا و نقد اقدامات زير نقش مؤثر و  مفيد ايفا کند.  تبتواند به عنوان عضوي از 

شناسايی عوامل خطر تهديد کننده سلامتی در فرد و جمعيت در تماس )مانند  سيگار رفتارهاي  -1

 اجتماعی و ....(   -محيطی و اقتصادي  مخاطره آميز عوامل

مداخلات سلامتی به منظور کاهش اثر عوامل خطرساز در فرد و جمعيت در  تماس شامل  -2

ممانعت از فراهم آمدن عوامل  خطر( و اول اجتناب از مواجهه با عوامل )سطوح ابتدايی  يهايريشگيپ

 خطر فراهم آمده و ....(  

 اجرا و نقد  

 رتقای  راهبردهای ا

 سلامت مبتنی بر  

 تشخیص زودهنگام  

 و درمان به موقع  

 بتواند به عنوان عضوي از تيم سلامت در اجرا و نقد اقدامات زير نقش مؤثر و  مفيد ايفا کند.  

 شناسايی مرحله بالينی بيماري   -1

   هايماريبشناسايی عوامل تاثير گذار بر پيش آگهی  -2

 اجرا و نقد مداخلات مناسب سلامتی سطح دوم )غربال گري(   -3

 اجرا و نقد مداخلات مناسب سلامتی سطح دوم در اطرافيان و جمعيت افراد  مبتلا   -4

شايع  شامل  يهايريگاجرا و نقد مداخلات مناسب سلامتی در راستاي کنترل همه  -5

و مشکلات سلامت  هاسرطان عروقی  -قلبی  يهايماريبعفونی سوانح و حوادث  يهايماريب

 روان  

 پيگيري و ارزيابی نتايج مداخلات سلامتی سطح دوم در فرد و جمعيت در تماس -6

 

   رشد فردی 
ذهنی، روانی  اجتماعی، اقتصادي و شغلی  يهايیتوانادانش آموخته دانشگاه بايد اهميت رشد فردي از جمله ارتقاي مراقبت از خود 

مانند  خودشناسی روان شناسی تغيير اصول رهبري و مديريت و  ياحرفهغير پزشکی مؤثر در زندگی فردي و  يهادانشرا بپذيرد و 

 دانش انفورماتيك را بداند و به کار بندد.  

 

 توانمندی زیرمجموعه

جسمی تغذيه مناسب و پرهيز از  رفتارهاي پرخطر را به  يهاتيفعالاصول سبك زندگی سالم شامل  جسمی

 .  کار گيرد

خود را شناسايی کند و با استفاده از اصول  مهارت خودآگاهی به طور  يهاضعفو  هايیتوانابتواند  روانشناختی



 .  مناسبی با آنها مواجه شود

معنوي و مذهبی آرامش توانايی روحی  نگرش مثبت انگيزه و اميد را  يهاآموزهبتواند با بهره گيري از 

 .  در خود افزايش دهد

 .  افزايش مهارت قاطعيت و مديريت خشم را بشناسد و به کار گيرد يهاراه

 .  ارتقاي اعتماد به نفس را بشناسد و به کار گيرد يهاروش 

استفاده از اصول مهارت  مديريت استرس به طور  استرس آور را شناسايی کند و با يهاتيموقعبتواند  

 .  مناسبی با آنها مواجه شود

 .  بتواند از مهارت تنظيم هيجان در مواقع ضروري به طور مناسب استفاده کند

 يهاروشبتواند با ارزيابی و تحليل عملکرد خود نيازهاي آموزشی خويش را تشخيص  داده و با استفاده از 

 (يادگيري مادام العمر)خود را بهبود بخشد   يهايیتوانامناسب 

 .  خود به کار گيرد يهاتيفعالبتواند اصول مديريت زمان را در تنظيم 

 .  بتواند اصول هدف گذاري و برنامه ريزي را در زندگی خود به کار گيرد

 .  بتواند اصول مديريت و رهبري را در زندگی خود به کار گيرد

 یاقتصاد - یاجتماع

 شغلی -

 .  بتواند مسير شغلی کوتاه مدت و بلند مدت خود را آگاهانه انتخاب کند

اصول مديريت اقتصادي را براي بهبود  وضعيت اقتصادي خود به کار  ياحرفهبتواند با رعايت اخلاق 

 گيرد

اط برقرار و مجامع کشوري و جهانی مرتبط با حرفه خود را شناسايی  کرده و با آنها ارتب هاسازمانبتواند 

 کند

 يهابرنامهپست الکترونيکی  جستجوي اينترنتی اصول تايپ  Windowsشامل  يهامهارتبتواند  فناوری اطلاعات

Excel PowerPoint Word  و  نرم افزارهاي تجزيه و تحليل آماري نظيرSPSS را به کار گيرد  . 

 .  استفاده کند( و مجلات هاکتاببتواند از مستندات پزشکی الکترونيك شامل 

 .  بتواند پرونده پزشکی بيمار را به صورت الکترونيك ثبت و از آن استفاده کند

 .  بتواند از زبان انگليسی در حد قابل قبول استفاده کند سایر موارد  

 .  را ثبت و  حفظ نمايد( "خود از قبيل لاگ بوك و پورتفوليو  ياحرفهبتواند مستندات 

 

  اخلاق و حقوق پزشکی   یاحرفهتعهد 

دانش آموخته دانشگاه بايد با باور به اين که شفاي بيماران به دست خداوند است و وي از سوي او اين  توفيق را پيدا کرده است تا 

خصوصيات و رفتارهايی را که  متضمن اعتماد جامعه به حرفه پزشکی هستند به عنوان  هاارزشوسيله آن را فراهم کند مجموعه 

پزشکی بپذيرد و در طبابت خود  به کار بندد. او همين طور بايد پايبند به رعايت سوگندنامه و راهنماهاي اخلاق  ياحرفههدات تع

پزشك است.  همچنين  ياحرفهانسانی و معارف اسلامی باشد و بداند تقواي الهی مبناي رعايت تعهد  يهاارزشپزشکی منبعث از  

بايد توانايی شناسايی مسائل اخلاقی را در طبابت خود داشته باشد و بتواند ضمن توجه به  الزامات قانونی و اخلاقی و با احترام به 

 فرهنگ و باورهاي افراد ذي نفع در مورد اين مسايل تحليل و  تصميم گيري مناسب انجام دهد.  



 

 توان مندی ها   زیر مجموعه  

تعهد )نوع دوستی  

 (  یاحرفه

در انتخاب روش درمانی و تشخيصی بيشترين توجه را به تأمين بهترين منافع  براي سلامتی بيمار معطوف 

 کند.  

با بيمار و همراهان وي برخورد مشفقانه و محترمانه داشته باشد و وقت کافی  براي ملاقات و مشاوره با 

 آنها اختصاص دهد.  

 خود  دريغ نکند.   يهايیتوانادر انتقال دانش و  رديگیمدر مواردي که طرف مشاوره قرار 

عهد ت)احترام 

 (  یاحرفه

 رويکرد کل نگر به بيمار داشته باشد.  

 و نقش اجتماعی بيمار اهميت بدهد.   هاینگرانباورها  هاارزشبه اعتقادات 

اعم از استقلال  فردي رازداري و حريم  ،تصميم گيريحقوق بيمار به خصوص بيماران فاقد ظرفيت 

 خصوصی را رعايت نمايد.  

به استادان خود ارج و احترام نهاده و برخورد مناسب و توام با احترام با ساير  اعضاي کادر سلامت داشته 

  باشد.  

تعهد ) وظیفه شناسی

 (  یاحرفه

 وظيفه شناس مسؤوليت پذير و قابل اعتماد باشد.  

 همکاري تيمی مناسبی براي ارائه بهترين کيفيت خدمات به بيماران داشته  باشد.  

تعادل برقرار کند و  در حل تعارض احتمالی  ياستهيشاخود به نحو  ياحرفهبتواند بين وظايف فردي و 

 از استدلال و تصميم گيري منطقی بهره  گيرد.   هانقشاين 

تعهد )تعالی شغلی  

 (  یاحرفه

 نقدپذير و منطقی باشد و حقايق را بپذيرد.  

 خود مستلزم باشد.  يهامهارتخود آموزي و به روز نگهداشتن دانش و به 

خود واقف باشد و در موارد لزوم از  تخصص و تجربه همکاران  يهامهارتدانش و  يهاتيمحدودبه  

 کمك بگيرد.  

 

تعهد )عدالت  

 (  یاحرفه

از هرگونه تبعيض بر اساس جنسيت قوميت نوع بيماري، مذهب سطح اجتماعی و اقتصادي عادات شخصی 

 بيمار و مواردي از اين قبيل پرهيز نمايد.  

 در استفاده از منابع و امکانات عمومی از اتلاف و اسراف خودداري کند.  

 شرافت و  درستکاری

 (  یاحرفهتعهد )

 پزشکی پاي بند باشد.   حفظشاندر تمام امور به شرافت و درستکاري و  1

 تعارض منافع خود را شناسايی و به نحو صحيح مديريت  کند.   يهاتيموقعبتواند 

 منضبط و مؤدب باشد و ظاهر گفتار و رفتار متناسب با شان پزشك داشته  باشد.  

 عمل کند.   ياحرفههمکاران طبق ضوابط  ياحرفهدر برخورد با رفتار غير 

 هايماريبمانند گواهی  قوت گزارش اجباري  هایگواهقوانين و ضوابط حرفه پزشکی از قبيل نحوه صدور   حقوق پزشکی  

به رعايت نسخه نويسی بستري اجباري و....( آشنايی  داشته باشد و خود را ملزم به رعايت آنها بداند.  

که از سوي مؤسسه محل خدمت و يا  نظام سلامت به او محول شده است  ياحرفهمقررات و وظايف 

 پايبند باشد.  

 خود را نسبت به مراجع نظارتی نظام سلامت پاسخ گو بداند.  

 



استدلال و تصمیم 

 گیری اخلاقی

 مفاهيم اخلاقی در طب آشنا باشد و در استدلال اخلاقی از آنها  تصميم گيري   ياهيپابا دانش 

 خود تشخيص بدهد.   ياحرفهمسايل اخلاقی را در تعاملات 

اخلاقی در پزشکی و با آگاهی از ضوابط قانونی  مرتبط مسايل اخلاقی را به  يهاارزشبا پاي بندي به 

 گيري  نمايد.  نحو صحيح تجزيه و تحليل نموده و تصميم 

مرتبط براي حصول  يهاحرفهنظير مهارت برقراري ارتباط و استمداد از ساير افراد در   يیهامهارتاز 

 اخلاقی  استفاده نمايد.   يهايريگبهترين نتيجه در تصميم 

 يهايريگساختن نقاط ضعف تصميم   :د نتيجه تصميم خود در حل معضل اخلاقی را ارزيابیبتوان

 خويش بهره گيرد.  

 خود را ملزم به رعايت اخلاق در پژوهش بداند

 

 

 تصمیم گیری، استدلال و حل مسأله   یهامهارت 

دانش آموخته دانشگاه بايد در رويارويی با يك مسأله قادر به شناسايی مشکل و ابعاد آن باشد، توانايی  جمع آوري و ارزيابی اطلاعات 

مختلف را  شناسايی و ارزيابی نمايد قادر به برآورد احتمال پيامدهاي  يهاحلمرتبط را از بهترين منابع در دسترس داشته باشد. راه 

گزينه را با  توجه به شرايط عدم قطعيت در هنگام تصميم گيري انتخاب کند. او بايد بتواند  نيترمناسبو سرانجام هر يك باشد 

مورد قبول  خدمت  يهاارزشو  هاتياولوديگر مانند  يهاحوزهجهت اخذ تصميم نهايی  اين توان مندي را با اطلاعات خود در 

 ممکن ادغام کند.   يهاحلشی راه گيرندگان و جامعه و همچنين هزينه اثر بخ

 

 توان مندی ها   زیر مجموعه  

فکري مرتبط با آن را بر اساس  استانداردهاي تفکر و با رعايت اصول  يهامؤلفهبتواند مطالب ارايه شده و  تفکر انتقادي 

 خردورزي ارزيابی کند.  

 سفسطه( و خطاهاي شناختی  استدلال منطقی انجام دهد.  )بتواند با در نظر گرفتن خطاهاي استدلال 

 بتواند مشکلات مربوط به حوزه فعاليت خود را شناسايی کند.   حل مسأله   

 بتواند مشکلات را به صورت سؤال عينی و قابل پاسخگويی مطرح کند.  

 قادر به تجزيه و تحليل مشکلات باشد.  

 ه دهد.  ارائ يیهاحلبتواند براي مشکلات راه 

و اولويت  هاحلموجود هزينه  اثر بخشی راه  يهاتيمحدودبتواند با توجه به احتمال پيامدها امکانات و 

 مختلف  را ارزيابی و آنها را ارزش گذاري کند.   يهاحلخدمت گيرندگان سود و زبان راه 

 هنگام تصميم گيري عدم قطعيت در تصميم اتخاذ شده و منشأ آن را  بشناسد و بتواند با آن مقابله کند.  در 

 بتواند محدوديت دانش فعلی خود را در نظر بگيرد و آن چه را که به دانستن  آن نياز دارد. شناسايی کند.  

ونيکی( را  شناسايی کند و با جستجوي شواهد اعم از الکترونيکی و غير الکتر)بتواند منابع اطلاعاتی در دسترس 

 در آنها شواهد مرتبط و مؤثر را استخراج  نمايد.  

 بتواند شواهد مختلف را ارزيابی و سطح آنها را تعيين نمايد.  

 و راهنماها را  داشته باشد.   هاتميالگورتوانايی استفاده از شواهد ثانويه کتب مرجع 

 پزشکی مبتنی بر شواهد را در عملکرد روزانه خود به کار گيرد. هاتيمحدودبتواند با در نظر گرفتن 

  



 

   نظام سلامت و نقش پزشک در آن 

خدمات سلامت و  دانش آموخته دانشگاه بايد در نظام و شبکه سلامت به عنوان پزشك آموزش دهنده، پژوهش گر، مدير  واحد ارايه

 راهبر سلامت ايفاي نقش کند.

 

مندی ها  نتوا زیر مجموعه    

چوب آنها مختلف  در چار يهاتيموقعنظام سلامت کشور و اجزاي آن را را بشناسد و بتواند در  اوليه   يهامراقبتارايه 

 فعاليت کند.  

ت سلامت راهنماها و دستور العمل هاي نظام سلامت کشور را بشناسد و در موارد مرتبط  خدما

معيت در جخدمات با کيفيت ارتقاي سلامت پيشگيري درمان و بازتوانی را به طور  مداوم براي  را بر اساس آنها ارايه کند.  

 لازم را در تيم سلامت به عمل آورد.   يهايريگيپو  هایهماهنگبراي درمان بيمار  تماس ارائه کند.  

 شيوه زندگی سالم را به خدمت گيرنده و خانواده او بياموزد.   آموزش دهنده  

 به جمعيت در تماس شيوه مراقبت از خود را بياموزد.  

 لازم را به تيم سلامت ارائه دهد.   يهامشاورهو  هاآموزش

 ند.  مرتبط با سلامت ايفاي  نقش ک يهاپژوهشبه عنوان عضوي از تيم سلامت در انجام  پژوهش گر  

 مدير واحد ارايه  

 خدمات  

اي حل مصرف خدمات سلامت و منابع واحد را تحليل و نقد نمايد. مراجع و منابع  مناسب بر

 مشکلات در اين خصوص را بيابد و به شکل موثر از آنها  استفاده نمايد.  

 مردمی و همکاري بين بخشی از سلامت حمايت  کند.   يهامشارکتاز طريق جلب  راهبر سلامت  

 کليدي را تسهيل   "لازم براي ارتقاي سلامت در ذي نفعان  يهايتوانمندکسب 

 کند.  

 

 

 10ياحرفهرفتار  و پزشکی اخلاق اصول به بندي پاياينکه بايد  بر علاوه تا دارد آمادگی بم پزشکی علوم دانشگاه آموخته دانش عمومی پزشك

در  باشد، دارا مستقل طور به را سلامت نظام در خدمات اول سطح پزشك به عنوان نقش ايفاي براي لازم يهايیتوانا و علمی زيربناي نفس، به اعتماد بودن دارا و

 :دهد ادامه زير يهانقش در مربوط يهادوره طی از پس را خود ياحرفه مسير تمايل، صورت

                                                 
1 0 Professionalism 



 خانواده پزشك •

 پايه علوم يا بالينی تخصصی يهارشته از يکی در متخصص •

 پژوهشگر •

 دانشگاهی يهانظام يا سلامت نظام مدير •

 

با توجه به راهبردهاي کلان وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی جمهوري اسلامی ايران و در راستاي ارتقاي کيفيت آموزش 

 آموختگان پزشکی عمومی دانشگاههاي مورد انتظار از دانششايستگی، اين سند با هدف تبيين حداقل توانمنديپزشکی مبتنی بر 

با امکانات محدودتر، پراکندگی جغرافيايی بالا و نيازهاي  هدر منطقه علوم پزشکی بم گرديده است. دانشگا علوم پزشکی بم تدوين

هاي پزشکی، داراي بايد علاوه بر دانش و مهارت پزشك عمومی در اين دانشگاه رو،خاص بهداشتی درمانی قرار دارد. از اين

هاي سطح اول سلامت هاي ارتباط با جامعه، استفاده بهينه از منابع، و ايفاي نقش مؤثر در مراقبتاي در زمينههاي ويژهتوانمندي

 .باشد

 :هامحورهاي اصلی توانمندي

 :هاي با منابع محدودهاي بالينی پايه در محيطمهارت .1

 توانايی اخذ شرح حال دقيق و جامع. 

 انجام معاينه فيزيکی استاندارد با حداقل امکانات. 

 ايهاي شايع منطقهتشخيص و درمان بيماري. 

 هاي متداول در مراکز فاقد متخصصمديريت اورژانس. 

 :ايهاي بومی و منطقهمديريت بيماري .2

  ها در منطقه جغرافيايی محل خدمتاپيدميولوژيك بيماريآشنايی با الگوهاي. 



 هاي واگير و غيرواگيرهاي پيشگيري و کنترل بيماريارائه برنامه. 

 :ارتباط مؤثر با بيماران و جامعه .3

 توانايی ايجاد ارتباط همدلانه، مؤثر و قابل درك با بيماران از اقشار مختلف فرهنگی و اجتماعی. 

  سلامت به زبان ساده و بومیمهارت در آموزش. 

 :(PHC) هاي اوليه سلامتارائه خدمات در نظام مراقبت .4

 هاي سلامتهاي بهداشت، مراکز جامع سلامت و پايگاهآشنايی با ساختار نظام ارجاع، خانه. 

 ويژه در روستاها و شهرهاي کوچكشده سطح اول بههاي ادغامارائه مراقبت. 

 :الت در سلامتپاسخگويی اجتماعی و عد .5

 پذيرحساسيت نسبت به نيازهاي بهداشتی درمانی اقشار آسيب. 

 التزام به اصول عدالت در دسترسی به خدمات سلامت. 

 :گيري در شرايط کمبود منابعتصميم .6

 گيري بالينی مؤثر با منابع حداقلیتوانايی تصميم. 

 اي جايگزينبندي مداخلات درمانی و استفاده از راهکارهمهارت در اولويت. 

 :ارتقاي سلامت و آموزش به جامعه .7

 هاي آموزش سلامت براي اقشار مختلف جامعهطراحی و اجراي برنامه. 

 هاي ارتقاي سلامت مدارس، خانواده و محلهمشارکت در پروژه. 

 :العمر و خودارزيابیيادگيري مادام .8

 گيري از منابع علمی روزآمد )آفلاين و آنلاين(توانايی بهره. 



 ايهاي حرفهروزرسانی شايستگیمهارت در خودارزيابی و به. 

 :رهبري تيم سلامت .9

 هاي دورافتادهتوانايی مديريت و هماهنگی تيم سلامت در محيط. 

 هاي محلی نظام سلامتگيريمشارکت مؤثر در تصميم. 

 :آشنايی با پيشگيري سطح چهارم و پزشکی اجتماعی .10

 گيري از مداخلات پزشکی غيرضروريتوانمندي در شناسايی و پيش (Overmedicalization). 

 هاي غيرضروريهاي ناشی از درمانارائه مشاوره مبتنی بر شواهد به بيماران جهت کاهش آسيب. 

 محور و کاهش عوامل خطر اجتماعیدرك نقش اجتماعی پزشك در تغيير رفتارهاي سلامت. 

 گذاري سلامت عمومیمحور و سياستکردهاي جامعههاي ارتقاي سلامت بر پايه رويمشارکت در طرح. 

 :هاي اختصاصیويژگی

 تاکيد بر آموزش مبتنی بر محيط خدمت واقعی (Community-Based Education). 

 مجازي- يسازي، آموزش ترکيبی حضورهاي نوين آموزشی مانند شبيهاستفاده از روش. 

 هاي فناورانه و مديريت اطلاعات سلامتتوسعه مهارت. 

 فردي براي خدمت در جوامع متنوعهاي فرهنگی و بينارتقاي مهارت. 

هاي علمی لازم باشند، بلکه بتوانند به عنوان پزشکانی پاسخگو، تنها داراي دانش و مهارتنه آموختگان اين دانشگاهرود دانشانتظار می

 .يافته ايفاي نقش نمايندتوانمند و متعهد در مناطق محروم و کمتر توسعه

 

 آموزشی محتوای



 مناسب رتباطا و با يکديگر پايه علوم دروس بين لازم هماهنگی آن در که طراحی شده است ياگونه به آموزشی محتواي 

 پزشك عنوان هب فعاليت و بالينی دوره به براي ورود لازم علمی زيربناي آوردن فراهم هدف با بالينی و پايه علوم بين

 .باشد داشته وجود عمومی

 عمومی پزشك نيازهاي يك با بالينی( علوم در هم و پايه علوم در )هم آموزشی محتواي سطح و حجم برنامه اين در 

 .است متناسب

 براي آن 11بالينی ارتباط و علوم پايه اهميت و نقش تبيين با تا شده است دانشگاه تلاش عمومی پزشکی دوره برنامه در 

 .شود فراهم آن 12عميق يادگيري در نتيجه و پايه علوم به آنها بيشتر علاقه و توجه زمينه دانشجويان،

 شده است ويژه توجه زير موارد به دانشگاه عمومی پزشکی آموزش برنامه محتواي در: 

o خصوص به انسان معنوي و13اجتماعی- روانی- زيستی ابعاد: 

 ياحرفه رفتار و پزشکی اخلاق  

 ارتباطی يهامهارت  

o يهايماريب بر با تأکيد بازتوانی و هايماريب درمان و تشخيص پيشگيري، سلامت، ارتقاي شامل جامع مراقبت 

 رايج

o بومی يهايماريب بر تأکيد با ايرانی جامعه آحاد به اول سطح سلامت خدمات 

o سرپايی طب 

o بالينی يهامهارت 

o بحران مديريت و غيرمترقبه حوادث پزشکی، يهاتيفور 

o کشور سلامت نظام 

o تراپيوتيك 

o ياحرفه مستمر ارتقاي و خودآموزي مسأله، حل توانايی 

o 14شواهد بر مبتنی طب و خلاق و نقادانه تفکر 
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o 15پزشکی حقوق 

o 16فردي رشد  

o خارجی زبان 

o پزشکی در رايانه با کار 

 کارآموزي دوران در بالينی آموزش يهاروش نيتریاصل عنوان به درمانگاهی آموزش و بيمار بالين بر افزايش سهم آموزش 

 .گرفته است قرار تاکيد مورد کارورزي و

 مومیع پزشکی دوره آموزشی برنامه در سرپايی آموزش سهم سلامت، خدمات نظام در سرپايی طب جايگاه به توجه با 

 .يافته است افزايش دانشکده

 و  هاانهخ، مراکز بهداشتی درمانی شهري و روستايیآموزش در  سهم با توجه به توجه ويژه پزشکی اجتماعی، افزايش

 )عرصه بهداشت( مد نظر قرار گرفته است. بهداشت يهاگاهيپا

 

 راهبردهای آموزشی

 ،تاس محور دانشجو آموزش و تقويت عمومی پزشکی دوره آموزشی برنامه در عمودي و افقی ادغام راهبرد اصلی.  

 اتخاذ به دانشجويان عمودي، تشويق ادغام تقويت هدف با 17بالينی زود مواجهه دانشکده، عمومی پزشکی دوره برنامه در 

 شده است. گنجانده ارتباطی يهامهارت تقويت و 18محور بيمار رويکرد

 قبولی قابل طيف با دوره بالينی در دانشکده عمومی پزشکی دوره دانش آموختگان که اين از اطمينان حصول منظور به 

 فرصت راهبرد مقابل در شدن 20آموزشی سيستماتيك 19راهبرد از ،شوندیم مواجه هايماريب و بالينی تظاهرات از

 .شودیم بالينی استفاده آموزش در اصلی راهبرد عنوان به  21طلبانه

 ابديیم يشافزا بيمارستانی يهاطيمح با مقايسه در غيربيمارستانی يهاطيمح در دانشجويان بالينی آموزش سهم. 
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