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 :اسامي همكاران کميسيون تدوين و برنامه ريزي آموزشي 
،دکتراسماعیل ایدنی قائم مقام دبیر شورا ،نمایندگان منتخب دبیرخانه شورای آموزش پزشکی دبیر شورا  ومعاون آموزشي دکتر باقر لاریجانی

،دکتر معاون حوزه ارزشيابي واعتباربخشيدکترسیدعلی صفوی نائینی ، (وين وبرنامه ريزي آموزشيمعاون واحدتد)دکتر مهرداد حق ازلی :وتخصصی 

،دکتر محمود دکتر ولی اله حسنی،دکتر لادن حقیقی ،دکتر علی حمیدی مدنی،دکتر حبیب اله پیروی،دکتر علی حائری ،علیرضا استقامتی

دکترالهه ملکان راد،دکتر زهرا فردی آذر، دکتر نرگس کلانتر هرمزی ،دکتر پیمان محمدی تربتی ،دکتر عبدالجلیل رضا آل بویه، 

دکتر اشرف آل :، دبیران هیئت ممتحنه  دکتر داوود امی : دکترناصر کلانتری ،نماینده سازمان نظام پزشکی :بیرقی،نماینده معاونت بهداشت 

محمد رضا شکیبی  دکتر (جراحی عمومی)محققی  دکتر محمد علی (روانپزشکی)دکتر احمد علی نوربالا (زنان وزایمان)یاسین 

کمیسیون تدوین و برنامه ریزی  و  ریحانه بنازادگان کارشناس(بیهوشی )سید سجاد رضوی دکتر (کودکان) دکترعلی اکبر سیاری (داخلی)

 آموزشی و نوشین آگاهی کارشناس برنامه های آموزشی دوره های تکمیلی تخصصی

 

 :ي معين شوراي آموزش پزشكي و تخصصي اسامي همكاران کميسيون دائم

مدير كميته فني آزمونها  وامور ،دکتر آبتین حیدر زاده  قائم مقام دبير شورا،دکتراسماعیل ایدنی   دبير شورامعاون آموزشي ودکتر باقر لاریجانی 

،  لوم پزشكي شهيد بهشتي ونماينده منتخب وزيرعضو هيأت علمي دانشگاه ع ،دکتر حبیب الله پیرویدستياري دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي وتخصصي

معاون حوزه ارزشيابي دکترسیدعلی صفوی نائینی  عضو هيأت علمي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان ونماينده منتخب وزير دکتر محمد رضا صبری

،  دانشگاههاي علوم پزشكي كشور وراي گسترشدبيرش، دکتر اکبر فتوحی معاون واحدتدوين وبرنامه ريزي آموزشي، دکتر مهرداد حق ازلی واعتباربخشي

رئيس  ، دکتر علی محمد اصغریرئيس دانشكده پزشكي شهيدبهشتي، خانم دکتر جرجانی  رئيس دانشكده پزشكي تهراندکتر شهریار نفیسی 

،  انشكده پزشكي اصفهانرئيس د،دکتر محمد حسن امامی دهکردی رئيس دانشكده پزشكي شيراز، دکتر محمدباقر خسروی دانشكده پزشكي ايران

رئيس دانشكده  ،دکتر بهرام نیکخورييس دانشكده پزشكي مازندران، دکتر علیرضا مردان شاهی رئيس دانشكده پزشكي يزددکترسید مهدی کلانتر

یده دارابی ، دکترفر رئيس دانشكده پزشكي گيلان، دکتر عباس درجانی رئيس دانشكده پزشكي تبريز،دکتر سید کاظم شکوری پزشكي كردستان

،دکتر محمد علی رئيس دانشكده پزشكي مشهددکترعلیرضا خویی  رئيس دانشكده پزشكي اهواز،، دکتر محمد فکور رئيس دانشكده پزشكي شهركرد

رئيس دانشكده پزشكي ، دکتر جان محمدی رئيس دانشكده پزشكي اراك، دکتر علی ارجمند شبستری رئيس دانشكده پزشكي همدانامیر زرگر

،دکتر رئيس دانشكده پزشكي كرمان ونماينده منتخب وزير،  دکترمحمد رضا شکیبی رئيس دانشكده پزشكي زاهدانکتر قاسم میری علی آبادی ،دبابل

عضو ، دکترمحمد رضا ظفرقندی عضو هيأت علمي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي ونماينده منتخب وزيرسید امیرحسین قاضی زاده هاشمی 

عضو هيأت علمي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي و ،دکتر سید محمد تقی طباطبایی  ه علوم پزشكي تهران و نماينده منتخب وزيرهيأت علمي دانشگا

كارشناس كميسيون دائمي معين دبيرخانه شوراي اموزش دکترنیره اسلامی   ،نماينده سازمان نظام پزشكيدکتر علیرضا سلیمی ،  نماينده منتخب وزير

 صيپزشكي و تخص
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در هفتادو دومین نشست شورای آموزش  08/9/6988برنامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی سم شناسی بالینی در تاریخ 

 .پزشکی و تخصصی مورد تنفیذ و تصویب قرار گرفت
 

در کمیته تدوین برنامه آموزشی  مورد  5/62/95ر تاریخ بازنگری برنامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی سم شناسی بالینی د

 .بررسی قرار گرفت

 

در کمیسیون دائمی معین  مورد بررسی   91/ 02/7در تاریخ نی سم شناسی بالی برنامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی

جهت تنفیذ ارایه  02/9/91و به هشتادوهفتمین نشست شورای آموزش پزشکی و تخصصی در تاریخوتصویب قرار گرفت 

 .گردید
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 :  انگليسي و به فارسي دورهعنوان 

 

 

  : دوره تعريف
 

 
 

 
 

 

 :متخصصين مجاز به ورود اين دوره 

  

 

  Clinical Toxicology                                                                                                    سم شناسی بالینی

است که دانش  (multidisciplinary)از دوره های چند رشته ای سم شناسی بالینی ، دوره تکمیلی تخصصی 

درمان و پیشگیری از مرگ و عوارض احتمالی ناشی از مسمومیتها اعم از مسمومیتهای ، آموختگان آن به تشخیص 

گیاهی و ، سموم  ها سموم ناشی از ارگانیسم)، دارویی و بیولوژیک  (یطیمح و ، نظامیصنعتی ،شغلی)شیمیایی 

 .می پردازندمصرف مواد  ءو سو( جانوری

به علت پیشرفت علم پزشکی و گسترش مطالب و مهارتهای آن امکان یادگیری جامع کلیه مطالب وجود  ،در دهه های اخیر

ندارد و لذا برای ارتقای آموزش و ارایه خدمات تخصصی ، تفکیک آنها ضروری است و از آنجا که طی بررسی های به عمل 

و سایر مراکز درمانی کشور طی سالهای مرجع مراجعه کننده به سرویس مسمومین بیمارستان های آمده ، آمار بیماران 

اخیر سیر صعودی داشته است و نیز با عنایت به این امر که اکثر مراکز اورژانس در سطح کشور به علت کمبود بارز نیروی 

لزوم آموزش پزشکان متخصص در دوره سم  د،نمد درمان مسمومین با مشکلات عدیده ای همراه میباشآمتخصص و کار 

ای نزدیک بتوان با به کار گیری نیروهای فوق در سطح کشور کمبودی که در  شناسی بالینی احساس میشود تا در آینده

حال حاضر در این زمینه احساس میشود را برطرف نمود و امکانات سرویس دهی سریع و مناسب در کلیه مراکز اورژانس 

بودن دوره و لزوم دخالت رشته  (multidisciplinary)رشته ایبه دلیل چند .مراکز استانها را فراهم نمودحداقل در سطح 

درمانی، کمیته ای مرکب از متخصصینی  -ختلف در تدوین برنامه دوره، اجرای برنامه و انجام اقدامات تشخیصی مهای 

، بیهوشی و مراقبت های ویژه ، پزشکی قانونی ،  نسطب اورژا، کودکان ،  (internal medicine )ازرشته های داخلی 

همچنین متخصصینی از رشته سم شناسی با پایه داروساز و پزشک تشکیل شد و پس از جستجو در برنامه های موجود دنیا 

و کسب نظر از صاحب نظران ، برنامه حاضر تدوین و پس از تصویب در کمیسیون تدوین و برنامه ریزی آموزشی دبیرخانه 

داروسازی و کمیسیون دائمی معین شورا و تنفیذ در شورای  شورای آموزش پزشکی و تخصصی ، دبیرخانه شورای تخصصی

کمیته تدوین این برنامه از نظرات . خواهد گرفتآموزش پزشکی و تخصصی در اختیار دانشگاه های مجری برنامه قرار 

 .از نگری برنامه مورد بهره برداری قرار خواهد دادارزشمند متخصصین ارجمند استقبال می کند و آنها را در ب
 آموزشی کمیته تدوین برنامه 

 شناسی بالینی سمتکمیلی تخصصی  دوره                                                                                                                                                                 

 :تخصصی از یکی از رشته های زیر باشدمورد تاییدکه پزشک واجد دانشنامه  متخصصینی مجاز ورود به این دوره اند

 .با پایه پزشکسم شناسی  PhD -بیهوشی  -پزشکی قانونی -اورژانسطب  -کودکان -بیماریهای داخلی
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  : طول دوره آموزش

 
 

  :دوره در جهان وايران  تاريخچه وسيرتكاملي

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 
 

 .ماه است 68طول دوره آموزش سم شناسی بالینی 

 :در جهان
تاریخچه سم شناسی و مسمومیت های به قصد خودکشی یا جنایی یا تصادفی در جهان به حدود هزار سال قبل بر می گردد که 

دانشمندان و پزشکان قدیمی اعتقاد داشتند که هر ماده ای که در جهان . هم در تاریخ پزشکی ایران و هم جهان ثبت شده است

سم . ند سم باشد و موجب عوارض سمی شود و آنچه متمایز کننده است میزان مصرف یا دوز مصرفی استموجود است می توا

شناسی بالینی بصورت یک علم نوین و آکادمیک در عرض یکصد سال گذشته در کشورهای غربی بخصوص آمریکا شکل گرفت و 

تربیت فلوشیپ سم شناسی بالینی در  6972در سال . دگروههای مختلفی از پزشکان و داروسازان به فعالیت و ترویج آن پرداختن

تاسیس   (Poison Control Centers)همزمان مراکز مختلفی تحت عنوان مراکز کنترل سموم . آمریکا رسما تصویب شد

د تعدا. شدند که بصورت تلفنی نیز پاسخگوی مسمومیت های انسانی بودند و پزشکان وداروسازان در اداره آن مشارکت داشتند

 . این مراکز بسرعت در کل اروپا و آمریکا زیاد شد و بخش های درمانی سم شناسی بالینی در بیمارستانها شکل گرفت

 :در ایران
در تهران قدیم، بیمارستان رازی تهران بخش . تاریخچه سم شناسی بالینی در ایران نیز به سالهای بسیار قبل باز می گردد

مین اختصاص داده بود و با کمک چندین تن از اساتید دانشکده پزشکی دانشگاه تهران کتابی کوچکی را به درمان بیماران مسمو

این بخش .نوشته شد که مقدمه تشکیل بخش سم شناسی بالینی گردید 6908تحت عنوان تشخیص و درمان مسمومیتها در سال 

خشی از بیمارستان لقمان تهران بعهده  گرفت بیمارستان رازی چند سال بعد تعطیل شد و درمان مسمومین تهران را اختصاصا ب

این بخش بعدها به بخش مسمومین شهرت یافت و صرفا بیماران مسموم را پذیرش . که اختصاص به درمان بیماران جذامی داشت

در بخش مسمومین با کمک بخش کودکان بیمارستان لقمان توانستند بیماران مسموم دارویی تهران و شهرهای هم جوار را . داد

بعدها بخش مجهز مسمومین در بیمارستان امام رضای مشهد نیز تشکیل شد که همزمان . سطح بزرگسال و کودک پوشش دهند

در اصفهان نیز بیمارستانی . دارای بخش اطلاع رسانی نیز بود و توانست بیماران استان خراسان و شهرهای منطقه را پوشش دهد

فت و همینطور در شهرهای دیگر نیز بتدریج بخشی از بیمارستانها البته بصورت بسیار به امر درمان بیماران مسموم اختصاص یا

با توجه به گسترش های مسمومیت های دارویی در جهان و از جمله ایران از سال . محدود به امر درمان مسمومین پرداختند

ام گسترده ای برای تاسیس مراکز اطلاع با همت جمعی از سم شناسان دانشگاه تهران با همکاری وزارت بهداشت، اقد 6971

) رسانی دارو و سموم کرد که وظیفه آن پاسخ به سوالات تلفنی در مورد مسمومیت ها بخصوص انواع دارویی بود که هم اکنون 

 انجمن سم شناسی و مسمومیت های ایران نیز با تلاش جمعی از سم. مورد می رسد 02، تعداد مراکز فعال به بیش از (  6988

تاسیس شد و بتدریج شکل گرفت و گسترش یافت و مسئولیت ایجاد ارتباط در سطح ملی و بین المللی  6919شناسان در سال 

در این میان اساتید و پیش کسوتان محترمی فعالیت نمودند که حتی بعضی در سطح . میان سم شناسان کشور را بعهده گرفت

ایشان را بخوبی می شناسند و از همه ایشان قدردانی می شود و ترجیحا  بخش خصوصی فعالیت می کردند و سم شناسان کشور

البته جزئیات . از ذکر نام ایشان خودداری می شود تا بهر عنوان قصوری در حق کسی رخ نداده باشد و فردی از قلم نیافتاده باشد

و مسمومیت های ایران به آدرس اطلاعات در مورد علم سم شناسی و تاریخچه آن در ایران در سایت انجمن سم شناسی 

 www.irantox.org در حال حاضر مراکز درمانی سم شناسی بالینی . موجود است و علاقمندان به مطالعه آن دعوت می شوند

شناسی بالینی کشور در سطح  بیمارستان لقمان حکیم تهران و بیمارستان امام رضای مشهد را مهمترین بخش های درمانی سم

البته مراکز دیگری نیز در سایر دانشگاهها در . آکادمیک می توان معرفی کرد که دارای مراکز تحقیقات مسمومین نیز هستند

 .حال تجهیز و گسترش هستند

http://www.irantox.org/
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  :دلايل نياز به اين دوره 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 :ده سال آيندهدوره در  در اين متخصصحدود نياز به تربيت 
 

 

 

 

 

 

 

 :به دلایل زیر راه اندازی این دوره در کشور ضروری است
 شیوع بالای مسمومیت های اتفاقی و عمومی در کشور*

 با آن علمیو لزوم مقابله  داروهامواد و سوء مصرف شیوع بالای * 

 .کلان شهر های کشوردرکار به ویژه زیست و محیط و افزایش آلاینده های شیمیایی در محیط ی توسعه صنعت*

 .در کشور، شیوع اعتیاد در کشورهای همسایه و به تبع آن  غیر قانونیروند رو به رشد تولید مواد*

 های مختلف جانوران زهرآگین در کشور گونهو  سمیگیاهان  تنوع آب و هوایی و وجود*

 در کشور و لزوم مقابله با ترور نرم با سموم و گازهای شیمیایی وجود سابقه حمله نظامی*

 .و سیستم مراقبت از مسمومین در کشورخاص و نیاز به وجود متولی  نامشخص بودن متولی مسمومین در کشور*

 ن دوره از دهها سال قبل در دانشگاه های معتبر دنیاوجود ای* 

باعنایت به تدوین نقشه راه درمان . نفر فلو سم شناسی بالینی و مسمومیتها وجود دارد 52در حال حاضر در کشور حدود 

و نیز با درنظر گرفتن رشد جمعیت، وضعیت تخت های بستری و  6424نشگاه های علوم پزشکی تا سال جهت کلیه دا

، به 6424شیمیایی، برآورد نیروی انسانی متخصص مورد نیاز تا سال  –آمار بیماران دچار مسمومیت حاد و مزمن دارویی 

 :شرح زیر پیشنهاد می گردد

نفر فلوشیپ سم شناسی بالینی و مسمومیتها مشغول به کار  0نفر جمعیت، در هر مرکز استان تا سقف دو میلیون  -6

میلیون نفر باشد، به ازای هر یک میلیون نفر افزایش جمعیت استان، یک  0درصورتی که جمعیت استان بیش از . شوند

 662صین این رشته سال آینده، حدود نیاز به متخص 62با این احتساب، برای . نفر به جمعیت فلوشیپ استان اضافه شود

     .نفر در کل کشور برآورد می شود
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                                          Philosophy (Beliefs & Values) ( :ارزش ها و باورها)فلسفه 

 

 

 

 

 

                                                                                  :Mission(:ماموريت)رسالت 
 

 

 

 

 

                                                                           :Vision(:چشم انداز)دورنما
                    

 
                    

 

                                           Expected outcomes :از دانش آموختگانپيامد هاي مورد انتظار

 

 

 

 

 

 

 
 

                                                                      :Roles:در جامعه دانش آموختگان هاينقش 

 

 

 

 :مورد تاکیدند عبارتند از و مسمومیتها ارزشهایی که در تدوین برنامه تکمیلی تخصصی سم شناسی بالینی

 جامع و جامعه نگری *       سلامت محوری*

 ترویج فرهنگ کار گروهی علمی*   تاکید بر پیشگیری به جای درمان صرف   * 

 رعایت اخلاق حرفه ای*     ارتقای کیفیت زندگی*
 

تشخیصی ، درمانی ، ، توانمند و متعهد است که در زمینه های  سالت این دوره ، تربیت متخصصین آگاه از علم روزر

 .، در حیطه تخصصی سم شناسی بالینی به افراد و جامعه ارائه خدمت نمایند پیشگیری ، آموزشی و پژوهشی

، از لحاظ استانداردهای آموزشی  ، تولیدات پژوهشی و ارائه خدمات پزشکی به  در ده سال آینده این رشته در کشور

 .بود دخواه ، در منطقه ، در ردیف کشورهای برتر و مطرح مسمومین

 :انتظار میرود ، دانش آموختگان این دوره قادر باشند

سوء مصرف داروها  -گازهاایی و یمسمومیتها در حوادث شیم -مسمومیتهای دارویی و خانگی : انواع مسمومیتها نظیر*

 -ومیتهای زیست محیطیمسم – جنگی و تروریستیشیمیایی در حملات  عواملمسمومیتها با  –و الکلمواد  ،

گزش جانوران سمی و نظایر آن را ارزیابی  -مصرف گیاهان سمی -مسمومیتهای غذایی –مسمومیتهای شیمیایی 

از کامل و تا بهبودی  نمودهنمایند ،تشخیص دهند و آسیب دیدگان را به موقع احیاء و وضعیت حیاتی آنان را تثبیت 

 . نمایند و بازتوانی بیماران مراقبت

 .انواع مسمومیتها راهکارهای اصلاحی پیشنهاد نمایند و کنترل مسئولین نظام سلامت در مورد پیشگیری به*

 

و  -مشاوره ای -پیشگیری -پژوهشی -آموزشی -مراقبتی -درمانی -دانش آموختگان این دوره در نقشهای تشخیصی

 .مدیریتی در جامعه ایفای نقش میکنند
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                                                                   :Tasks:دانش آموختگان حرفه اي يفاوظ

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
     

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 :وظایف حرفه ای دانش آموختگان سم شناسی بالینی در جامعه به تفکیک هر نقش عبارتند از

 (های ویژه و درمانگاه دربخشهای اورژانس، جنرال، مراقبت): درماني و مراقبتي –قش تشخيصي ن

 درمان بیماران دچار سو مصرف مواد ، داروها و الکل در درمانگاههای تخصصی *

 .تبرقراری ارتباط با بیماران ، همراهان بیماران ، اعضای تیم سلامت ، نظام سلامت و ارگانهای مرتبط با سلام *

 .احیا و تثبیت وضعیت حیاتی بیماران مسموم*

 .اخذ شرح حال ، معاینه ، انجام ارزیابیهای بالینی ، تشکیل پرونده و ثبت یافته ها*

 .درخواست منطقی آزمایشات طبی سم شناسی و سایر روشهای پاراکلینیکی مورد نیاز*

 .تشخیص بیماری و ثبت آن*

 .رگیری آن برای بیمارانانتخاب رویکرد درمانی مناسب و به کا*

 .پایش و مراقبت از بیماران تا بازگشت علائم بیماران به سمت بهبودی*

 درخواست مشاوره تخصصی در صورت نیاز*

 پیگیری بیماران*

 :نقش آموزشي

تخصصی، فلوشیپ و فوق )آموزش بیماران، همراهان بیماران، اعضای تیم سلامت، دانشجویان و دستیاران *

 زشکی، پیراپزشکی و رشته های وابسته، و جامعه گروه پ( تخصصی

برگزاری دوره های آموزشی کوتاه مدت حرفه ای، کارگاه، سمینارهای داخلی و بین المللی، برگزاری دوره های * 

آموزش مجازی، برنامه های آموزش مدون و غیرمدون مرتبط با سم شناسی بالینی و مسمومیتها و سوء مصرف 

  داروها، مواد و الکل

 :پيشگيري –نقش پژوهشي 

 .همکاری با پژوهشهای کشوری و مراکز تحقیقاتی دانشگاهی در زمینه تخصصی مربوطه*

 .ارائه پیشنهادات پژوهشی به مسئولین سلامت جهت حل مشکلات مرتبط با زمینه تخصصی مربوطه*

 :نقش مشاوره اي

صها، مراجع قانونی، مسئولین نظام سلامت در ارایه مشاوره تخصصی به بیماران، همراهان بیماران، سایر تخص* 

  زمینه تخصصی مربوطه و نیز ارایه مشاوره در زمینه کدگذاری خدمات تخصصی مرتبط در کتاب تعرفه

 :نقش مديريتي

پژوهشی در زمینه  و حوادث شیمیایی، پیشگیری تشخیصی، درمانی، خدمات ارایه زمینه در سلامت تیم مدیریت* 

  مسمومیتها سم شناسی بالینی و

 و مراکز درمانی( وزارت متبوع و دانشگاه ها)مدیریت مراکز اطلاع رسانی داروها و سموم در سطوح ستادی *

مدیریت بخش ها و واحدهای تخصصی مرتبط شامل اورژانس مسمومین، بخش های مسمومین مردان و زنان، بخش *

های دارویی و شیمیایی، درمانگاه های سوء  مراقبت های ویژه مسمومین، درمانگاه های تخصصی مسمومیت های

  مصرف داروها، مواد و الکل
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  :Expected Competencies & Procedural Skills    :مورد انتظار ومهارت هاي پروسيجرالتوانمندي ها
 (General Competencies ):ي عموميتوانمندي ها: الف   

 چ
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

تظار میرود ، دانش آموختگان این دوره ، در دوره تخصصی خود توانمندیهای زیر را کسب کررده باشرند و در ایرن دوره    ان

 .توانمندیهای خود را در حد تسلط تقویت نمایند

 : گردآوري و ثبت اطلاعات 

  برقراری ارتباط(communication) 

 تخصصی  اخذ شرح حال ((History taking 

 بیماران  تخصصی ارزیابی و معاینه(Patient assessment & Physical examination)  

 پاراکلینیکی  هایدرخواست منطقی آزمایش 

 وتنظیم مدارک پزشکی تشکیل پرونده ، ثبت اطلاعات 

 :ستدلال باليني ، تشخيص و تصميم گيري براي بيمار ا

 پاراکلینیکی  هایتفسیرآزمایش 

  ادغام یافته های بالینی وپاراکلینیکی  

 استنتاج و قضاوت بالینی (clinical judgment) 

 تشخیص بیماری 

 بیمار حل مساله  جهت تصمیم گیری بالینی 

 (: Patient Management) اداره بيمار 

  مراقبت از بیمار (Patient care ) 

   تجویز منطقی دارو( نوشتن  نسخه دارویی و order ) 

 ای آن برای بیمار و اجرتشخیصی ر درمانی  نتخاب بهترین رویکردا 

 انجام اقدامات توانبخشی و بازتوانی مندرج در این برنامه 

  مشاوره پزشکی و ارائه درخواست 

 ارجاع بیمار های لازم و  ایجادهماهنگی 

  آموزش بیمار 

  پیگیری بیمار 

 

 : توانمندي هاي ديگر 

  پژوهش 

 مدیریت و رهبری 

 بیماران  و دفاع از حقوق حمایت(Advocacy)  

 مبتنی بر شواهد طبابت 

 نیکی ومنابع دیگراستفاده از رایانه وجستجوی اطلاعات علمی در منابع الکترو 

 پایش سلامت جامعه 
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 : (درماني–اقدامات تشخيصي )مهارت هاي پروسيجرال: ب

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :دارند ( همپوشاني ) تداخل در انجام بعضي پروسيجرها که با اين دوره  ياسامي رشته ها يا دوره هاي

 

 

 

 

حداقل دفعات  1( Procedure) پروسیجر

مشاهده برای 

 2آشنایی

مشارکت در انجام 

تحت نظارت 

 2استاد

 حداقل انجام

مستقل برای 

 2یادگیری

 62 0 0 ساده و چند مجراییگذاشتن کاتتر ورید مرکزی 

 0 9 52 (Intubation)لوله گذاری داخل تراشه

 52 6 0 (دستگاه setting)کار با دستگاه ونتیلاتور 

 62مجموعا 5 5 دیالیزصفاقی و پلاسما فرزیس، هموپرفیوژن ، همودیالیز

 5 5 52 (Gastric Lavage)تخلیه محتویات معده

 Whole Bowel)شستشوی کامل دستگاه گوارش

Irrigation) 
6 6 52 

- -  5 آندوسکپی 

- -  5 برونکوسکپی

- -  5مجموعا  ( EEG-EMG-NCV)آزمایشهای الکترودیاگنوستیک

 -  5 ه جذب اتمیکار با دستگا

 -  5 کار با دستگاه اسپکتروفوتومتری

 -  5 کار با دستگاه گاز گروماتوگرافی

 -  ELISA Reader  5کار با دستگاه

 -  Hpls 5 کار با دستکاه

برای هر ) 3داروی رایج 5انجام تستهای کیفی برای 

 (کدام

5 5 5 

 

 .که در این صفحه مشخص شده اند ر بالغین و کودکان استاقدامات تشخیصی درمانی دمنظور، انجام (6

در حرفه ای استفاده برای یادگیری و ( انجام مستقل)9ای آشنایی و ستون بر( تحت نظارت) 0و( مشاهده) 6ستون (0

 .استموارد اورژانس 

 .داروی رایج، عوامل سمی شایع است که توسط گروه آموزشی و بر حسب امکانات مشخص می شود 5منظور از )9

 

های شوند با رشتهشوند و یا انجام میی است و اقداماتی که در آن آموزش داده مینراین دوره یک دورة مولتی دیسیپلی

جراحی، نورولوژی، بیهوشی و مراقبتهای  پزشکی قانونی ،، سم شناسیطب اورژانسداخلی، کودکان، : ا ز جمله مختلف

 .و انجام کار تیمی قابل جبران است Joint programوشانی با تدوین برنامه به صورت همپوشانی دارد و این همپ ویژه
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                                                              :Educational Strategies  :آموزشي  راهبردهاي
 

 

 

    
 

           :Teaching & Learning Methods        : (روش هاي ياددهي و يادگيري) آموزش و فنون ها روش
    

 

 

 

 

 

 

 

 

تدوین شده و در آموزش ها از محیطهای بیمارستانی  (Task Based)ای این برنامه مبتنی بر وظایف حرفه

(Hospital Based) این برنامه . شودو تلفیقی از محوریت استاد و دانشجو بهره گرفته میProblem Oriented ،

Community oriented  وSystematic  استضروری  عمدتامطالب مندرج در آن  یادگیریو است. 

 :شوداز روشها و فنون زیر استفاده می غالبا در آموزش محتوای این برنامه

 کارگاههای آموزشی  *  بحث در گروههای کوچک *    انواع کنفرانسها *

 آموزشهای درمانگاهی*  آموزش بالینی و بیمار محور    *            گزارش صبحگاهی*

   آموزش در شرایط آزمایشگاه    *   آموزش سرپایی  *     راندهای آموزشی *

       یکمترآموزشهای تل* اهداف آموزشی موزش، برحسبانواع شبیه سازیها و سایر فنون و روشهای آ*

         موزش حین پژوهشآ* 
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  :ساختار کلي دوره آموزشي
بخش،واحدیا عرصه 

 آموزش
مدت زمان  محتوی ر اقدامات

 (ماه)
 ورودی

اورژانس )سرویس مسمومین 
مسمومین، بخش بستری 
مسمومین، بخش مراقبت های 
 ویژه مسمومین و درمانگاه
مسمومیت های دارویی و 

 (شیمیایی

ویزیت بیماران اورژانس و بستری، انجام اقدامات 
درمانی، شرکت در برنامه مشاورات پزشکی،  -تشخیصی 

پیگیری مشاورات درخواست شده، شرکت در برنامه 
کشیک ها، شرکت در درمانگاه های مسمومیت های 
دارویی و شیمیایی، شرکت در برنامه های آموزشی و 

 پژوهشی طبق برنامه تنظیمی گروه و بخش

ماه در طول  62
 دوره

 همه ورودی ها

مرکز درمان سوء مصرف مواد و 
 الکل

آشنایی با اصول درمان سوء مصرف مواد و الکل براساس 
 پروتکل ها و دستور العمل های کشوری

 ها ورودی همه ماه 6

 بخش مراقبت های ویژه

آشنایی با اصول مدیریت و اداره بخش های ویژه، کار با 
 ونتیلاتور، اکسیژن درمانی، مراقبت و پایش بیماران، 

با اصول پیشگیری و  روش های تغذیه بیماران، آشنایی
 کنترل عفونت 

 * همه ورودی ها ماه 4

 بخش رادیولوژی
بیماران  CT-Scan, MRIتفسیر گرافی های ساده، 

 مسموم
 همه ورودی ها روز 65

 بخش نفرولوژی و دیالیز
آشنایی با اصول و تکنیک های همودیالیز، هموپرفیوژن، 
دیالیز صفاقی، پلاسمافرزیس و سایر تکنیک های آفزایش 

 دهنده سموم
 روز 65

 ورودی بجز ها ورودی همه
 مدرک داخلی دارای های

 بخش طب اورژانس
آشنایی با اصول مدیریت و اداره بخش های اورژانس، 

Basic and Advance CPRو درمان  ، تشخیص 
 اورژانس های بزرگسالان   

 ماه  0
 ورودی بجز اه ورودی همه
مدرک داخلی و  دارای های

 طب اورژانس 

بخش فوریت های پزشکی 
 کودکان

 ماه 6 تشخیص و درمان اورژانس های کودکان
 ورودی بجز ها ورودی همه
مدرک کودکان و  دارای های

 طب اورژانس

 **واحد سم شناسی قانونی
آشنایی با آزمایشگاه سم شناسی قانونی، تکنیک ها، 

 اصول و روش های سم شناسی قانونی 

رت دوره بصو
تئوری و به میزان 
یک واحد تدریس 

 .می شود

  ها ورودی همه

واحد اطلاع رسانی داروها و 
 **سموم

آشنایی با نرم افزارها، بانک های اطلاعاتی و نحوه 
 جستجو و استخراج اطلاعات دارویی

 بصورت دوره
و عملی  تئوری
 میزان به مجموعاً

 تدریس واحد یک
 .شود می

 ها  ورودی همه

بخش سم شناسی گروه سم 
 **شناسی دانشکده داروسازی

 آشنایی با اصول و تکنیک های پایه سم شناسی

دوره بصورت 
عملی  تئوری و

مجموعاً به میزان 
واحد تدریس  0

 .می شود

همه ورودی ها بجز ورودی 
های دارای مدرک سم 

 شناسی

 

 ماه  9جهت ورودی های دارای مدرک بیهوشی * 

  .مناسب، صبح یا بعدازظهر توسط گروه آموزشی مربوطه تنظیم خواهد شد آموزش موارد نظری در طول دوره و در فرصت های** 

 .ترتیب بخش های فوق را برحسب نیازها و شرایط، گروه آموزشی مربوطه مشخص می کند -

بیماری های : دستیاران تمام ورودی ها می توانند در طول دوره دستیاری خود، تا سقف ماه، بخش های زیر را انتخاب نمایند -

 فونی و گرمسیری، قلب و عروق، مغز و اعصاب ع
داخلی یک ماه و پانزده روز، طب اورژانس یک : طول دوره بخش های انتخابی برای رشته های ورودی مختلف به شرح زیر است -

 ماه، بیماری های کودکان یک ماه، بیهوشی یک ماه
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 (:به تفكيک هر بخش)در بخش هاي چرخشي به آنها بپردازند بايد دستياران هايي که  و مهارتعناوين مباحث 

 

 
 

 

 
 

 
 

عناوین و سرفصلهای آموزشی دستیاران دوره فلوشیپ سم شناسی بالینی و مسمومیتها در بخشهای چرخشی شرامل بخشرهای   

به طوریکه دستیار در هر بخش تشخیص، درمان و . به شرح زیر پیشنهاد می گرددکودکان، عفونی و داخلی ;اورژانس ، نورولوژی ، 

 .ذکر شده را فرا گیرد بطور کلی اداره اورژانس های

 بخش و درمانگاه کودکان( 6

 :مصرف انواع داروها نظیر –تشخیص و درمان اورژانسهای کودکان با تاکید بر اختلالات آب و الکترولیتی کودکان 

تثبیت علائم حیاتی  -عروقی، کوانتراسپتیوها، مسکن ها، داروهای مخدر، خواب آور و نورولپتیکها و غیره-ی داروهای قلب

آشنایی با دوزاژ داروهای مصرفی  -مسمومیت با هیدروکربورها، مواد شوینده، حشره کشها و مواد شیمیایی دیگر -کودکان

 .رایج در درمان مسمومیتها

 اورژانس های قلب و عروق( 0

 (CPR)    احیاء قلبی ریوی*

 (انواع شوک)شوک *

 کریزهیپرتانسیون*

 و تشخیصهای افتراقی درد قفسه سینه(Chest pain) درد قفسه سینه *

 انفارکتوس حاد میوکارد*

 (آریتمی ها) اختلالات هدایتی قلب*

 ادم حاد ریوی کاردیوژنتیک*

 پریکاردیت*

 اندوکاردیت*

 تامبوناد قلبی*

 یهاورژانسهای ر( 9

 تامین مجرای هوایی*

 (لوله گذاری داخل نای)انتوباسیون *

 اکسیژن درمانی*

 تهویه مکانیکی*

 نارسایی حاد تنفسی*

 ادم حاد ریوی غیرکاردیوژنیک*

 آسپیراسیون ریوی*

 حمله حاد آسم*

 آمبولی ریه*

 پنوموتوراکس*

 پلورال افیوژن*

 پنومونی*

 هموتیزی*

 یتاورژانس های کلیوی، آب و الکترول( 5

 اختلالات اسید و باز*

 اختلال الکترولیت ها*

 نارسایی حاد کلیه*

 هماچوری*
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 :عناوين دروس اعم از عمومي ،تخصصي پايه يا تخصصي باليني 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 اورژانس های گوارش( 4

 خونریزی حاد گوارشی*

 نارسایی حاد کبدی*

 انسفالوپاتی کبدی*

 پریتونیت*

 پانکراتیت*

 اورژانس های غدد( 1

 هیپوگلیسمی*

 هیپرگلیسمی*

 کتواسیدوز دیابتی*

 عصاباورژانس های ا( 7

 اختلال هوشیاری و کما*

 تشنج و صرع پایدار*

 (CVA)حوادث عروقی مغز*

 افزایش فشار داخل جمجمه*

 مننژیت و عفونتهای مغزی*

 سایر موارد اورژانس( 8

 شوک سپتیک*

 بوتولیسم*

 شوک آنافیلاکتیک*

 اختلالات انعقادی و خونریزی دهلیزی*

 عفونت در بیماران با ضعف ایمنی*

 رستانیعفونتهای بیما*

 بخش رادیولوژی(  9

 extremities, spinal, X Ray, abdominal X)آشنایی با تفسیر کلی رادیوگرافهای بخشهای مختلف بردن  *

Ray, Skull.X Ray) 
 CT scan, MRIآشنایی با تفسیر کلی *

 

 

 (آخرین چاپ)کلیه فصول کتاب زیر

Robert S. Hoffman, Mary Ann Howland, Neal A. Lewin, Lewis S. Nelson, Lewis R. 

Goldfrank. (Eds.) Goldfrank’s Toxicologic Emergencies. McGraw-Hill Co., New York, 

10
th

 ed.,  
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 :از دستیاران و دانش آموختگان این رشته انتظار می رود

 در حوزه نوع دوستي -الف
 .منافع بیمار را بر منافع خود ترجیح دهند (6

 .در مواجهه با بیماران  مختلف عدالت را رعایت کنند (0

 .د با بیماران به تمام ابعاد جسمی،  روانی واجتماعی آنان توجه داشته باشنددر برخور (9

 .در تمامی مراحل مراقبت از بیماران وقت کافی صرف نمایند (4

 . به خواسته ها و آلام بیماران توجه داشته باشند (5

 . منشور حقوق بیمار را در شرایط مختلف رعایت کرده و از آن دفاع کنند (1

 شناسي و مسئوليتدر حوزه وظيفه  -ب
 .نسبت به انجام وظائف خود تعهد کافی داشته باشند (6
 .به سوالات بیماران پاسخ دهند (0

 .اطلاعات مربوط به وضعیت بیمار را با مناسبترین شیوه در اختیار وی وهمراهان  قرار دهند (9

 .داشته باشند سازنده از دخالتهای بی مورد در کارهمکاران پرهیز نمایندو با اعضای تیم سلامت تعامل  (4

 . در تمامی مراحل مراقبت و انتقال بیماران احساس مسئولیت نمایند (5

 . برای مصاحبه، انجام معاینه و هر کار تشخیصی درمانی از بیماران اجازه بگیرند (1

ر در رابطه با پیشگیری از تشدید بیماری، بروز عوارض، ابتلای مجدد، انتقال بیماری و نیز بهبود کیفیت زنردگی بره طرو    (7
 .مناسب به بیماران آموزش دهند

 در حوزه شرافت و درستكاري -ج
 .راستگو باشند (6
 . درستکار باشند (0

 .رازدارباشند (9

 .حریم خصوصی بیمار را رعایت نمایند  (4

 در حوزه احترام به ديگران -د
 . به عقاید، آداب ، رسوم وعادات بیماران احترام بگذارند  (6

 .نام ومشخصات وی را با احترام یادکنندفته ، بیمار را به عنوان یک انسان در نظر گر (0

 . به وقت بیماران احترام گذاشته و نظم و ترتیب را رعایت نمایند (9

 .به همراهان بیمار،همکاران و کادر تیم درمانی احترام بگذارند (4

 .وضعیت ظاهری آنها مطابق با شئون حرفه ای باشد (5

 در حوزه تعالي شغلي -ه

 .انتقاد پذیر باشند (1
 .های علمی خودرا شناخته ، در موارد لازم مشاوره و کمک بخواهند محدودیت (2

 .به طور مستمر،دانش و توانمندیهای خود را ارتقاءدهند (3

 . اقدامات تشخیصی درمانی مناسب را مطابق با امکانات ودستاوردهای علمی در دسترس انجام دهند (4

 . نداستانداردهای تکمیل پرونده پزشکی و گزارش نویسی را رعایت کن (5
 

 :ازدستياران(Professionalism)انتظارات اخلاق حرفه اي 

I -اصول اخلاق حرفه اي 
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انتظار ميرود، دستياران، در راستاي تحكيم اخلاق حرفه اي در محيط هاي آموزشي با كمك استادان خود در جهت 

 :اقدامات زير تلاش نمايند

 

 :مناسب  (Setting)کمک به فراهم کردن شرايط  فيزيكي 
 در  ماني  نظيراستفاده از پرده و پاراوانفراهم ساختن شرايط مناسب براي انجام امور شخصي وخصوصي در محيط هاي آموزشي ودر

 هنگام معاينات وغيره

  و بيمار ( دستيار)حضور يك پرستار همجنس بيمار يا همراه محرم او در كليه معاينات پزشكي در كنار پزشك 

 (مثلامًادروكودك در بخش هاي كودكان)فراهم كردن سيستم هم اتاقي بيمار و همراه 

 يمن متناسب با باور هاي ديني وفرهنگي بيماران ،همراهان ،استادان وفراگيران نظير فراهم ساختن محل ايجاد محيط مناسب ،مطمئن وا

 نمازونيايش براي متقاضيان

 

 :کمک به اصلاح فرآيندهاي اجرايي 
 ستري ، همكاري با مديران اجرايي بيمارستان در جهت اصلاح فرآيندهاي اجرايي نظير فرايند هاي جاري در بخش هاي پذيرش ، ب

 .تامين دارو ، تجهيزات وترخيص بيماران به طوري كه بيماران سردرگم نشوند و امور را به آساني طي كنند

 تكريم مراجعين و كاركنان بيمارستان ها 

 ران توجه به فرايندهاي اجرائي بيمارستان در جهت تسهيل ارائه ي خدمات ورفاه حداكثري بيماران وارائه ي پيشنهادات اصلاحي به مدي

 بيمارستان

 

 کمک به فراهم شدن جومناسب آموزشي :

 مشاركت در ايجاد جو صميمي و احترام آميز در محيط هاي آموزشي 

 تلاش در جهت حذف هرگونه تهديد و تحقير در محيط هاي آموزشي 

  همكاري هاي مناسب و موثربين بخشي و بين رشته اي 

 سازمان دهي و مشاركت در كارهاي تيمي 

 قع عملكرد مناسب كاركنان، دستياران سال پايين تر و فراگيران ديگرتشويق به مو 

 مشاركت در معرفي الگوها به مسئولين آموزشي 

  مشاركت فعال در تقويتRole modeling 

  تلاش در جهت تقويت ارتباطات بين فردي 

 مشاركت وهمكاري در تدوين ارائه ي دستورالعمل هاي آموزشي به فراگيران(Priming) 

 حقوق مادي ،معنوي واجتماعي استادان،دانشجويان واعضاي تيم سلامت رعايت 

 ترويج راهبرد بيمار محوري :
  با هرنژاد ، مذهب ،سن ، جنس و طبقه اقتصادي )حمايت از حقوق مادي ، معنوي و پزشكي بيماران اعم از جسمي ، رواني و اجتماعي

 ، در تمام شرايط( اجتماعي

  در جهت رعايت حقوق ويجلب اعتماد واطمينان بيمار 

 پيش سلامي ، خوشرويي ، همدردي ، اميد دادن ، و غيره: ارتباط اجتماعي مناسب با بيماران نظير 

 پاسخگويي با حوصله به سوالات بيماران در تمامي شرايط 

 تر و فراگيران ديگرآموزش نحوه ي پاسخگويي مناسب به سوالات بيماران به دستياران سال پايين 

II -زشيراهكارهاي عمومي براي اصلاح فرآيند آموزش اخلاق حرفه اي در محيط هاي آمو:  
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 به عنوان  پزشك مسئول به بيمار، همچنين معرفي دستياران سال پايين تر ،  كارورز ، كارآموز و پرستار با نام و مشخصات  معرفي خود

 به بيماران

 پرسش از عادات غذايي ، خواب ، استحمام و تمايلات رفاهي بيماران و كمك به فراهم كردن شرايط مورد نياز براي آن ها 

 انتوجه به بهداشت فردي بيمار. 

 توجه به كميت و كيفيت غذاي بيماران در راند هاي آموزشي و كاري 

 توجه به نياز هاي بيماران براي اعمال دفعي آسوده در راند هاي آموزشي و كاري با تاكيد بر شرايط خصوصي آنان 

  توجه به ايمني بيمار(Patient Safety)  دركليه ي اقدامات تشخيصي ودرماني 

 يط آسان براي نماز و نيايش كليه بيماران متقاضي ، با هر آيين و مذهب در بخش ، به ويژه ،براي بيماران در كمك درفراهم كردن شرا

 .حال استراحت مطلق 

  احترام به شخصيت بيماران در كليه شرايط. 

 پوشش مناسب بيماران در هنگام معاينات پزشكي 

 احترام و توجه به همراهان و خانواده بيماران 

 دارو ، آزمايش و تجهيزات درماني با توجه به وضعيت اقتصادي  ونوع پوشش بيمه اي بيماران و اجتناب از درخواست  تجويز هرگونه

 آزمايشات گران قيمت غيرضروري

 استفاده مناسب از دفترچه و تسهيلات بيمه اي بيماران 

 بل حل بيمارانارتباط با واحدها و مراجع ذي صلاح نظير واحد مددكاري ، در باره رفع مشكلات قا 

 اخذ اجازه و جلب رضايت بيماران براي انجام معاينات و كليه پروسيجرهاي تشخيصي و درماني 

 رعايت استقلال و آزادي بيماران در تصميم گيري ها 

   بيماران ( راز)خودداري از افشاي مسائل خصوصي 

  مدت تقريبي بستري وغيره –هزينه ها :ارئه ي اطلاعات لازم به بيماران در باره ي مسائل تشخيصي درماني نظير 

 :به معناي   STEEPدرمجموع ،رعايت 

 به بيماران  (safe)ا رائه ي خدمات ايمن   -

 به بيماران  (Timely)ارائه ي خدمت به موقع   -

 به بيماران  (Expertise)ا رائه ي خدمت با علم وتجربه ي كافي    -

 به بيماران  (Efficient)ا رائه ي خدمت مؤثر وبا صرفه وصلاح   -

 در كليه ي شرايط  (Patient Centered)ودر نظر گرفتن محوريت بيمار    -
 

 :مشارکت و ترغيب آموزش و اطلاع رساني نكات مرتبط با اخلاق 

 تر و فراگيران ديگرآموزش ارتباط مناسب و موثر حرفه اي به دستياران سال پايين 

 ي به دستياران سال پايين تر و دانشجويانمشاركت در آموزش مسائل اخلاق حرفه ا 

  آموزش يا اطلاع رساني منشور حقوقي بيماران ، مقرراتDress Code تر و فراگيران و مقررات اخلاقي بخش به دستياران سال پايين

 ديگر

  گاهي ، راندها ، كنفرانس گزارشات صبح: اشاره مستمر به نكات اخلاقي در كليه فعاليت ها و فرآيند هاي آموزشي نظري و عملي نظير

 ها ، درمانگاه ها و اتاق هاي عمل 

 نقد اخلاقي فرآيندهاي جاري بخش در جلسات هفتگي با حضور استادان، دستياران و فراگيران ديگر 

  فراهم كردن شرايط بحث و موشكافي آموزشي در مورد كليه سوء اقدامات و خطاهاي پزشكي Malpractices ) ) پيش آمده در

 هفتگي با حضور استادان، دستياران و فراگيران ديگر جلسات

 مشاركت دادن فراگيران رده هاي مختلف ، در برنامه هاي آموزش بيماران 

 جلب توجه مستمر دستياران سال پايينتر و فراگيران ديگربه سايرموارد اخلاقي ازجمله :
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 برخورد احترام آميز با نسوج ، اعم از مرده يا زنده 

 م آميز با اجساد فوت شدگانبرخورد احترا 

 همدردي با خانواده فوت شدگان 

 نگهداري و حفظ اعضاي بدن بيماران ، عملكرد طبيعي اندام ها و حفظ زيبايي بيماران تا حدي كه دانش و فناوري روز اجازه مي دهد 

 م حاملگي نيستاحترام به حقوق جنين ، از انعقاد نطفه تا تولد در شرايطي كه مجوز اخلاقي و شرعي براي خت 

  اهميت دادن به وقت هاي طلايي كمك به بيماران و اجتناب از فوت وقت به منظور جلوگيري از از دست رفتن شانس بيمار براي زندگي

 يا حفظ اعضاي بدن خود

 تجويز منطقي دارو و در خواست هاي پارا كلينيك 

  رعايتClinical Governance  ، تجويز ها واقدامات تشخيصي درماني در كليه ي تصميم گيري هاي باليني 

 پايش و نظارت  مستمر فراگيران :
  تومور بورد  –كشيك هاي شبانه  –درمانگاه  –راندهاي كاري و آموزشي  –گزارشات صبحگاهي ) حضور در كليه برنامه هاي آموزشي– 

پيگيري تلفني و حضوردر كشيك ها ، سركشي و نظارت بر حضور ساير فراگيران از طريق واگذاري مسئوليت ، ( و غيره  –سي پي سي 

 به درمانگاه ها و اورژانس ها و نظاير آن ، به منظور ايجاد تدريجي مسئوليت پذيري اجتماعي  در خود وفراگيران ديگر

 حضور به موقع بر بالين بيماران اورژانس 

  از طريق رعايت ( نحوه پوشش ، نظم  و انضباط عملكرد ارتباطي اجتماعي ، ) توجه به عملكرد عمومي خود و فراگيران ديگرنظير

 ، ارائه بازخورد به فراگيران ديگر وتاكيد بر الگو بودن خود  Dress Code مقررات 

 اخذ شرح حال ومعاينات تخصصي بيماران ، درخواست منطقي آزمايشات ، ) توجه اكيد به عملكرد تخصصي خود و فراگيران ديگرنظير

باليني و پارا كلينيكي ، استنتاج و قضاوت باليني ، تشخيص بيماري ، تصميم گيري هاي باليني ، تجويز  تفسير و ادغام يافته ها ي

منطقي دارو ، انتخاب و انجام اقدامات درماني ، طرز درخواست مشاوره هاي پزشكي ، ارجاع بيماران ، اقدامات پژوهشي ، استفاده از 

از طريق اهميت دادن به تكميل مستمرلاگ بوك و جلب نظارت مستقيم استادان به ( اران رايانه و نرم افزار هاي تخصصي و پيگيري بيم

  (Malpractices )منظور كاستن از فراواني سوء عملكرد ها و خطاهاي پزشكي

 هاي كميته اخلاق در پژوهش بر اساس دستوالعمل   رعايت اخلاق پژوهشي در تدوين پايان نامه ها. 

  تحقيقات به خرج بيماران وانجام روش هايي كه دستياران به آن تسلط ندارنداجتناب اكيد از انجام. 

  اهميت دادن به نحوه تكميل و تنظيم پرونده ها ي پزشكي ، به طوري كه در حال حاضر و آينده به سهولت قابل استفاده باشند . 

 

 

 
 

 

III- اي مرتبط با رشته نكات اختصاصي اخلاق حرفه : 
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                               :References: که با استفاده از آنها آموزش اين برنامه قابل اجرا است منابع درسي

                                  

 

 

 

 

 

 

 

 :  توضيح
تعیین  ،توسط هیئت ممتحنه دورهاساس آئین نامه های موجود بر ،(در صورت تصویب)منابع آزمونهای کشوری  (6

 . شد و این منابع راهنمایی است برای اجرای این برنامه خواهد 

 . شده در دسترس است  در مورد کتب ، منظور آخرین نسخه چاپ( 0

 .شوند  در مورد مجلات ، منظور مجلاتی است که در طول دوره دستیاری منتشر می( 9

، در بخشهای چرخشی از رفرانسهای بخش مربوطه استفاده خواهند و تشخیص رئیس بخش دستیاران، در صورت نیاز(4

 .نمود

 

 :کتب اصلي -الف
 Goldfrank toxicologic emergencies. 

               .Lewis R. Goldfrank, Neal E. Flomenbaum, Neal A. 

               .Lewin, Mary Ann Howland, Roberts. Hoffman, Lewiss Nelson. 

 

 :مجلات اصلي -ب
 Clinical Toxicology. 

 Human and Experimental Toxicology. 
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                                                                            :Student Assessment:ارزيابي دستيار

 

 

 

 

 

 

 

  :شرح وظايف دستياران 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  (  :رتبه –گرايش –تعداد  )براي اجراي برنامه اقل هيئت علمي مورد نياز حد

 

 

 

 

 : امه براي اجراي برن مورد نياز ديده دورهکارکنان 

 

 

 

 :(Assessment Methods)روش ارزیابی-الف
6)formative  : به دستیاران و با استفاده از ارزیابی مستمر به صورت ارزیابی مستمر توسط استادان و ارائه باز خورد

Logbook  
0 )Summative  : به صورت کتبی و شفاهی 

درجه نیز استفاده  912و آزمون  OSCE ، MiniCEX، Dops:در صورت نیاز ، در هر دو رویکرد ، از روشهایی نظیر ( 9

 .میشود

 :(Periods of Assessment)دفعات ارزیابی:  ب
 (ار پایان سال اول و یکبار پایان سال دومیکب)سالی دو بار 

سم شناسی با مدرک تخصصی فلوشیپی معتبر ( نفر دانشیار 0نفر استاد یا  6)تمام وقت  حداقل سه نفر هیات علمی

از با رعایت رشته تخصصی پایه  ،نین اعضای هیات علمی واجد مدرک دوره تکمیلی تخصصی مربوطههمچ .باشدبالینی 

 .های مربوطه برخوردار باشند تنوع تخصص
 

نماید  مواردی که گروه بر آن تاکید می. های مربوطه آورده شده است  نامه شرح وظایف قانونی دستیاران در آئین

 : عبارتند از 

 طبق برنامه تنظیمی گروه .بخش حضور منظم و فعال در برنامه های آموزشی ، پژوهشی و درمانی *

شرکت در کنفرانسها ، گزارشات موربیدیتی و مورتالیتی ، : ساعت در هفته فعالیتهای آموزشی نظیر 62حداقل 

جلسات ژورنال کلاب و مرور مقالات ، کارگاه های آموزشی و پژوهشی ، شرکت در کلاسها و سایر فعالیتهای 

 .خشآموزشی ، پژوهشی طبق برنامه تنظیمی ب

 (کشیک در ماه 5ماهه سوم 1کشیک و 7ماهه دوم  1کشیک ،  8ماهه اول  1)شرکت در کشیکهای بخش *

پژوهشی داخلی یا خارجی بر اساس ابلاغیه معاونت آموزشی  –چاپ یک مقاله پژوهشی در مجلات معتبر علمی *

 دانشگاه

 تخصصی  -وره تکمیلی فلوشیپ و نحوه استفاده از مرخصی براساس آئین نامه د حضوردستیاران*

ماه اول دوره به همراهی  9 ،حضور در درمانگاه مسمومیت های دارویی و شیمیایی براساس برنامه تنظیمی بخش و گروه *

 .استاد و سپس بصورت مستقل
 

روان شناس، کارشناس آزمایشگاه سم شناسی، /پرستار دوره دیده مسمومین، روان پزشک، روان شناس بالینی

 فیزیوتراپ، کارکنان دوره دیده از قبیل دیالیز، نیروی انتظامی
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 :مورد نيازخدمات  يهتخصصي ، امكانات و مراکز ارا فضاهاي

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 تجهيزات تخصصي مورد نياز

 

 

 
 

 

 

 

 
 

 
 

 

 

 :در سال  مورد نياز هاي اصلي يتعداد بيمارحداقل  تنوع و

 

 

 

سمومین اورژانس مسمومین، بخش بستری مسمومین، بخش مراقبت های ویژه م: سرویس مسمومین مستقل شامل -6

 و مرکز تحقیقات مسمومین 

کولونوسکوپی، ریه بالغین و  -وجود بخشهای داخلی، نفرولوژی بالغین و دیالیز ، گوارش بالغین و آندوسکوپی  -0

برونکوسکوپی ، قلب و عروق، عفونی، جراحی، بیهوشی، داخلی مغز و اعصاب، آزمایشگاه تشخیص طبی، بخش 

، و بخش فیزیوتراپی و کاردرمانی در EMG, EEG, NCVاگنوستیک شامل تصویربرداری، سرویس های الکترودی

 مرکز آموزشی 

هموپرفیوژن، پلاسمافرزیس و سایر تکنیک های افزایش  شناسی، سم آزمایشگاه امکان دسترسی فوری به به -9

چشم پزشکی،  دهنده دفع سموم، مرکز اطلاع رسانی داروها و سموم، بخش های، روانپزشکی، گوش و حلق و و بینی،

 CCUزایمان، جراحی مغز و اعصاب، خون بالغین و  و زنان

فضای مناسب برای اعضای هیئت علمی و دستیاران، امکان دستیابی به اینترنت پرسرعت، کتابخانه و کتاب های  -4  

 مرجع، سیستم بایگانی معتبر و سیستم انتظامی مناسب

 تجهیزات با امکان دسترسی(6

 وسایل عمومی آزمایشگاهی -

 وسایل لازم برای انجام تستهای کیفی -

 وسایل لازم برای انجام تستهای کمی -

 (Drug monitoring)روهاوسایل لازم برای پایش دا -

 .اسپکتروفتومتر برای بررسی تغییر غلظت داروها و انجام کارهای تحقیقاتی -

-.TDX برای اندازه گیری غلظت داروها و انجام کارهای تحقیقاتی 

 (متر PH- PO2-PCO2-HCO3-HCT-HBاندازه گیری گازهای خونی)تجهیزات گازومتری. -

 گاز کروماتوگرافی. -

 ب اتمی برای اندازه گیری کلیه فلزات در مایعات بدندستگاه جذ. -

- .HPLC 

براساس لیست اعلام شده از طرف معاون درمان وزارت متبوع در بخش های مجموعه  :مواد دارویی مورد نیاز(0

 . مسمومین
 

 تعداد بيماري
در سال از هر دو مراجعه مورد 8222 شیمیایی و بیولوژیک -انواع مسمومیتهای دارویی

 جنس و سنین مختلف
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 تعداد تخت مورد نياز براي تربيت يک دستيار ورودي

 

 

 : براي مشاوره و بخشهاي چرخشيرشته هاي تخصصي مورد نياز

 

 

 

 

 :معيارهاي دانشگاههائيكه مجاز به اجراي برنامه هستند

 

 
 

 

 :گروه آموزشي متولي

 

 

 

 

بخشهای اورژانس، داخلی و فوق تخصص های مربوطه، کودکان، عفونی، جراحی، بیهوشی و مراقبت   :های مورد نیاز  رشته

 های ویژه، مرکز اطلاع رسانی داروها و سموم، روانپزشکی، داخلی مغز و اعصاب، جراحی مغز و اعصاب، گوش و حلق و

 زایمان،  و بینی، چشم پزشکی، زنان

 ICUتخت  0تخت معمولی و  8نس، تخت اورژا 0دستیار  به ازای هرحداقل 

 

 :است کهدانشگاهی مجاز به تربیت دستیار در این دوره 

 .واجد حداقل های مندرج در این برنامه باشد٭

 .دارای گروه سم شناسی بالینی و مسمومیتها مستقل باشد ٭

 گروه سم شناسی بالینی٭
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 :(Program Evaluation)ارزشيابي برنامه

 :شرايط ارزشيابي برنامه -الف   

 
 

 
 

 :شيوه ارزشيابي برنامه-ب

 

 
 

 :ارزشيابي برنامه متولي-ج

 

 
 :برنامه نحوه باز نگري-د

 

 

 

 

 
 

 :ابي برنامهارزشي شاخص ها ومعيارهاي پيشنهادي گروه براي-ه

 

 

 

 

 :این برنامه در شرایط زیر ارز شیابی خواهد شد

 تکمیلی تخصصی اجرای دوره از سال5گذشت -6

 تغییرات عمده فناوری-0

 تصمیم سیاستگذاران اصلی مرتبط با برنامه-9

 رگیر برنامه،دستیاران ودانش آموختگان با پرسشنامه های از قبل تدوین شدهنظر سنجی از هیئت علمی د 

 استفاده از پرسشنامه های موجود در واحد ارزشیابی واعتبار بخشی دبیر خانه 

متولی ارزشیابی برنامه ،واحد ارزشیابی واعتبار بخشی دبیرخانه شورای آموزش پزشکی وتخصصی با همکاری کمیته تدوین 

 برنامه است

 :مراحل باز نگری این برنامه به ترتیب زیر است 

 گرد آوری اطلاعات حاصل از نظر سنجی ،تحقیقات تطبیقی وعرصه ای ،پیشنهادات ونظرات صاحبنظران 

 در خواست از دبیر خانه جهت تشکیل کمیته تدوین برنامه 

  طرح اطلاعات گردآوری شده د رکمیته تدوین برنامه 

  نیاز برنامه وارائه پیش نویش برنامه جدید به کمیسیون تدوین وبرنامه ریزی آموزشیبازنگری در قسمتهای مورد 

 مورد قبول است(چک لیست پیوست )شاخص ها ومعیارهای ملحوظ شده در چارچوب ارزشیابی برنامه دبیرخانه 
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 هاي آموزشي استانداردهاي ضروري برنامه

 .مورد ارزيابي در دسترس اعضاي هيئت علمي ودستياران قرار گرفته باشد ی برنامهضروري است ، *

 . هاي مجري رعايت شود  ي مورد ارزيابي مندرج است ، توسط دانشگاه كه در برنامه طول دورهضروري است ، * 

 . ي مورد ارزيابي با شرايط مندرج در برنامه منطبق باشد  به دوره دستیاران ورودیايط ضروري است ، شر* 

 .، در دوره با ظرفيت مصوب منطبق باشد  ظرفیت پذیرش دستیارضروري است ، * 

 . بيني شده است باشد  كه در برنامه پيش حدود نیاز کلی کشورضروري است ، ظرفيت پذيرش دستيار در راستاي تامين * 

ي مورد ارزيابي در اختيار داشتته   هاي عمومي و اختصاصي مندرج در برنامه قابل قبولي ، منطق با توانمندي بوک لاگ ضروري است دستياران* 

 . باشند 

 .تكميل و توسط استادان مربوطه پايش و نظارت شود  وباز خورد لازم ارائه گردد  به طور مستمربوك دستياران  ضروري است ، لاگ* 

بتوك   را بر اساس تعداد مندرج در برنامه انجام داده باشتند و در لاگ  پروسیجرهای لازمضروري است ، دستياران بر حسب سال دستياري ، * 

 .خود ثبت نموده و به امضاي استادان ناظر رسانده باشند 

 . اده شود مندرج در برنامه ، استف ها و فنون آموزشی روش% 07ها حداقل از  ضروري است ، در آموزش* 

داشته ، وظتايف ختود را تحتت نظتر      درمانگاه حضور فعالضروري است ، دستياران در طول هفته طبق تعداد روزهاي مندرج در برنامه در * 

 . در دسترس باشد  ها ی هفتگی یا ماهانه درمانگاه برنامهاستادان ويا دستياران سال بالاتر انجام دهند و 

هاي جراحي ، در طول هفته طبق تعداد روزهاي مندرج در برنامه تحت نظر استادان ودستياران ستال بتالاتر در    ضروري است ، دستياران دوره* 

 های عمرل  ی هفتگی یا ماهانه اتاق برنامهد اشته باشند و  اتاقهای پروسیجر حضور فعالودستياران دوره ها ي غير جراحي در  عمل اتاق

 .در دسترس باشد 

بخشي ، مشاركت در آمتوزش   هاي درون هاي گزارش صبحگاهي ، كنفرانس ي تنظيمي بخش ، در برنامه ن ، طبق برنامهضروري است ، دستيارا* 

 . در دسترس باشد  ها ها یا آنکالی ی هفتگی یا ماهانه کشیک برنامهها حضور فعال داشته باشند و  ها يا آنكالي تر و كشيك هاي پايين رده

هتاي كتاري يتا آموزشتي بيمتاران بستتري        هاي راندهاي آموزشي ، ويزيت ي تنظيمي بخش ، در برنامه برنامهضروري است ، دستياران ، طبق * 

 .حضور فعال داشته باشند 

 . شده توسط دستياران ، مورد تائيد گروه ارزياب باشد  تكميل های پزشکی کیفیت پروندهضروري است ، * 

منتدر ج در برنامته را گذرانتده و از رئتيس بختش مربوطته گتواهي         های چرخشی شبخضروري است ، دستياران بر حسب سال دستياري ، * 

 .. دريافت نموده باشند ومستندات آن به رويت گروه ارزياب رسانده شود

شده وجتود داشتته باشتد و     ريزي و برنامه شده بینی های علمی از قبل پیش همکاریهاي چرخشي  ضروري است ، بين بخش اصلي و بخش* 

 . ها باشند ، در دسترس باشد  كه مبين اين همكاريمستنداتي 

 . را رعايت نمايند  Dress codeضروري است ، دستياران مقررات * 

 .آگاه باشند و به آن عمل نمايند و عمل آنها مورد تائيد گروه ارزياب قرار گيرد  منشور حقوق بیمارانضروري است ، دستياران از * 

 . از كتب و مجلات موردنياز دستياران و هيات علمي ، در قفسه كتاب بخش اصلي در دسترس آنان باشد  اعم منابع درسیضروري است ، * 

 . قرار گيرندومستندات آن به گروه ارزياب ارائه شود ارزیابیهاي مندرج در برنامه ، مورد  ضروري است ، دستياران در طول دوره خود به روش* 

 .مشاركت داشته باشند  ی پژوهشی برنامهخود ، حداقل در يك  ضروري است ، دستياران در طول دوره* 

هتاي چرخشتي ،    هتاي بختش   هتا ، گتواهي   تشكيل شود و نتايج ارزيابي پرونده آموزشیضروري است ، در بخش اصلي براي كليه دستياران * 

 . تشويقات ،تذكرات ومستندات ضروري ديگر در آن نگهداري شود 
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ي منتدرج در برنامته در اختيتار     را بر اساس تعداد ، گرايش و رتبه هیات علمی موردنیازت دستياران دوره ، ضروري است ، بخش براي تربي* 

 .داشته باشد و مستندات آن در اختيار گروه ارزياب قرار گيرد 

 .در اختيار داشته باشد را طبق موارد مندرج در برنامه  دیده موردنیاز کارکنان دورهضروري است ، بخش براي تربيت دستياران دوره ، * 

كلاس درس اختصاصي ، قفسه كتاب اختصاصي در بخش و كتابخانته  : را از قبيل  فضاهای آموزشی عمومی موردنیازضروري است ، دوره * 

 . عمومي بيمارستان ، مركز كامپيوتر و سيستم بايگاني علمي در اختيار داشته باشد 

 .را بر اساس موارد مندرج در برنامه در سطح  دانشگاه در اختيار داشته باشند  ازفضاهای تخصصی موردنیضروري است ، دوره ، * 

كننده به بيمارستان محل تحصيل دستتياران ، بتر استاس متوارد منتدرج در       بستري و سرپايي مراجعه تعداد و تنوع بیمارانضروري است ، * 

 . برنامه باشند 

 .در اختيار باشد ( در صورت نياز دوره ) تخت بستری فعال    شده در برنامه ، بيني ضروري است ، به ازاي هر دستيار به تعداد پيش* 

مندرج در برنامه در اختيار مجريان برنامه قرار گرفته باشد و كيفيت تجهيزات ،مورد تائيتد گتروه ارزيتاب     تجهیزات موردنیازضروري است ، * 

 .باشد 

 . حوزه ي ارزشيابي واعتباربخشي دبر خانهباشند  یمورد تائید قطعهاي چرخشي ،  ضروري است ، بخش* 

 . باشد  های مندرج در برنامه ملاکضروري است ، دانشگاه ذيربط ، واجد * 

 

ريزي آموزشي قرار گرفته و جهت پيگيري و اجرا در اختيتار واحتد    مورد تصويب كميسيون تدوين و برنامه موضوع ، 96استانداردهاي فوق ، در 

هتاي   ضتمناً يتك نستخه از آن در انتهتاي كليته برنامته      . شود  اربخشي دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي و تخصصي قرار داده ميارزشيابي و اعتب

 . مصوب آورده خواهد شد 

 

 دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي و تخصصي

 ريزي آموزشي كميسيون تدوين و برنامه         

 

 منابع مورد استفاده براي تهيه اين سند
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