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 :دمهـمق

در طی این دوره انتظار می رود که  است. لیـروه داخـدانشجو در گدوره های کارآموزی و کارورزی عمومی،  آموزش پزشکیزمان های مهم ترین از 

در . دنده را کسب نمایـه ای در آینـضمن افزایش دانش نظری کسب شده در مقاطع قبلی، توانمندی های لازم برای ایفای نقش حرف دانشجویان

ر این مدت دانشجویان بتوانند با د است دـامیخواهد نمود.  دانشجویانرا در ارائه آموزش به خود به این اهداف گروه داخلی حداکثر تلاش  رسیدن

 . ، دستیاران فوق تخصصی و تخصصی بهره کافی را ببرنداتیدو تلاش مستمر از راهنمایی های اس متعال خداونداز انت ـاستع

 ،"راهـبرد"کتاب در  است. داخلی ماه کارورزی )اینترنی( 2ماه کارآموزی دو )اکسترنی( و  1کارآموزی یک )استیودنتی(،  ماه 3 این دوره شامل 

شایسته است  ارائه شده است. وابسته به گروه داخـلی بخش ها( و حداقل اهداف آموزشی هر بخشچرخش شرح وظایف دانشجویان، روتیشن ها )

تاکید  داشته باشند.لی حداکثر بهره وری را ـداخگروه ه نمایند تا بتوانند در طی مدت حضور در ـرا مطالع کتابدانشجویان محترم با دقت کافی این 

روه ـوزشی وابسته به گـآم در هر یخش (Must learn) وزشیـداف آمـل اهـحداق، وزشیـداف آمـبه عنوان اهموارد ذکر شده می شود که 

 رد.وجود داکی ـوزش پزشـان و آمـداشت، درمـاساس مراجع اعلام شده توسط وزارت به بر ینیاز به مطالعه فردی بیشتر "مسلَماو  می باشد لیـداخ

 :ارفهـه معـجلس

اون ـاعلام می شود، با حضور مع بخشآن از قبل از شروع برگزاری جلسه معارفه که زمان در گروه داخـلی، در اولین روز کاری شروع بخش ها 

سه ـبا توجه به مطالب مهمی که در این جل گردد.برگزار می  داخلی گروهدفتر ار ارشد گروه در محل سالن کنفرانس ـآموزشی دانشجویی و دستی

ره ـنم 1ر ـکسموجب ارفه، ـمعسه ــدر جل ر موجهــبت غیـغی می باشد. الزامیبرای تمامی دانشجویان  ،در این جلسه حضور، شودارائه می 

 لی می شود.ـداخ /کارورزیکارآموزیدوره  )نمره نهایی(ل ـکاز نمره 

 :روریـش و وسایل ضـنحوه پوش
 

ق و اخلاپوشش آیین نامه  "حضور یابند. پیروی از  گاهـدرمان وبیمارستان ط ـمحیدر  ارفـمتع و مناسب اهریـظ شایسته است دانشجویان با

 دسترسدر  علوم پزشکی شیراز )قسمت آیین نامه ها( دانشگاه که در پایگاه اطلاع رسانی معاونت آموزشی "حرفه ای در محیط های آموزشی

 .است الزامیدانشجویان همه گاه جهت ـو درمانبیمارستان  بخش های بستریموارد ذیل در کل زمان حضور در رعایت و است، 

  سفید و تمیز شروپوپوشیدن  -

 بر روی روپوش نصب کارت شناسایی عکس دار -

 همراه داشتن گوشی پزشکی  -

ر دو درمانگاه،  ها کنفرانس ،خود را در طول راند گوشی تلفن همراهجهت جلوگیری از اختلال در راند و بحث های گروهی، دانشجویان بایستی  -

 قرار دهند. "بدون زنگ"حالت 

  )استیودنت، اکسترن و اینترن(:ویان در بخش ـدانشج ورـزمان حض

ویان در ـساعت حضور دانشج می باشد. الزامیدر بخش های وابسته به گروه داخلی  هر هفته شنبه تا پنج شنبهروز حضور تمامی دانشجویان از 

در کلیه بخش های  استیودنت می باشد. زمان کشیک دانشجویان 13و در روز های پنج شنبه تا ساعت  16:91تا صبح  7:91از  روزهای عادی

 ساعته می باشد. 22زمان کشیک دانشجویان اکسترن و اینترن  می باشد. 22تا ساعت وابسته به گروه داخلی حداقل 

صبح انجام می شود. اکسترن  8در روزهای جمعه و تعطیلات رسمی، راند بخش توسط دستیار سینیور هر بخش )با نظارت اتندینگ بخش( از ساعت 

عه در روزهای جمهمگی موظفند که در سر راند بخش  و اینترن های کشیک شب قبل به همراه استیودنت، اکسترن و اینترن های کشیک همانروز،

در بخش حاضر صبح روز کشیک  0337از ساعت  دکشیک بای )استیودنت، اکسترن و اینترن(دانشجویان  . کلیهحضور داشته باشندو تعطیلات رسمی 

 . شوند

 



5 

تیار دسقبلی به است. هرگونه غیبت )بدون اطلاع  الزامیبخش، در بخش تعیین شده  صبح اولین روز شروع 8ساعت حضور کلیه دانشجویان در 

روز کسر می شود. در صورت عدم مراجعه دانشجو به 11نمره از نمره کارآموزی/کارورزی همان ماه/ 2ارشد گروه(، غیبت غیر موجه تلقی می گردد و 

در نظر گرفته می شود و مراتب غیبت دانشجو  روزه صفر11بخش مربوطه در دو روز اول شروع بخش، نمره کارآموزی/کارورزی آن بخش یک ماهه/

 ،شبه منظور تعدیل تعداد دانشجویان بخ ،در صورت لزوممعاونت آموزشی پزشکی عمومی دانشکده پزشکی اعلام می گردد. بدیهی است که  به "کتبا

      جایگزینی دانشجو از دیگر بخش ها می نماید.  اقدام به  "سریعا دستیار ارشد گروه داخلی

لات از تعطی غیر کشیک در سر راند صبح هر روزو نیمه مربوطه اعم از کشیک بخش در حضور تمامی دانشجویان  ،در ایام تعطیلات نوروزی وجه:ت

 است. الزامی

 :)استیودنت، اکسترن و اینترن( ویانـک دانشجـکشی

و در ماه )کشیک  11 روزه 31کشیک و در ماه های  17 روزه 37در ماه های  ندموظف در تمامی بخش های وابسته به گروه داخلی دانشجویانکلیه 

بایستی در اولین روز  ی بخش هادانشجویکلیه مقاطع کشیک داشته باشند. برنامه کشیک(  1روزه  11کشیک و در بخش  1روزه  11بخش هر در 

ش نیور بخش و نسخه دیگر به سرپرستار بخییار سنوشته شده و در دو نسخه تهیه شود. یک نسخه به دست ،همدیگربین  یهر ماه به صورت توافق

یار از قبل به اطلاع دست )با دانشجوی همان بخش( و جهت نصب در تابلو اعلانات بخش، تحویل گردد. هرگونه جابجایی در برنامه کشیک بایستی

 نیور بخش رسانده شود. یس

زمان کشیک دانشجویان اکسترن و  می باشد. 22تا ساعت لی حداقل ـداخروه ـوابسته به گدر کلیه بخش های  استیودنت زمان کشیک دانشجویان

 صبح روز بعد(. 8صبح تا  37/0ساعته می باشد )از  22اینترن 

 :مـات مهـنک  
یک کشالزامی و غیر قابل واگذاری است.  ،انجام کشیک های موظف توسط شخص دانشجو )استیودنت/اکسترن/اینترن( در بخش مربوطه -1

ار تکر ، دانشجو موظف بهواگذاری کشیک در صورته هیچ وجه و تحت هیچ شرایطی قابل واگذاری به سایر همکاران نمی باشد. های دانشجو ب

  می باشد.داخلی کل دوره کارآموزی/کارورزی 

 با فقطدر صورت بروز بیماری و یا عذر موجه، دانشجو می تواند در صورت ضرورت، کشیک خود را با هماهنگی دستیار سینیور بخش  -1

 . را انجام داده باشد خود تعداد کشیک موظف می بایستو در پایان ماه  حضور دارد، عوض نماید همان بخشخود که در دوره  همدانشجوی 

در بخش الزامی است. اکسترن/اینترن کشیک نمی توانند در ارتباط با زمان ماندن استیودنت  22حداقل تا ساعت حضور استیودنت کشیک  -9

تصمیم گیری نمایند. در صورتیکه حتی اکسترن/اینترن کشیک، نیازی به وجود استیودنت کشیک در بخش نداشته باشد، باز  ،های کشیک در بخش

 مطالعه نماید. در ارتباط با بیماران بخش و  ههم استیودنت موظف است در بخش ماند

فی ــتعداد کشیک موظد، نداشته باشحضور بخش آموزشی وابسته به گروه داخلی یک در هر تعدادی که استیودنت/اکسترن/اینترن  -4

و  شته باشد، باید هر شب یک اینترن کشیک باشدحضور داو هر تعداد اکسترن بطور مثال اگر در بخشی سه اینترن . رعایت شودباید فوق الذکر 

     داشته باشند، دو اکسترن باید همزمان در کنار هم کشیک بخش باشند. و دو اینترن حضور دو اکسترن یبخشیا اگر در 

 :یـمرخص

مرخصی ندارند. در صورت پیش گونه هیچ ،گروه داخلیزمان حضور در بخش های وابسته به در )استیودنت، اکسترن و اینترن(  دانشجویانکلیه 

روزه  15در بخش و  روز حداکثر دودر بخش یکماهه می تواند دانشجو  ،اضطراری بسیارو  غیر قابل پیش بینیاورژانسی،  مشکل نآمد

 پسس و ،نیور بخشیدستیار س و بخش اتندینگ اولیه جهت اخذ مرخصی در این موارد کسب موافقت نماید.مرخصی تقاضای  حداکثر یک روز

راد اء همه افـرا تکمیل نموده و به امض "روز هـتر از سـی کمـاضای مرخصـتق"رم ـفبعد از آن باید  می باشد. الزامی لیـداخ روهـار ارشد گــدستی

وافقت بدیهی است که در صورت م .به دستیار ارشد گروه تحویل داده شود فرم مربوطهقبل از رفتن به مرخصی، باید  "نهایتا ه شود وفوق الذکر رساند

 "د ـدر بن ذکر شده فیــموظکشیک ف است به همان تعداد ـموظو دانشجو  ته نمی شودـدانشجو کاسموظفی تعداد کشیک ی، از ـبا مرخص

    ، کشیک بخش را داشته باشد.   "برنامه کشیک دانشجویان
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 )و یا تمدید دورهبخش حتی با دلیل موجه منجر به تمدید روزه،  11بیش از یک روز در بخش و یا  در بخش یکماهه روزدو مرخصی بیش از  توجه:

  شود.می ( بر حسب نظر شورای آموزشی گروه داخلی

 )استیودنت، اکسترن و اینترن(:ویان ـف دانشجـرح وظایـش

  در بخش های بستری و در درمانگاه آموزشی و:ال بر بالین بیمار ـحضور فع

 .با بیماران و همراهان ایشانمناسب برقراری ارتباط حرفه ای  -1

ار و سایر ـسرپرست، ویان بخشــو سایر دانشج ارانـدستی، دینگـ)اتن یانـدرموزشی ـآمای تیم ـبا تمام اعض مناسب رفه ایـبرقراری ارتباط ح -1

 .و پرسنل پاراکلینیک(بخش پرستاران 

رونده در پ ثبت دقیق گزارشات و در اولین روز شروع هر بخش بستری و انجام معاینه بیماران خودمطالعه دقیق پرونده،گرفتن شرح حال کامل  -9

 .Student/Extern/Intern on service note تحت عنوان بیماران در اولین روز هر بخش

تحت  بستریدر پرونده بیماران در اولین روز  ثبت دقیق گزارشاتو  معاینه بیماران جدید در روز کشیککامل گرفتن شرح حال کامل و انجام  -4

 .Student/Extern/Intern admission note عنوان

 عنوان   بیماران خود تحت ثبت دقیق روزانه گزارش پیشرفت و سیر بیماری و گرفتن شرح حال و انجام معاینه روزانه بیماران -5

Student/Extern/Intern progress note. 

 .بخش ان و سایر دانشجویانبه اتندینگ و دستیارخود بیماران کامل معرفی  -6

 حضور بر بالین بیماران بدحال و آنهایی که نیاز به مراقبت ویژه دارند و هر بیمار بخش که نیاز به ویزیت مجدد داشته باشد. -7

 .CPRحضور بر بالین بیمارانی که احیا می شوند و انجام/همکاری در انجام  -8

ی/بیمارانی بدحال شده و دچار مشکل جدیدی شوند، اکسترن و اینترن کشیک بخش موظفند در همان شب، در صورتیکه در کشیک، بیمار -3

 بطور دقیق تهیه و در پرونده بیمار/بیماران ثبت نمایند. Oncall Extern/Intern progress noteگزارشات سیر پیشرفت بیمار را تحت عنوان 

  "که جدیدا بیمارانیبخش و بویژه  بیمارانکلیه گروه داخلی و معرفی  شبانه دستیار ارشد شرکت فعال کلیه دانشجویان کشیک بخش در راند -11

تسریع  به منظوربا آن مواجه شده اند در بخش و یا کشیک به ایشان و مطرح کردن هرگونه مسائل و مشکلاتی که بدحال  و یا بیمارانبستری شده 

  .حل آنهاپیگیری در 

 .نظارت دستیار سینیور بخشنوشتن دستورات پزشکی تحت  -11

 .نیور بخشینوشتن برگه مشاوره زیر نظر دستیار س -11

، رادیوگرافی، سونوگرافی، آندوسکوپی، آنژیوگرافی و کلیه برگه های CT Scan  ،MRIنوشتن برگه های درخواست تصویربرداری از جمله   -19

 .درخواست پاراکلینیک دیگر

نیور بخش با ذکر زمان یبیماران زیر نظر دستیار س( Green Sheetیا  خلاصه پرونده) برگ سبز ترخیصدستی و یا الکترونیکی نوشتن   -14

  .پیگیری بیمار در درمانگاه

در هنگام ترخیص و توصیه ها و آموزش های لازم به بیماران )و یا همراه آنان( در مورد نحوه مصرف نوشتن نسخ دارویی و آزمایشات بیماران   -15

 .بخش/دستیاران تحت نظارت دستیار احتمالی و نحوه پیگیریداروهای خاص و عوارض 

، در جهت کمک به بیماران و آموزش بیشتر همه بیماران تکلیف سریعتربه منظور تعیین  ،خودپیگیری مداوم جواب پاراکلینیک بیماران   -16

 .لیـگروه داخدانشجویان با بستری شدن تعداد بیشتر بیمار در بخش و بهره وری بیشتر از زمان حضور در 

 .(سـوارد اورژانـوری در مـورت حضـبص) جدید در کشیک پیگیری مداوم جواب پاراکلینیک بیماران  -17

که علائم حیاتی بی ثبات داشته باشند و بیمارانی که نیاز به مراقبت های خاص پزشکی دارند و امکان بروز  الـدحـاران بـراهی با بیمـهم  -18

یک بیمارستان. نیور کشیعارضه ای آنها را تهدید می کند، در انتقال به بخش های دیگر و یا سایر بیمارستان ها با نظر اتندینگ/دستیار ارشد/دستیار س

 ش( می باشد[.ـک بخـرن کشیـرن/اینتـار )و یا اکستـبیم رنـرن/اینتـاکستده ـبر عهه ـ]این وظیف

ت سکنترل علائم حیاتی و مراقبت از بیماران پس از انجام اقدامات تشخیصی تهاجمی نظیر بیوپسی کبد، بیوپسی کلیه، یا کسانی که برای آنها ت -13

 های خطیری نظیر تست تحمل انسولین انجام می شود.

 .اتندینگ و دستیاران بخشهماهنگی با  و آموزش به آنها بیمارانالات ؤپاسخ به س -11

 .فراگیری روش جستجو در منابع آموزشیطالعه مستمر در مورد مشکلات بیماران خود و م  -11

 .توسط اتندینگ و دستیار سینیور بخش درمانی -آموزشی هایحضور فعال در راند  -11
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 اتندینگ بخش. آموزشی درمانگاهحضور فعال در  -19

 .و دستیاران بخش فعال در کنفرانس های ارائه شده توسط اتندینگحضور   -14

 .بخش انارائه شده توسط دستیار (بحث های گروهی) ی بعداز ظهرکنفرانس هاشرکت فعال در   -15

 (هر بخش وزشیـداول اهداف آمـجمراجعه به داف آموزشی گروه داخلی )ـمطالعه فردی در مورد اه  -16

دانشجویان غیر کشیک بخش های داخلی شرکت ]روزهای چهارشنبه هر هفته(صبح  37/8ساعتلی )ـداخروه ـد گـراند رانـشرکت در گ  -17

 .است[ زامیـال داخلی در گراند راند گروهبیماران خود در پرونده،  (Progress note)پس از ثبت گزارش سیر پیشرفت بیماری  ،بیمارستان نمازی

که برنامه شش ماهه آن در تابلو اعلانات دفتر  روزهای یکشنبه، سه شنبه و پنج شنبه( صبح) گروه داخلیآموزشی شرکت در کنفرانس های   -18

 Progress)اری ـرفت بیمــپس از ثبت گزارش سیر پیش ،ازیـان نمـک بخش های داخلی بیمارستـر کشیـویان غیـدانشج]گروه نصب شده است. 

note)  ،نمایندشرکت در این کنفرانس ها می توانند بیماران خود در پرونده]. 

  برگزار می شود. توسط گروه داخلیکه  /کارورزیکارآموزی دوره پایاندر  ( برنامه آموزشی بخش هانظرسنجیارزشیابی )شرکت در   -13

 .و کسب نمره قبولی کارآموزی/کارورزی دورههمان شرکت در آزمون کتبی آخر   -91

 و    

 :ذیل درمانیاقدامات مراقبتی، تشخیصی و انجام   

 بر بالین بیماران بدحال (Stand by)حضور پیوسته  -

 کنترل و چارت علائم حیاتی بیماران بدحال  -

 (سـوارد اورژانـدر م)انتقال نمونه به آزمایشگاه  -

 (سـوارد اورژانـدر م)انتقال فراورده های خون  -

 (سـوارد اورژانـدر م) پیگیری حضوری جواب اقدامات پاراکلینیک -

 درمانی تهاجمی بر روی بیماران بخش -انجام هرگونه اقدام تشخیصیحضور بر بالین و همکاری در هنگام  -

 تزریق داروهای خاص )مانند داروهای شیمی درمانی(حضور در بخش در هنگام  -

       Intake/Outputکنترل و چارت  -

 و آمبو زدن airwayگذاشتن لوله تراشه و  -

 وژیـولـرادیولوژی بیماران با اتندینگ/دستیار رادیخواندن عکس های  -

 پاتولوژی/دستیار آن با کمک دستیار داخلی میکروسکوپی طی و تفسیرـتهیه و رنگ آمیزی لام خون محی -

 لام و رنگ آمیزی گرم و تفسیر آن با کمک دستیار پاتولوژیتهیه  -

 انجام آزمایش تجزیه ادرار -

    خون مخفی در مدفوع بررسی انجام آزمایش  -

 س(ـوارد اورژانـ)در مساکشن ترشحات حلق و لوله تراشه  -

 و شستشوی معده (NG tube)گذاشتن لوله معده  -

 گذاشتن سوند ادراری در بیماران همجنس   -

 (VBG)و وریدی  (ABG)گرفتن گازهای خون شریانی  -

 مایع آسیت (Tap)کشیدن  -

 مایع پلور (Tap)کشیدن  -

 (LP)پونکسیون لومبار  -

 پونکسیون مفصل زانو -

       (Serum keton)چک کردن کتون سرم  -

 گرفتن نمونه از ترشحات ریه و معده -

 نمونه برداری از ترشحات زخم  -

 انجام پانسمان زخم های عفونی و زخم هایی که نیاز به دبریدمان و شست و شوی تخصصی )غیر روتین( دارند -

 و تفسیر مقدماتی آن و ثبت در پرونده بیمار در موارد اورژانس ECGگرفتن  -

 و خواندن آن PPDانجام تست  -
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 آسپیراسیون و بیوپسی مغز استخوان به اتندینگ/دستیار فوق تخصصیکمک در  -

  و داخل مفصلی (Intrathecal)تزریق داخل نخاعی کمک در  -

 س(ـوارد اورژانـفلبوتومی )در م -

 (با هماهنگی اتندینگ/ دستیار سینیور بخش )در صورت لزومکشیدن بخیه  -

 

 :مـات مهـنک  
 17که از ساعت گرفتن شرح حال کامل و انجام کامل معاینه بیماران جدید )در بخش،  22کشیک تا ساعت  های با توجه به حضور استیودنت -1

کار اینگونه پیگیری و  Student admission noteدر پرونده آنها تحت عنوان  ثبت دقیق گزارشاتو شب قبل به بعد در بخش بستری شده اند( 

 می باشد. کشیک روز بعداستیودنت های بیماران بر عهده 

ز ـسب رگبدستی و یا الکترونیکی  نوشتناوره( و ـــ)برگه مش نوشتن کانسالتو دارویی در پرونده بیماران،  ورات پزشکیــدست ثبت -1

 بیمار می باشد.  مانه ()و در صورت نداشتن اینترن، بر عهده اکسترنبر عهده اینترن همه  ،(Green sheet) ارانــبیم صــترخی

 وسطت)و در صورت نداشتن اینترن،  ، توسط اینترنانترخیص بیمارسبز پرونده و برگ ثبت شده در باید همه دستورات پزشکی و دارویی  -9

ر پرونده د توسط اینترن/اکسترن کشیکباید دستورات پزشکی و دارویی در زمان کشیک، بدیهی است که  بیمار امضاء و مهر شود.همان  (اکسترن

 امضاء و مهر شود. بیماران ثبت،

)و  رنـده اینتـبر عه، ثبت دستورات پزشکی و دارویی هر بیمار بخشدرمانی،  -بعد از انجام راند آموزشیدر روزهای غیر تعطیل هفته،  -4

بر عهده  ،دستورات پزشکی مربوط به زمان کشیکثبت ط ـفقمی باشد.  همان بیمار( ینترن، بر عهده اکسترندر صورت نداشتن ا

 .ک می باشدـرن کشیـرن/اکستـاینت

دستیار به  "فورا ،جدید/بیماران بستری شدن بیماربیماری در بخش و یا  بد حال شدناینترن/اکسترن کشیک بخش موظفند که در صورت  -5

     .    اطلاع دهندکشیک بخش/دستیار سینیور 

( و پلان درمانی کلیه بیماران بستری در آن که در جریان تشخیص اولیه )و یا تشخیص های افتراقی ندکشیک بخش موظفاینترن/اکسترن  -6

 کشیک پیگیری نمایند.را در یماران بخش ب کلیهامور مربوط به  "و مرتبابخش باشند 

رن بخش می باشد و استیودنت ـرن/اینتـبر عهده اکست "کلاقبتی، تشخیصی و درمانی، انجام پروسیجرهای ذکر شده در قسمت اقدامات مرا -7

  استیودنت کشیک( باید در هنگام انجام آنها بعنوان مشاهده گر و کمک کننده حضور داشته باشد.یا بیمار )

رم، تا زمانیکه استیودنت در بخش ـطی و رنگ آمیزی گـآمیزی لام خون محیرنگ انجام آزمایشات تجزیه ادرار و بررسی خون مخفی در مدفوع،  -8

ا ه لامه ـکلی ش می باشد. تهیهـک بخـرن کشیـرن/اینتـده اکستـودنت و بعد از آن بر عهـده استیـشب( بر عه 22تا ساعت یعنی ور دارد )ـحض

    انجام شود. /دستیار بخش و یا کشیکراهنمایی اکسترن/اینترنبا توسط استیودنت باید تحت نظارت و  طی(ـلام خون محی ")مخصوصا

  :ویانـدانشج دیـبنن ـروتیش

 :ی(ودنتـاستی)داخلی یک کارآموزی دی ـن بنـروتیش 
بخش های ذکر شده در روتیشن را می گذراند. به صورت قرعه کشی قرار گرفته و  1جدول های ذکر شده در یکی از روتیشن هر استیودنت در 

ای سه در انته طوریکهب ،روتیشن می باشدبخش یک غم فوق تخصصی بودن اکثریت بخش ها، تلاش گروه داخلی همگن کردن آموزش هر سه رعلی

حداقل آموزش های لازم مدنظر گروه به ایشان تلاش می شود تا ، رفته اندمختلف قرار گبخش های  نـودنت ها در روتیشـکه استی در حالیکهماه، 

 ری را ایفا خواهند نمود. ـثؤدستیاران گروه داخلی نقش ماساتید و  ،مهمامر . در این باشدارائه شده 

تا روز بیستم  (نفره 2حداکثر ) ییا گروهو فردی  خود را جهت حضور در روتیشن ها بصورت درخواست می توانند در صورت تمایل، دانشجویان

  تحویل دهند تا قرعه کشی انجام شود.روه ـگ /واحد امور آموزشی دانشجوییدـارشار ـداخلی به دستی استیودنتی دوره ماه قبل از شروع

  ی باشد.ـذیر نمـامکان پ نـروتیش جابجاییودنت، ـپس از تعیین و اعلام برنامه روتیشن بخش های دانشجویان استیه: ـتوج
 

 رنی(:ـرنی( و کارورزی داخلی )اینتـداخلی )اکستدو کارآموزی ن بندی ـروتیش
ی توسط معاون آموزشدوره استیودنتی، قبلی ن دانشجویان اکسترن و اینترن، حتی الامکان با در نظر گرفتن بخش های گذرانده شده ـروتیش

ای پس از اعلام برنامه بخش ه پزشکی عمومی دانشکده پزشکی تعیین می شود. معاونت آموزشیدانشجویی/دستیار ارشد گروه داخلی تحت نظارت 
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رنی، هرگونه جابجایی فقط با موافقت معاون آموزشی دانشجویی/دستیار ارشد گروه و معاونت آموزشی پزشکی عمومی دانشکده ـاینترنی و ـاکست

 پزشکی قابل انجام می باشد. 

دستیار ارشد  در دوره های اکسترنی و اینترنی، فقط بخش های ذیل بصورت پانزده روزه بوده و در وسط ماه )که زمان دقیق آن در هر ماه، توسط

 گروه داخلی اعلام می شود(، جابجایی دانشجویان بین دو بخش انجام می شود3

 )شهید فقیهی( ICU –/    عفونی  روماتولوژی )حافظ(    –کلیه     /غدد     -بخش خون و آنکولوژی    /    گوارش  – ریهبخش     

 و روماتولوژی بیمارستان شهید فقیهی یکماهه می باشد.  2و  1در بخش های داخلی عمومی  رنیـاینت/رنیـاکستدوره  توجه:

، معاون رن( مواجه شودـرن/اینتـودنت، اکستـبر حسب نیاز ضروری بخش ها و یا در شرایط اضطراری که بخشی با کمبود تعداد دانشجو )استی توجه:

ان، در جابجایی و یا جایگزین نمودن دانشجوی جایگزین می نماید./دانشجو/دانشجویان را جابجا "مستقیماآموزشی دانشجویی/دستیار ارشد گروه داخلی 

یار معاون آموزشی دانشجویی/دستو در شرایط مساوی، قرعه کشی توسط  قرار می گیردنظر مدبخش های گذرانده شده قبلی دانشجویان، حتی الامکان 

      انجام خواهد شد.ارشد گروه داخلی 

 روتیشن های سه ماهه کارآموزی یک داخلی )استیودنتی(  -1جدول         

 سوم بخش دوم بخش اول بخش روتیشن

 وارشـگ 1

 )بیمارستان نمازی(

 وژیـاتولـروم

 )بیمارستان حافظ(

 1ومی ـلی عمـداخ

 )بیمارستان شهید فقیهی(

 1ومی ـلی عمـداخ 2

 )بیمارستان شهید فقیهی(

 وارشـگ

 )بیمارستان نمازی(

 وژیـاتولـروم

 )بیمارستان حافظ(

 وژیـاتولـروم 3

 )بیمارستان حافظ(

 1ومی ـلی عمـداخ

 )بیمارستان شهید فقیهی(

 وارشـگ

 )بیمارستان نمازی(

 یهـکل 4

 )بیمارستان نمازی(

 ددـغ

 )بیمارستان نمازی(

 2ومی ـلی عمـداخ

 )بیمارستان شهید فقیهی(

 2ومی ـلی عمـداخ 5

 فقیهی()بیمارستان شهید 

 یهـکل

 )بیمارستان نمازی(

 ددـغ

 )بیمارستان نمازی(

 ددـغ 6

 )بیمارستان نمازی(

 2ومی ـلی عمـداخ

 )بیمارستان شهید فقیهی(

 یهـکل

 )بیمارستان نمازی(

 ولوژیـآنکون و ـخ 7

 )بیمارستان نمازی(

 ونیـعف

 )بیمارستان شهید فقیهی(

 هـری

 )بیمارستان شهید فقیهی(

 هـری 8

 )بیمارستان شهید فقیهی(

 ولوژیـآنکون و ـخ

 )بیمارستان نمازی(

 ونیـعف

 )بیمارستان شهید فقیهی(

 ونیـعف 9

 )بیمارستان شهید فقیهی(

 هـری

 )بیمارستان شهید فقیهی(

 ولوژیـآنکون و ـخ

 )بیمارستان نمازی(
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 :ارورزیـکو ارآموزیـهای ک دورهان ـایـان بخش و پـایـپ ابیـارزشی

آزمون کتبی پایان و نمره  /بخش هاکارآموزی/کارورزی بخـش /نمراتنمره )نمرهدو مجموع ارورزی ـوزی/کـان دوره کارآمـایـل ارزشیابی پــکره ـنم

 که با فرمول های ذیل محاسبه و در سیستم سما ثبت و به معاونت آموزشی پزشکی عمومی دانشکده پزشکی اعلام می گردد. دوره( می باشد

 +( نمره کل ¾میانگین نمرات سه ماه بخش های کارآموزی استیودنتی )کارآموزی یک داخلی برابر است با3  نمره کل :یاستیودنتدوره 

 نمره کل( ¼نمره آزمون کتـبی پایــان دوره )

 مرهن ⅔اکسترنی )نمره یک ماه بخش/میانگین نمرات بخش های کارآموزی کارآموزی دو داخلی برابر است با3  نمره کلدوره اکسترنی: 

 کل( نمره  ⅓پایان دوره )کل( + نمره آزمون کتبی 

ی نمره کل( + نمره آزمون کتب ⅔میانگین نمرات دو ماه بخش های کارورزی اینترنی )کارورزی داخلی برابر است با3  نمره کلدوره اینترنی: 

 نمره کل( ⅓پایان دوره )

( و 12کسب نمره دوازده ) -1و بالاتر  (12دوازده )کسب نمره کل  -31 می باشد شرط سه احراز هر در دوره کارآموزی/کارورزی داخلیقبـولی 

اگر نــمره  .( و بالاتر در آزمون کتبی پایان دوره17کسب نمره ده ) -9روزه  11بالاتر در هر یک از بخش های کارآموزی/کارورزی یک ماهه و یا 

 شود. تکرارباید  کل دورهشود،  (11کمتر از دوازده )/کــارورزی اینتـرنی کــل کارآمــوزی استیودنتی/کارآمــوزی اکستــرنی

روز توسط اتندینگ 11ارورزی در پایان همان ماه/ــارآموزی/کــک بخش ی هرپایانارزشیابی  کــارآموزی/کــارورزی:بخش ارزشیابی پایان 

می  شـارورزی بر حسب نظر اتندینگ بخــوزی/کـارآمـک هر بخش پایان( ... و اهی، کتبی، آسکیـشفآزمون بخش انجام می شود. روش ارزشیابی )

( می باشد. در صورتیکه دانشجو نتواند حد نصاب 12روزه( کارآمــوزی/کــارورزی، دوازده ) 11حد نصــاب قبـولی در هر بخش )یک ماهه و یا باشد. 

روزه( را کسب نماید، حتی در صورتیکه حد نصـاب نمره کــل پایان دوره  11هر بخش کارآموزی/کارورزی )یک ماهه و یا در ( 12قبولی دوازده )

روزه( که حد نصاب دوازده را نیاورده است، می باشد.  11کارآمـوزی/کـارورزی داخلی را کسب نموده باشد، موظف به تکرار هر بخشی )یک ماهه و یا 

تکرار بخش ممکن است  ،روزه 11تکرار بخش یک ماهه و یا  جهت زشکیدانشجو پس از معرفی توسط معاونت آموزشی پزشکی عمومی دانشکده پ

  گروه داخلی بگذراند.در بخش دیگری بر حسب نیاز بخش های کارآموزی/کارورزی را 

بخش های گذرانده امی ـــنمرات تمانگین ـــ، میش ها در محاسبه نمره کل کارآموزی/کارورزیــبخ ره کارآموزی/کارورزیـــنمملاک  ه:ـتوج

 کارآموزی/کارورزی )قبول شده و مردود شده( می باشد. 

نمره کارآموزی/کارورزی بخش مربوط به نیمه اول تعطیلات عید نوروز، در صورت تأیید حسن انجام وظایف در زمان تعطیلات نوروز توسط  ه:ـتوج

    ماه دانشجو در نظر گرفته می شود. ه دوم فروردیننیمکارآموزی/کارورزی ارشد، همان نمره  و دستیارمربوطه بخش  دستیار

اون آموزشی دانشجویی با همکاری دستیاران ارشد ــخر دوره کارآموزی/کارورزی توسط معاواآزمون کتبی پایان دوره، در  آزمون کتبی پایان دوره:

زمان دقیق ( می باشد. 17حد نصاب قبولی در آزمون کتبی، کسب نمره ده )لی برگزار می شود. ـرانس دفتر گروه داخـالن کنفـگروه داخلی در س

مون آز اولیندر  کلیه دانشجویان موظفند آزمون کتبی در اواخر دوره کارآموزی/کارورزی، در بورد آموزشی دانشجویی گروه داخلی اعلام می گردد.

ان به پایهمان دوره کارآموزی/کارورزی  ن آزمون باید کلیه بخش هایو جهت شرکت در ای کتبی پایان دوره کارآموزی/کارورزی شرکت نمایند

ر غی غیبتمی تواند در آزمون کتبی پایان دوره شرکت نماید.  حداکثر دو بارهر کارآموز/کارورز در یک دوره کارآموزی/کارورزی، رسیده باشد. 

 آزمون کتبی پایان دوره صورت غیبت غیر موجه دانشجو در در .ممنوع است کارآموزی/کارورزیآزمون کتبی پایان دوره اولین  موجه در

رح و تنبیه در نظر گرفته می شود که ممکن ــ، موضوع در شورای آموزشی گروه داخلی مطدر صورت مردودی در اولین دوره بعدی(یا )اولین دوره و 

یا  و به علت غیبت موجه نتواند در اولین آزمون کتبی پایان دوره شرکت نماید، یی کهدانشجو باشد.داخلی تکرار کل دوره کارآموزی/کارورزی است 

ماید. در این آزمون شرکت نباید بعدی  دوره آزموناولین در  "الزاماو دیگر فقط یکبار آزمون اول نمره حد نصاب قبولی را کسب نکرده باشد،  اینکه در

( را کسب ننماید، و دانشجویی که بعلت غیبت موجه نتوانسته در اولین آزمون شرکت 17ی ده )دانشجویی که در دو آزمون کتبی حد نصاب نمره قبول

و پس از  بشرح ذیل تکرار نمایدباید دوره کارآموزی/کارورزی داخلی را  ( را کسب ننموده باشد،17نماید و در آزمون دوم نمره حد نصاب قبولی ده )

 .را دارد )حداکثر دو بار( فوق الذکر فادزمون کتبی پایان دوره طبق م، دوباره اجازه شرکت در آتکرار بخش/بخش ها
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 ولی در دو دوره متوالی آزمون کتبی پایان دوره کارآموزی/کارورزی:ـدم کسب نمره قبـعدر صورت 

 .بخش را تکرار نمایددو ماه باید در دوره استیودنتی )کارآموزی یک(3  -     

 .)یعنی تکرار کل دوره(بخش را تکرار نماید یک ماه باید در دوره اکسترنی )کارآموزی دو(3  -     

 بخش را تکرار نماید. یک ماه باید در دوره اینترنی )کارورزی(3  -    

بولی نشد، باید کل دوره کارآموزی/کارورزی را پایان دوره موفق به کسب نمره ق آزمون کتبیدر دو دوره  "مجددا ،میزان فوقبه  پس از تکرار بخشدانشجو اگر 

  تکرار نماید.

  :هـتوج

  کسب شده می باشد.قبولی پایان دوره در محاسبه نمره کل کارآموزی/کارورزی، آخرین نمره کتبی ملاک نمره آزمون کتبی  -1

 داشته باشند. دانشجویان برای شرکت در آزمون کتبی پایان دوره لازم است که مداد نرم و پاک کن به همراه -2

  

 ان دوره:ـایـی پـون کتبـبع آزماـمن

که در  (1115هم، سال نوزد)چاپ  لیـب داخــآخرین چاپ کتاب هاریسون طهایی از  آلگوریتمصفحات//مباحث/لوصفودنتی: ـاستی

 .نمی باشدنظر  مد "درمان"قسمت در تمام فصول ذکر شده  ذکر شده است. 1جدول 

 ذکر شده است.  9جدول که در  (1115دهم، سال نوز)چاپ  آخرین چاپ کتاب هاریسون طب داخلیی از لوصفرنی: ـرنی و اینتـاکست

 :لیـروه داخـش های وابسته به گـوزشی بخـآمه های ـو برنام دافـاه

ش های ده ـبخیـک از وزشی هر ـآم ه هایـو برنام دافـبرای تبیین اهدر ده بخش از بخش های وابسته به گروه داخلی، دانشجو حضور دارد. 

 وای آنها بشرح ذیل می باشد3ـطراحی شده که محت ه جدولـس، انهـگ

  ی صبح و عصر وکنفرانس هایو زمان شروع راندهابخش در  برنامه حضور اتندینگ، دستیاران و دانشجویاندول اول: ـج 

  بعدازظهر 

نحوه آموزش، مکان آموزش با ذکر ، دانش، مهارت و نگرش های در حیطهبخش آموزشی  ها و محتوای برنامه ،اهدافدول دوم: ـج

   آموزش دهندهفرد و 

 ساعات بعدازظهر( در درون بخشی )آموزشی دول سوم: عناوین کنفرانس های ـج

جداول مربوطه را ، بخشآن حضور در  زمانو در آموزشی وابسته به گروه داخلی  های بخشاز یک هر قبل از ورود به دانشجویان موظفند 

برنامه های ذکر شده در ارتباط با زمان حضور در بخش و ثبت دقیق گزارش سیر پیشرفت بیماران در پرونده را رعایت نموده و در مطالعه و 

 مشارکت فعال داشته باشند.حضور و  ،بعدازظهرآموزشی و کنفرانس های  ها گاهـ، درمانصبح و عصر درمانیآموزشی و راندهای 

اتندینگ راند کننده، متخصص داخلی بر حسب برنامه ریزی گروه، بیمارستان شهید دکتر فقیهی،  2و 1در بخش های داخلی عمومی  توجه:

درمانگاه آموزشی و کنفرانس هایی که قرار است توسط اتندینگ در وزشی ـداف آمـو یا فوق تخصص رشته ای از داخلی می باشد. بنابراین اه

 باشد. می متفاوت بر حسب رشته اتندینگ اههای مختلف سال ود، در مـبخش ارائه ش
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  2015سال  -دهمنوزچاپ  ونـهاریسو   ’BATES از کتبودنتی ـاستی  ان دورهـایـی پـون کتبـابع آزمـمن  -2جدول 

ف
ردی

 
 فصل/مبحث/صفحه/آلگوریتم شماره فصل عنوان فصل

 --- تاریخچه و معاینه بالینی 1
BATES’ Pocket Guide to Physical 

Examination and History Taking 

 (7th edition-2013) 

2 Abdominal pain 11 کل فصل 

3 Back pain 11 
تا  (Approach to the patient) 111از صفحه 

 Back painدرمان 

4 Fever  19 کل فصل 

5 Fever of unknown origin 16 از ابتدای فصل تا درمانFUO   

6 Syncope 17 Tables 27-1   و مبحثOrthostatic hypotension 

7 Cough and Hemoptysis 48 کل فصل 

8 Edema 51 کل فصل 

9 Nausea, Vomiting, and Indigestion 54  فقط مبحثNausea and Vomiting تا درمان 

10 Diarrhea and Constipation 55 
 اسهال و مبحث  Definitionفقط قسمت 

 Acute diarrhea  وTable 55-5 

11 Jaundice 58 کل فصل 

12 Abdominal swelling and Ascites 53 کل فصل 

13 Azotemia and Urinary 

abnormalities 
61 

 از ابتدای فصل تا
 Abnormalities of urine volume 

14 Fluid and Electrolyte disturbances 69 
 Hypo and Hypernatremia مباحث 

Tables 63-4 and 63-5 

Figures 63-7 and 63-8 

15 Acidosis and Alkalosis 66  ل فصجداول کلیه تفسیر گازهای خونی و تاکید بر 

16 Anemia  and Polycythemia 77  فقط کل مبحثAnemia 

17 Bleeding and Thrombosis 78  قسمتApproach to the patient و 

Tables 78-3 and 78-4 

18 Enlargement of Lymph node and 

Spleen 
73 

 و Approach to the patientقسمت های 

 کلیه جداول فصل

19 Approach to the patient with 

disease of the Respiratory system 
 و Historyقسمت های  915

 Physical Examination 

20 Disorders of the Pleura  916 از ابتدای فصل تا مبحث Pneumothorax 

21 Severe sepsis and Septic shock 915 Table 325-1 

22 Coma 918 
و  Approach to the patientقسمت های 

Differential diagnosis  و 
Table 328-1 

23 Approach to the patient with Liver 

disease 
917 

 و  Clinical historyقسمت های 

Physical examination 

 (1339تا  1331صفحات )در 

24 Evaluation of Liver function 958 Figure 358-1 

25 Approach to Articular and 

Musculoskeletal disorders 
939 

 و  Clinical historyقسمت های 

Physical examination 

(1111تا  1118)در صفحات   

Figures 393-1 and 393-6 
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 2015سال  -دهمنوزچاپ  ونـاب هاریسـرنی از کتـرنی/اینتـاکست ان دورهـایـپ یـون کتبـابع آزمـمن -3جدول 

 عنوان فصل سرفصل عنوان فصل سرفصل عنوان فصل سرفصل
ـگ

ش
وار

 
55 Diarrhea & Constipation 

ب و
س، قل

تنف
 

C
ritica

l C
a

re M
ed

icin
e

 48 Cough and Hemoptysis 

ـغ
دد

 65 Hypercalcemia and Hypocalcemia 

57 Gastrointestinal Bleeding 915 Approach to the patient with disease of the 

Respiratory system 
415 Disorders of the Thyroid Gland 

53 Abdominal swelling and Ascitis 916 Disorders of the Pleura 
تا  417

413 
Diabetes Mellitus 

944 Approach to the patient with Gastrointestinal 

disease 
911 Deep Vein Thrombosis and Pulmonary 

Thromboembolism 
411 The Metabolic Syndrome 

948 
Peptic ulcer disease and related disorders 

(Zollinger–Ellison (به جز  
154 Lung Abscess 

بیم
ـــ

اری
ـ

ی ع
ها

فـ
ــ

ون
ـ

 ی

147 Approach to the acutely ill infected febrile patient 

951 Irritable Bowel Syndrome 914 Chronic obstructive pulmonary disease 16 Fever of unknown origin 

957 Approach to patient with Liver disease 159 Pneumonia 155 Infective endocarditis 

958 Evaluation of Liver function 913 Asthma 158 Osteomyelitis 

953 The hyperbilirubinemias 914 Approach to the patient with Shock 161 Acute infectious diarrheal diseases and Bacterial 

food poisoning 

961 Acute Viral Hepatitis 915 Severe Sepsis and Septic shock 131 Salmonellosis and Typhoid fever 

کل
ــ

یه
 61 Azotemia and Urinary Abnormalities 916 Cardiogenic shock and Pulmonary edema 131 Shigellosis 

69و  64 e Fluid and Electrolyte Disturbances 811  Heart failure: Management 139 Cholera 

66 Acidosis and Alkalosis 188 Pericardial Disease 134e Brucellosis 

994 Acute kidney injury 
ـخ

ن و آنک
و

ـ
ی

ولوژ
 

77 Anemia and Polycythemia 111 Tuberculosis (Pulmonary) 

161 Urinary tract infections & Pyelonephritis 87  Bleeding and Thrombosis 118 Leptospirosis 

995 Chronic kidney disease 73 Enlargement of Lymph Nodes and Spleen 117 Varicella-Zoster virus infections 

138 Hypertensive vascular disease 116 Iron Deficiency and other hypoproliferative 

anemias 
118 Epstein-Barr virus infections, including   

Infectious mononucleosis 

 
رومات

ـ
ول

ـ
ی

وژ
 

11 Back Pain 117 Disorders of Hemoglobin 116 AIDS (Transmission, Diagnosis and              

Clinical manifestations) 

978 Systemic Lupus Erythematosus 118 Megaloblastic anemias 119 Common viral respiratory infections 

981 Rheumatoid Arthritis 113 Hemolytic anemias and anemia due to acute blood 

loss 
117 Viral gastroenteritis 

984 The Spondyloarthritides 191 Aplastic anemia, Myelodysplasia 141 Mucormycosis 

939 Approach to Articular & Musculoskeletal 

Disorders 

و  191

199 
Acute and Chronic Myeloid Leukemia 

و  147

154 
Amebiasis and Giardiasis 

934 Osteoarthritis 194 Malignancies of lymphoid cells 148 Malaria (Clinical features and Diagnosis) 

157 Infectious Arthritis 198e Transfusion biology and therapy 159 Toxoplasmosis 

938 Periarticular Disorders of the Extremeties 141 Arterial & Venous Thrombosis 164 Meningitis, Encephalitis, Brain abscess 
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 (شهید دکتر فقیهیبیمارستان  )  داخلی عمومی یکبخش برنامه حضور اتندینگ، دستیاران و دانشجویان در : 1-1جدول 

  درموظفند و کلیه فراگیران )بجز کشیک(  یک روز در هفته )صبح( درمانگاه آموزشی دارد که در آن روز، راند درمانی توسط اتندینگ زودتر انجام شدهبخش هر اتندینگ   توجه:

     د.حضور یابن استاد درمانگاه               

 روز هفته

کلیه دانشجویان 

گزارش  ثبتبخش )

 پیشرفت بیماران(سیر 

 راند درمانی صبح 

 دستیار سینیور

 آموزشی             راند

کنفرانس( و )

 اتندینگ

کاردکس راند  توسط 

دستیار سینیور، کارورزان 

 و سرپرستار بخش 

کنفرانس درون بخشی 

 توسط دستیار سینیور

 راند درمانی عصر 

و تعیین تکلیف بیماران بر اساس 

 جواب پاراکلینیک 

 با مسؤلیت دستیار سینیور

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 91/11تا  91/11 91/11تا 45/3 صبح 91/7از  یکشنبه

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  دوشنبه

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  سه شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 91/11تا  45/11  45/11تا  11 صبح 91/7 از چهارشنبه

 --- --- 11تا  11 15/11 تا 15/3 صبح 91/7از  پنجشنبه
به بعد توسط  19از ساعت 

 دستیار سینیور کشیک

 جمعه
دانشجویان کشیک از 

 صبح 91/7
 صبح 8از 

تعیین زمان راند بر حسب نظر 

 اتندینگ
 توسط دستیار  --- ---

 سینیور کشیک
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 بخش داخلی عمومی یکدر  گرشنو مهارت در حیطه های دانش،  ی: اهداف آموزش1-1جدول 

  )بیمارستان شهید فقیهی(

 آموزش دهنده مکان آموزش نحوه آموزش محتوای آموزشیعناوین 

ایی با آشن، انجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

 ،تشخیصی planگذاشتن علائم بالینی و نحوه تشخیص، 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

ملیتوس دیابت شوک، کاهش سطح هوشیاری، تب، 

نارسایی  ،(DKA)کتو اسیدوز دیابتی کنترل نشده، 

ت اختلالااختلالات الکترولیتی، ، )حاد و مزمن( کلیه

اختلالات آزمایشات عملکرد کبد، اسید و باز، 

 ،(COPD)بیماری انسدادی مزمن ریوی پنومونی، 

  .مننژیت/انسفالیت

 

 بخش بستری بر بالین 

 اتندینگ 

 و 

 دستیار تخصصی

یی با ، آشناانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

سندرم متابولیک، فشار خون، دیابت ملیتوس، 

هیپوتیروئیدیسم، هیپرتیروئیدیسم، گواتر، 

 هیپرلیپیدمی

 سرپایی
درمانگاه 

 آموزشی
 اتندینگ

 درمان دیابت ملیتوس -

 تست های عملکرد تیروئید -

 پر فشاری خون -

Case-based 

discussion 

 و 

 بحث گروهی

 اتندینگ اتاق کنفرانس

 3انجام توانایی

، تهیه لام و و رنگ آمیزی تهیه لام خون محیطی

، )نخاعی ات بدنآسپیراسیون مایعرنگ آمیزی گرم، 

، گرفتن خون شریانی به منظور آنالیز ن(پریتوئپلورا، 

 ، انتوباسیونگازهای خون

 مشاهده

 و/یا

  انجام 

 دستیار تخصصی بخش بستری 

د. نمایناتندینگ فوق تخصص غدد یا کلیه راند می هر ماه در بخش داخلی عمومی یک بیمارستان شهید دکتر فقیهی،  "معمولا توجه:

 بر آن اساس در نظر گرفته شده است.برگزار می شود، اتندینگ که توسط ی یکنفرانس ها
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)بیمارستان شهید  داخلی عمومی یک بخش درکنفرانس های درون بخشی  عناوین: 1-9جدول 

 بعدازظهرساعات در  دکتر فقیهی(
ف

ردی
 

 مسؤل برگزاری نحوه آموزش محتوای آموزشی عنوان کنفرانس

1 Metabolic syndrome نیور بخشیدستیار س بحث گروهی تعریف، علائم بالینی 

2 Shock 

گرفتن شرح حال و انجام تعریف، 

معاینه فیزیکی و گذاشتن پلان 

 در بیمار تشخیصی

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

3 Diabetes mellitus 
علائم بالینی، تعریف تعریف، 

 عوارض حاد و مزمن
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

4 Anemia 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

5 Azotemia & urinary 

abnormalitis 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

6 Pleural effusion نیور بخشیدستیار س بحث گروهی اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی 

7 Coma 
گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 تشخیص عللفیزیکی و 
 نیور بخشیسدستیار  بحث گروهی

8 Ascitis دستیار سنیور بخش بحث گروهی اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی 

9 Cough & Hemoptysis 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

10 Hypo & 

Hyperthyroidism 

علائم بالینی، تست های علل، 

 تیروئیدعملکرد 
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

11 Acidosis & Alkalosis نیور بخشیدستیار س بحث گروهی تفسیر آنالیز گازهای خون 

12 Bleeding 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی
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 (بیمارستان نمازی)  گوارشبخش برنامه حضور اتندینگ، دستیاران و دانشجویان در : 1-1جدول 

 ی کند( درگیر انجام پروسیجرهایی نظیر اندوسکوپی، با توجه به اینکه هر اتندینگ بخش گوارش صبح روزهایی از هفته )بر اساس برنامه مشخصی که اتندینگ، در ابتدای ماه به فراگیران اعلام م -  توجه:

 زشی توسط دستیار فوق تخصصی بخش انجام می شود. اتندینگ بخش گوارش مجاز است حداکثر دو روز در هفته، راند، ... می باشد، در آن روز، راند آموERCPاندوسونوگرافی،  کولونوسکوپی،                 

  درمانی با فراگیران داشته باشد.                     

 در پرونده بیماران خود، در کنفرانس ها و گراند راند که در سالن کنفرانس گروه داخلی "ت بیماریسیر پیشرف"دانشجویان غیر کشیک بخش های داخلی بیمارستان نمازی، می توانند پس از ثبت  -                      

 شرکت نمایند. برگزار می شود                           

 روز هفته
کلیه دانشجویان بخش 

سیر گزارش  ثبت)

 پیشرفت بیماران(

 راند درمانی صبح 

 دستیار سینیور

  آموزشی راند

 کنفرانس( اتندینگو )

کاردکس راند  توسط 

دستیار سینیور، کارورزان 

 و سرپرستار بخش 

کنفرانس درون بخشی 

 توسط دستیار سینیور

 راند درمانی عصر 

و تعیین تکلیف بیماران بر اساس 

 جواب پاراکلینیک 

 با مسؤلیت دستیار سینیور

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 11 تا 3 صبح 91/7از  شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 11تا  11 91/11 تا 91/3 صبح 91/7از  یکشنبه

  11 تا 3 صبح 91/7از  دوشنبه
 91/11تا  15/11

درمانگاه آموزشی در درمانگاه 

 شهید مطهری

 91/16تا  15/15 15تا  14 ---

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 11 تا 3 صبح 91/7از  سه شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 19تا  45/11 91/11 تا 45/3 صبح 91/7از  چهارشنبه

به بعد توسط دستیار  19از ساعت  --- --- 11تا  11 11 تا 15/3 صبح 91/7از  پنجشنبه

 سینیور کشیک

 جمعه
دانشجویان کشیک از 

 صبح 91/7
 صبح 8از 

تعیین زمان راند بر حسب نظر 

 اتندینگ
 توسط دستیار  --- ---

 سینیور کشیک



08 

  )بیمارستان نمازی( گوارشبخش در  گرشنو مهارت در حیطه های دانش،  ی: اهداف آموزش1-1جدول 

 آموزش دهنده مکان آموزش نحوه آموزش محتوای آموزشیعناوین 

ایی با ، آشنانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

استفراغ، یرقان، اسهال، آسیت، درد شکم، 

کاهش سطح هوشیاری، خونریزی گوارشی، 

سیروز کبدی، اختلالات آزمایشات عملکرد کبد، 

هپاتیت پریتونیت اولیه، انسفالوپاتی کبدی، 

 بیماری التهابی روده فولمینانت، 

 بخش بستری بر بالین 

 اتندینگ 

 و 

 دستیار تخصصی

ایی با ، آشنانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

دیسپپسی، بیماری روده تحریک پذیر، بیماری 

 التهابی روده 

 سرپایی
درمانگاه 

 آموزشی
 اتندینگ

 دیسپپسی -

 یرقان  -

 انویهثپریتونیت اولیه و  -

 یبوست -

Case-based 

discussion 

 و 

 بحث گروهی

 اتندینگ اتاق کنفرانس

 انجام3 توانایی

تهیه لام خون محیطی،  ،طحال و کبد، شکممعاینه 

له گذاشتن لون(، پریتوئ) ات بدنآسپیراسیون مایع

 نازوگاستریک

 بخش بستری  و انجام  مشاهده
دستیار فوق تخصصی/ 

 دستیار تخصصی

 3از بازدید

)آشنایی با پروسیجر های بخش  بخش اندوسکوپی

 فوق تخصصی گوارش وکبد( 
 مشاهده

اتاق 

 اندوسکوپی

بیمارستان 

 نمازی

/دستیار فوق اتندینگ

 تخصصی
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در ساعات  (نمازی)بیمارستان  گوارش بخش کنفرانس های درون بخشی در : عناوین1-9جدول 

 بعدازظهر
ف

ردی
 

 مسؤل برگزاری نحوه آموزش محتوای آموزشی عنوان کنفرانس

1 Abdominal pain 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

  در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

2 Nausea & Vomiting 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

3 Jaundice 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

4 Diarrhea 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

5 Hyponatremia 
و گذاشتن  های افتراقی تشخیص

 در بیمار پلان تشخیصی
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

6 Gastrointestinal 

bleeding 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 و ، تشخیص های افتراقیفیزیکی

 اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

7 Hypernatremia 
گذاشتن  های افتراقی و تشخیص

 در بیمار پلان تشخیصی
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

8 Ascitis نیور بخشیدستیار س بحث گروهی اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی 

9 Liver function tests 

 گذاشتن پلان تشخیصیتفسیر و 

با اختلالات آزمایشات  در بیمار

 عملکرد کبد 

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

10 Fever of Unknown 

origin 

پلان گذاشتن علل، تعریف، 

 در بیمار تشخیصی
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

11 Acidosis & Alkalosis نیور بخشیدستیار س بحث گروهی تفسیر آنالیز گازهای خون 

12 Edema 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی
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 (حافظ بیمارستان) روماتولوژی بخش برنامه حضور اتندینگ، دستیاران و دانشجویان در : 9-1جدول 
 

 ان )بجز کشیک( هر اتندینگ بخش یک روز در هفته )صبح( درمانگاه آموزشی دارد که در آن روز، راند درمانی توسط اتندینگ زودتر انجام شده و کلیه فراگیر  توجه:

 درمانگاه استاد حضور یابند. وظفند درم               

 روز هفته

کلیه دانشجویان 

گزارش  ثبتبخش )

 پیشرفت بیماران(سیر 

 راند درمانی صبح 

 دستیار سینیور

 آموزشی             راند

 کنفرانس( اتندینگو )

کاردکس راند  توسط 

دستیار سینیور، کارورزان 

 و سرپرستار بخش 

کنفرانس درون بخشی 

 توسط دستیار سینیور

 راند درمانی عصر 

و تعیین تکلیف بیماران بر اساس 

 جواب پاراکلینیک 

 دستیار سینیور توسط

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  91/11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 19تا  11 91/11تا 45/3 صبح 91/7از  یکشنبه

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  91/11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  دوشنبه

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  91/11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  سه شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 19تا  11  45/11تا  11 صبح 91/7از  چهارشنبه

به بعد توسط  19از ساعت  --- --- 91/11تا  45/11 15/11 تا 15/3 صبح 91/7از  پنجشنبه

 دستیار کشیک

 جمعه
دانشجویان کشیک از 

 صبح 91/7
 صبح 8از 

 تعیین زمان راند بر حسب نظر

 اتندینگ
 توسط دستیار  --- ---

 کشیک
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 (شهید دکتر فقیهیبیمارستان )روماتولوژی بخش برنامه حضور اتندینگ، دستیاران و دانشجویان در : 9-1جدول 

 روز هفته

کلیه دانشجویان 

گزارش  ثبتبخش )

 پیشرفت بیماران(سیر 

 راند درمانی صبح 

 دستیار سینیور

 آموزشی             راند

 کنفرانس( اتندینگو )

کاردکس راند  توسط 

دستیار سینیور، کارورزان 

 و سرپرستار بخش 

کنفرانس درون بخشی 

 توسط دستیار سینیور

 راند درمانی عصر 

و تعیین تکلیف بیماران بر 

 اساس جواب پاراکلینیک 

 با مسؤلیت دستیار سینیور

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  91/11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 19تا  11 91/11تا 45/3 صبح 91/7از  یکشنبه

 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  دوشنبه

 91/11تا  91/11
در  درمانگاه آموزشی

درمانگاه داخلی بیمارستان 

 شهید فقیهی

 91/16تا  15/15 15تا  14 ---

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  91/11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  سه شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 19تا  11  45/11تا  11 صبح 91/7از  چهارشنبه

به بعد توسط  19از ساعت  --- --- 91/11تا  91/11 15/11 تا 15/3 صبح 91/7از  پنجشنبه

 دستیار سینیور کشیک

دانشجویان کشیک از  جمعه

 صبح 91/7
 زمان راند بر حسب نظر تعیین صبح 8از 

 اتندینگ
 توسط دستیار  --- ---

 سینیور کشیک
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  روماتولوژی های بخشدر  گرشنو مهارت در حیطه های دانش،  ی: اهداف آموزش9-9جدول 

 آموزش دهنده مکان آموزش نحوه آموزش محتوای آموزشیعناوین 

ایی با ، آشنانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

 ،لوپوسبیماری بیماری آرتریت روماتوئید،  ،دردکمر 

بیماری اسکلرودرما، بیماری بهجت، آرتریت عفونی، 

 پدیده رینود

 بخش بستری بر بالین 

 اتندینگ 

 و 

 دستیار تخصصی

ایی با ، آشنانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

 درد مفاصل، استئوآرتریت، بیماری بهجت

 سرپایی
درمانگاه 

 آموزشی
 اتندینگ

 کمر درد -

  مفصلی درد -

 تفسیر تست های سرولوژی در روماتولوژی  -

 آشنایی با داروهای ایمونوساپرسیو -

Case-based 

discussion 

 و 

 بحث گروهی

 اتاق کنفرانس
/دستیار فوق اتندینگ

 تخصصی

 انجام3 توانایی

 بخش بستری  و انجام  مشاهده آسپیراسیون مایع مفصلیمفاصل، معاینه 

فوق دستیار 

 /دستیارتخصصی

 تخصصی

 مشاهده3

 نحوه تزریق داخل مفصلی زانو
 بخش بستری مشاهده

اتندینگ/دستیار فوق 

 تخصصی

 3از بازدید

 کاپیلوروسکوپی -

  نحوه عملکرد میکروسکوپ پلاریزه -

 مشاهده
 درمانگاه

 آموزشی

/دستیار فوق اتندینگ

 تخصصی
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 در ساعات بعدازظهر روماتولوژیهای  بخش کنفرانس های درون بخشی در : عناوین9-4جدول 
ف

ردی
 

 مسؤل برگزاری نحوه آموزش محتوای آموزشی عنوان کنفرانس

1 
Approach to articular 

& Musculoskeletal 

disorders 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 با آرتریت در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

2 Back pain 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

3 Fever & Hyperthermia 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

4 Hypokalemia 
و گذاشتن  تشخیص های افتراقی

 در بیمار پلان تشخیصی
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

5 Rheumatoid arthritis 
آشنایی با علائم بالینی و نحوه 

 تشخیص
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

6 Pleural effusion نیور بخشیدستیار س بحث گروهی اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی 

7 Systemic lupus 

erythematosus 

آشنایی با علائم بالینی و نحوه 

 تشخیص
 دستیار سنیور بخش بحث گروهی

8 Enlargement of lymph 

node & Spleen 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 و ، تشخیص های افتراقیفیزیکی

 اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

9 Infective Endocarditis 
بالینی و نحوه آشنایی با علائم 

 تشخیص
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

10 Hyperkalemia 
و گذاشتن  تشخیص های افتراقی

  در بیمار پلان تشخیصی
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

11 Thrombocytopenia  

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 و ، تشخیص های افتراقیفیزیکی

 اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی

 نیور بخشیدستیار س گروهیبحث 

12 Chronic renal failure 
آشنایی با علائم بالینی و نحوه 

 تشخیص
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی
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 (شهید دکتر فقیهی بیمارستان)  داخلی عمومی دوبخش برنامه حضور اتندینگ، دستیاران و دانشجویان در : 4-1جدول 

 ان )بجز کشیک( موظفند در درمانگاه استاد هر اتندینگ بخش یک روز در هفته )صبح( درمانگاه آموزشی دارد که در آن روز، راند درمانی توسط اتندینگ زودتر انجام شده و کلیه فراگیر - توجه:

 حضور یابند.               

 وپی، نظیر اندوسک از هفته )بر اساس برنامه مشخصی که اتندینگ، در ابتدای ماه به فراگیران اعلام می کند( درگیر انجام پروسیجرهایی با توجه به اینکه هر اتندینگ بخش گوارش صبح روزهایی -           

 ر دو روز در هفته، راند درمانی با فراگیران داشته باشد.، ... می باشد، در آن روز، راند درمانی انجام می شود. اتندینگ بخش گوارش مجاز است حداکثERCPکولونوسکوپی، اندوسونوگرافی،                 
 

 روز هفته

دانشجویان  کلیه

گزارش  ثبتبخش )

 پیشرفت بیماران(سیر 

 راند درمانی صبح 

 دستیار سینیور

 آموزشی             راند

کنفرانس( و )

 اتندینگ

کاردکس راند  توسط 

دستیار سینیور، کارورزان 

 و سرپرستار بخش 

کنفرانس درون بخشی 

 توسط دستیار سینیور

 راند درمانی عصر 

و تعیین تکلیف بیماران بر اساس 

 جواب پاراکلینیک 

 با مسؤلیت دستیار سینیور

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 91/11تا  91/11 91/11تا 45/3 صبح 91/7از  یکشنبه

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  دوشنبه

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  سه شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 91/11تا  45/11  45/11تا  11 صبح 91/7از  چهارشنبه

به بعد توسط  19از ساعت  --- --- 11تا  11 15/11 تا 15/3 صبح 91/7از  پنجشنبه

 دستیار سینیور کشیک

دانشجویان کشیک از  جمعه

 صبح 91/7
تعیین زمان راند بر حسب  صبح 8از 

 اتندینگ نظر
 توسط دستیار  --- ---

 سینیور کشیک
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 دوبخش داخلی عمومی در  گرشنو مهارت در حیطه های دانش،  ی: اهداف آموزش4-1جدول 

  )بیمارستان شهید فقیهی(

 آموزش دهنده مکان آموزش نحوه آموزش محتوای آموزشیعناوین 

یی با ، آشناانجام معاینه فیزیکی ،حالتوانایی گرفتن شرح 

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

آسیت، یرقان، اسهال، تب، کاهش سطح هوشیاری، 

استفراغ، خونریزی گوارشی، اختلالات آزمایشات 

عملکرد کبد، پریتونیت اولیه، انسفالوپاتی کبدی، 

نارسایی کلیه )حاد و مزمن(، اختلالات الکترولیتی، 

بیماری انسدادی اختلالات اسید و باز، پنومونی، 

 مننژیت/انسفالیت.  ،(COPD)مزمن ریوی 

 یبخش بستر بر بالین 

 اتندینگ 

 و 

 دستیار تخصصی

یی با ، آشناانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

 دیسپپسی، بیماری روده تحریک پذیر 

 سرپایی
درمانگاه 

 آموزشی
 اتندینگ

 دیسپپسی -

 یرقان  -

 پریتونیت اولیه و ثانویه -

 یبوست -

Case-based 

discussion 

 و 

 بحث گروهی

 اتندینگ اتاق کنفرانس

 انجام3 توانایی

تهیه لام خون محیطی و رنگ آمیزی،  ،شکممعاینه 

ات آسپیراسیون مایعتهیه لام و رنگ آمیزی گرم، 

گذاشتن لوله ن(، پریتوئ)نخاعی، پلورا،  بدن

گرفتن خون شریانی به منظور آنالیز نازوگاستریک، 

 گازهای خون، انتوباسیون

 مشاهده

 و/یا

 انجام  

 دستیار تخصصی بخش بستری 

 3از بازدید

)آشنایی با اندیکاسیون ها و نحوه  بخش اندوسکوپی

 انجام اندوسکوپی و کولونوسکوپی(
 مشاهده

اتاق 

اندوسکوپی 

بیمارستان 

 شهید فقیهی

 اتندینگ

اند رروماتولوژی یا  گوارشاتندینگ فوق تخصص هر ماه بیمارستان شهید دکتر فقیهی،  دودر بخش داخلی عمومی  "معمولا توجه:

 بر آن اساس در نظر گرفته شده است.برگزار می شود، اتندینگ که توسط ی ید. کنفرانس هانمی نمای
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شهید )بیمارستان  داخلی عمومی دو بخش کنفرانس های درون بخشی در : عناوین4-9جدول 

 در ساعات بعدازظهر (فقیهی
ف

ردی
 

 مسؤل برگزاری نحوه آموزش محتوای آموزشی عنوان کنفرانس

1 Abdominal pain 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

  در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

2 Nausea & Vomiting 

شرح حال و انجام معاینه  گرفتن

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

3 Jaundice 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

4 Diarrhea 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 صیتشخی فیزیکی و گذاشتن پلان

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

5 Hyponatremia 
و گذاشتن  تشخیص های افتراقی

 در بیمار پلان تشخیصی
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

6 Back pain 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

7 Hypernatremia 
گذاشتن  های افتراقی و تشخیص

 در بیمار پلان تشخیصی
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

8 Ascitis نیور بخشیدستیار س بحث گروهی اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی 

9 Liver function tests 

 گذاشتن پلان تشخیصیتفسیر و 

با اختلالات آزمایشات  در بیمار

 عملکرد کبد 

 نیور بخشیدستیار س گروهیبحث 

10 Fever of Unknown 

origin 

گذاشتن پلان علل، تعریف، 

 در بیمار تشخیصی
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

11 Enlargement of lymph 

node & Spleen 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 و ، تشخیص های افتراقیفیزیکی

 اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

12 Edema 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

 

 



27 

 (بیمارستان نمازی)  کلیهبخش برنامه حضور اتندینگ، دستیاران و دانشجویان در : 5-1جدول 

  

 در پرونده بیماران خود، در کنفرانس ها و گراند راند "سیر پیشرفت بیماری" ثبتپس از دانشجویان غیر کشیک بخش های داخلی بیمارستان نمازی، می توانند   توجه:

 گروه داخلی برگزار می شود شرکت نمایند. که در سالن کنفرانس                           

 روز هفته

 کلیه دانشجویان

گزارش ثبت بخش )

 پیشرفت بیماران(سیر 

 راند درمانی صبح 

 دستیار سینیور

   آموزشی راند

کنفرانس( و )

 اتندینگ

کاردکس راند  توسط 

دستیار سینیور، کارورزان 

 و سرپرستار بخش 

کنفرانس درون بخشی 

 توسط دستیار سینیور

 راند درمانی عصر 

و تعیین تکلیف بیماران بر اساس 

 جواب پاراکلینیک 

 با مسؤلیت دستیار سینیور

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 11 تا 3 صبح 91/7از  شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 91/11تا  11 91/11 تا 91/3 صبح 91/7از  یکشنبه

  11 تا 3 صبح 91/7از  دوشنبه
 91/11تا  15/11

در  درمانگاه آموزشی

 درمانگاه شهید مطهری

 91/16تا  15/15 15تا  14 ---

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 11 تا 3 صبح 91/7از  سه شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 19تا  45/11 91/11 تا 45/3 صبح 91/7از  چهارشنبه

به بعد توسط  19از ساعت  --- --- 91/11تا  15/3 11 تا 15/3 صبح 91/7از  پنجشنبه

 دستیار سینیور کشیک

 جمعه
دانشجویان کشیک از 

 صبح 91/7
 صبح 8از 

تعیین زمان راند بر حسب 

 اتندینگ نظر
 توسط دستیار  --- ---

 سینیور کشیک
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  نمازی( )بیمارستان کلیهبخش در  گرشنو مهارت در حیطه های دانش،  ی: اهداف آموزش5-1جدول 

 آموزش دهنده مکان آموزش نحوه آموزش محتوای آموزشیعناوین 

ایی با ، آشنانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

 اختلالاتافزایش کراتینین، اختلالات اسید و باز، 

پروتئینوری، هماچوری، نارسایی حاد و  الکترولیتی،

 مزمن کلیه، 

 بخش بستری بر بالین 

 اتندینگ 

 و 

 دستیار تخصصی

ایی با ، آشنانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

پرفشاری خون، هماچوری، پروتئینوری، نارسایی 

 کلیه

 سرپایی
درمانگاه 

 آموزشی
 اتندینگ

 پرفشاری خون -

  تفسیر تست تجزیه ادرار -

 اختلالات اسید و باز -

 ایمونوساپرسیو پیوند کلیه و عوارض داروهای -

Case-based 

discussion 
 اتندینگ اتاق کنفرانس

 انجام3 توانایی

 دنات بآسپیراسیون مایع، تفسیر تست تجزیه ادرار

ن(، گرفتن خون شریانی به پریتوئ)نخاعی، پلورا، 

 منظور آنالیز گازهای خون

 بخش بستری  انجام   و مشاهده
 /تخصصی فوقدستیار 

 تخصصیدستیار 

 مشاهده3

 بیوپسی کلیه
 بستریبخش  مشاهده

اتندینگ/دستیار فوق 

 تخصصی

 3از بازدید

 بخش همودیالیز - 

 بخش دیالیز صفاقی - 
 مشاهده

بیمارستان 

/درمانگاه نمازی

 امام رضا )ع(

اتندینگ/دستیار فوق 

 تخصصی
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در ساعات  (بیمارستان نمازی)کلیه  بخش کنفرانس های درون بخشی در : عناوین5-9جدول 

 بعدازظهر
ف

ردی
 

 مسؤل برگزاری نحوه آموزش محتوای آموزشی کنفرانسعنوان 

1 Chronic renal failure 
آشنایی با علائم بالینی و نحوه 

 تشخیص
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

2 Nephrotic syndrome 
آشنایی با تعریف، علائم بالینی و 

 تشخیص های افتراقی
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

3 Hypertension 

شرح حال و انجام معاینه  گرفتن

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

4 Hypokalemia 
و گذاشتن  تشخیص های افتراقی

 در بیمار پلان تشخیصی
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

5 Azotemia & urinary 

abnormalitis 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 گذاشتن پلان تشخیصیفیزیکی و 

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

6 Urinary tract infection 
آشنایی با تعریف، علائم بالینی و 

 نحوه تشخیص
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

7 
Systemic lupus 

erythematosus & 

Rheumatoid Arthritis 

آشنایی با علائم بالینی و نحوه 

 تشخیص
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

8 Acidosis & Alkalosis نیور بخشیدستیار س بحث گروهی تفسیر آنالیز گازهای خون 

9 Infective Endocarditis 
آشنایی با علائم بالینی و نحوه 

 تشخیص
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

10 Hyperkalemia 
و گذاشتن  تشخیص های افتراقی

  در بیمار پلان تشخیصی
 نیور بخشیدستیار س گروهیبحث 

11 Thrombocytopenia  

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 و ، تشخیص های افتراقیفیزیکی

 اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

12 
Aminoglycosides & 

NSAIDs & Contrast 

nephrotoxicity 

عوامل  ،آشنایی با علائم بالینی

و راههای  تشخیصنحوه خطر، 

 پیشگیری

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی
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 (یمارستان نمازیب ) بخش غدد برنامه حضور اتندینگ، دستیاران و دانشجویان در : 6-1جدول 

 موظفنداگیران )بجز کشیک( هر اتندینگ بخش غدد یک روز در هفته )صبح( درمانگاه آموزشی دارد که در آن روز، راند درمانی توسط اتندینگ زودتر انجام شده و کلیه فر - توجه:

  حضور یابند.     درمانگاه استاد در               

 سالن در پرونده بیماران خود، در کنفرانس ها و گراند راند که در "سیر پیشرفت بیماری" ثبتدانشجویان غیر کشیک بخش های داخلی بیمارستان نمازی، می توانند پس از  -                   

 روه داخلی برگزار می شود شرکت نمایند.گ کنفرانس                        

 روز هفته

کلیه دانشجویان 

گزارش  ثبتبخش )

 پیشرفت بیماران(سیر 

 راند درمانی صبح 

 دستیار سینیور

  آموزشی             راند

کنفرانس( و )

 اتندینگ

کاردکس راند  توسط 

دستیار سینیور، کارورزان 

 و سرپرستار بخش 

کنفرانس درون بخشی 

 توسط دستیار سینیور

 راند درمانی عصر 

و تعیین تکلیف بیماران بر اساس 

 جواب پاراکلینیک 

 با مسؤلیت دستیار سینیور 

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11 تا 11 11 تا 3 صبح 91/7از  شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 11تا  91/11 91/11 تا 91/3 صبح 91/7از  یکشنبه

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11  11 تا 3 صبح 91/7از  دوشنبه

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 11 تا 3 صبح 91/7از  سه شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 15/11تا  45/11 91/11 تا 45/3 صبح 91/7از  چهارشنبه

به بعد توسط  19از ساعت  --- --- 11تا  11 11 تا 15/3 صبح 91/7از  پنجشنبه

 دستیار سینیور کشیک

دانشجویان کشیک از  جمعه

 صبح 91/7
تعیین زمان راند بر حسب  صبح 8از 

 اتندینگ نظر
 توسط دستیار  --- ---

 سینیور کشیک
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  )بیمارستان نمازی( غددبخش در  گرشنو مهارت در حیطه های دانش،  ی: اهداف آموزش6-1جدول 

 آموزش دهنده مکان آموزش نحوه آموزش محتوای آموزشیعناوین 

ایی با ، آشنانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

دیابت کاهش سطح هوشیاری، افزایش قند خون، 

ملیتوس کنترل نشده، کتو اسیدوز دیابتی 

(DKA)،  کمای هیپرگلیسمیک هیپراسمولار

((HHS ، ،پای دیابتی، نفروپاتی دیابتی

   هیپرکلسمی، هیپوکلسمی،  هیپوگلیسمی،

 

 بخش بستری بر بالین 

 اتندینگ 

 و 

 دستیار تخصصی

ایی با ، آشنانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

ندول گواتر، سندرم متابولیک، دیابت ملیتوس، 

هیپرتیروئیدیسم، هیپوتیروئیدیسم، تیروئید، 

 هیپرلیپیدمی

 سرپایی
درمانگاه 

 آموزشی
 اتندینگ

 درمان دیابت ملیتوس -

 تست های عملکرد تیروئید -

 درمان هیپرلیپیدمی -

Case-based 

discussion 

 و 

 بحث گروهی

 اتاق کنفرانس
اتندینگ/دستیار فوق 

 تخصصی

 انجام3 توانایی

  معاینه تیروئید، تفسیر تست های تیروئید
 بخش بستری  و انجام  مشاهده

اتندینگ/دستیار فوق 

 تخصصی

 مشاهده3

 آسپیراسیون سوزنی از ندول تیروئید
 مشاهده

بخش/درمانگاه 

 آموزشی

اتندینگ/دستیار فوق 

 تخصصی

 3از بازدید

ه ب بخش سنجش تراکم استخوان )دانسیتومتری( -

 منظور آشنایی با اندیکاسیون ها و نحوه انجام

 مشاهده
بیمارستان 

 نمازی

اتندینگ/دستیار فوق 

 تخصصی
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در ساعات  (نمازی)بیمارستان  غدد بخش کنفرانس های درون بخشی در : عناوین6-9جدول 

 بعدازظهر
ف

ردی
 

 مسؤل برگزاری نحوه آموزش محتوای آموزشی عنوان کنفرانس

1 Metabolic syndrome شبخنیور یدستیار س بحث گروهی تعریف، علائم بالینی 

2 Shock 

گرفتن شرح حال و انجام تعریف، 

معاینه فیزیکی و گذاشتن پلان 

 در بیمار تشخیصی

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

3 Diabetes mellitus 
تعریف، علائم بالینی، تعریف 

 عوارض حاد و مزمن
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

4 Anemia 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 گذاشتن پلان تشخیصیفیزیکی و 

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

5 
Approach to articular 

& Musculoskeletal 

disorders 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 با آرتریت در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

6 Pleural effusion نیور بخشیدستیار س بحث گروهی اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی 

7 Coma 
گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 تشخیص عللفیزیکی و 
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

8 Fever & Hyperthermia 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

9 Cough & Hemoptysis 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

10 
Hypo & 

Hyperthyroidism 

علل، علائم بالینی، تست های 

 عملکرد تیروئید
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

11 Pleural effusion نیور بخشیدستیار س گروهیبحث  اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی 

12 Bleeding 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی
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 (یمارستان نمازیب)  آنکولوژی دو-هماتولوژیبخش برنامه حضور اتندینگ، دستیاران و دانشجویان در : 7-1جدول 

       

 که در سالن کنفرانس  در پرونده بیماران خود، در کنفرانس ها و گراند راند "سیر پیشرفت بیماری"دانشجویان غیر کشیک بخش های داخلی بیمارستان نمازی، می توانند پس از ثبت   توجه:

 گروه داخلی برگزار می شود شرکت نمایند.                                    
 

 روز هفته

کلیه دانشجویان 

 )                       بخش 

سیر گزارش   ثبت

 پیشرفت بیماران(

 راند درمانی صبح 

 دستیار سینیور

  آموزشی راند

کنفرانس( و )

 اتندینگ

کاردکس راند  توسط 

دستیار سینیور، کارورزان 

 و سرپرستار بخش 

کنفرانس درون بخشی 

 توسط دستیار سینیور

 راند درمانی عصر 

و تعیین تکلیف بیماران بر اساس 

 جواب پاراکلینیک 

 با مسؤلیت دستیار سینیور

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 11 تا 3 صبح 91/7از  شنبه

 91/11 تا 91/3 صبح 91/7از  یکشنبه
 91/11تا  91/11

در  درمانگاه آموزشی

 درمانگاه شهید مطهری

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11  11 تا 3 صبح 91/7از  دوشنبه

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 11 تا 3 صبح 91/7از  سه شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 45/11تا  45/11 91/11 تا 45/3 صبح 91/7از  چهارشنبه

به بعد توسط  19از ساعت  --- --- 91/11تا  11 11 تا 15/3 صبح 91/7از  پنجشنبه

 دستیار سینیور کشیک

دانشجویان کشیک از  جمعه

 صبح 91/7
تعیین زمان راند بر حسب  صبح 8از 

 اتندینگ نظر
 توسط دستیار  --- ---

 سینیور کشیک
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آنکولوژی -هماتولوژیبخش در  گرشنو مهارت در حیطه های دانش،  ی: اهداف آموزش7-1جدول 

  )بیمارستان نمازی( دو

 آموزش دهنده مکان آموزش نحوه آموزش محتوای آموزشیعناوین 

ی با ، آشنایانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

 لوسمی حاد وسیتوپنی، تب نوتروپنیک، کم خونی، 

ترومبوسیتوپنی، مزمن، لنفوم، آنمی همولیتیک، 

غربالگری سرطان های شایع )کولون، پروستات، 

 پستان(

 بستریبخش  بر بالین 

 اتندینگ 

 و 

 دستیار تخصصی

ی با ، آشنایانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

لنفوم، لوسمی،  کم خونی، آنمی فقر آهن،

 ترومبوسیتوپنی

 سرپایی
درمانگاه 

 آموزشی
 اتندینگ

 کم خونی -

 ترومبوسیتوپنی -

 CBCتفسیر  -

 داروهای شیمی درمانی و عوارض آنها -

Case-based 

discussion 

 و 

 بحث گروهی

 اتاق کنفرانس
/دستیار فوق اتندینگ

 تخصصی

 انجام3 توانایی

تهیه ، معاینه غدد لنفاوی، طحال و توده های شکمی

 شمارشتفسیر تست لام خون محیطی و تفسیر آن، 

 ات بدنآسپیراسیون مایع، (CBC) سلول های خونی

 ن( پریتوئ)نخاعی، پلورا، 

 بخش بستری  مشاهده و انجام 

دستیار فوق اتندینگ/

تخصصی/ دستیار 

 تخصصی

 مشاهده3

 لام خون محیطی بیماران -

 مغز استخوانبیوپسی آسپیراسیون و  -

 تزریق داخل نخاعی -

 بخش بستری مشاهده
دستیار فوق اتندینگ/

 تخصصی

 3از بازدید

  بخش پیوند مغز استخوان - 
 مشاهده

بخش پیوند 

 مغز استخوان
 اتندینگ
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)بیمارستان  آنکولوژی دو-هماتولوژی بخش کنفرانس های درون بخشی در : عناوین7-9جدول 

  در ساعات بعدازظهر نمازی(
ف

ردی
 

 برگزاریمسؤل  نحوه آموزش محتوای آموزشی عنوان کنفرانس

1 Anemia 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

2 Hemolytic anemia 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

3 Diabetes mellitus 
علائم بالینی، تعریف تعریف، 

 عوارض حاد و مزمن
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

4 Iron deficiency anemia 
آشنایی با علائم بالینی و نحوه 

 تشخیص
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

5 Enlargement of lymph 

node & Spleen 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 و ، تشخیص های افتراقیفیزیکی

 اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

6 Nausea & Vomiting 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

7 Thrombocytopenia  

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 و ، تشخیص های افتراقیفیزیکی

 اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

8 Ascitis نیور بخشیدستیار س بحث گروهی اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی 

9 Systemic lupus 

erythematosus 

آشنایی با علائم بالینی و نحوه 

 تشخیص
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

10 Hypo & 

Hyperthyroidism 

علائم بالینی، تست های علل، 

 عملکرد تیروئید
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

11 Blood transfusion 
اندیکاسیون و عوارض تزریق 

 فرآورده های خونی
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

12 Bleeding 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی
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 (شهید دکتر فقیهییمارستان ب)  عفونیبخش برنامه حضور اتندینگ، دستیاران و دانشجویان در : 8-1جدول 

 دارد که در آن روز، راند درمانی توسط اتندینگ زودتر انجام در درمانگاه بیمارستان شهید دکتر فقیهی یک روز در هفته )صبح( درمانگاه آموزشی بخش عفونی، هر اتندینگ   توجه:

  حضور یابند.     استاد درمانگاه درموظفند و کلیه فراگیران )بجز کشیک(  شده               

 روز هفته

کلیه دانشجویان 

گزارش  ثبتبخش )

 پیشرفت بیماران(سیر 

 راند درمانی صبح 

 دستیار سینیور

 آموزشی             راند

 کنفرانس(و )

 اتندینگ

کاردکس راند  توسط 

دستیار سینیور، کارورزان 

 و سرپرستار بخش 

کنفرانس درون بخشی 

 توسط دستیار سینیور

 راند درمانی عصر 

و تعیین تکلیف بیماران بر اساس 

 جواب پاراکلینیک 

 با مسؤلیت دستیار سینیور

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 11تا  11 91/11تا 45/3 صبح 91/7از  یکشنبه

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 11تا  11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  دوشنبه

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  سه شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 91/11تا  45/11  45/11تا  11 صبح 91/7از  چهارشنبه

به بعد توسط  19از ساعت  --- --- 11تا  11 15/11 تا 15/3 صبح 91/7از  پنجشنبه

 دستیار سینیور کشیک

دانشجویان کشیک از  جمعه

 صبح 91/7
تعیین زمان راند بر حسب  صبح 8از 

 اتندینگ نظر
 توسط دستیار  --- ---

 سینیور کشیک
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)بیمارستان شهید  عفونیبخش در  گرشنو مهارت در حیطه های دانش،  ی: اهداف آموزش8-1جدول 

  فقیهی(

 آموزش دهنده مکان آموزش نحوه آموزش محتوای آموزشیعناوین 

یی با ، آشناانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

ایدز، سل، بروسلوز، سپسیس، ، FUOتب، 

 ،/آبسه مغزیمننژیت/انسفالیتگاستروانتریت، 

پریتونیت اولیه و ، استئومیلیت آرتریت عفونی،

عفونت  عفونی، اندوکاردیت، عفونت ادراری، ثانویه

عفونت ، (EBV, VZV, HSV) های ویروسی شایع

 های قارچی )کاندیدا و موکورمیکوز(

 بخش بستری بر بالین 

 اتندینگ 

 و 

 دستیار تخصصی

یی با ، آشناانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

عفونت های تنفسی فوقانی )سینوزیت، اوتیت 

اقدامات بروسلوز، گاستروانتریت، ایدز، ، میانی(

عفونت های پوستی و ، Needlingپیشگیرانه بعد از 

 بافت نرم،

 سرپایی
درمانگاه 

 آموزشی
 اتندینگ

 اصول درمان با آنتی بیوتیک -

  بروسلوز -

 عفونت های تنفسی فوقانی  -

 Needlingاقدامات پیشگیرانه بعد از  -

Case-based 

discussion 

 و 

 بحث گروهی

 اتندینگ اتاق کنفرانس

 انجام3 توانایی

تهیه لام خون محیطی و رنگ آمیزی، تهیه لام و 

 )نخاعی، ات بدنآسپیراسیون مایعرنگ آمیزی گرم، 

 ( ، مفصلنپریتوئپلورا، 

 مشاهده

 و/یا

 انجام  

 دستیار تخصصی بخش بستری 
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در  (شهید فقیهی)بیمارستان  عفونی بخش کنفرانس های درون بخشی در : عناوین8-9جدول 

 ساعات بعدازظهر

ف
ردی

 

 مسؤل برگزاری نحوه آموزش محتوای آموزشی عنوان کنفرانس

1 Severe sepsis & Septic 

shock  

و انجام گرفتن شرح حال تعریف، 

معاینه فیزیکی و گذاشتن پلان 

 در بیمار تشخیصی

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

2 
Meningitis/Encephalitis

/Brain abscess 

آشنایی با علائم بالینی و نحوه 

 تشخیص
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

3 Infective Endocarditis 
آشنایی با علائم بالینی و نحوه 

 تشخیص
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

4 Azotemia & urinary 

abnormalitis 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

5 Urinary tract infection 
آشنایی با تعریف، علائم بالینی و 

 نحوه تشخیص
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

6 Diarrhea 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

7 Fever of Unknown 

origin 

گذاشتن پلان علل، تعریف، 

 در بیمار تشخیصی
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

8 Hyponatremia 
و گذاشتن  تشخیص های افتراقی

 در بیمار پلان تشخیصی
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

9 Coma 
گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 تشخیص عللفیزیکی و 
 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

10 
Approach to articular 

& Musculoskeletal 

disorders 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 با آرتریت در بیمار

 نیور بخشیدستیار س گروهیبحث 

11 Abdominal pain 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

  در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی

12 Back pain 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 نیور بخشیدستیار س بحث گروهی
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 (شهید دکتر فقیهیبیمارستان )  ریهبخش برنامه حضور اتندینگ، دستیاران و دانشجویان در : 3-1جدول 

 دارد که در آن روز، راند درمانی توسط اتندینگ زودتر انجام در درمانگاه بیمارستان شهید دکتر فقیهی یک روز در هفته )صبح( درمانگاه آموزشی بخش ریه، هر اتندینگ   توجه:

  حضور یابند.     استاد درمانگاه درموظفند و کلیه فراگیران )بجز کشیک(  شده              
 

 روز هفته

کلیه دانشجویان 

گزارش  ثبتبخش )

 پیشرفت بیماران(سیر 

 راند درمانی صبح 

 دستیار سینیور

 آموزشی             راند

کنفرانس( و )

 اتندینگ

کاردکس راند  توسط 

دستیار سینیور، کارورزان 

 و سرپرستار بخش 

کنفرانس درون بخشی 

 توسط دستیار سینیور

 راند درمانی عصر 

و تعیین تکلیف بیماران بر اساس 

 جواب پاراکلینیک 

 با مسؤلیت دستیار سینیور

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 11تا  11 91/11تا 45/3 صبح 91/7از  یکشنبه

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 11تا  11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  دوشنبه

 91/16تا  15/15 15تا  14 --- 91/11تا  11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  سه شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 91/11تا  45/11  45/11تا  11 صبح 91/7از  چهارشنبه

به بعد توسط  19از ساعت  --- --- 11تا  11 15/11 تا 15/3 صبح 91/7از  پنجشنبه

 دستیار سینیور کشیک

دانشجویان کشیک از  جمعه

 صبح 91/7
تعیین زمان راند بر حسب  صبح 8از 

 اتندینگ نظر
 توسط دستیار  --- ---

 سینیور کشیک
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)بیمارستان شهید  ریهبخش در  گرشنو مهارت در حیطه های دانش،  ی: اهداف آموزش3-1جدول 

  فقیهی(

 آموزش دهنده مکان آموزش نحوه آموزش محتوای آموزشیعناوین 

ایی با ، آشنانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

کاهش سطح هوشیاری، هموپتزی، تنگی نفس، 

ماری بی، بیمارستانی اختلالات اسید و باز، پنومونی

 آسم، ،(COPD)انسدادی مزمن ریوی 

 

 بخش بستری بر بالین 

 اتندینگ 

 و 

 دستیار تخصصی

ایی با ، آشنانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

   سرپایی سرفه، آسم، پنومونی

 سرپایی
درمانگاه 

 آموزشی
 اتندینگ

 پنومونی سرپایی -

 آنالیز مایع پلور -

 اختلالات اسید و باز -

Case-based 

discussion 
 اتندینگ اتاق کنفرانس

 انجام3 توانایی

تفسیر اختلالات اسید و باز، تفسیر معاینه ریه، 

یه ته ،پلورا آسپیراسیون مایععکس قفسه سینه، 

گرفتن خون شریانی خلط جهت رنگ آمیزی گرم، 

 به منظور آنالیز گازهای خون، انتوباسیون

  مشاهده

 و/یا

 انجام  

 دستیار تخصصی بخش بستری 

 مشاهده3

 ناتومی طبیعی و غیر طبیعی راه های هواییآ
 مشاهده

اتاق 

 برونکوسکوپی

اتندینگ/دستیار فوق 

 تخصصی 

 بازدید از3

 (PFT)نحوه انجام تست عملکرد ریوی  -
 مشاهده

بخش تست 

 عملکرد ریوی

اتندینگ/دستیار فوق 

 تخصصی
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در ساعات  (شهید فقیهی)بیمارستان  ریه بخش کنفرانس های درون بخشی در عناوین: 3-9جدول 

 بعدازظهر
ف

ردی
 

 مسؤل برگزاری نحوه آموزش محتوای آموزشی عنوان کنفرانس

1 Hypoxia & Cyanosis 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

  در بیمار

 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

2 Cough & Hemoptysis 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

3 Asthma 
 علائم بالینی وآشنایی با تعریف، 

 نحوه تشخیص
 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

4 Pleural effusion شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی اردر بیم گذاشتن پلان تشخیصی 

5 Acidosis & Alkalosis شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی تفسیر آنالیز گازهای خون 

6 
Chronic obstructive 

pulmonary disease 

(COPD) 

آشنایی با علائم بالینی و نحوه 

 تشخیص
 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

7 Shock 

گرفتن شرح حال و انجام تعریف، 

فیزیکی و گذاشتن پلان معاینه 

 در بیمار تشخیصی

 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

8 Pneumonia 
تعریف، علائم بالینی و آشنایی با 

 نحوه تشخیص
 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

9 Pulmonary 

thromboembolism 

آشنایی با علائم بالینی و نحوه 

 تشخیص
 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

10 Hypokalemia 
و گذاشتن  تشخیص های افتراقی

 در بیمار پلان تشخیصی
 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

11 Jaundice 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

 در بیمار

 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

12 Chronic renal failure 
آشنایی با علائم بالینی و نحوه 

 تشخیص
 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی
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  (شهید دکتر فقیهیبیمارستان ) داخلی  ICU بخش در و دانشجویان دستیاران، برنامه حضور اتندینگ: 11-1جدول 

       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

      

 

        

  بعدازظهر در بیمارستان بصورت مقیم حضور دارد. 4گروه داخلی هر روز تا ساعت  ICUاتندینگ بخش  - توجه:          

 بخش چک و اجرا رمسؤل کلیه دستورات پزشکی که توسط کارورزان در پرونده بیماران ثبت می شود، می باشد و باید کلیه دستورات را مهر نماید تا توسط پرستا ،دستیار کشیک بخش -                    

 شود.                            

 توسط اتندینگ زودتر انجام شده و کلیه هر اتندینگ بخش ریه، یک روز در هفته )صبح( درمانگاه آموزشی در درمانگاه بیمارستان شهید دکتر فقیهی دارد که در آن روز، راند درمانی -             

  موظفند در درمانگاه استاد حضور یابند.     کشیک( فراگیران )بجز                  

 

 روز هفته
 بخش دانشجویانکلیه 

سیر گزارش  ثبت)

 پیشرفت بیماران(

 راند درمانی صبح 

 دستیار سینیور

 راند آموزشی 

کنفرانس( و )

 اتندینگ

کاردکس راند  توسط 

ان ، کارورزدستیار سینیور

 سرپرستار بخش  و

کنفرانس درون بخشی 

 توسط دستیار سینیور

راند درمانی عصر 

و دستیار  اتندینگ

 سینیور

 91/16تا  15 15تا  14 15/19تا  91/11 91/11تا  11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  شنبه

 91/16تا  15 --- --- 91/11تا  11 91/11تا 45/3 صبح 91/7از  یکشنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 91/11تا  11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  دوشنبه

 91/16تا  15 15تا  14 --- 91/11تا  11 15/11تا  15/3 صبح 91/7از  سه شنبه

 91/16تا  15 --- 15/19تا  91/11 45/11تا  45/11  45/11تا  11 صبح 91/7از  چهارشنبه

اتندینگ و  91/16تا  15 --- --- 11تا  11 15/11 تا 15/3 صبح 91/7از  پنجشنبه

 دستیار کشیک بخش

دانشجویان کشیک از  جمعه

 صبح 91/7
توسط دستیار کشیک  --- --- صبح 8از  صبح 8از 

 بخش
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)بیمارستان  داخلی ICUبخش در  گرشنو مهارت در حیطه های دانش،  ی: اهداف آموزش11-1جدول 

  شهید فقیهی(

 آموزش دهنده مکان آموزش نحوه آموزش محتوای آموزشیعناوین 

یی با ، آشناانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

  3بیمار با اقدامات درمانی اولیه

، کاهش سطح تهویه مکانیکیتنگی نفس، 

اختلالات اسید و اختلالات الکترولیتی، هوشیاری، 

بیماری انسدادی مزمن باز، پنومونی بیمارستانی، 

  مسمومیت ها، آسم ،(COPD)ریوی 

 بخش بستری بر بالین 

 اتندینگ 

 و 

 دستیار تخصصی

یی با ، آشناانجام معاینه فیزیکی ،توانایی گرفتن شرح حال

تشخیصی،  planعلائم بالینی و نحوه تشخیص، گذاشتن 

 اقدامات درمانی اولیه و ارجاع مناسب بیمار با3 

 سرفه، آسم، پنومونی سرپایی  

 سرپایی
درمانگاه 

 آموزشی
 اتندینگ

  Critically ill اصول اولیه برخورد با بیماران -

 اصول تهویه مکانیکی -

- ARDS 

 اتندینگ اتاق کنفرانس بحث گروهی

 انجام3 توانایی

تفسیر اختلالات اسید و باز، تفسیر عکس قفسه 

پلورا، گرفتن خون شریانی  آسپیراسیون مایعسینه، 

 به منظور آنالیز گازهای خون، انتوباسیون

 بخش بستری  مشاهده و انجام 

فوق دستیار اتندینگ/

/دستیار تخصصی

 تخصصی
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 (شهید فقیهی)بیمارستان  داخلی ICUبخش در کنفرانس های درون بخشی  : عناوین11-9جدول 

 در ساعات بعدازظهر
ف

ردی
 

 مسؤل برگزاری نحوه آموزش محتوای آموزشی عنوان کنفرانس

1 Dyspnea 

گرفتن شرح حال و انجام معاینه 

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

  در بیمار

 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

2 Asthma 
آشنایی با تعریف، علائم بالینی و 

 نحوه تشخیص
 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

3 Hypoxia & Cyanosis 

حال و انجام معاینه  گرفتن شرح

 فیزیکی و گذاشتن پلان تشخیصی

  در بیمار

 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

4 Poisoning 
آشنایی با اصول تشخیص و درمان 

  مسمومیت ها
 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

5 
Chronic obstructive 

pulmonary disease 

(COPD) 

آشنایی با علائم بالینی و نحوه 

 درمانتشخیص و 
 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

6 Shock 

گرفتن شرح حال و انجام تعریف، 

معاینه فیزیکی و گذاشتن پلان 

 در بیمارو درمانی  تشخیصی

 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

7 Pneumonia 
آشنایی با تعریف، علائم بالینی و 

 نحوه تشخیص و درمان
 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی

8 
Pulmonary 

thromboembolism 

آشنایی با علائم بالینی و نحوه 

 تشخیص و درمان
 شبخ سینیوردستیار  بحث گروهی
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 " گروه داخلیآموزشی بخش های  های پرسشنامه ارزشیابی برنامه"                  

 یودنتـلی:  استیـع تحصیـمقط             
 

 ، دانشجوی محترم
شنامه زیر جهت ارتقاء کیفیت آموزش     س سته به  بخش هایدر پر ست.    شده  تنظیم   گروه داخلی  واب شنامه را به دقت  خوانده     ا س ست می گردد  پر   را با  و ما  درخوا

 ماند. خواهد   محرمانه اشخاص   با نظر شما در رابطه   باشید ارائه نظرات  ارزشمند خویش یاری کنید. مطمئن 
 ..............: یسال قبلمعدل نیم       ........................کل : معدل               مرد     سال           جنس: زن  ............سن:        ..............شماره روتیشن داخلی:  

    :)بترتیب( نام بخش های گذرانده شده و مدت آن
 (.................سال  ............................. ،)ماه ........................................... بخش:  ....................................................بیمارستان:  -1

 (.................سال  ............................. ،)ماه ........................................... بخش:  ....................................................بیمارستان:  -2

 (.................سال  ............................. ،)ماه ........................................... بخش:  ....................................................بیمارستان:  -3

 ارزیابی برنامه های آموزشی بخش های گذرانده شده: -1

ام ن              .....................................نام دستیار سینیور بخش: دکتر ....................................................نام استاد: دکتر .......................................... بیمارستان: ............................. : بخش:بخش اول  -

 .............................................. نام سرپرستار بخش: ............................................................................................................................... دستیاران دیگر بخش:

 برنامه های آموزشی مربوط به این  بخش  را چگونه ارزیابی می کنید؟  -

 تعداد برگزار شده  برگزار نگردید ضعیف متوسط خوب عالی   

برگزاری جلسه معارفه و آشنایی با اهداف آموزشی بخش در ابتدای  الف:

 شروع بخش توسط استاد بخش
     ----- 

 -----      جلسه آشنایی با مسائل عمومی بخش توسط سرپرستار بخش ب:

  -----      راند بخش توسط استاد     ج:

  -----      راند بخش توسط دستیار سینیور     د:

       کنفرانس های برگزار شده توسط استاد     ه:

       بحث گروهی در ساعات بعدازظهر، با حضور دستیار   و:

 / توسط رزیدنت  توسط استاد  ← بلی               خیر   آیا در زمان گذراندن این بخش )در طول ماه(، به شما راهنمایی و یا بازخوردی داده شد؟  -

 درصد.............. در صورت آشنا شدن با اهداف آموزشی این بخش، چند درصد از اهداف آموزشی را فرا گرفته اید؟  -

     .................................................................................................................................................................................................................................................... نظر شما در ارتباط با استاد، رزیدنت ها و سرپرستار این بخش:  -
......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... 

 .......................................................................................................................................................................................................................... برای ارتقاء کیفی این بخش در آینده  چه پیشنهادی دارید؟ -

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................  

ام ن              ....................................نام دستیار سینیور بخش: دکتر ....................................................نام استاد: دکتر .......................................... بیمارستان: ............................. : بخش:دومبخش   -

 .............................................. نام سرپرستار بخش: ............................................................................................................................... دستیاران دیگر بخش:

 برنامه های آموزشی مربوط به این  بخش  را چگونه ارزیابی می کنید؟  -

 تعداد برگزار شده  برگزار نگردید ضعیف متوسط خوب عالی   

برگزاری جلسه معارفه و آشنایی با اهداف آموزشی بخش در ابتدای  الف:

 شروع بخش توسط استاد بخش
     ----- 

 -----      جلسه آشنایی با مسائل عمومی بخش توسط سرپرستار بخش ب:

  -----      راند بخش توسط استاد     ج:

  -----      راند بخش توسط دستیار سینیور     د:

       کنفرانس های برگزار شده توسط استاد     ه:

       بحث گروهی در ساعات بعدازظهر، با حضور دستیار   و:

 / توسط رزیدنت  توسط استاد  ← بلی               خیر   آیا در زمان گذراندن این بخش )در طول ماه(، به شما راهنمایی و یا بازخوردی داده شد؟  -

 درصد.............. در صورت آشنا شدن با اهداف آموزشی این بخش، چند درصد از اهداف آموزشی را فرا گرفته اید؟  -

     .................................................................................................................................................................................................................................................... نظر شما در ارتباط با استاد، رزیدنت ها و سرپرستار این بخش:  -
......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... 

 .......................................................................................................................................................................................................................... برای ارتقاء کیفی این بخش در آینده  چه پیشنهادی دارید؟ -

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... 

 

 دانشگاه علوم پزشکی شیراز

 دانشکده پزشکی                  

 گروه داخلی         
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ام ن               ...................................نام دستیار سینیور بخش: دکتر ....................................................نام استاد: دکتر .......................................... بیمارستان: ............................. : بخش:سومبخش   -

 .............................................. نام سرپرستار بخش: ............................................................................................................................... دستیاران دیگر بخش:

 برنامه های آموزشی مربوط به این  بخش  را چگونه ارزیابی می کنید؟  -

 تعداد برگزار شده  برگزار نگردید ضعیف متوسط خوب عالی   

برگزاری جلسه معارفه و آشنایی با اهداف آموزشی بخش در ابتدای  الف:

 شروع بخش توسط استاد بخش
     ----- 

 -----      جلسه آشنایی با مسائل عمومی بخش توسط سرپرستار بخش ب:

  -----      راند بخش توسط استاد     ج:

  -----      راند بخش توسط دستیار سینیور     د:

       کنفرانس های برگزار شده توسط استاد     ه:

       بحث گروهی در ساعات بعدازظهر، با حضور دستیار   و:

 / توسط رزیدنت  توسط استاد  ← بلی               خیر   آیا در زمان گذراندن این بخش )در طول ماه(، به شما راهنمایی و یا بازخوردی داده شد؟  -

 درصد.............. در صورت آشنا شدن با اهداف آموزشی این بخش، چند درصد از اهداف آموزشی را فرا گرفته اید؟  -

     .................................................................................................................................................................................................................................................... نظر شما در ارتباط با استاد، رزیدنت ها و سرپرستار این بخش:  -
......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... 

 .......................................................................................................................................................................................................................... برای ارتقاء کیفی این بخش در آینده  چه پیشنهادی دارید؟ -

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

 به نشانه های بیماری ها  Approachنحوه ارتباط با بیمار، اخذ تاریخچه، معاینه بالینی و نحوه در  توانایی خود را -2

(Symptoms & Signs)  چگونه ارزیابی می کنید؟)استیودنتی( بعد از پایان این دوره را 
........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

 ت آموزشی این دوره )استیودنتی( در گروه داخلی شامل چه مواردی است؟نقاط قوّ -3
........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

 نقاط ضعف آموزشی این دوره )استیودنتی( در گروه داخلی شامل چه مواردی است؟ -4
........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

 چیست؟ و تداوم آنزمان برگزاری  ،گروه داخلی( سالن کنفرانسکنفرانس های استیودنت کلینیک )در برگزاری شما در ارتباط با کلی نظر  -5
........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

 گروه داخلی چه پیشنهادهایی دارید؟در دوره استیودنتی آموزش برای ارتقاء کیفیت  -6
........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 
 

 ........ .....................................................شماره تماس:   .....................................................نام و نام خانوادگی :  ←)در صورت تمایل(   

 

 

 

 

 

 

 از همکاری شما دانشجوی گرامی سپاسگزارم

 مدیر گروه داخلی
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 " گروه داخلیآموزشی بخش های  های پرسشنامه ارزشیابی برنامه"               

 رنیـی/اینتـلی:  اکسترنـع تحصیـمقط         
شجوی محترم  شنامه زیر جهت ارتقاء کیفیت آموزش    ، دان س سته به  بخش هایدر پر ست.    شده  تنظیم   گروه داخلی  واب ست می گردد   ا درخوا

 ماند. خواهد   محرمانه اشخاص   با نظر شما در رابطه   باشید ارائه نظرات  ارزشمند خویش یاری کنید. مطمئن   را با  و ما  پرسشنامه را به دقت  خوانده
 .....................: یسال قبلمعدل نیم          ........................کل : معدل             مرد     سال          جنس: زن  ............سن:            اینترن      اکسترن    

   :نام بخش های گذرانده شده و مدت آن
 (.................سال  ............................. ،)ماه ........................................... بخش:  ....................................................بیمارستان:  -1

 (.................سال  ............................. ،)ماه ..................... ......................بخش:  ....................................................بیمارستان:  -2

 (.................سال  ............................. ،)ماه ........................................... بخش:  ....................................................بیمارستان:  -3

 (.................سال  ............................. ،)ماه ........................................... بخش:  ....................................................بیمارستان:  -4

 ارزیابی برنامه های آموزشی بخش های گذرانده شده: -1

ام ن              .....................................نام دستیار سینیور بخش: دکتر ....................................................نام استاد: دکتر .......................................... بیمارستان: ............................. : بخش:بخش اول  -

 .............................................. نام سرپرستار بخش: ............................................................................................................................... دستیاران دیگر بخش:

 برنامه های آموزشی مربوط به این  بخش  را چگونه ارزیابی می کنید؟  -

 تعداد برگزار شده  برگزار نگردید ضعیف متوسط خوب عالی   

برگزاری جلسه معارفه و آشنایی با اهداف آموزشی بخش در ابتدای  الف:

 شروع بخش توسط استاد بخش
     ----- 

 -----      جلسه آشنایی با مسائل عمومی بخش توسط سرپرستار بخش ب:

  -----      راند بخش توسط استاد     ج:

  -----      راند بخش توسط دستیار سینیور     د:

       کنفرانس های برگزار شده توسط استاد     ه:

       بحث گروهی در ساعات بعدازظهر، با حضور دستیار   و:

 / توسط رزیدنت  توسط استاد  ← بلی               خیر   آیا در زمان گذراندن این بخش )در طول ماه(، به شما راهنمایی و یا بازخوردی داده شد؟  -

 درصد.............. در صورت آشنا شدن با اهداف آموزشی این بخش، چند درصد از اهداف آموزشی را فرا گرفته اید؟  -

     .................................................................................................................................................................................................................................................... ما در ارتباط با استاد، رزیدنت ها و سرپرستار این بخش:نظر ش  -
......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... 

 .......................................................................................................................................................................................................................... برای ارتقاء کیفی این بخش در آینده  چه پیشنهادی دارید؟ -

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................  

ام ن               ....................................نام دستیار سینیور بخش: دکتر ....................................................نام استاد: دکتر .......................................... بیمارستان: ............................. : بخش:دومبخش   -

 .............................................. نام سرپرستار بخش: ............................................................................................................................... دستیاران دیگر بخش:

 برنامه های آموزشی مربوط به این  بخش  را چگونه ارزیابی می کنید؟  -

 تعداد برگزار شده  برگزار نگردید ضعیف متوسط خوب عالی   

برگزاری جلسه معارفه و آشنایی با اهداف آموزشی بخش در ابتدای  الف:

 شروع بخش توسط استاد بخش
     ----- 

 -----      جلسه آشنایی با مسائل عمومی بخش توسط سرپرستار بخش ب:

  -----      راند بخش توسط استاد     ج:

  -----      راند بخش توسط دستیار سینیور     د:

       کنفرانس های برگزار شده توسط استاد     ه:

       بحث گروهی در ساعات بعدازظهر، با حضور دستیار   و:

 / توسط رزیدنت  توسط استاد  ← بلی               خیر   آیا در زمان گذراندن این بخش )در طول ماه(، به شما راهنمایی و یا بازخوردی داده شد؟  -

 درصد.............. در صورت آشنا شدن با اهداف آموزشی این بخش، چند درصد از اهداف آموزشی را فرا گرفته اید؟  -

     .................................................................................................................................................................................................................................................... نظر شما در ارتباط با استاد، رزیدنت ها و سرپرستار این بخش:  -
......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... 

 .......................................................................................................................................................................................................................... برای ارتقاء کیفی این بخش در آینده  چه پیشنهادی دارید؟ -

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

 

 

 دانشگاه علوم پزشکی شیراز

       دانشکده پزشکی                  

 گروه داخلی         
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ام ن               ...................................نام دستیار سینیور بخش: دکتر ....................................................نام استاد: دکتر .......................................... بیمارستان: ............................. : بخش:سومبخش   -

 .............................................. نام سرپرستار بخش: ............................................................................................................................... دستیاران دیگر بخش:

 برنامه های آموزشی مربوط به این  بخش  را چگونه ارزیابی می کنید؟  -

 تعداد برگزار شده  برگزار نگردید ضعیف متوسط خوب عالی   

برگزاری جلسه معارفه و آشنایی با اهداف آموزشی بخش در ابتدای  الف:

 شروع بخش توسط استاد بخش
     ----- 

 -----      جلسه آشنایی با مسائل عمومی بخش توسط سرپرستار بخش ب:

  -----      راند بخش توسط استاد     ج:

  -----      راند بخش توسط دستیار سینیور     د:

       کنفرانس های برگزار شده توسط استاد     ه:

       بحث گروهی در ساعات بعدازظهر، با حضور دستیار   و:

 / توسط رزیدنت  توسط استاد  ← بلی               خیر   آیا در زمان گذراندن این بخش )در طول ماه(، به شما راهنمایی و یا بازخوردی داده شد؟  -

 درصد.............. در صورت آشنا شدن با اهداف آموزشی این بخش، چند درصد از اهداف آموزشی را فرا گرفته اید؟  -

     .................................................................................................................................................................................................................................................... نظر شما در ارتباط با استاد، رزیدنت ها و سرپرستار این بخش:  -
......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... 

 .......................................................................................................................................................................................................................... برای ارتقاء کیفی این بخش در آینده  چه پیشنهادی دارید؟ -

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

ام ن              ...............................نام دستیار سینیور بخش: دکتر ....................................................نام استاد: دکتر .......................................... بیمارستان: ............................. :: بخشچهارمبخش   -

 .............................................. نام سرپرستار بخش: ............................................................................................................................... دستیاران دیگر بخش:

 برنامه های آموزشی مربوط به این  بخش  را چگونه ارزیابی می کنید؟  -

 تعداد برگزار شده  برگزار نگردید ضعیف متوسط خوب عالی   

برگزاری جلسه معارفه و آشنایی با اهداف آموزشی بخش در ابتدای  الف:

 شروع بخش توسط استاد بخش
     ----- 

 -----      جلسه آشنایی با مسائل عمومی بخش توسط سرپرستار بخش ب:

  -----      راند بخش توسط استاد     ج:

  -----      راند بخش توسط دستیار سینیور     د:

       کنفرانس های برگزار شده توسط استاد     ه:

       بحث گروهی در ساعات بعدازظهر، با حضور دستیار   و:

 / توسط رزیدنت  توسط استاد  ← بلی               خیر   آیا در زمان گذراندن این بخش )در طول ماه(، به شما راهنمایی و یا بازخوردی داده شد؟  -

 درصد.............. در صورت آشنا شدن با اهداف آموزشی این بخش، چند درصد از اهداف آموزشی را فرا گرفته اید؟  -

     .................................................................................................................................................................................................................................................... نظر شما در ارتباط با استاد، رزیدنت ها و سرپرستار این بخش:  -
......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... 

 .......................................................................................................................................................................................................................... برای ارتقاء کیفی این بخش در آینده  چه پیشنهادی دارید؟ -

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

بعد از پایان این دوره و مدیریت بیماران را  Approachنحوه ارتباط با بیمار، اخذ تاریخچه، معاینه بالینی و نحوه در  توانایی خود را -2

  ضعیف                    متوسط               خوب             عالی          چگونه ارزیابی می کنید؟)اکسترنی/اینترنی( 

 .................................................................................... ( در گروه داخلی شامل چه مواردی است؟کسترنی/اینترنیآموزشی این دوره )ا و ضعف تنقاط قوّ -3
........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

 .............................................................................................................. گروه داخلی چه پیشنهادهایی دارید؟در  کسترنی/اینترنیدوره اآموزش برای ارتقاء کیفیت  -4

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

 ...................................................... شماره تماس:   ..........................................................نام و نام خانوادگی :  ←)در صورت تمایل(   

 

 از همکاری شما دانشجوی گرامی سپاسگزارم

 مدیر گروه داخلی
 

 


