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متن.آرا مورد تصويب قرار گرفت%67با13/5/89مورخرتيومشتاسيس دوره روان درماني در جلسه
:صورتجلسه به شرح زير مي باشد

و نظر ماه روان9به اين كه در كوريكولوم روانپزشكي لزوم تاسيس دوره روان درماني مورد بحث قرار گرفته
 به تعداد كافي نيستدر كشور، تعداد مدرس دوره مربوطه در حال حاضربيني شده ولي متاسفانه درماني پيش

 هاي مجري برنامه دستياري روانپزشكي،،مقرر شد به منظور تربيت مدرس براي دانشگاه
.برنامه دوره روان درماني تدوين شود-الف
.هاي واجد صلاحيت تربيت مدرس دوره تعيين شوندبراساس برنامه تدوين شده دانشگاه-ب
نفر براي40مرحله اول، تربيت حداقل براي.(ها دوره برگزار شودتا تامين مدرس كافي براي كليه دانشگاه-ج

)دانشگاه مجري 16
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:اسامي اعضاي كميته تدوين برنامه
 عضو هيات علمي دانشگاه علوم پزشكي تهران-آقاي دكتر محمد صنعتي*
م-آقاي دكتر سيد محمود طباطبايي*  متحنة دانشنامة تخصصي دبير هيات
 عضو هيات علمي دانشگاه علوم پزشكي تهران- آقاي دكتر سيد علي احمدي ابهري*
 پزشكي تهرانعضو هيات علمي دانشگاه علوم-آقاي دكتر غلامرضا ميرسپاسي*
 پزشكي متخصص روان-آقاي دكتر سامان توكلي*
ال*  عضو هيات علمي دانشگاه علوم پزشكي تهران- رباييغخانم دكتر مهديه معين
و توانبخشي- خانم دكتر ربابه مزيناني*  عضو هيات علمي دانشگاه علوم بهزيستي
 باليني دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتيعضو هيات علمي رشته روانشناسي-خانم دكتر مريم بختياري*
و ارزشيابي- حميد رضا جماعتيدكتر* و تخصصيمعاون برنامه ريزي  دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي
و تخصصيو گسترش اندازي هاي راه كارشناس كميته-دكترمريم السادات مصطفوي*  دوره هاي تكميلي تخصصي دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي
و تخصصيكارشناس برنامه هاي آموزشي دوره هاي تكميلي–نوشين آگاهي*  تخصصي دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي

و برنامه ريزي آموزشي :اسامي همكاران كميسيون تدوين
و تخصصي(دكتر امير محسن ضيايي و دبيرخانه هاي شوراي آموزش پزشكي و ارزيابي ،نمايندگان)مدير كل اعتبار بخشي

دكتر رضا لباف قاسمي،دكتر محمد رضا،، دكتر ابوالفتح لامعي)مسئول واحد تدوين(دكتر سيدمنصور رضوي: وزيرمنتخب 
،نمايندگانو دكترالهه ملكان راد، دكتر مهرداد حق ازلي، دكتر مهدي پناه خواهي،دكتر محمد علي صحرائيان،فرتوك زاده

و دكتر محمد: معاونت سلامت ، نمايندگان دانشگاهدكتر سيد سجاد رضوي دكتر علي صفوي:هاي علوم پزشكي عابديان
دكتراميرهوشنگ مهر)تهران(دكتر سيدرسول ميرشريفي)مشهد(دكتر محمدمهدي قاسمي)شهيد بهشتي(نائيني
) تبريز( دكتر علي مشكيني)گيلان(دكتر علي حميدي مدني) اهواز(دكتر احمد فخري)تهران( دكتر شهرام آگاه) يزد(پرور

دكتر)زنان وزايمان( گيلاني دكتر ميترا مدرسومجريان كميته هاي راهبردي خانم)همدان(دكتر محمد علي سيف ربيعي
دكتر علي)داخلي( دكتر مهدي صابري فيروزي)جراحي عمومي(اله پيروي دكتر حبيب) روانپزشكي(احمد علي نود بالا 

و برنامه)كودكان( رباني  ريزي آموزشي خانم ريحانه بنازادگان وكارشناس كميسيون تدوين

:اسامي همكاران كميسيون دائمي معين شوراي آموزش پزشكي وتخصصي
دبير شوراي( دكتر عبدالرضا پازوكي،،) تخصصيو پزشكي آموزش شوراي دبيرو آموزشيمعاون(اللهي عين بهرام دكتر

خانم دكتر فا طمه:پزشكي هاي دانشكده روساي،)عمومي پزشكي آموزش شورايدبير(حائري علي دكتر،)گسترش
، دكتر محمود نجابت) ايران(، دكتر غلامرضا شاه حسيني) شهيد بهشتي(، دكتر عليرضا رمضاني) تهران(السادات نيري 

دك)كردستان(، دكتر بهرام نيكخو)مازندران(، دكتر قاسم جان بابايي)يزد(، دكتر هوشنگ مهرپرور) شيراز( تر زهرا فردي،
، دكتر سيد علي)اهواز(، دكتر احمد رضا مهتدي)شهركرد(، دكتر علي مومني)گيلان(، دكتر آبتبن حيدرزاده)تبريز( آذر

، دكتر زهرا) بابل(، دكتر معصومه بياني) اراك(، دكتر بهمن صادقي) همدان(، دكتر حسين عماد ممتاز)مشهد(علمداران
االله( دكتر جعفر اصلاني)شهيد بهشتي(دكتر حميد رضا جماعتي:وزير نتخبم نمايندگان،)زاهدان( ذاكري ،)دانشگاه بقيه

االله(، دكتر بهزاد عين اللهي)تهران( دكتر سيد منصور رضوي ، دكتر نادر ممتاز)شهيد بهشتي(، دكتر محمد رضا رزاقي)بقيه
و توسعه آموزش پزشكي( منش اجراييمعاون(فروتن كاظم سيد دكترو حقوقيرامو دفتركل مديرو) رئيس مركز مطالعات
، دكتر نيره اسلامو) خانه دبير و تخصصي يكارشناس دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي

و برنامه : ريزي آموزشي اسامي مدعوين حاضر در جلسه كميسيون تدوين
االلهعضو هيات علمي رشته روانشناسي- آقاي دكتر سيد حسين سليمي*  باليني دانشگاه علوم پزشكي بقية
ـ عضو هيات علمي رشته روانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي ايران آقاي دكتر محمدكاظم عاطف*  وحيد
ـ عضو هيات علمي دانشگاه علوم پزشكي شهيدبهشتي خانم دكتر ياسمن متقي*  پور



و تخصصي– خانه شوراي آموزش پزشكي وتخصصيدبير  16/4/1392 تيرماه-تاريخ تنفيذ در نشست شوراي آموزش پزشكي

 روان درمانييتخصصيليدوره تكميبر نامه آموزش5

: مقدمه

: انگليسيو به فارسي دورهعنوان

: دوره تعريف

 Psychotherapyروان درماني

پزشكي منشعب شدهيك دوره باليني است كه از رشته تخصصي روان،روان درمانيي تحصيلات تكميلي تخصصيدوره
و دانش آموختگان آن در و مراقبت پيشي زمينهاست بيماران دچار مشكلات يا اختلالات از گيري، تشخيص، درمان

و شيوهكي پزشروان ، زوجـ رفتارييشناختهاي درمانروان درماني پويا،: شامل درمانيروانهاي مختلف با رويكردها
و معنويت درماني هاي هاي تخصصي خود را در زمينهو دانش ومهارتديده آموزش درماني، خانواده درماني، گروه درماني،

.در اختيار جامعه قرار خواهند داد فوق

و درحالتوسعهكشورهايازبسياريدر در.توجه به سلامت روان در حال افزايش استتوسعهيافته
اي به سلامت گذاران، توجه ويژهسياست سويازهمو مردم عموم سويازهم،هاي اخيركشور ما نيز در سال

و مشكلات آن مي ي جزيي ضروري براي ارايه روان درمانيي زمينهدر تجربه كسبو آموزش. شودروان
پزشكي هاي دستياري تخصصي رواندورهدر. سلامت روان استباهاي مرتبط خدمات توسط متخصصان رشته

ي دهندهاما كمبود اعضاي هيأت علمي آموزش شده استاز پيش تر بيش روان درمانينيز توجه به آمورش
 با اين. پزشكي را در حال حاضر با مشكل جدي مواجه ساخته استي دستياري روان، آموزش دورهدرمانيروان

و نيز كمبود اعضاي هيأت علمي مجرب در اين زمينه، حال، با توجه به محدوديت زماني دوره ي دستياري
و مهارتيآموختگان اين رشته كمبودهادانش هاي لازم براي پرداختن به نيازهاي بسياريي را در دانش، نگرش

. كننداز مراجعان احساس مي
و تجارب قبلي متخصصان روانآموختهتكميلِي نخستوهلهدري آموزشيدورهاينهدفمهمترين -ها
ويدرمانزوج،يرفتارـيشناختيهادرمانا،يپويهاروان درماني شامل( روان درمانيي در زمينه پزشكي
- نيروي آموزش بتوانندتا است، رانيا (spiritual)يمعنوويفرهنگ مختصاتبرهيتكبا)يدرمانخانواده
ميهايي كه به تربيت دستيار رواندانشگاه را برايي ضروري دهنده وپردازند پزشكي از استفادهبا تأمين كنند

.كنند كمك رواني اختلالاتيا مشكلات دچار افرادبه روان درمانييرويكردها
ي تدوين برنامه دوره كميته،13/5/89با توجه به مطالب فوق، پس از تصويب ضرورت تاسيس دوره در تاريخ

و برنامة حاضر را تدوين نمودند اين كميته، در بازنگري برنامه، از نظرات ارزشمند صاحبنظران استقبال.تشكيل
.نمايد مي

 كميته تدوين برنامه تكميلي تخصصي
 روان درماني
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:دورهبه متخصصين مجاز ورود

: طول دوره آموزش

:دوره در جهان وايران تاريخچه وسيرتكاملي

.و به صورت تمام وقت خواهد بود)ماه18(ونيم سالبه مدت يكروان درمانيي تكميلي تخصصيطول دوره

درجهان:الف

و قدمت آن به نخستين كاربردهاي پزشكي باز غيرعلمي سابقهدرماني به صورت از نظر تاريخي روان اي طولاني دارد
و با صورتاما روان. گرددمي و مدرن در پايان قرن نوزدهم ميلادي و نظامدرماني علمي هاي مند نظريهبندي علمي

شدروان و مراجعان متولد و كاربرد آن در حل مشكل بيماران آم. درماني كاوي در وزش رواناز همان زمان نيز
و زير نظر انجمنهاي روان مؤسسه و به زودي در دپارتمانكاوي و روانهاي روانهاي مربوط آغاز شد شناسي پزشكي
و در قرن گذشته، حيطه روان. شده خود را به دست آوردها جايگاه تثبيتدانشگاه و بعد از آن درماني، هم از نظر كاربرد

و هم از نظر و نظريه اقبال به آن، ميتوليد اطلاعات و گسترشي فراوان داشته است كه توان آن را يكي هاي مرتبط رشد
و پوياترين حوزهاز زنده بهترين هاي بعد، درماني در دههگيري مكاتب مختلف روانشكل. شمار آوردهاي پزشكي

آنشناخت، رفتاردرماني،) object relation( ازجمله رويكردهاي رابطه با ابژه و تركيب ها در قالب درمان درماني
و گروهي، خانوادهشناختي و سرپايي، انفرادي و گسترش كاربرد آن در شرايط مختلف بستري و زوجـ رفتاري، -درماني
و و فوقآن را به حوزه موضوعات مرتبط ديگردرماني در حال حاضر. تخصصي تبديل كرده استاي بسيار وسيع

و ضروري از آموزش دستياران رواندرماآموزش روان و پزشكي است؛ اما نياز به افرادي با آموزشني جزيي اصلي ها
و فنوني نظريهتر دارند، در كنار وسعت روزافزون در زمينهتر براي درمان بيماراني كه مشكلاتي پيچيدهتجربه بيش ها

ددرماني باعث احساس نياز به آموزشروان و در نتيجه هاي فوقورههاي تكميلي، در قالب و فلوشيپ شد تخصصي
تخصصي در اي فوقدرماني به عنوان حوزهپزشكان در اين زمينه، در حال حاضر، آموزش روانعلاوه بر آموزش روان

ميپزشكي جاي گرفته است كه اين آموزش در اغلب دپارتمانروان در. شودهاي دانشگاهي معتبر ارايه براي مثال،
و در كنار (higher specialist training)تخصصيي فوق دورهدرماني، به عنوان يك رواني دوره، كشور انگليس

و نوجوان، روانمانند روان(پزشكي هاي روانتخصصساير فوق و روانپزشكي كودك ) پزشكي قانونيپزشكي سالمندان
.شودآموزش داده مي

روان پزشكاني كه داراي دانشنامهايهادانشگاهيعلمأتيهياعضانيبازي تخصصيپزشكان داراي دانشنامهروان
و مجاز ورود به اين دوره دهنديم خدمت تعهديپزشكروانياريدستيدورهيدارايهادانشگاهبهتخصصي هستند

.هستند
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ايران:ب
،در ايران نامبرده شده"كلام پزشكي"از) داروپزشك(و گياه پزشك) جراح( اره در كنار كادر پزشك همو باستان

و زكرياي رازي از ، پزشكاني مانند بوعلي سينا و در عصر شكوفايي طب اسلامي در كنار ديگر"معالجه نفساني"است
بيوشر ، براي بهبود حال ميهاي درمان .كردند ماران خود استفاده

و تاسيس كرسي روانپزشكي در دانشكده پزشكي ،در دوران پزشكي نوين به دانشگاه تهران در آغاز توجه بيشتري
ميينوروپسيك ، اتري مي كه از شيوهيو روانپزشكان درمانگران روان1330دههدرشد گرفتند هاي تحليلي براي درمان بهره

و در سالپس از تاسيس.پيدا كردندكشور حضوردرعرصه پزشكي  1356 روانشناسي باليني در بيمارستان روزبه
از روانهاي شيوهبرخي آموزش)كه بعدا انستيتو روانپزشكي تهران نام گرفت(رزيدنسي- مركز آموزشي تاسيسبا درماني

شد آن جمله ـ رفتاردرماني بصورت محدود آغاز و شناخت . رفتاردرماني
مي ماهه3هاي پس از انقلاب دستياران روانپزشكي فقط دوره در سال با بايد در بخش اي روانشناسي باليني براي آشنايي
مي آزمون درماني به دستياران روانپزشكي علاقمندو محدود آموزش روان بصورت پراكندهو يافتند هاي رواشناختي حضور

به بعد آموزش روان درماني پويا نيز براي دستياران علاقمند در بيمارستان روزبه امكان پذير 1364در. انجام مي شد
.گرديد
و با همكاري بخش جديها رمانيد روزبه آموزش رواندرماني پويا در بيمارستان با تاسيس واحد روان 1370در دهه تر شد
درماني به دستياران روانپزشكي به تصويب گروه روانپزشكي دانشگاه اي براي آموزش روان ماهه9باليني دورهسيروانشنا

و گذراندن اين دوره براي دوره دستياري شد3علوم پزشكي تهران رسيد اين دوره. ساله روانپزشكي ضروري شناخته
و آموزش پزشكيپبه تائيد كميته تدوين آموزش تخصصي روان 1380ماهه در دهه9 ، درمان زشكي در وزارت بهداشت

و براي دوره دستياري شد4رسيد در اين. ساله روانپزشكي در تمامي مراكز آموزش روانپزشكي كشور ضروري شناخته
مي4دوره و حداقل با دو شيوه روان بايد با انواع روان ساله دستياران روانپزشكي ـ رفتا درماني و شناختي ري درماني پويا

و بتوانند از اين شيوه اس آشنا شوند .فاده كنندتها براي درمان بيماران خود
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:دلايل نياز به اين دوره

در در اين متخصصحدود نياز به تربيت : ده سال آيندهدوره

و افزگيري شناختي بيماريالگوي همهدر مورد تغييربهداشت،يجهانسازمانگزارشبهتوجهبا يهاايش بيماريها
و اختلالات روان و همچنين تغيير شيوه غيرواگير ، برقراري اين دوره به دلايل زير مورد نياز است پزشكي ي زندگي مردم

:
يروان اختلالاتيبالا بارـ1
و رواني با توجه به تفسير نحوه زندگي دادن افزايش-2 ، روانسلامت روحي . است بودهدرماني تاثيرگذار كه در اين امر
و پيشگيري از ابتلا به اختلالات رواني دارد نياز به حمايتكه هاي مزمن جسمي بيماري افزايش-1 . هاي رواني

دنيهادانشگاهدر دورهاين وجودـ3 جاآنو برخورداريايمعتبر .در دنيا ويژهتيو اهم گاهياز
. كشوردريدرمانرواني حيطهدردهيدآموزش پزشكانروانفي نبودنكاـ4
در مباحث مرتبط تمام ماه9يستيبايپزشكرواناناريدست،يپزشكروانياريدستيچهارسالهيبرنامهاساسبرـ5

9 بيني پيش رغم عليو دارد وجود جديخلاها آموزش اين اجراي براي حاضر، حالدرو ببيند آموزشيدرمانروان با
در ها در اين دوره كفايت نميي مقطع تخصصي، باز آموزش در برنامه درمانيناروي دوره ماه و لازم است، افرادي كند

 مبحثدرترشيب اشرافو تسلطبهازين نيزيعموم پزشكانروانهمچنين.تر دوره ببينند اين زمينه در سطوح عالي
.دارنديدرمانروان

*، اخيرساله شدن4متخصص تربيت مي كنند كه با توجه بهپزشكي، در رشته رواندانشگاه در كشور16در حال حاضر
و افزوده شدن آموزش به پزشكيروان تخصصي آموزشي كوريكولومبه درمانيروان دوره متخصص2در هر دانشگاه حداقل

به5از يارانو در صورت بالاتر بودن تعداد دست ديدهدوره نفر40-50به يازن يعني(يمدار يازنيمتخصص روان درمان3نفر
بد).بلافاصله غ يهيالبته آموزش قسمتيبرايدبا احتمالاً نياز اينيبلافاصله تامينممكن بودنيراست كه با توجه به

)هادانشگاه اكثر يعني( ديدهدوره علميتأهيفاقد هايدانشگاه دستياران, پزشكيروان دستيارييدر دوره درمانيروان
.نماينداستفاده آموزشيامكان اين داراي هاياز دانشگاه چرخشيبه صورت
بر، است ضروري دارويي هايدر كنار درمان درمانيروان نوعي پزشكيكه در تمام اختلالات روان اينبا توجه به  اينعلاوه

به نيز بيماراناز بخشي،هادر دانشگاه آموزشي نياز هم مشكلات پيچيدگي دليلوجود دارند كه  هايابتلاييو وجود
حد درمانيروانيويژهخدمات دريافتبه نياز يصيمختلف تشخيگوناگون در محورها كهيدارند كه فراتر از امكان است

و كسب تبحر لازم  - روانخدماتيارايه براي. وجود داشته باشديعموم پزشكيروانيياردستيآن در دوره برايآموزش
و بينو مديريت تيمبيماران اينبه در كشور پزشكيدرمان روانيدر عرصه درماني و مراكز تخصصي - اي روانرشتهها
وشزآموانپزشكرواننياز به درماني تر كه تعداد موردنياز در اين زمينه بسيار بيش داريم درمانيتخصص روان دارايديده

و طرح مجدد در مراجع تصميم كه تصميم ها استاز نياز آموزشي دانشگاه گيرنده گيري در اين مورد موكول به ارزيابي
.است



و تخصصي– خانه شوراي آموزش پزشكي وتخصصيدبير  16/4/1392 تيرماه-تاريخ تنفيذ در نشست شوراي آموزش پزشكي

 روان درمانييتخصصيليدوره تكميبر نامه آموزش9

و باورها(فلسفه :ارزش ها (Philosophy (Beliefs & Values)      (:

               :Mission):ماموريت(التسر

، تربيت نيروهاي متخصصاينرسالت -هاي گوناگون علمي پذيرفتهدرماني با گرايشتخصصي روانيدر حيطهدوره
كه (evidence based)ي مبتني بر شواهد شدههاي شناختهتكنيكو شده ، آمدعلمي روز هايرفتپيشآگاه به است

و حساس به سلامت، مسؤوليت(competent)و با صلاحيت توانمند و جامعه رواني پذير راو باشندافراد تخصص خود
و پژوهش در اختياردر زمينه هاي پيش و نيزدانش گيري، تشخيص، درمان، آموزش و درمان  پژوهان نظام بهداشت

.جامعه قرار دهندافراد

و درمانويژه روانها، بهدرمانيهدف روان و آگاهيهاي شناختي بصيرتدرماني پويا و شناخت خويشتن است بخشي
و تر انسان از به خويشتن به شناخت بيش ميخداجهان هستي و شناخت خود در وهله. رسدوند ي بنابراين، بصيرت

و آگاهي يافتن از روابط انسان با جهان هستي آن. محوريت دارد در اين برنامهنخست مياز تواند با جا است كه فرد
و كاستيمنديشناخت توان و چگونگي روابط بينها و هاي خويشتن و اجتماعي خود، كرامت انساني فردي، خانوادگي

و ديگران به آرامش كيفيت زندگي و با خود درماني از روانها، درمانيدر اين راستا، روان. رسدبخويش را ارتقا بخشد
و معنوي درماني، همه بر عواملتا شناخت هاي پويا ـ فرهنگي ـ اجتماعي ـ رواني - bio-psycho-socio زيستي

spritual و اجتماعي. بودن رفتارهاي انسان تأكيد دارند و به عبارت ديگر، عوامل فرهنگي از آن جمله اعتقادات
و عوامل گوناگون ذهني را علاوه بر عوامل زيستارزش و رسوم اجتماعي و فرهنگي، آداب شناختي در هاي معنوي
ميشكل و نيز اختلالات آن دخيل و شخصيت انسان و درمان گيري رفتارها و بر اين باورند كه تشخيص در اين دانند
ازي روانها رشتهحيطه بهساير رشته پزشكي را ميهاي پزشكي، كه علاوه،هب. سازد ويژه نورولوژي، متمايز آن جا
بندرمان و فيزيكي به ميهاي دارويي ميدرمانيرسند، روانبست توانند در بسياري از موارد بهترين يا تنها درمان ها

. براي بيماران باشند
و هاي اصلي خود يعني روانپزشكي از يكي از درمانروانال حاضر بسياري از بيمارانحدر درماني محروم هستند

و اين يابنددر درمان دارويي هم به بهبود مناسب دست نمييحت يكردروبه دليل عدم برخورداري از اين بسياري نيز 
در.هاي علمي، سلامت خود را ارتقا دهند گيري از آخرين دستاورد حق اساسي بيماران است كه با بهره از آنجا كه

بها پزشك ممكن، روانو غيره (Counselling)رفتاري، مشاوره-يشناختهاي درمان، پوياهاي درمانجريان  ست
مذهبي آداب بي پيدا كنند، براي پاسداري از حقوق آنها، در اين دوره بر رازداري، رعايتابيماران دستيشخصي اسرار 

ميو اخلاق حرفهو فرهنگي علاوه بر اين، براي متخصصين اين دوره، سن، جنس، نژاد، رنگ پوست،.شود اي تاكيد
ا طبقهذهب،م و موقعيت اقتصادي براي .عوامل تعيين كننده نيستند،ي خدمت رائهي اجتماعي
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            :Vision):چشم انداز(دورنما

                                       Expected outcomes:از دانش آموختگانپيامد هاي مورد انتظار

                                                                     :Roles:در جامعه دانش آموختگان هاينقش

، تمركز بر دورهنيرو در اين حيطهتربيتگيريجهتپس از تربيت نيرو به تعداد كافي،رودانتظار مي هايي تخصصي
. تخصصي در رويكردهاي مختلف باشد

، دانش :اين دوره قادر باشندموختگانآانتظار مي رود
و كارگزاران نظام سلامت، جهت،با بيماران، همراهان، اعضاي تيم سلامت� ي روانيها پيشگيري از آسيبمديران

و .نمايند اي برقرار رفع مشكلات بيماران، ارتباطات موثر حرفهاجتماعي
و انجام� و آزمون هاي بررسي با گردآوري اطلاعات لازم از بيمار بندي مشكل بيمار را صورتهاي ضروري، تخصصي

.نمايد
از� زوج درماني،ي،رفتار–شناختي درمان درماني پويا روانبراي درمان بيماران، مناسبترين رويكرد درماني، اعم

و رواندرماني معنويت درماني، خانواده درماني، گروه و صورت،درمانيو كاربرد توام دارودرماني ي نموده،دبن را انتخاب
.به كار گيرندبراي آنها آنرا
 هاي مهارت،درماني روان (Supervision)فاده از نظارت با استبا آموزش مداوم در جهت به روز كردن اطلاعات خود،�

.ها ارتقا دهند درمانهاي اين نوع خود را در درك پيچيدگي
و اجتماعي آسيب� و خانواده هاي رواني و فرد را شناسايي نموده، جهت بهبود وضعيت سلامت روان افراد، خانواده ها

.جامعه تلاش نمايند
.اقدام كنندهاي دانشگاهيو آموزشجامعه،ها جهت آموزش افراد، خانواده�
باي پژوهش در حيطه در زمينه� و تعامل سازندهي تخصصي مرتبط و نظام سلامت همكاري متخصصان مراكز علمي

.داشته باشند
و از حقوق بيماران پاسداري نمايند مسايل مرتبط با اخلاق حرفه،ي شئون در كليه� .اي را رعايت
مسئولين مربوطهبا (Social determinants of health)ي اجتماعي سلامت كننده در شناسايي عوامل تعيين�

، ن آنهابهرا راهكارهاي اصلاحيهمكاري نموده .مايندارائه

:در جامعه ايفاي نقش مي نماينددانش آموختگان اين دوره در نقش هاي زير
ـ مراقبتي* ـ درماني  تشخيصي
 آموزشي*
 پژوهشي*
ايمشاوره*
 گيريپيش*
 مديريتي*
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اييفاوظ                                                                    :Tasks:دانش آموختگان حرفه

:موختگان دورة روان درماني به تفكيك هر نقش به شرح زير استآ وظايف دانش

:مراقبتيو درماني تشخيصي،يزمينهـ در الف
 آنانيخانواده،با مراجعانايحرفهارتباط مؤثر برقراري•
 اعضاي تيم سلامتهمكاري گروهي با ساير•
از• و اطلاعات لازم  ها در پرونده وثبت يافتاشو خانواده بيماراخذ شرح حال
 درمانيبرنامه ريزيو طرح) Case formulation( مورد بنديصورت•
و روش صحيحو علمي كارگيريبه•  بيماران درمانيمعتبر در روان علمي هايفنون

درب  آموزشييزمينهـ
:زير در سطوحي تخصصي مرتبط در حيطه آموزشي در نيازسنجيهمكاريـ1
و بهره درخواست آزمون•  برداري از نتايج آنها هاي تخصصي روانشناختي

 عمومييجامعه•
 آنانيو خانواده روانيو مشكلات بيماريافراد در معرضيا بيماران جمعيت•
و مديران•  دهندگان خدمات سلامت روانارايهنظام سلامت
به آموزش روان•  درماني

oپزشكيروان دستياران 
oپزشكي جوياندانش 

 لازم در سطوح مختلف هايآموزشيارايه براي ريزيـ برنامه2
 آموزش مداومباهاي مرتبطو مشاركت در برنامه Life Long Learningـ3

درج :پژوهشييزمينهـ
 در سطوح مختلف،با دورهمرتبط پژوهشي نيازهاي تعيين مشاركتـ1
درـ2 و طراحي، مشاركت و ساير اجزاي نظام سلامت پژوهشي هاينظارت بر انجام طرحاجرا  در دانشگاه

 (Consultation)ايمشاورهيزمينهدر دـ
به هايمشاورهيارايهـ1  دهندگان خدمات سلامت ارايهلازم
به هايمشاورهيارايهـ2  گذاران خدمات سلامت در كشورسياستلازم
به ارائه مشاوره-3 و همراههاي لازم آنابيماران هان

دره :گيريپيشيزمينهـ
درـ1 مل اجتماعيويسلامت روان گيريپيشيزمينهها در اولويت تعيينمشاركت ايو منطقهيدر سطح
درـ2 تع،يبررسهمكاري و با مبتني گيريپيش هايروش يينمطالعه و  مناسبيـ اثربخشهزينهبر شواهد
درهمـ3 و مشكلات روان گيريپيش هايطرحيارايهكاري و ملـي در سـطح اجتمـاعي هـاي آسـيبو پزشـكي از اختلالات

اي منطقه
درـ4 و نظارت بر انجام طرح مديريت،مشاركت  اجتماعيـ روانيسلامتيزمينهدر گيريپيش هاياجرا

 مديريتييزمينهوـ در
مد1  درمانيروان تيم يريتـ
 درماني روانهاي مديريت واحد-2
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:مورد انتظار ومهارت هاي پروسيجرالاه انمنديتو
Expected Competencies & Procedural Skills:                              

ها: الف ):ي عموميتوانمندي General Competencies) 

و مهارت لازم رابايد در دورهروان درماني)فلوشيپ(ي تكميلي تخصصيدستياران دوره ي آموزشي خود دانش، نگرش
و با نظارت اعضاي هيأت) counseling(و مشاوره روان درمانيهاي اصلي شيوهيهكار در زمينبراي به صورت باليني

.علمي كسب كنند
و ثبت اطلاعات : گردآوري

ايبرقراري ارتباط مؤثر حرفه�
 روان درمانياخذ شرح حال با توجه به رويكردهاي مختلف�
و مصاحبه� ي تخصصي مراجعانارزيابي
و استفاده از تفسير�  شناختي در ارزيابي بيمارهاي روانآزموندرخواست
 تشكيل پرونده، ثبت اطلاعات وتنظيم مدارك پزشكي�

و تصميم :مراجعه كنندهگيري براي استدلال باليني، تشخيص
 روان درمانيبندي مناسب براي مشكلات بيمار برحسب رويكردهاي مختلف انجام صورت�
 هاي خاص هر بيماري درمان با توجه به ويژگيريزي برنامهطرح�

): Management Case( مديريت مورد
و اجراي آن براي بيمار� ـ درماني  انتخاب مناسبترين رويكرد تشخيصي
و�  (Conselling)و مشاوره روان درمانيبرد جلسات پيشبرقراري
و تدبير مشكلاتي كه ممكن است به سير درمان آسيب بزند�  تشخيص
آن (termination)تشخيص زمان مناسب براي پايان درمان� و انجام

: توانمندي هاي ديگر
 پايش سلامت روان جامعهو پژوهش�
و مديريت�  در حد مورد نيازرهبري
 حمايت ودفاع از حقوق بيماران�
 طبابت مبتني بر شواهد�
) supervision( نظارت�
در� و جستجوي اطلاعات علمي  منابع الكترونيكي استفاده از رايانه

، اكثر توانمنديهاي فوق را كسب ودر:تذكر شد اين مقطعدستياران در طول دوره تخصصي خود .بر آن ها مسلط خواهند
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 اختصاصيهاي مهارت:ب

ا ذكر دفعات:تذكر نـدارد وبـريتيهر اقدام در طول دوره محدود انجام ودفعات است"يريادگي"يجدول برانيشده در

ن .بود خواهدازيحسب

و تحت نظارتيفرد درمانيجلسات روان* ، ترجيحاً عضو هيـات (supervision)به صورت مستقل روان درمانگر باتجربه
شد دستياران، توسط علمي  ا. انجام خواهد هرينبه حـداقل اش شـده انجـام درمانيجلسات روانيبرايدبا دستيارمنظور

و جلسه نظارت 150 اسـت كـه بـايآن متناسب با تعداد مراجعـانيعداشته باشد كه توزي نظارت گروهي جلسه50فردي
ن درمانيجلسات روان. مختلف برعهده دارد يكردهايرو و بايزبرگزارشده بـه دسـتياران Logbookدريدجلسات نظارت

.طور مرتب ثبت شود
شد برنامه** . هاي هيپنوتيزم در حال حاضر تنها توسط انجمن علمي هيپنوتيسم باليني ايران انجام خواهد

اييها دورهايها رشتهياسام دبازتداخلاي همپوشانيانجام بعضي پروسيجرهادردورهنيكه با :ارنددارنده

وهيپنوتراپيازاجتماعيـفرهنگيشناختي،روانهايدرمانتمامي روانروانكاوي،رويكردهايتا انواع مكاتب
شناسان پزشكان، روانن كه در حال حاضر توسط روانآنظايرويدادوستد درماني گشتالت، روان سيستميك، هاي درماني

و روان درمانگران پزشك يا غير پزشك به كار گرفته مي ليكن، تعامل سازنده،.شوند، با اين دوره همپوشاني دارند باليني
و احترام متقابل حرفه هم مي افزايي مي وانربه ارتقاي خدمات تواند اي و جامعه كمك .كند درماني به بيماران

مشاهدهاقدام تشخيصي درماني مبني بر تكنيك
تا( از ابتدا

)انتهاي فرآيند

كل دفعاتانجام مستقلكمك در انجام

:درماني انفراديروان

400*جلسه400ــــــدرماني پوياروان•
220*جلسه200ـــ20ـ رفتاريدرمان شناختي•
70*جلسه50ـــ20درمانيطرحواره•

:درمانيگروه
 درماني پوياگروه•
ـ رفتاريدرماني شناختيگروه•

 جلسه 10
 جلسه 10

 جلسه 50
 جلسه 20

10 
12 

70 
42 

50جلسه40جلسه10ـــمداخله در بحران
و زوجخانواده 60جلسه25جلسه25جلسه10درمانيدرماني
يك ماه در حد تمركز بر موضوعدرمانيمعنويت معادل

1224-12هيپنوتيسم
1224-12درماني اختلالات رواني جنسيروان

)Psychoeducation(يشناختآموزش روان
و گروهي  فردي

30جلسه10جلسه10جلسه10
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                                          :Educational Strategies:آموزشي راهبردهاي

و يادگيري( آموزشو فنونها روش :Teaching & Learning Methods:)روش هاي ياددهي

:استوار استريزيبرنامه بر راهبردهانيا
 شاگرديـ استاد
 مشكلبه توجه
اي رشته بين موضوعات ادغام
اي حرفه وظايفبه توجه

و نظري  آموزش تدريسي
 آموزش در بيمارستان

و مهارت لازمبايد در دورهروان درماني)فلوشيپ(ي تكميلي تخصصيدستياران دوره ي آموزش خود دانش، نگرش
و با نظارت درمانيكرد روانو مشاوره با روي روان درمانيهايي انواع شيوهرا براي كار در زمينه به صورت باليني

به. اعضاي هيأت علمي كسب كنند و شركت در شكل آموزش تدريسي، نظارت انفرادي، مشاهدهاين آموزش ي گروه
و نظارت بعد از گروه، ارزيابي بيمار، يو زوج درمان درمانيخانواده گروهي،انفرادي، هاي روان درمانيجلسات بحث

مييو گروه .پذيردبا نظارت انفرادي صورت
Iـ آموزش تدريسي)didactic(:

:ي آموزشي به شكل زير خواهد بودي اين بخش از برنامهي ارايهنحوه
،(lecture)راني سخن•
•Self Study-و ها نظريهمطالعه متون، مكاتب
 كنفرانس،•
 سمينار،•
و•  ژورنال كلاب
.جلسات نظري ديگر•

IIـ آموزش عملي
و مسؤوليت Co-Therapistبه صورتيا،)طرفهيك يينهآ(آموزش عملي فراگيران اين دوره به شكل مشاهده

مي) نظارت انفرادي يا گروهي(بيماران با نظارت مستمر روان درماني .شودانجام

III-و فنون آموزشي نظير روشاستفاده از ساير ، آموزش، آموزش simulationها و هاي كارگاهي هاي مجازي
، برحسب اهداف آموزشي  غيره
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:ساختار كلي دوره آموزشي

)ماه(مدتمحتواـ اقداماتعرصه آموزش

وواحد روان درماني
 پزشكيدرمانگاه روان

و تمرين درباره ـهاي پويا، شناختيدرمانيي روانآموزش
، درماني زوج،درماني درماني، خانوادهرفتاري، گروه

از هاي حمايتيو درماندرماني معنويت و استفاده
 هاي خودياري گروه

ماه17

وگروهاستفاده ازمداخله در بحران،تنيبخش روان هاي خودياري،
 تني روانهاي بيماران گروه

وقت درساعت تمام200معادل
و طبق برنامه ريزي مدير طي دوره

 برنامه
پزشكيدرمانگاه روان
و نوجوان  كودك

،)attachment enhancement(تشديد پيوندها
و)oppositional(تقابلي درماني در اختلالات خانواده

و، درمان شناختي)conduct(ك سلواختلالات ـ رفتاري
و نوجوانساير اقدامات روان  درماني كودك

وقت درساعت تمام200معادل
و طبق برنامه ريزي مدير طي دوره

 برنامه

و انفرادي براي اختلالات سوءمصرفدرمانكز مطالعات اعتيادامر هاي گروهي
با-مواد  هاي خودياري با نظارت استاد گروه آشنايي

وقت درساعت تمام100معادل
و طبق برنامه ريزي مدير طي دوره

 برنامه
ودر يكي از دورهانتخابيشبخ هاي بالا بر اساس علاقه خود فراگير

 تأييد مدير برنامه
و طبقمعادل يك ماه تمام وقت

 ريزي مدير برنامهبرنامه

: در نظر گرفته شده استريزيهايدرمان وزش روانمآيماهه برا18دورهنيا
ايپويدرمان روان-1
يرفتارـيشناختيدرمان روان-2
يگروهيدرمان روان-3
يخانوادگوييزناشويدرمان روان-4
)Transpersonal(يشخص فراويمعنويدرمان روان-5
 Eclecticويتيحمايهايدرمان روان-6
يفرهنگـيبوميها پژوهشو مطالعات-7

وليو درمانگاهيدرمانو غالباً در واحد روانيو عملسيآموزش ها به صورت تدرنيا يمزينيدر موارديخواهد بود،
بيبرخيتواند برا .باشد  in-patientصورتهب مارانياز

و مسائل نظراي) جلسه15-20(ها به صورت كوتاه مدتيدرمان آنجا كه روان از و متون دارد،يمتفاوتيبلند مدت است
رويبرا و روزهايدرمان كرديهر مينيمعيساعات شديشود كه غالباً به صورت موازيدر نظر گرفته . انجام خواهد

: تبصره
شد پژوهش)1 . هاي موردنياز در طول دوره انجام خواهد
و كارگاه كلاس)2 و هاي آموزشي نظير كارگاه هاي درس نظري ، هيپنوتيزم ،هاي نوروساينس در طي دوره طبق غيره

. برنامه تنظيمي بخش انجام خواهد شد 
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:عناوين دروس اعم از عمومي ،تخصصي پايه يا تخصصي باليني

)Neuroscience(اعصابعلومـ1
و پژوهشعصبي انسان؛ روش دستگاهساختار• و)ساختاري تصويربرداري جملهاز(آن هاي بررسي درآن جايگاه؛

 درمانيروان
 كاركردي، تصويربرداريازجمله(آن پژوهشوهاي بررسي عصبي انسان؛ روش دستگاهو پاتولوژي فيزيولوژي•

و)شناختيهاي آسيبو روش الكتروفيزيولوژي  درمانيرواندرآن جايگاه؛
و عصبي انسان؛ روش دستگاه شيميِ• و پژوهش آن؛  درمانيرواندرآن جايگاههاي بررسي
و مولكولي ژنتيك اصولِ• در پژوهشو بررسي هايروش درماني؛روانوپزشكي روانبا مرتبطانساني، پزشكي،

 درمانيو جايگاه آن در روان؛هاآن
به علوم• و( انسان هاي زيستيِريتممربوط .)خواب، بيداري . آن جايگاهو؛هاآندر پژوهشو بررسي هايروش؛.

 درمانيروان در
 درمانيرواندرآن جايگاهو؛هاآندر پژوهشو بررسي هايروش؛رفتاريو عصبي پلاستيسيتي مفاهيم•
آن دستگاهو نمو رشد• و پس از و؛هاآندر پژوهشو بررسي هايروش؛عصبي انسان از دوران جنيني  جايگاهو

 درمانيرواندر آن
 هايروش؛)ايمنيوزيردستگاه غدد درون ازجمله(هاي موجود در انسان دستگاهبا سايررا عصبي دستگاهةرابط•

 درمانيرواندرآن جايگاهو؛هاآندر پژوهشو بررسي
- روانعصب مبانيِ آن؛ةهاي مختلف دربارديدگاه؛(neuropsychology)شناسي روانعصب تاريخچةو تعريف•

 درمانيرواندرآن جايگاهو پزشكي هاي رواناختلالبا رابطهدر شناسي
 شناسيروانعصب ارزيابي عمليو نظري اصول•

 پايهشناسي روانـ2
 شناسي روان تاريخچةكلياتو شناسي روان تعريف•
:شناسي در روان مختلف (approaches) هايرهيافت•

oازجملهشناختي زيستهاي رهيافت ،:
oيرشد
oپويايي روان 
oشناختي 
oرفتاري 

 شناسي در روان پژوهش شناسي روش•
؛)awareness(و آگاهي)consciousness( هوشياري•
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؛)concentration(و تمركز)attention(توجه•
؛)perception( درك•
؛)thinking(و تفكر)cognition( شناخت•
خُُُُُ)emotions(هيجان• ؛)affect(و عاطفه،)mood(لق،
؛)motivation( انگيزش•
؛)intelligence( هوش•
؛)learning( يادگيري•
؛)memory( حافظه•
؛)language( زبان•
؛)information processing( اطلاعات پردازش•
؛)psychomotor activity(ـ حركتيروانيِو فعاليت)behavior( رفتار•
؛)development( رشد•
؛)personality( شخصيت•
؛)individual differences( فردي هاي تفاوت•
آن آمدنكنار هايو روش استرس• ).coping( با

يفرهنگهاي جنبهو شناسيانسان شناسي،علومِ جامعهـ3
- انسانو، (historical-sociological theories) تاريخيـ شناختيجامعه هاي فراگيرِو نظريههاتعريف•

پسشناختي و وو روانسيشناو نيز روان،مدرنيتهـ فرهنگي در چارچوب مدرنيته وفپزشكي اجتماعي رهنگي
و اجزاجنبه هاآنيها

و زمينه• وو؛رواني هاياختلال شناسيِنگي در سببهرفـشناسيانسانوـ اقتصاديهاي اجتماعيعوامل اثرات
آنجنبه  گيري ها در پيشهاي باليني

و فرهنگي اختلاعواقب اجتماعي• و قومهاي گروهپاسخو؛رواني هايلـ اقتصادي به هايها مختلف فرهنگي
 بيماري رواني

-culture)فرهنگبههاي وابستهسندرموهااختلال،(cross-cultural)فرهنگي پزشكي بيناصول روان•
bound)،درمانيو روانپزشكي فرهنگي در روانهاي ديگر روابط بينو جنبه 

دانواع درمان(فرهنگي درماني بينهاي شيوه• و پزشكي و؛)(alternative medicine)رشيوهگَهاي بومي
آنارزيابي نقادان هاة

و نهادها، موقعيت،شناسياهميت علمي جامعه• و چگونگي اجتماعيشامل شناخت عوامل شدن هاي اجتماعي
(socialization) و گروهي، نظريهپذيري، تفاوتو فرهنگ و نظامهاي فردي اجتماعي بنديِرده هايِها
(stratification)ت و  (social motility)حرك اجتماعي،
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و تغييرات اجتماعي در جامع• و عواقب آنةتحولات :مانندهامدرن
oو تفويض و زنانمراز( قدرتتغيير )دان بزرگسال به جوانان
oگيشدجهاني(globalization) 
oيزندگي اجتماع
oهافرهنگ رابطه بين
oِمدرن زندگي شهري 
oجمعيت 
oة سالمندان مسألو پيري بهداشت

:اجتماعي شناسيِموضوعات اصلي روان•
oو تأثيرات بين  فرديروابط
oهاوتيپياستر
oو تغيير نگرش  نگرش
oهاارزش
oهويفرهنگيت 
oانحرافات 
oخشونت 
oحوادث 

و روانانسان• :درمانيشناسي
 درمانيروان فرهنگيهاي جنبه•
 (medical anthropology)پزشكي شناسيِانسان•
 معني بيماري•
 هاي شفابخشيظامنايهمطالعات مقايس•
هاشناسي بيماريهاي فرهنگي در پديدهتفاوت•
 (cultural construction of illness)بيماري فرهنگي ساختار•
 (evolutionary psychiatry)پزشكي تكاملي روان•
و خردهباورها، اسطوره•  در جامعه ايرانفرهنگي ها، رفتارهاي فرهنگي

 درمانيروانو مديريتـ4
 تحليل اقتصادي خدمات سلامت•
 اجتماعيـ ريزي مداخلات روانيبرنامه•
 هاي سلامت رواناصول مديريت تيم•
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پوياروان درمانيـ5
و مقدماتـ الف هاي پوياروان درمانياصول

، فراروانشناسيو ناخوداگاه آگاهي•
و مفهوم اشتياقنظريه• ي فراران، انسان لذت جو
ي ساختاري ذهننظريه•
و جهان بيروني•  واقعيت دروني
و•  شناختيرشد روانشخصيت
و ازدستي من با ابژه، رابطهرابطه•  دادگيي دوتايي، پيوند
و ارزيابي براي مصاحبه•  پويا روان درمانيي آغازين
و درمانگررابطه• ي بيمار
 پويا روان درمانيفنون•
و سازوكارهاي دفاعيواپس•  زني
و برون•  ريزيانواع مقاومت
و ضد انتقال•  انتقال
 تعبير روياها•
)Termination( بخشي پايان•
و هراس از مرگ•  شوق زندگي
 پويا روان درمانيهاي فرهنگي جنبه•

و درمانب ي رابطه با ابژههاي مبتني بر نظريهـ اصول، مفاهيم،
ي روابط با ابژهي نظريهتاريخچه•
ي روابط با ابژهمفاهيم كليدي در نظريه•
 روابط با ابژهي رشد شخصيت از ديدگاه نظريه•
 كلايني ملانينظريه•
 تحليل كلايني•
 هاي كلاينيدرمان•
و بالغانه: فربرن• 1وابستگي ابتدايي
و عشق ابتدايي• 2بالينت
ي روابط با ابژهكات در نظريههاي وينيديدگاه•
منروان(هاي هارتمن ديدگاه• )3شناسي
و ياكوبسونديدگاه•  هاي ماهلر
منروان( هاي اسپيتسديدگاه• )شناسي
 شناسي شخصيتهاي كرنبرگ وآسيبديدگاه•
و طبقهديدگاه•  شناسي منشبندي آسيبهاي كرنبرگ
و درمان بيماران مرزيديدگاه•  هاي كرنبرگ

١ primary and mature dependency 
٢ primary love 
٣ ego psychology 
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و ميچلديدگاه• هاي ساندلر
 هاي بالبيو ديدگاه) Attachment( پيوند نظريه•

ـ ساير مباحثج
و روان درمانيدررمعاصمكاتب•  آدلري روان درمانيپويا
 هاي كوهاتو ديدگاه"خود"شناسي روان•
 لكان روان درماني•

ـ رفتاريـ درمان شناختي6
و نظري در درمان شناختي رفتاري•  مفاهيم بنيادين
و مدل هاي رفتاري در اختلالات روان شناختي•  مدل هاي شناختي
و مدل هاي•  رفتاري در اختلالات شخصيتمدل هاي شناختي
 ارزيابي شناختي رفتاري•
 فرمول بندي مورد بر اساس مولفه هاي شناختي•
 ارتباط درماني•
 بررسي موانع در اجراي درمان شناختي رفتاري•
 روش هاي غلبه بر مقاومت•
و چالش با افكارخودآيند منفي•  تكنيك هاي شناسايي
ز• و چالش با مفروضه هاي  يربناييتكنيك هاي شناسايي
و چالش با باورهاي بنيادين•  تكنيك هاي شناسايي
 تكنيك هاي رفتاري•
 تكنيك هاي پيشگيري از عود•
و اختلالات شخصيتنحوه• ي اجراي درمان هاي شناختي رفتاري در اختلالات روان شناختي

 درمانيـ گروه7
يگروهيها درمانانواع•
 كرديروهردرينظروياديبنميمفاه•
اي اختلالكييبرا-مدت بلنداي مدت كوتاه- محور گروهاي محور رهبر-اعضاء تعداد(ها گروه مختلف اشكال•

)رهيغو مختلف اختلالات
يدرمان گروهيبرا مناسب مارانيب- مارانيبنشيگز•
يگروهيندهايفرآ•
و عوامل درمانبخشدهيپد• ) Therapeutic factors( ها
يگروه مختلفيكردهايرودر گروه گرداننده, رهبر نقش•
 واحدكي عنوانبه گروه•
 انتقالضدو انتقال-يدرمانيقراردادها- درمانگربا اعضاء رابطه-يگروه روابط•
 موانعوها مقاومت•
يدفاعيسمهايمكان•
ها( دستورات, خارج گروهفيوظا,فيتكال• )يرفتار–يشناختيدر گروه
)  interpretation(ريتفس–)  confrontation(ييارويرو–)  clarification( كردن روشن•
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)يشناخت-يرفتارويزندگمهارتيهاگروهدر(هامهارتآموزش•
) Termination(يدهانيپا•

يدرمان خانوادهويدرمان زوج-8
يدرمان زوجو خانوادهيخيتار تحولاتوينظريها خاستگاه•
روفيتعار• و رو( كردهايو مكاتب .)..و,يرفتار–يشناخت,يساختار,كيستميسيكردهايمثلا
 كردهايرويمحورميمفاه•
 اهداف•
 مشتركيهاكيتكنوياستراتژ•
يعمومينيبال اصول•
ونيكاسياند•
)  Contraindication( عدم استفاده موارد•
نشيگزويابيارز•
يدرمان خانوادهويدرمان زوجيبرا مصاحبه•
ينيبال مشتركيهاتيريمد•
ها زوجيدرمان گروه•

 خاص يكردهايرو-9
)درمانيطرحواره(درمان مبتني بر طرحواره•
و نظري طرحواره�  درماني مفاهيم بنيادين
آن ارزيابي طرحواره� و آموزش
ها راهبردهاي شناختي در طرحواره�
 راهبردهاي تجربي�
 تصويرسازي ذهني�
 الگوشكني رفتاري�
 رابطه درماني�
 درماني جزئيات راهبردهاي طرحواره�
اي كار با مودهاي طرحواره�
 مقابله با مقاومت در خلال درمان�
 درماني در اختلال شخصيت مرزي طرحواره�
 درماني در اختلال شخصيت خودشيفته طرحواره�

)Interpersonal Psychotherapy( فردي بين رواندرماني•
و مشاوره)Supportive Psychotherapy( حمايتي روان درماني•
پوهاي كوتاهروان درماني• )Short-Term Dynamic PsychoTherapy(ايمدت
و مداخله در بحران كار با سوگ•
ـ تحليليشناختي روان درماني•
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يدرمانتيمعنواي) Transpersonal(يو فراشخص) Spiritual(يمعنويروان درمان-10
يحيمس فرهنگبا غالباو غرب جوامعدر ختهيگرو جسته طوربه گذشته دههسهدويط كرديرونيا

يدرمان رواننيعناو تحتو است گرفته قرار توجه مورد) غربدر مهاجر مسلمانيهاتياقلدر ندرتبهو(
ول)  Spiritual(يمعنويروان درمانايو)  Transpersonal(يفراشخص ينيمعفيهنوز تعريمطالعه شده است

بكيدر) Shapiro & Lajoie 1992(يو لاجوئرويشاپ.آن وجود ندارديبرا هانيايبرافيتعر 200ازشيمطالعه واژه
اتيدر نهايول افتندي بهيانسانيهاهيتوانمانيبالاتريحوزه به مطالعهنيا": دنديرسيجمع بندنيبه و توجه دارد

و تحقق حالات شهود,يباز شناس ميآگاهيو استعلائيمعنو,يدرك ايميول".پردازديانسان بهفيتعرنيتوان را
مريعبت" مانيا"آن چه در انسان .گسترش داد, شوديو تجربه

در جوامع ابتدائي، براي رفع مشكلات) healing("شفابخشي"البته برخي از جنبه هاي رويكردهاي معنوي به شيوه
ها- عاطفي و هست) Shamans(احساسي مردم، توسط شمن .و شفا بخش هاي محلي هزاران سال مورد استفاده بوده

و بوعلي نوعي از روان درماني به كار مي رفته كه عنوان در ايران- معالجه نفساني "و از زمان پزشكاني مانند رازي
)كنگره حكمت سينوي- 1388آرش جوانبخت- محمد صنعتي( داشته است"معالجه نفساني

و فرهنگي در تاريخ نوين روان پزشكي نيز روانكاوان از آغاز قرن بيستم به جنبه هاي معنوي، مذهب-روانكاوي مذاهب ي
( در جوامع مختلف توجه داشته اند و تابو. و مذاهب شرقي-توتم و پژوهش هاي يونگ در فرهنگ پژوهش- نظريه ها

و اسطوره شناسي .... هاي و يهودي و فرهنگ هاي ...) در مذهب مسيحي كه از آن يافته ها براي درك بيماران در جوامع
و تاثير آن درمان در درما و لگو مختلف ن دردهاي رواني فرد استفاده شده است كه به ويژه در روانشناسي تحليلي يونگ

.تراپي فرانكل بيشتر به چشم مي خورد
و AAگام در گروه هاي12زندگي معنوي , NA :

AAگام كه اصول گروه هاي12در , NA  كل يك زندگي) Supreme being( بر آن مبتني است، ايمان به يك وجود و
و تجربه هاي) Spiritual life( معنوي و در بحث هاي گروهي مورد تاكيد است كه ريشه در بنياد گرائي مسيحي دارد

و ايمان به خداوند به يك روحيه مذهبي و معطوف شدن به عشق و حمايت متقابل ) Spiritual mentality( شهودي
.مي رسد

ها-در گزارش هاي انتشار نيافته و مسيحي آمده ولي در جامعه- اين گروه و خاستگاه از جوامع غربي با اين كه در اساس
و براي معتادان بيش از شيوه هاي ديگر درماني موثر بوده است .ايران

و احساس  mindfulnessدر برخي از اين گروه ها عناصري از فرهنگ بودائي مانند  well-beingو يافتن معنائي معنوي
و در مط در برخي جوامع) Faith-based( رفتاري مبتني بر ايمان- العاتي گونه اي روان درماني شناختيتاكيد است

و گروه هاي اقليت مسلمان به كار رفته است و با تكيه به فرهنگيمرزرفتار درماني ديالكتيك نيز براي بيماران. مسيحي
و هند، توسط برخي پژوهشگران مطالعه شده است .بودائي

هااز آن جا و غالبا در فرهنگ هاي- كه هيچ كدام از اين شيوه و مورد توافق ندارد و تكنيك هاي مشخص روش شناسي
، با مذ و مورد مطالعه قرار گرفته، پيشنهاد مي شودكه گروهي با اهب مختلف گوناگون و حضور روانارائه پزشكان

و الهي شناسان آگاه روان و شيوه بر روي روشبه مباني ديني و مذهب كشور ما انطباق جاري هايي كه بيشتر با فرهنگ ها
و فنون مشخصي براي كار با اين شيوه در جامعه خود دارند، تحقيقات لازم را به عمل آورند تا ما نيز بتوانيم رهنمودها

.داشته باشيم
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بهحثمبا ناوينع ):به تفكيك هر بخش(آنها بپردازندي كه بايد دستياران در بخش هاي چرخشي

.است شده آورده دوره كلي ساختار در
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:ازدستياران)Professionalism(انتظارات اخلاق حرفه اي
اي اصول اخلاق حرفه)1

و دانش آموختگان اين رشته :انتظار مي روداز دستياران
 در حوزه نوع دوستي-الف
.منافع بيمار را بر منافع خود ترجيح دهند)1
.در مواجهه با بيماران مختلف عدالت را رعايت كنند)2
.آنان توجه داشته باشندو معنوي اجتماعي، در برخورد با بيماران به تمام ابعاد جسمي، رواني)3
.ي صرف نماينددر تمامي مراحل مراقبت از بيماران وقت كاف)4
و آلام بيماران توجه داشته باشند)5 . به خواسته ها
و از آن دفاع كنند)6 . منشور حقوق بيمار را در شرايط مختلف رعايت كرده

و مسئوليت-ب  در حوزه وظيفه شناسي
.نسبت به انجام وظائف خود تعهد كافي داشته باشند)1
.به سوالات بيماران پاسخ دهند)2
به)3 .وضعيت بيمار را با مناسبترين شيوه در اختيار وي وهمراهان قرار دهنداطلاعات مربوط
.از دخالتهاي بي مورد در كارهمكاران پرهيز نمايندو با اعضاي تيم سلامت تعامل سازنده داشته باشند)4
و انتقال بيماران احساس مسئوليت نمايند)5 . در تمامي مراحل مراقبت
كا)6 و هر .ر تشخيصي درماني از بيماران اجازه بگيرندبراي مصاحبه، انجام معاينه
و نيز بهبود كيفيت زنـدگي بـه)7 در رابطه با پيشگيري از تشديد بيماري، بروز عوارض، ابتلاي مجدد، انتقال بيماري

.طور مناسب به بيماران آموزش دهند
و درستكاري-ج  در حوزه شرافت

..راستگو باشند)1
. درستكار باشند)2
.رازدارباشند)3
خ)4 .صوصي بيمار را رعايت نمايند حريم
 در حوزه احترام به ديگران-د

، رسوم وعادات بيماران احترام بگذارند)1 . به عقايد، آداب
، نام ومشخصات وي را با احترام يادكنند)2 يك انسان در نظر گرفته .بيمار را به عنوان
و ترتيب را رعايت نمايند)3 و نظم . به وقت بيماران احترام گذاشته
ه)4 و كادر تيم درماني احترام بگذارندبه .مراهان بيمار،همكاران
.وضعيت ظاهري آنها مطابق با شئون حرفه اي باشد)5

 در حوزه تعالي شغلي-ه
.انتقاد پذير باشند)1

و كمك بخواهند)2 ، در موارد لازم مشاوره .محدوديت هاي علمي خودرا شناخته
و توانمنديهاي خود را)3 .ارتقاءدهندبه طور مستمر،دانش

. اقدامات تشخيصي درماني مناسب را مطابق با امكانات ودستاوردهاي علمي در دسترس انجام دهند)4
و گزارش نويسي را رعايت كنند)5 . استانداردهاي تكميل پرونده پزشكي
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، شيوه اصلي آموزش اخلاق حرفه: توضيح و نظارت مستمر بر عملكـرد دسـتياران Role modelingاي
.است

: درماني روانهاي عمومي براي اصلاح فرآيند آموزش اخلاق حرفه اي در محيط آموزشي راهكار)2

انتظار ميرود، دستياران، در راستاي تحكيم اخلاق حرفه اي در محيط هاي آموزشي با كمك اساتيد خود در جهت
:اقدامات زير تلاش نمايند

:مناسب)Setting(كمك به فراهم كردن بستر فيزيكي
مناسب برايو تجهيزاتهادر محيط هاي آموزشي نظيراستفاده از اتاق Privacyفراهم ساختن شرايط مناسب•

.درمانيروان

:كنندههحفظ شأن انساني مراجع
و اجتماعي• ، رواني و پزشكي بيماران اعم از جسمي با هر نژاد، مذهب، سن،( حمايت از حقوق مادي، معنوي

و طبقه  و در تمام شرايط)ـ اجتماعي اقتصاديجنس
 ارتباط اجتماعي مناسب با بيماران•
به•  شدهويژه درباره رويكرد درماني انتخابپاسخگويي با حوصله به سوالات بيماران در ابتداي مراجعه،
و فراگيران ديگرآموزش نحوه پاسخگويي مناسب به سوالات بيماران به دستياران سال پايين•  تر
و معرفي• ، كارآموز ، كارورز خود به عنوان پزشك مسئول به بيمار، همچنين معرفي دستياران سال پايين تر

تك تك بيماران و مشخصات به  پرستار با نام
.احترام به شخصيت بيماران در كليه شرايط•
و خانواده بيماران• و توجه به همراهان  احترام
و تجهيزات درما• ، آزمايش و اجتناب شديد از تجويز هرگونه دارو ني با توجه به وضعيت اقتصادي بيماران

.و غيرضروري درخواست آزمايشات اضافي
و تسهيلات بيمه اي بيماران•  استفاده مناسب از دفترچه
، در باره رفع مشكلات قابل حل بيماران• و مراجع ذي صلاح نظير واحد مددكاري  ارتباط با واحدها
و جلب رضايت بيماران• .دارند observerدرماني در شرايطي كه براي روان اخذ اجازه
ها• و آزادي بيماران در تصميم گيري  رعايت استقلال
مگر در شرايطي كه ضوابط اخلاق بيماران حتي به بهانه آموزش) راز(خودداري از افشاي مسائل خصوصي•

و قانون مشخص كرده است حرفه .اي

:كمك به فراهم شدن جو مناسب آموزشي
و احترام آميز در محيط هاي آموزشي•  مشاركت در ايجاد جو صميمي
و تحقير در محيط هاي آموزشي•  تلاش در جهت حذف هرگونه تهديد
و بين فردي• ، بين رشته اي و موثربين بخشي  همكاري هاي مناسب
و مشاركت در كارهاي تيمي•  سازمان دهي
دي• و فراگيران ي وظايفگر به انجام دلسوزانهتشويق كاركنان، دستياران سال پايين تر
 مشاركت در معرفي الگوها به مسئولين آموزشي•
 Role modelingمشاركت فعال در تقويت•
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و فراگيران ديگربه نكات انساني اخلاقي در كليه اقدامات جلب كردن مستمرتوجه دستياران سال پايين :تر
و كدهاي اخلاقي مرتبطـ بيماري پزشكدرماني در رابطهاي روانحفظ مرزهاي حرفه• و بر اساس معيارها
به• و مسايل خصوصي مراجعان، استفاده از نام(ر جلسات نظارت گروهيدويژه اهميت دادن به حفظ اسرار

و تغيير دادن مشخصاتي كه ممكن است باعث شناسايي مراجع شود ).مستعار
و اجتناب از فوت• وقت به منظور جلوگيري از عوارض ناشي از اهميت دادن به وقت هاي طلايي كمك به بيماران

.هابحران
و آزمايش براي بيماران•  اجتناب از تجويز بدون منطق هر گونه دارو
 درماني براي بيماران اجتناب از برقراري جلسات غيرضروري روان•

و اطلاع رساني نكات مرتبط با اخلاق و ترغيب آموزش :مشاركت
و موثر حرفه• و فراگيران ديگراي به دستياران سال پايين آموزش ارتباط مناسب  تر
و دانشجويان•  مشاركت در آموزش مسائل اخلاق حرفه اي به دستياران سال پايين تر
و مقررات اخلاق پزشكي به دستياران سال پايين• ، و فراگيران آموزش يا اطلاع رساني منشور حقوقي بيماران تر

 ديگر
د• و عملي نظير اشاره مستمر به نكات اخلاق پزشكي و فرآيند هاي آموزشي نظري گزارشات:ر كليه فعاليت ها

و درمانگاه ها  ، كنفرانس ها ، راندها  صبحگاهي
و (supervision)نقد اخلاقي فرآيندهاي جاري بخش در جلسات نظارت• گروهي با حضور استادان، دستياران

 فراگيران ديگر
و خطاهاي پزشكيـف• و موشكافي آموزشي در مورد كليه سوء اقدامات راهم كردن شرايط بحث

)Malpractices  (و فراگيران ديگر  پيش آمده در جلسات هفتگي با حضور استادان، دستياران

و نظارت مستمر فراگيران :پايش
طر• و نظارت بر حضور ساير فراگيران از  يق واگذاري تدريجي مسئوليت حضور در كليه برنامه هاي آموزشي
 شده با بيمارانحضور به موقع در جلسات درماني تعيين•
و فراگيران ديگرنظير• و انضباط(توجه به عملكرد عمومي خود از) عملكرد ارتباطي اجتماعي، نحوه پوشش، نظم

 طريق ارائه بازخورد به فراگيران ديگر
و فراگيران ديگ• و انجام مصاحبه با بيماران،(رنظير توجه اكيد به عملكرد تخصصي خود اخذ شرح حال

آنهاي رواندرخواست منطقي آزمون و ادغام يافته هاي بندي مشكل بيمار، ها، صورتشناختي، تفسير
درماني روان(ترين رويكرد درماني تشخيص بيماري يا مشكل مراجع، تصميم گيري هاي باليني، انتخاب مناسب

و پيگيري بيماران،)با يا بدون دارودرماني و نرم افزار هاي تخصصي از) اقدامات پژوهشي، استفاده از رايانه
و جلب نظارت مستقيم استادان به منظور كاستن از فراواني سوء طريق اهميت دادن به تكميل مستمرلاگ بوك

و خطاهاي درماني   (Malpractices)عملكرد ها
ها• .هاي كميته اخلاق در پژوهش بر اساس دستوالعمل رعايت اخلاق پژوهشي در تدوين پايان نامه
 اجتناب اكيد از انجام تحقيقات به خرج بيماران•
و آينده به سهولت قابل• ، به طوري كه در حال حاضر ي پزشكي و تنظيم پرونده ها اهميت دادن به نحوه تكميل

هادرمانيخاص روان هاياستفاده باشند، به منظور رعايت حقوق پزشكي بيماران با رعايت ويژگي
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:كمك به اصلاح فرآيندهاي اجرايي
•، ، بستري همكاري با مديران اجرايي بيمارستان در جهت اصلاح فرآيندهاي اجرايي در بخش هاي پذيرش

و امور را به آساني طي كنند و تجهيزات وترخيص بيماران به طوري كه بيماران سردرگم نشوند .تامين دارو
و• هاتكريم مراجعين  كاركنان بيمارستان
•

انتظارات اختصاصي)3
و معيارهاي مربوط به روان• و متناسب با رويكرد درمانيدر ثبت پرونده مراجعان، مسايل خاص ها را در اين زمينه

، لزومي به ثبت مسائل كاملاً خصوصي بيمار در پرونده نيست مگر.شده رعايت كنددرماني انتخاب بعنوان مثال
.ي خود بيمار با اجازه

و استانداردهاي اخلاق• و بيمار، بر اساس قواعد و مرزهاي درماني در رابطه بين پزشك حفظ دقيق چارچوب
 درمانيروان

ا• دامه درمان با خودش مناسب يا مفيد نباشد، به ارجاع بيمار به درمانگر ديگر، در شرايطي كه به هر دليلي
ي اين تغيير درمانگر با نظر گيري دربارهتصميم. ترين شكل ممكن انجام شودشكلي كه اين انتقال به مناسب

شدجان (supervisor)استاد ناظر .ام خواهد
بر (counter-transference)م به انتفال متقابلوتوجه مدا• برو تأثيرات احتمالي آن درمان مراجعان، با تكيه

و نيز از طريق جلسات نظارت  و رقتارهاي خود، كاويي روانيا تجربه (supervision)تأمل در افكار، احساسات
.شخصي، با نظر استاد ناظر يا مدير برنامه
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شدهنيتدوقبلازيهامهپرسشناباآموختگانودانشارانيبرنامه،دستريدرگيعلمئتيهازيسنجنظر•
 خانهريدبيبخش واعتباريابيارزش واحددر موجوديها پرسشنامهاز استفاده•

نيتدوتهيكميهمكاربايوتخصصيپزشكآموزشيشورارخانهيدبيبخشواعتباريابيارزش،واحدبرنامهيابيارزشيمتول
 است برنامه

:استريزبيترتبهبرنامهنياينگربازمراحل
 صاحبنظران ونظرات شنهاداتي،پيا وعرصهيقيتطب قاتي،تحقيسنج نظراز حاصل اطلاعاتيآور گرد•
 برنامه بازنگريتهيكمليتشك جهت خانهريدباز خواستدر•
د ركمياطلاعات گردآور طرح•  برنامه بازنگريتهيشده
يآموزشيزير وبرنامهنيتدوونيسيكمبهديجد برنامهيسنوشيپ وارائه برنامهازين مورديقسمتهادريبازنگر•

 معيار شاخص
<٪70از برنامهآموختگاندانشمنديرضايت�
آموختگان ايندانشكهپزشكي در دانشگاه هاييروانگروهمنديرضايت�

.اند دوره در آنجاها مشغول به كار شده
70٪>

<٪70درگير در دورهرضايت اعضاي هيات علمي�
ارزيابگروهنظرطبق.درمانيارتقاي خدمات روان�
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 هاي آموزشي استانداردهاي ضروري برنامه
*، .مورد ارزيابي در دسترس اعضاي هيئت علمي ودستياران قرار گرفته باشدي برنامهضروري است

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

، شرايط* .ي مورد ارزيابي با شرايط مندرج در برنامه منطبق باشد به دوره دستياران وروديضروري است

*، .، در دوره با ظرفيت مصوب منطبق باشد ظرفيت پذيرش دستيارضروري است

، ظرفيت پذيرش دستيار در راستاي تامين ضرو* . بيني شده است باشد كه در برنامه پيش حدود نياز كلي كشورري است

، منطق با توانمندي بوكلاگ ضروري است دستياران* و اختصاصي مندرج در برنامه قابل قبولي ي مورد ارزيابي در اختيـار هاي عمومي

. داشته باشند

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

*، ، دستياران بر حسب سال دستياري در پروسيجرهاي لازمضروري است و را بر اساس تعـداد منـدرج در برنامـه انجـام داده باشـند

نا لاگ و به امضاي استادان .ظر رسانده باشند بوك خود ثبت نموده

، در آموزش* از ضروري است و فنون آموزشي روش%70ها حداقل ، استفاده شود ها . مندرج در برنامه

در* ، دستياران در طول هفته طبق تعداد روزهاي مندرج در برنامه ، وظايف خـود را تحـت درمانگاه حضور فعالضروري است داشته

ب و نظر استادان ويا دستياران سال . در دسترس باشدهاي هفتگي يا ماهانه درمانگاه برنامهالاتر انجام دهند

، دستياران دوره* ، در طول هفته طبق تعداد روزهاي مندرج در برنامه تحت نظـر اسـتادان ودسـتياران سـال ضروري است هاي جراحي

در عمل اتاقبالاتر در  ي غير جراحي و حضور فعالاتاقهاي پروسيجر ودستياران دوره ها ي هفتگي يا ماهانـه برنامهد اشته باشند

.در دسترس باشد هاي عمل اتاق

، طبق برنامه* ، دستياران ، در برنامه ضروري است ، كنفرانسي تنظيمي بخش در هاي درون هاي گزارش صبحگاهي ، مشـاركت بخشـي

و كشيك هاي پايين آموزش رده و ها يا آنكالي تر در هـا هـا يـا آنكـاليي هفتگي يا ماهانه كشيك برنامهها حضور فعال داشته باشند

. دسترس باشد

، طبق برنامهضروري* ، دستياران ، در برنامه است ، ويزيـتي تنظيمي بخش هـاي كـاري يـا آموزشـي بيمـاران هاي راندهاي آموزشـي

.بستري حضور فعال داشته باشند 

*، ، مورد تائيد گروه ارزياب باشد تكميل هاي پزشكي كيفيت پروندهضروري است . شده توسط دستياران

بر* ، دستياران ، ضروري است و از رئيس بخش مربوطه گواهي هاي چرخشي بخشحسب سال دستياري ج در برنامه را گذرانده مندر

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

و بخش* ، بين بخش اصلي د ريزيو برنامه شده بيني هاي علمي از قبل پيش همكاريهاي چرخشي ضروري است اشـته شـده وجـود

و مستنداتي كه مبين اين همكاري ، در دسترس باشد باشد . ها باشند

، دستياران مقررات* . را رعايت نمايند Dress codeضروري است

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

*، ، در قفسه كتاب بخش اصـلي در دسـترس آنـان منابع درسيضروري است و هيات علمي و مجلات موردنياز دستياران اعم از كتب

. باشد 

، دستياران در طول دوره خود به روش* ، مورد ضروري است قرار گيرندومسـتندات آن بـه گـروه ارزيـاب ارزيابيهاي مندرج در برنامه

. ارائه شود
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، حداقل در يك ضرور* ، دستياران در طول دوره خود .مشاركت داشته باشندي پژوهشي برنامهي است

، در بخش اصلي براي كليه دستياران* و نتايج ارزيابي پرونده آموزشيضروري است ، گواهي تشكيل شود هاي چرخشـي هاي بخش ها

.، تشويقات ،تذكرات ومستندات ضروري ديگر در آن نگهداري شود 

*، ، بخش براي تربيت دستياران دوره و رتبـه هيات علمي موردنيازضروري است ، گـرايش در را بر اساس تعداد ي منـدرج در برنامـه

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

*، ، بخش براي تربيت دستياران دوره ا طبق مـوارد منـدرج در برنامـه در اختيـار داشـتهر ديده موردنياز كاركنان دورهضروري است

.باشد

، دوره* و: را از قبيل فضاهاي آموزشي عمومي موردنيازضروري است ، قفسـه كتـاب اختصاصـي در بخـش كلاس درس اختصاصي

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

، ضروري است* .را بر اساس موارد مندرج در برنامه در سطح دانشگاه در اختيار داشته باشند فضاهاي تخصصي موردنياز، دوره

*، و تنوع بيمارانضروري است و سرپايي مراجعه تعداد ، بر اساس موارد منـدرج بستري كننده به بيمارستان محل تحصيل دستياران

. در برنامه باشند 

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

*، و كيفيت تجهيزات ،مـورد تائيـد گـروه تجهيزات موردنيازضروري است مندرج در برنامه در اختيار مجريان برنامه قرار گرفته باشد

.ارزياب باشد 

بخ* ، ،شضروري است ي ارزشيابي واعتباربخشي دبر خانهباشند مورد تائيد قطعيهاي چرخشي . حوزه

، واجد* ، دانشگاه ذيربط . باشد هاي مندرج در برنامه ملاكضروري است

، در ،31استانداردهاي فوق و برنامه موضوع در مورد تصويب كميسيون تدوين و اجرا و جهت پيگيري اختيـار ريزي آموزشي قرار گرفته

و تخصصي قرار داده مي و اعتباربخشي دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي ضـمناً يـك نسـخه از آن در انتهـاي كليـه. شود واحد ارزشيابي

شد برنامه . هاي مصوب آورده خواهد

و تخصصي  دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي

و برنامه  ريزي آموزشي كميسيون تدوين
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