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 اسامي اعضاي کميته تدوين برنامه:
 دانشگاه علوم پزشكي    نشگاهيارتبة د  نام و نام خانوادگي

 اصفهان  استاد                       دکتر مسیح صبوری *

 شهید بهشتی     استاد                            ضا زالی* دکترعلیر

  شهید بهشتی     * دکتر امیدوار رضایی                         استاد

 تهران     استاد                    دکتر سید محمد قدسی*

 تهران    دانشیار    ی زاده                * دکتر مهدی زینل

 ایران    دانشیار                        * دکتراسحاق بهرامی

 ایران    استادیار  * دکترسید علی احمدی                   

 دبیرخانه شورای آموزش پزشکی و تخصصیآموزشي برنامه ریزی  معاون واحد تدوين و -مهرداد حق ازلي*دکتر 
 وره های تکمیلی تخصصی دبیرخانه شورای آموزش پزشکی و تخصصیاندازی و گسترش دهای راهکارشناس کمیته-*دکترمریم السادات مصطفوی

 کارشناس برنامه های آموزشی دوره های تکمیلی تخصصی دبیرخانه شورای آموزش پزشکی و تخصصی–*نوشین آگاهی 

 
 اسامي همكاران کميسيون تدوين و برنامه ريزي آموزشي :

 و معاون واحدتدوين(ازلی :دکتر مهرداد حق ه شوراي آموزش پزشكي وتخصصينمايندگان منتخب دبیرخان ،)دبیر شورا(مصطفی قانعیدکتر

دکتر علی حمیدی  دکتر لادن حقیقی، ،دکتر علی حائری  دکترسیدعلی صفوی نائینی ، ،،دکتر علیرضا استقامتی)برنامه ريزي آموزشي

دکتر زهرا فردی  دکترالهه ملکان راد، ر هرمزی،دکتر عبدالجلیل کلانت ،پیمان محمدی تربتیدکتر ، محمودرضا آل بویهدکتر  ،مدنی

)نماينده معاونت محمد شریعتیدکتر، دکتر کوروش وحید شاهی )مسئول ارزشیابی و اعتبار بخشی(،  اعضاي هیات علمي منتخب(آذر)

یاسین )زنان کتر اشرف آلد، (نماينده سازمان نظام پزشكي) علیرضا سلیمیدکتر  )نماينده معاونت درمان (،دکتر مهدی شادنوش ، بهداشت(

اکبر دکترعلی )داخلی(مهرداد حق ازلی)روانپزشکی(دکتر محمدعلی محققی )جراحی عمومی(دکتر وزایمان(دکتر احمدعلی نوربالا 

 کارشناس)ریحانه بنازادگان   )دبیران هیات ممتحنه رشته های تخصصی( و)بیهوشی ( علیرضا جلالی فراهانیدکتر  کودکان()سیاری 

 (کارشناس برنامه هاي آموزشي دوره هاي تكمیلي تخصصي) نوشین آگاهیو  (ون تدوين و برنامه ريزي آموزشيکمیسی

 اسامي همكاران کميسيون دائمي معين شوراي آموزش پزشكي و تخصصي :

دانشگاههاي علوم  دبیرشوراي گسترش، دکتر محمد حسین آیتی دبیر شورادکتر مصطفی قانعی  ،معاون آموزشيدکتر علی اکبر حق دوست 

عضو دکترمحمد رضا شکیبی  عضو هیأت علمي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان ونماينده منتخب وزير، ،  دکتر محمد رضا صبریپزشكي کشور

عضو هیأت علمي دانشگاه علوم ، دکتر سید امیرحسین قاضی زاده هاشمی هیات علمي دانشگاه علوم پزشكي کرمان ونماينده منتخب وزير

 عضو هیأت علمي دانشگاه علوم پزشكي شهید بهشتي و نماينده منتخب وزير،،  دکتر علی اکبر سیاری هید بهشتي ونماينده منتخب وزيرپزشكي ش

معاون دکتر مهرداد حق ازلی  ،عضو هیأت علمي دانشگاه علوم پزشكي شهید بهشتي و نماينده منتخب وزيردکتر سید محمد تقی طباطبایی  

مدير واحد ، دکتر علیرضا عسکری مسئول واحد ارزشیابي و اعتبار بخشي، دکترکوروش وحید شاهی ريزي آموزشيواحدتدوين وبرنامه 

رئیس دانشكده ، دکترعلی طبیبیرئیس دانشكده پزشكي تهران، دکتر شهریار نفیسی ريیس واحد ارتقا آزمون، دکتر شهرام شایان دستیاري

، دکتر مهدی رئیس دانشكده پزشكي شیراز، دکتر محمد رضا ادراکی دانشكده پزشكي ايران رئیس ، دکتر کامران آقاخانیپزشكي شهیدبهشتي

ريیس دانشكده پزشكي ، دکتر ایرج ملکی رئیس دانشكده پزشكي يزد، دکترمسعود رضا معنویت رئیس دانشكده پزشكي اصفهاننعمت بخش 

، دکتر رئیس دانشكده پزشكي تبريز علی اکبر طاهر اقدمدکتر   ريیس دانشكده پزشكي کرمان ،، دکتر سید حسن افتخار واقفی مازندران

ريیس دانشكده دکتر سید سعید سیدیان  ريیس دانشكده پزشكي کرمانشاه،، دکتر بابک صیاد  رئیس دانشكده پزشكي گیلانجلال خیرخواه 

رئیس ، دکتر رامین پرویز راد شكي همداندانشكده پز داوودیمریم ، دکتر رئیس دانشكده پزشكي مشهد،  دکترعلی طلایی پزشكي اهواز 

،  رئیس دانشكده پزشكي زاهدان، دکتر هوشنگ رفیق دوست رئیس دانشكده پزشكي ارومیه، دکتر احمد رضا افشار دانشكده پزشكي اراك

ريیس  دریدکتر قاسم کریمی بنريیس دانشكده پزشكي هرمزگان،  دکتر احمد نگهیريیس دانشكده پزشكي زنجان، دکتر ایوب پزشکی 

، سرپرست اداره کل حقوقي و تنظیم مقرراتجواد افشاری  ،نماينده سازمان نظام پزشكيدکتر علیرضا سلیمی   دانشكده پزشكي بیرجند، 

 کارشناسان کمیسیون دائمي معین دبیرخانه شوراي اموزش پزشكي و تخصصيدکترنیره اسلامی و دکتر مریم السادات مصطفوی  
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ها و اندازی و گسترش رشتهضرورت دوره تکمیلی تخصصی جراحی قاعده جمجمه در سی و یکمین کمیته سیاستگذاری، راه

 مطرح و مورد تصویب قرار گرفت.  3/9/98وره های تکمیلی تخصصی پزشکی  در تاریخ د

در کمیته تدوین برنامه آموزشی  مورد  1/11/99در تاریخ جراحی قاعده جمجمه تدوین برنامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی 

 بررسی قرار گرفت.

ریزی آموزشی در کمیسیون تدوین و برنامه15/11/99خ در تاری جراحی قاعده جمجمه برنامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی

 مورد بررسی  وتصویب قرار گرفت.

کمیسیون دائمی معین  نودوچهارمین در  17/12/99در تاریخ جراحی قاعده جمجمه برنامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی 

تنفیذ  21/10/1400در  نودوپنجمین نشست شورای آموزش پزشکی و تخصصی در تاریخ مورد بررسی  وتصویب قرار گرفت و 

 گردید.
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 مقدمه : 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 :  انگليسي و به فارسي دورهعنوان 

 

 
 

  : دوره تعريف

 

 

 

 

 
 

 

 

  دوره :به  متخصصين مجاز ورود 

 
 

  : طول دوره آموزش

 
 

     in Neurosurgery Fellowship Skull Base  قاعده جمجمه  جراحیدوره تکمیلی تخصصی 

قاعده جمجمه یک دوره بالینی است که از رشته تخصصی جراحی مغز و اعصاب تکمیلی تخصصی جراحی ره دو

راقبت بیماران مبتلا به تومورها و سایر منشعب شده است و دانش آموختگان آن در پیشگیری ، تشخیص ، درمان و م

مینه های آموزشی ، پژوهشی و خدمات قاعده جمجمه فعالیت دارند و دانش و مهارتهای تخصصی خود را در زضایعات 

و در گروهی از اقدامات این دوره عملیات تیمی با گروه تخصصی گوش، گلو و  دادسلامتی در اختیار جامعه قرار خواهند 

 بینی الزامی است. 

 است . ماه 18 تکمیلی تخصصی  طول آموزش در این دوره
 

پیشرفت شگرف و رشد دائمی دانش و فناوری در حیطه های مختلف موجب تغییر نیاز جامعهه بهه خهدمات علمهی و     

یجاب می کند که موسسه های علم تربیت کننده نیروهای تخصصی همسو بها ایهن   تخصصی می شود و این تغییرات ا

امه های خود را مورد بازنگری قرار دهند . رشته جراحی مغز و اعصاب و دوره ههای  تغییرات شیوه های آموزشی و برن

جراحهی   یههای با توجه به این که بخش قابل تهوجهی از بیمار از این امر مستثنی نمی باشد.  همربوط تکمیلی تخصصی

 تکمیلهی تخصصهی  دوره آموزش پزشهکان   ،قاعده جمجمه تشکیل می دهد سایر ضایعات تومورها ورا  مغز و اعصاب 

جراحی قاعده جمجمه بسیار ضروری و حائز اهمیت به نظر میرسد . با توجه بهه شهرایا اپیهدمیولو یک و تفاوتههای     

دستیابی به یک برنامه آموزشی مدون و هماهنگ بسیار حائز اهمیت است ، فرهنگی و بهداشتی جوامع مختلف با هم 

مجهرب و   یتخصص تکمیلیی آموزش، تعلیم و تربیت دستیاران . هدف از تدوین برنامه آموزشی حاضر هماهنگ ساز

جهت اجهرا بهه    پس از تصویبمی باشد. این برنامه توسا کمیته تدوین تهیه و جراحی قاعده جمجمه دوره متعهد در

 ابلاغ میشود. مجری ایهدانشگاه

 
 تدوین برنامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی کمیته                                                                      

 جراحی قاعده جمجمه                                                                                                                 

 
 

 د.باشنمجاز ورود به این دوره تکمیلی تخصصی می جراحی مغز و اعصابدارندگان مدرك دانشنامة تخصصی در رشتة 
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  :دوره در جهان وايران  تاريخچه وسيرتكاملي

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 در جهان:
ایجاد شده است. جراحهی   19از اواخر قرن  ،مدرن و جداگانه از جراحی ای رشته جراحی مغز و اعصاب به عنوان شاخه

همیشه بهه  اتی پیچیده و در عین حال مهم حیآناتومیک  اتعمق فیلد جراحی و ارتباطبا توجه به  قاعده جمجمه  های

و  ،آناتومیک مغهز بیشتر شناخت نیز و ی و نورو آنستز کیسپت یآنت یبهبود روشها.  اندمطرح بوده عنوان یک چالش 

در  William Macewenآقهای   . ر شوندت هپیشرفت قاعده جمجمههای  یحکه جرا باعث شدی جراحی ابزارها  ارتقاء

آقهای   1884سهاله شهد. در سهال     14بیت در یک جهوان   ار ور سقفکسیون تومزبرای اولین بار موفق به ر 1879سال 

Francesco Durante  کسیون مننژیوم رزبرای اولین بار موفق بهOlfactory  ساله شد . درواقع خیلی  35در خانم

. آقهای کوشهینگ در دوره ای  کهه    انهد نقهش داشهته  جراحی قاعده جمجمهه   از جراحان اعصاب برجسته در تکامل 

 میزان چشمگیری باعث کاهش مرگ و میر و سایر عوارض به وابداع کرد روش های دقیقی وجود نداشت  میکروسکوپ

 شدآقای یاشارگیل عنوان توسا  و نیز روشهای جدیدی که  1960در سال  در اعمال جراحی اعصاب شد. میکروسکوپ

ترانس اسفنوئید جهت زرکسیون  -ازال اپروچ های ترانس ناز استفاده همچنین  . این رشته را وارد مرحله جدیدی کرد

 شده است. C2تا ناحیه  crista galliاز  exposureاندوسکوپ باعث گسترش  و بکار گیریتومور هیپوفیز 

 

 در ایران:

در ایران جراحی های قاعده جمجمه به صورت غیر متمرکز از سالهای قبل توسا جراحان اعصاب انجام می گردیده 

خورشیدی انجام و  40انی متمرکز توسا پروفسور ابراهیم سمیعی و پروفسور عاملی از دهه است. برخی اقدامات درم

خورشیدی توسا پروفسور مجید  70آموزش داده شد اما تکامل و بلوغ این شاخه از جراحی مغز و اعصاب از دهه 

ه پیدا نمود. همکارانی با سمیعی با انجام گردهمایی های منظم جراحی قاعده جمجمه و همکاری مراکز دانشگاهی ادام

تمرکز بر این زیر شاخه جراحی مغز و اعصاب ، دوره های تکمیلی را در خارج از کشور در مراکز مطرح جهان گذرانیدند 

و از آن زمان در مراکز آموزشی و درمانی مجهز با تمرکز جراحان اعصاب قابل و با تجربه ، تجربیات ارزشمندی حاصل 

ورد کلاسیک و مدون با جراحی قاعده جمجمه به صورت اجتناب ناپذیری توجه گروههای گردیده است .لیکن برخ

مطرح جراحی اعصاب را به خود اختصاص داده است. لذا نیاز به تربیت متخصصین با تمرکز بر این زیر شاخه جراحی 

 اعصاب در حال حاضر قابل گریز نمی باشد.
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  :دلايل نياز به اين دوره 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

 

   : ده سال آيندهدوره در  در اين متخصصحدود نياز به تربيت 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 یت دستیار در این دوره مورد نیاز است:بنا به دلایل زیر راه اندازی یا تداوم ترب
 بالا می باشد. شیوع تومورهای قاعده جمجمه در کشور 

 بستری و بهداشتی درمانی کشور  ،مراکز سرپایی به تومور های قاعده جمجمهو ها یحجم مراجعات بیمار
 بالاست.

 ت علمی که این جهت بالا بردن سطح استانداردهای آموزشی در مقاطع مختلف آموزش حضور اعضای هیا
 طی کرده اند،  یدر مراکز دانشگاه دوره را

 .با توسعه منطقی این دوره در کشور، به تولید علم در زمینه جراحی مغز و اعصاب کمک خواهد شد 

 در دانشگاهای معتبر دنیا وجود دارد و پیشرفت دانش و فناوری در این حیطه تخصصی 1995ه از سال این دور
 گاه های واجد شرایا کشور نیز فعالیت داشته باشند.ایجاب می کند که دانش

  رشته جراحی مغز و اعصاب مورد هیات ممتحنه راه اندازی یا تداوم تربیت نیرو در این مقطع تخصصی ، توسا
 تائید قرار گرفته است.

 ب گسترش این دوره موجبیماریها  و تومورهای سایر قسمتهای دستگاه عصبی گستردگی و تنوع  با توجه به
 .شودتقویت رشته مادر می

 های جراحی مغز و اعصاب موجب ارتقا کیفی سطح خدمات در کشور حضور افراد حاذق در برخورد با بیماری
 شود.می

 

چنانچه هدف اصلی تربیت نیروی مورد نیاز برای دانشگاههای تربیت کننده دستیار باشد حدود نیاز به شرح زیر خواهد  

 بود: 

انشگاه وظیفه تربیت دستیار در رشته جراحی مغز و اعصاب را بر عهده دارند.اگر برای هر دانشگاه د 19*درحال حاضر 

 2نفر ، به  6نفر متخصص دوره دیده و در صورت بالاتر بودن تعداد دستیاران جراحی مغز و اعصاب از  1حداقل 

 نفرمتخصص دوره دیده جراحی عروق مغز و اعصاب نیاز داریم.  

نفر متخصص دوره دیده در این حیطه تخصصی موجود است ، لذا تخمین زده می شود که با در نظر  5ر * در حال حاض

سال کار برای هر متخصص ، حدود نیاز به نیروی  30گرفتن رشد جمعیت ، رشد مراکز تربیت متخصص و محاسبه 

 نفرخواهد بود . 25 سال آینده 10متخصص دراین دوره تکمیلی تخصصی برای 
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                                           Philosophy (Beliefs & Values) فلسفه )ارزش ها و باورها( :

 

 

 

 

 

 
 

                                                                                  :Missionرسالت )ماموريت(:
  

 
 

 

                                                                           :Visionدورنما)چشم انداز(:
 

                    

 
                    

                                           Expected outcomes :از دانش آموختگانپيامد هاي مورد انتظار

 یژ

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 وین این برنامه به ارزش های زیر تاکید شده است:در تد

 بیمار محوری و سلامت محوری  -

 اولویت دادن به منافع بیماران و جامعه -

 احترام به مبانی الهی و ارزش های اسلامی -

 سلامت توجه به منابع ملی و اقتصاد -

 کیفیت آموزش  -

 همکاری بین رشته ای -

 یادگیری مادام العمر -

  نیازهاپژوهش مبتنی بر  -

 رش کمی و کیفی رشته تگس -

رسالت این دوره تربیت نیروهای متخصص آگاه به مسائل علمی روز ، توانمند ، مسئولیت پذیر و حساس به سلامت افراد 
قاعده جمجمه است که تخصص خود را در زمینه های پیشگیری ، تشخیصی ،  هایو جامعه در حیطه تخصصی جراحی

 ار افراد و جامعه قرار دهند.آموزشی و پژوهشی در اختی ،درمانی

، از لحاظ استاندارد های آموزشی ، تولیدات پژوهشی و ارائه خدمات پزشکی به سال آینده ،  این دوره در کشور  10در 

 مردم ، در منطقه در ردیف کشورهای برتر و مطرح خواهد بود.

 موختگان این دوره قادر باشند:آدانش  میرودانتظار

  ،ان بیماران ، اعضای تیم سلامت و مسئولین سلامت ، برای رفع مشکل بیمار یا جامعه ارتباط همراهبا بیماران

 موثر و مناسب حرفه ای برقرار نمایند.

 حال ، انجام معاینات و ارزیابی های بالینی و پاراکلینیکی بیماری را تشخیص دهند.ح با اخذ شر 

 ی بیماران انتخاب و انها را با رااقبتی مناسب را برویکردها و روش های پیشگیری ، تشخیصی ، درمانی و مر

 تسلا و مهارت کافی جهت رفع مشکل بیمار بکار گیرد.

  در آموزش رده های مختلف اعم از بیماران و همراهان آنها، جامعه عمومی و جامعه دانشگاهی در زمینه

 تخصصی مربوط توانایی کافی داشته باشند.

 تعامل سازنده داشته باشند.ام پژوهشی کشوری همکاری و در نظ 

 رشته ها و دوره های مختلف تعامل سازنده داشته باشند. انبا متخصص 

 .با پیشنهاد یا به کار گیری راهکارهای مختلف در ارتقای وضعیت سلامت جامعه نقش موثر ایفا نمایند 

 .در کلیه اقدامات ، مسائل مرتبا با اخلاق حرفه ای را رعایت نمایند 
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                                                                   :Roles:در جامعه دانش آموختگان هاينقش 

  

  

 

 

 گان این دوره در نقش های زیر در جامعه ایفای نقش می نمایند : دانش آموخت
 * تشخیصی ه درمانی ه مراقبتی 

 * آموزشی 
 * پژوهشی 

 * مشاوره ای 
 * مدیریتی 
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                                                                 :Tasksدانش آموختگان: حرفه اي يفاوظ
   

 
  شود . شفاف تعدادي وظيفه مشخص ميينجا براي هر نقش ، به صورت کاملاًدر ا

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
     

 
 

 وظايف حرفه اي دانش آموختگان به ترتيب هر نقش به شرح زير است:

 در نقش تشخيصي ـ درماني ـ مراقبتي : 

مسئولین مددکاری و در صورت نیاز ای با بیماران ، همراهان بیماران ، اعضای تیم سلامت و  * برقراری ارتباط موثر حرفه

 سلامت جهت رفع مشکل بیمار . مسئولین نظام

 * تشکیل پرونده پزشکی برای بیماران . 

 و انجام معاینات تخصصی و ثبت یافته ها در پرونده . * اخذ شرح حال

 تشخیصی .نیکی * درخواست منطقی آزمایشات پاراکلی

 ( مجاز مندرج در این برنامه .  Diagnostic prodceduresرویه های تشخیصی ) * انجام 

  موردنیاز . * درخواست مشاوره های تخصصی 

 بیماری و ثبت آن در پرونده . * تشخیص 

اتیو ) تسکینی ونسراک یا curativeیا توانبخشی ، * انتخاب رویکرد مناسب درمانی اعم از درمان های دارویی ، جراحی 

 یا حمایتی ( برای بیماران و بکارگیری آن تا حد مجاز مرتبا با رشته برای آنها . 

 * تجویز منطقی دارو در درمان های دارویی .

 * تجویز اقدامات توانبخشی موردنیاز . 

 * پیگیری بیماران و در صورت نیاز ارجاع آنها . 

 مرتبا . * ثبت اطلاعات و تنظیم مدارك پزشکی 

 

 در نقش آموزشي : 

 * آموزش بیماران ، همراهان ، اعضای تیم سلامت ، دانشگاهیان و جامعه در صورت نیاز . 

 با نظام سلامت .* مشارکت در تدوین متون آموزشی و دستورالعمل ها در حیطه تخصصی مرتبا 

 Long Life Learning*خود آموزی مادام العمر

 

 در نقش مشاوره اي : 

 ائه مشاوره تخصصی به بیماران ، همراهان ، متخصصین دیگر ، مدیران نظام سلامت و مراجع و سازمان های قانونی .* ار

 

 در نقش پژوهشي : 

 همکاری در طرح های پژوهشی نظام سلامت و دانشگاهی .* 

 * نشر یا گزارش نتایج تحقیقات انجام شده به مسئولین نظام سلامت .

شکلات سلامتی مربوط به حیطه تخصصی در جامعه و ارائه راهکارهای اصلاحی به مسئولین نظام * گزارش بیماری ها و م

 سلامت . 

 

 در نقش مديريتي : 

 * رهبری و مدیریت تیم سلامت در حیطه تخصصی مربوطه 
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     :Expected Competencies & Procedural Skills    مورد انتظار: ومهارت هاي پروسيجرالتوانمندي ها
 (General Competencies ):ي عموميالف: توانمندي ها   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 گردآوري و ثبت اطلاعات : 

  موثًر حرفه ایبرقراری ارتباط 

 تخصصی اخذ شرح حال 

    بیماران صیتخص ارزیابی و معاینه 

 درخواست منطقی آزمایشات پاراکلینیکی 

 وتنظیم مدارك پزشکی تشکیل پرونده ، ثبت اطلاعات 

 ستدلال باليني ، تشخيص و تصميم گيري براي بيمار :ا

  لطفاً فهرست آزمایشات پاراکلینیکی اختصاصی مرتبا با دوره در ایهن تسهت آورده   تفسیرآزمایشات پاراکلینیکی (

 شود ( .

   یافته های بالینی وپاراکلینیکی  ادغام 

  استنتاج و قضاوت بالینی 

 تشخیص بیماری 

 بیمار  حل مساله  جهت تصمیم گیری بالینی 

 (: Patient Managementاداره بيمار ) 

  ( مراقبت از بیمارPatient care ) 

   نوشتن  نسخه دارویی و( تجویز منطقی دارو order ) 

 و اجرای آن برای بیمار  درمانی  تشخیصی ه نتخاب مناسبترین رویکردا 

  مشاوره پزشکی  و ارائه درخواست 

 ارجاع بیمار  های لازم و ایجادهماهنگی 

   آموزش بیمار 

   پیگیری بیمار 

 توانمندي هاي ديگر : 

   پژوهش 

 مدیریت   و رهبری 

 ارائه مشاوره های تخصصی 

 بیماران   ودفاع از حقوق حمایت 

 طبابت مبتنی بر شواهد 

 کییانه وجستجوی اطلاعات علمی در منابع الکتروناستفاده از رای 

 پایش سلامت جامعه 

تذکر :دستیاران در طول دوره تخصصی خود ، اکثر توانمندیهای فوق را کسب ودر مقاطع بالاتر بر آن ها مسهلا خواهنهد   

 شد.
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 درماني( :  –: مهارت هاي پروسيجرال)اقدامات تشخيصي ب

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

کمک در  مشاهده ( Procedureپروسیجر ) 

 انجام

انجام 

 مستقل

 کل دفعات

 40 15 20 5 *وفیز اندونازالپهی جراحی

 10 3 6 1 *سا یتال پلان ) غیر از هیپوفیز(

 10 3 6 1 *ترانس پتریگوئید )پلن کرونال(

 10 4 5 1 ***  ساب فرونتال

 10 4 5 1 فرونتولترال
 22 10 10 2 تریونال)فرونتو تمپورال(

 9 3 5 1 تمپورالساب  لترال/

 10 4 5 1 کرانیوتومی پوستریور فوسا

 4 1 2 1 *** اکسترادورال-میدل فوسا

 20 5 13 2 فارلترال- رتروسیگموئید

 4 0 2 2 *دییگمویپره س
 5 2 2 1 ***کرانیوفاشیالرویکردهای باز اصلاح 

ترانس رویکردهای )CSFلیک -تروما

 (  کرانیال

1 2 2 5 

کرانیو سرویکال شامل آنومالی رویکردهای 

 (لفیبا رویکرد خ) ها و تومورها

1 5 4 10 

ترانس اورال شامل آنومالی ها و رویکردهای 

 *تومورها

1 3 3 7 

 8 - 4 4  **موضعی های پفل

 8 - 4 4 ترانس بازال جراحی عروق مغز

 2 - 1 1  عصب سه  قلو پروسیجر پرکوتانئوس

ورت کار گروهی انجام به صبینی و سینوس  ،نورواتولو ی  –اعمال جراحی مربوطه با مشارکت همکاران  اتولو ی *

 می شود.

 جراحی پلاستیک ، ترمیمی و سوختگی به صورت کار گروهی انجام میشود.اعمال جراحی مربوطه با مشارکت  **

 باشد.) رشته های فوق الذکر( Team workدر موارد خاص  ***
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 ارند :باز دارنده داسامي رشته ها يا دوره هايي که با اين دوره در انجام بعضي پروسيجرها همپوشاني يا تداخل 

 

 
 

 

 

 

 

                                                            :Educational Strategies  :آموزشي  راهبردهاي
  

 
 

 

 
 

 
 

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

  

 

 

 

 

 

 است : این برنامه بر راهبردهای زیر استوار 

 تلفیقی از دانشجو و استادمحوری   (  task basedیادگیری مبتنی بر وظایف ) 

 (  community orientedیادگیری جامعه نگر )   (  problem basedیادگیری مبتنی بر مشکل ) 

 ( hospital basedآموزش بیمارستانی )   (  subject directedیادگیری مبتنی بر موضوع ) 

 یادگیری سیستماتیک   (  evidence basedی مبتنی بر شواهد ) یادگیر

  دیسیپلینری همراه با ادغام موضوعی در صورت نیاز مولتی

 در این دوره ، عمدتاً از روش ها و فنون آموزشی زیر بهره گرفته خواهد شد : 

 *self education, self study  

 ی ، بیمارستانی ، بین رشته ای و بین دانشگاهی * انواع کنفرانس های داخل بخشی ، بین بخش

ه  case presentation* بحث در گروه های کوچک ه کارگاه های آموزشی ه  ورنال کلاب و کتاب خوانی ه 

 توموربورد 

* گزارش صبحگاهی ه راندهای کاری و آموزشی ه انجام مشاوره های تخصصی همراه با استاد ه آموزش سرپایی ه 

 اق عمل یا اتاق پروسیجر ه کلیشه خوانی ه تحلیل بیماران دشوار آموزش در ات

 * استفاده از تکنیک های آموزش از راه دور بر حسب امکانات . 

 مشارکت در آموزش رده های پایین تر . *

 * روش و فنون آموزشی دیگر بر حسب نیاز و اهداف آموزشی .

 .سیمولاتوراستفاده از  *
 

با رشته  (procedures)درمانی  -این دوره در انجام بعضی اقدامات تشخیصی :همپوشانی در انجام بعضی پروسیجرها الف:

 همپوشانی دارد .وجراحی پلاستیک های گوش و گلو و بینی ، چشم پزشکی 

 

 ای دارد.تداخل حرفهپلاستیک و جراحی  ، چشم پزشکیگوش ، گلو و بینی های رشتهبا  :تداخل حرفه ای: ب
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  ساختار کلي دوره آموزشي:
 

بخش ، واحد یا عرصه 

 آموزش

 مدت زمان ه اقدامات محتوی

 ) ماه (

ن سرپایی ه انتخاب ، تشکیل پرونده و بستری بیماران ه ابیمار ویزیت درمانگاه

پیگیری مشاوره های تخصصی بیماران ه انجام پروسیجرهای سرپایی ه 

آموزش رده های پایین تر ه پاسخگویی به مشاوره های تخصصی 

 درخواست شده و اقدامات دیگر طبق برنامه های تنظیمی بخش 

در طول  روز 2هفته ای 

   دوره

ویزیت بیماران بستری شده ه مراقبت از بیماران ه تثبیت بیماران  خش بستریب

بستری شده در بخش ه انجام پروسیجرهای تشخیصی درمانی بر بالین 

بیمار ه آموزش رده های پایین تر و اقدامات دیگر طبق برنامه های 

 تنظیمی بخش 

 در طول دوره هر روز

ت مشاهده ، کمک یا انجام مستقل ، شرکت در عمل های جراحی بصور اتاق عمل

 طبق برنامه تنظیمی بخش . 

در طول  روز3هفته ای 

 دوره

شرکت در انجام پروسیجرها بصورت مشاهده ، کمک یا انجام مستقل ،  اتاق پروسیجر 

 بخش   یمیطبق برنامه تنظروی مولا  یا کاداور   skill labدر 

 3هفته ای ماهه اول  3در 

در  یروز یا بصورت مورد

 ادامه دوره

گوش، بخش چرخشی 

و جراحی  بینی ،گلو

 سرو گردن

 ماه 2 برای آشنایی و اداره بیماران مرتبا

بخش چرخشی جراحی 

 پلاستیک و ترمیمی

 ماه 1 

 ماه  1  *بخش انتخابی

  توضیحات:
و جراحی   ، رادیو سرجری اینترونشنواسکولارنورو ،رادیولو ی مداخله ایشامل بخشهای پاتولو ی ،  انتخابی های بخش*

 است. بمدت یک ماهستون فقرات 

 

 مباحثي که بايد دستياران در بخش هاي چرخشي به آنها بپردازند )به تفكيک هر بخش(: ناوينع

 
 

 

 
 
 

 براساس

:بینی و جراحی سروگردن بخش چرخشی گوش، گلو ،-  

قاعده جمجمه به صورت مشترك با گروه  گوش، گلو و  یتومورها یاز اعمال جراح یبخش قابل توجه نکهیبا توجه به ا

.)بر باشد یهدف کمک کننده م نیبه ا دنیدر رس ینیماه در بخش گوش، گلو و بدو شود گذراندن  یانجام م ینیب

تهای پروسیجرال(اساس موارد ستاره دار در جدول مهار  
  

:بخش رادیولو ی-  

ماه کیبمدت  یبردار ریتصو یها افتهی ریوتفس یبررس   
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 :عناوين دروس اعم از عمومي ،تخصصي پايه يا تخصصي باليني 

 
 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 .آناتومی پایه  -1

 .قاعده جمجمه یجراح اپروچ هایو  Surgical یآناتوم  -2

 .( و درمان جراحی آن ---- و  عروقی ،عده جمجمه ابیماریهای قاعده جمجمه ) تومورهای ق -3

 .(تراپیی با جایگاه رادیو سرجری و رادیوقاعده جمجمه ) آشنایدرمانهای کمکی در بیماریهای  -4

 استفاده از فن آوریهایی همچون: نورو نویگیشن و نورومانیتورینگ.  -5

 تفسیر رادیولو ی -6
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 ان این رشته انتظار می رود:از دستیاران و دانش آموختگ

 در حوزه نوع دوستي -الف
 منافع بیمار را بر منافع خود ترجیح دهند. (1

 در مواجهه با بیماران  مختلف عدالت را رعایت کنند. (2

 در برخورد با بیماران به تمام ابعاد جسمی،  روانی واجتماعی آنان توجه داشته باشند. (3

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

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

 منشور حقوق بیمار را در شرایا مختلف رعایت کرده و از آن دفاع کنند.  (6

 در حوزه وظيفه شناسي و مسئوليت -ب
 نسبت به انجام وظائف خود تعهد کافی داشته باشند. (1
 به سوالات بیماران پاسخ دهند. (2

 وضعیت بیمار را با مناسبترین شیوه در اختیار وی وهمراهان  قرار دهند.اطلاعات مربوط به  (3

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

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

 ر تشخیصی درمانی از بیماران اجازه بگیرند. برای مصاحبه، انجام معاینه و هر کا (6

گی بهه  در رابطه با پیشگیری از تشدید بیماری، بروز عوارض، ابتلای مجدد، انتقال بیماری و نیز بهبود کیفیت زنهد  (7
 طور مناسب به بیماران آموزش دهند.

 در حوزه شرافت و درستكاري -ج
 راستگو باشند. (1
 درستکار باشند.  (2

 .رازدارباشند (3

 .وصی بیمار را رعایت نمایند حریم خص (4

 در حوزه احترام به ديگران -د
 به عقاید، آداب ، رسوم وعادات بیماران احترام بگذارند.   (1

 نام ومشخصات وی را با احترام یادکنند.بیمار را به عنوان یک انسان در نظر گرفته ،  (2

 به وقت بیماران احترام گذاشته و نظم و ترتیب را رعایت نمایند.   (3

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

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

 در حوزه تعالي شغلي -ه

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

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

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

 استانداردهای تکمیل پرونده پزشکی و گزارش نویسی را رعایت کنند.   (5
 

 (ازدستياران:Professionalismانتظارات اخلاق حرفه اي )

I -اصول اخلاق حرفه اي 
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انتظار میرود، دستیاران، در راستاي تحكیم اخلاق حرفه اي در محیط هاي آموزشي با کمك استادان خود در جهت 

 دامات زير تلاش نمايند:اق

 

 مناسب : )Setting(کمک به فراهم کردن شرايط  فيزيكي 
 فراهم ساختن شرايط مناسب براي انجام امور شخصي وخصوصي در محیط هاي آموزشي ودرماني  نظیراستفاده از پرده و پاراوان 

 در هنگام معاينات وغیره

 یه معاينات پزشكي در کنار پزشك )دستیار( و بیمار حضور يك پرستار همجنس بیمار يا همراه محرم او در کل 

 )فراهم کردن سیستم هم اتاقي بیمار و همراه)مثلاًمادروکودك در بخش هاي کودکان 

  ايجاد محیط مناسب ،مطمئن وايمن متناسب با باور هاي ديني وفرهنگي بیماران ،همراهان ،استادان وفراگیران نظیر فراهم

 متقاضیان ساختن محل نمازونیايش براي

 

 کمک به اصلاح فرآيندهاي اجرايي :
  همكاري با مديران اجرايي بیمارستان در جهت اصلاح فرآيندهاي اجرايي نظیر فرايند هاي جاري در بخش هاي پذيرش ، بستري

 ، تامین دارو ، تجهیزات وترخیص بیماران به طوري که بیماران سردرگم نشوند و امور را به آساني طي کنند.

 مراجعین و کارکنان بیمارستان ها تكريم 

  توجه به فرايندهاي اجرائي بیمارستان در جهت تسهیل ارائه ي خدمات ورفاه حداکثري بیماران وارائه ي پیشنهادات اصلاحي به

 مديران بیمارستان

 

 کمک به فراهم شدن جومناسب آموزشي :

 مشارکت در ايجاد جو صمیمي و احترام آمیز در محیط هاي آموزشي 

 لاش در جهت حذف هرگونه تهديد و تحقیر در محیط هاي آموزشيت 

  همكاري هاي مناسب و موثربین بخشي و بین رشته اي 

 سازمان دهي و مشارکت در کارهاي تیمي 

 تشويق به موقع عملكرد مناسب کارکنان، دستیاران سال پايین تر و فراگیران ديگر 

 مشارکت در معرفي الگوها به مسئولین آموزشي 

 کت فعال در تقويت مشارRole modeling 

  تلاش در جهت تقويت ارتباطات بین فردي 

 مشارکت وهمكاري در تدوين ارائه ي دستورالعمل هاي آموزشي به فراگیران(Priming) 

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

 ترويج راهبرد بيمار محوري :

  معنوي و پزشكي بیماران اعم از جسمي ، رواني و اجتماعي )با هرنژاد ، مذهب ،سن ، جنس و طبقه حمايت از حقوق مادي ،

 اقتصادي اجتماعي( ، در تمام شرايط

 جلب اعتماد واطمینان بیمار در جهت رعايت حقوق وي 

 ارتباط اجتماعي مناسب با بیماران نظیر: پیش سلامي ، خوشرويي ، همدردي ، امید دادن ، و غیره 

 پاسخگويي با حوصله به سوالات بیماران در تمامي شرايط 

II -اخلاق حرفه اي در محيط هاي آموزشي راهكارهاي عمومي براي اصلاح فرآيند آموزش:  
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 تر و فراگیران ديگرآموزش نحوه ي پاسخگويي مناسب به سوالات بیماران به دستیاران سال پايین 

  معرفي خود به عنوان  پزشك مسئول به بیمار، همچنین معرفي دستیاران سال پايین تر ،  کارورز ، کارآموز و پرستار با نام و

 صات به بیمارانمشخ

 پرسش از عادات غذايي ، خواب ، استحمام و تمايلات رفاهي بیماران و کمك به فراهم کردن شرايط مورد نیاز براي آن ها 

 .توجه به بهداشت فردي بیماران 

 توجه به کمیت و کیفیت غذاي بیماران در راند هاي آموزشي و کاري 

 ده در راند هاي آموزشي و کاري با تاکید بر شرايط خصوصي آنانتوجه به نیاز هاي بیماران براي اعمال دفعي آسو 

  توجه به ايمني بیمار(Patient Safety)  درکلیه ي اقدامات تشخیصي ودرماني 

  کمك درفراهم کردن شرايط آسان براي نماز و نیايش کلیه بیماران متقاضي ، با هر آيین و مذهب در بخش ، به ويژه ،براي

 احت مطلق .بیماران در حال استر

 . احترام به شخصیت بیماران در کلیه شرايط 

 پوشش مناسب بیماران در هنگام معاينات پزشكي 

 احترام و توجه به همراهان و خانواده بیماران 

  تجويز هرگونه دارو ، آزمايش و تجهیزات درماني با توجه به وضعیت اقتصادي  ونوع پوشش بیمه اي بیماران و اجتناب از

 يشات گران قیمت غیرضروريدرخواست آزما

 استفاده مناسب از دفترچه و تسهیلات بیمه اي بیماران 

 ارتباط با واحدها و مراجع ذي صلاح نظیر واحد مددکاري ، در باره رفع مشكلات قابل حل بیماران 

 اخذ اجازه و جلب رضايت بیماران براي انجام معاينات و کلیه پروسیجرهاي تشخیصي و درماني 

 ل و آزادي بیماران در تصمیم گیري هارعايت استقلا 

   خودداري از افشاي مسائل خصوصي )راز( بیماران 

  مدت تقريبي بستري وغیره –ارئه ي اطلاعات لازم به بیماران در باره ي مسائل تشخیصي درماني نظیر :هزينه ها 

 به معناي :  STEEPدرمجموع ،رعايت 

 به بیماران  (safe)ا رائه ي خدمات ايمن   -

 به بیماران  (Timely)ارائه ي خدمت به موقع   -

 به بیماران  (Expertise)ا رائه ي خدمت با علم وتجربه ي کافي    -

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

 در کلیه ي شرايط  (Patient Centered)ودر نظر گرفتن محوريت بیمار    -
 

 زش و اطلاع رساني نكات مرتبط با اخلاق :مشارکت و ترغيب آمو

 تر و فراگیران ديگرآموزش ارتباط مناسب و موثر حرفه اي به دستیاران سال پايین 

 مشارکت در آموزش مسائل اخلاق حرفه اي به دستیاران سال پايین تر و دانشجويان 

  آموزش يا اطلاع رساني منشور حقوقي بیماران ، مقرراتDress Code تر و اخلاقي بخش به دستیاران سال پايین و مقررات

 فراگیران ديگر

  ، اشاره مستمر به نكات اخلاقي در کلیه فعالیت ها و فرآيند هاي آموزشي نظري و عملي نظیر : گزارشات صبحگاهي ، راندها

 کنفرانس ها ، درمانگاه ها و اتاق هاي عمل 

 ر استادان، دستیاران و فراگیران ديگرنقد اخلاقي فرآيندهاي جاري بخش در جلسات هفتگي با حضو 

  فراهم کردن شرايط بحث و موشكافي آموزشي در مورد کلیه سوء اقدامات و خطاهاي پزشكي Malpractices )  پیش آمده در)

 جلسات هفتگي با حضور استادان، دستیاران و فراگیران ديگر

 مارانمشارکت دادن فراگیران رده هاي مختلف ، در برنامه هاي آموزش بی 
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 جلب توجه مستمر دستياران سال پايينتر و فراگيران ديگربه سايرموارد اخلاقي ازجمله :
 برخورد احترام آمیز با نسوج ، اعم از مرده يا زنده 

 برخورد احترام آمیز با اجساد فوت شدگان 

 همدردي با خانواده فوت شدگان 

 ه مي ي روز اجازفناور ا و حفظ زيبايي بیماران تا حدي که دانش ونگهداري و حفظ اعضاي بدن بیماران ، عملكرد طبیعي اندام ه

 دهد

  یستناحترام به حقوق جنین ، از انعقاد نطفه تا تولد در شرايطي که مجوز اخلاقي و شرعي براي ختم حاملگي 

 ي بیمار برا شانس ناهمیت دادن به وقت هاي طلايي کمك به بیماران و اجتناب از فوت وقت به منظور جلوگیري از از دست رفت

 زندگي يا حفظ اعضاي بدن خود

 تجويز منطقي دارو و در خواست هاي پارا کلینیك 

  رعايتClinical Governance  در کلیه ي تصمیم گیري هاي بالیني ، تجويز ها واقدامات تشخیصي درماني 

 پايش و نظارت  مستمر فراگيران :
 مور تو شبانه  کشیك هاي درمانگاه  راندهاي کاري و آموزشي  گاهي حضور در کلیه برنامه هاي آموزشي ) گزارشات صبح

ر کشیك ني و حضوردو غیره ( و نظارت بر حضور ساير فراگیران از طريق واگذاري مسئولیت ، پیگیري تلف سي پي سي  بورد 

یران خود وفراگ عي  درپذيري اجتما ها ، سرکشي به درمانگاه ها و اورژانس ها و نظاير آن ، به منظور ايجاد تدريجي مسئولیت

 ديگر

 حضور به موقع بر بالین بیماران اورژانس 

 عايت از طريق ر ضباط (توجه به عملكرد عمومي خود و فراگیران ديگرنظیر ) عملكرد ارتباطي اجتماعي ، نحوه پوشش ، نظم  و ان

 بودن خود  ، ارائه بازخورد به فراگیران ديگر وتاکید بر الگو Dress Code مقررات 

 قي ست منطتوجه اکید به عملكرد تخصصي خود و فراگیران ديگرنظیر) اخذ شرح حال ومعاينات تخصصي بیماران ، درخوا

ي اهتصمیم گیري  ماري ،آزمايشات ، تفسیر و ادغام يافته ها ي بالیني و پارا کلینیكي ، استنتاج و قضاوت بالیني ، تشخیص بی

امات اران ، اقدجاع بیمانتخاب و انجام اقدامات درماني ، طرز درخواست مشاوره هاي پزشكي ، اربالیني ، تجويز منطقي دارو ، 

 ومرلاگ بوك یل مستپژوهشي ، استفاده از رايانه و نرم افزار هاي تخصصي و پیگیري بیماران ( از طريق اهمیت دادن به تكم

  (Malpractices )كرد ها و خطاهاي پزشكيجلب نظارت مستقیم استادان به منظور کاستن از فراواني سوء عمل

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

 .اجتناب اکید از انجام تحقیقات به خرج بیماران وانجام روش هايي که دستیاران به آن تسلط ندارند 

 د . تفاده باشنابل اسقه ها ي پزشكي ، به طوري که در حال حاضر و آينده به سهولت اهمیت دادن به نحوه تكمیل و تنظیم پروند 

 

 

 
 

III- اي مرتبط با رشتهنكات اختصاصي اخلاق حرفه : 
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                        :Referencesمنابع درسي که با استفاده از آنها آموزش اين برنامه قابل اجرا است :

                                                          

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 
 

 

 

 

 کتب اصلی: -الف
1-Youmans and winn Neurological Surgery (فصول منتخب) 

2-  Atlas of neurosurgical technique: Brain (laligam N.و  Sekhar and Richard 

G.Fessler) 

3-  Atlas of Cranial base Surgery : Madjid samii 

4- photo Atlas of skull base dissection ( Fukushima) 

5- Cranial , cranioFacial and skull base surgery (paolo cappabianca) 

6- Rhoton Surgical Anatomy (فصول منتخب) 

 مجلات اصلی: -ب
1- Journal of Neurosurgery  

2- Neurosurgery 

3- World Neurosurgery- 

4-  Journal of Neurological Surgery – part B: Skull base 

5- Operative Neurosurgery 
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                                                                              :Student Assessmentارزيابي دستيار:

 

 

 

 

 

 

                                                                           :شرح وظايف دستياران

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :(Assessment Methods)روش ارزیابی-الف

   OSCE             DOPS آزمون تعاملی رایانه ای  شفاهی   کتبی 

 ارزیابی پورت فولیو        مقالهارزیابی         درجه  360آزمون          Logbook ارزیابی 

 

 :(Periods of Assessment)ب : دفعات ارزیابی

 ارزیابی مستمر در طول دوره 

 

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

 عبارتند از : 

 به دستیاران دوره تخصصی  در آموزش روشهای مختلف جراحی مشارکت -

 در پژوهش های گروه آموزشی در حیطه تخصصی مربوطه مشارکت - -

 کنفرانس های آموزشی گروه نیو مشارکت در تهیه و تدو زییر برنامه - -

 مشارکت در برنامه های آموزشی گروه - -

 روزانه بیماران تیزیو - -

 انجام مشاوره های مربوطه - -

 نال کلاب به طور مرتب در طول دورهکنفرانس و  ور 8حداقل  هیارا - -

 شرکت در برنامه های آنکالی - -

 پرو ه تحقیقاتی کیمشارکت در حداقل  - -

 Scopusو  ISI ، Pub med هینمابا  مقاله پژوهشی در طی دوره در مجلات یک حداقل  رشیپذ ایچاپ  - -

 شرکت در برنامه های آموزشی وپژوهشی طبق برنامه تنظیمی - -

تعداد کشیکها و سطح مسوولیت فرد در چرخشها طبق ضوابا بخش مربوطه و با هماهنگی ضروری است که  - -

 تعیین گردد. برنامه ریمد

 

 



 21/10/1400زشکی و تخصصی پن نشست شورای آموزش تاریخ تنفیذ در نود وپنجمی -دبیر خانه شورای آموزش پزشکی وتخصصی

 جراحی قاعده جمجمه برنامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی             21

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

 

 

 

 

 

 

 براي اجراي برنامه : مورد نيازيا آموزش ديده  ديدهدورهکارکنان 

 

 

 

 

 مورد نياز: تخصصي  فضاهاي

 

 

 

 

 

 

نفر دانشیار و یک نفر استادیار( با مدرك تخصصی  2نفر استادیار یا  2نفر استاد و  1حداقل سه نفر هیات علمی)

سال کار در زمینه فلوشیپ مربوطه با تایید هیات ممتحنه و  10نفربا سابقه حداقل  3فلوشیپی معتبر مربوطه  یا حداقل 

 .دبیرخانه شورای آموزش پزشکی و تخصصی  باشد

نفر  3با توجه به ضرورت مشارکت گروه گوش ، گلو ، بینی و جراحی سر و گردن در اجرای برنامه ، لازم است حداقل 

واتولو ی و یک نفر فلوشیپ جراحی سر و گردن یا هیات علمی واجد مدرك فلوشیپ بینی و سینوس ، اتولو ی و نور

 لارینگولو ی یا جنرال که حداقل یک نفر از آنها دانشیار باشد. 

 

  ICUهمانند کارکنان دوره دیده بخش جراحی مغز و اعصاب شامل پرسنل اتاق عمل ، 

 حداقل یک نفر نوروفیزیولو یتکنسین دوره دیده  

 نفر 1حداقل  تکنسین دوره دیده نورونویگیشن 

 فضاهای تخصصی موردنیاز این دوره که باید در دانشگاه مجری در دسترس باشند عبارتند از : 

 بخش بستری زنان و مردان -

- ICU 

-  Skill lab 

 درمانگاه تخصصی -

 اختصاصی جراحی قاعده جمجمه اتاق عمل -
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  :در سال  مورد نياز هاي اصلييتعداد بيمارحداقل  تنوع و

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :براي تربيت يک دستيار ورودي  تعداد تخت مورد نياز

 
 

 

  مورد نياز: تجهيزات تخصصي

 

 
 

 

 

 

 

 

 

  Neuro navigation ,   intra operative Doppler  آندوسکوپ و

 کروسکوپیم،   intraoperative neuromonitoring  ،micro motor high speed drill  در دسترس

 دارا بودن حداقل یک اتاق عمل فوق تخصصی مجهز به وسایل فوق 

 موزش قبل از اتاق عمل آبرای    skill labمولا   دارا بودن اتاق 

 

 

 تعداد  بیماری 
 50 تومور هیپوفیز

 15 سا یتال پلن   پاتولوزیهای غیر هیپوفیز

 10 یهای غیر هیپوفیز کرونال پلن   پاتولو

 40 پاتولو یهای  اینترادورال حفره قدامی    

 25 پاتولو یهای  اینترادورال حفره میانی   

 15 پاتولو یهای  اینترادورال حفره خلفی    

 15 مخچه ای    -پاتولو یهای زاویه پلی

 10 هپاتولو یهای لترال قاعده جمجم

 10 تروما و لیک مایع مغزی نخاعی

 20 پاتولو یهای کرانیوسرویکال

 15 پاتولو یهای عروق مغز

 10 پاتولو یهای نیازمند بازسازی و ریکانستراکشن  

 
 

 در نظر گرفته می شود.ICUتخت مستقل /یا اختصاص داده شده در بخش جراحی مغز و اعصاب و یک تخت  4حداقل 

 بر اساس کل دستیاران موجود بخش مدنظر قرار خواهدگرفت ی هاتوضیح:درارزشیاب
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  مورد نياز : يا تخصص هاي رشته هاي تخصصي

 

 

 

 

 

 

 

 : که مجاز به اجراي برنامه هستندييمعيارهاي دانشگاهها

 

 

 

 

،  نورواتولو ی و بینی و سینوس( -)دوره های تکمیلی تخصصی اتولو یگوش، گلو و بینی :ی مورد نیازالف:رشته ها

 و سوختگی ترمیمی  ، جراحی پلاستیک (چشم ترمیمیپلاستیک ،جراحی تخصصی )دوره تکمیلی شکی چشم پز

 ایو رادیولو ی مداخله های ویژهتکمیلی تخصصی مراقبت های ، دورههای مغز و اعصاببیماری،

 

،  توانبخشی، آسیب شناسی ، بیهوشی،رادیو انکولو ی،  (نوروافتالمولو یچشم پزشکی) :ی مورد نیازب:تخصص ها

 و عروق بیماری های قلبو   غدد و ریه(، کودکان، روانپزشکیفوق تخصص بیماریهای داخلی )

 دانشگاهی مجاز به راه اندازی این برنامه است که دارای ویژگی های زیر باشد : 

 باشد .  جراحی مغز و اعصاب دارای دوره تخصصی مورد تائید در رشته* 

 داشته باشد .  التحصیلدوره ، در دوره تخصصی فارغ  10* حداقل 

 واجد حداقل های مندرج در این برنامه باشد . *
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 :(Program Evaluation)ارزشيابي برنامه

 :شرايط ارزشيابي برنامه -الف   

 
 

 
 

 :شيوه ارزشيابي برنامه-ب

 

 
 

 

 :ارزشيابي برنامه متولي-ج

 

 

 :برنامه نحوه باز نگري-د

 

 

 

 

 
 

 :ارزشيابي برنامه شاخص ها ومعيارهاي پيشنهادي گروه براي-ه

 

 

 

 

 برنامه در شرایا زیر ارز شیابی خواهد شد:این 

 تکمیلی تخصصی دوره از اجرای دوره2حداقل گذشت -1

 فناوری عمدهتغییرات -2

 اران اصلی مرتبا با برنامهذتصمیم سیاستگ-3

 نظر سنجی از هیئت علمی درگیر برنامه،دستیاران ودانش آموختگان با پرسشنامه های از قبل تدوین شده 

 شنامه های موجود در واحد ارزشیابی واعتبار بخشی دبیر خانهاستفاده از پرس 

 صاحبهبررسی میزان رضایت مندی و توانمندی فراگیران آموزش فوق تخصصی با آزمون و انجام م 

  میزان بررسی میزان دستیابی به اهداف برنامهبراساس بررسی 

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

 برنامه است

 مراحل باز نگری این برنامه به ترتیب زیر است :

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

 در خواست از دبیر خانه جهت تشکیل کمیته تدوین برنامه 

 وری شده د رکمیته تدوین برنامه طرح اطلاعات گردآ 

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

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

 مورد ارزيابي در دسترس اعضاي هیئت علمي ودستیاران قرار گرفته باشد. یبرنامهضروري است ، *

 هاي مجري رعايت شود .  ي مورد ارزيابي مندرج است ، توسط دانشگاهکه در برنامه دورهطول * ضروري است ، 

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

 ، در دوره با ظرفیت مصوب منطبق باشد . ظرفیت پذیرش دستیار* ضروري است ، 

 بیني شده است باشد .  که در برنامه پیش حدود نیاز کلی کشورست ، ظرفیت پذيرش دستیار در راستاي تامین * ضروري ا

ي مورد ارزيابي در اختیاار  هاي عمومي و اختصاصي مندرج در برنامهقابل قبولي ، منطق با توانمندي بوكلاگ * ضروري است دستیاران

 داشته باشند . 

 تكمیل و توسط استادان مربوطه پايش و نظارت شود  وباز خورد لازم ارائه گردد.  به طور مستمرتیاران بوك دس* ضروري است ، لاگ

را بر اساس تعاداد منادرج در برناماه انجاام داده باشاند و در       پروسیجرهای لازم* ضروري است ، دستیاران بر حسب سال دستیاري ، 

 سانده باشند .بوك خود ثبت نموده و به امضاي استادان ناظر رلاگ

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

داشته ، وظايف خاود را تحات    درمانگاه حضور فعال* ضروري است ، دستیاران در طول هفته طبق تعداد روزهاي مندرج در برنامه در 

 در دسترس باشد .   های هفتگی یا ماهانه درمانگاهبرنامهر انجام دهند و نظر استادان ويا دستیاران سال بالات

هاي جراحي ، در طول هفته طبق تعداد روزهاي مندرج در برنامه تحت نظار اساتادان ودساتیاران ساال     * ضروري است ، دستیاران دوره

ی هفتگی یا ماهانهه  برنامهد اشته باشند و  فعال اتاقهای پروسیجر حضورودستیاران دوره ها ي غیر جراحي در  عمل اتاقبالاتر در 

 در دسترس باشد . های عملاتاق

بخشاي ، مشاارکت در   هاي درونهاي گزارش صبحگاهي ، کنفرانسي تنظیمي بخش ، در برنامه* ضروري است ، دستیاران ، طبق برنامه

در  هها هها یها آنکهالی   ی هفتگی یا ماهانه کشیکبرنامهد و ها حضور فعال داشته باشنها يا آنكاليتر و کشیكهاي پايینآموزش رده

 دسترس باشد .  

هااي کااري ياا آموزشاي بیمااران      هاي راندهاي آموزشاي ، ويزيات  ي تنظیمي بخش ، در برنامه* ضروري است ، دستیاران ، طبق برنامه

 بستري حضور فعال داشته باشند .

 ده توسط دستیاران ، مورد تائید گروه ارزياب باشد .  شتكمیل های پزشکیکیفیت پرونده* ضروري است ، 

مندر ج در برنامه را گذرانده و از رئیس بخش مربوطه گواهي  های چرخشیبخش* ضروري است ، دستیاران بر حسب سال دستیاري ، 

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

شاده وجاود داشاته    ريزيو برنامه شدهبینیهای علمی از قبل پیشهمکاریهاي چرخشي بخش * ضروري است ، بین بخش اصلي و

 ها باشند ، در دسترس باشد .  باشد و مستنداتي که مبین اين همكاري

 را رعايت نمايند .   Dress code* ضروري است ، دستیاران مقررات 

 ند و به آن عمل نمايند و عمل آنها مورد تائید گروه ارزياب قرار گیرد .آگاه باش منشور حقوق بیماران* ضروري است ، دستیاران از 

اعم از کتب و مجلات موردنیاز دستیاران و هیات علمي ، در قفسه کتاب بخش اصالي در دساترس آناان     منابع درسی* ضروري است ، 

 باشد .  

قرار گیرندومساتندات آن باه گاروه ارزيااب      ارزیابیمورد هاي مندرج در برنامه ، * ضروري است ، دستیاران در طول دوره خود به روش

 ارائه شود. 
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 مشارکت داشته باشند . ی پژوهشیبرنامه* ضروري است ، دستیاران در طول دوره خود ، حداقل در يك 

هاي چرخشاي  هاي بخشها ، گواهيتشكیل شود و نتايج ارزيابي پرونده آموزشی* ضروري است ، در بخش اصلي براي کلیه دستیاران 

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

ي منادرج در برناماه در   را بر اساس تعداد ، گارايش و رتباه   هیات علمی موردنیاز* ضروري است ، بخش براي تربیت دستیاران دوره ، 

 اختیار داشته باشد و مستندات آن در اختیار گروه ارزياب قرار گیرد .

را طبق ماوارد منادرج در برناماه در اختیاار داشاته       دیده موردنیازکارکنان دورهري است ، بخش براي تربیت دستیاران دوره ، * ضرو

 باشد .

را از قبیل : کلاس درس اختصاصي ، قفساه کتااب اختصاصاي در بخاش و      فضاهای آموزشی عمومی موردنیاز* ضروري است ، دوره 

 کتابخانه عمومي بیمارستان ، مرکز کامپیوتر و سیستم بايگاني علمي در اختیار داشته باشد .  

 شند .را بر اساس موارد مندرج در برنامه در سطح  دانشگاه در اختیار داشته با فضاهای تخصصی موردنیاز* ضروري است ، دوره ، 

کننده به بیمارستان محل تحصیل دستیاران ، بر اساس موارد منادرج  بستري و سرپايي مراجعه تعداد و تنوع بیماران* ضروري است ، 

 در برنامه باشند .  

 باشد . ) در صورت نیاز دوره ( در اختیارتخت بستری فعال   شده در برنامه ،بیني* ضروري است ، به ازاي هر دستیار به تعداد پیش

مندرج در برنامه در اختیار مجريان برنامه قرار گرفته باشد و کیفیت تجهیزات ،ماورد تائیاد گاروه     تجهیزات موردنیاز* ضروري است ، 

 ارزياب باشد .

 باشند . دبیرخانه حوزه ي ارزشیابي واعتباربخشي  مورد تائید قطعیهاي چرخشي ، * ضروري است ، بخش

 باشد .   های مندرج در برنامهملاكذيربط ، واجد * ضروري است ، دانشگاه 

 

ريزي آموزشي قرار گرفته و جهت پیگیري و اجرا در اختیاار  مورد تصويب کمیسیون تدوين و برنامه موضوع ، 31استانداردهاي فوق ، در 

نساخه از آن در انتهااي کلیاه     شود . ضامناً ياك  واحد ارزشیابي و اعتباربخشي دبیرخانه شوراي آموزش پزشكي و تخصصي قرار داده مي

 هاي مصوب آورده خواهد شد .  برنامه

 

 دبیرخانه شوراي آموزش پزشكي و تخصصي

 ريزي آموزشيکمیسیون تدوين و برنامه         
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 منابع مورد استفاده براي تهيه اين سند

 
فوق تخصصی ه دبیرخانه شورای آموزش پزشکی و تخصصی ه کمیسیون  راهنمای تدوین برنامه دوره های -1

 1388تدوین و برنامه ریزی آموزشی ه سال 

 مرکز آموزشی  1385مطالعه و بررسی تجربیات از سال   -2

 مطالعه برنامه و منابع معتبر بین المللی از قبیل  -3

 Yale دانشگاه  یل -

 Pitsburgh دانشگاه  -

 دانشگاه هاروارد -

ده از چارچوب تدوین برنامه آموزشی وضوابا دوره های فوق تخصصی بالینی دبیرخانه شورای آموزش استفا -4

 متبوع پزشکی وتخصصی وزارت

 بررسی ومطالعه نیاز های کشور -5

 بررسی نظرات دستیاران وفارغ التحصیلان -6

 استفاده از نظرات اساتید دانشگاه -7

 کشور جراحان اعصاباستفاده از نظرات انجمن  -8

 


