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 ریزي آموزشيتدوین و برنامه واحد
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 1 سیستم عصبی مرکزیمیلین زدای های التهابی وبیماری  مولتیپل اسکلروزيس بر نامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی

 :آموزشي اسامي اعضاي کميته تدوین برنامه
 دانشگاه علوم پزشكي   رتبة دانشگاهي    و نام خانوادگي نام

 تهران    دانشیار    *دکتر محمد علی صحرائیان 

 تهران     استاد   *دکتر محمد حسین حريرچیان 

 شهید بهشتی    استاد    حسین پاکدامن*دکتر 

 شهید بهشتی     استاديار    ناهید بلادی مقدم*دکتر 

 اصفهان    -استاد   مسعود اعتمادی فر*دکتر

 شیراز     دانشیار   *دکتر علیرضا نیک سرشت 

 مشهد     دانشیار    *دکترمحسن فروغی پور

 تهران   استاديار     * دکتر امیر رضا عظیمی 

 دبیرخانه شورای آموزش پزشکی و تخصصیزی و ارزشیابی يمعاون برنامه ر -دکتر حمید رضا جماعتی*
 های تکمیلی تخصصی دبیرخانه شورای آموزش پزشکی و تخصصی اندازی و گسترش دورههای راههکارشناس کمیت-*دکترمريم السادات مصطفوی

  ی و تخصصیکارشناس برنامه های آموزشی دوره های تکمیلی تخصصی دبیرخانه شورای آموزش پزشک–*نوشین آگاهی 
 

 

 :آموزشي برنامه يبازنگر تهيکم ياعضا ياسام
 دانشگاه علوم پزشكي   رتبة دانشگاهي    و نام خانوادگي نام

 تهران    استاد   حريرچیان نی* دکتر محمد حس

 تهران    استاد   علی صحرائیان* دکتر محمد 

 تهران    استاد    امیررضاعظیمی* دکتر 

 شیراز    استاد   سرشتعلیرضا نیک* دکتر 

 بهشتیشهید    دانشیار    مقدمناهید بلادی* دکتر 

 تهران    دانشیار   سید احسان محمديانی نژاد* دکتر 

 اصفهان    استاد    وحید شايگان نژاد* دکتر 

 دبیرخانه شورای آموزش پزشکی و تخصصیمسئول واحد تدوين و برنامه ريزی آموزشی  -علی لبافدکتر *

 آموزشی دوره های تکمیلی تخصصی دبیرخانه شورای آموزش پزشکی و تخصصی یزيروبرنامه نتدوي کارشناس–آگاهی *نوشین 
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 مراحل تدوین برنامه آموزشي:

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ها و دوره های اندازی و گسترش رشتهدر کمیته سیاستگذاری، راه ضرورت دوره تکمیلی تخصصی مولتیپل اسکلروزيس

 مطرح و مورد تصويب قرار گرفت. 31/4/1392تکمیلی تخصصی پزشکی در تاريخ 

 

درهفتادونهمین نشست شورای آموزش 27/11/1392لروزيس در تاريخ برنامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی مولتیپل اسک

 پزشکی و تخصصی برنامه آموزشی  مورد تنفیذ قرار گرفت.

 

سیستم میلین زدای مولتیپل اسکلروزيس به مولتیپل اسکلروزيس و بیماری های التهابی  عنوان دوره تکمیلی تخصصی

 به تصويب رسید.3/4/1403آموزش پزشکی و تخصصی در تاريخ  اینشست شور صدويکمیندر تغییر يافت و عصبی مرکزی 

 

بازنگری برنامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی مولتیپل اسکلروزيس وبیماری های التهابی میلین زدای سیستم عصبی 

 در کمیته تدوين برنامه آموزشی  مورد بررسی قرار گرفت. 14/9/1402مرکزی در تاريخ 

 

مولتیپل اسکلروزيس وبیماری های التهابی میلین زدای سیستم عصبی  ره تکمیلی تخصصیبرنامه آموزشی دوبازنگری 

 ويب قرار گرفت.وتصريزی آموزشی مورد بررسی برنامه در کمیسیون تدوين و 29/11/1403مرکزی در تاريخ 

 

 دای سیستم عصبیمولتیپل اسکلروزيس و بیماری های التهابی میلین زبرنامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی بازنگری 

نشست شورای صدوسومین در کمیسیون دائمی معین مورد بررسی وتصويب قرار گرفت و در 6/5/1404در تاريخ مرکزی 

 تنفیذ گرديد. 14/5/1404آموزش پزشکی و تخصصی در تاريخ 
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 مقدمه : 

 

 

 

 

 
 

 

 

 :  انگليسي و به فارسي دورهعنوان 

 

 
 

  : دوره تعریف

 

 

 

 

 
 

 

  متخصصين مجاز به ورود دوره :

 

 
 

  : دوره آموزش طول

 
 

 رکزی عصبی مسیستم  میلین زدایهای التهابی سیستم و بیماریس مولتیپل اسکلروزيدوره تکمیلی تخصصی 

Fellowship isordersDCNS Inflammatory  and Multiple Sclerosis 

يک (ام اس ) یمرکز یعصب ستمیسمیلین زدای  یالتهاب یهایماریو بس مولتیپل اسکلروزيتخصصی دوره تکمیلی 

، خیصت و دانش آموختگان آن در پیشگیری، تشدوره بالینی است که از رشته تخصصی مغز و اعصاب منشعب شده اس

 ارند و دانشفعالیت د یمرکز یعصب ستمیسمیلین زدای  یالتهاب یهایماریبو  درمان و مراقبت بیماران مبتلا به ام اس

 .، پژوهشی و خدمات سلامتی در اختیار جامعه قرار خواهند داد خصصی خود را در زمینه های آموزشیومهارتهای ت

 

 است .ماه 12 تکمیلی تخصصی طول آموزش در اين دوره
 

 صاب مرکزیيک بیماری اتوايمیون سیستم اع وبیماری های التهابی سیستم عصبی مرکزی بیماری مولتیپل اسکلروزيس

اعی و های جسمی اجتم ناتوانايی –افرادجوان را درگیر ساخته ومی تواند منجر به علائم متنوع عصبی  است که عمدتا

های قابل فتروانی فراوانی گردد.شیوع اين بیماری در دنیاو همچنین کشور ما رو به افزايش بوده و طی سالهای اخیر پیشر

ری حاصل شده است. در کشورهای پیشرفته بدلیل اهمیت اين بیماری رشته توجهی در زمینه تشخیص وکنترل بیما

ات به تکمیلی ام اس از دير باز مورد توجه بوده و به صورت دوره های تکمیلی ارائه میگردد و بدين وسیله سطح خدم

  بیماران مزبور افزايش يافته است. 

عصاب ارشته تکمیلی احساس می شد.آموزش متخصصان مغز و در کشور ما نیز از سالها قبل نیاز مبرمی به برگزاری اين 

ثرتری بطور خاص و آشنايی آنها با اين بیماری سبب می شود که تشخیص آن با دقت بیشتری صورت گرفته و درمانهای مو

وان به تی اب مبرای اين بیماران انجام شود.در واقع با آموزش افراد مجرب و بکارگیری آنها در اين حوزه ی علم مغز و اعص

رای وثری بمارتقای سطح سلامت اين دسته از بیماران کمک شايانی نمود.امید است  برنامه ايجاد رشته تکمیلی ام اس گام 

ديد و نیل به اين هدف باشد.با توجه به ضرورت مذکور کمیته ای در دبیرخانه شورای آموزش پزشکی و تخصصی تشکیل گر

ته تهیه و در اختیار دانشگاههای مجری يا متقاضی اجرای برنامه قرار گرف پس از طی مراحل قانونی برنامه حاضر

 .تر کردن برنامه مذکور استقبال می نمايد ظرات صاحبنظران برای هر چه پرباراست.کمیته ی تدوين برنامه از ن

 

مجاز ورود به اين دوره تکمیلی تخصصی اعصاب  های مغز ویبیماردارندگان مدرك دانشنامة تخصصی در رشتة 

 باشند.می
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  :دوره در جهان وایران  تاریخچه وسيرتكاملي

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  :دلایل نياز به این دوره 

 

 

 

 

 

 

 

 در جهان
وان پدر علم استاد دانشگاه پاريس بود و از او با عن ویبیماری ام اس را معرفی کرد.  1868اولین بار شارکو در سال 

مود و نتوپسی ری را شرح داد که از ترمور شاکی بود.پس از مرگ اين بیمار شارکو او را ابیما کهنورولوژی ياد می شود.

 سی اينبرای اولین بار از پلاکهای ام اس نام برد.پس از گزارش شارکو پزشکان مجرب ديگری شروع به گزارش و برر

نقش  بدست آمده از اتوپسی از هایدکتر داوسون برای اولین بار پس از بررسی پاتولوژی 1916بیماری نمودند.در 

 1940ر سال ی مطالعات در مورد اين بیماری و شناخت هرچه بهتر آن دبا رشد فزاينده التهاب در اين بیماری نام برد.

 ستفادهاولین انجمن ام اس تاسیس شد. از دهه شصت میلادی استروئید های وريدی برای کنترل حملات بیماری مورد ا

د مجامع رد تايیدهه نود اينترفرونهای گروه بتا و گلاتیرامر استات به منظور پیشگیری از حملات موقرار گرفته اند. در 

 ووراکی علمی قرار گرفته وهنوز مهمترين داروهای مورد استفاده در دنیا میباشند. طی دهه گذشته داروهای جديد خ

 اری طیان ادامه دارد. معیارهای تشخیص بیمتزريقی متفاوتی به فهرست داروهای مصوب اضافه شده و اين روند کماک

سالهای اخیر در جهت تشخیص سريعتر بیماری دستخوش تغییرات واضحی شده است تا درمانهای موجود در همان 

 مراحل اولیه بیماری شروع گردد. 

 در ايران
ن ط پزشکایگردد که  توسکشور ما اولین مقالاتی که بطور ويژه به ام اس می بردازد به حدود چهل سال قبل باز مدر 

تری ايع بسايرانی در مجلات معتبر به چاپ رسیده است. با افزايش واضح شیوع امروزه بیماری ام اس به يکی از علل ش

الات در بخشهای مغزو اعصاب تبديل شده و مهمترين عامل ناتوانی غیر حادثه ای در بین جوانان میباشد. چاپ مق

به  پزوهشگران ايرانی در مجلات معتبر نشان از اقبال و توجه ويژه متخصصین متعددعلمی طی سالهای اخیر توسط

ايه پ 1387ات ام اس در سال قو اولین مرکز تحقی 1386بیماری ام اس میباشد. اولین واحد بستری ام اس در سال 

 به تصويب نهائی رسید.  1392ريزی و در سال 

ه ب 1392ازسال یمرکز یعصب ستمیسمیلین زدای  یالتهاب یهایماریبو س مولتیپل اسکلروزيدوره تکمیلی تخصصی 

 .مبادرت به تربیت دستیار تکمیلی تخصصی نموده است  صورت دوره رسمی مصوب
 
 

 :  بنا به دلایل زیر راه اندازي یا تداوم تربيت دستيار در این دوره موردنياز است
 باشد.ام اس يکی از علل مهم ناتوانی در جوانان می*

فزايش اايش شیوع بیماری در کشور طی سالهای اخیر.با توجه به مطالعات انجام شده شیوع اين بیماری در حال * افز

 نفر در تهران می باشد.  100000ازای هر ه ب نفر 100بیش از بوده و اکنون میزان شیوع در حدود

 ی درمانی کشور بالاست .* حجم مراجعات بیماران مبتلا به ام اس   به مراکز سرپايی و بستری و بهداشت

 انجام *درمانهای جديد اغلب دارای عوارض جانبی خطرناك بوده و تجويز آنها بايد توسط افراد خبره و آموزش ديده

 گردد. 

طی  * جهت بالا بردن سطح استانداردهای آموزشی در مقاطع مختلف آموزش حضور اعضای هیات علمی که اين دوره را

 شگاهی  کاملا ضروری می باشد.کرده اند ، در مراکز دان

 شد .  ، به تولید علم در زمینه نورولوژی و بخصوص بیماری ام اس کمک خواهدين دوره در کشور* با توسعه منطقی ا
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 : ده سال آیندهدوره در  در این متخصصحدود نياز به تربيت 
 
 

 

 
 

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

 

 
 

 

 

 

 

 

                                                                            :Missionرسالت )ماموریت(:
 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                           :Visionدورنما)چشم انداز(: 
                    

 
                    

 

 

 

 

 

نی، روانی و می تواند با درگیر کردن مراکز مختلف سیستم اعصاب مرکزی بر جنبه های مختلف جسما  MSبیماری-

 وان راجخصوص نسل ه اجتماعی فرد اثر بگذارد و کیفیت زندگی بیماران را دستخوش تغییر نمايد.ازآنجا که اين بیماری ب

ای مهم هولويت يد بیماران مدت زمان زيادی را با اين بیماری سپری می نمايند لذا رسیدگی مناسب به آنها از اادرگیر می نم

 درمانی می باشد.

یماران باين و بهبود کیفیت زندگی  متخصصیننی که در اين رشته آموزش ديده باشند می تواند به ارتقای سلامتی تربیت -

 .کمک شايانی نمايد

 
 

خدمات  استانداردهای آموزشی ، تولیدات پژوهشی و ارائه با رعايت، اين دوره در کشورپايه گذاری ، سال آينده 10ر د

 ه در رديف کشورهای برتر و مطرح خواهد بود .در منطقکشور را پزشکی به مردم، 

 

و  افراد ، تربیت نیروهای متخصص آگاه به مسائل علمی روز ، توانمند ، مسئولیت پذير و حساس به سلامترسالت اين دوره

ی و است که تخصص خود را در زمینه های پیشگیری ، تشخیصی ، درمانی ، آموزش  ام اس بیماری جامعه در حیطه تخصصی

 پژوهشی در اختیار افراد وجامعه قرار دهند .

یشود. با توجه مبیماران در نظر گرفته اين حداقل يک متخصص دوره ديده برای اداره  MS مبتلا بهنفر بیمار 2000به ازای هر 

د متخصص که با توجه به احتساب افراوجود داردمتخصص دوره ديده نفر 50نیاز به  ،MSنفری بیماران  000/100ت به جمعی

 .می باشدکشور سال آينده مورد نیاز  10در نفر  25حداقل ،دوره ديده فعلی
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                                          : Expected outcomes :از دانش آموختگانپيامد هاي مورد انتظار
 

 يژ

 

 

 

 
 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 انتظار می رود دانش آموختگان اين دوره قادر باشند : 
ناسب موثر و ، اعضای تیم سلامت و مسئولین سلامت، برای رفع مشکل بیمار يا جامعه ارتباط مر، همراهان بیما* با بیماران

 حرفه ای برقرار نمايند . 

 معاينات و ارزيابی های بالینی و پاراکلینیکی بیماری را تشخیص دهند . * با اخذ شرح حال ، انجام 

هارت مسلط و ت* رويکردها و روش های پیشگیری ، تشخیصی ، درمانی و مراقبتی مناسب را برای بیماران انتخاب و آنها را با 

 کافی جهت رفع مشکل بیمار بکار گیرند . 

طه ی مربوو همراهان آنها ، جامعه عمومی و جامعه دانشگاهی در زمینه تخصص * در آموزش رده های مختلف اعم از بیماران

 کافی داشته باشند .  توانايی

 * در نظام پژوهشی کشوری همکاری و تعامل سازنده داشته باشند . 

 * با متخصصی رشته ها و دوره های مختلف تعامل سازنده داشته باشند . 

 مختلف در ارتقای وضعیت سلامت جامعه نقش موثر ايفا نمايند .  * با پیشنهاد يا بکارگیری راهکارهای

 * در کلیه اقدامات، مسائل مرتبط با  اخلاق حرفه ای را رعايت نمايند . 
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                                   :Roles &Tasks:در جامعه دانش آموختگان حرفه اي یفاوظها و نقش

 

 

 

 

 

 

 

 

 
     

 
 

 وظایف حرفه اي دانش آموختگان به ترتيب هر نقش به شرح زیر است:ها و نقش

 پيشگيري:

 اریی پیشگیری اولیه در جهت کاهش شیوع ، پیشرفت و عوارض بیم*پیاده سازی پیشگیری نخستین و اقدامات لازم در راستا

 تشخيصي ـ درماني ـ مراقبتي : 

ت در صور ومسئولین مددکاری * برقراری ارتباط موثر حرفه ای با بیماران ، همراهان بیماران ، اعضای تیم سلامت و 

 سلامت جهت رفع مشکل بیمار  نیاز مسئولین نظام

 برای بیماران * تشکیل پرونده پزشکی 

 و انجام معاينات تخصصی و ثبت يافته ها در پرونده * اخذ شرح حال

 تشخیصی منطقی آزمايشات پاراکلینیکی های و استفاده از روش* درخواست 

 ( مجاز مندرج در اين برنامه  Diagnostic proceduresرويه های تشخیصی ) * انجام 

  موردنیاز * درخواست مشاوره های تخصصی 

 بیماری و ثبت آن در پرونده تشخیص  *

ته ط با رشبرای بیماران و بکارگیری آن تا حد مجاز مرتب* انتخاب رويکرد مناسب درمانی اعم از درمان های دارويی 

 برای آنها 

 * تجويز منطقی دارو در درمان های دارويی 

 * تجويز اقدامات توانبخشی موردنیاز 

 ارجاع آنها  * پیگیری بیماران و در صورت نیاز

 * ثبت اطلاعات و تنظیم مدارك پزشکی مرتبط 

 در اقدامات تشخیصی و درمانی AI*استفاده از فناوريهای نوين مانند 

 آموزشي : 

 * آموزش بیماران ، همراهان ، اعضای تیم سلامت 

 * برنامه های آموزشی جهت رده های مختلف )دستیاران، پزشکان، پرستاران و دانشجويان(

 با نظام سلامت ارکت در تدوين متون آموزشی و دستورالعمل ها در حیطه تخصصی مرتبط * مش

 مشاوره اي : 

 متخصصین ديگر  و* ارائه مشاوره تخصصی به بیماران ، همراهان 

 پژوهشي : 

و  ه علمیقال، تجزيه و تحلیل داده ها، تهیه گزارش مستقل، تهیه م ،ثبت بیمارانطرحهای تحقیقاتیو اجرای پیشنهاد * 

 نشر نتايج

 مدیریتي : 

در  و ايفای نقش در سیاست گذاری های بهداشتی و درمانی* رهبری و مديريت تیم سلامت در حیطه تخصصی مربوطه 

 صورت نیاز
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  :Expected Competencies & Procedural Skillsمورد انتظار: ومهارت هاي پروسيجرالتوانمندي ها
 (General Competencies ):ي عموميالف: توانمندي ها   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 گردآوري و ثبت اطلاعات : 

  موثًر حرفه ایبرقراری ارتباط 

 تخصصی اخذ شرح حال 

    بیماران تخصصی ارزيابی و معاينه 

 طقی آزمايشات پاراکلینیکیدرخواست من 

 وتنظیم مدارك پزشکی تشکیل پرونده ، ثبت اطلاعات 

 ستدلال باليني ، تشخيص و تصميم گيري براي بيمار :ا

  نظیر تفسیرآزمايشات پاراکلینیکیMRI نتايج آزمايش ،    (ماايع مغازی نخااعی مانناد OCBو ) VEP ، BAER  و

SEP  تبط درتستهای شناختی و تفسیر موارد مرو OCT  ساير مواردی که بسته به دانش روز در اين حیطه مطارح  و

 گرديد.می

    ادغام يافته های بالینی وپاراکلینیکی 

  استنتاج و قضاوت بالینی 

 تشخیص بیماری 

   تصمیم گیری بالینی جهت حل مساله بیمار 

 :اداره بيمار 

 مراقبت از بیمار 

    تجويز منطقی دارو 

  ا درمانی و اجرای آن برای بیمار  انتخاب مناسبترين رويکرد تشخیصی 

 بیمار در حین تزريق وريدی داروهای اختصاصی ويا داروهای نیازمند مانیتورينگ پايش 

   درخواست و ارائه مشاوره پزشکی 

 ارجاع بیمار  های لازم و ايجادهماهنگی 

   آموزش بیمار 

  به خصوص از نظر کار آيی و عوارض درمانپیگیری بیمار 

 :  توانمندي هاي دیگر

   پژوهش 

 در حد تخصص مربوطه مديريت و رهبری 

 ارائه مشاوره های تخصصی 

 بیماران   ودفاع از حقوق حمايت 

 طبابت مبتنی بر شواهد 

  فناوريهای نويناستفاده از 

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

 

 

 

 

 
 

 

 

 
 
 

 

 

 

 

 

 د :ارنباز دارنده دیا تداخل  در انجام بعضي پروسيجرها همپوشانيکه با این دوره  يا دوره هایاسامي رشته ها ی

 

 
 

 

 

 

 

 

                                                            :Educational Strategies  :آموزشي  راهبردهاي
  

 
 

 

 
 

 

 

 اين برنامه بر راهبردهای زير استوار است : 

 تلفیقی از دانشجو و استادمحوری   (  task basedيادگیری مبتنی بر وظايف ) 

 (  community orientedيادگیری جامعه نگر )   (  problem basedيادگیری مبتنی بر مشکل ) 

 (  hospital basedآموزش بیمارستانی )   (  subject directedيادگیری مبتنی بر موضوع ) 

 يادگیری سیستماتیک   (  evidence basedيادگیری مبتنی بر شواهد ) 

  ديسیپلینری همراه با ادغام موضوعی در صورت نیاز مولتی

 

ا رشته ب (procedures)رمانی د -اين دوره در انجام بعضی اقدامات تشخیصی :الف:همپوشانی در انجام بعضی پروسیجرها

 همپوشانی دارد . چشم پزشکیهای تخصصی 

 

 :تداخل حرفه ای: نداردب

 

 

 

 
 

کمک در  ،مشاهده  ( Procedureپروسیجر ) 

 و يا تفسیر  انجام

 کل دفعات مستقل انجام 

Visual Evoked Potential (VEP)  50 - 50 
Brain Stem Auditory Evoked Response 

(BAER)  
20 - 20 

Somatosensory Evoked Response (SEP) 10  10 
 10 10 - برای اندامهای اسپاستیک تزريق بوتاکس

بررسی تستهای شناختی مرتبط با ام اس مانند 

Minimal Assessments of Cognitive 

Functions in MS 

(MACFIMS),BICAMS,….  

10 20 30 

Multiple Sclerosis Functional Composite 

(MSFC)  
10 20 30 

Expanded Disability Status Scale (EDSS) 10 20 30 
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           Teaching & Learning Methods            : ()روش هاي یاددهي و یادگيري آموزش و فنون هاروش
   

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

  ساختار کلي دوره آموزشي:
 

بخش ، واحد يا عرصه 

 آموزش

 مدت زمان ا اقدامات محتوی

 ) ماه (

ن سرپايی ا انتخاب ، تشکیل پرونده و بستری اويزيت بیمار درمانگاه

ا انجام بیماران ا پیگیری مشاوره های تخصصی بیماران 

پروسیجرهای سرپايی ا آموزش رده های پايین تر ا 

پاسخگويی به مشاوره های تخصصی درخواست شده و 

 اقدامات ديگر طبق برنامه های تنظیمی بخش 

 2در طول دوره هفته ای 

 روز

ويزيت بیماران بستری شده ا مراقبت از بیماران ا تثبیت  بخش بستری

م پروسیجرهای بیماران بستری شده در بخش ا انجا

 ا ارزيابی ناتوانی فیزيکیو  تشخیصی درمانی بر بالین بیمار

 آموزش رده های پايین تر و اقدامات ديگر 

 ماه هر روز 12

واحد ارزيابی اختلالات 

  شناختی

 در طول دوره MSمرتبط با  اختلالات شناختی ارزيابی

چشم پزشکی بخش چرخشی  

 (OCTواحد )

 در طول دوره OCTتفسیر موارد مرتبط در  آشنايی با نحوه انجام و

 

 
 

 فنون آموزشی زير بهره گرفته خواهد شد :  در اين دوره ، عمدتاً از روش ها و

 *self education, self study  

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

  case presentation*  ژورنال کلاب و کتاب خوانی ا 

ان بیمار اه با استاد ا آموزش سرپايی ا کلیشه خوانی ا تحلیل*  راندهای کاری و آموزشی ا انجام مشاوره های تخصصی همر

 دشوار 

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

 مشارکت در آموزش رده های پايین تر . *

 *به کارگیری فناوريهای نوين.
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 خش(:دوره تكميلي در بخش هاي چرخشي به آنها بپردازند )به تفكيک هر ب دستياران عناوین مباحثي که باید

 

 

 

 :عناوین دروس اعم از عمومي ،تخصصي پایه یا تخصصي باليني 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 
1- Genetics & Epidemiology of MS 

2- Neuroimaging of MS  

3- Neurophysiology (VEP, BAER, SEEP) 

4- Neuroimmunology 

5- Neuropathology 

6- Diagnosis 

7- Differential diagnosis 

8- MS Variants: Balo, Marburg, … 

9- Neuromyelitis optica(NMOSD) 

10- MOGAD 

11- Other Demyelinating diseases (Clippers, CRION,…) 

12- Autoimmune and paraneoplastic Encephalitis 

13.  Management of  Acute exacerbations 

14. Disease modifying therapies (Approved-non-Approved) 

15. MS in pediatric age groups 

16. MS Rehabilitation 

17.Neuro ophthalmology 

 

 

 

 

 

 

n 

 

 

 دوره چرخشی ندارد.
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 ن اين رشته انتظار می رود:از دستیاران و دانش آموختگا

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

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

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

 افی صرف نمايند.در تمامی مراحل مراقبت از بیماران وقت ک (4

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

 منشور حقوق بیمار را در شرايط مختلف رعايت 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

ار قار  )با کساب اجاازه از بیماار(   همراهان وضعیت بیمار را با مناسبترين شیوه در اختیار وی اطلاعات مربوط به و (3
 دهند.

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

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

 ، انجام معاينه و هر کار تشخیصی درمانی از بیماران اجازه بگیرند. برای مصاحبه (6

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

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

 .رازدارباشند (3

 .حريم خصوصی بیمار را رعايت نمايند  (4

 در حوزه احترام به دیگران -د
 به عقايد، آداب ، رسوم وعادات بیماران احترام بگذارند.   (1

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

 ا رعايت نمايند.  به وقت بیماران احترام گذاشته و نظم و ترتیب ر (3

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

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

 در حوزه تعالي شغلي -ه

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

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

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

 استانداردهای تکمیل پرونده پزشکی و گزارش نويسی را رعايت کنند.   (5

 (ازدستياران:Professionalismانتظارات اخلاق حرفه اي )

I - اياصول اخلاق حرفه 
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ستادان خود در جهت انتظار ميرود، دستياران، در راستاي تحكيم اخلاق حرفه اي در محيط هاي آموزشي با كمك ا

 اقدامات زير تلاش نمايند:

 

 مناسب : )Setting(کمک به فراهم کردن شرایط  فيزیكي 
 و پاراوان ز پردهفراهم ساختن شرايط مناسب براي انجام امور شخصي وخصوصي در محيط هاي آموزشي ودرماني  نظيراستفاده ا 

 در هنگام معاينات وغيره

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

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

 ظير فراهم يران نايجاد محيط مناسب ،مطمئن وايمن متناسب با باور هاي ديني وفرهنگي بيماران ،همراهان ،استادان وفراگ

 محل نمازونيايش براي متقاضيان ساختن

 

 کمک به اصلاح فرآیندهاي اجرایي :
 رش ، بسترياي پذيهمكاري با مديران اجرايي بيمارستان در جهت اصلاح فرآيندهاي اجرايي نظير فرايند هاي جاري در بخش ه 

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

 تكريم مراجعين و كاركنان بيمارستان ها 

  ه بات اصلاحي يشنهادپتوجه به فرايندهاي اجرائي بيمارستان در جهت تسهيل ارائه ي خدمات ورفاه حداكثري بيماران وارائه ي

 مديران بيمارستان

 

 کمک به فراهم شدن جومناسب آموزشي :

  در محيط هاي آموزشيمشاركت در ايجاد جو صميمي و احترام آميز 

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

  همكاري هاي مناسب و موثربين بخشي و بين رشته اي 

 سازمان دهي و مشاركت در كارهاي تيمي 

 تشويق به موقع عملكرد مناسب كاركنان، دستياران سال پايين تر و فراگيران ديگر 

 مسئولين آموزشي مشاركت در معرفي الگوها به 

  مشاركت فعال در تقويتRole modeling 

  تلاش در جهت تقويت ارتباطات بين فردي 

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

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

 ترویج راهبرد بيمار محوري :
 س و طبقه ن ، جنحمايت از حقوق مادي ، معنوي و پزشكي بيماران اعم از جسمي ، رواني و اجتماعي )با هرنژاد ، مذهب ،س

 اقتصادي اجتماعي( ، در تمام شرايط

 جلب اعتماد واطمينان بيمار در جهت رعايت حقوق وي 

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

 پاسخگويي با حوصله به سوالات بيماران در تمامي شرايط 

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

II -راهكارهاي عمومي براي اصلاح فرآیند آموزش اخلاق حرفه اي در محيط هاي آموزشي:  
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 14 سیستم عصبی مرکزیمیلین زدای های التهابی وبیماری  مولتیپل اسکلروزيس بر نامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی

 ام و رستار با نپ وز ومعرفي خود به عنوان  پزشك مسئول به بيمار، همچنين معرفي دستياران سال پايين تر ،  كارورز ، كارآم

 مشخصات به بيماران

 اي آن هاياز برپرسش از عادات غذايي ، خواب ، استحمام و تمايلات رفاهي بيماران و كمك به فراهم كردن شرايط مورد ن 

 .توجه به بهداشت فردي بيماران 

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

 انوصي آنبراي اعمال دفعي آسوده در راند هاي آموزشي و كاري با تاكيد بر شرايط خص توجه به نياز هاي بيماران 

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

  يابه ويژه ،بر ،كمك درفراهم كردن شرايط آسان براي نماز و نيايش كليه بيماران متقاضي ، با هر آيين و مذهب در بخش 

 بيماران در حال استراحت مطلق .

 . احترام به شخصيت بيماران در كليه شرايط 

 پوشش مناسب بيماران در هنگام معاينات پزشكي 

 احترام و توجه به همراهان و خانواده بيماران 

 تناب از جان و اتجويز هرگونه دارو ، آزمايش و تجهيزات درماني با توجه به وضعيت اقتصادي  ونوع پوشش بيمه اي بيمار

 درخواست آزمايشات گران قيمت غيرضروري

 استفاده مناسب از دفترچه و تسهيلات بيمه اي بيماران 

 ارتباط با واحدها و مراجع ذي صلاح نظير واحد مددكاري ، در باره رفع مشكلات قابل حل بيماران 

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

 رعايت استقلال و آزادي بيماران در تصميم گيري ها 

   خودداري از افشاي مسائل خصوصي )راز( بيماران 

  تري وغيرهمدت تقريبي بس –ارئه ي اطلاعات لازم به بيماران در باره ي مسائل تشخيصي درماني نظير :هزينه ها 

 به معناي :  STEEPدرمجموع ،رعايت 

 به بيماران  (safe)ن ا رائه ي خدمات ايم  -

 به بيماران  (Timely)ارائه ي خدمت به موقع   -

 ارانبه بيم  (Expertise)ا رائه ي خدمت با علم وتجربه ي كافي    -

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

 طدر كليه ي شراي  (Patient Centered)ودر نظر گرفتن محوريت بيمار    -
 

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

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

 مشاركت در آموزش مسائل اخلاق حرفه اي به دستياران سال پايين تر و دانشجويان 

 آموزش يا اطلاع رساني منشور حقوقي بيماران ، مقررات Dress Code  تر و ال پايينسو مقررات اخلاقي بخش به دستياران

 فراگيران ديگر

 راندها  بحگاهياشاره مستمر به نكات اخلاقي در كليه فعاليت ها و فرآيند هاي آموزشي نظري و عملي نظير : گزارشات ص ،، 

 كنفرانس ها ، درمانگاه ها و اتاق هاي عمل 

 ر جلسات هفتگي با حضور استادان، دستياران و فراگيران ديگرنقد اخلاقي فرآيندهاي جاري بخش د 

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

 جلسات هفتگي با حضور استادان، دستياران و فراگيران ديگر

 برنامه هاي آموزش بيماران مشاركت دادن فراگيران رده هاي مختلف ، در 
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 15 سیستم عصبی مرکزیمیلین زدای های التهابی وبیماری  مولتیپل اسکلروزيس بر نامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی

 جلب توجه مستمر دستياران سال پایينتر و فراگيران دیگربه سایرموارد اخلاقي ازجمله :
 برخورد احترام آميز با نسوج ، اعم از مرده يا زنده 

 برخورد احترام آميز با اجساد فوت شدگان 

 همدردي با خانواده فوت شدگان 

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

 دهد

  يستناحترام به حقوق جنين ، از انعقاد نطفه تا تولد در شرايطي كه مجوز اخلاقي و شرعي براي ختم حاملگي 

  يمار براي بن شانس جلوگيري از از دست رفتاهميت دادن به وقت هاي طلايي كمك به بيماران و اجتناب از فوت وقت به منظور

 زندگي يا حفظ اعضاي بدن خود

 تجويز منطقي دارو و در خواست هاي پارا كلينيك 

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

 پایش و نظارت  مستمر فراگيران :
 مور تو شبانه  كشيك هاي درمانگاه  راندهاي كاري و آموزشي  ي آموزشي ) گزارشات صبحگاهي حضور در كليه برنامه ها

ر كشيك ني و حضوردو غيره ( و نظارت بر حضور ساير فراگيران از طريق واگذاري مسئوليت ، پيگيري تلف سي پي سي  بورد 

يران خود وفراگ عي  درر ايجاد تدريجي مسئوليت پذيري اجتماها ، سركشي به درمانگاه ها و اورژانس ها و نظاير آن ، به منظو

 ديگر

 حضور به موقع بر بالين بيماران اورژانس 

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

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

 قي ست منطتوجه اكيد به عملكرد تخصصي خود و فراگيران ديگرنظير) اخذ شرح حال ومعاينات تخصصي بيماران ، درخوا

ي اهتصميم گيري  ماري ،آزمايشات ، تفسير و ادغام يافته ها ي باليني و پارا كلينيكي ، استنتاج و قضاوت باليني ، تشخيص بي

دامات ماران ، اقجاع بي، تجويز منطقي دارو ، انتخاب و انجام اقدامات درماني ، طرز درخواست مشاوره هاي پزشكي ، ار باليني

 ومرلاگ بوک يل مستپژوهشي ، استفاده از رايانه و نرم افزار هاي تخصصي و پيگيري بيماران ( از طريق اهميت دادن به تكم

  (Malpractices )ستن از فراواني سوء عملكرد ها و خطاهاي پزشكيجلب نظارت مستقيم استادان به منظور كا

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

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

 د . تفاده باشنابل اسقوه تكميل و تنظيم پرونده ها ي پزشكي ، به طوري كه در حال حاضر و آينده به سهولت اهميت دادن به نح 

 

 

 

 
 توضيح كامل در مورد بيماري به بيمار -1

توضيح در مورد روشهاي احتمالي درماني و فوايد و مضرات هر كدام از آنها-2

III- اي مرتبط با رشتهتصاصي اخلاق حرفهنكات اخ : 
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 16 سیستم عصبی مرکزیمیلین زدای های التهابی وبیماری  مولتیپل اسکلروزيس بر نامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی

               :Referencesبرنامه قابل اجرا است :منابع درسي که با استفاده از آنها آموزش این 

  

 

 

 

 

 

 

 

 :  توضيح
 شده در دسترس است . در مورد کتب ، منظور آخرين نسخه چاپ -1

 شوند .در مورد مجلات ، منظور مجلاتی است که در طول دوره دستیاری منتشر می -2

 

                                                                              :Student Assessmentرزیابي دستيار:ا

 
 

 

 

 

 
                                                                           :شرح وظایف دستياران

 

 

 
 

 

 

 

 کتب اصلی: -الف
-Mc Alpine’s Multiple Sclerosis   

-Multiple Sclerosis Therapeutics  

-MRI Atlas of MS Lesions 

  

 ی:مجلات اصل -ب
-Multiple Sclerosis Journal 

-Multiple Sclerosis and Related disorders 

Continuum: LifeLong Learning in Neurology- 

 

 :(Assessment Methods)روش ارزيابی-الف

   OSCE            DOPS آزمون تعاملی رايانه ای  شفاهی   کتبی

 ارزيابی پورت فولیو        ارزيابی مقاله        درجه  360آزمون          Logbook ارزيابی 

 

 :(Periods of Assessment)ب : دفعات ارزيابی

 در طول دوره
 

 

نمايد عبارتند های مربوطه آورده شده است . مواردی که گروه بر آن تاکید مینامهشرح وظايف قانونی دستیاران در آئین

 از : 

 ويزيت روزانه بیماران  -

 تخصصیهای فوقم مشاورهانجا -

 کنفرانس يا ژورنال کلاب در طول دوره  20ارائه  -

 آنکالیهای شرکت در برنامه  -

 رکت در يک پروژه تحقیقاتی اشم -

 طبق برنامه تنظیمی  شرکت در برنامه های آموزشی وپژوهشی -
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 17 سیستم عصبی مرکزیمیلین زدای های التهابی وبیماری  مولتیپل اسکلروزيس بر نامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی

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

 

 

 

 

 براي اجراي برنامه : ورد نيازمیا آموزش دیده  دیدهدورهکارکنان 

 

 

 مورد نياز: تخصصي  فضاهاي

 

 

 

 

 

 

 
 

 :در سال  مورد نياز هاي اصلييتعداد بيمارحداقل  تنوع و

 

 

 

 
 

 

 :براي تربيت یک دستيار ورودي  تعداد تخت مورد نياز

 
 

 

 

نفر  دو حداقلکه يک نفر استاد يار( دو نفر دانشیار و يا)يک نفر استاد و دو نفر استاديار سه نفر عضو هیئت علمی حداقل 

با  MSه کار در زمین سابقهسال  10با حداقلنفر ديگر يک و بوده  MS ی معتبر مربوطهفلوشیپتخصصی دارای مدرك 

 .باشد و هیات ممتحنه  تايید مدير گروه

 و بیماری های التهابی سیسیتم عصبی مرکزیام اس ران بخش اختصاصی برای بستری بیما-1

 MSدرمانگاه -2

 MRI Analysis centerآنالیز ضايعات  واحد-3

 در مجموعه دانشگاهی OCT وجود -6

 (Infusion Center)مرکز تزريقات -7

      مرکز ارزيابی اختلالات شناختی در ام اس -8

 واحد توانبخشی بیماران ام اس-9

 

 داد تع بیماری 
 MS 1000بیماری 

 MOGAD 50و  NMOSDی بیمار

 30 های اتوايمیون آنسفالیت

 20 زداساير بیماريهای میلین 

 

 مستقل تخت  8 حداقل

 

 تخت برای بیماری ام اس 10حداقل 

 
 

  MSبا تجربه در زمینه تجويز داروهای اختصاصی  انپرستار
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 18 سیستم عصبی مرکزیمیلین زدای های التهابی وبیماری  مولتیپل اسکلروزيس بر نامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی

 :دوره تكميلي تخصصي مولتيپل اسكلروزیستجهيزات تخصصي مورد نياز

  ورد نياز:م تجهيزات تخصصي

 

 
 

 مورد نياز : یا تخصص هاي رشته هاي تخصصي

 

 

 
 

 که مجاز به اجراي برنامه هستند:يیمعيارهاي دانشگاهها

 

 

 

 Evoked Potentialدستگاه 

 MRIکامپیوتر با امکان آنالیز ضايعات 

  MSFCوسائل مورد نیاز جهت انجام 

  MACFIMS and BICAMS تستهای شناختی مانند : ل مورد نیاز جهت انجاموسائ

 

 
 

 
 -: الف:رشته ها

  روانپزشکی-های داخلیبیماری-بخشیطب فیزيکی و توان -چشم پزشکی -راديولوژی : ب:تخصص ها

 

 دانشگاهی مجاز به راه اندازی اين برنامه است که دارای ويژگی های زير باشد : 

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

 یل داشته باشد . حص، در دوره تخصصی فارغ التدوره 10* حداقل 

 واجد حداقل های مندرج در اين برنامه باشد . *
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 19 سیستم عصبی مرکزیمیلین زدای های التهابی وبیماری  مولتیپل اسکلروزيس بر نامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی

 :(Program Evaluation)رزشيابي برنامها

 :شرایط ارزشيابي برنامه -الف   

 
 

 
 

 :شيوه ارزشيابي برنامه-ب

 

 
 

 

 :ارزشيابي برنامه متولي-ج

 

 

 

 :برنامه نگري نحوه باز-د

 

 

 

 

 
 

 

 :ارزشيابي برنامه شاخص ها ومعيارهاي پيشنهادي گروه براي-ه

 

 

 

 

 اين برنامه در شرايط زير ارز شیابی خواهد شد:

 دوره از اجرای دوره 5سال/ 5حداقل گذشت -1

 فناوری مدهعتغییرات -2

 اران اصلی مرتبط با برنامهذتصمیم سیاستگ-3

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

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

 گاهفوق تخصصی توسط بخش های آموزشی و معاونت پژوهشی دانش بررسی مقاله ها، پژوهش ها و پايان نامه های 

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

 برنامه است

 مراحل باز نگری اين برنامه به ترتیب زير است :

 قیقات تطبیقی وعرصه ای ،پیشنهادات ونظرات صاحبنظرانگرد آوری اطلاعات حاصل از نظر سنجی ،تح 

 در خواست از دبیر خانه جهت تشکیل کمیته تدوين برنامه 

  طرح اطلاعات گردآوری شده د رکمیته تدوين برنامه 

 زشیزی آموبازنگری در قسمتهای مورد نیاز برنامه وارائه پیش نويش برنامه جديد به کمیسیون تدوين وبرنامه ري 

 ا ومعیارهای ملحوظ شده در چارچوب ارزشیابی برنامه دبیرخانه )چک لیست پیوست (مورد قبول استشاخص ه
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 20 سیستم عصبی مرکزیمیلین زدای های التهابی وبیماری  مولتیپل اسکلروزيس بر نامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی

 هاي آموزشياستانداردهاي ضروري برنامه
 مورد ارزيابي در دسترس اعضاي هيئت علمي ودستياران قرار گرفته باشد. یبرنامهضروري است ، *

 هاي مجري رعايت شود .  بي مندرج است ، توسط دانشگاهي مورد ارزياكه در برنامه طول دوره* ضروري است ، 

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

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

 بيني شده است باشد .  كه در برنامه پيش حدود نیاز کلی کشورتاي تامين * ضروري است ، ظرفيت پذيرش دستيار در راس

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

 داشته باشند . 

 باز خورد لازم ارائه گردد.و وسط استادان مربوطه پايش و نظارت شود تكميل و ت  به طور مستمربوک دستياران * ضروري است ، لاگ

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

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

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

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

 در دسترس باشد .   هايا ماهانه درمانگاهی هفتگی برنامهنظر استادان ويا دستياران سال بالاتر انجام دهند و 

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

هفتگی يا ماهاناه  ی برنامهد اشته باشند و  اتاقهای پروسیجر حضور فعالودستياران دوره ها ي غير جراحي در  عمل اتاقبالاتر در 

 در دسترس باشد . های عملاتاق

بخشاي ، مشااركت در   هاي درونهاي گزارش صبحگاهي ، كنفرانسي تنظيمي بخش ، در برنامه* ضروري است ، دستياران ، طبق برنامه

در  هاا هاا ياا آنکاالی   شیکی هفتگی يا ماهانه کبرنامهها حضور فعال داشته باشند و ها يا آنكاليتر و كشيكهاي پايينآموزش رده

 دسترس باشد .  

هااي كااري ياا آموزشاي بيمااران      هاي راندهاي آموزشاي ، ويزيات  ي تنظيمي بخش ، در برنامه* ضروري است ، دستياران ، طبق برنامه

 بستري حضور فعال داشته باشند .

 گروه ارزياب باشد .  ورد تائيد مشده توسط دستياران ، تكميل های پزشکیکیفیت پرونده* ضروري است ، 

س بخش مربوطه گواهي مندر ج در برنامه را گذرانده و از رئي های چرخشیبخش* ضروري است ، دستياران بر حسب سال دستياري ، 

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

شاده وجاود داشاته    ريزيو برنامه شدهبینیاز قبل پیش های علمیهمکاریهاي چرخشي * ضروري است ، بين بخش اصلي و بخش

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

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

 يرد .رزياب قرار گها مورد تائيد گروه اآگاه باشند و به آن عمل نمايند و عمل آن منشور حقوق بیماران* ضروري است ، دستياران از 

ترس آناان  اعم از كتب و مجلات موردنياز دستياران و هيات علمي ، در قفسه كتاب بخش اصالي در دسا   منابع درسی* ضروري است ، 

 باشد .  

اب ت آن باه گاروه ارزيا   قرار گيرندومساتندا  ابیارزيهاي مندرج در برنامه ، مورد * ضروري است ، دستياران در طول دوره خود به روش

 ارائه شود. 

 مشاركت داشته باشند . ی پژوهشیبرنامه* ضروري است ، دستياران در طول دوره خود ، حداقل در يك 



 14/5/1404اريخ تنفیذ در نشست شورای آموزش پزشکی و تخصصی ت -دبیر خانه شورای آموزش پزشکی وتخصصی

 

 21 سیستم عصبی مرکزیمیلین زدای های التهابی وبیماری  مولتیپل اسکلروزيس بر نامه آموزشی دوره تکمیلی تخصصی

هاي چرخشاي  هاي بخشها ، گواهيتشكيل شود و نتايج ارزيابي پرونده آموزشی* ضروري است ، در بخش اصلي براي كليه دستياران 

 ستندات ضروري ديگر در آن نگهداري شود . ، تشويقات ،تذكرات وم

ر ي منادرج در برناماه د  را بر اساس تعداد ، گارايش و رتباه   هیات علمی موردنیاز* ضروري است ، بخش براي تربيت دستياران دوره ، 

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

ه در برناماه در اختياار داشات    را طبق ماوارد منادرج   ديده موردنیازکارکنان دورهان دوره ، * ضروري است ، بخش براي تربيت دستيار

 باشد .

ش و ب اختصاصاي در بخا  را از قبيل : كلاس درس اختصاصي ، قفساه كتاا   فضاهای آموزشی عمومی موردنیاز* ضروري است ، دوره 

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

 اشته باشند .را بر اساس موارد مندرج در برنامه در سطح  دانشگاه در اختيار د فضاهای تخصصی موردنیاز* ضروري است ، دوره ، 

 كننده به بيمارستان محل تحصيل دستياران ، بر اساس موارد منادرج بستري و سرپايي مراجعه تعداد و تنوع بیماران* ضروري است ، 

 در برنامه باشند .  

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

وه رماورد تائياد گا   ،درج در برنامه در اختيار مجريان برنامه قرار گرفته باشد و كيفيت تجهيزات من تجهیزات موردنیاز* ضروري است ، 

 ارزياب باشد .

 حوزه ي ارزشيابي واعتباربخشي دبر خانهباشند .   مورد تائید قطعیهاي چرخشي ، * ضروري است ، بخش

 .   باشد های مندرج در برنامهملاك* ضروري است ، دانشگاه ذيربط ، واجد 

 

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

ه شود . ضامناً ياك نساخه از آن در انتهااي كليا     واحد ارزشيابي و اعتباربخشي دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي و تخصصي قرار داده مي

 آورده خواهد شد .   هاي مصوببرنامه

 

 منابع مورد استفاده براي تهيه این سند
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