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معاونت آموزشی
دبیرخانه شوراي آموزش پزشکی عمومی

روري برنامه آموزشی ض
زي ورمقطع کار

داخلیبخش
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روز90:طول دوره-1

ساعت480:مدت زمان ساعات مفید آموزشی در طول دوره -2
زي بالینی، زمان وربه طور کلی در دانشکده هاي پزشکی پزشک بر اساس برنامه آموزشی دوره کار

کارورزانحداقل زمان حضور . دددر کلاسهاي تئوري و بخشهاي بالینی تعیین می گرکارورزانحضور 
در دانشکده هاي . روز در هفته می باشد5بعد از ظهر و 2صبح لغایت 5/7در بخشهاي بالینی از 

پزشکی از ساعات بعد از ظهر و روزهاي پنج شنبه می توان جهت تدریس دروس تئوري و انتخابی 
.استفاده کرد

:مدیر مسئول برنامه-3

:برنامهاعضاي هیئت علمی-4

:ازاین برنامه آموزشی ) outcomes(پیامدمورد انتظار-5
باید دانش کافی در مورد اپیدمیولوژي، سبب شناسی، بیماریزایی، آسیب ورزکار:درحیطه دانش-الف

واصول بررسی، ،شناسی، تظاهرات بالینی، تاریخچه بالینی، تاثیر عوامل بالقوه فیزیکی و روحی بر بیمار 

.پیدا کندرا و اورژانس هاي داخلیدر زمینه بیماریهاي شایع داخلیبیماررمانمقدماتی د

:درحیطه مهارت-ب
شرح حال ومعاینه فیزیکی  از اخذشودخود باید قادر بخش داخلی درپایان دوره آموزشی ورزکار-1

اگرفته و تشخیص و درمان مناسب را فرتشخیص افتراقی هاي مناسبوProblem Listدقیق و تهیه 
. را مطرح نمایدباشد و روش درمان آنها

رویکرد تشخیصی مناسب به شکایات ونشانه در پایان دوره بایستی بخش داخلی ورزکار-2
.باشدفراگرفتهراهاي اصلی طب داخلی

بخش داخلی باید در پایان دوره آموزشی خود در بخش داخلی قادر به انجام اقدامات عملی زورکار-3
.پیدا کرده باشدجهت تشخیص بیماریهاي شایع طب داخلی را درمانیوتشخیصی

بخش داخلی باید درپایان دوره آموزشی خود در بخش داخلی قادر به تفسیر تست هاي ورزکار-4
.که در بخش داخلی بکار گرفته میشود را فرا گرفته باشدآزمایشگاهی و رادیولوژي رایج

در به نوشتن صحیح خلاصه پرونده ، خلی خود باید قادر پایان دوره آموزشی داورزکار-5
Of service note, On service note, Progress noteباشد.
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:درحیطه نگرش-ج
و مناسب، موثردر پایان دوره ارتباطداخلی باید زرکاروبه منظور ارایه بهترین مراقبت هاي پزشکی، 

مراهان وي، سایر پزشکان و دست انـدرکاران حـرف   و مشارکت جویانه با بیمار، خانواده و هعاطفی
.را فراگرفته باشدپزشکی 
در جهـت  ي و روش مشـارکت جویانـه  دو احساس همدردركبا بیمار باید بر اساس زورکارارتباط 

:بدین منظور. باشدجلب اعتماد بیمار
گوش فرا داده باید با دقت و حوصله و صرف وقت به صحبت هاي بیمار و همراهان ويزرکارو-الف

و اطلاعات کشف شده را تجزیه دقیق، شرح حال اوو از این طریق علاوه بر ایجاد یک رابطه انسانی با 
متقابلاً اطلاعات لازم در مورد وضعیت بیمار،برنامه درمانی،خطرات احتمـالی  . و تحلیل و ثبت نماید

.ارایه دهدروشهاي مختلف و دستورات پیشگیري لازم را به بیمار و همراهان وي
باید در نحوه برقراي ارتباط با بیمار و همراهان وي، تاثیر عواملی نظیـر سـن و جـنس،    رورزکا-ب

اقتصـادي وي را مـد نظـر قـرار داده و     -فرهنگی و اجتماعی-میزان تحصیلات، زمینه هاي مذهبی
.موقعیت بیمار را با توجه به عوامل فوق درك نماید

در زمان مناسب باسایر دست اندکاران حرف پزشـکی مشـاوره نمـوده و    کهفراگیردباید زورکار-ج
، همچنین در کارهاي گروهی مشارکت و بکار گیردسهم و نقش آنها را در روند درمان بیمار دریابد

.فعال و سازنده داشته باشد
و متدولوژي تعیین )core content(کوریکولومشاخص هاي تعیین محتواي ضروري -6

:محتواي ضروري
بودن بیماريشایع–الف 
داشتنتأثیر جدي بر سلامت افراد جامعه-ب

بودنبرنامه غربالگريدرن و دقابل پیش گیري بو-ج
بودنبرنامه هاي کشوري وزارتخانهدر -د
سلامت کشورنظامدردانش آموختگاننقش آینده در مورد -ه
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.فوق الذکر حاصل شوندد و فراگرفته شود تا پیامدهايکه باید آموزش داده شوجدول توانمندیهائی-7

عنوان محتواردیف
تشخیصی و درمانی در بیمار با افزایش planتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 1

کراتینین
و درمان آنABGاختلالات اسید وباز تفسیرتوانائی 2
تشخیصی و درمانی در بیمار با planمعاینه فیزیکی و گذاشتن توانائی گرفتن شرح حال و انجام 3

شایعاختلالات الکترولیتی
تشخیصی و درمانی در بیمار مبتلا به planتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 4

پروتئینوري و هماتوري 
به تشخیصی و درمانی در بیمار مبتلاplanتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 5

هیپرتانسیون 
تشخیصی و درمانی در بیمار مبتلا بهplanتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 6

دیسیوري 
کم تشخیصی و درمانی در بیمار با planتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 7

خونی 
تشخیصی و درمانی در بیمار با planوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن ت8

ترومبوسیتوپنی
تشخیصی و درمانی در بیمار با علائم planتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 9

خونریزي ناشی از اختلالات سیستم انعقادي
افزایش تشخیصی و درمانی در بیمار با planال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن توانائی گرفتن شرح ح10

هاي سفیدلو کاهش گلبو
تشخیصی و درمانی در بیمار با planتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 11

لنفادنونوپاتی 
تشخیصی و درمانی در بیمار با planتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن12

و هپاتومگالیاسپلنومگالی
و تبتشخیصی و درمانی در بیمار با planتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 13

FUO
بزرگیتشخیصی و درمانی در بیمار با planتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 14

تیروئید
تشخیصی و درمانی در بیمار مبتلا بهplanتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 15
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)موسکولواسکلتال(عضلانی -دردهاي  استخوانی
به تشخیصی و درمانی در بیمار مبتلا planتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 16

) از نظر کنترل قند خون، کنترل عوارض دیابت، دیابت در شرایط خاص و آموزش بیمار( دیابت ملیتوس
توانائی در مان اختلالات شایع لیپید هاي خون17
تشخیصی و درمانی در بیمار مبتلا بهplanتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 18

کمر درد 
درد تشخیصی و درمانی در بیمار با planو انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن توانائی گرفتن شرح حال19

مفاصل
تنگی تشخیصی و درمانی در بیمار با planتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 20

نفس 
بیمار با تشخیصی و درمانی درplanتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 21

هموپتزي 
تشخیصی و درمانی در بیمار با التهاب planتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 22

افیوژن پلور و 
سرفه تشخیصی و درمانی در بیمار با planتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 23

هاي حاد ومزمن 
ترومبوز تشخیصی و درمانی در بیمار باplanتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن توانائی گرف24

)DVT(وریدي 
تشخیصی و درمانی در بیمار با planتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 25

خونریزي گوارشی 
دردتشخیصی و درمانی در بیمار با planن توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشت26

شکمی
دیس تشخیصی و درمانی در بیمار با planتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 27

پپسی 
یبوست تشخیصی و درمانی در بیمار با planتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 28
اسهال تشخیصی و درمانی در بیمار با planتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن توانائی گرف29
استفراغتشخیصی و درمانی در بیمار باplanتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 30
ایکتر در بیمار با تشخیصی و درمانیplanتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 31
تشخیصی و درمانی در بیمار با آسیتplanتوانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی و گذاشتن 32
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.زي بخش داخلی کسب نمایدورکه دانشجو باید در طی دوره کارعملیتوانمندیهائی
معاینه فیزیکی دقیقگرفتن شرح حال کامل و .1
ادداشت روزانهسیر بیماري وینگارش .2
ABGانجام .3

گذاشتن لوله تراشه .4
احیاي قلبی عروقی .5
طبیعی از غیر طبیعیEKGتشخیص .6
معدهمحتویاتو شستشويNGTگذاشتن.7
توانائی آماده سازي و خواندن نمونه ادرار در زیر میکروسکوپ.8
يهاي ادرارtest tapeآنالیز ادرار با استفاده ازانجام وتوانائی .9

CBCتوانائی انجام و آنالیز .10

OPو OBآزمایش مدفوع از نظر انجام توانائی.11

مایع -مایع پلور-آسیت-ادرار-نمونھ ھای خلطگرمرنگ آمیزي و خواندن توانائی انجام .12
مایع نخاع-مفصل

LPتوانائی انجام .13

توانائی انجام پونکسیون مایع مفصل زانو.14
ون مایع پلورتوانائی انجام پونکسی.15
توانائی انجام پونکسیون مایع آسیت.16
توانائی انجام افتالموسکوپی .17
CXRتوانائی تفسیر .18

توانائی تفسیر عکس ساده شکم.19
سیگموئیدوسکوپی.20

:روش آموزش دادن و فراگرفتن
Lecture--Role play, Role model, video presentation Small group discussion

bedside teaching/Case based teaching/Procedural Skill Teaching
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دانش، مهارت و نگرش و نحوه بازخورددادن )formative(روش هاي ارزیابی تکوینی -8
)باذکرزمان ارزیابی و تعداد دفعات آن(درطول دوره 

شامل چرخش هاي هاي بخشفورماتیو کلاسیک در انتدر طی  هر چرخش ونامرئیارزیابی مستمر-1
زیر توسط اساتید مربوطه هايکا راموزان با تکمیل فرم. ...و ،روماتولوژي، کلیه ،ریه ،غددخون ،گوارش

specifityو sensitivityیک از بخش هاي اموزشی می تواند بر اساس ارزیابی هر .ارزیابی می شوند

.تعدادي از روش هاي زیر باشد
1-DOPS

2-Mini CEX

برگزاري امتحان به روش آسکی-3
CBD  ( Case Based Discussion)برگزاري سنجش به روش -4

امنحان کتبی تشریحی یا چند جوابی-5
اتحان شفاهی-6
7-Global rating form

بررسی لوگ بوك-8

فرآیند اطلاع رسانی این برنامه آموزشی به فراگیران ،اعضاي هیئت علمی و مسئولین -9
شی و اجرایی دانشکده و دانشگاه چگونه است؟آموز

ان هردوره درابتداي دورهکارآموزبه -1
ماه یک بار6به اعضاي هیئت علمی در طی جلسات هفتگی هر -2
به مسئولین آموزشی و اجرایی دانشکده و دانشگاه هرسال-3

است؟چگونه )curriculum management(فرآیند اداره و مدیریت برنامه آموزشی -10
.قرار گرفته شودورزانکاربرنامه، در اختیار همه اعضاي هیئت علمی و -1
اجراي درست  کو ریکولوم توسط فراگیران و اساتید-2

اشنایی کامل اعضاي هیئت علمی  با نحوه صحیح کمناسب اجراي برنامه ونقش انها-3
ارزیابی منظم برنامه-4

: ت که شاملهمان منابع آزمون پیش کارورزي اس: منابع اصلی

١- Kasper DL, et al. Cecil Essentials of Medicine/٧ th edition. W. B. Saunders; ٢٠٠٧

٢- Braunwald Eugene, et al. Harrison's Principles of Internal Medicine. ١۶ th

edition. McCrawhill;٢٠٠۵
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)curriculum evaluation(ارزیابی برنامه آموزشی

ارزیابی برنامه آموزشی طبق مدل کلی زیر توسط گروه آموزشی ،درهردوره ست لازم ا
براي ارتقاي بدست آمده نتایج ازو گیردمربوطه و با همکاري و نظارت دانشکده پزشکی انجام 

:گرددستفادهدر دوره هاي بعدي اآموزشی کیفیت برنامه 
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:ارتباط محتوا با بخش -
منظوراین است که مشخص شود هرمحتوایی درکجا ، درچه زمانی، توسط کدام استاد و باچه روشی : توضیح(

درحقیقت در این قسمت برنامه عملی روزانه که باید دراختیار اعضاي هیئت . قراراست آموزش داده شود
در عمل بتوانند برنامه را علمی برنامه و کارآموزان قرارگیرد، برروي کاغذ آورده می شود تا آنها به آسانی 

.)اجرا و دنبال نمایند
زمان آموزش مکان آموزشعنوان محتواردیف

)ساعت(
استاد

توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 1
تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 

با افزایش کراتینین
و ABGاختلالات اسید وباز تفسیرتوانائی 2

درمان آن
توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 3

تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 
شایعاختلالات الکترولیتیبا 

توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 4
تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 

پروتئینوري و هماتوري مبتلا به 
ن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی توانائی گرفت5

تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 
به هیپرتانسیون مبتلا

توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 6
تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 

دیسیوري مبتلا به
توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 7

تشخیصی و درمانی در بیمار planتن و گذاش
کم خونی با 

توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 8
تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 

با ترومبوسیتوپنی
توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 9

تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 
ناشی از اختلالات سیستم با علائم خونریزي
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انعقادي
توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 10

تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 
هاي سفیدلافزایش و کاهش گلبوبا 

توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 11
تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 

اتی لنفادنونوپبا 
توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 12

تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 
و هپاتومگالیاسپلنومگالیبا 

توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 13
تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 

FUOو تببا 

و انجام معاینه فیزیکی توانائی گرفتن شرح حال 14
تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 

تیروئیدبزرگیبا 
توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 15

تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 
عضلانی -دردهاي  استخوانیمبتلا به

)موسکولواسکلتال(
م معاینه فیزیکی توانائی گرفتن شرح حال و انجا16

تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 
از نظر کنترل قند ( به دیابت ملیتوس مبتلا 

خون، کنترل عوارض دیابت، دیابت در شرایط 
) خاص و آموزش بیمار

توانائی در مان اختلالات شایع لیپید هاي خون17
توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 18

تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 
کمر درد مبتلا به

توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 19
تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 

درد مفاصلبا 
توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 20
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تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 
گی نفس تنبا 

توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 21
تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 

هموپتزي با 
توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 22

تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 
افیوژن پلور با التهاب و 

انجام معاینه فیزیکی توانائی گرفتن شرح حال و 23
تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 

سرفه هاي حاد ومزمن با 
توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 24

تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 
)DVT(ترومبوز وریدي با

توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 25
تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 

خونریزي گوارشی با 
توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 26

تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 
شکمیدردبا 

توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 27
تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 

دیس پپسی با 
توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 28

تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 
یبوست با 

توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 29
تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 

اسهال با 
توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 30

تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن
استفراغبا

توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 31
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تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 
ایکتر با 

توانائی گرفتن شرح حال و انجام معاینه فیزیکی 32
تشخیصی و درمانی در بیمار planو گذاشتن 

با آسیت
رستانهاي اموزشی و در مانگاههاي  مربوط می باشدمنظور بیما٭

.توانمندیهائی عملی که دانشجو باید در طی دوره کارورزي بخش داخلی کسب نماید
معاینه گرفتن شرح حال کامل و .21

فیزیکی دقیق
زمان آموزش مکان آموزش

)ساعت(
استاد

سیر بیماري ویادداشت نگارش .22
روزانه

ABGانجام .23

شتن لوله تراشه گذا.24
احیاي قلبی عروقی .25
طبیعی از غیر EKGتشخیص .26

طبیعی
و شستشويNGTگذاشتن.27

معدهمحتویات
توانائی آماده سازي و خواندن .28

نمونه ادرار در زیر میکروسکوپ
آنالیز ادرار با انجام وتوانائی .29

هاي test tapeاستفاده از
ادراري

CBCنجام و آنالیز توانائی ا.30

آزمایش مدفوع از انجام توانائی.31
OPو OBنظر 

رنگ و خواندن توانائی انجام .32
-نمونھ ھای خلطگرمآمیزي 
مایع -مایع پلور-آسیت-ادرار
مایع نخاع-مفصل

LPتوانائی انجام .33
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توانائی انجام پونکسیون مایع .34
مفصل زانو

یون مایع توانائی انجام پونکس.35
پلور

توانائی انجام پونکسیون مایع .36
آسیت

توانائی انجام افتالموسکوپی .37
CXRتوانائی تفسیر .38

توانائی تفسیر عکس ساده شکم.39
سیگموئیدوسکوپی.40

بسمھ تعالی

داخلی نظرات گروه داخلی احتراما عطف به نامه حضرتعالی در مورد برنامه اموزشی ضروري مقطع کار ورزي بخش 
:بشرح ذیل ارسال میگردد 

در مورد زمان انجام فعالیت آموزشی و حذف روز پنجشنبه از برنامه ، نظر گروه داخلی شروع حضور -1
میباشد تادر روند درمان و آموزش در روزهاي آخر هفته 13لغایت 5/7کارورز، هر روز هفته از ساعت 

لال ایجاد نشودتاخ

نمندیهایی که بایستی یک کارورز تحت آموزش آن قرار گیرد چه بصورت تئوري و عملی در مورد توا-2
رمان گرایانه است از جمله تواناییی انجام آیر عملی وغبخصوص در تواناییهاي عملی بنظر، بعضی از آنها 

.لهاي آخر انجام میشود سیگموئید سکوپی که در حال حاضر حتی در زمان آموزش فوق تخصصی در سا
موزشی  موارد مذکوربررسی گردید آدر مورد بقیه بند ها از جمله روشهاي ارزیابی تکوینی و ارزیابی برنامه -3

، پیشنهاد جدیدي به نظر نمی رسد


