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(Course Plan)طرح دوره

کلی:مشخصات

: پزشکی اجتماعی و خانوادهگروه آموزشی: پزشکینام دانشکده

: پزشکی عمومیرشته تحصیلی: کارورزي پزشکی اجتماعی و خانوادهنام درس

مشخصات درس:

کارورزي پزشکی درس:نام 
اجتماعی و خانواده

کارآموزي پزشکی پیش نیاز:4تعداد واحد:
اجتماعی و خانواده

(هر ماه برگزار می شود)زمان برگزاري: یک ماه
لاسلامی، ادکتر رمضانی، دکتر شیخدکتر خلیلی، خانم ثابت روحانی،دکتر بخشی زاده،نام مدرس یا مدرسین: 

نژاد، دکتر پورنیک، همکاران شاغل در فیلدهاي آموزشی برحسب موردگوهريدکتر طایفی، دکتر 

نرجس خلیلیدکتر نام مدرس مسوول درس : 
شماره تماس و آدرس پست الکترونیکی:

Narjes.1357@yahoo.com
09133585336تلفن تماس: 
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اهداف درس :

هدف کلی : 
ي بهداشــتی و درمانی با شــناخت کافی در مورد عوامل فردي، محیطی و اجتماعی مرتبط با بیماري ها و آگاهی از مســائل عمده

هاي پیشگیري و سلامت عمومی کشور نقش مؤثري ایفا نماید.ها و وظایف خود بتواند در برنامهکشور، و مسئولیت

  سلامت در نظامو سلامت افراد، خانواده ها و جمعیتها و آگاهی از سطوح ارائه خدماتبا شـناخت کافی در مورد نقش پزشک در
کشور بتواند رفتارهاي سلامت را شناسائی، هدایت و شیوه زندگی سالم را در افراد ترغیب نماید. همچنین بتواند در ارتقاء کیفیت 

خدمات موثر باشد.

: 1اهداف اختصاصی
اختصاصی:اهداف

:حیطه دانشدر -الف
دانشجو پس از طی دوره باید بتواند:

ي خدمت پزشــک خانواده را در فیلد ي ارایهشــرح وظایف پزشــک و تیم ســلامت را در قالب طرح پزشــک خانواده بیان نموده و نحوه.1
آموزشی خود نقد نماید.

ــتورالعمل میزان اجراي کامل برنامه.2 ــبکه و دس ــوري داراي اولویت را در خانه  هاي برنامههاي ادغام یافته در نظام ش ــلامت کش هاي س
بهداشت و مرکز بهداشتی درمانی گزارش نماید.

هاي بهداشتی را محاسبه و تحلیل نماید.ها و شاخصمیزان.3
عوامل اجتماعی مؤثر بر سلامت را توضیح دهد..4
سطح فرد (با رویکرد بالینی) بیان نماید.نحوه ارزیابی، مدیریت و کاهش اثر مهمترین عوال خطر سلامت و اصلاح روش زندگی را در.5
در ارتقاء سلامت را شرح دهد.protectiveچگونگی ترویج عوامل .6
روشهاي تشخیص زودرس بیماریهاي شایع و اولویت دار را بیان نماید..7
چگونگی اجراي برنامه هاي سلامت و دستورالعمل هاي کشوري را تحلیل کند..8
مرکز بهداشتی درمانی و خانه بهداشت را نقد نماید.عملکرد کارکنان نظام سلامت در .9

راهکارهاي افزایش انگیزه و توان علمی و اجرایی کارکنان مرکز بهداشتی درمانی و خانه بهداشت را حسب مورد بیان نماید..10
برنامه مراقبت از یک بیماري و بررسی گام به گام یک اپیدمی فرضی را تدوین و بیان نماید..11
با مورد مشـــکوك که محتمل و قطعی بیماري هاي تحت مراقبت را بیان نموده و نام و نحوه گزارش دهی بیماري هاي تعاریف مرتبط .12

مشمول گزارش اجباري را حسب مورد توضیح دهد.
عدالت در سلامت را تعریف نماید..13

منظور از اهداف اختصاصی ، همان اهداف اصلی می باشد که به اجزاري کوچکتر تقسیم شده است .١
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ها و جامعه را بیان نماید.روشهاي مختلف آموزش سلامت در سطح فرد، جمعیت.14
روشهاي بقراري یک ارتباط مؤثر را بیان کند.اصول مشاوره و .15
اصول تجویز منطقی دارو را بیان نماید..16

در حیطه نگرش:-ب
به کاربرد روشهاي مدیریت نوین و برنامه ریزي در ارتقاء عملکرد کارکنان و واحدها اعتقاد داشته باشد..1
کشوري توجه داشته باشد.به جایگاه معاونت سلامت وزارت متبوع در تبیین برنامه هاي سلامت .2
دهد.درسلامت توجه نشان protective factorsوعوامل محافظت کنندهrisk factorsبه نقش عوامل خطر .3
به اهمیت همکاري درون و برون بخشی براي دستیابی به سلامت براي همه ارج نهد..4
اي مسئولیت پیامد رفتارهاي خود را بپذیرد.منطبق بر رفتار حرفه.5
الت در سلامت در توسعه سلامت معتقد باشد.به نقش عد.6
به رعایت صداقت و امانت در بیان و گزارش داده ها و اطلاعات و شاخص هاي سلامتی ارج نهد..7
به اصل رعایت حریم شخصی بیماران و مراجعین پایبند باشند..8

در حیطه مهارت:-ج
دانشجو باید پس از طی دوره بتواند:

اثر عوامل خطر را بدرستی و با موفقیت براي مراجعین انجام دهد.ارزیابی، مدیریت و کاهش .1
مدیریت امور محوله را برابر برنامه آموزشی در طی کارورزي بدرستی انجام دهد..2
هاي سلامت کشوري را بدرستی اجرا و حسب مورد نظارت نماید.برنامه.3
بررســی و اولویت بندي کرده با توجه به امکانات موجود مهمترین عوامل خطر و مشــکلات ســلامت جمعیت/ منطقه تحت پوشــش را .4

راهکارهاي مناسب و برنامه عملیاتی لازم را با عنایت به نقش سایر دستگاهها (درون و برون بخشی) تدوین و ارائه نماید.
هد.ها و جامعه انجام دخدمات غربالگري و پیشگیري از بیماریهاي شایع و اولویت دار را در سطح فرد، جمعیت.5
روش هاي افزایش انگیزه کارکنان نظام سلامت را با موفقیت بکار گیرد..6
فرآیند ارجاع را براي موارد نیازمند انجام و فیدبک آن را پیگیري نماید..7
ها، تکمیل فرم هاي اطلاعاتی و زیج حیاتی را بررسی و موارد انحراف را بیان نماید.میزان دقت و صحت جمع آوري داده.8
داشتی مرکز بهداشتی درمانی را محاسبه و تحلیل نموده و راهکارهایی براي ارتقاء شاخص هاي بهداشتی ارائه نماید.شاخصهاي به.9

قادر باشـد به انجام بازدیدهاي مدیریتی و بهداشـتی از مراکز  بهداشـتی درمانی و خانه هاي بهداشـت و کشف و رفع نقایص عمدي و     .10
سهوي در این قسمتها بپردازد.

هاي جاري در نظام سلامت را مورد پایش قرار دهد.ئه خدمات در قالب برنامهنحوه ارا.11
هاي جاري در نظام سلامت را مورد ارزیابی قرار دهد.نتایج ارائه خدمات در قالب برنامه.12
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وظایف/ تکالیف  دانشجویان :
و فیلدهاي مجازي در پرسش و پاسخ هاي مطرح شده در کلاس مشارکتحضور در کلاس هاي مجازي و
(در صورت امکان)بازدید از فیلد ها
 در طول دورهدرسیو پروژه هاي مشارکت در ارائه تکالیف
(در صورت حضور در فیلد)مشارکت در ارائه خدمات سطح یک و خدمات پیشگیري در مراکز بهداشتی درمانی شهري
خدمات از فعالیتهاي انجام داده توسط گروه هاي کارورزان در گزارش اطلاعات گردآوري شده از مجموعه فیلدهاي آموزشی وارائه

و برنامه هاي مراقبتهاي اولیه بهداشتی انجام شده در جمعیت تحت پوشش مراکز مذکور
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ارزشیابی دانشجو : 

درصد از نمره کل مبناي ارزشیابی 
-آزمون پایانی

-آزمون یا آزمون هاي میان ترم
30تالار گفتگو و چت روم ،حضور و مشارکت در کلاس

70پروژه ها و پاسخ به تمرین،انجام تکالیف

منابع پیشنهادي براي مطالعه :

 سایتWHO

کتاب بهداشت عمومی دکتر حاتمی
 پارك )&درسنامه پزشکی اجتماعی ( پارك
 همچنین دستورالعمل هاي برنامه هاي کشوري مراقبتهاي اولیه بهداشتی ( شامل برنامه واکسیناسیون، برنامه

کشوري مانا، برنامه کشوري کودك سالم، ترویج تغذیه با شیر مادر، برنامه پایش رشد، برنامه کشوري مادر 
ل برنامه کشوري کنترل دیابت، کنترسالم، برنامه هاي کشوري پیشگیري و کنترل بیماریهاي غیرواگیر شامل 

درمان و آموزش پزشکی.فشار خون ، ...) منتشر شده معاونت سلامت وزارت بهداشت، 

سایت وزارت بهداشت
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جدول زمان بندي دروس :

نام مدرسروش تدریسعنوان مطلبساعتتاریخشماره جلسه
دکتر خلیلیحضوريها)معرفی دوره (اهداف و برنامه1جلسه 
دکتر خانم حضورياهداف و کارکرد پزشک خانواده2جلسه

فدایی
دکتر گوهري حضوريهاي بهداشتیمدیریت در نظام3جلسه 

نژاد
هاي مراکز ارزیابی مدیریت برنامه4جلسه 

جامع سلامتخدمات 
دکتر حاج حضوري

شیخ الاسلامی
دکتر حاج حضوريپزشکی مبتنی بر شواهد5جلسه 

شیخ الاسلامی
دکتر خلیلیحضوريآشنایی با برنامه عملیاتی6جلسه 
دکتر طایفیحضوريSDHعدالت در سلامت و 7جلسه 
مدیریت بیمار و کنترل بیماري 8جلسه 

عفونی
عشرتیدکتر حضوري

دکتر بخشی حضورياصول تجویز منطقی دارو9جلسه 
زاده

دکتر حضوريانسامانه یکپارچه سیآشنایی با10جلسه 
نیکبخت/دکتر 

فدایی
دکترپورنیکحضوريحرکت به سوي دانشگاه نسل سوم11جلسه 
-تشخیص و درمان بیماري کووید12جلسه 

در سطوح ارائه خدمات سرپایی 19
و بستري

دکتر خلیلیحضوري

خدمات جامع آشنایی با مرکز 13جلسه 
سلامت 

دکتر حضوري
نیکبخت/دکتر 

فدایی
و یا جا تحت آموزش پزشکان خانوادهآنکارورزان بقیه دوره را به صورت حضور در مراکز خدمات جامع سلامت می گذرانند. در 

واحدهاي مختلف آموزش می بینند.  در کلینیک آموزش پاسخگو واقع در مرکز خدمات جامع قرار گرفته و درمسئولین مراکز
ل را فرا می گیرند.وحضور متخصصین رشته هایی چون زنان، داخلی و اطفال مدیریت بیماران سرپایی و دست اسلامت والفجر، در 
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در حال حاضر دو مرکز آموزش پاسخگو در مراکز خدمات جامع سلامت والفجر و تقی نیا دایر است که دو نفر پزشک خانواده 
مسئول این مراکز هستند.

در مرکز خدمات جامع سلامت تقی نیا به شرح زیر است:به عنوان مثال برنامه کارورزان

برنامه آموزشی کارورزي در مرکز جامع تقی نیا
فرد10:30-11:30

زوج11-12:30
فرد9:30-10:30

زوج10:30-11
فرد9-9:30
زوج9-10:30

8-9 روز/ساعت

مطالعه و بررسی گاید لاین مراقبت مادري ایمن در 
کلاس درس
 3پاسخ به مورد مرتبط

تقسیم شدن در واحد 
2ها

Observations و
تکمبل لاگ بوك 

خانم سعید :کلیات 
مراقبت -سینا 

بارداري 

آشنایی با کلیات و 
اهداف بخش 

ارایه لاگ بوك و 
CASEآمادگی \1ها

و مطالعه براي 
case 1
مورد از 4انتخاب 
Caseها

تقسیم بندي گردش 
در واحد ها (فرد)

تقسیم بندي گردش 
آموزشی (زوج)

روز فرد اول 

4ویزیت فردي-1

ویزیت همراه دکتر نیک بخت-2
5فعالیت کلاسی-3

AFP Podcasts
THE NNT( https://www.thennt.com)
TRIP (https://www.tripdatabase.com

دکتر نیک بخت :اپروچ 
case1به 

:دکتر پناهیآقاي 
TB \HIV

روز زوج اول

ناخوشی -و بررسی گاید لاین مانامطالعه
کودکان/واکسیناسیون در کلاس درس

پاسخ به مورد مرتبط

تقسیم شدن در واحد 
ها 

Observations و
تکمبل لاگ بوك

خانم میرزایی: 
کلیات مراقبت نوزاد 

آقاي و شیرخوار/
ا آشنایی بمستوفی :

واکسن هاي روتین 
آشنایی –،عوارض 

با ایمنی علیه هاري 

آمادگی و مطالعه 
case 1براي 

روز فرد دوم

ویزیت فردي-1
ویزیت همراه دکتر نیک بخت-2
فعالیت کلاسی-3

AFP Podcasts
THE NNT

TRIP Database

دکتر نیک بخت :اپروچ 
case2به 

:دکتر شمسیخانم 
مشاوره –تالاسمی 

آنمی-ژنتیک

آمادگی و مطالعه 
case 2براي 

روز زوج دوم

بررسی گاید لاین سالمندي /ایراپن در مطالعه و 
کلاس درس
پاسخ به مورد مرتبط

تقسیم شدن در واحد 
ها 

Observations و
تکمبل لاگ بوك

خانم سعید : کلیات 
–مراقبت سالمندي 

ر خط–میانسالان 
سنجی 

آمادگی و مطالعه 
case 3براي 

روز فرد سوم

ویزیت فردي-1
ویزیت همراه دکتر نیک بخت-2
فعالیت کلاسی-3

دکتر نیک بخت :اپروچ 
case3به 

دکتر پناهی آقاي 
-آزمایش اعتیاد :

MMT

آمادگی و مطالعه 
case4براي 

روز زوج سوم
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AFP Podcasts
THE NNT

TRIP Database

6کیس هاي ویزیت فرديارائه ي
پر کردن ارزیابی فیلد

پرس لاین
وك بجمع آوري لاگ 

ها 

:دکتر نیک بخت
case4اپروچ به 

*** روز هفتم
(ارزشیابی نهایی)

مورد را انتخاب بفرمایید و تا پایان روز اول به دکتر نیک بخت اعلام نمایید.4کیس ها روي برد می باشد، از بین آنها .1
چرخشی در بین واحد ها را تقسیم بندي نموده ،اسامی را به دکتر نیک بخت در پایان روز اول اعلام نمایید.سه گروه .2
و هم چنین مورد بصورت کیس جهت مراقبت به شما ارایه می شود که لازم است با استفاده از زمان و امکانات کلاس و بویژه گاید لاین ها پنج.3

پاسخ خود را ثبت نموده و در پایان دوره تحویل دهید.واحد بهداشت روان )–واحد تغذیه –ن سلامت همکاران واحد هاي مختلف (مراقبی
سه گروه چرخشی براي روزهاي زوج با ذکر اسامی ،در پایان روز اول به دکتر نیک بخت اعلام نمایید..4
آموخته اید در قسمت مربوطه در لاگ بوك ثبت که ا نکاتی رAFPدر فعالیت کلاسی روز هاي زوج نیاز است پس از گوش کردن به پادکست .5

را در لاگ بوك ذکر بفرمایید.tripوTHE NNTدر جست و جونمایید.هم چنین یک مورد نتیجه ي 
در روز هفتم به منظور ارزشیابی نهایی ارایه دهید.را کیس هاي روز ویزیت فردي (یک کیس ) .6
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بسمه تعالی

ارزشیابی کاورزي به مدت یک هفته در مرکز سلامت جامع تقی نیالاگ بوك 

گروه پزشکی اجتماعی و خانواده

نام و نام خانوادگی( خانم / آقا ي) دکتر.........................

نمره)0,5( ..حداقل یک مورد مراقبت باردار  : نام و نام خانوادگی ..............................کد ملی................□.1
نمره)0,5( حداقل یک مورد مراقبت نوزاد یا شیر خوار : نام ونام خانوادگی ...............کددملی................. □.2
نمره0,5نام و نام خانوادگی ...................کد ملی.................. حداقل یک مورد مراقبت سالمندي یا میانسال :□.3
د واکسیناسیون روتین اطفال : نام و نام خانوادگی ......................کدملی ................... حداقل یک مور□.4

نمره)0,5( نام واکسن(ها).........سن(ماه)..................
................کد ملی ..مورد ایمونیزاسیون علیه هاري :نام و نام خانوادگی .....................حداقل یک□.5

نمره)0,5( خیر□بله  □روز )..................ایمونوگلوبولین      -واکسن(دوز
........ ............ شکایت ...............کد ملی ...........نام و نام خانوادگیدر( ویزیت فردي )حداقل یک بیمار □.6

اقدام...............

در مراقبت هر یک از ،را که توسط مراقب سلامت شکایات یا مشکلاتیلاز م است در پایان دوره□.7
مطالعه گاید -د.(پرسش از مراقبین سلامتیشناسبرا،مراجعین زیر به شما به عنوان پزشک ارجاع می شود  

نمره)1( لاین  ها و بوکلت ها در کلاس)
مادر باردار □
نوزاد□
شیرخوار□
میانسال□
سالمند□

آگاه است .□و کنترااندیکاسیون □را می شناسد و از  عوارض□روتین اطفالواکسیناسیون.8
نمره)0,5.□نحوه ایمونیزاسیون علیه هاري را می شناسد

نمره)1(می تواند حداقل یک مورد بیمار را که مراجعه کرده است.9
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.بطور کامل ارزیایی کند□
.بت کنددر سامانه سینا ث□
.ا می دانداپروچ به شکایت بیمار ر□
در  کلاس براي همکاران خود ارایه داده است□

فعالیت کلا سی
مراقب سلامت  مراجعه کرده است ،و مراقب سلامت ایشان را به شما برا هفته با جواب ازمایشات زیر به10مادر بادار -1

، اعتیاد به است HIVي ویزیت پزشکی و برسی از نظر اقدامات مورد نیاز ارجاع داده است . همسر بیمار مبتلا به  
ح اقدامات خود را به طور مختصر و مفید توضیتریاك دارد و بیمار در معرض خشونت خانگی بوده است .

BP=138\89دهید: oT =36.3–BMI=25

واحد بیماری ھای رفتاری-HIVاقدامات پیشگیری از ابتلا بھ (مادر ، نوزاد)

واحد مراقبت سلامت–آرمایشات قبل از بارداری 

واحد مراقبت سلامت–آزمایشات ملاقات اول بارداری 

واحد تغذیھ –مناسب است ؟ محدوده ی مجاز افزایش وزن BMIآیا 

واحد بھداشت روان–نحوه مشاوره و مراقبت مادر باردار درمعرض خشونت خانگی 

در این بیمار در ھریک از موارد ،در چھ صورتی ایشان را بھ متخصص در سطح دو ارجاع می دھید؟

Hb=11

Fbs =98

Tsh=3

A\U

Glocus:  +

Pro: _

Keton: +

Blood: 1-2

Wbc: 5-7

Bacteri: few

در بارداری breast cancerچھ تست ھای غربالگری پیشنھاد می کنید ؟(بحث در مورد پاپ اسمیر و غربالگری 
یا غیر بارداری )
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چھ واکسنھایی توصیھ می نمایید؟

ي به این مرکز مراجعه کرده است ،توسط مراقب غربالگرآزمایشات دریافت حواب روزه اي که براي 5نوزاد پسر  -2
اولین ویزیت روتین نوزادي به شما ارجاع می شود.سلامت براي

معاینات خود را بطور مختصر ذکر کنید:

رفلکس مورو غیر قرینه است چه اقدامی می کنید ؟

قرمز رنگ در پوشک کودك نگران است ،چه توصیه اي می فرمایید؟–مادر از وجود لک نارنجی 

ا مطمئن نیستید ،چه سوالاتی می پرسید؟ چه اقداماتی انجام می در معاینه ي بارلو و ارتولانی کلیک حس می کنید ام
دهید؟

چه اقداماتی انجام می دهید.= tshدر جواب آزمایشات 

به شما ارجاع شده باشد.چه اقداماتی انجام می دهید؟(ناله گردن)Gruntingچنانچه نوزاد بدلیل

نوزاد چه واکسن هایی دریافت کرده است

واکسن هاي نوبت بعدي در چه سنی و چه واکسن هایی است ؟

چه غربالگري هایی تا سن یک سالگی باید انجام شود؟
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مرکز تقی نیا مراجعه کرده است .مراقب سلامت ایشان در ساله براي مراقبت دوره اي سالمندي به شما67خانم -3
به شمار ارجاع می دهد. بیمار تحت درمان وLDL=110و PAR-Qدر آزمون ل بعلت اختلا را

همراه نهار و شام می باشد.500با متفورمین 

چه سوالاتی می پرسید؟

چه اقداماتی انجام می دهید ؟

چه قدر است ؟ احتمال سقوط را ارزیابی کنید ؟ نیاز به غربالگري از نظر FRAXسال آینده10ریسک شکستگی 
رد ؟ در چه صورت در ما ن توصیه می کنید ؟ گزینه هاي درمانی در این مورد به چه صورت خواهد بود؟استئوپروز دا

؟چه دارو یا داروهایی تجویز می کنید

چه غربالگر ي هایی توصیه می کنید؟
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سلامت جهت بررسی بیشتر و ساله جهت انجام مراقبت سلامت به این مرکز مراجعه کرده است و توسط مراقب 48آقاي -4
اقدامات لازم به شما ارجاع شده است .مراجعه کنند راننده وسائط حمل نقل و عمومی است فعالیت ورزشی ندارد. دوتا سه با در 

هقته خارج از منزل غذاي آماده  میل می کند. پدر بیمار سالها پیش فوت شده است و از آن زمان گاهی گریه می کند و ذکر می 
سال است که سیگار می کشد. سابقه 10مایل به رفت و آمد با اقوام ندارد و ترجیح می دهد بیشتر در منزل باشد. بیمار مدت کند ت

سالگی بر اثر بیماي 55ي دیابت را ذکر نمی کند  اما مادر بیمار مبتلا به دیابت و تحت درمان با انسولین است. پدر بیمار درسن 
BMI=31قلبی فوت شده است.

90\136یانگین دو فشار خون بیمار = م

ماه گذشته به درخواست بیمار چکاپ انجام شده است که نتایج آن به شرح زیر است:

CR=0.6
TSH=2.5
UA
PR:-
GLUC:-
Bacteria:few
WBC:3-5
RBC:2-3

LDL=120
HDL=55
TG=350
CHOL=160

AST=19
ALT=14
ALP=170

Fbs =120

Wbc=7000
6Rbc=5.2*10

Hb=11.7
MCV=82

3PLT=160*10

سامانه سینا-ascvdrisk assessmentسال آینده چه مقدار است؟ 10ریسک ابتلا به بیماري هاي قلبی عروقی طی 

( Coronary artery calcium score )چه اقداماتی انجام می دهید ؟ چه توصیه هایی می کنید؟

کنید ؟ چه توصیه اي می نمایید؟آیا بیمار دیابت دارد؟ چه اقدامی می 

تجویز استاتین  لازم دارد؟با چه دوزي؟

BMIواحد توصیه تغذیه اي و مراقبت تغذیه؟–براي فعالیت بدنی توصیه اي می کنید بیمار بالاست چه توصیه می نمایید؟
تغذیه

)-(aafp pod cast 161داروهاي درمان افزایش وزن
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واحد بهداشت روانی؟ به بیمار چه توصیه اي می نمایید؟ تعریف سوگ و غربالگري  افسردگ

فشار خون بیمار آیا اثبات شده است ؟ چه توصیه اي می کنید ؟ درمان داروي مناسب در صورت اندیکاسیون؟ توصیه هاي تغذیه 
واحد تغذیه–اي 

وضعیت لپید پروفایل را تشریح کنید، اهداف درمانی در این بیمار؟

کنید؟آسپرین توصیه می 

کیلوگرم توسط مراقب سلامت به شما ارجاع شده است . مادر بیمار اظهار می دارد کودك از درد 12ساله اي با وزن 4کودك -5
شکم گهگاه شاکی است . بیشتر اوقات یبوست دارد و لی درد شکم لزوما با یبوست مرتبط نیست .(وقتی یبوست ندارد هم ابراز درد 

2900می کند). وزن بدو تولد= 

در معاینه حال عمومی خوب است و یافته اي ندارد

نداردmassدر معاینه ي شکم تندرس و 

در سابقه : جراحی هرنی اومبلیکال در دوسالگی را ذکر می کند.

چه سوالاتی می پرسید؟

چه آزمایشاتی در خواست می کنید؟

واحد تغذیه –چه توصیه ها یی می فرمایید؟ توصیه هاي تغذیه اي 
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:AFPنکات  قابل توجه اپی زود شماره ........ از سري پادکست هاي -6

:The NNTشما در جستجوي-5

:DatabaseTripشما درجستجوي-6
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ویزیت فردي
شکایت اصلی :

شرح حال و معاینه:

تشخیص هاي افتراقی :

:اقدامات تشخیصی و درمانی
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نکات تکمیلی فر آیند آموزشی 

برنامه آموزشی متخصصین مراکز خدمات جامع سلامت

تخصصی ، مواد ذکر شده در جدول دو تا حد امکان  باتوجه به فعالیت هاي مطرح شده در لاگ بوك و یا در صورت مراجعه کیس مرتبط  به درمانگاه هاي 

هم چنین در صورت حضور فعال کارورزان و مشارکت در آموزش ،توسط اساتید مربوطه تدریس خواهند شد.  

2جدول 

 کوریکولوم آموزشی پزشکی اجتماعی و خانواده می باشد 11-10-5-2-1موارد بالا در راستاي اهداف

زنان اطفال المنديطب س-داخلی روز /بخش
اپروچ به اختلات فشار خون 

در بارداري
اپروچ به گرانتینگ –نوزادان 

/سیانوز و سایر اختلالات 
28تنفسی نیازمند ارجاع تا 

روزگی

اپروچ به تشخیص و درمان 
–تنشن –سردرد(میگرن 

نیازمند ارجاع )–کلاستر 

اول

اپروچ به سردرد دربارداري اپروچ به معاینه و نکات مهم 
نارسدر نوزاد / شیرخوار 

اپروچ به تشخیص ودرمان 
اختلالات خواب در سالمندان

دوم

اپروچ به هیپر امزیس 
،تشخیص هاي افتراقی و 

درمان

اپروچ به اختلالات منحنی 
تا خیر رشد سرشتی و -رشد

خانوادگی

اپروچ به درد شکم(گاستریت 
سلیاك -IBS–/ازوفاژیت 

)عنیازمند ارجا-ورتیکولیتدی

سوم

LFT.اپروچ به اختلات 1
.اپروچ به تغییرات پلاکت2

اپروچ به تشخیص و درمان 
و ترمآنمی در شیرخوار

نارس

اپروچ به انواع و درمان 
بی اختیاري ادرار در 

سالمندي

چهارم

DVT و کاردیومیوپاتی در
اندیکاسیون ارجاع-باردراي

پاشنه ي اپروچ به غربالگري 
مختل و هیپوتیروئیدي يپا

نوزادي

اپروچ به آنمی و 
MCVدرمان آنمی فقر آهن/

پنجم

عفونت و خونریزي هاي 
نیازمند ارجاع در دوره ي 

پست پارتوم

اپروچ به زردي
(موارد نیارمند پیگبري در 

موارد vsشرایط سرپایی 
نیازمند ارجاع)

پلی فارمسی و پرهیز از 
داروهاي غیر ضرور در

سالمندي

ششم
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(lesson Plan)درسطرح
پزشکی اجتماعی و گروه آموزشی :پزشکینام دانشکده :

خانواده
پزشکی عمومیمقطع تحصیلی:

کارآموزي پزشکی اجتماعی و خانوادهپیش نیاز:کارورزي پزشکی اجتماعی و خانوادهنام درس :
کتر الاسلامی، ددکتر رمضانی، دکتر شیخدکتر خلیلی، خانم ثابت روحانی،دکتر بخشی زاده،ین: نام مدرس

نژاد، دکتر پورنیک، همکاران شاغل در فیلدهاي آموزشی برحسب موردطایفی، دکتر گوهري
: دکتر نرجس خلیلیولئنام مدرس مس

ــائل عمده: کلی درسهدف ــناخت کافی در مورد عوامل فردي، محیطی و اجتماعی مرتبط با بیماري ها و آگاهی از مسـ ي با شـ
هاي پیشگیري و سلامت عمومی کشور نقش مؤثري ایفا نماید.ها و وظایف خود بتواند در برنامهبهداشتی و درمانی کشور، و مسئولیت

سلامت در کشور نظامو لامت افراد، خانواده ها و جمعیتها و آگاهی از سطوح ارائه خدماتبا شـناخت کافی در مورد نقش پزشک در س 
بتواند رفتارهاي سـلامت را شـناسـائی، هدایت و شـیوه زندگی سالم را در افراد ترغیب نماید. همچنین بتواند در ارتقاء کیفیت خدمات     

موثر باشد.

شماره 
جلسه

تکلیف / پروژهرسانه آموزشی تدریسروش اهداف ویژهاهداف بینابینی

جلسه 
:اول

معرفی 
دوره 

(اهداف و 
ها)برنامه

اهداف، 
برنامه ها، شرح 

وظایف کارورزان، 
معرفی مسئولین 

دوره و ارائه اطلاعات 
تماس با ایشان

-سایر مواردحضوريشناختی
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جلسه 
:دوم

اهداف و 
کارکرد 
پزشک 
خانواده

اهداف برنامه پزشک 
خانواده در نظام 

به ، نحوه سلامت
کارگیري پزشکان 

وظایف ، خانواده
در پزشک خانواده

نقش و ، 1سطح 
جایگاه پزشک 

چالش هاي ، خانواده
نحوه ، اصلی برنامه

پایش و پرداخت به 
،پزشکان خانواده
ارتقاي پزشکان 
خانواده و آینده 

برنامه

-پاورپوینت حضوريشناختی

جلسه 
: سوم

عنوان: 
مدیریت در 

هاي نظام
بهداشتی

بیان ضرورت 
- براساس موقعیت

شغلی، کوریکولوم و 
نیازهاي آینده
و نظام تفاوت بخش

سلامت
اجزاي نظام سلامت
اهداف نظام سلامت

جایگاه نظام سلامت 
تعریف ، ایران در دنیا

پوشش همگانی 
سلامت، مکانیزم 

هاي تامین مالی در 
نظام سلامت، 
مشارکت مالی 

عادلانه در نظام 
سلامت، 

هاي ایجاد شبکه
1362-بهداشتی

ادغام ارائه خدمت و 
-آموزش پزشکی

1364

-روانی،شناختی
حرکتی

گروهی روي موضوع کارپاورپوینتحضوري
منتخب
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خودگردانی 
1370-هابیمارستان

-پزشک خانواده
1384

-طرح تحول سلامت
1392

چلسه 
چهارم: 
ارزیابی 

مدیریت 
هاي برنامه
مراکز

خدمات
جامع 

سلامت

اهمیت آشنایی با 
نحوه مدیریت 

سلامت و پایش 
برنامه هاي در حال 

اجرا، آشنایی با 
وظایف پزشک به 

عنوان مسئول مرکز 
و ناظر بر رده هاي 

میانی، شناسایی 
برنامه هاي در حال 
اجرا، جمعیت هدف 

و شاخصهاي مهم هر 
برنامه

-روانیشناختی، 
حرکتی

انجام تکلیف به صورت فردي پاورپوینتحضوري
روي موضوع منتخب

جلسه 
م: پنج

پزشکی 
مبتنی بر 

شواهد

آشنایی با 
مفهوم پزشکی 

مبتنی بر شواهد و 
مراحل ، ضرورت آن

پزشکی مبتنی بر 
نوشتن سوال ، شواهد
جستجوي ، بالینی
ارزیابی نقادانه ،منابع

نتیجه گیري ،شواهد
و کاربرد نتایج

شناختی
حرکتی-روانی

انجام تکلیف به صورت فردي پاورپوینت حضوري
روي موضوع منتخب

جلسه 
م: شش

آشنایی با
برنامه 

عملیاتی

لزوم شناسایی 
هاي بهبود با فرصت

نگریک رویکرد جامع
و شامل هر سه 
حیطه ساختار، 
فرایند و پیامد، 
استفاده از نشست 

شناختی
حرکتی-روانی

کار گروهی روي موضوعات پاورپوینتحضوري
منتخب
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خبرگان  و جدول 
بندي، توضیح اولویت

اجزاي یک هدف 
SMART و تمرین

نوشتن آن، ارزیابی 
وضعیت موجود، 
انتخاب مداخله، 
اجراي مداخله، پایش 

و ارزشیابی
جلسه 

م: هفت
عدالت در 
سلامت و 

SDH

تعیین کننده هاي 
اجتماعی و  مفاهیم 
عدالت در سلامت و 
گرادیان اجتماعی، 
تعیین کننده هاي 
اجتماعی و  مفاهیم 
عدالت در سلامت و 
گرادیان اجتماعی، 
مفاهیم و دیدگاههاي 

equityمختلف 
quality

,fairness و
گرادیان اجتماعی 
توضیح داده می شود.

شناختی
حرکتی-روانی

کار گروهی روي موضوعات پاورپوینتپاورپوینت
منتخب

جلسه 
تم: شه

مدیریت 
بیمار و 
کنترل 
بیماري 

عفونی

ــول کــلی نحوه  اصـ
، موانع مدیریت بیمار

ــهیــل  و عوامــل تسـ
کننده ارتباط موثر با 
بیمــار و مــدیریــت 
بیمار، تعریف اپیدمی 
و قـدم هاي لازم در  
برخوردبا یک گزارش 
احتمال وقوع اپیدمی 
در جمعیــت تحــت 
پوشش، اقدامات لازم 
پس از اثبــات وجود 
اپیـدمی در جمعیت  
تــحــت پــوشــــش، 

شناختی
، حرکتی-روانی

عاطفی

کار گروهی روي موضوعات پاورپوینتحضوري
منتخب
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اقـــدامـــات لازم  
هماهنگی بالادســتی 
ــتی در  و پایین دسـ

ارد بروز اپیدمیمو

جلسه 
م: اصول نه

تجویز 
منطقی 

دارو

ــول کلی تجویز  اصـ
دارو براي بیمار، انواع 
خطا در تجویز داروها 
و نحوه طبقـه بندي  

نحوه گزارش ، آنـهــا 
ــ ــا و  یده ــاه ــط خ

یـــیعـــوارض دارو
ناخواسته

شناختی 
حرکتی-روانی

-پاورپوینتحضوري

جلسه 
م: ده

آشنایی با 
سامانه 

یکپارچه 
سیب

آشنایی با سامانه 
یکپاچه سیب، 
آشنایی با شرح 
وظایف بهورز در 
سامانه سیب، آشنایی 
با شرح وظایف 
پزشک در سامانه 

نحوه گزارش ، سیب
گیري در سامانه 

سیب

شناختی
حرکتی-روانی

-فیلم آموزشیحضوري

جلسه 
یازدهم: 

حرکت به 
سوي 

دانشگاه 
نسل سوم

دانشگاه ها در گذار، 
تغییر نقش اساتید 
دانشگاه در گذر 
زمان، منبع ایجاد 
ثروت، تفاوت علم و 
فناوري، ایده هاي 
کسب و کار، تفات 
نوآوري و اختراع، 
مفاهیم نظري تجاري 
سازي، نشانگرهاي 
اقتصاد دانایی، 
تغییرات سازمانی 

شناختی
حرکتی-روانی

پاورپوینتحضوري
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براي تبدیل شدن به 
دانشگاه نسل سوم و 
کارآفرین، مراکز رشد

جلسه 
هم: دوازد

تشخیص 
و درمان 
بیماري 

19-کووید
در سطوح 

ارائه 
خدمات 

سرپایی و 
بستري

تعریف موارد بیماري، 
-سیر بیماري کووید

، گروه هاي در 19
معرض خطر، 
تشخیص و درمان 

، 19-بیماري کووید
تشخیص و خدمات 

درمان سرپایی، 
درمان بستري، نکات 
کلیدي تجویز و 

پایش درمان

شناختی
حرکتی-روانی

کار گروهی روي موضوعات پاورپوینتحضوري
منتخب

جلسه 
سیزدهم: 
آشنایی با 

مرکز 
بهداشت 

شهرستان

تغییرات ساختاري 
طرح تحول سلامت 

برنامه ، 1در سطح 
هاي اصلی طرح 
تحول سلامت در 

وظایف ، 1سطح 
مرکز بهداشت 

برنامه ، شهرستان
هاي جاري سلامت 

نحوه ارائه ، کشور
شاخص ، خدمات

هاي کشوري و 
دانشگاهی مرتبط

شناختی
حرکتی-روانی

-بازدید و فیلمحضوري

واتساپی تشکیل مینکته: در طول پاندمی کرونا براي برگزاري کلاس هاي کارورزي پزشکی خانواده و اجتماعی مسئول درس ابتدا یک گروه 
دهد که کارورزان به گروه اضافه می شوند. قبل از دسترسی به بیگ بلو باتم کلاس ها به صورت مجازي در واتساپ (پاورپوینت با صدا، فیلم 

ا در محتواهت آنلاین برگزار می شود. ضمن این که تمامی رآموزشی و...) بارگذاري می شد. با دسترسی به این پلت فرم اکثر کلاس ها به صو
هم بارگذاري شده است.LMSسامانه 
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 .اهداف بینابینی : همان رئوس مطالب می باشد

حرکتی ) می باشد.–اهداف ویژه : بیان اهداف بر اساس سه حیطه آموزشی (  شناختی ، عاطفی و روان 
 : سخنرانی ، پرسش و پاسخ ، گروه کوچک، آزمایشی و غیره می باشد. مجازي، شامل انواع روش ها مانند روش تدریس
 رسانه آموزشی : در مورد جلسات مجازي شامل : فایلpdf ،word ، پاورپوینت با صدا ، پاورپوینت بی صدا ، فیلم آموزشی ،

واي تعاملی ، پادکست و سایر موارد می باشد.تمح


