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:اسامي اعضاي كميته تدوين برنامه
 جراحي عروق دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي- آقاي دكتر سيد محمد رضا كلانتر معتمدي*
 نشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتيدا-جراحي عروق-آقاي دكتر ابوالفضل افشار فرد*
 دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي- جراحي عروق-آقاي دكتر جلال الدين خوشنويس*
 دانشگاه علوم پزشكي تهران- جراحي عروق- آقاي دكتر محمد رضا ظفرقندي*
 دانشگاه علوم پزشكي مشهد- جراحي عروق- مدقق سعيد آقاي دكترمحمد هادي*
 دانشگاه علوم پزشكي اصفهان- جراحي عروق-بروجنير بيگيآقاي دكتر علي اكب*
 دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي- جراحي عروق-آقاي دكتر سيد رضا موسوي*
 دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي-جراحي عروق- آقاي دكترمحمد مظفر*
 تهران دانشگاه علوم پزشكي-جراحي عروق- آقاي دكتر عليرضا كلانتر معتمدي*
 دانشگاه علوم پزشكي شاهد-جراحي عروق- آقاي دكتر حميد رضا طاهري*
)عج(اله بقيهدانشگاه علوم پزشكي- جراحي عروق- آقاي دكتر مسعود خاتمي*

:جراحي عمومياسامي اعضاي كميته راهبردي رشته
 رضوي آقاي دكتر سيدحسن امامي* آقاي دكتر حبيب االله پيروي*
م*  آقاي دكتر عليرضا خزائي* وسي زرگر آقاي دكتر
 آقاي دكتر عليرضا رستمي* آقاي دكتر حميدرضا كدخدائي*
 آقاي دكتر حسين پارسا* آقاي دكترمحمد حسين سرمست*
 خانم دكتر نسرين رحماني* آقاي دكتر اكبر بهداد*
 آقاي دكتر لطيف قنديلي* آقاي دكتر خسرو ايازي*
 آقاي دكتر سيدمحمدعلي حسامي* علي غفوري آقاي دكتر*
 مشهدي آقاي دكتر محمدتقي رجبي* آقاي دكتر عبدالحسين داودآبادي*
 زاده آقاي دكتر شهريار هاشم* اقباليان آقاي دكتر سامان نيك*
 آقاي دكتر مهدي اسكندرلو* آقاي دكتر بهرام پورسيدي*

و برنامه ريزي آموزشي :اسامي همكاران كميسيون تدوين
، دكتـر)مسـئول واحـد تـدوين(دكتر سيدمنصور رضوي: ،نمايندگان منتخب وزيردبير شورا امير محسن ضيائيدكتر

مهـدي پنـاه دكتـر،دكتر محمد علـي صـحرائيان،دكتر محمد رضا فرتوك زادهدكتر رضا لباف قاسمي،،ابوالفتح لامعي
دكترسـيد:معاونـت سـلامت گاننماينـد، دكتر مهرداد حق ازلي،دكتر مريم رسوليان راد،نلهه ملكاوخانم دكترا خواهي

دكتـر)شهيد بهشـتي(صفوي نائينيدكتر علي:،نمايندگان دانشگاههاي علوم پزشكيسجاد رضوي،دكتر محمد عابديان
 دكتـر شـهرام آگـاه)يـزد(اميرهوشنگ مهر پروردكتر)انتهر(شريفيدكتر سيدرسول مير)مشهد(محمدمهدي قاسمي

دكتر محمـد علـي سـيف)تبريز( دكتر علي مشكيني)گيلان(دكتر علي حميدي مدني)اهواز(دكتر احمد فخري)ايران(
دكتـر احمـد علـي)زنـان وزايمـان( گيلانـي دكتـر ميتـرا مـدرس ومجريان كميته هاي راهبردي خانم) همدان(ربيعي
 دكتـر علـي ربـاني)داخلـي( دكتر مهدي صابري فيـروزي)جراحي عمومي( اله پيروي دكتر حبيب)كيروانپزش(نوربالا

 ريحانه بنازادگانخانمو برنامه ريزي آموزشي كميسيون تدوين وكارشناس)كودكان(

:اسامي همكاران كميسيون دائمي معين شوراي آموزش پزشكي وتخصصي
و دكتر محمد علي محققي معاون آموزشي ،دكتر امير محسن ضيائي اعتبار بخشيكلمديرقائم مقام معاون آموزشي

هاي علوم دانشگاهرؤساي دانشكده پزشكي) رئيس شورا(پزشكي وتخصصي وارزيابي ودبيرخانه هاي شوراي آموزش 
، مازندران ،كردستان،تبريز،گيلان،شهركرد،اهواز، به ، يزد ، اصفهان ، شيراز ، شهيدبهشتي  پزشكي تهران

 رزمجو،دكترمهران حسننجابت،دكترمحمود ،دكتر علي حائري،دكتر دكتر فاطمه السادات نيريترتيب آقايان
د فيروز صالح،دكتر بهرام نيكخو،دكتر قاسم جان بابائي،دكتركريمي مومني، حيدرزاده،دكتر علي آبتينكترپور،

وكترد ،دكتر)تهران(دكتر سيدمنصوررضوي)مشهد(دكترمجيدابريشمي:زيرو نمايندگان منتخبعليرضا مظفري
)شهيدبهشتي(ازمنشدكترنادرممت،)شهيدبهشتي(هاشمي زاده قاضي اميرحسينر،دكت)كرمان(شكيبيمحمدرضا

،و كارشناس كميسيون دائمي معين) شيراز( كترمجيدفرورديند و تخصصي دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي
 دكتر نيره اسلامي 
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و برنامه : ريزي آموزشي اسامي مدعوين حاضر در جلسه كميسيون تدوين
و سوختگي(نترهرمزيكلاعبدالجليل آقاي دكتر ، ترميمي ـ دانشگاه علوم پزشكي شهيدبهشتي) جراحي پلاستيك

ـ دانشگاه علوم پزشكي تهران) ارتوپدي( آقاي دكتر كامراني
ـ دانشگاه علوم پزشكي تهران)جراحي عمومي(يعقوبيآقاي دكتر

ـ دانشگاه علوم پزشكي تهران)ي عروقجراح(آقاي دكترمجيد معيني
)نماينده معاونت درمان(آقاي دكتر عليرضا مقيمي

 شهيد بهشتيـ دانشگاه علوم پزشكي)جراح قلب وعروق(آقاي دكتر محمد حسن كلانتر معتمدي
ـ دانشگاه علوم پزشكي تهران)جراح قلب وعروق(آقاي دكترمحمد حسين ماندگار

و سوختگي(نور احمد لطيفيآقاي دكتر ، ترميمي  تهرانـ دانشگاه علوم پزشكي) جراحي پلاستيك
 تهرانـ دانشگاه علوم پزشكي) ارتوپدي( بابك سياوشيآقاي دكتر
ـ دانشگاه علوم پزشكي تهران) گوش ،گلو،بيني وجراحي سروگردن( مسعود متصدي زرنديآقاي دكتر
ـ دانشگاه علوم پزشكي شهيدبهشتي) صدري فوق تخصص جراحي قفسه( عزيزاله عباسيآقاي دكتر

)نماينده معاونت درمان(آقاي دكتر حسن راشكي
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: مقدمه

وعنوان : انگليسي دوره به فارسي

: دوره تعريف

: طول دوره آموزش

:دورهبه متخصصين مجاز به ورود

  Vascular Surgeryجراحي عروق

و منشعب از رشته جراحي عمومي استي از دورهتخصصي جراحي عروق يكدوره فوق آموختگان ايندانش.هاي باليني
و درمان بيماري ، رسيدگي و مهارت كافي در تشخيص ، بينش و تروماتيك دوره بايد دانش ، اكتسابي هاي مادرزادي

و لنفاوي  ، وريدي و عروق داخل جمجمه( سيستم گردش خون شرياني و معالجه اوليه) به استثناي عروق كرونر و اداره
و ناهنجاري و اعصاب همراه عروقي هاي آسيبها و عروق و احشاي دروني و نخاع به استثناي آسيب( نسوج نرم ) هاي مغز

و چگونگي تغييرات فيزيولوژيك وپاتولوژيك و تفسيرعلت ، تا با درك اقدامات لازم،در بيماران را كسب نمايند
ت ، ، آزمايشگاهي و درماني را با روشتشخيصي و غيرتهاجمي براي افراد صويرنگاري هاي تهاجمي،كم تهاجمي

. ديده بكار گيرند آسيب

.ماه است30طول مدت آموزش در اين دوره

و پيشرفت و بخصوص رشته جراحي و بوجود آمدن امكان انجام اعمال جراحيآفنبا توجه به پيشرفت علوم پزشكي وري
ب و تعداد بزرگتر در بيماران ترومايي و اينكه عمدتاً مشكلات عروقي در سنين بالاتر ايجاد مي شود ا آسيب هاي وسيع

بيش از پيش احساس دورهاشخاص مسن تر بعلت بالارفتن متوسط طول عمر به تدريج بيشترمي شود ضرورت وجود اين
و. ميشود  و عراق با توجه به تعداد انبوه مجروحين جنگي آسيب ديدگان عروقي در جنگ در زمان جنگ تحميلي ايران

و امروز جهان است در سال وتروما تحميلي دوره تكميلي تخصصي جراحي عروق يك 1365كه مسئله روز آن موقع در
ب و از آنموقع تاكنون اين دوره توانسته است برايه دوره دو ساله : دانشگاه هاي بزرگ كشور مانند بعضي تصويب رسيد

، اصف ، شهيد بهشتي و ايران نيروي موردنياز را تهران ، مازندران، كرمان، شاهد ، گيلان، كرمانشاه ، مشهد، بقيه االله هان
.تربيت نمايد 

، اجبار يااًامروزه برخي بيماران ترومايي هستند كه بعلت در دسترس نبودن اين نيروي تخصصي و اندام آنها قطع مي شود
و عروق بزرگ شكميهب و آئورت مي علت پارگي كبد روند لذا ضرورت پرداختن به اين دوره روز به روز در دنيا از بين

و در اختيار، كميته تدوين برنامه فوق بنابر اين. بيشتر احساس مي شود  تخصصي جراحي عروق اين برنامه را تدوين
، در بازنگري آن از نظرات ارزشم. هاي مجري قرار داده است دانشگاه ند صاحبنظران گرانقدر كميته تدوين اين برنامه

. نمايد استقبال مي

 تخصصي كميته تدوين برنامه فوق
 جراحي عروق

.مي با دانشنامه معتبر تخصصي مجاز به ورود به اين دوره هستندمتخصصين رشته جراحي عمو
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و :ن ايرا تاريخچه وسيرتكاملي دوره در جهان

:دلايل نياز به اين دوره

راحيجكه امكانهاي موثرفناوريمراه پيشرفتهسال اخير به50بخصوص در،پيشرفت علوم پزشكي در جهان
بوجود آورد، همچنين،به وجود آمدن ابزار لازم براي مداخلات) ديژيتال(روي شرائين انگشتيبر ميكروواسكولار را حتي

.اي در علوم باليني پيدا نمايد داخل عروقي باعث شده كه جراحي عروق جايگاه ويژه
بو Cardio Thoracic Surgeryدوره در امريكا ابتدا يك فوق تخصص و بصورت جود آمد كه اعمال جراحي قلب

و هم انجام ميدابارا وتوراكس عروق ، سپس جراحي عروق هويت مستقل پيدا نمود با توجه به وسعت اعمال جراحيد
و بخصوص ترميم ضايعات ترومايي كه عمده مشكل آنها ضايعات عروقي بوده اين فوق تخصص در سال   1979عروق

و بورد فوق تخصصي جراحي عروق بطور American board of surgeryبه تصويب دوره مستقل بصورت يك رسيد
با. رسمي آغاز به كار كرد و بخصوص ضايعات وسيع عروقي در بيماران در ايران هم با توجه به شروع جنگ تحميلي

و در نتيجه دورهبتروماي جنگي نياز به اين دوره  ي عروق در دو ساله جراحتكميلي تخصصي يش از پيش احساس شد
و تخصصي وقت رسيدهب3/12/65تاريخ . تصويب شوراي آموزش پزشكي
طالقاني تهران بطور رسمي با سرپرستي دكتر اله در بيمارستان آيت1360تكميلي تخصصي جراحي عروق از سال دوره

و  و سپس اين دوره. شد گذاري به سرپرستي دكتر محمدرضا كلانترمعتمد پايه در بيمارستان شهداي تجريشايرج فاضل
و در مشهدمحمدرضا سيناي تهران توسط دكتر هاي در بيمارستان سعيدمدقق دكتر محمدهادي توسط نيز ظفرقندي

.شروع شده است 

:بنا به دلايل زير تداوم تربيت دستيار در اين دوره موردنياز است
:آمار تروما در كشوربالا بودن-1

و حداقل) 25000ساليانه(نفر68ود در كشور روزانه حدود براساس آمار موج 5نفر در اثر تصادف اتومبيل فوت مي نمايند
در. برابر اين تعداد مجروح مي شوند كه تعداد زيادي از آنها دچار معلوليت هاي قابل پيشگيري مي باشند در مطالعه اي كه

، سيناي تهر و فياض بخش تامين اجتماعي صورت گرفت چند بيمارستان كشور مانند شهداي تجريش  Preventableان
trauma death )از) مرگ قابل پيشگيري در تروما به%30بيش و اگر ضربه هاي مغزي را از آن خارج كنيم اين رقم بود

.افزايش مي يابد%50حدود 

: در كشور عروقي بيماري هاي شيوع-2
و بيماريشيوع روز افزون بيماران عروقي نظير .هاي عروقي ناشي از مصرف دخانيات در كشور بيماري ديابت

و مطابق با نياز اين دوره* ، با گسترش منطقي ،در انتظار مي رود و عوارض بار بيماري هاي از دانشگاه هاي كشور عروقي
. آن در منطقه تحت پوشش كاسته شود 

و تروما مراجعات بيماري هاي بالاي حجم* و بستريبه عروق و بهداشتي درماني كشور مراكز سرپايي

جهت بالا بردن سطح استانداردهاي آموزشي در مقاطع مختلف آموزشي، حضور اعضاي هيات علمي كه دوره فوق-3
. تخصصي جراحي عروق را طي نموده باشند حداقل در دانشگاههاي مراكز استانها ضرورت غير قابل ترديد دارد

، به توليد علم در زمينه با توسعه منطقي* و تروما اين دوره در كشور . كمك خواهد شد جراحي عروق
و سپسدر 1980اين دوره از سال* و فناوري در اين ديگر دانشگاه هاي معتبر آمريكا و پيشرفت دانش دنيا وجود دارد

. فعاليت داشته باشند در اين زمينه حيطه تخصصي ايجاب مي كند كه دانشگاه هاي واجد شرايط كشور نيز
در Malpracticeموجب كاهش عروقي حضور افراد حاذق در برخورد با بيماري هاي* ناشي از دخالت هاي غيرتخصصي

. كشور مي شود 
، توسط كميته برنامه ريزي راهبردي رشته* و هيات ممتحنه جراحي عمومي راه اندازي يا تداوم تربيت نيرو در اين مقطع

. مورد تائيد قرار گرفته است جراحي عمومي رشته
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در متخصصحدود نياز به تربيت :ده سال آينده در اين دوره

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

               :Mission):ماموريت(رسالت

            :Vision):چشم انداز(دورنما

، بر ارزش هاي زير تاكيد مي شود :در تدوين اين برنامه
.محوري سلامت*
و كمك به ارتقاي كيفيت زندگي مصدومين تلاش در نگهداري اعضاي آسيب*  ديده
، زمينه يت همهحما* ، جنس و جانبه بيماران متناسب با سن ، مسائل روحي حاكم بر بيماران و فرهنگي هاي قومي

 هاي اجتماعي حمايت
اي رعايت اخلاق حرفه*

و حساس به سلامت ، مسئوليت پذير ، توانمند ، تربيت نيروهاي متخصص آگاه به مسائل علمي روز رسالت اين دوره
د و جامعه ، افراد ، درماني ، تشخيصي ر حيطه تخصصي جراحي عروق است كه تخصص خود را در زمينه هاي پيشگيري

و پژوهشي در اختيار افراد وجامعه قرار دهند .آموزشي

و3در حال حاضر كشور ايران در زمينه جراحي عروق در زمره سال آينده10ظرفكشور مطرح در منطقه مي باشد
. خواهيم بوداين حيطه تخصصي در منطقه واجد رتبه در

:تعداد مورد نياز به جراح عروق در كشوررا با توزيع زير در نظر بگيريم فحدود كلي نياز قابل محاسبه استاگر
،)نفر1(بوشهر،)نفر1(ايلام،)نفر2(البرز،)نفر5(اصفهان،)نفر1(اردبيل،)نفر3(ان غربي آذبايج،)نفر4(آذبايجان شرقي

،)نفر4( ،سمنان)نفر2(،زنجان)نفر4(،خوزستان)نفر5(خراسان رضوي،)نفر1( چهار محال وبختياري،)نفر12(تهران
و ،)نفر2(،كرمانشاه)نفر3(،كرمان)نفر2(دستانر،ك)نفر1(،قم)نفر2(قزوين،)رنف5(،فارس)نفر2(بلوچستانسيستان
،)نفر1(،هرمزگان)نفر2(، مركزي)نفر2(،مازندان)نفر1(لرستان،)نفر1(گيلان،)نفر2(،گلستان)نفر1(وبوير احمد كهگيلويه
.)نفر3(وخراسان شمالي)نفر1(،خراسان جنوبي)نفر2(،يزد)نفر2(همدان

در80،تعداد كل نياز بيه جراح عروق ،حدود)1389سال(ضر با توجه به توزيع فوق ،در حال حا 10نفر خواهد بود واين نياز
.نفر افزايش پيدا خواهد كرد 100سال آينده به حدود

ي تخصصي در كشور موجود است16،در حال حاضر ي.نفر متخصص دوره ديده در اين حيطه سال كار30لذا با محاسبه
10سال آينده از عرصه هاي كاري خارج مي شوند،حدود نياز براي10داد وكساني كه طي براي هر متخصص وكسر اين تع

.نفر تخمين زده مي شود90سال آتي
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                                           Expected outcomes: از دانش آموختگانپيامد هاي مورد انتظار

                                                    :Roles:دانش آموختگان در جامعه نقش هاي

:انتظار مي رود دانش آموختگان اين دوره قادر باشند
و* ، براي رفع مشكل بيمار يا جامعه ارتباط موثر و مسئولين سلامت ، اعضاي تيم سلامت ، همراهان بيماران با بيماران

. مناسب حرفه اي برقرار نمايند 
اخ* و پاراكلينيكيبا و ارزيابي هاي باليني ، انجام معاينات . بيماري را تشخيص دهند،ذ شرح حال
و* و آنها را با تسلط و مراقبتي مناسب را براي بيماران انتخاب ، درماني ، تشخيصي و روش هاي پيشگيري رويكردها

. بكار گيرندت آنانمهارت كافي جهت رفع مشكلا
و جامعه دانشگاهي در زمينه تخصصي در آموزش رده هاي* ، جامعه عمومي و همراهان آنها مختلف اعم از بيماران

. كافي داشته باشند مربوطه توانايي
و تعامل سازنده داشته باشند* . در نظام پژوهشي كشوري همكاري
و دوره هاي مختلف تعامل سازنده داشته باشندنبا متخصصي* . رشته ها
. يا بكارگيري راهكارهاي مختلف در ارتقاي وضعيت سلامت جامعه نقش موثر ايفا نمايند با پيشنهاد*
، مسائل مرتبط با اخلاق حرفه اي را رعايت نمايند* . در كليه اقدامات

:دانش آموختگان اين دوره در نقش هاي زير در جامعه ايفاي نقش مي نمايند
 پيشگيري*
ـ مراقب* ـ درماني  تي تشخيصي
 آموزشي*
 پژوهشي*
اي*  مشاوره
 مديريتي*
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                                 :Tasks:حرفه اي دانش آموختگانيفاوظ

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

و ناحيه مشاركت در برنامه* اي هاي غربالگري كشوري
و عوارض حاصله به مسئولين نظام سلامت*  ارائه راهكارهاي كاهش تروما
و ارائه راهكارهاي اصلاحي به مسئولين نظام گزارش بيما* و مشكلات سلامتي مربوط به حيطه تخصصي در جامعه ري ها

. سلامت 
ـ مراقبتي ـ درماني : در نقش تشخيصي

و در صورت نياز* و مسئولين مددكاري ، اعضاي تيم سلامت ، همراهان بيماران برقراري ارتباط موثر حرفه اي با بيماران
ن .ظام سلامت جهت رفع مشكل بيمار مسئولين

. تشكيل پرونده پزشكي براي بيماران*
و ثبت يافته ها در پرونده* و انجام معاينات تخصصي .اخذ شرح حال
.درخواست منطقي آزمايشات پاراكلينيكي تشخيصي*
. مجاز مندرج در اين برنامه انجام رويه هاي تشخيصي تهاجمي وغير تهاجمي*
. ست مشاوره هاي تخصصي موردنياز درخوا*
و ثبت آن در پرونده* . تشخيص بيماري
، جراحي*  Laser، استفاده از Endo vascular باز ،كم تهاجمي، انتخاب رويكرد مناسب درماني اعم از درمان هاي دارويي
براي palliativeيا اتيووكونسر، curative هاي جانشين با رويكرد يا انتخاب درمانتوانبخشي، radiofrequencyو

و بكارگيري آن تا حد مجاز مرتبط با  . براي آنها دورهبيماران
.تجويز منطقي دارو در درمان هاي دارويي*
و بعد از عمل جراحي براي بيماران ارائه مراقبت* ، حين  هاي قبل
. تجويز اقدامات توانبخشي موردنياز*
و در صورت* . نياز ارجاع آنها پيگيري بيماران
و تنظيم مدارك پزشكي مرتبط* . ثبت اطلاعات

: در نقش آموزشي
و* ، كولستومي و تروما نظير قطع اعضا و اجتماعي اختلالات عروقي ، شغلي و همراهان او درباره عواقب رواني توجيه بيماران

 غيره 
، اعضاي تيم سلامت* ، همراهان  آموزش بيماران
و دانشجويان شگاهيان دانآموزش* .و جامعه در صورت نياز، دستياران جراحي عمومي
و دستورالعمل ها در حيطه تخصصي مرتبط با نظام سلامت* .مشاركت در تدوين متون آموزشي
)Life Long Learning( العمر آموختن مادام*

: در نقش مشاوره اي
*، ، همراهان و سازمان هاي قانوني ارائه مشاوره تخصصي به بيماران و مراجع ، مديران نظام سلامت .متخصصين ديگر

: در نقش پژوهشي
و دانشگاهي* .همكاري در طرح هاي پژوهشي نظام سلامت
.نشر يا گزارش نتايج تحقيقات انجام شده به مسئولين نظام سلامت*

: در نقش مديريتي
و مديريت تيم سلامت در حيطه تخصصي مرب*  وطه رهبري
 قبول مسئوليت فني كليه واحد هاي ذكر شده در اين برنامه در صورت نياز*

، متناسب با شئون حرفه: تذكر مهم و رعايت مباني اخلاق حرفه حفظ ظاهر مناسب اي در انجام تمامي وظايف اي
.فوق از اصول مورد تاكيد است 
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: توانمندي هاومهارت هاي پروسيجرال مورد انتظار
Expected Competencies & Procedural Skills:                              

ها: الف ):ي عموميتوانمندي General Competencies) 

و ثبت اطلاعات : گردآوري
اي�  برقراري ارتباط موثر حرفه
 اخذ شرح حال تخصصي�
و معاينه تخصصي بيماران�  ارزيابي
 درخواست منطقي آزمايشات پاراكلينيكي�
، ثبت اطلاعات وتنظيم مدارك پزشكي�  تشكيل پرونده

و تصميم گيري براي بيمارا ، تشخيص :ستدلال باليني
ـ داپ: تفسيرآزمايشات پاراكلينيكي نظير� ـ پلتيسـموگرافي و آزمايشات تصويربرداري ، MRAو DSAو CTAلـر

 ديگر آزمايشات موردنيازو آزمايشات روتين
 ادغام يافته هاي باليني وپاراكلينيكي�
و قضاوت باليني�  استنتاج
 تشخيص بيماري�
 تصميم گيري باليني جهت حل مساله بيمار�

): Patient Management( اداره بيمار
Patient( مراقبت از بيمار� care (
و(ي دارو تجويز منطق� ) order نوشتن نسخه دارويي
ـ درماني نتخاب مناسبترين رويكردا� و اجراي آن براي بيمار تشخيصي
 مشاوره پزشكيو ارائه درخواست�
و ايجادهماهنگي�  ارجاع بيمار هاي لازم
 آموزش بيمار�
 پيگيري بيمار�

: توانمندي هاي ديگر
 پژوهش�
و مديريت بيماري در حد مديريت واحدمديريتو رهبري� ، تيم سلامت  تخصصي
 بيماران ودفاع از حقوق حمايت�
 طبابت مبتني بر شواهد�
كيياستفاده از رايانه وجستجوي اطلاعات علمي در منابع الكترون�
 در زمينه تخصصي مربوطه پايش سلامت جامعه�

، اكثر توانمندي:تذكر برها دستياران در طول دوره تخصصي خود و در اين مقطع ي فوق را كسب
.آن ها مسلط خواهند شد
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:)درماني–اقدامات تشخيصي(مهارت هاي پروسيجرال:ب
:توضيحات مهم

ي جراحي عمومي مجوز انجام آن را دارنـد،مهارت هـاي زيـر رانيـز-1 دانش آموختگان اين دوره ،علاوه برمهارتهايي كه در دوره
.مگر در مواردي كه از انجام مستقل استثنا شده است.بايستي فراگرفته،در حرفه تخصصي خود آنرا به كار گيرند 

آنموارد ذكر شده در زير،حدا-2 .در بخش محدوديتي ندارد قل دفعات انجام براي يادگيري است وانجام
شد-3 .توزيع دفعات انجام هر دسته از اقدامات با تصميم مدير برنامه انجام خواهد
مس-4 شدتقلّ كار در مواردي كه انجام .تأييد نشده ،كار به صورت تيمي انجام خواهد

:تعاريف
كه- انجام مستقل و تعداد آنها به عهده مدير برنامه مي باشد اعمال جراحي و سال انجام آن مهم نيست .انجام آنها الزامي است

. اعمال جراحي كه فقط دستيار سال دوم بايد به صورت جراح يا كمك جراح اول انجام دهد-كمك اول در انجام

و مي تواند آن ها را فقط به صورت كمك اعمال جراحي كه ضروري نيست دستيار به صورت جراح كمك-كمك دوم در انجام اول انجام دهد
. جراح دوم انجام دهد

انجام)Procedure( پروسيجر

 مستقل

كمك

اول در

 انجام 

كمك

دوم در

 انجام 

I:1()حداقل لازم براي يادگيري(مورد40تا30:اعمال جراحي عروق بزرگ(

�)TVARياopenبدون باي پس قلبي ريوي،با يا(گرافت آئورت سينه اي نزولي-

و آئورت سينه اي شكمي با گرافت- با يا بدون باي پس قلبي ريوي بروش(ترميم آنوريسم قوس آئورت
، ) EVARيا Hybridباز

�

�استفاده طولاني از دستگاه گردش خون خارج بدني به خاطر نارسائي قلبي ريوي-

�EVARسم آئورت شكمي بروش باز ياترميم آنوري-

�و يا لاپاراسكوپيكEVARترميم آنوريسم پاره شده آئورت شكمي بروش باز يا-

وEVARترميم آنوريسم پاره شـده آئـورت شكمـي با درگيري عروق احشائي بروش باز يا-
Hybrid

�

�EVARال با درگيري ايلياك بروش باز ياترميم آنوريسم پاره شده آئورت شكمي توراكوابدومين-

�آنوريسم شريان ايلياك بروش باز يا اندوواسكولار-

�ترميم آنوريسم شريان بي نام يا تحت ترقوه-

�باي پس گرافت تحت ترقوه اي بازويي-

�تحت ترقوه اي–باي پس گرافت گرافت تحت ترقوه-

�تومي شريان بي نام تحت ترقوه ايترومبو اند آرترك-

�ترومبو اند آرتركتومي آئورت شكمي-

، كليوي- �ايلياك-ترومبو اند آرتركتومي مزانتريك

�ايلياك–آنژيوپلاستي حين عمل ترانس لومينال آئورتيك-

، ساب كلاوين- �زير بغلي–آنژيوپلاستي حين عمل ترانس كوبيتال
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�ترومبكتومي آئورتو ايلياك با انسزيون شكمي-

�ترومبكتومي وريد اجوف ايلياك با انسزيون شكمي-

�ترومبكتومي شريان ساب كلاوين با انسزيون گردني-

�ترومبكتومي ساب كلاوين با انسزيون قفسه صدري-

�دنيآمبولكتومي شريان بي نام ساب كلاوين با انسزيون گر-

�باي پس گرافت آئورت تحت ترقوه اي-

�باي پس گرافت آئورت ايلئو فمورال-

�باي پس گرافت ايلئو ايلياك-

�باي پس گرافت ايلئو فمورال-

�ترميم فيستول شريان آئورتوانتريك-

�اكسيزيون گرافت عفوني شكمي-

�انئوسپركوتIVCگذاشتن فيلتر-

�يا چتر clipباvena cavaبستن وريد-

�بستن وريد ايلياك مشترك-

�ترومبكتومي آندواسكولار شرائين ووريدهاي بزرگ-

�آمبولكتومي آندوواسكولار شريان پولمونر-

II–انجام)مورد200(جراحي عروق محيطي شايع

 مستقل

كمك

اول در

 انجام 

كمك

درد وم

 انجام 
�آنوريسم شريان فمورال-

�بازويي–آمبولكتومي شريان زير بغلي-

و اولنار- �آمبولكتومي شريان راديال

و فمورال با انسزيون كشاله ران- �آمبولكتومي آئورتوايلياك

و پوپليته با انسزيون كشاله ران- �ترومبكتومي وريد ايلياك فمورال

�شرياني وريدي اكتسابي اندام هاترميم فيستول-

�ترومبو اندآرتركتومي شريان فمورال مشترك-

�ترومبو اندآرتركتومي شريان فمورال عمقي-

�ترومبو آندارتركتومي شريان فمورال سطحي-

�ترومبو آندارتركتومي شريان فموروپوپليته-
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�آنژيوپلاستي ترانس لومينال حين عمل فمورال-

�آنژيوپلاستي ترانس لومينال حين عمل پوپليته آل-

�آنژيوپلاستي عروق از راه پوست با بالون يا استنت-

�باي پس گرافت زير بغلي بازويي-

�باي پس گرافت فموروپوپليته آل-

�ايجاد فيستول شرياني وريدي-

�به منظور همودياليزjump graftكارگذاري-

مربوط به عوارض فيستول شرياني وريدي شامل ترومبكتومي گرافت ترميماعمال جراحي-
، عمل و ترميم هاي فيستول شرياني وريدي DRILآنوريسم كاذب و ساير اصلاح

�

-Striping)وريد صافن كوتاه يا بلند)استريپينگ�

-EVLT)endovenous laser treatment (جهت درمان واريس�

-Radiofrequency ablation of varices�

-Laser treatment of telangiectasia�

�Stab avulsionفلبكتومي-

و عمل لينتون يا اندوسكوپيك- �بستن وريدهاي پرفوران نارسا در زير فاشيا

�واسكلروتراباكسيزيون وريدهاي واريسي كوچك-

و يا- �Minimal invasiveسمپاتكتومي كمري بروش باز

�)VATS(سمپاتكتومي سينه اي بروش باز يا توراكوسكوپيك-

-Vascular Access Procedures)200مورد(
�كارگذاري دابل لومن كاتتر موقت-

�كارگذاري دابل لومن كاتتر دائمي-

�Implantableكارگذاري كاتتر-

�كارگذاري كاتتر وريد مركزي-

�ري كاتتر هيگمنكارگذا-

�كارگذاري كاتترهاي داخل شرياني جهت اقدامات درماني-

-، ها وخونريزي ها با استفاده ازمواد مختلف در دسترس نظير AVMآمبوليزاسيون تومورها
:PVA،Onyxو  .....،گلو

�

-Coiling   آنوريسم واستفاده ازDetachable ballon�
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III ع انجام مورد50: روق محيطيساير اعمال جراحي
 مستقل

كمك
اول در
 انجام 

كمك
دوم در
 انجام 

�ترميم سودوآنوريسم فمورال-

�ترميم آنوريسم پوپليته-

�براكيال–آنوريسم راديال اولنار-

�8بازويي-آنوريسم شريان زير بغلي-

�آلتي بيو پرونه–آمبولكتومي شريان پوپليته-

و تحت ترقوه با انسزيون بازو- �ترومبكتومي وريد زير بغلي

�والوپلاستي وريد فمورال-

�ترانسپوزيون دريچه وريدي-

و بازسازي وريد- �ترميم

و پوپليته- �آناستوموز وريد صافن

�ترومبكتومي فيستول شرياني وريدي-

و گردن بروش باز يا اندوواسكولارترميم فيستول شري- �اني وريدي مادرزادي سر

و شكم بروش باز يا اندوواسكولار- �ترميم فيستول شرياني وريدي مادرزادي قفسه سينه

�ترميم فيستول شرياني وريدي مادرزادي اندام ها بروش باز يا اندوواسكولار-

و گردن بروش باز يا اندوواسكولارترميم فيستول شرياني وريدي اكتسابي- �و تروماتيك سر

و شكم بروش باز يا اندوواسكولار- �ترميم فيستول شرياني وريدي اكتسابي قفسه صدري

و گردن بروش باز يا اندوواسكولار- �ترميم فيستول شرياني وريدي با گرافت مصنوعي سر

�ت اندام فوقاني يا تحتاني بروش باز يا اندوواسكولارترميم فيستول شرياني وريدي با گراف-

�ترميم فيستول شرياني وريدي با گرافت مصنوعي داخل شكمي بروش باز يا اندوواسكولار-

�ترومبو اندآرتركتومي شريان زير بغلي بازويي-

�زير بغلي–باي پس گرافت زير بغلي-

ف- �فمورال–مورالباي پس گرافت زيربغلي

�باي پس گرافت فموروفمورال-

�تيبيال–باي پس گرافت پوپليته-

�ترومبكتومي گرافت شرياني-

�اكسزيون گرافت عفوني شده-

�كارگذاري پمپ انفوزيون-

�كاتتريزاسيون وريد نافي نوزادان–كات داون شيرخواران-

م- �اده اسكلروزان داخل وريدتزريق

�كاتتر گذاري براي ترومبوليتيك تراپي-
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IV-انجام)عدد30حداقل(اعمال جراحي عروق خوني خارج جمجمه اي
 مستقل

كمك اول
 در انجام

كمك
دوم در
 انجام 

�بستن كاروتيد خارجي

�بستن كاروتيد داخلي يا مشترك-

�-يا ورتبرال-تحت ترقوه اي-كاروتيدترومبواندارتركتومي-

�آنوريسم كاروتيد باز يا اندوواسكولار-

�آنوريسم يا بيماري انسدادي شريان ورتبرال

�باي پس گرافت كاروتيد

�باي پس گرافت كاروتيد ساب كلاوين

�باي پس گرافت تحت ترقوه اي ورتبرال

�كاروتيد بادي تومور

V-مورد5اعمال جراحي عروق احشائي
�آناستوموز پروتوكاو-

و دهليزي- �شانت صفاقي

و مركزي- �شانت اسپلنورنال ديستال

�شانت مزو كاوال-

�)سلياك مزانتريك كليوي(قرار دادن كاتتر انتخابي در شرائين احشائي-

آ- ، �ئورتومزانتريك يا آئورتورنالباي پس گرافت آئورتوسلياك

�كليوي–مزانتريك–ترومبو اندارتركتومي سلياك-

�باي پس گرافت اسپلنورنال-

�ترميم فيستول شريان وريدي مادرزادي عروق شكم بروش باز يا اندوواسكولار-

� windowپريكارديال-

ع- �روق شكم بروش باز يا اندوواسكولارترميم فيستول شريان وريدي اكتسابي

�)مزانتريك–سلياك–معده اي–طحالي كبدي(ترميم آنوريسم پاره شده عروق احشائي-

�)مزانتريك–سلياك–معده اي-طحالي كبدي(ترميم آنوريسم عروق احشائي-

� Tipsكار گذاري-

VI-و بهسازي قسمت (هاي مختلف بدناعمال جراحي بازسازي )مورد40:
�اكتسابي نسوج نرم)نقصان(Defectترميم-

و وريد- �فلاپ هاي آزاد شامل آناستوموز شريان

و عصب(فلاپ آزاد عصب دار- ، وريد �)شريان

و وريد- �فلاپ آزاد ژژنوم با آناستوموز شريان

و جزيره اي- �فلاپ هاي پايه دار

و اروفارنكس- ، گردن �)حلق(ترميم پارگي مري

�ترميم پارگي تراشه-

�از راه گردن با فلاپ آزاد يا پايه دار)ترميم پلاستيك يا بازسازي(ازوفاگوپلاستي-

و تروما قبـل يـا بعـد از تـرميم- و فيكساسيون داخلي يا خارجي نسوج سخت در بيماري جا اندازي
 عروقي

�
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VII –شكم و  اعمال جراحي در صدمات قفسه صدري

) مورد150(:باز،لاپاراسكوپيك،توراكوسكوپيك
�تراكئوستومي اورژانس-

� fiber opticبرونكوسكوپي تشخيصي-

�)ژيدير(تراكئو برونكوسكوپي-

�توراكوتومي اورژانس-

�ريهاورژانسدكورتيكاسيون-

�لوبكتومي ريه كامل يا سگماني-

�ريهاورژانسپنومونكتومي-

�ريه يا جدار قفسه صدرياورژانسرزكسيون-

و پريكارد- �ترميم تروماي قلب

�پريكارديوتومي-

�لوبكتومي كامل يا سگمنتال كبد-

�)Donor(لوبكتومي كامل براي پيوند-

و مجاري داخل كبديتر- �ميم ضايعات پارگي كلدوك

�ترميم صدمات عروق احشائي-

�ترميم ضايعات حالب-

�اورژانسفلاپ بو آري-

�ترميم پارگي مثانه-

�)هيسترورافي(ترميم پارگي رحم-

و زن- �ترميم ضايعات ژنيتالي خارجي در مرد

و ترميماكسپلور ضاي- �عات كليه

VIII –كمك اولانجام مستقل)در موارد همراه بودن با ضايعات عروقي( مورد120: صدمات اندام

در انجام

كمك دوم

در انجام

و پروسيجرهاي: تذكر مهم زير زماني توسط فوق تخصص جراحي عروق انجام مي شوند كه با ضايعات عروقي همزمان باشند

ا .ينها نيز بهتر است تيمي انجام شود ترجيحاً
�ترميم ضايعات شبكه براكيال-**

، حركتي(ترميم ضايعات اعصاب محيطي اندام- �)حسي

�ترميم پارگي تاندون فلكسور اندام-

�ترميم پارگي تاندون اكستانسور اندام-

و اكستانسور- �تنوليز تاندون هاي فلكسور

�ترميم ضايعات انگشت-

و بازسازي انگشت- �ترميم

، فلكسور يا اكستانسور- �آزاد كردن كنتراكتور اسكار

�)Ray(آمپوتاسيون ري-
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�فلاپ V- Yترميم آمپوتاسيون انگشت با روش-

�شكستگي لگنخارجيفيكساسيون-

�بزرگصلادرمان دررفتگي تروماتيك مف-

IX –و ) موردReimplantation :)10 پيوند اعضاء
�پيوند كليه-

�پيوند پانكراس-

�پيوند ارتوتوپيك كبد-

�پيوند روده باريك-

و انجام پيوند- �ريهلوبكتومي كامل براي پيوند

� Reimplantationپيوند مجدد اندام قطع شده-

�پيوند اندام-

�بازسازي انگشت شست دست با شست پا-

�انتقال انگشت شست پا به دست

X-وكم تهاجمي طبق كتاب جراحي اندوواسكولارRutherford 

XI -مورد150( انجام داپلر سونوگرافي(
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باز) همپوشاني يا تداخل(ره هايي كه با اين دوره در انجام بعضي پروسيجرها تداخل اسامي رشته ها يا دو

د :ارند دارنده

                                          :Educational Strategies:راهبردهاي آموزشي

دمحور برنامه( ورند يا استا ، دانشجومح يافتهـ مبتني بر حل مشكلات هستند يا موضوع هاي آموزشي ـ ادغام  ورند ـ محل آموزش مح لينري ـ موضوعات اجباري اند يا ديسيپ يا بيمارستان معه است  ظايف حرفه ها در جا ـ مبتني بر و ـ سيستميك هستند يا موردي ) اي هستند يا نامحدود اند يا اختياري

و فنون آموزش روش ي(ها و يادگيريروش هاي :اددهي (Teaching & Learning Methods 

:اين برنامه بر راهبردهاي زير استوار است
و استادمحوري تلفي) task based( يادگيري مبتني بر وظايف  قي از دانشجو
) community oriented( يادگيري جامعه نگر) problem based( يادگيري مبتني بر مشكل
) hospital based( آموزش بيمارستاني) subject directed( يادگيري مبتني بر موضوع
 يادگيري سيستماتيك) evidence based( يادگيري مبتني بر شواهد

 سيپلينري همراه با ادغام موضوعي در صورت نيازدي

، شلازم استدر اين دوره و فنون آموزشي زير بهره گرفته خواهد :دواز روش ها
در*  .Vascular Labو .Animal Labآموزش
و بين دانشگاهي* ، بين رشته اي ، بيمارستاني ، بين بخشي  انواع كنفرانس هاي داخل بخشي
در* ـ بحث و كتاب خواني ـ ژورنال كلاب ـ توموربورد case presentationگروه هاي كوچكـ كارگاه هاي آموزشي
در* ـ آموزش ـ آموزش سرپايي ـ انجام مشاوره هاي تخصصي همراه با استاد و آموزشي ـ راندهاي كاري گزارش صبحگاهي

د ـ تحليل بيماران ـ كليشه خواني  شوار اتاق عمل يا اتاق پروسيجر
از* . بر حسب امكانات والكترونيكهاي آموزش از راه دور فن آورياستفاده
تر* .مشاركت در آموزش رده هاي پايين
*self education, self study 
و اهداف آموزشي* و فنون آموزشي ديگر بر حسب نياز .روش

:هاي زير همپوشاني داردبا رشتهدر انجام بعضي پروسيجرهااين دوره
و ـ جراحي پلاستيك ـ راديولوژي و صورت فك ـ جراحي و بيني و گلو ـ گوش ـ ارتوپدي ـ ارولوژي جراحي قفسه صدري

وع–ترميمي  .قلب وعروق وپوست-روقجراحي قلب
، براي جلوگيري از بروز تداخلات حرفه ، در موارد لازم و يا با انجام مشاورهاي هاي تخصصي لازم كار بايستي بصورت تيمي

. انجام گيرد 
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:ساختار كلي دوره آموزشي

، واحد يا عرصه بخش

 آموزش

مدت زمانـ اقداماتمحتوي

)ماه(

و بستريدرمانگاه ، تشكيل پرونده ـ انتخاب ويزيت بيمارن سرپايي

ـ انجام ـ پيگيري مشاوره هاي تخصصي بيماران  بيماران

ـ پاسخگويي ـ آموزش رده هاي پايين تر پروسيجرهاي سرپايي

و اقدامات ديگر طبق  به مشاوره هاي تخصصي درخواست شده

 برنامه هاي تنظيمي بخش 

اي دوهفتهحداقلماه20

 روز

ـ تثبيتبخش بستري ـ مراقبت از بيماران علائمويزيت بيماران بستري شده

ـ انجام پروسيجرهاي بيماران بستري شده حياتي در بخش

و  ـ آموزش رده هاي پايين تر تشخيصي درماني بر بالين بيمار

 اقدامات ديگر طبق برنامه هاي تنظيمي بخش 

ماه هر روز20

بصورتendovascularبازوشركت در عمل هاي جراحياتاق عمل
، طبق برنامه تنظيمي بخش ، كمك يا انجام مستقل .مشاهده

2ايهفتهحداقلاهم20
روز

، كمك يا انجاماتاق پروسيجر شركت در انجام پروسيجرها بصورت مشاهده
، طبق برنامه تنظيمي بخش مستقل

در طول دوره بصورت
موردي

ماه211طبق توضيحات صفحهبخش جراحي قلب

ماه211طبق توضيحات صفحهبخش جراحي توراكس

و در طول دوره211توضيحات صفحهطبقبخش تصويربرداري ماه

آزمايشگاه حيوانات
)Animal Lab.(

و در طول دورهماه211طبق توضيحات صفحه

آزمايشگاه عروق
)Vascular Lab.(

ماه در طول دوره211طبق توضيحات صفحه

طول دورهماه در212طبق توضيحات صفحهپلاستيكجراحي

ماه در طول دوره211طبق توضيحات صفحهپيوند اعضابخش

2هر دستيار فوق تخصص جراحي عروق ميتواند حداكثر به مدتبخش انتخابي

خود كه مرتبط يا نيازهاي آموزشي ديگر در زمينة مورد علاقةماه

وارشته با ين رابا نظر رئيس بخش يا مدير برنامه انتخاب نمايد

شدومدت جز .طول مدت آموزش وي محسوب خواهد

ماه2

:توضيحات
مي• يك راديولوژيست انجام ، تحت نظر با با شود كه قبلاً آموزش در بخش تصويربرداري هماهنگي مدير برنامه

. گروه راديولوژي مشخص شده است 
، يكي از اعضاي هيات متولي آموزش در آزمايشگاه• و عروق .علمي گروه آموزشي است هاي حيوانات
.مرخصي در طول دوره استفاده مي شود•
.انجام پايان نامه در طول دوره صورت مي گيرد•
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، :تخصصي پايه يا تخصصي باليني عناوين دروس اعم از عمومي

فرايند آترواسكلروز ،تشخيص،پيشگيري ،كنترل ودرمان-1
و ايس-2      reperfusion كمي
 فيزيولوژي شريان ها ووريدها-3
 ارزيابي فيزيولوژيك شريان ها ووريدها-4
 اقدامات لازم قبل، حين وبعد از اعمال جراحي عروق-5
 داروهاي ضد انعقادي ومواد ترومبوتيك-6
 واختصاصي عوارض اعمال جراحي عروق شامل عوارض عمومي-7
 وريدهاي عمقي ترومبوز حاد-8
 نارسائي مزمن وريدي-9
 واريس-10
 انسداد مزمن ايليوكاوال- 11
 انسداد وريد اجوف فوقاني- 12
 لنف ادم- 13
زا- 14  وريدي–دي شرياني ناهنجاريهي مادر
 شامل عوارض بعد از عمل Vascular Access اقدامات جراحي به منظور دسترسي عروقي- 15
سوبيماري–گربربيماري–واسكوليت- 16  تاكا يا
17 -exposure   وتكنيك هاي جراحي باز عروق 
 تكنيك هاي آندوواسكولار جهت تشخيص ودرمان بيماريهاي عروقي- 18
ها–گرافت هاي مصنوعي–بيولوژيك گرافت–گرافت ها ووسايل عروقي شامل وريد اتوژن- 19  استنت
 بيماريهاي عروق كاروتيد 20
، استنت گذاري شريان كاروتيد رآرتركتآند- 21  ومي
 شريان كاروتيد آنوريسم وديسكسيون- 22
 بيماري هاي تند براكيوسفاليك- 23
 بيماري هاي شريان ورترال- 24
 بيماري هاي آئورتوايلياك- 25
 اينگواينال بيماري هاي اينفرا- 26
آل بيماري هاي غيرآترواسكلرونيگ شريان- 27  پوپليته
پا- 28 ي ديابتيك زخم هاي
و تكنيك جراحي- 29  آمپوتاسيون اندام ها شامل تعيين سطح
 بيماري هاي شرياني اندام فوقاني-30
 سندرم رينون- 31
 سمپاتكتومي توراسيك- 32
: TOS( سندرم خروجي قفسه سينه- 33 ـ عصبي) ـ وريدي  شرياني
و درمان شكمي آنورسيم آئورت- 34  شامل تشخيص
و توراكس آنوريسم هاي- 35 و درمانتوراسيك  ابدومينال شامل تشخيص
 ديسكسيون آئورت- 36
و درمان وريسم هاينآ- 37  اندام فوقاني شامل تشخيص
و درمان- 38  آنوريسم هاي اندام تحتاني شامل تشخص
و درمان- 39  آنوريسم هاي احشايي شامل تشخيص
 آنوريسم هاي عفوني- 40
ع- 41 و درمان بيماري هاي  روق كليوي تشخيص
و ايسكميشامل مزانتريك بيماري هاي عروقي- 42 و مزمن  وريدي ترومبوزحاد
و گردن- 43  تروماي عروق سر
 تروماي عروق توراسيك-44
 تروماي عروق شكمي- 45
ها-46  تروماي عروق اندام
و- 47  damage controlتروماي جنگي
و درمان ايسكمي-48 ، تشخيصي  حاد عروقي
 ندرم گمپارتمانس- 49
 آمبوليزاسيون ناشي از آتروم- 50
و- 51  CRPSكوزالژي
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:شبه تفكيك هر بخ(مباحثي كه بايد دستياران در بخش هاي چرخشي به آنها بپردازند ناوينع (

:جراحي قلب*

 فرآيند بردن بيمار به روي پمپ آشنايي با طرز كار دستگاه پمپ قلب�
 آشنايي با كليات جراحي قلب�
 توانائي انجام استرنوتومي�

: راحي توراكسج*
و ريه تراشه مشاركت در اعمال جراحي� ، مدياستن
 انجام برونكوسكوپي�

و غيرتهاجمي( تصويربرداري* : تهاجمي (
آن عروقيودوپلكس آشنايي با سونوگرافي داپلر� و بكارگيري
و بكارگيري آن آشنايي با سونوگرافي شكم�
با� و تفسير فرايندآشنايي  CTAو CT-Scanانجام
با� و تفسير فرايندآشنايي  در موارد مرتبط MRAوMRIانجام
با� و تفسير آنژيوگرافي فرايندآشنايي  در موارد مرتبط DSAو انجام

: .Animal Lab( آزمايشگاه حيوانات* (
و روش آشنايي با تكنيك� و اعصاب حيوانات به كمك ميكروسكوپ ها  هاي جراحي عروق
و بهسازي اعضاي مختلف انجام روش� ، بازسازي  وحيوانات هاي مختلف پيوند
 مشاركت در پژوهشهاي جاري دانشگاه�

: .Vascular Lab( آزمايشگاه عروق* (
و انسداد عروق نظير آشنايي با روش�  ABI--فشارانگشتي-:هاي تشخيص ضايعات آترواسكلروتيك

ـ فوتوپلتيسموگراف ـپلتيسموگرافي ـ داپلر و تفسير آنها B.mode-سونوگرافي-لكسپدوي و غيره .ـ

:جراحي پلاستيك*

ها–مشاركت در اعمال جراحي ترميمي وپلاستيك به ويژه ضايعات نسج نرم� .فلپ

:بخش پيوند*
 مشاركت در اعمال جراحي پيوند اعضا�
: بخش اورولوژي*
در�  اعمال جراحي مشاركت

:ديپبخش ارتو*
 مشاركت در اعمال جراحي�
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:ازدستياران)Professionalism(انتظارات اخلاق حرفه اي

I:اياصول : اخلاق حرفه
و دانش آموختگان اين رشته انتظار مي رود :از دستياران

 در حوزه نوع دوستي-الف
.منافع بيمار را بر منافع خود ترجيح دهند)1
.در مواجهه با بيماران مختلف عدالت را رعايت كنند)2
.در برخورد با بيماران به تمام ابعاد جسمي، رواني واجتماعي آنان توجه داشته باشند)3
.در تمامي مراحل مراقبت از بيماران وقت كافي صرف نمايند)4
و آلام بيماران توجه داشته باشند)5 . به خواسته ها
و از آن دفاع كنند)6 . منشور حقوق بيمار را در شرايط مختلف رعايت كرده

حو-ب و مسئوليتدر زه وظيفه شناسي
.نسبت به انجام وظائف خود تعهد كافي داشته باشند)1
.به سوالات بيماران پاسخ دهند)2
.اطلاعات مربوط به وضعيت بيمار را با مناسبترين شيوه در اختيار وي وهمراهان قرار دهند)3
.داشته باشندسازندهل از دخالتهاي بي مورد در كارهمكاران پرهيز نمايندو با اعضاي تيم سلامت تعام)4
و انتقال بيماران احساس مسئوليت نمايند)5 . در تمامي مراحل مراقبت
و هر كار تشخيصي درماني از بيماران اجازه بگيرند)6 . براي مصاحبه، انجام معاينه
زن)7 و نيز بهبود كيفيت دگي به در رابطه با پيشگيري از تشديد بيماري، بروز عوارض، ابتلاي مجدد، انتقال بيماري

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

.راستگو باشند)1
. درستكار باشند)2
.رازدارباشند)3
.حريم خصوصي بيمار را رعايت نمايند)4

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

 در حوزه تعالي شغلي-ه
.انتقاد پذير باشند)1
و كمك بخواهند)2 ، در موارد لازم مشاوره .محدوديت هاي علمي خودرا شناخته
.به طور مستمر،دانشو توانمنديهاي خود را ارتقاءدهند)3
. اقدامات تشخيصي درماني مناسب را مطابق با امكانات ودستاوردهاي علمي در دسترس انجام دهند)4
را استانداردهاي)5 و گزارش نويسي . رعايت كنند تكميل پرونده پزشكي

، شيوه اصلي آموزش اخلاق حرفه: توضيح و نظارت مستمر بر عملكرد Role modelingاي
. دستياران است
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II راهكارهاي عمومي براي اصلاح فرآيند آموزش اخلاق حرفه اي در محيط هاي آموزشي انتظار مي رود:

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

:مناسب (Setting)كمك به فراهم كردن بستر فيزيكي
و پاراوان Privacyفراهم ساختن شرايط مناسب• در هنگام معاينات، دفع در محيط هاي آموزشي نظيراستفاده از پرده

و نظاير آن .بيماران
و بيمار) دستيار(همجنس بيمار يا همراه محرم او در كليه معاينات پزشكي در كنار پزشك حضور يك پرستار•
و همراه• و بيمار و كودك  فراهم كردن سيستم هم اتاقي مادر

:ترويج راهبرد بيمار محوري
، معنوي• و اجتماعي حمايت از حقوق مادي ، رواني و(و پزشكي بيماران اعم از جسمي ، جنس ، سن ، مذهب با هر نژاد

و در تمام شرايط) طبقه اقتصادي اجتماعي 
و غيره: ارتباط اجتماعي مناسب با بيماران نظير• ، ، اميد دادن ، همدردي ، خوشرويي  پيش سلامي
 پاسخگويي با حوصله به سوالات بيماران•
و فراگيران ديگرآموزش نحوه پاسخگويي مناسب به سوالات بيماران به دستياران سال پايين•  تر
و پرستار• ، كارآموز ، كارورز  معرفي خود به عنوان پزشك مسئول به بيمار، همچنين معرفي دستياران سال پايين تر

به خودرا و مشخصات .معرفي نمايند بيمارانبا نام
و كمك به فراهم كردن شرايط موردبه توجه• و تمايلات رفاهي بيماران ، بهداشت فردي ، استحمام ، خواب عادات غذايي

.نياز براي آن ها
و كيفيت غذاي• و كاريبيماران در توجه به كميت  راند هاي آموزشي
دراجابت مزاج توجه به نياز هاي بيماران براي• ها آسوده و كاري با تاكيد بر شرايط راند  Privacyي آموزشي
و نيايش• ، به ويژه ،براي كمك درفراهم كردن شرايط آسان براي نماز و مذهب در بخش ، با هر آيين بيماران متقاضي

.بيماران در حال استراحت مطلق 
.احترام به شخصيت بيماران در كليه شرايط•
 ونقل وانتقالات پزشكي پوشش مناسب بيماران در هنگام معاينات•
 رعايت شرايط ايمني وملاحظه شرايط عمومي بيماران در هنگام نقل وانتقالات•
و خانواده بيماران• و توجه به همراهان  ورفع موانع حضور همراه دركنار بيمار احترام
ش• و اجتناب و تجهيزات درماني با توجه به وضعيت اقتصادي بيماران ، آزمايش ديد از درخواست تجويز هرگونه دارو

و اضافي  آزمايشات گران قيمت
و تسهيلات بيمه اي بيماران•  استفاده مناسب از دفترچه
حل بيماران• ، در باره رفع مشكلات قابل و مراجع ذي صلاح نظير واحد مددكاري  ارتباط با واحدها
و• و جلب رضايت بيماران براي انجام معاينات و اخذ اجازه  درمانيپروسيجرهاي تشخيصي
ها• و آزادي بيماران در تصميم گيري  رعايت استقلال
 بيماران حتي به بهانه آموزش) راز(خودداري از افشاي مسائل خصوصي•
و به موقع به بيماران وبستگان آنها در هنگام ايجاد عوارض•  يا فوت اطلاع رساني مناسب
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:كمك به فراهم شدن جومناسب آموزشي
و احترام آميز در محيط هاي آموزشي•  مشاركت در ايجاد جو صميمي
و تحقير در محيط هاي آموزشي•  تلاش در جهت حذف هرگونه تهديد
و بين فردي• ، بين رشته اي و موثربين بخشي  همكاري هاي مناسب
و مشاركت در كارهاي تيمي•  سازمان دهي
دي• و فراگيران ي وظايفگر به انجام دلسوزانهتشويق كاركنان، دستياران سال پايين تر
 مشاركت در معرفي الگوها به مسئولين آموزشي•
 Role modelingمشاركت فعال در تقويت•

و فراگيران ديگربه نكات انساني اخلاقي در كليه اقدامات جلب كردن مستمرتوجه دستياران سال پايين :تر
، اعم از مرده يا زنده•  ورعايت ضوابط شرعي برخورد احترام آميز با نسوج بافتي
 برخورد احترام آميز با اجساد فوت شدگان•
 همدردي با خانواده فوت شدگان•
و فناوري روز• و حفظ زيبايي بيماران تا حدي كه دانش ، فونكسيون طبيعي اندام ها و حفظ اعضاي بدن بيماران نگهداري

 اجازه مي دهد
و اجتناب• از فوت وقت به منظور جلوگيري از از دست رفتن شانس اهميت دادن به وقت هاي طلايي كمك به بيماران

 بيمار براي زندگي يا حفظ اعضاي بدن خود
و آزمايش براي بيماران•  اجتناب از تجويز بدون منطق هر گونه دارو
و شرعي براي ختم حاملگي نيست• ، از انعقاد نطفه تا تولد در شرايطي كه مجوز اخلاقي  احترام به حقوق جنين

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

و فراگيران ديگرپايين  تر
و عملي نظير• و فرآيند هاي آموزشي نظري ،: اشاره مستمر به نكات اخلاقي در كليه فعاليت ها گزارشات صبحگاهي

و اتاق هاي عمل  ، درمانگاه ها ، كنفرانس ها  راندها
و فراگيران ديگرنقد اخلاقي فرآيندهاي جاري بخش در جلسات هفت•  گي با حضور استادان، دستياران
و خطاهاي پزشكي• و موشكافي آموزشي در مورد كليه سوء اقدامات پيش) ( Malpractices فراهم كردن شرايط بحث

و فراگيران ديگر  آمده در جلسات هفتگي با حضور استادان، دستياران
، در برنامه هاي•  آموزش بيماران مشاركت دادن فراگيران رده هاي مختلف

و نظارت مستمر فراگيران :پايش
و آموزشي–گزارشات صبحگاهي( حضور در كليه برنامه هاي آموزشي• كشيك هاي شبانه–درمانگاه–راندهاي كاري

سي–تومور بورد– ، پيگيري تلفني)و غيره–سي پي و نظارت بر حضور ساير فراگيران از طريق واگذاري مسئوليت
، به منظور ايجاد تدريجي مسئوليت پذيريو حض و نظاير آن و اورژانس ها ، سركشي به درمانگاه ها وردر كشيك ها

 اجتماعي در خود وفراگيران ديگر
 حضور به موقع بر بالين بيماران اورژانس•
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و فراگيران ديگرنظير• ، نظم( توجه به عملكرد عمومي خود ، نحوه پوشش از)و انضباط عملكرد ارتباطي اجتماعي
، ارائه بازخورد به فراگيران ديگر وتاكيد بر الگو بودن خود  Dress Code طريق رعايت مقررات

و فراگيران ديگرنظير• ، درخواست( توجه اكيد به عملكرد تخصصي خود اخذ شرح حال ومعاينات تخصصي بيماران
و پارا كل ي باليني و ادغام يافته ها ، تفسير ، منطقي آزمايشات ، تشخيص بيماري و قضاوت باليني ، استنتاج ينيكي

، طرز درخواست مشاوره هاي پزشكي  و انجام اقدامات درماني ، انتخاب ، تجويز منطقي دارو تصميم گيري هاي باليني
و پيگيري بيماران  و نرم افزار هاي تخصصي ، استفاده از رايانه ، اقدامات پژوهشي اه)، ارجاع بيماران ميت از طريق

و  و جلب نظارت مستقيم استادان به منظور كاستن از فراواني سوء عملكرد ها دادن به تكميل مستمرلاگ بوك
)خطاهاي پزشكي Malpractices)  

ها• .هاي كميته اخلاق در پژوهش بر اساس دستوالعمل رعايت اخلاق پژوهشي در تدوين پايان نامه
 پرهيز از انجام هرگونه اقدام غير ضروري براي بيماران•
و آينده به سهولت قابل استفاده• ، به طوري كه در حال حاضر ي پزشكي و تنظيم پرونده ها اهميت دادن به نحوه تكميل

، به منظور رعايت حقوق پزشكي بيماران  باشند

:كمك به اصلاح فرآيندهاي اجرايي
و همكاري با مديران• ، تامين دارو ، بستري اجرايي بيمارستان در جهت اصلاح فرآيندهاي اجرايي در بخش هاي پذيرش

و امور را به آساني طي كنند .تجهيزات وترخيص بيماران به طوري كه بيماران سردرگم نشوند
و كاركنان بيمارستان ها  تكريم مراجعين

III :يا راهكارهاي اختصاصي براي رعايت اخلاق حرفه:

و آسيب ديده عضو در نگهداري.1 آنيا قطع شده  نهايت دقت به عمل آيد يا پيوند بعدي فونكسيون
ن.2 .موده وحتمامًورد معاينه مستقيم قرار دهدندرارزيابي ايسكمي اندام به اظهارات شفاهي همكاران اكتفا
و.3 دردر درمان ايسكمي اندام  بعمل آورد،مان به مخاطره نيفتداعضاي قطع شده تسريع لازم را در حدي كه نتيجه
را،چنانچه از تبحر كافي برخوردار نيستاي در موارد اشتراكات بين رشته.4 از همكاري ساير همكاران بهره جويد يا بيمار

.ارجاع نمايد
.مقطعي اقدامات درماني خود ترجيح دهد در صورت تعارض،حفظ بيمار را به حفظ عضويا نتيجه.5
.، اقدامات كم تهاجمي تر را براي درمان بيمار انتخاب نمايد به شرط نتايج مشابه.6
.از تكنولوژي هاي نوين تنها در صورت وجود منافع توجيه شده براي بيمار استفاده نمايد.7
در ارزيابي تكنولوژي هاي نوين نتايج گزارش شده تحت حمايت شركت هاي تجاري يا تبليغ شده توسط آنها را مبناي.8

.ار ندهد تصميم گيري قر
و( در تصميم گيري براي استفاده از محصولات شركت هاي مختلف.9 ، استنت ها ، كاتترها ) گرافت هاي عروقي تنها .....

و قيمت مناسب تر را مدنظر قرار دهد  .كارآيي بهتر
و دانش كافي به انجام اقدامات درماني مبادرت نور.10 ، بدون تجربه .زد در بهره بردن از روش هاي جديد
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                     :References:منابع درسي كه با استفاده از آنها آموزش اين برنامه قابل اجرا است

 

: توضيح
مقررات ،آزمون هاي ارتقا وپاياني انجام مي شود ،منابع آزمونهابر اساس آئين نامه هاي درمواردي كه طبق)1

اجراي اين راهنمايي است براي ذكرشده دراين صفحه تعيين خواهد شد ومنابع وجود،توسط هيئت ممتحنه دورهم
.برنامه

، منظور آخرين نسخه چاپ)2 . شده در دسترس است در مورد كتب
م)3 ميدر مورد ، منظور مجلاتي است كه در طول دوره دستياري منتشر .شوند جلات

:كتب اصلي-الف

1. Rutherford Vascular surgery 

2. Henry Extensile Exposure  

3. Feliciano trauma textbook  

4. Schwartz principles of surgery  

5. Handbook of Endovascular Surgery 

6- De-palma management of fractures & dislocations.

:مجلات اصلي-ب

1. Journal of vascular surgery 

2. Journal of Trauma & Vascular Surgery 

3. Journal of Cardiovascular Surgery 

4. European journal of vascular and endovascular surgery : the official 

5. Journal of the European Society for Vascular Surgery 
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                                                 :Student Assessment:ارزيابي دستيار

:شرح وظايف دستياران

:دستياران عبارتند از(Assessment Methods)ارزيابيهايروش-الف
تع شفاهي كتبي ايآزمون  OSCE DOPS (PMP)املي رايانه

 نامه پايان ارزيابي ارزيابي مقاله Logbookارزيابي
Structured oral exam 

:(Periods of Assessment)دفعات ارزيابي:ب

اي دوره�
 سالانه�
 نهايي�

، دستياران بصورت مستمر در جريان نتاي: تذكر مهم به هاي انجامج ارزيابيضروري است و گرفته قرار گيرند
. لذا تشكيل پرونده براي دستياران ضروري است. آنهابازخورد داده شود 

:نمايد عبارتند ازمواردي كه گروه بر آن تاكيد مي.هاي مربوطه آورده شده استنامهشرح وظايف قانوني دستياران در آئين
ه تنظيمي بخشطبق برنامويزيت روزانه بيماران-
 بخشي با حضور يا تحت نظارت اساتيد لازم درونهاي انجام مشاوره-
 بر اساس موضوع پيشنهادي مدير برنامه ومنطبق بر عناوين آموزشي مرتبطدر طول دوره كنفرانس10حداقل ارائه-
) شب در ماه10حداقل(و كشيك مقيم طبق برنامه تنظيمي بخش شركت در برنامه هاي آنكالي-
يك پروژه حداقل مشاركت-  تحقيقاتي در
يا ISI،كه در يكي از مجلات ايندكس شدةداخلي يا خارجي در يك مقاله پژوهشي در طي دوره حداقلنگارش-

Pubmed پذيرش يا چاپ شده باشد.
 شركت در برنامه هاي آموزشي وپژوهشي طبق برنامه تنظيمي-
ب اداره برنامه-  خش طبق نظر مدير برنامه هاي ژورنال كلاب در
و دانشجويان پزشكي- ، كارورزان  مشاركت فعال در آموزش دستياران
 ارائه پايان نامه تحقيقاتي-
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:رتبه–گرايش–تعداد(اقل هيئت علمي مورد نياز حد (

:براي اجراي برنامه مورد نيازيا آموزش ديده ديده دورهكاركنان

:مورد نياز تخصصي فضاهاي

و حداقل تعداد بيماري سا تنوع : كه براي آموزش در دسترس قرار دارندلهاي اصلي مورد نياز در

:در بخش( براي تربيت هر دستيار تعداد تخت مورد نياز (

شامل يك نفر هيات علمي بافوق تخصصي معتبريا)فلوشيپي(حداقل سه نفر هيات علمي با مدرك تكميلي تخصصي
. باشد دانشيار از آنها حداقل يك نفركه ساله كار در زمينه جراحي عروق10سابقه

يك نفر به تعداد. باشد ورودي نفر2اگر تعداد كل دستياران در طول دوره بيش از ، بايستي به ازاي هريك دستيار اضافي
. اعضاي هيات علمي اضافه شود 

لببراي سين دوره ديدهيتكن  سرويس آندوواسكولار،انيمال لب وواسكولار

:صي موردنياز اين دوره كه بايد در دانشگاه مجري در دسترس باشند عبارتند ازفضاهاي تخص
ـ بخش جراحي توراكسـ بخش جراحي ـ بخش جراحي قلب ـ بخش اصلي ـ واسكولارلب ـ بخش پلاستيكانيمال لب

خش اورولوژيب- بخش پيوند اعضا-براي اعمال آندوواسكولار   Hybrid room- Surgical ICU–تصويربرداري پزشكي
 بخش ارتوپدي–

و امكانات عمومي آموزشي موردنياز : فضاها
و مجلات تخصصي در بخش* و قفسه كتب  كتابخانه عمومي
و كلاس دستياري*  سالن كنفرانس
و دستياران*  اتاق اساتيد
 سيستم جامع مدارك پزشكي*
 دسترسي به اينترنت پرسرعت*

ـ عمل تعدادبيماري
25عروق بزرگجراحي

250جراحي عروق محيطي
15ايخارج جمجمهجراحي عروق

5جراحي عروق احشايي
و بهسازي 25قسمتهاي مختلف بدناعمال جراحي بازسازي

و گردن 5جراحي صدمات سر
100جراحي قفسه صدري

100هاصدمات اندام
و Reimplantation5پيوند اعضا

مراجعه در سال1000بيمار25روز درمانگاه با حداقل مراجعهاي دوهفته

هر دستيارپذيرشتخت بستري به ازاي15
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:مورد نياز ويژه تجهيزات تخصصي

:مورد نياز يا تخصص هاي رشته هاي تخصصي

:معيارهاي دانشگاههائيكه مجاز به اجراي برنامه هستند

براي اتاقRoad mapو DSAپورتابل يا ثابت با امكانات C-Armـ)ثابت يا پورتابل(DSAدستگاه آنژيوگرافي
ر_هيبريد ـ امكانات جراحي آندوواسكولارـ داپلر نگي

ها:الف ـ: رشته ـ جراحي توراكسراديولوژي  جراحي پلاستيك ،ترميمي وسوختگي- جراحي قلب

ها:ب ـ: تخصص ـ داخلي ـ قلب وعروق ـ پاتولوژي ـ ارتوپدي  اورولوزيبيهوشي

م : جاز به راه اندازي اين برنامه است كه داراي ويژگي هاي زير باشد دانشگاهي
. داراي دوره تخصصي مورد تائيد قطعي در رشته جراحي عمومي باشد*
، در دوره تخصصي فارغ التحصيل داشته باشد10حداقل* . دوره
.واجد حداقل هاي مندرج در اين برنامه باشد*
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:(Program Evaluation)امهارزشيابي برن
: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

:اين برنامه در شرايط زير ارز شيابي خواهد شد
 ودر صورت نياز بازنگري برنامهبرنامه دوره از اجراي2حداقل گذشت-1
 تغييرات عمده فناوري-2
 تصميم سياستگذاران اصلي مرتبط با برنامه-3

درگير برنامه،دستياران ودانش آموختگان با پرسشنامه هاي از قبل تدوين شدهنظر سنجي از هيئت علمي•
 استفاده از پرسشنامه هاي موجود در واحد ارزشيابي واعتبار بخشي دبير خانه•

متولي ارزشيابي برنامه ،واحد ارزشيابي واعتبار بخشي دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي وتخصصي با همكاري كميته
تتدوين برنامه اس

:مراحل باز نگري اين برنامه به ترتيب زير است
 گرد آوري اطلاعات حاصل از نظر سنجي ،تحقيقات تطبيقي وعرصه اي ،پيشنهادات ونظرات صاحبنظران•
 در خواست از دبير خانه جهت تشكيل كميته تدوين برنامه•
د ركميته تدوين برنامه•  طرح اطلاعات گردآوري شده
 نياز برنامه وارائه پيش نويش برنامه جديد به كميسيون تدوين وبرنامه ريزي آموزشي بازنگري در قسمتهاي مورد•

موفقيت برنامه معيارشاخص
<%70دورهميزان فراگيري درآموختگان ازرضايت دانش

از محتوارضايت اعضاي هيات علمي درگير برنامه
 وامكانات پيش بيني شده در متن برنامه

70%>

<%60آموختگانن نظام سلامت از كارايي دانشرضايت مديرا
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 هاي آموزشي برنامه ضرورياستانداردهاي
، ضرور* .مورد ارزيابي در دسترس اعضاي هيئت علمي ودستياران قرار گرفته باشدي برنامهي است

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

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

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

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

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

. باشند

لاگ* ، و نظارت شود وباز خورد لازم ارائه گرددبه طور مستمربوك دستياران ضروري است و توسط استادان مربوطه پايش .تكميل

*، بر حسب سال دستياري ، دستياران لاگرا پروسيجرهاي لازمضروري است و در در برنامه انجـام داده باشـند بـوكبر اساس تعداد مندرج
و به امضاي استادان ناظر رسانده باشند  .خود ثبت نموده

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

روزه* ، دستياران در طول هفته طبق تعداد در برنامـه در ضروري است ، وظـايف خـود را تحـت نظـر درمانگاه حضور فعالاي مندرج داشـته

و  . در دسترس باشدهاي هفتگي يا ماهانه درمانگاه برنامهاستادان ويا دستياران سال بالاتر انجام دهند

، دستياران دوره* در برنامه ضروري است در طول هفته طبق تعداد روزهاي مندرج ،  اتاقدرت نظر استادان ودستياران سال بالاترتح هاي جراحي

در عمل ي غير جراحي و اتاقهاي پروسيجر حضور فعالودستياران دوره ها  هاي عمـلي هفتگي يا ماهانه اتاق برنامهد اشته باشند

.در دسترس باشد
، طبق برنامه* ، دستياران ، در برنامه ضروري است ،ي تنظيمي بخش درون كنفرانسهاي گزارش صبحگاهي ، مشـاركت در آمـوزش هاي بخشي

و كشيك هاي پايين رده و ها يا آنكالي تر . در دسترس باشدها ها يا آنكاليي هفتگي يا ماهانه كشيك برنامهها حضور فعال داشته باشند

، طبق برنامه* ، دستياران در برنامه ضروري است ، ، ويزيتي تنظيمي بخش اي كاري يا آموزشي بيماران بستري حضـوره هاي راندهاي آموزشي
.فعال داشته باشند 

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

*، بر حسب سال دستياري ، دستياران از رئيس بخش مربوطه هاي چرخشيبخشضروري است و ج در برنامه را گذرانده گواهي دريافت مندر
..ومستندات آن به رويت گروه ارزياب رسانده شود نموده باشند

و بخش* ، بين بخش اصلي و ريزيو برنامه شده بيني هاي علمي از قبل پيش همكاريهاي چرخشي ضروري است شده وجود داشته باشـد
در دسترس باشد مستنداتي كه مبين اين همكاري ، . ها باشند

*، Dressدستياران مقررات ضروري است code را رعايت نمايند .

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

*، در منابع درسيضروري است ، و هيات علمي و مجلات موردنياز دستياران . بخش اصلي در دسترس آنان باشد قفسه كتاباعم از كتب

در طول دوره خود به روش* ، دستياران ، مورد ضروري است در برنامه . ومستندات آن به گروه ارزياب ارائه شودقرار گيرند ارزيابيهاي مندرج

يك* ، حداقل در در طول دوره خود ، دستياران .مشاركت داشته باشندي پژوهشي برنامهضروري است

در بخش اصلي براي كليه دستيارانضر* ، و نتايج ارزيابي پرونده آموزشيوري است ، گـواهي تشكيل شود ، هـاي بخـش هـا هـاي چرخشـي

.در آن نگهداري شود ومستندات ضروري ديگر تذكرات،تشويقات 

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

در اختيار گروه ارزياب قرار گيرد و مستندات آن .داشته باشد
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*، ، بخش براي تربيت دستياران دوره در برنامهرا ديده موردنياز كاركنان دورهضروري است .در اختيار داشته باشد طبق موارد مندرج

دوره* ، از قبيلي موردنيازفضاهاي آموزشي عمومضروري است و كتابخانه: را ، قفسه كتاب اختصاصي در بخش كلاس درس اختصاصي
در اختيار داشته باشد  و سيستم بايگاني علمي ، مركز كامپيوتر . عمومي بيمارستان

*، ، دوره در اختيا فضاهاي تخصصي موردنيازضروري است در سطح دانشگاه در برنامه بر اساس موارد مندرج .ر داشته باشند را

*، و تنوع بيمارانضروري است و سرپايي مراجعه تعداد بر اساس موا بستري ، د مندرج در برنامهركننده به بيمارستان محل تحصيل دستياران

. باشند

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

*، و كيفيت تجهيزات تجهيزات موردنيازضروري است در اختيار مجريان برنامه قرار گرفته باشد مورد تائيد گروه ارزياب باشد،مندرج در برنامه

.

، بخش* ، ضروري است و مورد تائيد قطعيهاي چرخشي ي ارزشيابي . باشند دبر خانهاعتباربخشي حوزه

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

، در ،31استانداردهاي فوق و برنامه موضوع در اختيـار واحـد مورد تصويب كميسيون تدوين و اجـرا و جهت پيگيـري ريزي آموزشي قرار گرفته

و تخصصي قرار داده مي و اعتباربخشي دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي در انتهاي كليه برنامه.شود ارزشيابي هاي مصـوب ضمناً يك نسخه از آن
شدرآو . ده خواهد

و تخصصي  دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي
و برنامه  ريزي آموزشي كميسيون تدوين

:منابع مورد استفاده براي تهيه اين سند

وته هايرشراهنماي تدوين برنامه-1 ـ كميسيون تدوين و تخصصي ـ دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي تخصصي
 1388ـ سال برنامه ريزي آموزشي

1. Rutherford Vascular surgery 
2. Henry Extensile Exposure  
3. Feliciano trauma textbook  
4. Schwartz principles of surgery 
5. Handbook of Endovascular Surgery 
e-De-palma management of fractures & dislocations.

Journal of vascular surgery 
Journal of Trauma & Vascular Surgery 
Journal of Cardiovascular Surgery 
European journal of vascular and endovascular surgery : the official 
Journal of the European Society for Vascular Surgery 
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 ورتجلسهص
در تخصصي فوقبرنامه دستياري دوره ، با تلاش امضا كنندگان زير، و 15/9/1389 تاريخ جراحي عروق به تصويب رسـيد

و تخصصي نگهداري مي شود .به عنوان سند در دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي

و برنامه ريزي آموزشي حاضر در اعضاي اسامي : جلسه كميسيون تدوين

و نام امضاخانوادگينام
جراحي عروق دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتيآقاي دكتر سيد محمد رضا كلانتر معتمدي*
ا* جراحي عروقبوالفضل افشار فردآقاي دكتر
جراحي عروقآقاي دكتر جلال الدين خوشنويس*
جراحي عروقآقاي دكترمحمد مظفر*
جراحي عروقآقاي دكترمحمد هادي سعيد مدقق*
جراحي عروقآقاي دكتر سيد رضا موسوي*
جراحي عروقآقاي دكتر عليرضا كلانتر معتمدي*
و سوختگي(ي دكتر عبدالجليل كلانترهرمزيآقا ، ترميمي ــ دانشـگاه)جراحي پلاستيك

علوم پزشكي شهيدبهشتي
ـ دانشگاه علوم پزشكي تهران)ارتوپدي(آقاي دكتر بابك سياوشي

ـ دانشـگاه علـوم)فوق تخصص جراحي قفسه صدري(عباسيآقاي دكتر عزيزاله
پزشكي شهيدبهشتي

ـ دانشگاه علوم)گوش ،گلو،بيني وجراحي سروگردن(زرنديود متصديآقاي دكتر مسع
پزشكي تهران

و سوختگيآقاي دكتر نور احمد لطيفي ، ترميمي ــ دانشـگاه)جراحي پلاستيك
علوم پزشكي تهران

)نماينده معاونت درمان(آقاي دكتر حسن راشكي
مســئول واحــد(دكتــر سيدمنصــور رضــوي

)تدوين
تدوين وبرنامه ريزيعضوكميسيون

تدوين وبرنامه ريزيعضوكميسيوندكتر رضا لباف قاسمي
تدوين وبرنامه ريزيعضوكميسيوندكتر مهدي پناه خواهي
تدوين وبرنامه ريزيعضوكميسيون)شهيد بهشتي(دكتر علي صفوي نائيني

تدوين وبرنامه ريزيعضوكميسيونتهران(دكتر سيدرسول ميرشريفي
تدوين وبرنامه ريزيعضوكميسيون))مشهد(دمهدي قاسميدكتر محم

تدوين وبرنامه ريزيعضوكميسيون)گيلان(دكتر علي حميدي مدني
تدوين وبرنامه ريزيعضوكميسيون)تبريز(دكتر علي مشكيني

تدوين وبرنامه ريزيعضوكميسيون)همدان(دكتر محمد علي سيف ربيعي


