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  جراحي عمومي  بخش 
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  جراحي عمومياساتيدگروه :تهيه محتواي آموزشي

  دكترسيدمحمدعلي حسامي:تدوين طرح دوره
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 :نوانـــع
طرح دوره برای کار آموزان 

در جراحی عمومی پزشکی بخش 
نشگاه علوم پزشکی دا

 کرمانشاه 
  

  :تعريف دوره
 ـره دو جراحـــي ازدوره كــارآموزي                      مـــاژور  آموزشـــي ايهـ

علوم پايـه ،  پس ازگذراندن دوره هاي دانشجويان  كه.مي باشد 
دانشـكده  معرفي توسط  سميولوژي ،فيزيوپاتولوژي از طريق

  .معرفي مي شوند ي به اين دورهپزشك
  

  :مدت دوره
  .ماه مي باشد2مدت اين دوره  

ساعت 250مدت زمان ساعات مفيد آموزشي در طول دوره حدود
  .فعاليت باليني در بخش جراحي است

  :هدف كلي دوره
 جراحي عمومي كسب دانش و مهارت در بيماري هاي شايع 
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  ار كلي دوره و شرح وظايف دانشجويانساخت
 

اه می م٢طول دوره آموزشی استاژرهای جراحی عمومی  -١
 .باشد

سه شنبه وچهارشنبه توسط –راندآموزشی روزهای يکشنبه  -٢
برنامه آموزشی روز شنبه فقط .اتندينگ انجام می شود

 .می باشد١٠شامل درمانگاه و راس ساعت 
 يعنی دو روز در هفته  روزهای يکشنبه و چهارشنبه -٣

صبح با حضور اتندينگ   ٧:۴۵گزارش صبحگاهی راس ساعت 
 .انجام می شود

ز دوشنبه به طور متناوب برنامه آموزشی رو -۴
. موربيديتی و تومور بورد انجام می شود -مورتاليتی

صبح ادامه دارد سپس هر ١٠اين برنامه تا ساعت 
کارآموز براساس برنامه مشخص در درمانگاه با بخش 

امکان انتقال برنامه . جراحی حضور خواهد يافت 
اير روزها موربيديتی و تومور بورد به س–مورتاليتی 

 .فعلاд امکانپذير نمی باشد
صبح  ١١ارائه کنفرانس استاژرها هر چهارشنبه درساعت  -۵

وپس از اتمام کار درمانگاه و بخش درحضور دستيار  و 
 .اينترن جراحی و کليه کارآموزان برگزار می گردد

استاژرها به شکل چرخشی درگروههای منقسم دردرمانگاه  -۶
يعنی پس از هر روز صبح ١٠راس ساعت جراحی عمومی 

نحوه برخورد با بيماران سرپايی اتمام راند آموزشی، 
را درحضور اتندو رزيدنت و اينترن درمانگاه آموزش 

تقسيم بندی استاژرها و برنامه حضور .خواهند ديد
در درمانگاه، در اولين روز حضور در بخش  چرخشی آا

وپس از قرار گيری استاژرها در گروه هر اتندمشخص 
 .ام می پذيردانج

اتندمسئول آموزشی کارآموزان درپايان  راند آموزشی -٧
در بخش و  ۴۵/٩تا ۴۵/٨از ساعت  يعنیگزارش صبحگاهی 

از پيش تدوين شده با حضور برمبنای اهداف آموزشی 
 .استاژرها در راند آموزشی اتندينگ  انجام می شود

گزارش (حضورکليه کارآموزان درکليه جلسات آموزشی  -٨
–کنفرانس های مشترک با ديگرگروهها -صبحگاهی

تورمور برد وسمينارهايی که -مورتاليتی و موربيديتی
، به جز گراند  )الزامی است(دراين مرکز انجام می شود

راند ها که روزهای پنجشنبه هر دو هفته يکبار 
 .برگزار می گردد

درطی دوره و ارائه آن  Log Bookاستاژرها موظف به پرکردن  -٩
 .آموزشی می باشند درپايان دوره

ارزيابی پايان دوره با برگزاری امتحان شفاهی و -١٠
درنظرگرفتن حضور مرتب و منظم درراندهای آموزشی ومحل 
های اموزشی و وظائف محوله دربخش وشرکت فعال 

    .درفعاليتهای آموزشی وارائه کنفرانس خواهد بود
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جراحي عمومي ماهه  2برنامه مدون آموزشي كارآموزان پزشكي در دوره 
  )ع(بيمارستان امام رضا 

 اهداف –الف 
ماه ، دانشجو با يد توانائيهای زير را کسب         ٢در پايان  دوره  

 :نموده باشد 
 بيماريهای شايع جراحی عمومی) تشخيص و درمان(شناخت  – ١
 توانايی گرفتن شرح حال کامل و صحيح از بيماران جراحی – ٢
 عات کسب شدهتوانايی تجزيه و تحليل اطلا – ٣
 توانايی مطرح نمودن تشخيص های افتراقی برای بيماران جراحی – ۴
 به بيماران شايع جراحی عمومی approachتوانای  – ۵
 برخورد صحيح و توام با اخلاق پزشکی با بيماران – ۶
 برنامه ها –ب 
ظهر در بخـش حضـور    ١٢صبح تا  ٧کارآموز موظف است از ساعت  – ١

 .داشته باشد 
نسبت کارآموز به تخت در بخش جراحی يک نفر بـه هـر تخـت مـی      – ٢

باشد که بر اساس تعداد کارآموزان و توسط رزيدنت ارشد جراحی            
 .تعديل خواهد شد 

کارآموز موظف است روزهای يکشنبه و چهارشنبه قبل از ساعت  – ٣
 .حضور يابد moring reportصبح در جلسه  ٧/۴۵
دوشنبه هر هفتـه قبـل از سـاعت    کارآموز موظف است روزهای  – ۴
صبح در جلسه مورتاليتی ، موربيديتی و يا تومور بورد که          ٣٠/٨

بصورت يک هفته در ميان و بصورت نوبتی تشکيل می گردد ، حضور            
 .يابد

کارآموز بايستی از بيمار تخت خود شرح حال کامل جراحی اخذ             -۵
شـخيص افتراقـی   و ت problem listنمايد و وی را معاينه دقيق نمايد و 

های بيماری وی را تهيه نموده و تمامی مطالب را در پرونده بيمار         
 .ثبت نمايد 

کارآموز موظف است هر روز در راند آموزشی بخش که توسط يکی  – ۶
از اعضای هيئت علمی يا رزيدنت جانشين برگزار می کردد ، شرکت           

يد و در برنا             قدام نما خود ا مار  فی بي به معر سبت  مه  نموده ، ن
 .آموزشی شرکت فعال داشته باشد 

و در  يعنی از شنبه تا چهارشنبه    است هر روز   کارآموز موظف    -٧
که هر روز هفته مختص به يک       ساعت مقرر در درمانگاه تخصصی جراحی      
حضور يابد    اتند خود   بندی  اتند آموزشی می باشد، براساس تقسيم      

ضاء            کی از اع سط ي که تو گاه  شی درمان مه آموز ئت   و در برنا هي
اين   .علمی يا رزيدنت جانشين اعمال می گردد ، مشارکت نمايد            

نحوه             به صورت راند عمومی درحضور استاژرها و بيمار و  برنامه 
Approach  بيمار و توضيح روشهای تشخيصی و درمانی به بيماری هر

 .بيماران سرپايی در هر سه حيطه دانش، مهارت و نگرش می باشد
ماهـه آموزشـی در بخـش     ٢دارد طـی دوره  هر کارآموزوظيفـه   – ٨

جراحی عمومی ، يک کنفرانس بر اساس تيتر مطالب بالينی جراحی             
يه                 ضور کل با ح حی و  موزش جرا بخش آ سط  شده تو ئه  مومی و ارا ع
شين در             يدنت جان يا رز می  ئت عل ضاء هي کی از اع کارآموزان و ي

 .روزهای چهارشنبه هر هفته ، ارائه نمايد
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  موزانآو اخلاقي كاروظايف حرفه اي 
  

  برقراري ارتباط مناسب با بيمار و همراهان وي -

  و انجام معاينه  مصاحبه  كسب اجازه ازبيماربراي-

  .به بيماران احترام بگذارند-

  .مطابقت داشته باشد اي پزشكي ظاهري آنها با شئون حرفه  وضعيت -

اخـلاق پزشـكي را    بگـذارد و اصـول   به اساتيد ،همكاران،پرسنل و مسئولين احتـرام -

  .درموارد فوق رعايت نمايد

  در گرفتن شرح حال صحيح وجامع از بيماران كسب تجربه  -

  كسب تجربه تدريجي درمعاينه سيستميك بيماران -

طـرح  )Problem list(كسب تجربه در ثبت صحيح شرح حال با قيد ليست مشـكلات -

بطور اوليه وثبـت  وتشخيص نهايي )Differential  diagnosis(تشخيصهاي افتراقي 

  در پرونده بيماران بيمار بصورت روزانه ) Progress note(سير بيماري 

درپرونـده بيمـاران   آشنايی با ارزش ثبت مستندات -

شک          بالينی پز ضاوت  ستدلال وق قوای ا پرورش  وارزش آن در

 وجريان رسيدن به تشخيص
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  محتوي آموزشي
   

  وزشيبراي رسيدن به اهداف ويژه آم
  

  

ماهه خـود  كي درپايان دوره دودانشجوي پزش

                 بايــد در حــدود تعيــين شــده زيــر دانــش ومهــارت

  )Must learn(كسب نمايد
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  :حتوي آموزشيــم
  اورژانسهاي جراحي - 1
تروما  شاملاورژانسهای جراحی آشنايی با -١

واورژانسهای مربوط به بيماريهای جراحی ازقبيل مشکلات 

 .م حاد وايسکمی های اندام سينه وتنفسی ،شک قفسه

 .آشنايی با اصول ترانسفوزيون -٢

با اقدامات اوليه برخورد با بيمار ترومايی آشنايی -٣

و احياء بيماران دچار شوک هموراژيک و 

جراحی دربيماران با ترومای نافذ و  نيازمندمواردنيز

 غير نافذ

لب موجب اورژانسهای قفسه سينه که اغآشنايی با -۴ 

می شود ونحوه برخورد  تنگی نفس ومشکلات حياتی تنفسی

 .آا ،تشخيص واقدامات اوليه 

کلی شکم حاد  نااورژانسهای شکمی تحت عنوآشنايی با -۵

که شايعترين مشکلات حاد جراحی است ومهمترين بيماريهای 

منحصر که  آن از قبيل آپانديست وپريتونيت و انسداد

اين است و تشخيص به موقع  به سرويس جراحی عمومی

 .بيماران

اورژانسهای مهم اندامها از قبيل آشنايی با -۶ 

ايسکمی اندام به دليل آمبولی و ترومبوز وتشخيص 

 .اوليه آا
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  :بيماريهاي تيروئيد -2
نحوه برخورد با توده های تيروئيد و آشنايی با -١

تصميم                     مناسب و دامات تشخيصی اق

گيری جهت جراحی آا ونيز عوارض عمل جراحی تيروئيد و 

 .                              بيماريهانحوه پيشگيری اين 

  

  :بيماريهاي پستان-3
توده ،درمان (آشنايی با شکايت های شايع پستان -١

وعلل آن و آشنايی با نحوه بررسی و تشخيص توده ) ،ترشح
 خوش خيم های 

   
  :ه سينه بيماريهاي قفس-4
ای تيموس بويژه مياستن گراو بخاطر آشنايی با بيماريه-١

آدنومهای تيموس تشخيص و پيگيری  اين بيماران پس از 

 عمل جراحی 

روشهای تشخيصی و برخورد با ندول منفرد آشنايی با -٢

خيم و بدخيم ريه و توده های توده های خوش ريوی و 

 .تنسمديا

تشخيص و  ،مدياستنکيست هيداتيد ريه وآشنايی با -٣

درمان دارويی و جراحی و پيگيری آشنايی با روشهای 

 اين بيماری 

آشنايی باروشهای تشخيصی و برخورد با افوزيون پلور -۴

  و پنوموتوراکس و روشهای ساده درمانی آا

  :كبد ومجاري صفراوي  - 5
بيماريهای کيسه صفرا و مجاری صفراوی از  آشنايی با-١

سرهای مجاری صفراوی و کيسه صفرا و قبيل سنگها و کان

طرز برخورد و تشخيص ايکتر انسدادی درزمينه سنگ و يا 

 کانسر 

ضايعات فضاگير  بيماری کبدی از قبيلآشنايی با -٢

 و )آبسه ها،کيست ها،تومورهای اوليه و ثانويه(کبدی
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سيروز وپورتال  هيپرتنشن و واريس مری که درصورت برو 

ات جراحی درمورد آا حياتی زخونريزی  گوارشی اقدام

 .خواهد بود

  :دستگاه گوارش -6
آشنايی با سرطان مری و روشهای برخورد تشخيصی با -١

 بيماران دچار ديسفاژی

آشنايی با اولسر پپتيک ،روشهای تشخيصی آلودگی با -٢

H.pilori و عوارض اولسرهای پپتيک 

 آشنايی با سرطان معده-٣

ديورتيکول (بيماريک آشنايی با بيماريهای روده  -۴

 و روش تشخيص آا) مکل،ايسکمی مزانتر

 آشنايی با سرطاای روده بزرگ و روشهای تشخيصی آن-۵

آشنايی با علل انسداد روده و نحوه برخورد تشخيصی -۶

با بيماران دچار انسداد روده و اقدامات اوليه 

 درمانی درآا

ان آشنايی با آپانديسيت و نحوه برخورد با بيمار-٧

 مشکوک به آپانديسيت حاد 

آشنايی با خونريزيهای گوارشی فوقانی و تحتانی وعلل -٨

اوليه ونحوه برخورد تشخيصی با  ا احيآا و اقدامات 

 آا و انديکاسيوای جراحی اورژانس اين بيماران 

  :حالط -7
آشنايی با بيماريهای طحال و انديکاسيوای -١

انواع اسپلنکتومی و اسپلنکتومی اورژانس وايکتر و 

 عوارض آا

  :بيماري شريان-8
آشنايی با شريان محيطی و درمان طبی آا وآنوريسم -١

آئورت شکمی و روش های تشخيصی و برخورد با بيماريهای 

 حاد و مزمنانسدادی شريانی 

  :فتق هاي جدار شكم-9  
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آشنايی با انواع فتق های جدار شکم و انديکاسيوای -١

 جراحی آا

  مهارتهاي ضروري  
 شرح حال گيری ومعاينه بيماران جراحی-١

 معاينه کامل عروق محيطی-٢

 معاينه پستان-٣

 تشخيص شکم حاد جراحی-۴

 توشه رکتال-۵

 تشخيص فتق-۶

 کنترل خونريزيهای خارجی -٧

 استفاده از ابزار ساده جراحی-٨

 بی حسی موضعی-٩

 بخيه زدن وکشيدن-١٠

 پانسمان وبانداژ-١١

 رگيری تکنيک های آسپتيکبکا-١٢

 تزريقات عضلانی، وريدی، زيرجلدی،رگ گيری-١٣

 درناژ آبسه-١۴

 تعبيه لوله معده و سوند ادراری -١۵

 بازکردن راه هوايی -١۶
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   جراحي  روشهاي عمده آموزش كارآموزان در بخش
(Teaching & Learning Methods)  

  
  
  

ــار * ــالين بيم ــوزش برب ــي  آم ــوري و عمل ) Bedside teaching(بصــورت تئ

  )Procedural skill teaching(و

  ) Case based teaching(جلسات گزراش صبحگاهي و مورتاليتي *

    )Small group discussion(برگزاري كلاسهاي ژورنال و راند عمومي *

  درمورد آشنايي با بيماريهاي جراحي   Video presentationكلاسهاي *
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  امتحاني  آموزشي و نابعـــم
  

كتاب مرجـع آزمـون پـيش كـارورزي كـه هـر سـال توسـط         -1

  .دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي اعلام مي شود

   صحبتهاي شفاهي اساتيد و رزيدنتها و كلاسهاي مختلف -2
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  روشهاي ارزيابي 
  
روشهاي ارزيابي براساس كوريكولوم ابلاغي وزارتخانه مـي باشـد    - 1

 DOPS ،Mini CEX ،Osce ،CBDكه فعلا روشهاي نوين آن شامل

انجام نمي شود و برنامـه ريـزي بـراي      From Global Ratingو

است ولي روشهاي سنتي زير كه در درحال انجام  انجام اين روش ها

 .كوريكولوم هم آمده ،جاري است

ــرش       - 2 ــارت و نگ ــش و مه ــب دان ــاظر بركس ــاليني  ن ــيابي ب ارزش
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 .و كتبي امتيازي مساوي دارند

  


