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  معرفي رشته تخصصي آسيب شناسي  

  *دكترسيدمحمد توانگر: نويسنده 

  

  تخصـصي                 چالـشهاي عمـده رشـته         و  راهبـردي  ، معرفـي جايگـاه          ،مروري بر برنامه آموزشي     

 آسيب شناسي

ته های تخصصی بالينی پزشکی اسـت    رشته آسيب شناسی یکی از رش     

که دانش آموختگان آن دانش ، بينش و مهارت و در مجمـوع توانـایی لازم و                 

کافی را جهت انجام اقـدامات آزمایـشگاهی تشخيـصی مناسـب و لازم بـر                

روی کليه نمونه های بافتی و غيربافتی اخذشده از انسان در دوران قبـل              

سب می نمایند تابا بررسـی هـای   از تولد ، طول حيات و پس از مرگ را ک  

ماکروسکوپی تا ملکولی و با بکارگيری روش ها و ابزار مناسب و بـا بيـان                

و تفسير علت و چگونگی تغييرات پدیدآمده بر اساس وضعيت بالينی بيمـار             

راهنمایی های تشخيصی و توصيه های پيگيـری و درمـانی مناسـب را بـه                

آسيب شناس با توجه به نيـاز و         . پزشکان مسئول درمان بيمار ارائه نمایند     

علم روز مسئول اداره بانک خون و همچنين اداره کننده یا عـضو مـوثر بانـک                 

های بـافتی و سـلولی بـرای امـور تشخيـصی ، درمـانی و پژوهـشی مـی                   

 . باشد 

ــارت و       ــش ، مه ــان رشــته تخصــصی آســيب شناســی دان ــش آموختگ دان

زشــی، پژوهــشی و توانمنــدی هــای  تخصــصی خــود را در زمينــه هــای آمو

  . خدمات سلامتی در اختيار جامعه قرار خواهند داد 

آسيب شناسی یکی از اولـين رشـته هـای رشـته هـای تخصـصی کـشور                  

است که تاریخ تاسيس آن بـه پيـدایش طـب  بـر مـی گـردد همچنـين ایـن                      

  رشــته بــه همــراه چــشم پزشــکی و گــوش و گلــو  و بينــی اولــين گــروه از   

  
  ه تخصصی آسيب شناسی دبيرهيئت ممتحنه رشت* 
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های تخصصی پزشکی بودند که برنامه آموزشـی دسـتياران خـود را             رشته  

کوریکولوم رشته تخصـصی آسـيب      .به صورت کوریکولوم  مدون تهيه نمودند        

شناسی اولين کوریکولوم  آموزش تخصصی دستياری بود که پـس از طـی              

ه شـورای   مراحل تهيه و نظـر سـنجی و سـایر مراحـل قـانونی در دبيـر خان ـ                 

آموزش پزشکی و تخصصی به تصویب رسيد و جهت اجرا به کليه دانشگاه             

 .های مجری برنامه آموزش تخصصی آسيب شناسی ابلاغ شد 

مبنای آموزش تخصصی دستياری آسيب شناسی بریـاد گيـری حـين ارائـه              

 در مجموعه آزمایشگاه های وابسته به گـرو   (In service traning)خدمات 

بـدین  . اسی دانـشگاه هـای مجـری برنامـه مـی باشـد              ه های آسيب شن   

صورت که ابتدا گروه آموزشی و آزمایشگاه های وابسته به آن می بایست             

از نظر تعداد و کفایت اعضاء هيئت علمی ، کادر فنـی ، اداری و خـدماتی و                 

همچنين فضا ، تجهيزات و تعداد در خواست ها و مـوارد ارجـاع شـده بـرای                  

 پایی واجد حـداقل هـای مـورد نظـر بـوده و همچنـين        بيماران بستری و سر   

ســاختار ،فعاليــت هــا و کنتــرل آزمایــشگاه هــای مزبــور بــر اســاس ضــوابط   

استاندارد اعلام شده توسـط آزمایـشگاه مرجـع سـلامت باشـد و بـا احـراز                  

در ایـن صـورت مجموعـه آموزشـی     . سایر شرایط منـدرج در ضـوابط مـصوب      

 شناســی واجــد صــلاحيت فــوق جهــت آمــوزش دســتيار تخصــصی آســيب 

شــناخته شــده و بــا توجــه بــه وســعت و امکانــات هــر ســاله از بــين فــارغ   

التحصيلان دکترای عمومی پزشـکی تعـدادی را بـه عنـوان دسـتيار آسـيب                

 ۴ سـاله تخصـصی خواهـد پـذیرفت  ایـن دوره              ۴شناسی بـرای طـی دوره       

ــر چــرخش در واحــد هــای مختلــف آزمایــشگاهی طبــق     ســاله مــشتمل ب

  مصوب بوده که بطور کلی دو سال چرخش در آسيب شناسـی              کوریکولوم

آناتوميکال و دو سال کيلينيکال را در بر ميگيـرد البتـه شـيوه آمـوزش رشـته          

بوده و با توجه به اینکه هـر نمونـه ارجـاع      )combined(بصورت ادغام شده 

شده از بيماران بخشی از کل اطلاعات آزمایشگاهی مرتبط بـا بيمـاری وی              

 در حقيقت هر نمونه آزمایشگاهی دریچه ای بر تمام یافته هـای             می باشد 

آزمایشگاهی ، تصویر برداری و بالينی بيماران خواهد بود که بـا پـی گيـری                

نتایج آزمایشگاهی بيمـاران مهـم و جالـب و ارتبـاط آن بـا یافتـه هـای دیگـر                     
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آزمایشگاهی و بـالينی و ارائـه آن هـا در گـزارش ها،بحـث هـا و کنفـرانس                    

  روز مــره درون بخــشی و بــين بخــشی مبــانی طــب آزمایــشگاهی هــای

(laboratory medicine )         بـرای دسـتياران تمـرین و یـادگيری مـورد نظـر بـه

بدین صـورت دسـتياران بـا انجـام چـرخش هـای             . تدریج حاصل خواهد شد     

 سـال دوره    ۴دوره ای مشخص بر اسـاس کوریکولـوم  در حقيقـت در طـول                

يشتری ار بيماران در محيط آموزشی بر خورد داشـته          خود با موارد و تعداد ب     

در .  را در رشـته ایجـاد خواهـد نمـود     combineکه این امـر مبنـای آمـوزش         

 سال دستياران با پذیرش مـسئوليت ارائـه بخـشی از خـدمات            ۴طول مدت   

تشخيصی آزمایشگاهی که با سال ورود و سطح تجربه کسب شده قبلی            

 و اداره فراینـدهای مختلـف و مراحـل کـار            ایشان متناسب خواهد بود شيوه    

آزمایشگاههای تشخيصی پزشـکی را تمـرین کـرده و بـه تـدریج در انتهـای                 

سال چهارم توان کار مستقل را به عنوان متخصص رشته آسيب شناسـی             

بدليل حساسيت و و ظـوابط خـاص کـار آزمایـشگاههای            . کسب می نمایند  

 سـال دوره آموزشـی   ۴ر  تشخيصی دستياران کليه فعاليـت هـای خـود را د          

زیر نظر مستقيم اعضاء هيئت علمی انجام می دهند که خـود متخـصص و               

  .دارای مجوز صدور گزارش های بيماران هستند

کوریکولوم  آموزی دستياری تخصصی آسيب شناسی به صـورتی طراحـی            

شده که دانـش آموختگـان قـادر خواهنـد بـود آزمایـشگاه هـای بيمارسـتان                  

شگاههای مستقل از مراکـز بيمارسـتانی را در بخـش           های عمومی و آزمای   

همچنـين  . دولتی و خصوصی اداره نموده و مسئوليت آنرا به عهـده گيرنـد              

 در مجموعـه  ( team practice)قادر خواهنـد بـود بـا شـرکت در کـار تيمـی       

های  بزرگتر بيمارسـتانی و آزمایـشگاهی نيـز بـصورت گرایـشی در رشـته                 

 .ليت موثر داشته باشند های مختلف آزمایشگاهی فعا

اهميت و جایگاه رشته تخصصی آسيب شناسی به عنـوان یکـی از رشـته               

های تخصصی پزشکی زمانی بهتر روشن می شـود کـه در مـورد تغييـرات                

شيوه کار در کل رشته های پزشکی که به واسطه بسط دانـش و علـوم و                 

ن امکانـات   در حال حاضر به دليل بوجود آمد      .تکنولوژی پدید آمده دقت شود      

فراوان تشخيصی و درمانی مدرن تـشخيص هـا و درمـان هـای متـداول روز                 
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بروز نياز بيشتری به استفاده از نتایج آزمایشگاهی و تصویر برداری داشـته             

و در حقيقت کمتر پزشکی است که بتواند بی نياز از ایـن دو اقـدام مـوثری                  

یـن مـسئله در     ا.در تشخيص ، درمان و پی گيری بيماران خـود انجـام دهـد               

پيچيـدگی و   .اکثر قریب به اتفاق رشته های بالينی پزشکی صـادق اسـت             

گستردگی امکانات تشخيـصی  آزمایـشگاهی و همچنـين هزینـه هنگفـت              

استفاده از این امکانات این مهم را ایجاب مـی کنـد کـه پزشـکان متخـصص            

آسيب شناسی در کليه آزمایشگاههای پزشکی نقش مـدیریتی داشـته و         

جموعه فنی آزمایشگاه با مصرف کنند گان خـدمات یعنـی بيمـاران و              رابط م 

البتـه مجموعـه    . همکاران بـالينی و در حقيقـت بـالين بيمارداشـته باشـند              

فنی آزمایشگاه فقط منحصر به آسيب شناس و فعاليـت وی نبـوده و طيـف     

وسيعی از عوامل تخصصی و تـشخيص فنـی دیگـر را نيـز مـی توانـد در بـر                     

يقــت آســيب شــناس پزشــکی اســت کــه جهــت کمــک بــه   در حق. بگيــرد 

تشخص بيماران ،  انتخاب شـيوه درمـانی مناسـب و پـی گيـری ایـشان از                   

طرف همکاران بالينی مورد مشاوره قرار می گيرد و این خود ارتباط هر چـه               

بيشتر بالين بيمار با آنچه که قبلا پارا کلينيک ناميده می شد و اکنون طـب                

ــی    ــده م ــشگاهی خوان ــت پزشــکی    آزمای ــود و فعالي ــق وج شــود را از طری

  .متخصص آسيب شناسی برقرار می سازد 

مهمترین چالش های پـيش رو در مـورد ایـن رشـته تخصـصی پزشـکی کـه              

بصورت مستقيم آینده و کيفيت کليه رشته های تخصـصی پزشـکی را نيـز               

  :تحت تاثير قرار خواهد داد عبارتند از 

رشــته تخصــصی آســيب ضــرورت ایجــاد فــوق تخــصص و فلوشــيپ در   -١

شناسی که بتواند پاسخگوی نيـاز هـای رشـته هـای فـوق تخصـصی                

  .بالينی باشد 

ضرورت تنظيم و اجرای ساختار مدیریتی اسـتاندارد مبتنـی بـر ضـوابط               -٢

شناخته شده بين المللی از جمله ضوابط سازمان بهداشت جهانی و           

ی  مربــوط بــه اداره و عملکــرد آزمایــشگاهها   ١۵١٨٩اســتاندارد ایــزو  

پزشکی که این امر هم در اصلاح فيلد های آموزشـی و هـم در بهبـود     

عرصه خدمات در جامعه و در نتيجه استفاده موثرترسيـستم پزشـکی            
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کشور از امکانات تخصصی و فوق تخصـصی تشخيـصی آزمایـشگاهی            

  .اهميت دارد 

تقویت بخشهای آموزشی از نظر هيئت علمی ، پرسنل فنـی ، اداری              -٣

 کار مناسب جهت تقویت عملکـرد و افـزایش تعـداد            ، تجهيزات و محيط   

فارغ التحصيلان برای رفع نيازهای جامعه و فراهم آوردن امکانات بـرای            

تربيت دستياران تخصـصی ایـن رشـته در کليـه دانـشگاه هـا ی علـوم                  

 پزشکی کشور 

جلوگيری از ایجاد رشته های مـوازی غيـر ضـروری و تنظـيم روابـط کـار         -۴

ه تحــصيلی ایــشان بــه نــوعی مــرتبط بــا  کليــه متخصــصينی کــه رشــت

بخشی از فيلدهای خدمات تشخيصی آزمایشگاهی که در بالا بـه آن            

در ایـن صـورت کليـه نيروهـای مـوثرمی تواننـد بـه               . اشاره شده اسـت   

شيوه صحيح و در جایگـاه خـود امکانـات و دانـش تخصـصی خـود را در                   

  .اختيار جامعه قرار دهند

 :    برنامه راهبردی 

 شورای  ۶٨مه راهبردی رشته تخصصی آسيب شناسی در نشست            برنا

 تــصویب و جهــت اجــراء بــه ٣/۴/١٣٨۶آمــوزش پزشــکی و تخصــصی مــورخ 

این برنامه بر مبنای تحليل محيط بيرونـی        . دانشگاه های بعدی ابلاغ گردید    

و درونی ،توجه به فرصت ها و تهدید ها ، دور نما و رسـالت رشـته آسـيب                   

  .شناسی تنظيم شده است

توجــه بــه ارزشــها و زمينــه هــای کليــدی عملکــرد رشــته تخصــصی آســيب 

شناسی در سطح آموزش ، پژوهش و اهداف مربوط بـه ارتقـاء سـلامت از                

  .نکات کليدی در برنامه راهبردی می باشد 

  : موارد ذیل از جمله اهداف عمده و کليدی در برنامه راهبردی می باشد

  حفظ حرمت قداست روح انسانی  •

  اهميت به حفظ و رعایت مبانی اخلاق پزشکی و شغلی ترویج  •

 حرکت در جهت اهداف  منجر به برطرف کردن نياز های جامعه ایرانی  •

 کمک در جهت توزیع امکانات در تمام اقشار جامعه  •
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 کمک به مدرن و به روز کردن دانش پاتولوژی بالينی و جراحی  •

  دانشگاهی فعاليت در جهت ترویج کار گروهی و همکاری های بين •

فعاليت درجهت برآورده کردن نيازهای پژوهـشی منجربـه توليـدعلم مـورد            •

 نيازجامعه ایرانی 

فعاليــت در جهــت انجــام تــست هــای پيــشگيری کننــده از بيمــاری هــا و    •

 غربالگری

هماهنگی و تقسيم کار بين دانـشگاه هـای مختلـف بـر اسـاس علاقـه و            •

   فلوشيپی تجربه اساتيد در جهت ارائه ی موضوعات مختلف

فعاليت در جهت افزایش نيروی کارآمد پاتولوژیست برای مـسئوليت فنـی             •

 آزمایشگاه های تمامی کشور با هدف ارتقاء سطح کيفی آنها 

کمک به آموزش نيـروی کارآمـدوفعال وجـوان ومتعهـد بـرای کاردرقـسمت                •

 پرسنلی آزمایشگاه 

 : تاریخچه پاتولوژی در ایران 

ــراوان دا  ــشرفت ف ــرغم پي ــران ، خــصوصاً در عــصر   علي نــش پزشــکی در ای

گرچـه  . اسلامی ، درباره پـاتولوژی در ایـن دوران اطلاعـات انـدکی داریـم                

شواهد فراوان مبنی بر توضيح ماکروسکوپی بيماری هـایی نظيـر سـيروز             

ــره در دســت اســت ولــی مــدارک مکتــوبی در     کبــدی و ســل ریــوی و غي

 در هنگام تـشکيل     .چگونگی بدست آوردن این اطلاعات در دست نيست         

 ميلادی بخشی به نام کلاس طـب وجـود          ١٨۵٠-١٨۵١دارالفنون در سال    

در این کلاس تعدادی از پزشکان مدعو ارپایی به همـراه تعـدادی       . داشت  

. از پزشکان ایرانی تحصيل کرده در اروپا اداره کلاس ها را بعهده داشـتند               

رسـی و متـون     یکی از وظایف پزشـکان خـارجی در آن دوران تهيـه کتـب د              

از این رو از ایـن دوران یـک کتـاب خطـی بـا               . پزشکی به زبان فارسی بود      

 مـيلادی در     ١٨٧۶ هجـری قمـری برابـر بـا          ١٢٩٣عنوان پـاتولوژی بـا تـاریخ        

 کلاس طب به مدرسه طب تبدیل شد ولـی    ١٨٨٠در سال   . دست است   

تنهـا  . فاقد بيمارستان بود و کتاب مزبور بصورت نظـری تـدریس مـی شـد                

 اسـت کـه توسـط       ١٨۵۴اتوپسی انجام گرفته در این دوره مربوط به سال          

دکتر پولاک یکی از معلمين دارالفنون بر روی یک فرد اروپایی کـه مـرگ او                
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 مـيلادی هيچگونـه آزمایـشگاه       ١٩٣۶تـا سـال     . مشکوک بود انجام گرفت     

بيمارسـتان آمریکـایی موجـود در       . متعلق به مدرسين طب وجود نداشت       

در . بيمارستان شرکت نفت بـرای خودشـان آزمایـشگاه داشـتند            تهران و   

دکتر مصطفی حبيبی گلپایگـانی     )  شمسی   ١٣٠۶(  ميلادی   ١٩٢٧سال  

ایـشان پـس از     . در ميان دانشجویانی بود که به فرانسه اعزام شده بـود            

تحصيلات پزشکی در دانشگاه پـاریس بـه تحـصيل پـاتولوژی پرداخـت و بـا          

 به ایـران برگـشت و در اسـتخدام          ١٩٣۵در سال   عنوان متخصص پاتولوژی    

 اولين آزمایـشگاه پزشـکی کـه        ١٩٣۶در سال   . انستيتوپاستور ایران درآمد  

شامل آناتوموپاتولوژی هم بـود بـه زعامـت آقـای دکتـر حبيبـی در خيابـان                  

در ایـن آزمایـشگاه     . ناصرخسرو به نـام آزمایـشگاه مرکـزی تـشکيل شـد             

ر مــشعوف و دکتــر ميردامــادی بــرای عــلاوه بــر مرحــوم دکتــر حبيبــی دکتــ

سرولوژی ، دکتر سـهراب و دکتـر ذوالریاسـتين بـرای بـاکتریولوژی ، دکتـر                 

انصاری و دکتـر شـيبانی بـرای انگـل شناسـی و دکتـر هواکميـان و دکتـر                    

اینها همه تحصيل کـرده فرانـسه و       . محمودزاده در شيمی کار می کردند       

ــد   ــستيتوپاستور بودن ــضو ان ــان ه . ع ــن زم ــا ای ــد   ت ــوز مدرســه طــب فاق ن

به هنگام انتقال مدرسه طب به بيمارستان دکتر معتمـد          . بيمارستان بود   

، چند اتاقی نيز در اختيار آزمایشگاه قرار گرفت و اسـتادان مزبـور در آنجـا                 

نيـــز خـــدمات ارائـــه مـــی دادنـــد و تعـــدادی لام ميکروســـکوپی هـــم بـــه 

ــد     ــی دادن ــشان م ــشجویان ن ــال . دان ــاختم ١٣١٣در س ــسی س ان  شم

دانشکده پزشکی تهران در اراضی جلاليه در شمال تهران تاسـيس شـد             

ــاد     ــا راه افت ــشگاه ه ــشریح و بعــضی از آزمای  ١٣١٨در ســال . و ســالن ت

شمسی به تصویب مجلس آقای پروفسور شارل اوبرلين استاد پـاتولوژی           

دانشگاه پاریس برای تصدی ریاست دانـشکده پزشـکی دانـشگاه تهـران              

بـا تـلاش پروفـسور      . مان بنـدی جدیـدی برقـرار کـرد          او سـاز  . دعوت شـد    

اوبرلين قانونی از مجلس گذرانيده شد که به موجب آن کليـه بيمارسـتان              

های شهرداری و چند بيمارسـتان خيریـه جـزء دانـشکده پزشـکی شـد و             

بعـــلاوه ســـازمانی بـــرای دانـــشکده هـــای پزشـــکی ، داروســـازی و       

ه می شـد ایجـاد گردیـد کـه       دندانپزشکی که در آن زمان بصورت واحد ادار       
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متشکل از چهل کرسی یا دپارتمان بود که بيـست و هـشت کرسـی بـه                 

بـه منظـور تکميـل تـشکيلات دانـشکده      . دانـشکده پزشـکی متعلـق بـود     

پزشکی ، از استادان شاغل در آزمایـشگاه مرکـزی درخواسـت نمـود کـه                

 پـاتولوژی در    ١٩٣٨تـا سـال     . عضو هيات علمی دانشکده پزشکی شوند       

مرحـوم دکتـر   .  گفتـه مـی شـد    morbid anatomyران تـشریح مرضـی   ای ـ

حبيبی نام فارسی آسيب شناسی را پيـشنهاد کـرد کـه ترجمـه صـحيح                

بــرای شناســاندن ایــن رشــته مرحــوم .  اســت Pathologyلغــت پــاتولوژی 

او تهيه لام هـای ميکروسـکوپی را یـا در منـزل             . حبيبی بسيار تلاش کرد     

زی انجام می داد و با ميکروسـکوپ شخـصی   خودش یا در آزمایشگاه مرک  

به جلسات انجمن پزشکان می رفت و آنها را با تغييرات بافتی آشنا مـی               

مقداری وسایل کار را شخصاً از منزل خود یا آزمایـشگاه مرکـزی بـه               . کرد  

دانشکده آورد و برای تربيت تکنسين از نيروی جوان بيشتر اسـتفاده کـرد              

قدامات متمرکز بر تهيه لام به صورت دستی بـود          البته تا این زمان بيشتر ا     

که باید شبانه روزی انجام می گرفت و به همـين مناسـبت مرحـوم دکتـر                 

حبيبی تـا انتهـای کـار تربيـت تکنـسين ، خـود شخـصاً در دانـشکده مـی                     

 توسط مرحوم دکتر شاهين هنجن      ١٩٣٧اولين اتوپسی در سال     . خوابيد  

.  اکنون روزبه نام دارد انجام گرفت        در بيمارستان شماره دو شهرداری که     

آقای دکتر هنجن در آن زمان عضو گروه آناتومی بود و مرحوم دکتـر آرمـين                

در ســـازمان جدیـــدکار اتوپـــسی در . دســـتيار ایـــشان در اتوپـــسی بـــود 

بيمارستان های دانشکده بعهده آقــای دکتر اوانس اوانس ، دکتر حسين           

ين و دکتر محمـد کـار کـه تحـصيل           رحمتيان و سپس دکتر کمال  الدین آرم       

اولـين دوره تخصـصی آسـيب شناسـی در     . کرده آلمـان بـود ادامـه یافـت       

.  شمسی به دکتر رحمتيان بعداً به دکتر آرمين تعلـق گرفـت              ١٣٢١سال  

انجــام اتوپــسی در بيمارســتان هــای دانــشکده متــداول شــد کــه از همــه 

حـوم دکتــر   شمـسی مر ١٣٢٢در ســال . بيـشتر در بيمارسـتان رازی بـود    

حبيبی کتاب آسيب شناسی با چاپ دانشگاه تهران را در دو جلد منتشر             

 شمـسی آسـيب شناسـی یـک         ١٣٢٢از سال   . کرد و کتاب درسی شد      

کرسی دانشکده پزشکی درآمـد و از بافـت شناسـی و جنـين شناسـی                
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علاوه بر دکتر رحمتيان و دکتـر آرمـين کـه در آن زمـان دانـشيار                 . جدا شد   

کرســی آســيب شناســی . زیــدنت هــای جدیــد زیــاد شــد بودنــد تعــداد ر

. منحصر به آناتوميکال بود و قسمت کلينيکال دارای کرسی جداگانـه بـود             

تقریباً تمام بيمارستان های دانشکده دارای آزمایشگاه بالينی بودند ولی          

آسيب شناسی منحصر به آزمایشگاه دانشکده پزشکی بـود و بافـت هـا              

اده مــی شــد و جــواب از دانــشکده بــه  توســط پيــک بــه دانــشکده فرســت 

 دانـشکده پزشـکی تنهـا در        ١٣٢٨تـا سـال     . بيمارستان ارسال می شـد      

دانشگاه تهـران و سـه آموزشـگاه بهـداری در شهرسـتان هـای مـشهد ،                  

. اصفهان و شيراز توسط دانشکده پزشکی تهـران سرپرسـتی مـی شـد            

 ۴۴ شمــسی مرحــوم دکتــر حبيبــی در ســن  ١٣٢٧در اردیبهــشت ســال 

لگی فوت کرد و مرحوم دکتـر محمدحـسين ادیـب سرپرسـت کرسـی               سا

آقایــان دکتــر آرمــين ، دکتــر رحمتيــان و دکتــر کــار . آســيب شناســی شــد 

دکتــر ادیــب ، دکتــر آرمــين و دکتــر . اســتادان بــدون کرســی بــاقی ماننــد 

فعاليــت هــای . رحمتيــان در توســعه آســيب شناســی بــسيار کوشــيدند 

زوه ، افزایش تعداد لام هـای آموزشـی ،          آموزشی توليد و تکثير کتاب و ج      

انجـــام اتوپـــسی و تـــدریس ماکروســـکوپی و برقـــراری کنفـــرانس هـــای 

دانشجویی ، ایجاد بخش های عکاسی و سـمعی و بـصری بـسيار قابـل                

دو تن از پاتولوژیست های معروف یعنی مرحوم دکتر سـجادی           . توجه بود   

 بعنـوان هيـات     و دکتر ضيا شمسا سری دومی بودند که پـس از رزیـدنتی            

دکتر سـجادی عـلاوه بـر آن چهـار سـال            . علمی به کرسی اضافه شدند      

 شمـسی  ١٣٣٣در سـال   . تخصص پاتولوژی را نيز در آمریکـا گذارنـده بـود            

کرسی آسـيب شناسـی بـه دو کرسـی آسـيب شناسـی بـه  اسـتادی                   

مرحوم دکتر آرمين و کرسی سرطان شناسی به استادی دکتر رحمتيـان            

 در دانــشکده قــرار داشــت  کــه عهــده دار تــدریس و   اولــی. تبــدیل شــد 

خدمات در کل دانشکده بود و دومی در بيمارستان پهلوی سابق در ایجاد             

ایـن دو کرسـی در پيـشبرد علـم          . انستيتو و بخش سرطان نقش داشت       

در دانشکده پزشکی زبانزد بودند و و هرساله تعدادی رزیدنت برای تربيت            

ستند تعداد زیادی آموزشی تربيـت و بـا مراکـز           پاتولوژیست پذیرفتند و توان   



 ۵٩

ــد    ــرار کنن ــاط برق ــانی ارتب ــه در  ١٣۴٢در ســال . مهــم جه ــی ک ــا تغييرات  ب

دانشکده پزشکی داده شد مقررات کرسی لغو شـد و بـه جـای آن گـروه                 

ــرطان و آســيب        ــه دو کرســی س ــاد شــد و در نتيج ــصی ایج ــای تخص ه

 شناسـی   شناسی مجـدداً درهـم ادغـام و تحـت عنـوان کرسـی آسـيب               

 تشکيلات آناتوميکال پـاتولوژی در بيمارسـتان        ١٣۴٧در سال   . ناميده شد   

های دانشکده پزشکی به راه افتاد و اعضای هيـات علمـی گـروه آسـيب                

شناسی عهـده دار اداره هریـک از بخـش هـای پـاتولوژی بيمارسـتان هـا                  

شدند و آزمایشگاه دانشکده بعنـوان یـک آزمایـشگاه مرجـع بـه کـار خـود                  

 .  داد ادامه

 توســط مجلــس شــورای ملــی وقــت تاســيس دانــشکده   ١٣٢٨در ســال 

پزشکی در شهرهای شيراز ، اصفهان ، مشهد و اهواز به تـصویب رسـيد               

در . و عده ای از استادان دانشکده پزشکی به آن شهرها منتقـل شـدند               

شهر تبریز از دو سال قبل از این مصوّبه دانشکده پزشکی دایر شـده بـود                

پـس از   . وم دکتر حبيبـی سرپرسـتی آن را بعهـده داشـت             که مدتی مرح  

تشکيل دانشکده های پزشـکی در شهرسـتان هـا و تاسـيس دانـشکده               

پزشــکی جدیــدی در تهــران بــه نــام دانــشکده پزشــکی دانــشگاه ملــی و 

تشکيل گروه های آموزشی بالينی ، پاتولوژی نيز بعنوان یک گروه بـالينی      

اینک آسيب شناسان ،  شدوهم فعال در ساختار دانشکده های پزشکی

هم بعنوان یک متخصص بالينی در امور درمانی و تشخيصی دخالت دارند            

در . و هم در علوم پایه به خدمات آموزشی و پژوهشی ادامه می دهنـد               

 شمسی دو گـروه آسـيب شناسـی و آزمایـشگاه بـالينی در               ١٣٧٠سال  

 یـک گـروه     امـروزه بعنـوان   . همه مراکز آموزشی کشور در هم ادغام شـد          

ــی  ــيب شناسـ ــاتولوژی(آَسـ ــر   ) پـ ــشترک در سراسـ ــه مـ ــک برنامـ ــا یـ   بـ

ــشگاه ــاتولوژی      دان ــدمات پ ــژوهش و خ ــوزش و پ ــشغول آم ــران م ــای ای ه

  . هستند 

  

  

 


