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 نامه  آيين
  كارورزان شرح وظايف

 دوره دكتراي عمومي پزشكي
 
 

 :اشاره
ه دنبال پديد آمدن پاره اي مشكلات و اختلاف نظرها ب

دربارة جايگاه قانوني و شرح وظايف مربوط به كارورزان 
ي عمومي پزشكي و تفسير و تصميم هاي ادورة دكتر

غيرهماهنگ كه متعاقب آن مطرح گرديد، شوراي عالي 
ريزي علوم پزشكي با درك خلا ناشي از عدم وجود  نامهبر

نامة مدون در مورد شرح وظايف كارورزان، در  ينييك آ
، ١٣٨١هيجدهمين جلسة خود در خرداد ماه سال 

نامة تهيه شده در اين باره را از تصويب گذراند و براي  آئين
هاي علوم پزشكي سراسر كشور ابلاغ  اجرا به دانشگاه

 :گردد نامه ارائه مي در ادامه اين آئيننمايد كه  مي
 

 پاياني دكتراي عمومي  كارورز پزشكي به دانشجوي مرحله
هاي نظري و دوره عملي  شود كه آموزش پزشكي اطلاق مي

كارآموزي را به پايان رسانده باشد و مجاز به كاربرد 
 براي, تحت نظارت اعضاي هيأت علمي, هاي قبلي آموخته

تراي پزشكي كاي براي اخذ مدرك د هاي حرفه كسب مهارت
مدير گروه يا بخش با گروه يا  مسؤوليت كارورزان در هر .است

رييس آن بخش و در ساعات كشيك با پزشك معالج كشيك 
بخش يا آنكال يا دستيار ارشد كشيك عضو هيأت علمي يا 

نامه  تشخيص موارد اورژانس در اين آيين. استبيمارستان 
 پزشك  در ساعات كشيك بر عهدهبرعهده پزشك معالج و 

آنكال يا دستيار ارشد عضو هيأت علمي معالج كشيك يا 
پزشك معالج به عضو هيأت . استبخش يا بيمارستان كشيك 

شود  علمي كه بيمار تحت نظارت وي در بيمارستان بستري مي
 .گردد اطلاق مي

 
 :شرح وظايف كارورز مطابق بندهاي زير است

 :كليات - الف
 شـرعي و اخـلاق پزشـكي در         نوؤعايت ش  حفظ و ر   .١

 . ساعات حضور در بيمارستان كليه

، ، بيمارسـتان    بخـش گروه يـا    رعايت مقررات داخلي      .٢
 . و دانشگاهدانشكده

ها و مقررات ابلاغ شـده از وزارت          نامه   رعايت مفاد آيين   .٣
 .بهداشت، درمان و آموزش پزشكي

 
 : مراقبت از بيمار و مدارك پزشكي –ب 
طرح  و انجام معاينه باليني، ارزيابي و        حال  اخذ شرح  .٤

 بستري مربوط  برنامه تشخيصي درماني از كليه بيماران     
  در اوقـات عـادي و كشـيك و مطـرح نمـودن             به خـود  
 . مناسبهاي افتراقي تشخيص

 قبـل از    ، ويزيت بيمـاران بسـتري مربـوط در بخـش          .٥
 . يا دستيارپزشك معالج

ل غيـر   بـه شـك   (گيري دريافت جواب آزمايشـات         پي .٦
و بررســي آخــرين ) حضــوري مگــر در مــوارد اورژانــس

 .هاي پاراكلينيكي بيمار گزارش
 . نوشتن برگه سير بيماري .٧
پزشك معالج  وشتن دستورات پزشكي تحت نظارت      ن  .٨

 .دستياريا 
هاي مخصوص آغاز و پايان هر دوره           نوشتن يادداشت  .٩

(on- and off-service notes)  
پزشـك معـالج يـا      ظـر    نوشتن خلاصه پرونده زيـر ن      .١٠

 .ول در بخشؤمسدستيار 
 پزشك معالج يا دسـتيار       نوشتن برگه مشاوره با نظر     .١١

 .ول در بخشؤمس
  تصـويربرداري از جملـه       درخواست هاي   نوشتن برگه  .١٢

MRI, CT Scanــوگرافي،١ ــونوگرافي،  راديــ ، ســ
هـاي درخواسـت    و كليـه برگـه    آنژيوگرافي   آندوسكوپي،

آن گـروه   برابر مقررات    در صورتي كه  پاراكلينيك ديگر،   
شـرح حـال    نگـارش   يا دانشكده نيـاز بـه       بيمارستان  يا  

 .باشددر فرم مربوط بيمار 
شـوند و انجـام       حضور بر بالين بيماراني كه احيا مـي        .١٣

CPR .٢ 
 حضور بر بالين بيماران بدحال و آنهايي كه نيـاز بـه             .١٤

مراقبت ويژه دارند و هر بيماري كه در بخـش نيـاز بـه              
 .داشته باشدويزيت مجدد 

 كنترل علائم حيـاتي و مراقبـت از بيمـاران پـس از              .١٥
 نظير بيوپسـي كبـد،      يانجام اقدامات تشخيصي تهاجم   

                                                 
١ Magnetic Resonance Imaging 
٢ Cardio Pulmonary Resuscitation 
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هاي خطيـر     بيوپسي كليه، يا كساني كه براي آنها تست       
نظير محروميت از آب يا تست تحمل گلوكز و انسـولين    

پزشـك معـالج يـا دسـتيار        شود، تحت نظارت      انجام مي 
 . ول در بخشؤمس

 همراهي با بيماران بد حـال كـه علائـم حيـاتي بـي               .١٦
هـاي    ثبات داشته باشند و بيماراني كه نياز بـه مراقبـت          

اي آنهـا را      خاص پزشكي دارنـد و امكـان بـروز عارضـه          
و يـا سـاير     ديگر  هاي   كند، در انتقال به بخش      تهديد مي 
 دسـتيار ارشـد   پزشـك معـالج يـا       ها با نظـر      بيمارستان

 .كشيك
 
 : درماني–تشخيصي اقدامات - پ

 :باشد بر عهده كارورز مي ريز انجام اقدامات  .١٧
 گذاشتن سوند ادراري در بيمـاران       ؛گذاشتن لوله معده  

  گــرفتنجــز در شــيرخواران؛   بــهجــنس ترجيحــا هــم
ــه لام خــون ؛ ٣)ABG( گازهــاي خــون شــرياني  تهي

گيـري بـراي      ؛ نمونـه  هـا  برداري از زخم    نمونه ؛محيطي
  تسـت   انجـام  ؛شيدن بخيـه   بخيه زدن و ك    ؛  كشت گلو 

PPD مقــدماتي  تفســير و خوانــدن آن؛٤ECG و ٥
كه نيـاز بـه     هايي    پانسمان انجام   ؛نوشتن آن در پرونده   

و يـا   ) غيـر روتـين   ( ي تخصصي   شوو تدبريدمان، شس 
بخيه مجدد طبق نظر پزشك معالج دارند و يا عفـوني           

 تامپون قـدامي    ؛شوي گوش و  انجام شست ؛  شده باشند 
 مشخصات كيسه خـون يـا فـراورده          چك كردن  ؛بيني

 .خوني براي تزريق خون يا فراورده به بيمار
 انجــام امــور زيــر تنهــا بــا موافقــت و تحــت نظــارت  .١٨

پزشـك معـالج يـا دسـتيار بـر عهـدة كـارورز              مستقيم  
 :باشد مي

گذاشـتن  هاي دارويي بيماران بستري خـود؛         نوشتن نسخه 
انجـام  ؛  گـرفتن زايمـان واژينـال      ؛   airwayتراشـه و    لوله  

 ٦)FHR(  ضربان قلب جنـين     كنترل ؛اينداكشن در زايمان  
،كورتاژ؛ ٧ IUD  گذاشتن ؛و انقباضات رحم و حركات جنين     

؛ چشـم  بينـي و  , حلـق , كردن جسم خارجي از گوش     خارج
ــون ــوتر خ ــي؛ ك ــزي بين ــذاري  ري ــتي؛كشــشكارگ   پوس

                                                 
٣ Arterial Blood Gas 
٤ Pure Protein Drivatives 
٥Electro Cardio Graphy  
٦Fetal Heart Rate  
٧Intra Uterine Device 

 ؛  ٨)LP( پونكسيون لومبار   انجام  ساده؛  گچ گيري  ؛گيري آتل
  پونكسـيون مفصـل    يوپسي مغز استخوان؛  آسپيراسيون و ب  

ــاعي   ــل نخ ــق داخ ــو؛ تزري ــل )intrathecal( زان  و داخ
برداشتن , ختنه(سرپايي ساده    هاي    مفصلي؛ انجام جراحي  

 ,ingrowing nail)خـارج كـردن    , هاي سـطحي  توده
 chest؛ گذاشـتن  كبيگيـري سـوپراپو   مونه؛ نتخليه آبسه

tube  ؛  كشــيدن)tap(  ــور؛ ــايع آســيت و پل  colonم
washout   ؛ تزريــق داروهــاي خطرنــاك؛ تعــويض لولــه

نفروستومي يا سيستوستومي؛ درنـاژ سـوپراپوبيك مثانـه؛         
گذاشتن كاتتر وريدي نافي و همكـاري در تعـويض خـون            

 و هـر اقـدام      نوزادان؛ سونداژ ادراري شيرخواران؛ كات دان     
تشخيصي درماني تهاجمي ديگر كه ممكن است در برنامه         

 .ورزان پيشنهاد شده باشدآموزشي كار
دو دوره  به منظور كسب مهارت تنها در        انجام امور زير     .١٩

تعيـين معاونـت     مـاه و بـه       ٦كارورزي حداكثر بـه مـدت       
باشد، مگر در مـوارد       آموزشي دانشكده بر عهده كارورز مي     

اورژانس بـه تشـخيص پزشـك معـالج يـا دسـتيار ارشـد               
 در دوره   هـا   اي ايـن مهـارت      چنانچه در دانشكده   ( كشيك

ــه تشــخيص دانشــكده    ــارآموزي كســب شــده باشــد ب ك
 : )باشند كارورزان از انجام اين وظيفه معاف مي

ــق ــري گ ر؛تزري ــه؛)IV cannulation(گي ــري   نمون گي
گيـري   ؛ نمونـه )venous blood sampling( وريـدي 

ــون؛  ــراي كشــت خ ــرفتن ب ــاده ؛ECG گ ــمان س ؛  پانس
 ادرار و لام     آميزي گرم؛ تفسـير ميكروسـكوپي نمونـه         رنگ

 ؛ ساكشـن ترشـحات حلـق و لولـه تراشـه           خون محيطـي؛  
 .فيزيوتراپي تنفسي

تنهـا در مـوارد ضـروري و اورژانـس بـه            انجام امور زير     .٢٠
تشخيص پزشك معالج يا دستيار ارشد كشيك بـر عهـدة           

 : باشد كارورز مي
گرفتن  ؛ intake/output و    علائم حياتي  كنترل و چارت  

ازكردن گچ؛ فلبوتـومي؛ نوشـتن      نمونه از ترشحات معده؛ ب    
هاي درخواست پاراكلينيك كه نياز به نگـارش شـرح            برگه

گيري حضـوري     حال ندارند؛ انتقال نمونه به آزمايشگاه؛ پي      
جــواب اقــدامات پاراكلينيــك؛ همراهــي بيمــاران بــه      

 هاي ديگر بيمارستان؛ آمبـو زدن ؛ حضـور پيوسـته            قسمت
)standby ( ــار؛ ــالين بيم ــر ب ــان ب ــيمي درم ــال ي؛ش  انتق

 هاي خون بسته

                                                 
٨ Lumbar Puncture 



 

 ١٨ تير ماه –پيك آموزش، معاونت آموزشي و امور دانشگاهي وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي 

١٤ 

 :هاي آموزشي  شركت در همايش-ت
 حضور فعال و منظم در ويزيت بيماران توسط  .٢١

 .دستيار بخشيا  پزشك معالج 
 شركت در درمانگاه طبق برنامه تعيين شده و  .٢٢

پزشك  انجام معاينه و معرفي به ,گرفتن شرح حال
پزشك معالج دستيار و نوشتن نسخه با نظارت معالج يا 

 .دستيار يا
 شركت در راندهاي تحويلي  و سپردن بيماران  .٢٣

 . بعدخطير به كارورز كشيك
 شركت منظم و فعال در كليه جلسات آموزشي  .٢٤

 ,اي علميه   كنفرانس,بخش شامل گزارش صبحگاهي
اي ه، راندهاي عمل ، اتاقmanagementهاي  كلاس

كه  هاي آموزشي مگر در مواردي آموزشي و ساير برنامه
حضور در اورژانس يا بر بالين بيماران بدحال به علت 

, دستيار مربوطپزشك معالج يا يد يدر بخش  به تا
 .باشدنپذير  امكان

 معرفي بيمار در گزارش صبحگاهي يا ساير  .٢٥
, دستيار مربوطپزشك معالج يا ها طبق نظر  كنفرانس

بيان , دليل بستري شدن, معرفي كوتاه بيمار: شامل
 اقدامات علت درخواست يان ب , افتراقيهاي تشخيص

 .يدرماناقدامات و ها  نتايج آنير فستو پاراكلينيك 
هاي علمي در صورت لزوم طبق   ارائه كنفرانس .٢٦

 يا  بخشمسؤول آموزشبرنامه تنظيم شده توسط 
 .دستيار ارشد

 
 : حضور در بيمارستان-ث
برنامـه  حضور در بيمارستان در اوقات عادي طبق         زمان .٢٧

ي رياست هر گروه يا بخش يا دانشـكده         تعيين شده از سو   
ول آموزش كارورزان هر بخـش موظـف اسـت بـراي            ؤمس(

 مـدون  ي در بخش برنامـه آموزش ـ   نكليه ساعات حضور آنا   
 ).تهيه و در آغاز دوره اعلام كند

 حـداقل   .ه شب در هـر مـاه اسـت        دحداكثر تعداد كشيك،      .٢٨
هاي داخلـي، جراحـي، كودكـان و زنـان       تعداد كشيك در گروه   

ريـيس  مدير گـروه يـا      هاي ديگر     ت شب در ماه و در گروه      هش
بخش بر اساس تعداد بيمـار، تعـداد كـارورز، امكانـات رفـاهي،              
تعداد تخت بيمارستاني و برنامة آموزشي حداقل تعداد كشيك         

 .كند را تعيين مي
 هـا   ها و كشـيك     چرخش كارورزان در بخش      تنظيم برنامه  .٢٩

ش كـارورزان و يـا در       ول آموز ؤدستيار مس پزشك يا   به عهده   
ول ؤدسـتيار مس ـ  پزشك يا   صورت تفويض اختيار و با نظارت       

 .استآموزش كارورزان به عهده كارورز ارشد 
 مگر بـا اطـلاع      ، در برنامه كشيك ممكن نيست     جايي  جابه  .٣٠

و يـا در مـوارد اضـطراري، بـه          )  ساعت قبل  ٢٤حداقل  (قبلي  
 ولؤدسـتيار مس ـ  پزشـك يـا     شرط تعيين جانشين و موافقت      

آموزش كارورزان پـس از كسـب موافقـت پزشـك معـالج يـا               
 .دستيار بخش

 ترك كشيك جز در موارد اضطراري و با كسـب اجـازه از              .٣١
 .دستيار ارشد كشيك مطلقاً ممنوع استپزشك يا 

 خروج از بيمارستان در اوقات عادي با استفاده از مرخصي           .٣٢
پزشـك يـا    دستيار مسـتقيم و     پزشك يا   ساعتي و با موافقت     

 .ول آموزش كارورزان مقدور استؤيار مسدست
هـاي آموزشـي     اولويت با جلسـات و همـايش      ,  به طوركلي  .٣٣

, دسـتيار مسـتقيم   پزشك يـا    است مگر در مواردي كه با نظر        
 درماني را -انجام امور تشخيصي, وجود خطر جاني براي بيمار   

 .در اولويت قرار دهد
ايد در مورد دوره كارورزي پزشكي اجتماعي و بهداشت، ب          .٣٤

برنامه دوره يك ماهه كارورزي بهداشت      «مطابق آخـرين    
مصوب پنجمين جلسه شـوراي عـالي       » و پزشكي اجتماعي  

 عمـل شـود و بـر        ٢٣/١١/٧٨ريزي علوم پزشكي مورخ       برنامه
 . اهميت اين دوره تاكيد گردد

 و يا هـر گونـه        موارد تخلف كارورزان از شرح وظايف فوق       .٣٥
ــا شــكاياهمــال در انجــام وظــايف و   در ايــنت كــارورزان اي

ــه   ــ رابط ــوراي آموزش ــورد در ش ــب م ــروه  يحس ــش، گ  بخ
 بيمارستان يـا دانشـكده مطـرح و تصـميمات لازم گرفتـه            يا  

چنانچه مسائل مطروحه در هـر كـدام از مراجـع           . خواهد شد 
 رسيدگي كننده اوليـه بـه نتيجـه قطعـي نرسـيد، مـورد بـه               
. مرجع بالاتر جهت اتخاذ تصميم مقتضي ارجاع خواهـد شـد          

گيري شوراي آموزشي دانشـكده خواهـد         مرجع نهايي تصميم  
 . بود

هـاي   هـاي  بيمارسـتان   رؤسـاي بخـش  هـا و      مديران گروه  .٣٦
ي رؤسـا  .نامه هسـتند   آيين آموزشي مسؤول حسن اجراي اين 

نامـه نظـارت      هاي پزشـكي بـر حسـن اجـراي آيـين            دانشكده
 .خواهند داشت

 در ٣/١٣٨١/ ١١ مــاده در تــاريخ  ٣٧نامــه در  ايــن آيــين .٣٧
ريـزي علـوم پزشـكي        عـالي برنامـه     هيجدهمين جلسة شوراي  

هاي قبلي مغاير     ها و دستورالعمل    نامه  كليه آيين تصويب شد و    
نامه از درجه اعتبـار        اين آيين  تصويبنامه از تاريخ      با اين آيين  
 .ساقط است

 


