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 معرفی و تاریخچه گروه پزشکی اجتماعی
کی و زشدانشکده پ 77تحت عنوان گروه آموزشی شماره  7531گروه پزشکی اجتماعی درآبان ماه 

فعالیتهای آموزشی سپس تحت عنوان گروه آموزشی پوست، بهداشت و عفونی و گرمسیری 

با حضور اساتیدی چون دکتر پهلوان زاده،دکتر مبین،  دکتر  پزشکی اجتماعی در دانشکده پزشکی

قریشی، دکتر نادری، دکتر لیقوانی، دکتر شیخ الاسلام زاده ،دکتر مقدس پور، آقای سهرای، مهندس 

با برگزاری دوره  7531از سال  مردان و دکتر نظری زاد و آقای کوشاور  شروع به کار کرد. یکن

 7531های کارآموزی و کارورزی بهداشت عملی دانشجویان پزشکی در فیلدها آغاز شد و از سال 

گروه کارآموزی و کارورزی در مرکز بهداشت استان تشکیل و مسئولیت این امر به مرکز بهداشت 

 ، گروه بهداشت به گروه بهداشت و پزشکی اجتماعی تغییر یافت . 7531شد . در سال  ارواگذ

نظری در و دروس پزشکی اجتماعی  عضو هیئت علمی می باشد 1این گروه در حال حاضر دارای 

سلامت شامل اصول خدمات بهداشتی،اصول و روشهای اپیدمیولوژی، دوره پزشکی عمومی 

،اپیدمیولوژی و پیشگیری از پزشکی مبتنی بر شواهد و  تحقیق وشر ،،آمارخانواده و جمعیت 

 -04و هر ماه بطور متوسط     تدریس می شود در گروههای مختلف دانشجویان پزشکی بیماریها،

دانشجوی پزشکی در دوره های کارآموزی و کارورزی پزشکی اجتماعی در فیلدهای آموزشی   34

 .کارورزی می پردازند  و به کارآموزی 

 

مدیریت و اطلاع رسانی ، بهداشت و پرستاری و در هر ترم دروس مختلفی در دانشکده های 

در مقاطع کارشناسی ، کارشناسی ارشد و دکترای تخصصی نیز توسط اعضای هیئت علمی مایی ما

 گروه نیز تدریس می شود

 

پزشکی  ستیارد 53 کنون تا 7511از سال دستیار پزشکی اجتماعی و  13تا کنون  7511از سال 

 در این گروه تربیت شده اند خانواده 

نفر  714دوره دانشجو به تعداد  0پزشکی خانواده تا کنون  HMPدوره پودمانی  7514از سال 

 14دوره و  0تصویب شد که تاکنون عمومی  MPHدوره  7510ش دیده اند و از سال موزآ

  دانشجو تربیت شده اند .

 

 



 

 

 وه پزشکی اجتماعیت گررسال

گروه پزشکی اجتماعی دانشکده پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تبریز با بهره مندی از توانمندیهای 

اعضای هیئت علمی و کارشناسان خود و با استفاده از ساختار مناسب و بکارگیری منابع موجود ، 

 می کند: یتبا تعهد به رسالت های زیر فعال

o مشکلات مرتبط با سلامت جامعه حل استای ارتقای سلامت وتربیت نیروی انسانی در ر 
o  و سلامت عمومیارتقای دانش و مهارتها در رشته پزشکی اجتماعی و خانواده 
o  و  خصوص پزشکی اجتماعی و خانوادهموختگان درآآموزش مستمر و مداوم دانش

 سلامت عمومی
o پژوهش در راستای ارتقای سلامت  و حل مشکلات جامعه 
o در حیطه پزشکی ، پیشگیری  و مشاوره و درمان سلامت خدمات ارتقای قبتها وائه مراار

 اجتماعی و خانواده
o  سطح  3 ترویج مفاهیم و اصول تعیین گر های اجتماعی سلامت وتلاش در جهت

 سطح کشور  پیشگیری در
 

 

 

 دورنمای گروه پزشکی اجتماعی

پزشکی اجتماعی رائه خدمات مرتبط با ما برآنیم با دستیابی به شاخص های آموزشی و پژوهشی و ا

در بالاترین سطح ملی و منطقه  و سلامت عمومی و تعیین گرهای اجتماعی سلامت ،  ادهو خانو

 ت ارتقای سلامت جامعه باشیم.دمای در خ

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 



 

 SWOTتحلیل 

 

 

 sStrength نقاط قوت   

o وص در عرصه های خصب ارتباط مناسب  با بهداشت استان و مسئولین فیلدهای آموزشی

 طی شهر و روستا محی

o  گروه در کمیته ها و شوراهای مختلف دانشگاهی وجود اعضای هیئت علم 

o ش های دانشجوییوهجذب دانشجویان  علاقمند به پژوهش و هدایت پژ 

o  و طرحهای تحقیقاتی و پایان نامه ها در همکاری اعضای هیئت علمی گروه با پروژه ها

 ای دانشگاهدانشکده ها و معاونت ه

o وهشی با سازمانهای خارج از دانشگاه )کارخانجات، صدا و وزشی و پژارتباط آم

 سیما،شهرداری،آموزش و پرورش،...(

o  فق آموزش پزشکی جامعه نگر گروه در بین گروههای مومرجعیت بدلیل سابقه طولانی و

 پزشکی اجتماعی شمالغرب و غرب کشور

o  وجود کلینیک تخصصی پزشکی پیشگیری 

o ی خانوادهکلینیک تخصصی پزشک ودوج 

o وجود کلینیک سالمندان 

o ت جنسیوجود کلینیک سلام 

o  وجود دورهMPH عمومی استعدادهای درخشان 

o د مرکز تحقیقات وجوSDH با حضور اعضای گروه 

o وان مشاور در فعالیت های آموزشی و پژوهشی دانشگاه یئت علمی بعنحضور اعضای ه 

 

 

 Weaknessesنقاط ضعف

o و تجهیزات نابع مالیمحدودیت م 

o فضای کم گروه پزشکی اجتماعی 

o زی و کارآموزیعدم استفاد ه عملی از داده های بدست آمده از بررسی های کارور 



o  اعضای گروه با هم و با برنامه های گروه برخی اهداف شخصیهم راستا نبودن 

o ل سلامت آموزشی و جمعیت تحت پوشش نداشتن مرکز مستق 

o خانواده در راستای آموزش  عی وجتماآموختگان پزشکی اهمکاری با دانش  عدم

 دانشجویان در عرصه های شهری و روستایی 

 

 

 Opportunitiesفرصت ها:

o  حمایت مسئولین دانشگاه و کشور از ایجاد و گسترش پزشکی خانواده و درج آن در برنامه

 ریزی استراتژیک دانشگاه

o  تهای سرپایی لین  دانشگاه نسبت به  مراقبنگرش مثبت  مسئو 

o نسبت به آموزش پزشکی جامعه نگرولین آموزشی دانشگاه هد مسئبت و تعنگرش مث  

o  آموزش پاسخگو به عنوان ماموریت اصلی دانشگاه 

o ارتقای سلامت(Health promotion)  و آموزش و پژوهش در مورد آن بعنوان اهداف

 استراتژیک دانشگاه

o ای اعتبار ستراآموزشی درمانی در  اهمیت حضور متخصص پزشکی اجتماعی در مراکز

 رستانهاخشی آموزشی بیماب

o جهت کسب  ز کشورایجاد امکان برای اعزام اعضای هیئت علمی گروه به خارج ا

 و پزشکی اجتماعی آموزش پزشکی خانواده توانمندی در

o  نیاز سایر بخش ها و سازمانها ) آموزش و پرورش، صدا و سیما، شهرداری، سازمانهای

زیستی به همکاریهای آموزشی کل زندانها، به ریزی، ادارهه امازمان مدیریت و برنبیمه ، س

 و پژوهشی با گروه پزشکی اجتماعی 

o ه و آموزش ر خصوص آموزش در عرصاولویت دانشگاه و معاونت آموزشی وزارت د

 سرپایی 

  Threats تهدیدها

o  تغییرات الگوی جمعیتی )نیاز به تغییر در محتوای آموزشی دوره های کارآموزی و

 کارورزی(

o مهاجرت از روستاها به شهرها 

o تغییرات الگوی بیماریها 



o کم ارزش تلقی کردن ی دانشگاه به تحقیقات بنیادی و گرایش مسئولین پژوهش

 تحقیقات جمعیتی و کیفی

o متخصص پزشکی اجتماعی در نظام  وضعیت نابسامان معیشتی دانش آموختگان

 سلامت 

o وضعیت مبهم آینده شغلی و معیشتی متخصصین پزشکی خانواده 

 

 کرویکردهای استراتژی

 یک یا چند مرکز سلامت آموزشی در اختیار گرفتن  .7

دانشگاه در راستای همکاری با متخصصین پزشکی اجتماعی و پزشکی خانواده خارج از  .1

 آموزش دانشجویان

 نیک های آموزشیه های الکترونیکی کلیگسترش پروند .5

  MPHارتقای آموزش در عرصه دانشجویان پزشکی و  .0

 اجتماعی و خانواده در دوره پزشکی عمومی ادغام عمودی آموزش پزشکی  .3

ینی و پژوهشی( ) سالمندان، و لاین های تخصصی گروه ) آموزشی، بال گرایش هاسترش گ .3

 (life style medicineسلامت جنسی، 

 آموزش ها ، پژوهش ها و خدمات گروه م نسخه نویسی اجتماعی در ندازی نظاراه ا .1

 

 GOALSاهداف کلان 

G7و سلامت  تبط با پزشکی اجتماعی و خانواده: تربیت نیروی انسانی کارآمد در رشته های مر

 به منظور تامین نیازهای سلامت جامعه عمومی 

G1 توسعه دوره های تکمیلی : 

G5ی پژوهش: توسعه کمی و کیف 

G0 جذب منابع مالی از مراجع خارج دانشگاه جهت انجام پژوهش : 

G3 ن کننده سلامت و : مشارکت فعال در آموزش جامعه و گروههای ذینفع در راستای عوامل تعیی

 بهبود کیفیت زندگی

G3ایجاد و گسترش عرصه مناسب آموزشی و پژوهشی و مراقبتی پزشکی اجتماعی و خانواده : 

G1ی مستمر دانش و مهارت های حرفه ای اعضای هیئت علمی و کارکنان گروه: ارتقا 

G1 :علمی و  آموختگان ،اعضای هیئت مشارکت فعال در ارتقای مستمر دانش و مهارت دانش

 کارکنان دانشگاه در خصوص روش های پژوهش و ارتقای سلامت



G1 گروه : گسترش کلینیک های آموزشی 

 

 Objectivesاهداف اختصاصی

G7 و سلامت : تربیت نیروی انسانی کارآمد در رشته های مرتبط با پزشکی اجتماعی و خانواده

 .نیازهای سلامت جامعه به منظور تامین عمومی 

 

G7O7 : دوره کارورزی و کارآموزی در راستای تغییرات بازنگری و تغییر در برنامه های آموزشی

  7047تا پایان سال جمعیتی و نیاز های جامعه 

G7O1 : استفاده ازlogbook  وportfolio  در آموزش و ارزیابی دوره هایالکترونیکی 

 7047سال  تا پایانورزی کار

G7O5 : اجرای برنامه های آموزش مداوم هر سال یک برنامه تا پایان برنامه 

G7O0 :7047تا پایان سال  به روز رسانی سایت گروه و بارگزاری مطالب آموزشی   

 

G1تکمیلی های  : توسعه دوره  

G1O7آموزش ه : گسترش برنامMPH عددهای درخشان به پذیرش آزاد از دانش آموختگان است

  7047ایان سال رشته های مختلف تا پ

G1O1  گسترش پژوهش های میتنی بر جامعه و نیاز دانشگاه و جامعه در دوره های تکمیلی : 

G1O5 امهتا پایان برن: تصویب یک دوره فلوشیپ در گروه  

G5توسعه کمی و کیفی پژوهش : 

G5O7هیئت علمی گروه تا پایان  هر عضو پایان نامه تحقیقی در سال توسط  5: هدایت حداقل

 برنامه

G5O1 در طول برنامه دانشگاهی توسط گروهطرح  5: مشارکت در حداقل 

G5O3 وری یسی دانشگاهی یا کشیا مقاله نوکارگاه روش تحقیق  1: مشارکت در برگزاری حداقل

 پایان برنامه تا  SDHتحقیقاتبا مشارکت مرکز 

G5O3 در مجلات معتبر علمی  مقاله داخلی در سال 71مقاله خارجی و  74: چاپ حداقل

 طول برنامه هر سال دردر پژوهشی 

G5O1 کنگره خارجی توسط اعضای گروه در سال تا آخر  5کنگره داخلی و  3: شرکت در حداقل

 برنامه

 



0G : پژوهش انجام تجه دانشگاه خارج مراجع از مالی منابع جذب 

 

G0O7:  گرانت بین المللی در طول برنامه 1جذب حداقل 

G0O1 مشارکت و اجرای حداقل یک طرح تحقیقاتی از سازمانهای خارج از دانشگاه در سال در :

 طول برنامه

G0O5وم پزشکی : مشارکت و اجرای حداقل یک طرح تحقیقاتی مشترک با سایر دانشگاههای عل

 در سال تا آخر برنامه

 

 

G3  فعال در آموزش جامعه و گروههای ذینفع در راستای عوامل تعیین کننده سلامت و : مشارکت

 بهبود کیفیت زندگی

 

G3O7 بار در صدا و سیما در سال جهت آموزش عموم مردم در راستای ارتقای  0: حضور حداقل

 سلامت در طول برنامه 

G3O1 طول برنامههای عمومی در سال در قاله در مجلات و روزنامه م 3: چاپ حداقل 

G3O5 بار در مجامع عمومی یا نشستهای سازمانها و گروههای ذینفع جهت  5: حضور حداقل

 آموزش در خصوص عوامل تعیین کننده سلامت در طول برنامه

 

G3 خانواده و مراقبتی پزشکی اجتماعی و: ایجاد و گسترش عرصه مناسب آموزشی و پژوهشی 

 

G3O7 :زشکی خانواده، طب پیشگیری ، سالمندان و سلامت ب سرپایی، پآموزش و ارزیابی ط

و پورتفولیوی الکترونیکی تا آخر  study guideبر اساس جنسی در کلینیک های آموزشی گروه 

 برنامه 

G3O1 مراکز طرح پژوهشی مرتبط با جمعیت تا آخر برنامه در  3: طراحی و اجرای حداقل

 لامت و کلینیک ها س

 

 

 



G1حرفه ای اعضای هیئت علمی و کارکنان گروههارت های : ارتقای مستمر دانش و م 

G1O7 نفر از اعضای هیئت علمی گروه به خارج از کشور جهت کسب توانمندی  1: اعزام حداقل

 پایان برنامه در زمینه آموزش پزشکی خانواده تا 

G1O1 هفته یکبار تا پایان برنامه 1علمی گروه هر : برگزاری کنفرانس ها و نشستهای 

G1O5 عضو هیئت علمی گروه در حداقل دو کارگاه علمی در سال تا پایان برنامه: شرکت هر 

G1O0 کارگاه آموزشی در  1: ارتقای فردی و حرفه ای کارشناسان گروه با شرکت آنها در حداقل

 سال تا آخر برنامه

 

G1دانش و مهارت دانش آموختگان ،اعضای هیئت علمی و : مشارکت فعال در ارتقای مستمر 

 انشگاه کارکنان د

 

G1O7 با همکاری مرکز تحقیقات برنامه آموزش مداوم در سال تا آخر برنامه  7: برگزاری حداقل

SDH 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


