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:بر حسب حروف الفبا كودكاني جراحي رشته فوق تخصصي آموزشبرنامهنيتدوتهيكمياعضايساما
 عضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي تهرانيدماح جواد دكتر*
 عضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي تهرانياشجع بهاردكتر*
 اصفهان عضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكينهيامياشرف محموددكتر*
 بريزتعضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكييآباد اصلانديسعدكتر*
 شيرازعضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي بهادريعلدكتر*
هو*  عضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي تهران شنگ پورنگدكتر
 شهيدبهشتيعضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكييطبر نژاد خالق احمد دكتر*
 شهيدبهشتي عضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي روزرخ محسندكتر*
علانيصادق ناصردكتر*  شهيدبهشتي وم پزشكي عضو هيئت علمي دانشگاه
 عضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي تهران حرابيمااللهيولدكتر*
 عضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي تهرانانيملائ منصوردكتر*
 ايرانعضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكييرينص جواددكتر*
 مشهدعضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكيفر راديه مهراندكتر*

: كودكاني جراحي فوق تخصصرشته راهبردي كميته اعضاي اسامي
 اصفهانعضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكينهيامياشرف محموددكتر*
تيآباد اصلانديسعدكتر*  ريزبعضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي
 شيرازعضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي بهادريعلدكتر*
 شهيدبهشتيعضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكيتهيكمريدبيطبر نژاد خالق احمددكتر*
صا*  شهيدبهشتيعضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكيانيدقدكترناصر
 تهران عضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكيتهيكميمجروسيرئحرابيمااللهيولدكتر*
 ايرانشگاه علوم پزشكي عضو هيئت علمي دانيرينص جواددكتر*
 عضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي تهرانينحوااللهتيهدادكتر*
 مشهدعضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكيفر راديه مهراندكتر*

:اعضاي كميته راهبردي رشته جراحي عمومي
 عموميدكتر سيد حسن امامي رضوي، عضو هيأت علمي گروه جراحي

 ي، مدير گروه جراحي دانشگاه علوم پزشكي اروميهدكتر علي انشاي
 دكتر حسين پارسا، مدير گروه جراحي دانشگاه علوم پزشكي قزوين

و مدير گروه جراحي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي  دكتر حبيب االله پيروي مجري كميته راهبردي
 دكتر امير درخشان فر، مدير گروه جراحي دانشگاه علوم پزشكي همدان

 تر عباس رباني، مدير گروه جراحي دانشگاه علوم پزشكي تهراندك
 دكتر محمد رضا رستمي، گروه جر احي دانشگاه علوم پزشكي اراك

 دكتر محمدصادق زماني، مدير گروه جراحي دانگشاه علوم پزشكي مازندران
 دكتر ستاره سلطاني، مدير گروه جراحي دانشگاه علوم پزشكي سمنان

 ي، عضو هيأت علمي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتيدكتر عزيزاالله عباس
 دكتر حميدرضا كدخدايي، عضو هيأت علمي دانشگاه علوم پزشكي ايران

 دكتر محمدعلي محمدزاده، عضو هيات علمي دانشگاه علوم پزشكي گيلان
 دكتر رضا هاشمي، مدير گروه جراحي دانشگاه علوم پزشكي بابل

 دانشگاه علوم پزشكي تهراندكتر موسي زرگر، عضو هيأت علمي
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و برنامه ريزي آموزشي :اسامي همكاران كميسيون تدوين
، دكتر ابوالفتح)مسئول واحد تدوين(دكتر سيدمنصور رضوي: ،نمايندگان منتخب وزيردكتر محمدعلي محققي دبير شورا

 وخانم دكتر مهدي پناه خواهي،ئيان دكتر محمد علي صحرا،دكتر محمد رضا فرتوك زادهدكتر رضا لباف قاسمي،،لامعي
صفوي دكتر علي: ،نمايندگان دانشگاههاي علوم پزشكيدكتر مهرداد حق ازلي: معاونت سلامته راد،نمايندنلهه ملكادكترا
)يزد(اميرهوشنگ مهر پروردكتر)تهران(شريفيدكتر سيدرسول مير)مشهد(دكتر محمدمهدي قاسمي)شهيد بهشتي(نائيني

دكتر محمد)تبريز(دكتر علي مشكيني)گيلان(دكتر علي حميدي مدني)اهواز(دكتر احمد فخري)ايران(هدكتر شهرام آگا
رسوليان دكتر مريم خانم)زنان وزايمان(گيلاني دكتر ميترا مدرس خانم ومجريان كميته هاي راهبردي)همدان(علي سيف ربيعي

مه)جراحي عمومي(اله پيروي دكتر حبيب)روانپزشكي(  دكتر علي رباني)داخلي(دي صابري فيروزيدكتر
 ريحانه بنازادگانخانمو برنامه ريزي آموزشيكميسيون تدوين وكارشناس)كودكان(

:اسامي همكاران كميسيون دائمي معين شوراي آموزش پزشكي وتخصصي
، اصفه ان،يزد، مازندران ،كردستان، رياست دانشكده پزشكي دانشگاههاي علوم پزشكي ايران ،تهران،شهيد بهشتي ،شيراز

تبريز، گيلان، شهر كرد، اهواز به ترتيب آقايان دكتر فراست كيش،دكتر جعفريان ،دكتر علي حائري،دكتر نجابت،دكتر رزمجو، 
، دكتر حيدر زاده ،دكتر علي مومني،  دكتر مهران كريمي،دكتر سيدحمزه حسيني، دكتربهرام نيكخو،دكتر سوادي اسكوئي

ف دكتر محمد رضا)تهران(،دكتر سيد منصوررضوي)مشهد(دكتر مجيد ابريشمي:قهي ونمايندگان منتخب وزيردكتر مصطفي
دكتر مجيد فروردين)شهيد بهشتي(دكتر نادر ممتاز منش)شهيد بهشتي(دكتر امير حسين قاضي زاده هاشمي)كرمان(شكيبي

وآموزش ودبيرخانه هاي شورايابيوارزياعتباربخشي مدير كل دكتر امير محسن ضيائيو)شيراز( كلوتخصصي پزشكي  مدير
 دفتر امور حقوقي وكارشناس دبيرخانه آموزش پزشكي وتخصصي، دكتر نيره اسلامي وفرانك باميان

و برنامه : ريزي آموزشي اسامي مدعوين حاضر در جلسه كميسيون تدوين
اورولوژي( دكتر عبدالحميد كجباف زاده-)راديولوژيست( كتر مهرزاد مهديزادهد-)پاتولوژيست( تقي آشتيانيدكتر محمد

دكتر عبدالجليل كلانتر-)بيهوشي( دكتر رسول فراست كيش-)بيهوشي( دكتر عليرضا ابراهيم سلطاني)كودكان
)ترميمي،پلاستيك وسوختگي(هرمزي
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: مقدمه

: انگليسيو به فارسيدورهنوانع

: دورهتعريف

: طول دوره آموزش

ي مجري اين برنامه ،طي* . سال آينده ،به تدريج ،جهت احداث بخشهاي جراحي نوجوانان اقدام نمايند5ضروري است ،دردانشگاهها

باعثانسانسلامتمرتبط بايازهاينبهيپاسخگوئجهتعلومريساموازاتبهيپزشكرشتهدريعلميشرفتهايپ
.است شدهيپزشك گروهيهاخهشاريزوياصليها شاخه جاديا

 عملبه برنامه ريزينيجنليتشكاز قبلازديباآنوارتقاي ،حفظنيتام برايو است جامعههر توسعه محور،سلامت
.اند شده اجراويطراحيپزشك مختلفيها رشته آموزش،مهماريبس امرنيا تحققيراستادر.ديآ

در حال كشوردر. باشديم ندهيآ نسل عنوانبه كودكانژهيوبه جامعهآن آحاد سلامت گرودر كشورهر توسعهو ارتقا
 توانديميسن دامنه اينسلامتنيتاميبراژهيو توجه تشكيل مي دهد،لذا كودكانراآنتيجمع%40تا%35 حاضر،

آنيتام و در نهاندهي كننده نسل و پرتلاش و ارتقا كشور گرددتي سالم . توسعه
دررا خوديقاتيتحقويعملويعلمتيفعاليتخصص فوق دورهكي عنوانبه كودكانيجراحكه است قرنمينزاشيب

يواساسياصليها شاخهريزيدارا خود اكنونكهيطوربه، استكردهيطرا خوديتكاملريس سرعتبهو شروعايدن
.باشديم

يتخصص فوق دورهكي صورتبه كودكانيجراح، رشتهنيا كسوتانشيپ همتبه پنجاه دههاز رانياما كشور در
 افراد تاكنون،توانسته خوشبختانه. است نموده شروعرا خوديخدماتويپژوهش،يآموزش،يعلميهاتيفعال

 دورهنيا انش آموختگانداز كشور بزرگياستانها اكثردر حال حاضر،كهيطوربهدينماتيترب زمينهنيادررايتوانمند
.هستند بهره منديتخصص فوق

يشرفتهايپبا متناسبو مستمرو متناوبيبازنگرويابيارز ازمندينو است تحول حالدر فرآيندكي آموزش آنجاكه از
نگ باشد،يم روزيعلم و دوره هاي آموزشي مورد باز ري قرار لازم است برنامه آموزشي اين دوره نيز مانندساير رشته ها

ك1387گيرد لذا ،در سال  ،نيتدوتهيم، از طرف دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي وتخصصي ،كميته اي مركب ازاعضاي
 كودكان جراحان انجمن اعضا،كشور كودكانيجراحدوره ممتحنهئتيهياعضا كودكان،يجراحيراهبردتهيكم اعضا

يبررسو موجود برنامهيبررسباوليتشك دورهنيادهيبرگز جوان آموختگان دانشوكسوتانشيپازيبيتركباو رانيا
بهونيتدورا حاضر برنامهسينوشيپ كودكانيجراحدر نام وصاحبگريديكشورها معتبر مراكزيها برنامه تجارت

.است نموده ارائهينهائ مراحليط جهتيپزشك آموزشويتخصصيشورا رخانهيدب
يبعديآموزشيهايزير برنامهدرراتهيكم خود ارزشمند نظرات ارسالبا رشتهنيادر صاحبنظر كارانهم استديام
.نديفرماياريدورهنيا

يآموزشيزير برنامهنيتدوتهيكم
 كودكاني جراحي دوره فوق تخصص

Pediatric surgery                    كودكانيجراح 

يجراحدرمان،تشخيص،يريشگيپبهكهاستيجراحرشتهازيا شاخهنوزادانوكودكانيجراحيتخصصفوقدوره
. پردازديم*يسالگ18سنتا از دوره جنينيتيكوتروماياكتساب،يتكامليهايناهنجاروتوانبخشي

.است)ماه36(سالهسدورهنيادرآموزشطول
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ومليتاريخچه وسيرتكا :ايران دوره در جهان

اي جراحخچهيتار :راني كودكان
اي جراح  1350سال آن را به سه دوره قبل از توانيم سابقهنيا نمودن مكتوبيبراو سال عمر دارد40 حدود راني كودكان در

از. نمودميو دوره بعد از آن تقس1350 دهه،ي شمس وي وجود خارجي كودكان بطور رسمي جراحي شمس1350قبل  نداشته
ب هايو اكتسابي مادرزاديهايماريكودكان گرفتار م توسط جراحان بزرگسالي عمومي جراحي عمدتاً در بخش . شده اندي عمل

و رشد جراحيدوره طلائ ا. باشديم1350 كودكان دههي تولد اني نخستي سالها برانيدر در پزشكان هموطنازي بار عده كه
ديو جراحي عموميغرب آموزش جراح و در بعضدهي كودكان و در تهران بهي بودند به كشور مراجعه  از شهرستانها ابتدا شروع

ج هايراحانجام همي عمومي جراحي كودكان در بخش بني نموده سپس هايمارستانهاي افراد در ي مستقل جراحي خود بخش
ازنيا. كودكان را بوجود آوردند ول: افراد عبارت بودند ام،ي اله محرابيدكتر كض،يرفي دكتر منوچهر  دكتر ان،يعيرفواني دكتر

پر،ي خردپني دكتر محمدحس،يعباس خالص  زاده، واعظميكر دكتر نژاد،يمهد فرخ دكتر،ياني مقدم، دكتر كاومونراي دكتر
.هريپسي،دكترعليمنوچهردوائ دكتر، گلويب قره روزيف دكتر،يم گراروسيس دكتر

 آموزشو ماريب كودكان درمان امربه استانها مراكزو تهران كودكانيجراحيها بخش رانياياسلام انقلابيروزيپاز قبل تا
تا نبودند قبول مورد مجزايجراح بخش عنوانبه خود هنوزها بخشنيايعني بودند مشغول ارانيدستويپزشكانيشجودان
دوره فوق تخصصيكي كودكانيجراحكه پذيرفت وقت علوم وزارت،يمحراب الهيول دكتريها تلاشبا 1359 سالدر نكهيا

،يطالقان،يبهراميها مارستانيب 1359از توافقنيابا. باشديمدورهنيايبرا جراحانازيديجد گروهتيترببهازينو بوده
 نمودند داوطلبيعموميجراحنيمتخصصنيباز كودكانيجراح تخصص فوق ارانيدستنشيگزبه شروع كودكانيطب مركز
بهخيتارنيااز.شديتخصص فوق دانشنامه افتيدربه موفق 1361 سالدر رانيادر رشتهنياليالتحص فارغنياولكهيبطور
آناز بعدو60 دهه آغازو 1350 دههانيپاازپسكهيبطور آوردهرو كودكانيجراحبه جوان جراحانازياديز عده بعد

 كودكان،يطب ركزمد،يمف،يطالقان،يبهرامر،يركبياميمارستانهايبيجراحيها بخش نهاده گسترشبهرو كودكانيجراح
يدانشگاههابهرا خودلانيالتحص فارغ بعديسالهادرو نمودنداريدستنشيگزبه شروع اصفهان راز،يش اصغر،يعل حضرت
شهردر كودكان جراح80 حدود) 1388(حاضر حالدر. داشتند اعزام كودكانيجراحديجديها بخش افتتاح جهت مختلف

 واعظ دكتر،يخالص دكتر كمكباضيرفيام منوچهر دكتر 1372 سالدر. باشنديمفهيظو انجام مشغول،هاي مختلف كشور
يعلمتيفعالبه شروع سالنيادر انجمنو داشته افتيدررا كودكان جراحان انجمنسيتأس مجوزياحمد جواد دكترو زاده،
 جراحان انجمن.دينمايم برگزار ماهانه نفرانسكهم ماههرو سالانه كنگره سالهردر كودكان جراحان كمكباكهيبطور نمود

. است آورده بدستزينراايدن كودكان جراحانيالمللنيبونيفدراسوايآس كودكان جراحان جامعهتيعضو رانيا كودكان
. استكرده شرفتيپ مطلوب سطحدريدرمانيهاتيفعالبر علاوه رانيا كودكانيجراح
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ايدندركودكانيجراح
 قرن ازاواخر مستقل ماريبكي بعنوان كودك اصولاًو نبوده شده شناختهنيزم مغربدر كودكانيجراح ستميب قرناز قبل

فكهينوزدهم مورد توجه قرار گرفت بطور  گفتيمي فرانسولسوفي ژان ژاك روسو
2

يمي سالگ8 متولد شده قبل از كودكان1
ارنديم طبنيو باعتي قانون تغدي است چرا ب. دادريي آن را  كودكانيا توجه جراحان به جراحو اروپكاي در امرستميبا شروع قرن

اي تعدادكهيجلب شده بطور و بتدرلي رشته متماني اندك از جراحان به طرف كودكان جراحي خود را به درمانتي فعالجي شده
د و افراد كشيگريسوق داده وكايدر امر. دندي را هم بدنبال خود ااميلي ابتدا دكتر هربرت كو سپس دكتر كشني لاد به دهي سمت

عظكاي امرفاكسي مهمات در بندر هاليانفجار كشت. دندش ز1917 در ساليمي منجر به فاجعه  از مردميادي شد كه در آن عده
و دكتر لاد از جراحانديشديمخصوصاً كودكان دچار سوختگ آسي شدند و بهدهيدبي بود كه جهت درمان كودكان سوخته

ا. بوستون فراخوانده شد ا جرقمارانيبنيدرمان و تأسيه  كودكان سوق دهدي رشته جراحسي بود كه دكتر لاد را به كودكان
ا1920 سالازكهيبطور و از ساللي كودكان متماي به جراحشتريبشاني به بعد ي به بعد تمام وقت خود را صرف جراح1927 شده

و بعنوان پدر جراح شديكودكان نمود م1930از دهه. كودكان ملقب هاكايختلف امر به بعد در نقاط  كودكاني جراحي بخش
ب و جراحان لي در اواي كودكان با پروتكل آموزشي بخش جراحنياول. كودكان نمودندي جراح اعتلاي خود را وقفيشتريافتتاح

ب1940دهه رمارستاني در و دكتر رابرت گراس اوللي دكتر لاد تشكاستي كودكان بوستون تحت  رشتهنياي رسماري دستني شد
اجياز آن پس بتدر. شد هاالاتي در  دكتر مثلياديز جراحان بعد دههدروشد افتتاح كودكاني جراحي مختلف آن كشور بخش

بهيورث كلات دكتر لز،يبو دكتر گانز،فنياست دكترت،يوا دكترل،يب دكتر كوپ، دكتر هندرن، دكتر سونسون، دكتر گراس،
 اروپادر. نهاد گسترشبهرو كودكانيجراحزيننيلاتيكايامرو كانادادركايمرا متحده الاتيابا همزمان. دنديرس شهرت
. نهاد وجود عرضهبهپا اوقاتنيهمدر كودكانيجراحزين فرانسهو انگلستانو زبانيآلمانيكشورهاو آلماندر همزمان
 مارستانيب بنام نمود افتتاحسيپاردر كودكان درمان مخصوصيمارستانيب 1802 سالدركه بودايدندريكشورنياول فرانسه
از كوچكتر بچهچيه قانون طبقو گرفتنديم قراريجراح بعضاًويطب درمان تحتويبسترآندر ماريب كودكانو مالاد انفانت

فهيوظ انجام ردانامُبو سونيكرم مثلينامدار پزشكان مارستانيبنيادر. نداشترا مارستانهايبريسادريبستر اجازه سال7
.نمودند

ساي از آن جنبشپس و در سال مارستانيبسي تأسي اروپا براي اصلي شهرهاري در  كودكان مارستانيب1852 كودكان براه افتاد
و دكتر جونز بودند كه اعتانيافتتاح شد كه بان (Hospital for sick children) ماريب قاد داشتند آن دكتر چارلز وست

ب ولاتي تسهازمندينماريكودكان بژهيو توجهات ميمارستانهاي در  بودهيطبيهايماريباني باشند، البته نظر باني مخصوص بخود
بدهيچون عق مي جراحيهايماري داشتند كه بي را و با شروع قرن بعديدر سالها. درمان نمودي عموميمارستانهاي توان در

عمستميب بيوم توجه جراحان اي جراحيهايماري به ي خود را وقف درمانهاجي از جراحان بتدري كودكان معطوف شده عده
سا. كودكان نمودنديجراح بريدر اسكاتلند كه در مراقبت از كودكان جلوتر از  نبورويادي سلطنتمارستاني نقاط انگلستان بود

بيبرا و در سال 1860 در سال (REHSC) ماري كودكان ا1887 افتتاح شد ي جراحيهايماريبي براي در آن بخش جداگانه
و بتدري عمومي كودكان مستقل از جراحيآموزش جراح. افتياختصاص كهدايپي جراحانجي از گلاسكو شروع شد  شدند

مي بزرگسال را بكناريجراح و تمام وقت خود را فقط صرف بچه ها ايكي. كردندي نهاده جمني از جراحان برجسته زي نسل
شدي سرپائي بود كه پدر جراحكولين مقيدقيبا نگاه. در انگلستان ملقب ي جراحي باشگاههاني كه گرچه اولميابيي تر در

و بخش جراحي باشگاه جراحيعنيكودكان تي موجود1948 در سالكاي طب اطفال امري كودكان آكادمي كودكان اسكاتلند
كشيولافتندي بهي تا جراحدي دهه ها طول دن. افتي دستي امروزيشرفتهايپ كودكان  تمام 1924 براون از سالسيدر لندن

ا بي خود را صرف جراحيعمر حرفه زHSC مارستاني كودكان در و تعداد و برايادي نموده ريساي جراح كودكان در انگلستان
خيبعد از جنگ جهان. نمودتي ترباينقاط دن بيبراارحبيماورااز از جراحانيلي دوم  HSC مارستاني گذراندن دوره به لندن به

د و آموزش ن. دنديآمده و درازي جراحزيدر آلمان اي كودكان سرگذشت دور و در نني دارد مزي كشور يلادي از اواسط قرن نوزده
هايمارستانهايبجيبتدر و بخش اي كودكان در شهرهاي جراحي كودكان و جراحان برجسته نهي مختلف افتتاح ادند پا بعرصه

و جراح ب، كه در آلمان ظهور كردهيجراحان. ماندگار شده استيكه نامشان در طب  مخصوصاً ماراني عمر خود را صرف درمان
ويجراح رسنر،يماتزيفرن،ي رهباتزيفرلمز،ي كودكان نمودند عبارتند از دكتر كنراد رامشتد، ماكس و دكتر .كهامي هكر، فلاخ
دني دوم جراحي از جنگ جهانپس ايآسقا،ي افرا،ي استرالن،يلاتيكاي امروزه در امركهي بطورافتهي گسترشايكودكان در سراسر

اي بطور مستقل در شهرهاي رشته جراحنيا و هزاران جراح كودك در آنها در حال مداواني مختلف  كودكاني قاره ها فعال بوده
آس. باشنديمماريب پا،يدر ا كودكان بودهي جراحشتازي ژاپن ميي مثل كازاي رشته جراحاننيو در در. در جهان نامدارندانويو

چييايآسي كشورهاريسا ا،ي اندونز،ي مالزن،ي مثل و مي جراحزينراني هندوستان، پاكستان . باشدي كودكان در حال گسترش
زييايآسياز جمله كشورها كتي تربيادي كه در آنجا جراحان كودكان  مثليه جراحان بنام شدند كشور هندوستان است

. عرضه داشته استاي را بدن(DK Gupta)و پروفسور گوپتا (Upadhyaya)ايايآپادها
 فناوريو روز دانشاز استفادهباو نموده شرفتيپ مختلفيها رشته پزشكانيپابپاكميوستيب قرندر كودكان جراحان
يم مداوا تهاجم حداقلبايها روشوكياندوسكوپ يا با روشوكيكلاس بطوررا كودكان هاييجراحيهايماريب انواع مدرن

.ندينما
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، تداوم فعاليت دوره فوق تخصصي كودكان در كشور موردنياز است :بنا به دلايل زير
و نقايص تكاملي در بين كودكان كشور*  شيوع بالاي ناهنجاري هاي مادرزادي

. سالگي تشكيل مي دهند18 را كودكان بين تولد تا معيت كشورازج%35 بيش از
نوزادان زنده متولد شده داراي نقص تكاملي هستند كه تعداد كمي از آنها به دليل شدت نقص%3تا2طبق آمار بين المللي

و درمان زودهنگام مي توان از تكاملي مي ميرند ولي  جلاغلب با تشخيص و ناتواني آنها .وگيري نمودمعلوليت
و افزايش سن كودك مشخص مي شود به همين دليل شيوع ناهنجاريهاي. بعضي از ناهنجاريهاي مادرزادي با رشد

در9در. مي باشد%6تا4و در پايان سال پنجم زندگي%5تا3مادرزادي در پايان سال اول زندگي  مطالعه انجام شده
.مي باشد%48/3ملي در ايران شهرستانهاي مختلف ايران متوسط ناهنجاريهاي تكا

هر7/18با توجه به  2006در سالWHO EMRO نفر در سال در ايران كه توسط دفتر منطقه اي 1000 تولد زنده بازاء
و با احتساب جمعيت 255/377/1 ميزان كل تولد زنده در سال معادل 2008 نفري ايران در سال 7365 0000گزارش شده

و با احتس و مادرزادي در ايران در تولدهاي زنده تعداد آنوماليهاي%48/3اب ميزان نفر خواهد بود بيماريهاي تكاملي
. در سال خواهد بود48000مادرزادي در سال معادل 

 ناشي از ناهنجاري هاي مادرزادي در كشور بالا بودن مرگ هاي*
و پاتوژنز- ، عليرغم پيشرفت هاي حاصل شده در شناخت اتيولوژي از مرگ هاي نوزادي ناشي%32ناهنجاريهاي مادرزادي

و درمان به موقع.از ناهنجاريهاي مادرزادي مي باشد اين ناهنجاري توسط جراحان كودكان بسياري از عدم تشخيص
و  و مير كودكان زير يكسال لذا تربيت. سال در كشور بالا خواهد رفت5تا1ونوزادان آموزش ديده مطمئنا آمار مرگ

و سرطانهاي كودكان از جر و تروماي كودكان و حوادث و مهارت جهت كنترل اين بيماريها و نوزادان با تجربه احان كودكان
.ضروريات جدي در كشور مي باشد

اين رشته بيش از نيم قرن است كه در دنيا ايجاد شده وبا سرعت سير تكاملي خود را طي كرده است كه به تفصيل در
آ و در كشور ما بيش از قسمت تاريخچه به سال است كه آموزش اين رشته به صورت مدرن شروع شده25ن اشاره شده

.است كه تاكنون توانسته اند خدمات خوبي براي درمان اين بيماران انجام دهند

 بالا بودن مرگ هاي كودكان به علل مختلف در كشور*
، در سال- و جمعيت و مير كودكان ICD10 براساس طبقه بندي 1387 طبق گزارش دفتر سلامت خانواده ميزان مرگ
،%23 ماهه59تا1 و ناهنجاريهاي كروموزومي به%20به علت بيماريهاي مادرزادي و نزديك و حوادث %10به علت سوانح

، دستگاه عصبي و عروقي ، قلبي و پس ازآن بيماريهاي عفوني س–بعلت بيماريهاي تنفسي و و متابوليك و غدد اير گوارش
.علل بوده است

در* ك12فقدان جراح كودكان شور استان

و تداوم تربيت نيرو در اين مقطع فوق تخصصي توسط* بردي رشته فوق تخصصي كميته برنامه ريزي وراه راه اندازي
.مورد تائيد قرار گرفته استمربوطهو هيات ممتحنه جراحي كودكان 

 پس از آموزش كامل جراحي عمومي مي باشد امكان كه حداقل سه سال دورهبا توجه به طول مدت آموزش اين*
. در رشته جراحي عمومي مقدور نمي باشددوره گنجاندن برنامه آموزشي اين

در* و مطابق با نياز اين فوق تخصصي جراحي كودكان دوره انتظار مي رود با تربيت نيروي كافي در دورهو گسترش منطقي
و ارائه خدمات لازم در،كشور و سرطانهاي كودك و تروماي كودكان و شاخص بار بيماريهاي مادرزادي  كشور كاهش يابد

و و كودكان زير يكسال و مير نوزادان . سال در كشور بهبود يابد5تا1ميزان مرگ
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در در اينمتخصصحدود نياز به تربيت : ده سال آينده دوره

.

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

               :Mission):ماموريت(رسالت

            :Vision):چشم انداز(دورنما

 كشورجهان25 جهت بررسي وضعيت آموزش جراحي كودكان در2003بر اساس مطالعه انجام شده در دانشگاه مونيخ در سال
،انوردانجمن جراحان كودكو برآ علآايده انگلستان . نفرجمعيت كشور ميباشد500000هريك جراح كودكان براي،ددترين

و با توجه به 147 تعداد جراحان كودكان مورد نياز كشور 1387 نفر ايران در سال 73650000با توجه به جمعيت  نفر ميباشد
رشدو با احتساب)طبق اعلام انجمن جراحان كودكان ايران( 1388موجود كشور در سال جراح كودكان80تعداد

،جمعيت كشوردرصدي5/1 و نوزادان مورد نياز كشورو بازنشسته شدن تعدادي از جراحان موجود  تعداد جراحان كودكان
.ورد ميشودآبرديگر نفر 100 الي90 حدوديندهآبراي ده سال

:يي كه در اين برنامه مورد تاكيدند عبارتند ازارزشها
،اند جامعه سازاندهنيآ كودكانكه ازآنجا* كي،ياجتماعويروان،يجسم ابعاد همهدر آنهايسلامتيارتقاو حفظ، تامين

. است جامعههردر داريپا توسعهدر مهم اصل
نيجنيتوجه به حفظ سلامت*
بر*  در صورت نيازينجن مورددرانكودك جراحباوالدين مشاورهويدسترس امكانتاكيد
 طبقه خاستگاهبه توجه بدونومي شوديتلق انسانكي كرامتيتمامبا، انسانكي بمثابه كودكايو نوزاد،نيهرجن*

.كرددنخواه افتيدررايجراحنهيزمدر لازم خدمات،ينژادوياجتماع
.بود خواهد توجهوديتاك مورد آموزش مراحل تمامدريزندگتيفيك حفظ*
.بود خواهدهانهيزم همهدر آموزشريناپذ اجتناب اصلكي ماريب خانوادهو ماريب اسرارحفظ*
ب* ، بعنوان بخشي در تمامماري خانواده مي درمانميتي از اعضاي مراحل درمان . شوندي در نظر گرفته
.نمايند افتيدريمنطق پاسخو كنند مطرحرا خود سئوالات بخواهندكهنزماهردر، است ماريب خانوادهو ماريبيعيطبحق*
.شونديم گرفته نظردر آنها بودنتر خطرناك زانيموهايماريبوعيشبه توجهبايآموزشيتهاياولو برنامهايندر*
اي اخلاقرعايت، برنامهنيادر* .استيجدديتاك مورداش خانوادهو ماريب حقوقهيكلتيرعاو حرمت حفظ، حرفه
.شده استيطراحيالمللنيبديجديهايتكنولوژو جهان روز علمبه توجهبا برنامه آموزشيايمحتو*
.شد خواهد اجراويطراح،ينجهاويا منطقه،يمليهاتياولوبابيترتبهينيباليها مهارتو علمكسب*

كسبباكهاستياحرفهويمعنواخلاقبهمتخلقوجستجوگرنوآور،مولد،ر،ي،مد آگاهيمتخصصينتيترب دوره،نيارسالت
در خدمتراها توانمندي اين عالي سطحدرو يافته تلفيقو مؤثراي گونهبه بتوانندنهيبهتيريمدونشيب، مهارت دانش،

و جام و با استفاده مناسب از مداخلات به هنگام،توانايي لازم در انجام اعمال جراحي فوق تخصصي براي كودكان عه بكار گيرند
و خانواده آنان وارتقاءدانش اين رشته در كشورتلاش نمايند . نوزادان نيازمند راداشته باشند ودرارتقاء سلامت كودكان ونوزادان

وپژوهشي وتوليد علمموزشيآدر ده سال آينده با تربيت فوق تخصص جراحي اطفال توانمند ومتعهد وارائه بهترين خدمات
. جراحي كودكان ونوزادان مطابق استاندارد هاي جهاني در سطح منطقه سر آمد ومرجع خواهيم بودونيز ارائه مراقبتهاي
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                                           Expected outcomes:از دانش آموختگانپيامد هاي مورد انتظار

                                                                     :Roles: در جامعهدانش آموختگان هاينقش

و نوزاداندورهآموختگاندانشرود،يمانتظار :باشندقادر،فوق تخصصي جراحي كودكان
اي مناسب ارتباط همكارانو آنهانيوالد، كودكانبا-1 .ندينما برقرارو موثر حرفه
وو جراحي نوزادانمشكلات-2 تشطيشرادررا نوجوانانكودكان ي ات درمانخيص داده ،براي آنها اقداممختلف،به هنگام

.لازم را انجام دهند
وسلامت-3 .كنندشيپاو مراقبت آنها تكاملو رشدبرديتأٌكبا مختلفطيشرادررا نوجوانانو كودكان نوزادان
.دن فراهم آوراو خانوادهو كودكي لازم را براي روانيهاتيحما،و درمانيصيدر زمان انجام مداخلات تشخ-4
هابه را جراحي كودكان ونوزادانميزش مفاه آمويتوانمند-5 .و حرف وابسته داشته باشندي مختلف پزشكي رده
.باشند داشتهرا همكارانگريدبا مشاورهييتواناوندينمايهمكاريچندتخصصيها گروهبا-6
ارد عهدهرايگروهتيريمدويرهبرونوزادان كودكانجراحيژهيويمراقبتويپژوهش،يآموزشيهاتيمسئولدر-7

.شوند
تريساي لازم را براي روانيهاتي حما،جراحي كودكان ونوزادان عنوان مسئول گروهبه-8 . فراهم آورندمي اعضا
.كنندتيحماو دفاعازين صورتدرژهيوطيشرادرها خانوادهو نوجوانانو كودكان حقوقاز-9

.ندينما اجراويطراحو نوزادان جراحي كودكاننهيزمدررايكاربردو مناسبيها پژوهش-10
.با پيشنهاد وبكارگيري راهكارهاي مختلف در ارتقاي وضعيت سلامت جامعه نقش موثر ايفا نمايند-11
. در كليه اقدامات، مسائل مرتبط با اخلاق حرفه اي را رعايت نمايند-12

درماني ومراقبتي–تشخيصي-
يآموزش-
يپژوهش-
يتيريمد-
يو حاممشاور-
ج سلامتو مرومراقب-



 1389ا تير ماه در هفتادوسومين نشست شورذتنفيتاريخ–يوتخصصيپزشك آموزشيشورا خانهريدب

�� برنامه آموزشي دوره فوق تخصصي جراحي كودكان

                                                                   :Tasks: حرفه اي دانش آموختگانيفاوظ

:
:يآموزش نقش در
يتخصص فوقويتخصص ارانيدستو پرستارانژهيوبهويراپزشكيپيها گروه،يپزشكانيدانشجو آموزش-
 مداوميريادگي-

درماني ومراقبتي–تشخيصي
ايو مؤثر ارتباطيبرقرار-  خانوادهو كودكبا حرفه
 شرح حال كامل از بيمارانهيته-
 بيماران دقيق معاينه-
 نياز مورد پاراكلينيكي آزمايشات درخواست-
 پروسيجرال تشخيصي مندرج در اين برنامه اقدامات انجام-
 تشخيص به هنگام بيماري-
و متناسب با آموخته هاي اينمانجا-  دورهاعمال جراحي مرتبط با دوره
 بيمارانيني بالشيپا-
 ضددرديداروهاوينيتسكيها روشاز مناسب استفادهو مسكنيداروهايمنطقزيتجو-
 هنگامبهو مناسبيدرمانعيماو حساسيداروها تجويز-
هاانجام- ياروده-يو معديديورياهي مناسب تغذي روش
 بعد از اعمال جراحيعيسرو هنگامبه مراقبتي اقدامات انجامويدرمان هاي پيگيري-
 درمانو تشخيص مراحل كليهدرها افتهي دقيق ثبت-
 ماريب مسائلحلوبخشيكيزيفيفضاو كودكهرطيشرابه توجه-
هاتوجه- و انجام مداخلات مناسبيماريبي رواني به جنبه  ها
 همكارانو خانواده كودك،با تعاملدراي حرفه رفتارو قواعد ستنب كاربهدر تلاش-
 مزمنيهايماريباي حاصله عوارضبا كودكانيبازتوانتجويز اقدامات-
و انتقال كودك بدحالتي روند مناسب تثبدخالت در-
 درخواست مشاوره هاي تخصصي مورد نياز-
م درمانيانجام كارهاي پيچيده مولتي ديسيپلينري در قالب تي-
 ثبت وتنظيم مدارك پزشكي-

يآموزش
و جامعه در صورت نياز- و آموزش دانشجويان ،دستياران  آموزش بيماران ،همراهان ،اعضاي تيم سلامت
 مختلفيها ردهيبرايمراقبتويدرمان مرتبطيآموزشيراهنماهاهيته-
)آموزش مداوم(Life Long Learningتاكيد بر-

يپژوهش
هاشنهاديپ- ي در زمينه هاي مربوط به مسئولين نظام سلامت پژوهشي طرح
ها اطلاعات بيمارانثبت-  ومشاركت در راه اندازي وتثبيت نظام ثبت داده
 آنهايريو به كارگگرانيدقاتي تحقجي نقادانه نتايابيو ارزريتفس-
هايو اجرايطراحهمكاري در- هاي پژوهشي طرح و نوزادان با نظام سلامتي كشوري مرتبط با برنامه و جراحي كودكان
و نشرهيته- يو متون علمقي تحقيهاافتهي گزارش
يتيريمد
مديرهبر- و نوزادان تيمتيريو  جراحي كودكان
 زاتيتجهوليوساازنهيبه استفاده-
سبهو نوزادان نيازمند كودكانبه خدمات ارائه نظام تحليل-  ياستگزارانجراحي وارائه پيشنهادات لازم به
 ميرو مرگ ميزان كاهشوو نوزادان نيازمند جراحيكودكاناز مراقبتبر موثر عواملي ارتقا جهت مديريتي هاي روشو ابزارها كارگيري به-

 بعد از اعمال جراحي عوارضو
و نوزادان خدمات ارائهيفيك كنترلتيريمد-  بخش جراحي كودكان
و نوزادانيها بخش ادارهو توسعههب كمكويطراح مشاوره، امردريهمكار-  جراحي كودكان
 حوادثازيريشگيپوهاتيفوردر خصوصاً كودكاناز مراقبتويبهداشتيهاياستگذاريس امردر مشاركت-
يو حاممشاور
اي ارتباطيبرقرار- و خانواده حرفه و دلسوزانه با كودك  مؤثر
، همكاران ،متخصصين ديگر ،مديران نظام سلامت ومراجع وسازمانهاي قانونيارائه مشاوره تخصصي به والدين بيماران-  ،اعضاي تيم سلامت
 خانوادهو كودكيوستگيپو مناسبيعاطف ارتباط تداومازتيحما-
 خانوادهويبستر كودك روان سلامتازتيحما-
و نوزادانيها بخش كاركنان روان سلامتازتيحما-  جراحي كودكان
بدخي سازآماده-  انواده در خصوص دادن خبر
و اقدامات عملي دردناكرشيپذ مورددر خانوادهو كودك نمودن آماده-  درمانهاي جراحي
 همكارانوها خانواده كودكان، حقوقازتيحما-

و مروج سلامت مراقب
 عادي وبحرانيطين در شرا نقش آنان درمراقبت ازسلامت خودوفرزندانشاشي كودكان وخانواده ها به منظور افزايتوانمندساز-
و تلاش در رفع عوامل خطري زندگطيو شراي عوامل اجتماعييشناسا-  مؤثر بر سلامت
ريخط موارددر سلامتيارتقايها مراقبتدريقيتلفو چندگانهيراهكارهايريكارگ به-
 جراحي شده كودك تكاملو رشدشيپا-
 مختلفطيشرادريريشگيپ قابليها عفونتازيريشگيپويسازمنيابه توجه-
و نوزادان بخشدرجيرا هاي عفونت كنترل هاي برنامه ترويج-  جراحي كودكان
شتيحما- و نوزادان در بخشي بستررخواراني از تغذيه با شير مادر در  جراحي كودكان
هاجيترو- و همكار نوزادان، مرتبط با سلامتي برنامه و نوجوانان  آنهاي در اجراي كودكان
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: مورد انتظاررالومهارت هاي پروسيجتوانمندي ها
Expected Competencies & Procedural Skills:                              

ها: الف ): توانمندي Expected Competencies) 

و ثبت اطلاعاتگرد :آوري
ايبرقراري ارتباط�  موثر حرفه
 تخصصياخذ شرح حال�
و معاينه�  بيماران تخصصي ارزيابي
 درخواست منطقي آزمايشات پاراكلينيكي�
، ثبت اطلاعات�  وتنظيم مدارك پزشكيتشكيل پرونده

و تصميم گيري براي بيمارا ، تشخيص :ستدلال باليني
انواع آزمايشات هماتولوژيك ،بيوشـيميك:ي ونحوه استفاده از نتايج آزمايشات پارا كلينيكي نظير تطبيق بالين،درك�

 ،ايمنوهيستوشيمي ،تومور مار كرها ،هورموني ،پاتولوژيك وانواع اقدامات تصوير برداري مورد نياز 
 ادغام يافته هاي باليني وپاراكلينيكي�
و قضاوت باليني�  استنتاج
 تشخيص بيماري�
 بيمار حل مساله جهتتصميم گيري باليني�

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

: توانمندي هاي ديگر
 پژوهش�
 مديريتورهبري�
 ارائه مشاوره هاي تخصصي�
 بيماران ودفاع از حقوقحمايت�
 طبابت مبتني بر شواهد�
كييالكتروناستفاده از رايانه وجستجوي اطلاعات علمي در منابع�
 پايش سلامت جامعه�

، اكثر توانمنديهاي فوق را كسب ودر مقاطع بالاتر بر آن ها مـسلط خواهنـد:تذكر دستياران در طول دوره تخصصي خود
.شد
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                               Surgical Skills:)درماني–اقدامات تشخيصي(مهارت هاي پروسيجرال:ب
 ندارد وبر حسبيتي هر اقدام در طول دوره محدود انجام ودفعاتستا"4567د012"يبرا جدولنيادر شده ذكر دفعات:تذكر

ن. بود خواهدازين . قابل گسترش استازيكادر در صورت

،منظور از لاپار* و فوند اپليكاسيون است لاپارسكوپي تشخيصي ترميم فتق ها ،اوركيوپكسيسكوپي ،واريكوسل،آپاندكتومي
.كه تعداد آن توسط بخش مشخص مي شود

كل انجام مستقل كمك در انجام مشاهده)Procedure( پروسيجر
 دفعات

2226 يه دستگاههايي كه دستياران با آن كار مي كنندبه كار گيري صحيح ونگهداري كل

202050 10 تشخيصيپيوتوراكوسك*لاپاراسكوپيانواع

5101025 وفيبروپتيكRigid صورتبهLowerوUpperاندوسكپي دستگاه گوارش

5101025 سيستوسكپي

10102040 در نوزادان وشيرخواران وكودكانVascular acessگذاشتن

102040 10 جراحيهاي سر وگردن براي بيماريهاي مادر زادي واكتسابي

102040 10 انواع استومي هاي سيستم گوارش ادراري وراههاي هوايي

ن 224 ايص مادر زادي قفسه سينهقاصلاح

55515 ترميم انواع هرني هاي ديافراگم

55515ي ومادر زادي جراحيهاي انواع بيماريهاي پستان كودكان اكتساب

55515 انواع بيوپسي غدد لنفاوي

5101025 جراحي انواع شكاف هاي كام ولب

ي خوش خيم وبدخيم مدياستنجراحي انواع ضايعات مادر زادي 5101025 كيستها وتوده ها

5101025 انواع جراحي هاي ناي ،ريه شامل بيماري اكتسابي ومادرزادي

202560 15 جراحيهاي مري اعم از مادرزادي واكتسابيانواع

5101025 انواع جراحيهاي آترزي مري

2226 انواع جراحيهاي پارگي مري

3339 مري جايگزينيانواع جراحيهاي

GERD 551020انواع جراحي هاي

55515 جراحي انواع ديفكت هاي جدار شكم

5101025مشرايط حاد اسكروتوجراحي

5101025 خيم وبدخيم بيماريهاي مادرزادي واكتسابي بيضه اعم از خوش انواعجراحي

جراحي بيماريهاي دستگاه گوارش شامل آنوماليهاي واكتسابي با استفاده
 .........)گاشوروياستفاده از انواع استپلر،ليزرلاز جمله(ازتكنولوژي روز 

5101025

 از جمله(ي دستگاه گوارش اعم از مادر زادي واكتسابي انسدادهاجراحي
–استنوز هيپر تروفيك پيلور–مكونيوم ايلئوس- انواژيناسيون،هاآترزي

 .....)ولروتاسيونماودوپليكاسيون- مكل ديورتيكول

5101025

وپجراحي انواع پولترودر بيماري هيرش 5151535 ......رونگ

5102035 آنوركتالمادرزادياي انواع آنوماليهجراحي

ها(جراحي بيماريهاي اكتسابي آنوركتال ها-پوليپ 55515 ...)فيشرو-پرولاپس– فيستول
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 كل دفعات انجام مستقل كمك در انجام مشاهده)Procedure( پروسيجر

-انواع شانتها(انواع درمان وجراحي هيپر تانسيون پورت هاي عروقي
 ....)ورانس سكشن مريت-ي نكتوماسپل

224

55515 انواع درمان جراحي آترزي مجاري صفراوي وكيسه صفرا

55515 جراحي انواع كيستهاي كلدوك ومجاري صفراوي وكيسه صفرا
55515 جراحي انواع توده ها وكيست هاي خوش خيم وبدخيم مادر زاديواكتسابي كبد

2226 نال جراحي انواع بيماريهاي آدر

5101025 جراحي تومور ويلمز

33511 جراحي انواع رابدوميوساركوما

33511 جراحي انواع لنفوما

5101025 جراحي انواع نوروبلاستوما

بخصوص)تراتوما جراحي انواع(تومورها جراحي انواع جرم سل
 ساركوكوكسيژال

5101025

55515م خوش خيم وبدخيم جراحي تومور هاي نسج نر

55515 جراحي انواع مالفورماسيونهاي لنفاتيك وعروقي

55515 درمان جراحي انواع سنگهاي ادراري

upjc 5101025جراحي درمان

5101530 درمان جراحي ريفلاكس ادراري

55515 درمان جراحي دوپليكاسيونهاي واورتروسلها

م 55515 گا يورتردرمان جراحي

55515 .......)وميتروفانوف از جمله(درمان جراحي سييتوپلاستي

5101025 درمان جراحي اكستروفي مثانه وكلوآك

 وتنگي اپيسپادياسو يورترااز جمله هيپوسيادياس(اعمال جراحي ترميمي
و  .....)هاويوتروپلاستي

10 202050

55515 سيستم ادراري جراحي دوپليكاسيونهاي درمان

5101025 درمان جراحي ابهام جنسي

55515 ري دايورژنا يورينجراحي انواع

5202550 ختنه

55515 قي ودياليزصفا پريتوان جراحي كار گذاري انواع شانتهاي

5101025 اهنجاريهاي مادرزادي واژن وترومانجراحي انواع

و پولي داكتيليجراحي انواع 55515 سينداكتيلي

11 كمك درتيم جداسازي دوقلوهاي بهم چسبيده
2226 براي دياليز اطفال AVFگذاشتن

55 كمك در تيم جراحي پيوند
1052035 احياي كودكان ونوزادان
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اييها دورهايها رشتهياسام د تداخلاي همپوشاني انجام بعضي پروسيجرهادر دورهني كه با :ارندباز دارنده

                                          :Educational Strategies:راهبردهاي آموزشي

و يادگيري(آموزشو فنونها روش :Teaching & Learning Methods:)روش هاي ياددهي

، مداخلـه طبق استانداردهاي پذيرفته شده بـين المللـي كـه اكنـون در اكثـر كـشورهاي پيـشرفته در حـال اجـرا سـت
و مـدارك اضـافي جراحي در درمان كودكان در محدوده سني از زمان تولـد تـا سـن بلـوغ  نيازمنـد آموزشـهاي اضـافي

Qualification) (addedتخصـصي بـا توجـه بـه تعريـف فـوق هـيچ رشـته. تخصصي مي باشـد دوره بر آموزش علاوه
و نوزادان نمي باشد و تداخل با رشته فوق تخصصي جراحي كودكان .داراي همپوشاني

و مهارت را جهت مداخله در محدوده سني فوق نداشته باشند بعبارت ديگر ساير رشته هاي تخصصي اگر مدت لازم آموز ش
و نوزادان هم و حداقل آموزش لازم براي مداخله جراحي در كودكان و جراحي اين افراد نيستند مجاز به مداخله در درمان

.سه سال علاوه بر دوره تخصصي مي باشد
لوژي كودكان ،ارتوپدي كودكان ،جراحي اعصاب كودكان ،اروه به موارد فوق،رشته جراحي كودكان با جراحي پلاستيكجبا تو

.بديهي است ،در موارد پيچيده ،در قالب تيم جراحي به رهبري جراح كودكان اقدام خواهد شد.كودكان همپوشاني دارد

:در تدوين اين برنامه راهبردهاي زير تاكيد مي شود
 كل نگري-
 فراگير محوري-
 يادگيري فرا برنامه اي-
 يادگيري برپايه حل مسئله-
و مبتني بر هدف-  رويكرد نظامند
 يادگيري مبتني بر توانمندي-
 Task Oriented)(يادگيري مبتني بر وظيفه-
 (Problem Oriented)يادگيري مبتني بر مشكل-
  (Subject Based) يادگيري مبتني بر موضوع-
 apprentishipاستفاده از مدل-
  (Hospital Based) آموزش بيمارستاني-
)Evidence Based( شواهدبرو با تكيه(Web Based)آموزش با استفاده حداكثري از شبكه اطلاعات علمي جهاني-

1-Self  education , self studyودكانكروي يكي از مباحث كتب مرجع جراحيهمراه با ارائه كنفرانسهاي هفتگي از
و اساتيد بخش هيئت بورد در جمع طرفمعرفي شده از  دستياران

و ويزيت روزانه (Joint Clinics) هاي جراحي كودكان ودرمانگاههاي مشتركر در درمانگاهحضو-2  طبق برنامه بخش
و بعد از عمل جراحي و مراقبت هاي قبل  بخش هاي جراحي جهت اقدامات تشخيصي

و با روش تفويض تدريجي شركت در انجام اعمال جراحي طبق برنامه تنظيمي بخش تحت نظر مستقيم است-3 اد مربوطه
) ( graded responsibilityمسئوليت

و معرفي مورد–حضور در گزارش صبحگاهي-4 و گراندراندهاي آموزشي ، راند  Case presentiation)( گزارش باليني
پا) Approach to case(ورويكرد به بيمار) Approach to  problem(با رويكرد به مسئله تولوژي، كنفرانس

و عوارض CPCباليني  و مير  Tumor(، تومور بورد)Morbidity and Mortality report(، گزارش مرگ
Board (و پيگيري بيماران  وكنفرانس راديولوژي)follow up and discharge report(، ترخيص

در-5 و ارائه آنها و خارجي اين رشته  بخشامه تنظيميطبق برنJournal Club مطالعه نشريات مهم داخلي
و دانشگاه-6 ، روش تحقيق طبق برنامه تنظيمي بخش  شركت در كارگاههاي روش تدريس
و پرستاران بخشهاي جراحي كودكان،آموزش دانشجويان-7 و دستياران چرخشي بخش جراحي كودكان  انترنها
ك-8 و خارجي با رويكرد ارائه مقالات علمي رشته جراحي  ودكانشركت در كنگره هاي مرتبط داخلي
و-9 استفاده از امكانات رسانه اي براي به روز كردن اطلاعات علمي خود اعم از كتب موجود در كتابخانه مركز آموزشي

)Ejournals , Ebooks(امكانات ديجيتالي 
هااستفاده- 10  از شبيه سازي
و فنون آموزشي ديگر طبق اهداف آموزشي-11  وامكانات موجود روش ها
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:ساختار كلي دوره آموزشي
، واحد يا عرصه بخش

 آموزش

ـ اقدامات  مدت زمان محتوي

)ماه(

و بسترياويزيت بيمار درمانگاه ، تشكيل پرونده ـ انتخاب ن سرپايي

ـ انجام بيم ـ پيگيري مشاوره هاي تخصصي بيماران اران

ـ پاسخگويي  ـ آموزش رده هاي پايين تر پروسيجرهاي سرپايي

و اقدامات زير نظر استاد درخواست شده تخصصيبه مشاوره هاي 

 ديگر طبق برنامه هاي تنظيمي بخش

در طول دوره هفته اي

حداقل دوروز براي 

 هردستيار 

ـ تثبيت ويزيت بيم بخش بستري ـ مراقبت از بيماران اران بستري شده

ـ انجام معمولي ومراقبتهاي ويژهبيماران بستري شده در بخش

ـ آموزش رده هاي پروسيجرهاي تشخيصي درماني بر بالين بيمار

و اقدامات ديگر طبق برنامه هاي تنظيمي بخش   پايين تر

در طول دوره هر روز به

جزايام بخش هاي 

 چرخشي

ع ، كمك يا انجامملاتاق شركت در عمل هاي جراحي بصورت مشاهده

، طبق برنامه تنظيمي بخش  . مستقل

در طول دوره حداقل

 هفته اي سه روز

هاي سر اتاق پروسيجر

يا(پائي  درمانگاه

 اورژانس 

، كمك يا انجام شركت در انجام پروسيجرها بصورت مشاهده

، طبق برنامه تنظيمي بخش  مستقل

 به صورت دورهدر طول

 موردي

بخش مراقبت هاي

  PICUويژه كودكان 

 جنرال 

 در سال اوليك ماه آورده شده است21در صفحه

بخش مراقبت هاي

  NICUويژه نوزادان

 جنرال 

 به در سال اول ماهيك آورده شده است21در صفحه

صورت مداوم ودر طول

 دوره

 پلاستيك، جراحي–ارولوژي كودكان–اراسكوپيلاپ بخش خش انتخابيب

 ترميمي وسوختگي

 سه ماه

ب:توضيح ،دستياران ،در طول دوره خود ،بر حسب نيازشان وعلاقه ،با هماهنگي با رئيس به3به مدت خش  ماه
،–يك يا چند بخش از بخش هاي لاپاراسكوپي ي كودكان وراديولوژياورولوژ–وسوختگي ترميمي پلاستيك
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:عناوين دروس اعم از عمومي ،تخصصي پايه يا تخصصي باليني
Part I: General 
 
1. A Brief History of Pediatric Surgery              
2. Molecular Clinical Genetics and Gene Therapy 
3. The Impact of Tissue Engineering in Pediatric Surgery  
4. New and Emerging Surgical Technologies and the Process of Innovation  
5. The Fetus as a Patient 
6. Neonatal Physiology and Metabolic Considerations  
7. Respiratory Physiology and Care  
8. Extracorporeal Life Support for Cardiopulmonary Failure  
9. Neonatal Cardiovascular Physiology and Care  
10. Sepsis and Related Considerations  
11. Surgical Implications of Hematologic Disease  
12. Nutritional Support  
13. Pediatric Anesthesia  
14. Ethical Considerations  
 
Part II: Trauma 
 
15. Accident Victims and Their Emergency Management  
16. Thoracic Injuries  
17. Abdominal Trauma  
18. Genitourinary Tract Trauma  
19. Musculoskeletal Trauma 337 
20. Hand, Soft Tissue, and Envenomation Injuries  
21. Central Nervous System Injuries  
22. Vascular Injury  
23. Burns  
24. Child Abuse and Birth Injuries 
 
Part III:Major Tumors of childhood 
 
25. Principles of Pediatric Oncology, Genetics 
of Cancer, and Radiation Therapy 
26. Biopsy Techniques for Children 
with Cancer  
27. Wilms' Tumor  
28. Neuroblastoma  
29. Nonmalignant Tumors of the Liver  
30. Liver Tumors  
31. Gastrointestinal Tumors 
32. Rhabdomyosarcoma  
33. Other Soft Tissue Tumors  
34. Teratomas and Other Germ 
Cell Tumors  
35. Hodgkin's Disease and 
Non-Hodgkin's Lymphoma  
36. Ovarian Tumors  
37. Testicular Tumors  
38. Adrenal Tumors  
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39. Tumors of the Lung  
40. Bone Tumors  
41. Brain Tumors   
 
Part IV: Transplantation 
42. Principles of Transplantation 
43. Renal Transplantation 
44. Pancreas and Islet Cell Transplantation  
45. Liver Transplantation  
46. Intestinal Transplantation  
47. Heart Transplantation  
48. Lung Transplantation  
49. Surgical Implications Associated with Bone 
 
Part V:   Head and Neck 
 
MarrowTransplantation  
50. Craniofacial Anomalies  
51. Cleft Lip and Palate  
52. Otolaryngologic Disorders  
53. Salivary Glands  
54. Lymph Node Disorders  
55. Surgical Diseases of the Thyroid and Parathyroid Glands  
56. Cysts and Sinuses of the Neck  
57. Torticollis 
 
Part VI:   Thorax 
 
58. Disorders of the Breast  
59. Congenital Chest Wall Deformities  
The Nuss Procedure for Pectus Excavatum  
60. Congenital Diaphragmatic Hernia and Eventration  
61. Cysts of the Lungs and Mediastinum  
62. Laryngoscopy, Bronchoscopy, and Thoracoscopy  
Bradley M. Rodgers and 
63. Lesions of the Larynx, Trachea, and Upper Airway  
64. Infections and Diseases of the Lungs, Pleura, and Mediastinum  
65. Esophagoscopy and Diagnostic Techniques  
66. Esophageal Rupture and Perforation  
67. Congenital Anomalies of the Esophagus ....  
68. Caustic Strictures of the Esophagus  
69. Esophageal Replacement  
70. Disorders of Esophageal Function  
71. Gastroesophageal Reflux Disease 
 
Part VII:  Abdomen 
 
72. Disorders of the Umbilicus  
73. Congenital Defects of the Abdominal Wall ...  
74. Inguinal Hernias and Hydroceles  
75. Undescended Testis, Torsion, and Varicocele . 
76. Hypertrophic Pyloric Stenosis  
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77. Peptic Ulcer and Other Conditions of the Stomach  
78. Bariatric Surgery in Adolescents  
79. Duodenal Atresia and Stenosis - Annular Pancreas  
80. ]ejunoileal Atresia and Stenosis  
81. Meconium Ileus  
82. Meckel's Diverticulum  
83. Intussusception  
84. Disorders of Intestinal Rotation and Fixation  
85. Other Causes of Intestinal Obstruction  
Cynthia A. Gingalewski 
86. Short-Bowel Syndrome  
87. Gastrointestinal Bleeding  
88. Alimentary Tract Duplications  
89. Mesenteric and Omental Cysts  
90. Ascites  
91. Polypoid Diseases of the Gastrointestinal Tract  
92. Necrotizing Enterocolitis  
93. Crohn's Disease  
94. Ulcerative Colitis  
95. Primary Peritonitis  
96. Stomas of the Small and Large Intestine ...  
97. Atresia, Stenosis, and Other Obstructions of the Colon  
98. Appendicitis  
99. Hirschsprung's Disease and Related Neuromuscular Disorders of the Intestine  
100. Intestinal Neuronal Dysplasia  
101. Anorectal Malformations  
102. Other Disorders of the Anus and 
103. The jaundiced Infant: Biliary Atresia  
104. Choledochal Cyst  
105. Gallbladder Disease and Hepatic Infections  
106. Portal Hypertension  
107. The Pancreas  
108. Spleen 
 
Part VIII:  Genitourinary Disorders 
 
109. Renal Agenesis, Dysplasia, and Cystic Disease  
110. Renal Fusions and Ectopia  
111. Ureteropelvic junction Obstruction  
112. Renal Infection, Abscess, Vesicoureteral Reflux, Urinary Lithiasis, and Renal Vein 
Thrombosis  
113. Ureteral Duplication and Ureteroceles  
114. Megaureter and Prune-Belly Syndrome.  
115. Incontinent and Continent Urinary Diversion  
116. Disorders of Bladder Function  
117. Structural Disorders of the Bladder, Augmentation  
118. Bladder and Cloacal Exstrophy  
119. Hypospadias  
120. Abnormalities of the Urethra, Penis, and Scrotum  
121. Ambiguous Genitalia  
122. Abnormalities of the Female Genital Tract Surgery 
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Part IX:  special Areas of pediatric surgery  
 
123. Congenital Heart Disease and Anomalies of the Great Vessels  
124. Management of Neural Tube Defects, Hydrocephalus, Refractory Epilepsy, and Central 
Nervous System Infections....  
125. Major Congenital Orthopedic Deformities  
126. Bone and Joint Infections  
127. Amputations in Children  
128. Congenital Defects of the Skin, Connective Tissues, Muscles, Tendons, and Hands  
129. Conjoined Twins  
130. Vascular Anomalies: Hemangiomas and Malformations  
131. Arterial Disorders  
132. Venous Disorders in Childhood  
133. Lymphatic Disorders  
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):به تفكيك هر بخش(كه بايد دستياران در بخش هاي چرخشي به آنها بپردازند مباحثي ناوينع

و اطفال.1  بخش مراقبت هاي ويژه نوزادان
: آشنايي با وسايل) الف

 انكوباتور)1
 پمپ انفوزيون)2
و تهاجمي)3  مونيتورينگ هاي غير تهاجمي
و آزادسازي از ونتيلاتورقراردادن نوزاد(اصول كار با ونتيلاتور)4 ) بر روي ونتيلاتور

و مركزي)ب و آموزش رگ گيري محيطي و شيرخواران (Vascular access)آشنايي  در نوزادان
و)پ و نيز سرم تراپي TPNآنتي بيوتيك تراپي و شيرخواران  در نوزادان
و آشنايي با گازومتري)ت  درمان اختلالات اسيدوباز) ABG(تفسير
و تغييرات آنزيم هاو اندكسهاي كبدي در جريان اعمال جراحي)ث  نحوه برخورد با ايكتر نوزادي
)شناخت مشكلات شايع نوزادان پره ترم(رويكرد با نوزاد پره ماتور)ج
و)چ و تشنج در نوزادان  Sepsis work upكنترل درد
 NECآشنايي با مبحث)ح

 جراحي پلاستيك.2
و برش هاي جراحي زيبايي آشنايي با اصو) الف ، گرفت ها ل فلپ ها
با)ب و صورت  Cleftاصول برخورد  سر
و تحتاني پيچيده)پ  نحوه برخورد با آنومالي هاي مادرزادي اندام فوقاني
و)ت و برخورد با همانژيوم  AVMآشنايي
و جراحي)ث و نحوه مراقبت هاي طبي  سوختگي در اطفال

 ارورولوژي.3
 ايي با ديسفانكشن هاي ادراري تحتاني آشن) الف
و ماشين يوروديناميك آشنايي با اصول يوروديناميك)ب
و كريپل)پ  جراحي هيپوسپادياس شديد
 آشنايي با درمان هاي جراحي آندوسكوپيك براي درمان رفلاكس)ت
با)ث  در اورولوژي اطفال tissue engineeringآشنايي
او)ج )مثل برخورد با بيمار انورزي( رولوژي جهت معاينه بيماران غير جراحيحضور در درمانگاه

و اعصاب.4  جراحي مغز
و(آشنايي با ديسرافيسمهاي نخاعي)الف  ...) ميلومننگوسل
VPآشنايي با اصول)ب Shunt 
 آشنايي با اصول كرانيوسينوستوزيس)پ
 آشنايي با آنوماليهاي مغزي)ج
پيآشنايي با نورواندوسكو)چ
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:ازدستياران)Professionalism(انتظارات اخلاق حرفه اي
و دانش آموختگان اين رشته انتظار مي رود :از دستياران

 در حوزه نوع دوستي-الف
ب)1 .ر منافع خود ترجيح دهندمنافع بيمار را
.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 كنندمن)6 . شور حقوق بيمار را در شرايط مختلف رعايت كرده

و مسئوليت-ب  در حوزه 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 باشند سازنده از دخالتهاي بي مورد در كارهمكاران پرهيز نمايندو با اعضاي تيم سلامت تعامل)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
ت)7 و نيز بهبود كيفيت زندگي بـه طـور در رابطه با پيشگيري از شديد بيماري، بروز عوارض، ابتلاي مجدد، انتقال بيماري

.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 به عقايد)1 .، آداب
2(، .نام ومشخصات وي را با احترام يادكنندبيمار را به عنوان يك انسان در 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
. آنها مطابق با شئون حرفه اي باشدوضعيت ظاهري)5

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

، شيوه اصلي آموزش اخلاق حرفه: توضيح و نظـارت مـستمر بـر عملكـرد Role modelingاي
. دستياران است
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: توضيح
منابع آزمونهاي كشوري ،بر اساس آئين نامه هاي موجود،توسط . اين منابع راهنمايي است براي اجراي اين برنامه)1

. هم با عنايت به اين منابع اعلام مي شودهيئت ممتحنه دوره 
. شده در دسترس است، منظور آخرين نسخه چاپدر مورد كتب)2
، منظور)3 اشماره هاي مربوط به دو سال در مورد مجلات  باشدمي مجلاتزاخير
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                                                 :Student Assessment:ارزيابي دستيار

:شرح وظايف پيشنهادي گروه براي دستياران

Assessment methodsروشهاي ارزيابي:الف
.براي ارزيابي از روشهاي معتبر وپايا نظير روشهاي زير استفاده مي شود-
-*Mini –CEX(mini clinical examination exercise) :تمرين كوچك معاينه باليني 
*DOPS(Direct observation of procedural skil) :مشاهده مستقيم مهارت هاي عملي 
*cbd(case –base Discussion) 

، درمان، تصميم گيري، ، نحوه تشخيص ارزيابي مستمر دستيار در خصوص يادداشت هاي نوشته شده در پرونده بيماران
وي،عمل جراحي، خلاصه پرونده ها شرح  و بازخورد مناسب به  يادداشت هاي درمانگاهي

*MSF(Multi Source Feedback) درجه360 ارزيابي 
*MCQ(Multiple chaice Question)جهت ارزيابي دانش نظري پزشكي 
و كار پژوهشي دستيار*  ارزيابي مقاله
Logشامل)پورت فوليو(ارزيابي پرونده دستياري* bookنتايج ارزيابيهاي انجام شده ،مقالات ،گواهي ها ونظايرآن، 
و اهداف آموزشي*  روشهاي ديگر بر حسب امكانات

  periods of Assesssmentدفعات ارزيابي:ب
اي*  ارزيابي دوره
 سالانه*
 پاياني*

 اداره بيماران بستري در بخش هاي جراحي كودكان زير نظر اساتيد مربوطه-1
و تكميل دقيق پرونده بيماران-2 صبح قبل از شروع(ويزيت وپي گيري بيماران بستري در بخش حداقل دو بار در روز

و عصر قبل از ترك بيمارستان )فعاليت هاي درماني
و همچنين انجام مشاوره هاي بين بخشي زير نظر اساتيد مسئول-3 و ترخيص بيماران در بخش سازماندهي بستري

 روزمشاوره همان 
و پيگيري-4  Follow upحضور فعال در خدمات درمانگاهي زير نظر اساتيد مربوطه جهت سازماندهي بيماران جديد

و تكميل يادداشت هاي پيگيري بيماران  و درمان شده قبلي  Follow up noteبيماران عمل شده
م-5  ربوطهحضور در برنامه هاي اطاق عمل جراحي طبق برنامه تنظيمي زير نظر اساتيد
و بخش هاي بيمارستان زير جراحي كودكان نيازمند پوشش شبانه روزي بيماران اورژانس-6 ارجاع شده به بيمارستان

.نظر اساتيد آنكال همان روز طبق برنامه تنظيمي گروه
و مير-7 ، كنفرانسهاي بررسي مرگ ، توم،گراند راند،مشاركت فعال در جلسات آموزش معرفي بيمار ور بورد، ژورنال كلاب

، معرفي موارد جالب  و ارائه مطالب مربوطه طبق برنامه تنظيمي از سوي بخش،كنفرانس راديولوژي  گزارش صبحگاهي
و اخذ رضايت آگاهانه عمل جراحي از والدين-8 و خانواده هاي آنان و آموزش بيماران  شركت روزانه در جلسات مشاوره
سر-9 و تعامل با ، همكاري و ارتباط مستقيم و ساير بخشها پرستار، پرستاران، اساتيد بخش هاي جراحي كودكان

و دانشجويان پزشكي و فوق تخصصي .دستياران تخصصي
، دانشجويانانمشاركت فعال درآموزش دستيار- 10 و دستياران چرخشي ساير بخشها  فوق تخصصي سالهاي پائين تر

و پرستاران شاغل در بخش و پرستاري  پزشكي
آنانجام پژو-11 و بازخورد  هش به صورت مداوم در طول دوره در بخش جهت بررسي عملكرد درون بخشي
و مديريت گروه-12 و همكاري در اموراجرائي ارجاع شده از سوي روساي بخشها  مشاوره
 ،سال دوم10 شركت در كشيك هاي مقيم بيمارستان ،طبق برنامه تنظيمي بخش،تعداد كشيك ها براي سال اول-13
 كشيك در ماه است6سوم وسال8
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:رتبه–گرايش–د تعدا(اقل هيئت علمي مورد نياز حد (
-

: براي اجراي برنامه مورد نيازيا آموزش ديده ديده دورهكاركنان

: مورد نياز تخصصي فضاهاي

و نوزادان3حداقل-  نفر از آنها دانشيار1كه حداقل نفر عضو هيئت علمي داراي دانشنامه فوق تخصصي جراحي كودكان
 با شند

و نوزادان كه حداقل سه سال سابقه-1 و مجرب بخش هاي جراحي كودكان و آموزش ديده كارشناس پرستاري ويژه
ك .ودكان را داشته اندكار در بخشهاي عمومي

و نوزادان ترجيحا با مدرك كارشناسي ارشد در رشته داخلي جراحي، كودكان-2 سرپرستاران بخش جراحي كودكان
و نوزادان5و مديريت پرستاري يا كارشناسي پرستاري با حداقل   سال سابقه كار در بخش جراحي كودكان

، پرستاران آموزش ديده براي هدايت واحدهاي مانيو متري-3 و تحتاني وph دستگاه گوارش فوقاني متري
 اوروديناميك

 گفتار درماني با گرايش كودكان– نوتواني- كاردرماني–كارشناس فيزيوتراپي-4
و رژيم درماني-5 و وريدي  كارشناس تغذيه كودكان جهت تغذيه روده اي
و كارشناسان اطاق عمل-6  هوشبري وراديولوژي با گرايش كودكان- تكنسين
 اجتماعي آشنا به حقوق كودكانمددكار-7

 سال آينده در بخشهاي خود كاركنان فوق را تامين نمايند5كليه بخش هاي تربيت كننده دستيار ،ضروري است ظرف

 اطاق عمل جراحي-
و نوزادان-  بخش مستقل جراحي كودكان
  PICUبخش مراقبت هاي ويژه كودكان-
 بخش مراقبت هاي ويژه نوزادان-
 ادانبخش مستقل نوز-
 بخش هاي عمومي فوق تخصصي كودكان-
و تصوير برداري با امكانات سونوگرافي- و راديوايزوتوپCT راديولوژي–بخش راديولوژي اينها بايد در دسترس(اسكن

)با شند
 ژ7 بخش كلينيكال آناتوميكال پاتولو-
و تروماي كودكان،بخش اورژانس كودكان-  نوزادان
 ومشتركراحي كودكانج،درمانگاه هاي تخصصي كودكان-
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و : در سال مورد نيازهاي اصلييتعداد بيمار حداقل تنوع

: براي تربيت يك دستيار ورودي تعداد تخت مورد نياز

:مورد نياز تجهيزات تخصصي

، بايستي به تعداد كافي جراحي هاي موردنيازدر دانشگاهي كه مجري برنامه فوق تخصصي جراحي كودكان است
. انجام شود

: به شرح زير است در سال حداقل اين تعداد

 تعداد نوع عمل جراحي
30 جراحي نوزادان
 100 جراحي اورژانس

 300 جراحي رايج روزانه
30 جراحي سروگردن

30 جراحي قفسه صدري
 100 دستگاه گوارشجراحي

10 جراحي سرطانها
و جراحي آندوسكوپي 60 آندوسكوپي
60 جراحي سيستم ادراري تناسلي

و نوزادانت20حداقل-1 خت جراحي كودكان
 PICU تخت6حداقل-2
 NICU تخت8حداقل-3

و درمانيImaginsتجهيزات-١ راديو–C.T– راديوگرافي–سونوگرافي(مورد نياز جهت اقدامات تشخيصي
)ايزوتوپ

و تحتاني( تجهيزات اطاق عمل-٢ - لاپاراسكوپي-سكوپي برونكو–اندوسكوپي دستگاه گوارش فوقاني
) ميكروسكوب عمل جراحي- ست هاي اعمال جراحي-تروسكوپيرسيستويو

و بخشهاي مربوطه-٣  دستگاه راديولوژي پورتابل براي اطاق عمل
و نوزادان-�  دستگاههاي بيهوشي مورد نياز جهت اطاق عمل جراحي با سيستم مانيتورينگ كامل كودكان
و وارمر-ونتيلاتورها-�  PICUو NICU هاي مورد نياز بخش هاي انكوباتورها
و-�  متريphدستگاه مانومتري، دستگاه گوارش
 دستگاه فروزن سكشن جهت تشخيص بافتي سريع حين عمل جراحي-٧
 دستگاه اوروديناميك-٨

و اينترنت–كتابخانه و مجلات  امكان دسترسي به منابع علمي اعم از كتب
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: مورد نياز يا تخصص هايرشته هاي تخصصي

:اي برنامه هستندكه مجاز به اجر معيارهاي دانشگاههائي

:دورهبه ورود مجاز متخصصين

 ترميمي ورشته هاي فوق تخصصي كودكان–نكودكااورولوژي–رشته هاي فوق تخصصي نوزادان-1
 تخصص هاي مورد نياز-2

 متخصصين بيهوشي كودكان-
و آناتوميكال كودكان-  متخصص پاتولوژي كلينيكال
 اورژانس كودكان-
-PICUكودكان 
 تغذيه كودكان-
 فيزيوتراپي كودكان-
 راديولوژي كودكان-
 گفتار درماني-
)اكوتراپيستكلينيكال فارم(فارماكولوژيست باليني-

.كليه رشته ها ،دوره ها ومتخصصين ذكر شده در بالا لازم است در دانشگاه مربوطه در دسترس باشد: تذكر

:دانشگاهي مجاز به راه اندازي دوره جراحي كودكان است كه
، بيهوشي10حداقل-1 و زايمان– داخلي– سال سابقه تربيت دستيار دررشته هاي جراحي عمومي و– زنان  اورولوژي

.كودكان را داشته باشد
. كودكان باشد ومرتبط داراي بخشهاي فوق تخصصي رشته هاي مختلف-2
. باشد PICUو NICUداراي بخشهاي-3

جراحان عمومي داراي بورد تخصصي جراحي-
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:(Program Evaluation)ارزشيابي برنامه

: شرايط ارزشيابي برنامه- الف

:شيوه ارزشيابي برنامه-ب

: ارزشيابي برنامهمتولي-ج

: برنامهنحوه باز نگري-د

:اين برنامه در شرايط زير ارزشيابي خواهد شد
يا6گذشت-1 آن سال  دو دوره از اجراي
 تغييرات عمده فناوري-2

 تصميم سياستگزاران اصلي مرتبط با برنامه-3

اريدستازآنانيپاودورهطولدرنهسالامستمريسنجنظر-١
 نوزادانو كودكانيجراح بخشيعلمئتيه اعضاازنهسالايسنج نظر-2
 نوزادانو كودكانيجراحيتخصص فوق بورد ممتحنهئتيه اعضااز سالانهيسنجنظر-3
ها برنامه ضعفو قوت نقاطيبررسو تخصص فوق بورد امتحاناتازپس بورد اعضايليتحص گزارش-4
هاني مسئولنهگزارش سالا-5 ي نكات قوت وضعف برنامه آموزشيليو ارائه تحلي فوق تخصصي بخش
آميبررس-6 و مراكز يدرمان-يوزش عملكرد دانش آموختگان رشته در جامعه
يپزشك نظام سازمان كمكبهآنيليتحليبررسويقصورپزشكواتيشكا زانيميريگيپ-7
پايبررس-8 و مقالات تخصصاني پژوهش ها، هاي نامه ها  آموزش دانشگاه محليو معاونت پژوهشي آموزشي توسط بخش

دب بار با كمك كاركناكي حاصله هر دو سالجي نتايو آماريلي تحليبررس-9 و وي آموزش پزشكي شورارخانهين واحد آمار
كمنيو ارائه آن به مسئوليتخصص  برنامهني تدوتهي در

و آموزش پزشكيهايابي اطلاعات حاصله از ارزشاستخراج- 10 ي وزارت بهداشت، درمان

واحد اعتبار بخشي وارزشيابي دبير خانه با همكاري گروه تدوين برنامه

و نظر سنجي ها از دستياران:اطلاعات حاصل ازگرد آوري-1 اعضا,تحقيقات،ارزيابي هاي دروني،ارزشيابي بيروني برنامه
.هيئت علمي درگير در برنامه

و تجزيه-2 و شاخص ها و ارزيابي فرآيندها  طرح مستمر اطلاعات در كميته تدوين برنامه با در نظر گرفتن نتايج بررسي
.و تحليل آنها

ذيپيشنهادات ارائه-3 . پيگيريجهتصلاح تكميلي مورد تائيد كميته تدوين برنامه به مراجع
.تهيه پيش نويس برنامه جديد با اعمال تغييرات لازم-4
و برنامه ريزي-5  ارائه به دبير خانه جهت طي مراحل بعدي با پيشنهادات جديد به كميته تدوين
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: ارزشيابي برنامهشاخص ها ومعيارهاي پيشنهادي گروه براي-ه

ز و معيارهاي :ير در نظر گرفته مي شوددر ارزشيابي برنامه شاخص ها
 دانش آموختگانيمندميزان رضايت-
ي اعضا هيئت علميميزان رضايت مند-
 شده ارائه خدماتاز مارانيب خانوادهو مارانيبيمندتيرضا زانيم-
 آموختگان دانشيعلم تسلط زانيم-
يتخصص فوق بورد امتحاندر آموختگان دانشيقبول زانيم-
يتخصص فوق بورد اعضايمندتيرضا زانيم-
 آموختگان دانشازيقانونتيشكا زانيم-
 منتشر شده توسط دانش آموختگاني داخلمقالات زانيم-
 منتشر شده توسط دانش آموختگاني خارجمقالات زانيم-
هي داخلمقالات زانيم- هاي علمئتي منتشر شده توسط اعضا ي آموزشي بخش
هي خارجمقالات زانيم- هاي علمئتي منتشر شده توسط اعضا ي آموزشي بخش
هازانيم-  انجام شده توسط دانش آموختگاني پژوهشي طرح
هازانيم- هي پژوهشي طرح هاي علمئتي انجام شده توسط اعضا ي آموزشي بخش
 كتب چاپ شده توسط دانش آموختگان زانيم-
يآموزشيها بخشيعلمئتيه اعضا توسط شده چاپ كتب زانيم-

ا* چكنيبه علاوه پيو تخصـصي آموزش پزشكي شورا رخانهيدبي سؤال24ستيل برنامه با  ـوسـتي كـه ي م
. قرار خواهد گرفتيابيباشد، مورد ارزش
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:چارچوب ارزشيابي برنامه
چك:تذكر ، در ارزشيابي برنامه از .ليست ضميمه استفاده شود ممكن است

، نيازمند انجام يك تحقيق.برنامه با استفاده از چارچوب زير ارزشيابي خواهدشد ممكن است پاسخ به هريك از سوالات فوق
، اقدام به ارزشيابي برنا. كامل باشد  ، پس از تدوين ابزار مناسب . مه خواهند نمود در اين مورد ارزيابان

منبع گردآوريسوالرديف
 داده ها

معيارروش
مورد
 انتظار

و دستياران قرار گرفته است؟ آيا برنامه، در اختيار همه اعضا1 -دستياراني هيئت علمي
 اساتيد

<80% پرسشنامه

<80% مشاهده مستندات آيا محتواي برنامه، اطلاع رساني كافي شده است؟2
و دستياران از اجزاي برنامه آگاهي دارند؟3 - دستياران آيا اعضاي هيئت علمي

 اساتيد
<70% پرسشنامه

بر4 و دانشكده از آن حمايت آيا در طول اجراي نامه، وزارت متبوع، دانشگاه
 كرده است؟

و تاييد اساتيد
 مديران

و مصاحبه
 مشاهده

%70>

و ارزشها در طول اجراي برنامه رعايت شده است؟5 <80% پرسشنامه ارزيابي فرايند آيا باورها
<70% پرسشنامهندارزيابي فراي آيا اجراي برنامه رشته را به دورنما نزديك كرده است؟6
 Outارزيابي آيا رسالت رشته در بعد آموزشي تحقق يافته است؟7

came 
<70% پرشسنامه

و در جهت دور نما بوده8 و نشر مقالات روبه ارتقاء آيا وضعيت توليد علم
 است؟

( مشاهده ارزيابي مقالات )بلي+

ارزيابي عملكرد آيا پيامدهاي پيش بيني شده در برنامه تحقق يافته اند؟9
 دستياران

<80% پرسشنامه

 100% مشاهده مستندات آيا براي اجراي برنامه، هيئت علمي لازم وجود دارد؟ 10
و پژوهش در رشته كافي بوده است؟ 11  100% مشاهده مستندات آيا تنوع بيماران براي آموزش
 100% مشاهده ارزيابي تجهيزات آيا تجهيزات تخصصي پيش بيني شده در اختيار قرار گرفته است؟ 12
و واحدهاي آموزشي ضروري براي اجراي برنامه فراهم 13 آيا عرصه ها، بخش ها

 شده است؟
 100% مشاهده ارزيابي عرصه ها

<70% مصاحبه دستياران ميزان استفاده از روشهاي فعال آموزشي چقدربوده است؟ 14
و برنامه مستندا آيا محتواي آموزشي رعايت شده است؟ 15 ت

 ها
<80% مشاهده

و رعايت بخشهاي چرخشي چقدر بوده است؟ 16 <80% مصاحبه دستياران ميزان رعايت ساختار دوره
<90% مصاحبه بيماران–اساتيد آيا رعايت انتظارات اخلاقي رضايت بخش بوده است؟ 17
 100% هدهمشا مستندات آيا منابع تعيين شده در دسترس دستياران قرار دارد؟ 18
<80% مشاهده مستندات آيا دستياران مطابق برنامه ارزيابي شده اند؟ 19
آيا ميزان اشتغال به كار دانش آموختگان در پستهاي مرتبط رضايت بخش 20

 بوده است؟ 
<90% پرسشنامه دانش آموختگان

و وظايف خود را در جامعه به شكل مطلوب 21 آيا دانش آموختگان نقش ها
 مي دهند؟ انجام 

مديران محل
 اشتغال

<70% پرسشنامه

>10% مصاحبه اساتيد آيا موضوع تداخل وظايف با رشته هاي ديگر معضلاتي را در پي داشته است؟ 22
و استادان از برنامه؟ 23 <70% پرسشنامه اساتيد- دستياران ميزان رضايت دستياران
<80%پرسشنامهمديران از عملكرد آنها؟ميزان رضايت مديران محل اشتغال دانش آموختگان24
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:د منابع مورد استفاده براي تهيه اين سن
بررسي شيوع ناهنجاريهاي مادرزادي ظاهري در نوزادان متولد.كربلايي آقايي مريم،محمدي نويد،شجري حميده.1

، پائيز3، شماره16دوره. مجله بيماريهاي كودكان ايران. 1383 تا 1381در بيمارستان شريعتي تهران در سالهاي شده
.308- 312صص. 1385

مجله بيماريهاي كودكان. بررسي ناهنجاريهاي بزرگ مادرزادي در ده هزار نوزاد. خاتمي فاطمه، معموري غلامعلي.2
.315- 320صص. 1384، زمستان4، شماره15دوره. ايران

و وارياسيونهاي طبيعي. اده عبدالرسولزپولادفر غلامرضا، ملاح.3  در بررسي شيوع ناهنجاريهاي مادرزادي خفيف
.43-52صص. 1384، شهريور1سال هشتم، شماره. دوفصلنامه طب جنوب. نوزادان بندر بوشهر

، وكيلي محمدعلي.4 هد شيوع ناهنجاريهاي مادرزادي عمده ظاهري در ميان. گلعلي پور محمدجعفر، احمدپور موسي
،10شماره، سال چهارم.مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي گرگان. درماني دزياني گرگان–هزار تولد در مركز آموزشي

و زمستان .42-47صص. 1381 پاييز
در عوامل مرتبطيو برخي آشكار مادرزاديهاي ناهنجاري فراوانيبررس.ي خسرو ماني كاشان،ميمريشكوه.5 با آن

بنوزادان متولد  دانشگاه علومي پژوهش-يمجله علم. 1378 ماه اول سال6در شهر همدانهي فاطممارستاني شده در
.42-47صص. 1381تابستان،35شماره، سال دوازدهم. مازندرانيپزشك

و. خسروي شراره.6 تعيين ميزان شيوع ناهنجاري مادرزادي آشكار در نوزادان متولد شده در بيمارستانهاي طالقاني
.5-9صص. 1380سال چهارم، شماره اول، بهار. آورد دانشره. 1379قدس شهر اراك، طي بهار 

بررسي فراواني ناهنجاريهاي مادرزادي آشكار در نوزادان. زاده منصور، موسوي نسب نورالدينمرزبان اصغر، صادق.7
و خدمات بهداشتي مجله علمي. 1379-80زنده متولد شده در بيمارستان وليعصر زنجان طي سالهاي  دانشگاه علوم پزشكي

.33-38صص. 1380، زمستان37شماره. درماني استان زنجان
در. محمدي فرشته، احمدي محمدانورشاه.8 بررسي آماري ناهنجاريهاي آشكار مادرزادي در نوزادان زنده بدنيا آمده

پا. آورد دانشره. بيمارستان طالقاني اراك ، .23-29صص. 1376ييز سال اول، شماره چهارم
و عوامل مرتبط با ناهنجاريهاي مادرزادي نوزادان متولد شده در زايشگاه شهر ياسوج،. ابراهيمي صديقه.9 ميزان بروز

و تابستان14و13سال چهارم، شماره. مجله دانشگاه علوم پزشكي ياسوج.78نيمه اول  .9-15ص. 1378، بهار

10. Rajabian MH, Sherkat M.  An epidemiologic study of oral clefts in Iran: analysis of 1,669 
cases.  Cleft Palate Craniofac J. 2000;37(2):191-6. 
11. Rajabian MH, Aghaei S.  Cleft lip and palate in southwestern Iran: an epidemiologic 

study of live births.  Ann Saudi Med. 2005;25(5):385-8. 
شيوع نقصهاي هنگام. محمد، سبحاني عليقلي، راگردي كاشاني ايرج، اميني الهه، رضايي زهرا، شجري حميدهاكبري.12

و دكتر شريعتيتولد در نوزادان بيمارستانهاي ميرزا كوچك مجله دانشكده پزشكي دانشگاه. 1378-79خان، امام خميني
. 212- 216صص. 3،1382، شماره61سال. علوم پزشكي تهران

13-UCLA pediatric surgery training curriculum.        
14-Curriculum for the Stanford program of pediatric surgery residency. 
15-Division of pediatric surgery Fellow,s curriculum ,(PSF) selected through the 
national resident matching program (NRMP). Children Hospital Losangeles. 
International leader of pediatrics. 
16-Dbakey department of surgery, pediatric surgery fellowships, Texas children 
Hospital, pediatric surgery residency program. 
17-Training in pediatric surgery – A comparison of 24 countris in Europe and other countries 

around the world.C.Driller. A.M.Holschneider 
18- Higher specialist training in pediatric surgery. British Association of 
Pediatric Surgery. 
19-The training of pediatric surgeon. Department of pedldiatric surgery, children 
Hospital of Pittsburg, University of Pititsburg, school of medicine. 
 
20-European Syllabus in Paediatric Surgery, UEMS Section and Board of Paediatric Surgery, 

ver.  1.0- June 2008 
21- World Health Organization, EMRO, Country profile, Islamic Republic of Iran , September 

2009 
مصاحبه با پيشكسوتان جراحي كودكان ايران جهت تهيه تاريخچه جراحي كودكان در ايران-22
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 صورتجلسه

به 9/10/1388، با تلاش امضا كنندگان زير،در تاريخ جراحي كودكان تخصصيفوقبرنامه دستياري دوره
و به عنوان سند در دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي .و تخصصي نگهداري مي شودتصويب رسيد

و برنامه ريزي آموزشي : اسامي اعضاي كميسيون تدوين

دكتر سيدمنصور رضويدكتر محمدعلي محققي

 دكتر علي رباني اميرهوشنگ مهر پروردكتر

 دكتر ابوالفتح لامعي گيلاني دكتر ميترا مدرس

 دكتر الهه ملكان راد صفوي نائينيدكتر علي

 دكتر مهدي صابري فيروزي اله پيروي دكتر حبيب

 دكتر مريم رسوليان دكتر علي مشكيني

 دكتر محمدمهدي قاسمي دكتر شهرام آگاه

 دكتر علي حميدي مدني دكتر مهرداد حق ازلي

 دكتر محمد رضا فرتوك زاده دكتر سيد رسول مير شريفي

 دكتر رضا لباف قاسمي فخريدكتر احمد

 دكتر محمد علي صحرائيان دكتر مهدي پناه خواهي

 دكتر محمد علي سيف ربيعي

و برنامه ريزي آموزشي  اسامي مدعوين حاضر در جلسه كميسيون تدوين

 دكتر عبدالجليل كلانتر هرمزي دكتر احمد خالق نژاد طبري

 دكتر رسول فراست كيش دكتر عليرضا ابراهيم سلطاني

 يان دكتر منصور ملائ دكتر هوشنگ پورنگ

 دكتر محمود اشرفي دكتر بهار اشجعي

 دكتر عبدالمحمد كجباف زاده دكتر مهرزاد مهديزاده

 دكتر جواد احمدي دكتر جواد نصيري
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و آيين  تخصصي هاي آموزش فوق هاي دوره نامه مقررات

 كليات: بخش اول

 هدف-1ماده

، تربيت پزشك فوق تخصص هاي فوق هدف از برقراري دوره ، به منظور ارتقاي سـطحي پزشكي تخصص مورد نياز كشور
و نيز دستيابي به آخرين يافته و خدمات پزشكي ، پژوهش مي علمي آموزش پزشكي  باشد هاي علمي پزشكي

 تعريف دوره-2ماده
، بالاترين مقطع تحصيلات دانشگاهي پزشكي است تخصصي پزشكي دوره فوق ازمت. باليني قاضيان واجدشرايط پـس

و شفاهي( آزمون پذيرش دستيار موفقيت در  ، در يكـي از مراكـز مـورد) كتبي و عملي مصوب و گذراندن دوره آموزش علمي
آ و ، درمان و موفقيت در آزمون نهايي به اخذ دانشنامه فوق تائيد وزارت بهداشت و تائيد رساله تخصصي موزش پزشكي با دفاع

. ند گرد نايل مي

 تعريف دستيار-3ماده
مي دستيار فوق نياز يا گـواهي قبـولي شود كه با داشتن مدرك دانشنامه تخصصي رشته پيش تخصصي به فردي اطلاق

، با رعايت كليه مفاد اين آيين  و پذيرش در آزمون ورودي ، كسب مهارت نامه در مدت زمان مصوب به آموزش آن هاي هاي نظري
و فعاليت .ي پژوهشي بپردازدها عملي

 شرايط عمومي) الف

: تخصصي باليني هاي فوق شرايط پذيرش دستيار در رشته-4ماده
و قبولي در آزمون پذيرش دستيار-1/4  شركت
 تائيد صلاحيت عمومي طبق ضوابط شوراي عالي انقلاب فرهنگي-2/4

ت) قطعي يا آزمايشي( علمي رسمي اعضاي هيات: تبصره تخصصي نياز به گزينش عمومي مجـدد هاي فوق حصيل در دوره براي
. ندارند 

و يا گواهي قبولي آن از دانشگاه داشتن مدرك دانشنامه تخصصي رشته پيش-3/4 ، نياز ها يا مراكز مورد تائيد وزارت بهداشت
آ و  موزش پزشكي درمان

 داشتن برگ پايان خدمت نظام وظيفه يا معافي براي آقايان-4/4

و يا كفالت بـا مـسئوليت خـود معافي به مفهوم معافيت دايم مي كلمه-1تبصره و داوطلبان داراي معافيت موقت پزشكي باشد
، ايـن. توانند در آزمون پذيرش دستيار شركت نمايند مي بديهي است در صورت فراخوانده شدن بـه انجـام خـدمت وظيفـه

ب .ه عهده نخواهد داشت وزارتخانه هيچگونه تعهدي براي ترخيص آنان

مي داوطلباني كه در حال انجام خدمات قانوني شامل خدمت وظيفه عمومي يا پيام-2تبصره باشند در صـورت آوران بهداشت
مي31ارائه گواهي مبني بر اينكه مدت سربازي آنان تا تاريخ  رسـد مجـاز بـه شـركت در آزمـون شهريورماه سال بعد به اتمام

. هند بود پذيرش دستيار خوا

يك قانون نحـوه تـامين هيـات-3تبصره در آن دسته از متقاضياني كه بعنوان ماده علمـي مـشغول انجـام خـدمت وظيفـه
مي دانشگاه و ارائه گواهي مبني بر اينكه تـا تـاريخ هاي علوم پزشكي كشور 31باشند در صورت موافقت دانشگاه محل خدمت

21 تـا18در حال حاضر مـدت( بازي مصوب ستاد فرماندهي كل نيروهاي مسلح را شهريورماه سال بعد معادل مدت خدمت سر
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مي) ماه ، و نداشتن منـع قـانوني از نظـر اداره خواهند گذراند و در صورت قبولي توانند بطور مشروط در آزمون شركت نمايند
، طبق مقررات شروع به آموزش نمايند نظام . وظيفه

ر-4تبصره ، معـادل هاي آزمون دانشنامه تخصصي هر رشته پيش تبه از ميان حائزين  برابـر تعـداد2نياز در هر سال تحصيلي
در تخصصي آن رشته پيش هاي فوق رشته نياز در صورتي كه مشمول خدمت وظيفه عمومي باشند با رعايت ساير شرايط مندرج
مي آيين ش توانند بصورت مشروط در آزمون پذيرش دستيار ثبت نامه و و در صورت قبولي با اسـتفاده از قـانون نام ركت نمايند

، تـا نحوه تامين هيات  و قانون اجازه ادامه تحصيل در مقاطع تحصيلي بالاتر به مشمولان اين قانون  شـهريورماه سـال31علمي
و شروع به آموزش نمايند انتخاب رشته اين افراد در هنگام ثبت  آزمون دانـشنامه نام بر اساس رتبه بعد از خدمت ترخيص شده

و تا سقف حداكثر تخصصي رشته پيش مي نفر در هر رشته فوق2نياز بعنوان مثال در رشته داخلـي كـه تعـداد. باشد تخصصي
مي هاي فوق رشته در تخصصي وابسته به آن هفت رشته باشد به نفرات اول تا چهاردهم آزمون دانشنامه تخصصي رشته داخلـي

و حداكثر شود در صورت دارا بودن ساير شرايط آيينه عمومي باشند اجازه داده مي صورتي كه مشمول خدمت وظيف   نفـر2نامه
. تخصصي در آزمون پذيرش دستيار شركت نمايند در هر رشته فوق

مي: داشتن شرايط سني-5/4 علمي رسـمي براي اعضاي هيات{ تواند حداكثر تا سن مجاز ورود به دوره دستياري هر داوطلب
و ساير داوطلبان45) قطعي يا آزمايشي (  در} سال تمام تا پايان شهريورماه سال بعد42 سال تمام بدون محـدوديت دفعـات

. آزمون پذيرش دستيار شركت نمايد 
 اي برحسب رشته نداشتن نقص عضو موثر حرفه-6/4

و تخصصي موظف است با همكاري هيات اي را برحـسب، نقص عضو موثر حرفـه هاي ممتحنه دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي
و اعلام نمايد  . رشته تنظيم

و دوره هاي فوق عدم اشتغال به تحصيل در يكي از رشته-7/4  Ph.Dو) فلوشيپ( هاي تكميلي تخصصي تخصصي پزشكي
و قبول دارندگان مدرك دانشنامه فوق: تبصره ي پزشكي مجـازها تخصصي در يكي از رشته شدگان آزمون نهايي فوق تخصصي

. باشند به شركت در آزمون پذيرش دستيار نمي

 شرايط اختصاصي)ب
از كل ظرفيت پذيرش هر رشته در آزمون پذيرش دستيار به مشمولين قانون ايجاد تسهيلات بـراي ورود%20معادل-5ماده

و جهادگران داوطلب بسيجي به دانشگاه  و موسسات آموزش عالي كه حدا رزمندگان شـده بـه نمره آخرين نفر اعلام%80قل ها
، اختصاص مي . يابد آزمون شفاهي برابر ظرفيت را كسب نمايند

و اعلام نتيجـه بـه عنـوان سـهميه-1تبصره و شفاهي  متقاضيان استفاده از سهميه رزمندگان در كليه مراحل امتحان كتبي
، هنگـام معرفـي بـه شـفاهي بعنـوان شود بدين معنا كه متقاضيان در صورت احراز رزمنده منظور مي  هر رتبه از آزمون كتبي

. رزمنده ديده خواهد شد

از در رشته-2تبصره مي5هايي كه ظرفيت پذيرش كمتر . باشد سهميه مذكور قابل اعمال نيست نفر

و خـدمات بهداشـتي دانشگاه) قطعي يا آزمايشي( علمي رسمي اعضاي هيات-6ماده و نيـز هـاي علـوم پزشـكي درمـاني
نـام تخصصي را دارند مي بايست هنگـام ثبـت هاي فوق قصد ورود به دوره4/4 بند4داوطلباني كه با استفاده از شرايط تبصره 

: يكي از مدارك مستند ذيل را حسب مورد ارائه نمايند 
و اعلام نياز دانشگاه محل خدمت) قطعي يِا آزمايشي( حكم استادياري رسمي) الف
و تخصصي گواهي رتبه در آزمون دانشنامه تخصصي رشته پيش)ب ، به تائيد دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي  نياز
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و رشته هاي تخصصي پيش جدول رشته  تخصصي وابسته هاي فوق نياز
 تخصصي هاي فوق رشته نياز رشته تخصصي پيش تخصصي هاي فوق رشته نياز رشته تخصصي پيش

 كليه اطفال نفرولوژي
و عروق  قلب اطفال بيماري هاي قلب

 عفوني اطفال روماتولوژي
و سرطان بالغين  اعصاب اطفال خون

و متابوليسم غدد درون و سرطان اطفال ريز  خون
 نوزادان هاي ريه بيماري

 داخلي

 گوارش اطفال گوارش بالغين
و آلرژي اطف جراحي اطفال الايمونولوژي

 جراحي قفسه صدري
و عروق  جراحي قلب

 اطفال

 عمومي جراحي غدد اطفال

و ، ترميمـي جراحي پلاستيك
 روانپزشكي اطفال روانپزشكي سوختگي

، سازمان داوطلبان مشغول خدمت در يكي از وزارتخانه-7ماده و نهادها در هنگام ثبت ها از نام موظف به ارائه معرفـي ها نامـه
م ميسازمان ذيربط مبني بر . باشند وافقت با ماموريت آموزشي خود

 آزمون پذيرش دستيار)ج
و در اسفندماه هر سـال توسـط دبيرخانـه شـوراي آمـوزش آزمون پذيرش دستيار بصورت متمركز در همه رشته-8ماده ها

و تخصصي برگزار مي . شود پزشكي

مي-9ماده ، يكي از رشته هاي تعيينو ظرفيتنياز تواند با توجه به رشته تخصصي پيش هر داوطلب را هاي فوق شده تخصـصي
و در آزمون پذيرش دستيار شركت نمايد  . انتخاب

و تخصصي از طريق نام آزمون پذيرش دستيار در مدت زمان اعلام ثبت-10ماده شده توسط دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي
مي دانشگاه . شود هاي علوم پزشكي كشور انجام

آ4/4 بند4نام از داوطلبان مشمول تبصره ثبت:تبصره مي به صورت متمركز در دبيرخانه شوراي و تخصصي انجام . گيرد موزش پزشكي
. باشدمي) ريال 000/165( هزار ريال وپنج نام براي شركت در آزمون پذيرش دستيار يكصدوشصت مبلغ ثبت-1/10

، پس از ثبت-11ماده و انتخاب رشته . باشد تغيير رشته به هيچ عنوان مجاز نمينام
مي تخصصي در كليه رشته آزمون پذيرش دستيار فوق-12ماده و شفاهي ، آزمون كتبي داراي ها بصورت كتبي  سـوال 100باشد

و داوطلبان برحسب اولويت نمره كتبي كسب چندگزينه شده به ميزان دوبرابر ظرفيت هـر رشـته بـه آزمـون شـفاهي اي بوده
. شوند معرفي مي

، داوطلبين نمرات مشابه كسب نمايند اولويت با اعضاي هيات-1/12 هـاي علمـي دانـشگاه چنانچه در مرحله احتساب نمره كل
و خدمات بهداشتي مي علوم پزشكي . باشد درماني كشور

، قبول-2/12 ر تا ظرفيت هر رشته برگزيـده تخصصي حداكث شدگان نهايي آزمون پذيرش دستيار فوق در مرحله آزمون شفاهي
، اسامي پذيرفته. شوند مي  دانشگاه يـا سـازمان محـل خـدمت شدگان مشمول خدمات قانوني براي ترخيص به معاونت درمان

 شود اعلام مي

مي محل آموزش بر اساس اولويت نمره كل كسب-13ماده ، توسط داوطلب انتخاب . گردد شده
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، اولويت انتخاب محل با داوطلبان عضو هيات در صورت يكسان بود-1تبصره كل و خـدمات علمي دانشگاهن نمره آزمون هاي علـوم پزشـكي
، نمـره نهـايي آزمـون دانـشنامه تخصـصي در مورد داوطلبان آزاد يا اعضاي هيات. درماني كشور خواهد بود بهداشتي ( علمي با نمـرات برابـر

) شفاهي+ دوبرابر كتبي/(3 قر) در صورتي كه در يك دوره نتيجه آزمون شفاهي به صورت قبول يا مردود اعلام. ار خواهد گرفت ملاك عمل
، نمره آزمون كتبي ملاك عمل قرار خواهد گرفت  . شده باشد

، محـل آمـوزش دسـتياران كنندگان در آزمون كتبي كمتر از ظرفيت اعلام در مواردي كه تعداد شركت-2تبصره شده در هر رشـته باشـد
مي شده آزمون شفاهي توسط هيات پذيرفته .شود ممتحنه رشته مربوطه تعيين

 دوره آموزشي: بخش سوم

 شدگان نام پذيرفته ثبت) الف
و خدمات بهداشتي دانشگاه-14ماده درماني موظفند حداكثر تا پانزدهم شهريورماه هـر سـال نـسبت بـه هاي علوم پزشكي
. رش دستيار اقدام نمايند شدگان آزمون پذي نام پذيرفته ثبت

و خدمات بهداشتي دانشگاه-1/14 نـام شدگاني را كـه در موعـد مقـرر ثبـت درماني موظفند اسامي پذيرفته هاي علوم پزشكي
، حداكثر تا دهم آبان  و يا در مهرماه سال تحصيلي شروع دوره انصراف دهند و ننموده ماه به دبيرخانه شوراي آمـوزش پزشـكي

. نمايند تخصصي اعلام
و تخصصي حداكثر تا پانزدهم آبان-2/14 ماه هر سال تحصيلي نسبت بـه معرفـي جـايگزين دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي

مي1/14افراد مشمول بند  . نمايدو نيز افرادي كه صلاحيت عمومي آنان مورد تائيد قرار نگرفته اقدام
و اعلام جايگزين منصرفين( تخصصي در هر مرحله از آزمون پذيرش دستيار فوق: تبصره در شرايط مساوي از نظـر نمـره كـل) مرحله اصلي

كل آزمون دانشنامه تخصصي مي و در مرحله بعد بر اساس نمره . باشد اولويت پذيرش بر اساس نمره كتبي آزمون پذيرش
شـده خواهد شد كه برحسب اولويت نمره تا تاريخ معـين شده حداكثر سه نفر به دانشگاه محل تحصيل معرفي به ازاء هر فرد منصرف: توضيح

. نام نمايند اقدام به ثبت
و شروع به تحصيل پذيرفته تصميم-3/14 شدگاني كه صلاحيت عمومي آنـان پـس از پايـان گيري در مورد ارزش قبولي علمي

مي مهرماه هر سال تحصيلي توسط هيات  بـ مركزي گزينش دانشجو مورد تائيد قرار  بـه عهـده16ا رعايـت مفـاد مـاده گيـرد
مي هيات .باشد ممتحنه رشته مربوطه

و زمان شروع بـه آمـوزش وي بـا نظـر هيـات نام اوليه فردي كه تائيد صلاحيت مجد ثبت-1تبصره ممتحنـه رشـته شده موجه تلقي شده
. گردد مربوطه تعيين مي

آ-2تبصره ت افزايش ظرفيت ناشي از شروع . ائيد صلاحيت مجدد شده بلامانع است موزش فردي كه
، نمي كساني كه در مراكز آموزشي يا بهداشتي-4/14 و اجرايي دارند توانند بطور همزمان بـه تحـصيل درماني مسئوليت اداري

. بپردازند 
و آمـوزش پزشـكي عهـده ارزش قبولي علمي پذيرفته-5/14 ، درمان مـسئوليت يـا دار شدگاني كه بنا به تائيد وزير بهداشت

يك سال از شروع سال تحصيلي پذيرش شده ماموريت اداري مي  16با رعايت مفـاد مـاده) اول مهرماه( شوند حداكثر به مدت
. باشد محفوظ مي

 تعهدات)ب
مي نام پذيرفته ثبت-15ماده ، منوط به ارائه تعهدنامه محضري به ميزان دوبرابر مدت آموزش . باشد شدگان

مي هاي فوق شدگان آزاد دوره خذ تعهد از پذيرفتها-1/15 از تخصصي بصورت خاص و محل انجام تعهد خدمت اين دسـته باشد
و خدمات بهداشتي شدگان بر اساس نياز دانشگاه پذيرفته درمـاني كـشور توسـط معاونـت آموزشـي وزارت هاي علوم پزشكي

و قبل از پذيرش در  و آموزش پزشكي تعيين ، درمان ميبهداشت ، بـر مبنـاي. گيرد اختيار داوطلبان قرار پس از اعلام قبـولي
، محل انجام تعهد خاص توسط پذيرفته  مي اولويت نمره آزمون كل پذيرش در صورت يكسان بودن نمـره. گردد شدگان انتخاب
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، طبق تبصره ماده مي13آزمون كتبي  بكـارگيري متعهـدين هاي علوم پزشكي محل تعهد موظفند نـسبت دانشگاه. شود عمل
و در صورت نياز آنان را استخدام نمايد فوق . تخصصي برابر مدت تعهد اقدام نموده

شدگان آزاد پس از طي مراحل قانوني منوط به اتمام مدت تعهد در دانشگاه تخصصي پذيرفته ئه مدرك دانشنامه فوق ارا: تبصره
آ  و ، درمان و وزارت بهداشت م ها بوده تواند نسبت به لغو دوره آموزشي افرادي كه از انجام تعهد خـدمت سـريموزش پزشكي

. اند برابر مقررات اقدام نمايد باز زده
از-2/15 از اخذتعهد ، در مجموع . سال تجاوز ننمايد10دستياران به نحوي است كه در صورت اضافه شدن به تعهدات قبلي
خد مستخدمين دانشگاه-3/15 و درماني ملزم به سپردن تعهد محضري به ميزان دوبرابر مدت مات بهداشتي هاي علوم پزشكي

. باشند آموزش به دانشگاه محل استخدام مي
و سازمان مربوطه موظـف اين آيين7 مستخدمين مشمول ماده-4/15 نامه ملزم به سپردن تعهد به محل استخدام خود هستند

و كليه هزينه ، به پرداخت شهريه ميهاي تحصيلي و آموزش پزشكي ، درمان  باشد برابر ضوابط وزارت بهداشت

 شروع دوره)ج
، دوره دستياري خـود را از اول مهرمـاه سـال تحـصيلي شـروع شدگان موظفند پس از انجام ثبت كليه پذيرفته-16ماده نام

. نمايند 

م:تبصره . باشدي مهلت شروع به آموزش افراد جايگزين حداكثر تا پانزدهم آذرماه

 آموزش دوره دستياري)د

و محتواي آموزشي هر رشته فوق-17ماده ممتحنـه همـان تخصصي كه توسط هيـات آموزش دوره دستياري بر مبناي برنامه
و تخصصي قابل اجراء است رشته پيشنهاد مي ، پس از تصويب شوراي آموزش پزشكي . گردد

ممتحنـه برحـسب برنامـه ماه كامل است كه بنابه پيشنهاد هيات36تا24صصيتخ هاي دستياري فوق طول دوره رشته-1/17
و به اجرا گذاشته مي و تخصصي تعيين . شود آموزشي رشته مربوطه توسط شوراي آموزش پزشكي

، اعم از آموزش دوره-2/17 و درماني ، پژوهشي ، برگزاري كلاس هاي پايين دستياران موظفند وظايف آموزشي ، هاي تر  نظـري
و كشيك را مطابق برنامه گروه آموزشي مربوطه انجام دهند كارآموزي و درمانگاهي . هاي بيمارستاني

. باشـدو بـر اسـاس برنامـه گـروه آموزشـي مـي)16 صبح لغايت8حداقل از ساعت( وقت خدمت دستيار بطور تمام-3/17
. برنامه گروه آموزشي مربوطه از جمله طبابت در مطب را ندارند دستياران در طول دوره آموزش حق هيچگونه اشتغال خارج از

، به شرط موافقت بخش آموزش: تبصره و اشتغال دستياران در رشته مربوطه در كلينيك ويژه دهنده حداكثر دو روز در هفتـه بلامـانع اسـت
مي پرداخت حق . باشد الزحمه اين گروه از دستياران برابر مقررات كلينيك ويژه

از تخصصي در رشته شدگان آزمون نهايي فوق از بين قبول-4/17 در5هايي كه كمتر و  نفر داوطلب داشته باشد فقط رتبـه اول
و چنانچه نفر داوطلب داشته باشد رتبه5-9صورتي كه بين و دوم و يا بيشتر داوطلب داشته باشد رتبه10هاي اول هاي اول نفر

و قبولي در آزمون نهايي فوق تا سوم مجاز هستند پس از اتم  و با كسب موافقت دانـشگاه محـل ام دوره آموزشي مقرر تخصصي
، قبل از فارغ استخدام در مورد افرادي كه با ماموريت آموزشي تحصيل كرده  التحصيلي حداكثر به مدت يك سال در مراكـز اند

و منطبق با مقررات آموزشي خارج از كشور كه مورد تائيد هيات  و آمـوزش پزشـكي باشـد ممتحنه ، درمـان  وزارت بهداشـت
و تائيـد ارزش علمـي. نمايند تحصيل و تعلق و طي مراحل تائيد صحت صدور اين دسته از دستياران پس از مراجعت به كشور

مي ممتحنه رشته مربوطه براي طي مراحل فارغ گواهي اخذشده توسط هيات . شوند التحصيلي معرفي
كه: تبصره تخصصي تا سه ماه پس از اعلام نتايج قبولي آمادگي خود را براي اسـتفاده نفرات برتر آزمون نهايي فوق در صورتي

و نفـرات از بورس پايان دوره آموزش فوق  تخصصي كتباً به دبيرخانه اعلام ننمايند منصرف از استفاده از بورس شـناخته شـده
ب  و با شرايط مندرج در ماده بعدي به ترتيب اولويت نمره به شرط تائيد شوراي عالي و به تعداد مي آيين4/17ورس از نامه توانند

. بورس مذكور استفاده نمايند 
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مي هاي فوق دستياراني كه با ماموريت آموزشي به دوره-5/17 و ضوابط دوره آموزشي تخصصي وارد شوند مشمول كليه مقررات
. باشند مربوطه مي

 ارتقاي دستياران) هـ
ارتقاي دستياران به سال بالاتر توسط گروه آموزشي مربوطـه بـر اسـاس مقـررات ارتقـاي دسـتياران كـه توسـط-18ماده
مي ممتحنه رشته فوق هيات و دانشگاه تخصصي تنظيم و خـدمات بهداشـتي شود خواهد بود درمـاني كـشور هاي علوم پزشكي

و تخصصي منعكس نمايند موظف هستند هر سال نتايج ارتقاي دستياران را به دبيرخانه شور . اي آموزش پزشكي
و پـس از تائيـد بيرخانـه هاي فوق ممتحنه رشته هيات-1/18 ، مقررات ارتقاي دستياران رشته خود را تنظـيم كـرده تخصصي

و تخصصي براي اجرا به دانشگاه مي شوراي آموزش پزشكي . نمايند هاي علوم پزشكي ابلاغ
، توسط دانشگاه محل آموزش انجام صدور حكم آموزشي دستيارا-2/18 ، پس از احراز شرايط ارتقاء ساليانه ن براي سال بالاتر

مي در صورت عدم موفقيت در ارتقاء. شود مي . شود توسط گروه آموزشي نسبت به تمديد دوره اقدام
مردود شوند از سيستم آمـوزش تخصصي در امتحان ارتقاي دستياري سه بار دستياراني كه در طول دوره دستياري فوق-3/18

مي فوق . شوند تخصصي باليني پزشكي اخراج

و از سيـستم آمـوزش دو بار مردود شوند مجاز به ادامه تحصيل در دوره مربوطه نمي2به1 دستياراني كه در امتحان ارتقاي:تبصره باشـند
شد فوق . تخصصي باليني پزشكي اخراج خواهند

ها مرخصي)و
مي-19ماده و زايمان برحسب مورد استفاده نمايند توانند از مرخصي دستياران ، استعلاجي .هاي ساليانه

مي-1/19 ، در هر سال تحصيلي حداكثر پانزده روز از مرخصي ساليانه استفاده نمايند دستياران مدت. توانند با رعايت مقررات
آ مي مذكور جزء دوره . گردد موزشي محسوب

و آمـوزش دستيا-2/19 ، درمـان راني كه همسر آنان با استفاده از فرصت مطالعاتي يا دوره تكميلي به تائيـد وزارت بهداشـت
و آموزش عالي عازم خارج از كشور هستند مي  و يا وزارت فرهنگ توانند با موافقت دانـشگاه محـل تحـصيل حـداكثر پزشكي

ب ازيك سال مرخصي بدون دريافت كمك و تنها .راي يكبار استفاده نمايند هزينه تحصيلي
مي-3/19 توانند با ارائه گواهي پزشكي تائيدشده از سوي شـوراي پزشـكي دانـشگاه محـل تحـصيل از مرخـصي دستياران

.استعلاجي برابر مقررات استفاده نمايند 
از: تبصره مي ماه تجاوز كند ادامه دوره دستياري منوط6در صورتي كه مدت مرخصي استعلاجي دستيار باشـد به نظر گروه آموزشي مربوطه

. اقدام نمايد16تواند نسبت به معرفي فرد جايگزين با رعايت مقررات مندرج در تبصره مادهو بنا به درخواست دانشگاه دبيرخانه مي
يك بار در طول دوره دستياري بلامانع است-4/19 . استفاده دستياران خانم از چهار ماه مرخصي زايمان براي
مي مدت زمان مرخصِي-5/19 و به طول دوره افزوده و زايمان جزء دوره آموزش محسوب نشده .شود هاي استعلاجي

و ميهماني)ز ، انتقال  تغيير رشته
. باشند شدگان دستياري مجاز به تغيير رشته نمي پذيرفته-20ماده

 شدگان دستياري انتقال پذيرفته-21ماده
در تياران فوق جابجايي محل تحصيل دس و تائيد دانـشگاه6تخصصي هـاي ماهه اول دوره بشرط موافقت گروه يا بخش آموزشي
و مقصد بلامانع است  . مبدا

، انتقـال دسـتياران فـوق نامـه ارزشـيابي بخـش دهنده برابر آيـين در صورت لغو صلاحيت بخش آموزش) الف تخصـصي هـا
ب شده به ساير بخش پذيرفته ، و موافقت دانشگاه مقصد بلامانع استا نظر هياتهاي مورد تائيد . ممتحنه
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، انتقـال ها صلاحيت بخش آموزشي فوق نامه ارزشيابي بخش در صورتي كه برابر آيين)ب تخصصي بصورت موقـت لغـو گـردد
، دستياران به ساير بخش  د تا احراز مجدد صلاحيت آموزشي با نظر هيـات هاي مورد تائيد و موافقـت انـشگاه مقـصد ممتحنـه

. بلامانع است 

و مقصد بلامانع است ماه با موافقت دانشگاه6 ميهمان شدن دستياران حداكثر به مدت-22ماده .هاي مبدا

از دستياراني كه دوره آموزشي آنها برابر برنامه آموزشي مصوب رشته مربوطه به صورت چرخشي انجـام مـي-23ماده شـود
و ميهما . ني مستثني هستند شمول مقررات انتقال

و انصراف)ح  ترك تحصيل

مي-24ماده . شود ترك تحصيل يا انصراف در طول دوره موجب انفصال از آموزش در آن دوره
، يا عدم شروع دوره ثبت نام پذيرفته عدم ثبت-1/24 شدگان به دلايـل غيرموجـه حـداكثر تـا آخـر نام شدگان در موعد مقرر

، به منزله انص ميمهرماه .شود راف قطعي تلقي
مي-2/24 يك ماه نباشد ، چنانچه مدت انفصال بيش از و يا انصراف از آموزش دستيار تواند با موافقـت در صورت ترك تحصيل

و  يك ماه حق ادامه تحصيل در دوره مربوطـه را نداشـته و در صورت انفصال بيش از گروه آموزشي مربوطه به تحصيل بازگردد
ميمطابق مقررات  . شود با وي رفتار

و بازگـشت بـه تحـصيل در آن دوره مجـاز:تبصره ، انصراف قطعي تلقـي شـده اعلام انصراف در مهرماه اولين سال تحصيلي
.باشد نمي

مي-3/24 باشند لازم است درخواست انصراف خـود را بـراي اخـذ موافقـت بـه دستياراني كه ضمن تحصيل متقاضي انصراف
.ل ارائه نمايند دانشگاه محل تحصي

و خدمات بهداشتي دانشگاه-4/24 ، مراتب انـصراف دسـتيار را حـداكثر هاي علوم پزشكي درماني موظفند در صورت موافقت
و در اولين فرصت به ساير مراجع ذيربط اعلام نمايند  و تخصصي يك هفته به دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي . ظرف مدت

كه-5/24 مي پرونده دستياراني شـود بـه دفتـر حقـوقي وزارت پس از پايان مهرماه هر سال تحصيلي حكم دستياري آنها لغو
، مي بهداشت و آموزش پزشكي ارسال و مقررات موجود با آنها رفتار شود گردد تا بر اساس تعهد سپرده درمان . شده

 امور رفاهي: بخش چهارم
د كمك-25ماده و آموزش پزشكي مي هزينه تحصيلي دستياران آزاد كه ، درمان ، اراي تعهد خدمت به وزارت بهداشت باشند

و فوق%80معادل  و حقوق يك وقتي از محل درآمـدهاي اختـصاصي دانـشگاه مزاياي طرح تمام%50العاده شغل استاديار پايه
و با تصويب هيات  مي محل تحصيل و افـزايش سـنواتي كمـك. باشد امناء ي دسـتياران معـادل هزينـه تحـصيل ميزان عيـدي

يك مي . باشد استادياران پايه
و زايمان از كمك-1/25 مي دستياران در مدت مرخصي استحقاقي .باشند هزينه تحصيلي برخوردار
، به دستياران كمك-2/25 .گيرد هزينه تحصيلي تعلق نمي در مدت مرخصي استعلاجي بيش از سه ماه
مي كمك-3/25 ميهزينه تحصيلي دستياران . شود همان توسط دانشگاه مبدا پرداخت
مي هاي فوق علمي كه با ماموريت آموزشي در دوره هزينه دستياران غيرهيات پرداخت كمك-4/25 كننـد بـه تخصصي شركت

بو ميزاني كه مجموع وجوه دريافتي ايشان با دريافتي داوطلبان آزاد معادل باشد منوط به تصويب هيات  د امناي دانشگاه خواهد
.

، مـي دستياراني كه تمايل داشته باشند از مزاياي بيمه خدمت درماني بصورت خويش-5/25 تواننـد بـا فرما اسـتفاده نماينـد
ح./حق سرانه از اين امتياز برخوردار شوند%50پرداخت 


