
و آموزش پزشكي ، درمان  وزارت بهداشت

و تخصصي  دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي

و ضوابط دوره تكميلي تخصصي  برنامه آموزشي

و اعصاب و فانكشنال مغز  جراحي استروتاكسي

 1392خرداد ماه
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به نام خداوند بخشنده مهربان

 بخش اول

 برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي

و اعصاب و فانكشنال مغز  جراحي استروتاكسي

STEREOTACTIC&FUNCTIONAL  
NEUROSURGREY 
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 فهرست مطالب

صفحهموضوع
3اسامي تدوين كنندگان برنامه

4طول دوره-متخصصين مجاز ورود به دوره–تعريف–عنوان-مقدمه
5تاريخچه وسير تكاملي دوره در ايران وجهان

7سال آينده10حدودنياز به نيروي دوره ديده در اين حيطه تا–دلايل نياز به اين دوره
8دور نما–رسالت–فلسفه

9پيامدهاي مورد انتظار از دانش آموختگان اين دوره
9ووظايف حرفه اي دانش آموختگان در جامعهنقش ها

11توانمنديها ومهارت هاي پروسيجرال مورد انتظار
12هايي كه با اين دوره تداخل عملي دارندهايا دورهاسامي رشته

13راهبردها وروش هاي آموزشي
14ساختار كلي دوره
15عناوين دروس

چرخشي به آن مي پردازند به تفكيك هرهايعناوين مباحثي كه دستياران در بخش
 بخش

19 

20انتظارات اخلاق حرفه اي از دستياران
24منابع در سي كه با استفاده از آنها آموزش اين برنامه قابل اجرا است

25ارزيابي دستياران
25شرح وظايف دستياران

26حداقل هاي مورد نياز در برنامه
28ارزشيابي برنامه

29هاي آموزشياستانداردهاي ضروري برنامه
31منابع مورد استفاده براي تهيه اين سند

32صورتجلسه كميسيون تدوين وبرنامه ريزي آموزشي
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 اسامي اعضاي كميته تدوين برنامه
و نام خانوادگي  دانشگاه علوم پزشكي رتبة دانشگاهي نام

 تهران دانشيار دكتر مازيار آذر*
 شهيد بهشتي استاد دكتر خسرو پارسا*
 تهران استاديار دكتر منصور پرورش*
 شيراز استاد دكتر موسي تقي پور*
 هرانت دانشيار دكتر مسعود خديوي*
 شهيد بهشتي استاد دكتر علي رضا زالي*
 شهيد بهشتي استاد دكتر سهراب شهزادي*
 اصفهان استاد صبوريدكتر مسيح*
 شهيد بهشتي استاد دكتر سيد محمود طباطبايي*
 تهران استاد دكتر حميد رحمت*
و ارزشيابي- دكتر حميد رضا جماعتي* و تخصصيمعاون برنامه ريزي  دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي
و تخصصيكارشناس برنامه هاي آموزشي دوره هاي تكميلي تخصصي–نوشين آگاهي*  دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي

:اسامي همكاران كميسيون دائمي معين شوراي آموزش پزشكي وتخصصي

دبير شوراي( دكتر عبدالرضا پازوكي،،) تخصصيو پزشكي آموزش شوراي دبيرو آموزشيمعاون(اللهي عين بهرام دكتر
خانم دكتر فا طمه:پزشكي هاي دانشكده روساي،)عمومي پزشكي آموزش شورايدبير(حائري علي دكتر،)گسترش

، دكتر محمود نجابت) ايران(، دكتر غلامرضا شاه حسيني) شهيد بهشتي(، دكتر عليرضا رمضاني) تهران(السادات نيري 
فردي، دكتر زهرا)كردستان(، دكتر بهرام نيكخو)مازندران(، دكتر قاسم جان بابايي)يزد(، دكتر هوشنگ مهرپرور) شيراز(

، دكتر سيد علي)اهواز(، دكتر احمد رضا مهتدي)شهركرد(، دكتر علي مومني)گيلان(، دكتر آبتبن حيدرزاده)تبريز( آذر
، دكتر زهرا) بابل(، دكتر معصومه بياني) اراك(، دكتر بهمن صادقي) همدان(، دكتر حسين عماد ممتاز)مشهد(علمداران
االله( دكتر جعفر اصلاني)شهيد بهشتي(دكتر حميد رضا جماعتي:يروز منتخب نمايندگان،)زاهدان( ذاكري ،)دانشگاه بقيه

االله(، دكتر بهزاد عين اللهي)تهران( دكتر سيد منصور رضوي ، دكتر نادر ممتاز)شهيد بهشتي(، دكتر محمد رضا رزاقي)بقيه
و توسعه آموزش پزشكي( منش اجراييمعاون(فروتن كاظم سيد دكترو حقوقي امور دفتركل مديرو) رئيس مركز مطالعات
، دكتر نيره اسلامو) خانه دبير و تخصصي دبيرخانه شوراي آموزش پزشكيكارشناس دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي

دكتر عليرضا صديقي ،دكتر احمد فخري ،دكتر شهرام آگاه ،دكتر كوروش وحيد شاهي ،دكتر سيد علي صفوي:وتخصصي 
و دكتر نيره اسلامي نائيني ،دكتر سيد مح و تخصصي(مود طبا طبا ئي )كارشناس دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي
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: مقدمه

وعنوان : انگليسي دوره به فارسي

:دوره تعريف

و اعصاب و فانكشنال مغز جراحي استروتاكسي

STEREOTACTIC&FUNCTIONAL  NEUROSURGREY 

و و اعصاب منشعب شده است و فانكشنال يك دوره باليني است كه از رشته تخصصي جراحي مغز دوره استروتاكتيك

و مراقبت بيماران مبتلا به بيماريهاي مغز واعصاب فعاليت دارند ، درمان ، تشخيص دانش آموختگان آن در پيشگيري

 ، و مهارتهاي تخصصي خود را در زمينه هاي آموزشي و خدمات سلامتي در اختيار جامعه قرارو دانش پژوهشي

. خواهند داد 

ياCTاز طرف ديگر تكنولوژي جراحي استروتاكسيك از تصوير برداري با و به درمان MRIاسكن استفاده مي كند

و اعصاب آشنا است .بيماريهايي مي پردازد كه براي هر جراح مغز

، در حال پيشرفت هستند و فانكشنال در دو راستاي جدا از هم .جراحي اعصاب استروتاكسيك
و نيز نياز به همكاري و اعصاب فاقد آن هستند جراحي اعصاب فانكشنال نياز به تجاربي دارد كه اكثر جراحان مغز

اين رشته بايد در حيطه كار افرادي قرار گيرد كه در زمينه نوروفيزيولوژي. نورولوژيست نوروفيزيولوژيست ها دارد
. كاربردي فعاليت داشته اند 
و اين امر جراحي به كمك كامپيوت و تصوير برداري بايد در دسترس هر جراحي كه كرانيوتومي انجام مي دهد باشد ر

. براي نسل بعدي جراحان اعصاب محقق خواهد شد
و نيز پيشرفت كاربرد ، درك مطالب علمي از وراي تكنيك هاي جراحي وابسته به تصوير برداري از نظر تاريخي

مي باشند كه همواره در حوزه كاري انجمن جهاني جراحي اعصاب كامپيوتر درجراحي اعصاب موضوعاتي 
و فانكشنال بوده اند  . استروتاكسيك
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:به دوره متخصصين مجاز ورود

: طول دوره آموزش

و سيرتكاملي دوره در جهان وايران : تاريخچه

. ماه است18طول آموزش در اين دوره

در جهان

و فانكشنال در سال و اعصاب استروتاكسيك تحت عنوان انجمن بين المللي پژوهشي 1961انجمن جهاني جراحي مغز
و در سال Stereoencephalotomyاستروانسفالوتومي  به صورت جلسه سازماندهي شده جراحي 1973تشكيل شد

و فانكشنال تغيير نام داده پيدا نمود  و اعصاب استروتاكتيك .مغز
و اعصاب در سال در فيلادلفيا تشكيل شده البته زمينه 1961اولين جلسه سازماندهي شده جراحي استروتاكسيك مغز

سال قبل از آن شروع شده بود اما تنها از آن زمان به خارج از آزمايشگاههاي تحقيقاتي14مربوطه) field(كاري 
ووين تشكيل در اين زمان استفاده از جراحي در كپنهاك 1965جلسه رسمي بعدي در سال. گسترده شد 

استروتاكسيك براي درمان پاركينسون كه به روش جراحي استروتاكتيك منطقه تالاموس يا گلوبوس پاليدوس است 
.انجام شد 
به Stereoencephalotomyشاخه آمريكايي انجمن بين المللي تحقيقات استرو آنسفالوتومي 1969در سال

ا و اعصاب فدراسيون جهاني نجمن هاي نورولوژيك ملحق شد كه اتحاد اين دو توسط انجمن جهاني جراحي مغز
و فانكشنال تا كنون حفظ شده است  . استروتاكسيك

و فانكشنال خلاصه گرديد كه در اين ميان بيماري به اين ترتيب تمام زمينه كاري استروتاكسيك در جراحي اعصاب
 آن بود پاركينسون شايع ترين انديكاسيون 

، تحولي در كار انجمن روي داد زيرا كامپيوتر در اتاق عمل بكار گرفته شد در نتيجه 1973در جلسه سال در توكيو
.در بطن نام انجمن جاي گرفت Stereotacticكلمه استروتاكتيك 

Stereotaxic & Functional Neurosurgery سال قبل بر مي گردد50به .Spiegle وWycis پزشكاني اولين
، ابداع كردند40بودند كه ابزاري مشابه با آنچه كه  . سال قبل تر بطور تجربي براي حيوانات به كار گرفته شده

و به صورت در طي نيم قرن گذشته محدوده عمل جراحي استروتاكسيك از يك حوزه كوچك جراحي خارج شده
.تكنولوژي در برگيرنده كليه روشهاي جراحي درآمده است

و اعصاب داراي دانشنامه تخصصي جراحان مغز
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در ايران
اولين دستگاه استروتاكسيك توسط جناب آقاي پروفسور ابراهيم سميعي جهت عمل جراحي بيماران مبتلا به
و اعصاب در  ، سپس جراحي استروتاكسيك مغز پاركينسون در محل بيمارستان امام خميني مورد استفاده قرار گرفت

انجام) دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي( در بيمارستان شهداي تجريش 1367ايران به طور پراكنده از اواخر سال 
و رفته  و درمان اختلالات حركتي به طور همزمان انجام گرديد گرفت از همان ابتدا تهيه بيوپسي از تومورهاي مغزي

. رفته دامنه فعاليت هاي اين مركز افزايش پيدا كرد
بيمار تحت عمل جراحي قرار 1641تعداد 1381د به طور كلي از تاريخ شروع اين شيوه جراحي در ايران تا پايان اسفن

و تعداد 1372لغايت 1367نفر آنها در فاصله سالهاي 220گرفتند كه  و عمل 1421مراجعه نفر پس از آن مراجعه نموده
. شده اند 

و سپس و اعصاب آشنا به شيوه جراحي استرويوتاكسيك در ايران آقاي دكتر ابراهيم سميعي آقاي اولين جراح مغز
و15دكتر پارسا به مدت. دكتر خسرو پارسا مي باشند  و دو دوره جراحي استرويوتاكسيك مغز ماه در آمريكا بودند

. اعصاب را گذرانده اند 

از همكاران ديگر كه در اين زمينه در دانشگاههاي ديگر فعاليت داشته مي توان از آقايان دكتر اعتماد رضايي در
، دكتر موسي تقي پور از دانشگاه علوم پزشكي  ، دكتر منصور پرورش از دانشگاه علوم پزشكي ايران سابق مشهد

و دكتر مسيح صبوري از دانشگاه علوم پزشكي اصفهان را نام برد  . دانشگاه علوم پزشكي شيراز
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: دلايل نياز به اين دوره

:متخصص در اين دوره در ده سال آينده حدود نياز به تربيت

:اين دوره موردنياز استبنا به دلايل زير راه اندازي يا تداوم تربيت دستيار در

و,درد,لرزشها,ديستوني,بالا بودن شيوع بيماري هاي پاركينسون* در .... تومورهاي عمقي مغزوبراكي تراپي
و ارقامي از انسيدانس يا شيوع بيماري هاي اصلي آورده شود .( كشور  ( لطفاً آمار و ارقام) (ذكر آمار كه متاسفانه)

.آمار دقيقي از آن موچود نيست 
ب* و بهداشتي درماني كشور و بستري . الاست حجم مراجعات بيماري هاي فوق به مراكز سرپايي
را* جهت بالا بردن سطح استانداردهاي آموزشي در مقاطع مختلف آموزش حضور اعضاي هيات علمي كه اين دوره

و مشهد–اصفهان–شهيد بهشتي-طي كرده اند، در مراكز دانشگاهي تهران   شيراز
، به توليد علم در زمينه جراحي اعصاب كمكخ* . واهد شد با توسعه منطقي اين دوره در كشور
و فناوري در اين حيطه تخصصي 1961اين دوره از سال* و پيشرفت دانش در دانشگاه هاي معتبر دنيا وجود دارد

. ايجاب مي كند كه دانشگاه هاي واجد شرايط كشور نيز فعاليت داشته باشند 
موجب كاهش ...ودرد- لرزشها-ديستوني-حضور افراد حاذق در برخورد با بيماري هاي پاركينسون*

Malpractice ناشي از دخالت هاي غيرتخصصي در كشور مي شود .
و* ، توسط كميته برنامه ريزي راهبردي رشته جراحي مغز راه اندازي يا تداوم تربيت نيرو در اين مقطع تخصصي

و هيات ممتحنه آن مورد تائيد قرار گرفته است  . اعصاب
، با گسترش منط* ، بار بيماري هاي سيستم عصبي انتظار مي رود و مطابق با نياز اين دوره دانشگاه هاي كشور قي

و جامعه ارتقا يابد  ، شاخص هاي بهداشت روان در خانواده ها . در كشور كم شود
 با توجه به تاسيسو گسترش اين دوره موجب تضعيف رشته مادر نمي شود*
م* و دستياران دوره تخصصي رشته گنجاندن موضوعات اين دوره در دوره تخصصي و ... قدور نيست جراحي مغز

.به موضوعات مربوطه اشراف پيدا نخواهند كرد .. اعصاب
و دستياران دوره تخصصي رشته* و ... گنجاندن موضوعات اين دوره در دوره تخصصي مقدور نيست جراحي مغز

. به موضوعات مربوطه اشراف پيدا نخواهند كرد .. اعصاب

، ميليوني كنوني70با عنايت به جمعيت.وبر اساس مطالعات انجام شده در دانشگاه هاي ذكر شده همچنين مطالعات داخلي
،5/1و محاسبه رشد درو با كسر افراد دوره ديده موجود،درصدي . نفر برآورد مي شود30سال آينده حدود10حدود نياز
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و اعصاب8 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

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

:ماموريت(رسالت (Mission:

 :Vision):چشم انداز(ادورنم

، بر ارزش هاي زير تاكيد مي شود :در تدوين اين برنامه

و ظرافت بكار برده كه خارج از حد تصور انسانهاست و تعالي در خلقت انسان آنقدر زيبايي كه,خداوند تبارك تا جاي

و آنرا حسن مخلوقات خود معرفي مي نمايد  از سوي ديگر در نهاد او بركات.خود به اين آفرينش تبريك مي گويد

و هماهنگ همه.فراواني به وديعه مي گذارد كه يكي از مهمترين آنها نعمت سلامت است  كه حاصل كار دسته جمعي

ا ما اين افتخار را داريم. ين نظم بهم بريزد سلامتي در خطر مي افتد ارگانهاي فعال در سرتاسربدن مي باشد كه هرگاه

و اين امر مقدور  و نهايتا ارتقا آن باشيم و تداوم و ضمن تامين آن بايد مراقب حفظ كه حافظ اين وديعه گرانبها هستيم

و همكاري تيم پزشكي  سليم, خوش خلق,دار از نظر مكاتب الهي طبيب بايستي راز. نمي گردد مگر با توكل به خدا

و سنگ صبور بيماران باشد  و.النفس و اطرافيان او بعنوان وسيله اي براي تقرب به درگاه پروردگار بنگرد به بيماران

و ضمن اقدام به رفع مشكلات ايجاد شده در تخصص خود به  تمام تلاش خود را براي ايجاد آرامش در آنها به كار برد

چرا كه در بسياري از موارد. بيمار را به صورت كلي با همه خصايص مورد بررسي قرار دهد,هساير وجوه نيز توجه داشت

و به بيمار خسارت فراواني وارد,در محل تلاقي تخصص ها  و فراموش ميشوند مشكلات ناديده گرفته شده

)جامع نگري(ميگردد

و و اطرافيان و لطيف بدون اينكه در همين راستا لازم است ضمن توجه كافي به بيماران آرام كردن آنها با زباني نرم

و سير خطرات احتمالي توضيحات كافي را ارايه بنمايد  و نحوه درمان .نگراني در آنها ايجاد شود راجع به بيماري

، ، توانمند ، تربيت نيروهاي متخصص آگاه به مسائل علمي روز و حساس به سلامترسالت اين دوره مسئوليت پذير
و و جامعه در حيطه تخصصي جراحي مغزو اعصاب و تخصصي استريوتاكسي فانكشنال( افراد كه) دوره تكميلي است

و پژوهشي در اختيار افراد وجامعه قرار دهند  ، آموزشي ، درماني ، تشخيصي .تخصص خود را در زمينه هاي پيشگيري

و ارائه خدمات پزشكي به10در ، توليدات پژوهشي ، از لحاظ استانداردهاي آموزشي ، اين دوره در كشور سال آينده
و مطرح خواهد بود مردم .، در منطقه در رديف كشورهاي برتر
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و اعصاب9 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

                         Expected outcomes: پيامد هاي مورد انتظاراز دانش آموختگان

:Roles:دانش آموختگان در جامعه نقش هاي

:انتظار مي رود دانش آموختگان اين دوره قادر باشند
و* ، براي رفع مشكل بيمار يا جامعه ارتباط موثر و مسئولين سلامت ، اعضاي تيم سلامت ، همراهان بيماران با بيماران

. مناسب حرفه اي برقرار نمايند 
و پاراكلين* و ارزيابي هاي باليني ، انجام معاينات . يكي بيماري را تشخيص دهند با اخذ شرح حال
و* و آنها را با تسلط و مراقبتي مناسب را براي بيماران انتخاب ، درماني ، تشخيصي و روش هاي پيشگيري رويكردها

. مهارت كافي جهت رفع مشكل بيمار بكار گيرند 
د* و جامعه ، جامعه عمومي و همراهان آنها انشگاهي در زمينه تخصصي در آموزش رده هاي مختلف اعم از بيماران

. مربوطه توانايي كافي داشته باشند 
و تعامل سازنده داشته باشند* . در نظام پژوهشي كشوري همكاري
و دوره هاي مختلف تعامل سازنده داشته باشند* . با متخصصين رشته ها
. موثر ايفا نمايند با پيشنهاد يا بكارگيري راهكارهاي مختلف در ارتقاي وضعيت سلامت جامعه نقش*
، مسائل مرتبط با اخلاق حرفه اي را رعايت نمايند* . در كليه اقدامات

:دانش آموختگان اين دوره در نقش هاي زير در جامعه ايفاي نقش مي نمايند
ـ درماني* و اختلالات رواني- تشخيصي ـ مراقبتي از بيماران با اختلالات حركتي  جراحي
 شده آموزش لازم به ساير گروه هدف با توجه به كوريكولوم برنامه تدوين:آموزشي*
و فن آوري با توجه به نيازهاي كشور در زمينه: پژوهشي*  neuroscienceانجام تحقيقات پزوهشي

اي*  علمي وپژوهشي,توانايي ارايه مشاوره لازم در زمينه هاي درماني: مشاوره
و مديريت جامعه نگر در رابطه با دوره مورد نظر: مديريتي*  توانايي برنامه ريزي
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و اعصاب 10 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

:Tasks:حرفه اي دانش آموختگانيفاوظ

، به صورت كاملاً شفاف تعدادي وظيفه مشخص مي :وظايف حرفه اي دانش آموختگان به ترتيب هر نقش به شرح زير است. شود در اينجا براي هر نقش
ـ مراقبتي ـ درماني : در نقش تشخيصي

، همراهان* و در صورت نياز برقراري ارتباط موثر حرفه اي با بيماران و مسئولين مددكاري ، اعضاي تيم سلامت بيماران
.مسئولين نظام سلامت جهت رفع مشكل بيمار 

. تشكيل پرونده پزشكي براي بيماران*
و ثبت يافته ها در پرونده* و انجام معاينات تخصصي .اخذ شرح حال
.درخواست منطقي آزمايشات پاراكلينيكي تشخيصي*
. مجاز مندرج در اين برنامه) Diagnostic prodcedures(ه هاي تشخيصي انجام روي*
. درخواست مشاوره هاي تخصصي موردنياز*
و ثبت آن در پرونده* . تشخيص بيماري
*، ، جراحي يا توانبخشي يا( يا كونسراتيو curativeانتخاب رويكرد مناسب درماني اعم از درمان هاي دارويي تسكيني

و بكارگيري آن تا حد مجاز مرتبط با رشته براي آنها) حمايتي  . براي بيماران
.تجويز منطقي دارو در درمان هاي دارويي*
. تجويز اقدامات توانبخشي موردنياز*
و در صورت نياز ارجاع آنها* . پيگيري بيماران
و تنظيم مدارك پزشك* .ي مرتبط ثبت اطلاعات

: در نقش آموزشي
و جامعه در صورت نياز* ، دانشگاهيان ، اعضاي تيم سلامت ، همراهان . آموزش بيماران
و دستورالعمل ها در حيطه تخصصي مرتبط با نظام سلامت* .مشاركت در تدوين متون آموزشي

: در نقش مشاوره اي
*، ، همراهان و سازمان هاي قانوني ارائه مشاوره تخصصي به بيماران و مراجع ، مديران نظام سلامت .متخصصين ديگر

: در نقش پژوهشي
و دانشگاهي* .همكاري در طرح هاي پژوهشي نظام سلامت
.نشر يا گزارش نتايج تحقيقات انجام شده به مسئولين نظام سلامت*
و ارائه راهكارهاي اصلاحي به مسئولين نظام* و مشكلات سلامتي مربوط به حيطه تخصصي در جامعه گزارش بيماري ها

. سلامت 

: در نقش مديريتي

و مديريت تيم سلامت در حيطه تخصصي مربوطه*  رهبري
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و اعصاب 11 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

 Expected Competencies & Procedural Skills:توانمندي هاومهارت هاي پروسيجرال مورد انتظار

):توانمندي هاي عمومي: الف General Competencies)

و ثبت اطلاعات : گردآوري

ايبرقراري ارتباط�  موثر حرفه

 تخصصي اخذ شرح حال�

و معاينه�  بيماران تخصصي ارزيابي

 درخواست منطقي آزمايشات پاراكلينيكي�

، ثبت اطلاعات�  وتنظيم مدارك پزشكي تشكيل پرونده

و تصميم گيري براي بيمارا ، تشخيص :ستدلال باليني

.لطفاً فهرست آزمايشات پاراكلينيكي اختصاصي مرتبط با دوره در اين تست آورده شود( تفسيرآزمايشات پاراكلينيكي� (
ي�  افته هاي باليني وپاراكلينيكي ادغام

و قضاوت باليني�  استنتاج

 تشخيص بيماري�

 بيمارحل مساله جهت تصميم گيري باليني�

): Patient Management( اداره بيمار

) Patient care( مراقبت از بيمار�
و(تجويز منطقي دارو� ) order نوشتن نسخه دارويي
ـ درماني نتخاب مناسبترين رويكردا� و اجراي آن براي بيمار تشخيصي
 مشاوره پزشكيو ارائه درخواست�

و ايجادهماهنگي�  ارجاع بيمار هاي لازم

 آموزش بيمار�

 پيگيري بيمار�

: توانمندي هاي ديگر

 پژوهش�

 مديريتو رهبري�

 ارائه مشاوره هاي تخصصي�

 بيماران ودفاع از حقوق حمايت�

 طبابت مبتني بر شواهد�

كيياستفاده از رايانه وجستجوي اطلاعات علمي در منابع الكترون�
 پايش سلامت جامعه�

شد:تذكر ، اكثر توانمنديهاي فوق را كسب ودر مقاطع بالاتر بر آن ها مسلط خواهند .دستياران در طول دوره تخصصي خود
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و اعصاب 12 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

:درماني–اقدامات تشخيصي(مهارت هاي پروسيجرال:ب (

:اسامي رشته ها يا دوره هايي كه با اين دوره در انجام بعضي پروسيجرها همپوشاني يا تداخل باز دارنده دارند

كل دفعاتانجام مستقلانجامكمك درمشاهده) Procedure(پروسيجر
و آسپيراسيون روش جراحي نمونه برداري
و غير قابل جراحي باز  ضايعات عمقي مغزي

30303090

compound(10101030(روش تركيبي با عمل باز

و موقت در كارگزاري كاتترهاي ثابت
 ضايعات مغزي وتارگتها

10101030

55515براكي تراپي

ablative 55515:فانكشنال

simulative55515:فانكشنال

Psychiatric :ablative 55515

Psychiatric :simulative 3339

Pain 10101030

همپوشاني با رشته ديگر ندارد:همپوشاني در انجام بعضي پروسيجرها
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و اعصاب 13 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

 :Educational Strategies: راهبردهاي آموزشي

و فنون آموزش روش و يادگيري(ها : روش هاي ياددهي (............. Teaching & Learning 

Methods 

:اين برنامه بر راهبردهاي زير استوار است
و استاد محوري⌧) task based( يادگيري مبتني بر وظايف ⌧تلفيقي از دانشجو

�) community oriented( يادگيري جامعه نگر�) problem based( يادگيري مبتني بر مشكل

�) hospital based( آموزش بيمارستاني�) subject directed( يادگيري مبتني بر موضوع

�يادگيري سيستماتيك�) evidence based( يادگيري مبتني بر شواهد

� electiveو در بخش كوچكي از دورهcompulsoryآموزش�ديسيپلينري همراه با ادغام موضوعي در صورت نياز

و فنون آموزشي زير بهره گرفته خواهد شد ، عمدتاً از روش ها :در اين دوره
*self education, self study 
و بين دانشگاهي* ، بين رشته اي ، بيمارستاني ، بين بخشي  انواع كنفرانس هاي داخل بخشي
ـ* و كتاب خواني ـ ژورنال كلاب ـ case presentationبحث در گروه هاي كوچكـ كارگاه هاي آموزشي

 توموربورد
ـ* ـ آموزش سرپايي ـ انجام مشاوره هاي تخصصي همراه با استاد و آموزشي ـ راندهاي كاري گزارش صبحگاهي

ـ تحليل  ـ كليشه خواني  بيماران دشوار آموزش در اتاق عمل يا اتاق پروسيجر
. استفاده از تكنيك هاي آموزش از راه دور بر حسب امكانات*
تر* .مشاركت در آموزش رده هاي پايين
و اهداف آموزشي* و فنون آموزشي ديگر بر حسب نياز .روش
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و اعصاب 14 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

:ساختار كلي دوره آموزشي

، واحد يا عرصه بخش

 آموزش

ـ اقدامات مدت زمانمحتوي

)ماه(

و بستريدرمانگاه ، تشكيل پرونده ـ انتخاب ويزيت بيمارن سرپايي

ـ انجام ـ پيگيري مشاوره هاي تخصصي بيماران بيماران

ـ پاسخگويي  ـ آموزش رده هاي پايين تر پروسيجرهاي سرپايي

و اقدامات ديگر طبق  به مشاوره هاي تخصصي درخواست شده

 برنامه هاي تنظيمي بخش 

در طول دوره هفته اي

يك روز

ـ تثبيتبخش بستري ـ مراقبت از بيماران ويزيت بيماران بستري شده

ـ انجام پروسيجرهاي تشخيصي بيماران بستري شده در بخش

و اقدامات ديگر  ـ آموزش رده هاي پايين تر درماني بر بالين بيمار

 طبق برنامه هاي تنظيمي بخش 

 در طول دوره

، كمك يا انجاماتاق عمل شركت در عمل هاي جراحي بصورت مشاهده

، طبق برنامه تنظيمي بخش ( مستقل اين رديف در رشته هاي.

) داخلي حذف مي شود 

3در طول دوره هفته اي

 روز

، كمك يا انجاماتاق پروسيجر شركت در انجام پروسيجرها بصورت مشاهده

، طبق برنامه تنظيمي بخش  مستقل

د 7وره هفته ايدر طول

 روز يا بصورت موردي

ماه3و روانپزشكينورولوژي اختلالات حركتي)1(بخش چرخشي

ماه در طول دوره1در طول دوره نوروراديولوژي)2(بخش چرخشي

ماه در طول دوره1نوروپاتولوژي در طول دوره)3(بخش چرخشي

ماه در طول دوره1)مشترككلاسهاي(راديوتراپي در طول دورهبخش انتخابي

:توضيحات
) پايه محاسبات( ماه اول استريوتاكسيك3-
 ماه فانكشنال12-

 ماه چرخشي در طول دوره3-



 16/4/1392-يصصختويكشزپشزومآياروشتسشنردذيفنتخيرات-دبير خانه شوراي آموزش پزشكي وتخصصي

و اعصاب 15 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

:عناوين دروس اعم از عمومي ،تخصصي پايه يا تخصصي باليني

Section ١ History of Stereotactic Surgery 
History of Stereotactic Surgery  
 History of the Stereotactic Societies 
 
Section ٢ Imaging in Stereotactic Surgery  
General Imaging Modalities: Basic Principles  
CT/MRI Technology: Basic Principles                                                      
CT/MRI Safety in Functional Neurosurgery  .  
Functional MRI in Image Guided Neurosurgery. 
Angiography, MRA in Image Guided Neurosurgery. 
Diagnostic PET in Image Guided Neurosurgery . 
Neurophysiologic Mapping for Glioma Surgery: Preservation of 
Functional Areas  
Image Reconstruction and Fusion                                                   
 
Section ٣ Stereotactic Targeting                                                        
Printed Stereotactic Atlases, Review                                                    
Electronic Stereotactic Atlases                                                         
Anatomical and Probabilistic Functional Atlases in Stereotacticand 
Functional Neurosurgery   
Accuracy in Stereotactic and Image Guidance  and the CRW Stereotactic 
Frames                                         
The Stereotactic Apparatus                                                                         
The Talairach Stereotactic System Laitinen Stereotactic Apparatus                                                                
Miniframe Stereotactic Apparatus                                                
 
Section ٤ Image Guided Neurosurgery              
Engineering Aspects of Electromagnetic Localization in Image Guided Surgery  
The History, Current Status, and Future of the StealthStation Treatment 
Guidance System . 
BrainLab Image Guided System                                                               
Robotic Neurosurgery                                                                              
MRI in Image Guided Surgery  
CT in Image Guided Surgery                                                              
Impedance Recording in Central Nervous System Surger Stereotactic and Image-Guided 
Biopsy .Pathology Techniques in Stereotactic and Image Guided Biopsy                                          
.
Stereotactic and Image Guided Craniotomy                                  
Image Guided Craniotomy for Brain Tumor . 
Virtual Reality in the Operating Room               
Comprehensive Brain Tumor Managemen  
Novel Therapies for Brain Tumors     
Image-Guided Management of Brain Abscess . 
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Image-Guided Management of Brain Stem Lesions  
Stereotactic Approaches to the Brain Stem 
Image Guided Management of Intracerebral Hematoma.  
Technical Aspects of Image-Guided Neuroendoscopy. 
Intraoperative Image Guidance in Skull Base Tumors  
Image Guided Management of Cerebral Metastases 
 
Section ٥ Stereotactic Radiosurgery  
Radiobiology of Stereotactic Radiosurgery  
Overview of Radiosurgery Technology Gamma Knife:                         
 Linac Radiosurgery CyberKnife: Technical Aspects  
Proton Beam Radiotherapy: Technical and Clinical Aspects  
IMRT: Technical and Clinical Aspects. 
What Every Neurosurgeon Should Know About Stereotactic Radiosurger 
Radiosensitizers in Neurooncology  
Gamma Knife: Clinical Experience  
Gamma Knife: Clinical Aspects  
Linac Radiosurgery: Technical Aspects  
Cyberknife: Clinical Aspects 
Proton Beam Radiosurgery: Clinical Experience 
Radiosurgery for Metastase 
Focused and Conventional Radiation for Acoustic Nerve Tumors 
Radiosurgery for Pituitary Tumors 
Radiosurgery for Functional Neurosurgery 
Whole Body and Spinal Radiosurgery  
Gamma Knife Radiosurgery: Technical Issues  
 
Section ٦ Functional Neurosurgery – Technical Aspects 
Image Guided Functional Neurosurgery 
Evoked Potentials in Functional Neurosurgery . 
Microelectrode Recording in Functional Neurosurgery   
 Impedance Recording in Functional Neurosurgery 
Anesthesia for Functional Neurosurgery . 
Lesions Versus Implanted Stimulators in Functional Neurosurgery  
Radiofrequency Lesions 
Stimulation Physiology in Functional Neurosurgery    
Stimulation Technology in Functional Neurosurgery 
Therapeutic Lesions Through Chronically Implanted Deep Brain 
Stimulation Electrodes  
 
Section ٧ Functional Neurosurgery for Movement and Motor 
Disorders – Clinical Aspects  
Surgery for Movement Disorders: An Overview 
History of Surgery for Movement Disorders  
Psychiatric Considerations in Management of Movement Disorders  
 Pathophysiology of Parkinson’s Disease 
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Medical Management of Parkinson’s Disease 
Patient Selection for Surgery for Parkinson’s Disease  
 Pallidotomy for Parkinson’s Disease  
Selective Thalamotomy and Gamma Thalamotomy for Parkinson Disease . 
Subthalamotomy for Parkinson’s Disease    
Globus Pallidus Stimulation for Parkinson’s Disease  
Subthalamic Nucleus Stimulation for Parkinson’s Disease  
Thalamic Stimulation for Parkinson’s Disease  
 PPN Stimulation for Parkinson’s Disease  
Other Targets to Treat Parkinson’s Disease (Posterior Subthalamic Targets 
and Motor Cortex ) 
Motor Cortex Stimulation for Parkinson’s Disease 
Tissue Transplantation for Parkinson’s Disease 
Gene Transfer for Parkinson’s Disease 
Intraparenchymal Drug Delivery for Parkinson’s Disease  
Management of Essential Tremor  
Management of Tremors other than Essential Tremor and 
Parkinson’s Disease  
Diagnosis and Medical Management of Dystonia     
Pathophysiology of Dystonia  
Central Procedures for Primary Dystonia     
Functional Stereotactic Procedures for Treatment of Secondary Dystoni  
Diagnosis and Medical Management of Cervical Dystonia   
Central Procedures for Cervical Dystonia   
 Peripheral Procedures for Cervical Dystonia            
Microvascular Decompression for Trigeminal Neuralgia       
History and Current Neurosurgical Management of Spasticity      
Destructive Neurosurgical Procedures for Spasticity M. Sindou . P. Mertens 
Surgery in the Dorsal Root Entry Zone for Spasticity   
Intrathecal Drugs for Spasticity    
 
Section ٨ Functional Neurosurgery for Pain  

 Anatomy and Physiology of Cancer Pain   
Neuroimaging and Pain     

What have PET Studies Taught us about Cerebral Mechanisms Involved in Analgesic Effect 
of DBS 
History of DBS for Pain     
Comprehensive Management of Cancer Pain Including Surgery        
The Central Lateral Thalamotomy for Neuropathic Pain    
 Technique of Trigeminal Nucleotractotomy   
Bulbar DREZ Procedures for Facial Pain .     
Percutaneous Cordotomy    
CT-Guided Percutaneous Cervical Cordotomy for Cancer Pain   
Ablative Spinal Cord Procedures for Cancer Pain   
Intrathecal Opiates for Cancer Pain     
 Management of Pain of Benign Versus Cancer Origin     
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DBS for Persistent Non-Cancer Pain    .
Motor Cortex Stimulation for Persistent Non-Cancer Pain 
Radiofrequency Dorsal Root Entry Zone Lesions for Pain      
Surgical Dorsal Root Entry Zone Lesions for Pain     
Facet Denervation     
Sympathectomy for Pain     
Spinal Cord Stimulation. Techniques, Indications and Outcome   . . Mechanisms of Action of 
Spinal Cord Stimulation     
Peripheral Nerve Stimulation for Neuropathic Pain      
The Pathophysiology of Trigeminal Neuralgia    . . .. . . .
Radiofrequency Rhizotomy for Trigeminal Neuralgia      
Retrogasserian Glycerol Injection for Trigeminal Neuralgia       .   
Balloon Compression for Trigeminal Neuralgia      
Microvascular Decompression for Trigeminal Neuralgia    
Gamma Knife Surgery for Trigeminal Neuralgia and Facial Pain     
Occipital Neuralgia      
Hypothalamic Stimulation for Cluster Headache    
Surgical Treatment of Chronic Cluster Headache     
Mesencephalotomy for Cancer Pain      
 
Section ٩ Psychiatric Surgery   
Ethical Considerations in Psychiatric Surgery       
Psychosurgery – A Historical Perspective    
Cingulotomy for Depression and OCD  DBS for OCD   
Medical Management and Indications for Surgery in Depression   
Ablative Procedures for Depression     .
Deep Brain Stimulation for Depression     
Surgical Procedures for Tourette’s Syndrome      
Treatment of Aggressive Behavior     
 
Section ١٠ Special and Emerging Applications    
DBS Disorders of Consciousness      
Apnea: Phrenic Nerve Stimulation      
DBS for Bladder Dysfunction    
Impaired Vision: Visual Prosthesis      
Impaired Hearing: Auditory Prosthesis      
Impaired Motor Function: Functional Electrical Stimulation         
Gene Therapy for Neurological Disorders (Except Oncology   .  ( 
Gene Therapy for Brain Tumors Microdialysis     
 
Section ١١ The Future of Stereotactic and Functional Neurosurgery    
The Future of Computers and Imaging    
The Future of Neuronavigation     
The Future of Radiosurgery and Radiotherapy     
The Future of Infusion Systems in Neurosurgery     
The Future of Cell Transplantation      
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The Future of Neural Interface Technology       
The Future of Molecular Neuro-Oncology     
Future Ethical Challenges in Neurosurgery     
 

):به تفكيك هر بخش(دستياران در بخش هاي چرخشي به آنها بپردازند عناوين مباحثي كه بايد

در ساختار كلي دوره آورده شده است
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و دانش آموختگان اين رشته انتظار مي رود :از دستياران

 در حوزه نوع دوستي-الف
.دهندمنافع بيمار را بر منافع خود ترجيح)1
.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 كنند)6 . منشور 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
ده)3 .نداطلاعات مربوط به وضعيت بيمار را با مناسبترين شيوه در اختيار وي وهمراهان قرار
.داشته باشندسازنده 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
ا)7 و نيز بهبود كيفيت زندگي به طور مناسب در رابطه با پيشگيري ز تشديد بيماري، بروز عوارض، ابتلاي مجدد، انتقال بيماري

.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)1 . به عقايد، 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
.عيت ظاهري آنها مطابق با شئون حرفه اي باشدوض)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
. اقدامات تشخيصي درماني مناسب را مطابق با امكانات ودستاوردهاي علمي در دسترس انجام دهند)4
و گزارش نويسي را رعايت كنند)5 . استانداردهاي تكميل پرونده پزشكي

:ازدستياران)Professionalism(انتظارات اخلاق حرفه اي

I-اصول اخلاق حرفه اي

II-راهكارهاي عمومي براي اصلاح فرآيند آموزش اخلاق حرفه اي در محيط هاي آموزشي:
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در راستاي تحكيم اخلاق حرفه اي در محيط هاي آموزشي با كمك استادان خود در جهت اقدامات زير انتظار ميرود، دستياران،

:تلاش نمايند

:مناسب)Setting(كمك به فراهم كردن شرايط فيزيكي

و• فراهم ساختن شرايط مناسب براي انجام امور شخصي وخصوصي در محيط هاي آموزشي ودرماني نظيراستفاده از پرده
 در هنگام معاينات وغيره اوانپار

و بيمار) دستيار(حضور يك پرستار همجنس بيمار يا همراه محرم او در كليه معاينات پزشكي در كنار پزشك•
و همراه• )مثلامًادروكودك در بخش هاي كودكان(فراهم كردن سيستم هم اتاقي بيمار
وفرهنگي بيماران ،همراهان ،استادان وفراگيران نظير فراهم ايجاد محيط مناسب ،مطمئن وايمن متناسب با باور هاي ديني•

 ساختن محل نمازونيايش براي متقاضيان

:كمك به اصلاح فرآيندهاي اجرايي
•، همكاري با مديران اجرايي بيمارستان در جهت اصلاح فرآيندهاي اجرايي نظير فرايند هاي جاري در بخش هاي پذيرش

، تجهيزات  ، تامين دارو و امور را به آساني طي كنندبستري .وترخيص بيماران به طوري كه بيماران سردرگم نشوند
ها• و كاركنان بيمارستان  تكريم مراجعين
به• ي پيشنهادات اصلاحي ي خدمات ورفاه حداكثري بيماران وارائه توجه به فرايندهاي اجرائي بيمارستان در جهت تسهيل ارائه

 مديران بيمارستان

: كمك به فراهم شدن جومناسب آموزشي

و احترام آميز در محيط هاي آموزشي•  مشاركت در ايجاد جو صميمي
و تحقير در محيط هاي آموزشي•  تلاش در جهت حذف هرگونه تهديد
اي• و بين رشته و موثربين بخشي  همكاري هاي مناسب
و مشاركت در كارهاي تيمي•  سازمان دهي
و فراگيران ديگر تشويق به موقع عملكرد مناسب•  كاركنان، دستياران سال پايين تر
 مشاركت در معرفي الگوها به مسئولين آموزشي•
 Role modelingمشاركت فعال در تقويت•
 تلاش در جهت تقويت ارتباطات بين فردي•
ي دستورالعمل هاي آموزشي به فراگيران•  (Priming)مشاركت وهمكاري در تدوين ارائه
 ،معنوي واجتماعي استادان،دانشجويان واعضاي تيم سلامترعايت حقوق مادي•

: ترويج راهبرد بيمار محوري

و اجتماعي• ، رواني و پزشكي بيماران اعم از جسمي ، معنوي و طبقه(حمايت از حقوق مادي ، جنس ، مذهب ،سن با هرنژاد
، در تمام شرايط) اقتصادي اجتماعي

ويجلب اعتماد واطمينان بيمار در جهت رعاي• ت حقوق
و غيره: ارتباط اجتماعي مناسب با بيماران نظير• ، ، اميد دادن ، همدردي ، خوشرويي  پيش سلامي
 پاسخگويي با حوصله به سوالات بيماران در تمامي شرايط•
ي پاسخگويي مناسب به سوالات بيماران به دستياران سال پايين• و فراگيران ديگرآموزش نحوه  تر
و معرفي خود به عنوان• و پرستار با نام ، كارآموز ، كارورز پزشك مسئول به بيمار، همچنين معرفي دستياران سال پايين تر

 مشخصات به بيماران
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ها• و كمك به فراهم كردن شرايط مورد نياز براي آن و تمايلات رفاهي بيماران ، استحمام ، خواب  پرسش از عادات غذايي
.توجه به بهداشت فردي بيماران•
به• و كاري توجه و كيفيت غذاي بيماران در راند هاي آموزشي  كميت
و كاري با تاكيد بر شرايط خصوصي آنان•  توجه به نياز هاي بيماران براي اعمال دفعي آسوده در راند هاي آموزشي
ي اقدامات تشخيصي ودرماني  (Patient Safety)توجه به ايمني بيمار•  دركليه
، به ويژه ،براي كمك درفراهم كردن شرايط آسان برا• و مذهب در بخش ، با هر آيين و نيايش كليه بيماران متقاضي ي نماز

.بيماران در حال استراحت مطلق
.احترام به شخصيت بيماران در كليه شرايط•
 پوشش مناسب بيماران در هنگام معاينات پزشكي•
و خانواده بيماران• و توجه به همراهان  احترام
، آزم• و اجتناب از تجويز هرگونه دارو و تجهيزات درماني با توجه به وضعيت اقتصادي ونوع پوشش بيمه اي بيماران ايش

 درخواست آزمايشات گران قيمت غيرضروري
و تسهيلات بيمه اي بيماران•  استفاده مناسب از دفترچه
، در باره رفع مشكلات قابل حل بيمار• و مراجع ذي صلاح نظير واحد مددكاري انارتباط با واحدها
و درماني• و كليه پروسيجرهاي تشخيصي و جلب رضايت بيماران براي انجام معاينات  اخذ اجازه
ها• و آزادي بيماران در تصميم گيري  رعايت استقلال
 بيماران) راز(خودداري از افشاي مسائل خصوصي•
ي مسائل تشخيصي درماني نظير• ي اطلاعات لازم به بيماران در باره ها:ارئه  مدت تقريبي بستري وغيره–هزينه

:به معناي  STEEPدرمجموع ،رعايت
ي خدمات ايمن-  به بيماران  (safe)ا رائه
ي خدمت به موقع-  به بيماران  (Timely)ارائه
ي كافي- ي خدمت با علم وتجربه  به بيماران  (Expertise)ا رائه
ي خدمت مؤثر وبا صرفه وصلاح-  به بيماران  (Efficient)ا رائه
ي شرايط  (Patient Centered)ودر نظر گرفتن محوريت بيمار-  در كليه

و اطلاع رساني نكات مرتبط با اخلاق و ترغيب آموزش :مشاركت
و موثر حرفه اي به دستياران سال پايين• و فراگيران ديگرآموزش ارتباط مناسب  تر
به• و دانشجويانمشاركت در آموزش مسائل اخلاق حرفه اي  دستياران سال پايين تر
، مقررات• وو مقررات اخلاقي بخش به دستياران سال پايين Dress Codeآموزش يا اطلاع رساني منشور حقوقي بيماران تر

 فراگيران ديگر
و عملي نظير• و فرآيند هاي آموزشي نظري ، گزارشات صبحگاهي: اشاره مستمر به نكات اخلاقي در كليه فعاليت ها ، راندها

و اتاق هاي عمل ، درمانگاه ها  كنفرانس ها
و فراگيران ديگر•  نقد اخلاقي فرآيندهاي جاري بخش در جلسات هفتگي با حضور استادان، دستياران
و خطاهاي پزشكي• و موشكافي آموزشي در مورد كليه سوء اقدامات پيش آمده) ( Malpractices فراهم كردن شرايط بحث

و فراگيران ديگردر جلسات هفتگ ي با حضور استادان، دستياران
، در برنامه هاي آموزش بيماران•  مشاركت دادن فراگيران رده هاي مختلف

: و فراگيران ديگربه سايرموارد اخلاقي ازجمله جلب توجه مستمر دستياران سال پايينتر

، اعم از مرده يا زنده•  برخورد احترام آميز با نسوج
 آميز با اجساد فوت شدگانبرخورد احترام•
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و اعصاب 23 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

 همدردي با خانواده فوت شدگان•
و فناوري روز اجازه• و حفظ زيبايي بيماران تا حدي كه دانش ، عملكرد طبيعي اندام ها و حفظ اعضاي بدن بيماران نگهداري

 مي دهد
و شرعي براي ختم• ، از انعقاد نطفه تا تولد در شرايطي كه مجوز اخلاقي  حاملگي نيستاحترام به حقوق جنين
و اجتناب از فوت وقت به منظور جلوگيري از از دست رفتن شانس بيمار• اهميت دادن به وقت هاي طلايي كمك به بيماران

 براي زندگي يا حفظ اعضاي بدن خود
و در خواست هاي پارا كلينيك•  تجويز منطقي دارو
ت  Clinical Governanceرعايت• ، ي تصميم گيري هاي باليني  جويز ها واقدامات تشخيصي درمانيدر كليه

: و نظارت مستمر فراگيران پايش

و آموزشي–گزارشات صبحگاهي( حضور در كليه برنامه هاي آموزشي• –كشيك هاي شبانه–درمانگاه–راندهاي كاري
سي–تومور بورد پي)و غيره–سي پي ، و حضوردرو نظارت بر حضور ساير فراگيران از طريق واگذاري مسئوليت گيري تلفني

، به منظور ايجاد تدريجي مسئوليت پذيري اجتماعي در خود  و نظاير آن و اورژانس ها ، سركشي به درمانگاه ها كشيك ها
 وفراگيران ديگر

 حضور به موقع بر بالين بيماران اورژانس•
و فراگيران ديگرنظير• نح( توجه به عملكرد عمومي خود ، و انضباط عملكرد ارتباطي اجتماعي ، نظم از طريق) وه پوشش

، ارائه بازخورد به فراگيران ديگر وتاكيد بر الگو بودن خود  Dress Code رعايت مقررات 
و فراگيران ديگرنظير• ، درخواست منطقي( توجه اكيد به عملكرد تخصصي خود اخذ شرح حال ومعاينات تخصصي بيماران

ب ي و ادغام يافته ها ، تفسير ، تصميم گيري هاي آزمايشات ، تشخيص بيماري و قضاوت باليني ، استنتاج و پارا كلينيكي اليني
، اقدامات  ، ارجاع بيماران ، طرز درخواست مشاوره هاي پزشكي و انجام اقدامات درماني ، انتخاب ، تجويز منطقي دارو باليني

و پيگيري بيمار و نرم افزار هاي تخصصي ، استفاده از رايانه و) ان پژوهشي از طريق اهميت دادن به تكميل مستمرلاگ بوك
و خطاهاي پزشكي )جلب نظارت مستقيم استادان به منظور كاستن از فراواني سوء عملكرد ها Malpractices)  

ها• .هاي كميته اخلاق در پژوهش بر اساس دستوالعمل رعايت اخلاق پژوهشي در تدوين پايان نامه
تح• .قيقات به خرج بيماران وانجام روش هايي كه دستياران به آن تسلط ندارنداجتناب اكيد از انجام
و آينده به سهولت قابل استفاده باشند• ، به طوري كه در حال حاضر ي پزشكي و تنظيم پرونده ها اهميت دادن به نحوه تكميل

 . 

III-اي مرتبط با رشته نكات اختصاصي اخلاق حرفه:
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و اعصاب 24 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

:References:اين برنامه قابل اجرا است منابع درسي كه با استفاده از آنها آموزش

: توضيح
درمواردي كه طبق مقررات ،آزمون هاي ارتقا وپاياني انجام مي شود ،منابع آزمونهابر اساس آئين نامه هاي)1

. ذكرشده دراين صفحه راهنمايي است براي اجراي اين برنامه دوره تعيين خواهد شد ومنابعموجود،توسط هيئت ممتحنه 

، منظور آخرين نسخه چاپ)2 . شده در دسترس است در مورد كتب

مي)3 ، منظور مجلاتي است كه در طول دوره دستياري منتشر . شوند در مورد مجلات

:كتب اصلي-الف

١-Text book of sterotactic and functional neurosurgery  

Second edition 

٢- NDRE S.M.LOZANO   

Second Edition 

٣-Youmans  

Sixth edition 

 

: مجلات اصلي-ب

-Sterotactic and functional Neurosurgery  

-KNRGER  

 



 16/4/1392-يصصختويكشزپشزومآياروشتسشنردذيفنتخيرات-دبير خانه شوراي آموزش پزشكي وتخصصي

و اعصاب 25 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

:Student Assessment:ارزيابي دستيار

:شرح وظايف دستياران

:(Assessment Methods)روش ارزيابي:الف

اي�شفاهي�كتبي � �OSCE �DOPSآزمون تعاملي رايانه

�ارزيابي پورت فوليو�ارزيابي مقاله� درجه 360آزمون� Logbookارزيابي

يك مقاله تحقيقاتي در مجله معتبر مي باشد  شرط فارغ التحصيل شدن ارائه حداقل

:(Periods of Assessment)ارزيابيدفعات:ب
يك بار6حداقل هر  ماه

نمايدمواردي كه گروه بر آن تاكيد مي.هاي مربوطه آورده شده استنامهشرح وظايف قانوني دستياران در آئين

: عبارتند از

 ويزيت روزانه بيماران-
 تخصصي هاي فوق انجام مشاوره-

 كنفرانس يا ژورنال كلاب در طول دوره5ارائه-

 شركت در برنامه هاي آنكالي-

يك پروژه هاي تحقيقاتي-  مشاركت در

 نگارشيك مقاله پژوهشي در طي دوره-

 شركت در برنامه هاي آموزشي وپژوهشي طبق برنامه تنظيمي-

و بيمارستان5حداقل- و بيش از آن بر اساس نياز بيمار  كشيك
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و اعصاب 26 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

: رتبه–گرايش–تعداد(حداقل هيئت علمي مورد نياز (

:براي اجراي برنامه ديده يا آموزش ديده مورد نياز كاركنان دوره

:فضاهاي تخصصي مورد نياز

و حداقل تعداد بيماري :هاي اصلي مورد نياز در سال تنوع

وحداقل سه نفر هيات علمي جراح و2كه،اعصابمغز و از اين1نفر از آنها دانشيار يك نفر ازنفر3نفر استاديار باشند
.را داشته باشندتكميلي تخصصي سال سابقه فعاليت مستمر در اين دوره10آنها نيز فلوشيپ يا

.مناسب است تكنسين بيهوشي دوره ديده در زمينه فانكشنال در برنامه حضور داشته باشد
.مناسب است فيزيولوژيست دوره ديده در زمينه فانكشنال در برنامه حضور داشته باشد

:فضاهاي تخصصي موردنياز اين دوره كه بايد در دانشگاه مجري در دسترس باشند عبارتند از

 درمانگاه-
 تخت10بخش مستقل يا داخل بخش جراحي اعصاب حداقل-
-ICU 
 اتاق عمل مستقل يا مشترك با امكانات لازم-
 تمام امكانات موجود در برنامه آموزشي رشته مادر-
.اسكن در خود مركز آموزش دهنده موجود باشدCTو MRIبخش راديولوژي شامل بخشهاي-

تعدادبيماري

و آسپيراسيون ضايعات عمقي مغز 90جراحي نمونه برداري

و موقت 30در ضايعات مغزيكارگذاري كاتترهاي ثابت

15براكي تراپي

و تخريبي(اعمال جراحي فانكشنال 30)تحريكي

و تخريبي(اعمال جراحي سايكياتريك 24)تحريكي

30اعمال جراحي درد
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و اعصاب 27 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

: تعداد تخت مورد نياز براي تربيت يك دستيار ورودي

: تجهيزات تخصصي مورد نياز

:رشته هاي تخصصي يا تخصص هاي مورد نياز

:كه مجاز به اجراي برنامه هستند گاههاييمعيارهاي دانش

و فانكشنال نيز موجود باشد.علاوه بر تجهيزات رشته مادر تجهيزات.(تجهيزات مريوط به انجام جراحي استريو تاكسي

و ......)مصرفي نظير الكترودهاي تحريكي

:رشته ها:الف
 راديوتراپي–راديولوژي–پاتولوژي–نورولوژي

ها:ب : تخصص
 نوروانكولوژيست–نوروراديولوژيست–نوروپاتولوژيست–متخصص با گرايش اختلالات حركتي در اعصاب

:دانشگاهي مجاز به راه اندازي اين برنامه است كه داراي ويژگي هاي زير باشد

. داراي دوره تخصصي مورد تائيد در رشته جراحي مغزو اعصاب باشد*
، در دوره تخصصي فارغ التحصيل داشته باشد10حداقل* . دوره

. واجد حداقل هاي مندرج در اين برنامه باشد

تخت4براي هر دستيار
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و اعصاب 28 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

:(Program Evaluation)ارزشيابي برنامه

:شرايط ارزشيابي برنامه- الف

:شيوه ارزشيابي برنامه-ب

:متولي ارزشيابي برنامه-ج

:نحوه باز نگري برنامه-د

:شاخص ها ومعيارهاي پيشنهادي گروه براي ارزشيابي برنامه-ه

:اين برنامه در شرايط زير ارز شيابي خواهد شد
 سه دوره از اجراي دوره–گذشت-1
 تغييرات عمده فناوري-2
 تصميم سياستگذاران اصلي مرتبط با برنامه-3

نظر سنجي از هيئت علمي درگير برنامه،دستياران ودانش آموختگان با پرسشنامه هاي از قبل تدوين شده•
 استفاده از پرسشنامه هاي موجود در واحد ارزشيابي واعتبار بخشي دبير خانه•

شوراي آموزش پزشكي وتخصصي با همكاري كميته تدوينمتولي ارزشيابي برنامه ،واحد ارزشيابي واعتبار بخشي دبيرخانه

 برنامه است

:مراحل باز نگري اين برنامه به ترتيب زير است

 گرد آوري اطلاعات حاصل از نظر سنجي ،تحقيقات تطبيقي وعرصه اي ،پيشنهادات ونظرات صاحبنظران•
ه تدوين برنامهدر خواست از دبير خانه جهت تشكيل كميت•
د ركميته تدوين برنامه•  طرح اطلاعات گردآوري شده
 بازنگري در قسمتهاي مورد نياز برنامه وارائه پيش نويش برنامه جديد به كميسيون تدوين وبرنامه ريزي آموزشي•

 مورد قبول است)چك ليست پيوست( شاخص ها ومعيارهاي ملحوظ شده در چارچوب ارزشيابي برنامه دبيرخانه
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و اعصاب 29 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

 هاي آموزشي استانداردهاي ضروري برنامه

، برنامه* .ي مورد ارزيابي در دسترس اعضاي هيئت علمي ودستياران قرار گرفته باشد ضروري است

، طول دوره كه در برنامه* ، توسط دانشگاه ضروري است . هاي مجري رعايت شودي مورد ارزيابي مندرج است

، شرايط دستياران ورودي به دوره* .ي مورد ارزيابي با شرايط مندرج در برنامه منطبق باشد ضروري است

، در دوره با ظرفيت مصوب منطب* ، ظرفيت پذيرش دستيار .ق باشد ضروري است

، ظرفيت پذيرش دستيار در راستاي تامين حدود نياز كلي كشور كه در برنامه پيش* . بيني شده است باشد ضروري است

لاگ* ، منطق با توانمندي ضروري است دستياران و اختصاصـي منـدرج در برنامـه بوك قابل قبولي ي مـورد هاي عمومي
. ارزيابي در اختيار داشته باشند

لاگضرور* ، و نظارت شود وباز خورد لازمي است و توسط استادان مربوطه پايش بوك دستياران به طور مستمر تكميل
.ارائه گردد

، پروسيجرهاي لازم را بر اساس تعداد مندرج در برنامـه انجـام داده* ، دستياران بر حسب سال دستياري ضروري است
و در لاگ ام باشند و به .ضاي استادان ناظر رسانده باشند بوك خود ثبت نموده

، در آموزش* از ضروري است ، استفاده شود روش%70ها حداقل و فنون آموزشي مندرج در برنامه . ها

، وظـايف* ، دستياران در طول هفته طبق تعداد روزهاي مندرج در برنامه در درمانگاه حضور فعال داشـته ضروري است
و برنامهخود را تحت نظر استادان ويا  . ها در دسترس باشدي هفتگي يا ماهانه درمانگاه دستياران سال بالاتر انجام دهند

، دستياران دوره* ، در طول هفته طبق تعداد روزهاي مندرج در برنامـه تحـت نظـر اسـتادان ضروري است هاي جراحي
ي غير جراحي در ات و ودستياران سال بالاتر در اتاق عمل ودستياران دوره ها د اشته باشـند اقهاي پروسيجر حضور فعال

.هاي عمل در دسترس باشدي هفتگي يا ماهانه اتاق برنامه

، طبق برنامه* ، دستياران ، در برنامه ضروري است ، كنفرانسي تنظيمي بخش ، هاي درون هاي گزارش صبحگاهي بخشـي
و كشيك هاي پايين مشاركت در آموزش رده حض ها يا آنكالي تر و برنامـه ها ي هفتگـي يـا ماهانـه ور فعال داشـته باشـند

. ها در دسترس باشد ها يا آنكالي كشيك

، طبق برنامه* ، دستياران ، در برنامه ضروري است ، ويزيتي تنظيمي بخش هاي كاري يا آموزشـي هاي راندهاي آموزشي
.بيماران بستري حضور فعال داشته باشند 

، كيفيت پرونده* ، مورد تائيد گروه ارزياب باشد هاي پزشكي تكميل ضروري است . شده توسط دستياران

، بخش* ، دستياران بر حسب سال دستياري و از رئـيس بخـش ضروري است ج در برنامه را گذرانده هاي چرخشي مندر
 .. مربوطه گواهي دريافت نموده باشند ومستندات آن به رويت گروه ارزياب رسانده شود

اس* و بخشضروري ، بين بخش اصلي و برنامه بيني هاي علمي از قبل پيش هاي چرخشي همكاريت شده وجود ريزي شده
و مستنداتي كه مبين اين همكاري ، در دسترس باشد داشته باشد . ها باشند
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و اعصاب 30 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

، دستياران مقررات* . را رعايت نمايند Dress codeضروري است

، دستياران از منشور حقو* و عمل آنها مورد تائيد گـروه ارزيـاب ضروري است و به آن عمل نمايند ق بيماران آگاه باشند
.قرار گيرد

در* ، در قفسـه كتـاب بخـش اصـلي و هيات علمـي و مجلات موردنياز دستياران ، منابع درسي اعم از كتب ضروري است
 دسترس آنان باشد 

، دستياران در طول دوره خود به روش* ، مورد ارزيابي قرار گيرنـدو مسـتندات آن بـه ضروري است هاي مندرج در برنامه
. گروه ارزياب ارائه شود

يك برنامه* ، حداقل در ، دستياران در طول دوره خود .ي پژوهشي مشاركت داشته باشند ضروري است

، در بخش اصلي براي كليه* و نتـايج ارزيـابي ضروري است ، گـواهي دستياران پرونده آموزشي تشكيل شـود هـاي هـا
، تشويقات ،تذكرات ومستندات ضروري ديگر در آن نگهداري شود بخش . هاي چرخشي

و رتبه* ، گرايش ، هيات علمي موردنياز را بر اساس تعداد ، بخش براي تربيت دستياران دوره در ضروري است ي منـدرج
ا و مستندات آن در اختيار گروه ارزياب قرار گيرد برنامه در .ختيار داشته باشد

، كاركنان دوره* ، بخش براي تربيت دستياران دوره ديده موردنياز را طبق موارد مندرج در برنامه در اختيار ضروري است
.داشته باشد 

، دوره فضاهاي آموزشي عمومي موردنياز را از قبيل* در: ضروري است ، قفسه كتاب اختصاصـي در كلاس س اختصاصي
و سيستم بايگاني علمي در اختيار داشته باشد ، مركز كامپيوتر . بخشو كتابخانه عمومي بيمارستان

، فضاهاي تخصصي موردنياز را بر اساس موارد مندرج در برنامه در سطح دانشگاه در اختيار داشته* ، دوره ضروري است
.باشند 

ت* ، و سرپايي مراجعهضروري است و تنوع بيماران بستري ، بـر اسـاس عداد كننده به بيمارستان محل تحصيل دستياران
. موارد مندرج در برنامه باشند 

، به ازاي هر دستيار به تعداد پيش* ، بيني ضروري است در) در صـورت نيـاز دوره( تخت بستري فعـال شده در برنامه
.اختيار باشد

*، و كيفيت تجهيزات ،مـورد ضروري است تجهيزات موردنياز مندرج در برنامه در اختيار مجريان برنامه قرار گرفته باشد
.تائيد گروه ارزياب باشد 

، بخش* ي ارزشيابي واعتباربخشي دبر خانهباشند ضروري است ، مورد تائيد قطعي حوزه . هاي چرخشي

، واجد ملاك* ، دانشگاه ذيربط . مندرج در برنامه باشد هاي ضروري است

، در و برنامه31استانداردهاي فوق ، مورد تصويب كميسيون تدوين و موضوع و جهت پيگيـري ريزي آموزشي قرار گرفته
و تخصصي قرار داده مي و اعتباربخشي دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي ضمناً يـك. شود اجرا در اختيار واحد ارزشيابي

ك شد ليه برنامهنسخه از آن در انتهاي . هاي مصوب آورده خواهد
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و اعصاب 31 و فانكشنال مغز  برنامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي جراحي استروتاكسي

: منابع مورد استفاده براي تهيه اين سند

و-1 ـ كميسيون تدوين و تخصصي ـ دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي راهنماي تدوين برنامه دوره هاي فوق تخصصي

ـ سال  1388برنامه ريزي آموزشي


