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 درحيطه دانش: -الف

 

 مكان اموزش پيامد 

رابداند و در طبابت خود به    كاربرد بالینی پاتوفیزیولوژی مشکلات شایع طب اطفال   .1

 گونه ای مناسب به كار برد.

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

و در طبابت خود به ان از تولد تا بلوغ رابداند طبیعی كودك  رشد و نمو فیزیکی و روانی  .2

 گونه ای مناسب به كار برد.

مراکز بهداشتی درمانی و  –

 خانه های بهداشت

و در طبابت  روند های رشد و نمو فیزیکی و روانی غیر طبیعی از زمان تولد تا بلوغ رابداند  .3

  خود به گونه ای مناسب به كار برد.

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

 رفتار های طبیعی و غیر طبیعی در گروه های سنی مختلف كودكان و خانواده آنها رابداند  .4

  و در طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.
مراکز بهداشتی  –

درمانی و خانه های 

 بهداشت

و در  كاربرد بالینی راهکارهای مراقبتهای كودک سالم و پایش رشد و نمو كودكان رابداند.  .5

 ت خود به گونه ای مناسب به كار برد.طباب
مراکز بهداشتی  –

درمانی و خانه های 

 بهداشت

 كاربرد بالینی تغییرات فیزیولوژیک در انتقال از دوره جنینی به نوزادی پس از تولد رابداند  .6

  و در طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

و در طبابت خود به  وارض مشکلات شایع دوران نوزادی رابداندتشخیص های افتراقی و ع  .7

 .گونه ای مناسب به كار برد.

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

و در  مشکلات نوزادان حاصل از حاملگی های پرخطر ) چندقلویی، نارسی و...( رابداند  .8

  طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

و در  رد بالینی اصول ژنتیک بالینی و نشانه شناسی سندرم های كروموزومی رابداند.كارب  .9

 طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

كلاس  -بخش–درمانگاه و در  تاثیرات بیماری های مادر و عوامل تراتوژن بر روی سلامت جنین و نوزاد رابداند  .10



 3 

 درس  د.طبابت خود به گونه ای مناسب به كار بر

كاربرد بالینی مراقبت های تغذیه ای شامل شیر مادر، تغذیه تکمیلی، تغذیه مدرسه و  * .11

 و در طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.تغذیه در دوران نوجوانی رابداند 
مراکز بهداشتی  –

درمانی و خانه های 

 بهداشت

و در تغذیه ای شایع در شیر خواران و كودكان رابداند علایم و نشانه های كمبود های   * .12

 طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.
مراکز بهداشتی  –

درمانی و خانه های 

 بهداشت

نوزادان  -نحوه تغذیه كودكان با نیازهای تغذیه ای ویژه ) بیماری های مزمن و متابولیک * .13

 اسب به كار برد.و در طبابت خود به گونه ای مننارس( رابداند 

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

و در طبابت خود به در كودكان رابداند  سوئ تغذیه فاكتور های تغذیه ای ایجاد كننده  * .14

 گونه ای مناسب به كار برد.
مراکز بهداشتی  –

درمانی و خانه های 

 بهداشت

منع مصرف  كشوری و آشنایی با موارد مصرف و ایمونیزاسیون كاربرد بالینی برنامه   .15

 و در طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.واكسن ها رابداند 
مراکز بهداشتی  –

درمانی و خانه های 

 بهداشت

كاربرد بالینی برنامه های غربالگری و پایش بیماری ها در بدو تولد ودر سایر سنین با   .16

 به كار برد. و در طبابت خود به گونه ای مناسبتوجه به معیارهای كشوری رابداند 

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

و در طبابت خود به گونه ای رابداند  ارتقا سلامت كودكانكاربرد بالینی راهکارهای   .17

 مناسب به كار برد.
مراکز بهداشتی  –

درمانی و خانه های 

 بهداشت

و در طبابت خود به گونه ای مناسب به  ژي مرگ و مبر در کودکان را بداند   اپیدمیولو  .18

 كار برد.

مراکز بهداشتی  –

درمانی و خانه های 

 بهداشت

كاربرد بالینی اصول كنترل و پیشگیری از گسترش بیماری های عفونی در بیماران و   .19

 و در طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.مراقبان بهداشتی رابداند 
مراکز بهداشتی  –

درمانی و خانه های 

 بهداشت

و در طبابت خود به امعه بر روی سلامت و بیماری كودكان رابداند تاثیرات خانواده و ج  .20

 گونه ای مناسب به كار برد.
مراکز بهداشتی  –

درمانی و خانه های 

 بهداشت

كاربرد بالینی مفاد ذكر شده در دستورالعمل كشوری مراقبت های ادغام یافته ناخوشی   .21

 مناسب به كار برد. و در طبابت خود به گونه ایهای اطفال )مانا( رابداند 

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

و در  كاربرد بالینی تغییرات فیزیولوژیک و رفتاری ایجاد شده در دوران بلوغ رابداند.  .22

 طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

به گونه ای  و در طبابت خودرفتارهای پرخطر فردی و اجتماعی دوران نوجوانی رابداند   .23

 مناسب به كار برد.
مراکز بهداشتی  –

درمانی و خانه های 

 بهداشت

شایع در طب كودكان  و تشخیص های افتراقی ان ها را و یافته های بالینی  شکایات   .24

 و در طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.رابداند 

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس
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نیک شایع در طب كودكان  و تشخیص های افتراقی ان یافته های آزمایشگاهی و پاراكلی  .25

 و در طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.ها  رابداند 

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

و در طبابت خود به گونه ای  علائم بیماری ها ی مزمن شایع در طب كودكان رابداند   .26

  مناسب به كار برد.

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

و در طبابت خود به گونه ای مناسب به  های شایع و مهم در طب كودكان رابدانداورژانس  .27

  كار برد.

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

و در طبابت خود به گونه ای مناسب به كار ریوی در كودكان رابداند -اصول احیا قلبی  .28

 و در طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد. برد.

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

كاربرد بالینی فیزیوپاتولوژی بالینی تنظیم مایعات بدن و الکترولیت ها در طب كودكان    .29

 و در طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد. را بداند

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

و انواع تركیبات و مایعات درمانی موجود در بازار دارویی كشور و محتویات آنها ر بشناسد   .30

 ود به گونه ای مناسب به كار برد.در طبابت خ

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

نوع و نحوه تجویز مایعات در شرایط مرضی خاص نیازمند مایع درمانی اختصاصی )   .31

و در  و ... رابداند. ADHاسهال و استفراغ، نارسایی قلبی و كلیوی، ترشح نامناسب 

 طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.

كلاس  -خشب–درمانگاه 

 درس

و در طبابت خود  اصول كاربرد منطقی داروها دربیماری های شایع طب كودكان رابداند.  .32

 به گونه ای مناسب به كار برد.

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

و در طبابت  موارد و نحوه مصرف داروها در بیماران سرپایی، بستری و اورژانسی رابداند.  .33

 برد.خود به گونه ای مناسب به كار 

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

اصول مصرف داروها ) موارد مصرف و منع مصرف( در دوران شیردهی توسط مادر رابداند    .34

 و در طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

در  و موارد ارجاع و نحوه ارجاع به سطوح بالاتر درمانی در مشکلات شایع كودكان رابداند  .35

  طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

و در  اهمیت یافته های موجود در شرح حال و معاینه بالینی نشانگر كودک آزاری رابداند   .36

  طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

و در آزاری، سقط درمانی و ...( رابداند قوانین حقوقی مرتبط با طب كودكان ) كودک   .37

 طبابت خود به گونه ای مناسب به كار برد.
مراکز بهداشتی  –

درمانی و خانه های 

 بهداشت

اپیدمیولوژزی بیماری های شایع بومی و منطقه ای را بداند و در طبابت خود به گونه ای   .38

 مناسب به كار برد.

كلاس  -بخش–درمانگاه 

مراکز بهداشتی  درس

درمانی و خانه های 

 بهداشت

شکل های مختلف داروهای شایع مورد مصرف در طب كودكان را بشناسد و به گونه ای   .39

 مناسب در طبابت خود به كار برد .

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

اندیکاسیون های بستری در بیماری های شایع كودكان را بداند وبه  گونه ای مناسب در   .40

 . طبابت خود به كار برد

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

نحوهی برخورد تشخیصی گام به گام به بیماری های شایع را با توجه به مصلحت بیمار و   .41

 هزینه بداند وبه  گونه ای مناسب در طبابت خود به كار برد .

كلاس  -بخش–درمانگاه 

 درس

 

     **موارد ستاره دار در صورت امكان يكي شود ودر يک ستون نوشته شود .
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بديهي است مناسب ترين عرصه ی آموزش برای برخي از پيامد های  فوق الذكر مراكز بهداشتي درماني  

  مجهز به امكانات آموزشي در حضور اطفال هيئت علمي مي باشد

 از آموزش های كارورزی در مراكزسرپايي  ارائه گردد.نيمي از اين آموزش سرپايي در 70لازم است %

  ي خواهد بودمراكز بهداشتي درمان

 رگاه های احيا نوزاد و شير مادر به طور مناسب  جهت اموزش اين موارد برگزار گردد و  لازم است كا

كليه دانشگاه های علوم پزشكي و خدمات درماني كشور بر حسن انجام ان نظارت مستمر و كامل 

 داشته باشند .

  

 
 

 درحيطه مهارت: -ب

  پيامد 
ارتباط با كودكان و نوجوانان و خانواده انان  وسایر  ر حرفه ای موث ایجاد توانایی برقراری  .1

 كسب اطلاعات صحیح و ضروری بالینی جهت اعضا تیم درمانی در
مراکز بهداشتی درمانی و 

 خانه های بهداشت

 –بخش –درمانگاه  توانایی معاینه بالینی نوزاد، شیرخوار، كودک و نوجوان  .2

بالینی و سیر بیماری در پرونده بیمار ) شرح حال،  توانایی ثبت شواهد و یافته های  .3

گواهی فوت و  شرح سیر بیماری، درخواست آزمایشات، نوشتن مشاوره ، خلاصه پرونده 

 برگه انتقال ( CPR،گزارش 

 –بخش –درمانگاه 

توانایی برخورد با بیمار در حال احتضار و خانواده وی وگزارش خبر بد به طور مناسب   .4

 به انان

 –بخش –نگاه درما

و تفسیر نتایج بر  BMIتوانایی اندازه گیری معیار های رشد شامل قد، وزن، دور سر و   .5

 اساس منحنی های استاندارد رشد

مراکز بهداشتی درمانی و 

 خانه های بهداشت

( در جوانب مختلف با استفاده از  Developmentتوانایی ارزیابی نحوه تکامل )  .6

 و ...( Denverابزارهای موجود )
مراکز بهداشتی درمانی و 

 خانه های بهداشت

توانایی ارائه مشاوره به بیمار و خانواده وی در رابطه با رفتار ها و عادات غیر طبیعی و   .7

 زیان آور
مراکز بهداشتی درمانی و 

 خانه های بهداشت

درمانی و مراکز بهداشتی  توانایی گرفتن شرح حال تغذیه ای در گروه های سنی مختلف كودكان  .8

 خانه های بهداشت

مراکز بهداشتی درمانی و  در گروه های مختلف سنی اطفالتوانایی تعیین كفایت تغذیه ای در رژیم غذایی    .9

 خانه های بهداشت

مراکز بهداشتی درمانی و  توانایی ارائه مشاوره تغذیه ای به خانواده بیمار ) تغذیه تکمیلی و مواد كمک تغذیه ای(  .10

 هداشتخانه های ب

مراکز بهداشتی درمانی و  توانایی ارائه مشاوره به خانواده ی نوزاد در مورد تغذیه با شیر مادر و ترویج ان  .11

 خانه های بهداشت

مراکز بهداشتی درمانی و  توانایی ارائه مشاوره در جلوگیری از رفتارهای پرخطر در دوره نوجوانی و بلوغ  .12

 خانه های بهداشت

اوره جهت پیشگیری از حوادث ) مسمومیت ها، سوختگی، سقوط از توانایی ارائه مش  .13

 ارتفاع ، خفگی و كاهش خطرات حین رانندگی و ...(
مراکز بهداشتی درمانی و 

 خانه های بهداشت
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استفاده صحیح از ابزارها و پروتکل های غربالگری به منظور  حفظ سلامت توانایی    .14

 كودكان در جامعه
 مراکز بهداشتی درمانی و

 خانه های بهداشت*

توانایی ارائه مشاوره به خانواده نوزاد در مورد تغذیه با شیر مادر، الگوهای طبیعی خواب   .15

و بیداری، دفع ادرار و مدفوع ، تست های غربالگری و واكسیناسیون و مکمل های 

 غذایی و ویتامینی و انجام ختنه در پسران

مراکز بهداشتی درمانی و 

 خانه های بهداشت

توانایی رسم شجره نامه در هنگام مواجهه با یک بیماری احتمالی ژنتیکی در یک   .16

 خانواده

 كلاس درس–بخش –درمانگاه 

ایجاد توانایی جمع آوری و تلفیق شواهد كسب شده در راستای اتخاذ تصمیمات   .17

 تشخیصی و درمانی

 بخش–درمانگاه 

ان و ارائه برنامه های توانایی طرح تشخیص های افتراقی شکایت های شایع كودك  .18

 تشخیصی هر شکایت

 بخش–درمانگاه 

توانایی طرح تشخیص های افتراقی یافته های بالینی شایع كودكان و ارائه برنامه های   .19

 تشخیصی هر شکایت

 بخش–درمانگاه 

رایج در طب كودكان و برخورد گام به گام در   پارا كلینیکتوانایی تفسیر یافته های   .20

 در درخواست به موقع ازمایشاتتشخیص افتراقی 

 بخش–درمانگاه 

توانایی پیگیری بیماری های مزمن شایع كودكان با در نظر گرفتن عوارض بیماری و   .21

 تاثیر آن بر روی رشد، نمو و عملکرد عاطفی، اجتماعی و اقتصادی خانواده

 بخش–درمانگاه 

 بخش–نگاه درما توانایی محاسبه دوز صحیح دارو بر اساس وزن و سن كودک  .22

 بخش–درمانگاه  توانایی نوشتن نسخه برای داروهای شایع از قبیل انتی بیوتیک ها و داروهای ضد تب  .23

ایجاد توانایی آموزش نحوه مصرف دارو به بیمار و خانواده و ارزیابی میزان همکاری   .24

 خانواده در این زمینه
مراکز بهداشتی درمانی و 

 خانه های بهداشت

 بخش–درمانگاه  بی شدت دهیدراتاسیون بر اساس شرح حال و معاینه بالینیتوانایی ارزیا  .25

 بخش–درمانگاه  توانایی انجام مایع درمانی خوراكی و ارائه مشاوره به خانواده در این زمینه  .26

توانایی محاسبه و نوشتن دستور دارویی در بیمار بستری به علت دهیدراتاسیون و نحوه   .27

 ارزیابی كفایت درمان

 بخش–مانگاه در

در برخورد با بیماری های شایع   كودک سالمو  مانا رویکرد كسب مهارت در كاربرد   .28

 كودكان
مراکز بهداشتی درمانی و 

 خانه های بهداشت

توانایی برخورد و انجام اقدامات اولیه در اورژانسهای شایع طب كودكان و نوزادان )   .29

 ( و موارد مشابه CPRشامل 

–مانگاه  بخش–در درمانگاه 

 بخش

( تشخیصی و درمانی در طب  procedureكسب توانایی انجام مهارت های عملی )   .30

 كودكان) جدول   (
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 ((skills&Proceduresليست مهارت های عملي لازم در دوره كودكان

ه ، لازم است كليه مهرت های ذيل در مركز آموزش مهارت های باليني يا محلي مشابه ، ترجيحا در آغاز دور

 آموزش داده شود .

 

 

 نحوه ارزيابي مهارت 

، ارزیابی به نحوی باشد كه از یتپوشه فعال بررسی پرونده،   رگ گیری 1

 (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) 

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، پونکسیون مایع نخاع 2

 (DOPSعینیت كافی برخوردار باشد .مانند) روایی،پایایی و 

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت،  تنفس با آمبوبگ 4

 (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) 

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، (… ,ABGخونگیری شریانی )  5

  (DOPSپایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) روایی،

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت خونگیری وریدی 6

 (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) 

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، گذاشتن سوند ادراری 7

 (DOPS،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) روایی

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، گذاشتن لوله تراشه 8

  (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) 

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، گذاشتن لوله معده 9

 (DOPSوایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) ر

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، استاندارد ECGگرفتن  10

 (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) 

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، استفاده از دستگاه الکتروشوک 11

 (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) 

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، تهیه لام خون محیطی 12

 (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) 

ارزیابی به نحوی باشد كه از  فعالیت، بررسی پرونده،  پوشه استفاده از گلوكومتر 13

 (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) 

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، استفاده از نوار ادراری 14

 (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) 

داخل  تزریقات عضلانی، زیر جلدی ، 15

 پوستی و داخل عروقی

 DOPS بررسی پرونده،  پوشه فعالیت،

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، انجام پالس اكسی متری 16

 (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) 

باشد كه از ارزیابی به نحوی  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، انجام تست مانتو 17

 (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) 

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، اندازه گیری زمان سیلان خون 18

 (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) 

ارزیابی به نحوی باشد كه از   بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، نمونه برداری از بافت های عفونی ) كشت  19
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 (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند)  (…خون و گلو ، كشت 

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، استفاده از ساكشن 20

 (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) 

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت،  ن درمانی تفاده از وسایل اكسیاس 21

 (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) 

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، استفاده از وارمر 22

 (DOPSمانند) روایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، استفاده از انکوباتور 23

 (DOPSروایی،پایایی و عینیت كافی برخوردار باشد .مانند) 

ارزیابی به نحوی باشد كه از  بررسی پرونده،  پوشه فعالیت، CPRمهرت در انجام مرحله به مرحله  24

 (DOPSنیت كافی برخوردار باشد .مانند) روایی،پایایی و عی
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 درحيطه نگرش: -ج

 پيامد 

 رعایت اصول رفتار حرفه ای واخلاقی مناسب  .1

 پذیرش كرامت و حقوق انسانی  بیمار و خانواده ی وی   .2

 پذیرش ارزش های فردی ، اعتقادات و حقوق بیمار و خانواده وی  .3

 

 رعایت كامل منشور حقوق بیمار  .4

 ت مراقبتهای بهداشتی مقرون به صرفه و با كیفیت در راستای ارائه خدمات بهداشتی  درک اهمی  .5

 

درک اهمیت سه محور پزشک ، تمایلات بیمار و شوواهد علموی موجوود در تصومیم گیوری هوای         .6

 بالینی  

 

تیم درمانی و درک نقش سایر « مدیر» پزشک به عنوان هماهنگ كننده  نقش درک اهمیت   .7

 نیاعضاء تیم درما

 رفتار حرفه ای مناسب اعمال    .1

 

 

 روش آموزش دادن و فراگرفتن :

Lecture -- Role play, Role model, video presentation Small group discussion 

/work shop/community based teachingbedside teaching/Case based  

teaching/ Procedural Skill Teaching 

 
 

 

 (و متدولوژی تعيين محتوای ضروری:core contentی تعيين محتوای ضروری )شاخص ها -6

 
 در طب كودكانشکایات و بیماری ها   شایع و مهم بودن-

 نیاز جامعه -

 تاثیر بر سلامت كودكان و خانواده-

 قابل پیشگیری بودن بیماری و داشتن برنامه غربالگری -

 early،و تغذیه با شیر مادر كودک سالم ،، برنامه مانا  اسیونایمیونیزشامل  اولویت های نظام سلامت كشور -

childhood developmentا 

 نقش  دانش اموختگان در نظام سلامت كشور-

 

 متدلوژی:

 مصوبات ستاد شورای عالی انقلاب فرهنگی -

 مصوبات آیین نامه های معاونت آموزشی وزارتخانه -

 استفاده از تجربه اعضای هیات علمی -

 اهداف و نیاز های معاونت سلامت وزارتخانهن در نظر گرفت -

 نیاز سنجی از فارغ التحصیلان پزشکی عمومی -



 10 

 استفاده از اطلاعات سلامت و اپیدمیولوزی بیماری های كودكان كشور  -

 

 

 

 

 

 محتوايي كه بايد آموزش داده شود و فراگرفته شود تا پيامدهای فوق الذكر حاصل شوند: -7

 

 عنوان محتوا رديف

 ژگیها و حوزه فعالیت ها  ف طب كودكان، ویتعری  .1

 اپیدمیولوژی بیماری ها و مرگ و میر كودكان در ایران  .2
 آشنایی با نظام سلامت و برنامه های سلامت كودكان در كشور  .3

 گرفتن شرح حال و معاینه فیزیکی كودک  .4
 آشنایی با غربالگری بیماری ها بر اساس برنامه های كشوری و توصیه شده  .5
 آشنایی با الگوهای رشد طبیعی و غیر طبیعی در كودكان و نحوه استفاده از منحنی های رشد  .6

آشنایی با الگوهای تکامل طبیعی و غیر طبیعی و ابزارهای ارزیابی نمو در كودكان با توجه به برنامه   .7

  early child developmentكشوری كودک سالم و 
ا زمان بلوغ ) ارزیابی، مشاوره( با توجه به برنامه كشوری كودک تغذیه در دوران مختلف از شش ماهگی ت  .8

 early child developmentسالم و 

،  FTTبا توجه به برنامه كشوری مانا )  آشنایی با مشکلات تغذیه ای شایع در دوران كودكی و نوجوانی  .9

 چاقی، كمبود ریز مغزی ها(
 ایمیونیزاسیونكشوری آشنایی با برنامه   .10

  ا سلامت كودكانارتق  .11
 آشنایی با قوانین حقوقی مرتبط با طب كودكان ) كودک ازاری، سقط درمانی و...(  .12
 احیا كودكان  .13

 آشنایی با ارزیابی كودک بدحال با توجه به برنامه كشوری مانا  .14
 معاینه نوزاد سالم ترم و مراقبت های اولیه اتاق زایمان  .15
 ن هاآشنایی با بیماری های جنین و تراتوژ  .16

 احیا نوزادان  .17
 رویکرد به نوزاد مبتلا به دیسترس تنفسی   .18

 رویکرد به نوزاد مبتلا به زردی  .19
 رویکرد به نوزاد مبتلا به تشنج  .20
 پیگیری نوزاد نارس  .21

 poor feedingرویکرد به نوزاد مبتلا به   .22

 هیپو/هیپرترمی  رویکرد به نوزاد مبتلا به  .23
 مشکلاتتغذیه به شیر مادر، فواید و   .24

 رویکرد به نوزاد مبتلا به سیانوز و آپنه  .25
 رویکرد به نوزاد مبتلا به ابهام تناسلی  .26
 برخورد به نوزاد مبتلا به استفراغ، دیستانسیون شکمی و عدم دفع مکونیوم  .27

 عفونت در نوزادان  .28
 تغذیه و مایع درمانی در نوزاد  .29
 رویکرد به كودک مبتلا به بیقراری  .30
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 دک مبتلا به گوش درد، رینوره و گلودرد بر اساس برنامه مانارویکرد به كو  .31

 رویکرد به كودک مبتلا به سرفه )حاد و مزمن(، ویزینگ و تاكی پنه بر اساس برنامه مانا  .32
 رویکرد به كودک مبتلا به تب   .33

 رویکرد به كودک مبتلا به عفونت های مکرر  .34

 رویکرد به كودک مبتلا  به علایم تحریک مننژ  .35
 رویکرد به كودک مبتلا به سیانوز  .36
 رویکرد به كودک مبتلا به درد قفسه سینه، تپش قلب و سوفل قلبی  .37

 رویکرد به كودک مبتلا به اسهال( و ارزیابی  میزان كم آبی ، مایع درمانی خوراكی مطابق برنامه مانا  .38
 رویکرد به كودک مبتلا به دل درد   .39
 رویکرد به كودک مبتلا به استفراغ  .40

 رویکرد به كودک مبتلا به یبوست  .41
 رویکرد به كودک مبتلا به زردی  .42
 برخورد با كودک مبتلا به هپاتو اسپلنومگالی  .43

 رویکرد به كودک مبتلا به توده شکمی  .44
 رویکرد به كودک مبتلا به سردرد  .45

 ، درمان استاتوستشنج وتب، رویکرد به كودک مبتلا به تشنج  .46
 ه اختلالات پاروكسیسمال غیر از تشنجرویکرد به كودک مبتلا ب  .47
 رویکرد به كودک مبتلا به فلج شل حاد  .48

  Floppy babyرویکرد به   .49
 رویکرد به بیماری های عضلانی  .50
 رویکرد به كودک مبتلا به تاخیر تکامل عصبی و عقب ماندگی ذهنی  .51

 رویکرد به كودک مبتلا به اختلالات رفتاری  .52
 علایم اختلالات  انعقادی رویکرد به كودک مبتلا به   .53

 رویکرد به كودک مبتلا به لنفادنوپاتی  .54

 رویکرد به كودک مبتلا به لنگش و ارتریت  .55
 برخورد با كودک مبتلا به كوتاهی قد  .56

 بلوغ طبیعی و برخورد با كودک مبتلا به اختلالات بلوغ  .57
 رویکرد به كودک مبتلا به هیپوگلیسمی  .58
 یپوكلسمی و ریکتزرویکرد به كودک مبتلا به ه  .59

 رویکرد به كودک مبتلا به ادم و پروتئینوری  .60
 رویکرد به كودک مبتلا به سوزش ادرار و عفونت ادراری  .61
 رویکرد به كودک مبتلا به اختلال در كنترل ادرار  .62

 رویکرد به كودک مبتلا به هماچوری و گلومرولونفریت  .63
 رویکرد به كودک مبتلا به پلی اوری  .64
 كودک مبتلا به اولیگوری و نارسایی حاد كلیه رویکرد به  .65

 و اشکریزش و سایر مشکلات شایع چشمی  red eye ,رویکرد به كودک مبتلا به لکوكوریا   .66
 رویکرد به كودک مبتلا به آنمی  .67
 آشنایی با اصول ژنتیک بالینی و سندرم داون  .68

 روپ، اپیگلوتیت و جسم خارجی(رویکرد به كودک مبتلا به دسترس تنفسی و انسداد راه هوایی )ك  .69
 رویکرد به كودک مبتلا به شوک  .70

 (رویکرد به كودک مبتلا به خونریزی گوارشی ) فوقانی و تحتانی  .71
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 رویکرد به كودكی كه مواد سوزاننده  و یا جسم خارجی را بلع كرده است  .72

 رویکرد به كودک مبتلا به اختلال سطح هوشیاری ) كوما و دلیریوم(  .73
 ی و برخورد اولیه با كودک دچار تروما ، غرق شدگی، مار و عقرب گزیدگیارزیاب  .74
 ارزیابی و برخورد اولیه با كودک مسموم شده  .75

 ارزیابی و برخورد اولیه با كودكی كه دچار سوختگی شده است  .76
 برخورد با اورزانس های روانپزشکی كودكان  .77
 بی اختلالات شایع الکترولیتیآشنایی با اصول قیزیوپاتولوژی مایعات بدن و ارزیا  .78

 ارزیابی اختلالات اسید و باز  .79
 نحوه مایع درمانی وریدی در شرایط طبیعی و غیر طبیعی  .80
 آسم  .81

 بروسلوز -سالمونلوز  .82
 سیاه سرفه -كزاز -دیفتری  .83
 بیماری های انگلی روده  .84

 استئومیلیت و ارتریت سپتیک  .85
 بیماری های شایع ویروسی غیر بثوری  .86

 انافیلاكسی -انژیوادم -كهیر  .87
 و درماتیت اتوپیکالرژی غذایی   .88
 تب و تشنج  .89

 هیپوتیروئیدی/ هیپرتیروئیدی نوزاد و كودک  .90
 سل  .91
 بیماری های انگلی شایع ) كالاآزار و مالاریا(  .92

 واسکولیت های شایع  .93
 DKAدیابت قندی و   .94

 هپاتیت ها  .95

 تب روماتیسمی و اندوكاردیت  .96
 ری های متابولیک ارثیعلامت شناسی بیما  .97

 لوپوس و آرتریت روماتوئید  .98
 پری كاردیت و تامپوناد  .99

 فلج مغزی  .100

 بیماری های مادرزادی قلبی  .101
 بیماری های عضلانی و میاستنی گراو  .102
 لوسمی ها  .103

 هیپرتانسیون و نارسایی مزمن كلیه  .104
 ناهنجاری های دستگاه اروژنیتال  .105
 تومر های بدخیم  .106

 نارسایی قلب  .107
 شنایی با تجویز منطقی داروهای مصرفی و اصول نسخه نویس در طب اطفالآ  .108
 ومشاهده لام خون محیطی در كودكان CBCتفسیر  .109

 مدفوع تفسیر ازمایش ادرار، نوار ادراری و   .110
 CSFتفسیر مایع  .111

 آشنایی با گرافی های شایع در طب كودكان  .112



 13 

 ECGتفسیر   .113

 رگ گیری  .114
 پونکسیون مایع نخاع  .115
 با آمبوبگتنفس   .116

 (… ,ABGخونگیری شریانی )   .117
 خونگیری وریدی  .118
 گذاشتن سوند ادراری  .119

 گذاشتن لوله تراشه  .120
 گذاشتن لوله معده  .121
 استاندارد ECGگرفتن   .122

 استفاده از دستگاه الکتروشوک  .123
 تهیه لام خون محیطی  .124
 استفاده از گلوكومتر  .125

 استفاده از نوار ادراری  .126
 لدی ، داخل پوستی و داخل عروقیتزریقات عضلانی، زیر ج  .127

 انجام پالس اكسی متری  .128
 انجام تست مانتو  .129
 اندازه گیری زمان سیلان خون  .130

 (…نمونه برداری از بافت های عفونی ) كشت گلو ، كشت خون و   .131

 *موارد با رنگ بنفش حذف گردد زيرا در ستون مهارت های عملي امده است .

ها با ساير كوريكولوم هاست كه بايد در جلسه نهايي جمع همه ی  OVERLAP*مواد با رنگ ابي در مورد 

 كوريكولوم ها مورد ان ها مشخص گردد.

 

 منابع اصلي: همان منابع آزمون پيش كارورزی است كه شامل: -8

 text nelsonآخرين چاپ  .1

 اصول مانا .2

 AAPكتاب تغذيه شير مادر  .3

 مراقبت های ادغام يافته كودک سالم  .4

 پايش رشد برنامه كشوری .5

 AAPدرسنامه احيائ كودک و نوزاد  .6

 جزوه ی غربال گری تيروييد .7

  ر  انجمن تغذيه ايرانكودكان د نوشته های تغذيه .8

 

 مبحث واكسيناسيون بر اساس دفتر چه واكسيناسيون كشوری-9

 
 منابع جهت مطالعه بیشتر شامل:

    

Rudolph's Fundamentals of Pediatrics, 2002-3  
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 اط محتوا با بخش :ارتب -9

)توضيح: منظوراين است كه مشخص شود هرمحتوايي دركجا ، درچه زماني، توسط كدام استاد و باچه روشي 

قراراست آموزش داده شود. درحقيقت در اين قسمت برنامه عملي روزانه كه بايد دراختيار اعضای هيئت 

د تا آنها به آساني در عمل بتوانند برنامه را اجرا علمي برنامه و كارآموزان قرارگيرد، برروی كاغذ آورده مي شو

 و دنبال نمايند.(

 

 

(دانش، مهارت و نگرش و نحوه بازخورددادن درطول دوره formativeروش های ارزيابي تكويني ) -10

 )باذكرزمان ارزيابي و تعداد دفعات آن(

 ”Global rating forms“گرفته و فرم های  در پایان هر بخش  كارورز توسط اساتید و دستیاران مورد ارزیابی قرار

برای وی تکمیل خواهد شد. بدیهی است بازخورد لازم به كارورز مربوطه داده خواهد شد. در طول دوره تشویق و یا تذكر 

 لازم داده خواهد شد. 

ين ( دانش، مهارت و نگرش باذكرزمان و نحوه تعي summativeروش های ارزيابي تراكمي يا نهائي )  -11

 (:Standard- Settingقبولي و ردی )

 Extended matching questionsو  بهتر است كم كم حذف شود MCQامتحان كتبی پایان دوره شامل -

 كارورز  Logbookمشاهده  -

 در پایان دوره OSCEو Mini-CEX ،CBD ،Structured oral examامتحانات  -

 مهرت های عملی استفاده خواهد شد..رز در انجام برای ارزیابی توانایی كارو DOPSاز امتحان  -

OSPE ))Objective structured practical examination   ازمون در عرصه های واقعی مراكز بهداشتی درمانی 

 لازم است موارد مورد آزمون انعكاسي از نسبت محتوای موجود آموزشي داده شده باشد. 

 بيماری در  لازم است سهم بخش های مربوط به سلامت و  blue prient  آزمون ابعكاس مناسبي از

 محتوای آموزشي داده شده باشد.

 

فرآيند اطلاع رساني اين برنامه آموزشي به فراگيران ،اعضای هيئت علمي و مسئولين آموزشي و اجرايي  -12

 دانشكده و دانشگاه چگونه است؟

 لاع رسانی در موارد زیر می باشد:كه شامل اط جلسه معارفه در ابتدای دوره برگزار می شود -

 به فراگیران آنمعرفی بیمارستان و بخش های مختلف  .1

 تشریح برنامه كلی اموزشی در طی دوره .2

 نحوه انجام حضور و غیاب .3

 و در مدت كشیک های شبانه حدود وظایف كارورز در بخش های مختلف .4

 و سایر اعضای تیم آموزشی و درمانی ان، دستیارز در رابطه با بیمار، پرسنل، اساتیدرانتظارات از كارو  .5

 سخنرانی توسط یکی از اساتید پیشکسوت بیمارستان -

 قرار دادن كوریکولوم بر روی سایت گروه -

 ورزانارایه یک نسخه از كوریکولوم به كار -

 به كارورزان LOG BOOKارائه یک نسخه از فرم های  -

 زمان امتحانات اطلاع رسانی شود .-



 15 

 ات ؟درصد امتحان-

 

 

 

 

 

 

 (چگونه است؟curriculum managementفرآيند اداره و مديريت برنامه آموزشي ) -13

 در دسترس بودن كوریکولوم برای تمامی اعضای هیات علمی ، دستیاران، كارورزان و كارآموزان .1

 نده وینظارت بر اجرای صحیح كوریکولوم توسط مسوول آموزشی هر بخش ، معاون آموزشی بیمارستان یا نمای .2

 آموزش اعضای هیات علمی در راستای حصول اهداف كوریکولوم .3

  در دانشگاه تهران تصميم گيری نهايي شده است. 24/4/88موارد سبز شده در جلسه مرخ 

 
 


