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 Abstract 

Objective(s): In clinical education logbook plays an important role in improving the management of clinical education. In the 

internship courses 1 and 2, for Ph.D. degree in Persian Medicine, a collection of knowledge, competencies, and clinical skills is 

provided to the student. Since there is no similar degree to the Ph.D. in Persian Medicine[PM] with an approved educational 

program inside or outside the country, the implementation and evaluation of the internship period are not carried out uniformly 

in medical schools. The aim of the present study was to design a logbook to organize the provision of clinical education 

services and the evaluation of practical and clinical skills of PM students in this period. 

Methods: This cross-sectional study was conducted in two phases. To design the logbook, the work stages were carried out 

based on Glassick's criteria. Then, as second phase the required content was designed in the form of a checklist and examined, 

analyzed, and finalized in a series of expert panel sessions attended by PM faculty members in Iran. 

Results: A total of 20 faculty members representing 20 medical universities that offer this course participated in the logbook 

design. After completing the work stages and reaching a consensus among experts, the logbook was designed in two areas: 

general competencies, including disease diagnosis and treatment processes, patient management, and professional ethics, and 

specialized competencies, including procedural skills such as dry and wet cupping, massage, venesection, leech therapy, and 

other expected methods. To facilitate completion during the course and final evaluation, tables with titles related to the 

students’ practical tasks were designed and entered in the logbook. 

Conclusion: The use of the present logbook and its gradual completion and correction by creating a suitable platform for 

enhancing the knowledge and clinical skills of PM students, plays an important role in management of clinical education of 

PM students. 
  
Keywords: logbook, clinical evaluation, clinical education, Glassick criteria, Persian Medicine 
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  پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي نشريه   

 1404 آبانـ  مهر، پنجمشماره  ،و چهارم ستیسال ب

 

 

 

 یرانيطب ا یتخصص یدانشجويان رشته دکترا یکارپوشه جهت درس کارورز یطراح
 

 ، 7 جانیچا یستم، مهسا ر6 ی، زهرا جعفر5 یجعفر سای، پر4 یمجاهد ی، مرتض3 نژاد ی، روشنک مکبر2جوکار  هی، آس1 یبدیم ینب هیراض

  9 یقرائت هی، مرض 8 ینوروز یعل
 

 ، یزد، ایرانزدی یصدوق دیشه یاردکان، دانشگاه علوم پزشک یرانیدانشکده طب ا ،یرانی. گروه طب ا1

  رانیا ،یمازندران، سار یدانشگاه علوم پزشک اد،یو مکمل، پژوهشکده اعت یطب سنت قاتیمرکز تحق ،یرانی. دانشکده طب ا2

 رانیتهران، ا ،یبهشت دیشه یدانشگاه علوم پزشک ،یدانشکده طب سنت ،یو گروه طب سنت یو مفردات پزشک یطب سنت قاتیز تحق. مرک3

 رانیبابل، بابل، ا یسلامت، دانشگاه علوم پزشک قاتیموسسه تحق ،یو طب سنت یپزشک خیتار قاتی. مرکز تحق4

 رانیزنجان، زنجان ا یشکدانشگاه علوم پز ،یدانشکده پزشک ،یرانی. گروه طب ا5

 رانیکرمانشاه، کرمانشاه، ا یدانشگاه علوم پزشک ،یرانی. گروه طب ا6

 رانیفسا، فسا، ا یدانشگاه علوم پزشک ،یرانی. گروه طب ا7

 رانیزنجان، زنجان، ا یدانشگاه علوم پزشک ،یدانشکده پزشک ،ی. مرکز مطالعات و توسعه آموزش پزشک8

 رانیگلستان، گرگان، ا یدانشگاه علوم پزشک ،یآموزش پزشک. مرکز مطالعات و توسعه 9

 
 16/5/1403 تاریخ دریافت:

 7/7/1404تاریخ پذیرش: 

 [1404 آبان 3  -]نشر الکترونیک پیش از انتشار

 1404؛ 24(5:) 709 -721نشریه پایش: 

 

 چکیده
و  1کارورزی کند. در دروس  نوآوری آموزش علوم پزشکی کارپوشه نقش مهمی ایفا میدانشگاهی خصوصا جهت تحول و  های آموزشی های واحد ارزیابی فعالیت در مقدمه:

که رشته مشابه رشته دکترای  جایی گردد. از آن ی به دانشجو ارائه مینیبال یها یو توانمند  تیصلاحکسب ،  از دانش یا مجموعه طب ایرانیرشته دکترای تخصصی ، در 2

مصوب در کشور و خارج از کشور وجود ندارد،  اجرا و ارزشیابی دوره کارورزی به صورت یکسان در گروه های طب ایرانی صورت  تخصصی طب ایرانی با برنامه آموزشی

 های عملی و بالینی دانشجویان در این دوره بود. ی مهارتابیارزش جهت ساماندهی ارائه خدمات آموزش بالینی وکارپوشه  گیرد. هدف از مطالعه حاضر طراحی نمی

گرفت و سپس مطالب مورد انجام  کیگلاس یارهایبر اساس معکارپوشه مراحل کار  یطراحجهت  .این مطالعه به صورت مقطعی و در دو مرحله انجام شد :کار  روش و وادم

ار گرفت و ساختار نهایی کارپوشه نیاز به صورت چک لیست طراحی و در جلسات پانل تخصصی با حضور اعضای هیات علمی طب ایرانی مورد بررسی، تجزیه و تحلیل قر

 استخراج گردید.

بعد از طی مراحل  کردند. شرکت کارپوشه طراحی جلسات در بودند، رشته این دارای که پزشکی علوم  دانشگاه 20 از نمایندگی به علمی هیات عضو 20 مجموع در :ها یافته

های  ای و توانمندی ی عمومی شامل فرایندهای تشخیص و درمان بیماری، مدیریت بیمار و اخلاق حرفهها  نظران، کارپوشه در دو عرصه توانمندی کار با اجماع نظر صاحب

جهت تسهیل تکمیل در طول دوره و ارزشیابی طراحی گردید.  مورد انتظارهای  های بادکش، ماساژ، حجامت، فصد، زالوگذاری و سایر روش روشهای  مهارتتخصصی شامل 

 های عملی و بالینی دانشجویان طراحی و در کارپوشه قرار داده شد. مرتبط با فعالیت جداولی با عناوین ،نهایی

، با ایجاد یک بستر مناسب برای ارتقای سطح آگاهی و مهارت بالینی دانشجویان دکترای تخصصی تکمیل و تصحیح تدریجی آنحاضر و  کارپوشه از استفاده :گیری نتیجه

 کند. های بالینی رشته دکترای تخصصی طب ایرانی ایفا می آموزشنقش مهمی در ساماندهی  ،طب ایرانی

 ایرانی کارپوشه، ارزشیابی بالینی، آموزش بالینی، معیار گلاسیک، طب :هاواژه دیکل

 IR.NASRME.1400.321 اخلاق: کد
 گرگان، دانشگاه علوم پزشکی گلستان، مرکز مطالعات و توسعه آموزش پزشکی  :پاسخگو نویسنده 

E-mail: gharaaty1387@yahoo.com   
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  همکارانو  یبدیم ینب هیراض                                                                                                                 ...     طراحی کارپوشه جهت طراحی درس

 1404 آبانـ  مهر، پنجمشماره  ،و چهارم ستیسال ب

 مقدمه

های بـالینی در علـوم    کارپوشه روشی پرکاربرد جهت ارزیابی آموزش

پزشکی است که با هدف تسهیل، نظارت و هدایت سیستم آموزشـی  

هـای یـادگیری طراحـی     از طریق مستندسازی و نظارت بـر فعالیـت  

نگار اسـت کـه در آن دانشـجو     . کارپوشه یک وقایع[1 ,2است ] شده

ود در طول آموزش را در قالب یک جدول زمـانی روزانـه   تجربیات خ

توان به افزایش توجه و تمرکـز   . از مزایای کارپوشه می[3]نویسد  می

هـای مهـم، افـزایش درل فلسـفه      ها و فعالیـت  دانشجویان بر مهارت

اهداف یادگیری، ارائه ابزاری برای نظـارت ییرمسـتقیم و عینـی بـر     

، ایجاد بازخورد جامع متناسـب، علمـی و   [4 ,5]عملکرد دانشجویان 

. کارپوشه با طراحی مناسب باید کاربرپسـند،  [1]منصفانه اشاره کرد 

. همچنـین  [2 ,4]وری اطلاعات مفیـد باشـد   آ کاربردی و برای جمع

هـای ارزیـابی و بـازخورد روشـن      باید مختصر، دقیق و همراه با روش

. این ابزار برای اهداف آموزشی خاص و به عنوان سـندی از  [6]باشد 

. [7]کنـد   پیشرفت و دستاوردهای دانشجو در طول تـرم عمـل مـی   

دهد مسیر یادگیری دانشـجو را ردیـابی    همچنین به استاد امکان می

. عـلاوه بـر   [1،7]کرده و براساس آن راهنمایی و بازخورد ارائه دهـد  

هـا   کند و آن انشجو و استاد را تسهیل میاین، کارپوشه ارتباط بین د

های بهبود بحـ  کننـد    ها یا زمینه سازد تا درمورد چالش را قادر می

 یدشـوار  بـا هـای عملـی    با توجه به اینکه ارزیابی کمی فعالیت .[8]

ی عمل ـ های لذا طراحی کارپوشه با هدف ارزیابی مهارت است؛ همراه

های مختلف پزشکی ضروری بـه نظـر    ها و تخصص ی در رشتهنیبال و

راهبـرد  هـای اخیـر    سـلامت جهـانی، در دهـه   سازمان  .[9]رسد  می

و مکمـل در سـاختار بهداشـت و     یطب سـنت  جیادیام، توسعه و ترو

و بیـان کـرد کـه بـه دلیـل      درمان کشورها را مورد توجـه قـرار داد   

توانند در کنار طب رایـج در مـدیریت    های سنتی می اثربخشی، طب

از انـواع   یک ـیطب ایرانـی   .[10 ,11]های مختلف وارد شوند بیماری

. [11 ,12ت ]از هزار سال اس ـ شیب یقدمتبا  یسنت یطب یها دانش

بـا اسـتفاده از مطالعـات     آن هـای  و پتانسیل شناساندن نقش حیاتی

و جهـانی   یا  در پیشبرد اهداف ملی، منطقه مستند به شواهد بالینی

هـای مختلـف    ساز توسعه و خودکفایی کشور در حوزه تواند زمینه می

هـای    در بـازار  لاحضـور فع ـ و  ، خودکفایی دارویـی بهداشت و درمان

های طـب   ایران از جمله کشورهای دنیا است که برنامه باشد.جهانی 

 طـب    رشته1386از سال  دهد، میارائه ایرانی را در سطح دانشگاهی 

در قالـب   یپزشـک  خیداروسـازی سـنتی و تـار   ایرانی و به دنبـال آن  

 یهـای علـوم پزشـک     در دانشـگاه  ایرانـی طب  یها  دانشکدهها و  گروه

 .[12]ند شـد انـدازی    راه (Ph.D) مقطع دکتـرای تخصصـی  ور در کش

واحـد   42شـامل   یرانیطب ا یتخصص یدوره دکترا برنامه آموزشی

 یواحـد اختصاص ـ  2 ،یاجبار یواحد اختصاص 22مشتمل بر  یدرس

جو موظـف  دانش ـ نیو علاوه بر ااست  نامه انیواحد پا 18و  یاریاخت

 یل ـیتکم لاتیتحص ـ یشـورا  دییو تا یگروه آموزش صیاست با تشخ

 ـ ایواحد از دروس کمبود  8دانشگاه حداکثر   بگذرانـد  زی ـرا ن یجبران

در  15و  14بــا کــدهای درســی کــارورزی یــک و دو  (.1)پیوســت 

ی، ایران ـ بمشخصات کلی دوره آموزشی دکتری تخصصی رشـته ط ـ 

است. درس کـارورزی  آموزشی  ی برنامهاربدروس اختصاصی اججزء 

شناسی تخصصـی   نیاز درمان ساعت با پیش 136واحد و  2، شامل 1

، شامل 2( و کارورزی 13( و اعمال یداوی )کدر درس 12)کد درس 

( بایـد  14)کد درس  1نیاز کارورزی  ساعت و با پیش 408واحد و  6

ن تنها پزشـکا رشته طب ایرانی اساس برنامه آموزشی  بر .ارایه گردد

شرکت  Ph.Dمقطع  انیدوره به عنوان دانشجو نیا مجاز هستند در

کـه ایلــب   شـوند   یدوره م ـ نیــوارد ا یدر حـال دانشـجویان   .نماینـد 

 دردارنـد و در بـدو ورود    یران ـیطـب ا  یبـا مبـان   مختصـری  ییآشنا

 شیخـو  ،یطبق برنامه آموزش یرانیطب ا یمواجهه با دروس تخصص

 نیو متفـاوت بـا طـب نـو     دی ـدکـاملا  ج  یک محیط آموزشـی را در 

 نیز و ریزی  برنامه یدانشجو برا یبه ناتوانمنجر خود  نیکه ا ابندی  یم

 واضـح  پـر . گـردد   می مبهم ای  آینده داشتن و ناامیدی احساس ایجاد

 بلنـد  اهـداف  بـه  دانشـجو  دسـتیابی  روی بر موضوع همین که است

ن رشـته در  با توجه به اینکه ای ـ گذاشت. خواهد منفی اثری آموزشی

 هـای آموزشـی رشـته    مشابه برنامهو  بین جامعه آکادمیک نوپا است

و نیـز  مراکز دانشگاهی داخل و خارج کشور وجود نـدارد   طب ایرانی

عدم وجود دستورالعمل اجرا و ارزیابی دروس کارورزی یـک  به علت 

 هـای طـب ایرانـی، مطالعـه     و دو به صورت یکسانِ کشوری در گروه

بـا   گردیـد.  طراحـی  2 و 1 کارورزی کارپوشه حیطرا هدف با حاضر

 تـدریجی  تصحیح و تکمیل استفاده از کارپوشه مذکور و همچنین با

 سـطح  ارتقـای  و افـزایش  بـرای  مناسـب  بستر یک ایجاد ضمن آن،

امـر سـاماندهی    ایرانـی،  طـب  مهـارت بـالینی دانشـجویان    و آگاهی

ل و های بالینی رشته دکترای تخصصـی طـب ایرانـی تسـهی     آموزش

 گردد. تسریع می

 كار  مواد و روش

یک مطالعه کیفی در حیطه آموزش پزشکی با هدف  پژوهش حاضر،

مرحله تعیین اهداف، طراحی متن و  سهدر طراحی کارپوشه بود که 

اعضای  ،ییاجرا میت یساز آماده جهت .انجام شدتعیین اعتبار محتوا 
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  پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي نشريه   

 1404 آبانـ  مهر، پنجمشماره  ،و چهارم ستیسال ب

 

 نـدگان یماو نمتخصص طب ایرانی  یعلم اتیه یاعضاجلسه از بین 

از واحدهای درسی مـدنظر   سال سابقه تدریس 5ی با حداقل آموزش

 یعلوم پزشـک  یها دانشگاه یرانیطب ا های و دانشکده ها گروه یتمام

 ـیآموزش دفتـر طـب ا   تهیکشور، با نظارت کم  ،وزارت بهداشـت  یران

انتخاب شدند. در مرحلـه تعیـین اهـداف،     ،یدرمان و آموزش پزشک

ابزار  یطراح تصاصی و کاربردی مطالعه جهتهدف اصلی، اهداف اخ

هـا و ریـز    کارپوشه با مراجعه بـه برنامـه درسـی، براسـاس سرفصـل     

در برنامـه آموزشـی رشـته دکتـرای      2و  1مفاهیم دروس کارورزی 

 8طب ایرانی اسـتخراج گردیـد. در ایـن مرحلـه     ( Ph.D).تخصصی

 ای با اعضـای پانـل تخصصـی    دقیقه 120تا  90جلسه بح  گروهی 

هـای    نامـه   ولوم و آیـین کوریک با تشکیل پانل تخصصی برگزار گردید.

( طـب ایرانـی،   .Ph.Dآموزشی اختصاصی رشته دکترای تخصصی )

های دکترای  های دانشجویان مقاطع دستیاری و سایر رشته  کارپوشه

تخصصی به عنـوان منـابع اولیـه تـدوین کارپوشـه مطالعـه گردیـد.        

و دفتر طـب ایرانـی وزارت بهداشـت در     ها  همچنین از سایر دانشگاه

آوری  خصوص انجام کارهای مشابه اسـتعلام و مـوارد موجـود جمـع    

هـای فارسـی و انگلیسـی کارپوشـه، طـب سـنتی و         گردید. کلیدواژه

های علمی  مکمل، طب ایرانی به صورت ترکیبی و جداگانه در پایگاه

SID ،IranDoc ،Magiran ،PubMed ،Science Direct  و

-2022در فاصله زمانی بـین   Google Scholarور جستجوی موت

 نزدیک به موضوع انتخاب گردید. تجربیات جستجو و 1990

آوری شده از کلیه منابع مدنظر  ، مطالب جمعطراحی متندر مرحله 

دوره و اساتید  اعضای پانل تخصصی یکه از سو ینیعناوو همچنین 

به صورت چک لیسـتی   ،نددبرخوردار بو یشتریب تیاز اهمکارورزی 

در این مرحلـه،  های جداگانه در هر موضوع طراحی شد.  شامل بخش

ای برخط، جهت عملیاتی نمودن اهداف  دقیقه 120تا  90جلسه  10

هـای کارپوشـه    تشکیل گردید. در هر جلسه، مطالب یکـی از بخـش  

طراحی شده مورد بحـ  قـرار گرفـت و جزئیـات آن بخـش نهـایی       

ای  کتـوب براسـاس مقیـاس پـنج درجـه     گردید. سپس نظرسنجی م

های: بی اهمیت و ییرضروری، کمی ضروری، نسـبتا   لیکرت با گزینه

ضروری، ضروری و مهم و کاملا ضروری انجام شد. پس از اسـتخراج  

نتایج نظرسنجی تجزیـه و تحلیـل نهـایی در پانـل تخصصـی انجـام       

بندی مدیر جلسه، محورهای هـر بخـش مشـخص و     گرفته و با جمع

   (.2)پیوست کامل کارپوشه اولیه طراحی گردید متن 

مـدیران  بـه  در مرحله تعیین اعتبار محتوا، کارپوشـه طراحـی شـده    

های علـوم پزشـکی سراسـر کشـور      ی طب ایرانی در دانشگاهها گروه

گردیـد تـا نظـرات اصـلاحی خـود را اعـلام نماینـد. پـس از          ارسال

هت بهبود شـیوه  ها، اصلاحات لازم ج آوری نظرات مدیران گروه جمع

استفاده و تکمیل کارپوشه اعمال و ویرایش نهایی کارپوشـه تنظـیم   

   گردید.

 یافته ها

مشارکت کنندگان در  مطالعه حاضر، متخصصان طب ایرانـی عضـو   

بودنـد   2و  1هیات علمی دانشگاه با سابقه تدریس دروس کـارورزی  

 هـای علـوم پزشـکی کـه دارای رشـته      که به نماینـدگی از دانشـگاه  

دکترای تخصصـی طـب ایرانـی بودنـد در جلسـات بـرخط شـرکت        

ــد. مــی در مرحلــه اول اهــداف اصــلی کارپوشــه در دو محــور   نمودن

و پیوسـت  جـدول  ) های عمومی و تخصصـی تنظـیم شـد    توانمندی

   .(1شماره 

هـای   در مرحله دوم، طراحی متن، دو جدول اصلی ویژه کلیه فعالیت

  3)پیوست  2و  1کارورزی های تخصصی دروس  مرتبط با توانمندی

چک لیست تخصصی هر فعالیـت و یـک    10و  (3و  2جدول شماره 

هـای عمـومی، جهـت عملیـاتی کـردن       پیوست مرتبط با توانمنـدی 

هـای   اهداف مـذکور تعیـین گردیـد. در ایـن جـداول، کلیـه عرصـه       

حـال، مـزاج سـنجی،     گـرفتن شـر   های تخصصی شـامل   توانمندی

های سبک زندگی، طراحـی برنامـه    توصیهمعاینه زبان، معاینه نبض، 

درمانی، پیگیری بیمار، شرکت در جلسات گـزارش بـالینی )گـزارش    

صبحگاهی، معرفی بیمار، .......(، ارائه گزارش بـالینی، یمـز و ماسـاژ،    

حجامت خشـک )بـادکش(، حجامـت تـر، فصـد، زالوگـذاری، سـایر        

های مـرتبط   الیتها )جااندازی ناف، حقنه، قی و.........(، سایر فع روش

نمره و حضور و ییاب منظم و رضایت اسـاتید   90با دوره در مجموع 

نمره مشخص گردیده است. در مقابل هر فعالیت، سه  10در مجموع 

ستون با عناوین مشاهده، کمک در انجام و انجـام مسـتقل طراحـی    

گردیده که برای هر ستون تعداد فعالیـت مـدنظر و نمـره هـر کـدام      

در  2و  1ت. عناوین هـر دو جـدول دروس کـارورزی    اس تعریف شده

  اکثر قریب به اتفاق موارد مشابه هستند. در مجموع تعـداد مشـاهده  

ها در هر دو جدول تا حد زیـادی یکسـان بـوده ولـی تعـداد       فعالیت

هــا در  مـوارد مــرتبط بــا کمــک در انجـام و انجــام مســتقل فعالیــت  

اسـت.   بینـی شـده   شپـی  1به مراتب بیشتر از کـارورزی   2کارورزی 

بوده  1همچنین شرکت در جلسات گزارش بالینی مختص کارورزی 

 باشد.   می 2و پیگیری بیمار مختص کارورزی 

در ادامه کارپوشه، به منظور تسهیل تکمیل کارپوشه در طول دوره و 

ارزشیابی نهایی توسط اساتید، جهت هر فعالیـت یـک چـک لیسـت     
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  همکارانو  یبدیم ینب هیراض                                                                                                                 ...     طراحی کارپوشه جهت طراحی درس

 1404 آبانـ  مهر، پنجمشماره  ،و چهارم ستیسال ب

ده برای هر بیمار با ذکر دقیـق  اختصاصی ویژه ثبت اقدامات انجام ش

تاریخ، مکان انجام فعالیت )سلامتکده، کلینیک تخصصی، درمانگـاه(،  

جداگانـه    10کـه شـامل     شماره پرونده و نام استاد ناظر ارائه شـده 

فرم چک لیست  1است. در انتهای کارپوشه در قالب پیوست شماره 

مل آیـاز  عرصـه شـا   7گیری دانشجو کـه در قالـب    حال ارزیابی شر 

جلسه، گردآوری اطلاعات، درل دیدگاه بیمـار، سـاختارمند نمـودن    

ریـزی،   مصاحبه، ایجاد رابطه صحیح با بیمار، ارائه توضیحات و برنامه

های عمومی دانشجو در قالـب   پایان مصاحبه جهت بررسی توانمندی

 شاخص ارائه گردید.   27

 ها: فعالیت

 یاطلاعـات  مجموعـه  از تعبار حال شر : ماریگرفتن شر  کامل ب( 1

. دهـد  یم ـ ارائه یدرمان گروه به اش یماریب مورد در مددجو کهاست 

قدم در جهت تشـخیص   ترین اصلی و اولین عنوان به گیری حال شر 

هـای مربـوط    . در این خصوص علاوه بر شاخصاستبیماری صحیح 

حـال   هـای مربـوط بـه شـر      حال معمول طب رایج، شاخص به شر 

هـا از منظـر طـب     نی شامل اسباب و علل بیمـاری تخصصی طب ایرا

ها و ...( و رعایت اصول سـبک زنـدگی مـدنظر     ایرانی )نواع سوء مزاج

گردد. با توجه به اهمیت این موضـوع، رعایـت    طب ایرانی بررسی می

کارپوشـه مـورد    5تـا   3های شـماره   الذکر در چک لیست اصول فوق

 گیرد.   ارزیابی قرار می

ــنجی: از2 ــزاج س ــاهیم    ( م ــی از مف ــزاج یک ــی م ــب ایران ــر ط منظ

هـای   اسـاس شـاخص   هـای فـردی اسـت. بـر     کننـده تفـاوت   تعیـین 

گروه و بیمـارانی کـه در    9شده در این دیدگاه، افراد سالم در  تعیین

 12انـد در   اصطلا  از نظر مزاجی دچار اخـتلال )سـوء مـزاج( شـده    

گیرنـد. براسـاس چـک لیسـت اختصاصـی       گروه سوء مزاج، جای می

کارپوشه( دانشـجو موظـف    3شده در کارپوشه )جدول شماره  تنظیم

است وضعیت مزاجی بیمار را از نظـر سـلامت مـزاج یـا سـوء مـزاج       

 .[13]مشخص نماید 

( معاینــه زبــان: خصوصــیات زبــان از منظــر طــب ایرانــی یکــی از 3

ن و اعضای خاصـی ماننـد   کلیدهای مهم تشخیص وضعیت درونی بد

هـا و یلبـه اخـلاط     مـزاج  مغز و معده، خصوصا  در رابطه با انواع سـوء 

که بر اساس استاندارهای اولیه تعریف شده، دانشجو  [14 ,15]است 

کارپوشـه، تشـخیص    4موظف است در قالب ثبت در جدول شـماره  

 خود را در مورد خصوصیات زبان در پرونده هر بیمار ثبت نماید.  

( معاینه نبض: یکی از مهم ترین معاینات رایج طب ایرانی گـرفتن  4

ت که منابع طب ایرانـی  های فراوانی اس نبض بیمار و بررسی شاخص

انـد کـه    توضیحات مفصلی درباره هر شاخص و استدلال آن ارائـه داده 

ها مانند طول، عرض، ارتفاع و قدرت نبض از اهمیـت   بعضی از شاخص

بیشتری برخوردار است. براساس جدول اصلی کارپوشه و چک لیسـت  

کارپوشـه( دانشـجو موظـف     5تخصصی بررسی نبض )جـدول شـماره   

خصوصیات اصلی نبض و اسـتدلال آن در حـین اخـذ     است تشخیص

 حال تخصصی بیمار را در پرونده هر بیمار ثبت نماید. شر 

 الصـحه  حفـ   ریتـداب : درمـان  رونـد  در سبک زندگی یها هیتوص( 5

ی ران ـیطب ا مکتوب که از منابع یماریمرتبط با هر ب )سبک زندگی(

 و هـا  متکدهسـلا در ، دهیاستخراج گرد و مستندات منتشر شده اخیر

. در اسـت  موجـود آماده  یها لیصورت فا به ،یرانیا طب یدرمانگاها

هـای   این خصوص و بر اساس جدول اصلی کارپوشه و چـک لیسـت  

کارپوشـه(   4حـال )جـدول شـماره     تخصصی مربوط بـه ثبـت شـر    

 کـاملا  را بـرای وی  بیمـار  دانشجو موظف است تدابیر مربوط به هـر 

 نماید.   رعایت را آن بدرستی بتواندتا  داده توضیح

نگر طـب ایرانـی جهـت     ی: با توجه به رویکرد کلدرمان برنامه یطراح( 6

درمان هر بیمار، علاوه بر درمان اختصاصی بیماری وی، اصلا  مـزاج یـا   

های احتمالی و اقدمات کلی درمانی مانند نضج و دفـع اخـلاط    مزاج سوء

است. در ایـن خصـوص   زا، تعدیل مزاج و تقویت اعضا بسیار مهم  بیماری

بر اساس جدول اصلی کارپوشه و چک لیست تخصصی طراحـی برنامـه   

کارپوشه( دانشجو موظف است تعداد مشخصی  5درمانی )جدول شماره 

 های درمانی را در پرونده بیمار ثبت نماید. از طر 

( پیگیری بیمار: با توجه به اینکه بسته درمانی طب ایرانـی شـامل   7

یر سبک زندگی، دارو درمانی و اعمال یداوی است ای از تداب مجموعه

و یکی از مشکلات نسل حاضر که عمدتا  به دارو درمـانی طـب رایـج    

اند، انجام بسته درمانی طـب ایرانـی اسـت؛ لـذا در ایـن       عادت نموده

ای برخـوردار   خصوص پیگیری بیمار توسط درمانگر از اهمیـت ویـژه  

 ـ    ی بـه عنـوان یـک    است که این مهم جهـت دانشـجویان طـب ایران

فعالیت محوری در جدول اصلی کارپوشه و چـک لیسـت تخصصـی    

 کارپوشه( پیش بینی گردیده است. 5)جدول شماره 

(: در آمـوزش  1ی )ویژه کارورزی نیشرکت در جلسات گزارش بال( 8

های مختلف پزشکی جلسات گزارش بالینی که در قالب  بالینی رشته

با حضور تعدادی از اساتید و گزارش صبحگاهی، گزارش موردی و ... 

گردد یکی از ارکان مهم آمـوزش بـالینی    دانشجویان ارشد برگزار می

است. این مورد در آموزش بـالینی طـب ایرانـی بـا توجـه بـه عـدم        

هـای    دسترسی کافی بـه کرایتریاهـای اسـتاندارد تشـخیص و بسـته     

 درمانی مستند به شواهد بالینی، از اهمیت بیشتری برخوردار اسـت. 
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  پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي نشريه   

 1404 آبانـ  مهر، پنجمشماره  ،و چهارم ستیسال ب

 

این برنامه مهم به عنوان یکی از شر  وظایف اصلی دانشجویان طب 

ذکر گردیـده کـه گـزارش دقیـق تعـداد       1ایرانی در درس کارورزی 

حضور دانشجو در جلسات مذکور در جدول اصلی و همچنین چـک  

بینـی   کارپوشـه( پـیش   6لیست تخصصی مربوطـه )جـدول شـماره    

 است. شده

الذکر در خصوص اهمیـت   به نکات فوق ی: با توجهنیارائه گزارش بال( 9

جلسات گزارش بالینی، ارائه گزارش بالینی بیمارانی که نکات آموزشی 

و  1بیشــتری دارنــد، بــه عنــوان یکــی از محورهــای دروس کــارورزی 

که مختص دانشجویان ارشـد )دانشـجویان سـال     2خصوصا کارورزی 

بـه   2کـارورزی  هـا در درس   است. تعداد ارائه بالاتر( است، ذکر گردیده

است. گزارش دقیق تعداد حضور دانشـجو   1مراتب بیشتر از کارورزی 

در جلسات مذکور در جدول اصلی و همچنین چک لیسـت تخصصـی   

 کارپوشه( پیش بینی شده است. 7مربوطه )جدول شماره 

و ...(: بـادکش   گرم، سرد و لغزان( حجامت خشک )انجام بادکش 10

از   Dry cupping ب واژه انگلیسـی یا حجامت بدون تیغ که در قال

های مرتبط بـا طـب    شود، یکی از پرکاربردترین روش آن نام برده می

های سنتی است. با توجه بـه مسـتندات فـراوان و     ایرانی و سایر طب

هــای  همچنـین تنـوع انجــام روش، لازم اسـت دانشــجویان آمـوزش    

تخصصــی در ایــن رابطــه دریافــت کننــد. بــه همــین منظــور چــک 

کارپوشـه(   8های مرتبط با حجامت خشـک )جـدول شـماره     لیست

 است. بینی گردیده جهت ثبت فعالیت دانشجویان پیش

: در منابع طب ایرانی ماساژ با عنـوان دلـک و یمـز    دلک و یمز( 11

است. ماساژ به عنوان روشـی سـاده و در دسـترس، جهـت      بیان شده

تـا زمـان   ای طـولانی داشـته کـه     ایجاد سلامتی و بهبودی، تاریخچه

با توجه به اهمیت آموزش ایـن روش درمـانی    .حاضر نیز تداوم دارد

کارپوشـه( مـرتبط    9های )جدول شماره  به دانشجویان، چک لیست

 است. با ثبت اطلاعات انجام فعالیت در کارپوشه طراحی شده

 ـانواع اعمـال   از یکی حجامتتر:  حجامت( 12  درکـه  اسـت   یداوی

هـای سـنتی، خصوصـا طـب      سایر طبی و همچنین رانیمنابع طب ا

 ی، این روشاثرات درمانبه  ا توجهبسنتی چینی کاربرد فراوان دارد. 

 زیتجـو  پرکاربرد، یدرمان دستورات از یکی عنوان به امروزه همچنان

هـای   بـرای ثبـت اطلاعـات مربـوط بـه فعالیـت      شـود.  یاستفاده م و

ه[ کارپوش ـ 10های مربوطه ]جـدول شـماره    دانشجویان چک لیست

 است. طراحی شده

ی داوی ـ اعمـال به عنـوان یکـی    فصددر منابع طب ایرانی  فصد:( 13

 ءجـز شـده کـه    دانسته بدن اززا  بیماری اخلاط تخصصی جهت دفع 

د. در خصـوص انجـام فصـد،    شو یمحسوب م یدرمان قدرتمند ریتداب

انتخاب رگ مورد نظر، وسعت بازنمودن رگ و میزان خـونگیری بـر   

ار، موقعیـت عضـو بیمـار و میـران یلبـه اخـلاط       اساس شرایط بیم ـ

بیماری زا بسیار مهم است. کلیـه مـوارد فـوق بـا نظـارت اسـتاد در       

 . شود داده می بیماران مختلف به دانشجو آموزش

گذاری: با توجه به مستندات منتشر شده در مجلات معتبـر  زالو( 14

ــی، کســب مهــارت    ــن روش در طــب ایران ــراوان ای و نیــز کــاربرد ف

شجویان دکترای طـب ایرانـی جهـت انجـام ایـن روش، بسـیاری       دان

انجـام   2و  1ضروری اسـت؛ لـذا در جـداول اصـلی درس کـارورزی      

 است. بینی گردیده زالوگذاری پیش

 ی مـداخلات دسـتی  ها روش ریساهای ییر اصلی شامل  ( فعالیت15

 یهـا  روش نی ـا نکـه یبا توجه به ا (:و......... یناف، حقنه، ق یجاانداز)

 زیتجـو  مارانیب یدارند؛ کمتر برا یشواهد و مستندات کمتر یرماند

در  انیدانشـجو  یبا نمره اضـافه بـرا   یها شوند و به عنوان مهارت یم

 نظر گرفته شد.

: در دروه کارورزی 2 و 1 یمرتبط با دوره کاروز یتهایفعال ریسا( 16

، این جداول ابتدا توسط دانشجو تکمیل شده و سـپس مـورد   2و  1

 گیرد. ید اساتید مربوطه و در نهایت مدیر گروه قرار میتای

مـدیران  بـه  جهت مرحله تعیین اعتبار محتوا، کارپوشه طراحی شده 

های علوم پزشکی سراسـر کشـور و    ی طب ایرانی در دانشگاهها گروه

آوری شده جهت بهبود  گردید، سپس نظرات جمع دانشجویان ارسال

مال و ویـرایش نهـایی کارپوشـه    شیوه استفاده و تکمیل کارپوشه، اع

 تنظیم گردید.  

براساس نتایج به دست آمـده، دانشـجویان موظـف هسـتند تمـامی      

ها در عرصه عمومی و تخصصی را زیر نظـر اسـاتید مربوطـه،     فعالیت

طبق کارپوشه طراحی شده انجام دهنـد و گـزارش کـار خـود را بـه      

ویان براسـاس  ها برسـانند. نمـره دانشـج    تایید اساتید و مدیران گروه

 شود. بارم تنظیم شده اعمال می
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 یو تخصص یعموم یها یاهداف مرتبط با توانمند .:1جدول 

 فعالیت عرصه توانمندی

 عمومی

 گردآوری و ثبت اطلاعات

 یحال تخصص خذ شر ا

 معاینات و ارزیابی عمومی بیمار

 یکینیپاراکل شاتیآزما یرخواست منطقد

 یپزشک مدارل میتنظ و عاتلاپرونده، ثبت اط لیتشک

گیری برای  استدلال بالینی، تشخیص و تصمیم

 بیمار

 یکینیپاراکل شاتیآزما رتفسی

 یکینیپاراکل و ینیبال یها افتهیادیام 

 ینیاستنتاج و قضاوت بال

 یماریب صیتشخ

 ماریجهت حل مساله ب ینیبال یریگ میتصم

 اداره بیمار

 آن یو اجرا یدرمان-یصیتشخ کردیرو نیخاب مناسبترانت

 یدرخواست و ارائه مشاوره پزشک

 ماریم و ارجاع بلاز یها یهماهنگ جادیا

 ماریآموزش ب

 ماریب یریگیپ

 های یاددهی و یادگیری شرکت در روش

 مباحثه وی خوان کتاب، بلاژورنال ک

 یصبحگاه گزارش

 یداویدر اتاق اعمال  آموزش

 دشوار مارانیب لیتحل

 تر نییپا یها در آموزش رده مشارکت

 یاهداف آموزش و ازیبر حسب ن گرید یو فنون آموزش روش

 ای انتظارات اخلاق حرفه

 نوع دوستی

 وظیفه شناسی و مسئولیت پذیری

 تعالی شغلی و ...

 های تخصصی توانمندی

 معاینات تخصصی 

 معاینه نبض

 معاینه زبان

 مزاج سنجی

 مداخلات دستی

 ماساژ

 حجامت خشک ]بادکش[

 گیری[  همراه با خونحجامت تر ]

 زالوگذاری

 فصد

های درمانی طب ایرانی شامل حقنه، قی، آبزن درمانی، رایحه درمانی، جااندازی  سایر روش

 ناف و ...

 
 

 1 یضروری در دوره کارورز یهای عمل مهارت  :2جدول 

 انجام مستقل انجام با کمک و تحت نظارت استاد مشاهده عنوان مهارت
 نمره کل

 نمره کل نمره تعداد نمره کل نمره    تعداد نمره کل نمره تعداد شده به ازای هر یک بار ص دادهنمره تخصی

 15 12 1 12 2 1/0 20 1 1/0 10 حال کامل و مزاج شناسی گرفتن شر 

های حف  الصحه  حال، معاینه زبان و توضیح یا طراحی توصیه شر 

 در روند درمان
10 2/0 2 20 2/0 4 12 25/1 15 20 

 16     10 2/0 50 4 2/0 20       2 2/0 10 حال، معاینه نبض و طراحی برنامه درمانی شر 

شرکت در جلسات گزارش بالینی ]گزارش صبحگاهی، معرفی 

 بیمار،.......[
10 5/0 5  5 

ارائه در جلسات گزارش بالینی ]گزارش صبحگاهی، معرفی 

 بیمار،.......[
 2 2 4 4 

 10 7 7/0 10 2 5/0 4 1 2/0 5 ادکش گرم، سرد و لغزان و...[حجامت خشک ]انواع ب

 8 5 5/0 10 8/1 45/0 4 2/1 2/0 6 دلک و یمز ]ماساژ[

 8 5 5/0 10 2 5/0 4 1 2/0 5 انواع حجامت تر
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 1404 آبانـ  مهر، پنجمشماره  ،و چهارم ستیسال ب

 

 5  2 0/5 4 3 3/0 10 انواع فصد

 8 5 1 5 2/1 3/0 4 8/1 3/0 6 زالو درمانی ]انجام مستقل آن بعد از مشاهده حداقل تعداد[

  ها ]ییر اصلی شامل: جااندازی ناف، حقنه، قی و.........[ سایر روش
امتیاز  5

 مازاد

  [1سایر فعالیتهای مرتبط با دوره کاروزی ]
امتیاز  5

 مازاد

 90  جمع نمرات 

 5   حضور و ییاب در سلامتکده[حضور و ییاب ]بر اساس فرم 

 5  رضایت اساتید

 *100  نمره کل

 14  20نمره کل از حداقل 

 
2 یضروری در دوره کارورز یهای عمل . مهارت:3جدول   

 انجام مستقل کمک در انجام مشاهده عنوان مهارت

 نمره کل
 نمره تعداد نمره تخصیص داده شده به ازای هر یک بار

نمره 

 کل
 نمره تعداد نمره کل نمره تعداد

نمره 

 کل

 10 6 04/0 150 3 1/0 30 1 1/0 10 حال کامل و مزاج سنجی  گرفتن شر 

الصحه در روند  های حف  حال، معاینه زبان توضیح یا طراحی توصیه شر 

 درمان

10 2/0 2 30 1/0 3 150 1/0 15 20 

 20 15 1/0 150 3 1/0 30 2 2/0 10 حال، معاینه نبض و طراحی برنامه درمانی و  پیگیری بیمار  شر 

 3 3 5/0 6  صبحگاهی، معرفی بیمار،.......[ ارائه در جلسات گزارش بالینی ]گزارش

 5 4 1/0 40 5/0 1/0 6 5/0 1/0 5 انواع حجامت خشک ]بادکش سرد، گرم، لغزان،...[

 8 4            1/0     40     3 5/0 6 1 25/0 4 دلک و یمز ]ماساژ[

 10 6    2/0     30 3     5/0 6 1 2/0 5 انواع حجامت تر ]انجام مستقل آن بعد از مشاهده حداقل تعداد[

 10 5 5/0      10 3 5/0 6 2 2/0 10 انواع فصد

 4 3 2/0      15 6/0 1/0 6 4/0 1/0 4 زالو درمانی ]انجام مستقل آن بعد از مشاهده حداقل تعداد[

 ها ]ییر اصلی شامل: حقنه، قی و.........[ سایر روش
 امتیاز 5 

 مازاد

 [2وره کاروزی ]های مرتبط با دسایر فعالیت
 امتیاز 5 

 مازاد    

 90  جمع نمرات

 5  حضور و ییاب در سلامتکده[حضور و ییاب ]بر اساس فرم 

 5  رضایت اساتید

 100  جمع کل

 
 

 بحث و نتیجه گیری

مطالعه حاضر با هدف تـدوین و طراحـی کارپوشـه بـه عنـوان ابـزار       

قبل )حله آموزشی کارورزی در مربالینی های  ارزیابی مستمر فعالیت

رشته دکترای تخصصی طب ایرانـی انجـام شـد. در     (از آزمون جامع

های مـورد   ها و توانمندی ای از مهارت این مطالعه سعی شد مجموعه

کننده، نظم  برخورد با بیماران مراجعهدر نیاز متخصصان طب ایرانی 

دانشـجویان و  تعامل آموزشی سـودمند بـین    ،اساتیدبخشی آموزش 

ترییـب   وبخشـی دانشـجویان    مستندسـازی فعالیـت درون   اسـاتید، 

هـا   بـه آن دانشـجویان و ارائـه بـازخورد      اساتید به نظارت بر فعالیـت 

 جهت تدوین کارپوشه، از منابع مختلف مانند سرفصـل  تنظیم گردد.

تجربیـات و   دروس و برنامه آموزشی ابلاغ شده، منـابع طـب ایرانـی،   

شـد.   هـای مشـابه اسـتفاده    رشته های سایر و کارپوشه نظرات اساتید

ســر ای تنظــیم گردیــده کــه   گونــه محورهــای کارپوشــه حاضــر بــه

واحـدهای کـارورزی یـک و دو شـامل:        های برنامـه آموزشـی   فصل

یادگیری، تمرین و انجام مستقل کار در زمینـه ارائـه تـدابیر سـبک     

هـا، تجـویز دارویـی و مـداخلات      زندگی، تشخیص و درمان بیمـاری 
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ــد. دســتی را  ــرای  پوشــش ده ــه آموزشــی رشــته دکت ــق برنام طب

التحصیل این مقطع باید در چهار  ی، فارغرانیطب ا (Ph.Dتخصصی)

کامل بـر   ناتیمعا (2 مار،یب از کامل حال شر  گرفتن (1 بعد شامل:

 نـه یمعا ونبض  نهیمعا ،ینیبال یسنج مزاج مار،یب یاساس مشکل اصل

( مداخلات دسـتی  4یز دارو ( ارائه تدابیر سبک زندگی و تجو3 ،زبان

دلـک و یمـز    ،حجامـت تـر   (،بـادکش )حجامت خشک  ،شامل: فصد

ــان (ماســاژ) ــو درم ــد کســب را لازم یهــا مهــارتی، و زال ــه کن . کلی

های مـرتبط بـا ابعـاد چهاگانـه فـوق در قالـب دو توانمنـدی         مهارت

بینـی گردیـد و    عمومی و تخصصی در جداول اصلی کارپوشـه پـیش  

ها بصـورت جداگانـه در قالـب تکمیـل      از مهارتثبت اجزای هرکدام 

هرچنـد در   های جداگانه در کارپوشه پیش بینی گردید. چک لیست

های فراوانی  های مختلف پزشکی کارپوشه حوزه آموزش بالینی رشته

تدوین و مورد استفاده قرار گرفته است؛ اما در حوزه آموزش بـالینی  

تـدوین و اسـتاندارد    های طب ایرانی تاکنون کارپوشه خاصی مهارت

است. بدین ترتیب کارپوشه حاضر، اولین مدل کارآمـد در ایـن    نشده

هــای در  حــوزه اســت. در حــد نتــایج حاصــل از جســتجو در پایگــاه

دسترس، کارپوشه مشابه، حتی در مکاتب طبـی دیگـر ماننـد طـب     

چینی و آیورودا که مراکز آموزشی معتنابهی در چین، هنـد و سـایر   

است. به همین جهـت بحـ  و    دارند، گزارش نشدهکشورهای جهان 

هـای سـایر    های این مطالعه محدود به کارپوشه تحلیل پیرامون یافته

تـاکنون از بـدو تاسـیس رشـته      گردد. های بالینی در کشور می رشته

دکترای تخصصی طب ایرانی )طب سنتی ایرانی(، با توجه به برنامـه  

ارایـه   2و 1حد کارورزی آموزشی اختصاصی رشته، برنامه آموزشی وا

گردیده است؛ ولی با توجه به گستردگی موضـوع درس و نظـرات    می

متنوع اساتید مختلف، اجرا و ارزشیابی دوره در کل کشـور بـه طـور    

تـرین نقطـه    های طب ایرانی یکسان نبوده است؛ مهـم  کامل در گروه

هـای   قوت این فرایند، حضور اساتید ایـن رشـته از تمـامی دانشـگاه    

کـه بـرای    اسـت ر و اجماع نظرات ایشان در طراحـی کارپوشـه   کشو

ای مشابه به این شکل در سـطح کشـور     اولین بار بدون داشتن نمونه

و  1صورت گرفت تا موجب ارتقای کیفیت ارائه واحدهای کـارورزی  

در جهت ارتقای سطح آموزش طب ایرانی به خصـوص در حیطـه    2

همچنـین بـه دنبـال    آموزش بـالینی در محـیط دانشـگاهی گـردد.     

هـای اخیـر در    هـای الکترونیـک در سـال    استفاده فراگیر از کارپوشه

های علوم پزشـکی کشـور در راسـتای تحـول و نـوآوری در       دانشگاه

هدف بعدی، این است که در مرحله بعد  ،[16]آموزش علوم پزشکی 

کارپوشه طراحی شده در این مطالعه نیز به صورت الکترونیک ارائـه،  

هـای عملـی و    ارزیابی دانشـجویان در مهـارت   اجرا و ارزشیابی شود.

توانـد باعـ  ایجـاد اسـترس در بـین       بالینی از مواردی است که مـی 

در  هـا  کارپوشـه دهند که  ها نشان می پژوهش؛ [17]دانشجویان شود 

بـا قابلیـت تعـاملی، یـک     آموزش پزشکی کاربردهای زیادی دارند و 

در برای ارزیابی و دستیابی به اهداف یادگیری روش مفید و پاسخگو 

ی ا استفاده از کارپوشه نـه تنهـا وسـیله    . همچنین[18]فراگیر است 

بلکـه   ؛برای کنترل میزان یادگیری دانشجویان توسط اسـاتید اسـت  

از برنامه و اقدامات سازد که  تر از آن دانشجویان را قادر می حتی مهم

اطـلاع   هـای مـورد نیـاز در ارزیـابی،     و مهـارت  خودآموزشی اساتید 

 شود. داشته باشند و این خود باع  کاهش استرس در این رابطه می

ی از قبیل عدم تجانس در اطلاعات جمـع یها محدویتوجود ریم به 

کامـل بـا کـاربرد     یآوری شده از کارپوشه هر دانشجو و عدم آشـنائ 

که  گیری کرد نتیجهتوان  در نهایت می ان،یدانشجو یاز سو وشهکارپ

بـه عنـوان یـک راهبـرد بـرای تسـهیل فراینـد        هـا   عموما  کارپوشـه 

های شناختی، حرکتی  بازخوردی و تفکر خلاق، باع  افزایش مهارت

و حتـی رضـایتمندی فراگیـر، افـزایش رونـد تعامـل آموزشـی بـین         

 عملـی دانشـجویان،    فعالیـت یاددهنده و یادگیرنـده و مستندسـازی   

آموزش بالینی، کنترل دستیابی به اهداف و همچنـین ایجـاد    یارتقا

هایی برای پاسخگو بودن در قبال فراینـد آمـوزش پزشـکی و     فرصت

 .[16 -18]گردنـد  مـی  روی بیمارانبر بخشی اقدامات درمانی  نتیجه

ــاربرد آن در     ــاثیر ک ــه و ت ــی کارپوش ــی طراح ــات مختلف در مطالع

ای بالینی هم از نظر اساتید و هم از نظـر دانشـجویان مـورد    ه بخش

بررسی قرار گرفته است که نتایج ایـن مطالعـات حـاکی از ضـروری     

بودن استفاده از کارپوشه در واحدهای عملی است و حتی در برخـی  

مانی مشخص بر زاز مطالعات، بازنگری مستمر کارپوشه را در فواصل 

 دانشــجویان ضــروری دانســتند اســاس نیازهــا و نظــرات اســاتید و 

[19, 18, 16.] 

بر اساس اصول مربوط به تدوین کارپوشه در آموزش بالینی، رعایـت  

برانـز و همکـاران در    مطالعهکاربردی ضروری است. در دوازده نکته 

این دوازده نکته شامل مواردی از قبیل: استفاده از تمـام   2016سال 

همـه  ، درگیری لا انجام شدهکه قب ییارهاکمنابع موجود، عدم انجام 

 توجـه بـه  ، بـودن کارپوشـه   قی ـکوتاه، سـاده و دق  توجه به نفعان،یذ

لحاظ کردن کارپوشـه بـه    ،بودنو قابل حمل  یدست ،یمسائل حقوق

آمـوزش و نظـارت بـر     ،از برنامه آموزشـی  ریناپذ ییجدا عنوان بخش

آمـوزش و   یبـرا زمـان و مکـان   فـراهم آوری   ،تعیـین شـده  اهـداف  

ــ ــان ی، ریادگی ــار آس ــردش ک ــراری  ،گ ــه ارزبرق ــچرخ ــت یابی  جه
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  پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي نشريه   

 1404 آبانـ  مهر، پنجمشماره  ،و چهارم ستیسال ب

 

رد کاز محتــوا و کــار رانیــکارشناســان و فراگاطــلاع  ،یســاز نــهیبه

 نمسـئولا  و انی ـپزشـکان و مرب های لازم بـه   ارائه آموزش ،کارپوشه

است  شده گرفته جهینتدر مطالعه مذکور، . نظارت بر دانشجویان است

 ینیدر نظـام بـال   یارزشـمند  یابزار آموزش ـ ندتوان می ها کارپوشه که

. بـا  [19] دن ـریدوازده نکته مورد توجه قرار گ نیاگر ا ژهیبه و ؛باشند

مقایسه ارکان برشمرده شده در مطالعه مذکور و اقدامات انجام شده 

رسد که تمامی موارد مـدنظر در تـدوین    در مطالعه حاضر به نظر می

 کارپوشه طب ایرانی مراعات گردیده است.

، در مطالعـه خـود ابـزاری بـرای     1396یقینی و همکـاران در سـال   

کی در بخـش اطفـال بـا    ارزیابی صلاحیت بـالینی دانشـجویان پزش ـ  

های آموزشی دوره کارآموزی اطفال در دانشـگاه علـوم    تعیین حداقل

. بـا بررسـی محورهـای ابـزار     [20]پزشکی اصفهان طراحـی کردنـد   

طراحی شده در مطالعـه یقینـی و همکـاران و محورهـای کارپوشـه      

حاصل از مطالعه حاضر تمامی اصول مـرتبط بـه تنظـیم یـک ابـزار      

استاندارد ثبت آموش بالینی در هر دو مطالعه رعایت گردیده، با این 

هـای آموزشـی    حاصل از مطالعه حاضـر شـاخص   تفاوت که کارپوشه

 بیشتری را مدنظر قرارداده است.

خـود    ، در مطالعـه 1401قوچان و همکـاران در سـال    نیامطلق داوری

برای طراحی، اجرا و ارزشیابی کارپوشه الکترونیکـی مبتنـی بـر وب    

برای کارآموزی دانشجویان اتاق عمل و هوشـبری، جهـت اسـتخراج    

هـای   تبیین اهداف کلـی و اختصاصـی، از کتـاب   محتوای کارپوشه و 

مرجع و اهـداف برنامـه آموزشـی اتـاق عمـل و هوشـبری اسـتفاده        

نمودند. همچنین در مرحله بعدی مطالعه، نتایج حاصـل و کارپوشـه   

نفر از اعضای هیات علمی به بحـ  و تبـادل    10تهیه شده با حضور 

. مراحل مشابه در مطالعه حاضر جهت تدوین [21]نظر گذاشته شد 

نیز انجام گرفت؛ با ایـن   کارپوشه رشته دکترای تخصصی طب ایرانی

تفاوت که اعضای پانل تخصصی تشـکیل شـده بـه مراتـب بـیش از      

، کـه  1392در مطالعه نجفی و همکاران در سال  مطالعه مذکور بود.

هـای بـالینی از دیـدگاه اسـاتید و      با هدف بررسی کارپوشه در بخش

ارزیـابی  کارپوشه دانشجویان پرستاری انجام شد، بیان شده است که 

 ـبراسـاس سرفصـل ارا   شده ه شـده از طـرف وزارتخانـه و نیازهـای     ئ

های بـالینی متناسـب بـا اهـداف هـر       آموزشی دانشجویان در بخش

ت علمی گروه پرستاری دانشگاه ابخش به تفکیک، توسط اعضای هی

. در مطالعـه  [22] علوم پزشکی زاهدان طراحی و تدوین شده اسـت 

دروس رشـته دکتـرای     حاضر نیز جهت تدوین کارپوشه، از سرفصل

تخصصی طب ایرانی و برنامه آموزشی مربوطه استفاده شـد. شـایان   

به ذکر است که با توجه به آنچه به تفضـیل در روش مطالعـه بیـان    

هـای   ین کارپوشـه اعضـای هیـات علمـی دانشـگاه     شده، در تدوین ا

سراسر کشور که دارای رشته دکترای تخصصی طـب ایرانـی بودنـد    

 اند. همکاری داشته

ای کـه توسـط بـاکس و همکـارانش در دانشـگاه شـفیلد        در مطالعه

هـای برنامـه درسـی اصـلی      آمریکا انجام شد، بـرای تعیـین مهـارت   

مهارت  35یران، از بین پزشکان پس از مشورت با متخصصان و فراگ

مهـارت بـا توجـه بـه شـاخص اهمیـت و بـا روش         26تعیین شـده  

پیمایشی به عنوان محتوای اصـلی تاییـد شـدند و بقیـه بـه عنـوان       

. در رونــد طراحــی [23]محتــوای ییــر اصــلی در نظــر گرفتــه شــد 

های لازم، در  کارپوشه رشته دکترای تخصصی طب ایرانی نیز مهارت

های عمومی و تخصصی بیان شدند کـه هرکـدام    مندیدو عرصه توان

هـای   های مرتبط هستند. همچنین فعالیـت  به تفکیک شامل فعالیت

ی و ... جـزء  ناف، حقنه، ق یجااندازمربوط به مداخلات دستی شامل 

 است. 2و  1های ییراصلی در دوره کارورزی  فعالیت

منظـور   ای بـه  ، در دانمارل مطالعه2004مورل و همکاران در سال 

تعیین برنامه درسی اصلی و ییراصلی، با استفاده از نظر متخصصـان  

و فراگیران با بح  گروهـی انجـام دادنـد و اهـداف یـادگیری طـب       

. در مطالعه حاضر [24]اورژانس را بر اساس اهمیت استخراج کردند 

هـای مربوطـه؛ در    نیز برای تدوین کارپوشه، تعیین اهـداف و عرصـه  

قالب جلسات متعدد از نظر اعضای پانـل تخصصـی و بحـ  گروهـی     

، از طریـق مـرور   1389لطفـی و همکـاران در سـال     استفاده گردید.

ــزاری   ــون، برگ ــر  درس    مت ــردآوری ط ــی، گ ــر  درس ــاه ط کارگ

های پرستاری و مامایی کشور و جلسات تبادل افکار، بدنبال  دانشکده

هـای درسـی، کارپوشـه راهنمـای بـالینی دانشـجویان        اصلا  طـر  

پرستاری بخش زنان را با همکاری دو نفـر از اعضـای هیـات علمـی     

رنامـه  طراحی نمودند. در مطالعه حاضر جهت طراحی کارپوشـه، از ب 

آموزشی رشته دکترای تخصصی طب ایرانـی، همچنـین جسـتجوی    

های علمی و تبادل نظر اعضای پانل تخصصـی   موارد مشابه در پایگاه

با توجه به مرور مطالعـات انجـام شـده در حـوزه      .[25]استفاده شد 

هـای انجـام    طراحی و تدوین کارپوشه و مقایسه محورهـای فعالیـت  

توان گفت مطالعه حاضر کلیه مبـانی   شده و دستاوردهای حاصل می

ماندهی امـر  و اصول طراحی و تـدوین کارپوشـه کارآمـد جهـت سـا     

آموزش بالینی و نظارت بر نحوه انجـام آن را رعایـت نمـوده و چـک     

هـای   ها و جداول طراحـی شـده مشـابه بسـیاری از کارپوشـه      لیست

اصولی معرفـی شـده در جهـان، اسـتاندارد لازم را جهـت مـدیریت       
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  همکارانو  یبدیم ینب هیراض                                                                                                                 ...     طراحی کارپوشه جهت طراحی درس

 1404 آبانـ  مهر، پنجمشماره  ،و چهارم ستیسال ب

فرایند آموزش بالینی دستیاران دانشجویان دکترای تخصصـی طـب   

 و کیفیت انجام آن را دارد.ایرانی و نظارت بر میزان 

کارپوشه حاصل از این مطالعه که بـا رعایـت کلیـه مبـانی و اصـول      

استاندارد طراحی و تدوین کارپوشه آموزش بالینی، تنظـیم گردیـده   

تواند در راستای اجرای مفاد برنامه آموزشی رشته دکترای  است؛ می

تفاده تخصصی طب ایرانی مورد استفاده قرار گیرد. بـا توجـه بـه اس ـ   

دقیق از محتوای برنامه آموزشی مربوطه و اجماع نظر اعضای هیـات  

علمی و دانشجویان در حال تحصیل طـب ایرانـی، کارپوشـه حاضـر     

تواند در جهت تحقق پیامدهای مورد انتظار از این رشته، ارتقـای   می

التحصـیلان   سطح یاددهی و یادگیری و بهبود خـدمات بـالینی فـارغ   

در راســتای ارائــه خــدمات  طــب ایرانــیرشــته دکتــرای تخصصــی 

استاندارد طب ایرانی به جامعه، گام بزرگـی بـردارد. امیـد اسـت بـا      

بررسی میـزان کارآمـدی و نقـاط ضـعف و قـوت ایـن کارپوشـه در        

 های آینده ویرایش ارتقا یافته آن تقدیم جامعه علمی گردد. پژوهش

مکمـل   های مطالعه، عدم وجود کارپوشه طب ایرانـی و  از محدودیت

های موجـود   رو از کارپوشه مشابه در داخل و خارج کشور بود؛ از این

های بـالینی و نحـوه    های بالینی دیگر استفاده شد تا فعالیت در رشته

 گیری کمی به دقت تعیین گردد.   اندازه

ق در لااخ تهیکم بمصواین مقاله بخشی از طر   :ملاحظات اخلاقی

بـا کـد    نصـر ی پزشـک  موزشآ مرکز یمل قاتیتحق یراهبرد پژوهش

و بـا   4000404و به شماره  IR.NASRME.1400.321اخلاق 

 یو کـارورز  یکـارآموز  کارپوشـه  ابییطراحی، اجـرا و ارزش ـ "عنوان 

 است.  "یرانی( رشته طب اPh.D)تخصصی یدانشجویان دکترا

مقالـه   نی ـا سـندگان ینو یبرا یاد منافعضگونه ت چیه :تضاد منافع

 .وجود ندارد

 سندگانسهم نوی

نژاد: طراحی و  روشنک مکبری ،آسیه جوکار، راضیه نبی میبدی

 مقاله  نگارشاجرای مطالعه، 

مهسا رستمی چایجان: اجرای مطالعه، ، زهرا جعفری، پریسا جعفری

 بازبینی مقاله

مرضیه قرائتی: طراحی و اجرای مطالعه، نگارش و بازبینی مقاله، 

 ها ارزیابی داده

 و بازبینی مقالهمرتضی مجاهدی: نگارش 

 ها علی نوروزی: تحلیل داده

 جمع آوری داده ها علی اکبری:

 تشکر و قددرانی

 آمـوزش ی راهبـرد  قـات یتحق مرکز ملی مالی پروژه با حمایت این»

 .«انجام شده است 4000404 شماره طر  با تهران، ایران پزشکی،

 از دفتر طب ایرانی بابت تشکیل کمیته آموزش و حمایتهای مادی و

معنوی در مراحل مختلف اجرایی طر  حاضر و سـرکار خـانم زهـره    

نصرآبادی کارشناس آمـوزش دفتـر طـب ایرانـی تشـکر و قـدردانی       

آید. همچنین از سرکار خانم دکتر زهره مرتجی و سـرکار   عمل می به

خانم دکتر حمیده وحید متخصصین طـب ایرانـی جهـت بررسـی و     

عمـل   کر و قـدردانی بـه  نظر در مراحل طراحـی کارپوشـه تش ـ   اظهار 
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