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:اسامي اعضاي كميته تدوين برنامه
 شعار آقاي دكتر محمدرضا نيك* آقاي دكتر رسول عزيزي*
 آقاي دكتر احمد ايزدپناه* خانم دكتر بهار محجوبي*
م*  آقاي دكتر سيدوحيد حسيني* حسن توليتآقاي دكتر سيد
 آقاي دكتر محمد صادق فاضلي شوركي* اقاي دكتر امير كشوري*

: جراحي عمومياسامي اعضاي كميته راهبردي رشته
 رضوي آقاي دكتر سيدحسن امامي* آقاي دكتر حبيب االله پيروي*
 آقاي دكتر عليرضا خزائي* آقاي دكتر موسي زرگر*
 آقاي دكتر عليرضا رستمي* اي دكتر حميدرضا كدخدائيآق*
 آقاي دكتر حسين پارسا* سرمست محمد حسينآقاي دكتر*
 خانم دكتر نسرين رحماني* آقاي دكتر اكبر بهداد*
 آقاي دكتر لطيف قنديلي* آقاي دكتر خسرو ايازي*
 آقاي دكتر سيدمحمدعلي حسامي* آقاي دكتر علي غفوري*
 مشهدي آقاي دكتر محمدتقي رجبي* آقاي دكتر عبدالحسين داودآبادي*
 زاده آقاي دكتر شهريار هاشم* اقباليان آقاي دكتر سامان نيك*
 آقاي دكتر مهدي اسكندرلو* آقاي دكتر بهرام پورسيدي*

و برنامه ريزي آموزشي :اسامي همكاران كميسيون تدوين
، دكتـر)مسـئول واحـد تـدوين(دكتر سيدمنصور رضـوي: ،نمايندگان منتخب وزيرشورا دكتر محمدعلي محققي دبير

دكتـر مهـدي پنـاه،دكتر محمد علـي صـحرائيان،دكتر محمد رضا فرتوك زادهدكتر رضا لباف قاسمي،،ابوالفتح لامعي
:دانشگاههاي علوم پزشكي ،نمايندگان دكتر مهرداد حق ازلي:معاونت سلامتهراد،نمايندنلهه ملكاوخانم دكترا خواهي

)تهـران(شـريفي دكتـر سيدرسـول مير)مشـهد(دكتـر محمدمهـدي قاسـمي)شهيد بهشتي(صفوي نائينيدكتر علي
دكتـر علـي حميـدي)اهـواز(دكتـر احمـد فخـري)ايـران( دكتـر شـهرام آگـاه)يـزد(اميرهوشنگ مهر پـرور دكتر
رب) تبريز( دكتر علي مشكيني)گيلان(مدني دكتر ومجريان كميته هاي راهبردي خانم)همدان(يعي دكتر محمد علي سيف

دكتـر)جراحي عمـومي( اله پيروي دكتر حبيب)روانپزشكي(دكتر مريم رسوليان خانم)زنان وزايمان( گيلاني ميترا مدرس
خـانمو برنامـه ريـزي آموزشـي كميسيون تدوين وكارشناس)كودكان( دكتر علي رباني)داخلي( مهدي صابري فيروزي

 وكارشناس برنامه خانم نوشين آگاهيه بنازادگانريحان

:اسامي همكاران كميسيون دائمي معين شوراي آموزش پزشكي وتخصصي
، هاي پزشكي دانشگاه روساي دانشكده ، يزد ، اصفهان ، شيراز ، شهيدبهشتي ، تهران هاي علوم پزشكي ايران

، اهواز  ، شهركرد ، گيلان ، تبريز ، كردستان دكتر مجيد ابريشمي:و نمايندگان منتخب وزير زاهدان، مازندران
، دكتر اميرحسين) كرمان(، دكتر محمدرضا شكيبي) تهران(، دكتر سيدمنصور رضوي) مشهد ( 

و) شيراز(، دكتر مجيد فروردين) شهيدبهشتي(، دكتر نادر ممتازمنش) شهيدبهشتي( هاشمي زاده قاضي
و مديركل دفتر امور حقو ، دكتر نيره اسلامي و تخصصي و كارشناسان دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي قي

 فرانك باميان 

و برنامه : ريزي آموزشي اسامي مدعوين حاضر در جلسه كميسيون تدوين
 مير ميرباقري آقاي دكتر سيدا*
 خانم دكتر زينب قنبري*
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: مقدمه

: انگليسيو به فارسي دورهعنوان

: دوره تعريف

: طول دوره آموزش

 كولوركتال جراحي

Colorectal Surgery                       

و به ويژه افزايشهاي كولوركتابا توجه به شيوع انواع بيماري و وجود روشبروزل در كشور هايكانسرهاي كولوركتال
و بيما هايي نظير سرطان نوين درماني براي بيماري و كولون خيم ولي آزاردهنده هاي خوشريها ناحيه ركتوم

، پرولاپس سانترفيستول ، بيماري التهابي روده ، فيشر ، هموروئيد بيها و يبوست، ، مشكلات كف لگن به ويژه اختياري
رونده مطالع. ضرورت ايجاد فلوشيپ كولوركتال در ايران به شدت ملموس است با توجه به اعتقادات مذهبي مردم ما،

و تحول علم كولوپروكتولوژي در كشورهاي مختلف دنيا نيز مويد اين نياز مي لذا به دعوت دبيرخانه شوراي. باشد ايجاد
و تخصصي در تاريخ  كميته اي شامل جراحان كولوركتال فعال در دانشگاه هاي كشور جهت6/4/88آموزش پزشكي

و در طي چندين جلسه يكسان سازي كوريكولوم هاي موجود كشوري، تشكيل  و جهت طي شد ، اين برنامه تدوين
و تخصصي ارائه گرديد . مراحل بعدي به دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي

 كميته تدوين برنامه دوره تكميلي تخصصي
 جراحي كولوركتال

،جراحيتخصصيدوره تكميلي و شامل دانشجتخصصيدورهپس ازكولوركتال راحي عمومي برگزار مي شود
و مهارت هاي عملي در ، نظري ادپيشگيري و درمان هاي جراحيارتشخيص و،ه كم روشغير جراحي هاي

ميتهاجمي  و مقعد ، راست روده است كه متخصصين اين دوره، كليه اقداماتيبديه.باشد مرتبط با روده بزرگ
.انجام مي دهندG.Iويژه در سيستمبهجراحي مجاز براي جراحان عمومي را

.استماه18طول دوره آموزشي جراحي كولوركتال
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و :دوره در جهان وايران سيرتكاملي تاريخچه

:در جهان
كودر  St.Mark'sمركز درلولندن را مي توان قديمي ترين بيمارستان در زمينه در 1835ركتال نام برد كه ميلادي

.براي درمان بيماران مبتلا به فيستول آنال بنيان گرديد Frederick Salmonسيتي رود لندن توسط 
در 1995در تابستان يا Northwick Parkاين موسسه به محل جديد واقع و اين موسسه.فتدر شمال لندن انتقال

كه 160بيش از و پژوهشي در امورسال است .فعال استعلمي
و دوازده نفر از همكارانش انجمن جراحان كولوركتال امريكا را بنا Dr.Joseph Mathewsميلادي 1899 سال در

به 100در. نهادند  Diseases ofمجله بعدها. نفر رسيده است 2285سال گذشته اعضاي جراحان كولوركتال امريكا
the colon & Rectum كه و بورد بعد،. بطور ماهانه منتشر مي شود پايه ريزي شد جراحي موسسه تحقيقاتي

و سالانه35سال گذشته،50در. كولوركتال نيز ايجاد گرديد نفر افراد تربيت شده58مركز آموزشي بنا نهاده شده
هم.دنجهت امتحان بورد معرفي مي شو و چند نفر كانادائي در دوره هاي مختلفآجزو كشور كانادا مريكا محسوب

.بعنوان پرزيدنت جامعه جراحان كولوركتال امريكا انتخاب گرديده اند
در Edward Hughesسال قبل توسط50جراحي كولوركتال دورهدر استراليا و سال گذشته توسعه فراوان20ايجاد

.يافت
ايآدر و برزيل نيز و هم اكنون تعداد اعضائ دورهنمريكاي لاتين كولوپروكتولوژي دورهتخصصي سابقه طولاني دارد

Sanاز Dr.Daher Cutait. نفر مي رسد 1200به بيش از  Paulo مي بعنوان پدر كولوپروكتولوژي برزيل شناخته
.شود

س و اسپانيا از و در كشورهائي چون سوئد، دانمارك، فرانسه، آلمان، ايتاليا الها پيش جراحي كولوركتال آموزش در اروپا
و رشد زياد پيدا كرده است در. داده مي شود و دورهدر فرانسه دو گروه كه يكي منحصرا كولوركتال فعاليت مي كنند

و گروهي ديگر تحت عنوان professor Ronald Parcانجمن كولوركتال توسط  و همكارانش بنيانگذاري شده است
و دستگاه گو .ارش فعاليت مي نمايندجراحان عمومي

و صنعتي در جراحي كولوركتال نيز زمينهدر آسيا علي الخصوص در ژاپن مثل توسعه در ساير زمينه هاي علمي
در. پيشرفت هاي قابل توجهي حاصل شده است و پيدايش ژن با HNPCCبسياري از كارهاي اوليه و در ژاپن

در. انجام شده است Hamamatsuدر دانشگاه professor Shozo Babaراهنمائي  در20در ژاپن سال گذشته
در كره،. كه براي بيماري كوليت اولسراتيو بكار مي رود توسعه زيادي صورت گرفته است J-Pouchعمل جراحي 

و هنگ كنگ نيز دانشگاه هاي مختلف از سالها پيش آموزش،تايوان تخصصي تكميلي دورهسينگاپور،فيليپين
ر .ا شروع كرده اندكولوپروكتولوژي

:در ايران
و در اسلامي در كشور ايران در سالهاي قبل از انقلاب افراد شاخصي در رشته كولوپروكتولوژي به صورت پراكنده

.درمانگاه هاي ويژه به بيماران خدمات رساني مي كردند، ولي آموزش اين تخصص به فراگيران وجود نداشته است
و اعزام عده اي از دانشگاهيان 1380بخش هاي كولوركتال از سال شمسي در ايران بدنبال احساس نياز كشور

و زمينهعلاقمند به اين  و آموزش پزشكي به كشورهاي امريكا، انگليس تخصصي توسط وزارت بهداشت، درمان
و آموزش تكميلي و مراجعت آنها به كشور شكل گرفت ها 1385از سال) فلوشيپ(استراليا ي شمسي در دانشگاه

و در حال گسترش مي باشد و شيراز آغاز شده است .علوم پزشكي ايران
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:دلايل نياز به اين دوره

در در اين متخصصحدود نياز به تربيت : ده سال آيندهدوره

و نيازهاي جامعه، لازم است طوري عمل شود كه نياز جامعه به جراح زن در اين زمينه مرتفع شودبا توجه به شرا٭ .يط

، راه .اندازي اين دوره در كشور موردنياز استبنا به دلايل زير
و( هاي كولوركتال در كشور شيوع بالاي سرطان* ، درمان بر اساس آمار ثبت سرطان معاونت سلامت وزارت بهداشت

، در سال  هاي كل سرطان%5/7به ثبت رسيده كه هاي كولوركتال مورد از سرطان 4492، تعداد 1385آموزش پزشكي
مي ثبت م.) دهد شده را در كشور تشكيل ، موارد كانسرهاي ضمناً بر اساس بعضي طالعات معتبر در داخل كشور

. كولوركتال در كشور روبه افزايش است 
به* و ركتوم نظير خوشبيماري هاي مراجعات زياد مبتلايان ، فيستول: خيم نواحي كولون ، فيشر ، هموروئيد ها

، كولون تحريك بي پرولاپس ، ، يبوست و اختلالات كف لگن پذير . كشوردره مراكزدرمانيباختياري مدفوع
، كاهش گسترش روش* و درماني در اين حيطه تخصصي در دنيا كه موجب بهبود نتايج درمان هاي جديد تشخيصي

و عوارض هزينه . گرديده استو در مجموع بهبود كيفيت زندگي ها
ك لزوم آموزش تخصصي موضوعات اين حيطه كه در دوره آموزشي جراحان عمومي* . لحاظ نشده است افيبه حد
. Malpractice(سوء عمل كاهش دادن ميزان* (
و لزوم بهره وجود اين دوره در اكثر دانشگاه* و هاي معتبر دنيا ، حفظ سلامت ارتقاي گيري از تجارب آنها در تامين

 جامعه 

بدن كه در برنامه جراحي جراحان اين حيطه تخصصي، كماكان، فعاليت هاي جراحي خود را در ساير اعضاي:تذكر
.ادامه خواهند دادGIعمومي مشخص شده، نظير ساير قسمت هاي سيستم 

، در مناطق تحت پوشش دانشگاه ، حدوددرحال حاضر و آزاد بخش جراحي عمومي كوچك70هاي علوم پزشكي دولتي
در45و بزرگ در مييتخصص بخش آن در رشته جراحي عمومي دستيار19دانشگاه وجود دارد كه از اين. شود تربيت

19 ، اگر تعداد نيروي موردنياز. بخش در شهرهايي قرار دارند كه جمعيت آنها به نسبت ديگر شهرها بيشتر است9بخش
و براي دانشگاه2هاي هريك از شهرهاي پرجمعيت براي دانشگاه ، تعداد نيروي1هاي ديگر نفر نفر در نظر گرفته شود

و نفر براي دانشگاه18طه تخصصي موردنياز در اين حي ، يعني دانشگاهساير نفر براي36هاي شهرهاي پرجمعيت ها
و خروجي10تعداد،كه با احتساب رشد جمعيت بر آورد مي شودنفر54مجموعاً حدود  ، تعداد نفر متخصص موجود ها
مي60 حدودا سال آينده10موردنياز براي  تر. شود نفر ، براي كننده بيت اين تعداد بايستي براي مراكز تربيتبديهي است

و در توزيع نيروها نيز به مراكز بازنگري جدي به عمل آيد امكانات لازم پيش ٭.بيني شود
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و باورها(فلسفه :ارزش ها (Philosophy (Beliefs & Values)      

               :Mission):ماموريت(رسالت

            :Vision):چشم انداز(دورنما

                                           Expected outcomes:از دانش آموختگانپيامد هاي مورد انتظار

                                                                      :Roles:در جامعه دانش آموختگان هاينقش

، بر ارزشدر تدوين :شودهاي زير تاكيد مياين برنامه
و جامع نگر جامعهسلامتيارتقا*  مبتني بر طب جامعه نگر
در* درمان موارد پيچيده بيماري هاي احترام به حقوق بيماران جهت برخورداري از آخرين دستاوردهاي علمي

 وركتالكول
و بومي كشور در درمان بيماري هاي كولوركتالاحترام به حقوق بيماران با توجه به شرايط فرهنگي،*  ديني
 پژوهش در بيماري هاي كولوركتاللازم جهت پيشرفت هاي فراهم نمودن زمينه*

، ورسالت اين دوره كه در جهت ارائه خدمات در زمينهاستعلم روزآگاه بهتربيت نيروي انساني توانمند، متعهد
و پژوهش در حيطه جراحي كولوركتال . به جامعه تلاش نمايند هاي پيشگيري، درمان، آموزش

:سال آينده10انتظار آن است كه در
،آموزش اين علم در ايران در سطح استانداردهاي جهاني باشد-1
 هاي جهاني باشد،در سطح استانداردارائه خدمات درماني به بيماران كولوركتال-2
و پژوهش از نظر-3 .، كشور ايران در سطح منطقه در رتبه اول تا سوم قرار داشته باشد توليد علم

:دانتظار مي رود دانش آموختگان اين دوره قادر باشن
و اعضاي-1 كناي حرفهتيم سلامت ارتباط مناسب با بيماران، همراهان، .دنبرقرار
با-2 و مراقب پيشگيريدر انجام اقدامات مرتبط و مهارتت، تشخيص، درمان بيماران مرتبط با اين دوره با تسلط

. انجام دهندكافي 
.دننظام پژوهش در سطح كشور تعامل سازنده داشته باشبا-3
و جامعه اقدام-4 ، دانشگاهيان ، اعضاي تيم سلامت ، همراهان بيماران نسبت به آموزش افراد مختلف اعم از بيماران

. نمايند 

،دانش آموختگان اين دوره در جامعه نقش هاي و مراقبتي، مشاوره اي، آموزشي، پژوهشتشخيصيپيشگيري وي، درماني ،
.دنكنميمديريتي را ايفا
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اييفاوظ                                                                    :Tasks:دانش آموختگان حرفه

، در هريك از نقشدانش ، وظايفي را به شرح زير در جامعه بعهده خواهند داشتآموختگان اين دوره :هاي فوق
: در نقش پيشگيري) الف

 كشوري) Registary system(، به نظام ثبت اطلاعات هاي مرتبط گزارش بيماري*
و ارائه پيشنهادهاي غربالگري بيماريومشاركت با نظام سلامت جهت انجام مطالعات اپيدميولوژيك* هاي كولوركتال

 موثر در پيشگيري 

، درماني ومراقبتي)ب : در نقش تشخيصي
،اي حرفه برقراري ارتباط مناسب* و مديران نظام سلامت براي رفع مشكلات با بيماران ، اعضاي تيم سلامت همراهان

 بيماران 
و انجام معاينات اخذ شرح* و ثبت يافتهحال  در پروندهها تخصصي
و ثبت آن در پرونده*  تشخيص بيماري
ياو)و جراحي، حمايتي تسكيني،دارويي( ترين رويكرد درماني انتخاب مناسب*  ري آن براي بيماران بكارگيتجويز
و تسكيني تجويز منطقي دارو در درمان*  هاي دارويي
 هاي مرتبطو فراهم ساختن شرايط براي انجام انواع جراحيبراي عمل ريزي برنامه*
 سازي بيماران براي اعمال جراحي آماده*
 درخواست لازم تخصصي*
و پس از اعمال جراحي* ، حين  مراقبت از بيماران در قبل
 پيگيري بيماران*

:اي در نقش مشاوره)ج
و سازمان ارائه خدمات مشاوره* ، ساير متخصصين ،مديران نظام سلامت ، همراهان و مراجع اي تخصصي به بيماران ها

، پزشكي و غيره قانوني مانند نظام پزشكي ، شورايعالي پزشكي  قانوني

: در نقش آموزشي)د
، اعضاي تيم سلامت اين دورهط با آمـوزش موضوعات مرتب* ، همراهان ، تكنسين( به بيماران ، پزشكان ها پرستاران
، انترن) و تكميلي تخصصي، رزيدنتها، دانشجويان پزشكي .مربوطه هاي مقطع تخصصي
. آموزش در سطح جامعه در صورت لزوم*
.العمر يادگيري مادام*

: در نقش پژوهشي)د
پي* و كشوري هاي منطقه بر اساس اولويت شنهادهاي تحقيقاتيارائه  اي
و تحليل دادهكمك به تجزي*  هاي پژوهشي مرتبطه
 اي كشوري مرتبطه همكاري در پژوهش*
و انتشار نتايج تحقيقات*  تهيه

: در نقش مديريتي)و
و مديريت كليه اعمال جراحي كولوركتال*  رهبري
ورادا*  هاي مرتبط در صورت نياز نظام سلامت بخشه بخش كولوركتال
هاي چندتخصصي مرتبطمديريت تيم*
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:مورد انتظار ومهارت هاي پروسيجرالتوانمندي ها
Expected Competencies & Procedural Skills:                              

ها: الف ):ي عموميتوانمندي General Competencies) 

و ثبت اطلاعات : گردآوري

 (communication)برقراري ارتباط�
 History taking)( تخصصي اخذ شرح حال�
 بيمارانو ارزيابي تخصصي معاينه�
 واست منطقي آزمايشات پاراكلينيكي درخ�
، ثبت اطلاعات�  وتنظيم مدارك پزشكي تشكيل پرونده

و تصميم گيري براي بيمار ، تشخيص :استدلال باليني
– BE–NCV–دفكـوگرام–نتايج آندوسكوپي–سونوگرام–تفسير مانوگرام: نظير آزمايشات پاراكلينيكيتفسير�

CT –CTT –وMRI 
هاادغام يافت�  پاراكلينيكيوي بالينيه
و قضاوت باليني� )clinical judgment( استنتاج
 تشخيص بيماري�
 بيمار حل مساله جهت تصميم گيري باليني�

): Patient Management( اداره بيمار
) Patient care( مراقبت از بيمار�
و(تجويز منطقي دارو� ) order نوشتن نسخه دارويي
ـ درماني كردنتخاب بهترين رويا� و اجراي آن براي بيمار تشخيصي
و بازتواني�  مندرج در اين برنامه انجام اقدامات توانبخشي
 درخواست مشاوره پزشكي�
و ايجادهماهنگي�  ارجاع بيمار هاي لازم
 آموزش بيمار�
 پيگيري بيمار�

: توانمندي هاي ديگر
 پژوهش�
و رهبري�  مديريت
 ارائه مشاوره هاي تخصصي�
 (Advocacy)از بيمارانو دفاع از حقوق حمايت�
 طبابت مبتني بر شواهد�
كيياستفاده از رايانه وجستجوي اطلاعات علمي در منابع الكترون�
 در حيطه تخصصي مربوطه پايش سلامت جامعه�
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:)درماني–ي اقدامات تشخيص(مهارت هاي پروسيجرال:ب

انجام برايدفعاتحداقل)Procedure(پروسيجر
يادگيري

مورد50نوسكپي تشخيصي، درمانيكولو*

و آنالسونوگر* مورد50افي آندوركتال

مورد20مانومتري آندوآنال*

و لاپاراسكوپيپروسيجرهاي مربوط به* مورد1150اعمال جراحي بزرگ شكمي باز

مورد2300اعمال جراحي آنوركتال*
مورد30اعمال جراحي كف لگن*

مورد20فيدبكبيو*

:توضيحات
، اعم: اين اعمال شامل-1 و نظاير آن است كه توزيع تعداد انجام ديورتيكول، IBDال جراحي كانسرهاي كولوركتال ها

و بخش است  ، دستياران براي در مواردي كه بيماري. آن بعهده استاد هاي فوق در مركز به تعداد كافي موجود نباشد
. تكميل آن به مركز ديگر اعزام خواهند شد 

به-2 ـ آبسه منظور پروسيجرهاي مربوط ـ فيستول ـ پرولاپس ـ فيشر ـ اعمال جراحي مربوط به هموروئيد ها
و غيره مي . باشد سينوس پايلونيدال

ـ فتقبي: اين اعمال شامل-3 ـ آنتروسل ـ ركتوسل ـ فيستول ركتوواژينال ـ پرولاپس ركتوم هاي اختياري مدفوع
و نظاير آن مي . باشند ناحيه پرينه

4-، و چندتخصصي انجام شوند در موارد ضروري .لازم است اعمال فوق بصورت تيمي



در-دبير خانه شوراي آموزش پزشكي وتخصصي و تخصصيتاريخ تنفيذ 88آذر-نشست شوراي آموزش پزشكي

كولوركتال بر نامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي ١١

:دارند) همپوشاني( تداخل در انجام بعضي پروسيجرها كه با اين دورهياسامي رشته ها يا دوره هاي

                                          :Educational Strategies:آموزشي راهبردهاي
:ر راهبردي، به صورتهاي زير تدوين شده استاين برنامه از نظ

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

Task oriented, problem oriented, community oriented, subject Directed, 
Hospital Based 

آموزش سر پايي-
و گراندويزي- و حضور فعال در راندها  هاي آموزشيراندت روزانه بخش
و- و بيمارستاني، ژورنال كلاب  CPCبرقراري كنفرانس هاي درون بخشي
 شركت در مشاوره هاي بخش هاي مختلف به همراه استاد به منظور آموزش-
 شركت در كارگاههاي آموزشي نظير كارگاه روش تحقيق-
و تحل-  يل بيماران دشواربحث در گروه هاي كوچك
 مشاركت فعال در آموزش رده هاي پايين تر جهت افزايش تجربه آموزشي-
 در اتاق عملآموزش-
از-  در صورت وجود Animal labبهره گيري
در-  آزمايشگاه بررسي هاي آنوركتالآموزش
و اهداف آموزشي- و فنون ديگر برحسب نياز  روشها

و بي اختياري• متخصصين زنان زايمان در بيماري هاي كف لگن
و بي اختياري•  متخصصين اورولوژي در بيماري هاي كف لگن
 سونوگرافيدر انجام راديولوژي•
و مانومتري، آندوسكپيدر انجام گوارشفوق تخصص•  آندوسونوگرافي

يا مشاوره با تخصص هاي عمل، با انجام كار به صورت تيميدر موارد پيچيده، مشكل تداخل: تذكر
.مرتبط قابل رفع خواهد بود
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:ساختار كلي دوره آموزشي
)ماه(مدت زمانمحتوي اقداماتبخش،واحد ياعرصه آموزش

و ثبت شرح حال، معاينه،بخش كولوركتال ،اخذ اقدامات تشخيصي
و بعد از عمل، و مراقبتي قبل هاي مشاوره انجامدرماني

و–سازي بيماران جهت عمل جراحي آماده- پزشكي
و درماني طبق شركت در برنامه هاي آموزشي، پژوهشي

1برنامه تنظيمي بخش

)هر روز(ماه16

انتخاب بيماران سرپايي جهت جراحي-درمانگاه كولوركتال
اق-  دامات لازم براي بستري بيمارانانجام
 پي گيري بيماران پس از عمل-
 انجام مشاوره هاي تخصصي مورد نياز-
 آماده سازي قبل از عمل-

تا دو جلسهيك
در هفته در
 طول دوره

ـبررسي هاي تشخيصيواحد
 كولوركتالدرماني

يك روز درسونوگرافي، مانومتري، آندوسكپي، بيوفيدبك
در طول هفته

 دوره

، كمك يا انجام مستقل اعمال جراحي-اتاق عمل مشاهده
دربمراق- و  ريكاوريت بيمار در حين عمل جراحي
بر هاي پايين مشاركت در آموزش افراد در رده- تر

 اساس برنامه تنظيمي بخش 
و صدور دستورات پس از عمل  تهيه گزارش عمل

ايحداقل هفته
دو روز بصورت

Long day در
 طول دوره

ماه2مطابق با اهداف دوره در بخش انتخاب شده2انتخابيبخش

:توضيحات
،: عبارتند از عمدتا هاي آموزشي بخش برنامه-1 ، CPCژورنال كلاب و مورتاليتي ريپورت ، مورتاليتي ، توموربورد

، كنفرانس و گراندراند و مشاوره راند .اي هاي چندتخصصي
بدر طول دوره،دستياران-2 از2ا هماهنگي با رئيس بخش، براي مدت حداكثر مي توانند ماه، يك يا چند بخش

ـ) كف لگن( زنان-)آندوسكوپي(گوارش-)سونوگرافي(بخشهاي راديولوژي  ـ فيزيوتراپي تخصصي
.را انتخاب نمايند Animal Labكولوركتال جراحي يا
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از عناوين دروس  نوشتهلطفا عناوين به صورت سيلا بوس(:عمومي ،تخصصي پايه يا تخصصي باليني اعم

).دنشو
مي گروه( .توانند از فهرست عناوين كتاب اصلي دوره استفاده كنند ها (

1. Anatomy and Embryology of the Colon, Rectum, and Anus 
2. Anal Physiology.  
3. Physiologic Testing. 
4. Diagnostic Evaluations—Endoscopy: Rigid, Flexible Complications  
5. Diagnostic Evaluations—Radiology, Nuclear Scans, PET, Scan, CT Colography , 

Endoluminal Ultrasound.  
6. Preoperative Management—Risk Assessment, Medical Evaluation,. and Bowel 

Preparation.  
7. Postoperative Complications  
8. Benign Anorectal: Hemorrhoids. 
9. Benign Anorectal: Anal Fissure.  
10. Benign Anorectal: Abscess and Fistula  
11. Benign Anorectal: Rectovaginal Fistulas.  
12. Pilonidal Disease and Hidradenitis Suppurativa .  
13. Perianal Dermatology and Pruritus Ani .  
14. Sexually Transmitted Diseases  
15. Benign Colon: Diverticular Disease. 
16. Colonic Volvulus .  
.17. Lower Gastrointestinal Hemorrhage 
18. Endometriosis.  
19. Colon and Rectal Trauma and Rectal Foreign Bodies.  
20. Colorectal Cancer: Epidemiology, Etiology, and Molecular Basis.  
21. Screening for Colorectal Neoplasms .  
22 .Polyps  
23. Polyposis Syndromes  
24 .Colon Cancer Evaluation and Staging  
25. Surgical Management of Colon Cancer  
26. The Preoperative Staging of Rectal 
27 .Surgical Treatment of Rectal Cancer.  
28. Adjuvant Therapy for Colorectal Cancer  
29. Colorectal Cancer Surveillance. 
30. Management of Locally Advanced and Recurrent Rectal Cancer  
31. Colorectal Cancer: Metastatic (Palliation)  
32. Anal Cancer. . 
33.  Presacral Tumors.  
34.  Miscellaneous Neoplasms  
35. Hereditary Nonpolyposis Colon Cancer.  
36.  Inflammatory Bowel Disease: Diagnosis and Evaluation   
37.  Medical Management of Inflammatory Bowel Disease.  
38.  Surgical Management of Ulcerative Colitis   
39.  Surgery for Crohn’s Disease  
40.  Less-common Benign Disorders of the Colon and Rectum  
41. Intestinal Stomas  
42. Stoma Complications 
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لطفا عناوين به صورت سيلا بوس(:عناوين دروس اعم از عمومي ،تخصصي پايه يا تخصصي باليني دنباله

).دنشو نوشته

و مهارت ناوينع به تفكيك(هايي كه دستياران بايد در بخش هاي چرخشي به آنها بپردازند مباحث

):هر بخش

43.Fecal  Incontinence  
44.  Rectal Prolapse  
45.  Constipation  
46.  Pelvic Floor Disorders   
47.  Laparoscopy  
48.  Pediatric: Hirschsprung’s, Anorectal Malformations, 
and Other Conditions  
49.  Healthcare Economics  
50.  Ethical and Legal Considerations  
51.  Critically Reviewing the Literature for Improving Clinical Practice   
52.  Surgical Education: A Time for Change 
53.  Legal Considerations 

.آشنايي با اصول سونوگرافي:راديولوژي

و مداخله: گوارش .اي آشنايي با كولونوسكوپي تشخيصي

 هاي كف لگن به ويژه درقسمت قدامي بصورت تيمي آشنايي با موارد تشخيصي درماني بيماري: زنان

Animal Lab :سونوگرافي ، ، مفاهيم كف لگن و راديوفريكو آشنايي با لاپاراسكوپي سيئنهاي حين عمل
. حين عمل

 آشنايي با فيزيوتراپي كف لگن: فيزيوتراپي تخصصي



در-دبير خانه شوراي آموزش پزشكي وتخصصي و تخصصيتاريخ تنفيذ 88آذر-نشست شوراي آموزش پزشكي

كولوركتال بر نامه آموزشي دوره تكميلي تخصصي �١

:دستياراناز)Professionalism(اخلاق حرفه اي انتظارات-
و دانش آموختگان اين رشته انتظار مي رود :از دستياران

 در حوزه نوع دوستي-الف
را)1 .بر منافع خود ترجيح دهندمنافع بيمار
.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 كنندم)6 . نشور حقوق بيمار را در شرايط مختلف رعايت كرده
و مسئوليت-ب  در حوزه وظيفه شناسي

.نسبت به انجام وظائف خود تعهد كافي داشته باشند)1
.به سوالات بيماران پاسخ دهند)2
.اطلاعات مربوط به وضعيت بيمار را با مناسبترين شيوه در اختيار وي وهمراهان قرار دهند)3
.از دخالتهاي بي مورد در كارهمكاران پرهيز نمايندو با اعضاي تيم سلامت تعامل داشته باشند)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
بي)7 و نيز بهبود كيفيت زندگي به طور مناسب در رابطه با پيشگيري از تشديد ماري، بروز عوارض، ابتلاي مجدد، انتقال بيماري

.به بيماران آموزش دهند
و درستكاري-ج  در حوزه شرافت

.راستگو باشند)1
. درستكار باشند)2
 باشندرازدار)3
 حريم خصوصي بيمار را رعايت نمايند)4
 در حوزه احترام به ديگران-د

ر)1 ، . سوم وعادات بيماران احترام بگذارندبه عقايد، آداب
، از ذكر عناوين پزشكي به جاي نام بيمار پرهيز نمايند)2 . بيمار 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
.ظاهري آنها مطابق با شئون حرفه اي باشدوضعيت)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
. اي علمي در دسترس انجام دهنداقدامات تشخيصي درماني مناسب را مطابق با امكانات ودستاورده)4
و گزارش نويسي را رعايت كنند)5 . استانداردهاي تكميل پرونده پزشكي

.و نظارت مستمر بر عملكرد دستياران است Rolemodelingشيوه اصلي براي آموزش اخلاق حرفه اي،: تذكر مهم
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                      :References: كه با استفاده از آنها آموزش اين برنامه قابل اجرا است منابع درسي

 

: توضيح
ممتحنه دوره تعيين خواهد توسط هيئت، هاي موجود نامه بر اساس آئين،در صورت تصويب منابع آزمونهاي كشوري)1

و اين منابع راهنمايي است براي اجراي اين برنامه  . شد
، 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
Corman M.l “Colon & Rectal Surgery” 2005 
 
Wolff B.G, Fleshman J.w, Beck D. E, Pemberton J.H, Wexner S.D “The ASCRS Text book of 
Colon and Rectal Surgery” Springer 2007 
 
Wakens 2007 
American Society of Colon & Rectum Surgeon 
Textbook 2007 

:NOPت اIJK-ب
Journal of the American Society of Colon and Rectal Surgeons 

Journal of the European Society of Colon and Rectal 

Disease of colon & Rectum 

Colorectal Disease 
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                                                 :Student Assessment:ارزيابي دستيار

و : ظايف دستيارانشرح

:رتبه–گرايش–تعداد(براي اجراي برنامه اقل هيئت علمي مورد نياز حد (

: براي اجراي برنامه مورد نياز ديده دورهكاركنان

:مورد نياز تخصصي فضاهاي

:(Assessment Methods)يارزيابروش-الف
:براي ارزيابي دستياران از روشهاي زير استفاده ميشود

Logارزيابي• Book 

 Portfolioارزيابي•

و امتحان•  شفاهيكتبي

•Dops 

:(Periods of Assessment)دفعات ارزيابي:ب
.به صورت مستمر ارزيابي-1
.آزمون پاياني-2

حداقل يكوواجد مدرك تكميلي تخصصي باشنددر حيطه كولوركتالكه حداقل دو نفر از آنهانفر عضو هيات علمي3
.نفر از آنها واجد رتبه دانشياري يا بالاتر باشند

بي اختياريواستومي، زخمديده در زمينهآموزشپرستاران-

 يست لگن فيزيوتراپ-

)اختياري( animal labبررسي هاي كولوركتال، واحد، درمانگاه، بخش، اتاق عمل، كلاس

.هاي مربوطه آورده شده استنامهشرح وظايف قانوني دستياران در آئين
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و :در سال مورد نياز هاي اصلييتعداد بيمارحداقل تنوع

:براي تربيت يك دستيار ورودي داد تخت مورد نيازتع

: مورد نياز تجهيزات تخصصي

تعدادبيماري
مورد15جراحي كانسر كولون
مورد20جراحي كانسر ركتوم

و ايجاد ايلئال پاچ در بيماري كوليت اولسروز مورد10جراحي توتال پروكتوكولكتومي

مورد10انتال در ديورتيكوليتجراحي كولكتومي سگم

مورد8جراحي توتال كولكتومي در اينرسي كولون
مورد5جراحي براي پرولاپس ركتوم از راه شكم

مورد10جراحي پرولاپس ركتوم ار راه پرينه
موردstricturoplasty5جراحي بيماري كرون، مثل

مورد5سرطان در اورژانسجراحي انسداد روده بعلل مختلف، از جمله

و جراحي هاي مختلف جهت بي اختياري مدفوع، مثل گراسيلو پلاستي

 گذاشتن دستگاه مقعد مصنوعي

مورد4

و شستشوي روده يا عمل موردMalone operation5جراحي آپاندكوستومي

ف8  ورودي لوشيپتخت به ازاي هر

وسايل اتاق عمل تخصصيوآندوسونوگرافي، مانومتري، كولونوسكپي، ركتوسيگموئيدسكوپ، لاپاراسكوپ،دستگاه هاي
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:رشته هاي تخصصي مورد نياز متخصصين يا

:معيارهاي دانشگاههائيكه مجاز به اجراي برنامه هستند

:متخصصين مجاز به ورود دوره

يانكولوژيست،ياانكولوژيراديولوژيست،راديولوژي يا ياپاتولوژيگوارش،فوق تخصصيراديوتراپيست،اراديوتراپي
.پاتولوژيست

:دانشگاه هايي مجاز به اجراي اين برنامه هستند كه
و تعداد بيماراز نظر امكانا- و هيئت، تجهيزات .دنبرنامه باشاين مورد نظر واجد حداقلهاي،ت علمي ان
.باشندمتبوع مورد تاييد قطعي وزارت در رشته جراحي در مقطع تخصصي-

.دنسال تربيت دستيار در رشته جراحي عمومي را داشته باش10حداقل سابقه-

.دانشنامه تخصصي كه براي ادامه تحصيل منع قانوني نداشته باشندعمومي دارايانجراح-
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:(Program Evaluation)ارزشيابي برنامه
:برنامه ارزشيابيشرايط- الف

:شيوه ارزشيابي برنامه-ب

:ارزشيابي برنامه متولي-ج

:برنامه نحوه باز نگري-د

:ارزشيابي برنامه شاخص ها ومعيارهاي پيشنهادي گروه براي-ه

چك: تذكر ، در ارزشيابي برنامه از .ليست ضميمه استفاده شود ممكن است

و تخصصي با همكاري گروه تدوين برنامه و اعتبار بخشي دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي واحد ارزشيابي

و پايان دوره از فلوشيپ-1  نظرسنجي سالانه در طول

و پايان دوره از اعضا هيئت علمي بخش-2  نظرسنجي سالانه در طول
 استفاده از چك ليست هاي مناسب-3

دوره از اجراي برنامه2گذشت حداقل-1
و تايي-2 و اساتيد رشته مربوطه پس از بررسي و تاييد دبيرخانه درخواست صاحب نظران د در كميته تدوين برنامه

و تخصصي  شوراي آموزش پزشكي
.آوريفن عمدهتغييرات-3

و سپس تغييرات مورد تاييد و تحليل شده و بررسي ها توسط گروه تدوين لحاظ،اطلاعات حاصل از نظر سنجي ها
و پيش مي مي گردد .شود نويس برنامه جديد به دبيرخانه ارائه

چك ليست .سواله دبيرخانه مورد قبول است24شاخصهاي مندرج در
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ل  يست ارزشيابي برنامهچك
،.برنامه با استفاده از چارچوب زير ارزشيابي خواهدشد ممكن است پاسخ به هريك از سوالات فوق

به. نيازمند انجام يك تحقيق كامل باشد  ، اقدام ، پس از تدوين ابزار مناسب در اين مورد ارزيابان
. ارزشيابي برنامه خواهند نمود 

منبع گردآوريسوالرديف
هاد  اده

معيارروش
مورد
انتظار

و دستياران قرار گرفته است؟1 <80%پرسشنامهاساتيد-دستيارانآيا برنامه، در اختيار همه اعضاي هيئت علمي
<80%مشاهدهمستنداتآيا محتواي برنامه، اطلاع رساني كافي شده است؟2
و دستياران از اجزاي برنامه آگاه3 <50%پرسشنامهاساتيد-دستياراني دارند؟آيا اعضاي هيئت علمي
و دانشكده از آن حمايت4 آيا در طول اجراي برنامه، وزارت متبوع، دانشگاه

كرده است؟
و تاييد اساتيد

مديران
و مصاحبه
مشاهده

%70>

و ارزشها در طول اجراي برنامه رعايت شده است؟5 <80%پرسشنامهارزيابي فرايندآيا باورها
<70%پرسشنامهارزيابي فرايندا اجراي برنامه رشته را به دورنما نزديك كرده است؟آي6
 Outارزيابيآيا رسالت رشته در بعد آموزشي تحقق يافته است؟7

came
<70%پرشسنامه

و در جهت دور نما بوده است؟8 و نشر مقالات روبه ارتقاء )بلي(+مشاهدهارزيابي مقالاتآيا وضعيت توليد علم
ارزيابي عملكردآيا پيامدهاي پيش بيني شده در برنامه تحقق يافته اند؟9

دستياران
<80%پرسشنامه

100%مشاهدهمستنداتآيا براي اجراي برنامه، هيئت علمي لازم وجود دارد؟10
و پژوهش در رشته كافي بوده است؟11 100%مشاهدهمستنداتآيا تنوع بيماران براي آموزش
100%مشاهدهارزيابي تجهيزاتآيا تجهيزات تخصصي پيش بيني شده در اختيار قرار گرفته است؟12
و واحدهاي آموزشي ضروري براي اجراي برنامه فراهم13 بخش ها آيا عرصه ها،

شده است؟
100%مشاهدهارزيابي عرصه ها

<50%مصاحبهتياراندسميزان استفاده از روشهاي فعال آموزشي چقدربوده است؟14
و برنامهآيا محتواي آموزشي رعايت شده است؟15 مستندات

ها
<80%مشاهده

و رعايت بخشهاي چرخشي چقدر بوده است؟16 <80%مصاحبهدستيارانميزان رعايت ساختار دوره
بخش بوده است؟17 <90%مصاحبهبيماران–اساتيدآيا رعايت انتظارات اخلاقي رضايت
100%مشاهدهمستنداتآيا منابع تعيين شده در دسترس دستياران قرار دارد؟18
<80%مشاهدهمستنداتآيا دستياران مطابق برنامه ارزيابي شده اند؟19
آيا ميزان اشتغال به كار دانش آموختگان در پستهاي مرتبط رضايت بخش بوده20

است؟
<90%پرسشنامهدانش آموختگان

و وظايف خود را در جامعه به شكل مطلوب انجامآيا دا21 نش آموختگان نقش ها
مي دهند؟

مديران محل
اشتغال

<70%پرسشنامه

>10%مصاحبهاساتيدآيا موضوع تداخل وظايف با رشته هاي ديگر معضلاتي را در پي داشته است؟22
و استادان از برنامه؟23 <70%پرسشنامهاساتيد-دستيارانميزان رضايت دستياران
<80%پرسشنامهمديرانميزان رضايت مديران محل اشتغال دانش آموختگان از عملكرد آنها؟24
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 منابع مورد استفاده براي تهيه اين سند

1-Stanly M. Goldberg “Globalization comes to Colon and Rectal 
Surgery” Dis Colon Rectum Vol.48, No.3, 2005 

 دانشگاه علوم پزشكي ايراندر برنامه تدوين شده-2
 دانشگاه علوم پزشكي شيرازدر برنامه تدوين شده-3
 دانشگاه علوم پزشكي بقيه االله اعظمدر برنامه تدوين شده-4
آ–راهنماي تدوين برنامه هاي تكميلي تخصصي-5 و موزش وزارت بهداشت، درمان

و تخصصي-پزشكي و برنامه-دبيرخانه شوراي آموزش پزشكي ريزي كميسيون تدوين
 1388- آموزشي

6-، ـ سال كتاب ثبت سرطان معاونت سلامت وزارت بهداشت و آموزش پزشكي درمان
1385 

7- Reza Malekzadeh MD,Farnaz Bishehsari MD Ph.D, Mahboobeh 
Mahdavinia MD Ph.D, Reza Ansari MD. Epidemiology and 
Molecular Genetics of colorectal cancer in Iran : A Review 
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 ورتجلسهص

، با تلاش امضا كننـدگان زيـر،در) فلوشيپ(برنامه دستياري دوره تكميلي تخصصي جراحي كولوركتال
و تخصصـي25/7/88ريخ تا و به عنوان سند در دبيرخانه شـوراي آمـوزش پزشـكي به تصويب رسيد

.نگهداري مي شود

 دكتر سيدمنصور رضوي دكتر محمدعلي محققي

 دكتر علي رباني دكتر اميرهوشنگ مهر پرور

 لامعي دكتر ابوالفتح گيلاني دكتر ميترا مدرس

 دكتر الهه ملكان راد دكتر علي صفوي نائيني

 دكتر مهدي صابري فيروزي اله پيروي دكتر حبيب

 دكتر مريم رسوليان دكتر علي مشكيني

 دكتر محمدمهدي قاسمي دكتر شهرام آگاه

حق ازلي  دكتر علي حميدي مدني دكتر مهرداد

ز دكتر سيد رسول مير شريفي  اده دكتر محمد رضا فرتوك

 دكتر رضا لباف قاسمي دكتر احمد فخري

 دكتر محمد علي صحرائيان دكتر مهدي پناه خواهي

 دكتر محمد علي سيف ربيعي

و برنامه ريزي آموزشي  اسامي مدعوين حاضر در جلسه كميسيون تدوين

 خانم دكتر زينب قنبري* آقاي دكتر سيدامير ميرباقري*


