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معرفی بخش

نظردرایویژهبیمارانبستریبرایدارد،تخت40تا20حدودکهاستبیمارستانازقسمتیبخش

شبخهرمهمقسمتدو.دارندنسبیاستقلالاداریکادروپرستاریسرویسنظرازوشدهگرفته

:ازعبارتند

بیماری،سیربرگه،آزمایشدرخواستبرگهبیماران،هایپرونده:(station)پرستاریایستگاه.1
.میشودنگهداریآندرنسخهچکپزشکی،دستوراتبرگه

آندرربیماازمراقبتملزوماتسایرووریدیمایعاتگاز،،کاتترانواعبرانول،نیدل،،سرنگ:(stock)انبار.2

.میشودنگهداری



منشی بخش کیست؟

.معمولا منشی بخش خانم است و رنگ لباس فرم آنها سبزرنگ می باشد

:شرح وظایف

انتقال دستورات پزشکی به فردی که مسئول انجام آن است.

جواب دادن به تلفن ها.

ضمیمه کردن سوابق پزشکی بیمار به پرونده فعلی.

ار یا منظم کردن کل مدارک و سوابق موجود در پرونده در هنگام ترخیص و تحویل به بیم

.بایگانی

راهنمایی کارورزان برای درخواست مشاوره یا اقدامات ترخیص بیمار.



پرستـار

:شرح وظایف

 انجام اقدامات مراقبتی مانند تعویض پانسمان و دارو

دادن به بیماران

پایش تغییرات وضعیت بیماران

 درمان برخی مشکلات ویژه مثل مراقبت از زخم، تهوع

ناشی از شیمی درمانی و آریتمی های قلبی
برقراری رابطه خوب با پرستاران و شریک دانستن آنها در فرایند درمان به پزشکان کمک زیادی خواهد کرد و به مراقبت  

.عالی از بیمار منجر می شود



رتبه بندی پرستاران

سرپرستار

پرستار

بهیار

کمک بهیار

خدمه و بیماربر به عنوان کادر خدماتی به پرستاران کمک می کنند.

ژه  برخی نیز برای کار در بخش های وی. پرستاران از نظر رتبه بندی و اقداماتی که مجاز به انجام آنها هستند با هم متفاوتند
.آموزش دیده اند



ارتباط بین دانشجویان و پرستاران

آنردتعارضوتنشاحتمالبنابراین،استپراسترسیمکانبیمارستان

وبگیرنددفاعیحالتهمبرابردرنبایدپرستارودانشجوبنابراین.استزیاد

.کنندتحمل،یکدیگربهانتقالبدونراهااسترسباید

دنیستندانشجویانکتبیوشفاهیدستوراتاجرایبهمجازپرستاران.



معاون آموزشی بیمارستان

ینبارتباطجهتدانشگاهآموزشیمعاونتاییدوبیمارستانریاستمعرفیباآموزشیمعاون

مشکلاترفعوآموزشیمسائلحلبرایوشودمیمنصوباداریمسائلوآموزشیمسائل

:میدهدانجامرازیراقداماتدانشجویان

ارائهوگیرندگانآموزشرفاهیاموربهتوجهودقت،آموزشیمناسبفضاهایومحیطایجاد

مقرراتوضوابططبقآنانبهآموزشیخدمات

آموزشکیفیتارزشیابی

بخشظرفیتطبقآنانتقسیمدرهماهنگیوگیرندگانآموزشهایمعرفینامهکنترل

دانشجویانمشکلاتبهرسیدگی



استاد بالینی

ائی به پزشک کاملا آموزش دیده و مسئول آموزش در بیمارستان آموزشی یا کلینیک سرپ

. استاد بالینی گفته می شود

 مسئول برگزاری کنفرانس های آموزشی در بخش(Attending Rounds)

مسئول تمام اقدامات پزشکی انجام شده برای بیمار

مسئول مرور تصمیمات و اقدامات انجام شده توسط رزیدنت و تصمیم گیری برای آن



دستیـار

مسئول سرپرستی تیم پزشکی و ویزیت روزانه بیماران بخش

 برگزاری راندهای صبحگاهی

تعیین وظایف دستیاران و کارورزان در فرایند اداره بیمار

آموزش کارورزان

آموزش در یک رشته فوق تخصصی بالینی یا تحقیقاتی : فلوشیپ



کارورز

:شرح وظایف

انجام اکثر اقدامات درمانی بیمار

درج دستورات پزشکی در پرونده

 پرکردن درخواست های رادیولوژی ، سونوگرافی و....

پیگیری نتایج ازمایشات و اقدامات پاراکلینیکی و اطلاع به پزشک مربوطه

دهبررسی نتایج پاراکلینیکی به همراه استاد و گزارش به دستیار و ثبت در پرون

آموزش به کارآموزان در قالب اشتراک گذاری تجارب



دانشجوی پزشکی

شرح وظایف:

انجام بخشی از وظایف کارورز تحت نظارت او

 مشارکت  در فعالیت های تشخیصی و درمانی تیم پزشکی

نوشتن سیر بیماری

  ارائه شرح حال بیمار در راندهای مختلف

ی ویمراقبت از بیماران تعیین شده توسط دستیار و مطالعه و تحقیق در زمینه بیمار



آموزش... 2

مطالعه بیمار محور

تشخیص افتراقی

کتاب های مرجع

راند استادان

از بیماران بیاموزیم

از چه کسی بپرسیم

کلاس ها و کنفرانس ها



مطالعه بیمار محور

استپزشکیمجلاتوکتابهابالینی،دورهدریادگیریاصلیمنبع.

کارورزانودستیارانمشورتبامناسبمقالاتوهاکتابوموضوعانتخاب

برآنیعملکاربردوهستیداوازمراقبتمشغولکهفردیبیماریمطالعهیعنیمحوربیمارمطالعه
مروریمقالاتودرسیهایکتابدرمشابههایبیماریمورددرگستردهمطالعهوبیماربالین

هایانهنشوعلائمبهتوانندمیکههاییبیماریازفهرستییعنیافتراقی،هایتشخیصمطالعه
.باشندمربوطمریض

تشخیصبهعلایمازرسیدنبرایمعکوساستدلالمهارتفراگیریمطالعه

Case records of Massachusetts General Hospital : منبع عالی برای مطالع تشخیص افتراقی
New England Journal of Medicine در مجله



کتابهای مرجع

تخصصیکتابهای

باشندمینیازموردوکلیاطلاعاتحاویکهعمومیکتابهای.

همراهوجیبیهایکتاب(clinical – Data –at ones

Fingertips)



راند استادان
تیماعضایآموزشوبیماروضعیتبهرسیدگیبرایبیمارانبالینبرپزشکیتیماعضاواستادگردهمایی:راند

باشدمیدانشجوعهدهبربیمارمعرفی.

میمطالعاتواطلاعاتدامنهگسترشبرایپیدرپیسوالاتیپرسیدنباوسقراطیمتدبهراندادارهنحوه

.باشدشدهانجاماقداماتمبنایبروصادقانهبایدهاپاسختمامیوباشد

استیادگیریبرایسودمندروشیآنهابیماریمورددرمطالعهوتحقیقوبیمارانسایررانددرشرکت.

کهیبیمارانبررسیهمچنینودارندفوریمداخلهبهنیازکهمواقعیدردرمانتیمافرادسایرهمراهمشارکت

.داردبسزاییتاثیردانشجومعلوماتافزایشدرنیزدارندتوجهیجالببالینیعلائم

بخواهیددستیاریااستادازراسؤالاتتانتمامپاسخنهایتدر.

کنیدشرکتآموزشی-علمیهایسخنرانیوهاکنفرانسدر.
مهارت خودآموزی و توانایی رسیدن به تشخیص افتراقی، مهمترین مطالبی است که دانشجویان باید فرا 

.بگیرند 



مراقبت از بیمار... 3

پاسخ به سوالات بیمار

 راند

مشاوره ها

کارهای علمی

ترخیص بیمار

 اتفاقات نامنتظره

پایان کار



بیمارسؤالات پاسخ به 

سیربداند،بیمارشدربارهتیماعضایسایرازبیشبایدپزشکیدانشجوی

یحقیقرابطهونمایدشرکتجدیدمسائلارزیابیدر،بنویسدرابیماری

.نمایدهمدردیایشانباوکندبرقراررابیماروپزشک

دهدپاسخبیمارسؤالاتبهوباشدخوبیشنوندهبایددانشجو.

بایدخهاپاساین.باشدپاسخیافتندنبالبهبایدنداردسؤالبرایپاسخیاگر

وارانبیمزبانبه،باشندقطعیتازحاکیندرتبه،شوندبیانشدهحساب

اصطلاحاتوعباراتبردنکاربهازممکنحدتاوباشنددرکوفهمقابل

.شودپرهیزکندمرعوبوسردرگمراآنانکهپزشکی



راند

جدیداتفاقاتمورددرنموده،ویزیترابستریبیمارانهمهمختصرطوربهپزشکیتیم:راند

.نمایندمیتنظیمروزآنبرایرادرمانیطرحونمایدمیصحبت

بههکاطلاعاتیوویزیترابیمارانسرعتبهراند،برگزاریازقبلبایددانشجو:راندپیش

املیکاطلاعاتبیمار،مسئولپرستارازوکندآوریجمعراشودمیمنجرراندبیشتربازده

.نمایددریافت

اشدبمیدانشجوعهدهبربیماراجمالیمعرفیوبیمارمورددرتیماطلاعاترسانیروزبه.



مشاوره

خاصایزمینهدربیمارازمراقبتنحوهدربارهمتخصصفردیکارشناسانهنظر:مشاوره

.است

اورهمشپزشکتاشوندذکرمشخصهایپرسشوبالینیحالشرحبایدمشاورهبرگهدر

رنظموردآندروبداندراهستندمشخصینظریهخواستاردرمانیتیمکهمواردیدهنده

.دهد

وهاپرسشصورتدرواستصادقنکتهایننیزتشخیصیاقداماتدرخواستمورددر

راآننتیجهوانتخاببالاتریحساسیتباوترمناسبتستمیتواندقیقحالشرح

.کردتفسیرهدفمندتر



کارهای عملی

 ،ی توانند دانشجویان به شرط نظارت دستیار و یا استاد م. هستنددرمانی یا تشخیصیاقدامات انجام شده برای بیماران
.  برخی از این اقدامات را خودشان انجام دهند

در مرکز آموزش مهارت های بالینی نیز می توانید به یادگیری و تمرین بعضی مهارت ها بپردازید.

قبل از انجام یا مشاهده یک کار عملی، باید دانشی کلی از روش مورد نظر را بدست آورید.

:اقدامات لازم هنگام انجام کارهای عملی

رضایت بیمار را جلب کنید و در مورد پروسیجر ، اقدامات جایگزین، خطرات و فواید آن توضیح دهید.

مواد لازم و مواد جایگزین را از قبل آماده کنید.

وضعیت مناسب و راحتی برای خود و بیمار فراهم کنید.

استریلیتی محیط کار را رعایت کنید و از وسایل حفاظت فردی استفاده نمایید.

وسایل آلوده را مطابق استانداردها جمع کنید و وسایل تیز و برنده را در سفتی باکس بیندازید.

کار انجام شده و نتایج آن را در پرونده ثبت کنید  .

زباله های حاصله را به طور ایمن دفع کنید.

پروسیجرهای تهاجمی و سنگین تر را مشاهده و نتایج آن را با استاد بررسی کنید.



نکات مهم مراقبت از بیمار

رااتمستندداده،انجامقبلروزازرابیمارترخیصبهمربوطکارهایاستبهتر

.کنیدپروندهضمیمهوثبت

اتاقدامودرمانپیشرفتهاییادداشتنوشتنوبیمارانپروندهکردنروزبه

.استکارورزانعهدهبرعملی

به،پزشکیتیمفراخواندنوبیماربرایمنتظرهغیراتفاقاتوقوعصورتدر

.یدباشدسترسدرهمیشهبیمار،باهدفمندتعاملوآموزش،یادگیریمنظور



مدارک پزشکی... 4

پرونده پزشکی

لیست مشکلات و برگه آزمایشگاه

مخفف ها و کلمات ترکیبی

سیر بیماری

مدارک مربوط به تعویض بخش

 برگه ترخیص

برگه پروسیجر

برگه یادداشت



پرونده پزشکی

.باشندمیاستنادقابلومهمآنمحتویاتتمامواستپزشکیمدرکیکپرونده

،سهویخطایبروزصورتدر.نداردراآنمحتویاتافزودنوکاستنیاتصرفودخلحقکسهیچ

اصلاحتاریخونامذکروآنبالایدرerrorکلمهنوشتنوافقیخطیکباآناصلاحبهمجازفقط

:ازعبارتندپروندهدرمهماطلاعاتلیستدو.باشیدمی

دردبایهمیشهواستآمدهوجودبهبستریحینکهمشکلاتیوبیماراولیهمشکلاتلیست-1

.باشددسترسدروضمیمهپرونده

هبآنهاگرداوریوآنهانتایجوشدهانجامتشخیصیاعمالشده،درخواستآزمایشاتلیست-2

.میشودترمناسبوبهترتشخیصبهمنجرامراین.روزانهصورت



سیر بیماری

:شاملبیماریسیربرگه

درمانیتیمتدبیرهایوهاارزیابیوبیماربالینیوضعیتروزانهثبت.

آنهانتایجوهامشاوره.

اندکردهویزیترابیمارکهدیگرپزشکاننظریات.

سلامتیوضعیتبهمربوطنکات.

استکارورزعهدهبرآننوشتنواستقانونیاستنادقابلسندیکفرماین.

نگارششیوهشایعترینSOAPاست.

Subjectiveسلامتیوضعیتدربارهبیمارخودازجملاتی-1

Objectiveآزمایشگاهینتایجوفیزیکیمعایناتثبت-2

Assessmentارزیابی-3

Plan:بیماربرایشدهگرفتهنظردرطرح-4



بیمارینکات مهم در نوشتن سیر 

 دقیقه برای بررسی وضع بیمار و نوشتن سیر بیماری وقت بگذارید15-10روزانه.

نوشتن تاریخ، ساعت، نام دانشجوی یا کارورز و امضا ضروری است.

بهتر است نام بیمار و شماره تخت نوشته شود  .

در قسمت سابجکتیو از کلمات خود بیمار استفاده کنید.

علایم حیاتی را روزانه ثبت کنید.

فقط معاینات فیزیکی مربوط به بیمار انجام و ثبت شود  .

لازم نیست تمام داده های آزمایشگاهی را در قسمت ابجکتیو وارد کنید.

ارورز یا این گزارش باید توسط استاد یا کالبته . سیر بیماری به طور کوتاه و مختصر نوشته شود

.و تایید کندگزارش نهایی را امضا دستیار مرور شود و استاد 



مدارک مربوط به تعویض بخش

:شاملواستکارورزیادستیارعهدهبربخشتعویضبهمربوطهاییادداشتمسئولیت

بخشبهرجوعهنگامپزشکیحالشرح

فیزیکیمعاینه

کنونتاشدنبستریزمانازبیماربامرتبطوقایعورخدادها

بیماربرایشدهانجامهایدرمان

قبلیدرمانطرح

بیمارمشکلاتبرایاختصاصیهایدرمان

جدیدبخشبهانتقالاولروزکارهایلیست



:سایر برگه های پرونده 

جدیدبخشبهبیمارانتقالبرایبیماربالینیوضعیتبامرتبطمواردترینمهمذکر:بیمارانتقالبرگه

میوشتهنبیمارستانازترخیصهنگامدرکهاستبیمارستاندربستریدورهازمختصریخلاصه:ترخیصبرگه

تیاردسیاوکارورزتوسطبرگه،این.استبیمارستانازخارجسرپاییهایمطببهبیمارانتقالبرگهوشود

لعمبیمارستان،دربستریدورهوفیزیکیمعایناتبیمار،رجوعهنگامحالشرح:شاملوشودمینوشته

رحطبیمار،ترخیص،مقصدمحلترخیص،هنگامتشخیصترخیص،هنگامداروییهایدرمانشده،انجامجراحی

پزشکوبیماربعدیملاقاتمکانوزمانوبیمارپیگیریهای

عمل،ازقبلآزمایشاتعمل،علتعمل،نوع:شاملوشودمینوشتهعملازقبلشبدر:عملازپیشبرگه

ینحدرنیازموردهایفراوردهووسایلمواد،تمامسازیآمادهورزرو،الکتروکاردیوگرافیسینه،قفسهعکس

بیماررضایتخونی،هایفراوردهمانندعمل



:پروندههایبرگهسایر

درایدکتبیسندبصورتشودانجامبیمارمورددراستقرارکهاعمالیتمامتقریبا:پروسیجربرگه.

هدادرخعملاتاقدرکهاستوقایعیازمختصریخلاصهوشودمینوشتهعملانتهایدر:عملشرحبرگه
.است

زایمان،وحاملگیتعدادمادر،سن:باشدمیزیراطلاعاتشاملومیشودنوشتهنوزادتولدازبعد:زایمانبرگه
ازهاستفاد،(آپگارضریب)نوزادوضعیتزایمان،توضیحزایمان،دورهمشکلاتوزایمانازقبلهایمراقبت

زایمانازپسمادرشرایطوبیهوشیمواد

آن،نجاماروشومتدمربوط،پروسیجرعمل،اندیکاسیونبایدبرگهایندر:پروسیجرهاسایربهمربوطبرگه
.شودنوشتهاحتمالیمشکلات

لیستآزمایشگاهی،هایدادهمعاینه،وحالشرحثبتبرایمخصوصیادداشتهایبرگه:یادداشتبرگه
ی،حیاتعلایمدرتغییرمثلجدیداطلاعاتبستری،محلونامها،بررسیسایرنتایجوداروهامشکلات
آزمایشاتوهامشاورهنتایجرو،پیشاقداماتفیزیکیمعاینهتغییرات



:کارورزان... 5

کارایی

دستورات

نسخه نویسی

بررسی های آزمایشگاهی

یادگیری در مشاوره

نوشتن درخواست مشاوره

احیا

کارورزان

آیین نامه شرح وظایف کارورزان



راهکارهای افزایش کارایی

کارهای خود را تا حد امکان اول صبح انجام دهید.

فهرستی از  از اقدامات لازم برای هر بیمار را تهیه کنید.

برگه های یادداشت را برای ثبت داده های مهم هر بیمار به کار ببرید.

برای رفتن به خارج از بخش از قبل برنامه ریزی کنید تا دریک مسیر چندین کار را با هم انجام دهید.

برای حل مشاجرات و تضادها از دستیار یا استاد کمک بخواهید تا از مشاجره و اتلاف وقت پرهیز شود.

اول وقت برگه سیر بیماری را بنویسید و در صورت نیاز با نوشتن ضمیمه پرونده را بروز کنید.

نتایج بررسی های آزمایشگاهی را به محض آماده شدن به دست آورید تا در طول روز زمان برای کار کردن بر روی

.یافته ها داشته باشید

از زمان های کوتاه برای مطالعه یا تکمیل پرونده استفاده کنید.

پرسش ها را گروه بندی کنید تا دفعات مراجعه به دستیار کاهش یابد.



دستورات

اولین وظیفه کارورزان رسیدگی به بیماران و نوشتن دستورات روزانه است.

دستورات یا کتبی هستند یا شفاهی

می روش نوشتن دستورات در دانشگاه های مختلف فرق می کند و در ابتدای بخش به کارورزان گفته

.شود

در همه موارد تاریخ و ساعت باید نوشته شوند.

 همیشه عبارتAD CAN PAD FILM را برای نوشتن اصول دستورات موقع پذیرش به یاد داشته

.باشید

دستورات دارویی باید با دقت تمام برای جلوگیری از اشتباهات نوشته شوند.



AD CAN PAD FILM

Admitedنام بخش، پزشک و دستیار پذیرش دهنده و شماره تماس آنها to service

Diagnosisعلت بستری

Conditionکلی از حال بیمارحال عمومی، برآورد

Activityفعالیت، مقدار محدودیتی که تیم پزشکی میخواهد برای حرکت بیمار قائل شود

Nursingپرستاری، هر راهنمایی خاصی برای پرسنل پرستاری

Positionوضعیت، راهنمایی در باره وضعیت های خاصی که بیمار باید در آن قرار بگیرد

 Adverseلیست داروهایی که بیمار به آنان حساس است و توضیح مختصری از هر واکنش دارویی

reaction/allergies

Dietرژیم غذایی

،  (رنوع، مقدار و سرعت مایعات وریدی، مراقبت از کاتت)راهنمایی در مورد مایعات دریافتی: مایعات
دام محاسبه دقیق هر ک) بالانس نسبی آنها(لوله معده، سوند ادراری، درناژ جراحی)مایعات خروجی

و نیاز روزانه بیمار

Fluids

If.شرایطی که باید تیم پزشکی توسط پرستار مراقب فراخوانده شوند: اگر

Lab.هر روش تشخیصی که تیم لازم بداند: آزمایش ها

Medicationتناوب و روش مصرفنام کامل، دوز،: داروها



قوانین نوشتن دستورات

مخصوصا اعداد باید مرتب و بزرگ نوشته شوند. دستورات باید خوانا باشند

نام داروها باید کامل نوشته شود.

نوع دارو و دوز آن باید مشخص شود.

قبل از ممیز انگلیسی یک صفر بگذارید.

 برای انسولین و پنی سیلین واژه یUnit را بکار ببرید و مخفف ننویسید

 در دستورات دارویی که نوع تجویز آن در صورت لزوم یاPRNاست، حداکثر و تناوب تجویز را ذکر کنید.

کمک می در هنگام نوشتن دستورات واژه هایی چون لطفا و با تشکر به بهبود رابطه شما با کادر پرستاری

.کند و در مراقبت از بیمار نقش اساسی دارد

کتابچه جیبی داروهای ژنریک ایران را همراه خود داشته باشید.



نسخه نویسی

هستنددارابخشداخلدستوراتکهباشنداطلاعاتیتمامحاویبایدداروییهاینسخه.

باشدروشنوخوانابایدنسخه.

باشدزیراطلاعاتحاویبایدنسخه:

بیمارنام

(ژنریکنام)دارونام

(دوزیچندداروهایمخصوصا)دارودوز

یا#علامتبانیازمورددارویتعدادdisp(داروحجمیاتعداد)

دارومصرفچگونگیمورددربیماربهراهنمایی

تاریخوامضا



بررسی های آزمایشگاهی

درمانبرتاثیریچهآننتایجکهکنیدتوجهنکتهاینبهآزمایشاتدرخواستبرای

.شودجلوگیریموردبیآزمایشاتدرخواستازتادارد

میبیماربرایهزینهوناراحتیدرد،تحمیلباعثآزمایشوخونگیریکهچرا

.شود



مشاوره

ندمنیازبیماروضعیتمورددردرمانتیمکهمیشودانجامزمانیعمومامشاورهدرخواست

مطالبیادگیریجهتنظیریبیفرصتامراین.باشندخبرهمتخصصیکراهنمایی

.کندمیفراهمدقیقواختصاصیصورتبهجدید

میشودانجامزیرمراحلمشاورهدرخواستبرای:

بیمارپزشکباشفاهیگفتگویبدونیاباکتبیدرخواستارائه

مشاورپزشکتوسطبیمارویزیت

یایتلفنصورتبهاورژانسیموارددروکتبیصورتبهدرمانیتیمسوالاتبهپاسخ

حضوری

ویبامجددتماسیامشاورنظریاتاعمالبرایدرمانتیمگیریتصمیم



:مشاورهبرگهیکدرلازماطلاعات

آنساعتومشاورهنوعمشاوره،کنندهدرخواستفردبیمار،مورددرعمومیاطلاعات

پاراکلینیکآزمایشاتوهانشانهعلایم،بستری،علتازمختصریتوضیحوسنجنس،ذکر

ایکلمهوخلاصهطوربهشدهانجامهایدرمانواحتمالیتشخیصذکر

استآمدهبوجوددرمانتیمبرایمشاورپزشکتخصصبارابطهدروبیمارمورددرکهمشخصیسوال.

:مشاورهبهپاسخدرمهمنکات

تخصصحیطهدرومشاورهدرخواستدرشدهمطرحسوالاتمحدودهدرهایشتوصیهوتوضیحاتبایدمشاورهپزشک

.باشدخود

تنیسبیمارسرزنشوملامتبرایجاییپروندهکهباشدداشتهیادبهوکندبیانمودبانهراهایشتوصیههمواره.

بزندبیماربرایپزشکیپروسیجریکانجامبهدستیاکنداضافهدستوراتبرگهدردستوریدرمانتیماجازهبدوننباید.

کندواگذارخودشانبهراکاراینوکندمشورتدرمانیاقداماتمورددربیماربهدادنتوضیحبرای.

کندبازبینیدستیاریااستادباراآنهابایدآناجرایبرایکارورزواستپزشکیهایتوصیهفقطمشاوره.



احیـا

تصمیمیدرمانیمداخلاتمورددرقانونیمرجعیاخانوادهاعضاییابیمارکهصورتیدر

عدملامث.باشددسترسدرهمیشهوشدهثبتبیمارپروندهدربایدتصمیماین،بگیرند

:اینصورتدر.بنویسیدپروندهدرراDNRکلمهبارااحیابهرضایت

.شودنوشتهبیماروضعیتازایخلاصهبیماریسیربرگهدر.1

.شودنوشتهاوتقاضاهایوبیمارکاملنامباهمراهDNRدستور.2

.شودنوشتهواضحوکاملطوربهDNRازمنظور.3

.کنندامضاراکاراینباموافقتپروندهازجاییدراوولییابیمار.4



:کارورز پزشکی

،یدورهونظریهایآموزشکهپزشکیعمومیدکتریپایانیمرحلهدانشجویکارورز

رتنظاتحت،خودهایآموختهکاربردبهمجازوباشدرساندهپایانبهراکارآموزیعملی

.استپزشکیدکتریمرکاخذبرایایحرفههایمهارتکسببرایعلمی،هیاتاعضای

شیککساعاتدروبخشآنرئیسیاگروهمدیربابخشییاگروههردرکارورزمسئولیت

ایبخشکشیکارشددستیاریاآنکالعلمیهیاتعضویاکشیکمعالجپزشکبا

.استبیمارستان



:  شرح وظایف کارورزان

:کلیات( الف

تانبیمارسدرحضورساعاتکلیهدرپزشکیاخلاقوشرعیشئونرعایتوحفظ

دانشگاهودانشکده،بیمارستان،بخشیاگروهداخلیمقرراترعایت

ودرمان،بهداشتوزارتسویازشدهابلاغمقرراتوهانامهایینمفادرعایت

پزشکیآموزش



:پزشكيمراقبت از بيمار و مدارك ( ب

مربوطتریبسبیمارانکلیهازدرمانی-تشخیصیبرنامهطرحوارزیابی،بالینیمعاینهانجاموحالشرحاخذ

.مناسبافتراقیهایتشخیصنمودنمطرحوکشیکوعادیاوقاتدرخودبه

دستیاریامعالجپزشکازقبل،بخشدرمربوطبستریبیمارانویزیت.

اتگزارشآخرینبررسیو)اورژانسموارددرمگرحضوریغیرشکلبه(آزمایشاتجوابدریافتپیگیری

.بیمارپاراکلینیکی

بیماریسیریبرگهنوشتن.

دستیاریامعالجپزشکنظارتتحتپزشکیدستوراتنوشتن.

دورههرپایانوآغازمخصوصهاییادداشتنوشتنon – and off –service notes ))

بخشدرمسئولدستیاریامعالجپزشکنظرزیرپروندهیخلاصهنوشتن.

بخشدرمسئولدستیاریامعالجپزشکنظربامشاورهیبرگهنوشتن.



جملهازبرداریتصویردرخواستهایبرگهنوشتنMRI , CT Scan،نوگرافی،سو،گرافیرادیو

برابرکهصورتیدردیگر،کلینیکپاراخواستدرهایبرگهیکلیهوگرافیآنژیوسکوپی،آندو

.باشدمربوطفرمدربیمارحالشرحنگارشبهنیازدانشکدهیابیمارستانیاگروهآنمقررات

انجاموشوندمیاحیاءکهبیمارانیبالینبرحضورCPR

بهنیازبخشدرکهبیماریهرودارندویژهمراقبتبهنیازکهآنهاییوحالبدبیمارانبالینبرحضور

.باشندداشتهمجددویزیت

کبدسیپبیونظیرتهاجمیتشخیصیاقداماتانجامازپسبیمارانازمراقبتوحیاتیعلائمکنترل،

وگلوکزتحملتستیاآبازمحرومیتنظیرخطیرهایتستآنهابرایکهکسانییاوکلیهبیوپسی

.بخشدرلمسئودستیاریامعالجپزشکنظارتتحت،شودمیانجامانسولین

هایاقبتمربهنیازکهبیمارانیوباشندداشتهثباتبیحیاتیعلائمکهحالبدبیمارانباهمراهی

یاودیگرهایبخشبهانتقالدر،کندمیتهدیدراآنهاایعارضهبروزامکانودارندپزشکیخاص

.کشیکارشددستیاریامعالجپزشکنظربابیمارستانهاسایر



:درماني -اقدامات تشخيصي ( پ

:باشدمیکارورزیعهدهبرزیراقداماتانجام.1

گازهایگرفتن،خوارانشیردرجزبهجنسهم"ترجیحابیماراندرادراریسوندگذاشتن،معدهلولهگذاشتن

ودنزبخیه،گلوکشتبرایگیرینمونه،هازخمازبردارینمونه،محیطیخونلامتهیهABGشریانیخون

پانسمانانجام،پروندهدرآننوشتنوECGمقدماتی،تفسیرآنخواندنوPPDتستانجامبخیهکشیدن

ودارندلجمعاپزشکنظرطبقمجددبخیهیاو)روتینغیر(تخصصیوشویشستدبریدمانبهنیازکههایی

یانخوکیسهمشخصاتکردنچک،بینیقدامیتامپونگوش،شویوشستانجامباشند،شدهعفونییا

بیماربهفراوردهیاخونتزریقبرایخونیفراورده



.باشدمیکارورزبرعهدهدستیاریامعالجپزشکمستقیمنظارتتحتوموافقتباتنهازیرامورانجام.2

انجام،واژینالزایمانگرفتن،airwayوتراشهیلولهگذاشتن،خودبستریبیمارانداروییهاینسخهنوشتن

،(IUD)گذاشتن،جنینحرکاتورحمانقباضاتو(FHR)جنینقلبضربانکنترل،زایماندراینداکشن

،گیریلآت،پوستیکشش،بینیخونریزیکوتر،چشموبینی،حلق،گوشازخارجیجسمکردنخارجکورتاژ،

زریقت،زانومفصلپونکسیون،استخوانمغزبیوپسیوآسپیراسیونLPلومبارپونکسیونانجام،سادهگیریگچ

هایتودهبرداشتن،ختنه)سادهپاییسرهایجراحیانجام،مفصلیداخلوintrathecalنخاعیداخل

ingrowingکردنخارج،سطحی nail،گذاشتن،سوپراپوبیکگیرینمونه،آبسهتخلیهchest tube

tapکشیدن colon)پلوروآسیتمایع،( washoutیانفروستومییلولهتعویضخطرناكداروهایتزریق

سونداژ،نوزادانخونتعویضدرهمکاریونافیوریدیکاتترگذاشتنمثانه،سوپراپوبیکدرناژسیستوستومی

آموزشیبرنامهدراستممکنکهدیگرتهاجمیدرمانیتشخیصیاقدامهروداونکاتخواران،شیرادراری

.باشدشدهپیشنهادکارورزان



تعیینبهوماه6مدتبهحداکثرکارورزیدورهدرتنهامهارتکسبمنظوربهزیرامورانجام.3

تشخیصبهاورژانسموارددرمگر،باشدمیکارورزیعهدهبردانشکدهآموزشیمعاونت

زیکارآمودورهدرهامهارتاینایدانشکدهدرچنانچه)کشیکارشددستیاریامعالجپزشک

(.میباشندمعافوظیفهاینانجامازکارورزاندانشکدهتشخیصبهباشدشدهکسب

IV)گیریرگ،تزریق Cannulation)وریدگیرینمونه،(Venous blood

sampling)،گرفتنخون،کشتبرایگیرینمونهECGگرمآمیزیرنگ،سادهپانسمان،

،اشهترلولهوحلقترشحاتساکشنمحیطیخونلاموادرارینمونهمیکروسکوپیتفسیر

.تنفسیتراپیفیزیو



ارشددستیاریامعالجپزشکتشخیصبهاورژانسوضروریموارددرتنهازیرامورانجام.4

:باشدمیکارورزعهدهبرکشیک

intake/outوحیاتیعلائمچارتوکنترل put،کردنباز،معدهترشحاتازنمونهگرفتن

دارند،نحالشرحنگارشبهنیازکهپاراکلنیکخواستدرهایبرگهنوشتن،فلبوتومیگچ،

بهنبیماراهمراهی،پاراکلینیکاقداماتجوابحضوری،پیگیریآزمایشگاهبهنمونهانتقال

standپیوستهحضور،زدنآمبوبگ،بیمارستاندیگرهایقسمت byشیمی،بیماربالینبر

خونهایبستهانتقال،درمانی



در همایش هاي آموزشي شركت (ت

 فعال و منظم در ویزیت بیماران توسط پزشک معالج یا دستیار بخشحضور.

 ا دستیار  در درمانگاه طبق برنامه تعیین شده و گرفتن شرح حال ، انجام معاینه و معرفی به پزشک معالج یشرکت

 نسخه با نظارت پزشک معالج یا دستیار نوشتن.

 در راندهای تحویلی و سپردن بیماران خطیر به کارورز کشیک بعدشرکت .

 بیمار در گزارش صبحگاهی یا سایر کنفرانس ها طبق نظر پزشک معالج یا دستیار مربوط ، اقداماتمعرفی

.پاراکلینیک و تفسیر نتایج آنها و اقدامات  درمانی 

 ار ارشد کنفرانس های علمی در صورت لزوم ، طبق برنامه ی تنظیم شده توسط مسئول آموزش بخش یا دستیارائه.



: حضور در بيمارستان ( ث

شکدهدانیابخشیاگروههرریاستسویازشدهتعیینیبرنامهطبقعادیاوقاتدردربیمارستانحضورزمان
نمدوآموزشییبرنامهبخشدرآنانحضورساعاتکلیهبرایاستموظفبخشهرکارورزانآموزشمسئول)

.(کنداعلامدورهآغازدروتهیه

آموزشمسئولدستیاریاپزشکیعهدهبههاکشیکوهابخشدرکارورزانچرخشیبرنامهتنظیم
ورزکارعهدهبهکارورزانآموزشمسئولدستیاریاپزشکنظارتباواختیارتفویضصورتدریاوکارورزان

.استارشد

اضطراریموارددریاو(قبلساعت24حداقل)قبلیاطلاعبامگرنیستممکنکشیکیبرنامهدرجاییجابه
معالجکپزشموافقتکسبازپسکارورزانآموزشمسئولدستیاریاپزشکموافقتوجانشینتعیینشرطبه
.بخشدستیاریا

استممنوعمطلقاکشیکارشددستیاریاپزشکازاجازهکسبباواضطراریموارددرجزکشیکترک.

وهستندنامهآیینایناجرایحسنمسئولآموزشیهایبیمارستانهایبخشروسایوگروههامدیران
.داشتخواهندنظارتنامهآییناجرایحسنبرپزشکیهایدانشکدهروسای



یاپزشکومستقیمدستیاریاپزشکموافقتباوساعتیمرخصیازاستفادهباعادیاوقاتدربیمارستانازخروج

.استمقدورکارورزانآموزشمسئولدستیار

قیممستدستیاریاپزشکنظرباکهمواردیدرمگراستآموزشیهایهمایشوجلساتبااولویتکلیطوربه،

.دهدقرارلویتاودررادرمانی-تشخیصیامورانجام،بیماربرایجانیخطروجود

وبهداشتکارورزیماههیکدورهبرنامهآخرینمطابقباید،بهداشتواجتماعیپزشکیکارورزیدورهمورددر

زیریبرنامهعالیشورایجلسهپنجمینمصوباجتماعیپزشکی(گرددتاکیددورهایناهمیتبروشودعمل

(87/11/23مورخپزشکیعلوم

هرابطایندرکارورزانشکایاتیاووظایفانجامدراهمالگونههرباوفوقوظایفشرحازکارورزانتخلفموارد

.دشخواهدگرفتهلازمتصمیماتومطرحدانشکدهیابیمارستانیاگروهبخش،آموزشیشورایدرموردحسب

الاتربمراجعبهمورد،نرسیدقطعینتیجهبهاولیهکنندهرسیدگیمراجعازکدامهردرمطروحهمسائلچنانچه

.بودخواهددانشکدهآموزشیشورایگیریتصمیمنهاییمرجع.شدخواهدارجاعمقتضیتصمیماتخاذجهت



استانداردهای حرفه ای

رعایت ادب

رازداری

صداقت

احترام به شخصیت بیمار

ارتباط با همراهان بیمار

پوشش

تفریح



:رعایت ادب

کنیدمعرفیراخودمصاحبهانجامازقبلبزنیدودربیماراتاقبهورودازپیش.

نکنیدنوشیدنوخوردنبهاقدامبیماراتاقدرهرگز.

عیتوضمورددرصحبتازوکنیدصحبتبیماربالینبرشخصسوملفظباعلمیهایبحثدر

.کنیدپرهیزویاتاقدرپشتدربیماربالینی

کنیدنمعاینهبهاقداممتعددهمراهانحضوردروباشیدداشتهنظردرراانسانیحقوقمعاینهحین.

کنیدخواهیعذرتاخیردلیلبهویازشدید،حاضربیماربالینبردیراگر.

دهپرونمفصلمطالعهبهویحضوردروکنیدمطالعهراپروندهبیمار،بامصاحبهانجامازقبل

.نپردازید

بدهیدفهمقابلوسادهزبانیباراآنهاپاسخوباشیدخونسردبیمارسوالاتمقابلدر.



احترام به شخصیت بیمار

کنیدخطابفامیلواسموعناوینبارابیماران

وبرایرااقداماتدلیلوبگیریداجازهبیمارازگیریخونومعاینه،درمانیوتشخیصیاقداماتانجامازپیش

.دهیدتوضیح

خرتمسمایهراویبیمارییااوظاهربیمار،وضعیت.بپرهیزیدشوخیوخندهازاوهمراهانوبیمارانحضوردر

.نکنیدانتخابمستعارنامایشانبرایوندهیدقرار

ستقلالاوآرامشاحساسبیمارتاندهیدلموننشینیدتختجلویترالییابیمارتخترویمصاحبههنگامدر

.باشدداشته

ارامشوامنیتاحساستابنشیندصندلیرویبیمارامکانصورتدرمعاینهومصاحبه،حالشرحگرفتنبرای

.شودبهتربیمارپزشکارتباطورودرروتماسوکند

ورتصتیماعضایازنفردویایکتوسطاینکارونگوییدبیماربهتیماعضایتمامحضوردررابدهایخبر

.بگیرد



:نکتهچند

نچو.بماندمحفوظبیماراناطلاعاتمختلفهایمکاندرودیگرانباصحبتخلالدرباشیدمراقب:رازداری

.استبیمارانبهمربوطاطلاعاتترینشخصیاینها

معرفیدکترعنوانبهراخودنبایدوبگویندبیماربهراخوداصلیرتبهوسمتبایدپزشکیدانشجویان:صداقت

.کنند

اراحتینشدتازومیکندآنهابهبزرگیکمکبیمارهمراهانسازیآگاهوروحیهتقویت:بیمارهمراهانباارتباط

.آوریدبدستبیمارمورددرخوبیاطلاعاتهمراهانازمیتوانیدهمچنین.کاهدمیآنهانگرانیو

راخوداتیکت.باشیدداشتهآراستهومرتبوضع.بپوشیدتمیزروپوشبیمارستاندرحضورزماندر:پوشش

.نباشیددهآلووتیزنوکاشیاباتماسمعرضدرتابپوشیدبستهومناسبهایکفشبزنید،سینهبههمیشه



.از توجه شما متشکرم


