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چكيده
واژه پروفـشنال بـه طـور سـنتي بـراي سـه رشـته        واسـت » اعلان عمومي و تعهد دادن به جامعـه   «به معناي   » Professio«لغت لاتين   

از طرف افرادي با صـلاحيت      » فراخوان«حرفه شريف پزشكي كه دراصل نوعي       .شده است استفاده  » علوم ديني «و  » وكالت«،  »پزشكي«
پول بـده   «رسد كه در حال تبديل به يك تجارت         دادند، به نظر مي   هاي خود ترجيح مي   و دانشمند بود كه نيازهاي بيماران را بر خواسته        

 بسياري از جوامع پيشرفته و در حال پيـشرفت بـه صـورت كـاهش                باشد و اين مساله نه تنها در جامعه ما، بلكه در          مي» و سرويس بگير  
. كنداعتماد جامعه به پزشكان نمود پيدا مي

گرايــي وهــاي تكنولوژيــك، تخــصصبــراي دانــشجويان، پيــشرفت) Role Model(انتظــارات خــانواده، كــاهش اســاتيد فرزانــه و الگــو 
بـه عنـوان   ] سيستم ارجاعي[سيستم خدمات بهداشتي درماني به صورت دست دوم و دست سوم         گرايي، و درگير شدن در      فوق تخصص 

هـا قبـل در     از مـدت  . اسـت » تجزيـه شـدن   «در واقع جامعه پزشكي به آهستگي در حـال نـوعي            . علل اين مساله درنظر گرفته شده اند      
اي گري بـه دانـشجويان پزشـكي تاكيـد شـده و        فههاي پزشكي كشورهاي غربي، به ضرورت آموختن و آموزش دادن اصول حر           دانشكده

هـاي مناسـب و شايـسته و يـك     شود تا ذهنيت هاي درست، مهـارت ها بسيار پرداخته مي   امروزه به ارتقاي كيفيت و كميت اين آموزش       
 مداقـه قـرار     اي مورد بـازبيني و    بايستي دوره تحصيلات پزشكي به گونه     . در مجموعه آموزش هاي پزشكي ايجاد شود      » ارزشي«سيستم  

در اين نوشتار بر آنـيم كـه ضـمن معرفـي     . در تمامي سطوح آموزش وارد گردد  » آموزش حرفه اي گري پزشكي    «گيرد كه موضوع مهم     
هاي ياددهي و يـادگيري آن و موانـع موجـود تامـل             گري پزشكي و مباني آن، اندكي درباره شيوه       ايمختصر مفهوم پروفشناليزم يا حرفه    

.نمائيم
پروفشناليزم پزشكي، اخلاق حرفه اي، آموزش پزشكي، كوريكولوم پنهان، كوريكولوم نوشته شده: يديكلمات كل

مقدمه
معمـولا بـه شـاغليني اطـلاق       » پروفـشنال «يا  » ايحرفه«واژه  
ــي ــه م ــه و رتب ــه داراي درج ــود ك ــه اي ش ــرا(اي حرف و ) دكت

 كاري، امنيـت  ،تحصيلات عاليه بوده، از اختيارات قابل ملاحظه     
شـان   در شـغل   اقتصادي و دستمزد بالائي برخوردارند و عمومـاً       

هـاي چـالش برانگيـز       هاي خلاقانـه و آفـرينش     درگير همكاري 
واژه پروفشنال به طور سنتي براي سه رشـته         ). 2و1(باشند  مي
استفاده شـده اسـت كـه       » علوم ديني «و  » وكالت«،  »پزشكي«

ولاني و سخت تحـصيل     ها لزوم طي مراحل ط    مشخصه همه آن  
).4-2(است 

ــان دكتــر شــادمان نعمتــي، : نويــسنده مــسئول  شــهريور، 17رشــت، خياب
بيمارستان اميرالمومنين، بخش گوش گلو بيني و جراحي سروگردن

nemati@gums.ac.ir

فبورد طب داخلي آمريكا پروفشناليزم را بـه صـورت زير تعري
ها و رفتارها در    اي از ديدگاه  نهادينه كردن مجموعه  : كرده است 

دانشجوي پزشكي و پزشك كه باعث شود فرد هميـشه منـافع            
تـوان بـه   درواقـع مـي  ). 2(بيمار را ما فوق منافع شخصي بداند       

ــست   ــر نگريـ ــشناليزم از دو منظـ ــضايل                : پروفـ ــر فـ از منظـ
يعنـي  . گرياي وظايف حرفه  اي گري و از منظر الزامات و      حرفه
بخـشد و هـم الزامـات و        كه داشتن اين اصول هم برتري مي      آن

).2(هايي را به همراه خواهد داشت مسئوليت
ــشنال   ــك پروف ــي«ي ــاي  » واقع ــام معياره ــستي داراي تم باي

قراردادي در حوزه كاري خود باشد كه از جملـه ايـن معيارهـا              
و حـوزه هـاي مختلـف آن        ها  انجام كار با كيفيت بالا در زمينه      
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...و پزشكي و آموزش آن به دانشجويان) اي گريحرفه(پروفشناليزم شادمان نعمتي و همكاران

55  /     )12(؛ 1389ستان بهار و تاب/ پژوهش در آموزش علوم پزشكي 

ــساني،     ــدمات ان ــد، خ ــت، تولي ــوزه خلاقي ــه ح ــه، ازجمل حرف
هاي اوليه و پيشرفته، و نيز داشتن اسـتاندارد بـالائي از      پژوهش

ها در حين ارائه كدهاي اخلاق حرفه اي و پايبندي دقيق به آن       
كه يك فرد پروفشنال دانش و خلاصه آن.خدمات مربوطه است

اي م حرفه و مهارت خاصي را داشته، مسئوليت ويژه قابليت انجا 
رود بـراي جامعـه     را كه عموماً از ديگر اقشار جامعه انتظار نمي        

رساند و در عـوض امتيـازات خاصـي نيـز دريافـت             به انجام مي  
براي مثـال   (دهد  كند كه جامعه به بقيه صنوف و اقشار نمي        مي

).  5-3) (محرم اسرار بيماران بودن
اي چيست؟وي پروفشنال يا حرفهمعناي لغ

Professional و profession  ــين ــت لاتـــ ــشه در لغـــ  ريـــ
»Professio «     اعلان عمـومي و تعهـد دادن       «دارد كه به معناي

هـاي   درواقع برخي افـراد كـه قابليـت     ؛) 5-2(است  » به جامعه 
كنند كه يـك    خاصي دارند به عموم افراد جامعه خود اعلام مي        

نمايند و اين اظهـار و  مانت و تعهد مي   را ض » منفعت اجتماعي «
اعلان عمومي مورد پذيرش جامعه قرار گرفته و افراد جامعـه از     
مشاغل آن حرفه خاص انتظار آن هدف و نفع مهم اجتماعي را            

در واقع حرفه اي بودن يـك خـصوصيت ذاتـي و            ). 5و4(دارند  
كنـد و   اعطا مي » جامعه«موروثي نيست بلكه امتيازي است كه       

ترين امتيازات هاست و ابقاي آن بستگي  اين امتياز از مهم   البته
.به باور جامعه به قابليت اعضاي آن حرفه دارد

داراي يك تعهد مشترك بوده همـديگر را        » حرفه«اعضاي يك   
كننـد و بطـور خـاص در پزشـكي ايـن امـر              تنظيم و پايش مي   

هـاي نظـام پزشـكي      توسط بوردهاي پزشكي تخصصي، سازمان    
هـاي بيمارسـتاني صـورت      و همچنين كميتـه   وريمحلي و كش  

هاي پروفشنال به جامعـه     به عبارت ديگر، سازمان   ). 6(گيرد  مي
نمايد كـه اعـضايش خـدمات خاصـي را بـا            اعلان و تضمين مي   

استانداردهاي مربوط به جامعه ارائه داده در صورت تخطي اين          
ت قـرار   اعضاء از تعهدات فوق، اين افراد را احياناً مورد بازخواس         

در واقع شخص پزشك نيـز در دو موقعيـت          ).6-3(خواهد داد   
يكي در هنگامي كه در انتهاي دوره      : دهداين اعلان را انجام مي    

خورد و دوم مرتبه در موقعي   پزشكي مي » سوگند«تحصيلاتش  
-است كه به بيماري كه به محكمه اش مراجعه كرده است مي           

).2(» ام دهم؟توانم برايت انجمن چه كاري مي«: گويد
ــه ــاوت حرف ــغل )Profession(تف ) Businessوtrade(باش

چيست؟
هاايسواي مشخصاتي كه پيشتر درباره درجات تحصيلي حرفه

غل واضح نيست و ـگفته شد، گاهي اوقات مرز بين حرفه و ش

كننـد كـه برخـي خـدمات        برخي مشاغل و صنوف نيز ادعا مي      
ترين مـسئله   ما مهم ا. كنندتخصصي را براي جامعه ضمانت مي     

آن است كه اين مشاغل بيشتر جهت امرار معاش افراد و كسب            
. سودهاي اقتصادي است تا انجام يـك رسـالت مهـم اجتمـاعي       
ــوارد صــاحبان   ــسياري از م ــر در ب ــه از ســوي ديگ ــد ك هرچن

Profession  هــاي كلاســيك نيــز از حرفــه خــود ارتــزاق نيــز
تر است اين دو مسئله از هـم     كنند كه در شرايط ايده آل به      مي

Business بـا    Professionبه هر حال تفاوت اساسي      . جدا باشد 

اي ثابـت را جهـت انجـام     اي وظيفـه  آن است كـه افـراد حرفـه       
خدمات مورد تعهد بر عهده دارند ولو آنكـه گـاه از خـود مايـه                

تفـاوت ديگـر آنكـه      . بگذارند و به لحاظ مـادي متـضرر گردنـد         
 درگيـر امـور ذهنـي و معنـوي و كارهـاي             ها عمـدتا  پروفشنال
ــي  ــ) Administrative(اجرائ ــشاغل و دادو  ه ــي در م ستند ول
افراد بيشتر درگير كارهاي فيزيكـي هـستند و بـالاخره     ستدها،

هـا   ترين تفاوت آن است كه در حرفـه      شايد بتوان گفت كه مهم    
كدهاي اخلاقي خاصي مطـرح اسـت كـه افـراد متعلـق بـه آن            

ي مسئوليت و وظايف خود ملزم بـه رعايـت          صنف در جهت ادا   
 ايـن كـدهاي   ،آنها هستند، در حالي كـه در مـشاغل و تجـارت     

وجـود نـشريه اي محققانـه و        ) 5و2،3. (اخلاقي وجـود ندارنـد    
 وفـادار اسـت،     عالمانه كـه بـه اسـتانداردهاي آن حرفـه كـاملاً           

برخورداري اعضا از وضعيت اجتمـاعي نـسبتا بـالاتر و بـالاخره             
ــت ــاحماي ــالتي و  ه ــررات اي ــال مق ــضا در قب ي محكمــي از اع

هـاي حرفـه اي   فشارهاي اقتصادي بازار از جمله ديگـر ويژگـي        
).  2(هاست

بـا آماتوريـسم    ) Professionalism(اي گري   تفاوت حرفه 
)Amateurism ( چيست؟

Loverبـه معنـاي     » Amator«واژه آماتوريسم از ريشه لاتيني      

 در برخـي مـوارد خـاص از       دتاًبوده عم ـ ) داردار يا طرف  دوست(
ــي رود  ــار م ــه ك ــر ب ــل ورزش و هن ــاوت. قبي ــده تف ــاي عم ه

آماتوريسم با پروفشناليزم آن است كه اولاً هدف از آماتوريـسم           
بيشتر وقت گذراني و صرف بهينـه اوقـات فراغـت بـوده تعهـد               
اجتماعي خاصي نداشته و به تبع آن كـدهاي اخلاقـي خاصـي             

هاي كامل مـورد   صولا آماتورها، مهارت  كه ا و ديگر آن  نيز ندارد؛ 
ــات و     ــشتر از امكان ــته، بي ــه اي را نداش ــسائل حرف ــاز در م ني

گونـه تعهـدي بـه    استفاده مي كنند و هيچ   » موجود«تسهيلات  
گشودن افق هاي جديد و پيـشگامي در عرصـه هـاي خـاص و               

ها بايـستي هميـشه در      ايبه عبارت ديگر حرفه   . نوين را ندارند  
كت و تلاش كنند و پاسداري و مرزگـشايي از          دانش حر » مرز«
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 و همكارانمان نعمتي           شاد...و پزشكي و آموزش آن به دانشجويان) اي گريحرفه(پروفشناليزم 
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هاست، ولي آماتورهـا در وادي و عرصـه هـاي           وظايف آن جمله
).7و3(مشغولند» وقت گذراني«موجود به

:»پروفشنال«اي هاي يك فرد حرفهبرخي از ويژگي
 تماميت و سلامت كامل شخصيت-1
زش زندگي ايمان به معنا و ار-2
و فضيلت آراستگي به زيور تواضع -3
 نوع دوستي و احساس مسووليت اجتماعي و حتي درگيري          -4

 هاي پيشگامانه خدماتي و اجتماعيدر ساير فعاليت
»عدالت اجتماعي« احترام به اصل  پايبندي و-5
بـه ويـژه تاريخچـه مربـوط بـه تخـصص و       ( آگاهي از تاريخ    -6

گاهي نسبت به تاريخ ادبيات و هنرو حتي آ) حرفه خود
 توسـط   هاي تكنيكي و آگاهي كامل علمي كه مرتبـاً         مهارت -7

اصـولاً . شـود هاي مداوم تجديد و به روز نگهداشته مـي        آموزش
خـود تنظيمـي و     «رسد كـه قابليـت      اي به حدي مي   فرد حرفه 

 بسيار مسئول و قابل اعتماد استدارد و» خود ساختگي
 حق آموزش دادن، پـذيرش و يـا اخـراج يـا تنبيـه اعـضاي        -8

ع به دليل نقـص در انجـام تعهـدات مربـوط و حـق           صنف متبو 
)7و5-3(هاي اعضا نظارت بر انجام وظايف و مسئوليت

درواقع اعضاي يك حرفه از اينكه به اسـتانداردهاي آموزشـي و        
ساز و كارهاي انضباطي خاصشان نظارتي اعمال شـود رضـايت           

نكته بسيار مهمي كه بايستي بـه آن اشـاره          ). 3و2(كامل دارند 
آن است كه همگان قبول داريم كـه هـر شخـصي ممكـن              كرد  

است سـلايق و علاقـه هـاي متعـددي داشـته باشـد، امـا فـرد           
حرفه اي و پروفشنال يك خاصيت برجسته اش آن اسـت كـه              

و » تضادبين منافع «تواند مساله بسيار مهم، حساس و شايع        مي
همانـا  كه  (اش  در واقع تضاد بين منافع مختلف با منفعت اصلي        

» مديريت«وبي و بطور مداوم     را بخ ) انجام مسئوليت اش هست   
.)4-2(نمايد 

:اي گري پزشكياصول منشور حرفه
هـاي   مـيلادي بحـث اخـلاق در مراقبـت         1960از اواخر دهـه     

بيماران در ايالات متحده به طور جدي مطرح شده، در بسياري   
هـاي مختلـف    از زمينه هاي پزشكي و غيرپزشـكي بـه صـورت          

 Professional)اي و اخـلاق حرفـه  (Bioethics)لاق زيستي اخ

ethics) خ بـه   يهاي آن البتـه در تـار      شد كه ريشه  گيري مي  پي
، )  پــيش از مــيلاد2000ســال ( كــدهاي اخلاقــي حمــورابي 

 امـا  .)8(گشت بر مي)  پيش از ميلاد5قرن (سوگند نامه بقراط   
زش  ميلادي بودكـه شـوراي اعتباربخـشي آمـو         1999در سال   

 قابليــت هــاي عمــومي (ACGME)فــارغ التحــصيلان پزشــكي
طبق اين . تمامي رشته هاي تخصصي را تصويب و اجرايي نمود     

 Accreditation Council for هـا و  تمـامي رزيـدنت  مـصوبه 

Graduate Medical Education (ACGME)هــاي  فلوشــيپ
هاي مختلـف در زمـان فراغـت از تحـصيل بايـستي ايـن               رشته

رسـاندند كـه يكـي از ايـن          را بـه اثبـات مـي       مي مه قابليت ها 
درواقـع رزيـدنت    . بـود » اي گـري  حرفه«گانه  هاي شش قابليت

اي، پايبنـدي بـه اصـول     هـاي حرفـه   بايستي تعهد به مسئوليت   
اخلاق پزشكي و حساسيت نسبت بـه جمعيـت هـاي مختلـف             
ــروز و اثبــات        ــصه ب ــه من ــت ب ــن هيئ ــراي اي ــاران را ب بيم

.)8و6(رساند مي
هـاي  جـزو ليـست قابليـت   » پروفـشناليزم «متعاقب اين امر كه   

 ميلادي، بورد   2002در سال   .  درآمد ACGMEعمومي شوراي   
، همراه با كالج آمريكائي پزشـكان       )ABIM(مريكا   آ طب داخلي 

و فدراسـيون   ) ACP-ASIM(مريكـا   آو جامعه پزشكان داخلـي      
 يا منـشور حرفـه اي گـري         بيانيه) EFIM(اروپائي طب داخلي    

پزشــكي را تــدوين كردنــد كــه بــه تــصويب صــدها پزشــك و  
سـه  ). 8 و 5،6(هاي پزشكي در سرتاسر جهـان رسـيد         سازمان

: اي گري پزشكي در اين منشور عبارتند ازاصل اساسي حرفه
هـاي بيمـار     اولويت خير و صلاح بيمار و توجه بـه ارزش          -الف
)ValuePatient(
ستقلال بيمار و عدم سلب اختياراز وي احترام به ا-ب
هــاي پيــشبرد عــدالت اجتمــاعي بــه ويــژه در زمينــه     -ج

 درماني-بهداشتي
اي گري پزشكي با پايبنـدي اعـضاي   اين سه اصل منشور حرفه 

:زير محقق خواهد شد» ده فرمان«حرفه پزشكي به 
و  داشتن صلاحيت و قابليت لازم براي كار پزشكي و حفـظ             -1

هاارتقا و به روز نگهداشتن اين قابليت
 صداقت با بيماران-2
 راز دار بودن براي بيماران-3
 برقراري روابط مناسب و صحيح با بيماران -4
ت ارائه شـده بـه      پيشبرد و بهبود بخشيدن به كيفيت خدما       -5

بيماران و جامعه
هـاي   بهبود بخشيدن و ارتقاي دسترسي جامعه به مراقبـت         -6

ي و كمــك بــه گــسترش خــدمات بهداشــتي درمــاني و پزشــك
هاهمگاني كردن آن

،از قبيل وقت   توزيع عادلانه منابع محدود بهداشتي درماني      -7
خدمات و ساير امكانات

 حفظ اعتماد جامعه نسبت به خود و صنف متبوع خـود بـه              -8
»تضاد منافع«ه و مداوم كمك مديريت بهين
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...و پزشكي و آموزش آن به دانشجويان) اي گريحرفه(پروفشناليزم شادمان نعمتي و همكاران

57  /     )12(؛ 1389ستان بهار و تاب/ پژوهش در آموزش علوم پزشكي 

دگيري و آمـوزش مـداوم      داشتن دانش علمي و تعهد به يـا        -9
دانش پزشك حرفه اي نبايد محـدود بـه طـب بـوده، آشـنايي               

 فلسفه  المقدوري با ساير علوم به ويژه علوم انساني، تاريخ،        حتي
نيز در اين مقوله مي گنجد

)10-3،8(پذيري حرفه اي  مسئوليت-10
بديهي است كه هركدام از موارد فوق الذكر مـصاديق بـسياري            

، در   اسـت   پزشكان و دانشجويان پزشكي داشته     در كار روز مره   
هاي بـسياري را طـرح نمـود؛       هر مورد مي توان مسايل و مثال      

كه يـك پزشـك معتقـد اسـت نبايـستي           هايي از قبيل آن   مثال
گيري و انتخاب نوع درمان دخالـت داد و يـا     بيمار را در تصميم   

ــا   ــدش را از ويزيتوره ــات جدي ــب اطلاع ي اينكــه پزشــكي اغل
گيـرد كـه بـه    شركت هاي دارويي و يا سـوال از همكـاران مـي      

تــرين ســطح اعتبــار لحــاظ ســند شــناختي و اعتبــار از پــائين
برخوردارند؛ و مساله بسيار مهـم طـرز برخـورد اعـضاي هيـات       

شان، و علمي و دستياران تخصصي و پزشكان با خطاهاي شغلي     
.ها مثال عيني و شايع ديگرده

مهمـي از قبيـل دسـتور شـماره چهـار           همچنين بـراي مـوارد      
چگونگي برقراري رابطه با بيماران عادي يا خاص مثلا بيماران          (

8و يا دستور بسيار مهـم شـماره   ) end stageرواني يا بيماران 
ها و بلكه   توان ده پردازد مي كه به مساله اساسي تضاد منافع مي      

 و  دانشجويان و   صدها مثال و سناريوي پزشكي را طراحي كرده       
.)12-10(هـا واداشـت   حتي پزشكان را به فكر و تمرين در آن        

كـه نظـر بـه اهميـت حرفـه پزشـكي و سـلامت               نكته ديگر آن  
ها، از ساليان قبل بيانيه ها و منشورهاي ديگـري نيـز در             انسان
هاي مختلف پزشكي ارائه شده كه از جمله مـشهورترين          حيطه
دربـاره ارتقـاي    )1986مبرنـوا (توان بـه منـشور اتـاوا        ها مي آن

و تجديـد نظرهـاي     ) 1964ژوئـن   (بهداشت و بيانيه هلـسينكي    
.بعدي آن درباره تحقيقات پزشكي و انساني اشاره كرد
: هاي آنيادگيري و آموزش پروفشناليزم پزشكي و روش

آنچه كه مسلم است اصول حرفـه اي پزشـكي تـوارثي نبـوده،              
اي در   رفتارهـاي حرفـه    جالـب آنكـه   . ها را بايستي يادگرفت   آن

شود و البته گـاه  طي دوره آموزش پزشكي دستخوش تغيير مي     
نكته مهم ديگر آن كه بـسياري از        . اين تغييرات مطلوب نيست   

هاي اخلاقي و حتي حرفه اي ممكن اسـت قبـل از ورود             ارزش
دانشجويان به دانشكده پزشكي و يا از محيط خارج از دانشكده           

حال بايد ديد مباني آموزش اين      ). 15-13(آموخته شده باشند    
ــست   ــه اي چي ــاي حرف ــد و رفتاره ــر  ؟ قواع ــارت ديگ ــه عب ب

مي خواهيم بدانيم كه ارزش هاي حرفه اي گري را كي، كجـا،             
. و چگونه مي توان يافت

ــشكده ــول    در دان ــت اص ــا، اكثري ــر دني ــكي سرتاس ــاي پزش ه
دانـشگاهيان سـطوح   اي گري از طريق رفتار اساتيد و هم     حرفه
هـا  شود و بويژه در برخي حيطه     القاء مي ) modelsRole(بالاتر  

در . ها بسيار مهـم اسـت    نقش اين مدل   (Attitude)مثل نگرش   
ــود   ــاتيد خ ــار اس ــه را در رفت ــشه آنچ ــشجويان همي ــع دان واق

هـا  چـه را كـه اسـاتيد بـه آن         نـه آن  دهند،مي بينند انجام مي   
توان گفت كـه دو نـوع كوريكولـوم         مي). 10 و 5،6،8( گويندمي

براي آموزش اصول پروفشناليزم پزشكي وجود داردكـه بخـش          
عمده اين اصول در واقع از طريـق نـوعي كوريكولـوم پنهـان و               

م پنهـان و  شوند و نقش اين كوريكولـو  نانوشته آموزش داده مي   
نانوشته بي گمان مهم و اساسي است و لذا همه اعضاي هيـات             
علمي بايستي در كوچكترين رفتار، طرز پوشش و طرز برخورد،      
و حتي طرز تلقـي هـاي خـود جوانـب احتيـاط را نگهداشـته،                

) مثبـت يـا منفـي     (بدانند كه ناخواسته درحال آموزش اصـول        
. كـاران هـستند   اي گري بـه دانـشجويان، اطرافيـان و هم         حرفه

جالب آنكه اين كوريكولوم قوي با خواندن، برگـزاري تـشريفات    
و برخي تكرارها توسـط دانـشكده و اسـاتيد نيـست كـه              خاص

) Rules(گردد، بلكه با پايبندي به يك سري قوانين         اجرايي مي 
، و مرســومات )Regulations(آئـين نامـه هـا و نظـام نامـه هـا       

 معروفند اجرا شـده، اثـرات       Rs3كه در مجموع به     ) روتين ها (
در يـك   ). 13(گذارنـد خود را در ذهن و رفتار دانـشجويان مـي         

بررسي جالب كه بر روي دستياران و دانشجويان بخش داخلـي         
اي هـاي حرفـه  انجام شده بود مشخص گرديد كـه اغلـب ارزش   

گري نه در فرصت هاي سازمان دهي شـده آموزشـي، بلكـه در        
هـاي شـب    تر و شـيفت    طولاني هايهاي پركار و كشيك   شيفت

ها درگيـري بيـشتري بـا بيمـاران دارنـد و            كه آموزش گيرنده  (
تر صرف برخورد با بيماران و      ساعات بيشتر را به صورت مستقل     

نكتـه جالـب آنكـه      ). 15-13(رخ مي دهد  ) كنندبيماري ها مي  
خود همين كوريكولوم نانوشته از جمله موانـع تحقـق آمـوزش          

ــري پ  ــه اي گ ــا  اصــول حرف ــشجويان ب ــوده، دان ــز ب زشــكي ني
اي كه از اسـاتيد و پـيش كـسوتان خـود            برخوردهاي غيرحرفه 

بينند در امر آموزش اين اصول دچار تناقضات مكـرر و گـاه             مي
.)6(بزرگ خواهند شد

اي گـري پزشـكي از   با اين حال بخش دوم آموزش اصول حرفه   
م انجـا ) فرمال(يكولوم هاي نوشته شده وساختارمند      رطريق كو 

شود و اغلب دانشكده هاي پزشـكي معتبـر دنيـا از سـاليان              مي
اي گـري را بـراي دانـشجويان        دوره آموزش اصـول حرفـه     قبل

). 8و1،2،4،6(درحال تحصيل پزشكي تدوين و اجرا مي كننـد          
ها و مراسـم     شامل برخي جشن   در اين كوريكولوم ها كه عمدتاً     
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 و همكارانمان نعمتي           شاد...و پزشكي و آموزش آن به دانشجويان) اي گريحرفه(پروفشناليزم 

)12(؛ 1389بهار و تابستان / پژوهش در آموزش علوم پزشكي      /  58

 White Coat)خـاص مثـل مراسـم پوشـيدن روپـوش سـفيد      

Ceremony)هـــاي هـــاي درس اخـــلاق پزشـــكي، دوره، دوره
دانشجويان بـا چـالش هـاي    مقدماتي پزشك و جامعه مي شود 

پيش رو در حرفه پزشكي آشنا شده و به اصول برخورد با ايـن              
. شوندمعماها مجهز مي

در واقــع عمــده ايــن كــار يعنــي ورود كوريكولــوم ســاختارمند 
هـاي آموزشـي    نامـه آموزش اصول پروفـشناليزم پزشـكي در بر       

 تـا   1980هاي عمومي يا تخصصي پزشكي از اواخـر دهـه           دوره
هاي پزشكي كشورهاي غربـي      ميلادي در دانشكده   1990دهه  

 ايالات متحده آمريكـا و كانـادا شـروع          بويژه انگلستان و متعاقباً   
هـاي اخيـر   شده و به ساير نقاط نيز گسترش يافته و طي سـال    

 بازبيني قرار گرفته اند كـه البتـه         نتايج آن مورد بررسي و مورد     
. ها در اين مجـال نمـي گنجـد        پرداختن به جزئيات اين بررسي    

براي مثال در يك بررسي كه در دانشگاه كاليفرنيا         ) 16و1،4،6(
انجام شد، مشخص گرديد كه بين ارتكاب به جرايم پزشكي در           
دوران پس از فراغـت از تحـصيل پزشـكان بـا مـوارد منفـي و                 

ها ثبت شده   هاي دوران تحصيل آن    كه در كارپوشه   ايغيرحرفه
بود ارتباط مستقيم وجود داشت و بر عكـس، در گـروه كنتـرل      

هاي بهتري گرفته بودند و كارنامه بهتري از اين نظر    كه آموزش 
داري كمتــرداشــتند ميــزان جــرايم پزشــكي بــه نحــو معنــي 

اشـي از ايـن     در كل بايد گفت كـه رويكـرد اصـلي ن          ). 17(بود  
تجربه ها حاكي از لزوم وارد كردن آموزش اصول پروفـشناليزم           
در كوريكولوم مدون دانشكده هـاي پزشـكي اسـت كـه شـامل        
مراحل مهم مشخص كردن انتظـارات آموزشـي، تـدارك مـواد            
آموزشي در قالب حل مسئله و راندهاي آموزشي و مسئله مهم           

).10 و8، 6(و البته پرچالش ارزيابي مي باشد 
برخي از علل نياز به آموزش پروفشناليزم به صورت مـستقيم و            

ــدرن  ــب م ــته  (در قال ــوم نانوش ــه كوريكول ــردن ب ــا نك ) و اكتف
: عبارتنداز

ــر جـــذب و ورود دانـــشجويان در  -1 ــال حاضـ  سيـــستم حـ
هـاي  هاي پزشكي بيشتر براساس آموزش ها و ارزيابي        دانشكده

ــتعداد    ــت و اس ــه ذهني ــت و ب ــي اس ــه  علم ــشجو در زمين دان
. شوداي گري كمتر توجه ميحرفه

 آموزش پزشكي به صورت يك حرفه و يك دوره خاص و نه             -2
كـه طـي   » فراخوان«به صورت آموزش يك شغل شريف و يك        

آن پزشك اعلان عمومي كرده، بيمـاران و نيازمنـدان را بـراي              
. اسـت  درآمـده  -رساندن خدمات طبي بـه خـود فـرا ميخوانـد          

هاي پزشكي و اعـضاي هيئـت علمـي آن          بديهي است دانشكده  
جاد وـشجويان ايـبايستي بتوانند اين تعهد معنوي را در دان

. كنند» نهادينه«
 در بسياري از كشورها مثل مالزي و كشور خود مـا، مـسئله    -3

درمان به عنوان مانعي بـر سـر راه ايجـاد يـك محـيط واقعـي                 
كه ملاحظات درمـاني و بيمـه اي،       آموزشي، گاه باعث مي شود      

تصميمات مبتني بر نيازهاي سلامت بيماران را تحـت الـشعاع           
. قرار دهد

ات مفصل بـر    هاي تكنولوژيك، آن هم بدون مطالع      پيشرفت -4
سود باعـث شـده كـه در      / هاي قيمت ملي و نسبت  روي اقتصاد 

پزشكي امروز بخش مهم گـرفتن شـرح حـال و معاينـه كامـل               
گ تر شده، بـه تبـع آن رابطـه پزشـك و بيمـار               فيزيكي كم رن  

. ضعيف تر و ناهماهنگ تر گردد
 طبقه بندي كردن بيمـاران در درون يـك سيـستم خـاص              -5

تخصصي و فوق تخصصي باعـث شـده كـه پزشـكان ارشـد در               
بسياري از كشورها با طيف زيادي از بيمـاران تمـاس كمتـري             

م نظـارتي و    اين امر، همراه با فقدان يـك سيـست        . داشته باشند 
فقدان يك خردمندي جـاري و قابـل اعتمـاد در محـيط هـاي               
آموزش دهي و آموزش گيـري باعـث شـده اسـت كـه انتقـال                

يكـي  . مفاهيم رفتار حرفه اي از حد استاندارد خود كمتر شـود          
هاي پزشـكي   از اثرات سوء اين مسئله آن است كه در دانشكده         

). 1( ها كمتر شده اندRole Modelامروز 
يستم پاداش دهي در دانـشكده هـا كـه بيـشتر براسـاس            س -6

پـاي بنـدي بـه اصـول        انتشارات و سخنراني هاست تا براسـاس      
حرفه اي و اخلاقي، بر مسئله آمـوزش اصـول حرفـه اي گـري              

).8و7، 6، 1،2(تاثير منفي گذاشته است 
موانـع و مــشكلات بـر ســر راه آمـوزش پروفــشناليزم    

پزشكي
اي به گونه كامـل   فه  هاي حر وليتكه آموزش مسئ  امر مسلم آن  

و آموزش پروفـشناليزم بـه دانـشجويان بـا     اي نيستامر ساده
هاي غلط  فرهنگ). 10و8،  6(هاي بسياري همراه است     چالش

موجود در جامعـه از جملـه جامعـه پزشـكي كـه گـاه بوسـيله              
شوند و در ذهن دانـشجويان      هاي جمعي نمايش داده مي    رسانه

گذارند از جمله اولـين و      سوء خود را به جا مي     ها آثار   و خانواده 
ترين اين موانع است كه بايد بـا بـسترسازي درسـت            شايد مهم 

.)6(فرهنگي به رفع آن همت گماشت
از آنجائي كه بسياري از وقت و انرژي دانـشكده هـاي پزشـكي              

هاي عملي و اصول علم پزشكي مي شـود         صرف آموزش مهارت  
 اولياي امر دانشگاه نـسبت بـه        همين كه اعضاي هيات علمي و     

فلسفه پروفشناليزم پزشـكي و اهميـت آن آگـاهي يابنـد گـام              
هاي خاصي  بزرگي در شروع كار است كه گاه با گذاشتن كارگاه         
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پس از اين گام، داشتن     . شودبراي اعضاي هيئت علمي آغاز مي     
اهداف روشن همراه با تدوين يك كوريكولـوم محـوري در ايـن     

دهد كه البته كار سختي بوده و       را تشكيل مي  زمينه قدم بعدي    
سازي اصول موجـود و رايـج در سـاير كـشورها و       مستلزم بومي 
. دانشگاه هاست

بـا  ) قبـل از بـالين  (هاي ابتدائي آشنا كردن دانشجويان در سال   
امر مهمي است، چرا كـه  ) Role Models(اساتيد الگوي باليني 

 بـا  دماتي را اكثـراً   هاي مهـم و مق ـ    دانشجويان پزشكي اين سال   
كنند كه اغلـب پزشـك نيـستند و         اساتيد و مربياني سپري مي    

اي گـري پزشـكي و      حتي اگر هم باشند احتمالا با اصول حرفه       
. هاي خاص آشنايي كافي ندارنـد     هاي تدريس آن در قالب    روش

هـاي  و بالاخره تنظيم انتظارات والدين و دانشجويان در زمينـه         
هـاي  تـر مهـارت   ارند هـر چـه سـريع      پزشكي كه اغلب انتظار د    

پزشكي را آموخته به منافع مادي برسند مسئله مهمـي اسـت،            
اي گـري كـه     چرا كه چنين تمايلاتي با فراگيري اصـول حرفـه         
دهد و پزشكي را    هميشه نيازهاي بيماران را در اولويت قرار مي       

اي مقدس و معنوي و سرشار از سـختي هـا و دود چـراغ               حرفه
ند، ممكن است متنـاقض و مـانعي در آمـوزش           داها مي خوردن

در نهايت بـه ليـست ايـن مـشكلات در           ). 2و1(اين اصول باشد  
هــا و كــشورهايي نظيــر كــشور مــا مــسايلي همچــون كاســتي

تناقضات موجـود در نظـام آمـوزش و درمـان كـه گـاه واضـحاً              
كنند، نامناسـب بـودن    اي را تبليغ يا توجيه مي     اصول غيرحرفه 

ــشجو هــاروش ــزينش اســتاد و دان ــد و روشي گ هــاي ناكارآم

ارزشيابي اعضاي هيئت علمي و دانشكده هـاي پزشـكي را نيـز     
.بايستي افزود

نتيجه گيري
صرف آموزش علمي و عملي طب به دانشجويان پزشكي بـدون           

گـري پزشـكي، محـصولات نـاقص و     آمـوزش اصـول حرفـه اي   
 اثرات مثبـت و     دهد كه نه تنها   ناكارآمدي را تحويل اجتماع مي    

سازنده كمتري را براي جامعه و بيماران خواهد داشت بلكه گاه         
.خطراتي را نيز متوجه افراد خواهد كرد

در كشور ما در ساليان اخير به مـسئله اخـلاق پزشـكي توجـه               
هاي پزشكي  بيشتري شده و چندين سال است كه در دانشكده        

به صورت يـك واحـد نظـري تـدريس          » اخلاق پزشكي «درس  
امـا دو نكتـه مهـم آن كـه اولاً اخـلاق پزشـكي جـزو                 . شودمي

بــوده و ثانيــاً آمــوزش » اي گــري پزشــكيحرفــه«كوريكولــوم 
اي گري و اخلاق پزشكي بايستي جاري و ساري در طول           حرفه

ــوزش پزشــكي  ــي  (دوره آم ــم در دوره پزشــكي عمل دســت ك
، ها، راندها باشد و در جاي جاي درمانگاه     ) كارآموزي و كارورزي  
هاي به عمل آمده از دانشجويان پزشكي       بالين بيمار و ارزشيابي   

و بـالاخره  . بايستي هميشه مورد نظر و مورد سنجش قرار گيرد    
كه دلايل متعددي وجود دارد كه حاكي از اهميت روزافزون          آن

آموزش ايـن اصـول در قالـب كوريكولـوم مـدون و رسـمي در                
.هاي پزشكي استدانشكده
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Abstract

The Latin word of «profession» means public declaration with the force of a promise for a general 

benefit, and «professionalism» traditionally has been applied for «clergy», «law» and «medicine». 

The noble profession of medicine, taken up as a “calling” by those who are expected to put the 

needs of the patient above their own, appears to have become a "fees-for-service" business model 

and trade, and this reflect itself at the societies as the reduction in thrust to the physicians.

Parental expectations, lack of role models, technological advancements, specialization and                

sub-specialization, and second and third-party involvement in the healthcare delivery system 

[referral system] have been identified as reasons for these concerns. Indeed the medical society is 

being degraded gradually.

From many years ago, many medical communities  in western countries have emphasized the need 

for learning and teaching the professionalism in medical schools and enhancing  its quality and 

quantity , in order to development of good attitudes, appropriate and competent skills, and 

establishment of a "value system" in medical education system that reflects the tenets of 

professionalism in medicine. The medical curriculum will need to be scrutinized so as to introduce 

the important subject of professionalism at all levels of training and education. 

In this article we are trying to define medical professionalism and its principles, and also briefly 

refer how to learn and teach medical professionalism to medical students and the barriers to that.

Key Words: Medical professionalism, professional ethics, medical education, hidden curriculum, 

explicit formal curriculum 
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