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ABSTRACT 

Introduction: Given the rapid advancements in the field of medicine, it is essential to 

review current status of curricula both quantitatively and qualitatively. The present study 

aims to determine the current status of general medical curriculum with a focus on cancer-

related topics and education based on Strengths, weaknesses, opportunities and threats 

(SWOT)analysis. 

Methods: This qualitative phenomenological study was conducted during the academic year 

2022-2023 at Babol University of Medical Sciences, Babol, Iran. The study population 

consisted of 12 experts specialized in higher education, medical education, basic sciences, 

preclinical education, general medicine internships, oncology, and medical education 

experts, whom were selected through purposive sampling. Data were collected through 

document reviews and expert panel discussions, and were analyzed using SWOT analysis. 

Results: The results indicated that the existence of a national curriculum was identified as a 

strength, while the absence of an independent syllabus for cancer education was recognized 

as a weakness. In terms of opportunities, the implementation of transformation and 

innovation programs in medical education and the possibility of localizing curricula by 

universities were positively evaluated. However, student dissatisfaction with the quality of 

clinical cancer education and the theoretical and practical knowledge deficiencies of 

graduates in this area were identified as threats. 

Conclusion: To enhance the effectiveness and foster innovation in policy-making, cancer 

education, and clinical care, and to prepare future professionals, academic specialists and 

medical education authorities must leverage evidence-based strategies and academic 

experiences to purposefully integrate interdisciplinary collaboration in teaching cancer-

related educational content into the general medical curriculum. 
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  براساس تحلیلاز منظر توجه به آموزش سرطان   پزشکی عمومیبرنامه درسی وضعیت موجود  تبیین
SWOT 

  4  قی، فرزین صاد ،* 3، جمیله آقاتبار رودباری 2  ی، طاهره آقا میرزایی محل 1  داریوش مسلمی

 6  ی، محمد رعنای   5  نمصطفی جوانیا
 

 پزشکی بابل، بابل، ایران علوم، دانشکده پیراپزشکی، دانشگاه گروه پرتو درمانی .1

 واحد تحصیلات تکمیلی، دانشگاه علوم و فنون مازندران، بابل، ایران  .2

 پزشکی بابل، بابل، ایران مامایی، معاونت درمان، دانشگاه علوم اداره .3

 ، بابل، ایران مرکز تحقیقات بیولوژی سلولی و مولکولی، پژوهشکده سلامت، دانشگاه علوم پزشکی بابل .4

 پزشکی بابل، بابل، ایران های عفونی و گرمسیری، پژوهشکده سلامت، دانشگاه علوم، مرکز تحقیقات بیماریعفونی های بیماری گروه .5

 ران یبابل، بابل، ا  یدانشگاه علوم پزشک ،یالله روحان  ت یآ مارستان یب  قاتیواحد توسعه تحق  .6

 چکیده

  از   درسی  هایبرنامه   بررسی وضعیت موجود  پزشکی،  حوزه  در   علم  فزاینده  پیشرفت  به  توجه  با مقدمه:  

  درسی   برنامه  وضعیت موجود  تبیین  حاضر  پژوهش  از  هدف.  رسدمی   نظر  به  ضروری  کیفی   و  کمیّ  هایجنبه

نقاط قوت، ضعف، فرصت    تحلیل  براساس  های مرتبط با سرطانپزشکی عمومی با توجه به موضوعات و آموزش 

 .است  SWOT)  و تهدید )

  پزشکی علوم   دانشگاه  در   1401-1402  ی لیسال تحص  در  پدیدارشناختی  کیفی   روش  بهپژوهش    این:  هاروش

  علوم   پزشکی،  آموزش  عالی،  آموزش  هایحوزه   در   خبرگان  از  نفر  12  شامل  آماری. جامعهاست  شده  انجام  بابل

  به   است که  بوده  آموزشی  کارشناسان  و  انکولوژی  عمومی،  پزشکی  کارورزی  و  کارآموزی  بالینی،  مقدّمات  پایه،

  و   گردآوری  خبرگان  هایپانل   برگزاری  و  اسناد  مرور  ازطریق  هاداده .  شدند  انتخاب  هدفمند  گیرینمونه   روش

 شدند.   وتحلیلتجزیه  SWOT  الگوی  از  استفاده  با

  برای   مستقل  سرفصل  عدم وجود  قوتّ و  نقطه  عنوان  به  ملیّ  درسی  برنامه  وجود  داد  نشان  نتایجها:  یافته

  در   نوآوری  و  تحولّ  هایبرنامه   اجرای  ها،فرصت   درزمینه.  شودمی   محسوب  ضعف  نقاط  از  سرطان  آموزش

  از   دانشجویان  نارضایتی.  شد  ارزیابی  مثبت  هادانشگاه   توسط  هابرنامه   سازیبومی   امکان  و  پزشکی  آموزش

  عنوان به  زمینه  این  در  آموختگاندانش   عملی  و  نظری  دانش  ضعف  و  سرطان  بالینی  هایمهارت   آموزش  کیفیت

 . شدند  شناسایی  تهدیدها

  سیرطان  بالینی  مراقبت  و  آموزش  گذاری وسییاسیت  در  نوآوری  توسیعه  اثربخشیی،  افزایش  برایگیری: نتیجه

  از   گیریبهره  با  پزشیکی  آموزش  مسیوونن  و  دانشیگاهی  نیاز اسیت تا متخصیّصیان  تربیت پزشیکان توانمند،  و

ای درجهت  رشیتههدفمند و همکاری بین  ادغام به  دانشیگاهی،  تجارب  و  علمی  شیواهد  برمبتنی  هایاسیتراتژی

 .بپردازند  عمومی  پزشکی  درسی  برنامه  در  سرطان  با  مرتبط  آموزشی  موضوعات  تدریس

 اطلاعات مقاله 
 

 نوع مقاله:
 مقاله پژوهشی 

 

 تاریخچه:

 14/08/1402  تاریخ دریافت:

 28/01/1403تاریخ پذیرش:  
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 بازنگری 

 درسیبرنامه  

 پزشکی عمومی 

 تحلیل سوات

 سرطان 

 

  نویسنده مسئول:*

جمیله آقاتبار رودباری، دکترای  

تخصّصی، اداره مامایی، معاونت  

پزشکی بابل،  درمان، دانشگاه علوم 

 بابل، ایران 

j.aghatabar@yahoo.com 
 

 مقدمه
ی سیلامت جوام  امروزی اسیت سیرطان ازجمله مشیکلات جدّ

ای برای مقابله با آن در حال انجام  های بسییار گسیتردهکه تلاش

(. در کشییورهای پیشییرفته، سییرطان دومین عامل  1) اسییت

ومیر بعیداز  ومیر و در کشیییور میا سیییومین عیامیل مرگمرگ

اسییت. طبق آمار    تصییادفات  سییوانو و  ،عروقیهای قلبیبیماری

سیه ارزشییابی و سیلامت )در سیال  سیّ ؤم  ازسیویمنتشیرشیده  

های  کشیور بین سیال 195سیرطان در   32( در بررسیی 2015

 اسیت  درصید افزایش یافته 33ابتلا به سیرطان   ،2015تا   2005

 WHO- World Health)  یبهیداشیییت جهیان  سیییازمیان(.  2)

Organizationو مراقبیتکیه برنیامیه  کنیدیم  دیی( تیکک   یهیاهیا 
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 ت ییدر اولو  دییسیییرطیان بیا  ینیو تسیییک  یتیحمیا  ،یریشیییگیپ 

(.  3)  رندیقرار گ هایماریب  تیریو مد  یسیلامت عموم  یهابرنامه

آموزش    یهیاکیه برنیامیه  دهیدیحیال، مطیالعیات نشیییان منیبیاا

نزم را ندارند    یهنگپزشییکان هما  یاحرفه  یازهایبا ن  یپزشییک

دانش و    ازمندیدر حوزه سییرطان که ن ژهیومسییوله به نی(. ا4)

 .دارد یشتریب تیخاص است، اهم  یهامهارت

کیه بیا    یمیارانیب تیی، جمع2030تیا سیییال    شیییودیم  ینیبشیپ 

نفر   ونیلیم  22بیه    ،کننیدیم  یآن زنیدگ  یامیدهیاییسیییرطیان و پ 

در   یضیییرورت بیازنگر  ر،یچشیییمگ  شیافزا  نی(. ا5برسیییید )

. آموزش  کندمیرا آشییکار  یعموم  یپزشییک یدرسیی  یهابرنامه

 طور پیوسته بهشیود که   دهید  ایپو یندایعنوان فربه  دیبا  یپزشیک

  یازهیاییو ن  یعلم  یهیاشیییرفیتیو بیا توجیه بیه پ   یابییو ارز  شیاپی

 (.6شود )  یروزرسانجامعه به

  ،یعموم  یآموختگان پزشییککه دانش  دهدینشییان م قاتیتحق

 ی هیاتییانجیام مسیییوول  یخود را برا  یهیاتییهیا و قیابلمهیارت

مسوله در   نی(. ا7) کنندینم یابیارز  یقبولقابل در حدّ  یاحرفه

از دانش،   یعیوسیی فیط  ازمندیسییرطان که ن یهاحوزه مراقبت

  یابد یم  یشیییتریب تیخاص اسیییت، اهم یهاها و تجربهمهارت

(8). 

  کی  جاد یا  یکه برا  دهد یو همکاران نشان م  McInally  مطالعات 

سرطان، چهار   ایحرفهنیآموزش ب  نهیمؤثر درزم  ی برنامه درس

با آموزش   ییآشنا(  1):  ردیموردتوجه قرار گ  د یبا  یدیموضوع کل

چالش  ییشناسا(  2)  ،ایحرفه نیب و    یهابرنامه(  3)ها،  موان  

و    یتیحما )  دیجد  یها روش (  4)سرطان  همچن9کار    ن،ی(. 

  یکه آموزش پزشک  دهدیو همکاران نشان م  Shipton  پژوهش

  نه یجامعه درزم  یازهایبه ن  یاندازه کاف   به  ی المللنیدر سطو ب

 (.10)  دهدیپاسخ نم  یبهداشت عموم

  دهد یو همکاران نشیان م  یلیراسیماع یام قاتیتحق زین  رانیا در

مواجه اسیت و   یجدّ  یهابا چالش یعموم  یکه آموزش پزشیک

 ی ازهیاییهیا عیدم تطیابق آموزش بیا نچیالش  نیا  نیتراز مهم  یکی

شیده  ارائه یهاآموزش  نیشیکاف ب نیا  (.11جامعه اسیت )  یواقع

  یهیامراقبیت  تییفیبیه کیاهش ک  توانیدیجیامعیه م  یواقع  یازهیاییو ن

 سرطان در جامعه منجر شود. یماریبار ب  شیو افزا  یبهداشت

و درمان   صیتشییخ  نهیدرزم  یسییر  یهاشییرفتیپ   ن،یبراعلاوه

را آشییکار    یدرسیی  یهامداوم برنامه یرسییانروزبه سییرطان، لزومِ

فینّکینییدمیی و    درمییانیی  نیینیو  یهییاروش  د،یییجیید  یهییایاور. 

و    یبیازنگر  ازمنیدییسیییرطیان ن  تییریدر مید  دییجید  یکردهیایرو

راسیتا، اسیتفاده از نیادر اسیت. یآموزشی  یمسیتمر محتوا قیتطب

جام     یابیارز  یکارآمد برا  یابزار  تواندیم SWOT  لیروش تحل

ت و ضیعف و  نقاط قوّ  ییشیناسیا  ،یبرنامه درسی  یفعل تیوضیع

 کرد یرو  نیرو بیاشییید. اشیپ   یدهیاییهیا و تهیدفرصیییت نیهمچن

 ی و خارج یعوامل داخل قیدق یامکان بررسیی  کیسییتماتیسیی

مرتبط بیا سیییرطیان در دوره    یهیاآموزش  تییفیبر ک  رگیذاریتیکث

 .کندمیرا فراهم   یعموم  یپزشک

  ی فعل  یمحتوا نیب  یپژوهش، عدم تطابق کاف نیا  یاصیل مسیوله

  ی واقع  یازهایسرطان و ن  نهیدرزم  یعموم  یپزشیک یبرنامه درسی

برنامه درسیی مباح  و   درصیدد اسیت  پژوهش نیجامعه اسیت. ا

براسییاس را های مرتبط با سییرطان در پزشییکی عمومی  آموزش

در برنامه درسیی    کند تا  یسیازنهیو به یبازنگر  SWOT  تحلیل

هیای مرتبط بیا سیییرطیان در پزشیییکی  مبیاحی  و آموزشزمینیه  

  نیهی جیامعیه درزم  یو آت  یفعل  یازهیایین  یگوپیاسیییخ  ،عمومی

 ی راهگشا  تواندیپژوهش م  نیا  جینتا  سرطان باشد.  یهامراقبت

 ت ییفیک یدرجهیت ارتقیا  یآموزش پزشیییک گیذاراناسیییتییسییی

افیزا  یهییاآمیوزش سیییرطییان،  بییا   ی تیوانیمینیید  شییمیرتیبیط 

 ت ییفیبهبود ک  ت،ییو درنهیا  یعموم  یپزشیییک  آموختگیاندانش

 .در حوزه سرطان باشد یبهداشت  یهامراقبت

 هاروش

بیییییا  و به روش پدیدارشییناسییانه    کیفی کردیرو  اب  پژوهشاین 

پزشکی عمومی با   درسی  برنامه  وضعیت موجود تبیین  هییییدف

 براسییاس  های مرتبط با سییرطانتوجه به موضییوعات و آموزش

در دانشییگاه    1401-1402  یلیسییال تحصیی در  SWOT تحلیل

پژوهش از دو    یهاداده  اسیییییت.  بابل انجام شیده  یپزشیکعلوم

  ی فعل یبرنامه درسیی  یبررسییشییامل )  مرور اسیینادی  منب  اصییل

طالعه  ، مبا تمرکز بر مباح  مرتبط با سییرطان  یعموم  یپزشییک

  یبررسی  ی،کلان آموزش پزشیک  یهااسیتیو سی  یدسیتاسیناد بان

در دوره   یشناسمرتبط با آموزش سرطان  یهامقانت و پژوهش

  جامعهه اسیت.  شید یگردآور پانل خبرگان  ی( وعموم یپزشیک

متشیییکیّل از اعهیییای هیویت علمی،  )خبرگیان  شیییامیل    آمیاری

، مدیران آموزش  با آموزش سییرطان دسییتیاران پزشییکی مرتبط

علوم پایه و بالینی دانشیکده پزشیکی، متخصّصان آموزش عالی و  

ها و کارشیناسیان آموزش به تعداد  آموزش پزشیکی، انکولوژیسیت

انتخیاب بر هیدف  یمبتن  یریگنمونیه  بیه روش  (دوازده نفر خبره

  سیابقه حداقل دو سیال فعالیت در برنامه آموزش سیرطان  .شیدند

های  پژوهش درنظر گرفته شد. دادهورود افراد در    اریمععنوان  به

  چهیار مرحلیه، مطیابق بیا  پیانیل  تشیییکییل چهیارپس از    پژوهش

ی،  نیبیال  تمیامقیدّ،  هییپیا  )علوم  ی عمومیپزشیییک  تحصیییییل دوره

ها،  . پس از تشییکیل پانلشییدآوری  جم  ی(کارورزی، کارآموز

 مطرح گردید: سؤانت زیر
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  یعموم  یپزشیک  یبرنامه درسی  یت فعلبه نظر شیما، نقاط قوّ  -

 ست؟یآموزش مباح  مرتبط با سرطان چ نهیدرزم

سیییرطیان،    نیهیدرزم  یفعل  یبرنیامیه درسییی  یهیاکیدام جنبیه  -

 کند؟یآماده م  ینیبال  یهامواجهه با چالش یرا برا انیدانشجو

وجود دارد که   یدر برنامه فعل یخاصی یآموزشی یهاروش  ایآ  -

 اند؟در آموزش مباح  سرطان مؤثر بوده

آموزش    نیهیدرزم  یفعل  یدر برنیامیه درسییی  ییهیایچیه کیاسیییت  -

 د؟یکنیمباح  مرتبط با سرطان مشاهده م

  یهامرتبط با مراقبت  یضیرور  یهابه نظر شیما، کدام مهارت  -

 شوند؟یپوشش داده نم  یاندازه کافبه  یسرطان در برنامه فعل

  نیهی درزم  یفعل  یمؤثر برنیامیه درسییی  یدر اجرا  یچیه موانع  -

 آموزش مباح  سرطان وجود دارد؟

بهبود آموزش مباح  مرتبط با سیرطان  یبرا  ییهاچه فرصیت  -

 وجود دارد؟  یعموم  یپزشک یدر برنامه درس

و درمان سییرطان،   صیدر حوزه تشییخ  ریاخ یهاشییرفتیپ   ایآ  -

 اند؟کرده  جادیا یبرنامه درس یروزرسانبه یبرا  ییهافرصت

 ی ارتقیا  یبرا  یآموزشییی  نینو  یهیایاوراز فنّ  توانیچگونیه م  -

 آموزش مباح  سرطان استفاده کرد؟ تیفیک

  یموفق برنیامیه درسییی  یمیان  از اجرا  تواننیدیم  یچیه عوامل  -

 آموزش مباح  سرطان شوند؟ نهیشده درزمیبازنگر

روز  بیه  یبرا  یدییتهید ،یدر حوزه انکولوژ   یسیییر راتییتغ  اییآ  -

 شود؟یمحسوب م  یماندن برنامه درس

 ی ( برایزمیان  ،یانسیییان  ،یمنیاب  )میال  نیهیدرزم  ییهیاچیه چیالش  -

 سرطان وجود دارد؟ نهیجام  درزم یبرنامه درس کی یاجرا

های خبرگان در هر پانل  سیاعت برگزار و پاسیخ   3هر پانل به مدت 

های  بلافاصییله پس از هر جلسییه اجرا شیید. سییپس داده و  ضییبط  

به روش تحلیل محتوای عرفی ازطریق کدگذاری    شییده آوری جم  

وتحلیل شدند. ابتدا تجزیه   MAXQDA 2021افزار با استفاده از نرم 

های مجزّا قرار  ها در دسییته و فرصییت   ها تهدید ،  ضییعف  ، نقاط قوّت 

مشیابه درهم ادغام    م ی حذف و مفاه   ی تکرار   م ی مفاه  گرفتند. سیپس 

  ، آمده دست ه ب   ی ف ی ک ی ها ت داده و صحّ  دقت   از   نان ی اطم   ی برا شدند. 

 ق( محقّی  ن ی مداوم )خودبازب   سییه ی و مقا   ی ن ی بازب   یی نظیر از راهبردها 

کننیدگیان  بیا مراجعیه بیه مشیییارکیت   ج ی نتیا   د یییتیک کیدهیا و طبقیات،  

 . شد   استفاده ی  رون ی ب  ی ز یّاعهاء( و مم   )کنترل   پژوهش 

اوّ  200از مجموع  درنهیاییت     کیدِ  ییا  زیرطبقیه    35،  لییه مفهوم 

 و فرصییت   د ی تهد   ، ضییعف ، ت نقاط قوّطبقه    4اسییتخراو و در قال   

و    ها د ی تهد  ، ضیعف ، ت قوّ  نقاط پس از شیناسیایی  .   شیدند  بندی دسیته 

 ی درسی  آموزش سیرطان در برنامه  ت ی درخصیوص وضیع   ها فرصیت 

ی و برای تدوین اسییتراتژی در این زمینه از تحلیل عموم   ی پزشییک 

SWOT   ای استفاده شد.  و از یک ماتریس چهارخانه 

 هایافته

 1در جدول   در هر پانل  گانکنندمشیارکت جمعیتی مشیخصیات

نفر  12در هر پانل  پانل تشیکیل شید.   4 نشیان داده شیده اسیت.

مدیر حوزه آموزش پزشیکی، متخصیّص حوزه سیرطان،  شیامل  

ی مرتبط، متخصیّص پزشیک عهیو هیوت علمی مرتبط، دسیتیار

آموزش عیالی/آموزش پزشیییکی و کیارشییینیاس حوزه آموزش  

 مشارکت داشتند.

 ت ییدرخصیییوص وضیییع  هیاو فرصت  هیاتهدیدت، نقاط ضعف، قوّ

  ی ازطریقعموم یپزشیییک یدرسییی  آموزش سیییرطان در برنامه

نقطه فرصیت،   6نقطه ضیعف،  19نقطه قوّت،   5  ، شیاملنگاخبر

 ارائه شدند. 3و   2شناسایی و در جداول   نقطه تهدید، 5
 

ها اعضخای پانل  شخناتتیتوزیع فراوانی مشخخصخات جمعیت  .1  جدول

 در هر مرحله توسط تیم پژوهش

 تعداد  سمَت ردیف 

 نفر  2 مدیر حوزه آموزش پزشکی  1

 نفر  2 متخصّص حوزه سرطان  2

 نفر  2 عهو هیوت علمی مرتبط  3

 نفر  2 ی مرتبط پزشک دستیار 4

 نفر  2 متخصّص آموزش عالی/آموزش پزشکی  5

 نفر  2 کارشناس حوزه آموزش  6

 

 ی از دیدگاه تبرگانعموم یپزشک یدرس سرطان در برنامه  آموزش(  عوامل داتلی)  نقاط قوّت و ضعف .2  جدول

 ( Wنقاط ضعف ) ( S) قوّتنقاط 

است که براساس آن    یآموزش پزشکی عمومی سند درسی ملّ  درسی  برنامه  -1

های مختلف پزشکی عمومی و  های درسی در دورهها و اجزای برنامهمشیخطِّ

 ای  گونهدرسی به این برنامه شود.میهای درسی و تربیتی آن مشخص  فعالیت

  درسیی پزشیکی عمومی کمتر مورد  های آموزش اثربخش در برنامهشیاخص  -1

 توجه قرار گرفته است.

آموختگان رشییته پزشییکی درمورد  بالینی و توانمندی عملی دانش  مهارت  -2
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 2ادامه جدول 

 عنوان   طراحی شده است تا دانشجویان و اساتید و مدیران آموزشی از آن به

و این امکان نیز با توجه به قوانین وجود دارد تا در مواق     کنندچراغ راه استفاده  

 شود.شده اجرا  صلاح، برنامه بازنگریز مراج  ذیلزوم بازنگری و در صورت مجوّ
سرطان    پایه و بالینی دانش  سازی آموزشساختارهای نزم برای اجرا و غنی  -2

 . وجود دارد آموزشی برنامه درسی در
ها و  ها، کارگاهمند برای برگزاری دورههعلمی توانمند و علاق   اعهای هیوت  -3

 د نوجود دار های اساسی مرتبط با سرطانآموزش

 .ود داردوجُ امکانات و فهاهای مناس  آموزشی برای سرطان -4

دارای اختیار    شدهسازی برنامه در حدود مشخصکلان مناطق جهت بومی  -5

 هستند. 

 .نیستسرطان چندان مطلوب  

آموزشیی دوره پزشیکی عمومی فعلی ازنظر توجه به موضیوع    کیفیت برنامه  -3

 .شودسرطان با توجه به بار بانی این بیماری دانشجویان ضعیف ارزیابی می

 

گوی نیازهای  آموزشییی پزشییکی عمومی، پاسییخ  اهداف و محتوای برنامه  -4

 .نیستدانشجویان درزمینه مباح  پیشگیری و درمان سرطان  

درسییی قابلیت پیوند بین دروس تووری و   سییرطان، برنامهدرزمینه دانش    -5

 عملی را ندارد.

  ،واحدهای درسیی و طول دوره مربوط به سیرطان با توجه به واقعیت موجود  -6

 .نیستتوجیه  های جامعه قابلهای نیازبار بیماری و اولویت

 .شودمناب  محتوای آموزشی با رویکرد بالینی انتخاب نمی  -7

و متناسیی  با    نیسییتروز   آموزشییی فعلی در ارتباط با سییرطان بهبرنامه  -8

 شود.های روز سلامت تدوین و یا بازنگری نمینیاز

  ای و نحوه ارتبیاط صیییحیو بیا بیمیار توجیه کیافی بیه ییادگیری اخلاف حرفیه  -9

 وجود ندارد.

های ارتباطی در آموزش سییرطان که مربوط  توجه نزم به آموزش مهارت  -10

 .صورت نگرفته است ،به اهداف حیطه عاطفی هستند

  ای در نظر گرفته نشده برای آموزش سرطان سرفصل و یا مبح  جداگانه  -11

 است.

کید شیده و به محتواهای ضیروری به صیورت سیربسیته  کها تبر سیرفصیل  -12

 است.  اشاره شده

که  یدرحال  ،انتظارات از پزشیک عمومی در قبال سیرطان مشیخص نیسیت  -13

 است. بیشترین بار بیماری غیرواگیر  دارای  حاضردرحال

و توجه کافی به محتوای  دروس تاکید شیده است    ازاندازه بر سیاختار  بیش  -14

 وجود ندارد.  دروس در کوریکولوم

و شیده  صیورت مقطعی و ناپیوسیته آورده موضیوعات مرتبط با سیرطان به  -15

 است.  عنوان یک سرفصل و موضوع آموزشی اصلی به آن پرداخته نشدهبه

های آموزشی  علمی یا گروه آموزش برخی دروس مرتبط به اعهای هیوت  -16

مبح  اصییول اپیدمیولوژی به    ،مثالعنوانبه  ؛اسییت  یافتهن مرتبط اختصییاص  

 .ه استگروه پزشکی اجتماعی اختصاص داده شد

ها و سیاختار و درسیی بیشیتر بر سیرفصیل  تمرکز اصیلی در فعالیت برنامه  -17

تا دانشجو   نیستکمتر بر محتواست و محور فعالیت دانشجو چندان موردتوجه  

های نزم را کسی   ها و نگرشقادر باشید مفاهیم، مهارت  ،بایسیتگونه که میآن

 کند.

درسیییی پزشیییکی عمومی، آموزش    پیاییه در برنیامیه  علوممقط   هیدف از    -18

بدن انسییان و اعمال فیزیولوژیک او در سییلامت و همچنین شییناخت   آناتومی  

 ، عوامیل  هیا  هیای دفیاعی بیدن در برابر آنمسیییمکیانی  ،زاعوامیل بیولوژییک بیمیاری

آشینا سیاختن دانشیجو با اصیول مسیائل بهداشیتی    ،انسیان    رسیان به بدن آسیی 

دار بهداشت  اما در این مرحله به موضیوع سیرطان که از موضیوعات اولویت  اسیت،

 است.  است، پرداخته نشده  و سلامت

 

 ی از دیدگاه تبرگانعموم یپزشک یدرس آموزش سرطان در برنامهعوامل محیطی( ) ها و تهدیدهافرصت .3  جدول

 (T) تهدیدها ( O) هافرصت

های تحوّل و نوآوری در آموزش پزشکی و استقبال  اجرایی شدن برنامه -1

  یهاها درخصوص تغییرات در برنامهدانشگاهازنظر کلان مناطق آمایشی و 

 ویژه پزشکی عمومی  درسی آموزشی، به
 هایی که  ویژه و یا زمینهعنوان مکموریت سرطان به  معرفی دانش -2

  ینیبال  یهااز مشیکلات موجود در آموزش مهارت  انیدانشیجو  یتیابراز نارضیا  -1

و درمان   صیتشیخ ،یریشیگیدرزمینه پ  ژهیوبه  ی،عموم  یپزشیک  برنامه درسیی در

 سرطان

  آموزش سییرطان در برنامه  تیفیو ک  تیکمتر مطلوب بودن کمّ  اینامطلوب و   -2
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 3ادامه جدول 

پزشکی در آن حوزه بایستی مرجعیت علمی را کس   های علومدانشگاه

 کنند.
درسی با   ها درخصوص تغییرات در برنامهدادن اختیارات به دانشگاه -3

ی و  ناشی از نیازهای محلّ آموزش پزشکیحوزه  نت جدید در تحوّتوجه به 

 در چهارچوب مقررات  ایمنطقه
 درصد  20 زانیبه مبرنامه درسی  به   کردن مطال اضافه  ا یامکان کم   -4
های آموزشی و  سرطان شامل زمینه ایجاد تنوعّ و گستردگی دانش -5

  هایبخشی که زمینهمراقبتی و توان مهارتی پیشگیری، تشخیصی، درمانی،

عمومی درجهت آموزش اثربخش  درسی پزشکی  نزم برای بازنگری برنامه

 سرطان است. 
افزایش تقاضا و نیاز جامعه برای دریافت خدمات آموزشی، مراقبتی و   -6

 است. گویی برنامه درسی را فراهم کرده درمانی سرطان که زمینه پاسخ

 یپزشک  انیازنظر دانشجو  یعمومی پزشک  یدرس
 

و   یهم ازنظر دانش نظر  یعموم یپزشییک  یهارشییته  آموختگانضییعف دانش  -3

 سرطان  یهایمارینزم درمورد ب   یو هم ازنظر مهارت و کارآمد یتوور

  برنامه درسیی  آموزش مباح  سیرطان در  یبرا  یکاف  یهانهیفراهم نبودن زم  -4

 یپزشک  انیدانشجو

 ینیمات بالو مقدّ  هیپا  در دوره علوم  ینیبه عملکرد بال  یتوجه ناکاف  -5

 

 SWOT لیتحلی براساس عموم یپزشک یبهبود آموزش سرطان در برنامه درس یهایاستراتژ .4جدول  

  (W) هاضعف ( S) هاتقوّ

 :تهاجمی هایاستراتژی

سیرطان با اسیتفاده از    یصیتخصیّ   یآموزشی  یهاتوسیعه برنامه  -1

کسی     یتوانمند و امکانات موجود در راسیتا  یعلم تیوه  یاعهیا

 حوزه  نیدر ا  یعلم  تیمرجع

 یصییتخصییّ   یهامدت و کارگاهکوتاه  یآموزشیی یهادوره  جادیا  -2

  ارات ییاز اخت  یریگبیا بهره  یپزشیییک  انییدانشیییجو  یسیییرطیان برا

 یبرنامه درس  یدرصد 20 رییها در تغدانشگاه

اجرا  یطراح  -3 ن یمبتن  یآموزشییی  یهیابرنیامیه  یو    ی ازهیا ییبر 

کلان مناطق در   اراتیدرزمینه سیرطان با اسیتفاده از اخت  یامنطقه

 برنامه  یسازیبوم
 

 :کارانهمحافظه  هایاستراتژی

مرتبط با سییرطان در    یآموزشیی  یمحتوا  یروزرسییان و به  یبازنگر  -1

 جامعه  ازیتقاضا و ن   شیبا توجه به افزا  یعموم یپزشک  یبرنامه درس

درزمینیه سیییرطیان بیا    یو عمل  یدروس توور  نیارتبیاط ب   تییتقو  -2

در    یل و نوآورتحوّ  یهیاموجود در برنیامیه  یهیااسیییتفیاده از فرصیییت

 یآموزش پزشک

آموزش مهیارت  شیافزا  -3 بر    ی هیا یو توانمنید  ینیبیال  یهیاتمرکز 

دانش    یاز تنوع و گسیییتردگ  یریگدرزمینیه سیییرطیان بیا بهره  یعمل

 سرطان

و   یابر اخلاف حرفه دیبا تکک  یآموزشی  یهابرنامه  یو اجرا  یطراح  -4

 در حوزه سرطان  یارتباط  یهامهارت

 (O) هافرصت

 :رقابتی هایاستراتژی

هیوت   یآموزش سییرطان با اسییتفاده از اعهییا تیفیک  یارتقا  -1

 انیدانشجو  تیرضا  شیافزا  یتوانمند و امکانات موجود برا  یعلم

درزمینه سیرطان با اسیتفاده    ینیبال  یهاآموزش مهارت  تیتقو  -2

 ی نیو بال  هیآموزش پا  یسازیاجرا و غن  یموجود برا  یاز ساختارها

  ی برنامه برا  یسازیکلان مناطق در بوم  اراتیاز اخت  یریگبهره -3

 درزمینه آموزش سرطان  یاخاص منطقه  یازهایبه ن   ییگوپاسخ
 

 :تدافعی هایاستراتژی

دانش    تییتقو  یبرا  ژهیو  یآموزشییی  یهیابرنیامیه  یو اجرا  نیتیدو  -1

 سرطان نهیدرزم  انیدانشجو یعمل  یهاو مهارت  ینظر

آموزش    یمشییخص برا  یآموزشیی  یها و محتواسییرفصییل  جادیا  -2

 یعموم  یپزشک  یسرطان در برنامه درس

و   هییعلوم پیا  یهیادر دوره ینیتمرکز بر آموزش عملکرد بیال  شیافزا  -3

 بر موضوعات مرتبط با سرطان  دیبا تکک  ینیمات بالمقدّ

  ی هادروس مرتبط با سیرطان به گروه  صیدر نحوه تخصی  یبازنگر  -4

 صمرتبط و متخصّ  یآموزش

  (T) تهدیدها

 

 گیریبحث و نتیجه
  درسیییی  برنیامیه  موجود وضیییعییت  تبیینپژوهش بیا هیدف    نیا

های مرتبط با  پزشییکی عمومی با توجه به موضییوعات و آموزش

 ن یحاصیل از ا  جیانجام شید. نتا  SWOT تحلیل  براسیاس سیرطان

 ن یو همچن  یت و ضیییعف داخلدهنیده نقیاط قوّمطیالعیه نشیییان

درزمینه آموزش سیییرطان در   یخارج  یدهایها و تهدفرصیییت

 است.  یعموم  یپزشک یبرنامه درس

  کیعنوان  به  یملّ یبرنامه درسیی وجودت، نقاط قوّ یبررسیی در

  دهد یامر نشیان م نیشیده اسیت. ا  ییشیناسیا  یت اسیاسینقطه قوّ

وجود   یعموم  یش پزشیییکآموز  یبرا  یارچوب کلهیچ  کییکیه  

بهبود و توسیییعه آموزش   یبرا یاهیعنوان پابه  تواندیدارد که م

 عمل کند.   یشناسسرطان

بیه   نیدمتوانمنید و علاقیه  یعلم  تیویه  یوجود اعهیییا  ن،یهمچن

  تواندیتوجه اسیت که مقابل تیمز کی  یشیناسیآموزش سیرطان

  مؤثر باشید.   اریبسی  دیجد  یهابرنامه  یو اجرا یبازنگر  ندایدر فر

ت نقطه قوّ  کی زیبرنامه توسط کلان مناطق ن یسازیبوم امکان
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با توجه به   یشیناسیآموزش سیرطان  دهدیمهم اسیت که اجازه م

با    افتهی نیداده شیود. ا قیخاص هر منطقه تطب طیو شیرا  ازهاین

وجود   تی( که بر اهم1395)  کشاورزیو    زادهترکمطالعه   جینتا

تککید   یانعطاف در آموزش پزشیکمنسیجم و قابل یبرنامه درسی

( که بر 2020و همکاران )  Harkemaneو مطالعه    (12)داشتند 

سیرطان   صیتشیخبرای   یآموزشی جلسیات  ریزی و برگزاریبرنامه

  پزشیکان عمومی درازمدت  یهایسیتگیشیاجهت حفظ و تقویت 

 دارد. یهمخوان(،  13)متمرکز بودند  

  نیتراز مهم  ی کی  ند. شد   ییشناسا  یمقابل، نقاط ضعف متعدد  در

شناسا ضعف  برا یینقاط  مستقل  سرفصل  وجود  عدم    ی شده 

ا است.  سرطان  م   نیآموزش  پراکندگ  تواندیامر  عدم    یبه  و 

ضعف    ن،یموضوع مهم منجر شود. همچن  نیانسجام در آموزش ا

آموختگان درزمینه سرطان دانش  ی و عمل  ینیبال  ی هادر مهارت

بنشان شکاف  عمل  یظرن  یهاآموزش  نیدهنده  کاربرد    یو 

محتوا  یروزرسانبه  عدم   هاست.آن  با    یآموزش  یمنظم  مرتبط 

سرعت  به   یحوزه انکولوژ   رایز  ؛است  یچالش جدّ  کی  زیسرطان ن

پ  حال  دانشجو   شرفتیدر  و  آخر  دی با  انیاست  و    هاافتهی  نیبا 

خوشرنگ  مطالعه    جیبا نتا  افتهی   نیآشنا شوند. ا  یدرمان  یهاروش

 ی مداوم محتوا  یروزرسان( که بر ضرورت به1395و همکاران )

حوزه   یآموزش تغ  یپزشک  یهادر  رف     یسر  راتییبا  جهت 

  داشتند  دیتککشده  های ارائه مشکلات و ارتقای کیفیت آموزش 

 ، همسوست.(14)

ل و  تحوّ  یهاشیدن برنامه ییموجود، اجرا  یهافرصیت  یبررسی در

ها توسیط  برنامه یسیازیو امکان بوم یدر آموزش پزشیک  ینوآور

  یاجرا شیییدند.    ییها ازجمله نکات مثبت شیییناسیییادانشیییگاه

فرصیییت   کیی  یدر آموزش پزشیییک یل و نوآورتحوّ  یهیابرنیامیه

 ن یاسیت. ا  یشیناسیو بهبود آموزش سیرطان یبازنگر یبرا  ییطلا

 از یو موردن  یاسییاسیی  راتییعمال تغاِ یرا برا نهیزم  تواندیامر م

خدمات   یجامعه برا  ازیتقاضیا و ن  شیافزا ن،یفراهم کند. همچن

 ن یآموزش در ا تییتقو  یبرا  یقو  یازهیمرتبط بیا سیییرطیان، انگ

 ی در برنامه درسی یدرصید 20 تغییر امکان  .کندیم  جادیا  نهیزم

گنجاندن   یبرا  تواندیاسیت که م یفرصیت زیها نتوسیط دانشیگاه

مورداسیتفاده   یشیناسیدرزمینه سیرطان ترقیو عم شیتریب  یمحتوا

کیه بر   (1400احمیدی و اعرابی )  جیبیا نتیا  افتیهیی  نی. اردیقرار گ

ی و تکثیر  در آموزش پزشیییک یل و نوآورتحوّ  یهابرنامه تیاهم

هیا بر ایجیاد انگیزه، پوییایی در آموزش، افزایش روحییه این برنیامیه

گری، ایجاد گفتمان تحوّل و نوآوری آموزش در فهیاهای  مطالبه

 مطابقت دارد.  (،15) داشتند  دیتککدانشگاهی  

  یتیمیاننید نیارضیییا  ییدهیاییتهیددر این مطیالعیه،    گریدیسیییواز

درزمینیه    ینیبیال  یهیاآموزش مهیارت  تییفیاز ک  انییدانشیییجو

  یو عمل  یدر دانش نظر  آموختگیاندانشسیییرطیان و ضیییعف  

از  انیدانشیجو  یتینارضیاشیدند.    ییمرتبط با سیرطان شیناسیا

  د یتهد کیدرزمینه سییرطان   ینیبال  یهاآموزش مهارت تیفیک

ها  نفس آنو اعتمادبه زهیبه کاهش انگ  تواندیاسییت که م یجدّ

 ن، یمبتلا به سییرطان منجر شییود. همچن  مارانیدر برخورد با ب

نظر  آموختگیاندانشضیییعف   دانش  عمل  یدر  بیا    یو  مرتبط 

در   یبهداشییت  یهامراقبت تیفیکبه کاهش    تواندیسییرطان م

و    Safari  پژوهش  جیبیا نتیا  هیاافتیهیی  نیا  جیامعیه منجر شیییود.

ب(  2024همکیاران ) و    ینظر  یهیاآموزش  نیکیه بر شیییکیاف 

،  (16) داشیتند  دیتکک  یعموم یدر دوره پزشیک  یعمل  یهامهارت

 راستاست.هم

مناسی  و   یهارسیاختیز  وجودِباکه   دهدیمطالعه نشیان م نیا

  یبهبود آموزش سیرطان در دوره پزشیک یموجود برا  یهافرصیت

 ازمنید ییوجود دارد کیه ن  نیهیزم  نیدر ا  یجیدّ  یهیاچیالش  ،یعموم

  یاسییت. بازنگر  یمسییوونن آموزش پزشییک  یتوجه و اقدام فور

  ییگوو پاسیخ  یعمل  یهارتمها تیتقو کردیبا رو یبرنامه درسی

 ت ییفیک  یمؤثر در ارتقیا  یگیام  توانیدیجیامعیه م  یازهیاییبیه ن

بهبود خدمات سیییلامت در حوزه   تیو درنها  یآموزش پزشیییک

 سرطان باشد.

گرفت که برنامه    جهینت توانیآمده، مدسییتبه  جیتوجه به نتا  با

  ازمندیدرزمینه آموزش سیرطان ن  یعموم  یپزشیک  یفعل  یدرسی

 ت ییدرجهیت تقو  دییبیا  یبیازنگر نیاسیییت. ا  یاسیییاسییی  یبیازنگر

روز   یازهیاییمحتوا مطیابق بیا ن  یروزرسیییانبیه  ،ینیبیال  یهیامهیارت

  باشییید.   یو عمل  یردروس توو  نیب  تریقو  وندیپ   جادیجامعه و ا

سییرفصییل مسییتقل و جام   راسییتا، اقداماتی نظیر تدوین  دراین

سیاعات  ی، افزایش عموم یآموزش سیرطان در دوره پزشیک یبرا

  یآموزشیی  نینو یهااسییتفاده از روشی سییرطان، آموزش عمل

 ت یتقو، بر مورد در آموزشیو آموزش مبتن  یسییازهیمانند شییب

در برخورد بیا    یاو اخلاف حرفیه  یارتبیاط  یهیاآموزش مهیارت

  یمحتوا   یامنظم و دوره  یبیازنگر  ن ومبتلا بیه سیییرطیا  میارانیب

و    یعلم یهاشییرفتیمرتبط با سییرطان متناسیی  با پ   یآموزشیی

. همچنین با توجه به محدود  شیودیم شینهادیپ   جامعه  یازهاین

پزشکی بابل، جهت بودن جامعه آماری به خبرگان دانشگاه علوم

شیود در پژوهشهای  پذیری مطالعه پیشینهاد میافزایش تعمیم

سییایر مراکز دانشییگاهی در سییطو کشییور   آتی، این پژوهش در

 انجام شود.
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 ملاحظات اتلاقی 
 پیروی از اصول اتلاق پژوهش 

  ایشانبه   .شرکت کردند  پانل در  با اطلاع و رضایت کامل  ها  نمونه 

شده محرمانه خواهد  آوری که اطلاعات جم   داده شد   نانیاطم

در راستای اهداف پژوهش مورداستفاده قرار خواهد    صرفا   ماند و

 .گرفت

 راهبردی آموزش پزشکی   مرکز ملّی تحقیقات   مصوب   پژوهش  ن ی ا 

کد   ا   400045با  کد    IR.NASRME.REC.1400.364ف  لاخ و 

استانداردها   . باشد می  و  شده   ت ی رعا اخلاف   ی ملّ  ته ی کم   ی اصول 

ن  مطالعه  واردشده در  افراد  نگه   زی است. اطلاعات تمام  محرمانه 

 است.  داشته شده

 حمایت مالی

این طرح مصیوّب مرکز ملیّ تحقیقات راهبردی آموزش پزشیکی  

 حمایت مالی آن مرکز انجام شده است.با    بوده و 

 

 

 مشارکت نویسندگان 

داریوش مسیییلمی، طیاهره  سیییازی و طراحی مطیالعیه:  مفهوم

آقیامیرزایی محلیّ، جمیلیه آقیاتبیار رودبیاری، فرزین صیییادقی،  

، تحلیل و تفسییر  جم  آوری؛  و محمدّ رعناییمصیطفی جوانیان 

داریوش مسیییلمی، طیاهره آقیامیرزایی محلیّ، جمیلیه    :هیاداده

محمدّ    جوانییان وفرزین صیییادقی، مصیییطفی   آقیاتبیار رودبیاری،

طاهره آقامیرزایی محلی  :  نوشیتهنویس دسیتتهیه پیش؛  رعنایی

 نوشیییتیه برای نقیادانیه دسیییتازبینی  بی؛ قیاتبیار رودبیاریو جمیلیه آ

داریوش مسیییلمی، جمیله آقاتبار رودباری    :محتوای فکری مهم

جمیله آقاتبار رودباری و طاهره  :  تحلیل آماری؛  فرزین صیادقی و

 میرزایی محلیّآقا

 تعارض منافع

 نویسندگان هیچگونه تعارض منافعی ندارند.   

 قدردانی 
،  انیدکرده  یهمراه  طرح  نیا  در انجیام  کیه میا را  یافراد  یاز تمیام

 شود.می  یدردانق وتشکّر 
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