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 مقدمه:

ي برا ما در طول دوره تحصيلي تان طراحي شده است و چارچوبيش راي كمك بهاين كارنامه ب

نين چثبت جزئيات مربوط به برنامه هاي دوره تحصيلي تان براي شما فراهم مي آورد. هم 

اي فردي رت هي شده با اساتيد راهنما و برنامه اي براي توسعه ي مهاجلسات راهنمايي زمان بند

مه ارناكو تحصيلي شما با ارزيابي و مميزي فردي و شخصي خود شما از نكات قابل توجه اين 

 ند. ميك است كه به شما در توسعه هدفمند و مبتني بر شواهد در مسير رشته تحصيلي تان كمك

ود م كار وجنجابراي ا زت هاي مورد نياراتاكيد روز افزوني بر مه ازار كاردر آموزش و همچنيني ب

فراد اراي دارد و صرفاً كسب مدرك براي استخدام و موفق شدن در كارهاي محوله كافي نيست. ب

بتني بر ماي  فرمايان و اساتيد به گونهراي ها و مهارت هاي خودشان را به كمهم است كه تواناي

ه با كامه در اين كارن ي شدههند. خود ارزيابي و خود مميزي طراحشواهد ثابت كنند و نشان د

مراه مي هلي( تاييد اساتيد راهنما در مدت زمان مشخص )در پايان هر سال يا پايان هر ترم تحصي

 ن را درايتاصورت فعالانه مهارت ه شود گواه خوبي بر اين مدعا خواهد بود كه در طول زمان به

 و گسترش داده ايد.  راستاي نيازهايتان توسعه

 وابطض و آموزشي اهداف از بايستي ، شويد مي تخصصي ، آموزشي برنامه يك وارد شما وقتي

 از آموزشي روهگ جانبه دو انتظارات بايستي ديگر سوي از.  باشيد داشته كامل اطلاع مربوطه گروه

 وسعت هب توجه اب.  شود اجرا و تدوين روشني به نيز گروه از شما انتظارات مقابل در شما

 هاي فعاليت موقع به ثبت عدم صورت در كم فرصت و سنگين كاري بار ، لميع  اطلاعات

 .شد خواهند سپرده فراموشي به آنها از بخشي طبيعتاً ، روزانه
 حسابهاي به حاصطلا به و نموده آوري ياد را خود هاي كرده و رفتار روز هر پايان در انساني هر

 دارزشمن اي مجموعه تدريج به عملي تجربيات آوري جمع و ثبت . نمايد مي رسيدگي خود

 . آورد فراهم بعدي تحقيقات براي نيز را اي زمينه تواند مي كه اورد مي فراهم
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 به اي وعهمجم در را خود مهم عملكرد و تجربيات ن دستيارا جهان دانشگاههاي اكثر درامروزه 

 .است آنان عملكرد ارزيابي اساس اين و رسانند مي ثبت
 ساتيدا طرف از ،خود پژوهشي – آموزشي فعاليت نحوه از مناسبي بازخورد اگر گري د سوي از

 .دمان خواهد مخفي شما پيشرفت هاي زمينه و كار نقائص طبيعتاً باشيد نداشته مربوطه
 به ردهك بررسي را خود مشكلات و كنيد ارزيابي را خود فعاليت شما خود كه است لازم گاهي

 .است ها ارزيابي خود همان آن كليد كه باشيد آنها رفع فكر
 رايب آنها ثبت كه باشيد داشته آموزشي دوران طي در را جالبي تجارب شما است ممكن حتي

 تاثير شما اي هحرف اخلاق آينده در كه نماييد مشاهده را مسائلي شايد نيز. است مفيد شغلي آينده

 .بگذارد
 خود هسالان هاي فعاليت از مناسب عملي – علمي كارنامه يك داشتن علاقمند اگر مجموع در

 يبرا وسيله بهترين كتابچه ين ا زيرا. باشيد كتابچه اين نقادانه و دقيق تكميل فكر به حتماً. هستيد

  است.  موقع به و مناسب آموزش
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 پزشکی آموزش و درمان بهداشت وزارت تخصصی دکتری دوره آموزشی مقررات

 فصل اول:کلیات

 :تعریف -1ماده 

يكي از بالاترين مقاطع تحصيلي آموزش دانشگاهي است كه به  Ph.D دوره دكتري تخصصي

  ت.ز فعاليت هاي آموزشي و پژوهشي اسا ،رك مي انجامد و مجموعه اي هماهنگاعطاي مد

  : 1تبصره 

ابسته به در اين آيين نامه ، به منظور اختصار ، به تمام دانشگاه ها و موسسات آموزش عالي و

مقاطع تحصيلي كارشناسي ارشد و دكتري  وازرت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي كه در

  .فعاليت دارند ، دانشگاه گفته مي شود Ph.D تخصصي

  :2تبصره 

مي باشند  Ph.D در دانشگاه هايي كه مجري دوره هاي كارشناسي ارشد يا دكتري تخصصي

بر اساس آيين نامه مديريت دانشگاه ها و  شوراي تحصيلات تكميلي دانشگاه و دانشكده

شوراي عالي انقلاب فرهنگي تشكيل  11/4/70مورخ  24موسسات آموزش عالي مصوب جلسه 

 .خواهد شد

 :هدف -2ماده 

تربيت افرادي است كه با احاطه يافتن به حيطه هاي  Ph.D هدف از ايجاد دوره دكتري تخصصي

ش هاي پيشرفته تحقيق و دستيابي به جديدترين رو علمي در يك زمينه خاص و آشنا شدن با

نيازهاي كشور  مباني آموزش و پژوهش، بتواند با نوآوري، در زمينه هاي علمي و تحقيقي، در رفع

و گسترش مرزهاي دانش، در رشته تخصصي خود، موثر بوده و به تازه هائي در جهان دانش 

 .دست يابند

 :مراحل دوره -3ماده 

به دو مرحله آموزشي و پژوهشي تقسيم مي شود. مرحله آموزشي  Ph.D دوره دكتري تخصصي

به امتحان جامع ختم مي شود. مرحله  ورودي آغاز و از زمان پذيرفته شدن دانشجو در امتحان
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 پژوهشي پس از مرحله آموزشي و قبولي در امتحان جامع آغاز و با تدوين پايان نامه و

 .دفاع از آن پايان مي پذيرد

  :تبصره

مي توانند تحقيقات اوليه مرحله پژوهشي خود را در  Ph.D انشجويان دوره دكتري تخصصيد

رسمي آنها براي مرحله پژوهشي وتدوين پايان نامه  مرحله آموزشي آغاز نمايند ولي ثبت نام

 .منوط به موفقيت در امتحان جامع است

 

  :فصل دوم شرایط ورود

 :4ماده 

 :عبارت است از Ph.D شرايط ورود به دوره دكتري تخصصي

 داشتن شرايط عمومي ورود به آموزش دانشگاهي -

 برخورداري از سلامت جسمي و رواني متناسب با رشته تحصيلي -

داشتن دانشنامه كارشناسي ارشد )فوق ليسانس( يا دكتري عمومي يا بالاتر، متناسب با رشته  -

ارج كشور، كه حسب مورد به تاييد از دانشگاه هاي داخل و يا خ تحصيلي مورد تقاضا، از يكي

 .رسيده باشد وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي يا وزارت علوم، تحقيقات و فناوري

  موفقيت در آزمون زبان انگليسي مطابق مصوبات شوراي عالي برنامه ريزي علوم پزشكي -

بيرخانه هاي مطابق ضوابط د Ph.D قبولي در آزمون اختصاصي ورود به دوره دكتري تخصصي -

 آموزشي تخصصي مربوطه

عدم اشتغال به تحصيل همزمان در همان دانشگاه يا دانشگاه هاي ديگر و ساير موسسات   -

 آموزشي و پژوهشي

 : 1تبصره 

 دارندگان مدرك معادل كارشناسي ارشد مجاز به شركت در آزمون ورودي دكتري تخصصي

(Ph.D.)  نمي باشند. 

 : 2تبصره 
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 .محدوديت سني براي داوطلبان وجود ندارد (.Ph.D) ه دكتري تخصصيدر ورود به دور

 : 3تبصره 

براي اتباع خارجي تابع آيين نامه  (.Ph.D) شرايط پذيرش دانشجو در دوره دكتري تخصصي

 .مربوط مي باشد

 : 4تبصره 

تشخيص اينكه دارنده كدام دانشنامه در كدام رشته مي تواند تحصيل كند بر عهده دبيرخانه 

 .عالي برنامه ريزي علوم پزشكي است آموزشي تخصصي مربوطه و تائيد شوراي

  فصل سوم مرحله آموزشی

  :5ماده 

آموزش در تمام دانشگاه هاي كشور مبتني بر نظام واحدي است. در نظام واحدي، ارزش هر 

، ي يا عدم قبولي دانشجو در يك درسدرس با تعداد واحدهاي آن درس سنجيده مي شود و قبول

 .به همان درس محدود است

اعت، س 17هر واحد درسي، مقدار يا ميزان درسي است كه مفاد آن به ترتيب به صورت نظري 

ساعت ، در  68ساعت و كارورزي  51، كارگاهي و كارآموزي ساعت 34عملي يا آزمايشگاهي 

ريزي طول يك نيمسال تحصيلي يا دوره تابستاني، طبق برنامه مصوب شوراي عالي برنامه 

در يك نيمسال  تدريس مي شود. در مورد رشته هايي كه داراي پروژه هستند مدت اجراي پروژه

 .، توسط استاد مربوط تعيين مي شودمتناسب با واحد آن

 : 6ماده 

هر سال تحصيلي مركب از دو نيمسال تحصيلي و در صورت ضرورت و داشتن شرايط و 

هفته و هر دوره  17هر نيمسال تحصيلي شامل  امكانات يك دوره تابستاني است. مدت آموزش

 .است 5هفته آموزش با رعايت مفاد ماده  6تابستاني شامل 

 : تبصره

ضور استاد مربوط در حدر موارد استثنايي و ضروري ، شامل وقوع بلاياي طبيعي، عدم امكان 
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ط و موافقت شوراي هفته، بيماري استاد و مواردي از اين قبيل ، به پيشنهاد دانشكده مربو 17طول 

هفته جهت كليه  17آموزشي دانشگاه ، مي توان درس يا درسهايي را در مدتي كوتاه تر از 

دانشجوياني كه آن درس يا درسها را اخذ كرده اند تدريس نمود، مشروط بر اينكه مجموع 

 .اين آيين نامه كمتر نشود 5ساعات هر واحد درسي از ميزان مقرر در ماده 

 : 7ماده 

م دانشگاه ها و دانشكده هاي علوم پزشكي موظفند برنامه هاي درسي مصوب شوراي عالي تما

 .برنامه ريزي را اجرا نمايند

  : 1تبصره 

دانشگاه ها و دانشكده هاي علوم پزشكي مجاز خواهند بود نسبت به ارايه واحدهاي درسي جديد 

حدهاي دوره در هر برنامه كل وا %20حداكثر تا سقف   (noncore)به جاي درس هاي اختياري

آموزشي اقدام و اين درس ها را به صورت اختياري به دانشجويان ارايه نمايند. دانشگاه ها 

موظفند اهداف آموزشي و سرفصل واحدهاي جديد خود را از طريق دبيرخانه هاي آموزشي 

  .برنامه ريزي علوم پزشكي اعلام نمايند تخصصي مربوطه جهت اطلاع به شوراي عالي

 : 2تبصره 

ترتيب درس با رعايت پيش نياز ، تنظيم برنامه تحصيلي دانشجويان در طول دوره، روش تدريس 

 .و جابجا كردن ريز مواد درسي و طرح مطالب جديد در يك درس بر عهده دانشگاه است

 : 8ماده 

نيمسال  در زمينه هاي مختلف، استاد راهنماي تحصيلي در اولين انبه منظور راهنمايي دانشجوي

 .تحصيلي توسط شوراي تحصيلات تكميلي دانشكده تعيين مي گردد

 : تبصره
 

استاد راهنماي تحصيلي بايد حداكثر تا پايان اولين نيمسال تحصيلي دانشجو، تعيين شود. تا زماني 

كه استاد راهنماي تحصيلي انتخاب نشده است، مدير گروه وظايف استاد راهنماي تحصيلي را 

 .ردبرعهده مي گي
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 : 9ماده 

استاد راهنماي تحصيلي بايد عضو هيأت علمي در دانشگاه محل تحصيل دانشجو بوده ، حداقل 

داراي مرتبه استادياري يا استاديار پژوهشي و سه سال سابقه تدريس يا پژوهش در دوره 

 .كارشناسي ارشد باشد

 : 10ماده 

 30تا  18وظف است بين ثبت نام مي كند، م PhDانشجويي كه براي دوره دكتري تخصصد

واحد درسي را با نظر استاد راهنماي تحصيلي مطابق برنامه آموزشي مربوط، كه به تصويب 

 .شوراي عالي برنامه ريزي رسيده باشد، در مدت مجاز مرحله آموزشي، با موفقيت بگذراند

 : 1تبصره 

گذراندن درس چنانچه به تشخيص گروه آموزشي و تائيد شوراي تحصيلات تكميلي دانشگاه 

هاي كمبود يا جبراني براي دانشجو ضروري تشخيص داده شود وي مكلف است آن درس ها را 

بر اساس برنامه آموزشي مصوب دوره، اضافه بر واحدهاي درسي مقرر در مرحله آموزشي دوره 

 .واحد بگذراند 16حداكثر تا 

 : 2تبصره 

ني است. تعيين تعداد و نوع درس ها و در انتخاب درس ها اولويت با درس هاي كمبود يا جبرا

زمان انتخاب آنها با رعايت پيش نيازها در چارچوب برنامه مصوب شوراي عالي برنامه ريزي و با 

 .نظر گروه آموزشي مربوط، بر عهده شوراي تحصيلات تكميلي دانشكده ذيربط است

 : 3تبصره 

يك نيمسال تحصيلي به حداكثر واحد از درس هاي كمبود يا جبراني  8به ازاي گذراندن هر 

 .مدت مجاز مرحله آموزشي تحصيل دانشجو افزوده مي شود

 : 11ماده 

واحد درسي از  8-12دانشجو در مرحله آموزشي، موظف است در هر نيمسال تحصيلي بين 

واحد درسي باقي داشته  8درس هاي مرحله آموزشي را انتخاب و ثبت نام كند، مگر آنكه كمتر از 
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موارد استثنايي ، با پيشنهاد گروه آموزشي ذيربط و صلاحديد شوراي تحصيلات تكميلي  باشد. در

واحد  14دانشكده و تائيد شوراي تحصيلات تكميلي دانشگاه، اين تعداد مي تواند حداكثر به 

 .افزايش يابد

 : تبصره

تابستاني واحد درسي در دوره  4در صورت ارائه دوره تابستاني دانشجو مجاز به اخذ حداكثر 

 .است

  

 فصل چهارم حضور و غیاب

 : 12ماده 

حضور دانشجو در تمام جلسات مربوط به هر درس الزامي است و ساعات غيبت دانشجو در هر 

 1، كارگاهي ، كارآموزي و كارورزي از  17از  2، عملي و آزمايشگاهي  17از  4درس نظري از 

 .، مجموع ساعات آن درس نبايد تجاوز كند 10از 

 .ر غير اين صورت نمره دانشجو در آن درس صفر محسوب مي شودد

 : 1تبصره 

در صورتي مجاز خواهد بود كه با  12غيبت در جلسات درس تا سقف مشخص شده در ماده 

ارايه مدارك مستند و تشخيص استاد مربوط موجه شناخته شود. نحوه برخورد با غيبت دانشجو 

 .با تائيد شوراي تحصيلات تكميلي دانشكده خواهد بود )موجه يا غير موجه( بر عهده استاد و

  :2تبصره 

باشد ولي غيبت  12در صورتي كه غيبت دانشجو در هر درس، بيش از ميزان تعيين شده در ماده 

او به تشخيص دانشكده و تائيد شوراي تحصيلات تكميلي دانشكده موجه اعلام گردد آن درس 

واحد در هر نيمسال الزامي نيست، ولي نيمسال  8قل حذف مي شود. در اين صورت رعايت حدا

 .مذكور به عنوان يك نيمسال كامل جزو سنوات تحصيلي دانشجو محسوب مي شود

 : 13ماده 

غيبت غير موجه در امتحان هر درس به منزله گرفتن نمره صفر در امتحان آن درس است و غيبت 
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شخيص موجه بودن غيبت در موجه در امتحان هر درس موجب حذف آن درس مي گردد. ت

 .جلسه امتحان بر عهده شوراي تحصيلات تكميلي دانشكده است

  فصل پنجم:ارزشیابی

 

  : 14ماده 

و هر درس  20از  14حداقل نمره قبولي در هر درس اختصاصي اجباري و اختصاصي اختياري 

ن مقادير باشد است . چنانچه نمره دانشجو در يك درس كمتر از اي 20از  12كمبود يا جبراني 

 .بايد آنرا تكرار نمايد

 : 1تبصره 

اگر دانشجويي در يك درس اختياري مردود شود به جاي آن درس مي تواند از جدول درس هاي 

اختياري در برنامه مصوب درس ديگري را انتخاب كند. با اين حال نمرات كليه درس ها اعم از 

سبه ميانگين نيمسال مربوط و ميانگين كل قبولي و مردودي در كارنامه دانشجو ثبت و در محا

 .منظور مي شود

 : 2تبصره 

در مواردي كه ارزشيابي دانشجو در يك درس موكول به فعاليت هايي باشد كه با تشخيص استاد 

مربوط انجام آن در طول يك نيمسال تحصيلي ممكن نباشد، نمره دانشجو در آن درس نا تمام 

نمره دانشجو در اين درس، حداكثر تا پايان نيمسال تحصيلي  اعلام مي شود. در اين صورت بايد

بعد ، توسط استاد ذيربط به نمره قطعي تبديل گردد. درغير اينصورت درس توسط دانشگاه حذف 

خواهد شد. بديهي است ثبت نمره نا تمام در نيمسالي خواهد بود كه دانشجو واحد را اخذ نموده 

 .است

 : 15ماده 

، در هر نيمسال  (.Ph.D) هاي دانشجو در دوره دكتري تخصصي ميانگين نمرات درس

كمتر باشد، در غير اين صورت دانشگاه به دانشجو اخطار خواهد داد ولي  15تحصيلي، نبايد از 

دانشجو محدوديتي از لحاظ انتخاب واحد نداشته و در نيمسال بعدي در محدوده حد نصاب 
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يانگين نمرات دانشجو در دو نيمسال تحصيلي اعم از واحدها، مي تواند اخذ واحد نمايد. اگر م

 باشد، آن دانشجو از ادامه تحصيل در دوره دكتري تخصصي 15متوالي يا متناوب كمتر از 

(Ph.D.) محروم مي شود. 

  : 1تبصره 

واحد( مي باشد، در صورت  8نيمسال هايي كه تعداد واحدهاي اخذ شده كمتر از حد نصاب ) 

 .، جزو نيمسال هاي مشمول اخطار محاسبه خواهد شد 15تر از كسب ميانگين كل كم

 : 2تبصره 

نمره درس كمبود يا جبراني در كارنامه دانشجو ، جداگانه ثبت مي شود و در احتساب ميانگين 

 .نمرات نيمسال تحصيلي و ميانگين كل نمرات دانشجو منظور نمي شود

 : 16ماده 

اي درسي در مرحله آموزشي ميانگين كل نمرات او از دانشجويي كه پس از گذراندن كليه واحده

 .كمتر باشد از ادامه تحصيل محروم مي شود 15

 : تبصره

كمتر  15دانشجويي كه پس از گذراندن كليه واحدهاي درسي دوره، ميانگين كل نمرات او از 

د، باشد، در صورتي كه حداكثر مدت مجاز تحصيل وي در مرحله آموزشي به پايان نرسيده باش

گرفته است،  15تا  14واحد از درس اختصاصي اجباري را كه از آنها نمرات بين  12مي تواند تا 

فقط در يك نيمسال تحصيلي تكرار كند و در صورت جبران كمبود ميانگين كل ، مجاز به شركت 

غم در امتحان جامع شود. دانشجوياني كه به هر دليل نتوانند از اين فرصت استفاده كنند يا علير

استفاده از اين فرصت ميانگين كل خود را جبران ننمايند، از ادامه تحصيل محروم مانده مدرك و 

 .سوابق تحصيلي دريافت نمي كنند

  طول دوره، مرخصی تحصیلی و انصراف از تحصیل فصل هفتم:

 

 : 25ماده 

مربوط به طول دوره مدتي است كه دانشجو بايد مراحل آموزشي و پژوهشي را بر اساس مقررات 



  گروه مدیریت خدمات بهداشتی درمانی بوك دانشجویان مقطع دکترای تخصصیلاگ 

 12 

چهار سال و نيم  (.Ph.D) اتمام برساند. حداكثر مدت مجاز تحصيل در دوره دكتري تخصصي

است . چنانچه دانشجو در اين مدت نتواند پايان نامه خود را تكميل و از آن دفاع نمايد از ادامه 

 .تحصيل محروم مي شود

  :1تبصره 

تايي نيمسال  3واحدهاي مرحله آموزشي طول مدت مجاز مرحله آموزشي با در نظر گرفتن تعداد 

تحصيلي است چنانچه دانشجو نتواند در اين مدت مرحله آموزشي را به پايان برساند و در امتحان 

 .جامع قبول شود از ادامه تحصيل محروم مي شود

 : 2تبصره 

تائيد  شوراي تحصيلات تكميلي دانشگاه مي تواند در موارد استثنايي به پيشنهاد استاد راهنما و

شوراي تحصيلات تكميلي دانشكده حداكثر تا سه نيمسال تحصيلي به كل مدت مجاز تحصيل 

 .دانشجو اضافه نمايد. كه يك نيمسال آن مي تواند به مرحله آموزشي اختصاص يابد

 : 26ماده 

دانشجو موظف است در هر نيمسال تحصيلي در زماني كه دانشگاه اعلام مي كند براي ادامه 

انتخاب واحد به اداره آموزش مراجعه كند. عدم مراجعه دانشجو براي نام نويسي در تحصيل و 

يك نيمسال بدون اطلاع و عذر موجه به منزله ترك تحصيل بوده و دانشجو از ادامه تحصيل 

محروم مي گردد. در موارد استثنايي كه دانشجو ترك تحصيل خود را موجه مي داند بايد دلايل آن 

اه قبل از پايان همان نيمسال به صورت مكتوب به اداره آموزش ارايه دهد. در را حداكثر يك م

صورت تائيد موجه بودن ترك تحصيل ، توسط شوراي تحصيلات تكميلي دانشگاه ، آن نيمسال 

 .جزو مدت مجاز تحصيل وي محسوب و براي آن نيمسال مرخصي تحصيلي صادر مي شود

 : 27ماده 

مي تواند حداكثر براي دو نيمسال تحصيلي متوالي يا  (.Ph.D) دانشجوي دوره دكتري تخصصي

 . متناوب، از مرخصي تحصيلي استفاده كند

 : 1تبصره 

اخذ مرخصي تحصيلي در نيمسال اول تحصيل مجاز نيست. در موارد استثنايي ، اخذ تصميم به 
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 .عهده كميسيون موارد خاص دانشگاه مي باشد

 : 2تبصره 

 .سنوات تحصيلي دانشجو محسوب مي شودمدت مرخصي تحصيلي جزو 

 : 3تبصره 

درخواست مرخصي بايد دو هفته قبل از شروع نام نويسي در هر نيمسال تحصيلي توسط دانشجو 

به استاد راهنماي تحصيلي و مدير گروه تسليم و پس از كسب موافقت مدير گروه و دانشكده 

و موافقت كتبي آن شورا كسب گردد.  مربوط به شوراي تحصيلات تكميلي دانشگاه ارايه گرديده

موافقت شوراي تحصيلات تكميلي دانشگاه با مرخصي تحصيلي دانشجو با توجه به وضعيت 

تحصيلي وي صورت مي گيرد و منوط به اين است كه ادامه تحصيل دانشجو از آن به بعد با 

 .ي باشدمشكل مواجه نشود. عواقب احتمالي ناشي از مرخصي تحصيلي به عهده دانشجو م

 : 4تبصره 

حذف كليه درس هاي اخذ شده در يك نيم سال حداكثر تا قبل از شروع امتحانات پايان آن 

نيمسال تنها در صورتي مجاز است كه بنا به تشخيص شوراي آموزشي دانشگاه ، دانشجو قادر به 

يلي ادامه تحصيل در آن نيمسال نباشد. در اين صورت آن نيمسال براي دانشجو مرخصي تحص

محسوب خواهد شد. محاسبه يا عدم محاسبه اين مرخصي در حداكثر سنوات مجاز تحصيلي 

 .دانشجو به عهده شوراي آموزشي دانشگاه است

 : 5تبصره 

دانشجويان خانم شاغل به تحصيل در كليه رشته هاي علوم پزشكي، در صورت بارداري، مي 

مرخصي تحصيلي به دليل زايمان، بدون  توانند با رعايت ساير ضوابط و مقررات از يك نيمسال

 .احتساب در سنوات تحصيلي استفاده نمايند

 : 6تبصره 

دانشجوياني كه گواهي پزشكي موجه آنها به تائيد شوراي پزشكي و شوراي تحصيلات تكميلي 

دانشگاه رسيده باشد مي توانند از حداكثر يك نيمسال مرخصي تحصيلي بدون احتساب در 

 .مايندسنوات استفاده ن
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 : 28ماده 

دانشجويي كه تمايل به انصراف از تحصيل داشته باشد بايد درخواست انصراف خود را شخصا به 

اداره آموزش دانشگاه يا دانشكده تسليم نمايد. اين دانشجو مجاز است فقط براي يك نوبت 

يرد. پس از حداكثر تا يك ماه قبل از پايان همان نيمسال تحصيلي تقاضاي انصراف خود را پس بگ

انقضاي اين مهلت حكم انصراف از تحصيل وي صادر مي شود و پس از آن حق ادامه تحصيل در 

 .آن رشته را ندارد

 : 29ماده 

كه از تحصيل محروم و يا از ادامه تحصيل منصرف  (.Ph.D) دانشجويان دوره دكتري تخصصي

مي توانند مجدداً در آزمون مي شوند. چنانچه با دانشگاه محل تحصيل خود تسويه حساب كنند، 

شركت نمايند. )دانشجوي محروم از تحصيل نمي  (.Ph.D) ورودي دوره هاي دكتري تخصصي

رشته قبلي خود شركت نمايد( در صورت  (.Ph.D) تواند در آزمون ورودي دكتري تخصصي

و پس از ارزيابي (Ph.D)قبولي در آزمون، واحدهاي درسي قبلي آنها، در مقطع دكتري تخصصي

تطبيق با برنامه مصوب پذيرفته مي شود. ارزيابي درس ها و تطبيق واحدها توسط گروه آموزشي 

واحد از درس هاي پذيرفته شده  10مربوط در دانشگاه پذيرنده انجام مي شود و به ازاي هر 

دانشجو، يك نيمسال تحصيلي از حداكثر مدت مجاز تحصيل دانشجو در مرحله آموزشي، كاسته 

 .مي شود

 :شرط زير است 4پذيرش واحدهاي درسي قبلي اين دانشجويان منوط به احراز 

واحد آموزش قبلي داراي مجوز از شوراي گسترش وزارت بهداشت، درمان و آموزش  -1

 .پزشكي و يا وزارت علوم، تحقيقات و فناوري باشد

 .باشد(.Ph.D) پذيرش دانشجو از طريق آزمون دكتري تخصصي -2

رسي اجرا شده ، مصوب شوراي عالي برنامه ريزي يكي از دو وزارتخانه ذكر برنامه هاي د -3

 .شده در بند يك باشد

محتواي درس هاي گذرانده شده يا درس هاي رشته جديد به تشخيص گروه آموزشي مربوط  -4

 .كمتر نباشد 15اشتراك محتوايي داشته و نمره هر يك از آن درسها از  %80، بايد حداقل 
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  مرحله پژوهشی و تدوین پایان نامه فصل هشتم:

 

 : 30ماده 

در مرحله پژوهشي علاوه بر استاد راهنماي تحصيلي، جهت راهنمايي دانشجو در فعاليت هاي 

 .پژوهشي و تدوين پايان نامه ، استاد راهنماي پژوهشي انتخاب مي شود

 : 31ماده 

د مدير گروه و تصويب شوراي استاد راهنماي پژوهشي به تقاضاي دانشجو، موافقت استاد تائي

 .تحصيلات تكميلي دانشكده انتخاب مي شود

 : 1تبصره 

دانشجو موظف است از ابتداي نيمسال دوم سال تحصيلي تا حداكثر پايان نيمسال سوم استاد 

 .راهنماي پژوهشي خود را انتخاب كند

 : 2تبصره 

 .پژوهشي وي بلامانع است انتخاب استاد راهنماي تحصيلي دانشجو به عنوان استاد راهنماي

 : 32ماده 

يا تخصصي باليني و يا (.Ph.D) استاد راهنماي پژوهشي بايد داراي مدرك دكتري تخصصي

پژوهشي با مرتبه استادياري يا استاديار پژوهشي و حداقل سه سال سابقه (.Ph.D) دكتري

و پايان نامه تدريس يا پژوهش در دوره هاي تحصيلات تكميلي بوده ودر اين مدت حداقل د

 .را مشاوره كرده باشد(.Ph.D) كارشناسي ارشد را راهنمايي و يا چهار پايان نامه

 : 33ماده 

استاد راهنماي پژوهشي ترجيحاٌ بايد از بين استادان داخل دانشگاه انتخاب شود. در موارد خاص 

وط به داشتن با تائيد شوراي تحصيلات تكميلي دانشكده ، انتخاب استاد راهنماي پژوهشي مشر

از ميان اعضاي هيات علمي، خارج از دانشگاه محل تحصيل دانشجو  32شرايط مذكور در ماده 

 .بلامانع است
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 : تبصره

در موارد استثنايي ، به پيشنهاد گروه وتائيد شوراي تحصيلات تكميلي دانشگاه، انتخاب بيش از 

( به عنوان استاد راهنماي 31ماده يك نفر )علاوه بر استاد راهنماي پژوهشي منتخب مطابق مفاد 

 .پژوهشي بلامانع است

 : 34ماده 

استاد راهنماي پژوهشي لازم است با توجه به امكانات پژوهشي موجود، كار تحقيقاتي دانشجو را 

به نحوي هدايت كند تا در موعد مقرر به اتمام برسد و مشكلات موجود بايد به موقع به شوراي 

 .گزارش شودتحصيلات تكميلي دانشكده 

 : 35ماده 

تعداد پايان نامه هايي كه هر استاد راهنماي پژوهشي مي تواند همزمان هدايت آنها را بر عهده 

 :داشته باشد ، يكي از موارد به شرح زير است

 (.Ph.D) دو پايان نامه دكتري تخصصي -الف 

 .و سه پايان نامه كارشناسي ارشد(.Ph.D) يك پايان نامه دكتري تخصصي -ب

در شرايط استثنايي تصميم گيري در خصوص هدايت همزمان پايان نامه ها بيش از هر يك از  -ج

موارد بند الف و ب بر عهده شوراي تحصيلات تكميلي دانشكده و با توجه به توانايي علمي 

 .عضو هيات علمي و رعايت عدالت مي باشد

 : تبصره

، دندانپزشكي و داروسازي همانند پايان نامه راهنمايي پايان نامه هاي دوره دكتري عمومي پزشكي

 .كارشناسي ارشد محسوب مي شود

 : 36ماده 

به پيشنهاد استاد راهنماي پژوهشي و تائيد شوراي تحصيلات تكميلي دانشكده، يك تا سه نفر از 

 .اعضاي هيأت علمي و يا از صاحبنظران و محققان برجسته، به عنوان استاد مشاور تعيين مي شود

 : هتبصر
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 و يا تخصصي باليني و يا دكتري (.Ph.D) استادان مشاور بايد داراي مدرك دكتري تخصصي

(Ph.D.) پژوهشي با حداقل مرتبه استادياري يا استاديار پژوهشي و حداقل سه سال سابقه

تدريس يا پژوهش در دوره كارشناسي ارشد باشند. براي صاحبنظران و محققاني كه عضو هيات 

 .الزامي است(.Ph.D) اشتن مدرك دكتري تخصصيعلمي نيستند د

 : 37ماده 

استادان راهنماي تحصيلي و پژوهشي موظف هستند ساعاتي از هفته را براي راهنمايي دانشجو 

 .اختصاص داده و مراتب را به شوراي تحصيلات تكميلي دانشكده اطلاع دهند

 : تبصره

ايي پايان نامه دانشجو اختصاص مي دهد ميزان ساعاتي را كه استاد راهنماي پژوهشي به راهنم

 .برابر تعداد واحد پايان نامه در هر نيمسال باشد 8بايد حداقل 

 : 38ماده 

تمام فعاليت هاي علمي و پژوهشي دانشجو، در مرحله پژوهشي و تدوين پايان نامه بايد با 

ماني كه هدايت و نظارت استاد راهنماي پژوهشي صورت گيرد. دانشجو موظف است در هر ز

 .استاد راهنماي پژوهشي تعيين كند نتيجه تحقيقات خود را به وي گزارش نمايد

  : 39ماده 

استاد راهنماي پژوهشي موظف است در هر مرحله از تحقيق و حداقل هر شش ماه يك نوبت 

گزارشي مكتوب از پيشرفت كار دانشجو را از وي درخواست كند. اين گزارش پس از تائيد استاد 

اي پژوهشي از طريق گروه به شوراي تحصيلات تكميلي دانشكده تسليم مي شود و با راهنم

حضور دانشجو و استاد راهنماي پژوهشي در جلسه اي كه اعضاي آن توسط همين شورا تعيين 

 .مي گردد، مورد بررسي قرار گيرد

 : 40ماده 

از نيمسال دوم و پايان موضوع پايان نامه و زمينه تحقيقاتي بايد در مدت زماني محدود به آغ

توسط دانشجو تعيين ، و (.Ph.D) نيمسال چهارم از شروع به تحصيل در دوره دكتري تخصصي
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چارچوب كلي آن توسط استاد راهنماي پژوهشي مشخص و از طريق گروه آموزشي مربوطه 

جهت بررسي به شوراي تحصيلات تكميلي دانشكده ارائه شود. شوراي تحصيلات تكميلي 

موظف است پس از تصويب موضوع پايان نامه پذيرش و ثبت عنوان آن را به صورت  دانشكده

 .كتبي به دانشجو ابلاغ نمايند

 : تبصره

در موارد استثنايي و با نظر شوراي تحصيلات تكميلي دانشگاه، حداكثر مدت مجاز براي ثبت 

ع مي باشد. عدم ثبت عنوان پايان نامه، پس از گذراندن مرحله آموزشي و قبولي در امتحان جام

عنوان موضوع پايان نامه در مهلت مقرر، به منزله انصراف از تحصيل دانشجو تلقي مي شود و در 

 .اين صورت دانشجو اخراج خواهد شد

 : 41ماده 

ثبت نام و اخذ واحد پايان نامه و تدوين پايان نامه در مرحله پژوهشي، پس از اعلام قبولي 

 .ورت مي گيرددانشجو در امتحان جامع ، ص

 : تبصره

دانشجو پس از انتخاب واحد پايان نامه ، تا زماني كه آنرا به پايان نرسانده، موظف است بر اساس 

تقويم دانشگاهي در نيمسال هاي بعد نيز براي آن ثبت نام نمايد. در اين حال نمره پايان نامه در 

 .آخرين نيمسال تحصيلي ، وارد كارنامه دانشجو مي شود

 : 42ماده 

تعداد واحدهاي پايان نامه در مرحله پژوهشي بسته به تعداد واحدهاي مرحله آموزشي، مطابق 

واحد است. در  30و حداكثر  16برنامه آموزشي مربوط مصوب شوراي عالي برنامه ريزي حداقل 

 (.Ph.D) هر حال ، مجموع واحدهاي آموزشي و پژوهشي دانشجو در دوره دكتري تخصصي

 .واحد بيشتر باشد 50واحد كمتر و از  42نبايد از 

 :43ماده 

بعد از تكميل و تدوين پايان نامه توسط دانشجو كه اتمام آن را استاد راهنماي پژوهشي اعلام مي 
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كند و پس از تائيد كتبي حداقل يكي از اعضاي هيأت داوران، مبني بر قابل دفاع بودن پايان نامه ، 

ان آن را گروه آموزشي مشخص و شوراي تحصيلات دانشجو موظف است در جلسه اي كه زم

تكميلي دانشكده تائيد مي نمايد، در حضور داوران مطابق مواد مربوط در آيين نامه دوره دكتري 

 .از پايان نامه خود دفاع نمايد (.Ph.D) تخصصي

  : 1تبصره 

 .نامه گذشته باشدزمان دفاع از پايان نامه بايستي حداقل يك سال از زمان ثبت نام و اخذ پايان 

 : 2تبصره 

 .تائيد استاد راهنماي پژوهشي و استادان مشاور بايد در نخستين صفحات پايان نامه درج شود

 : 3تبصره 

كيفيت علمي و صحت مطالب پايان نامه دانشجو بايد قبل از دفاع، توسط استاد راهنماي پژوهشي 

 .كده رسانده شودتائيد و به اطلاع شوراي تحصيلات تكميلي گروه يا دانش

 : 4تبصره 

دانشجو موظف است قبل از جلسه دفاعيه در يك جلسه پيش دفاع، در حضور استادان گروه يا 

 .دانشكده و دانشجويان ذي ربط، موضوع تحقيق خود را تشريح نمايد

 : 5تبصره 

ي هنگامي مجاز به دفاع از پايان نامه تحقيقاتي خود م(.Ph.D) دانشجوي دوره دكتري تخصصي

باشد كه حداقل يك مقاله به زبان انگليسي از كار تحقيقاتي در رشته مربوطه خود و مرتبط با 

پژوهشي داخلي يا  -موضوع پايان نامه را به عنوان مولف اول يا دوم در يك مجله معتبر علمي 

 .خارجي به چاپ رسانده و يا گواهي پذيرش آن را اخذ نموده باشد

 : 44ماده 

كل از استادان راهنماي تحصيلي و پژوهشي و مشاور و چهار عضو هيات علمي هيات داوران متش

دانشگاه يا موسسات تحقيقاتي در رشته مربوطه با درجه حداقل استادياري و با سه سال سابقه 

تدريس يا پژوهش در دوره تحصيلات تكميلي كه با پيشنهاد گروه و تائيد شوراي تحصيلات 

 .ند، مي باشدتكميلي دانشكده تعيين مي شو
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 : 1تبصره 

 .حداقل يك نفر از اعضاي هيات داوران بايد داراي درجه دانشياري يا بالاتر باشد

  : 2تبصره 

دو نفر ازا عضاي هيات داوران بايد از دانشگاه و موسسات تحقيقاتي ديگر انتخاب شونده و مرتبه 

 .دانشياري باشد علمي يكي از اين دو نفر در صورت وجود در داخل كشور بايد حداقل

 : 3تبصره 

يك نفر از اعضاي هيات داوران با حكم رسمي از معاون آموزشي دانشگاه به عنوان نماينده 

 .شوراي تحصيلات تكميلي دانشگاه در جلسه دفاعيه شركت مي كند

 : 45ماده 

گر جلسه دفاعيه با رياست استاد راهنماي پژوهشي و با حضور استادان مشاور و حداقل سه تن دي

از اعضاي هيات داوران رسميت مي يابد. دانشجو موظف است در اين جلسه گزارشي از كار 

 .تحقيقاتي و پايان نامه خود را ارايه نموده و از آن دفاع نمايد

 : 46ماده 

هيات داوران در پايان جلسه دفاعيه پس از شور و بررسي در خصوص اصالت و صحت پايان 

 .بر رتبه به شرح زير سطح بندي مي نمايدنامه امتياز آن را با تاكيد 
 

 نمره رتبه

 19-20 عالي

 18-99/18 بسيار خوب

 5/16-99/17 خوب

 15-49/16 قابل قبول

 15كمتر از  غير قابل قبول

 : تبصره

 .رتبه و نمره پايان نامه در كارنامه ثبت مي شود ولي در ميانگين كل محاسبه نمي گردد
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 : 47ماده 

ي در خصوص نمره پايان نامه ميانگين نمرات حداقل پنج تن از اعضاي هيأت ملاك تصميم گير

 .داوران است

 : تبصره

در صورتي كه پايان نامه از نظر هيأت داوران غير قابل تشخيص داده شود، دانشجو مي تواند در 

ر مدتي كه از حداكثر مدت مجاز تحصيل وي تجاوز نكند. پايان نامه خود را كامل و بار ديگر د

زماني كه هيأت داوران تعيين مي كند از آن دفاع نمايد. دانشجويي كه در فرصت هاي تعيين شده 

نتواند از پايان نامه خود دفاع نمايد از تحصيل محروم شده و مدرك و سوابق تحصيلي دريافت 

 .نمي كند

 

  فصل نهم:سایر مقررات

 : 48ماده 

 .ممنوع است(.Ph.D) تخصصي انتقال ، تغيير رشته و جابجايي در دوره دكتري

 : 49ماده 

در صورتي كه ارائه برخي از درس ها ، در يك رشته و در يك زمان معين ، در دانشگاه مبداء، 

ممكن نباشد، دانشجو مي تواند، آن درس ها را با موافقت استاد راهنما و تائيد شوراي تحصيلات 

مجري دوره است بگذراند. در اين حال تكميلي دانشگاه، به صورت مهمان در دانشگاه ديگري كه 

كسب موافقت دانشگاه مقصد هم ضروري است. تعداد واحدهاي درسي دانشجوي مهمان در يك 

 .يا چند دانشگاه نبايد از نصف واحدهاي درسي مرحله آموزشي تجاوز نمايد

 : 50ماده 

يط زير به بايد به صورت تمام وقت و منطبق با شرا(.Ph.D) دانشجوي دوره دكتري تخصصي

 .تحصيل بپردازد تا بتواند از مزاياي دانشجويي اين دوره برخوردار شود

تمام وقت مي باشد بنابراين هرگونه اشتغالي غير از تحصيل (.Ph.D) تحصيل در مقطع دكتري -

 .براي دانشجو ممنوع است
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مربيان  حضور تمام وقت دانشجو، مطابق ضوابط و مقررات دانشگاه در مورد حضور تمام وقت -

 .گروه هاي آموزشي ذيربط است

مسئوليت نظارت و كنترل حضور تمام وقت دانشجو به عهده گروه آموزشي مربوط است.  -

 .بديهي است دانشجو تابع قوانين و مقررات اداري حضور و غياب دانشگاه مي باشد

آزاد مي اعم از بورسيه ، مأمور آموزشي و (.Ph.D) كليه دانشجويان دوره دكتري تخصصي -

 .توانند در طول سال از يك ماه مرخصي استفاده نمايند و اين مرخصي قابل ذخيره شدن نيست

دريافت كمك هزينه تحصيلي و ساير مزاياي دانشجويي در پايان هر ماه منوط به صدور   -

 .گواهي حضور تمام وقت و انجام وظايف محوله از سوي گروه آموزشي ذيربط است

ظف است غيبت غير موجه دانشجو را در اسرع وقت جهت انجام اقدامات گروه آموزشي مو  -

 .قانوني به شوراي تحصيلات تكميلي دانشگاه گزارش نمايد

در صورتي كه دانشجو از اجراي مفاد بندهاي اين ماده تخلف ورزد، از سوي گروه آموزشي، به  -

 .ني معرفي مي گرددعنوان متخلف به شوراي تحصيلات تكميلي دانشگاه جهت اقدام قانو

 : 51ماده 

كه براساس مفاد  (.Ph.D) پرداخت كمك هزينه تحصيلي به دانشجويان دوره دكتري تخصصي

آن آئين نامه از فرصت اضافي براي ادامه تحصيل استفاده نمايند، مطابق نظر  25ماده  2تبصره 

اص دانشگاه، طول شوراي آموزشي دانشگاه مي باشد وليكن اگر براساس راي كميسيون موارد خ

اين آيين نامه اضافه شود،  25ماده  2دوره تحصيلي دانشجو اضافه بر سقف مجاز در تبصره 

پرداخت كمك هزينه تحصيلي به دانشجو در طول اين مدت ممنوع است و اخذ شهريه از 

دانشجو يا عدم اخذ شهريه از او، در طول اين مدت با توجه به نظر شوراي آموزشي دانشگاه مي 

 .باشد

 : 52ماده 

با نظر گروه آموزشي مربوط در هر نيمسال تحصيلي،  (.Ph.D) دانشجوي دوره دكتري تخصصي

 .جهت كسب مهارت تدريس، حداكثر سه واحد درسي را بايد تدريس نمايد
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 : 53ماده 

رشته هاي علوم پايه پزشكي (.Ph.D) ضوابط برگزاري و انعقاد قرارداد دوره هاي مشترك دكتري

اشت، داروسازي و دندانپزشكي دانشگاه هاي علوم پزشكي داخل با دانشگاه ها و مؤسسات و بهد

علمي معتبر خارج مطابق آئين نامه مربوط مصوب هجدهمين جلسه شوراي عالي برنامه ريزي 

 .مي باشد 11/3/81علوم پزشكي مورخ 

 :54ماده 

تبصره در سي و  54ده و ما 54فصل و  9در (.Ph.D) آيين نامه آموزشي دوره دكتري تخصصي

به تصويب رسيد. اين آيين  29/8/86پنجمين جلسه شوراي عالي برنامه ريزي علوم پزشكي مورخ 

نامه در همه دانشگاه ها و دانشكده هاي علوم پزشكي و موسسات وابسته به وزارت بهداشت، 

به بعد و  87-88درمان و آموزش پزشكي سراسر كشور جهت دانشجويان ورودي سال تحصيلي 

لازم الاجرا است . و از تاريخ ابلاغ آن ، آيين نامه قبلي و تمام مقررات و بخشنامه ها و 

دستورالعمل هاي مغاير با آن براي دانشجويان مشمول اين آيين نامه لغو مي گردد شوراي 

تحصيلات تكميلي دانشگاه مي تواند وضعيت تحصيلي دانشجويان ورودي قبل از سال تحصيلي 

 .را با آيين نامه جديد تطبيق داده و براساس آن اين دانشجويان را فارغ التحصيل نمايد 88-87
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 انشکده مدیریت و اطلاع رسانی پزشکید

 گروه مدیریت خدمات بهداشتی درمانی

 قطب علمی و آموزشی مدیریت سلامت ایران
ICEHM 

 

 (PhDصی )حداقل معیارهای عملکردی موردنیاز برای دانشجویان دکترای تخص
 

 نوع مشارکت  شرح فعالیت
پیش از 

 آزمون جامع

پس از آزمون 

 جامع
 ملاحظات 

 مصوب مشارکت در طرح های پژوهشی

 1 1 بعنوان مجری طرح

  طرح های پژوهشی می بایست در ارتباط

با اولویتهای گروه بوده و دانشجو از 

affiliation  قطب نیز علاوه بر گروه و

 ایت کننده مالیمرکز تحقیقاتی حم

 استفاده کند. 

  دانشجویان می بایست در پایان دوره

تعیین شده، طرح های در دست اجرا 

 را به اتمام برسانند. 

  برای دانشجویان دوره پژوهشی طرح

میبایست مرتبط با رساله دکترا باشد. 

و شرکت در طرحهای دیگر منوط به 

 نظر استاد راهنمای دانشجو می باشد.

 1 1 کار اصلیبعنوان هم

  دانشجویان دوره پژوهشی حداکثر در

طرح پژوهشی می توانند به عنوان  3

 همکار)با شرایط فوق( فعالیت کنند. 

 چاپ مقاله در مجلات معتبر

در تمامی مقالات می بایست   1 1 علمی پژوهشی فارسی یا  انگلیسی

affiliation   )صحیح گروه )قطب

 لحاظ گردد. 

 وهشی از رساله مقاله فارسی دوره پژ

 دکترای دانشجو خواهد بود. 

Scopus / Medline 1 1 

ISI 0 1 

 

 1 2 ارائه مقاله به شکل پوستر و سخنرانی 2شرکت در همایش های علمی

  لازم است همایش و محورهای

تخصصی آن متناسب با رشته 

 تحصیلی دانشجو باشد.

  مطابق با ساعات شرکت در همایش

اعات حضور فیزیکی های علمی از س

دانشجو )براساس نظر استاد راهنما( 

 در دانشکده کاسته می شود. 

 مشاوره پروژه کارشناسی
مشاوره با هماهنگی استاد راهنمای   مورد1 سالانه دانشجوی سال اول و دوم 

 مورد 1سالانه  دانشجوی سال سوم  دانشجو صورت خواهد گرفت. 

 درصد جلسات ژورنال کلاب گروه برای کلیه دانشجویان الزامی است.  75: حضور در حضور در جلسات رنال کلابمشارکت ماهانه دربرنامه های ژو
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 حداقل انتظارات آموزشی :

 باشد(. ساعت مي 5عنوان كارگاههاي آموزشي مورد نياز دوره: )مدت زمان هر كارگاه حداقل 

صورتي  در اشدون جامع براي كليه دانشجويان الزامي مي بگذراندن پنج كارگاه قبل از آزم –الف 

 شد بااز اين پنج كارگاه در قالب دروس گذرانده شده در مقاطع قبلي باكه محتواي هريك 

 تشخيص گروه مربوطه آموزشي گواهي آن به دانشجويان ارائه شود.

 مباني رويكردها و ابزارهاي ترجمان دانش -
 ده اي مختلف و جستجو در آنهاآموزش آشنايي با پايگاههاي دا -
 راهبردها و روش هاي تدريس -
 EndnoteوMandalayآموزش نرم افزارهاي مديريت منابع مانند  -
 نوآوري و كارآفريني در عرصه سلامت -

 گیرند. ر عهدهبارائه ژورنال کلاب : دانشجویان دکترا می بایست بر اساس برنامه زمانی گروه هدایت ژورنال کلابها را 

 

 )ماهانه( حضور فیزیکی در دانشکده

ساعت از حضور فیزیکی دانشجو براساس فعالیت  35 وره آموزشی در دساعت   160

های انجام شده در خارج از دانشکده و نظر استاد 

 ساعت در دوره پژوهشی 160 . راهنما و تایید گروه قابل تعدیل خواهد بود

 یمسال می باشند. ن در هردرس نظری  واحد 3 تدریس دانشجویان موظف به تدریس واحد نظری 

 و دوم سالانه حداقل در یک دوره کارآموزی در عرصه مشارکت خواهند داشت.  اولدانشجویان سال  ارکت در برنامه کارآموزیمش

 مشارکت در کارگاه های آموزشی

 2 3 شرکت در کارگاه های توانمند سازی 

 انتظار می رود دانشجویان علاوه بر کارگاههای

ا، در اجباری برگزار شده برای دانشجویان دکتر

کارگاههای مرتبط با حوزه تخصصی رساله خود 

 نیز شرکت نمایند. 

 1 1 برگزاری کارگاه های آموزشی

 انتظار می رود دانشجویان دکترا در کارگاههای

برگزار شده توسط قطب علمی و کمیته تحقیقات 

 دانشجویی به عنوان مدرس همکاری نمایند. 

 مشارکت در فعالیتهای گروه

 

اجرای دوره های آموزشی خارج همکاری در 

 )سالانه(از دانشکده 
  گروه براساس برنامه مشخص  ساعت  5  ساعت 10 

همکاری در برنامه های مشاوره ای خارج از 

 دانشکده )سالانه(
 براساس برنامه مشخص  گروه ساعت  20  ساعت 30

 براساس برنامه گروه صورت خواهد گرفت 1 1 داوری پروژه های کارشناسی

 براساس نظر استاد راهنما 5 5 حداقل تعداد داوری مقالات 

 براساس نظر استاد راهنما 4 2 حداقل تعدادداوری طرح پژوهشی
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كي شركت و دريافت گواهي در كارگاه توانمندسازي تدريس )كارگاه هاي آموزش پزش -

 شكي( در سال اول تحصيلاجرا شده توسط مركز مطالعات و توسعه آموزش پز
ه هاي : شرط معرفي دانشجو بعنوان كمك مدرس شركت و ارائه گواهي كارگا6تبصره بند -

 توانمند سازي تدريس مي باشد.
اول  درس كارشناسي در هر ترم)درطول ترم يكشركت بعنوان دستيار آموزشي حداقل در  -

 و ترم دوم(
 شناسي در ترم هاي آتيدرس كاريك شركت بعنوان دستيار آموزشي در حداقل  -
 ژورنال كلاب هاي گروه)با گواهي گروه( %75شركت در حداقل  -
و سمينارهاي  PHDجلسات دفاع دانشجويان ارشد و  %50شركت در حداقل  -

 دانشجويان ارشد)باگواهي گروه(
 جلسات كارگروه تحقيق و توسعه معاونت توسعه)با گواهي كارگروه %75شركت در  -

R&D) 
 

وه و گر استادراهنماقل دو مورد از كارگاههاي ذيل بنابه تشخيص : گذراندن حداب

 آموزشي تا قبل از سال سوم دوره تحصيلي الزامي مي باشد.

  Judgment and Decision Making Behaviorرفتار تصميم گيري و قضاوت  -
 simulation for policy analysis and designشبيه سازي براي تحليل و طراحي خط مشي  -
 در پردازش و تجزيه تحليل داده هاي كمي STATA ،Rوزش نرم افزارهاي آم -
 حسابهاي ملي سلامت ايران -
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 حداقل انتظارات پژوهشی

ه ضور بحمشاركت در كارگروه تحقيق و توسعه در حداقل يك پروژه در هر ترم با گواهي  -

نما)تا هو اساتيد را PHDعنوان دستيار پژوهشي زير نظر دانشجويان سال سوم و چهارم 

 پايان ترم ششم(
ضور حپروژه كارشناسي زير نظر استاد راهنما )درصورت عدم  يكاستاد مشاور حداقل  -

يقاتي تحقپروژه  يكدانشجويان كارشناسي در گروه، همكاري در طرح تحقيقاتي )حداقل 

 ( مدنظر مي باشد.
 مطابق با جدول بالا -

 
 نکات ضروری 

 ود. شستاد راهنما صورت گرفته و توسط ایشان تایید می کلیه فعالیت های دانشجویان زیر نظر ا 

  رفت. گفعالیت مازاد بر حداقل انتظارات، تنها با هماهنگی استاد راهنمای دانشجو صورت خواهد 

  جو در راستای در صورتی که دانشساعت حضور در دانشکده،  160براساس شیوه نامه جدید دانشگاه مبنی بر

 اد راهنمااستد و تاییاوره ای قادر به حضور در دانشکده نباشد، با هماهنگی مسایل آموزشی، پژوهشی و مش

  ساعت می تواند در خارج از دانشکده به فعالیتهای آموزشی و پژوهشی بپردازد. 35

  .حضور دانشجویان در کلاسهای موظفی طبق مقررات آموزشی دانشگاه می باشد 

 ی باشد. رآموزمستقل کلاس و یا شرکت در برنامه های کا تدریس نظری می تواند همراه با اساتید، اداره 
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 :log bookراهنمای تکمیل 
ماي اين كارنامه براي دانشجويان تمام وقت طراحي شده است ولي در صورت اعماال تغييارات ك

قاط بهتار انشجويان نيمه وقت يا غيرحضوري )مجازي( نيز قابل استفاده باشاد. فدمي تواند براي 

 رزيابي هاان وقت هاي جلسات راهنمايي كه با اساتيد راهنما براي بررسي و تاييد است براي تعيي

شاويد تاا قبال هماهناگ ب اززار مي شود باا اسااتيد راهنماا برگو مميزي ها و ارزيابي پيشرفتتان 

 . ند اجراي برنامه طراحي شده خللي وارد نشوددر روجلسات سر موعد مقرر برگزار شود و 

ود خاي خود ارزيابي و خود مميزي براي شما تازه و عجيب باشد ولي وقتاي ممكن است برنامه 

ضاعف  متار ماي شاود و در واقاع نقااطسوگيري نيز ك مميزي با تاييد اساتيد راهنما همراه باشد

ار ر باازار كاخودتان را شناسايي مي كنيد و در راستاي برطرف كردن آن گام بر مي داريد. اخيراً د

ر دود و شاخودمميزي و خاود ارزياابي داده ماي ديريت شخصي و توانايي نيز اهميت زيادي به م

ده ي خاود باراي آينااين چنيني مي گردند. كه ماي توانناد  افراد ارفرمايان به دنبال مصاحبه ها ك

 د و با استفاده از فرايند خودمميزي خود را توسعه دهند. برنامه ريزي كن

ر ده و بيشاترتقاي فرايند و فعاليت هاي اجرايي كم شاز سال سوم به بعد فعاليت هاي مربوط به ا 

 تمركز دانشجويان بر روي واحد پايان نامه خواهد بود.
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 مشخصات دانشجو:
 خلاصه اطلاعات دانشجو

 شماره دانشجويي: نام و نام خانوادگي:

 آدرس پستي: آدرس الكترونيكي:

 شماره تلفن ثابت: شماره تفن همراه:

 مقطع: رشته تحصيلي:
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 مشخصات تیم راهنمایی دانشجو)اساتید راهنما و مشاور(:
 خلاصه اطلاعات مربوط به استاد/اساتيد راهنما/مشاور

 آدرس الكترونيكي: نام و نام خانوادگي استاد رهنماي اول:  

 آدرس پستي: شماره تماس: 

 

 آدرس الكترونيكي: نام و نام خانوادگي استاد راهنماي دوم: 

 آدرس پستي: شماره تماس: 

 

 آدرس الكترونيكي: نام و نام خانوادگي استاد مشاور اول:  

 آدرس پستي: شماره تماس: 

  

 آدرس الكترونيكي: نام و نام خانوادگي استاد مشاور دوم:  

 آدرس پستي: شماره تماس: 

  

 آدرس الكترونيكي: نام و نام خانوادگي استاد مشاور سوم:  

 پستي: آدرس شماره تماس: 

ما تحصيلي شدنماي اگر استاد راهنما يا استايت مشاور عوض مي شوند يا اضافه مي شوند بايد با نظر استاد راه

 باشد و استاد راهنماي تحصيلي شما اين قسمت را پر خواهد كرد:

 نام استاد راهنما/مشاور حذف/اضافه شده: 

 

 دليل حذف:

 تاريخ حذف/اضافه استاد راهنما/مشاور: 

 

 

 نام استاد راهنما/مشاور حذف/اضافه شده: 

 

 دليل حذف:

 تاريخ حذف/اضافه استاد راهنما/مشاور: 
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ا ستاد راهنم( از دانشجو در پايان هر سال تحصيلي كه مورد توافق دانشجو و اoutcomeموارد خواسته شده)

 قرار گرفته است:

 پايان سال اول:

 

 پايان سال دوم:

 

 پايان سال سوم:

 

 ايان سال چهارم:پ
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 :نامه پایان مشخصات

 ....................................................................................................................................................................:عنوان

 ............................................................................................................................................:راهنما اساتيد/استاد

 ............................................................................................................................................ :مشاور اساتيد/استاد

 .......................................................................فارسي    انگليسي: ............. :نامه پايان از شده تهيه مقالات تعداد

 .......................................................................................................................... :گروه در تصويب شماره و تاريخ

 :پژوهشي معاونت در تصويب شماره و تاريخ

 ..................../......./.: .........../......./................    تاريخ )انجام شده( دفاع:دفاع)پيش بيني شده(  تاريخ

 جدول گانت ثبت فعالیت های پایان نامه

  زمان     
 فعاليت 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 

انتخاب استاد 

راهنماي 

 پژوهشي

                                    

انتخاب 

 موضوع

                                    

 تهيه پروپوزال
                                    

تصويب 

 پروپوزال

                                    

جمع آوري 

 اطلاعات

                                    

                                    تحليل  داده 
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 ها

تنظيم نتايج و 

 يافته ها

                                    

جه بحث و نتي

 گيري

                                    

نگارش پايان 

 نامه

                                    

 چاپ مقاله
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 جدول ثبت جلسات رسمی مرور پیشرفت دانشجو
اريخ و لسه، تجبرگزار مي شود. در پايان هر اين جلسات با مشاركت تمامي اساتيد راهنما و مشاور دانشجو، 

ه ه آگاساعت دقيق جلسه بعدي مشخص خواهد شد تا تمامي اساتيد و خود دانشجو از تاريخ برگزاري جلس

نماي ستاد راهام اول لازم به يادآوري است در پايان تر باشند و بتوانند براي شركت در جلسه برنامه ريزي كنند.

گزار اه برهد شد و بعد از انتخاب استاد راهنما جلسات به صورت منظم هر دو متحصيلي دانشجو مشخص خوا

 . د(اهد ش)در صورت توافق استاد و دانشجو اين جلسات با دوره هاي زماني دلخواه برگزار خو خواهد شد

 تاريخ برگزاري جلسه نام جلسه رديف
آيا جلسه برگزار 

 شد؟

   د به دوره وجلسه معارفه در ابتداي ور  .1

2.     

3.     

4.     

5.     

6.     

7.     

8.     

9.     

10.     

11.     

12.     

13.     

14.     
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 تاريخ برگزاري جلسه نام جلسه رديف
آيا جلسه برگزار 

 شد؟

15.     

16.     

17.     

18.     

19.     

20.     

21.     

22.     

23.     

24.     

25.     

26.     

27.     

28.     

29.     

30.     

31.     

32.     

33.     

34.     

35.     
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 سهتاريخ برگزاري جل نام جلسه رديف
آيا جلسه برگزار 

 شد؟

36.     

37.     

38.     

39.     

40.     

41.     

42.     

43.     

44.     

45.     

46.     

47.     

48.     

49.     

50.     

51.     

52.     

53.     

54.     

55.     

56.     
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 تاريخ برگزاري جلسه نام جلسه رديف
آيا جلسه برگزار 

 شد؟

57.     

58.     

59.     

60.     

61.     

62.     

63.     

64.     

65.     

66.     

67.     

68.     

69.     

70.     

71.     

72.     

73.     

74.     

75.     

76.     

77.     
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 تاريخ برگزاري جلسه نام جلسه رديف
آيا جلسه برگزار 

 شد؟

78.     

79.     

80.     

81.     

82.     

83.     

84.     

85.     

86.     

87.     

88.     

89.     

90.     

91.     

92.     

93.     

94.     

95.     

96.     

97.     

98.     
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 ف کلی دوره دکتری تخصصی:هد      

 PhDشي و اجرايي دانشجويان مقطع وهژپ –دي هاي آموزشي نبهبود توانم
 اهداف اختصاصی سال اول دوره دکترای تخصصی:

 :نمايند. كسب را زير و دروس  در مباحث (20از  14    نمره كسب .1

  سلامتاطلاعات نظام 

 نظام سلامت و نظام ارايه خدمات سلامت 

 آمار در سياستگذاري 

 تامين منابع مالي و بيمه سلامت 

  اجتماعي در سلامتروش شناسي مطالعات 

  2و1روش شناسي پژوهش 

 علم سياست و سياستگذاري عمومي 

 سياستگذاري و اصلاحات در نظام سلامت 

 سلامت جهاني 

 نگارش و ارايه مقاله به زبان انگليسي 
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  :مشاوره اقدامات ثبت جدول
 

نام  تاریخ ردیف

 دانشجو

رشته 

 نشجودا

 مقطع

 دانشجو

شماره 

 تلفن

آدرس 

 ایمیل

مشاوره 

جام ان

 شده

تایید 

استاد 

 راهنما

1.          

2.          

3.          

4.          

5.          

6.          

7.          

8.          

9.          

10.          

11.          

12.          

13.          

14.          

15.          

16.          

17.          

18.          

19.          

20.          
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 :در کنفرانس ها شرکت با جدول ثبت فعالیت های مرتبط 

نوع  نام کنفرانس تاریخ ردیف

کنفرانس)  

دانشگاهی 

ملی / بین /

 المللی(

تایید استاد  مدت حضور زمان مکان

 راهنما

1.         

2.         

3.         

4.         

5.         

6.         

7.         

8.         

9.         

10.         

11.         

12.         

13.         

14.         

15.         

16.         

17.         

18.         

19.         

20.         

21.         

22.         

23.         

24.         

25.         

26.         

27.         

28.         

29.         

30.         

31.         

32.         



  گروه مدیریت خدمات بهداشتی درمانی بوك دانشجویان مقطع دکترای تخصصیلاگ 

 43 

 :جدول ثبت فعالیت های مرتبط با  ارایه مقاله در کنفرانس ها 

 

 نوع کنفرانس)  رانسفنام کن تاریخ ردیف

دانشگاهی /ملی / 

 بین المللی(

نوع  زمان مکان

)سخنرانی مقاله

 پوستر(/

تایید استاد 

 راهنما

1.         

2.         

3.         

4.         

5.         

6.         

7.         

8.         

9.         

10.         

11.         

12.         

13.         

14.         

15.         

16.         

17.         

18.         

19.         

20.         

21.         

22.         

23.         

24.         

25.         

26.         

27.         

28.         

29.         

30.         

31.         

32.         
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 :)تحصیل( یا عملی جدول ثبت حضور در کلاس های نظری

نام واحد  تاریخ ردیف

 درسی

نوع واحد 

درسی) 

عملی / 

 نظری(

مباحث  زمان پایان زمان شروع

 مطرح شده

 تایید مدرس ام مدرسن

1.          

2.          

3.          

4.          

5.          

6.          

7.          

8.          

9.          

10.          

11.          

12.          

13.          

14.          

15.          

16.          

17.          

18.          

19.          

20.          
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 :جدول ثبت  طرح های پژوهشی

مجری یا  وان طرحعن ردیف 

همکار 

 اصلی

مدت زمان 

 اجرا

محل  زمان پایان زمان شروع

 تصویب

تایید 

استاد 

 راهنما

1.         

2.         

3.         

4.         

5.         

6.         

7.         

8.         

9.         

10.         

11.         

12.         

13.         

14.         

15.         

16.         

17.         

18.         

19.         

20.         

21.         

22.         

23.         

24.         

25.         

26.         

27.         

28.         

29.         

30.         

31.         

32.         
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 جدول ثبت مقالات
سال چاپ  عنوان مقاله ردیف

 مقاله

نوع مقاله 

 انگلیسی()فارسی/

محل قرار گرفتن  ایندکس مقاله

 )نفر نام دانشجو

 دم(چن

ستاد تایید ا

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        

29.        

30.        

31.        

32.        

33.        
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 :جدول ثبت ارتقای فرآیند

تایید استاد  محل اجرا زمان پایان زمان شروع عنوان فرایند ردیف

 راهنما

1.       

2.       

3.       

4.       

5.       

6.       

7.       

8.       

9.       

10.       

11.       

12.       

13.       

14.       

15.       

16.       

17.       

18.       

19.       

20.       
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 ژورنال کلاب هاجدول ثبت 
عنوان ژورنال  ردیف

 کلاب

تایید استاد  نام هدایت کننده شرکت هدایت زمان

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        

29.        

30.        

31.        

32.        

33.        
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 جدول مهارت های مورد نیاز دانشجو 

نشجو در ود دامهارت ها به دو دسته مهارت هاي پايه اي و مهارت هاي انتخابي تقسيم مي شود. انتظار مي ر

تشخيص  يز بهيه داراي حداقل مهارت قابل قبولي باشد و در زمينه مهارت هاي انتخابي نبخش مهارت هاي پا

راگيري في به خودش و در راستاي توسعه فردي و تحصيلي اش و با تاييد تيم راهنمايي و استاد راهنماي اصل

 اين مهارت ها تا رسيدن به سطح قابل قبول بپردازد.

 مهارت های پایه ای: -الف

وضعیت آموزشی  مهارتنام  ردیف

موجود دانشجو) 

 گذرانده/ نگذرانده(

زمان اخذ گواهی 

 دوره

 تایید  مدیر گروه

    مقاله نويسي  .1

عات ثانويه )مرور سيستماتيك، انجام مطال  .2

 آناليز و متاسنتز(متا

   

آمار و تحليل هاي آماري و استفاده از نرم   .3

 افزارهاي مربوطه

   

ز نرم افزارهاي رفرنس نويسي و استفاده ا  .4

 مربوطه

   

    روش تحقيق  .5

    جستجو در پايگاه هاي داده اي  .6

 

فوق  ت هاياگر هر كدام از اساتيد راهنما پشنهادي براي برطرف كردن مشكل دانشجو در هر كدام از مهار

 دارند به تفصيل بيان نمايند.

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................
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...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................. 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

 

 (additionalمهارت های انتخابی) -ب

 تایید   استاد راهنما زمان اخذ گواهی دوره نام مهارت ردیف

1.     

2.     

3.     

4.     

5.     

6.     

7.     

8.     

9.     

10.     

11.     

12.     

13.     

14.     

15.     
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وق ف ت هاياگر هر كدام از اساتيد راهنما پشنهادي براي برطرف كردن مشكل دانشجو در هر كدام از مهار

 دارند به تفصيل بيان نمايند.

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 
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 :جدول ثبت واحدهای تدریس شده 

 
نام واحد  ردیف

 درسی

نیمسال  نظری یا عملی

 تحصیلی

تعداد واحد 

 رسید

تایید استاد  مقطع تحصیلی

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        
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 :جدول ثبت کارگاه های ارایه شده

 

تایید استاد  محل ارایه افراد هدف مدت زمان ارایه عنوان کارگاه ردیف

 راهنما

1.       

2.       

3.       

4.       

5.       

6.       

7.       

8.       

9.       

10.       

11.       

12.       

13.       

14.       

15.       

16.       

17.       

18.       

19.       

20.       

21.       

22.       

23.       

24.       

25.       

26.       

27.       

28.       

29.       

30.       

31.       

32.       

33.       
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 جدول فعاليت  های اجرایي:

 

یت لعنوان  فعا تاریخ ردیف

 اجرایی

مدت زمان  

 انجام فعالیت

مسئولیت 

 دانشجو

تایید استاد  محل انجام

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        

29.        

30.        

31.        

32.        

33.        

34.        

35.        

36.        

37.        
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 چك ليست ارزيابي دانشجو توسط اساتيد راهنما و مشاور در پايان هر نيمسال/سال تحصيلي )نيمسال اول(

 نام و نام خانوادگي دانشجو: نام و نام خانوادگي استاد راهنما/مشاور

 رشته دانشجو: شماره دانشجويي دانشجو:

 

 بلي سوال رديف
تا 

 حدودي

 پيشنهاد براي بهبود خير

 
به صورت فعال و مشتاقانه امور آيا دانشجو 

   محوله را انجام مي  دهد؟
  

 
 آيا رابطه ي بين تيم اساتيد و دانشجو رضايت

   بخش است؟
  

 
آيا از پيشرفت دانشجو در اين بازه زماني 

   راضي هستيد؟
  

     آيا مشكل خاصي به نظر شما وجود دارد؟ 

 

 يد.ارد بالا يا هر مورد ديگري اگر داريد بفرمايجزئيات هر گونه نظر يا پيشنهادي در خصوص مو

....................................................................................................................................................................... ........
............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

 ........ صحت........................م ...من آقا/خانم دكتر ..................................... استاد راهنما/ مشاور آقا/ خان
 اطلاعات پر شده را تاييد مينمايم. 

 : ......../........./..............                                                محل امضا............................تاريخ تكميل و تاييد
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 وم(دمسال چك ليست ارزيابي دانشجو توسط اساتيد راهنما و مشاور در پايان هر نيمسال/سال تحصيلي )ني

 نام خانوادگي دانشجو: نام و نام و نام خانوادگي استاد راهنما/مشاور

 رشته دانشجو: شماره دانشجويي دانشجو:

 

 بلي سوال رديف
تا 

 حدودي

 پيشنهاد براي بهبود خير

1.  
آيا دانشجو به صورت فعال و مشتاقانه امور 

   محوله را انجام مي  دهد؟
  

2.  
 آيا رابطه ي بين تيم اساتيد و دانشجو رضايت

   بخش است؟
  

3.  
در اين بازه زماني  آيا از پيشرفت دانشجو

   راضي هستيد؟
  

     آيا مشكل خاصي به نظر شما وجود دارد؟  .4

 

 يد.جزئيات هر گونه نظر يا پيشنهادي در خصوص موارد بالا يا هر مورد ديگري اگر داريد بفرماي

........................................................................................................................................................................ .......

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

 ........ صحت........................م ...اد راهنما/ مشاور آقا/ خانمن آقا/خانم دكتر ..................................... است
 اطلاعات پر شده را تاييد مينمايم. 

 .............تاريخ تكميل و تاييد: ......../........./..............                                                محل امضا...............
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 ل دوم دوره دکترای تخصصی:اهداف اختصاصی سا
 :نمايند كسب را زير در مباحث و دروس  (20از  14    نمره كسب  .1

 برنامه ريزي سلامت 

 تحليل سياستهاي سلامت 

 جامعه شناسي سلامت 

 ارزشيابي اقتصادي و ارزيابي فناوري سلامت 

 فلسفه، اخلاق، مباني حقوق و قانون گذاري در سلامت 

 سيستمهاي اطلاع رساني پزشكي 



  گروه مدیریت خدمات بهداشتی درمانی بوك دانشجویان مقطع دکترای تخصصیلاگ 

 58 

  :مشاوره اقدامات ثبت جدول

 
نام  تاریخ ردیف

 دانشجو

رشته 

 دانشجو

مقطع 

 دانشجو

شماره 

 تلفن

آدرس 

 ایمیل

مشاوره 

انجام 

 شده

تایید 

استاد 

 راهنما

1.          

2.          

3.          

4.          

5.          

6.          

7.          

8.          

9.          

10.          

11.          

12.          

13.          

14.          

15.          

16.          

17.          

18.          

19.          

20.          

 
 

 



  گروه مدیریت خدمات بهداشتی درمانی بوك دانشجویان مقطع دکترای تخصصیلاگ 

 59 

 :جدول ثبت فعالیت های مرتبط با شرکت  در کنفرانس ها

نوع  نام کنفرانس تاریخ ردیف

کنفرانس)  

دانشگاهی 

ملی / بین /

 المللی(

تایید استاد  مدت حضور زمان مکان

 راهنما

1.         

2.         

3.         

4.         

5.         

6.         

7.         

8.         

9.         

10.         

11.         

12.         

13.         

14.         

15.         

16.         

17.         

18.         

19.         

20.         

21.         

22.         

23.         

24.         

25.         

26.         

27.         

28.         

29.         

30.         

31.         

32.         
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 :جدول ثبت فعالیت های مرتبط با  ارایه مقاله در کنفرانس ها 

 

نوع کنفرانس)   نام کنفرانس تاریخ ردیف

دانشگاهی /ملی / 

 بین المللی(

نوع  زمان مکان

مقاله)سخنرانی 

 پوستر(/

تایید استاد 

 راهنما

1.         

2.         

3.         

4.         

5.         

6.         

7.         

8.         

9.         

10.         

11.         

12.         

13.         

14.         

15.         

16.         

17.         

18.         

19.         

20.         

21.         

22.         

23.         

24.         

25.         

26.         

27.         

28.         

29.         

30.         

31.         

32.         
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 :)تحصیل( یا عملیجدول ثبت حضور در کلاس های نظری 

نام واحد  تاریخ ردیف

 درسی

نوع واحد 

درسی) 

عملی / 

 نظری(

مباحث  زمان پایان زمان شروع

 مطرح شده

 تایید مدرس نام مدرس

1.          

2.          

3.          

4.          

5.          

6.          

7.          

8.          

9.          

10.          

11.          

12.          

13.          

14.          

15.          

16.          

17.          

18.          

19.          

20.          
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 :جدول ثبت  طرح های پژوهشی

مجری یا  عنوان طرح ردیف 

همکار 

 اصلی

مدت زمان 

 اجرا

محل  زمان پایان زمان شروع

 تصویب

تایید 

استاد 

 راهنما

1.         

2.         

3.         

4.         

5.         

6.         

7.         

8.         

9.         

10.         

11.         

12.         

13.         

14.         

15.         

16.         

17.         

18.         

19.         

20.         

21.         

22.         

23.         

24.         

25.         

26.         

27.         

28.         

29.         

30.         

31.         

32.         
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 جدول ثبت مقالات
سال چاپ  وان مقالهعن ردیف

 مقاله

نوع مقاله 

 )فارسی/انگلیسی(

محل قرار گرفتن  ایندکس مقاله

 نام دانشجو )نفر

 چندم(

تایید استاد 

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        

29.        

30.        

31.        

32.        

33.        
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 :جدول ثبت ارتقای فرآیند

تایید استاد  محل اجرا زمان پایان زمان شروع عنوان فرایند ردیف

 راهنما

1.       

2.       

3.       

4.       

5.       

6.       

7.       

8.       

9.       

10.       

11.       

12.       

13.       

14.       

15.       

16.       

17.       

18.       

19.       

20.       
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 ژورنال کلاب هاجدول ثبت 
عنوان ژورنال  ردیف

 کلاب

تایید استاد  نام هدایت کننده شرکت هدایت زمان

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        

29.        

30.        

31.        

32.        

33.        
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 وجدول مهارت های مورد نیاز دانشج

نشجو در ود دامهارت ها به دو دسته مهارت هاي پايه اي و مهارت هاي انتخابي تقسيم مي شود. انتظار مي ر

تشخيص  يز بهبخش مهارت هاي پايه داراي حداقل مهارت قابل قبولي باشد و در زمينه مهارت هاي انتخابي ن

راگيري في به و استاد راهنماي اصل خودش و در راستاي توسعه فردي و تحصيلي اش و با تاييد تيم راهنمايي

 اين مهارت ها تا رسيدن به سطح قابل قبول بپردازد.

 مهارت های پایه ای: -الف

وضعیت آموزشی  نام مهارت ردیف

موجود دانشجو) 

 گذرانده/ نگذرانده(

زمان اخذ گواهی 

 دوره

 تایید  مدیر گروه

    مقاله نويسي  .1

يك، عات ثانويه )مرور سيستماتانجام مطال  .2

 آناليز و متاسنتز(متا

   

آمار و تحليل هاي آماري و استفاده از نرم   .3

 افزارهاي مربوطه

   

رفرنس نويسي و استفاده از نرم افزارهاي   .4

 مربوطه

   

    روش تحقيق  .5

    جستجو در پايگاه هاي داده اي  .6

 

فوق  ت هايهر كدام از مهار اگر هر كدام از اساتيد راهنما پشنهادي براي برطرف كردن مشكل دانشجو در

 دارند به تفصيل بيان نمايند.

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................
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...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................. 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

 (additionalمهارت های انتخابی) -ب

 تایید   استاد راهنما ذ گواهی دورهزمان اخ نام مهارت ردیف

1.     

2.     

3.     

4.     

5.     

6.     

7.     

8.     

9.     

10.     

11.     

12.     

13.     

14.     

15.     
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فوق  ت هاياگر هر كدام از اساتيد راهنما پشنهادي براي برطرف كردن مشكل دانشجو در هر كدام از مهار

 دارند به تفصيل بيان نمايند.

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 
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 :جدول ثبت واحدهای تدریس شده 

نام واحد  ردیف

 درسی

نیمسال  نظری یا عملی

 تحصیلی

تعداد واحد 

 درسی

تایید استاد  مقطع تحصیلی

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        
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 :جدول ثبت کارگاه های ارایه شده

 

تایید استاد  محل ارایه افراد هدف مدت زمان ارایه عنوان کارگاه ردیف

 راهنما

1.       

2.       

3.       

4.       

5.       

6.       

7.       

8.       

9.       

10.       

11.       

12.       

13.       

14.       

15.       

16.       

17.       

18.       

19.       

20.       

21.       

22.       

23.       

24.       

25.       

26.       

27.       

28.       

29.       

30.       

31.       

32.       

33.       
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 جدول فعاليت  های اجرایي:

 

عنوان  فعالیت  تاریخ ردیف

 اجرایی

مدت زمان  

 انجام فعالیت

مسئولیت 

 دانشجو

تایید استاد  محل انجام

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        

29.        

30.        

31.        

32.        

33.        

34.        

35.        

36.        

37.        
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 ژورنال کلاب هاجدول ثبت 
عنوان ژورنال  ردیف

 کلاب

تایید استاد  نام هدایت کننده شرکت هدایت زمان

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        

29.        

30.        

31.        

32.        

33.        
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 ول(امسال چك ليست ارزيابي دانشجو توسط اساتيد راهنما و مشاور در پايان هر نيمسال/سال تحصيلي )ني

 نام و نام خانوادگي دانشجو: نام و نام خانوادگي استاد راهنما/مشاور

 رشته دانشجو: شماره دانشجويي دانشجو:

 

 بلي السو رديف
تا 

 حدودي

 پيشنهاد براي بهبود خير

1.  
آيا دانشجو به صورت فعال و مشتاقانه امور 

   محوله را انجام مي  دهد؟
  

2.  
 آيا رابطه ي بين تيم اساتيد و دانشجو رضايت

   بخش است؟
  

3.  
آيا از پيشرفت دانشجو در اين بازه زماني 

   راضي هستيد؟
  

     ارد؟آيا مشكل خاصي به نظر شما وجود د  .4

 

 يد.جزئيات هر گونه نظر يا پيشنهادي در خصوص موارد بالا يا هر مورد ديگري اگر داريد بفرماي

........................................................................................................................................................................ .......

............................................................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................................... 

 ........ صحت........................م ...من آقا/خانم دكتر ..................................... استاد راهنما/ مشاور آقا/ خان
 طلاعات پر شده را تاييد مينمايم. ا

 

 ...حل امضا.........................م                   تاريخ تكميل و تاييد: ......../........./..............                             
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 وم(دسال يمچك ليست ارزيابي دانشجو توسط اساتيد راهنما و مشاور در پايان هر نيمسال/سال تحصيلي )ن

 نام و نام خانوادگي دانشجو: نام و نام خانوادگي استاد راهنما/مشاور

 رشته دانشجو: شماره دانشجويي دانشجو:

 

 بلي سوال رديف
تا 

 حدودي

 پيشنهاد براي بهبود خير

1.  
آيا دانشجو به صورت فعال و مشتاقانه امور 

   محوله را انجام مي  دهد؟
  

2.  
 تيد و دانشجو رضايتآيا رابطه ي بين تيم اسا

   بخش است؟
  

3.  
آيا از پيشرفت دانشجو در اين بازه زماني 

   راضي هستيد؟
  

     آيا مشكل خاصي به نظر شما وجود دارد؟  .4

 

 يد.جزئيات هر گونه نظر يا پيشنهادي در خصوص موارد بالا يا هر مورد ديگري اگر داريد بفرماي

....................................................................................................................................................................... ........
............................................................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................................... 

 ........ صحت........................م ...قا/خانم دكتر ..................................... استاد راهنما/ مشاور آقا/ خانمن آ
 اطلاعات پر شده را تاييد مينمايم.

  
 ...حل امضا.........................م                   تاريخ تكميل و تاييد: ......../........./..............                             
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 دوره دكتراي تخصصي: سوم اهداف اختصاصي سال 
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  :مشاوره اقدامات ثبت جدول
 

نام  تاریخ ردیف

 دانشجو

رشته 

 دانشجو

مقطع 

 دانشجو

شماره 

 تلفن

آدرس 

 ایمیل

مشاوره 

انجام 

 شده

تایید 

استاد 

 راهنما

1.          

2.          

3.          

4.          

5.          

6.          

7.          

8.          

9.          

10.          

11.          

12.          

13.          

14.          

15.          

16.          

17.          

18.          

19.          

20.          
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 :جدول ثبت فعالیت های مرتبط با شرکت  در کنفرانس ها

نوع  نام کنفرانس تاریخ ردیف

کنفرانس)  

دانشگاهی 

ملی / بین /

 المللی(

تایید استاد  مدت حضور زمان مکان

 راهنما

1.         

2.         

3.         

4.         

5.         

6.         

7.         

8.         

9.         

10.         

11.         

12.         

13.         

14.         

15.         

16.         

17.         

18.         

19.         

20.         

21.         

22.         

23.         

24.         

25.         

26.         

27.         

28.         

29.         

30.         

31.         

32.         
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 :جدول ثبت فعالیت های مرتبط با  ارایه مقاله در کنفرانس ها 

 

نوع کنفرانس)   نام کنفرانس تاریخ ردیف

دانشگاهی /ملی / 

 بین المللی(

نوع  زمان مکان

له)سخنرانی مقا

 پوستر(/

تایید استاد 

 راهنما

1.         

2.         

3.         

4.         

5.         

6.         

7.         

8.         

9.         

10.         

11.         

12.         

13.         

14.         

15.         

16.         

17.         

18.         

19.         

20.         

21.         

22.         

23.         

24.         

25.         

26.         

27.         

28.         

29.         

30.         

31.         

32.         
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 :)تحصیل( جدول ثبت حضور در کلاس های نظری یا عملی

نام واحد  تاریخ ردیف

 درسی

نوع واحد 

درسی) 

عملی / 

 نظری(

مباحث  زمان پایان زمان شروع

 مطرح شده

 تایید مدرس نام مدرس

1.          

2.          

3.          

4.          

5.          

6.          

7.          

8.          

9.          

10.          

11.          

12.          

13.          

14.          

15.          

16.          

17.          

18.          

19.          

20.          
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 :جدول ثبت  طرح های پژوهشی

مجری یا  عنوان طرح ردیف 

همکار 

 اصلی

مدت زمان 

 اجرا

محل  زمان پایان شروعزمان 

 تصویب

تایید 

استاد 

 راهنما

1.         

2.         

3.         

4.         

5.         

6.         

7.         

8.         

9.         

10.         

11.         

12.         

13.         

14.         

15.         

16.         

17.         

18.         

19.         

20.         

21.         

22.         

23.         

24.         

25.         

26.         

27.         

28.         

29.         

30.         

31.         

32.         
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 جدول ثبت مقالات
سال چاپ  عنوان مقاله ردیف

 مقاله

نوع مقاله 

 )فارسی/انگلیسی(

محل قرار گرفتن  ایندکس مقاله

 نام دانشجو )نفر

 چندم(

تایید استاد 

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        

29.        

30.        

31.        

32.        

33.        
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 :جدول ثبت ارتقای فرآیند

تایید استاد  محل اجرا زمان پایان زمان شروع عنوان فرایند ردیف

 راهنما

1.       

2.       

3.       

4.       

5.       

6.       

7.       

8.       

9.       

10.       

11.       

12.       

13.       

14.       

15.       

16.       

17.       

18.       

19.       

20.       
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 جدول مهارت های مورد نیاز دانشجو

شجو در ود داندو دسته مهارت هاي پايه اي و مهارت هاي انتخابي تقسيم مي شود. انتظار مي رمهارت ها به 

تشخيص  يز بهبخش مهارت هاي پايه داراي حداقل مهارت قابل قبولي باشد و در زمينه مهارت هاي انتخابي ن

راگيري فبه  اي اصليخودش و در راستاي توسعه فردي و تحصيلي اش و با تاييد تيم راهنمايي و استاد راهنم

 اين مهارت ها تا رسيدن به سطح قابل قبول بپردازد.

 مهارت های پایه ای: -الف

وضعیت آموزشی  نام مهارت ردیف

موجود دانشجو) 

 گذرانده/ نگذرانده(

زمان اخذ گواهی 

 دوره

 تایید  مدیر گروه

    مقاله نويسي  .7

عات ثانويه )مرور سيستماتيك، انجام مطال  .8

 و متاسنتز(آناليز متا

   

آمار و تحليل هاي آماري و استفاده از نرم   .9

 افزارهاي مربوطه

   

رفرنس نويسي و استفاده از نرم افزارهاي   .10

 مربوطه

   

    روش تحقيق  .11

    جستجو در پايگاه هاي داده اي  .12

 

فوق  هاي ارتاگر هر كدام از اساتيد راهنما پشنهادي براي برطرف كردن مشكل دانشجو در هر كدام از مه

 دارند به تفصيل بيان نمايند.

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................
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...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................. 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

 (additionalمهارت های انتخابی) -ب

 ایید   استاد راهنمات زمان اخذ گواهی دوره نام مهارت ردیف

1.     

2.     

3.     

4.     

5.     

6.     

7.     

8.     

9.     

10.     

11.     

12.     

13.     

14.     

15.     
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فوق  ت هاياگر هر كدام از اساتيد راهنما پشنهادي براي برطرف كردن مشكل دانشجو در هر كدام از مهار

 دارند به تفصيل بيان نمايند.

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 
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 :جدول ثبت واحدهای تدریس شده

 
نام واحد  ردیف

 درسی

نیمسال  نظری یا عملی

 تحصیلی

تعداد واحد 

 درسی

تایید استاد  مقطع تحصیلی

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        
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 :جدول ثبت کارگاه های ارایه شده

 

تایید استاد  محل ارایه افراد هدف مدت زمان ارایه عنوان کارگاه ردیف

 راهنما

1.       

2.       

3.       

4.       

5.       

6.       

7.       

8.       

9.       

10.       

11.       

12.       

13.       

14.       

15.       

16.       

17.       

18.       

19.       

20.       

21.       

22.       

23.       

24.       

25.       

26.       

27.       

28.       

29.       

30.       

31.       

32.       

33.       
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 جدول فعاليت  های اجرایي:

 

عنوان  فعالیت  تاریخ ردیف

 اجرایی

مدت زمان  

 انجام فعالیت

مسئولیت 

 دانشجو

تایید استاد  محل انجام

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        

29.        

30.        

31.        

32.        

33.        

34.        

35.        

36.        

37.        



  گروه مدیریت خدمات بهداشتی درمانی بوك دانشجویان مقطع دکترای تخصصیلاگ 

 89 

 ژورنال کلاب هاجدول ثبت 
عنوان ژورنال  ردیف

 کلاب

تایید استاد  ت کنندهنام هدای شرکت هدایت زمان

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        

29.        

30.        

31.        

32.        

33.        
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 ول(امسال چك ليست ارزيابي دانشجو توسط اساتيد راهنما و مشاور در پايان هر نيمسال/سال تحصيلي )ني

 نام و نام خانوادگي دانشجو: نام و نام خانوادگي استاد راهنما/مشاور

 رشته دانشجو: شماره دانشجويي دانشجو:

 

 بلي سوال رديف
تا 

 يحدود

 پيشنهاد براي بهبود خير

1.  
آيا دانشجو به صورت فعال و مشتاقانه امور 

   محوله را انجام مي  دهد؟
  

2.  
 آيا رابطه ي بين تيم اساتيد و دانشجو رضايت

   بخش است؟
  

3.  
آيا از پيشرفت دانشجو در اين بازه زماني 

   راضي هستيد؟
  

     آيا مشكل خاصي به نظر شما وجود دارد؟  .4

 

 يد.يات هر گونه نظر يا پيشنهادي در خصوص موارد بالا يا هر مورد ديگري اگر داريد بفرمايجزئ

............................................................................................................................................................................ ...

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

 ........ صحت........................م ...من آقا/خانم دكتر ..................................... استاد راهنما/ مشاور آقا/ خان
 را تاييد مينمايم. اطلاعات پر شده 

 .............تاريخ تكميل و تاييد: ......../........./..............                                                محل امضا...............



  گروه مدیریت خدمات بهداشتی درمانی بوك دانشجویان مقطع دکترای تخصصیلاگ 

 91 

 وم(دمسال چك ليست ارزيابي دانشجو توسط اساتيد راهنما و مشاور در پايان هر نيمسال/سال تحصيلي )ني

 نام و نام خانوادگي دانشجو: نام خانوادگي استاد راهنما/مشاور نام و

 رشته دانشجو: شماره دانشجويي دانشجو:

 

 بلي سوال رديف
تا 

 حدودي

 پيشنهاد براي بهبود خير

1.  
آيا دانشجو به صورت فعال و مشتاقانه امور 

   محوله را انجام مي  دهد؟
  

2.  
يت آيا رابطه ي بين تيم اساتيد و دانشجو رضا

   بخش است؟
  

3.  
آيا از پيشرفت دانشجو در اين بازه زماني 

   راضي هستيد؟
  

     آيا مشكل خاصي به نظر شما وجود دارد؟  .4

 

 يد.جزئيات هر گونه نظر يا پيشنهادي در خصوص موارد بالا يا هر مورد ديگري اگر داريد بفرماي

....................................................................................................................................................................... ........
............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

 ........ صحت........................م ..................................... استاد راهنما/ مشاور آقا/ خانمن آقا/خانم دكتر ...
 اطلاعات پر شده را تاييد مينمايم. 

 
 ......................حل امضا......م                   تاريخ تكميل و تاييد: ......../........./..............                             
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 دوره دكتراي تخصصي: چهارم اهداف اختصاصي سال 
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  :مشاوره اقدامات ثبت جدول
 

نام  تاریخ ردیف

 دانشجو

رشته 

 دانشجو

مقطع 

 دانشجو

شماره 

 تلفن

آدرس 

 ایمیل

مشاوره 

انجام 

 شده

تایید 

استاد 

 راهنما

1.          

2.          

3.          

4.          

5.          

6.          

7.          

8.          

9.          

10.          

11.          

12.          

13.          

14.          

15.          

16.          

17.          

18.          

19.          

20.          
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 :جدول ثبت فعالیت های مرتبط با شرکت  در کنفرانس ها

نوع  نام کنفرانس تاریخ ردیف

کنفرانس)  

دانشگاهی 

ملی / بین /

 مللی(ال

تایید استاد  مدت حضور زمان مکان

 راهنما

1.         

2.         

3.         

4.         

5.         

6.         

7.         

8.         

9.         

10.         

11.         

12.         

13.         

14.         

15.         

16.         

17.         

18.         

19.         

20.         

21.         

22.         

23.         

24.         

25.         

26.         

27.         

28.         

29.         

30.         

31.         

32.         
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 :جدول ثبت فعالیت های مرتبط با  ارایه مقاله در کنفرانس ها 

 

نوع کنفرانس)   نام کنفرانس تاریخ ردیف

دانشگاهی /ملی / 

 بین المللی(

نوع  زمان مکان

مقاله)سخنرانی 

 پوستر(/

تایید استاد 

 راهنما

1.         

2.         

3.         

4.         

5.         

6.         

7.         

8.         

9.         

10.         

11.         

12.         

13.         

14.         

15.         

16.         

17.         

18.         

19.         

20.         

21.         

22.         

23.         

24.         

25.         

26.         

27.         

28.         

29.         

30.         

31.         

32.         
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 :)تحصیل( جدول ثبت حضور در کلاس های نظری یا عملی

نام واحد  تاریخ ردیف

 درسی

نوع واحد 

درسی) 

عملی / 

 نظری(

مباحث  زمان پایان زمان شروع

 مطرح شده

 تایید مدرس نام مدرس

1.          

2.          

3.          

4.          

5.          

6.          

7.          

8.          

9.          

10.          

11.          

12.          

13.          

14.          

15.          

16.          

17.          

18.          

19.          

20.          
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 :جدول ثبت  طرح های پژوهشی

مجری یا  عنوان طرح ردیف 

همکار 

 اصلی

مدت زمان 

 اجرا

محل  زمان پایان زمان شروع

 تصویب

تایید 

 استاد

 راهنما

1.         

2.         

3.         

4.         

5.         

6.         

7.         

8.         

9.         

10.         

11.         

12.         

13.         

14.         

15.         

16.         

17.         

18.         

19.         

20.         

21.         

22.         

23.         

24.         

25.         

26.         

27.         

28.         

29.         

30.         

31.         

32.         
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 جدول ثبت مقالات
سال چاپ  عنوان مقاله ردیف

 مقاله

نوع مقاله 

 )فارسی/انگلیسی(

محل قرار گرفتن  ایندکس مقاله

 نام دانشجو )نفر

 چندم(

تایید استاد 

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        

29.        

30.        

31.        

32.        

33.        
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 :جدول ثبت ارتقای فرآیند

تایید استاد  محل اجرا انزمان پای زمان شروع عنوان فرایند ردیف

 راهنما

1.       

2.       

3.       

4.       

5.       

6.       

7.       

8.       

9.       

10.       

11.       

12.       

13.       

14.       

15.       

16.       

17.       

18.       

19.       

20.       
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 جدول مهارت های مورد نیاز دانشجو

نشجو در ود داانتخابي تقسيم مي شود. انتظار مي ر مهارت ها به دو دسته مهارت هاي پايه اي و مهارت هاي

تشخيص  يز بهبخش مهارت هاي پايه داراي حداقل مهارت قابل قبولي باشد و در زمينه مهارت هاي انتخابي ن

راگيري في به خودش و در راستاي توسعه فردي و تحصيلي اش و با تاييد تيم راهنمايي و استاد راهنماي اصل

 يدن به سطح قابل قبول بپردازد.اين مهارت ها تا رس

 مهارت های پایه ای: -الف

وضعیت آموزشی  نام مهارت ردیف

موجود دانشجو) 

 گذرانده/ نگذرانده(

زمان اخذ گواهی 

 دوره

 تایید  مدیر گروه

    مقاله نويسي  .1

عات ثانويه )مرور سيستماتيك، انجام مطال  .2

 آناليز و متاسنتز(متا

   

ي و استفاده از نرم آمار و تحليل هاي آمار  .3

 افزارهاي مربوطه

   

رفرنس نويسي و استفاده از نرم افزارهاي   .4

 مربوطه

   

    روش تحقيق  .5

    جستجو در پايگاه هاي داده اي  .6

 

فوق  ت هاياگر هر كدام از اساتيد راهنما پشنهادي براي برطرف كردن مشكل دانشجو در هر كدام از مهار

 د.دارند به تفصيل بيان نماين

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................
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...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................. 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

 

 (additionalمهارت های انتخابی) -ب

 تایید   استاد راهنما زمان اخذ گواهی دوره نام مهارت ردیف

1.     

2.     

3.     

4.     

5.     

6.     

7.     

8.     

9.     

10.     

11.     

12.     

13.     

14.     
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فوق  ت هاياگر هر كدام از اساتيد راهنما پشنهادي براي برطرف كردن مشكل دانشجو در هر كدام از مهار

 دارند به تفصيل بيان نمايند.

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................... 
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 :جدول ثبت واحدهای تدریس شده 

 
نام واحد  ردیف

 درسی

نیمسال  نظری یا عملی

 تحصیلی

تعداد واحد 

 درسی

تایید استاد  مقطع تحصیلی

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        
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 :جدول ثبت کارگاه های ارایه شده

 

تایید استاد  محل ارایه افراد هدف مدت زمان ارایه عنوان کارگاه ردیف

 راهنما

1.       

2.       

3.       

4.       

5.       

6.       

7.       

8.       

9.       

10.       

11.       

12.       

13.       

14.       

15.       

16.       

17.       

18.       

19.       

20.       

21.       

22.       

23.       

24.       

25.       

26.       

27.       

28.       

29.       

30.       

31.       

32.       

33.       
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 جدول فعاليت  های اجرایي:

 

عنوان  فعالیت  تاریخ ردیف

 اجرایی

مدت زمان  

 انجام فعالیت

مسئولیت 

 دانشجو

تایید استاد  محل انجام

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        

29.        

30.        

31.        

32.        

33.        

34.        

35.        

36.        

37.        
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 ژورنال کلاب هاجدول ثبت 
عنوان ژورنال  ردیف

 کلاب

تایید استاد  نام هدایت کننده شرکت هدایت زمان

 راهنما

1.        

2.        

3.        

4.        

5.        

6.        

7.        

8.        

9.        

10.        

11.        

12.        

13.        

14.        

15.        

16.        

17.        

18.        

19.        

20.        

21.        

22.        

23.        

24.        

25.        

26.        

27.        

28.        

29.        

30.        

31.        

32.        

33.        
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 ول(مسال اليست ارزيابي دانشجو توسط اساتيد راهنما و مشاور در پايان هر نيمسال/سال تحصيلي )نيچك 

 نام و نام خانوادگي دانشجو: نام و نام خانوادگي استاد راهنما/مشاور

 رشته دانشجو: شماره دانشجويي دانشجو:

 

 بلي سوال رديف
تا 

 حدودي

 پيشنهاد براي بهبود خير

1.  
صورت فعال و مشتاقانه امور آيا دانشجو به 

   محوله را انجام مي  دهد؟
  

2.  
 آيا رابطه ي بين تيم اساتيد و دانشجو رضايت

   بخش است؟
  

3.  
آيا از پيشرفت دانشجو در اين بازه زماني 

   راضي هستيد؟
  

     آيا مشكل خاصي به نظر شما وجود دارد؟  .4

 

 يد.بالا يا هر مورد ديگري اگر داريد بفرماي جزئيات هر گونه نظر يا پيشنهادي در خصوص موارد

....................................................................................................................................................................... ........
............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

 ........ صحت........................م ...من آقا/خانم دكتر ..................................... استاد راهنما/ مشاور آقا/ خان
 اطلاعات پر شده را تاييد مينمايم. 

 ...حل امضا.........................م                   ......./........./..............                             تاريخ تكميل و تاييد: .
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 وم(دمسال چك ليست ارزيابي دانشجو توسط اساتيد راهنما و مشاور در پايان هر نيمسال/سال تحصيلي )ني

 م خانوادگي دانشجو:نام و نا نام و نام خانوادگي استاد راهنما/مشاور

 رشته دانشجو: شماره دانشجويي دانشجو:

 

 بلي سوال رديف
تا 

 حدودي

 پيشنهاد براي بهبود خير

1.  
آيا دانشجو به صورت فعال و مشتاقانه امور 

   محوله را انجام مي  دهد؟
  

2.  
 آيا رابطه ي بين تيم اساتيد و دانشجو رضايت

   بخش است؟
  

3.  
اين بازه زماني  آيا از پيشرفت دانشجو در

   راضي هستيد؟
  

     آيا مشكل خاصي به نظر شما وجود دارد؟  .4

 

 يد.جزئيات هر گونه نظر يا پيشنهادي در خصوص موارد بالا يا هر مورد ديگري اگر داريد بفرماي

........................................................................................................................................................................ .......

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 
............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

....... صحت ........................م ....راهنما/ مشاور آقا/ خانمن آقا/خانم دكتر ..................................... استاد 
 اطلاعات پر شده را تاييد مينمايم. 

 

 ...حل امضا.........................م                   تاريخ تكميل و تاييد: ......../........./..............                             


