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ارتقاي کیفی آموزش  مسئولمرکز برنامه ریز بعنوان مرکز مطالعات و توسعه آموزش علوم پزشـکی در دانشـگاه

)بویژه بند تهاي ابلاغی مقام معظم رهبري در حوزه سلامت سسیا در راستايتدوین برنامـه راهبردي  است که با

و سند تحول و نوآوري در آموزش پزشـکی  ، 1404در چشم انداز  سلامتسیاست هاي کلی نظام ، (7-9و  13

براي ایجاد تحول در کیفیت برنامه  و مطلوبتغییرات و تأثیرات درون سازمانی و برون سازمانی  ایجاد همچنین

حرکت خواهد هاي آموزشی نظري و بالینی با همکاري گروههاي آموزشی و مسئولین عالی آموزش در دانشگاه 

 کرد. 

برنامه ریزي شده حرکت راهبردي ضروري است و تدوین و طراحی برنامه ارتقا کیفیت اهدف براي دستیابی به 

بـا شناسـایی نقـاو  ـوت و     منطقـی و جـامع با یک برنامهسازمان به سـمت اهـدف از پـیش تعیـین شـده  در

مرکــز مطالعــات وتوســعه     ک،اسـتراتژی ضرورت تدوین برنامهضعف سازمان محقق خواهد شد. با توجه به 

اردبیل با همکاري پرسنل مرکـز و مـدیران رتـاتر توسـعه آمـوزش      زشکی آموزش علوم پزشکی دانشگاه علوم پ

ایچـاد تاـاي بـا نشـاو و      امیــد اســت بــا   .ه استا دام به تدوین برنامه راهبـردي خـود نمـود دانشکده ها،

مشارکتی و در سایه تعامل و همفکري، گروههاي آموزشی و مراکز آموزشی درمانی در دانشکده ها و واحدهاي 

در جهـت ارتقاء سطح کیفی آموزش  به کانون ها و سرچشمه هاي درون زاد توسعه آموزش تبدیل شده وتابعه 

علوم پزشکی گـام بـرداریم. لازم میـدانم از تـلاش کلیه ي همکاران و کارشناسان محترم مرکز کـه در تـدوین   

 . کمال تشکرو  در دانی را داشته باشمند ایـن برنامـه مشـارکت تعـال داشـت
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 :عضاي کمیته تدوین برنامه استراتژیک مرکز مطالعات و توسـعه آمـوزش علـوم پزشکیا

 دانشگاه(معاون آموزشی دکتر مسعود انتظاري اصل ) .1

 مدیر مرکز مطالعات و توسعه آموزش پزشکی دانشگاه(دکتر عزیز کامران ) .2

 دکتر خاطره عیسی زاده )مسئول دتتر توسعه آموزش پزشکی دانشکده پزشکی( .3

 دکتر سا ی سپهري )مسئول دتتر توسعه آموزش پزشکی دانشکده داروسازي( .4

 دکتر محمود شمشیري )مسئول دتتر توسعه آموزش پزشکی دانشکده پرستاري( .5

 زمانی )مسئول دتتر توسعه آموزش پزشکی دانشکده دندانپزشکی( اولدوز دکتر .6

 داشت(مهندس مالک اباذري )مسئول دتتر توسعه آموزش پزشکی دانشکده به .7

 دکتر حامد زندیان )عاو هیات علمی دانشگاه و مسئول کمیته پژوهش در آموزش( .8

 دکتر ناهید احمدیان )کارشناس مرکز( .9

 دکتر عسگر آرمون )کارشناس مرکز( .10

 مرضیه محمدي )کارشناس مرکز( .11

 تاطمه علیپور )کارشناس مرکز( .12

 حمید وصفی )کارشناس مرکز( .13

 ارشد پرستاري( رباب جوانمرد)کارشناس مرکز و دانشجوي .14

 (درصد 1جمعی از دانشجویان استعداد درخشان دانشگاه ) .15
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حارت آیت الله خامنه اي رهبر معظم انقلاب اسلامی در اجـراي   ابلاغ شده توسط متن سیاستهاي کلی سلامت

که به رؤساي  واي سه گانه و رئیس مجمع تشخیص « سلامت» انون اساسی سیاستهاي کلی  110ند یک اصل ب

 :مصلحت نظام ابلاغ شده، به شرح زیر است

 سلامت سياست هاي كلي

اسلامي  -هاي انسانيـ ارائه خدمات آموزشي، پژوهشي، بهداشتي، درماني و توانبخشي سلامت مبتني بر اصول و ارزش ۱

 .آن در جامعهو نهادينه سازي 

هاي علمي و ارتقاء نظام انتخاب، ارزشيابي و تعليم و تربيت اساتيد و دانشجويان و مديران و تحول در محيط -۱-۱

 .ايهاي اسلامي، اخلاق پزشكي و آداب حرفهدانشگاهي متناسب با ارزش

هاي سلامت هاي ارائه مراقبتيطهاي اجتماعي خود و استفاده از ظرفيت محسازي مردم از حقوق و مسؤوليتآگاه -۲-۱

 .براي رشد معنويت و اخلاق اسلامي در جامعه

  :هاي اجرايي و مقررات با رعايتتحقق رويكرد سلامت همه جانبه و انسان سالم در همه قوانين، سياست -۲

 .اولويت پيشگيري بر درمان -۱-۲

 .هاي بهداشتي و درمانيروزآمد نمودن برنامه -۲-۲

 .هاي تهديد كننده سلامت مبتني بر شواهد معتبر علميمخاطرات و آلودگيكاهش  -۳-۲

 .ايكلان توسعه هايتهيه پيوست سلامت براي طرح- ۲-۴

 .هاي سلامت براي دستيابي به جايگاه اول در منطقه آسياي جنوب غربيارتقاء شاخص- ۲-۵

هاي پايش، نظارت و ارزيابي براي صيانت قانونمند از حقوق مردم و بيماران و اجراي اصلاح و تكميل نظام -۶-۲
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 .هاي كليصحيح سياست

ايراني، تحكيم بنيان خانواده، رفع موانع تنش آفرين در  -ارتقاء سلامت رواني جامعه با ترويج سبك زندگي اسلامي  -۳

 .هاي سلامت روانيهاي اخلاقي و معنوي و ارتقاء شاخصشزندگي فردي و اجتماعي، ترويج آموز

ها و مواد اوليه دارويي، واكسن، محصولات زيستي و هاي مورد نياز براي توليد فرآوردهايجاد و تقويت زيرساخت - ۴

 .الملليملزومات و تجهيزات پزشكي داراي كيفيت و استاندارد بين

بندي و راهنماهاي باليني، طرح القائي و اجازه تجويز صرفاً بر اساس نظام سطحتقاضا و ممانعت از تقاضاي ساماندهي  - ۵

گذاري و نظارت كارآمد بر توليد، مصرف و واردات دارو، واكسن، ژنريك و نظام دارويي ملي كشور و سياست

 .محصولات زيستي و تجهيزات پزشكي با هدف حمايت از توليد داخلي و توسعه صادرات

مندي عادلانه آحاد مردم از سبد غذايي سالم، مطلوب و كافي، آب و هواي پاك، امكانات غذايي و بهره تأمين امنيت -۶

 .اي و جهانيهاي بهداشتي ايمن همراه با رعايت استانداردهاي ملي و معيارهاي منطقهورزشي همگاني و فرآورده

ا هدف پاسخگويي، تحقق عدالت و ارائه خدمات تفكيك وظايف توليت، تأمين مالي و تدارك خدمات در حوزه سلامت ب -۷

  :درماني مطلوب به مردم به شرح ذيل

هاي راهبردي، ارزشيابي و نظارت توسط هاي اجرايي، برنامه ريزيگذاريتوليت نظام سلامت شامل سياست -۱-۷

 .وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي

ريت وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي و همكاري ساير با محو مديريت منابع سلامت از طريق نظام بيمه- ۷-۲

 .مراكز و نهادها

 .هاي دولتي، عمومي و خصوصيتدارك خدمات توسط ارائه كنندگان خدمت در بخش- ۷-۳
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 .هماهنگي و ساماندهي امور فوق مطابق ساز و كاري است كه قانون تعيين خواهد كرد- ۷-۴

هاي جامع و يكپارچه سلامت با محوريت عدالت و تأكيد بر خدمات و مراقبتافزايش و بهبود كيفيت و ايمني  -۸

وري در قالب شبكه بهداشتي و درماني منطبق برنظام سطح پاسخگويي، اطلاع رساني شفاف، اثربخشي، كارآيي و بهره

 :بندي و ارجاع از طريق

هاي سلامت، آموزش و خدمات با تدوين راقبتهاي متقن و علمي در مگيري و اقدام مبتني بر يافتهترويج تصميم -۱-۸

بندي با اولويت خدمات ارتقاء سلامت و هاي سلامت، استقرار نظام سطحاستانداردها و راهنماها، ارزيابي فناوري

 .ها در نظام آموزش علوم پزشكيپيشگيري و ادغام آن

ترويج نظام حاكميت باليني و تعيين  هاي سلامت با استقرار وافزايش كيفيت و ايمني خدمات و مراقبت - ۸- ۲

 .استانداردها

تدوين برنامه جامع مراقبتي، حمايتي براي جانبازان و جامعه معلولان كشور با هدف ارتقاء سلامت و توانمندسازي  -۳-۸

 .آنان

  :هاي بهداشتي و درماني با هدفتوسعه كمي و كيفي بيمه -۹

 .همگاني ساختن بيمه پايه درمان -۱-۹

ها براي آحاد جامعه و كاهش سهم مردم از هزينه هاي درمان تا آنجا پوشش كامل نيازهاي پايه درمان توسط بيمه -۲-۹

 .كه بيمار جز رنج بيماري، دغدغه و رنج ديگري نداشته باشد

اي كه هاي قانوني و شفاف به گونهارائه خدمات فراتر از بيمه پايه توسط بيمه تكميلي در چارچوب دستورالعمل -۳-۹

 .همواره از مطلوبيت لازم برخوردار باشد كيفيت ارائه خدمات پايه درماني
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هاي پايه و تكميلي توسط وزارت بهداشت و درمان و تعيين بسته خدمات جامع بهداشتي و درماني در سطح بيمه -۴-۹

هاي مات زايد و هزينهها با حذف اقدااي و نظارت مؤثر توليت بر اجراي دقيق بستهخريد آنها توسط نظام بيمه

 .غيرضروري در چرخه معاينه، تشخيص بيماري تا درمان

 .تقويت بازار رقابتي براي ارائه خدمات بيمه درماني -۵-۹

هاي سلامت مبتني بر شواهد و بر اساس ارزش افزوده با حق فني واقعي يكسان تدوين تعرفه خدمات و مراقبت -۶-۹

 .براي بخش دولتي و غيردولتي

هاي مثبت اصلاح نظام پرداخت مبتني بر كيفيت عملكرد، افزايش كارآيي، ايجاد درآمد عادلانه و ترغيب انگيزه -۷-۹

 .هاي ارتقاء سلامت و پيشگيري در مناطق محرومارائه كنندگان خدمات و توجه خاص به فعاليت

 :تأمين منابع مالي پايدار در بخش سلامت با تأكيد بر -۱۰

 .هاها و فعاليتنونمند درآمدها، هزينهشفاف سازي قا -۱-۱۰

افزايش سهم سلامت، متناسب با ارتقاء كيفيت در ارائه خدمات بهداشتي و درماني، از توليد ناخالص داخلي و بودجه  -۲-۱۰

 .انداز تحقق يابدعمومي دولت به نحوي كه بالاتر از ميانگين كشورهاي منطقه باشد و اهداف سند چشم

 .آور سلامتبر محصولات و مواد و خدمات زيانوضع عوارض  -۳-۱۰

هاي بهداشت و درمان با هدف تأمين عدالت و ارتقاء سلامت پرداخت يارانه به بخش سلامت و هدفمندسازي يارانه -۴-۱۰

 .هاي پايين درآمديبويژه در مناطق غيربرخوردار و كمك اختصاصي به اقشار نيازمند و دهك

پذيري، توانمندي و مشاركت ساختارمند و فعالانه فرد، خانواده و جامعه در تأمين، حفظ و افزايش آگاهي، مسؤوليت  -۱۱

اي كشور تحت نظارت وزارت هاي فرهنگي، آموزشي و رسانهارتقاء سلامت با استفاده از ظرفيت نهادها و سازمان
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 .بهداشت، درمان و آموزش پزشكي

 .مودن طب سنتي ايرانبازشناسي، تبيين، ترويج، توسعه و نهادينه ن -۱۲

هاي علمي و فني در ترويج كشت گياهان دارويي تحت نظر وزارت جهاد كشاورزي و حمايت از توسعه نوآوري -۱-۱۲

 .هاي دارويي سنتي تحت نظر وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكيتوليد و عرضه فرآورده

 .هاي مرتبط با آني طب سنتي و فرآوردههاي تشخيصي و درماناستاندارد سازي و روزآمد كردن روش -۲-۱۲

 .تبادل تجربيات با ساير كشورها در زمينه طب سنتي -۳-۱۲

 .طب سنتي و داروهاي گياهي نظارت وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي بر ارائه خدمات- ۱۲-۴

 .هاي درمانيو روشافزايي تجربيات برقراري تعامل و تبادل منطقي ميان طب سنتي و طب نوين براي هم -۵-۱۲

 .اصلاح سبك زندگي در عرصه تغذيه -۶-۱۲

كيفي و كمي نظام آموزش علوم پزشكي به صورت هدفمند، سلامت محور، مبتني بر نيازهاي جامعه، پاسخگو توسعه  -۱۳

متناسب با  هاياي و داراي مهارت و شايستگيو عادلانه و با تربيت نيروي انساني كارآمد، متعهد به اخلاق اسلامي حرفه

 .نيازهاي مناطق مختلف كشور

تحول راهبردي پژوهش علوم پزشكي با رويكرد نظام نوآوري و برنامه ريزي براي دستيابي به مرجعيت علمي در  -۱۴

 .اسلام علوم، فنون و ارائه خدمات پزشكي و تبديل ايران به قطب پزشكي منطقه آسياي جنوب غربي و جهان
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  "VISION" چشم انداز

نقشـه جـامع   اردبیلبر آن است تا در راستاي رسـالت دانشـگاه و   مرکز مطالعات و توسعه آموزش علوم پزشکی 

با حرکت در راستاي برنامه ریزي راهبردي خود و با همکـاري و مشـارکت میـران ارشـد حـوزه      علمی کشور، 

مرکـز برتـر مراکــز     10اعاـاي هیئـت علمیو دانشـجویان در پـن  سـال آینـده جـزء     مرکز، کارکنـانآموزش، 

 .مطالعـات و توسـعه آمـوزش علـوم پزشکی در میان دانشگاههاي علوم پزشکی کشور باشد

 

  "MISSON"ماموریت

در راستاي  مرکز مطالعات و توسعه آموزش علوم پزشکی دانشگاه ارتقاء کمی و کیفی آمـوزش علـوم پزشـکی

دستیابی به آموزش پاسخگو به نیازهاي سلامت جامعه و در نهایت ارتقا سلامت عموم مردم رسالت خـود مـی   

و پایش مستمر تعالیت هاي آموزشی و با همکاري کلیـه اعاـاي    ، نظارتبرنامه ریزيسیاستگذاري، داند که با 

آموزشی دانشگاه در راستاي تحقق این رسالت  هیات علمی، دانشجویان و پرسنل درگیر در کلیه واحدهاي تابعه

 حرکت خواهد کرد. 
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  "VALUES"ارزشها

 تحقیـق والاي به جایگاهسازیو ارزش گذاري بر نهادینه بوده و رارزشهاي والاي اسلامی ارزشهاي مرکز منطبق ب

کرامت ، و صدا تعدالت توسعه تفکر انتقادي و انتقادپذیري، در آموزش، ونوآوری، خلا یت آموزش در توسعه

 ،اخلاق حرته اي تاکید دارد. ایسته سالاريش انسانی، پاسخگویی،

 

 ) S تحلیل محیط داخلی )نقاط قوت

 اعااي مرکز و دتاتر توسعه آموزشبین  مناسب جو دوستانهو  میمیتعاملات ص .1

 دانشکده هاي دانشگاهبا مجموعه معاونت ها و مجاورت  .2

 همکاران مرکز و معاونت آموزشیدر مجموعه کار تیمی  ترهنگوجود  .3

 مرکز ان ارشد حوزه آموزش و مدیر تفکر استراتژیک در مدیر وجود .4

 مدیرمرکز  يمرتبه استاد .5

 مرکز تعالیت هاي در محوريترآیند حاکمیت تفکر  .6

، المپیـاد  دانشجویان اسـتعداد درخشـان   هاي مرکز از جمله دتتراعااي هیات علمی در واحد مسئولیت .7

 ش در آموزشدانشجویی، پژوه

 ها   EDO همکاري مستمر و موثر .8

 برنامه محوري در تعالیت هاي مرکز و دتاتر توسعه آموزش  .9
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 )W تحلیل محیط داخلی )نقاط ضعف

 مناسبناتیزیکی  تااي .1

 عدم وجود سـالن اجتماعـات مناسـب بـراي برگـزاري جلسات و کارگاه ها  .2

 عدم وجود برنامه استراتژیک  بلی و تجربه اجراي آن .3

 در مرکز عدم وجود مرکزمهارتهاي بالینی .4

 عدم توجه  بلی به توانمندسازي کارشناسان مرکز .5

 در مفاهیم آموزش پزشکی دانشگاه ضعف اعااء هیات علمی  .6

 مشارکت نا کاتی اعااءهیئت علمی با مرکز  .7

 مرکـزدر سطوح گسترده  تعالیت هايانعکاس مناسب  وجود ظرتیت براي عدم .8

 با مدرک آموزش پزشکی بویژهکمبود کارشناس  .9

 مرکز  در کتابخانهعدم وجود  .10

 آموزش پزشکی در مرکزنشریه  عدم وجود .11

 نداشتن ساختار تشکیلاتی مناسب  .12

 در دروه هاي  بلیمستند سازي ناکاتی و نامناسب  .13

  EDCکمبـود عاـو هیـات علمـی رسـمی تمـام و ـت در  .14
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 ) تحلیل محیط خارجی)فرصتها

 دانشگاه و معالونت آموزشی از تعالیت هاي مرکزحمایت مطلوب ریاست  .1

 دانشگاه  EDC حمایت وزارت متبوع از برنامه هايابلاغ بسته هاي طرح تحول آموزش و  .2

 بـا معاونت آموزشی و مدیریت هاي مربوطه EDC نزدیـک و بـدون واسـطه تعامل .3

 دانشگاه در مجاورت2و 1دانشگاههاي تیپ  وي و  EDCمراکز وجود  .4

 سایردانشگاهها EDC ر ابتی با وجود جو .5

 وجود زمینه ر ابت با سایر بخشهاي دانشگاه .6

 EDC حمایت مسئولین دانشگاه از برنامه هاي .7

 دانشگاه مسئولین عالی رتبه وجود تفکر استراتژیک در .8

 منطقه با همدیگر دانشگاههاي  EDC همکاري مراکزعدم تعامل و  .9

 ) تحلیل محیط خارجی )تهدیدها

 EDC اعاـاءهیئت علمـی نسبت به تعالیتهاي آ گاهی ناکاتی .1

 در  بال بسته هاي طرح تحول و تمرکز برنامه بر دوش مرکزEDC مشخص نبودن شرح وظایف د یق .2

 وجود دانشجویان علا ه مند و مستعد در امرآموزشکمبود  .3

 ضعف در ارسال بخشنامه ها و دستورالعملهاي مـرتبط به اعااء هیئت علمی .4

 EDCبا ترآیندهاي جاري در ا و معاونین آموزشیدانشکده ها روسآشنایی ناکاتی  .5

 EDC ارتباو مناسب دانشجویان مستعد با وجود ترایند و سازوکار ایجاد عدم .6
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 مرکزو دانشجویان عاو  عدم ارائه خدمات رتاهی کاتی جهت کارکنان  .7

 مستقل  مشخص و اعتبارات عدم تخصیص .8

 اهدف کلان

 ترایندهاي آموزشی و ارزشیابی استاد و دانشجوشفاف سازي استانداردسازي و  .1

 در مفاهیم آموزش پزشکی توانمندسازي اعااء هیئت علمی ، کارکنان برنامه ریزي و اجراي برنامه  .2

 در گروههاي آموزشی دانشکده هاآموزشی  هاي برنامه مستمر ارزیابیو برنامه براي ساختار تدوین  .3

 هاي پژوهش در آموزش  تعالیتارتقاء کمی و کیفی  .4

 ارتقاء کمی و کیفی سطح مهارتهاي بالینی دانشجویان .5

اصلاح ترایند ارزشیابی عملکرد اعااي هیات علمی براي جلـب مشـارکت اعاـاي هیـات علمـی در       .6

 تعالیتهاي مرکز

 بویژه در سطح منطقه دانشگاهیEDCمراکز بهبود و ارتقاء روابط وتعاملات بین  .7

 سازمانی مرکز مطالعات و توسعه آموزش دانشگاهاصلاح و توسعه ساختار  .8

 تعالیت هاي دانش پژوهی در دانشگاه کمی و کیفی ارتقاء .9

 جذب و توانمندسازي دانشجویان استعداد درخشاناستعدادیابی و  .10

 دانشگاه در آموزش مجازيتوسعه ساختار سازي و  .11

 توانمندسازي اعااي هیات علمی در حوزه آموزش و پژوهش در آموزش .12

 مرکز مطالعات و توسعه آموزششاغل در نمندسازي کارکنان توا .13

 تداوم و توسعه استانداردهاي اعتباربخشی موسسه اي مرتبط با تعالیتهاي توسعه آموزش پزشکی  .14
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 اهداف اختصاصی و استراتژي هاي عملیاتی

 مسئول پایش زمان پایش استراتژي ها اهداف اختصاصی

استانداردسازي و شـفاف سـازي   

ترایندهاي آموزشی و ارزشـیابی  

 استاد و دانشجو

 

از مدیران دتاتر توسعه  EDCتشکیل کمیته و شوراي 

 آموزش دانشکده ها

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  تهیه ترایند هاي نظارتی و ابلاغ به دانشکده ها 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  بازنگري در ترایند هاي آموزشی و ابلاغ به دانشکده ها 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  بازنگري در ترایند هاي ارزشیابی و ابلاغ به دانشکده ها 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  بازنگري در برنامه ارزشیابی استاد توسط دانشجو 

 

 

 مسئول پایش زمان پایش ها استراتژي اهداف اختصاصی

تــدوین ســاختار و برنامــه بــراي 

ــاي    ــه ه ــتمر برنام ــابی مس ارزی

آموزشی در گروههـاي آموزشـی   

 دانشکده ها

تنظیم برنامه مدون سالیانه جهت ارزیابی برنامه هاي 

 آموزشی گروهها

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

تنظیم ترمهاي ارزیابی برنامه هاي آموزشی و ابلاغ به 

 دانشکده ها

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  بازدید طبق برنامه تنظیم شده و تیدبک به دانشکده ها 
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 مسئول پایش زمان پایش استراتژي ها اهداف اختصاصی

اصلاح ترایند ارزشیابی عملکـرد  

اعااي هیات علمی براي جلـب  

مشارکت اعااي هیات علمی در 

 مرکز تعالیتهاي

 

بررسی و شناسایی نقاو ضعف نظارتی بر عملکرد 

 اعااي هیات علمی

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

شناسایی آیتم هاي ارزیابی عملکرد و ارزش گذاري نسبی 

 این تعالیتها 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

تدوین ایین نامه جامع ارزشیابی تعالیت هاي اعااي 

 هیات علمی در دانشگاه 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

 

 

 مسئول پایش زمان پایش استراتژي ها اهداف اختصاصی

ساختار سازي و توسعه آمـوزش  

 مجازي در دانشگاه

 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  تشکیل کارگروه توسعه آموزش مجازي 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  تدوین آیین نامه تعالیت و توسعه آموزش مجازي

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  استانداردهاي تولید محتواي الکترونیکتدوین 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  برگزاري دوره ها و کارگاههاي آموزش مجازي 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  ایجاد تااي تیزیکی تولید محتواي الکترونیک
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 مسئول پایش زمان پایش استراتژي ها اهداف اختصاصی

ــداوم و توســعه اســتانداردهاي  ت

اعتباربخشی موسسه اي مرتبط با 

 تعالیتهاي توسعه آموزش پزشکی 

 

 کمیته اعتباربخشی ماهه 6 –مستمر  تشکیل کمیته اعتباربخشی موسسه اي در سطح موسسه

تشکیل کمیته اعتباربخشی موسسه اي در سطح دانشکده ها 

 و واحدها

 کمیته اعتباربخشی ماهه 6 –مستمر 

 کمیته اعتباربخشی ماهه 6 –مستمر  تدوین برنامه مدون خودارزیابی واحدهاي تحت پوشش 

شرکت در جلسات کمیته هاي ترعی جهت راهنمایی و 

 نظارت 

 کمیته اعتباربخشی ماهه 6 –مستمر 

 

 مسئول پایش زمان پایش استراتژي ها اهداف اختصاصی

اتزایش مشارکت اعااء 

 هايهیات علمی در تعالیت 

EDC 

بررسی دانش و نگرش اعااء هیئت علمی نسبت به تعالیت هاي 

  توسعه آموزش دانشکده هادتاتر 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

تشکیل کمیته هاي مشاوره در مرکز مطالعات متشکل از اعااء هیئت 

 علمی

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  برگزاري جلسات آموزشی توجیهی با گروههاي آموزشی

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  آموزش پزشکی اتسالانه با موضوع کارگاههاي مدونبرگزاري 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  EDC تهیه بسته هاي آموزشی به منظور ارائه تعالیت ها و عملکرد

طراحی و تدوین دستورالعمل معادل سازي تعالیت اعااي هیئت 

 علمی و مرکز مطالعات با تعالیت هاي آموزشی و پژوهشی و اجرایی 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

حمایت مالی و معنوي از همکاري هاي انجام شده توسط اعااء 

 هیئت علمی

 EDCشوراي  ماهه 6-مستمر
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عنوان یکی از احتساب عملکرد اعااء هیئت علمی مرکز مطالعات به 

شاخص ها براي انتخاب استاد نمونه، ترصت هاي مطالعاتی، شرکت 

 در همایش هاي داخلی و خارجی

 EDCشوراي  سالانه -مستمر

 

 

 مسئول پایش زمان پایش استراتژي ها اهداف اختصاصی

ــذب و   ــتعدادیابی و جـــ اســـ

توانمندسازي دانشجویان استعداد 

 درخشان

 

بررسی دانش و نگرش دانشجویان نسبت به تعالیت هاي دتاتر 

  توسعه آموزش پزشکی دانشکده ها

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  بکارگیري دانشجویان در کمیته مشورتی مرکز مطالعات

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  برگزاري مستمر جلسه با کمیته دانشجوئی

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  سالانه با موضوع آموزش پزشکیمدون هاي  برنامهبرگزاري 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر   EDC تهیه بسته هاي آموزشی به منظور ارائه تعالیت ها و عملکرد

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  برگزاري کارگاههاي آموزشی منطبق با نیازها

 

 مسئول پایش زمان پایش ها استراتژي اهداف اختصاصی

 EDCجایگاه تصمیم سازي  ارتقا

 در حوزه معاونت آموزشی

 تقویت گروههاي کارشناسی و مشاوره در کمیته هاي

E 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

اتزایش آگاهی و تغییر نگرش حوزه معاونت از طریق 

 E انعکاس مستمر عملکرد منطبق بر برنامه

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

تغییر نگرش مسئولان و مدیران ذیربط نسبت به 

 E جایگاه و شرح وظایف

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 
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 مسئول پایش زمان پایش استراتژي ها اهداف اختصاصی

ارتقاء توانمندي هاي نیروي 

 انسانی شاغل 

در زمینه  EDC اتزایش دانش نیروي انسانی شاغل در- 1

 آموزش علوم پزشکی 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

در زمینه  EDC بهبود عملکرد نیروي انسانی شاغل در

 آموزش علوم پزشکی

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

ازنگري و ساماندهی نظام پایش ب

 و ارزشیابی عملکرد دتاتر 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر   ازنگري ساز و کار نظام پایش و ارزشیابی عملکرد دتاترب

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر   ساماندهی ترایندهاي نظام پایش و ارزشیابی عملکرد دتاتر

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر   انجام عملکردها در راستاي بهبود نظام پایش دتاتر

 

 مسئول پایش زمان پایش استراتژي ها اهداف اختصاصی

ارتقاء کمی و کیفی پژوهش هاي 

 مرتبط با آموزش پزشکی

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  اتزایش پژوهش هاي کاربردي مرتبط با آموزش پزشکی

طراحی سیاستهاي حمایتی جهت اتزایش پژوهش هاي 

 کاربردي مرتبط با آموزش پزشکی 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

نیاز سنجی پژوهشی جهت اتزایش پژوهش هاي کاربردي 

 مرتبط با آموزش پزشکی

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر 

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  هماهنگی هاي بین بخشی

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  توانمند سازي محققان آموزش پزشکی
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 مسئول پایش زمان پایش استراتژي ها اهداف اختصاصی

گسترش تااي تیزیکی و 

  امکانات و تجهیزات براي دتاتر

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  EDC توسعه تااي تیزیکی اختصاصی

 EDCشوراي  ماهه 6 –مستمر  ها EDO توسعه تااهاي تیزیکی

 

 نظام پیگیري، پایش و سنجش عملکرد برنامه

، نگهـداري برنامـه در مسـیر اصـلی خـود و در      اطلاعاتنیاز به نظام پیگیري، جمع آوري  به جهت ضرورت و

مـدیر مرکـز مطالعـات و توسـعه     راستاي رسیدن به اهداف و مقاصد دارد مسئولیت پیگیري بـر عهـده مسـئول    

است. پیشرتت یا عدم پیشرتت برنامه عملیاتی باید به طـور د یـق بـه مـدیران ارشـد سـازمان       آموزش پزشکی 

و ارچوب زمانی پیش بینی شده در هر مرحله از عملیات تدوین شده گزارش شود. این گزارش باید بر اساس چ

بـر پیگیـري اهـداف و     عـلاوه  .گزارش شود در راستاي پیشبرد برنامهعدم پیشرتت و ا دامات انجام شده  دلیل

مقاصد برنامه ها سنجش عملکرد نیز باید تحت نظارت و پایش  رار گیرد. این سنجش باید بر اساس معیارها و 

شاخصهاي مورد تواتق و پیش بینی شده باشد تا مقایسه عملکرد وا عی با عملکرد برنامه ریزي شده امکان پذیر 

عدم تحقـق نتـای  مـورد انتظـار کـرده و در       دلیلي شناسایی گردد و مدیریت بر اساس گزارشات دوره اي برا

 صورت نیاز از آن براي بازنگري و تجدید نظر در سیاست ها، رویه ها، اهداف و مقاصد بهره برداري نماید. 

 


