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تحقیقی پیرامون نگرش متخصصین گوش و حلق و بینی ایران پیرامون 
 آموزش دوره دستیاری این رشته

 
 (M.D)  مهران فریدونی و(M.D) *فردین اقتداری

  ، بیمارستان خلیلی، گروه آموزشی گوش و حلق و بینی و جراحی سر و گردندانشگاه علوم پزشکی شیراز
 

 چکیده
های  ته گوش حلق و بینی و تعیین نقاط قوت و ضعف آن مقدمه تدوین برنامهنحوه آموزش رش: سابقه و هدف

 نقطه نظرات متخصصین این رشته، به موضوع آوری جمعاین مطالعه با . اصلاحی در آموزش دستیاران این رشته است
 . این رشته پرداخته استالتحصیلان فارغاز دیدگاه 

 توصیف نتایج حاصله از نظرات متخصصین این رشته و مقایسه  وآوری جمعارسال پرسشنامه و : ها مواد و روش
 .های معتبر جهان آموزش دستیاری در ایران با برخی دانشگاه

 سال 76 تا 32دهندگان بین  دهی حدود یک سوم دریافت کنندگان پرسشنامه و سن پاسخ میزان پاسخ: ها یافته
  یا نسبتاًزمان آموزش را کاملاً% 2/64 خصوص طول دوره آموزشی در. اند التحصیل دو دهه اخیر بوده  فارغبوده و غالباً

های  بخشی را مناسب و آموزش های عمومی درون  آموزش،%)5/69(دهندگان  اکثریت پاسخ. مناسب ارزیابی نمودند
نظر غالب ه های پیشرفته گوش حلق و بینی نیز ب آموزش حیطه %).5/88(بخشی را ناکافی ارزیابی نمودند  خارج

دانند   ساله را مناسب می4غالب جمعیت مورد مطالعه طول دوره .  ناکافی بوده است،%)3/91(دهندگان  اسخپ
 .نامه را مفید ارزیابی نمودند موارد تهیه و تدوین پایان% 3/68 این رشته در التحصیلان فارغ%). 7/57(

 و بینی، ایجاد کمیته تدوین با توجه به نقاط ضعف موجود در سیستم آموزش رشته گوش حلق: گیری نتیجه
اساس نیازهای جامعه و  ای اقدام به بازنگری برنامه بر صورت دورهه های آموزش این رشته که با ارزیابی مداوم ب برنامه

 علمی هیأتهای آموزشی به کمک اعضاء  چنین ترمیم گروه هم. شود  مفید تلقی می،المللی بنماید استانداردهای بین
مین تجهیزات و امکانات مربوط و لحاظ أاند و نیز ت برخوردار بوده ای خاص از تجربه یا آموزش ویژههای  که در زمینه

تواند تا حدود زیادی به بهبود کیفیت آموزشی این رشته در ایران   های حساب شده خارج بخشی می نمودن چرخش
 .کمک نماید

 
  گوش حلق و بینی، برنامه آموزشی:کلیدی های هواژ
 

 مقدمه
سابقه آموزش مدون دوره تخصصی گوش حلق و بینی به 
نیمه قرن نوزدهم میلادی در کشورهای انگلستان و آمریکا باز 

های آموزشی این  بع سیر تکاملی برنامه و بالط]2،4[گردد  می
هایی از  در این مسیر قسمت. رشته تاکنون ادامه داشته است

این دوره آموزشی حذف شده و یا با پیشرفت علم اضافه شده 

های   بیماری،های دور پزشکان عنوان مثال در گذشتهه ب. است
چشم و گوش و حلق و حنجره را تحت عنوان یک دوره واحد 

  ولی در حال حاضر چشم پزشکی رشته کاملاً،ندآموخت می
های تکنولوژی  وردهاز طرف دیگر با ظهور فرآ. ایی استمجز

 ،های دقیق، لیزر و وسایل اندوسکوپی سکوپواز قبیل میکر
های جدیدی به حیطه علمی و عملی گوش حلق و بینی  عرصه

 :eghtedaf@sums.ac.ir E-mail، 0711 – 6279372 : نمابر،0711 – 6279372: تلفن.  نویسنده مسئول *
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 .وارد شده است
امروزه آموزش تخصص گوش حلق و بینی در 

ای معتبر دنیا بر طبق یک برنامه مدون آموزشی با ه دانشکده
گرچه جزئیات . آید های مشخص به اجرا در می اهداف و روش
ها با توجه به شرایط محلی تا حدودی متفاوت  اجرای برنامه

. ]4[ها یکسان است   لیکن اصول و چارچوب این برنامه،است
ن عنواه ب .طول دوره دستیاری در مراکز مختلف متفاوت است

توان از دانشگاه جرج واشنگتن و دانشگاه آنکارا  مثال می
   های  و از دانشگاه]2،5[ ساله 4جهت دوره دستیاری 

 ویرجینیای غرب و دانشگاه تگزاس جهت ،انتاریای غربی
. ]13،12،10[ ساله گوش حلق و بینی نام برد 5های  دوره

 ها بر وجود ریزی برنامهنکته جالب این است که در تمامی 
های جراحی   در بخش خصوصاً،بخشی های خارج چرخش

، جراحی مغز و شناسی، رادیولوژی عمومی، چشم، آسیب
در دانشگاه . ]12،2،5،10[کید شده است اعصاب و اورژانس تأ

 ساله دستیاران گوش حلق و بینی 5تورنتو در طی یک برنامه 
هایی خارج از بخش گوش حلق   ماه را در قسمت16 مجموعاً

 .]11[کنند  ی طی میو بین
 دوره گوش حلق و بینی سه ساله 1371در ایران تا سال 

  ساله توسط 4بوده است و در حال حاضر برنامه 
در این . باشد میهای پزشکی کشور در حال اجرا  دانشکده
بخشی نیز مورد عنایت قرار گرفته  های خارج  چرخش،برنامه

 ،های مربوطه خشدلیل ناهماهنگی به رسد ب نظر میه و البته ب
ها با  حضور دستیار گوش حلق و بینی در برخی از بخش

ی نیروهای کمّتأمین با توجه به . مشکلاتی مواجه بوده است
ه  در کشور ایران ب]1[تخصصی در رشته گوش حلق و بینی 

ست تا توجه بیشتری به ارتقاء  ارسد وقت آن نظر می
بختانه این خوش. عمل آیده های آموزشی این رشته ب برنامه

 اطلاع از نقاط صورت کشوری آغاز شده و قطعاً هحرکت ب
گشای اجرای صحیح  های قبلی راه ضعف و قوت برنامه

 .های آتی خواهد بود برنامه
 التحصیلان فارغاین تحقیق بر آن شد تا با نظرخواهی از 

قبلی این رشته، نقاط قوت و ضعف آموزش همکاران محترم را 

صویری کلی از عملکرد آموزشی این بندی نموده و ت جمع
معنی ه بدیهی است این نظرات ب. رشته در ایران را ارائه نماید

تعمیم کلی همه نقاط ضعف یا قوت به همه مراکز تربیت کننده 
 .باشد دستیار رشته گوش حلق و بینی نمی

 
 ها مواد و روش

 رشته گوش التحصیلان فارغبا استفاده از پرسشنامه از 
ه ب. عمل آمده  و جراحی سر و گردن نظرخواهی بحلق و بینی

های  غیر از اطلاعات کلی فردی، در طی پرسشنامه، آموزش
گویی تقسیم  رشته گوش حلق و بینی به سه گروه جهت پاسخ

 ،های گوش های عمومی که در بخش  آموزش)الف: شده بود
بخشی  های خارج  آموزش)ب. آید حلق و بینی به اجرا در می

 )ج... های جراحی پلاستیک، رادیولوژی و  شمانند چرخ
 حلق و بینی از قبیل ،های پیشرفته رشته گوش آموزش
های  های پیشرفته گوش و قاعده جمجمه، جراحی جراحی

 .ترمیمی پیچیده سر و گردن و اندوسکوپی سینوس
 مذکور سئوال شد که در چه التحصیلان فارغچنین از  هم
ل فعالیت بیشتری داشته و هایی پس از فراغت از تحصی حیطه

 در چه  واند هایی چندان استفاده نکرده از چه آموزش
کار احساس نیاز به آموزش ه هایی پس از اشتغال ب زمینه

 در خصوص انجام هرگونه تحقیق و یا ضمناً .اند بیشتری داشته
نها نیز سئوالاتی آنامه در طول دوران دستیاری  تدوین پایان

بندی و  شکل توصیفی جمعه  نتایج ب،مطرح گردید و در آخر
 .ارائه گردید

 
 نتایج

دلیل ه  پرسشنامه ب20 تعداد ، پرسشنامه ارسالی200از 
 پرسشنامه باقیمانده 180غلط بودن آدرس مرجوع شد و از 

 پرسشنامه ناقص نیز از 6 نفر پاسخ ارسال نمودند که 60
حدود ، دهی بدین ترتیب میزان پاسخ. مطالعه حذف گردید

 . درصد بوده است3/33
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 سال متغیر بوده 76 تا 32دهندگان بین  محدوده سنی پاسخ
تمامی .  سال سن داشتند50کمتر از % 4/80است و 

مرد %) 6/90(دهندگان به سئوال مربوطه به جنسیت  پاسخ
دهندگان دو نفر مدرک خود را خارج از  از پاسخ. اند بوده

های داخل  گاهالتحصیل دانش کشور اخذ نموده و بقیه فارغ
 از  التحصیلان فارغهای کشور بیشترین  از بین دانشگاه. اند بوده

های  التحصیل شده و در رتبه فارغ%) 5/41(های تهران  دانشگاه
 .گرفتند بعدی شیراز، تبریز، مشهد، اصفهان و اهواز قرار می
از % 9/67مدت زمان آموزشی دوران تخصصی در 

چهار سال بوده % 4/26 در مدت سه سال وه  ب،دهندگان پاسخ
آموزشی ) سال6-2(تر  تر یا طولانی های کوتاه  دوره،و مابقی
 به 1370 سال التحصیلان فارغدهندگان  پاسخ% 44. اند داشته

اند و لذا  التحصیل شده  فارغ69-60های  بین سال% 34بعد و 
 دو دهه التحصیلان فارغدهندگان مربوط به  پاسخ% 78 مجموعاً
 .شندبا اخیر می

مندی متخصصین از طول زمانی  در مورد میزان رضایت
 کافی دهندگان این مدت را کاملاً پاسخ% 8/20دوره آموزشی  

مدت زمان مذکور را % 8/35 کافی ذکر کرده و نسبتاً% 4/43و 
 .اند ناکافی دانسته

بخشی اکثریت  های عمومی درون در ارتباط با آموزش
این . اند یت نموده اظهار رضاکلاً%) 5/69(متخصصین 

 از قبیل لوزه های دهان و حلق متخصصین از آموزش جراحی
های درمانگاهی  ، آموزش%)98(وستومی و لوزه سوم و تراکی

و %) 5/90( ها های معمول بینی و سینوس  جراحی،%)4/94(
مپانوماستوئیدکتومی مولی گوش از قبیل تیهای مع جراحی

اما در ) . 1 نمودار(اند  رضایت کامل و یا نسبی داشته%) 2/79(
فیلدهای آموزشی خاص از جمله در حیطه تومورهای فک و 

و حیطه %) 4/60(های حنجره  ، جراحی%)2/64(صورت 
 غالب افراد از میزان آموزش خود ناراضی ،%)9/50(ادیولوژی 

 اکثریت افراد ،بخشی های خارج در ارتباط با آموزش .اند بوده
ت و یا برقرار نشدن چنین از ناکافی بودن مد%) 5/88(

ال میزان نارضایتی در عنوان مثه ب. مند بودند هایی گله آموزش

و در مورد % 7/93 جراحی پلاستیک خصوص آموزش
 .بوده است% 5/73جراحی عمومی 
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های  دهندگان نسبت به آموزش مندی پاسخ  درصد رضایت.1نمودار 
 گوش، حلق و بینی به تفکیک حیطه عمومی رشته تخصصی رشته

 آموزشی
بخشی نیز اکثریت  های پیشرفته درون در خصوص آموزش

از ناکافی بودن و یا عدم وجود آموزش %) 3/91(متخصصین 
این همکاران بر ضرورت وجود ). 2نمودار (اند  شاکی بوده
، %)98(بخشی از جمله جراحی پلاستیک  های خارج چرخش

%) 59(و پاتولوژی %) 64(یولوژی راد، %)75(جراحی عمومی 
 .کید داشتندتأ
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اندوسکوپی سینوس جراحی ترمیمی سر گردن کلیه موارد 

صد
در کافی ناکافی نگذرانده اند

مندی از آموزش موارد فوق تخصصی گوش  یزان رضایتم. 2نمودار 
 و حلق و بینی
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در پاسخ به سئوال طول دوره مناسب، متخصصین محترم 
 ساله را 5 دوره ،%8/28 دوره چهار ساله و در ،%7/57در 

 سال نظر 4های کمتر از  بقیه افراد به دوره. ندکن پیشنهاد می
 .داشتند

هایی که پس از فراغت از تحصیل کمتر  در خصوص حیطه
توان به حیطه تومورهای   می،در عمل مورد استفاده قرار گرفته

و %) 4/48(های حنجره  ، جراحی%)8/59(فک و صورت 
قاعده (تر  های پیچیده و جراحی%) 9/41(شکاف لب و کام 

اشاره نمود که تا %) 7/56) ( اندوسکوپی سینوس ومجمهج
 یی که در دوران دستیاری از آموزشها حدود زیادی با حیطه

 .خوانی دارد کمتری نیز برخوردار بوده است هم
های پیشرفته  در پاسخ به این سئوال که آیا آموزش حیطه

های قاعده  های پیچیده ترمیمی، جراحی از قبیل جراحی
بایست در برنامه آموزشی دستیاری  واتولوژی میجمجمه و نور
شکل یک ه  حلق و بینی قرار گیرد و یا ب،تخصص گوش

دهندگان موافق  پاسخ% 8/29پ جداگانه ارائه شود، فلوشی
خواستار ارائه آن در % 3/53آموزش آن در زمان دستیاری، 

 در هر دو دوره ولی خواستار آموزش% 9/16لب فلوشیپ و قا
 .ان متفاوت بودندبا حجم و میز

از % 6/79در طی این مطالعه مشخص گردید که 
نامه جهت اخذ مدرک  دهندگان ملزم به ارائه پایان پاسخ

ه از همکاران ب% 47نامه   که از این میان پایان،اند تخصصی بوده
% 9/17نگر و  تحقیقی آینده% 8/19نگر،  شکل تحقیقی گذشته

کل مروری بر منابع شه موارد ب% 3/15مطالعه توصیفی و در 
این افراد اظهار داشتند که تهیه و % 3/68. تدوین شده است

نیز % 7/31نامه در امر آموزش ایشان مفید بوده و  تدوین پایان
 .دانستند فایده می  را بیآن

از % 7/66 ،نامه  قابل ذکر است که جدای از پایانضمناً
عالیت گونه ف دهندگان در طول دوران دستیاری خود هیچ پاسخ

نیز پس از فراغت از تحصیل در % 43اند و  تحقیقاتی نداشته
 .اند ای تحقیق نکرده هیچ زمینه

 
 

 گیری بحث و نتیجه
عمل آمد ه  تحقیق مشابهی در سطح اروپا ب1997در سال 

 کشور مورد 13و به این نتیجه رسیدند که برنامه آموزشی 
 است  حلق و بینی متفاوت،مطالعه در تربیت متخصصین گوش

محقق . ]8[و بهتر است الگوی مشترکی ملاک عمل قرار گیرد 
های یک برنامه موفق آموزشی رشته  دیگری ویژگی

های  اتولارنگولوژی را شامل استقلال رشته از سایر رشته
جراحی، برخورداری از کادر مجرب علمی و عملی، متناسب 

بال یک دستیار در ق(بودن تعداد بیماران، اساتید و دستیاران 
پاراکلینیک، اتاق (، وجود امکانات ) تخت بیمارستانی8-6

 اتاق  وکنفرانس، واحد ادیولوژی و گفتار درمانی، درمانگاه
بندی شده که شامل   وجود یک برنامه آموزشی زمان،)عمل

های علوم پایه و بالینی مناسب و درنهایت فراهم بودن  چرخش
 .]7[داند  های تحقیقاتی می امکان انجام پروژه

های   برنامه،رسد نظر میه با توجه به نتایج تحقیق اخیر ب
های عمومی  حیطه آموزش دستیاری در دو دهه اخیر در

 لیکن در استفاده از ؛ موفق بوده است، حلق و بینی نسبتاًگوش
بخشی که امرورزه بخش مهمی از طول  های خارج چرخش

 به خود ]12،2،5،10[دوره دستیاری را در مراکز معتبر جهانی 
چنین  هم. دهد چندان موفق نبوده است اختصاص می

 حلق و بینی که از پیچیدگی ،هایی از رشته گوش حیطه
های پیشرفته گوش و   نظیر جراحی،بیشتری برخوردار است

سر و گردن از توانایی لازم به حدی که به یادگیرندگان اعتماد 
نظر  هب. به نفس کافی را منتقل کنند برخوردار نبوده است

های آموزشی با کادر مجرب که در  رسد ترمیم گروه می
مین خصصی تجربه بیشتری دارند و نیز تأت های فوق زمینه

 . تا حدودی در رفع این مشکل کمک کند،تجهیزات ضروری
در زمینه تحقیقات نیز با توجه به اجباری شدن تکمیل 

ها به عدم پذیرش  نامه و اقدام برخی دانشگاه پایان
 زمینه اداری حل مشکل فراهم شده ،های غیرتحقیقی نامه پایان
 هر چند انجام تحقیق همواره با ایجاد انگیزش و در یک ؛است

 .گردد نامه شکوفا می بستر مناسب و نه با دستور و بخش
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 فرصت زمانی خاصی تحت عنوان ،ها در برخی دانشگاه
 گردد تا دستیار بینی می تحقیقات در کاریکولوم آموزشی پیش

 تحقیق خود را تنظیم و ،دور از فشار کارهای معمولیه بتواند ب
 4 ،عنوان مثال در دانشگاه ویرجینیای غربیه ب. یا تدوین نماید

  و ]13[گیرند  عنوان تحقیق در نظر میه ماه از سال سوم را ب
 ماه از سال اول جهت تحقیق در 6هاپکینز  در دانشگاه جان

 ماه تا پایان سال ششم 24د تا توان  که می،دوش مینظر گرفته 
البته این الگو همگانی نیست و برخی . ]9[گسترش یابد 

 از .دهند ها چنین فرصتی را در اختیار دستیار قرار نمی دانشگاه
جمله دانشگاه انتاریای غربی که دستیار موظف است تحقیقات 
 خود را در فرصت بعدازظهر و یا در تعطیلات پیگیری نماید

]12[. 
هایت با توجه به ضرورت بازنگری و اصلاح در ن

گردد کمیته تدوین کاریکولوم   پیشنهاد می،های آموزشی برنامه
صورت منظم و دائمی ه  حلق و بینی ب،آموزشی رشته گوش

های درونی و بیرونی و  فعالیت نموده و با انجام ارزشیابی
 پس از برخورد با التحصیلان فارغهای  ارزیابی توانائی

واقعی جامعه و با در نظر گرفتن نیازهای مردم منطقه مشکلات 
های آموزشی از طریق ارائه پیشنهادات و  به اصلاح برنامه

 حلق و ،تدوین چارچوب کلی برنامه دستیاری رشته گوش
های آموزشی تربیت کننده  ها و گروه بینی اقدام نماید و دانشگاه

ار این رشته نیز از آزادی عمل در چارچوب کلی برخورد
ای و محلی، تغییراتی را در   تا با توجه به شرایط منطقهاشندب

های آموزشی  برنامه اعمال نموده و امکان رقابت بین برنامه
 .مختلف فراهم گردد

 
 تقدیر و تشکر

این مقاله با حمایت معاونت پژوهشی دانشگاه علوم 
و مرکز تحقیقات آلرژی این ) 78-673طرح(پزشکی شیراز 
وسیله تشکر و قدردانی   گشته است که بدیندانشگاه تدوین

چنین از تمام همکاران محترمی که با دقت و  هم. گردد می
اند  صرف وقت موجبات انجام این تحقیق را فراهم نموده

 .نماییم گزاری می صمیمانه سپاس
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