
 

 

 

 

 

 

 

 
 

  جهرمواحد 

 دانشكده پرستاري و مامايي 

  

 دفترچه ثبت روزانه فعاليتهاي عملي دانشجويان كارشناسي مامايي

LOG BOOK 

 

 

 گروه آموزشي: مامايي         درس:  كار آموزي  در عرصه بيمارهاي زنان

 

 

 

 

 

 اطلاعات دانشجو:

 

 سال ورود:       نام:                  نام خانوادگي:            

 

 شماره دانشجويي               ترم:          تاريخ شروع دوره:              تاريخ اتمام دوره:

 

 

 

 

 نام مربي:

  
  

 

 

 



 : Log bookهدف و جايگاه آموزشي 

، دفترچه اي است كه ضمن بيان اهداف كلي درس و روند دوره، عملكرد دانشجو را در اين درس و در اين دوره ثبت مي (Log book)0گزارش روزانه

علاوه بر ارائه مطالبي بعنوان  Log bookنمايد. پايش عملكرد دانشجويان در فرآيند آموزش يكي از اركان اصلي جهت ارتقاء كيفيت مي باشد و هدف 

 زاري جهت ارزشيابي ياد گرفته هاي دانشجو و ارزيابي برنامه آموزشي دانشكده نيز مي باشد. راهنماي مطالعاتي، اب

 

 : Log bookچگونگي تكميل 

ه به اهداف كلي دفترچه را به طور روزانه، شخصا تكميل نموده و در پايان هر واحد كارآموزي به تاييد استاد مربوطه برسانيد، قبل از اتمام دوره با توج-

  رئوس مطالب تعيين شده از سوي گروه در صورت عدم يادگيري يك مهارت، موضوع به اطلاع مربي مربوطه رسانده شود. درس و

 در هر زماني كه گروه آموزشي بررسي و ارزيابي اين مجموعه را ضروري بداند، دانشجو موظف است آن را به گروه تحويل دهد. -

  يل و بررسي به مربي گروه مربوطه تحويل نماييد.در پايان دوره فرم تكميل شده را جهت تحل-

  در پايان دوره كارشناسي ارائه مجموعه تكميل شده جهت شركت در امتحان جامع و انجام امور فارغ التحصيلي الزامي است.-

 

 توصيه ها و مقررات 

  تكميل فرم توسط دانشجو و تاييد آن توسط مربي مربوطه در هر دوره الزامي مي باشد.-

  رعايت كامل مقررات درون بخشي كه در همين دفترچه اعلام شده، ضروري است.-

 لطفا در كمال دقت، صداقت و بدون مخدوش شدن اطلاعات، به تكميل اين دفترچه اقدام نماييد .-

  بديهي است عدم تكميل مناسب، موجب تضييع حقوق شما خواهد شد.

  گاني مي گردد.اين دفترچه، پس از تكميل روزانه در بخش باي-

   در صورت مفقود شدن مسئوليت از بين رفتن اطلاعات موجود در آن به عهده دانشجو مي باشد.-

  
 اهداف كلي آموزشي دوره 

رمان رسيدن مهارت در تشخيص بيماري هاي زنان و نحوه اداره و درمان آنها ونيز آموزش هاو مشاوره هاي لازم همچنين آشنايي با نحوه تشخيص و د

 .ناباروري و آموزش ها و مشاوره هاي مربوط به ناباروري 

 
 رئوس مطالب 

ه نويسي ، ارجاع  انجام خدمات مربوط در مورد مراجعين و بيماران مبتلا به انواع بيماري هاي زنان و نيز ناباروري اعم از تشخيص ، مراقبت ، درمان ، نسخ

 ،پيگيري و آموزش و مشاوره هاي لازم در درمانگاه ژنيكولوژي و مراكز ناباروري مقررات آموزشي 

 مصوب شوراي آموزشي دانشگاه مي باشند .« اخلاق حرفه اي»و « پوشش مناسب»ين نامه اجرايي كد دانشجويان موظف به دعايت آي                                                                                                                         

 ستان ها و درمانگاه ها مي باشند.  دانشجويان ملزم به رعايت كليه قوانين و مقررات بيمار 

  دربخش هاي مربوط حاضر باشند .  03:7دانشجويان راس ساعت 

  (كنفرانس، ژورنال، پمفلت) .دانشجويان تكاليف خود را در زمان مقرر تهيه و ارائه نمايند 

 . كليه دانشجويان ملزم به شركت در امتحانات كتبي پايان دوره و امتحان جامع مامايي هستند  

 Log book   . كارآموزي بايستي در طول كارآموزي تكميل گردد و در پايان به مربي مربوطه تحويل نمايند 

  
 فهرست مراجع مطالعاتي دانشجو: 

  اسپيروف آخرين چاپ 

  بيمارهاي زنان نواک  آخرين چاپ 

 بيماري هاي زنان كيسنر آخرين چاپ  

 

 مهارتهايي كه دانشجو در طول دوره بايد بياموزد: 

 مهارت هاي شناختي: 



  آشنايي دانشجو با درمانگاهايي  كه پس از فارغ التحصيلي در آن ها مشغول به كار مي شوند 

    آشنايي با مقررات و فعاليت هايي كه در درمانگاهاي مامايي برقرار است و اجرا ميشود 

 

 مهارت هاي نگرشي: 

 هميت انجام مراقبت از مادر باردار در دوران حاملگي درک ا 

  درک اهميت مشكلات مادران حاملگي طبيعي و غير طبيعي 

 

 مهارتهاي حركتي: 

  كسب  توانايي در گرفتن شرح حال از بيمار و انجام معاينات باليني در زنان 

  كسب توانايي در تشخيص و مداواي برخي از بيماري هاي زنان، پيشگيري و پيگيري 

  توانايي تشخيص و درمان عفونت هاي شايع دستگاه ژنيتاي 

   نسخه نويسي 

  مشاهده اعمال جراحي زنان در اطاق عمل زنان و مامايي 

 انايي مشاوره و آموزش در بيماري هاي زنان و نازايي تو 

  انجام مراقبت هاي مورد نياز دربخش جراحي ژنيكولوژي. 

 حضور در بخش ژنيكولوژي  



 

 نام و نام خانوادگي و ملاحظات  استاد
 امضاء استاد يا پرسنل  مربوطه

نام و نام   شماره پرونده تاريخ انجام مهارت

 خانوادگي بيمار
حداقل  ارزشيابي استاد مركزنام 

 موارد

 ضروري

 نام مهارت
 

 خوب  متوسط  ضعيف 

                  1   

 

 

 

 

 

 

 مورد 60شرح حال زنان  

  

1 

                2 

                3 

                4 

                5 

                6 

                7 

                8 

        9 

                10 

  
 

  
  



 نام و نام خانوادگي و ملاحظات  استاد
 امضاء استاد يا پرسنل  مربوطه

نام و نام  خانوادگي  شماره پرونده تاريخ انجام مهارت

 بيمار
 حداقل موارد  ارزشيابي استاد  نام مركز

 ضروري

 مهارت نام
 

 خوب متوسط ضعيف

  
 

       1 

 نحوه گذاشتن اسپكلوم

 مشاهده ولو ، واژن ، )

سرويكس ، تشخيص و گزارش  

 انواع واژينيتها

معاينه ( وموارد غير طبيعي

 سرويكس و رحم و  آدنكس ها

 (معاينه دودستي  )

 ( رحم قوام ، سايز ، پوزيشن )

 مورد 60

2 

  
  

              2 

        3 

  
  

              4 

        5 

        6 

        7 

        8 

        9 

                10 

 

  
  
  
  
 



 نام و نام خانوادگي و  ملاحظات  استاد
 امضاء استاد يا پرسنل  مربوطه 

نام و نام   شماره پرونده   تاريخ انجام مهارت 

 خانوادگي بيمار 
حداقل  ارزشيابي استاد  نام مركز 

 موارد 

 ضروري 

 نام مهارت 
 

 خوب  متوسط  ضعيف 

 نحوه گذاشتن اسپكلوم 11                  

 مشاهده ولو ، واژن ، )

سرويكس ، تشخيص و 

 گزارش  انواع واژينيتها

معاينه  (وموارد غير طبيعي

سرويكس و رحم و  آدنكس 

 ها

 (معاينه دودستي  )

 قوام ، سايز ، پوزيشن )

 (رحم

2 

                12 

                13 

                14 

                15 

                16 

                17 

                18 

        19 

                20 

 

 

 
  



 نام و نام خانوادگي و  ملاحظات  استاد
 امضاء استاد يا پرسنل  مربوطه 

نام و نام  خانوادگي  شماره پرونده   تاريخ انجام مهارت 

 بيمار 
 حداقل موارد    استادارزشيابي   نام مركز 

 ضروري 

 نام مهارت 
 

 خوب  متوسط  ضعيف 

    
  

              1   

 

 

 نحوه انجام پاپ اسمير

 –مشاوره قبل از پاپ اسمير)

نحوه گرفتن پاپ اسمير ، آماده 

 15  (سازي لام  و پيگيري 

 مورد

3 

        2 

  
  

              3 

        4 

        5 

        6 

  
  

              7 

                8 

        9 

        10 

 نام و نام خانوادگي و ملاحظات  استاد
 امضاء استاد يا پرسنل  مربوطه

نام و نام  خانوادگي  شماره پرونده تاريخ انجام مهارت

 بيمار
 حداقل موارد  استادارزشيابي   نام مركز

 ضروري

 نام مهارت
 

 خوب متوسط ضعيف

  
 

       11 
مشاوره  )نحوه انجام پاپ اسمير

 قبل از پاپ

3  



   
  

نحوه گرفتن پاپ  –اسمير 12              

اسمير ، آماده سازي لام  و 

 (پيگيري  

 

  
  

              13 

                14 

                15 

                16 

                17 

                18 

                19 

                20 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  



 نام و نام خانوادگي و ملاحظات  استاد
 امضاء استاد يا پرسنل  مربوطه

نام و نام  خانوادگي  شماره پرونده تاريخ انجام مهارت

 بيمار
 حداقل موارد  ارزشيابي استاد  نام مركز

 ضروري

 نام مهارت
 

 خوب متوسط ضعيف

  
 

 تفسير پاپ اسمير 1       

 مورد 20

4  

        2 

        3 

  
  

              4 

        5 

  
  

              6 

        7 

                8 

                9 

                10 

 

  

  



 نام و نام خانوادگي و ملاحظات  استاد
 امضاء استاد يا پرسنل  مربوطه

نام و نام  خانوادگي  شماره پرونده تاريخ انجام مهارت

 بيمار
 حداقل موارد  ارزشيابي استاد  نام مركز

 ضروري

 نام مهارت
 

 خوب  متوسط  ضعيف 

    
  

 معاينه پستان  1              

و  تشخيص موارد غير  طبيعي)

 (پيگيري 

 مورد 10

5  

        2 

        3 

        4 

        5 

        6 

        7 

        8 

  
  

              9 

                10 

  

  

  

  

  



  

  

 

 نام و نام خانوادگي و ملاحظات  استاد
 امضاء استاد يا پرسنل  مربوطه

نام و نام   شماره پرونده تاريخ انجام مهارت

 خانوادگي بيمار
حداقل  ارزشيابي استاد نام مركز

 موارد

 ضروري

 نام مهارت
 

 خوب متوسط ضعيف

  
 

 6 مورد 30نسخه نويسي   1       

  
  

              2 

  
  

              3 

                4 

                5 

                6 

                7 

        8 

        9 

                10 

  



  

  

 نام و نام خانوادگي و ملاحظات  استاد
 امضاء استاد يا پرسنل  مربوطه

نام و نام  خانوادگي  شماره پرونده تاريخ انجام مهارت

 بيمار
 حداقل موارد  ارزشيابي استاد  نام مركز

 ضروري

 نام مهارت
 

 خوب متوسط ضعيف

  
 

مورد  كيس  5مشاهده وپيگيري  1       

 نازايي

6 

  
  

              2 

  
  

              3 

        4 

                5 

 جراحي مشاهده و پيگيري 1                 

 مورد 3-2ج زنان در اطاق  عمل 

                2 

                3 

                4 

                5 

  

  



 نام و نام خانوادگي و ملاحظات  استاد
 امضاء استاد يا پرسنل  مربوطه

نام و نام   شماره پرونده تاريخ انجام مهارت

 خانوادگي بيمار
حداقل  ارزشيابي استاد نام مركز

 موارد

 ضروري

 نام مهارت
 

 خوب متوسط ضعيف

  
 

       1  

 

گرفتن شرح حال و انجام 

معاينات در كيس هاي غير از 

 واژينيت و  سرويسيت

6 

 
 

       2 

 
 

       3 

        4 

        5 

        1  

 

 زيرديدن اسمير مرطوب 

 مورد 15ميكروسكوپ 

        2 

        3 

        4 

        5 

 

 

 

 



 نام و نام خانوادگي و ملاحظات  استاد
 امضاء استاد يا پرسنل  مربوطه

نام و نام  خانوادگي  شماره پرونده تاريخ انجام مهارت

 بيمار
 حداقل موارد  ارزشيابي استاد  نام مركز

 ضروري

 مهارتنام 
 

 خوب متوسط ضعيف

  
 

سرويسيت و  تشخيص         1       

 مورد 30واژينيت 

6  

  
  

              2 

  
  

              3 

                4 

                5 

 تفسير آزمايش مني   1                 

 مورد 1 

 

 مورد  1تهيه پمفلت آموزشي    1                

 مورد  3آموزش معاينه پستان  3                

 انجام وتفسير تست فرن  2                

 مورد2 

انجام   PCTو ديدن زير    1                

 مورد 1ميكروسكوپ 

  

  

  



  

  

  

 بسيار ضعيف نام و امضاء مربي تاريخ

 12كمتر از 

ضعيف 

14-12 

متوسط 

10-14 

-18خوب 

10 

 عنوان مهارت 18-26بسيار خوب 

 انجام تكاليف محوله       

 حضور فعال       

انجام اقدامات مربوط به        

 مددجو

 امتحان پايان دوره       

  

  

  


