
 

 کارگروه توسعه سلامت دهان و دندان

 رئیس کارگروه: 

 دکتر هادی محمدی

 مشاور رئیس دانشگاه در توسعه امور سلامت دهان و دندان

 عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی کردستان
 

 

 

 

 

   سلامت دهان و دندان:کارگروه  فعالیت ها و چشم انداز

سلامت دهان و دندان با رویکرد  سایی نیازها و چالشکارگروه  شنا شکی ترجمانی، بر  سلامت پز های واقعی 

دهان و دندان در محیط بالینی و بطور ویژه برای اقشااار صاش شاااما زنان باردار و شاایر ده، کودکان، ا راد 

ها و نیازها به پرساااش مبتلا به بیماری های صاش، ا راد کم توان و ناتوان جسااامی و یهنی و تبدیا  ن

های دهان و دندان با وهشی کاربردی تمرکز صواهد داشت. این کارگروه با بررسی ارتباط بیماریهای پژپروژه

ستفاده از دادهبیماری ستمیک و پیامدهای درمانی، ا سی سعه همکاری میان متخصصان های  های بالینی و تو

سایر گروه شکان و  شکی، پز ستفاده ددندانپز شواهد قابا ا ر بالین و انتقال نتایج های مرتبط، به دنبال تولید 

انداز کارگروه، ایجاد الگویی برای ادغام پژوهش به  ر یندهای پیشااگیری، تشااخید و درمان اساات. چشاام

شواهد و سلامت دهان و دندان با مراقبت شگیرانه و درمانی مبتنی بر  سعه مداصلات پی های جامع بیمار و تو

 .نیازهای واقعی بیماران است

 

 

 

 



 کارگروه تغذیه 

 رئیس کارگروه:

 سید علی موسوی جمدکتر 

  علوم تغذیهخصصی دکترای ت

 عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی کردستان 

 

 

 

 

 

 

   :کارگروه تغذیه فعالیت ها و چشم انداز

های پژوهشااای، ها به اولویتای بیماران در محیط بالینی، تبدیا  نهای تغذیهشاااناساااایی نیازها و چالش

بهگیری از دادهبهره یا  هد علمی و تساااه ید شاااوا بالینی برای تول تایج پژوهش در های  کارگیری ن

 .یمارانهای بالینی، با هدف بهبود پیامدهای درمانی و ارتقای کیفیت مراقبت از بگیریتصمیم
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   بیمارستان ایمنیارتقای کارگروه 

  رئیس کارگروه:

 دکتر یدالله زارع زاده 

 دکتری تخصصی  موزش پزشکی

 

 

    کارشناس کارگروه ایمنی بیمارستان: 

 ماریا محمدی 

 

 

 

   ارتقای ایمنی بیمارستان:کارگروه  فعالیت ها و چشم انداز

ستان با  سایی نظامکارگروه ارتقای ایمنی بیمار شنا شکی ترجمانی، بر  مند صطرات، صطاها و نقاط رویکرد پز

های واقعی محیط بیمارسااتان به پذیر در  ر یندهای ارائه صدمات ساالامت و تبدیا مسااائا و چالش ساای 

سش شت. این کارگروه با بهرهها و پروژهپر شی کاربردی تمرکز صواهد دا های بالینی، گیری از دادههای پژوه

های بالینی و مدیریتی، به ای و همکاری میان گروههای صطا و حوادث ناصواسااته، تحلیا علا ریشااهگزارش

دنبال شناسایی راهکارهای مؤثر برای کاهش صطاهای قابا پیشگیری و ارتقای کیفیت و ایمنی مراقبت است. 

های ساات که در  ن دادهانداز کارگروه، ایجاد یک نظام یادگیرنده و مبتنی بر شااواهد در بیمارسااتان اچشاام

حاصااا از  رایندهای واقعی مراقبت به تولید دانش، اراحی مداصلات مؤثر و در نهایت بهبود مسااتمر ایمنی 

 .بیماران و کیفیت صدمات منجر شود

 

 



 

 

 های کودکانکارگروه مقاومت دارویی و عود در سرطان

 

 رئیس کارگروه:

 دکتر برهان مرادویسی 

 انکولوژی کودکان وق تخصد صون و 

 عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی کردستان

 

 

 

 

   :های کودکانمقاومت دارویی و عود در سرطانکارگروه  فعالیت ها و چشم انداز

سراان سایی عواما مؤثر کارگروه مقاومت دارویی و عود در  شنا های کودکان با رویکرد پزشکی ترجمانی، بر 

های کودکان تمرکز صواهد مقاومت دارویی و عود بیماری در بیماران مبتلا به سراانبر عدم پاسخ به درمان، 

های  زمایشگاهی و نتایج درمانی های زیستی، دادهگیری از االاعات بالینی، نمونهداشت. این کارگروه با بهره

شف عوا سخ به درمان و ک سخ یا عدم پا سایی الگوهای مرتبط با پا شنا ستی و بالینی بیماران، به دنبال  ما زی

شگران علوم  صان انکولوژی کودکان، پژوه ص ست. همچنین با ایجاد همکاری میان متخ مؤثر بر عود بیماری ا

های بالینی های  زمایشگاهی و دادههای مرتبط، زمینه تبدیا یا تهپایه، متخصصان  زمایشگاهی و سایر گروه

تر  راهم صواهد شااد. رویکردهای درمانی دقیقکننده، راهکارهای تشااخیصاای و بینیهای پیشبه شاااصد

بندی صطر بیماران و بینی زودهنگام مقاومت و عود، بهبود ابقهانداز کارگروه، حرکت به سااوی پیشچشاام

 .شده برای کودکان مبتلا به سراان استسازیهای مؤثرتر و شخصیکمک به انتخاب درمان

  



 و کارگروه بیوانفورماتیک و طراحی و توسعه دار

 رئیس کارگروه: 

 امید زارعیدکتر 

 عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی کردستان
 

 

 

 

 

 

 :انداز کارگروه بیوانفورماتیک و طراحی و توسعه داروها و چشمفعالیت

و  های مولکولی، ژنومیکارگروه بیوانفورماتیک و اراحی و توساااعه دارو با رویکرد پزشاااکی ترجمانی، بر تحلیا و تلفیق داده

های این دار تمرکز صواهد داشت.  عالیتگویی به نیازهای درمانی اولویتمنظور شناسایی اهداف درمانی جدید و پاسخبالینی به

سازی و غربالگری محاسباتی ها، شناسایی نشانگرهای مولکولی، مدلکارگروه شاما تحلیا مسیرهای زیستی مرتبط با بیماری

بات دارویی، پیش یتمبینی برهترکی هداف مولکولی و اولو با ا نهکنش دارو  ندی گزی یابیب مانی برای ارز بالقوه در های های 

شااناساای مولکولی، بالینی اساات. همچنین، با توسااعه همکاری میان متخصااصااان بیوانفورماتیک، زیساات زمایشااگاهی و پیش

 .با نیازهای واقعی بیماران  راهم صواهد شاادهای محاسااباتی و  زمایشااگاهی های بالینی، زمینه پیوند یا تهداروسااازی و گروه

ستری برای توسعه پژوهشچشم محور، شناسایی اهداف دارویی نوین و تسهیا حرکت از کشف های دادهانداز کارگروه، ایجاد ب

های گویی به چالششده با هدف ارتقای اثربخشی درمان و پاسخسازیهای هد مند و شخصیمولکولی به سوی توسعه درمان

 .درمانی بیماران است

  



های تدوین گایدلاینها، بررسییی گذشییته نرر درونده کارگروه 

    های آموزشیبالینی و بازنرری کوریکولوم

 دکتر  وات کریمی :رئیس کارگروه

 عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی کردستان

 

 

تدوین ها، بررساای گذشااته نگر پروندهانداز کارگروه ها و چشاام عالیت

 :های  موزشیهای بالینی و بازنگری کوریکولومگایدلاین

ها، اساتخرا  بررسای گذشاته نگر پروندهاین کارگروه با رویکرد پزشاکی ترجمانی، بر ارتقای کیفیت صدمات سالامت از اریق 

شواهد و همچنین های بالینی مبتنی بر سازی و ارزیابی گایدلاینسازی، پیادهتدوین، بومیهای پزشکی، مو قیت ها و شکست

سانی کوریکولومبازنگری و به شتروزر سلامت تمرکز صواهد دا س  با نیازهای واقعی نظام  شی متنا سی در حوزه  .های  موز برر

گیری بالینی، بررسی های تصمیمهای کارگروه شاما شناسایی چالشهای بالینی،  عالیتگایدلاینپرونده های گذشته و تدوین 

صیهشواهد علمی معتبر، ت شرایط بومی و امکانات موجود، و ارزیابی تأثیر اجرای راهنماها بر کیفیت های بینطبیق تو المللی با 

در حوزه  موزش علوم پزشااکی نیز، کارگروه با شااناسااایی شااکاف میان  .مراقبت، ایمنی بیمار و پیامدهای درمانی صواهد بود

دهندگان ی بازصوردهای اعضااای هیات علمی، دانشااجویان و ارائههای بالینی، بررساامحتوای  موزشاای و نیازهای واقعی محیط

سلامت و بهره سلامت، به دنبال بازنگری کوریکولومصدمات  سنجی نظام  شواهد علمی و نیاز شی و تقویت گیری از  های  موز

ستگی، حا مسئله و نیازهای واقعی بیماران صواهد بود شای میان متخصصان همچنین، توسعه همکاری  .رویکردهای مبتنی بر 

بالینی، اعضای هیات علمی، کارشناسان  موزش پزشکی و پژوهشگران، زمینه پیوند میان شواهد علمی،  موزش علوم پزشکی و 

هد کرد بالینی را  راهم صوا جاد چرصهچشااام .عملکرد  کارگروه، ای نداز  هد برای بهبود مساااتمر ا یا و مبتنی بر شاااوا ای پو

ست؛ بههای بالینی و برنامهگایدلاین شی ا شی و دادهای که یا تهگونههای  موز صا از مراقبت واقعی بیماران، های پژوه های حا

صمیم سلامت نقش گیریهم در ارتقای ت س  با نیازهای  ینده نظام  سانی توانمند و متنا های بالینی و هم در تربیت نیروی ان

 .مؤثری ایفا کنند

  



  بیماری های نورولوژیککارگروه 

 دکتر ایبه محمدی :کارگروهرئیس 

    عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی کردستان

 

 

 

 :های نورولوژیکانداز کارگروه بیماریها و چشمفعالیت

های بالینی در تشااخید، ها و اولویتهای نورولوژیک با رویکرد پزشااکی ترجمانی، بر شااناسااایی نیازها، چالشکارگروه بیماری

های ها و پروژههای مغز و اعصاااب و تبدیا مسااائا واقعی محیط بالینی به پرسااشبیماران مبتلا به بیماریدرمان و مراقبت از 

شت. این کارگروه با بهره شی کاربردی تمرکز صواهد دا شتهگیری از دادهپژوه سی گذ های بیماران، نگر پروندههای بالینی، برر

سایی عواما مؤثر بر شنا ستفاده پیش ارزیابی پیامدهای درمانی و  شواهد علمی قابا ا شر ت بیماری، به دنبال تولید   گهی و پی

 .های بالینی و ارتقای کیفیت مراقبت از بیماران صواهد بودگیریدر تصمیم

های شایع نورولوژیک، توان به بررسی عواما صطر، الگوهای تشخیصی و پیامدهای بیماریاز محورهای  عالیت این کارگروه می

شناسایی عواما نورومتابولیک  اصتلالات نوروژنتیک، برنده عصبی و اصتلالات حرکتی؛های تحلیاصرع، بیمارینج، تشاز جمله 

، بخشی؛ و بررسی عواما مرتبط با عوارضمؤثر بر تأصیر در تشخید و شروع درمان؛ ارزیابی اثربخشی مداصلات درمانی و توان

شکی در زمینه نورولوژیو ارتقای  موز ناتوانی و کیفیت زندگی بیماران ستفاده  و نوروژنتیک ش پز شاره کرد. این کارگروه با ا ا

های موجود در  ر یند های پژوهشاای موجود، در پی شااناسااایی شااکافهای حاصااا از مراقبت بالینی و فر یتهد مند از داده

شخید و درما شواهد و  راهمو  موزش و  نت شی به زمینه انتقال یا تهسازی تدوین و ارزیابی راهکارهای مبتنی بر  های پژوه

های قابا اجتناب، تشااخید زودهنگام، بهبود تداوم مراقبت و ارتقای عملکرد بالینی صواهد بود. توجه به پیشااگیری از ناتوانی

 .های این کارگروه صواهد بودهای  نان نیز از اولویتکیفیت زندگی بیماران و صانواده

های مغز و اعصاب و حرکت ای در حوزه بیماریرشتههای کاربردی و بینبرای توسعه پژوهش ایجاد بستری: انداز کارگروهچشم

ای که گونهکارگیری نتایج پژوهش در مراقبت از بیماران اساات؛ بهمند از شااناسااایی مسااائا بالینی به تولید شااواهد و بهنظام

های تقای کیفیت و اثربخشی درمان، کاهش عوارض و ناتوانیهای بالینی، ارگیریدستاوردهای کارگروه بتوانند به بهبود تصمیم

 .های نورولوژیک و توسعه رویکردهای تشخیصی و درمانی مبتنی بر شواهد کمک کنندناشی از بیماری

 


