
 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 فرم تدوين طرح درس
 دکتر علیرضا علاءنام ونام خانوادگي عضو هئيت علمي :          :   آشنایی فراگیر با نحوه تفسیر گاز خون شریانیهدف كلي درس

 عنوان درس: 

 تفسیر گاز خون شریانی          

 پيش نياز:

 موضوع جلسه:

 )رئوس مطالب(

 گروه هدف:

 دستياران طب اورژانس 

 يان:تعداد دانشجو

 علیرضا علاءدکتر ارائه كننده:  زمان:

 

 هدف كلي درس:

 ارزشيابي و فعاليتهاي تكميلي نحوه ارائه درس)الگوي تدریس( حيطه اهداف رفتاري)دانشجو پس از پايان درس قادر خواهد بود(

 را در بدن بداند.  +Hاهمیت حفظ غلظت طبیعی  -1

 و بیان کند.توضیح  را +Hو  pHبتواند مقادیر متناسب  -2

 تواند تفاوت اسیدمی و آلکالمی را با اسیدوز و آلکالوز شرح دهد.ب -3

 تواند مکانیسم اولیه اسیدمی و آلکالمی را شرح دهد .  ب -4

 جبران تنفسی یا کلیوي را شرح دهد و با مثال بیان کند. نحوه محاسبه -5

 فهوم آنیون گپ و مقادیر طبیعی آن را توضیح دهد .م -6

 و مقادیر طبیعی آن را توضیح دهد . Delta Gapفهوم م  -7

 . را تفسیر نماید ABGبتواند به درستی یک  -8
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  راهنماي مطالعاتي استاد راهنماي مطالعاتي دانشجو
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 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

1- Tintinalli Emergency Medicine. 2005 

2- Rose and et al, Clinical acid Base Physiology and 

disorders. 2006. 

1- Tintinalli Emergency Medicine. 2005 

2- Rose and et al, Clinical acid Base Physiology 

and disorders. 2006. 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 فرم تدوين طرح درس
 لیرضا علاءعدکتر نام ونام خانوادگي عضو هئيت علمي :          (COPD)انسدادي مزمن ريه :   آشنایی فراگیر با بیماري هدف كلي درس

 عنوان درس: 
COPD                    

 پيش نياز:

 موضوع جلسه:

 )رئوس مطالب(

 گروه هدف: 
 دستياران طب اورژانس          

 تعداد دانشجويان:

 دکتر علی تقی زادیهارائه كننده:  زمان:

 

 ميليارزشيابي و فعاليتهاي تك نحوه ارائه درس)الگوي تدریس( حيطه اهداف رفتاري)دانشجو پس از پايان درس قادر خواهد بود(

 را تعریف کند. COPDبیماري  -1

 را طبقه بندي و بیان نماید. COPDبتواند علل مختلف  -2

 .را توضیح دهد COPDبتواند پاتوژنز و پاتوفیزیولوژي  -3

را در مرحله   COPDبتواند یافته هاي بالینی  -4

 بیان کند.  Excacerbationحمله

 ایدارپرا در مرحله مزمن و  COPDبتواند یافته هاي بالینی  -5

 بیان کند.

ر درا  COPDبتواند یافته هاي آزمایشگاهی و اسپیرومتري  -6

 مرحله حمله و نیز پایدار بیماري بیان کند.

 ویا ترخیص ICUبتواند اندیکاسیونهاي بستري در بخش ،  -7

 بیمار را بیان کند
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را در مرحله  COPDبتواند درمان  -8

  بیان کند. Excacerbationحمله

له را در مرح COPDمبتلا به  بتواند نحوه ارزیابی بیمار -9

 اید.ه نمپایدار بیماري بیان کرده و طبقه بندي صحیح را ارائ

ها را را بیان و انواع آن Relieverبتواند مفهوم داروهاي  -10

 توضیح دهد.

را  رابیان و انواع آنهاControllerبتواندمفهوم داروهاي -11

 توضیح دهد.

ي با بیماررا در مرحله پایدار  COPDبتواند درمان دارویی  -12

 طبقه بندي صحیح بیان کند.

ر را در مرحله پایدا   COPD بتواند درمان غیر دارویی -13

 بیماري بیان کند.

را در  COPD بتواند اندیکاسیونهاي تجویز اکسیژن در  -14

 مرحله پایدار بیماري بیان کند.

 بتواند اندیکاسیونهاي تهویه مکانیکی غیر تهاجمی در  -15

COPD یز پایدار بیماري بیان کند.را در مرحله حمله و ن 

 COPD بتواند اندیکاسیونهاي تهویه مکانیکی تهاجمی در  -16
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 را در مرحله حمله و نیز پایدار بیماري بیان کند.

 ند.بیان ک COPD بتواند اندیکاسیونهاي پیوند ریه را در  -17

بتواند اندیکاسیونهاي رزکسیون جراحی  -18

(LVRS)   بیماري در  COPD .را بیان کند 
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  راهنماي مطالعاتي استاد راهنماي مطالعاتي دانشجو

3- Rosen Emergency Medicine. 2008. 

4- GOLD Guidline for COPD. 2008. 

1. Rosen Emergency Medicine. 2008. 

2. GOLD Guidline for COPD. 2008. 

 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 فرم تدوين طرح درس
 لاءعلیرضا عکتر دلمي : عنام ونام خانوادگي عضو هئيت          :   آشنایی فراگیر با نحوه مطالعه و تفسیر رادیو گرافی طبیعی سینهي درسهدف كل

 رادیوگرافی سینهعنوان درس: 

 پيش نياز:

 موضوع جلسه:

 )رئوس مطالب(

 دستیاران طب اورژانسگروه هدف: 

 تعداد دانشجويان:

 دکتر علی تقی زادیهارائه كننده:  زمان:

 

 هدف كلي درس:

 ارزشيابي و فعاليتهاي تكميلي نحوه ارائه درس)الگوي تدریس( حيطه اهداف رفتاري)دانشجو پس از پايان درس قادر خواهد بود(

 بداند.  نحوه مطالعه رادیوگرافی سینه را قبل از شروع به تفسیر -1

 .یح دهدابل را توضبیده و پرتبتواند تفاوت رادیوگرافی سینه ایستاده ، خوا -2

 د.شرح ده ادیوگرافی سینه درستی انجام آن از نظر نفوذ اشعه رابتواند در ر -3

رح را ش alignmentتواند در رادیوگرافی سینه درستی انجام آن از نظر ب -4

 دهد . 

 .یح دهد رادیوگرافی سینه را از محیط به مرکز یا بالعکس توض نحوه مطالعه -5

ز اج نرم محیطی و خارج العه رادیوگرافی سینه نحوه بررسی انسادر مط -6

 توراکس را توضیح دهد .

 .یح دهد ادیوگرافی سینه نحوه بررسی دیواره قفسه سینه را توضردر مطالعه   -7

 . در مطالعه رادیوگرافی سینه نحوه بررسی ریه ها را توضیح دهد -8

 یح دهد.دیاستن را توضدر مطالعه رادیوگرافی سینه نحوه بررسی م -9

در مطالعه رادیوگرافی سینه نحوه بررسی محلهاي با احتمال بالاي   -10
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Missed . شناختی را توضیح دهد 

  راهنماي مطالعاتي استاد راهنماي مطالعاتي دانشجو

5- Felson"s Essentials of Chest Radiology 2007 

6- Collins, Chest Radiology: The Essentials, 2nd Edition, 

2008 

7- 1- Felson"s Essentials of Chest 

Radiology 2007. 

8- Collins, Chest Radiology: The 

Essentials, 2nd Edition, 2008 
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 فرم تدوين طرح درس
 یرضا علاءعلدکتر نام ونام خانوادگي عضو هئيت علمي :          (NIV)تهويه مكانيكي غير تهاجمي:   آشنایی فراگیر با رسهدف كلي د

 عنوان درس: 

 تهویه مکانیکی غیر تهاجمی         

 پيش نياز:

 موضوع جلسه:

 )رئوس مطالب(

 گروه هدف: 
 دستياران طب اورژانس          

 تعداد دانشجويان:

 علیرضا علاءدکتر ارائه كننده:  زمان:

 

 ارزشيابي و فعاليتهاي تكميلي نحوه ارائه درس)الگوي تدریس( حيطه اهداف رفتاري)دانشجو پس از پايان درس قادر خواهد بود(
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 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 تهویه مکانیکی غیر تهاجمی را تعریف کند. .1

 یانبتواند علل مختلف نارسایی تنفسی را طبقه بندي و ب .2

 نماید.

وضیح ا تنز و پاتوفیزیولوژي نارسایی تنفسی  ربتواند پاتوژ .3

 دهد.

 ند.بتواند یافته هاي بالینی نارسایی تنفسی را بیان ک .4

 .را طبقه بندي و توصیف کند NIVانواع مختلف بتواند  .5

ن کرده را  بیا NIVبتواند نحوه ارزیابی بیمار نیازمند به  .6

 و طبقه بندي صحیح را ارائه نماید.

 را در بیماران مختلف NIV بتواند اندیکاسیونهاي .7

 بیان کند. ( Grade I)بخصوص 

لف  را در بیماران مخت  NIVبتواند کنتراندیکاسیونهاي  .8

 بیان کند.

 تهویه مکانیکیبه  NIVبتواند اندیکاسیونهاي تبدیل  .9

 ا  بیان نماید.رتهاجمی 

ن را در بیماراطولانی مدت  NIVبتواند اندیکاسیونهاي  .10

 بیان کند. مختلف
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ن را در بیمارا  NIVعوارض حاد و طولانی مدت  بتواند .11

 بیان کند. مختلف
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  راهنماي مطالعاتي استاد راهنماي مطالعاتي دانشجو

9- Rosen Emergency Medicine. 2008. 

10- Tobin, Mechanical Ventilation, 2008. 

3. Rosen Emergency Medicine. 2008. 

4. Tobin, Mechanical Ventilation, 2008. 
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 فرم تدوين طرح درس
 علیرضا علاءکتر دنام ونام خانوادگي عضو هئيت علمي :                    (PTE)آمبولي ريه   :   آشنایی فراگیر با بیماري هدف كلي درس

 عنوان درس: 

 آمبولی ریه         

 پيش نياز:

 موضوع جلسه:

 )رئوس مطالب(

 گروه هدف: 
 دستياران طب اورژانس          

 تعداد دانشجويان:

 علیرضا علاءدکتر ارائه كننده:  ن:زما

 

 ارزشيابي و فعاليتهاي تكميلي نحوه ارائه درس)الگوي تدریس( حيطه اهداف رفتاري)دانشجو پس از پايان درس قادر خواهد بود(

 آمبولی ریه را تعریف کند.  .12

 ایدنم بتواند علل مختلف آمبولی ریه را طبقه بندي و بیان .13

 .را توضیح دهد PTEوژي بتواند پاتوژنز و پاتوفیزیول .14

 .بتواند یافته هاي بالینی آمبولی ریه را  بیان کند .15

ا ر PTEبتواند یافته هاي آزمایشگاهی و رادیوگرافیک   .16

 در مراحل مختلف  بیماري بیان کند.

بطور  PTEبتواند روشهاي مختلف تشخیصی را در  .17

 کامل بیان و تصیف کند.

ا ر PTE به  بتواند نحوه ارزیابی و تشخیص بیمار مبتلا .18

در مراحل مختلف بیماري بیان کرده و طبقه بندي 

 صحیح را ارائه نماید.
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ویا  ICUبتواند اندیکاسیونهاي بستري در بخش ،  .19

 ترخیص بیمار را بیان کند.

ی تومبتواند اندیکاسیونهاي درمان ترومبولیتیک و آمبولک .20

 بطور صحیح  بیان کند. PTEرا در 

ر دآنتی کوآگولاسیون را  بتواند اندیکاسیونهاي درمان .21

PTE   .بیان کند 

 
 

و  بتواند کنتراندیکاسیونهاي درمان آنتی کوآگولاسیون .22

 بطور صحیح  بیان کند. PTEنیز ترومبولیتیک  را در 

 PTEبتواند اندیکاسیونهاي تهویه مکانیکی تهاجمی در  .23

 را بیان کند.

 نتیآبتواند نحوه اداره درازمدت بیماران تحت درمان با  .24

 آگولاسیون خوراکی را بیان کند.کو

 را بیان کند. INRبتواند مفهوم  .25

 بتواند نحوه کنترل خونریزي یا سایر عوارض داروهاي .26

 ضد انعقاد را بیان نماید.
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  راهنماي مطالعاتي استاد راهنماي مطالعاتي دانشجو

11- Rosen Emergency Medicine. 2008. 

12- PTE PIOPED II Guidline. 2001. 

5. Rosen Emergency Medicine. 2008. 

6. PTE PIOPED II Guidline. 2001 
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 فرم تدوين طرح درس

 علیرضا علاءدکتر نام ونام خانوادگي عضو هئيت علمي :          آسمبیماري :   آشنایی فراگیر با هدف كلي درس

 عنوان درس: 

 بیماري آسم         

 پيش نياز:

 موضوع جلسه:

 )رئوس مطالب(

 گروه هدف: 
 دستياران طب اورژانس          

 تعداد دانشجويان:

 علیرضا علاءدکتر ارائه كننده:  زمان:

 

 ارزشيابي و فعاليتهاي تكميلي نحوه ارائه درس)الگوي تدریس( حيطه از پايان درس قادر خواهد بود(اهداف رفتاري)دانشجو پس 

 بیماري آسم را تعریف کند. .27

 بتواند علل مختلف آسم را طبقه بندي و بیان نماید. .28

 .بتواند پاتوژنز و پاتوفیزیولوژي آسم را توضیح دهد .29

 ند.کن ه بیابتواند یافته هاي بالینی آسم را در مرحله حمل .30

ار ایدپبتواند یافته هاي بالینی آسم را در مرحله مزمن و  .31

 بیان کند.

 در بتواند یافته هاي آزمایشگاهی و اسپیرومتري آسم را .32

 مرحله حمله و نیز پایدار بیماري بیان کند.

ویا  ICUبتواند اندیکاسیونهاي بستري در بخش ،  .33

 ترخیص بیمار را بیان کند
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 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

  در مرحله حمله بیان کند.بتواند درمان آسم را  .34

ه رحلبتواند نحوه ارزیابی بیمار مبتلا به  آسم را در م .35

ئه پایدار بیماري بیان کرده و طبقه بندي صحیح را ارا

 نماید.

نها را را بیان و انواع آ Relieverبتواند مفهوم داروهاي  .36

 توضیح دهد.

ا را رابیان و انواع آنهControllerبتواندمفهوم داروهاي .37

 دهد. توضیح

ا بري بتواند درمان دارویی آسم را در مرحله پایدار بیما .38

 صبقه بندي صحیح بیان کند.

ري یماببتواند درمان غیر دارویی آسم را در مرحله پایدار  .39

 بیان کند.

 ر بتواند اندیکاسیونهاي تهویه مکانیکی غیر تهاجمی د .40

 ند.را در مرحله حمله و نیز پایدار بیماري بیان کآسم 

م آس اندیکاسیونهاي تهویه مکانیکی تهاجمی در بتواند  .41

 ا در مرحله حمله و نیز پایدار بیماري بیان کند.ر
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  راهنماي مطالعاتي استاد راهنماي مطالعاتي دانشجو

13- Rosen Emergency Medicine. 2008. 

14- GINA Guidline for Asthma. 2008. 

7. Rosen Emergency Medicine. 2008. 

8. GINA Guidline for Asthma. 2008. 

 

 
 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 فرم تدوين طرح درس
 رضا علاءعلیدکتر :  ئيت علميپنوموني                                        نام ونام خانوادگي عضو ه :   آشنایی فراگیر با بیماري هدف كلي درس

 عنوان درس: 

 بیماري آسم         

 پيش نياز:

 وع جلسه:موض

 )رئوس مطالب(

 گروه هدف: 
 دستياران طب اورژانس          

 تعداد دانشجويان:

 علیرضا علاءدکتر ارائه كننده:  زمان:

 

 ارزشيابي و فعاليتهاي تكميلي نحوه ارائه درس)الگوي تدریس( حيطه اهداف رفتاري)دانشجو پس از پايان درس قادر خواهد بود(

 پنومونی را تعریف کند. .42

 د.مایواند علل مختلف پنومونی  را طبقه بندي و بیان نبت .43

 د.ده بتواند پاتوژنز و پاتوفیزیولوژي پنومونی را توضیح .44

 ند.کان بتواند یافته هاي بالینی پنومونی را در مرحله  بی .45

 ونیبتواند یافته هاي آزمایشگاهی و رادیوگرافیک  پنوم .46

 را در مراحل مختلف  بیماري بیان کند.

ی را مونه ارزیابی و تشخیص بیمار مبتلا به  پنوبتواند نحو .47

در مراحل مختلف بیماري بیان کرده و طبقه بندي 

 صحیح را ارائه نماید.

ویا  ICUبتواند اندیکاسیونهاي بستري در بخش ،  .48

 ترخیص بیمار را بیان کند.

 دانش

 دانش

 دانش

 دانش 

 دانش

  

 شناختی

 

 

 شناختی
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 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

نی وموبتواند درمان دارویی و آنتی بیوتیکی لازم براي پن .49

 را بطور صحیح  بیان کند.

 ر بتواند اندیکاسیونهاي تهویه مکانیکی غیر تهاجمی د .50

 بیان کند.  پنومونی

بتواند اندیکاسیونهاي تهویه مکانیکی تهاجمی در  .51

 پنومونی را بیان کند.
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  راهنماي مطالعاتي استاد راهنماي مطالعاتي دانشجو

15- Rosen Emergency Medicine. 2008. 

16- GINA Guidline for Asthma. 2008. 

9. Rosen Emergency Medicine. 2008. 

10. GINA Guidline for Asthma. 2008. 

 

 
 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 فرم تدوين طرح درس
 لاءعلیرضا عدکتر نام ونام خانوادگي عضو هئيت علمي :          :   آشنایی فراگیر با نحوه برخورد با تنگی نفسهدف كلي درس

 عنوان درس: 

         نحوه برخورد با تنگی نفس

 پيش نياز:

 موضوع جلسه:

 رئوس مطالب()

 گروه هدف: 

 دستياران طب اورژانس

 تعداد دانشجويان:

 علیرضا علاءدکتر ارائه كننده:  زمان:

 

 هدف كلي درس:

 ارزشيابي و فعاليتهاي تكميلي نحوه ارائه درس)الگوي تدریس( حيطه اهداف رفتاري)دانشجو پس از پايان درس قادر خواهد بود(

 ریف کند. فراگیر بتواند تنگی نفس را تع -1

 اید.را بیان نم بتواند مراکز کنترل تنفس را نام برده و وظایف هر کدام -2

 تواند پاتوفیزیولوژي تنگی نفس را شرح دهد.ب -3

 تواند مکانیسمهاي اولیه و ثانویه آن را  شرح دهد .  ب -4

 ند.درمان غیر اختصاصی آن را شرح دهد و با مثال بیان ک بتواند نحوه -5

 اکسیژن تراپی را توضیح دهد .مفهوم  -6

 نواع وسایل و نحوه تجویز اکسیژن را توضیح دهد .ا  -7

 دانش

 دانش

 دانش

 شناختی

 شناختی

 شناختی

 شناختی

 

 (PPTسخنرانی ) با محوریت فراگیرو

 (PPTسخنرانی ) با محوریت فراگیرو

 (PPTسخنرانی ) با محوریت فراگیرو

 (PPTسخنرانی ) بامحوریت فراگیرو

 (PPTی ) با محوریت فراگیروسخنران

 (PPTسخنرانی ) با محوریت فراگیرو

 (PPTسخنرانی ) با محوریت فراگیرو

 

 ,OSCE+)عملی( MCQ)تئوري(

 OSCE +)عملی(MCQ)تئوري(

 OSCE +)عملی( MCQ)تئوري(

  OSCE +)عملی(MCQ)تئوري(

 OSCE  +)عملی(MCQ)تئوري(

  OSCE +)عملی(MCQ)تئوري(

 OSCE  +)عملی(MCQ)تئوري(

 

  راهنماي مطالعاتي استاد راهنماي مطالعاتي دانشجو
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1. American Thoracic Society Guidelines. 

Dyspnea.2000 

2. Rosen  Emergency Medicine. 2008. 

1. American Thoracic Society 

Guidelines. Dyspnea.2000 

2. Rosen  Emergency Medicine. 2008. 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

 سفرم تدوين طرح در
 علیرضا علاء دکتري : تهويه مكانيكي تهاجمي                            نام ونام خانوادگي عضو هئيت علم:   آشنایی فراگیر با هدف كلي درس

 عنوان درس: 

 تهویه مکانیکی غیر تهاجمی         

 پيش نياز:

 موضوع جلسه:

 )رئوس مطالب(

 گروه هدف: 
 دستياران طب اورژانس          

 عداد دانشجويان:ت

 علیرضا علاءدکتر ارائه كننده:  زمان:

 

 ارزشيابي و فعاليتهاي تكميلي نحوه ارائه درس)الگوي تدریس( حيطه اهداف رفتاري)دانشجو پس از پايان درس قادر خواهد بود(



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 تهویه مکانیکی تهاجمی را تعریف کند. .52

 یانبتواند علل مختلف نارسایی تنفسی را طبقه بندي و ب .53

 اید.نم

وضیح ا تبتواند پاتوژنز و پاتوفیزیولوژي نارسایی تنفسی  ر .54

 دهد.

 ند.بتواند یافته هاي بالینی نارسایی تنفسی را بیان ک .55

 انواع مختلف تهویه مکانیکی را طبقه بندي وبتواند  .56

 توصیف کند.

ا  رکی تهویه مکانیبتواند نحوه ارزیابی بیمار نیازمند به  .57

 را ارائه نماید. بیان کرده و طبقه بندي صحیح

بتواند اندیکاسیونهاي لوله گذاري داخل تراشه و  .58

 روشهاي مختلف آن را توصیف کند.

ن را در بیماراتهویه مکانیکی بتواند اندیکاسیونهاي  .59

 بیان کند.  مختلف

ن مارارا در بی تهویه مکانیکی بتواند کنتراندیکاسیونهاي  .60

 مختلف  بیان کند.

را در مکانیکی طولانی مدت تهویه بتواند اندیکاسیونهاي  .61
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 بیان کند. بیماران مختلف

 

را تهویه مکانیکی  بتواند عوارض حاد و طولانی مدت  .62

 بیان کند. در بیماران مختلف

بتواند در بیماران با اختلالات ریوي متفاوت و با  .63

سناریوهاي مختلف ، بهترین روش تهویه مکانیکی را 

 بیان و دستور لازم را بنویسد.
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  راهنماي مطالعاتي استاد لعاتي دانشجوراهنماي مطا

17- Rosen Emergency Medicine. 2008. 

18- Tobin, Mechanical Ventilation, 2008. 

11. Rosen Emergency Medicine. 2008. 

12. Tobin, Mechanical Ventilation, 2008. 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

 فرم تدوين طرح درس
 ا علاءعلیرضدکتر نام ونام خانوادگي عضو هئيت علمي :        (Pleural Effusion)مايع جنبي :   آشنایی فراگیر با هدف كلي درس

 عنوان درس: 

 مایع پلور       

 پيش نياز:

 موضوع جلسه:

 )رئوس مطالب(

 گروه هدف: 
 دستياران طب اورژانس          

 تعداد دانشجويان:

 علیرضا علاءدکتر ارائه كننده:  زمان:

 

 ارزشيابي و فعاليتهاي تكميلي نحوه ارائه درس)الگوي تدریس( حيطه س از پايان درس قادر خواهد بود(اهداف رفتاري)دانشجو پ

 مایع پلور را تعریف کند.  .64

 دماینبتواند علل مختلف مایع پلور را طبقه بندي و بیان  .65

 هد.ح درا توضی بتواند پاتوژنز و پاتوفیزیولوژي مایع پلور .66

 لور را  بیان کند.بتواند یافته هاي بالینی مایع پ .67

ور پل بتواند یافته هاي آزمایشگاهی و رادیوگرافیک  مایع .68

 را در مراحل مختلف  بیماري بیان کند.

بطور  بتواند روشهاي مختلف تشخیصی را در مایع پلور .69

 کامل بیان و تصیف کند.

بتواند نحوه ارزیابی و تشخیص بیمار مبتلا به  مایع پلور را  .70

دا بودن بیان کرده  و معیارهاي از نظر اگزودا و ترانسو

 دانش

 دانش

 دانش

 دانش 

 دانش

  

 شناختی

 

 

 شناختی

 Handout( و ارائه PPTسخنرانی ) با محوریت فراگیرو

 

" 
 
" 

 

" 
 
" 

 

 

" 
 

 و+)عملی( MCQ)تئوري(

 ,DOPS OSCEو

 
" 

 

" 
 
" 

 

" 
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LIGHT ا ارائه نماید.ر 

ویا  ICUبتواند اندیکاسیونهاي بستري در بخش ،  .71

 ترخیص بیمار را بیان کند.

ا بتواند اندیکاسیونهاي توراسنتز تشخیصی و درمانی ر .72

 بطور صحیح  بیان کند.

 یک رامونبتواند نحوه اداره بیمار مبتلا به افیوژن پاراپنو .73

 بیان کند.  بطور کامل

 

 

ا ر LIGHTبتواند معیارهاي دیگري بغیر از کریتریاهاي  .74

ان براي افتراق افیوژنهاي ترانسودایی از اگزودایی بی

 .نماید

بتواند نحوه انجام یک توراسنتز تشخیصی را بصورت  .75

 تئوري بیان و روي بیمار نشان دهد.

بتواند هموتوراکس را تعریف و نحوه اداره آن را  .76

 توصیف کند

تواند نحوه اداره پلورال افیوژنهاي بدخیم را توصیف و ب .77

 

 شناختی

 

 شناختی

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 

 شناختی و

 رفتاري

 شناختی

 

 شناختی و

 رفتاري

 

" 
 
" 

 

 

 

" 
 

 

 

" 
 

                                 " 
 

 

 

 
                                  " 

 

 

 

" 
 

" 
 

 

" 
 

 

" 
 
" 

 

" 
 

 
" 

 

 

 

" 
 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 اندیکاسیون و نحوه انجام پلورودز را نشان دهد.
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  راهنماي مطالعاتي استاد راهنماي مطالعاتي دانشجو

19- Rosen Emergency Medicine. 2008. 

20- Light et al. Pleural effusion. 2007. 

13. Rosen Emergency Medicine. 2008. 

14. Light et al. Pleural effusion. 2007. 

 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 طرح درس
 

 دکترامیرحسین جعفري تدوين طرح درس  توسط :

 برخورد با بیمار دچار آسپیراسیون جسم خارجی رس:عنوان د

 طب اورژانس  دستیاري مقطع درس:

 ساعت  5/1 مدت زمان ارائه مطلب :

 Basic Life Supportپيش نياز : 

د آن مشکل فتد. درمان موارد شدیافاق می غذاها، حبه انگور، حبوبات و تکه هاي اسباب بازي  کودکان، در نوپایان ات chockingآسپیرلسیون جسم خارجی اغلب بدنبال  مقدمه :

 جسم خارجی در رده هاي مختلف سنی متفاوت است.  removeاست و خطر فراوانی دارد. مانورهاي بکار رفته براي 

 

 آموزش اقدمات کلی در برخورد با کودکان دچار آسپیراسیون جسم خارجی هدف كلي:

 

 :  (Specific Objective)اهداف اختصاصي 
 

 می رود در پایان این کلاس دانشجو قادر باشد :  انتظار

 شدت علائم را طبقه بندي کند  -1

 روش برخورد با این بیماران را در خارج از بیمارستان شرح دهد -2

 جسم خارجی را بداند  removeمانورهاي  -3



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 روش برخورد با این بیماران را در بخش اورژانس شرح دهد -4

 

 :  (Specific Objective Behavior)رفتارهاي ويژه عيني 
 

SO1 
SOB1 علائم خفیف آسپیراسیون را نام ببرد : 

SOB2علائم شدید آسپیراسیون را نام ببرد : 

      

SO2 
SOB1نحوه برخورد با بیمار با علائم خفیف را کاملا توضیح دهد : 

SOB2نحوه برخورد با بیمار دچار علائم شدید را در گروههاي سنی مختلف توضیح دهد : 

SOB3 :نحوه برخورد با بیمار دچار علائم شدید را در بیماران هوشیار و غیر هوشیار توضیح دهد 

 

 

SO3  
SOB1 انواع مانورهاي بکار رفته در موارد شدید را در گروههاي سنی مختلف توضیح دهد : 

SOB2 انواع مانورهاي بکار رفته در موارد شدید را در بیماران هوشیار توضیح دهد : 

SOB3ات انجام شده در بیمارغیر هوشیار را شرح دهد : اقدام 

 

SO4 
SOB1 انواع روشهاي بکار رفته در باز کردن راه هوایی در اورژانس را در این بیماران نام ببرد : 
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 خط مش آموزش:
 نوع آموزش دانشجو محور بوده و در آن دانشجو بطور فعال شرکت دارد 

 

 زمان بندي : 
 دقیقه  10     مقدمه  

 دقیقه 20   ئم بیماري               علا

 دقیقه 10تفاوت مانورها در کودک هوشیار و غیر هوشیار 

 دقیقه 30   انواع مانورها                

 دقیقه  20 روشهاي بکار رفته در اورژانس          

 دقیقه 90     جمع کل 
 

 راهنماي مطالعات دانشجو :
BLS .را  مطالعه نماید 

 

 تاد: راهنماي اس
 استاد گرامی براي توفیق در آموزش رعایت نکات زیر توصیه می گردد: 

 دانشجویان را درقالب پرسش و پاسخ در بحث شرکت دهد  -1

 درپایان کلاس درس را جمع بندي نماید -2
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 می باشد اطلاع دهد  OSCEو  (MCQ)نحوه امتحان که بصورت چهارحوابی  -3

 

 روش آموزش :  
 خواهد بود Large Groupپرسش وپاسخ ، بحث 

 

 امكانات و وساير مورد نياز : 
 ، مولاژ Power Pointکامپیوتر ، پرده اکران ، 

 

 ارزشيابي : 
 در پایان دوره بصورت  

  (MCQ)سوال چهار جوابی  -1

  OSCEدر قالب  -2

 

 منابع :
Essential Nelson  وRosen’s Emergency Medicine 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 طرح درس
 

 میرحسین جعفريدکترا تدوين طرح درس  توسط :

 برخورد با بیمار دچار مسمومیت عنوان درس:

 طب اورژانس  دستیاري مقطع درس:

 ساعت  5/1 مدت زمان ارائه مطلب :

 فارماکولوژيپيش نياز : 

یمارستان در هر سال در آمریکا به شمار بدکان در از تمام موارد بستري کو %1هزار مراجعه به بخش هاي اورژانس و تقریباً  130مسمومیت ها و خوردن مواد سمی علت بیش از  مقدمه :

یمیایی ا کردن داروها و مواد شسالگی است ، که از کنجکاوي کودکان خردسال در این سنین وبی دقتی بزرگسالان در ره 5تا  1می رود. شایعترین سن خوردن غیرعمدي مواد سمی 

 خانگی و گذاشتن آنها در دسترس کودکان حکایت می کند. 

 

 آموزش اقدمات کلی در برخورد با کودکان دچار مسمومیت و درمان مسمومیت با استامینوفن و ضد افسردگی هاي سه حلقه اي   كلي: هدف

 

 :  (Specific Objective)اهداف اختصاصي 
 

 انتظار می رود در پایان این کلاس دانشجو قادر باشد : 

 نحوه پاکسازي معده را بداند  -5

 نحوه آنرا توضیح دهد موارد تجویز شارکول و -6
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 علائم ودرمان مسمویت با استامینوفن را توضیح دهد  -7

 علائم و درمان مسمومیت با ضد افسردگی اي سه حلقه اي را توضیح دهد  -8

 

 :  (Specific Objective Behavior)رفتارهاي ويژه عيني 
 

SO1 
SOB1د :  اندیکاسیون ها و کنتراندیکاسیون هاي شستشوئی معده را نام ببر 

SOB2نحوه تعبیه لوله نازوگاستریک را بطور کامل شرح دهد : 

      

SO2 
SOB1موارد عدم استفاده از شارکول را بطور کامل نام ببرد : 

SOB2 روش :Single dose  وmultiple dose  شارکول را بطور کامل توضیح دهد 
 

SO3  
SOB1 دوزتوکسیک استامینوفن را بداند : 

SOB2 با استامینوفن را نام ببرد : علائم مسمومیت 

SOB3 اندیکاسیون بکارگیري ان استیل سیستئین را بداند : 

SOB4نحوه مقدار بکارگیري ان استیل سیستئین را بداند : 

 

SO4 
SOB1 دوزتوکسیک ضد افسردگی سه حلقه اي را بداند : 
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SOB2 علائم مسمومیت با ضد افسردگی هاي سه حلقه اي را نام ببرد : 

SOB3هاي درمانی مسمومیت با ضدافسردگی سه حلقه اي را بداند کند) حداقل چهار عامل(  : روش 
 

 خط مش آموزش:
 نوع آموزش دانشجو محور بوده و در آن دانشجو بطور فعال شرکت دارد 

 

 زمان بندي : 
 دقیقه  10     مقدمه  

 دقیقه 20   نحوه پاکسازي معده 

 دقیقه  20    تجویزشارکول 

 دقیقه 20   استامینوفن مسمومیت با 

 دقیقه  20 مسمومیت با ضدافسردگی سه حلقه اي

 دقیقه 90     جمع کل 

 

 راهنماي مطالعات دانشجو :
 در مورد داروشناسی و فارماکولوژي استامینوفن ، ضدافسردگی هاي سه حلقه اي و شارکول مطالعه نماید.

 

 راهنماي استاد: 
 ایت نکات زیر توصیه می گردد: استاد گرامی براي توفیق در آموزش رع

 دانشجویان را درقالب پرسش و پاسخ در بحث شرکت دهد  -4
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 درپایان کلاس درس را جمع بندي نماید -5

 می باشد اطلاع دهد  OSCEو  (MCQ)نحوه امتحان که بصورت چهارحوابی  -6

 

 روش آموزش :  
 خواهد بود Large Groupپرسش وپاسخ ، بحث 

 

 :  امكانات و وساير مورد نياز
  Power Pointکامپیوتر ، پرده اکران ، 

 

 ارزشيابي : 
 در پایان دوره بصورت  

  (MCQ)سوال چهار جوابی  -3

  OSCEدر قالب  -4

 

 منابع :
Essential Nelson  وRosen’s Emergency Medicine    
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 طرح درس
 

 دکترامیرحسین جعفري تدوين طرح درس  توسط :

 توس اپیلپتیکوسبرخورد با بیمار استا عنوان درس:

 طب اورژانس  دستیاري مقطع درس:

 ساعت  5/1 مدت زمان ارائه مطلب :

 فیزیوپاتولوژي اعصابپيش نياز : 

ختلفی در ی منروشهاي درما یر دارد.صرع پایدار یکی از اورژانسهاي تهدید کننده حیات در کودکان است. درمان مناسب و سریع بیمار ارتباط مستقیمی با کاهش مرگ و م مقدمه :

 گذارش شده است.  refractory status epilepticusموارد 

 

 آموزش روشهاي درمانی مناسب قدم به قدم در برخورد با کودکان دچار استاتوس اپیلپتیکوس هدف كلي:

 

 :  (Specific Objective)اهداف اختصاصي 
 

 انتظار می رود در پایان این کلاس دانشجو قادر باشد : 

 یدار را بداندتعریف صرع پا -9

 ترتیب داروهاي بکار رفته در این بیماري را شرح دهد -10

 مقدار و عوارض داروها را بشناسد -11
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 :  (Specific Objective Behavior)رفتارهاي ويژه عيني 
 

SO1 
SOB1 تعریف کلاسیک و مدرن صرع پایدار را بگوید : 

SOB2 تعریف :refractory status epilepticus را بگوید 

      

SO2 
SOB1نام داروهاي خط اول بکار رفته در صرع پایدار را بترتیب نام ببرد : 

SOB2نام دارهاي بکار رفته در صرع پایدار تب دار بترتیب نام ببرد : 

SOB3 نام داروهاي بکار رفته در :refractory status epilepticus  را بداند 

 

 

SO3  
SOB1داروها را بگوید  : مقدار ، ماکزیمم مقدار و سرعت انفوزیون 

SOB2هر یک از داروهاي بکار رفته را نام ببرد  ض: عوار 

 

 خط مش آموزش:
 نوع آموزش دانشجو محور بوده و در آن دانشجو بطور فعال شرکت دارد 

 

 زمان بندي : 
 دقیقه  10     مقدمه  
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 دقیقه 20   تعریف استاتوس               

 دقیقه  20اول           مقدار و نحوه انفوزیون داروهاي خط 

 دقیقه 20   عوارض داروها           

 دقیقه  refractory status epilepticus          20درمان 

 دقیقه 90      جمع کل 

 

 راهنماي مطالعات دانشجو :
 تشنج و روشهاي درمانی آن را  مطالعه نماید.

 

 راهنماي استاد: 
 یت نکات زیر توصیه می گردد: استاد گرامی براي توفیق در آموزش رعا

 دانشجویان را درقالب پرسش و پاسخ در بحث شرکت دهد  -7

 درپایان کلاس درس را جمع بندي نماید -8

 می باشد اطلاع دهد  (MCQ)نحوه امتحان که بصورت چهارحوابی  -9

 

 روش آموزش :  
 خواهد بود Large Groupپرسش وپاسخ ، بحث 

 

 امكانات و وساير مورد نياز : 
 Power Pointیوتر ، پرده اکران ، کامپ
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 ارزشيابي : 
 در پایان دوره بصورت  

  (MCQ)سوال چهار جوابی  -5

 

 

 منابع :
Essential Nelson  وRosen’s Emergency Medicine    
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ریوي  –هدف کلی درس :  توانائی انجام احیاء قلبی   

اهداف رفتاري )دانشجو 

پس از پایان درس قادر 

( خواهد بود  

 ارزشیابی و فعالیت تکمیلی عرصه آموزش وسایل  مورد نیاز فعالیتهاي دانشجو فعالیتهاي مدرس استراتژي آموزشی زمان حیطه

-علل شایع ایست قلبی-1

 ریوي را ذکر نماید

مراحل مختلف احیاء  -2

ریوي پایه را بحث -قلبی

 نموده و اجرا نماید

داروهاي بکار رفته در -3

اسداحیاء قلبی را بشن  

ریتم هاي قلبی مختلف  -4

ریوي -در حین احیاء قلبی

 را ذکر نماید

شوک قلبی را به  -5

 صورت صحیح انجام بدهد

 

نحوه بیان خبر فوت -6

بیمار به همراهان را به 

 صورت صحیح بداند

اندازه هاي لوله تراشه را -7

 متناسب با سن بیان نماید

 

قادر به انجام صحیح -8

 انتوباسیون باشد

یح ر به انجام صحقاد-9

LMA گذاري باشد .ا 

 شناختی

 

ایکوموتورس -شناختی  

 

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 

 

 سایکوموتور

 

 

 ارتباطی

 

 

 سایکوموتور

 

 سایکوموتور

 

 

دقیقه 20  

 

دقیقه 80  

 

 

دقیقه 50  

 

 

دقیقه 30  

 

 

 

دقیقه 20  

 

 

دقیقه 20  

 

 

دقیقه 30  

 

دقیقه 20  

 

 

PBL  + case scenario    +

powerpoint +   + video 

clipe  

caseطرح  + انجام  

مهارت + پاسخ به 

 سوالات +  

سوال کردن + انجام 

 مهارت

Video projector +    
manechine +    +

دستگاه دفیبریلاتور + 

لارنگوسکوپ + لوله 

+  combitubeتراشه + 
LMA 

کلاس درس گروه طب 

اورژانس واقع در بخش  

اورژانس بیمارستان امام 

 رضا )ع(

   MCQامتحان 

  OSCEامتحان
 

 عنوان درس:

)ریوي-احیاء قلبی CPR) 

 

 موضوع جلسه 

ریوي پایه و -آشنایی با احیاء قلبی

 پیشرفته

 پیش نیاز:

 

 گروه هدف :

طب اورژانس دسنیاري  

 تعداد فرگیران :

نفر ب 10-8  

 زمان:

5به مدت  ساعت    

صبح 30/8ساعت   

 ارائه کننده:

بیهوشی گروه طب  استاددکتر حسن سلیمانپور)

 اورژانس(
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قادر به انجام صحیح  -9

 فشردگی سینه بیمار باشد

 

روشهاي جلوگیري از -10

 ایست قلبی ریوي را بداند

 

 سایکوموتور

 

 

ایکوموتورس -شناختی  

 

 

دقیقه 20  

 

 

دقیقه 20  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 مراجع

 

(2005دستورالعمل اجمن قلب آمریکا)  Rosen 2008کتاب  + 
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Objectives 
• To understand the structured approach to circulation problems  

• To recognise and manage shock  for residency program 

Perspective 
• In philsophic terms ,shock can be viewed as a transition between life and death 

• Mortality rate  >  20% 

Epedimology 
• 1% oo ooo oo ooooo 

• 1 ooooooo ooooo ooooooo oo oo oooooooo ooo oooo oooo 

 

The diagnosis of shock is based on clinical findings: 
Hypotension , tachypnoea , tachycardia , decreased , hypothermia , pallor, cool extremities , Oliguria 

Types of shock 
 Hypovolaemic  , Anaphylactic , Septic , Neurogenic , Cardiogenic 

HYPOVOLEMIC SHOCK 
    Management 

• A + B, oxygen (if available) , Two large bore i/v cannulae  , Stop obvious bleeding , Fluid replacement , Maintain temperature 

, Analgesia 
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Anaphylactic Shock 
• Diffuse vasodilatation , Increase size of vascular bed , Blood is trapped in small vessels and viscera  , Temporary loss in total 

circulatory volume , Sudden severe allergic reaction t , Drugs, Toxins, Foods, Plants 

 Septic shock 
• Rare in the early phase of trauma   but is a common cause of late   death(via multi-organ failure) in the   weeks following injury.  

•  It is most commonly seen in   penetrating abdominal injury and   burns  patients  

Neurogenic Shock 
• Caused by: 

• Spinal cord injury 

• Certain drugs 

• Brain stem, spinal or torso trauma 

• Venous pooling and arteriolar dilatation 

• Signs and Symptoms: 

• Hypotension without tachycardia 

• Warm pink skin  

• Low blood pressure & minimal response to fluids 

Cardiogenic shock 
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Due to inadequate heart function : 
•  myocardial contusion (bruising) ,  cardiac tamponade  , tension pneumothorax (preventing blood returning to heart) , 

penetrating wound of the heart ,  myocardial infarction. 

 

Shock  handout 
 for residency program 

Lecturer : 

Dr.Hassan Soleimanpour 

 
Assistant professor of Anesthesiology, MD.  

Emergency Medicine Department, Tabriz University of Medical Sciences 
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 عنوان درس:
Drug  

Poisoning 

 موضوع جلسه
Opium   Overdose 

 گروه هدف

اورژانس رزیدنت طب  

 زمان

ساعت  1  

 ارائه کننده

رجائیدکتر  

 
 

 هدف کلی درس

اهداف رفتاري )دانشجو پس از پایان درس قادر 

 خواهد بود(

 ارزشیابی و فعالیت تکمیلی نحوه ارائه درس حیطه

اوپیوم را پاتوفیزیولوژي مسمومیت با  -1

 بداند

نحوه تشخیص مسمومیت با اوپیوم را  -2

 بداند

 نحوه درمان مسمومیت با اوپیوم را بداند -3

 نحوه کنترل مسمومیت با اوپیوم را بداند -4

 Case  Scenario MCGسخنرانی و  شناختی

 

 راهننماي مطالعه دانشجو

 

 راهنماي مطالعاتی استاد

 Tintinaliکتاب  جزوه درسی طب اورژانس
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نوان درس:ع  
X ray  Series 

 موضوع جلسه

 آشنایی با گرافی لگن

 گروه هدف

اورژانس رزیدنت طب  

 زمان

ساعت 2  

 ارائه کننده

رجائیدکتر  

 
 

 هدف کلی درس

اهداف رفتاري )دانشجو پس از پایان درس 

 قادر خواهد بود )

 ارزشیابی و فعالیت تکمیلی نحوه ارائه درس حیطه

 

اندیکاسیون هاي  درخواست  -1

 گرافی لگن را بداند.

اجزاء آناتومیک گرافی لگن را  -2

 بداند

 را بداند X rayخطوط لگنی در  -3

 پاتولوژي هاي گرافی لگن را  بداند -4

 بطورصحیح گرافی لگن را بخواند. -5

 Case  Scenario MCGسخنرانی و  شناختی
, 

Dops 

 

 راهنماي مطالعاتی استاد راهننماي مطالعه دانشجو
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 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

Rosenکتاب  Rosenکتاب  و    Hedjez 

 

 عنوان درس:
X ray  Series 

 موضوع جلسه

 Lateralآشنایی با گرافی 

 گردن

 گروه هدف

اورژانس رزیدنت طب  

 زمان

ساعت 2  

 ارائه کننده

رجائیدکتر  

 
 

 هدف کلی درس

اهداف رفتاري )دانشجو پس از پایان درس قادر 

 خواهد بود )

 ارزشیابی و فعالیت تکمیلی نحوه ارائه درس حیطه

 

ندیکاسیون هاي  گرافی گردن  را بداند.ا-1  

نواع  گرافی هاي گردن را بداندا-2  

رز خواندن صحیح گرافی گردن را بداندط-3  

ا پاتولوژي هاي گرافی گردن آشنا شودب-4  

 

 MCG سخنرانی  شناختی
 

 

 راهننماي مطالعه دانشجو

 

 راهنماي مطالعاتی استاد



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

Rosenکتاب  Rosenکتاب  و    Hedjez کتاب  و  Tintinalli   

 

 

 عنوان درس:
CT  Scan 

 موضوع جلسه

CT اسکن مغز   

 گروه هدف

 دستیاران اورژانس

 زمان

ساعت 6  

 ارائه کننده

رجائیدکتر  

 
 

 هدف کلی درس

اهداف رفتاري )دانشجو پس از پایان درس قادر خواهد بود 

( 

 ارزشیابی و فعالیت تکمیلی نحوه ارائه درس حیطه

 

انواع -1 CT را بداند اسکن   

جزئیات آناتومیک مغز در -2 CT اسکن را  

 بداند

پاتولوژي هاي اورژانس  -3 CT اسکن مغز را  

 بداند
صحیح  طرز خواندن-4 CT  اسکن مغز را بداند  

 MCG  شناختی
, 

Dops 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

 

 راهننماي مطالعه دانشجو

 

 راهنماي مطالعاتی استاد

 CT  Scan جزوه درسی طب اورژانس

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

ان درس:عنو  

 کریکوتیروئیدوتومی

 موضوع جلسه

اندیکاسیونهه و نحو انجام 

 کریکوتیروئیدوتومی

 گروه هدف

 دستیاران گروه اورژانس

 زمان

ساعت 2  

 ارائه کننده

رجائیدکتر  

 
 

 هدف کلی درس

) اهداف رفتاري )دانشجو پس از پایان درس قادر خواهد بود لیارزشیابی و فعالیت تکمی نحوه ارائه درس حیطه   

کریکوتیروئیدوتومی را اندیکاسیونهاي  -1

 بداند

کنترااندیکاسیونهاي  -2

 کریکوتیروئیدوتومی را بداند

 نحوه انجام کریکوتیروئیدوتومی را بداند -3

بر روي حیوان زنده  -4

 کریکوتیروئیدوتومی انجام بدهد

 MCG سخنرانی و کار بروي حیوان زنده شناختی و عملی
, 

Dops 

 

 راهننماي مطالعه دانشجو

 

 راهنماي مطالعاتی استاد

Hedjezکتاب  Hedjezکتاب  و   Tintinalli 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ارائه کننده زمان گروه هدف موضوع جلسه عنوان درس:



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

اندیکاسیونها و طرز انجام  لاواژپریتوان
DPL 

ساعت 2 دستیاران  طب اورژانس رجائیدکتر   

 
 

 هدف کلی درس

درس  اهداف رفتاري )دانشجو پس از پایان

 قادر خواهد بود )

 ارزشیابی و فعالیت تکمیلی نحوه ارائه درس حیطه

 را بداند DPLاندیکاسیونهاي  -1

 را بداند DPLمحل صحیح  -2

 را ارزیابی کند  DPLنتایج  -3

 را بداند DPLطرز انجام  -4

انجام  DPLبرروي حیوان زنده  -5

 دهد

Case شناختی و کارگاه عملی و    Scenaric سخنرانی و کار بر   

حیوان زنده روي  

MCG 
, 

Dops 

 

 راهننماي مطالعه دانشجو

 

 راهنماي مطالعاتی استاد

Rosenکتاب  Hedjezکتاب  و    Hedjez 

 

 

 ارائه کننده زمان گروه هدف موضوع جلسه عنوان درس:



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

Chest  Tube  اندیکاسیونها و طرز تعبیه
Chest  Tube 

ساعت 2 دستیاران  طب اورژانس رجائیدکتر   

 
 

رسهدف کلی د  

د )اهداف رفتاري )دانشجو پس از پایان درس قادر خواهد بو  ارزشیابی و فعالیت تکمیلی نحوه ارائه درس حیطه 

اندیکاسیونهاي -1 Chest  Tube را بداند   

ابراز لازم جهت تعبیه  -2 Chest  Tube را  

 بداند

طرز تعبیه  -3 Chest  Tube را بداند   

طرز کنترل عملکرد  -4 Chest  Tube را  

اندبد  

کارگاه عملی بر روي حیوان زنده و  شناختی و مهارت عملی

 سخنرانی

MCG 
, 

Dops 

 

 راهننماي مطالعه دانشجو

 

 راهنماي مطالعاتی استاد

Hedjez  کتابRosen و    Hedjez 

 عنوان درس:

بی حرکت سازي اندام 

 موضوع جلسه

 آتل گیري در اورژانس

 گروه هدف

 دستیاران  طب اورژانس

 زمان

ساعت 4  

 ارائه کننده

رجائیدکتر  



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

  در اورژانس
 

 هدف کلی درس

اهداف رفتاري )دانشجو پس از پایان درس 

 قادر خواهد بود )

 ارزشیابی و فعالیت تکمیلی نحوه ارائه درس حیطه

 انواع آتل هاي فوقانی را بداند -1

 انواع آتل هاي تحتانی را بداند -2

طرز آماده سازي گچ براي آتل را  -3

 بداند

 حیح آتل ها را بداندطرز گرفتن ص -4

بطور عملی آتل صحیح براي هر  -5

 شکستگی را بگیرد

 Dops سخنرانی و کار گروهی بر روي اندام شناختی و مهارت عملی

 

 راهننماي مطالعه دانشجو

 

 راهنماي مطالعاتی استاد

Rosenکتاب  Hedjez کتاب و    Hedjez 

 

 BLSنام درس : 
 نام استاد : دكتر عليرضا علا

 

رزيدنت طب  ف :گروه هد

    اورژانس
 تاريخ:



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

اهداف آموزشی/ حیطه 

 آموزش

صحیح باشد /  %100الویت مهم در برخورد با بیمار بدون پاسخ به صورت  4دانشجو باید قادر به بیان  -1

 (knowledge ) 

 %100ه صورت  روش متفاوت براي کنترل راه هوایی و تنفس ب 2دانشجو باید قادر به انجام حداقل  -2

 (  (psychomotorر روي مولاژ باشد / صحیح ب

اصول صحیح بر  %80مانور  متفاوت کنترل راه هوایی با  حداقل رعایت   3دانشجو باید قادر به انجام -3

 ( psychomotorروي مولاژ باشد / ) 

 

 

برنامه کلاسی/ وسایل مورد 

 نیاز

 جلسه اول :

 دقیقه ( 10از دانشجویان )  pre testانجام  -1

 )         مورد دانسته ها نحوه برخورد با بیمار بدون پاسخ   بحث گروهی در -2

brain storm  ( )10 ) دقیقه 

 ( دقیقه 30سخنرانی در مورد بررسی و ارزیابی اولیه )  -3

 دقیقه 10(   snow ballجمع بندي توسط دانشجویان )  -4

 پاسخنامه تستی

 تخته سفید

دستگاه پخش 

 پاور پوینت

 

 جلسه دوم

 brainمورد  روش هاي برخورد با بیمار بدون پاسخ ) بحث گروهی در  -1

storm    )10 دقیقه 

نشان دادن فیلم در مورد روش هاي برخورد با بیمار بدون پاسخ                         -2

 

 تخته سفید

 دستگاه پخش فیلم



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 دقیقه ( 45) 

 ( دقیقه snow ball   (  )10جمع بندي توسط دانشجویان )  -3

1-  

 جلسه سوم

 یقه( دق 15جلسه قبلی توسط دانشجویان )  2ی چکیده مطرح شده در بررس -2

 دقیقه 60انجام کار عملی بر روي مولاژ ) گروه کوچک (  -3

 دقیقه ( 10سخنرانی در مورد مراقبت از بیمار بدون پاسخ  )  -4

 دقیقه post test   (10 )انجام  -5

 پر کردن فرم نظر سنجی در مورد کلاس و موارد ضعف و قدرت -6

ترمیم زخممانکن   

 پاسخ نامه تستی

دستگاه پخش  

 پاورپوینت

 روش ارزیابی
 MCQبه روش  pre & post testانجام  -1

 DOPSارزیابی کار انجام شده در بخش در کنترل بیماران بدون پاسخ  -2

3- Portfolio & log book 

 منابع آموزشی

    edition th6emergency medicine a comprehensive study guideکتاب : -1

 Rosen emergency medicine 2010کتاب  -2

 2006سال   BLSگایدلاین   -3



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 نکات کلیدي :

اصول برخورد اولیه با بیمار بدون پاسخ به صورت کار در منزل باید توسط دانشجویان مطالعه شود و به صورت 

 خلاصه گزارش تهیه و تحویل استاد شود .

را انجام داده و با تایید استاد مربوطه در  مورد کنترل راه هوایی و ماساژ 3دانشجو باید حداقل  log book   ثبت

 کند

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ACLSام درس : 
 نام استاد : دكتر عليرضا علا

 

اي ه  : رزيدنتگروه هدف

 طب اورژانس
 تاريخ:



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

اهداف آموزشی/ حیطه 

 آموزش

ح باشد / ) حیص %100الویت مهم در برخورد با ایست قلبی به صورت  5دانشجو باید قادر به بیان -4

knowledge ) 

صحیح بر  %100 روش متفاوت براي کنترل راه هوایی به صورت  2دانشجو باید قادر به انجام حداقل  -5

 (  (psychomotorروي مولاژ باشد / 

حیح بر روي اصول ص %80روش متفاوت  رگ گیري با  حداقل رعایت  2دانشجو باید قادر به انجام  -6

 ( psychomotorمولاژ باشد / ) 

 

 

برنامه کلاسی/ وسایل مورد 

 نیاز

 جلسه اول :

 دقیقه ( 10از دانشجویان )  pre testانجام  -5

 brain stormبحث گروهی در مورد دانسته ها نحوه برخورد با ایست قلبی )  -6

 دقیقه ( 10( ) 

 ( دقیقه 30سخنرانی در مورد بررسی و ارزیابی اولیه )  -7

 دقیقه 10(   snow ballجمع بندي توسط دانشجویان )  -8

 پاسخنامه تستی

 تخته سفید

دستگاه پخش پاور 

 پوینت

 

 جلسه دوم

  (  brain stormبحث گروهی در مورد  روش هاي برخورد با ایست قلبی )  -4

 دقیقه 10

 قه (دقی 45نشان دادن فیلم در مورد روش هاي برخورد با ایست قلبی  )  -5

 

 تخته سفید

 دستگاه پخش فیلم



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 ( دقیقه snow ball   (  )10جمع بندي توسط دانشجویان )  -6

7-  

 جلسه سوم

 یقه( دق 15جلسه قبلی توسط دانشجویان )  2بررسی چکیده مطرح شده در  -8

 دقیقه 60انجام کار عملی بر روي مولاژ ) گروه کوچک (  -9

 دقیقه ( 10سخنرانی در مورد مراقبت از بیمار با ایست قلبی )  -10

 دقیقه post test   (10 )انجام  -11

 ن فرم نظر سنجی در مورد کلاس و موارد ضعف و قدرتپر کرد -12

 مانکن ترمیم زخم

 پاسخ نامه تستی

دستگاه پخش  

 پاورپوینت

 روش ارزیابی
 MCQبه روش  pre & post testانجام  -4

 DOPSارزیابی کار انجام شده در بخش در کنترل ایست قلبی بیماران   -5

6- Portfolio & log book 

 منابع آموزشی

   edition th6cy medicine a comprehensive study guide emergenکتاب : -4

 Rosen emergency medicine 2010کتاب  -5

 2006سال   ACLSگایدلاین   -6



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 نکات کلیدي :

اصول برخورد اولیه با ایست قلبی به صورت کار در منززل بایزد توسزط دانشزجویان مطالعزه شزود و بزه صزورت         

 خلاصه گزارش تهیه و تحویل استاد شود .

مورد کنترل راه هوایی و ماساژ را انجام داده و با تاییزد اسزتاد مربوطزه در      5دانشجو باید حداقل   log book  

 ثبت کند

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

نام درس :  پونكسيون 

 كمري

 نام استاد : دكتر عليرضا علا

 

هاي    رزيدنتگروه هدف : 

 طب اورژانس
 تاريخ:

اهداف آموزشی/ حیطه 

 آموزش

 knowledge )صحیح باشد /  %100به صورت   LPالویت مهم در انجام  3جو باید قادر به بیاندانش -7

) 

حیح در مولاژ  ص %100به صورت    LPروش متفاوت براي انجام  2دانشجو باید قادر به انجام حداقل  -8

 (  (psychomotorباشد / 

  

برنامه کلاسی/ وسایل مورد 

 نیاز

 جلسه اول :

 دقیقه ( 10ز دانشجویان ) ا pre testانجام  -9

 (  brain stormبحث گروهی در مورد دانسته ها نحوه انجام و عوارض ) -10

 دقیقه ( 10)

 ( دقیقه 30سخنرانی در مورد بررسی و ارزیابی قبل از پروسیجر )  -11

 دقیقه 10(   snow ballجمع بندي توسط دانشجویان )  -12

 پاسخنامه تستی

 تخته سفید

دستگاه پخش پاور 

 پوینت

 

 جلسه دوم

 هدقیق LP  (brain storm    )10بحث گروهی در مورد  روش هاي انجام  -7

 دقیقه LP   (45 )انجام   نشان دادن فیلم در مورد روش هاي -8

 ( دقیقه snow ball   (  )10جمع بندي توسط دانشجویان )  -9

 

 تخته سفید

 دستگاه پخش فیلم



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

13-  

 جلسه سوم

 یقه( دق 15توسط دانشجویان ) جلسه قبلی  2بررسی چکیده مطرح شده در  -14

 دقیقه 60مولاژ ) گروه کوچک (  انجام کار عملی بر روي  -15

 دقیقه LP  (10 )سخنرانی در مورد مراقبت از بیمار مبتلا به سردرد بعد از  -16

 دقیقه post test   (10 )انجام  -17

 پر کردن فرم نظر سنجی در مورد کلاس و موارد ضعف و قدرت -18

 مانکن ترمیم زخم

مه تستیپاسخ نا  

دستگاه پخش  

 پاورپوینت

 روش ارزیابی
 MCQبه روش  pre & post testانجام  -7

 DOPSارزیابی کار انجام شده در بخش در بیماران   -8

9- Portfolio & log book 

 منابع آموزشی

   edition p th6emergency medicine a comprehensive study guideکتزاب :  -7

 1651-1537:صفحات 

  1000- 320صفحات  Rosen emergency medicine 2010کتاب  -8



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 نکات کلیدي :

به صورت کار در منزل باید توسط دانشزجویان مطالعزه      LPبعد از اصول برخورد اولیه با بیمار مبتلا به سردرد

 شود و به صورت خلاصه گزارش تهیه و تحویل استاد شود .

د ازیدانشجو با ز پروسیجر تهیه و در کی از بیماران  بخش ،  عکس قبل و بعد ای  portfolio ار دهدقر   

مورد کنترل سردرد بعد از  30دانشجو باید حداقل  LP را انجام داده و با تاییزد اسزتاد مربوطزه در      log book  

 ثبت کند

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

نام درس : برخورد با 

 بيمار ترومايي

 نام استاد : دكتر عليرضا علا

 

هاي  رزيدنتگروه هدف :

 طب

نساورژا  

 تاريخ:

اهداف آموزشی/ حیطه 

 آموزش

صحیح باشد / )  %100الویت مهم در برخورد با بیمار ترومایی به صورت  4دانشجو باید قادر به بیان  -9

knowledge ) 

صحیح بر  %100روش متفاوت براي کنترل خونریزي به صورت   2دانشجو باید قادر به انجام حداقل  -10

 (  (psychomotorروي مولاژ باشد / 

ر روي مولاژ باصول صحیح  %80روش متفاوت بخیه با  حداقل رعایت  4دانشجو باید قادر به انجام  -11

 ( psychomotorباشد / ) 

 

 

برنامه کلاسی/ وسایل مورد 

 نیاز

 جلسه اول :

 دقیقه ( 10از دانشجویان )  pre testانجام  -13

 brainبحث گروهی در مورد دانسته ها نحوه برخورد با بیمار ترومایی )  -14

storm  ( )10 ) دقیقه 

 ( دقیقه 30سخنرانی در مورد بررسی و ارزیابی اولیه )  -15

 دقیقه 10(   snow ballجمع بندي توسط دانشجویان )  -16

 پاسخنامه تستی

 تخته سفید

دستگاه پخش پاور 

 پوینت



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

 جلسه دوم

 brain stormبحث گروهی در مورد  روش هاي برخورد با بیمار ترومایی )  -10

 دقیقه 10(   

 قیقه (د 45نشان دادن فیلم در مورد روش هاي برخورد با بیمارترومایی  )  -11

 ( دقیقه snow ball   (  )10جمع بندي توسط دانشجویان )  -12

19-  

 

 تخته سفید

 دستگاه پخش فیلم

 جلسه سوم

 یقه( دق 15جلسه قبلی توسط دانشجویان )  2بررسی چکیده مطرح شده در  -20

 دقیقه 60ژ ) گروه کوچک ( انجام کار عملی بر روي مولا -21

 دقیقه ( 10سخنرانی در مورد مراقبت از بیمار ترومایی )  -22

 دقیقه post test   (10 )انجام  -23

 پر کردن فرم نظر سنجی در مورد کلاس و موارد ضعف و قدرت -24

 مانکن ترمیم زخم

 پاسخ نامه تستی

دستگاه پخش  

 پاورپوینت

 روش ارزیابی
 MCQبه روش  pre & post testانجام  -10

 DOPSارزیابی کار انجام شده در بخش در کنترل تروماي بیماران   -11

12- Portfolio & log book 

 منابع آموزشی

    edition th6emergency medicine a comprehensive study guideکتاب : -9

 Rosen emergency medicine 2010کتاب  -10

 2008سال   ATLSگایدلاین   -11



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 نکات کلیدي :

با بیمار ترومایی به صورت کار در منزل باید توسط دانشجویان مطالعزه شزود و بزه صزورت      اصول برخورد اولیه

 خلاصه گزارش تهیه و تحویل استاد شود .

 portfolioدانشجو باید از موارد جالب و پر از پروسیجر در بخش ،  عکس قبل و بعد از پروسزیجر تهیزه و در   

 قرار دهد

نریزي و سوچور را انجام داده و با تایید استاد مربوطزه در  مورد کنترل خو 30دانشجو باید حداقل  log book  

 ثبت کند

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

نام درس : برخورد با 

 بيمار دچار تشنج

 نام استاد : دكتر عليرضا علا

 

گروه هدف :رزيدنت هاي 

 طب اورژانس
 تاريخ:

اهداف آموزشی/ حیطه 

 آموزش

صحیح  %100صورت  در برخورد با بیمار  به مبتلا  به تشنجالویت مهم  4دانشجو باید قادر به بیان  -12

 ( knowledgeباشد / ) 

 صحیح بر روي %100روش متفاوت براي کنترل تشنج به صورت   2دانشجو باید قادر به انجام حداقل  -13

 (  (psychomotorبیمار نما باشد / 

برنامه کلاسی/ وسایل مورد 

 نیاز

 جلسه اول :

 دقیقه ( 10نشجویان ) از دا pre testانجام  -17

 brainبحث گروهی در مورد دانسته ها نحوه برخورد با بیمار مبتلا به تشنج )  -18

storm  ( )10 ) دقیقه 

 ( دقیقه 30سخنرانی در مورد بررسی و ارزیابی تشنج )  -19

 دقیقه 10(   snow ballجمع بندي توسط دانشجویان )  -20

 پاسخنامه تستی

 تخته سفید

دستگاه پخش پاور 

 پوینت

 

 جلسه دوم

 brainبحث گروهی در مورد  روش هاي برخورد با بیمار مبتلا به تشنج )  -13

storm    )10 دقیقه 

 دقیقه ( 45نشان دادن فیلم در مورد روش هاي برخورد با بیمار دچار تشنج  )  -14

 

 تخته سفید

 دستگاه پخش فیلم



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 ( دقیقه snow ball   (  )10جمع بندي توسط دانشجویان )  -15

 

سومجلسه   

 یقه( دق 15جلسه قبلی توسط دانشجویان )  2بررسی چکیده مطرح شده در  -25

 انجام کار عملی بر روي بیمار نما -26

 دقیقه post test   (10 )انجام  -27

 پر کردن فرم نظر سنجی در مورد کلاس و موارد ضعف و قدرت -28

 مانکن ترمیم زخم

 پاسخ نامه تستی

دستگاه پخش  

 پاورپوینت

 روش ارزیابی
 MCQبه روش  pre & post testانجام  -13

 DOPSارزیابی کار انجام شده در بخش در کنترل تشنج  بیماران   -14

15- Portfolio & log book 

 منابع آموزشی
   edition th6emergency medicine a comprehensive study guide کتاب : -12

  Rosen emergency medicine 2010کتاب  -13



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 نکات کلیدي :

بیمار مبتلا به تشنج به صزورت کزار در منززل بایزد توسزط دانشزجویان مطالعزه شزود و بزه           اصول برخورد اولیه با

 صورت خلاصه گزارش تهیه و تحویل استاد شود .

د از موارد جالب و پر از مطلب در بخش ،  عکس قبل و بعد از درمزان تهیزه و در   یدانشجو با portfolio قزرار   

 دهد

را انجام داده و با تایید استاد مربوطه در مورد کنترل تشنج  20دانشجو باید حداقل log book  بت کندث  

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

نام درس : برخورد با 

 خونريزي گوارشي

 نام استاد : دكتر عليرضا علا

 

 يگروه هدف : رزيدنت ها

 طب اورژانس
 تاريخ:

اهداف آموزشی/ حیطه 

 آموزش

 %100وارشی به صورت بیمار مبتلا به خونریزي گ الویت مهم در برخورد با 4دانشجو باید قادر به بیان  -14

 ( knowledgeصحیح باشد / ) 

صحیح بر  %100روش متفاوت براي کنترل خونریزي به صورت   2دانشجو باید قادر به انجام حداقل  -15

 (  (psychomotorروي بیمار باشد / 

ول صحیح بر روي اص %80ت روش متفاوت ارزیابی بیمار  با  حداقل رعای 2دانشجو باید قادر به انجام -16

 ( psychomotorمولاژ باشد / ) 

 

 

برنامه کلاسی/ وسایل مورد 

 نیاز

 جلسه اول :

 دقیقه ( 10از دانشجویان )  pre testانجام  -21

 )      بحث گروهی در مورد دانسته ها نحوه برخورد با خونریزي گوارشی    -22

brain storm  ( )10 ) دقیقه 

 ( دقیقه 30ارزیابی اولیه ) سخنرانی در مورد بررسی و  -23

 دقیقه 10(   snow ballجمع بندي توسط دانشجویان )  -24

 پاسخنامه تستی

 تخته سفید

دستگاه پخش پاور 

 پوینت



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

 جلسه دوم

 )   بحث گروهی در مورد  روش هاي برخورد با خونریزي گوارشی          -16

brain storm    )10 دقیقه 

 45 )       خورد با خونریزي گوارشی     نشان دادن فیلم در مورد روش هاي بر -17

 دقیقه (

 ( دقیقه snow ball   (  )10جمع بندي توسط دانشجویان )  -18

 

 تخته سفید

 دستگاه پخش فیلم

 جلسه سوم

 قه( دقی 15جلسه قبلی توسط دانشجویان )  2بررسی چکیده مطرح شده در -29

 دقیقه 60انجام کار عملی بر روي مولاژ ) گروه کوچک (  -30

 دقیقه ( 10انی در مورد مراقبت از خونریزي گوارشی ) سخنر -31

 دقیقه post test   (10 )انجام  -32

 پر کردن فرم نظر سنجی در مورد کلاس و موارد ضعف و قدرت -33

 مانکن ترمیم زخم

 پاسخ نامه تستی

دستگاه پخش  

 پاورپوینت

 روش ارزیابی
 MCQبه روش  pre & post testانجام  -16

 DOPSبخش در کنترل خونریزي گوارشی  بیماران   ارزیابی کار انجام شده در -17

18- Portfolio & log book 

 منابع آموزشی
    edition th6emergency medicine a comprehensive study guideکتاب : -14

 Rosen emergency medicine 2010کتاب  -15



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 نکات کلیدي :

توسزط دانشزجویان مطالعزه شزود و بزه      اصول برخورد اولیه با خونریزي گوارشی به صورت کزار در منززل بایزد    

 صورت خلاصه گزارش تهیه و تحویل استاد شود .

portfolioدانشجو باید از موارد جالب و پر از پروسیجر در بخش ،  فیلم تهیه و در  قرار دهد   

مورد کنترل خونریزي را انجام داده و با تایید استاد مربوطه در  10دانشجو باید حداقل log book  ثبت کند  

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

نام درس : برخورد با 

 بيمار مبتلا به سردرد

 نام استاد : دكتر عليرضا علا

 

گروه هدف : رزيدنت  هاي 

 طب

 اورژانس

 تاريخ:

اهداف آموزشی/ حیطه 

 آموزش

صحیح  %100ورت صالویت مهم در برخورد با بیمار متبلا به سردرد  به  3دانشجو باید قادر به بیان -17

 ( knowledgeباشد / ) 

صحیح در  %100روش متفاوت براي کنترل سردرد  به صورت   2دانشجو باید قادر به انجام حداقل  -18

 (  (psychomotorبیمار نما باشد / 

  

برنامه کلاسی/ وسایل مورد 

 نیاز

 جلسه اول :

 دقیقه ( 10از دانشجویان )  pre testانجام  -25

 )درد  بیمار مبتلا به سربحث گروهی در مورد دانسته ها نحوه برخورد با  -26

brain storm  ( )10 ) دقیقه 

 ( دقیقه 30سخنرانی در مورد بررسی و ارزیابی اولیه )  -27

 دقیقه 10(   snow ballجمع بندي توسط دانشجویان )  -28

 پاسخنامه تستی

 تخته سفید

دستگاه پخش پاور 

 پوینت

 

 جلسه دوم

  brain storm)  بحث گروهی در مورد  روش هاي برخورد با بیمار سردرد -19

 دقیقه 10(  

دقیقه  45نشان دادن فیلم در مورد روش هاي برخورد با بیمارمبتلا به سردرد  )  -20

 

 تخته سفید

 دستگاه پخش فیلم



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

) 

 ( دقیقه snow ball   (  )10جمع بندي توسط دانشجویان )  -21

34-  

 جلسه سوم

 قهی( دق 15جلسه قبلی توسط دانشجویان )  2بررسی چکیده مطرح شده در  -35

 دقیقه 60انجام کار عملی بر روي بیمار نما ) گروه کوچک (  -36

 دقیقه ( 10سخنرانی در مورد مراقبت از بیمار مبتلا به سردرد )  -37

 دقیقه post test   (10 )انجام  -38

 پر کردن فرم نظر سنجی در مورد کلاس و موارد ضعف و قدرت -39

 مانکن ترمیم زخم

 پاسخ نامه تستی

دستگاه پخش  

 پاورپوینت

وش ارزیابیر  
 MCQبه روش  pre & post testانجام  -19

 DOPSسردرد بیماران   ارزیابی کار انجام شده در بخش در کنترل  -20

21- Portfolio & log book 

 منابع آموزشی

   edition p th6emergency medicine a comprehensive study guideکتزاب :  -16

 1651-1537:صفحات 

  1000- 320صفحات  Rosen emergency medicine 2010کتاب  -17

 2008سال   AHAگایدلاین  -18



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 نکات کلیدي :

اصول برخورد اولیه با بیمار مبتلا به سردرد  به صورت کار در منزل بایزد توسزط دانشزجویان مطالعزه شزود و بزه       

 صورت خلاصه گزارش تهیه و تحویل استاد شود .

تهیه و در د از موارد جالب در بخش ،  عکس قبل و بعد از درمان یدانشجو با portfolio هدقرار د   

د اسزتاد مربوطزه در   مورد کنترل سردرد و فشارخون بالاي همزمان را انجام داده و با تایی 30دانشجو باید حداقل 

log book  ثبت کند  

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

نام درس : برخورد با 

 بيمار دچار ضعف

 نام استاد : دكتر عليرضا علا

 

گروه هدف : رزيدنت هاي 

اورژانسطب   
 تاريخ:

اهداف آموزشی/ حیطه 

 آموزش

 %100بی حالی صورت  والویت مهم در برخورد با بیمار  به مبتلا  به ضعف  4دانشجو باید قادر به بیان  -19

 ( knowledgeصحیح باشد / ) 

لا به ضعف به مبت  Unstableروش متفاوت براي کنترل بیمار  2دانشجو باید قادر به انجام حداقل  -20

 (  (psychomotorصحیح بر روي بیمار نما باشد /  %100صورت  

صول صحیح بر ا %80روش متفاوت کنترل فشار خون با  حداقل رعایت   2دانشجو باید قادر به انجام -21

 ( psychomotorروي بیمارنما باشد / ) 

 

 

برنامه کلاسی/ وسایل مورد 

 نیاز

 جلسه اول :

 دقیقه ( 10از دانشجویان )  pre testانجام  -29

 brainبحث گروهی در مورد دانسته ها نحوه برخورد با بیمار مبتلا به ضعف )  -30

storm  ( )10 ) دقیقه 

 ( دقیقه 30سخنرانی در مورد بررسی و ارزیابی ضعف )  -31

 دقیقه 10(   snow ballجمع بندي توسط دانشجویان )  -32

 پاسخنامه تستی

 تخته سفید

دستگاه پخش پاور 

 پوینت



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

 جلسه دوم

 brainدر مورد  روش هاي برخورد با بیمار مبتلا به ضعف )  بحث گروهی -22

storm    )10 دقیقه 

 دقیقه ( 45نشان دادن فیلم در مورد روش هاي برخورد با بیمار دچار ضعف  )  -23

 ( دقیقه snow ball   (  )10جمع بندي توسط دانشجویان )  -24

 

 

 تخته سفید

 دستگاه پخش فیلم

 جلسه سوم

 یقه( دق 15جلسه قبلی توسط دانشجویان )  2در  بررسی چکیده مطرح شده -40

 دقیقه 60انجام کار عملی بر روي بیمار نما ) گروه کوچک (  -41

 دقیقه ( 10سخنرانی در مورد مراقبت از بیمار دچار ضعف )  -42

 دقیقه post test   (10 )انجام  -43

 پر کردن فرم نظر سنجی در مورد کلاس و موارد ضعف و قدرت -44

 مانکن ترمیم زخم

نامه تستی پاسخ  

دستگاه پخش  

 پاورپوینت

 روش ارزیابی
 MCQبه روش  pre & post testانجام  -22

 DOPSارزیابی کار انجام شده در بخش در کنترل  ضعف بیماران   -23

24- Portfolio & log book 

 منابع آموزشی

   edition p th6emergency medicine a comprehensive study guideکتزاب :  -19

 1651-1537:صفحات 

  1000- 320صفحات  Rosen emergency medicine 2010کتاب  -20



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 2008سال    AHAگایدلاین -21

 نکات کلیدي :

اصول برخورد اولیه با بیمار مبتلا به ضعف به صورت کار در منززل بایزد توسزط دانشزجویان مطالعزه شزود و بزه        

 صورت خلاصه گزارش تهیه و تحویل استاد شود .

ر از مطلب در بخش ،  عکس قبل و بعد از درمزان تهیزه و در   دانشجو باید از موارد جالب و پ portfolio قزرار   

 دهد

مورد کنترل ضعف را انجام داده و با تایید استاد مربوطه در  30دانشجو باید حداقل  log book  بت کندث  

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 هدف كلي درس:آشنايي فراگير با مسموميت آسپيرين
 

 عنوان درس:

لا به برخورد با بیمارمبت

 مسمومیت با آسپیرین

 موضوع جلسه

ارزیابی و درمان بیمار 

مبتلا به مسمومیت با 

 آسپیرین

 گروه هدف

 دستیاران طب اورژانس

 زمان

 ساعت  30/1به مدت 

 

 ارائه کننده

 صمد شمس وحدتیدکتر 

 طب اورژانس دانشیار

 

 

 

 

اهداف رفتاري )دانشجو 

پس از پایان درس قادر 

 خواهد بود (

 ارزشیابی و فعالیت تکمیلی ه ارائه درسنحو حیطه

فارماکوکینتیک -1

آسپیرین در بدن را شرح 

 دانش

 

سخنرانی)با محوریت 

(و ارائه  .pptفراگیر و

   MCQامتحان )تئوري( 

  OSCEامتحان)عملی( 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 دهد

ن بر اثرات آسپیری-2

سیستم اسید باز بدن را 

 شرح دهد.

کترولیتی اختلالات ال -2

ناشی از مسمومیت با 

 آسپیرین را شرح دهد

فه مصرف تاثیرات اضا -4

مزمن آسپیرین را شرح 

 دهد

تظاهرات کلینیکی  -5

مسمومیت با آسپیرین را 

 دانش

 

 

 دانش

 

 

 دانش

 

 

 شناختی

 

 

Handout   



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 بیان نماید

یصی لازم اقدامات تشخ -6

 را شرح دهد

فتراقی تشخیص هاي ا -7

مسممومیت با آسپیرین را 

 بیان نمایید

مان بیمار اصول کلی در -8

 مبتلا را شرح دهد

اي دیالیز هاندیکاسیون  -9

در بیمار مبتلا به مسمومیت 

 با آسپیرین را شرح دهد

10- Disposition ار بیم

 شناختی

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 دانش

 

 

 

 شناخت



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

مبتلا به مسمومیت با 

 آسپیرین را شرح دهد

 

 

 

 

 راهننماي مطالعه دانشجو

 

 ادراهنماي مطالعاتی است

Rosen Emergency Medicine  Rosen Emergency Medicine 

 
 

 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 CVAهدف كلي درس:آشنايي فراگير با بيماري 

 

 عنوان درس:

Cerebrovascular 

accident 

 موضوع جلسه

ارزیابی و درمان 

 CVAبیمار مبتلا به 

 گروه هدف

دستیاران طب 

 اورژانس

 زمان

 ساعت  2به مدت 

 

 ارائه کننده

د شمس صمدکتر 

 وحدتی

طب  دانشیار

 اورژانس

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 هدف کلی درس

اهداف رفتاري )دانشجو پس 

از پایان درس قادر خواهد 

 بود )

 ارزشیابی و فعالیت تکمیلی نحوه ارائه درس حیطه

را  CVAاسی سبب شن-1

 نام ببرد

 CVAپید میولوژي ا-2

 را شرح دهد

بالینی انواع  تظاهرات-3

CVA را شرح دهد 

افتراقی  يتشخیص ها-4

CVA را نام ببرد 

 دانش

 

 دانش

 

 دانش

 

 دانش

 

سخنرانی)با محوریت 

 (+ارایه.PPTفراگیرو 

Handout 

   MCQامتحان)تئوري( 

 OSCE)عملی(

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

ر مورد روشهاي د-5

بحث  CVAتشخیصی 

 نماید

وجود در یافته هاي م -6

اسکن مغزي بیمار را تفسیر 

 نماید

مان انواع روش مناسب در-7

را ذکر  CVAمختلف 

 نماید

ش آگهی بد معیارهاي پی -8

در بیمار مبتلا به انواع 

CVA  را شرح دهد 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

نحوه کنترل فشار خون  – 9

را  CVAمار مبتلا به در بی

 شرح دهد

ا و هاندیکاسیون  -10

کنترااندیکاسیون هاي 

 را شرح t-PAاستفاده از 

 دهد

احی در معیار هاي جر-11

بیمار مبتلا به خونریزي 

 مغزي را بیان نماید

چگونگی  -12

DISPOSITION  بیمار

 شناختی

 

 

 دانش

 

 

 

 شناختی

 

 

 

 شناختی



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

را شرح   CVAمبتلا به 

 دهد

 

 

 راهننماي مطالعه دانشجو

 

 راهنماي مطالعاتی استاد

Rosen Emergency Medicine Rosen Emergency Medicine  
 

 

 

 

 

 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 SSRIsنایی فراگیر با مسمومیت با داروهاي ضد افسردگی جدیدو هدف کلی درس :آش

 

 عنوان درس:

برخورد با بیمارمبتلا 

به مسمومیت با 

داروهاي ضد 

افسردگی جدیدو 

SSRIs 

 موضوع جلسه

ارزیابی و درمان 

بیمار مبتلا به 

مسمومیت با 

داروهاي ضد 

افسردگی جدیدو 

SSRIs 

 گروه هدف

دستیارن طب 

 اورژانس

 زمان

 30/1دت به م

 ساعت 

 

 ارائه کننده

صمد شمس دکتر 

 وحدتی

طب  دانشیار

 اورژانس

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 هدف کلی درس

اهداف رفتاري )دانشجو پس از پایان 

 درس قادر خواهد بود (

 ارزشیابی و فعالیت تکمیلی نحوه ارائه درس حیطه

ارماکوکینتیک داروهاي ف-1

SSRIs را شرح دهد 

ینی مسمومیت با هر تظاهرات بال -2

 SSRIsام از داروهاي گروه کد

 رایج را به تفکیک شرح دهد

ینی سندرم سروتونین تظاهرات بال -3

 را شرح دهد

اد کننده سندرم داروهاي ایج -4

 سروتونین را شرح دهد

 دانش

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 دانش

 

سخنرانی)با محوریت 

و ارائه  (+ PPTفراگیر و 

Handout 

   MCQامتحان )تئوري( 

  OSCEامتحان )عملی(

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

خیصی سندرم معیارهاي تش -5

 سروتونین را شرح دهد

شخیص هاي افتراقی مسمومیت ت -6

 را بیان نماید SSRIsبا 

ن بیمار مبتلا به ول کلی درمااص -7

 را بیان نماید SSRIsمسمومیت با 

ظاهرات قلبی ناشی نحوه درمان ت-8

را  SSRIsاز مسمومیت با داروهاي 

 شرح دهد

9- Disposition ه بیمار مبتلا ب

 را انجام دهد SSRIsمسمومیت با 

را MAOIفارماکوکینتیک  -10

 دانش

 

 شناختی

 

 شناختی

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 دانش



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 شرح دهد

اروهاي دراري اثرات د -11

MAOI را بیان نماید 

دارویی با داروهی  تداخلات-12

MAOI را شرح دهد 

ینی ناشی از تظاهرات بال -13

 را شرح دهد MAOIمسمومیت با 

انی در بیمار مبتلا اقدامات درم -14

را شرح  MAOIبه مسمومیت با 

 دهد

فسردگی جدید را داروهاي ضد ا-15

 لیست نماید

 

 دانش

 

 دانش

 

 شناختی

 

 شناختی

 

 

 دانش

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

ینی ناشی از تظاهرات بال -16

 دهد مسمومیت با بوپروپیون را شرح 

انی ذر بیمار مبتلا اقدامات درم -17

به مسمومیت با بوپروپیون را شرح 

 دهد

لینی در بیمار مبتلا تتظاهرات با -18

به  مسمومیت با ترازودون را شرح 

 دهد

 ینی در بیمار مبتلا بهتظاهرات بال -19

 مسمومیت با میرتازپین را شرح دهد

تظاهرات بالینی در بیمار مبتلا به -20

با ونلافاکسین را شرح  مسمومیت

 شناختی

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 

 تیشناخ



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 دهد

مان در بیمار مبتلا اصول کلی در -21

به مسمومیت با داروهاي ضد 

 اسردگی خدید را شرح دهد

 

 

 شناختی

 

 

 

 راهننماي مطالعه دانشجو

 

 راهنماي مطالعاتی استاد

Rosen Emergency Medicine Rosen Emergency Medicine 

 
 

 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 هدف كلي درس:آشنايي فراگير با تاكي ديس ريتمي
 

 عنوان درس:

برخورد با بیمارمبتلا به 

 تاکی دیس ریتمی

 موضوع جلسه

ارزیابی و درمان بیمار 

 مبتلا به تاکی دیس ریتمی

 گروه هدف

 دستیاران طب اورژانس

 زمان

  30/1به مدت 

 ارائه کننده

 صمد شمس وحدتیدکتر 

 طب اورژانس دانشیار
 

 هدف کلی درس

اهداف رفتاري )دانشجو 

ادر پس از پایان درس ق

 خواهد بود (

ارزشیابی و فعالیت  نحوه ارائه درس حیطه

 تکمیلی

اردي با انواع تاکیک -1

باریک  QRSکمپلکس 

 را نام ببرد

ارزیابی هاي تشخیصی  -2

 دانش

 

 

 شناختی

سخنرانی )با محوریت 

( و ارائه .PPTفراگیر و 

Handout 

 MCQ)تئوري(  امتحان

  OSCEامتحان )عملی( 

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

لازم در بیمار مبتلا به 

تاکیکاردي سینوسی را 

 بیان نماید

خیصی در معیارهاي تش -3

را  MATبیمار مبتلا به 

 بیان نماید

ولوژي ایجاد فیزی پاتو -4

MAT را شرح دهد 

ر بیمار ددرمان لازم  -5

را شرح MATمبتلا به 

 دهد

معیارهاي تشخیصی  -6

 

 

 

 یشناخت

 

 

 دانش

 

 شناختی

 

 

 شناختی



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 فلاتر دهلیزي را شرح دهد

هاي  انواع درمان -7

دارویی مورد استفاده در 

بیمار مبتلا به فلاتر دهلیزي 

 را شرح دهد

خیصی در معیارهاي تش -8

فیبریلاسیون دهلیزي را 

 شرح دهد

ي استفاده کاسیونهااندی -9

از کاردیوورژن در بیمار 

مبتلا به فیبریلاسیون 

 دهلیزي را شرح دهد

 

 

 شناختی

 

 

 

 شناختی

 

 

 دانش

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

ارویی در دارمانهاي د -10

بیمار مبتلا به فیبریلاسیون 

 دهلیزي را شرح دهد

یکاردي تظاهرات تاک -11

جانکشنال در تراسه نوار 

 قلب را شرح دهد

انی در اقدامات درم -12

بیمار مبتلا به تاکیکاردي 

 جانکشنال را شرح دهد

 wideانواع  -13

complex  تاکیکاردي را

 نام ببرد

 

 شناختی

 

 

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 

 دانش



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

وش هاي افتراق بین ر -14

VT  وPSVT  همراه با

aberrancy  در تراسه

 نوار قلب را شرح دهد

اندیکاسیون هاي  -15

استفاده از کاردیوورژن در 

 wideبیمار مبتلا به 

complex   تاکیکاردي

 را نام ببرد

از  وش استفادهر -16

دستگاه الکتروشوک را 

 شرح دهد

 

 

 شناختی

 

 

 

 دانش

 

 

 

 

 شناختی



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

انی اقدامات درم -17

دارویی در بیمار مبتلا به 

wide complex 
 تاکیکاردي را شرح دهد

 Torsadeتظاهرات  -18

de point  را در تراسه

 نوار قلب شرح دهد

اقدامات درمانی در  -19

 Torsadeبیمار مبتلا به 

de point  را شرح دهد 

 

 

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 راهنماي مطالعاتی استاد شجوراهننماي مطالعه دان



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

 Tintinaliو  Rosenکتاب  جزوه آموزشی گروه

 

 

 

 

 هدف كلي درس:آشنايي فراگير با ترومي قفسه سينه
 

 عنوان درس:

 ترومی قفسه سینه

 موضوع جلسه

ارزیابی و درمان بیمار 

 مبتلا به ترماي قفسه سینه

 گروه هدف

 دستیاران طب اورژانس

 زمان

 ساعت  3به مدت 

 

 رائه کنندها

 صمد شمس وحدتیدکتر 

 طب اورژانس دانشیار
 

 

 

 هدف کلی درس

ارزشیابی و فعالیت  نحوه ارائه درس حیطهاهداف رفتاري )دانشجو 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

پس از پایان درس قادر 

 خواهد بود (

 تکمیلی 

سینه را  آناتومی قفسه-1

 شرح دهد .

اي بلانت و هانواع تروما -2

 نافذ قفسه سینه را نام ببرد

تلا به رخورد با بیمار مبب -3

 شکستگی دنده را بیان نماید

 

یمار مبتلا به برخورد با ب -4

شکستگی استرنوم را بیان 

 نماید

 دانش

 

 دانش

 

 شناختی

 

 

 

 شناختی

 

سخنرانی)با محوریت 

و ارایه  (.PPTفراگیرو 

Handout    

   MCQوري( امتحان )ثئ

 OSCEعملی(  (امتحان 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 flailراههاي تشخیصی -5

chest را بیان نماید 

قدامات درمانی لازم در ا -6

flail chest  را شرح دهد 

نیکی تظاهرات کلی -7

 کانتوژن ریه را بیان کند

خیصی و امات تشاقد -8

 درمانی لازم در بیمار مبتلا به

 کانتوژن ریوي را بیان نماید.

توراکس را انواع پنومو -9

 نام ببرد

تظاهرات کلینیکی و -10

 

 شناختی

 

 شناختی

 

 شناختی

 

 شناختی

 

 

 

 دانش



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

اقدامات درمانی در بیمار 

مبتلا به پنوموتوراکس 

 فشاري را شرح دهد

صی و اقدامات تشخی-11

درمانی لازم در سایر علل 

پنوموتوراکس را به تفکیک 

 شرح دهد

نیکی در تظاهرات کلی -12

بیمار مبتلا به هموتوراکس 

 را شرح دهد

اقدامات تشخیصی و  -13

درمانی لازم در بیمار مبتلا به 

 

 شناختی

 

 

 

 شناختی

 

 

 

 شناختی

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 هموتوراکس را شرح دهد

اي اندیکاسیون ه-14

 توراکوتوي را بیان نماید

اي هاندیکاسیون  -15

توراکوتومی اورژانس را 

 شرح دهد

یکی تظاهرات کلین-16

ایی اصلی آسیب راههاي هو

 را شرح دهد

اقدامات تشخیصی و  -17

درمانی لازم در بیمار مبتلا به 

آسیب راههاي اصلی هوایی 

 شناختی

 

 

 

 دانش

 

 دانش

 

 

 شناختی

 

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 را شرح نماید

نیکی تظاهرات کلی -18

بیمار مبتلا به کانتوژن قلبی 

 را شرح دهد

یصی لازم اقدامات تشخ -19

در بیمار مبتلا به کانتوژن 

 قلبی را شرح دهد

قدامات درمانی لازم ا -20

در بیمار مبتلا به کانتوژن 

 قلبی را شرح دهد

تظاهرات کلینیکی در  -21

بیمار مبتلا به تامپوناد قلبی را 

 شناختی

 

 

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 شرح دهد

یصی در اقدامات تشخ -21

 بیمار مبتلا به بیمار مبتلا به

 تامپوناد قلبی را شرح دهد

انی در اقدامات درم -22

ا ربیمار مبتلا به تامپوناد قلبی 

 شرح دهد

نجام ی اچگونگ -23

پریکاردیوسنتز را شرح 

 نماید

تظاهرات بالینی در بیمار -24

دچار آسیب غیر نافذ 

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 آئورت را شرح نماید

یصی لازم اقدامات تشخ -25

در بیمار مبتلا به آسیب غیر 

 نافذ آئورت را شرح نماید

زم در بیمار درمانهاي لا -26

مبتلا به آسیب آئورت را 

 بیان نماید

لل مختلف آسیب ع -27

 را شرح دهدمري 

نیکی در تظاهرات کلی -28

بیمار مبتلا به آسیب مري را 

 شرح دهد

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 

 

 شناختی

 

 

 شناختی



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

یص در اقدامات تشخ -29

بیمار مشکوک به آسیب 

 مري را بیان نماید

نی در اقدامات درما-30

بیمار مبتلا به آسیب مري را 

 شرح دهد

 

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 

 شناختی

 

 راهننماي مطالعه دستیار

 

 راهنماي مطالعاتی استاد

Rosen Emergency Medicine Rosen Emergency Medicine 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

 

 

 

 

 NSAIDSهدف كلي درس:آشنايي فراگير با مسموميت با 
 

 عنوان درس:

برخورد با 

بیمارمبتلا به 

مسمومیت با 

NSAIDS 

 موضوع جلسه

ی و درمان ارزیاب

بیمار مبتلا 

مسمومیت با 

NSAIDS 

 گروه هدف

دستیاران طب 

 اورژانس

 زمان

 30/1به مدت 

 ساعت 

 

 ارائه کننده

صمد شمس دکتر 

 وحدتی

طب  دانشیار

 اورژانس
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 هدف کلی درس

اهداف رفتاري )دانشجو 

پس از پایان درس قادر 

 خواهد بود (

ارزشیابی و فعالیت  نحوه ارائه درس حیطه

 لیتکمی

حوه عملکرد ن-1

NSAIDS  در بدن را

 شرح دهد

فارماکوکینتیک  -2

NSAIDS  را در بدن

 دانش

 

 

 دانش

 

سخنرانی)با محوریت 

(و ارائه .PPTفراگیرو 

Handout  

 MCQامتحان )تئوري( 

  

 OSCEامتحان)عملی( 
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 شرح دهد

نیکی تظاهرات کلی -3

مسمومیت با 

NSAIDS  را شرح

 دهد

یص اقدامات تشخ -4

 لازم را بیان نماید

مان در اصول کلی در -5

بیمار مبتلا به مسمومیت 

را شرح  NSAIDSبا 

 دهد

 

 شناختی

 

 

 

 شناختی

 

 شناختی
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6- Disposition 

یمار مبتلا به نهایی ب

مسمومیت با 

NSAIDS  را بیان

 نماید

 

 شناختی

 

 

 

 

 

 راهننماي مطالعه دانشجو

 

 راهنماي مطالعاتی استاد

 Tintinaliو  Rosenتاب ک جزوه آموزشی گروه

 



 گروه آموزشی طب اورژانس
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

 

 


