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 بسمه تعالی

 مراغهه علوم پزشکی کددانشمعاونت آموزشی 

 پزشکی مرکز مطالعات و توسعه آموزش

 

 (Course Plan) حضوریآموزش فرم طرح  دوره 
 3پرستاري بزرگسالان و سالمندان  نام درس:

 

 اعصاب پرستاری بیماری های

 1042-1041 اول :نیمسال تحصیلی 

 پرستاری گروه آموزشی:  ستاریکارشناسی پر رشته و مقطع تحصیلی:

 واحد1.5 تعداد واحد:

 14-8دوشنبه روز و ساعت برگزاری:

 2و 1پرستاری بزرگسالان و سالمندان  درس پیشنیاز:

                                      11شماره:  محل برگزاری: کلاس

  محمد زیرکدکتر  آقایان : مدرس/ مدرسیننام 

                                                         دکتر علی افسری ول درس: مدرس مسئنام 

 طول هفتهمسئول درس:  مدرس روزهای تماس با 

 51، اتاق 1معاونت آموزشی، طبقه  آدرس دفتر:

 15255551-401 :تلفن

 ealiafsari@gmail.com: پست الکترونیک 

 : هدف کلی درس

قبتهاي پرستاري در بیمارهاي شایع مغز و اعصاب و نحوه مقابلهه بها عهوارا ناشهی از آشنایی دانشجویان پرستاري با مرا

 اختلالات عملکردي مغز و توانائی کاربرد آنها در بالین
 

 )اهداف شامل حیطه های مختلف یادگیری شامل شناختی، نگرشی و رفتاری، و مهارتی باشد:اهداف اختصاصی

 : ندبتوان باید دوره طی از پس فراگیران *

 )شناختی( را شرح دهد. هوشیب ماریدر ب یعصب عیسر یبررس .1

 )رفتاری حرکتی(.دینما نییتع FOUR ,GCSو   اسیرا براساس مق ارییسطح هوش  .2

 )رفتاری حرکتی( .دینما نییرا تع LOC ارییهوش سطوح .1

 )مهارتی(فرد انجام دهد.  کی یگانه جمجمه ای رو 12کامل اعصاب  یبررس بتواند .0

 )شناختی(دهد.  حیرا توض یحرکت کامل یبررس .5

 )شناختی( دهد. حیکامل بازتابها را توض یبررس  .6

 )شناختی( ساده جمجمه و ستون فقرات را شرح دهد. یوگرافیراد تیاهم .5

 )شناختی( دهد. حیاسکن مغز را توض یت یس .8

9. PET شناختی( دهد. حیرا توض( 

14. SPECT شناختی( دهد. حیرا توض( 

11. MRI شناختی( دهد. حیرا توض( 

 )شناختی(دهد حیمغزی و مراقبتهای خاص آن را توض یوگرافیآنژ .12

 )شناختی( دهد. حیمغز و اعصاب را توض هاییماریدر ب یالتراسونوگراف گاهیجا .11

10. Scan Risa شناختی(دهد حیرا توض( 
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15. EEG شناختی(دهد حیرا توض( 

16. EMGشناختی( دهد. حیرا توض( 

 اختی()شن دهد. حیاعصاب  را توض یکیالکتر لیپتانس یبررس .15

 )شناختی( دهد. حیو مراقبت پرستاری  را توض ونیکاسیرا از نظر اند یمغزی نخاع عیما ونیپونکس .18

 )شناختی( دهد. حیرا توض  یلوگرافیم .19

 )شناختی( دهد. حیرا توض  لونیو تست تنس کیتست کالر  .24

 )شناختی( دهد. حیو کاربرد آن  را توض کیتیرفلکس اپنوکن یبررس .21

 )شناختی( مه را شرح دهد.فشار داخل جمج شیافزا .22

 )شناختی( دهد. حیرا توض ICPشیدر افزا یجبران سمهاییمکان .21

 )شناختی( دهد. حیفشار داخل جمجمه  را توض شیافزا علائم .20

 )شناختی( دهد. حیرا توض ICP شیافزا نگیتوریمان روشهای .25

 )شناختی( دهد. حیاز روشهای فوق  را توض کیو محاسن هر  تیمعا .26

 دههد. حیعوامهل  را توضه نیهدهد و روشههای مقابلهه بها ا حینده فشار داخل جمجمه  را توضده شیافزا عوامل .25

 )شناختی(

 )شناختی( .دینما انیفشار داخل جمجمه را ب شیهای پرستاری در افزا مراقبت .28

 )رفتاری حرکتی( .دیبندی نما میتقس بیآس تیمغزی را براساس نوع و ماه بهاییآس .29

 )شناختی( دهد. حیخورد با آن  را توضجمجمه و نحوه بر یخط یشکستگ  .14

 )شناختی( دهد. حیقاعده ، جمجمه و نحوه برخورد با آن  را توض یشکستگ .11

 )شناختی( دهد. حیچشم راکون و علامت باتل (  را توض -نورهری –قاعده جمجمه ) اتوره  یشکستگ یبررس .12

 )شناختی( دهد. حیرا توض کانکاشن .11

 )شناختی( دهد. حیرا توض ونیکونتوز .10

 )شناختی(دهد حیرا توض یمنتشر اکسون بیآس .15

 )شناختی( دهد. حیقاعده جمجمه  را توض یخاص شکستگ مراقبتهای .16

 )شناختی( د.را شرح دهمغز ب بهاییاز بروز آس رییشگیو مهم پرستار را در پ یاساس نقش .15

 )شناختی( دهد. حیرا توض Decelearationو  Accrlearationسمیمکان .18

 )شناختی( دهد. حیاملاً توضدورال را ک یاپ هماتوم .19

 )مهارتی( اسکن را داشته باشد. یت یس شهیدر کل دورالیهماتوم اپ صیتشخ یتوانائ .04

 )شناختی( دهد. حیسابدورال را کاملاً توض هماتوم .01

 )مهارتی( اسکن را داشته باشد. یت یس شهیهماتوم سابدورال در کل صیتشخ یتوانائ .02

 شناختی() دهد. حیهای داخل مغزی را توض هماتوم .01

بطنههای مغهزی ،  تی، وضع تهینس پودایو ه تهیپردانسیه عاتیعمل ، ضا سمیاسکن مغز در حد مکان یت یرسیتفس .00

 )شناختی( دهد. حی، ادم مغزی و ...  را توض نیمدلا فتیش

 )شناختی( .دینما فیهای ضربه ای نخاع را تعر بیآس .05

 )رفتاری حرکتی( های ضربه ای نخاع را بشمارد . بیآس علل .06

 )شناختی( .دینما انیهای ضربه ای نخاع را ب بیدر آس ینیبال علائم .05

 )شناختی( .دینما فیرا تعر کینروژن شوک .08

 )شناختی( را شرح دهد. کیشوک نروژن ولوژییزیپاتوف .09

 )رفتاری حرکتی( .دینما ییشناسا بیرا با توجه به سطح آس ماریو توانمندی های ب تیمعلول .54

  )شناختی( دهد. حیتوض لیی ضربه ای نخاع را به تفصها بیپرستاری درآس مراقبتهای .51

 )شناختی( دهد. حیمغز را توض یعروق هاییماریبروز ب علل .52
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 )شناختی( مغز را شرح دهد. کیمیسکیموقت ا حملات .51

 )رفتاری حرکتی( مغز را بشناسد. کیسکمیحملات ا ینیبال علائم .50

 تی()شناخ دهد. حیمغز را توض کیسکمیکوری موقت در حملات ا علت .55

 )شناختی( دهد. حیعروق مغزی  را توض هاییماریب یصیتشخ روشهای .56

 )شناختی( دهد. حیمغز را توض یعروق هاییماریکواگولانت را در ب یدرمان با داروهای آنت تیاهم .55

عهروق مغهز  را  ههاییماریب ینیبهال علائمعروق مغز هاییماری(  علل بروز بزییو خونر یسکمی، ا ی) ترومبوز ، آمبول .58

 )شناختی(دهد.  حیتوض

 )شناختی( دهد. حیعروق مغز  را توض هاییماری، عملکرد مثانه و ...( وعوارض ب ی، ذهن ی،ارتباط ی) اختلالات درک .59

 )شناختی( دهد. حیعروق مغز  را توض هاییماریمقابلهای و مراقبت های پرستاری با عوارض ب طرحهای .64

 اختی()شن .دینما فیرا تعر ارییو سطوح مختلف هوش یهوشیب .61

 )شناختی( دهد. حیمختلف  را توض مارانیدر ب ارییکاهش سطح هوش علل .62

 )شناختی( دهد. حیرا توض  هوشیب ماریب ازهایین صیتشخ .61

 )شناختی( دهد. حیرا توض  هوشیب ماریپرستاری از ب مراقبتهای .60

 )شناختی( را مورد بحث قرار دهد. هوشیب ماریب یاز ادراکات حس تیمحروم .65

 )شناختی( دهد. حیرا توض  هوشیب ماریب هیتغذ روش .66

 )شناختی( ....( و دهد. ) زخم بستر ، عفونت حیرا توض  هوشیب مارانیب یحرکت یحس مشکلات .65

 )شناختی( دهد. حیرا توض  هوشیب ماریدر ب یباز بودن راه هوائ تیاهم .68

 )شناختی( صرع را به طور خلاصه را شرح دهد. جادیا علل .69

 )رفتاری حرکتی( .دینما ییصرع را شناسا انواع .54

 )شناختی( دهد. حیقبل و بعد از حمله صرع  را توض میعلا .51

 )شناختی( دهد. حیرا توض  مارستانیبه فرد مصروع در خارج از ب کمک .52

 )شناختی(پرستاری در تشنج را شرح دهد. مراقبتهای .51

 
 زشیابیو ار برکی، ت و تحلیل ، تجزیهکاربرد، دراکا، : دانشحیطه شناختی

 درونی شدن ارزشها، سازماندهی ارزشها، ارزشگذاری، واکنش ،دریافت ر:رفتا -حیطه نگرشی -

 عادی شدن ، هماهنگی حرکات ، دقت و سرعت، اجرای مستقل ، جرای تحت نظارتد، اتقلی: حیطه مهارتی -

 سخنرانی ، پرسش و پاسخ کلاسی ، بحث گروهی ، نمایش فیلم و اسلاید شیوه تدریس: 

 ویدئوپروژکتور، فیلم :مواد و وسایل آموزشی

 ارزشیابی دانشجو: شیوه
 (%14حضور فعال، مداوم و بدون غیبت ) -1

 (%14پروژه کلاسی ) -2

 (%24امتحان میان ترم ) -3

 (%64امتحان پایان ترم ) -4

 جمجلسه پنتاریخ امتحان میان ترم: 

 طبق برنامه امتحانات دانشکدهتاریخ امتحان پایان ترم:  

 (حضور فعال در کلاس و مشارکت در پرسش و پاسخ از اهمیت برخوردار است. )سایر تذکرهای مهم برای دانشجویان: 

 

   :  نحوه برخورد با غیبت و تاخیر دانشجومقررات و 

 کلهاس بهه ورود از دقیقه 01 از بیش تاخیر صورت ر د و یابند حضور تاخیر بدون درس کلاس جلسات تمام در 

 .باشند سهیم کلاس نظم حفظ در ترتیب بدین و کرده اجتناب
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 موجهه غیر غیبت اگر اي، دوره میان آزمونهاي در غیبت صورت نمایند )در شرکت اي دوره میان آزمونهاي در 

 است لازم معتبر گواهی ارائه با باشد، موجه غیبت چنانچه و شد خواهد منظور آزمون آن براي صفر باشد، نمره

 غیهر نماینهد، در مراجعه مربوطه استاد به امتحان انجام براي آزمون تاریخ از بعد هفته دو اکثر حد تا دانشجو

 شد.( خواهد صفرمنظور نمره اینصورت

 باشد مجاز حد از بیش غیبت صورتیکه باشد در بیشتر کلاس ساعات 01/4مجاز  حد از نباید کلاس در غیبت. 

 .شد خواهد منظور آن برای صفر نمره باشد، موجه غیر غیبتها چنانچه-الف

 شود می فحذ درسی واحد آن باشد، موجه غیر غیبتها 2/1از بیش چنانچه-ب

  نمره می گردد 5/4عدم غیبت کلاسی و حضور فعال در کلاس موجب اخذ -ج 

 وظایف و تکالیف دانشجو:

 شرکت فعال در بحث های کلاسی

 انجام تکالیف اعلام شده توسط استاد مربوطه

 درس: یمنابع اصل

، ویرایش چهاردهم، ترجمه فاطمه هومانی، هادی جعفری منش، مریم جودکی و معصومه  2418درسنامه برونر و سودارث  .1

 .1195رجبی.چاپ اول 

2.  Brunner &Suddarth’s Medical-Surgical Nursing, Suzanne CO'Connell Smeltzer,Brenda 
Edition thG Bare, Lippincott Williams & Wilkins, 18 

 و مراقبتهای مربوطه. اعصاب، مباحث بیماریهای 2418جراحی فیپس -اخلید .1

 (:مفید مستنداتمقاله و سایر )منابع سایر 

 

 

 

 

 جدول زمان بندی برنامه درسی .....
آمادگی لازم ملاحظات /  مدرس عنوان ساعت و تاریخ روز

دانشجویان قبل از شروع 

 کلاس

 .صبی در بیمار بیهوش را شرح دهدبررسی سریع ع 11-8 21/6/1441دوشنبه  

تعیین  FOUR ,GCS و  سطح هوشیاری را براساس مقیاس 

 .نماید

 .را تعیین نماید LOC سطوح هوشیاری

 روی یک فردای  گانه جمجمه 12بررسی کامل اعصاب  بتواند

  .انجام دهد

  .توضیح دهدبررسی کامل حرکتی را 

 .را توضیح دهدبررسی کامل بازتابها        

علی 

 افسری

مطالعه از کتاب معرفی 

 شده با توجه به اولویت

 .اهمیت رادیوگرافی ساده جمجمه و ستون فقرات را شرح دهد 11-8 22/6/1441دوشنبه

 .سی تی اسکن مغز را توضیح دهد

PET را توضیح دهد. 

SPECT را توضیح دهد. 

MRI را توضیح دهد. 

 دهد آنژیوگرافی مغزی و مراقبتهای خاص آن را توضیح

 .جایگاه التراسونوگرافی در بیماریهای مغز و اعصاب را توضیح دهد

Scan Risa را توضیح دهد 

" 

مطالعه از کتاب معرفی 

 شده با توجه به اولویت
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EEG را توضیح دهد 

EMGرا توضیح دهد. 

 .توضیح دهدبررسی پتانسیل الکتریکی اعصاب  را 

 پونکسیون مایع مغزی نخاعی را از نظر اندیکاسیون و مراقبت

 .توضیح دهدپرستاری  را 

 .توضیح دهدرا میلوگرافی  

 .توضیح دهدتست کالریک و تست تنسیلون  را  

 .توضیح دهدبررسی رفلکس اپنوکنیتیک و کاربرد آن  را 

 .افزایش فشار داخل جمجمه را شرح دهد 11-8 4/7/1441دوشنبه 

 .را توضیح دهد ICPمکانیسمهای جبرانی در افزایش

 .توضیح دهدم افزایش فشار داخل جمجمه  را علائ

 .را توضیح دهد ICP روشهای مانیتورینگ افزایش

 .توضیح دهدمعایت و محاسن هر یک از روشهای فوق  را 

 توضیح دهد وعوامل افزایش دهنده فشار داخل جمجمه  را 

 .توضیح دهدروشهای مقابله با این عوامل  را 

ار داخل جمجمه را بیان راقبت های پرستاری در افزایش فشم

 نماید.

" 

مطالعه از کتاب معرفی 

 شده با توجه به اولویت

آسیبهای مغزی را براساس نوع و ماهیت آسیب تقسیم بندی  11-8 11/7/1441 دوشنبه

 .نماید

 .توضیح دهدشکستگی خطی جمجمه و نحوه برخورد با آن  را  

 .یح دهدتوضشکستگی قاعده ، جمجمه و نحوه برخورد با آن  را 

 چشم راکون و -ینورهر –بررسی شکستگی قاعده جمجمه ) اتوره 

 .توضیح دهدعلامت باتل (  را 

 .کانکاشن را توضیح دهد

 .کونتوزیون را توضیح دهد

 آسیب منتشر اکسونی را توضیح دهد

 .توضیح دهدمراقبتهای خاص شکستگی قاعده جمجمه  را 

 بروز آسیبهای مغزنقش اساسی و مهم پرستار را در پیشگیری از 

 .بداند

 .را توضیح دهد Decelearation و Accrlearationمکانیسم

 .هماتوم اپی دورال را کاملاً توضیح دهد

 توانائی تشخیص هماتوم اپیدورال در کلیشه سی تی اسکن را

 .داشته باشد

 .هماتوم سابدورال را کاملاً توضیح دهد

تی اسکن را  توانائی تشخیص هماتوم سابدورال در کلیشه سی

 .اشته باشدد

 .هماتوم های داخل مغزی را توضیح دهد

 تفسیرسی تی اسکن مغز در حد مکانیسم عمل ، ضایعات

هیپردانسیته و هیپودا نسیته ، وضعیت بطنهای مغزی ، شیفت 

 .توضیح دهدادم مغزی و ...  را  مدلاین ،

" 

مطالعه از کتاب معرفی 

 شده با توجه به اولویت

 .آسیب های ضربه ای نخاع را تعریف نماید 11-8 12/7/1441دوشنبه

 . علل آسیب های ضربه ای نخاع را بشمارد

 .علائم بالینی در آسیب های ضربه ای نخاع را بیان نماید

 .شوک نروژنیک را تعریف نماید

 .پاتوفیزیولوژی شوک نروژنیک را شرح دهد

 شناسایی معلولیت و توانمندی های بیمار را با توجه به سطح آسیب

 .نماید

" 

مطالعه از کتاب معرفی 

 شده با توجه به اولویت
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 مراقبتهای پرستاری درآسیب های ضربه ای نخاع را به تفصیل توضیح

  دهد.

 .علل بروز بیماریهای عروقی مغز را توضیح دهد 11-8 22/7/1441دوشنبه

 .حملات موقت ایسکیمیک مغز را شرح دهد

 .غز را بشناسدعلائم بالینی حملات ایسکمیک م

 .توضیح دهدعلت کوری موقت در حملات ایسکمیک مغز را 

 .توضیح دهدروشهای تشخیصی بیماریهای عروق مغزی  را 

 اهمیت درمان با داروهای آنتی کواگولانت را در بیماریهای عروقی

 .مغز را توضیح دهد

علل بروز بیماریهای   ) ترومبوز ، آمبولی ، ایسکمی و خونریزی(

 زعروق مغ

  .توضیح دهدعلائم بالینی بیماریهای عروق مغز  را 

عوارض و ) اختلالات درکی ،ارتباطی ، ذهنی ، عملکرد مثانه و ...(

 .توضیح دهدبیماریهای عروق مغز  را 

 طرحهای مقابلهای و مراقبت های پرستاری با عوارض بیماریهای

 .توضیح دهدعروق مغز  را 

" 

مطالعه از کتاب معرفی 

 وجه به اولویتشده با ت

 .بیهوشی و سطوح مختلف هوشیاری را تعریف نماید 11-8 34/1/1441سه شنبه

 .توضیح دهدعلل کاهش سطح هوشیاری در بیماران مختلف  را 

 .توضیح دهدتشخیص نیازهای بیمار بیهوش  را 

 .توضیح دهدمراقبتهای پرستاری از بیمار بیهوش  را 

 .ش را مورد بحث قرار دهدمحرومیت از ادراکات حسی بیمار بیهو

 .توضیح دهدروش تغذیه بیمار بیهوش  را 

) زخم  .توضیح دهدمشکلات حسی حرکتی بیماران بیهوش  را 

 بستر ، عفونت

 (.... و

 .توضیح دهداهمیت باز بودن راه هوائی در بیمار بیهوش  را 

 .علل ایجاد صرع را به طور خلاصه را شرح دهد

 .دانواع صرع را شناسایی نمای

 .توضیح دهدعلایم قبل و بعد از حمله صرع  را 

 .توضیح دهدکمک به فرد مصروع در خارج از بیمارستان  را 

 .مراقبتهای پرستاری در تشنج را شرح دهد

" 

مطالعه از کتاب معرفی 

 شده با توجه به اولویت

مطالعه از کتاب معرفی  " جلسه رفع اشکال و پرسش و پاسخ 11-8 2/2/1441دوشنبه

 ده با توجه به اولویتش

 


