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 طرح درس ترمی

 

 

 هوشبرییوسته کارشناسی پ تحصیلی: یرشتهو  مقطع       اتاق عمل و هوشبری گروه آموزشی:        علوم پزشکی بروجرد دانشکده:

 های پس از بیهوشیمراقبت : درسنام 

 1بیهوشی  :نیاز پیش                           نظری :دنوع واح            واحد2 تعداد واحد:

  8-10 :اعتس 1404-1405سال تحصیلی  دوم، نیم سال هایکشنبه :روز-زمان برگزاری كلاس

 بروجرد یدانشکده علوم پزشک :مکان برگزاری

 محمد رستمی-الهام نظری :مدرس               الهام نظری :مسئول درس           12  :تعداد دانشجويان

 

  شرح دوره:

لنو  از ه و مراقبنت م آشننا شند یهوشیپس از ب یهااستانداردها و نحوه ارائه واحد مراقبت زات،یتجه ل،یدرس دانشجو با ساختار، وسا نیدر ا

را درک  یراحنپنس از عمنل ج یقادر خواهد بود عنوار  احتمنال نیهمچن ردیگیم ندیهستند را فرآ ژهیتوجهات و ازمندیکه ن یبستر مارانیب

 .دیاقدام نما یهوشیها تحت نظارت متخصص بو کمک به درمان آن حیگزارش صح ،یریشگیپ جهتنموده. در 
 

  هدف كلی:

 و شیپنا ،یهوشنیپنس از ب یهادر واحد مراقبت یبستر مارانیو مراقبت از ب یهوشیپس از ب یهاکار و اداره بخش مراقبت یاصول کل یریفراگ

 یپس از عمل جراح یگزارش عوار  احتمال

 

 : اهداف بینابینی

 

 استانداردهای ريکاوری — ۱جلسه 

  PACU های نیروی انسانی و متخصص بیهوشی در واحدآشنایی با استانداردهای طراحی، فازهای مراقبت و مسئولیت :هدف كلی

 :ويژهاهداف 

 .ها، ایمنی محیط(ها، دسترسیاستاندارد طراحی فضای فیزیکی واحد مراقبت پس از بیهوشی را بیان کند )موقعیت تخت .1

 .را شرح دهد فازهای مراقبت پس از بیهوشی .2

 .نسبت نیروی پرستاری به تخت را بیان نماید های واحد ریکاوری واستاندارد تعداد تخت .3

 .های پس از بیهوشی را فهرست و تشریح کندر واحد مراقبتهای متخصص بیهوشی دمسئولیت .4

 .اقبت پس از بیهوشی را ذکر کنددر مر ASA نظیر های بیهوشیهای کلیدی انجمناستانداردها و توصیه .5

 

 ماریو حمل و نقل بو پذيرش  PACU تجهیزات و وسايل — ۲جلسه 

 .از اتاق عمل تجهیزات ضروری ریکاوری و فرایند پذیرشآشنایی با  :هدف كلی

 :اهداف ويژه

 .را نام ببردتجهیزات ضروری در ریکاوری  .1

 .عملکرد و کاربرد هر یک از تجهیزات استاندارد ریکاوری را بیان کند .2

 .ت هر تخت ریکاوری را فهرست نمایدهای مربوط به مجاورتجهیزات لازم و ایمنی .3



  

2 

 

 .ا شرح دهدلیست اولیه( ر، چکپروتکل پذیرش بیمار از اتاق عمل )اطلاعات مورد نیاز، مدارک .4

 

  PACU-1 اختلالات فیزيولوژيکی در — ۳جلسه 

 .علل، تشخیص سریع و مداخلات اولیه در انسداد راه هوایی و هیپوکسمی پس از بیهوشیبا  ییآشنا :هدف كلی

 :اهداف ويژه

 وقانی پس از بیهوشی را نام ببرد علل انسداد راه هوایی ف .1

 هیپوکسمی شریانی را تشخیص دهد هایعلائم بالینی و شاخص .2

 .ا شرح دهدرها/معیارهای بالینی آن ضلانی باقیمانده را شناسایی کرده و تستع-های بلوک عصبینشانه .3

 .تنفسی را شرح دهدهای فوری بازکردن راه هوایی و اقدامات ساکشن، مانورهای دهان/فک و استفاده از وسیله کمکروش .4

 

  PACU-2 يکی دراختلالات فیزيولوژ — ۴جلسه 

 .شناسایی و مدیریت ادم ریوی، پیامدهای انتقال خون و ناپایداری همودینامیک و عوار  قلبی :هدف كلی

 :اهداف ويژه

 .قلبی را تشخیص دهدپایین ده های ادم ریوی و برونها، علائم و نشانهمکانیسم .1

 .را شرح دهد ناع آسیب ریوی مرتبط با انتقال خوانو .2

 .لیه را بیان کندبندی و رویکردهای اورا دستههمودینامیک پس از عمل ناپایداری علل  .3

 .دتشریح نمای جام یاعوار  قلبی پس از بیهوشی )مثلًا ایسکمی، نارسایی احتقانی، آریتمی( را شناسایی و اقدامات اولیه را ان .4

 

 درمانی و انتخاب روش مناسبهای مختلف اكسیژنروش —۵جلسه 

 .درمانی و توانایی انتخا  روش بر اساس نیاز بیمارهای اکسیژنکاربردی با روشآشنایی  :هدف كلی

 :اهداف ويژه

را  اسیون هرکدام( را نام ببرد و اندیکک ونتوری، ماسک غیر بازدمیدرمانی )کانولای بینی، ماسک ساده، ماسهای اکسیژنانواع روش .1

 .بیان کند

 .یف کنددرمانی را توصهای مختلف اکسیژنهای روشعوار  و محدودیت .2

 .معیارهای انتخا  روش و تنظیم درصد/جریان اکسیژن را براساس وضعیت بالینی بیمار توضیح دهد .3

 .ح دهددرمانی و نحوه گزارش تغییرات را شراصول پایش اثربخشی اکسیژن .4

 

 ۱و ...( وندیپ یهای)قلب و عروق، توراكس، اعصاب، جراح یتخصص یاعمال جراح یکاوريلازم در ر داتیتمه — ۶جلسه 

 .1و ...( وندیپ یهای)قلب و عروق، توراکس، اعصا ، جراح یتخصص یاعمال جراح یکاوریلازم در ر داتیتمه آشنایی با :هدف كلی

 :اهداف ويژه

ر دقلبی( را های مدیاستینال و ریتم های کلیدی در روند ریکاوری بیماران پس از جراحی قلب باز )از نظر همودینامیک، درنتفاوت .1

 .های عمومی توضیح دهدمقایسه با جراحی

مال ان پس از اعبیمار عوار  شایع همودینامیک و عروقی )مانند هیپوتانسیون، هیپرتانسیون واکنشی یا ایسکمی اندام( در ریکاوری .2

 .جراحی عروق را شناسایی کند

را  قدامات اولیهای توراکس تشخیص داده و یماران پس از جراحهای ریوی را در بعلائم اولیه پنوموتوراکس، خونریزی داخلی یا آسیب .3

 .شرح دهد

 

 2و ...( وندیپ یهای)قلب و عروق، توراكس، اعصاب، جراح یتخصص یاعمال جراح یکاوريلازم در ر داتیتمه — ۷جلسه 

 .2(و ... وندیپ یهای)قلب و عروق، توراکس، اعصا ، جراح یتخصص یاعمال جراح یکاوریلازم در ر داتیتمه آشنایی با :هدف كلی

 :اهداف ويژه
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ا در رمجمه( فشار داخل ج شیو افزا د،یجد یحس ای ینقص حرکت ،یاریکاهش س ح هوش لی)از قب کیعلائم هشداردهنده نورولوژ .1

 کند. ییاعصا  شناسا یپس از جراح مارانیب یکاوریر

 ،یوندیضو پععملکرد  نگیتوریپانکراس( را از نظر مان ایکبد  ه،یکل وندیعضو )مانند پ وندیپ یهایپس از جراح ژهیو یهامراقبت .2

 دهد. حیتوض وندیو رد حاد پ ییعوار  دارو

 

  یکاورير یدر ط مارانیلازم در مراقبت از ب داتیو تمه ریتداب — ۸جلسه 

 یکاوریر یدر ط مارانیلازم در مراقبت از ب داتیو تمه ریتداب آشنایی با :هدف كلی

 :اهداف ويژه

بت ان تحت مراقبیمار اصول پایه مانیتورینگ علائم حیاتی )شامل فشار خون، ضربان قلب، تعداد تنفس و اشباع اکسیژن خون( را در 1

 .در ریکاوری شرح دهد

تاری داخلات اولیه پرسقراری را تشخیص داده و مهای شایع مرحله ریکاوری از جمله درد، تهوع و استفراغ، لرز و بیعلائم و نشانه 2

 .متناسب با هر یک را توضیح دهد

ا رل عوار ( رو کنت معیارهای استاندارد ترخیص بیمار از ریکاوری )مانند نمره آلدرت، ثبات علائم حیاتی، س ح هوشیاری مناسب 3

 .نام برده و نحوه ارزیابی هر یک را شرح دهد

 ع اکسیژن( راهای قلبی، خونریزی و کاهش اشبایون، هیپرتانسیون، آریتمیعوار  احتمالی و شایع در این مرحله )نظیر هیپوتانس 4

 .شناسایی کرده و اقدامات اولیه و فوری در مواجهه با آنها را توضیح دهد

 

  PACU-3 اختلالات فیزيولوژيکی در — 9جلسه 

 .تهوع/استفراغ پس از عملتشخیص و مدیریت نقایص عملکرد کلیوی، رابدومیولیز، دلیریوم و آشنایی با  :هدف كلی

 :اهداف ويژه

 .معیارهای تشخیصی نقص عملکرد کلیوی و اولیگوری پس از عمل را بیان کند .1

 .یرانه/درمانی اولیه را توضیح دهدشناسد و اقدامات پیشگهای آزمایشگاهی رابدومیولیز را بعلائم و یافته .2

 .حی ی و دارویی را شرح دهدعلل و نحوه تشخیص دلیریوم پس از عمل و راهکارهای مدیریت م .3

 .ن نمایددرمان را بیاهای پیشگیری/را فهرست کرده و پروتکل PONV هایعوامل خ ر و درمان .4

 

   PACU-4در  یکيولوژيزیاختلالات ف — ۱0جلسه 

 .، فرایند خروج از بیهوشی و معیارهای ترخیص به بخشPACU شناخت اختلالات و مشکلات خونی در :هدف كلی

 :ويژهاهداف 

 .اختلالات هماتولوژیک شایع پس از عمل را تشخیص دهد .1

 .های ناشی از انتقال خون را شناسایی کرده و اقدامات ایمنی لازم را بیان کندهای واکنشعلل و نشانه .2

 یهوشی به بخش بستری را فهرست کندمعیارهای لازم جهت ترخیص بیمار از واحد مراقبت های پس از ب .3

 

   PACUدر  و انتقال خوندرد پس از عمل  — ۱۱جلسه

 .PACU درانتقال خون تشخیص درد پس از عمل و آشنایی با  :هدف كلی

 :اهداف ويژه

شرح  یاریتلف هوشبا س وح مخ مارانی( را در بیرفتار یارهایو مع VAS ،NRS یهااسیشدت درد )مانند مق یابیارز یهاروش .1

 .ردیکار گداده و به

را  کیهر  عیشا ینبها( را نام برده و عوار  جاNSAIDو  دهایوئیمتداول جهت کنترل درد حاد پس از عمل )از جمله اوپ یداروها .2

 دهد. حیتوض PACU طیدر مح

ا خون( ر قیزرتمرتبط با  یویاد رح بیو آس کیتیهمول ک،یزا، آلرژواکنش تب ریخون )نظ قیناخواسته به تزر یهاواکنش هیعلائم اول .3

 در مواجهه با هر کدام را شرح دهد. یداده و اقدامات فور صیتشخ
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هت پس از در دوره نقا تازه منجمد و پلاکت( را ی)گلبول قرمز فشرده، پلاسما یخون یهافرآورده قیتزر یاصل یهاونیکاسیاند .4

 نام ببرد. یهوشیب

 

 های بالینیكیس — ۱۲جلسه 

 .PACU های واقعیگیری برای کیسبالینی و تصمیمها در استدلال کارگیری آموختهبه :هدف كلی

 :اهداف ويژه

 .صورت تیمی تحلیل کندحداقل سه کیس بالینی رایج را به .1

 .دوین یک پلن مراقبتی برای هر کیس را انجام دهدتبندی اقدامات بالینی و اولویت .2

 .شخیص دهدای و زمان مناسب درخواست کمک/انتقال به س ح بالاتر را تحرفهارتباطات بین .3

 

 ونتیلاتورها: مودها و اصول اولیه — ۱۳جلسه 

 .ونتیلاتور آشنایی مقدماتی با مودهای تهویه مکانیکی و مفاهیم پایه :هدف كلی

 :اهداف ويژه

 .را نام ببرد (CMV/AC, SIMV, PSV, CPAP/BiPAP) مودهای پایه تهویه مکانیکی .1

 .عریف و کاربرد هرکدام را توضیح دهدرا ت trigger وFiO2, VT, Rate, PEEP مفاهیم کلیدی .2

 .اندیکاسیون هر مود را برای بیماران پس از عمل شرح دهد .3

 

 يیسرپا مارانیب یکاورير-Handoffو  صیترخ-مارانیثبت و گزارش اطلاعات ب یچگونگ — ۱۴جلسه 

 ییسرپا مارانیب یکاوریر-Handoffو  صیترخ-مارانیثبت و گزارش اطلاعات ب یچگونگآشنایی با  :هدف كلی

 :اهداف ويژه

وایی، مایعات شامل علائم حیاتی، س ح هوشیاری، وضعیت راه ه) PACU اجزای اصلی یک گزارش پرستاری دقیق و استاندارد در 1

 .دریافتی و دفعی، و عوار  احتمالی( را نام برده و نحوه مستندسازی آنها را شرح دهد

دهای بهبود پیام ( را درزمان بروز عوار ، اقدامات انجام شده و پاسخ بیمار به درماناهمیت ثبت دقیق وقایع حین ریکاوری )مانند  2

 .بالینی و کاهش خ اهای پزشکی توضیح دهد

بررسی ثبات  ،Modified Aldrete یا Aldrete ارزیابی نمره ترخیص مانند) PACU مراحل استاندارد فرآیند ترخیص بیمار از 3

 .و تأیید پزشک( را به ترتیب شرح دهد علائم حیاتی، کنترل درد و تهوع،

زیابی، وضعیت، زمینه، ار) SBAR ه مانندهای ساختاریافتمؤثر و ایمن )تحویل بیمار( را با تأکید بر روش Handoff اصول یک 4

 .توصیه( توضیح داده و اهمیت انتقال اطلاعات کامل به پرستار بخش را تحلیل کند

عات تر هوشیاری، توانایی راه رفتن، تحمل مایهای دقیقو ترخیص بیماران سرپایی )نظیر معیارهای کلیدی در فرآیند ریکاوری تفاوت 5

 .خوراکی و همراه داشتن یک مراقب مسئول( را در مقایسه با بیماران بستری شناسایی کرده و شرح دهد

 

 PACU در (ECG) های قلبیتشخیص ريتم — ۱۵جلسه 

 .هاو اقدامات فوری لازم در مواجهه با آریتمی های قلبی شایعشناسایی ریتم :هدف كلی

 :اهداف ويژه

 .شناسایی کند ECG ریتم نرمال سینوسی را روی مانیتور و نوار .1

کاردی( را تشخیص کاردی ب نی، برادیکاردی سینوسی، فیبریلاسیون دهلیزی، تاکیهای شایع و خ رناک پس از عمل )تاکیریتم .2

 .دهد

 شرحرا  (سازی دیفیبریلاتور، دارودرمانی اولیه طبق پروتکل، آمادهCPR) تیم در مواجهه با آریتمی خ رناکاقدامات اولیه و اعلام به  .3

 .دهد

 



  

5 

 

 های ويژه و مشکلات خاصمراقبت — ۱۶جلسه 

 .PACU های واقعیگیری برای کیسها در استدلال بالینی و تصمیمکارگیری آموختهبه :هدف كلی

 :اهداف ويژه

 .صورت تیمی تحلیل کندبالینی رایج را بهحداقل سه کیس  .1

 .دوین یک پلن مراقبتی برای هر کیس را انجام دهدتبندی اقدامات بالینی و اولویت .2

ای( را توضیح های زمینههای پیچیده )تروما، جراحی بزرگ، خ ر خونریزی، بیماران با بیماریهای خاص در کیسمشکلات و مراقبت .1

 .دهد

 

 

 های تدريس:شیوه

       پرسش و پاسخ             سخنرانی برنامه ریزی شده            سخنرانی

     (TBL) یادگیری مبتنی بر تیم      (PBL) یادگیری مبتنی بر حل مسئله       بحث گروهی

 :سایر موارد

 : وظايف و تکالیف دانشجو

 :یحضور جلسات -

  درس کلاسحضور به موقع در 

  قبل اتجلس یلب درسام العه م 

 کلاسهر  انیپا ایم رح شده در شروع  یارائه پاسخ به سوال ها 

  ترم انیپا آزمون های میانترم وشرکت در 

 :آنلاين جلسات -

 روم ینرم افزار اسکا در بستر کلاس یحضور به موقع در صورت برگزار 

 کلاس یبرگزار نیم رح شده در ح یارائه پاسخ به سوال ها 

  ترم انیپاآزمون شرکت در 

 

 :قوانین و مقررات كلاس

 حضوری/مجازی ز حضور در کلاسم العه خلاصه درس ارائه شده در سامانه قبل ا -1

 در ساعت مقرر حضوری/مجازی حضور در کلاس -2

 و توجه به مباحث ارائه شده حضوری/مجازی شرکت فعال در کلاس -3

 انجام تکلیف محوله -4

 

 

 وسايل كمک آموزشی:  

 : ببرید( ل فاً نام) سایر موارد                  کامپیوتر                  پروژکتورویدئو       وایت برد
 

 های مختلف دانشجو:نحوه ارزشیابی دانشجو و سهم هر كدام از فعالیت

 

 نمره از بیست فعالیت رديف

 1 انجام تکالیف در زمان مقرر 1

 4 آزمون میانترم کلاسی 2

 1 هاکلاسدر فعال حضور  3
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 14 امتحان پایان ترم 4

 نوع آزمون

      غلط -صحیح     جور کردنی              ایچندگزینه           پاسخ کوتاه        تشریحی

 -: )ل فا نام ببرید( سایر موارد

  
 

 :)لطفا نام ببريد(: منابع پیشنهادی برای مطالعه
 

 :منابع انگلیسی

1- Robert K.Stoelting .Ronald D.Miller.Basics of Anesthesia. Churchill Livingstone. Latest ed. 

2-Nagelhout J. & et al. Handbook of Nurse Anesthesia. Saunders/Elsevier. Latest ed. 

3- Richard D. & etal. Respiratory care Equipment. Lippincott . Latest ed. 

4- A.R. Aitkenhead,G.Smith . Textbook of Anesthesia . Churchill livingstone. Latest ed. 
 

 منابع فارسی:

 و همکاراناول  یاردون دیجمش دکتر مترجمان:-لریم ی. پاردو , رونالد دیس منوئل :سندگانینو -مبانی بیهوشی میلر

 
 

 بندی ارائه برنامه درسجدول زمان

 عنوان جلسه تاريخ رديف
ساعت 

 برگزاری 
 مدرس

 خانم دکتر نظری PACU 8-10 یاستانداردها 3/12/1404  1

 خانم دکتر نظری 10-8 ماریو حمل و نقل ب مارانیب رشیپذ - PACUتجهیزات و وسایل  10/12/1404  2

 خانم دکتر نظری PACU-1 8-10در  یکیولوژیزیاختلالات ف 17/12/1404  3

 خانم دکتر نظری PACU-2 8-10در  یکیولوژیزیاختلالات ف 24/12/1404  4

 خانم دکتر نظری 10-8 و انتخا  روش مناسب یدرمانژنیمختلف اکس یهاروش 16/1/1405  5

6  23/1/1405 
 کس،)قلب و عروق، تورا یتخصص یاعمال جراح یکاوریلازم در ر داتیتمه

 1و ...( وندیپ یهایاعصا ، جراح

 خانم دکتر نظری 8-10

7  30/1/1405 
 کس،)قلب و عروق، تورا یتخصص یاعمال جراح یکاوریلازم در ر داتیتمه

 2و ...( وندیپ یهایاعصا ، جراح

 خانم دکتر نظری 8-10

 خانم دکتر نظری ABG 8-10-یکاوریر یدر ط مارانیلازم در مراقبت از ب داتیو تمه ریتداب 6/2/1405  8

 محمد رستمی PACU-3 8-10در  یکیولوژیزیاختلالات ف 13/2/1405  9

 محمد رستمی PACU-4 8-10در  یکیولوژیزیاختلالات ف 20/2/1405  10

 محمد رستمی 10-8 و انتقال خون PACUدر  ییدارو تیریدرد پس از عمل و مد 27/2/1405  11

 محمد رستمی 10-8 ینیبال یهاسیک 3/3/1405  12

 محمد رستمی 10-8 پایه : مودها و اصوللاتورهایونت 10/3/1405  13

14  17/3/1405 

 مارانیثبت و گزارش اطلاعات ب یچگونگ

 Handoff ترخیص و

 ران سرپاییبیماریکاوری 

 محمد رستمی 8-10

 محمد رستمی PACU 8-10در  یقلب یهاتمیر صیتشخ 24/3/1405  15

 محمد رستمی 10-8 های ویژه و مشکلات خاصمراقبت 31/3/1405  16

خانم دکتر نظری  10-8 آزمون پایان ترم 7/4/1405  17
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 محمد رستمی

 

 


