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 گروه مامايی دانشگاه علوم پزشکی تبريز

  :    ياهداف كل
  ياجتماعـ  يروان يجسمان يازهايمار بر اساس نيمراقبت از ب يبا اصول و فنون كل ييآشنا .1  

   مامايي بخش ل و روش كار دريط، مقررات، وسايبا مح ييآشنا . 2   
  :يف اختصاصاهدا

  .ت نمايديحقوق بيمار را در كليه موارد رعامنشور  .1
 .رش كنديپذ بخش دانشجو قادر باشد مادر را در  .2
 .ح كنترل كنديفشار خون مادر را به طور صح .3
 .ح كنترل كنديبه طور صح را ال مادريرادنبض  .4
 .طور صحيح كنترل نمايده بتنفس مادر را  .5
 .كند ح كنترليرا بطور صح درجه حرارت مادر .6
 .ه ها را خارج كنديپانسمان زخم را انجام داده و در صورت لزوم بخ بستري ماران يب يبرا .7
  .داروهاي خوراكي مادر را بدهد .8
 .داروهاي ركتال مادر را بدهد .9

 . تزريقات عضلاني را با روش صحيح انجام دهد .10
 تزريقات زير جلدي  را با روش  صحيح انجام دهد .11
 .هدي را با كمك مربي انجام دراپتزريقات وريدي و سرم ت .12
  .مواقع ضروري سرم بيمار را تعويض  نموده و در صورت لزوم سرم را خارج كرده يا هپارين لاك كنددر  .13
 .برگه جذب و دفع بيمار را تكميل كند .14
 . ت لزوم سوند بيمار را خارج نمايددر مواقع ضروري بيمار را سونداژ نموده و در صور .15
  .كيسه يخ و  كيف آب گرم بر حسب نياز استفاده نمايد براي كنترل محل اپي از .16
 .بنمايداكسيژن تراپي  بيمار در مواقع ضروري براي .17
 .با اصول صحيح بيمار را از تخت حركت دهد .18
 بر درست كردن تخت با بيمار و بدون بيمار نظارت داشته باشد. .19
 . براي هر بيمار رژيم غذايي مناسب را اعمال  نمايد .20
  .دسب جهت تسكين درد را اتخاذ نمايبيمار توجه كرده و راهكارهاي منابه علايم درد  .21

  



 گروه مامايی دانشگاه علوم پزشکی تبريز

   دوره ياهداف درس )1(جدول 
سطح  روش آموزش  يريادگيعرصه   ياهداف رفتار

 يريادگي
 يهاحداقل يريادگي يتهايفعال

  يريادگي
  يابيروش ارز

منشور حقوق بيمار را در   .1
  .ت نمايديكليه موارد رعا

  نيبال
 يا بخش مامايي(

  )زنانجراحي 

توسط  يحيروش توض
  مربي 

  يعاطف
رعايت حقوق (

انساني و 
  )اخلاقي مادر

  .با مادر داشته باشد يميبرخورد دوستانه و صم .1
 .كند يمورد خوددار يخشن و ب يهايمادر و دستكار ير ضرورينات غياز معا .2
 .مادر را به سوال كردن و طرح نگرانيهاي خودش ترغيب نمايد .3
  .مادر پاسخ دهد يها يبه سوالات و نگران .4

چك ليست مطابق   كليه موارد 
  فعاليتهاي ياد گيري

دانشجو قادر باشد مادر را  .2
  .رش كنديدر بخش  پذ

  نيبال  
يا  ييبخش ماما( 

  ) جراحي زنان

مهارت  يانجام عمل
و روش  يتوسط خود مرب

   يحيتوض

  .با مادر برقرار كند يارتباط مناسب .1  يمهارت
 .و صفحات پرونده را كنترل نمايد بگيردپرونده بيمار را تحويل  .2
  .بيمار را به تخت مربوطه راهنمايي كند .3
  .كارت رژيم غذايي و فعاليت بيمار را بالاي سرش نصب كند .4

مطابق  ستيچك ل  بار  2
  فعاليتهاي ياد گيري

فشار خون مادر را به طرز   .3
  .ح كنترل كنديصح

  نيبال
 يا بخش مامايي(

  )زنانجراحي 

مهارت  يكينيش كلينما
   توسط مربي

  ضميمه ستيچك ل  بار  10  عمل نمايد ) كنترل فشار خون ( طبق چك ليست مربوطه   يمهارت

ه ال مادر را بينبض راد  .4
  .ح كنترل كنديطور صح

  نيبال
 يا بخش مامايي(

  )جراحي زنان

مهارت  يكينيش كلينما
  يتوسط مرب

  ضميمه چك ليست  بار  10  ايدعمل نم )حياتي كنترل علايم (طبق چك ليست مربوطه   يمهارت

طور ه بتنفس مادر را  .5
  .صحيح كنترل كند 

  نيبال
يا بخش مامايي (

  )جراحي زنان

مهارت  يانجام عمل
  يتوسط خود مرب

  ضميمه ستيچك ل  بار  10  عمل نمايد) كنترل علايم حياتي (طبق چك ليست مربوطه   يمهارت

ه درجه حرارت مادر را ب  .6
  .ح كنترل كنديطور صح

  نيبال
يا بخش مامايي (

  )جراحي زنان

مهارت  يانجام عمل
  يتوسط خود مرب

  ضميمه ستيچك ل  بار  10  عمل نمايد) كنترل علايم حياتي (طبق چك ليست مربوطه   يمهارت

ماران مراجعه كننده يب يبرا  .7
پانسمان زخم را انجام داده 

ه ها يو در صورت لزوم بخ
  .را خارج كند

  نيبال
يا بخش مامايي (

  )نانجراحي ز

مهارت  يانجام عمل
  يتوسط خود مرب

  .ح دهديمار توضيروش كار را به ب .1  يمهارت
 .)hand rubbing(دهد سپتيك مالش دستها را به روش آسپتيك شسته  يا با ماده آنتي .2
 .مار از پاراوان استفاده كنديب يجهت راحت .3
قت برداشته و ف را با ديده و چسبها را شل كند و پانسمان كثيكبار مصرف پوشيدستكش  .4

 .اندازديبه سطل آشغال ب
 .كند يترشحات بررس يمقدار و بو –محل زخم را از نظر نوع  .5

  چك ليست  بار2



 گروه مامايی دانشگاه علوم پزشکی تبريز

سطح  روش آموزش  يريادگيعرصه   ياهداف رفتار
 يريادگي

 يهاحداقل يريادگي يتهايفعال
  يريادگي

  يابيروش ارز

 .ل را آماده كنديده و وسايل پوشيدستكش استر .6
ن شستشو را يط آلوده با بتاديكمتر به مح يط با آلودگيز، از محيتم يجراح يدر زخم ها .7

 .انجام دهد
و بعد از هر استفاده آنرا داخل . ردن استفاده كندز كيكبار جهت تمياز هر تكه گاز فقط  .8

 .اندازديسطل آشغال ب
 .ح خارج كنديمار را به طرز صحيه بيدر صورت لزوم بخ .9

 .زخم گذاشته و با چسب ببندد يل خشك رويه گاز استريك لاي .10
 .را به اطلاع پزشك برساند يا خوني يترشح بدبو و عفون – يهر گونه سرخ .11
 .مار بدهديمراقبت از زخم به بنه يآموزش لازم در زم .12
  .مار ثبت كنديب  جر انجام شده را در پروندهيپروس .13

خوراكي مادر را داروهاي   .8
  .بدهد

  نيبال
  ييبخش ماما(
  )يا جراحي زنان 

مهارت  يانجام عمل
  يتوسط خود مرب

  ميمهض چك ليست  بار 4  عمل نمايد) داروهاي خوراكي  (طبق چك ليست مربوطه    يمهارت

مادر را داروهاي ركتال  .9
    .بدهد

  بالين
  )بخش مامايي(

انجام عملي مهارت 
  توسط خود مربي

  ضميمه چك ليست  بار 2  عمل نمايد)  داروهاي ركتال (طبق چك ليست مربوطه   مهارتي

تزريقات عضلاني را   .10
. باروش  صحيح انجام دهد

  نيبال
  ييبخش  ماما(
  )يا جراحي زنان 

مهارت  يانجام عمل
  يتوسط خود مرب

  ضميمه ستيچك ل  بار  2  عمل نمايد)  تزريق عضلاني ( طبق چك ليست مربوطه    يمهارت

 تزريقات زير جلدي  را با .11
  روش  صحيح انجام دهد

  بالين
يا  بخش  مامايي(

  )جراحي زنان

انجام عملي مهارت 
  توسط خود مربي

  ضميمه چك ليست  بار  2  عمل نمايد)  تزريق زير جلدي (طبق چك ليست مربوطه   مهارتي

تزريقات وريدي و سرم  .12
تراپي را با كمك مربي انجام 

  دهد،

  بالين
  بخش  مامايي (

  )يا جراحي زنان

انجام عملي مهارت 
  توسط خود مربي

  . سرم درماني را طبق چك ليست مربوطه انجام دهد   مهارتي
 . هددطبق چك ليست مربوطه انجام  درصورت داشتن تزريق وريدي ،

 
 
  

  چك ليستهاي ضميمه  ارب 2
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سطح  روش آموزش  يريادگيعرصه   ياهداف رفتار
 يريادگي

 يهاحداقل يريادگي يتهايفعال
  يريادگي

  يابيروش ارز

در مواقع ضروري سرم  .13
بيمار را تعويض  نموده و در 

  صورت لزوم 
سرم را خارج كرده يا هپارين 

  . لاك كند 
   

  بالين
  بخش  مامايي(
  )يا جراحي زنان 

انجام عملي مهارت 
  توسط خود مربي

ا وجود نشت ، در صورت  اتمام سرم قبلي يا تغيير نوع سرم تجويزي  توسط پزشك ي  .1  مهارتي
خونريزي يا التهاب در محل تزريق وريدي و يا انسداد در سيستم جريان محلول وريدي 

  . تصميم به تعويض سرم بيمار بگيرد 
وسايل لازم را در اتاق كار آماده كرده وبر اساس دستور پزشك در پرونده و چك كردن آن  .2

آن الصاق نموده ،  نزد  با كاردكس، سرم صحيح را آماده كرده و اتيكت سرم  را روي
  . بيمار بياورد 

  . به بيمار روش كار را توضيح دهد  .3
  )hand rubbing(دهد سپتيك مالش دستها را به روش آسپتيك شسته  يا با ماده آنتي .4
به زمان تعويض ست سرم توجه كرده در صورت پايان زمان مصرف آن را نيز تعويض كند  .5

 .  
لكل روي در پوش سرم را پاك كرده و اجازه دهد كه ست سرم را كلمپ كرده، با پنبه ا .6

  .خوب خشك شود 
سر ست سرم را داخل داخل درپوش فرو كرده و سپس سرم را برگردانده واز پايه سرم  .7

  .آويزان بكند 
  .براي خارج كردن سرم مراحل زير را بكار ببرد  .8
  . به بيمار روش كار را توضيح دهد  .9

 hand(دهد سپتيك مالش با ماده آنتي دستها را به روش آسپتيك شسته  يا .10
rubbing(  

  .براي پيشگيري از آلوده شدن دستها دستكش بپوشد  .11
  سرم و چسبهاي ثابت كننده سوزن را شل كرده و يك قطعه گاز يا پنبه  استريل   .12

را روي محل ورود سوزن به وريد قرار داده  و در حالي كه گاز استريل را با دست غير غالب 
ورود سوزن نگهداشته است با دست غالب خود سوزن يا آنژيوكت را در  خود در محل

  . مسير وريد بيرون بكشد 
دقيقه در محل وارد   3- 2بلافاصله فشار محكمي به كمك گاز يا پنبه استريل براي مدت  .13

  .كرده و در صورت بروز خونريزي دست بيمار را بالاتر نگه دارد 

چك ليست فعاليتهاي   بار 2
  آموزشي
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سطح  روش آموزش  يريادگيعرصه   ياهداف رفتار
 يريادگي

 يهاحداقل يريادگي يتهايفعال
  يريادگي

  يابيروش ارز

در صورت لزوم اطراف ناحيه تزريق را تميز كرده و به آنژيوكت خارج شده دقت كند كه  .14        
در صورت شكسته شدن سوزن يا آنژيوكت در ( آيا كامل خارج شده يا شكسته است 

داخل وريد و باقي ماندن قطعات آن در رگ بلافاصله بايد رگ را لمس كرده و درصورت 
وريد، در بالاتر از محلي كه تكه جدا شده را لمس  قابل لمس بودن تكه شكسته شده در

  . و به مربي اطلاع دهد ) شده تورنيكت بسته شود
  . بياندازد    safety boxسوزن يا آنژيوكت خارج شده را به طريق صحيح در  .15
در صورت قطع انفوزيون سرم و نياز به تامين راهي براي دادن متناوب داروهاي وريدي  .16

محل تزريق وريدي را در صورت قابل (يب زير  هپارين لاك كند رگ مورد نظر به ترت
مشاهده بودن مورد بررسي قرار داده و از باز بودن آنژيوكت اطمينان حاصل كرده و  در 

صورت وجود نشانه هاي مربوط به التهاب يا نشت زير جلدي ، تزريق را  در محل جديد 
  )انجام دهد 

  . چسب نمايان كند  انتهاي آنژيوكت را با شل كردن نوار .17
  .ست تزريق وريدي را به منظور قطع جريان كلمپ كند .18
  . يك عدد گاز استريل را در زير انتهاي آنژيوكت قرار دهد  .19
 با استفاده از روش استريل بسته كلاهك تزريق متناوب را باز كرده در دسترس قرار دهد  .20
ه و با استفاده از انگشت با دست غير غالب خود به آرامي آنژيوكت را در محل ثابت كرد .21

كوچك فشار ملايمي بر وريد وارد نموده و با دست غالب خود به آرامي ست تزريق 
  . وريدي را چرخانده و آن را از آنژيوكت جدا كرده و سر آن را داخل رسيور قرار دهد

كلاهك تزريق متناوب را در محل بر روي انتهاي آنژيوكت قرار داده و با رعايت روش  .22
  . آن را چرخانده تا محكم بسته شود  استريل

طبق مقررات موسسه از سرم فيزيولوژي يا هپارين براي باز نگهداشتن آنژيوكت استفاده  .23
  . كند 

  . دستكش ها را خارج كند  .24
  . با استفاده از روش آموخته شده  قبلي آنژيوكت را در محل ثابت كند  .25
ز پانسمان غير قابل نفوذ در زمان به بيمار در مورد عدم دستكاري آنژيوكت، استفاده ا .26

  .استحمام ،و گزارش التهاب و قرمزي در محل ،آموزش دهد
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سطح  روش آموزش  يريادگيعرصه   ياهداف رفتار
 يريادگي

 يهاحداقل يريادگي يتهايفعال
  يريادگي

  يابيروش ارز

برگه جذب و دفع بيمار .  14
 .را تكميل كند

  

  بالين
يا  بخش مامايي(

  )جراحي زنان
  

انجام عملي مهارت 
  توسط خود مربي

نده از شيفت قبل را در شروع هر شيفت كاري ميزان ادرار كيسه ادرار و حجم سرم باقيما .1  مهارتي
  .در محل مربوطه يادداشت كند

  .در طول شيفت كاري به حجم سرم دريافتي بيمار توجه كند .2
  .توسط بيمار را يادداشت كند...)  چاي، آبميوه، آب و (حجم مايعات خوراكي دريافت شده  .3
  ).گيري با كيسه ادرار يا با ظرف مدرجاندازه(ميزان ادرار دفع شده را كنترل كند  .4
  .در صورت استفراغ حجم آن را يادداشت نمايد .5
هاي داخل بدن و خون و مايعات جمع شده از درن(حجم ساير مايعات دفع شده از بدن  .6

  .گيري كندرا اندازه....) 
در آخر هر شيفت كاري ميزان مايعات دريافت شده از طريق خوراكي و تزريقي را جمع  .7

استفراغ، ادرار، (مايعات خارج شده از بدن  زده و در محل مربوطه يادداشت كند و ميزان
  .را جمع زده و در محل مربوطه يادداشت نمايد...) خون و 

فعاليتهاي  چك ليست  بار 2
  آموزشي

در مواقع ضروري بيمار را .  15
سونداژ نموده و در صورت 

لزوم سوند بيمار را خارج 
  .نمايد 

  بالين
يا  بخش مامايي(

  )جراحي زنان
  

ت انجام عملي مهار
  توسط خود مربي

 .عمل نمايد) سوند گذاري ( طبق چك ليست مربوطه  .1  مهارتي
در صورت نياز جهت خارج كردن سوند با رعايت اصول لازم و به روش استريل پس از  .2

به بيمار در . آسپيره كردن محلول فيكس كننده به نرمي و آهستگي سوند را خارج نمايد
 . د مورد شستشوي پرينه آموزش داده و كمك كن

  . مقدار، شفافيت ، رنگ ادرار باقي مانده  در كيسه و زمان خارج كردن سوند  را ثبت كند  .3

ضميمه و   چك ليست  بار 2
  فعاليتهاي آموزشي

براي كنترل محل اپي از .  16
كيسه يخ و كيف آب گرم 

بر حسب نياز استفاده 
  .نمايد

  بالين
يا  بخش مامايي(

  )جراحي زنان

انجام عملي مهارت 
  خود مربيتوسط 

  .روش كار را به بيمار توضيح دهد .1  مهارتي
 .دستها را بشويد و وسايل لازم را در اتاق كار آماده كرده و بالاي سر بيمار بياورد  .2
  جهت راحتي بيمار از پاراوان استفاده كند  .3
  .به بيمار پوزيشنن مناسب بدهد .4
ز از كمپرس گرم يا محل اپي را از نظر ادم، هماتوم، ترشحات كنترل كند و بر حسب نيا .5

  . كيسه يخ با يك پوشش پارچه اي تميز استفاده نمايد 
  به عكس العمل بيمار توجه نمايد و بعد از نيم ساعت كمپرس را بردارد  .6

فعاليتهاي  چك ليست  بار 2
  آموزشي

در مواقع ضروري براي .  17
  اكسيژن تراپي بنمايد

  بالين
بخش مامايي يا (

  )جراحي زنان

 انجام عملي مهارت
  توسط خود مربي

  چك ليست ضميمه  بار 1  .انجام مي دهد ) اكسيژن درماني  ( طبق چك ليست مربوطه  مهارتي



 گروه مامايی دانشگاه علوم پزشکی تبريز

سطح  روش آموزش  يريادگيعرصه   ياهداف رفتار
 يريادگي

 يهاحداقل يريادگي يتهايفعال
  يريادگي

  يابيروش ارز

بر درست كردن تخت با . 18
بيمار و بدون بيمار نظارت 

  داشته باشد 

  بالين
يا  بخش مامايي(

  )جراحي زنان

انجام عملي مهارت 
  توسط كادر مربوطه 

  .  . كنترل ميكند ) دن تخت با بيمار و بدون بيمار درست كر(مربوطه   طبق چك ليست  مهارتي
  

  چك ليست ضميمه  بار 2

با اصول صحيح بيمار را از  19
 .تخت حركت دهد

  

  بالين
يا  بخش مامايي(

  )جرحي زنان

انجام عملي مهارت 
  توسط خود مربي

 .روش كار را به بيمار توضيح دهد  .1  مهارتي
اهاي بيمار را از بستر بيرون آورده و آويزان با نگه داشتن سر و گردن بيمار و در حاليكه پ  .2

 .دقيقه بيمار را در اين وضعيت نگه دارد  5. كند، به بيمار كمك كند تا بنشيندمي
 . به بيمار كمك كند تا بايستد .3
  .  بيمار را راه ببرد   با كمك .4

فعاليتهاي   چك ليست  بار 2
  آموزشي

براي هر بيمار رژيم .  20
  .نمايد  غذايي مناسب را اعمال

  بالين
  )بخش مامايي(

انجام عملي مهارت 
  توسط خود مربي

  . با توجه به پرونده بيمار كارت  رژيم غذايي لازم را بالاي سر بيمار نصب كند .1  مهارتي
  . بر حسن اجراي رژيم غذايي توسط بيمار نظارت كند .2
  . وضيح دهدبه محض دستور  تغيير رژيم غذايي بيمار كارت را تعويض نموده و به بيمار ت .3

فعاليتهاي  چك ليست  بار 2
  آموزشي

به علايم درد بيمار توجه  .21
كرده و راهكارهاي مناسب 
جهت تسكين درد را اتخاذ 

  .نمايد

  بالين
يا  بخش مامايي(

  )بخش زنان
  

انجام عملي مهارت 
  توسط خود مربي

  .به علايم درد در بيمار توجه كند  .1  مهارتي
  . هددر صورت داشتن درد به مربي اطلاع د .2
  .در صورت نياز دستورات لازم را طبق پرونده انجام دهد .3

فعاليتهاي  چك ليست  بار 2
  آموزشي

  
 



 گروه مامايی دانشگاه علوم پزشکی تبريز

  ادداشت روزانه دانشجويبرگ )2(جدول 
  ادداشت روزانهيل برگ يدستورالعمل تكم

  :رددگادداشت ي() ك بار انجام شده تعداد آن درداخل يش از يت بيكه هر فعال يد در صورتير استفاده و در ستون مربوطه درج نمايم زياز علا يريادگي يتهايرود در مورد فعال ياز دانشجو انتظار م
E :امدهيآموزش د          E- :امدهيآموزش ند          O+:    ام مشاهده كرده        O-:     ام كردهنمشاهده        P+  :انجام داده ام مستقل        P-  :انجام داده ام  با كمك  

  دهم  نهم  هشتم  هفتم  روز ششم  روز پنجم  روز چهارم  روزسوم  روز دوم  روز اول  فعاليتهاي يادگيري

                 .منشور حقوق بيمار را در كليه موارد رعايت نمايد .1
                  .دانشجو قادر باشد مادر را دربخش پذيرش كند .2
                  .فشار خون مادر را به طرز صحيح كنترل كند .3
                 .رل كندنبض راديال مادر را بطور صحيح كنت .4
                  .تنفس مادر را به طور صحيح كنترل نمايد .5
                 .درجه حرارت مادر را بطور صحيح كنترل كند .6
                  .براي بيماران  بستري پانسمان زخم را انجام داده و در صورت لزوم بخيه ها را خارج كند .7
                  .داروهاي خوراكي مادر را بدهد .8
                  .هاي ركتال مادر را بدهددارو .9

                  .تزريقات عضلاني را با روش صحيح انجام دهد .10
                  .تزريقات زير جلدي را با روش صحيح انجام دهد .11
                  .تزريقات وريدي و سرم تراپي را با كمك مربي انجام دهد .12
                 .در مواقع ضروري سرم بيمار را تعويض نموده و در صورت لزوم سرم را خارج كردده يا هپارين لاك كند .13
                 .برگه جذب و دفع بيمار را تكميل كند .14
                  .در مواقع ضروري بيمار را سونداژ نموده و در صورت لزوم سوند بيمار را خارج نمايد .15
                  .از كيسه يخ  و آب گرم بر حسب نياز استفاده نمايدبراي كنترل محل اپي .16
                 .در مواقع ضروري براي بيمار اكسيژن تراپي بنمايد .17
                  .با اصول صحيح بيمار را از تخت حركت دهد .18
                  .بر درست كردن تخت با بيمار و بدون بيمار نظارت داشته باشد .19
                  .غذايي مناسب را اعمال  نمايدبراي هر بيمار رژيم  .20
                  .به علايم درد بيمار توجه كرده و راهكارهاي مناسب جهت تسكين درد را اتخاذ نمايد .21

  



 گروه مامايی دانشگاه علوم پزشکی تبريز

  ديجد يريادگيثبت موارد  3جدول 
  ده اميآموزش د  يريادگي يتهايفعال

  

 دانشجو يابيارز  انجام داده ام مشاهده كرده ام
شرفت ياز پ
 يريادگي
  )0-20(ودخ

از  ي استادابيارز
 يريادگيپيشرفت 
كنفرا  يمطالعه شخص  )0-20(دانشجو 

  نس
  مستقل  با كمك  تعداد

  تعداد  تعداد تعداد  تعداد
             .نشور حقوق بيمار را در كليه موارد رعايت نمايدم .1

            .دانشجو قادر باشد مادر را دربخش پذيرش كند .2

             .صحيح كنترل كند فشار خون مادر را به طرز .3

             .نبض راديال مادر را بطور صحيح كنترل كند .4

             .تنفس مادر را به طور صحيح كنترل نمايد .5

             .درجه حرارت مادر را بطور صحيح كنترل كند .6

             .براي بيماران  بستري پانسمان زخم را انجام داده و در صورت لزوم بخيه ها را خارج كند .7

             .داروهاي خوراكي مادر را بدهد .8

            .داروهاي ركتال مادر را بدهد .9

            .تزريقات عضلاني را با روش صحيح انجام دهد .10

             .تزريقات زير جلدي را با روش صحيح انجام دهد .11

             .تزريقات وريدي و سرم تراپي را با كمك مربي انجام دهد .12

            .ار را تعويض نموده و در صورت لزوم سرم را خارج كردده يا هپارين لاك كنددر مواقع ضروري سرم بيم .13

 .برگه جذب و دفع بيمار را تكميل كند .14
           

  .در مواقع ضروري بيمار را سونداژ نموده و در صورت لزوم سوند بيمار را خارج نمايد .15
           

  .از استفاده نمايدبراي كنترل محل اپي از كيسه يخ  و آب گرم بر حسب ني .16
              

  . در مواقع ضروري براي بيمار اكسيژن تراپي بنمايد .17
              

  .با اصول صحيح بيمار را از تخت حركت دهد .18
              

  .بر درست كردن تخت با بيمار و بدون بيمار نظارت داشته باشد .19
              

  .براي هر بيمار رژيم غذايي مناسب را اعمال  نمايد .20
           

  .يم درد بيمار توجه كرده و راهكارهاي مناسب جهت تسكين درد را اتخاذ نمايدبه علا .21
           

  
 



 گروه مامايی دانشگاه علوم پزشکی تبريز

  یابيست ارزشيچك ل) ٤(جدول 
 يعال  يريادكي يتهايفعال  ياهداف رفتار

)1(  
  خوب

)75/0(  
  متوسط

)5/0(  
  فيضع

)25/0(  
          .مادر داشته باشد با يميبرخورد دوستانه و صم .1  .ت نمايديحقوق بيمار را در كليه موارد رعامنشور  .1

          .كند يمورد خوددار يخشن و ب يهايمادر و دستكار يرضرورينات غياز معا .2

          .مادر را به سوال كردن و طرح نگرانيهاي خودش ترغيب نمايد .3

         .مادر پاسخ دهد يها يبه سوالات و نگران .4

          .با مادر برقرار كند يارتباط مناسب .1  .رش كنديدانشجو قادر باشد مادر را در بخش پذ .2

          .پرونده بيمار را تحويل بگيردو صفحات پرونده را كنترل نمايد .2

          . بيمار را به تخت مربوطه راهنمايي كند .3

          .كارت رژيم غذايي و فعاليت بيمار را بالاي سرش نصب كند .4

          ونطبق چك ليست كنترل فشار خ  .فشار خون مادر را به طرز صحيح كنترل كند .3

          طبق چك ليست كنترل علايم حياتي .نبض راديال مادر را بطور صحيح كنترل كند  .4

          علايم حياتي طبق چك ليست كنترل   .تعداد تنفس مادر را بشمارد  .5

          علايم حياتيطبق چك ليست كنترل   .درجه حرارت مادر را بطور صحيح كنترل كند  .6

ان زخم را انجـام داده  ماران مراجعه كننده پانسميب يبرا  .7
  .ه ها را خارج كنديو در صورت لزوم بخ

         .ح دهديمار توضيروش كار را به ب .1

          .ديدستها را بشو .2

         .مار از پاراوان استفاده كنديبيجهت راحت .3

          .دازدانيف را با دقت برداشته و به سطل آشغال بيده و چسبها را شل كند و پانسمان كثيكبار مصرف پوشيدستكش .4

          .كند يترشحات بررس يمقدار و بو –محل زخم را از نظر نوع  .5

          .ل را آماده كنديده و وسايل پوشيدستكش استر .6

          .ن شستشو را انجام دهديط آلوده با بتاديكمتر به مح يط با آلودگيز، از محيتم يجراح يدر زخم ها .7

          .اندازديو بعد از هر استفاده آنرا داخل سطل آشغال ب. تفاده كندز كردن اسيكبار جهت تمياز هر تكه گاز فقط  .8

         .ح خارج كنديمار را به طرز صحيه بيدر صورت لزوم بخ .9

         .زخم گذاشته و با چسب ببندديل خشك رويه گاز استريك لاي .10

  .را به اطلاع پزشك برساند يا خوني يترشح بدبو و عفون – يهر گونه سرخ .11
        

 .مار بدهدينه مراقبت از زخم به بيوزش لازم در زمآم .12
        

 .مار ثبت كنديبييجر انجام شده را در پرونده سرپايپروس .13
        



 گروه مامايی دانشگاه علوم پزشکی تبريز

 يعال  يريادكي يتهايفعال  ياهداف رفتار
)1(  

  خوب
)75/0(  

  متوسط
)5/0(  

  فيضع
)25/0(  

  طبق چك ليست داروهاي خوراكي  داروهاي خوراكي مادر را بدهد  .8
        

  طبق چك ليست داروهاي ركتال  داروهاي  ركتال  مادر را بدهد  .9
        

  طبق چك ليست  تزريق عضلاني  وش  صحيح انجام دهدتزريقات عضلاني  را بار  .10
        

  طبق چك ليست  تزريق زير جلدي  تزريقات زير جلدي  را باروش  صحيح انجام دهد  .11
        

بـا كمـك مربـي     تزريقات  وريدي و سـرم تراپـي   را     .12
  انجام دهد

  سرم تراپي و تزريق وريديطبق چك ليست  
        

ويض نمــوده و در در مواقــع ضــروري ســرم بيمــار را تعــ .13
  .صورت لزوم سرم را خارج كردده يا هپارين لاك كند

در صورت  اتمام سرم قبلي يا تغيير نوع سرم تجويزي  توسط پزشك يا وجود نشت ، خونريزي يا التهاب در محل تزريق  .1
  . وريدي و يا انسداد در سيستم جريان محلول وريدي تصميم به تعويض سرم بيمار بگيرد 

        

صحيح  -  3- 3- 3لازم را در اتاق كار آماده كرده وبر اساس دستور پزشك در پرونده و چك كردن آن با كاردكس، سرم  وسايل .2
 .را آماده كرده و اتيكت سرم  را روي آن الصاق نموده ،  نزد بيمار بياورد

        

         .به بيمار روش كار را توضيح دهد .3

          )hand rubbing(دهد سپتيك مالش ماده آنتيدستها را به روش آسپتيك شسته  يا با  .4

         .به زمان تعويض ست سرم توجه كرده در صورت پايان زمان مصرف آن را نيز تعويض كند .5

          .ست سرم را كلمپ كرده، با پنبه الكل روي در پوش سرم را پاك كرده و اجازه دهد كه خوب خشك شود  .6

          .فرو كرده و سپس سرم را برگردانده واز پايه سرم آويزان بكند سر ست سرم را داخل داخل درپوش  .7

          .براي خارج كردن سرم مراحل زير را بكار ببرد  .8

         . به بيمار روش كار را توضيح دهد  .9

          )hand rubbing(دهد سپتيك مالش دستها را به روش آسپتيك شسته  يا با ماده آنتي .10

         .ه شدن دستها دستكش بپوشدبراي پيشگيري از آلود .11

سرم و چسبهاي ثابت كننده سوزن را شل كرده و يك قطعه گاز يا پنبه  استريل  را روي محل ورود سوزن به وريد قرار داده   .12
و در حالي كه گاز استريل را با دست غير غالب خود در محل ورود سوزن نگهداشته است با دست غالب خود سوزن يا آنژيوكت 

  . ر مسير وريد بيرون بكشد را د

        

دقيقه در محل وارد  كرده و در صورت بروز خونريزي  3- 2بلافاصله فشار محكمي به كمك گاز يا پنبه استريل براي مدت  .13
  .دست بيمار را بالاتر نگه دارد 

        

( كامل خارج شده يا شكسته است در صورت لزوم اطراف ناحيه تزريق را تميز كرده و به آنژيوكت خارج شده دقت كند كه آيا  .14
در صورت شكسته شدن سوزن يا آنژيوكت در داخل وريد و باقي ماندن قطعات آن در رگ بلافاصله بايد رگ را لمس كرده و 

        



 گروه مامايی دانشگاه علوم پزشکی تبريز

 يعال  يريادكي يتهايفعال  ياهداف رفتار
)1(  

  خوب
)75/0(  

  متوسط
)5/0(  

  فيضع
)25/0(  

و ) درصورت قابل لمس بودن تكه شكسته شده در وريد، در بالاتر از محلي كه تكه جدا شده را لمس شده تورنيكت بسته شود
  . دهد  به مربي اطلاع

          . بياندازد    safety boxسوزن يا آنژيوكت خارج شده را به طريق صحيح در  .15

ترتيب زير  در صورت قطع انفوزيون سرم و نياز به تامين راهي براي دادن متناوب داروهاي وريدي رگ مورد نظر به  .16
بررسي قرار داده و از باز بودن آنژيوكت  محل تزريق وريدي را در صورت قابل مشاهده بودن مورد( هپارين لاك كند

  )اطمينان حاصل كرده و  در صورت وجود نشانه هاي مربوط به التهاب يا نشت زير جلدي ، تزريق را  در محل جديد انجام دهد

        

         .انتهاي آنژيوكت را با شل كردن نوار چسب نمايان كند .17

          .كند ست تزريق وريدي را به منظور قطع جريان كلمپ .18

         .يك عدد گاز استريل را در زير انتهاي آنژيوكت قرار دهد .19

         با استفاده از روش استريل بسته كلاهك تزريق متناوب را باز كرده در دسترس قرار دهد .20

ر وريد وارد با دست غير غالب خود به آرامي آنژيوكت را در محل ثابت كرده و با استفاده از انگشت كوچك فشار ملايمي ب .21
نموده و با دست غالب خود به آرامي ست تزريق وريدي را چرخانده و آن را از آنژيوكت جدا كرده و سر آن را داخل رسيور قرار 

  . دهد

        

كلاهك تزريق متناوب را در محل بر روي انتهاي آنژيوكت قرار داده و با رعايت روش استريل آن را چرخانده تا محكم بسته  .22
  شود 

        

          . طبق مقررات موسسه از سرم فيزيولوژي يا هپارين براي باز نگهداشتن آنژيوكت استفاده كند  .23

          . دستكش ها را خارج كند  .24

          . با استفاده از روش آموخته شده  قبلي آنژيوكت را در محل ثابت كند  .25

قابل نفوذ در زمان استحمام ،و گزارش التهاب و قرمزي در به بيمار در مورد عدم دستكاري آنژيوكت، استفاده از پانسمان غير  .26
  .محل ،آموزش دهد

        

 .برگه جذب و دفع بيمار را تكميل كند .14
  

          .در شروع هر شيفت كاري ميزان ادرار كيسه ادرار و حجم سرم باقيمانده از شيفت قبل را در محل مربوطه يادداشت كند .1

          .ي بيمار توجه كنددر طول شيفت كاري به حجم سرم دريافت .2

         .توسط بيمار را يادداشت كند...)چاي، آبميوه، آب و(حجم مايعات خوراكي دريافت شده .3

          ).گيري با كيسه ادرار يا با ظرف مدرجاندازه(ميزان ادرار دفع شده را كنترل كند  .4

         .در صورت استفراغ حجم آن را يادداشت نمايد .5

          .گيري كندرا اندازه....) هاي داخل بدن و خون و مايعات جمع شده از درن(دفع شده از بدن حجم ساير مايعات  .6

        در آخر هر شيفت كاري ميزان مايعات دريافت شده از طريق خوراكي و تزريقي را جمع زده و در محل مربوطه يادداشت كند و   .7
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  .را جمع زده و در محل مربوطه يادداشت نمايد)...استفراغ، ادرار، خون و(ميزان مايعات خارج شده از بدن
در مواقع ضروري بيمار را سونداژ نموده و در صورت   .15

  .لزوم سوند بيمار را خارج نمايد 
         .روش كار را به بيمار توضيح دهد .1

          .دستها را بشويد و وسايل لازم را در اتاق كار آماده كرده و بالاي سر بيمار بياورد .2

         .احتي بيمار از پاراوان استفاده كند و به وجو نور كافي و مناسب در محل توجه نمايدجهت ر .3

         .بدهد)متر ازهمسانتي60تكيه به پشت و خم كردن زانوها با فاصله(به بيمار پوزيشنن مناسب  .4

يل داشـته و دسـتكش اسـتريل را بـه     اي باز كند كه دسترسي آسان به وساگونهست استريل سوند گذاري را روي ميز بيمار به .5
  .روش صحيح بپوشيد

        

شان پرفوره را روي ناحيه تناسلي باز كند، با استفاده از پنسي كه با نوك آن گلوله پنبه آغشته بـه محلـول ضـدعفوني كننـده،      .6
ي سـوراخ مجـراي ادراربـه    ن پاك كند و سـپس مسـتقيما رو  يهاي جداگانه از بالا به پايگرفته شده است هر رو لابيا را با پنبه

  .همين روش پاك كند

        

انتهاي تخليه كننده سوند را در رسيور قرار دهـد و بـراي   . با محلول لوبريكانت آغشته نمايد) مترسانتي 5/2-5(ابتداي سوند را  .7
  .وارد كردن سوند متصل به كيسه ادرار، وضعيت مناسب به نوك سوند بدهد

        

براي وارد كردن سـوند از  . متر يا به مقدار لازم وارد مجراي ادرار كرده تا ادرار جريان يابدسانتي 5-5/7نوك سوند را به ميزان  .8
مجراي ادرار به داخل مثانه، فشار وارد نكند و از بيمار بخواهد نفس عميقي بكشد و در صورت بروز مقاومت حين رسـيدن بـه   

  متر ديگر به داخل هدايت كندسانتي 5/2 -5تخليه شدن ادرار، سوند را به محض . اسفنكتر داخلي، به آرامي سوند را بچرخاند

        

          .ميلي ليتر آب مقطر در جاي خود ثابت نمايد10با دست غير غالب سوند را نگهداشته و با دست ديگر سوند را با تزريق .9

و به عـدم تـا خـوردن لولـه     ) بتواند حركت كند سوند كمي شل باشد تا پاي بيمار(با نوار چسب سوند را به بالاي ران چسبانده  .10
  . تخليه توجه كرده، كيسه ادرار در پايينتر از سطح مثانه قرار دهد

        

در صورت نياز جهت خارج كردن سوند با رعايت اصول لازم و به روش استريل پس از آسپيره كردن محلول فيكس كننده بـه   .11
  .نرمي و آهستگي سوند را خارج نمايد

        

آب گرم بر  كيسه يخ و كيف اي كنترل محل اپي از بر .16
 .حسب نياز استفاده نمايد

  

          .روش كار را به بيمار توضيح دهد .1

         .دستها را بشويد و وسايل لازم را در اتاق كار آماده كرده و بالاي سر بيمار بياورد .2

          . جهت راحتي بيمار از پاراوان استفاده كند .3

          .مناسب بدهدبه بيمار پوزيشنن  .4

          . محل اپي را از نظر ادم، هماتوم، ترشحات كنترل كند و بر حسب نيا از كمپرس گرم يا سرد استفتده نمايد   .5

 . به عكس العمل بيمار توجه نمايد و بعد از نيم ساعت كمپرس را بردارد .6
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          كسيژن تراپيطبق چك ليست  ا .در مواقع ضروري براي بيمار اكسيژن تراپي بنمايد .17

          .روش كار را به بيمار توضيح دهد .1  با اصول صحيح بيمار را از تخت حركت دهد  .18

. كند، به بيمار كمك كند تا بنشيندبا نگه داشتن سر و گردن بيمار و در حاليكه پاهاي بيمار را از بستر بيرون آورده و آويزان مي .2
  دقيقه بيمار را در اين وضعيت نگه دارد 5

        

          . به بيمار كمك كند تا بايستد .3

          .  با كمك بيمار را راه ببرد  .4

بر درست كردن تخت با بيمار و بدون بيمار نظارت  .19
  .داشته باشد

          طبق چك ليست هاي مربوطه 

          . ا بالاي سر بيمار نصب كندبا توجه به پرونده بيمار كارت  رژيم غذايي لازم ر  .1  . براي هر بيمار رژيم غذايي مناسب را اعمال  نمايد  .20

          . بر حسن اجراي رژيم غذايي توسط بيمار نظارت كند  .2

          . به محض دستور  تغيير رژيم غذايي بيمار كارت را تعويض نموده و به بيمار توضيح دهد .3

به علايم درد بيمار توجه كرده و راهكارهاي مناسب   .21
  .جهت تسكين درد را اتخاذ نمايد

         .يم درد در بيمار توجه كندبه علا .1

         .در صورت داشتن درد به مربي اطلاع دهد .2

          . در صورت نياز دستورات لازم را طبق پرونده انجام دهد  .3

 رعايت نظم و اصول پرستاري و شركت فعال دانشجو در فعاليتهاي
 يادگيري

  عالي موارد
)1(  

  خوب
)75/0(  

  متوسط
)5/0(  

  ضعيف
)25/0(  

          .طبق زمان تعيين شده در بخش حضور يابد بر .1  
          .مقررات مربوط به حضور در بخش را رعايت نمايد .2
         .ارتباط و همكاري موثر با همكاران و ساير پرسنل برقرار نمايد .3
          .احساس مسئوليت در مراقبت از مددجو داشته باشد .4
         .دهدناسب بر طبق روش كار انجام ميوظايف محوله را به موقع به طور صحيح و با سرعت م .5
         .كندانتقادات منطقي را بدون واكنش نامناسب قبول مي .6
          .دهدعلاقمندي واشتياق خود را در انجام وظايف محوله نشان مي .7
          .دهدعلاوه بر وظايف محوله ، اشتياق خود را به انجام وظايف ديگر پرستاري نشان مي .8

  
  يمعاون آموزش يامضا                                                    ر گروهيمد يامضا                                     يمرب يامضا                                    دانشجو يامضا


