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 :نوانـــع
طرح دوره برای کار آموزان 

در دانشگاه  یعفونپزشکی بخش 
 علوم پزشکی کرمانشاه 

  

  :تعريف دوره
                    ازدوره هـــاي آموزشـــي مينـــور يعفـــوندوره كـــارآموزي 

و دانشـجوياني كـه دوره علـوم پايـه ، سـميولوژي      .مي باشـد 
از طريق آمـوزش  ،فيزيوپاتولوژي را با موفقيت گذرانده باشند 

  .دانشكده پزشكي قبل از شروع دوره معرفي مي شوند
  

  :مدت دوره
كه بطور كامل در بخش عفـوني  ) ساعت130برابر(مدت اين دوره يك ماه  است 
  .و درمانگاه سپري مي شود

  :هدف كلي دوره
 طب عفونيلازم دربيماريهاي شايع  هايكسب دانش و مهارت 
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  وظايف دانشجويان ار كلي دوره و شرحساخت
  
  

كه در حال حاضـر بطـور كلـي دوشـنبه و     (هفتهروز در  دوخود يكماه هر دانشجو در طول دوره -

  در درمانگاه تخصصي حضور يم يابند و مهارت طب سرپايي را فرا مي گيرد)چهارشنبه مي باشد

  

 ـ 12/ 30ورود در دفتـر آمـوزش و خـروج از بخـش      يصبح با امضـا  8ساعت حضور در بخش  ا ب

  .خروج است يامضا

اجباري اسـت كـه درروزهـاي يكشـنبه هـر       30/9الي  30/8از ساعت گزارش صبحگاهي حضور در 

  .هفته مورنينگ مشترك با گروه داخلي بر گزار مي شود

، و تشـخيص هـاي    CC ،PIدانشجو با حضور در گزارش صـبحگاهي نحـوه ارائـه شـرح حـال ،     -

ليني بيماريهاي مختلف آشنا شده و با بحث اسـاتيد نحـوه   افتراقي را ياد مي گيرد و با تظاهرات با

  .برخورد با بيماران را ياد مي گيرد

راند عمومي بخـش   10-11روزانه را مي نويسد و از ساعت  Note،  30/9-10هر دانشجو از ساعت 

مي باشد كه هرروز توسط استاد انجام مي گيردو از قبل نيز به دانشجو اطـلاع داده شـده اسـت و    

  ..برنامه آموزش عمومي بخش است كه شركت كليه فراگيران اجباري است 11وز از ساعت هرر
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خانم :مدير مسئول آموزش دانشجويان
 دکترافشاريان

 
 

 :اعضاء هيئت علمی برنامه
 

 آقای دکترعليرضا جانبخش -١
 منصوری ..آقای دکترفيض ا -2
 آقای دکترسياوش وزيری  -3
 آقای دکتربابک صياد -4
 افشاريان خانم دکترماندانا -5
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

آقای دکتربهزاد  :همكار آموزشي گروه
  مهدويان
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  موزانآوظايف حرفه اي و اخلاقي كار
  

  برقراري ارتباط مناسب با بيمار و همراهان وي -1

  كسب اجازه ازبيماربراي مصاحبه و انجام معاينه -2

  .به بيماران احترام بگذارند-3

  .پزشكي مطابقت داشته باشدوضع ظاهري آنها با شئون حرفه اي  -4

  .به اساتيد ،همكاران ، پرسنل و مسئولين احترام  بگذارد -5

  كسب تجربه درگرفتن شرح حال صحيح و جامع از بيماران -6

  كسب تدريجي درمعاينه سيستميك بيماران-7

طـرح  )Problem list(كسب تجربه در ثبت صحيح شرح حال با قيد ليست مشكلات-8

  و تشخيص نهايي درپرونده بيماران )Differential diagnosis(تشخيصهاي افتراقي 

   

درپرونـده بيمـاران   آشنايی با ارزش ثبت مستندات -

شک          بالينی پز ضاوت  ستدلال وق قوای ا پرورش  وارزش آن در

 وجريان رسيدن به تشخيص
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  روشهاي عمده آموزش كارآموزان در بخش عفوني
)Teaching & Learning Methods(  

  

  ر بالين بيماران بستري آموزش د - 1

 آموزش در بالين بيماران سرپايي - 2

 )MR(آموزش در گزارش صبحگاهي - 3

 ...)و CPC ،GR ،JCكنفرانس،(آموزش در كلاسها - 4

 آموزش در راند عمومي اساتيد - 5

 )شرح حال ، معاينه و مطالعه شخصي(خوديادگيري - 6

  )كارگاههاي مختلف(آموزش در مركز مهارتهاي باليني - 7
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  روشهاي ارزيابي 
  
  

حد 20از 12نمره . درپايان يك ماه دوره ، نمره آموزش مشخص مي شود-1

  .نصاب قبولي محسوب مي شود

براساس محتواي آموزشي % 90چهارنمره به امتحان كتبي اختصاص دارد كه  -2

سئوالات كتبي از مطالب ارائه شده % 10و )  Must learn(ارائه شده است 

 Better to(تواي آموزشي خواهد بود دركلاسهاي مختلف كه حتي خارج از مح

know  (  

پنج نمره به امتحان شفاهي اختصاص دارد كه اين امتحان درپايان دوره از -3

  .هريك از كارآموزان بعمل مي آيد

اختصاص  log bookپنج نمره به ارزشيابي اساتيد ازعملكرد درون بخشي   -4

 .دارد

  سه نمره به چگونگي ثبت شرح حال – 5

  ره به چگونگي ثبت سير بيماري سه نم -6
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  آموزشي و امتحانينابع ـــم
  

  صحبتهاي اساتيد در راند آموزشي و كلاسها-1
  
  آخرين چاپ كتاب طب داخلي هاريسون درحد تعيين شده  -2
  
آخرين چاپ كتاب سيسـيل درحـد تعيـين شـده در محتـواي       -3

  آموزشي 
  
4- A clinical approach to infectious Disease  
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  ي آموزشيامحتو
   

  براي رسيدن به اهداف ويژه آموزشي
  

  

ماهـه خـود   دانشجوي پزشكي درپايان دوره يك

                 بايــد در حــدود تعيــين شــده زيــر دانــش ومهــارت

  )Must learn(كسب نمايد
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 :زشي ي آموامحتو
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sepsis syndrome   
  :هدف

 ، درمان و کنترل بيماری septic shock ,sepsisتشخيص 
 

 :تعريف
 Sepsis ،Severe sepsis(sepsisی سمی، تتعريف باکتريمی، سپ   

syndrome)   شوک سپتيک، شوک سپتيک مقاوم ،سندرم اختلال
 :فونکسيون ارگاای متعدد

SIRS  Systemic inflammatory ,(MODS) multiple organ syndrome  
Response  syndrome  را بيان نمايد. 

  
 :اتيولوژی 

آنرا بداند و ترتيب اهميت آا را ذکر انواع اتيولوژی   
 .نمايد

 
 :اپيدميولوژی 

اهيمت اپيدميولوژيک آنرا شرح دهد واز عوامل مستعد کننده  
 .آگاهی داشته باشد و همچنين آا را توضيح دهد

 :پاتوفيزيولوژی
بيماری يا .(ماری را بطور مختصر شرح دهد پاتوفيزيولوژی بي  

 ) Sepsisسندروم 
 :تظاهرات بالينی

 
را بداند و توانايی تشخيص انواع Sepsis دامنه تظاهرات بالينی 

درگروههای سنی متفاوت در شرايط خاصی (تب: تظاهرات سيستميک
،تنفسی ، ) انواع بثورات(پوست ....) مانند اورمی، الکليسم 

 .داشته و توضيح دهد CNS گوارشی، کليوی،
 

 :عوارض
عوارض عمده قلبی ريوی،کليوی ، انعقادی و نورولوژيک را   

بداند و توانايی تشخيص آا را داشته باشد و همچنين شرح 
  .مختصری را ذکر نمايد
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 :يافته های آزمايشگاهی
توانايی تجزيه و تحليل آزمايش خون،الکتروليت های سرم را   

 ABGتوضيح مختصر درمورد آا باشد و تفسيربداند و قادر به 
 .را بيابد تغييرات راديوگرافی قفسه سينه را شرح دهد

 
 :تشخيص
را توضيح دهد و حداقل پنج مورد تشخيص  Sepsisنحوه تشخيص    

 .افتراقی را ذکر نمايد
 .انواع روشهای تشخيصی را بيان نمايد

 
 :درمان
باتوجه به منبع با انواع رژيم های آنتی ميکروبيال    

در بيماران نوتروپنيک ) ازنظر ايمنی(عفونت در افراد نرمال 
، افراد فاقد طحال، بيماران معتاد تزريقی و بيماران مبتلا 

آشنايی دا شته باشد و حداقل يک پروتکل درمانی را  AIDSبه 
 .برای هر مورد ذکر نمايد

 
 :انواع ا قدامات حمايتی

شامل هموديناميک، تنفسی و ) نبیجا(انواع اقدامات حمايتی   
متابوليک را بداند وکاربرد صحيح و به موقع آا را ذکر 

 .نمايد
 

 :اقدامات کنترلی
 .اقدامات پيشگيری را توضيح دهد   
 

 :ملاحظات
معاينه فيزيکی را بطور کامل ، سيستماتيک  و بطور صحيح   

ن شريانی ،کاتتر ادراری ،گرفتن خو  NG tubeانجام دهد قرار دادن 
 .را بداند و بطور عملی نشان بدهد LP، انجام کشت خون و 
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 :عفونتهای مننگوکوکی
 

 : هدف    
 تشخيص ،درمان وکنترل عفونتهای مننگوکوکی

 
 :تعريف
انواع چهره های بالينی آنرا بداند و تعريف هريک يا هر    

 .مورد را بيان نمايد
 

 :اتيولوژی 
عمده آنرا ) گروههای سرمی(وا عامل اتيولوژيک و سروگر  

 .نام ببرد
 

 :اپيدميولوژی
 .اهميت اپيدميولوژيک آنرا شرح دهد 
 

 :پاتوژنز
پاتوژنز بيماری را بطور مختصر شرح دهد و عوامل مستعد    

 .کننده عفونت را ذکر نمايد
 

 :تظاهرات بالينی
با تابلوهای بالينی عمده شامل عفونت دستگاه تنفسی     

مننژيت و تظاهرات ...) فولمينانت،مزمن و(ننگوکوکی فوقانی، م
کمتر شايع آن آشنايی داشته و قادر به تشخيص آا باشد و 

 .بتواند وجوه افتراق آا را توضيح دهد
 

 :عوارض
را ) پيوژنيک، نورولوژيک(عوارض عفونتهای مننگوکوکی    

 .بداند و علائم تشخيصی آا را شرح دهد
 :هیيافته های آزمايشگا

تجزيه وتحليل آزمايش خون، الکتروليت های سرم،ادرار را شرح    
 .را بدقت شرح دهد CSFدهد آناليز
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 :تشخيص

توانايی تشخيصی تابلوهای بالينی عفونت مننگوکوکی را    

 .داشته باشد و حداقل پنج مورد تشخيص افتراقی را ذکر نمايد

 .انواع روشهای تشخيصی و کاربردآا را شرح دهد

 :درمان

آنتی بيوتيک انتخابی و موارد جايگزين با دوزآا را شرح    

 .دهد

 .درمان تجربی را توضيح دهد

با مراقبتهای محافظتی آشنايی داشته باشد و آا را بيان 

 .نمايد

 

 :کنترل

اقدامات کنترلی را بدقت شرح دهد و مخصوصاЀ کموپروفيلاکسی     

وفيلاکسی و کموپروفيلاکسی حين ترخيص در خود بيمار و ايمونوپر

 .در تماس يافتگان را نيز بطور کامل بتواند توضيح دهد

 

 :ملاحظات

معاينه (معاينه فيزيکی را بطور کامل و سيستماتيک بخصوص   

را انجام ) و اعصاب کرانيال ،کرنيک و برودزينکی CNSفيزيکی 

 .دهد

ام ،کاتتر ادراری، گرفتن خون شريانی، انج  NG Tubeقرار دادن 

را بداند و بصوتر عملی درمواقع کاربرد انجام  L.Pکشت خون و 

 .بدهد

تجويز ريفامپين به خود ( قادر به نوشتن نسخه حين ترخيص

و کموپروفيلاکسی در تماس يافتگان خانوادگی بيمار ) بيمار

  .باشد
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 مالاريا        

 تشخيص ، درمان و کنترل بيماری مالاريا:هدف 

 :تعريف 

 .يت آنرا ذکر نمايد تعريف و اهم

 :اتيولوژی 

انواع گونه های بيماريزا در انسان و اهميت هر 

 .کدام را بيان کند 

 :پاتوژنز 

 .مختصری از پاتوژنز آنرا شرح دهد 

 :اپيدميولوژی 

اهميت بيماری مالاريا در ارتباط با گون های مختلف ، 

در جهان ، بخصوص در کشور و منطقه را با برتری 

 .توضيح دهد گونه قالب 

شاخصهای ملی اپيوميولوژی بيماری مالاريا را شرح 

 .دهد 

 :تغييرات گلبولهای قرمز مالاريا 

تغييرات گلبولهای قرمز در ارتباط با انواع مالاريا 

 .را توضيح دهد 

 :چهره های بالينی 

تظاهرات معمول بيماری مالاريا ، انواع تب در 

مالاريای  :مالاريا و تابلوهای بالينی آن شامل 
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و عوارض آن مانند ) مالاريای شديد (مغزی 

هيپوکليسمی اسيد و زلاکتيک ، ادم ريوی غير قلبی 

(NKOS)  ، اختلالات کليوی تغييرات هماتولوژيک ،Black 

water fever  و ساير عوارض آن مانند سپتی سمی ناشی از

گرم منفی ها و سپتی سمی سالمونلايی و ابداندو توضيح 

 .ارتباط با هر کدام را بيان نمايد  مختصری در

 :مالاريا در کودکان 

اهميتی بيماريمالاريا در حاملگی و عوارض آنرا شرح 

 .دهد 

 :مالاريای ناشی از ترانسفوزيون 

اهميت آن و اقدام کنترلی و درمانی آنرا بيان نمايد 

. 

 :عوارض مزمن مالاريا 

ای اسپلنومگالی روبيکال ، نفروپاتی در اثر مالاري

چهار به يک لنفوم بورکيت در ارتباط با مالاريا را 

 .توضيح بدهد 

 :تشخيص 

گسترس نازک : گرفتن لام خون محيطی (روش تشخيص مالاريا 

و ابداندو بطور عملی آنرا انجام بدهد و ) و ضخيم 

تغييرات سيکل تکاملی انگل در گلبولهای قرمز در لام 
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 ونه هایخون محيطی و را بتواند در ارتباط با گ

 مالاريا را توضيح و نشان بدهد 

 .روشهای جديد تشخيصی را نيز نام ببرد 

 :يافته های آزمايشگاهی 

يافته های آزمايشگاهی را بداند و آنرا توضيح 

 .بدهد  

 :جلوگيری 

روش های محافظت فردی و اقدامات کنترلی عمومی و 

را بخوبی ) انواع کموپروفيلاکسی (کموپروفيلاکسی 

 .ايد بيان نم

 :درمان 

اقدامات درمان در هر مورد و عوارض بيماری را 

 .بخوبی بداند و آا را شرح بدهد 

 سل ريوی

 :هدف 

 تشخيص ، درمان و کنترل بيماری سل

 :تعاريف 

تعريف عفونت و بيماری سل را بداند و تعريف  -

DOTS  را بتواند بيان کند 

ماهيت مزمن و گرانولوماتوز بودن بيماری و  -

 گی آنرا نيز بداند و بيان کند کشند
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 مفهوم باسيل اسيدفات را بتواند شرح دهد  -

 :اتيولوژی 

مايکوباکتريوم های کمپلکس توبرکولوزيس را  -

 .بتواند نام ببرد 

بی هوازی بودن ، انکل اجباری بودن ، رشد  -

آهسته و سيستم راديوايزومتری را بداند و 

 .بتواند در مورد آا توضيح دهد 

 :پاتوژنز 

نحوه ورود مايکوباکتريوم ها به ريه ها و تشکيل  -

 کانون اوليه را بداند و شرح دهد 

قسمت هائيی از ريه که ترجيحاЀ گرفتار ميشوند  -

 و علت آنرا بداند و بتواند بيان کند 

بتواند عقده های لنفاوی که طی باسيلمی اوليه  -

، ترجيحاЀ گرفتار ميشوند را ذکر کند و علت 

 .د آنرا بيان نماي

محل های استقرار باسيل ها طی باسيلمی اوليه ،  -

علت گرفتاری قله ريه ها و کمپلکس کان و 

 .کانون های سيمون را بتواند توضيح دهد 

 :ايمونولوژی 

بتواند ايمنی ذاتی ، ارتباط يک چهارم  سرک های -

 قابل پيشگيری را بيان کند 
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تاخير سن و جنس بر ميزان بروز سل ، احتمال  -

ل عفونت ملی به بيماری سل و مربيديتی و تبدي

مرتاليتی بيماری را بدناند و بتواند اين موارد 

 .را توضيح دهد 

راههای انتقال را بتواند ذکر نمود مهمترين آا  -

 .را بيان کند 

تاثير فقر و جهل در انتشار اين بيماری و  -

 مبارزه با آن را بتواند توضيح دهد 

سل و ايدز را کاملاд بداند و رابطه اپيدميولوژيک  -

 بتواند بخوبی شرح دهد 

رابطه اپيدميولوژيک سل و عواملی تغيير شغل و  -

 حاملگی را بداندو توضيح دهد 

 :تظاهرات بالينی 

نحوه شروع تدريجی ، ناگهانی ، کاتارال و هموپتيزيک  -

 سل ريوی را شرح دهد 

احتمال گرفتاری ساير ارگاا همراه با سل ريوی  -

 بتواند بيان کند را

اهميت آبزرواسيون دقيق و غير اختصاصی بودن  -

 يافته های بالينی را توضيح دهد 

نحوه تظاهر سل در کودکان را بنداند و بتواند  -

 توضيح دهد



٢٩ 

تشديد سل بوسيله حاملگی را کاملاд بداند و  -

 بتواند شرح دهد 

تشديد سل و تغيير چهره بالينی سل ريوی در  -

 ند و شرح دهد زمينه ايدز را بدا

 :عوارض سل ريوی 

بايد بتواند انتشار برونکوژنيک پلورزی  -

ثانويه ، فيستول برونکوپلورال آمپيم سلی و 

 .لارنژيت سلی را توضيح دهد 

بايد بتواند عوارض سل ريوی اوليه در اطفال  -

را نام ببرد و مخصوصاЀ به آدنوپاتی مدياستن ، 

، فيستول فشار بر ساختماای مجاور ، آتلکتازی 

بين مری و تراشه و سندروم وريد اجوف فوقانی 

 اشاره کرده و توضيح دهد 

 :تشخيص 

راههای تشخيص سل ريوی نظير تهيه و ارسال نمونه  -

خلط صبحگاهی ، اخذ نمونه شيره معده و اهميت 

راديوگرافی ريه و تشخيص سل ريوی را بداند و 

 توضيح دهد 

ه ، قرائت و را انجام داد PPDعملاд بتواند تست  -

 تفسير نمايد 



٣٠ 

روشهای جديد تشخيصی نظير راديوايزومتری ،  -

PCR  و امثال آنرا بتواند نام ببرد 

بداند که در تمامی اين بيماران ، معاينه ساير  -

ارگان ها و انجام آزمايش ادرار و بررسی خون 

 .محيطی الزامی است 

 :يافته های آزمايشگاهی 

ی در مسئولين از بروز انواع ديگر ازيهای خون -

 ، آگاه باشد و بتواند توضيح دهد 

بيماران ،  WBCبداند که در اغلب موارد  -

 طبيعی ، هموگلوبين ، کاهش يافته 

 

 بروسلوز

 :هدف 

 تشخيص ، درمان و پيشگيری بروسلوز

 :تعاريف 

تعريف بروسلوز ساب کلينيکال ، حاد ، تحت حاد  -

 و مزن را بتواند بيان کند

کرانولوماتوز بودن  قادر به بيان ماهيت -

 بيماری باشد

زنوتوزها را بتواند تعريف نحوه چند مثال ،  -

 ارائه دهد



٣١ 

 :اتيولوژی 

چهار گونه شايع بروسلای بيماريزا در آنان را  -

 .بتواند نام ببرد 

 :پاتوژنز 

نحوه ورود بروسلاها به بدن و سير بعدی آا را  -

 بتواند شرح دهد

بوسيله در مورد تشکيل انواع کرانولوم ها  -

 بروسلاها در بدن آگاهی کامل داشته  باشد 

 :ايمونولوژی 

بتواند يمنی ذاتی کودکان و نقش ايمنی سلولی  -

 و هومورال را توضيح دهد 

بتواند غير طبيعی توليت ، تدام يا از بين  -

رفتن آنتی باديهای تدبر و سلامتی در بدن را 

 کاملاд  توضيح دهد 

اقص را بداند مفهوم آنتی باديهای بلوکان و ن -

 و بتواند شرح دهد 

 ميزان ايمنی پس از ابتلا را بتواند بيان کند -

 :اپيدميولوژی 

اهميت اقتصادی و سياسی بيماری را بتواند شرح  -

 دهد



٣٢ 

تاثير سن و جنس بر ميزان بروز بروسلوز را  -

 بداند و توضيح دهد

- ESR  افزايش می يابد و بتواند اين موارد  را

 شرح دهد

 :پيشگيری 

اند اصول پيشگری اوليه ، ثانويه و ثالثيه بتو -

سل  را بطور کامل بيان نموده مثال هائيی که 

 .حاکی از فهم مطلب باشد ارائه دهد 

نحوه روياروئی با تماس يافتگان خانوادکی و  -

بويژه ، کودکان کمتر از چهار سال را بتواند 

 توضيح دهد

 :درمان 

، با مواضع سه گانه باسيل ها در داخل سلول  -

در محيط کاويته و در نسج کازتوز آشنا باشد و 

 بتواند آا را نام ببرد 

تعريف مقاومت اوليه و قانويه باسيل ها و  -

 مقاومت چند داروئی را بيان کند

قبل از شروع چند دارو و محل و ميزان اثر اين  -

 داروها را بتواند بخوبی شرح دهد 

مانيتورينگ حين درمان را بداند و قادر به  -

 ان آن باشدبي



٣٣ 

با عوارض معده داروهای فديل ، آشنا باشد و  -

بتواند حداقل يک عارضه برای هر دارو ذکر کند 

 و راه پيشگری از بروز آنرا ذکر نمايد 

کاتکوريزاسيون (با طبقه بندی درمانی سل  -

آشنا باشد و ) سازمان جهانی بهداشت و کشوری

 بتواند توضيح دهد

ر داروهای رايج تداخل اثر داروهای فدسل و ساي -

 را بيان کند 

 :ملاحظات 

بتواند برای يک بيمار مسئول سرپائی ، نسخه  -

 محيطی بنويسد

بتواند سل را به زبان ساده برای افراد فير  -

پزشک ، توضيح داده رهنمودهای بهداشتی در 

زمينه پيشگيری از انتقال بيماری و تشخيص 

 زودرس بيماری به آا ارائه دهد 

از راههای انتقال بتواند ذکر  حداقل پنج راه -

 نمايد

تاثير فقر و جهل در انتشار اين بيماری و  -

 مبارزه با آن و ابونوح بيان کند

رابطه اپيدميولوژيک بروسلوز و عواملی نظير شغل  -

 و حاملگی را بتواند بيان کند 



٣٤ 

 :تظاهرات بالينی 

ميزان موارد به کلينيکال بيماری و ارتباط  -

 ن نمايدسنی آن را بتواند بيا

علائم بالينی بروسلوز حاد ، تحت حاد و مزمن را  -

بتواند نام ببرد و شيوع نسبی  مهمترين علائم را 

 ذکر کنند

تشديد بيماری در زمينه لنفوم و هوچکين و علت  -

 آنرا بتواند شرح دهد

 :عوارض بروسلوز 

 اقلاд بيست عارضه را بتواند نام ببرد -

ت و مننژيت عوارض نظير اسپونديليت و آرتري -

 بروسلائی را بتواند شرح دهد

 :تشخيص 

بيان کند که با بيماری از بيماريهای عفونی و  -

 غير عفونی تشخيص افتراقی دارد 

اقلاд ده مورد تشخيص افتراقی بيماری را از بين  -

بيماريهای عفونی و غير عفونی ديگر ، بيان 

 کند

ژيک در تشخيص بروسلوز را اهميت تست های سرولو -

 بتواند توضيح دهد



٣٥ 

تست های برولوژيک تشخيص بروسلوز را بتواند  -

 به خوبی تفسير کند

ميزان مثبت شدن کشت خون و مغز استخوان و محيط  -

 کشت اختصاصی را بيان کند

در مورد رشد بطنی بروسلوز ها آگاهی داشته و  -

بداند که محيط کشت های سنتی را بايد بمدت بيش 

 يکماه در آزمايشگاه نگهدارند از

لازم است در مورد کلوتيزه شدن ارگانيزم ها در  -

سيستم راديوايزامتريک ، در عرض کمتر از يک 

 هفته ، آگاهی داشته باشند 

 :يافته های آزمايشگاهی 

لازم است بتواند بيان کند که تعداد کلوبولهای -

سفيد در بروسلوز ، در اغلب موارد در حد طبيعی 

 لنفوسيتوز نسبی وجود داردولی 

لازم است آنمی ناشی از هيپراسپنتيسم و درمان -

 بيماری را بيان کند

را بايد بتواند  ESRافزايش مختصر نامتوسط -

 .يادآور شود 

 :پيشگيری 

بتواند اصول پيشگيری اوليه ريال ثانويه و  -

ثالثيه بروسلوز  را بطور کامل بيان کرده ، 



٣٦ 

م مطلب باشد ارائه مثال هايی که حاکی از فه

 دهد 

 

 

 :درمان 

لازم است در مورد داخل سلولی بودن بروسلاها و  -

طولانی بودن دوره درمانی آگاه باشد و بتواند 

 موارد را توضيح دهد

بايد بداند هر چه بيماری ر ديرتر درمان کنيم  -

بر احتمال مزمن شدن آن افزوده خواهد شد و 

 آنرا بيان کند

 را بايد بتواند نام ببرد داروهای آنتی بروسلار -

بروسلوز حاد و تحت حاد و مزمن را بايد بتواند  -

 بنحو صحيحی درمان کند

بايد درمان بروسلوز در حاملگی و در اطفال را  -

 بداند و بتواند آنرا بنويسد

عوارض اصلی داروهای آنتی بروسلار را بايد  -

 بتواند نام ببرد

 :ملاخظات 

وز ، نسخه بتواند يک بيمار مبتلا به بروسل -

 صحيحی بنويسيد



٣٧ 

لازم است بتواند بروسلوز را به زبان ساده  -

برای افراد غير پزشک توضيح دهد و راههای 

 .پيشگيری از آن را متذکر شود 

 

 

 

 کلرا

 :هدف 

 تشخيص ، درمان و پيشگيری وبا

 :تعاريف 

 ويبزيوها را بتواند تعريف کنند -

 ماهيت توکسين زائی ويبريوکنرار بداند و توضيح -

 دهد

 ميزان کشندگی بيماری را بداند و بيان کند -

 :اتيولوژی 

و ) اوکاوا ؛ ايتابا و هيکوجيما(ويبريوهای کلاسيک -

 بيوتيپ التور را بتواند نام ببرد

 را توضيح دهد ٠١٣٩لازم است ويبريوکلرای  -

 :پاتوژنز 

نحوه ورود ويبريوها به بدن و سير بعدی آا را  -

 بداند و شرح دهد



٣٨ 

 بتواند توضيح دهد A,Bساب يونيت ها  در مورد -

 :ايمونولوژی 

بتواند ايمنی نسبی ناشی از ابتلا به بيماری  -

 را بيان کند

علت شيوع بيماری در کودرکان مناطق بومی و  -

مقاومت نسبی بالغين ساکن مناطق بومی را 

بتواند با مکانيزم های ايمونولوژيک ، تفسير 

 کند

 :اپيدميولوژی 

در مناطق آندميک و غير  الگوی سنی بيماری -

 آندميک را بتواند بيان نمايد

 الگوی فعلی بيماری را شرح دهد -

 راههای انتقال را بداند و بيان کند -

تاثير فقر و جهل در انتشار بيماری و مبارزه  -

 با آن بتواند شرح دهد 

اهميت اپيدميولوژيک موارد ساب کلينيکال را  -

 بداند و توضيح دهد

 :تظاهرات بالينی 

زان موارد ساب کلينيکال بيماری را بتواند مي -

 توضيح دهد



٣٩ 

علائم بالينی کلرای خفيف ، متوسز و شديد را  -

 بداند و شرح دهد

وقوع سقط جنين در انسان های مبتلا مخصوصاЀ در  -

 سه ماهه سوم را بتواند بيان کند 

 :عوارض کلرا 

اختلالات الکتروليتی و نارسائی کليه ناشی از  -

 توضيح دهد  بيماری را بتواند

احتمال بروز هيپوکليسمی خطرناک در کودکان را  -

 بيان کند

احتمال بروز سقط در زنان باردار در سه ماهه  -

 سوم حاملگی را بيان کند

 :تشخيص 

نحوه نمونه گيری و ارسال به آزمايشگاه را  -

 بتواند شرح دهد 

 محيط کشت اختصاصی را بتواند نام ببرد -

ه  تاريک را شرح تشخيص بوسيله ميکروسکوب زمني -

 دهد 

 :يافته های آزمايشگاهی 

 تغييرات الکتروليتی اختصاصی را نام ببرد -

هيپوکلسيمی اختصاصی در اطفال را بتواند بيان  -

 کند



٤٠ 

احتمال لکوسيتوز ناشی از هموکونسنتريشن را  -

 بيان کند

 :پيشگيری 

بتواند اصول پيشگيری اوليه ، ثانويه و ثالثيه  -

 هد و مثال بزندکلرا را کاملاд شرح د

 :درمان

لازم  است اهميت ما يع درمانی بطور اعم و مايع درمانی خوراکی -

 .بطور کامل بداند و توضيح دهد

لازم است بداند چه موقع از مايعات و الکتروليت های خوراکی و چه -

موقع از سرم تزريقی استفاده می شود ونحوه اجرای آنرا توضيح 

 .دهد

های موثر برويبرويوکلرا  را نام ببرد وآا بيوتيکلازم است آنتی -

 .را بيان نمايد

 .بايد درمان کلرای اطفال را بتواند شرح دهد-

عوارض اصلی داروهای موثر برويبريوکلرا را بايد بتواند نام -

 .ببرد

 :ملاحظات

لازم است بتواند وبا را به زبان ساده برای افراد غير -  

 .ری از آن را متذکر شودپزشک،توضيح دهد و راه های پيشگي

حداقل اصلاحات بهداشتی و پزشکی جامعه نگر که لازم است بدانند، و 

 :توضيح دهد

 ) carrier(ناقل-١ 



٤١ 

 )case fatality rate(ميزان کشندگی-٢

 ) chemoprophylaxis(پيشگيری دارويی-٣

 )cleaning(نظافت کردن -۴

 ) communicable disease(بيماری مری-۵

 )communicable period(يت سرايتدوره قابل-۶

 ) contact(تماس -٧

 )contamianation(آلودگی-٨

 )Disinfection(گندزدايی-٩

 ) Disinfestation(جانورزدايی -١٠

 ) Endemic(بومی -١١

 ) Epidemic(همه گير-١٢

 )Food(اشعه دادن به غذا-١٣

  ) Fumigation(بخار دادن -١۴

 )Health education(آموزش بهداشت-١۵

 ) Herd immunity(مصونيت گروهی-١۶

 ) Host(ميزبان -١٧

 ) Infected individual(فردآلوده  -١٨

 )مصنويت(امينی -١٩

 عفونت مخفی -٢٠

 ميزان بروز-٢١

 دوره کمون-٢٢

 فردآلوده -٢٣

 عفونت-٢۴

 عامل عفونی-٢۵

 بيماری عفونی-٢۶

 )جانوری(هجوم حيوانی -٢٧

 حشره کش-٢٨

 جداسازی-٢٩

 مطلقجداسازی  -
 جداسازی تماس-



٤٢ 

 جداسازی تنفسی-
 جداسازی برای بيماری سل-
 رعايت نکات بهداشتی مربوط به مدفوع -
 .رعايت نکات بهداشتی مربوط به ترشحات و مايعاتيکه از بدن،کشيده می شود-

 حلزون کش  -٣٠

 ميزان عوارض -٣١

 ميزان مرگ -٣٢

 عفونت بيمارستانی-٣٣

 قدرت بيماری زايی-٣۴

 بيمار -٣۵

 بهداشت فردی-٣۶

 ميزان شيوع -٣٧

 قرنطينه -٣٨

 دورکننده بند پايان -٣٩

 گزارش بيماری -۴٠

 مخزن -۴١

 مقاومت-۴٢

 منبع عفونت -۴٣

 منبع عفونت  -۴۴

 نظارت -۴۵

 مستعد -۴۶

 مظنون -۴٧

 انتقال عامل عفونت  -۴٨

 رعايت همه جانبه موازين بهداشتی -۴٩

 حدت بيماری زايی -۵٠

 شترک بين انسان وحيوانبيماريهای م -۵١

 پيشگيری اوليه ، ثانويه و ثالثيه و کاربرد آن -۵٢

 

 

  



٤٣ 

 بيماری حصبه

 :هدف

 تشخيص، درمان، پيشگيری از حصبه  

 :تعاريف

 .حصبه را بتواند تعريف کند  

 اتيولوژی

 .مشخصات ميکروب شناسی سالمونلاتيفی را نام ببرد  

 .نام ببرد مشخصات ميکروب شناسی سالمونلاغير تيفی را

 .آنتی ژای ميکروب را بشناسد و بتواند نام ببرد

 :پاتوژنز

 .راه ورود ارگانيسم به بدن را بتواند توضيح دهد   

 .نحوه بيماريزايی ارگانيسم را بداند و شرح دهد

 .تاثير اسيد معده درجلوگيری از ابتلا را بتواند توضيح دهد

 :ايمونولوژی 

 .و نولار در حصبه را شرح دهدنقش سيستم ايمنی هومورال   

 

 :اپيدميولوژی

الگوی سنی بيماری را بتواند بيان کند و درمورد علت آن    

 .توضيح دهد 

 .الگوی فصلی بيماری را شرح دهد

 .راههای انتقال را بيان کند

 .تاثير بهداشت محيط و آب و تهيه غذا در ابتلا را شرح دهد 

 .ذکر کندنقش افرادناقل در انتشار بيماری را 

 .افراد مستعد ابتلا به عفونتهای سالمونلايی را نام ببرد

 .مناطق آندميک کشور را بتواند ذکر نمايد

 .اشکال مقاوم را بتواند بيان کند

 

 :تظاهرات بالينی

 .اشکال بالينی حصبه را بداند و بيان نمايد   

 .علائم حصبه کلاسيک رابتواند شرح دهد
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 .حصبه را نام ببردتظاهرات عصبی وروان پزشکی 

 .اشکال حالت ناقلی را ذکر نموده ،فرم مزمن را شرح دهد

 

 :عوارض

 .عوارض حصبه را بتواند نام ببرد و علائم آا را توضيح د هد   

 .زمان ظهور عوارض حصبه را بيان کند

 زمان عود حصبه وعلائم عود را بيان کند

 .عوارض قلبی حصبه را بتواند بيان کند

 .را بيان نمايد عوارض خونی

 

 :تشخيص

 را شرح دهد)  rose spot(نحوه نمونه گيری از ضايعه پوستی    

 .روشهای تشخيص آزمايشگاهی اعم از کشت و سرولوژی را بيان کند

اهميت نمونه مغز استخوان، خون، مدفوع و ادرار در تشخيص را توضيح 

 .دهد

 .تست ويدال را بطور کامل بتواند تفسير کند

 .يص فرم ناقلبی را بتواند بيان کندنحوه تشخ

 

 :يافته های آزمايشگاهی 

 .و هموگلوبين وپلاکت را بتواند شرح دهد WBCتغييرات  

تفسير تغييرات آزمايشگاهی اعم از آنمی، لکوپنی و ترومبوسيتوپنی 

 .را بيان کند

 .علل لکوسيتوز در سير بيماری را بتواند بيان کند

 .يان نمايدتغييرات آنزيمهای کبدی را ب

 :درمان

آنتی بيوتيکهای موثر وآنتی بيوتيک انتخابی در درمان   

 .ارگانيسم حساس را نام ببرد 

 .آنتی بيوتيکهای موثر روی ارگانيسم مقاوم را نام ببرد

 .نقش کورتون در درمان را بتواند شرح دهد

 .را بداند و بتواند نسخه آنرا بنويسد درمان ناقلين
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يد درحصبه بکار رود، نام ببرد و علت آنرا داروهايی را که نبا

 .ذکر کنند

داروها در درمان جلوگيری از عوارض وتاثير در عود ميزان تاثير

 .را بيان کند

 پيشگيری

پيشگيری اوليه که شامل واکسيناسيون افراد خاص، رعايت نکات    

درتهيه غذا، عدم استفاده از افراد ناقل درمراکز تهيه غذا بهداشتی 

 سانی سالم می باشد را بداند ،وآبر

پيشگيری ثانويه که شامل درمان افراد مبتلا به حصبه می باشد را 

 .بيان کند

 .ه که شامل درمان عوارض حصبه می باشد را شرح دهدپيشگيری ثالثي



٤٦ 

 

 کزاز

 :هدف 

 تشخيص ،درمان، پيشگيری از کزاز 

 :اتيولوژی 

 .بيان نمايدمشخصات ميکروبيولوژی کلستريديوم تتانی را    

 :پاتوژنز 

 .ارگانيسم به بدن را شرح دهدنحوه ورود -   

 .نحوه بيماريزايی توکسين کلستريديوم تتانی بتواند شرح دهد-

 :اپيدميولوژی 

 .فاکتورهای خطر در ابتلا به کزاز را بيان کند  

 .افراد مستعد ابتلا به کزاز را نام ببرد 

 .الگوی سنی بيماری را توضيح دهد

 .ای ابتلا به کزاز را نام ببردراهه

 الگوی فصلی بيماری را توضيح دهد

 :تظاهرات بالينی

 .انواع اشکال بالينی را بتواند نام ببرد   

 .ژنراليزه را بطور کامل توضيح دهد علائم کزاز 

 .علائم کزاز نوزادی را ذ کر کند

 :عوارض کزاز

، عصبی سيستم اتونوم ،عوارض تنفسیاعم از عوارض کزاز عوارض 

 .وعضلانی ر اشرح دهد

  :تشخيصهای افتراقی

  .تشخيص افتراقی سفتی گردن و سفتی عضلات را بتواند توضيح دهد   

  .داروها و سموم را که تابلوی مشابه کزاز دارند را نام ببرد

  :تشخيص کزاز

تشخيص بيماری را که اصولا براساس علائم کلينيکی می باشد    

  .،بتواند بيان کند

ساير بيماريهای مشابه را با گرفتن شرح حال ،گرفتن نمونه  بتواند

  .سرم از نظر سم شناسی رد کند



٤٧ 

تهيه نمونه سرم از نظر سطح آ نتی توکسين کزاز را بداند و بيان 

  .کند

  :درمان

اصول درمان را که براساس حمايت تنفسی، جلوگيری از اسپاسم    

نبع مولد توکسين موحذف ) توسط آنتی بيوتيک(،خنثی کردن توکسين 

را بخوبی بداند و بتواند کتباЀ توضيح ) با ايمنوگلوبين و واکسن(

 .کامل دهد

 .آنتی بيوتيکهای موثر روی ارگانيسم را نام ببرد-

در کزاز را ضد اسپاسم ها و آرام بخشهای موثر در کنترل اسپاسم -

 .نام ببرد

، زخم ، خون ريزی معده حمايتی درجلويگری از آمبولی اقدامات -

 .بستر را توضيح دهد

 .درمان  عوارض سمپاتيکی را بتواند شرح دهد-

 :پيشگيری 

بتواند پيشگيری اوليه از کزاز که شامل واکسيناسيون به موقع    

اطفال ، واکسيناسيون زنان در سن بارداری وهمچنين نحوه برخورد با 

 .بيمار مبتلا به هرگونه زخم، توضيح دهد

امل اقدامات لازم حين ابتلا به بيماری می پيشگيری ثانويه که ش

 .باشد را توضيح دهد

 .پيشگيری ثالثيه که شامل درمان عوارض کزاز می باشد را شرح دهد

 :ملاحظات 

 .پيش آگهی کزاز را بيان نمايد   
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 تهای استرپتوکوکی نعفو

 :هدف   

    تشخيص ، درمان و پشگيری از عوارض   

 

 اتيولوژی

 .کهای مهم وشايع را بتواند نام ببردانواع استرپتوکو   

مشخصات ميکروبيولوژی ، آنزيم ها وتوکسين های استرپتوکوکها را 

 .بيان کند

 .طبقه بندی استرپتوکوکها را بيان کند

 :پاتوژنز

راه ورود ارگانيسم به بدن و نحوه ابتلا به عفونتهای شايع    

 .استرپتوکوکی را ذکر کند

 .پتوکوکها را شرح دهدنحوه بيماريزايی انواع استر

 ايمونولوژی  

 .نقش سيستم ايمنی  در عفونتهای استرپتوکوکی را توضيح دهد   

 اپيدميولوژДی

 .الگوی سنی بيماريهای استرپتوکوکی را بتواند بيان کند  

 .راه ابتلا را شرح دهد 

 .الگوی فصلی بيماريهای شايع استرپتوکوکی را توضيح دهد

ضع اقتصادی و اجتماعی و جمعيت در ابتلا به تاثير محيط، بهداشت، و

 .عفونتهای شايع استرپتوککی را بتواند شرح دهد

 

 

 

 

 

 :تظاهرات بالينی 
 .مشخصات فانزنژيت استرپتوکوکی را شرح دهيد 

 مشخصات پيودرمی استرپتوکوکی بتواند شرح دهيد 
 مشخصات مخملک را توضيح دهيد 
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د اريزيپل عفونت های جدی تر استرپتو کوکی فانن
،سلوليت ، فاسئت نکروزان وسندرم شوک توکسيت 

 وايتواند نام ببريد وتوضيح مختصری بدهيد 
 

 عوارض 
 عوارض چرکی فارنژيت استرپتوکوکی را ذکر کنيد 

 عوارض غير چرکی فارنژيت استرپتوکوکی را نام ببريد 
 عوارض پيودرمی را بيان کنيد 

 شرح دهيد عوارض مغزی عفونتهای استرپتوکوکی را 
 

 :تشخيص 
 نحوه نمونه گيری از حلق وپوست را بداند وعملاд شرح دهيد 

 محيط کشت مناسب را بشناسيد 
وساير آنتی باديهای ضد آنزيمها در تشخيص را  ASOنقش 

 .بتواند ذکر کند 
 

 :تشخيص افتراقی 
 تشخص افتراقی کئو درد اکحزود اتيو را نام ببريد 

 ا نام ببريد تشخيص افتراتی پيود رمی ر
 

 :درمان 
 

آنتی بيوتيکهای موثر در درمان عفونتهای استرپتوکوکی 
 را ذکر نمايد 

درمان بيمارانی را که آلرژی به پنی سيلين دارند را 
 بتوانند بيان کنند 

تاثير درمان درجلوگيری از عوارض عفونت استرپتوکوکی 
 را باتواند شرح دهد 

ی را بداند وبتواند درمان عوارضی عفونتهای استرپتوکوک
 شرح بدهد 



٥٠ 

 
 پيشگيری 

 
نقش داروها در جلوگيری از ابتلا به عوارض غير چرکی 

 مانند رماتيسم حاد قلبی را بيان کند 
 

نقش داروها را از بين سوش های نفرولوژيک در جامعه 
 را بتواند ذکر نمايد 

 
پيشگيری اوليه را بيان کند ،پيش گيری ثانويه که 

اسب عفونتهای استرپی است را شرح دهد شامل درمان من
مل درمان عوارض غير چروکی وپيشگيری ثالثيه که شا

ولونفريت ورماتيسم قلبی می باشد رلوممانند گ
 .را شرح دهد  ARFوجلوگيری از عودت های بعدی 
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 هپاتيت ويروسی

 تشخيص درمان ،پيشگيری از هپاتيت های ويروس : هدف 

 :تعريف 

 

 را توضيح دهيد تعريف هپاتيت  -١

انواع هپاتيت های ويروسی را کلاسيک وغير کلاسيک  -٢

 .را نام ببريد 

 فرق هپاتيت های کلاسيک وغير کلاسيک را توضيح دهيد  -٣

 

 :اتيولوژی 

انواع ويروسهای مولدکلاسيک وغير کلاسيک را نام  -١

 ببرد 

نوع اسيد نوکئيک ويروسهای هپاتيت را بتواند نام  -٢

 ببرد 

 ويروس رانام ببرد انواع آنتی ژای -٣

 قابليت کشت ويروسهای مولد هپاتيت  را توضيح دهد  -۴

 پاتوژنز

راههای ورود ويروس های هپاتيت به بدن را توضيح  -١

 دهد 

 اپيدميولوژی 

 

 دوره کمون انواع هپاتيت را بداند وبيان نمايد  -١

 فصل بروز،سن بروز هپاتيت وسرطان کبد را شرح دهد  -٢

 طان کبد را شرح دهد ارتباط ويروس های هپاتيت وسر -٣

شيوع انواع هپاتيت های ويروسی را در کشور بداند  -۴

 وبيان نمايد 

نقش اعتياد در بروز بيماريهای را توضيح  -۵      

 دهيد 

 :تشخيص 



٥٢ 

 نحوه تشخيص انواع هپاتيت ويروسی را توضيح دهد  -١

 روشهای جديد تشخيصی را توضيح دهيد  -٢

يک را موارد مثبت ومنفی کاذب تست های آنتی ژن -٣

 توضيح دهد 

تغييرات آنزيمهای کبدی را بداند وبتواند تفسير  -۴

 نمايد 

 :علائم بالينی 

 مراحل مختلف علائم بالينی را توضيح دهد  -١

 ميزان موارد بدون علامت را بيان نمايد  -٢

اهميت معاينه کلينيکی را در بررسی سيرهپاتيت  -٣

 توضيح دهد 

م هر انواع سندرمهای بالينی را نام ببريد وعلائ  -۴

 کدام را توضيح دهد 

 معيارهای بستری بيماررا در بيمارستان نام ببرد  -۵

 معيارهای پيش آگهی بدرا نام ببرد  -۶

 :عوارض 

انواع عوارض هپاتيت های ويروس رانام ببرد وعلائم  -١

 آنان را توضيح دهيد 

 ميزان کشندگی عوارض احتمالی را توضيح دهد  -٢

کبد را ارتباط ويوس های مولد هپاتيت با سرطان  -٣

 توضيح دهد 

 

 :درمان وپيشگيری 

درمان هپاتيت های ويروسی بدون عارضه را توضيح  -١

 دهد 

 درمان عوارض هپاتيت های ويروس را توضيح دهد  -٢

نقش ايمونوکلبوليتنهادر پيش گيری از بيماری را  -٣

 توضيح دهد 

 نقش اسکرينگ در بانک خون را بتواند توضيح دهد  -۴
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ثالثيه ونحوه  –يه ثانو –انواع پيش گيری اوليه  -۵

 انجام آا را توضيح دهد 

 

 اصول کاربرد آنتی بيوتيکها

 

اثر کلی آنتی بيوتيکها را نام مکانيسم های   -١

 .ببرد

 .تقسيم بندی آنتی بيوتيکها را نام ببرد -٢

انواع آنتی بيوتيکهای باکتريسيد وباکتريوستاتيک  -٣

 .را نام ببرد

يح موارد درمان امپايريک آنتی بيوتيکی را توض -۴

 .دهد 

موارد مصرف آنتی بيوتيک های باکتريسيد و  -۵

 .باکتريوستاتيک را نام ببرد

راه تجويز آنتی بيوتيک  دربيماريهای مهلک و غير  -۶

 .خطرناک را توضيح دهد

اسيدی و قليايی موثر  PHآنتی بيوتيکهای که در -٧

 .هستند نام ببريد

 .سينرژيسم وآنتاگونيسم را توضيح دهد -٨

 .م آنتی بيوتيکی را نام ببريددلايل تجويز سينرژيس -٩

تجويز آنتی بيوتيک بصورت سينرژيم را   مثالهای -١٠

 .نام ببريد

بتواند اشاره  به حداقل يک مورد آنتاگونيسم -١١

 .کند

 .راه دفع آنتی بيوتيکها را نام ببرد-١٢

آنتی بيوتيکهايی را که  راه دفع کبدی وکليوی  -١٣

 .دارند را نام ببرد

کهايی که درنارسايی کليوی يا کبدی آنتی بيوتي -١۴

 .می توان استفاده کرد نام ببرد



٥٤ 

ميزان احتمالی مصرف آنتی بيوتيک را در کشور  -١۵

 .ما بداند و بيان کند

نحوه تعديل دور آنتی بيوتيکها را درنارسايی  -١۶

 .کليوی توضيح دهد

فرق آنتی بيوتيکهای وسيع الطيف وباريک طيف را  -١٧

 .توضيح دهد

لزوم انجام نمونه برداری قبل از شروع آنتی  -١٨

بيوتيک ومصرف داروی وسيع الطيف قبل از مشخص شدن 

 .جواب کشت بيان کند

 .عوارض مختلف آنتی بيوتيک را نام ببرد -١٩

 .راههای مختلف تجويز آنتی بيوتيکها را نام ببرد -٢٠

 .راههای مختلف تجويز آنتی بيوتيکها را نام ببرد -٢١

رهای مهم ميزبانی را درمورد آنتی فاکتو -٢٢

 .بيوتيکها نام ببرد

 

نحوه رويا روئی با بيماريهای عفونی شايع فصل، را -

 .بداند و بتواند شرح دهد

تفسير واکنشهای مرحله حاد را بطور مشروح بتواند -

 .بيان کند

بتواند شرح حال قابل قبولی از بيماران بستری در -

 .بخش، تهيه کند

 


