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 بنام خدا 

 

                
 

 

                                                           

 ی دانشکده پزشک

 ی ولوژیزی ف گروه

 کلیه یولوژیزیطرح درس ف

 119 کد درس

 فیزیولوژی کلیه نام درس

 علوم پایه پزشکی درس ارائه مرحله

 فیزیولوژی سلول نیاز پیش دروس

 کل  عملی  نظری درس  نوع

 16 4 12 ساعت آموزشی

 عملی  1/0نظری،  7/0 تعداد واحد درسی

  حیطه شناختی: ... )نظری( اهداف کلی
 در  کلیه  کار  با مرتبط فیزیولوژیک  هاي مکانیسم و اصول مفاهیم، رود می انتظار دانشجو از  درس این در

 شناسایی فیزیولوژیک یافته تغییر و طبیعی فرایندهاي در را ها آن بتواند و بیاموزد را  زیر موارد از هریک

 .کند

  کلیه ها    اصلی  عملکرد  7  -1

 توبولی   وترشح  فیلتراسیون گلومرولی، بازجذبروندهاي پایۀ کلیوي شامل    -2

 قابلیت فیلتراسیون مواد محلول در پلاسما  بر  وبار الکتریکی    مولکولی  اندازه  اثر  -3  

 و عوامل تغییر دهندۀ آنها گلومرولی  تعیین کننده هاي مستقیم میزان فیلتراسیون    -4

   و اهمیت وجود آن هامکانیسم هاي خودتنظیمی داخل کلیوي  -5

 و اطلاعات مورد نیاز براي محاسبۀ آن   و اهمیت آن   مفهوم کلیرانس کلیوي-6

 آب و مواد محلول توبولی  نیروهاي تعیین کننده در روند بازجذب  -7

 یر آلی  آب و مواد محلول آلی و غپردازش کلیوي  -8

 تغلیظ ادرار و نقش اوره در تشکیل ادرار غلیظ  مکانیسم  -9

 روش ارزیابی توانایی کلیه در تشکیل ادرار غلیظ و رقیق  -10

 چگونگی تنظیم حجم و اسمولالیتۀ مایعات بدن   -11

 عوامل موثر بر بازجذب سدیم و کنترل دفع آب -12

 مایع خارج سلولی و پردازش توبولی پتاسیم    ي حفظ غلظت طبیعی پتاسیمفاکتورهاي تعیین کننده  -13

 باز    -بازجذب بیکربنات فیلتر شده در توبول پروگزیمال و نقش آن در حفظ تعادل اسید -14

 عوامل مؤثر بر ترشح یون هیدروژن  -15

 بازي تنفسی و متابولیک و تعیین نوع اختلال   -اختلالات اسیدي -16

 حیطه نگرشی:  
 نرمال کلیه در یادگیري پاتوفیزیولوژي کلیه    درک اهمیت دانستن فیزیولوژي
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 حیطه مهارتی: ....

 حیطه شناختی: ... اهداف کلی )عملی(
 محاسبه حجم بخش هاي مختلف مایعات بدن را با استفاده از اصل رقیق سازي ماده نشاندار  -1

 تغییرات حجم بخش هاي مایع داخل و خارج سلولی تحت شرایط پاتوفیزیولوژیک مختلف  -2

 تفاوت اسمولاریته و تونیسیته  -3

 تفاوت محلول هاي ایزوتونیک، هیپرتونیک و هیپوتونیک  -4

 تفاوت محلول هاي ایزوسمتیک، هیپراسمتیک و هیپراسمتیک  -5

 مایعاتی که براي تزریق داخل وریدي در اختلالات مایعات بدن استفاده می شوند  و علت آن-6

ایعات داخل و خارج سلولی را بعد از تزریق محلول هاي هیپو و  محاسبه تغییرات حجم و اسمولاریته م-7

 هیپرتونیک 

اثر تغییرات تون انقباضی آرتریول هاي آوران و وابران بر میزان جریان خون کلیوي، فشار هیدروستاتیک    -8

  مویرگ گلومرولی، میزان فیلتراسیون گلومرولی، کسر فیلتراسیون و میزان مایع توبولی خروجی از توبول

 پروگزیمال  

 حیطه نگرشی:  
 درک اهمیت دانستن فیزیولوژي نرمال کلیه در یادگیري پاتوفیزیولوژي کلیه  

 حیطه مهارتی:  

  مناسبتوانایی تحلیل شرایط اسمتیک بدن در  انتخاب محلول تزریقی  

 مختلف بخشهاي در  ادمو ترشح و بازجذب آن، تنظیم و گلومرولی فیلتراسیون آن، اجزاء و نفرون با آشنایی  شرح درس 

 .است درس این کلی اهداف از بدن بازي-اسید کلیوي کنترل و خون تنظیم اسمولالیته نفرون،

 

 آن  بخشهاي  و بدن مایعات -1 محتوای درس 

 بدن  مایعات اسمولالیته و اسمزي فشار اسمز، -2

 بدن  مایعات  حجم  تنظیم بر هیپرناترمی و هیپو اثر  -3

 ن  آ ایجاد بر مؤثر عوامل و علل دم، -4

 نفرون  ها، کلیه فیزیولوژیک تشریح -5

 آن  کنترل و کردن ادرار رفلکس  -6

 آن  بر  مؤثر عوامل و گلومرولی فیلتراسیون  -7

 مجاري و انتهایی توبول هنله، قوس ابتدایی، توبول در  نفرون مختلف بخشهاي در مواد  بازجذب  -8

 کننده  جمع

 کلیوي  خون جریان و کلیوي فیلتراسیون تخمین در کلیوي کلیرنس  -9

 غلیظ و رقیق ادرار دفع در کلیه مکانیسمهاي  -10

 سلولی  خارج مایع  سدیم غلظت تنظیم  و اسمولالیه کنترل  -11

 آن  ترشح بر مؤثر عوامل  و آن نقش ادراري، ضد هورمون  -12

 سلولی  خارج پتاسیم تنظیم  -13

 آن  کلیوي ترشح و جذب و کلسیم غلظت کنترل  -14

 آن  تغییرات بربرا در بدن دفاعی مکانیسمهاي و باز و اسید تعریف  -15

 بازي  -اسید اختلالات تنفسی کنترل  -16

 بازي  -اسید اختلالات کلیوي  کنترل  -17
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 گروه آموزشی متولی دوره

 فیزیولوژی

 

 مسئول دوره

استتتاد     نام و نام خانوادگی

 مسئول  دوره

 حمیرا زردوز

 09123118293 شماره تماس:

 Homeira_zardooz@yahoo.com ایمیل:

مسوئول درس عووو هیئوت علموی  ،کلی اجراي دوره، پاسخگویی و هماهنگی هاي لازم بر عهده مسئول دوره خواهد بوود  لازم اسوتتوضیح: مسئولیت  

 دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی باشد 

 

 
 دوره اساتید

 مشارکت  میزان )درصد( گروه آموزشی استاد درس  نام و نام خانوادگی

 )عملی( 80)نظري(،   100 فیزیولوژي  حمیرا زردوز

 )عملی( 20 فیزیولوژي رسول قاسمی
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 راهبرد آموزشی

 

 ملاحظات تعداد ساعت اختصاص یافته  راهبرد آموزشی

  14 برگزاري کلاس با رویکرد سخنرانی

   برگزاري کلاس با رویکرد گروه هاي کوچک  

  2 آموزش در آزمایشگاه  

   برگزاري سمینار دانشجویی  

   همکاري در تحقیق  

   کار در جامعه )فیلد( 

   حوور در جلسات علمی مانند ژورنال کلاب 

   

   

   
   
   

براساس برنامه ملی، هر چقدر راهبردهاي آموزشووی بووه سوومت    توضیح: در صورتیکه راهبردهاي دیگري لازم است به لیست اضافه فرمایید 

 تر خواهد بود محوریت دانشجو براي آموزش باشد، مطلوب

 

 

 رفرانس های تئوریك دوره

 فیزیولوژي پزشکی گایتون   .1

 پزشکی گانونگفیزیولوژي   .2

 فیزیولوژي کلیه وندر  .3

 توضیحات لازم در مقدمه آمده است توضیح: 

 

 وظایف دانشجو

 حوور و مشارکت فعال در کلیه کلاس ها  .1

 پاسخ به تکالیف  .2

3.   

4.   

5.   
 ، به مثالهاي زیر توجه فرمایید:شجودانتوضیح: براي تدوین وظایف  

 موزشی آحوور و مشارکت در کلیه برنامه هاي   •

 تدوین لاگ بوک )تدوین شرح کلیه فعالیتهاي آموزشی روزانه(   •

 (انجام آزمایش، ترسیم اشکال آناتومیک و    انجام تکلیف هاي محوله توسط مسئول یا مدرسین دوره )ارائه سمینار،   •

 

 

 ویان نحوه ارزشیابی دانشج



 5 

 درصد از نمره کل که متعلق به این روش است روش ارزشیابی

 70 آزمون کتبی چند گزینه اي 

  آزمون کتبی تشریحی 

  آزمون شفاهی 

 15 حوور و مشارکت دانشجو در دوره بر اساس نظر مسئول دوره 

 15 ارزیابی گزارش هاي دانشجو

  آزمون عملی 

  انجام یا همکاري در تحقیق

  

  

  

  

 توضیح: اگر روش یا روشهاي دیگري مد نظرتان است اضافه فرمایید 

 

 

 سایر مقررات مربوط به ارائه دوره

 

 
 ایید باشد، ذکر فرمررات خاصی مد نظر گروه آموزشی میمقتوضیح: اگر  
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 شود.ریزی درسی دفتر توسعه آموزش دانشکده پزشکی  تکمیل می  توجه: این بخش توسط مسئول کمیته برنامه

 نتیجه بررسی کمیته برنامه ریزی درسی: -1

این طرح دوره در جلسه  مورخه                                کمیته برنامه درسی برنامه آموزشی پزشکی عمومی طرح گردید  و نتیجه به  

 این شرح اعلام شد    

                                                                                                                                                                                                               

 

 اصلاحات لازم در صورت تایید مشروط

1-  

2-  

3-  

4-  

5-  

  

 


