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                                                                                                بسمه تعالی   

 دانشگاه علوم پزشکی بابل

 گروه آموزشی فیزیولوژی –دانشکدۀ پزشکی 

 ( Course plan  )طرح  دوره 

 منوچهر اشرف پورنام استاد: دكتر  *                               گردش خوندستگاه طرح دوره درس فیزیولوژي  *

 دانشكده: پزشكي *                                         ١400-١40١ دومنیمسال سال تحصیلی:  *

 دانشجویان مقطع پزشکی  فراگیران: *                                                    * گروه آموزشي: فیزیولوژي 

 9كلاس ساختمان پروانه  -محل برگزاري: دانشكده پزشكي *                      ١0-١2 ها شنبهدوروز و ساعت برگزاري:  *

 سلول* دروس پیش نیاز :                                      واحد عملی   ١/0+   واحد نظري 2/١تعداد واحد:  *

 

 

  :تكالیف دانشجو در طول ترموظایف و * 

 حضور منظم در جلسات كلاس درس  -1

 مشاركت فعال در کلاس  -2

 رداری از نکات مهم و پاسخ به سئوالاتب یادداشتو نکات تدریس، به مطالب  توجه -3

 زمان بنديدرس بر اساس كلاس ضباط را در ناو رعایت داشته در كلاس و فعال حضور منظم  می رود که دانشجو  انتظار

 برنامه آموزشی ترم بنماید. 

، ١6، ١5، ١4فصل های   Textbook of medical physiology; 2015. Guyton AC, Hall JE. Last Edition: منبع*

 2١و   20، ١9،  ١8،  ١7

 point باتصاویر نمایش  –وسایل كمك آموزشيبارش افکار + پرسش و پاسخ  و استفاده از  +روش سخنرانی: روش تدریس* 

Power  

امتحان پایان ترم که بصورت کتبی گسترده یا کوتاه پاسخ و نیز پنج گزینه ای برگزار می  ش و ارزشیابي دانشجو:سنج روش* 

 شود.

 

                                دستگاه گردش خونعملكرد طبیعي اصول و بندی اجزای مختلف ساختمان آشنایي با  هدف كلي درس:

 :درس اختصاصياهداف 

 مشخصات فیزیكي اجزای مختلف سیستم گردش خون را بیان نماید. -1

 تئوری های پایه ای ععملکرد دستگاه گردش خون را توضیح دهد.  -2

 در مورد مفاهیم مهم مانند ویسكوزیته و اثرات آن را بر سیستم گردش خون توضیح دهد. -3



2 
 

تعریف نموده ،نحوه اندازه گیري آنها را شرح داده و اصطلاحات فشار خون ،جریان خون و مقاومت گردش خون را  -4

 ارتباط آنها را در سیستم گردش خون بهمراه منحنی ها و تصاویر مربوطه توضیح دهد.

 شریانها و وریدها مقایسه نماید.خواص ان را در قابلیت اتساع عروق را تعریف كرده و  -5
 ولوژیكي آنها را بیان نمایدیفیز اهمیت ده و و كومپلیانس تاخیري عروق را تعریف نمو یكومپلیانس عروق -6
نبض را تعریف نموده و نبض فشار شریاني را در نقاط مختلف گردش خون مقایسه نموده و علت افزایش و كاهش دامنه آن  -7

 را بیان نماید.
را  ببیماری تغیرات ممشخصات منحنی فشار ننبض نموده،عوامل مؤثر بر آن را توضیح داده و  رسمفشار نبض را منحنی   -8

 های مختلف مورد تجزیه و تحللیل قرار دهد.
 را توضیح دهداسهلاک فشار نبض   -9

 فشار متوسط شریاني را تعریف نموده ،چگونگي محاسبه آنرا بیان نموده و عوامل مؤثر بر آنرا توضیح دهد.   --10

 فشارمرکزی  و  تغییرات فشار دستگاه وریدی را شرح دهد. -11

 را توضیح دهد.انواع مویرگ ها ساختار فیزیولوژیكي  -12
 خون مویرگي را به همراه اعمال مهم آن توضیح دهد.جریان اهمیت  -13
 و پدیده وازوموشن را در مویرگها توضیح دهد.عملکرد مویرگ ها  -14
 و راههاي اندازه گیري فشار بین سلولي راتوضیح دهد. میان بافتیفضاي بندی ساختار  -15
 آت را تحلیل نماید.تبادلات مویرگی و نیروهای حاکم بر  -16

اهمیت سیستم لنفاوي را بیان نموده و عوامل تعیین كننده میزان جریان لنف را توضیح و ساختار فیزیولوژي سیستم لنفاوي  -17

 دهد.

 ا توضیح دهد. و اهمیت آنركنترل موضعي جریان خون جریان خون بااففت های مختلف را بداند و -18
 اهمیت فیزیولوژیكي هركدام را بیان نماید. كنترل موضعي حاد و دراز مدت جریان خون و -19
 جریان خون موضعي را توضیح دهد.اهمیت خودتنظیمی  -20
 د.توضیح ده راپوست مغزو  كنترل موضعي جریان خون در بافتهاي خاص نظیر كلیه ها، -21
 انواع روش های بلند مدت تنظیم موضعی جریان خون را توضیح دهد.-22

 م عصبي دستگااه گردش خون را شرح دهد.عصب دهی اتونوم و اهمیت تنظی --23

 مركز وازوموتور، قسمت های مختلف و نقش آنها را در تنظیم فشار خون شریاني توضیح دهد. -24

 نقش رفلكس های بارورسپتورری در حفظ فشار طبیعي شریاني توضیح دهد. -25

 نقش کمورسپتورها و گیررنده های  فشار پایین را در کنترل فشار شریاني شرح دهد. -26

 اهمیت پاسخ ایسكمیك سیستم عصبي مركزي در تنظیم فشار شریاني و واکنش کوشینگ را  توضیح دهد.  -27

 مایع بدني جهت كنترل فشار شریاني را توضیح دهد. -اهمیت سیستم كلیوي -28
 سیستم عوامل تعیین كننده سطح فشار شریاني را در سستم كلیوي مایع بدني نام برد. -29
 راتعریف نموده علل اصلي آنرا بیان نماید.پرفشاري خون )هایپرتانسیون(  -30
 تغیرات متوالي عملكرد گردش خون درایجاد پرفشاري ناشي از زیادي  حجم را با تصاویر توضیح دهد. -31
 پر فشاري ناشي از آلدوسترونیسم اولیه را توضیح دهد. -32
 آنژیوتنسین را در كنترل فشار شریاني توضیح دهد. –نقش سیستم رنین  -33
 گولد بلاتي یك كلیه اي و دو كلیه اي را توضیح دهد. هییپرتانسیون نسیون هیپرتامکانیسم  -34
 هیپرتانسیون نوروژنیك و هیپرتانسیون ناشي از كوآركتاسیون آئورتي را توضیح دهد. -35
 .برون ده قلبي و بازگشت وريدي را تعريف نمايد -63

گيري آن چيست و عوامل تغيير دهنده اين  مقدار طبيعي برون ده قلبي در حال استراحت و ورزش چقدر است شاخص اندازه -63

 .شاخص را نام ببريد

 و كاهش برون ده قلبي را نام ببرد.عوامل ايجاد كننده افزايش  -63

 .اهميت سيستم عصبي را جهت حفظ فشار شرياني در برابر افزايش برون ده قلبي توضيح دهد -63

 .مايداهميت كاهش كل مقاومت محيطي در رابطه با برون ده قلبي را بيان ن -04

 .با استفاده از منحنيهاي برون ده قلبي تاثير فشار خارجي بر برون ده قلبي را توجيه نمايد -01

 .منحني بازگشت وريدي و عوامل موثر بر آن را توضيح دهد -04

 كندفشار متوسط پرشدگي گردش خون را تعريف  -06
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 .عوامل موثر برآن را نام برده و تاثير آنها بر بازگشت وريدي را توضيح دهد -00

 .اثر مقاومت در برابر بازگشت وريدي برمنحني بازگشت وريدي را توجيه نمايد -04

 .آناليز برون ده قلبي و فشار دهليز راست با استفاده از منحنيهاي برون ده قلبي و بازگشت وريدي را توضيح دهد -03

ي و تغييرات فشار دهليز راست محيط وريدي،مقاومت -اثر افزايش حجم خون ، تحريك سمپاتيكي، مهار سمپاتيكي،فيستول شرياني -03

 .را بر منحنيهاي برون ده قلبي و بازگشت وريدي توضيح دهد

 
 
 

 عناوین تدریس تاریخ جلسه

 مروری بر گردش خون و مشخصات بیوفیزیکی فشار، جریان و مقاومت  1
 .ویسكوزیته و اثرات آن را بر سیستم گردش خونمفاهیم مهم مانند 

 ،نحوه اندازه گیري آنها  ,اصطلاحات فشار خون ،جریان خون و مقاومت گردش خون 

  اتساع پذیری عروقی و اعمال سیستم شریانی و وریدی  2
 ولوژیكي آنها یفیز اهمیت و كومپلیانس تاخیري عروق و  یكومپلیانس عروق

 كاهش دامنه آن.نبض فشار شریاني را در نقاط مختلف گردش خون و علت افزایش و مقایسه 
  تجزیه و تحللیل مشخصات منحنی فشار نبض در  بیماری های مختلف.

 فشارمرکزی  و  تغییرات فشار دستگاه وریدی را شرح دهد.

 ساختار فیزیولوژیكي گردش خون در  عروق کوچک و سیستم لنفاوی  3
 خون جریان اهمیت انواع مویرگ ها و 

 وتبادلات مویرگی و نیروهای حاکم برآنر مویرگها و پدیده وازوموشن دعملکرد مویرگ ها 
 اهمیت سیستم لنفاوي و عوامل تعیین كننده میزان جریان لنف و ساختار فیزیولوژي سیستم لنفاوي 

 

 تنظیم هومرال و موضعی جریان خون توسط بافت ها    4
 كنترل موضعي حاد و دراز مدت جریان خون مکانیسم 

 در بافتهاي خاص نظیر كلیه ها ،مغز  موضعي جریان خوناهمیت خودتنظیمی 
 

  تنظیم  عصببی گردش خون و تتنظیم سریع فشار شریانی  5
های بارورسپتورری در رفلكس و نقش در تنظیم فشار خون ها و نقش آن ، قسمت های مختلفمركز وازوموتور

 حفظ فشار طبیعي شریاني 
 شار شریاني کنترل فرا در کمورسپتورها و گیرنده های  فشار پایین نقش 

 دهد.و واکنش کوشینگ اهمیت پاسخ ایسكمیك سیستم عصبي مركزي در تنظیم فشار شریاني  
 

  نقش کلیه ها ددر تنظیم بلند مدت فشار شریانی  و هیپرتانسیون  6
  در سستم كلیوي مایع بدني  مل تعیین كننده سطح فشار شریاني سیستم عوا

 علل اصليو یون( پرفشاري خون )هایپرتانس
 

 شاري ناشي از آلدوسترونیسم اولیهپر ف
 آنژیوتنسین را در كنترل فشار شریاني  –نقش سیستم رنین 

 گولد بلاتي یك كلیه اي و دو كلیه اي هییپرتانسیون هیپرتانسیون مکانیسم 
 هیپرتانسیون نوروژنیك و هیپرتانسیون ناشي از كوآركتاسیون آئورتي 

  بازگشت  وریدی و تنظیم آنها برون ده  قلبی،  7
منحنیی برون ده قلب و نقش دستگاه عصبی در تنظیم برون ده قلب و عوامل ایجاد كننده افزایش و كاهش 

 برون ده قلبي 
 نقش تغییرات  مقاومت محیطي كل در رابطه با برون ده قلبي بر فشار شریانی 

 منحني بازگشت وریدي و عوامل موثر بر آن 
 ده قلبي و فشار دهلیز راست با استفاده از منحنیهاي برون ده قلبي و بازگشت وریدي آنالیز برون 

وریدي،مقاومت محیطي و تغییرات  -اثر افزایش حجم خون ، تحریك سمپاتیكي، مهار سمپاتیكي،فیستول شریاني
 فشار دهلیز راست را بر منحنیهاي برون ده قلبي و بازگشت وریدي 

 

 


