
 

 روزانه سفرم طرح در

 :جلسه شماره
 دیروئیت نهیمعا عنوان درس:

 دیروئیت نهیمعا :موضوع درس :ترم :رشته تحصیلی :تعداد واحد

 اقلوکتر آق سدتدوین کننده: ENT گروه آموزشی: اهداف کلی:

 فعالیت های بعد از تدریس  فعالیت های حین تدریس فعالیت های قبل از تدریس:

 (ف جزئیاهدارئوس مطالب )
 های رفتاری:هدف 

 فراگیر پس از پایان درس قادر خواهد بود
 نحوه ارائه درس طبقه حیطه

 استاد

 دانشجو

 -رسانه -روش ها

 وسیله

 زمان

 «دقیقه»

فعالیت های  شیوه ارزشیابی و

 تکمیلی

 ردیدر حالت نشسته قرار گ میخواهیم ماریب از

باشد و از  دهیبه جلو خم تیو و گردن در وضع

و روبرومشاهده  نیام و طرفرا از قد دیئوریت

 یگردن برا فیاکستنشن خف) میکن یم

عضالت  نکهیمشاهده مناسب است، بدون ا

 (گردن سفت شود

پوست  راتییمشاهده گردن به دنبال تغ در

و  یدکتومیروئیاز ت یاسکار ناش تمیمثال ار

 .میگردی(میتوده در) گواتر و توده لنفاو

و به  میکنیمشاهده م را در حالت بلع دیروئیت

. در میگردیدنبال حرکت توده به دنبال بلع م

نوع آن از  صیتشخ یصورت وجود توده برا

و به  اوردیب رونیزبان خود را ب میخواهیم ماریب

آوردن زبان نگاه  رونیحرکت توده به دنبال ب

حالت  نی.) عدم حرکت توده در امیکنیم

و لنف نود است و  دیروئینشانه توده در ت

حالت نشانه  نیتوده در ا لایحرکت رو به با

 است(. روگلوسالیت ستیک

 کیو با دو سر انگشت  میستیای م ماریب پشت

با انگشتان دست مقابل  ینا ییدست و جابجا

ندول های  صمعاینه و تشخی فراگیر  قادر به

دنوپاتی های مرتبط گردنی روییدی و لنفایت

 خواهد بود

 شناختی

 

 دانش/ادراک

 

 شروع با نام و یاد خدا -

معرفی، حضور غیاب، احوال پرسی و -

 ذکر مقدمات و اهداف درس

با همراه ارائه تشریحی اهداف جزئی -

 ارائه تصاویر  آزمون ها و نحوه تشخیص 

 جمع بندی-

 

 

ترکیبی 

به 

صورت 

پرسش 

 و پاسخ

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 اسلاید پاورپوینت 

 وایت برد

 

 دقیقه 1

 دقیقه 4

 دقیقه50

 دقیقه 5

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 پرسش و پاسخ حین تدریس 

 ارزشیابی انتهای دوره 

 



 

گردن  فی)فلکشن خفمیکنیرا لمس م دیروئیت

 لمس مناسب است(. یبرا

با حلقه  دیروئیغضروف ت یها لندمارک

را  دیئدوماستویرنوکلو سر عضله است دئیکویکر

 ی. برامیکنیو آن را مشخص م میکنیلمس م

را  Apple s'Adamگفت که  دیکار با نیا

به  م،یریگیدر نظر م دیروئیمحل غضروف ت

 یبه لبه  میکنیکه حرکت م نییسمت پا

نتر ییکه پا میرسیم دئیکویغضروف کر یفوقان

است.  دیروئیغده ت Isthmusاز آن محل 

را  دیروئیهر لوب ت ،وسسمیسپس در اطراف ا

 ماریاز ب زین نجای. در امیکنیجداگانه لمس م

که  اوردیب رونیزبان خود را ب میخواهیم

 نیتوده در ا کیاحساس حرکت رو به بالا 

 است. روگلوسالیت ستیحالت نشانه ک

در حالت  Lateralخود را به سمت  انگشتان

 .میدار ینگه م دیروئیت یلمس لوبها

 میکن یلمس مگردن را  یادامه غدد لنفاو در

 دیروئیت یمیو بدخ یتا از نظر وجود لنفادنوپات

 شود. یبررس

که انحراف آن در  میکنیلمس م زیرا ن ینا 

 .شودیم دهیگواتر د

و به دنبال هرگونه  میکنیرا دق م نهیس قفسه

Dullness Retrosternal که  میگردیم

که بزرگ منتشر به عقب  یلیدر گواتر خ



 

 شود. یم دهید شود،یرترواسترنال م

 یرا با قسمت بل گوش دیروئیهر لوب ت سمع

 Bruit Thyroidو به دنبال  میدهیانجام م

به  هیثانو یتییوسکولار شیکه در افزا میگردیم

Graves شودیم دهیشن. 

عالمت  نی:ا Pemberton sign یبررس

از گواتر بزرگ که به  یناش یدیدر انسداد ور

 دهید دهدیواسترنال شدن آن رخ مدنبال رتر

 ماریعالمت از ب نیوجود ا یبررس ی. براشودیم

ببرد که در  لاهر دو دست خود را با میخواهیم

 هیناح دیور یصورت گواتر رترواسترنال بر رو

کند و  یم دایپ نسدادو ا شودیفشار وارد م

 Plethoraصورت یمنجر به قرمز

Facial ) شود. ی(م 
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