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 علم پرستاري مانند هر رشته علمی دیگر از ارکان آموزش، پژوهش، مدیریت و بـالین 
تشکیل شده و موفقیت در آموزش پرستاري، زیربناي کلیـدي سـایر ارکـان اسـت.     

 سازي آمـوزش هاي فراوانی جهت اصلاح و بهینه

 هـا هایی متناسب با نیازهاي آن
باشـد. در همـین راسـتا بـورد پرسـتاري وزارت      

 سازيمل و هماهنگ
ي پرسـتاري نمـوده   

 »هاي پرستاري
  باشد. می 

هـاي  ه همراه پاسخ
  تشریحی است که داوطلبان متقاضـی شـرکت در آزمـون دکتـري پرسـتاري      

  با آرزوي موفقیت
  مترجمین

1. Potter PR, Perry AG, Stockert PA, Hall AM. Fundamentals of Nursing. 
9th ed. Elsevier; 201

2. www.evolve.elsevier.com

علم پرستاري مانند هر رشته علمی دیگر از ارکان آموزش، پژوهش، مدیریت و بـالین 
تشکیل شده و موفقیت در آموزش پرستاري، زیربناي کلیـدي سـایر ارکـان اسـت.     

هاي فراوانی جهت اصلاح و بهینه

هایی متناسب با نیازهاي آنها، مستلزم آموزش
باشـد. در همـین راسـتا بـورد پرسـتاري وزارت      

مل و هماهنگـ عبهداشت، درمان و آموزش پزشکی جهت کاهش گپ تئوري  
ي پرسـتاري نمـوده   ار این دو حوزه تصمیم بر اصلاح کوریکولوم مقطـع دکتـر  

هاي پرستاريمبانی مراقبت«ترین منابع معرفی پیشنهادي براي درس 
 »مبانی پرستاري کوزیر

ه همراه پاسخب »مبانی پرستاري پوتر و پري
تشریحی است که داوطلبان متقاضـی شـرکت در آزمـون دکتـري پرسـتاري      

با آرزوي موفقیت
مترجمین

Potter PR, Perry AG, Stockert PA, Hall AM. Fundamentals of Nursing. 
ed. Elsevier; 2017. 

www.evolve.elsevier.com 

علم پرستاري مانند هر رشته علمی دیگر از ارکان آموزش، پژوهش، مدیریت و بـالین 
تشکیل شده و موفقیت در آموزش پرستاري، زیربناي کلیـدي سـایر ارکـان اسـت.     

هاي فراوانی جهت اصلاح و بهینههاي اخیر تلاش
  پرستاري در ایران و جهان صورت گرفته است. 

ها، مستلزم آموزش
باشـد. در همـین راسـتا بـورد پرسـتاري وزارت      هاي آکادمیک و عرضی می

بهداشت، درمان و آموزش پزشکی جهت کاهش گپ تئوري  
ر این دو حوزه تصمیم بر اصلاح کوریکولوم مقطـع دکتـر  

ترین منابع معرفی پیشنهادي براي درس 
مبانی پرستاري کوزیر«و  »مبانی پرستاري پوتر و پري

مبانی پرستاري پوتر و پري
تشریحی است که داوطلبان متقاضـی شـرکت در آزمـون دکتـري پرسـتاري      

Potter PR, Perry AG, Stockert PA, Hall AM. Fundamentals of Nursing. 

 

 - پنج -

علم پرستاري مانند هر رشته علمی دیگر از ارکان آموزش، پژوهش، مدیریت و بـالین 
تشکیل شده و موفقیت در آموزش پرستاري، زیربناي کلیـدي سـایر ارکـان اسـت.     

هاي اخیر تلاشبدین منظور در سال
پرستاري در ایران و جهان صورت گرفته است. 

ها، مستلزم آموزشموفقیت پرستاران در سایر حوزه
هاي آکادمیک و عرضی می

بهداشت، درمان و آموزش پزشکی جهت کاهش گپ تئوري  
ر این دو حوزه تصمیم بر اصلاح کوریکولوم مقطـع دکتـر  

ترین منابع معرفی پیشنهادي براي درس 
مبانی پرستاري پوتر و پري

مبانی پرستاري پوتر و پري«کتاب حاضر ترجمه سوالات 
تشریحی است که داوطلبان متقاضـی شـرکت در آزمـون دکتـري پرسـتاري      

  مند شوند.توانند از آن بهره

Potter PR, Perry AG, Stockert PA, Hall AM. Fundamentals of Nursing. 

    

علم پرستاري مانند هر رشته علمی دیگر از ارکان آموزش، پژوهش، مدیریت و بـالین 
تشکیل شده و موفقیت در آموزش پرستاري، زیربناي کلیـدي سـایر ارکـان اسـت.     

بدین منظور در سال
پرستاري در ایران و جهان صورت گرفته است. 

موفقیت پرستاران در سایر حوزه
هاي آکادمیک و عرضی میدر دوره

بهداشت، درمان و آموزش پزشکی جهت کاهش گپ تئوري  
ر این دو حوزه تصمیم بر اصلاح کوریکولوم مقطـع دکتـر  بیشت

ترین منابع معرفی پیشنهادي براي درس است. مهم
مبانی پرستاري پوتر و پري« *دو کتاب

کتاب حاضر ترجمه سوالات 
تشریحی است که داوطلبان متقاضـی شـرکت در آزمـون دکتـري پرسـتاري       کاملاً

توانند از آن بهرهمی
  

  بع:  ا* من
Potter PR, Perry AG, Stockert PA, Hall AM. Fundamentals of Nursing. 

  

  
  

  
  
  
  

علم پرستاري مانند هر رشته علمی دیگر از ارکان آموزش، پژوهش، مدیریت و بـالین 
تشکیل شده و موفقیت در آموزش پرستاري، زیربناي کلیـدي سـایر ارکـان اسـت.     

بدین منظور در سال
پرستاري در ایران و جهان صورت گرفته است. 

در دوره
بهداشت، درمان و آموزش پزشکی جهت کاهش گپ تئوري  

بیشت
است. مهم

دو کتاب

کاملاً
می

  
  
  
  
  
  
  

* من
Potter PR, Perry AG, Stockert PA, Hall AM. Fundamentals of Nursing.  

  

  
  
  
  

  



  
  
  

  

  
  
  
  
  
  

  
مراقبـت بـالینی بیمـار مبـتلا «کنفـرانس  جهـتی خود ها کلاسیبرای همرا اسلایدی  عنوان دانشجوشما به -۱

هــای خــود  از همکلاســی ســازی، آمادهعنــوان بخشــی از پــیشکنیــد. بــهمــیتهیــه  »مراحــل انتهــاییبــه ســرطان 
رسـد چـرا پ میشما از کـلاس  استادرا بخوانند.  RN١ ری مربوط به پرستارانواهید که اصول اخلاق پرستاخ می

  یک از جملات زیر بهترین توصیف برای این کد اخلاق است؟این سند مهم است. کدام
   بهبود خودمراقبتي -1
  حفظ محرمانگي اطلاعات بيمار -2
  مراقبت واحد و يكسان از همه بيماران ،اطمينان -3
  اقدامات در مراقبت از بيماران بودن براي درست و غلط شدهاصول تعيين -4

با تب و سرفه به بخش اورژانس مراجعه کرده است. پرستار علائم حیاتی وی را گرفتـه، ای  ساله ۱۸ خانم  -۲
یـرد. گ میرا نمونـه خـون و خلـط  و نـدک مید، سـطح آسـایش وی را تعیـین کنـ می سمعصداهای ریه و قلب را 

  را انجام داده است؟ای  استانداردهای عملکرد حرفهیک از کدامپرستار 
  ارزشيابي -2    تشخيص -1
  اجرا -4    بررسي و شناخت -3

. پرسـتار شودشنیده میویزینگ تنگی نفس شده و در سمع ریه، صدای بیماری در بخش اورژانس دچار  -۳
ای  از استاندارد عملکـرد حرفـهیک هد. کدامد میساعت بعد طبق دستور انجام  ۴و  الآندرمان نبولایزر وی را 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Nursing Code of Ethics for Professional Registered Nurses 



14          هاي پرستاري پوتر و پري مرورآزمون مباني مراقبت  

گـذاران مراقبـت   كردن نيازهاي بيماران و سايرين و اطلاع به سياسـت هاي ارائه شده در جهت لحاظ بهبود پروسه
بهبود فرآيندهاي مرتبط با مراقبت بهداشتي از قبيل پيشـگيري   بر QI. برنامه گيردمورد استفاده قرار مي بهداشتي
  بيماران متمركز است.از سقوط 

  ۴پاسخ  -۱۵ 
  ست از: ا مدلي است براي بهبود كيفيت و عملكرد. اين مدل عبارت PDSAچرخه 
 موجود در جهت شناسـايي  اي  هاي موجود براي درك و فهم شرايط يا مشكلات حرفه مرور داده ـ ريزيبرنامه

 نياز به تغيير؛ 

 ده و اجراي تغيير؛ هاي مرورش اساس داده براي  انتخاب مداخله ـ اجرا 

  ؛مطالعه (ارزيابي) نتايج تغيير ـمطالعه  

   آميز همراه با برآيندهاي مثبت باشد، روي آن اقدام شده و در عملكـرد روزانـه   اگر فرآيند تغيير موفقيت ـاقدام
  شود. بخش تلفيق مي

  
  
  
  
  
  

 



100          هاي پرستاري پوتر و پري مرورآزمون مباني مراقبت  

سـاله و مبـتلا بـه  ۸۲ اسـت. بیمـار  ، بررسی نمودهیمار جدید را که به درمانگاه طبی مراجعه کردهپرستار ب -۳
  امــا در طــی بررســیاســت، ســال اســت. وی هوشــیار  ۲۰ســاله و دیابــت ملیتــوس بــه مــدت  ۱۰اســتئوآرتریت 

ً  می حواسش پرتسادگی به مـاه  ۲اش  نقل مکان کرده و حیوان خانگی ،به یک آپارتمان جدید شد. وی اخیرا
ً پیش مرده است. وی    ند؟ک مییک از موارد زیر را تجربه کدام احتمالا

  افسردگي -2    دمانس -1
  واكنش هيپوگليسمي -4    دليريوم -3

 قـراربیو  گیجپرستار در حال گرفتن تاریخچه طبی بیمار تازه بستری شده به همراه دخترش است. بیمار  -۴
سال پیش تشخیص آلزایمر داشـته و از غـروب گذشـته بـیش از  کهد که مادرش ید میاست. دختر گزارش 

نـد او یـک غریبـه ک میکـردن بیمـار نیسـت و مـادرش فکـر شـده اسـت و تـوهم دارد. وی قـادر بـه آرام گـیجحـد 
  ند؟ک مییک از موارد زیر در بیمار شک اساس این تاریخچه، پرستار به وقوع کدام است. بر

  افسردگي -2    دليريوم -1
  دمانس تشديدشده -4    س با بروز جديددمان -3

زیر بهترین تشریح برای فعالیت جنسـی های  یک از پاسخماند. کدام می فعالیت جنسی در کل عمر باقی -۵
  یک سالمند است؟

  .جنسي ندارد تمايلميرد، بازمانده ديگر  مي وقتي شريك جنسي -1
  .هدد ميكاهش ليبيدو در سالمند رخ  -2
  .ي حاكي از آن است كه سالمند دچار مشكل تكاملي استجنس تمايلهرگونه  -3
  .در سالمندان چه سالم و چه ناتوان، بروز احساسات جنسي لازم است -4

ً بالغین سالمند  -۶ یـک از مـوارد زیـر بهتـرین توضـیح بـرای شوند. کدام می دچار تغییر فعالیت جنسی معمولا
  این تغییر است؟

  .يابد مي هششدن كاكردن و لمسنياز به لمس -1
  .علائق جنسي بالغ سالمند خيلي متنوع نيست -2
  .ثيري نداردأعملكرد جنسي ت بر معمولاًتغييرات جسمي  -3
  .يابد مي ي فعاليت جنسي كاهشها تدفعات و فرص -4

ً گ میند. وی ک میرا در درمانگاه سرپایی ویزیت ای  ساله ۷۶ زن  ،پرستار -۷ درخشش نـوری را در  وید که اخیرا
وانـد بخوانـد یـا ت میبا دوستش نیست، ن کارت بازییند. دید وی تار است و قادر به خواندن شماره ب میل منز 

  شود؟ می ی زیر مشکوکها ییک از بیمارسوزن نخ کند. پرستار به کدام
  گوشيپير -2    پيرچشمي -1
  افسردگي -4    كاتاراكت -3

توانـایی خوانـدن . بیمـار اسـت سـتان در روز بعـدپرستار مشـغول مراقبـت از بیمـاری بـرای تـرخیص از بیمار  -۸
تا درک  انجام دهدواند ت می چه کارهایی. مراقب خانوادگی قبل از ترخیص مراجعه خواهد کرد. پرستار ندارد

  (همه موارد صحیح را انتخاب کنید) ؟شودو فهم بیمار از دستورالعمل ترخیص تسهیل 
  .ا بشنودبلند صحبت كند تا بيمار بتواند صداي او ر -1
  .تظاهرات و حالت صورت وي را ببيند ،تا بيمار حركات لب نشستهروي بيمار هروب -2



  
  
  

  

  
  
  
  
  
  

  
شوند که همه احساس فشار  می است. پرسنل متوجه فوت کردهدر بخش داخلی در ماه گذشته دو بیمار  -۱

یک از موارد زیر بهترین کمـک در عنوان پرستار بخش، کداماند. بهکرده و اعضای تیم وارد بحث و جدل شده
  مدیریت این استرس است؟

  حفظ يادداشت مسائل -1
  با مرگ بيمارانشركت در جلسه بخش براي بحث در مورد احساسات مرتبط  -2
  تر به شمادرخواست از مدير بخش براي تخصيص بيماران آسان -3
  براي مراقبت مناسب از بيماران پس از مرگ ها هو روي ها تبازنگري دستنامه سياس -4

، با درد دسـت و پنجـه از اعتیاد به داروی مسکن ترس خاطر هب که بیند بیماران سرطانی زیادی را می ،پرستار - ۲
و عقایـد هـا  تمرکـز بـر ارزش بـاتوانـد  پرسـتار می. کنتـرل درد یـک اولویـت در مراقبـت سـرطان اسـت. کنند ینرم م

  :است از ایبهترین تصمیمات بالینی را بگیرد. این نمونه و به بیمار کمک کرده خود در مورد کنترل درد،
  انصاف -2    خلاقيت -1
  اعمال معيارهاي اخلاقي -4    استدلال باليني -3

شـود. دسـتنامه رویـه قیـد کـرده اسـت کـه بیمـار در وضـعیت مـی آمـادهپرستار برای گذاشتن سـوند فـولی  -۳
رغـم ایــن، وانــد بـه پشــت بخوابـد. علــیت میو ن اسـت خوابیـده بـه پهلــو و پشـت باشــد. بیمـار از کمــردرد شـاکی

طـور کـه در دسـتنامه همـاناسـت، کـه زانوهـا ثابـت درحـالی ،هـدد میپرستار بیمار را در وضعیت طاقبـاز قـرار 
  ند. این مثالی است از:ک میتوصیه شده است و شروع به گذاشتن سوند فولی 



  
  
  

  

  
  
  
  
  
  

  
جـا هخود جابـکمک به صندلی  بابیمار  .شودمیچرخیدن در تخت حرکت و بیمار در  مشکل پرستار متوجه -۱

روز در بیمارســتان بــوده اســت. یــک  ۴ارد. بیمــار بیشــتر از د مــیزدن را ابــراز و تنگــی نفــس پــس از قــدمشــده 
   برای این بیمار بنویسید. PES١تشخیص پرستاری سه قسمتی با استفاده از قالب 

(همـه  .را مشـخص کنیـد پرسـتاری صـحیح محـور زیـر را مـرور کـرده و تشـخیصتشخیص پرستاری مشکل -۲
  موارد صحیح را انتخاب کنید)

  فيزيكي حركتي بياختلال تماميت پوستي در رابطه با  -1
  خستگي در رابطه با بيماري قلبي -2
  تهوع در رابطه با اتساع و نفخ معده -3
  التهاب مخاطي با نياز به تماميت بهبوديافته مخاط دهاني در رابطه -4
  با جراحيريسك عفونت در رابطه  -5

نـد. پرسـتار ک میشـده در رابطـه بـا توانـایی سـازگاری بیمـار بـا فقـدان را بررسـی آوری جمـعی ها هپرستار داد -۳
ی آمادگی برای بهبود سـازگاری را مقایسـه کـرده ها یثر و ویژگؤکننده تشخیص سازگاری نامی تعیینها یویژگ

 یخطـا ازد. ایـن مثـالی اسـت از اجتنـاب پرسـتار نـک میعنوان تشخیص صحیح انتخاب ثر را بهؤو سازگاری نام
  (همه موارد صحیح را انتخاب کنید) ؟موارد زیراز یک کدام

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Problem, Etiology, Symptom 



  
  
  

  

  
  
  
  
  
  

  
  ثرترین راه کنترل انتقال عفونت چیست؟ؤم -۱

  شناسايي عامل عفوني -2    ايزولاسيون احتياطي -1
  واكسيناسيون -4    ستبهداشت د -3

 خواهد بـرایش توضـیح از شما می ،ایزوله شده ١)سی. دیفیسیل( کلستریدیوم دیفیسیلخاطر هبیماری که ب - ۲
کـدام  ،ایـن بیمـار گنجانـده شـود آمـوزشاطلاعـاتی کـه بایـد در ترین  دهید که این ارگانیسم چیست. مناسـب

  (همه موارد صحیح را انتخاب کنید) ؟است
  .شود مي دهاني منتقلـ  از طريق مسير مدفوعي عمولاًمارگانيسم  -1
  كننده دست با پايه الكلي است.ها با آب و صابون بهتر از يك ضدعفونيتميزكردن دست -2
  .دبپوشبايستي گان و دستكش  ،آيد مي كسي كه به اتاق هر -3
  .واند اتاق را ترك كندت مياست، ن يبيمار تحت احتياط تماس كه زماني -4
  .ميرد مي در خارج از بدن سريعاً ي. ديفيسيلس -5

شما مسئول مراقبت بیمار مبتلا به زخم پـا هسـتید کـه دارای پانسـمان اسـت. در طـی بررسـی و شـناخت  -۳
تـر یک از اقدامات زیر مناسبشوید که پانسمان وی با ترشح چرکی اشباع شده است. انجام کدام می متوجه
  است؟

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Clostridium difficile (C. difficile) 



  
  
  

  

  
  
  
  
  
  

  
 بایـدی زیـر ها تشـناخ یک از بررسـی وبیمار بالغ است. کدام عمومی یبررسبرای سازی  پرستار در حال آماده - ۱

  انجام شود؟ ابتدا در بیمارــ  ارهنگام شروع ارتباط پرست
  علائم حياتيگيري  اندازه -2    ظاهر و رفتار -1
  دقيقگرفتن تاريخچه بهداشتي  -4  خاص بدنهاي  مشاهده سيستم -3

  هد؟د میر است. پرستار مراحل زیر را به چه ترتیبی انجام پرستار مشغول بررسی و شناخت شکم بیما -۲
  مشاهده -2    دق -1
  لمس -4    سمع -3

شـنود کـه پـس از سـرفه  مـی ی بیمـار بـالغ، پرسـتار صـداهای بلنـد و حبـابی در طـی دمها هسمع ری هنگام -۳
  ؟بررسی و شناخت ریه بیمار ثبت کند درشود. پرستار کدام یافته زیر را باید  نمی برطرف
  كراكل خشن -2    رانشي -1
  مالش اصطكاكي پلور -4    خسخس -3

نـد. ضـایعه ک می مشـاهده ویرا بـر روی دسـت ای  ، ضـایعهبیمـار در طی بررسی و شـناخت پوسـتپرستار  -۴
 یچــه نــوعاز بیمــار ضــایعه دسـت متـر اســت. ســانتی ۳دارای شـکل نــامنظم، برجســته همـراه بــا ادم و حــدود 

  ؟است
  ماكول -2    ندول -1
  پاسچول -4    كهير -3
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 هاسؤال
  

  هاگزينه
1  2  3  4  5  6  7  

1  .  .  .  .  .  .  .  

2    2 ،3 ،4 ،1  

3  .  .  .  .  .  .  .  

4  .  .  .  .  .  .  .  

5  .  .  .  .  .  .  .  

6  .  .  .  .  .  .  .  

7  .  .  .  .  .  .  .  

8  .  .  .  .  .  .  .  

9  .  .  .  .  .  .  .  

  ج ←5د،  ←4ب،  ←3الف،  ←2، ه ←1    10

11  .  .  .  .  .  .  .  

12  .  .  .  .  .  .  .  

13  .  .  .  .  .  .  .  

14  .  .  .  .  .  .  .  

15  .  .  .  .  .  .  .  
  

   



  
  
  

  

  
  
  
  
  
  

  
واکسـن پاپیلومـا ویـروس  تزریـق بـهنیـازی ویـد کـه وی گ میخـود بـه پرسـتار مدرسـه  سـاله ۱۶  خانمیبیمار  -۱

نـد. بهتـرین پاسـخ ک میهمیشـه از کانـدوم اسـتفاده  اششریک جنسیکه  ییجاندارد، از آن ١)HPVانسانی (
  پرستار به این جمله چیست؟

  .اشندب مي HPVانتقال ثرترين راه براي حذف ريسك ؤلاتكس مهاي  كاندوم -1
موجـب افـزايش پـذيرش ريسـك جنسـي و       ، زيرابگيريد HPVوالدين شما ممكن است نخواهند كه واكسن  -2

  .شود مي فعاليت جنسي
خاصي را كـه موجـب سـرطان و    هاي  و ويروس شودميبراي مردان و زنان توصيه  HPV 9-واكسن والانت  -3

  .برد، از بين ميشوند مي زگيل تناسلي
  .ايدشده براي دريافت واكسن گذشتهشما از سن توصيه -4

  .مرتب کنید درست موارد زیر را برای استفاده و اعمال کاندوم به ترتیب -۲
  .آرامي هواي نوك كاندوم را خارج كنيد، فضايي در نوك آن بگذاريدبه -1
  .يدچك كن STIsبسته كاندوم را از نظر آسيب، تاريخ مصرف و محافظت در مقابل  -2
  .داريد پس از انزال، كاندوم را موقع بيرون كشيدن نگه -3
  .را باز كنيد تا به قاعده پنيس برسد كاندوم را روي پنيس شق شده بگذاريد و تاي آن -4

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Human Papillomavirus 
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  پايش فشار خون بيمار -2  استعمال كمپرس گرم و مرطوب بر موضع -1
  قطع انفوزيون و خاتمه انفوزيون داخل وريدي -VAD  4كردن مايع انفوزيون از آسپيره -3

هـد کـه چـه د می آمـوزشها پرستار، پرستار به آن کمکبه  ١)I&Oجذب و دفع (گیری  زمان تفویض اندازه -۴
  اطلاعاتی را در مورد قطعات یخ ثبت کنند؟

  سوم حجم آندو -2    هاحجم كامل آن -1
  چهارم حجم آنيك -4    دوم حجم آنيك -3

  یک در خطر بالاتر هیپومنیزیمی هستند؟رستار مشغول بررسی و شناخت چهار بیمار است. کدامپ -۵
  ساله مبتلا به سرطان استخوان 79بيمار  -2  ساله مبتلا به الكليسم مزمن 72بيمار  -1
  ساله مبتلا به اسيدوز تنفسي 46بيمار  -4  ساله مبتلا به هيپرناترمي 41بيمار  -3

  ند؟ک میعنوان واکنش انتقال خون تعبیر ی بررسی و شناخت زیر را پرستار بهها هیک از یافتکدام -۶
  خون تب بالا، افت شديد فشار -2  ها هري قاعدههاي  كراكل در لوب -1
  كاردي و برافروختگيلرز، تاكي -4  اضطراب، خارش و كانفيوژن -3

یـک از مـوارد زیـر را بررسـی اسـت، کـدامکردن مایع داخـل وریـدی کـه حـاوی پتاسـیم پرستار قبل از آویزان -۷
  ند؟ک می

  گازهاي خون شرياني -2    ده ادراريبرون -1
  سطح هوشياري بيمار -4  ميزان پري وريدهاي گردن -3

نـد. ک می سـاعت تجـویز ۴در طـول  %۹/۰لیتر سرم نمکـی میلی ۵۰۰دهنده مراقبت بهداشتی برای بیمار ارائه - ۸
  ند؟ک می ریزی برنامهریتی  پرستار پمپ انفوزیون را روی چه

1- 125 mL/hr    2- 167 mL/hr  
3- 200 mL/hr    4- 1000 mL/hr  

نـد. پرسـتار متوجـه کراکـل جدیـد ک میصورت داخل وریدی دریافت را به %۹/۰بیمار سالمندی سرم نمکی  -۹
  شود. اولویت اقدامات پرستاری چیست؟ می در قاعده ریه وی

  ثبت در پرونده پزشكي -2  راقبت بهداشتيدهنده مدادن به ارائهاطلاع -1
  IVقطع موضع  -4  كاهش ريت جريان انفوزيون -3

  مرتب کنید.) را به ترتیب صحیح IVمراحل قطع دسترسی داخل وریدی ( -۱۰
  شرح رويه براي بيمار -2  انجام بهداشت دست و پوشيدن دستكش -1
  ه براي شناسايي صحيح بيماراستفاده از دو شناس -IV  4برداشتن پانسمان و چسب موضع  -3
  دهنده مراقبت بهداشتيبررسي دقيق دستور ارائه -6  كردن لوله انفوزيونقطع انفوزيون و كلمپ -5
  تميزكردن موضع، درآوردن كاتتر و استعمال فشار بر روي آن -7

مه مـوارد (ه ؟بیماری دچار هیپرکلسمی شدید است. اولویت مداخلات پرستاری در این بیمار کدام است -۱۱
  نتخاب کنید)صحیح را ا
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1. Input and Output 



  
  
  

  

  
  
  
  
  
  

  
  ؟هیدد میحرکت انجام  بی زیر یک بیمار در دادن لگنقرار برای یک از اقدامات پرستاری زیر را کدام -۱

  بلندكردن ران بيمار از روي تخت و لغزاندن لگن به زير بيمار -1
  درجه 45بردن سر تخت به ميزان دهي بيمار بر روي لگن، بالابعد از پوزيشن -2
براي قـراردادن لگـن    محكماز سطح پاها باشد و استفاده از فشار آرام اما تر  كه پايينطوريتنظيم سر تخت به -3

  در زير بيمار
  .بيمار بخواهيم كه كنار تخت بايستد و سپس وي را در لبه تخت روي لگن بنشانيماز  -4

حـالا دچـار تهـوع و کرامـپ شـدید سراسـر شـکم شـده  و روز است که حرکت روده نداشته است ۴بیماری  -۲
  نید؟ک می، به چه چیزی شک ها هاساس این یافت است. بر

  شدن مخاط روده كوچكتحريك -2    انسداد روده -1
  خشكي مدفوع -4    نتريتاگاسترو -3

نـد. اولویـت ک میشـکایت  ۱۰از  ۶در طی تجـویز انمـای آب گـرم سـاده، بیمـار از درد کرامـپ شـکم بـا ریـت  -۳
  مداخله پرستاری در این موقعیت چیست؟

  كردن مايعتوقف وارد -1
  درخواست از بيمار براي كشيدن نفس عميق براي كاهش درد -2
  به انما كف صابون نكرداضافه -3
  .كردن و زور زدن تا وقتي حركت روده شروع شودگفتن به بيمار براي تحمل -4



        375     راقبت از بيمار جراحي: م50فصل 

روز پـس از جراحـی هسـتید و بـه وی در حرکـت در  ۲در طـی ای  سـاله ۶۵ شما مشغول مراقبـت از بیمـار  -۱۵ 
اح تمرین فعالیت جسمانی را در حد تحمل تجویز کرده اسـت. بررسـی کنید. جر داخل راهرو بخش کمک می

ً است. بعد از قدم ۸۸آن است که ریت قلبی بیمار در خط مبنا  یدهندهو شناخت شما نشان بـه  زدن تقریبـا
  است. اقدام بعدی شما چیست؟ ۱۱۰یارد در راهرو، ریت قلبی وی  ۳۰میزان 
  .صندليترين  ي نزديكتوقف فوري تمرين و نشاندن وي بر رو -1
  .تمرين يگونه ناراحتي يا تنگي نفس و اگر نداشت، ادامهرد احساسش، تعيين هراز وي در مو سؤال -2
  .برسد 120وييد كه لازم است بيشتر راه برود تا ضربان قلبش به گ ميبه وي  -3
  .رسد مي نه توانشيقدم بزند، وي به بيشتر  واهيد كه آرامخ مياز او  -4
  

   




