
   

   

مراقبت در بيماران آسيب مغـزي شـامل مـوارد زيـر 

  است :

  خواب و استراحت :

    نمائيد  فراهم  بيمار راالامكان سكوت و آرامش   حتي-

و روشنايي اتاق و حتي صداي تلفن در حـداقل   نور-

  باشد تا مزاحم خواب و استراحت بيمار نشود .

آرام بخش را طبق دستور پزشك به بيمـار   داروهاي-

  بدهيد .

و تقويم در مكاني باشد كه بيمار به سـهولت   ساعت-

  يابد .نسبت به گذشت زمان آگاهي  

  

  

  

  مراقبت از چشم : 

زدن   در- پلك  با  ما  هاي  چشم  طبيعي  حالت 

مي   درشستشو  اما   . با    شوند  يا  بيهوش   بيماران 

تماس   اثر  در  چشم  قرنيه   , هوشياري  كاهش سطح 

اين امر باعث    و   شدهخشك    خارج ,مداوم با محيط  

مي   قرنيه  برايخشكي   . مشكل    شود  اين  حل 

  از قطره اشك مصنوعي استفاده مي شود .  "معمولا

مرتبا  شمچ- بايد  آب  "ها  با  يا  شستشو  سرم  با 

  جوشيده سرد شده شسته شوند . 

  بسته شوند .  "ها بايد حتما چشم-

  دهان شويه : 

سوند    بيماراني- با  يا  دارند  تنفس  دهان  راه  از  كه 

معده  يا از راه ژژنوستومي تغذيه مي شوند  , بايد هر  

  شوند . ساعت يك بار دهانشويه  ٦-٤

را د- و در صورت بيمار  داده  قرار  نشسته  وضعيت  ر 

محدوديت   به وجود  خوابيده  وضعيت  در  را  بيمار   ,

قرار   سپسپهلو   . محلول   دهيد  با  را  بيمار  دهان 

  .  دهانشويه يا مسواك و خمير دندان بشوئيد

 

بخواهيد كـه محلـول دهانشـويه را بيـرون   از بيمار-

بريزد و در صورت عدم توانايي , آن را ساكشن كـرده 

  و سپس دهان را با آب بشوئيد .

  مراقبت از پوست :

احتمــال زخــم بســتر در بيمــاران بــا كــاهش ســطح 

هوشياري  و بيهوش , بيماران بي حركت و سالمند و 

ديابتي ها زياد است , بنابر اين مراقبت از پوسـت در 

  اين بيماران بسيار مهم است .

  عوامل مستعد كننده زخم فشاري :

   بيمارو چروك بودن ملحفه ها و يا لباس هاي   چين-

 تحـرك , سـوءبودن پوشش هاي بيمار ,عـدم   خيس

تغذيه يا تغذيه نامناسب و همچنين كمبود اكسـيژن 

خون بدن عوامل مستعد كننده زخم فشاري هستند 

بنابر اين مداخلات لازم براي پيشگيري از بروز زخـم 

  هاي فشاري به صورت زير مي باشد :

دهيـد ساعت يك بار بيمار را تغيير وضعيت    ٢هر  -١

  " انجام شود.ماساژ ملايم نواحي تحت فشار مرتبا-٢

.    

  ١ ٢ ٣ 



روی پوست سالم پماد اکسيد رويماليده شود , دقت شود  
که اين پماد روی پوست قرمز ماليده نشود و در  

صورت ايجاد زخم ابتدا با سرم شستشو داده شده و بعد  
 پانسمان شود . 

  

  بيماربه هيچ وجه روي تخت كشيده نشود . -٣

زير پاشنه پا بالش پهن قرار دهيدتا بيمار به طرف  -٤

  نخورد .  سرپائين 

  شستشوي مرتب پوست با آب و صابون انجام شود . -٥

روي پوست سالم پماد اكسيد روي ماليده شود , اين  -٦

.         پماد به هيچ وجه روي پوست قرمز ماليده نشود 

صورت ايجاد زخم ابتدا با سرم شستشو داده شده و   در

  گردد . پانسمان 

  " جهت جلوگيري از ضعيف شدن عضلات , مرتبا-٧

  فيزيوتراپي انجام شود . 

بايد بيمار را به انجام ورزش هاي فعال تشويق كنيد  -٨

يعني ورزش هايي كه خود بيمار با توجه به توانايي  

  خود و حركت اندام ها انجام مي دهد . 

خود  -٩ هاي  اندام  دادن  حركت  به  قادر  كه  بيماراني 

نيستند بايد ورزش هاي غير فعال انجام دهند بصورتي  

  دهيم . كه ما اندام هاي بيمار را حركت  مي 

بيمار را روزي چند بار در مواقعي كه هوا خوب  و  -١٠

آفتابي است براي هواخوري به بيرون ببريد و حتي  

  برود . الامكان سعي كنيد چند قدم راه 

  بيمار: حمام كردن  

بيمار را با آب ولرم و صابون خوب ماساژ    دست- و پاي 

و   همچنينداده   . كمي    بشوئيد  مقدار  با  را  بيمار  سر 

  شامپوي ملايم بشوئيد .  

و   بعد- كرده  خشك   خوبي  به  را  بيمار  دادن  حمام  از 

  گرم نگهداريد و سر بيمار را با سشوار خشك كنيد . 

از- بيمار    بعد  است  بهتر  ساعت    ٢-١  مدتاستحمام 

يك فنجان نوشيدني گرم مفيد    استراحت كند , نوشيدن

  است .

  

  منابع : 

  ٢٠١٨ , ١٤, ويراست  برونر سودارث , داخلي جراحي 

    

  

  

 

پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی  دانشگاه علوم 
  لرستان 

  اير موزشی درمانی شهدای عشآمرکز

  بيماران آسيب مغزي مراقبت از  

  

  ١۴٠۴بازنگری   -سلامتموزش آواحد

             سايت بيمارستان:
http://shohada.lums.ac.ir                

  ٣٣٢٣۶۴٠١-٧شماره تلفن های بيمارستان: 
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