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 واحد آموزش بيمار: تهيه و تنظيم 
 
 
 

 ها دست و فردي بهداشت رعایت ها مراقبت تمام در -12

 . نشود فراموش

 در اند گرفته قرار  فقرات ستون جراحي تحت كه بيماراني در-22

 از چركي ترشح خروج-و وپا دست- انتهاها در حسي بي بروز صورت

 پزشک به سریعا  ومدفوع ادرار اختياري وبي- 5/83 بالاي تب- زخم

نمایند مراجعه  

  براي متناوب صورت به كشي باند  ویا   واریس جوراب از استفاده-28

.باشد مي ضروري تحتاني هاي اندام در  لخته تشكيل از جلوگيري  
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 بدليل تواند مي بيمار هوشياري سطح تغيير گونه هر -38

 درمان لذا.  باشد بيشتر آسيب شدت یا و عصبي شوك

 .  باشد مي ضروري آن فوري

 دیگر سطح به سطح یک از بيمار جابجایي زمان در -31

(  Back board)  سفت و بلند تخته یک از باید

 .  نمود استفاده

 فيلادلفيا گردنبند از استفاده گردني صدمات در -35

 و ها مهره نگهداشتن ثابت جهت هفته 6-3 حداقل

 .  الزاميست گردني مهره استخوان حركت از جلوگيري

 كربوهيدرات(  كاهو – سبزیجات)  پرفيبر غذایي رژیم -36

)  رنگ زرد هاي ميوه ، فراوان مایعات و ها پروتئين و

 بسيار ترميم تسریع در(  آلو زرد ، آناناس ، انبه ، سيب

 .  است مؤثر

 وجود جراحي اقدام به نياز شكستگي حاد موارد در -21

 .دارد

 یا افزایش هرگونه گردن مهره شكستگي پي در 21

 یا و سينه قفسه حركات یا تنفس مقدار در كاهش

 پرستار به سریعا باید صدا خشونت و پف و خر صداهاي

 .شود داده اطلاع

 قبل مترقبه غير حسي بي درد، افزایش هرگونه -21

 .شود رسانده پزشک اطلاع به حتما جراحي از بعد و

 كشيده و شود حفظ باید بيمار به اتصالي هاي لوله و درن -12

 .شود خارج معالج پزشک دستور به تا نشود جدا و
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 .  است گردني هاي مهره آسيب كلاسيک علامت و

 سينه زیر) فقرات ستون تحتاني قسمت در كه بيماراني -6

 پاراپلژي یا پاها فلج دچار ، شوند مي صدمه دچار( اي

 .  شوند مي پيدا

  ناحيه در فقرات ستون فوقاني قسمت در كه بيماراني -7

 و بدن كامل فلج دچار ميبينند، ضربه بالاتر یا اي سينه

 .  شوند مي تتراپلژي یا و اندام چهار

 هاي سكته و سر تروماي در كه بدن طرفه یک فلج در -3

  شود مي بدن طرف یک فلج دچار بمار دهد مي رخ مغزي

 وضعيت تغيير اند شده حركتي بي دچار كه بيماراني در -9

. دارد زیادي اهميت بستر زخم از جلوگيري جهت بيماران

 توانایي حركت و حس در اختلال بدليل بيماران اینگونه

 بيماران این در فشاري زخم هرگونه و نداشته جابجایي

 از ساعتي  وضعيت تغيير لذا.  كند مي بدتر را وي شرایط

 رعایت و باشد مي بيماران این در مهم هاي اولویت

 استفاده و راستا یک در پهلو یک به بصورت بيمار جابجایي

 كمک فشار تحت نواحي پوست ماساژ و مواج تشک از

 .  باشد مي كننده

 به را آرامش تزریقي هاي مسكن با بيمار درد كنترل -31

 .  گرداند مي بر بيمار

 با حتما معمولي غذایي رژیم شروع و تخت از خروج -21

 تهيه تا كمري مهره شكستگي با بيمار. باشد مي پزشک دستور

 . .باشد مطلق استراحت بایستي طبي كمربند
 

 : پرستاري هاي مراقبت

 راه فقرات ستون آسيب داراي بيمار ميشود مشاهده گاهي

 بداند بيمار باید ناحيه در درد علایم وجود صورت در.رود مي

 از تا بماند حركت بي و نرود راه كامل تشخيص زمان تا

 .شود جلوگيري بيشتر صدمه احتمال

 زیر عروق در سمپاتيک تحریكات قطع و شدید آسيب در -3

 آن در خون تجمع سبب عروق شدید اتساع ، آسيب محل

 ولوژیک نور شوك و خون فشار كاهش سپس و عروق

 خشک و گرم پوست حالت این در.  شود مي( عصبي)

 . است كند بيمار نبض و است

 . ابدی مي بهبود بعد هفته 6-2 هاي شكستگي اكثر

 باید نبض افزایش همراه شدید خون فشار افت صورت در -2

 . بود خونریزي محل دنبال به

 پخش دیده آسيب عصب طول در است ممكن بيمار درد -8

 را نخاع دیدگي آسيب ، درد وجود عدم چند هر.  گردد

 ستون تحتاني قسمت در نخاع  آسيب در.  كند نمي رد

 پاها ساق در درد احساس از بيمار است ممكن فقرات

 .  كند شكایت

.  دهند مي دست از را ها روده و مثانه كنترل بيماران  -1

 مثانه اتساع و ادرار احتباس با معمولاً كه(  اختياري بي)

 .است همراه نيز

            آلت غيرارادي نعوذ) پریاپيسم دچار مرد بيماران -5

 است نخاعي اعصاب صدمه علت به كه شوند مي(  ناسليت

 

  فقرات ستون و گردن صدمات

 و آب در زدن شيرجه و ورزشي هاي آسيب و تصادف : اثر در

 عصبي سيستم به صدمه صورت در.  دهد مي رخ دیگر موارد

. دارد قرار ها مهره استخوانهاي بين در كه( نخاع)  مركزي

 ممكن فرد زندگي ي شيوه تغيير و حركتي و حسي اختلالات

 مبنا هميشه باید فقرات ستون به اسيب در لذا.  دهد رخ است

 شود ثابت آن خلاف زمانيكه تا شود گذاشته مهره شكستگي بر

 : فقرات ستون صدمات انواع

 در و شود مي تقسيم وارده ضربات و حادثه نوع اساس بر

 :شود مي تقسيم زیر موارد به نخاع صدمات انواع

 و باشد مي نخاع عملكرد موقت رفتن بين از:  زودگذر -3

 .  است پذیر برگشت

  شدگي له و كوفتگي -2

  نخاع فشردگي -8

 دواندام فلج سبب كه نخاع كامل قطع یا پارگي -1

 شود مي اندام چهار فلج  پلژي كوادري یا و(پاراپلژي)

 حركت از قسمتي فلج باعث كه نخاع ناكامل پارگي -5

 .  شود مي اندامها

 : علائم

 شكستگي اكثر: كمري -اي سينه فقرات ستون شكستگي علائم

 ونيز.شود مي شدیدتر حركت با كه ها مهره ستون شدید هادرد

 اختلال گزگز، حسي اختلال باشد داشته وجود نخاع آسيب اگر

 .دهد مي رخ مدفوع و ادرار در



 

 


