
 

 

مراقبت از بیماران دارای کاهش سطح 

 هوشیاری در منزل

 دهانشويه

به دليل اينكه بيماران با سطح هوشياري پايين از دهاان 

ساعت دهان بيمار با  6الي  4تنفس مي كنند بهتر است هر 

سرم نمكي يا محلول دهانشويه براي جلوگيري از زخا  

 دهان يا خشك شدن زبان شستشو داده شود.

 لبهاي بيمار با پماد ويتامين آ چرب شود.
 

 مراقبت از چشم

آسيبهاي چشمي در اين بيماران از سطح خفيف به صورت 

عفونت ملتحمه تا سطح شديد به صورت آسيبهاي قرنيه و 

مي تواند وجود داشته باشد.و آسيبهاي دائمي   زخ  قرنيه

چش  درنتيجه زخ  ، پارگي ، خونريزي و اسكار قرنيه رخ 

در صورتيكه بيمار قادر به باز و بساتاه كاردن  مي دهد.

چشمها نمي باشد چش  بيمار بسته نگه داسته شود و ماي 

 توان با دستور پزشك از پماد چشمي استفاده كرد.

 با آرزوي سلامتي براي شما مددجوي عزيز
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مشهد، طلاب، انتهای بلوار ابوريحان، بیمارستان شهید هاشمي نژاد 

داخلي  بخش   0533ويا با شماره  3150 1707355-51تلفن:  

 ( 1152جراحي اعصاب) 
 hasheminejad.mums.ac.irسايت بيمارستان: 

کلینیک پرستاری آموزش سلامت واقع در کلینیک تخصصي همه روزه 

پاسخگوی سوالات شما مي  51الي  8به جز ايام تعطیل از ساعت 

مي باشد. جهت دريافت پمفلت های  8330باشد تلفن داخلي کلینیک 

 آموزشي بارکد زير را اسکن کنید.

 

 

 

 فيزيو تراپي

فيزيوتراپي تنفسي كمك به تخليه ترشحات و افزايا  

قدرت ماهيچه هاي تنفسي مي كند و سبب پپيشگياري 

از عفونت مي شود.فيزيوتراپي اندامها جلوگيري از شال 

 شدن عضلات و كمك به حركت مي كند.

 سوند ادراری

روز تعويض گردد.بهداشت محل سوند رعايت  44بايد هر 

 .روز تعويض گردد 3-5شود.كيسه ادرار بايد هر 

 

 تغيير وضعيت  بدن

يراي جلوگيري از زخ  هاي بستر به دليل اينكه بيمار به 

ساعت  2مدت طولاني در بستر مي باشد بايد حداقل هر 

ساعت بيمار تغيير وضعيت و ماساژ داده  3و حداكثر هر 

پاشنه ها و آرنا    –سر   –شانه ها   –شود. پشت باسن ها 

ها نقاط مستعد زخ  بستر مي باشد و مكررا بايد ماسااژ 

داده شود.   ملحفه هاي بيماران بايد به صورت صاف زير 

بيماران پهن گردد و مرطوب نباشد. چروك و مارطاوب 

 بودن ملحفه ها باعث ايجاد زخ  بستر مي شود.

 

 
 

 

 

 

 مركز آموزشي پژوهشي 

 درماني شهيد هاشمي نژاد

 واحد آموزش به بيمار
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 آموزش به بیمار

 H02B1E100/B17شماره سند:

 41/10/4041تاریخ صدور:

       41/2041011بازنگری  :  



 

 مددجوی عزيز:

اين پمفلت شامل اطلاعاتي در مورد بيماري شما است 

كه رعايت آنها به بهبودي شما كماك ماي كاناد. 

اميدواري  با رعايت  نكات ذكر شده در آن سالامات 

 خود را بازيابيد.

 

 

 گاواژ يا تغذيه از راه لوله داخل معده چگونه است؟ 

دربيماراني كه قادر به تغذيه از راه دهان نمي باشند از 

لوله معده استفاده مي شود. در رابطه با تغذياه ايان 

 بيماران رعايت يك سري نكات ضروري مي باشد:

  قبل از تغذيه بيمار از راه لوله از صحيح باودن

 محل لوله اطمينان حاصل كنيد.

    سرعت دادن مايعات يكنواخت و باا فشاار

 پيستون سرنگ نباشد. 

 .از غذاهاي تازه روزانه استفاده شود 

  قبل از دادن مايعات از راه لوله از تحمل يا عدم

تحمل بيمار نسبت به وعده قبلي اطماياناان 

 حاصل شود

 ( ساي ساي   21تا 41بعداز تغذيه لوله با آب

 شستشو داده شود.

 

 

 

 

ساو    –مايعات حتما صاف شده باشد كه شامل:آبميوه هاا 

عصاره گوشت و مخلوط ميوه ها با شير وغاياره –صاف شده 

 باشد.

در مورد تهيه آبميوه براي اين بيماران بايد به نكات ذيل توجه 

 شود:

آبميوه بايد از ميوه هاي تازه و كاملا شسته و تميازو ساالا   

تهيه گردد  و از خريداري آبميوه هاي پاكتي و مصاناوعاي 

ليماو   –خودداري شود.   بهتر از ميوه هاي فصل نظير پرتقال 

 انار و هندوانه استفاده گردد. –هوي   –شيرين 

 

 چگونه است ؟ شرايط نگهداری ظروف حاوی ميوه

 

 .ظرف تميز و حتما شيشه اي باشد 

 .ظرف درب دار باشد 

 .غذا به صورت تازه  و از مواد تازه و سال  تهيه گردد 

 روز بايد تعويض گردد.    41لوله رابط معده هر 

 تراكئوستومي

 قراردادن لوله فلزي يا پلاستيكي در قسمت بالايي گلو

 

 مراقبت لازم جهت بيماران تراكئوستومي

 بهتر است وضعيت بيمار نيمه نشسته يا نشسته باشد. -4

از ثابت بودن لوله تراكئوستومي بوسيله بندهاي آن  -2

 مطمئن باشيد.

به بيمار آموزش داده شود كه مي تواند جهت حارف  -3

 زدن روي منفذ ايجاد شده را مدت كوتاهي بگيرد.

قبل از شروع و انجام هر كاري براي اينگونه بيمااران  -4

 دستها را به دقت بشوئيد.

در صورت تغيير رنگ بافت اطراف تراكئوستومي باه  -5

 پزشك مراجعه كنيد.

 هميشه ناحيه تراكئوستومي را تميز نگه داريد. -6

در صورت داشتن ترشحات ،ساكشن ترشحات انجاام  -7

 شود.

به دليل اينكه هوا بدون گرم و مرطوب شدن به طاور  -8

مستقي  وارد گلو مي شود و بيمار ممكن اسات دچاار 

سرفه مكرر شود بنابراين بهتر است با دستگااه باخاور 

 رطوبت كافي در محيط ايجاد گردد.
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