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 مقدمه
 

 هدور تدوين ضرورت

 با مستقيم بطور كه پيراپزشكي علوم هاي رشته مورد در بخصوص درماني بهداشتي مراكز كيفي سطح ارتقاء اهميت

 كه نيز بهياران كمك آموزش راستا همين در .نيست پوشيده كسي بر هستند ارتباط در جامعه و مردم سلامت سطح

   درماني مراكز وري بهره افزايش در نمايند، مي درماني مراكز در بيماران به خدمت ارائه صرف را زيادي زمان مدت

 مهمي گام آنان توانمندي و آموزش ارتقاء هدف با بهياران كمك بازآموزي هاي دوره برگزاري با لذا .نيست تاثير بي

 .شد خواهد برداشته بيماران به درماني خدمات ارائه سطح ارتقاء جهت در

 

 دوره اهداف

Uكلي هدف 

 بهياران دانش كمك ارتقاء

http://www.google.com/imgres?q=%D8%A8%D8%B3%D9%85+%D8%A7%D9%84%D9%84%D9%87+%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%85%D9%86+%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%8A%D9%85&sa=X&biw=1366&bih=650&tbm=isch&tbnid=Rm9_e7VTtqY74M:&imgrefurl=http://www.yaranesabz.com/gallery/index.php?option=com_k2&view=item&id=102:beesm-5&Itemid=20&docid=FSVO2OGfPw6EbM&imgurl=http://www.yaranesabz.com/gallery/media/k2/galleries/102/045.jpg&w=1417&h=1180&ei=sO1sUYaCFYysOvGngdAB&zoom=1&ved=1t:3588,r:37,s:0,i:198&iact=rc&dur=1002&page=2&tbnh=190&tbnw=228&start=17&ndsp=22&tx=96&ty=100
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 اول ��ل
 صحيحارتباط  

 

U ارتباطتعريف  

 گيرنده به فرستنده از انتقال مورد محتواي آنكه بر مشروط گيرنده به فرستنده از پيام انتقال فرايند از است عبارت ارتباط

 .شود منتقل

 پزشكي درمركز مستقر پرستاري گروه دارد مددجو با طولاني و مستقيم ارتباط كه گروهي تنها بهداشتي گروههاي ببن در
 اي حرفه نوع از ارتباط اين .دهد مي تشكيل را اساسي هسته بيمار و پرستار بين ارتباط برقراري هم پرستاري علم در. است

 .است شده بيان متقابل احترام و اعتماد اساس بر و بوده

Uاهداف ارتباط 

 شناخت و آگاهي از محيط اطراف •
 شناخت خود و ديگران•
 انتقال و بهره گيري اطلاعات، دانش و تجارب •
 رفع نيازهاي جسماني، رواني و اجتماعي•
 ادامه حيات فردي و اجتماعي•
 رشد و شكوفايي تواناييها•

Uارتباط فرايند اجزاي 

 ارتباط، كنندگان برقرار: است شده تشكيل اجزاء اين از منابع جديدترين در كه اند نموده ذكر را متفاوتي اجزاي مختلف منابع در
 . بافت و فيدبك سروصدا، رسانه،كانال، پيام،

 
 ارتباط كنندگان برقرار -

  اثرات كردن صحبت حين در) الف( شخص زيرا.آن گيرنده هم و هستند پيام فرستنده هم زمان هم طور به برقراركنندگان ارتباط
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 شخص به دادن گوش درحين نيز) ب( شخص.گيرد مي اطلاعاتي) ب( شخص از حال همان در و كند مي بازبيني نيز را گفتارش
 دقيق را كنندگان شركت نقش "گيرنده-منبع" مفهوم پس.باشد اعتنايي بي واكنش اين اگر حتي دهد، مي نشان واكنش) الف(

 . دهد مي توضيح تر

 پيام -

  صحبت، يك است ممكن كه بوده ارتباط واقعي محصول.  است كنندگان برقرار ارتباط منظور گوياي و ارتباط محتواي همان 
 كه معنايي حاصل تواند نمي هميشه پيام.باشد پرستاري يادداشتهاي يا و رفتارها و چارت،گفتگو،ژستها تلفني، مكالمه  مصاحبه،

 و شخص قبلي اطلاعات تاثير تحت است ممكن پيام.باشد نمايد ارسال دارد قصد فرستنده آنچه يا و است آن خواهان گيرنده
 شده دير كمي اينكه با" گويد مي بيمار به پرستاري مثال براي.باشد فرهنگي و اجتماعي سطوح يا و احساسات و گذشته تجارب

 تواند مي را متغير پيام دو قرار بي صورت به پا روي زدن يا و ساعت به پنهاني نگاههاي ولي"خوشحالم بسيار آمدنتان از ولي
 .كند منتقل

 رسانه -

 تلگراف مرس، شكل به مثلا تواند مي كه است رمزها يا نمادها از نظامي رسانه.است پيام انتقال خاص شيوه رسانه از ما منظور
 و راديو تلويزيون، و دارد اي شده نهاده و خاص نسبتا معناي"ها رسانه" يعني كلمه اين جمع.باشد انگليسي زبان يا و ساحلي

 .كند مي متبادر ذهن به را.. . و مطبوعات
 كانال -

 و. دهد مي پيوند هم به را كنندگان برقرار ارتباط كه است چيزي همان.شود مي رنگ كم كانال و رسانه بين مرز كتابها در گاهي
 را ارتباط كنندگان برقرار حواس از كدام هر است ممكن كه بوده پيام انتقال براي واسطه يك. دهد مي جاي خود در را رسانه
 ارتباطي كانال.نمايند مي برقرار ارتباط بيماران با لامسه و بصري و سمعي حواس از استفاده با پرستاران.دهد قرار تاثير تحت

 ارتباطي كانال.باشد مي ادراك و مشاهده و ديدن شامل بينايي ارتباطي كانال.باشد مي ها اشاره و گفتاري كلمات شامل شنوايي
 .كلامي غير و كلامي،نوشتاري:كنيم مي برقرار ارتباط ديگران با اصلي كانال سه طريق از ما.باشد مي حسي تجارب شامل لامسه

 
 سروصدا -

 طوري را پيام و كند مي ايجاد خلل ارتباط عمل در كه است مزاحمت نوع هر منظور.است معمولي صداهاي از بيشتر چيزي
 اين گاهي.باشد تعامل بافت يا و گيرنده منبع،كانال، تواند مي آن منشاء .نرساند را خودش معناي ديگر كه كند مي تحريف

. باشند مي كنندگان شركت خود ذهني تجارب محصول نيز گاهي اما شوند مي ها گفته انتقال مانع و اند مزاحم سروصداها
 فرهنگي يا قومي گروههاي. كنيم مي گشايي رمز و رمزگرداني ذهني تجارب همين اساس بر نيز را ها پيام ما كه است بديهي

 احساس اينكه يا شوند، مي تعبير سوء و سردرگمي دچار گاهي خاطر همين به و دارند ابزارها و كلمات از مختلفي تعابير مختلف،
 دو به كه است شده استفاده UپارازيتU تر كلي عبارت از سروصدا كلمه جاي به منابع از بعضي در.است شده اهانت آنها به كنند مي
 :گردد مي تقسيم نوع
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 1- Uفيزيكي هاي پارازيتU :ي سرما و وصدا،گرما سر نظير ميشوند پيام فيزيكي انتقال از مانع پيداست ازنامشان كه همانگونه 

 كم بسيار يانور و نوربسيار حد، از بيش
2-Uاستنباطي هاي پارازيت:Uشده فرستاده كه همانگونه پيام اينكه ولو بيايد پيش  پيام درمورد سوءتعبير كه ميدهند رخ زماني 

 استفاده پيام انتقال براي است مشكل پيام گيرنده براي ها آن درك كه كلماتي از پيام فرستنده كه زماني نظير باشد شده دريافت
 ميتوان را استنباطي هاي پارازيت.باشند داشته متفاوتي معاني پيام گيرنده و فرستنده براي شده گرفته بكار كلمات ويا باشد كرده

 كاهش پيام، گيرندگان هاي توانايي و علايق با مطابق و آشنا اصطلاحات و لغات كاربرد و آشنا نا اصطلاحات و لغات تعريف با
 .دهند رخ پيام محتواي بودن پيچيده يا و مشكل خاطر به است ممكن استنباطي هاي پارازيت.داد

 مجدد كاربرد و مطالب مجدد تكرار و توجه جلب وسايل از استفاده با را فيزيكي هاي پارازيت  تاثير كاهش ارتباطات، متخصصان
 .ميكنند توصيه ها مهارت

 
 )فيدبك(بازخورد -

 از فرستنده پيام معني حد چه تا كه كند مي مشخص فيدبك.شود مي برگردانده اصلي فرستنده به گيرنده طرف از كه است پيامي
 درك و دريافت دهنده نشان كه بازخورد يعني كلامي غير و كلامي شواهد دنبال به بايد پرستار.است شده درك گيرنده طرف
 .بخشد بهبود را خود بعدي ارتباطات مقابل طرف واكنشهاي بازبيني با تا.باشد است بيمار از پيام

 
 بافت -

 دو ارتباط(تعامل ديگر عبارتي به.پذيرند مي بافت آن از نيز شديدي تاثير و دهند مي روي بافت نوعي درون در ارتباطات تمام
 براي.باشد مي ما اطراف محيط و جغرافيايي موقعيت بافتها اين از يكي. دهد مي روي مرتبط هم به چارچوبهاي درون در) جانبه
 بافتها اين ديگر انواع از.شود مي محدود رفتارهايمان فيزيكي محيط محدوديت خاطر به رفتارهايمان آسانسور درون در مثال
 ودقت توجه ميزان است ممكن صبح كشيك يك به عصرنسبت و صبح كشيك يك پايان در پرستاري در مثلا.است زماني بافت
        تاثير بافت بر حدودي تا خود ارتباط با نيز كنندگان تعامل حال عين در اما.گذارد مي تاثير ارتباط بر بافت پس. شود كمتر
  .گذارند مي

Uارتباط سطوح 

   ناميده دروني گفتگوي و"دروني ،تفكر"دروني راهنماي"،"دروني كلام"،"خود با سخن "نظير اسامي با كه : دروني ارتباط

 .شود مي
 .شود مي واقع كوچك گروه يك در يا نفر دو بين كه ارتباطي  : فردي بين ارتباط

 .است بزرگ گروههاي با فرد يك ارتباط : عمومي ارتباط
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 ارتباط روش هاي برقراري

Uكلامي ارتباط:  Uاست يگفتار هم و نوشتاري كلمات شامل كه باشد مي كلمات از استفاده با اطلاعات تبادل كلامي ارتباط.  
 .است زبان به وابسته كلامي ارتباط

 :گذارند تاثير كلامي ارتباط بر خود نوبه به اينها از كدام وهر دارند نقش اجزا اين كلامي ارتباط در

 كلمات از متفاوتي معاني مختلف فرهنگهاي در يا.است متفاوت بزرگسال با كودك زبان مثال براي  :ها واژه •
 .شود مي استنباط

 .دارد ديگري معني عام مفهوم در و دارد را معني يك پزشكي در كد كلمه˝ مثلا  :ضمني و صريح معني •

 .شود بيان مناسب آهنگ و سرعت با كه بود خواهد موفق زماني كلامي ارتباط : سرعت •

 .است موثر صدا تن بر نيز احساسات و دارد پيام معني بر فراوان تاثير صدا تن : كلمات روي فشار •

 . شود مي پيام وضوح كاهش باعث جمله هر پايان در" خوب"يا" فهميدي "نظير عباراتي  :اختصار و وضوح •

توجه  نشانه كوتاه پاسخ عنوان به" بله "نظير ساده كلمه يك بيان برعكس هم گاهي باشد: ساده بايستي جملات •

 .است بيمار به شما

Uغيركلامي ارتباط: U است چشمي وتماس حركات ها، دست چهره، حالات قبيل از فيزيكي هاي پاسخ شامل كلامي غير ارتباط 

 علائم . دهند مي قرار تاثير تحت ميگوييم كه را آنچه معني نگيرند، چه و گيرند قرار استفاده مورد صحبت با همراه چه كه
          هم بدن زبان روش، اين به گاهي.سازند مي آشكار سايرين به نسبت را ما نگرشهاي و احساسات كلامي، غير زباني

 .گويند مي

 :ارتباط برقراري به كننده كمك پاسخهاي و رفتارها و عوامل

 كليدي كلمات تكرار -1

 كوتاه پاسخهاي -2
 سكوت -3
 لمس  -4
 احساسات بازتاب  -5
 باز سوالات از استفاده -6
 وضوح و روشني براي درخواست -7
 حلها راه يافتن -8
 اطلاعات دادن  -9

 بيمار به دادن گوش – 10
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 دوم ��ل
 (زخم بستر) فشاري زخمهاي از مراقبت و پيشگيري 

 بستر زخمتعربف 

 يك در مدت طولاني خوابيدن يا نشستن اثر در معمولاً كه شود مي گفته بافت و پوست از قسمتي به شده وارد آسيب به 
 كه بدن از خاصي هاي قسمت بر بيشتري فشار ندهد، تغيير را خود وضعيت شخصي كه زماني .شود مي ايجاد ثابت وضعيت

 .شود مي وارد دارد قرار سطح با تماس در

 بستر زخم شايع نقاط
 .پا پاشنه آرنج، ، ها شانه كمر، تحتاني هاي قسمت ها، مهره ستون لگن،

  بستر زخم شروع مراحل
 فشار برداشتن با  ميرند مي و ديده صدمه پوستي سلولهاي نتيجه در كه نمايد مي متوقف را پوست خون جريان موقت فشار

 بستر زخم است ممكن آغاز در. دهد مي نشان را صدمه هاي نشانه و علائم پوست و يافته بهبود پوست به خونرساني جريان
 مي تبديل باز زخم و تاول به سريعاً قرمزي نگردد، محافظت مضاعف فشار از پوستي لكه اين اگر .باشد قرمز لكه يك فقط
 نمايان ها استخوان يا عضلات پوستي عميق زخم يك ايجاد با و شود مي درگير پوست ضخامت كل شديد، موارد در .گردد
 كه معناست بدين اين .باشند مي        پوست بر فشار از ناشي صدمات معرض در بيشتر پوست به نسبت عضلات. شوند مي

 .نمايد مخفي خود زير را عضلاني شديد صدمه يك است ممكن پوستي خفيف صدمه

 بستر زخم علل ترين شايع

 .گردد مي پوستي خون جريان در گرفتگي و پوست كشيدگي باعث  :مالشي و برنده نيروهاي *
 .نمايد مي فشار از ناشي صدمات مستعد و نازك را پوست مدفوع و ادرار تعريق، از ناشي رطوبت*
 بيماران ويژه، بخشهاي در مدت طولاني درمان جراحي، از بعد طولاني نقاهت ، عضلاني فلج به مبتلا فرد :حركات كاهش*

 اس ام به مبتلا
 هستند، مبتلا درد حس كاهش به منجر عصبي مشكلات ديگر و نخاعي طناب صدمات به كه بيماراني در :حس كاهش*

 .باشد مي مختل پوستي فشار از قبل حتي پوستي خون جريان
 . كنند نمي دريافت روي و كلسيمو C و E ويتامين پروتئين، كافي ميزان به روزانه كه افرادي در :تغذيه سوء*
 .شود مي بيشتر بستر زخم به ابتلاء احتمال پوست شدن نازك علت به و سال 85 از بالاتر سنين در :سن*
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 بستر زخم از جلوگيري براي لازم هاي مراقبت

   نواحي و كمر به فشار كاهش براي مواج تشك از استفاده ساعت، دو هر پوزيشن تغيير :شامل پوستي فشارهاي كاهش*

 .خون جريان برقراري جهت فشار تحت نواحي ماساژ ،تحتاني

 كننده تحريك ريز ذرات از را تخت .نمائيد جلوگيري تخت روي بر بيمار شدن كشيده از :مالشي و برنده نيروهاي كاهش*
 از استفاده. نمائيد استفاده بيمار آرنج زير براي هايي بالشتك از. نكنيد بلند درجه 30 از بيش را تخت سر و نمائيد تميز پوست
 .است مفيد بسيار نيز رينگ

 .نكنيد فراموش را بيمار پوست روزانه بررسي بشوئيد، آرامي به را بيمار وستپ *
 .)شود پرهيز محرك هاي ضدعفوني مصرف از( نكنيد تحريك شيميايي مواد با را بيمار پوست *

 E,C ويتامينكلسيم،  كافي، كالري و كافي پروتئين حاوي غذايي رژيم شامل غذائي مواد خوردن به بيمار تشويق *
 .روزانه نرمشهاي به بيمار ويقتش *
 .كنيد استفاده مناسب كننده مرطوب كرم از بدن شستشوي يا حمام از بعد بيمار؛ پوست داشتن نگاه خشك و تميز *
 .شود استفاده يكديگر با پا هاي قوزك و تماس زانوها از جلوگيري براي نرم بالشهاي از *

 درمان

 جداسازي و بهبود تسريع باعث ديده صدمه نواحي ويژه پانسمانهاي از استفاده. باشد مي بستر زخم مرحله به وابسته درمان
 .شود جدا اي ويژه داروهاي يا جراحي طريق از مرده بافت از وسيعي منطقه است لازم گاهي. گردد مي مرده بافت
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 ��ل �وم
 حركت دادن و تغيير وضعيت بيمار 

 تخت طرف يك به دادن بيمار حركت

 اهداف
 برانكارد* قرار دادن بيمار در وضعيت مناسب براي انتقال او به 

 قرار دادن بيمار در وضعيت به پهلو خوابيده *
 * هنگام تعويض ملافه هاي تخت

 روش كار

 او را از اقدام مورد نظر مطلع كنيد. و خلوت بيمار را فراهم آوريد -1

 با استفاده از ملا فه پوشش هاي رويي بيمار را به پايين تخت تا كنيد. -2

بياوريد. چرخ هاي تخت را قفل كنيد. در صورت امكان ارتفاع تخت را متناسب سر تخت را در حد تحمل بيمار پايين  -3
 با مركز نيروي ثقل خود تنظيم كنيد. بالش هاي اضافي را برداريد.

 نزديك تخت در جهتي كه بيمار قرار است حركت داده شود، در مجاورت قفسه سينه بيمار بايستيد. -4

 سينه بيمار قرار دهيد.دست بيمار را كه نزديك به شماست روي قفسه  -5

 وضعيت صحيح بدني خود را حفظ كنيد. -6

 به روش زير سر و تنه بيمار را حركت دهيد: -7

 بالا قرار دارد نزديك به همديگر زير شانه بيمار قرار دهيد.الف) دست هاي خود را در حالي كه كف آنها به طرف 
 شانه دورتر بيمار حلقه كنيد. ب) انگشتان خود را در حالي كه ساعد ها روي تخت قرار دارد دور

 قادر به كنترل سر خود نمي باشد سر او را روي ساعد خود تكيه دهيد.ج) در صورتي كه بيمار 
د) در حالي كه عضلات باسن، شكم، ران ها و دست هاي خود را منقبض كرده ايد، وزن خود را روي پاها جابجب 

 كنيد و شانه هاي بيمار را به طرف خود بكشيد.
مرحله بعد يك دست خود را زير كمر و دست ديگر را زير باسن بيمار قرار داده، اين قسمت از بدن را به طرف خود در  -8

 .بكشيد
در مرحله سوم براي حركت دادن پاهاي بيمار ، يك دست خود را زير زانوان و دست ديگر خود را زير مچ هاي پا قرار  -9

 داده و پاهاي بيمار را به طرف خود بكشيد.
 توجه داشته باشيد كه همواره بايد بدن بيمار در امتداد يك خط راست قرار گيرد. -10
 ايمني بيمار را فراهم كنيد. -11
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 تخت بالاي به دادن بيمار حركت

 اهداف

 * برقراري آسايش بيمار
 *حفظ راستاي مناسب بدن

 پيشگيري از وارد آمدن فشار به عضلات  *

 :كار روش

U قادر به حركت مي باشند به روش زير اقدام كنيد:جهت حركت دادن بيماراني كه 

 خلوت بيمار را فراهم آوريد. او را از اقدام مورد نظر مطلع كنيد. -1
 با استفاده از ملافه، پوشش هاي رويي بيمار را به پايين تخت تا كنيد. -2
ارتفاع تخت را مناسب با تخت را قفل كنيد. در صورت امكان سر تخت را در حد تحمل بيمار پايين بياوريد. چرخ هاي  -3

مركز نيروي ثقل خود تنظيم كنيد. ميله كنار تخت طرف مقابل خود را بالا بياوريد. بالش ها را برداريد. يك بالش را 
 بالاي سر بيمار نزديك سر تخت قرار دهيد.

ن كف پا بر تشك، از بيمار بخواهيد كه زانو هاي خود را خم كرده، كف پاها را روي تشك قرار دهد تا با فشار داد -4
 بتواند خود را به طرف بالايتخت حركت دهد.

 كه به يكي از سه روش زير براي حركت به طرف بالاي تخت به پرستار كمك نمايد: از بيمار بخواهيد -5
 الف) دست هاي خود را به قسمت بالاي تخت بگيرد.

 ب) با فشار دادن آرنج ها روي تشك قسمت فوقاني تنه را بلند نمايد.
 ميله روي تخت بگيرد.ج) دست هاي خود را به 

 وضعيت صحيح بدني خود را حفظ كنيد -6
 با بالا آوردن سر تخت، گذاشتن بالش ها و قرار دادن بيمار در وضعيت مناسب، آسايش وي را فراهم كنيد. -7
تي، زمان تغيير با نكات مورد بررسي، استفاده از وسايل كمكي، استفاده از وسايل حماي اطلاعات خود را در رابطه -8

وضعيت ، توانايي بيمار براي كمك و واكنش بيمار نسبت به حركت و چرخش در تخت (مانند اضطراب، ناراحتي، 
 سرگيجه) به پرستار مسئول گزارش كنيد.

U:حركت دادن بيماراني كه دچار محدوديت قدرت در حركت تنه مي باشند 

در حين  ˝لگن را خم كند و كف پاها را روي تشك قرار دهد. ضمنااز بيمار  بخواهيد كه مانند روش قبل مفصل زانو و  -1
 حركت، گردن را خم كرده سر را بالا بياوريد. دست هاي بيمار را روي قفسه سينه قرار دهيد.
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مشابه روش قبل در كنار تخت بايستيد، يكم دست خود را زير پشت و شانه هاي بيمار قرار دهيد ودست ديگر را زير  -2
 بيمار بگذاريد.ران هاي 

 با همكاري همزمان بيمار او را به طرف بالاي تخت حركت دهيد. -3
 

 غلطاندن بيمار به وضعيت پهلو يا شكم
 

 اهداف

 فشار از نواحي تحت فشار و پيشگيري از زخم بستر برطرف كردن -
 برقراري آسايش بيمار و جلوگيري از وارد آمودن فشار روي عضلات -
 براي مراقبت هاي پرستاري( تعويض ملافه هاي بيمار، قرار دادن لگن زير بيمار)فراهم آوردن وضعيت مناسبي  -

 
 روش كار

 بيمار به يك طرف تخت را انجام دهيد. از روش حركت دادن 3-1مراحل  -1
 .بيمار را به كنار تخت، مقابل جهتي كه قرار است برگردانيده شود بياوريد -2
كه نزديك خودتان است روي سينه او قرار دهيد. دست دورتر بيمار را از در كنار تخت بيمار قرار گيريد، دست بيمار را  -3

 بدن دور كنيد.
 پاي بيمار را كه نزديك خودتان قرار دارد روي پاي دورتر بيمار قرار دهيد. -4
 ميله هاي كنار تخت را (نزديك بيمار) بالا بزنيد و به طرف مقابل تخت برويد. -5
طرف جلو خم كنيد. زانوها و مچ پاها را خم كنيد. پاها را از هم فاصله دهيد.  با خم كردن مفصل لگن ، تنه خود را به -6

 وزن خود را روي پاي جلويي انتقال دهيد.
 براي چرخاندن بيمار به پهلو به روش زير عمل كنيد: -7

 الف) يك دست خود را روي باسن دورتر بيمار و يك دست خود را روي شانه دورتر بيمار قرار دهيد.
باسن، شكم ، پاها و بازوها را منقبض كنيد. با كشيدن بدن به طرف عقب وزن خود را از پاي جلويي به ب) عضلات 

 پاي عقبي منتقل كنيد. در همين حال بيمار را به كنار تخت، رو به طرف خود بغلطانيد.
حمايتي، توانايي بيمار براي خود را در رابطه با نكات مورد بررسي، زمان تغيير وضعيت، استفاده از وسايل اطلاعات  -8

 كمك جهت حركت و چرخش و واكنش بيمار ( اضطراب، ناراحتي، سرگيجه) را گزارش كنيد.
 

 غلطاندن بيمار به شكم
 كليه مراحل قبلي به استثناي دو مورد زير لازم است به مرحله اجرا درآيد: -

 به جاي دور كردن دست دورتر، لازم است دست دورتر بيمار را در امتداد بدن قرار دهيد. الف)     
 ب) بيمار را به طور كامل به روي شكم بغلطانيد. هرگز بيماري را كه به شكم خوابيده است روي تخت نكشيد.     
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 كمك به بيمار براي نشستن در لبه تخت

 تخت، انتقال به صندلي يا صندلي چرخدار، غذا خوردن يا انجام ساير فعاليت هاآماده كردن بيمار براي خروج از : هدف

 روش كار

 روش كار و انتظارات خود را در مورد ميزان همكاري مورد نياز از طرف بيمار توضيح دهيد. -1
 به بيمار كمك كنيد در وضعيت به پهلو خوابيده در حالي كه صورت او به طرف شماست قرار گيرد. -2
 حد ممكن بالا بياوريد. را به تدريج تا بيشترينسر تخت  -3
 پاهاي بيمار را به لبه كناري تخت نزديك كنيد. -4
در مجاورت تخت در كنار باسن بيمار قرار گيريد در حالي كه صورت شما به طرف پايين تخت قرار دارد. پاها را از هم  -5

طرف جلو متمايل كنيد. مفاصل لگن ، زانو و مچ پا  باز كنيد به طوري كه پاي نزديك به تخت جلو قرار گيرد. تنه را به
 را خم كنيد.

 يك دست را دور شانه هاي بيمار و دست ديگر را زير ران ها در نزديكي زانو ها قرار دهيد. -6
 به آرامي ران هاي بيمار را بالا ببريد. در همين حل روي پاشنه پا بچرخيد و پاهاي بيمار را از تخت خارج كنيد -7
 دل و برقراري راحتي بيمار او را حمايت كنيد.جهت حفظ تعا -8
اطلاعات خود را در رابطه با نكات مورد بررسي، زمان تغيير وضعيت، توانايي بيمار براي حركت و نشستن و واكنش  -9

  بيمار نسبت به نشستن (اضطراب، ناراحتي و سرگيجه) را به پرستار مسئول گزارش كنيد.

 

 خدارانتقال بيمار بين تخت و صندلي چر

 نكات مورد بررسي

، توانايي بيمار براي به كارگيري راهنمايي ها، سطح تحمل فعاليت، قدرت عضلاني، حركت مفاصل، وجود فلج، اندازه جثه بيمار
سطح آسايش، وجود كاهش فشار خئن وضعيتي، روش آموخته شده توسط بيمار، وسعت فضايي كه انتقال در آن صورت        

 نفر)، مهارت و توانايي مراقبين. 2يا  1انتقال دهندگان ( مي گيرد. تعداد 

 روش كار

 بيمار را از برنامه مورد نظر مطلع كنيد. -1
 در صورتي كه ارتفاع تخت قابل تنظيم است آن را تا حد ممكن پايين بياوريد. پايه هاي تخت را قفل كنيد. -2
فل كنيد. در ضمن دو قسمت مخصوص جاي پاي صندلي چرخدار را به موازات تخت قرار دهيد و پايه هاي آن را ق -3

بيمار را بالا بياوريد. در صورت لزوم ملافه را طوري روي صندلي بياندازيد كه يك گوشه آن پشت صندلي قرار گيرد و 
 گوشه مقابل آن زير پاي بيمار باشد و دو گوشه ديگر دسته هاي صندلي را بپوشاند.
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 ند. چهار پايه را جلوي پاي او قرار دهيد.كه روي لبه تخت بنشي به بيمار كمك كنيد -4
 نظر علائم كاهش فشار خون وضعيتي بررسي كنيد.قبل از حركت دادن بيمار وضعيت او را  -5
 به بيمار در پوشاندن دمپايي كمك كنيد. -6
 به بيمار كمك كنيد كه پاي خود را از روي چار پايه پايين بگذارد و به طرف صندلي چرخدار قدم بردارد. -7
 بيمار بخواهيد طوري بچرخد كه پشت اوبه طرف صندلي چرخدار و پاها در مجاورت نشيمن گاه صندلي قرار گيرد.از  -8
عقب برده و به راحتي روي صندلي قرار گيرد.پدال ها را پايين بياوريد و پاي  ˝از بيمار بخواهيد نشيمنگاه خود را كاملا -9

 بيمار را روي آن قرار دهيد. در صورت لزوم بالش كوچكي را پشت بيمار قرار دهيد و او را با ملافه بپوشانيد.
ي انتقال بيمار، مدت زمان باقي اطلاعات خود را در رابطه با توانايي بيمار براي تحمل وزن، تعداد مراقبين مورد نياز برا -10

ماندن در صندلي چرخدار و واكنش بيمار نسبت به انتقال و حركت با صندلي چرخدار به پرستار مسئول بيمار گزارش 
 كنيد.
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 �ھارم ��ل

 بيمارفردي بهداشت  

 صبح معمول مراقبت -1
 دهان مخصوص شستشوي -2
 بيمار دادن حمام -3
 شپش به آلوده سر از مراقبت -4
 ماساژ پشت -5
 

 صبح معمول مراقبت -1

 :اهداف

 صبحانه صرف جهت بيمار كردن آماده -1
 بيمار در خوشايند احساس ايجاد -2
 روزمره فعاليتهاي براي بيمار كردن آماده -3
 
 

 :لازم وسايل

،  آشاميدني آب ليوان، آشاميدن مخصوص ني ، دندان خمير و مسواك ،ليف ، صورت حوله ،توالت كاغذ ،ادرار لوله يا لگن
 صابون،  مو برس يا شانه، گرم نيم آب محتوي پارچ،  حمام لگن ،رسيور

 :اجراء نحوه

 .نمائيد مشخص را بيمار همكاري نحوه و كار انجام ضرورت . كنيد معرفي بيمار به را روش خود اجراء، از قبل -1
 .بشوئيد را ها دست -2
 .آورد جا به را مراقبت صبح تا برده دستشويي به را او است حركت به قادر بيمار كه درصورتي -3
 .بدهيد ادرار لوله يا لگن او به و ، فراهم را او خلوت نيست حركت به قادر بيمار كه درصورتي -4
 .بياوريد بالا كمي را تخت سر -5
 .كنيد تا كمي را بيمار روي پوششهاي -6
 .كنيد پهن بيمار چانه و سر اطراف در را حوله صورت -7
 بزنيد مسواك را دندانها و گذاشته مسواك روي را خميردندان -8
 .بريزد آن در را خود دهان آب بتواند براحتي تا دهيد قرار مناسبي وضع در صورت كنار در يا بيمار دهان كنار را رسيور -9
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 .بشويد را خود دهان كه بدهيد بيمار به را آشاميدني آب ليوان - 10
 .دهيد قرار خود مخصوص جاي در و شسته را مسواك - 11
 .كنيد پر نيمه تا گرم نيم آب با را حمام لگن - 12
 .بگيريد دست در مستطيل يا گوش 3 بصورت را حمام ليف - 13
 صورت بقيه سپس و) چشم خارجي گوشه به داخل گوشه از( كنيد تميز را بيمار چشمهاي ساده آب و ليف از استفاده با - 14
 .كنيد خشك سپس و بشوئيد را

 دو هر تا بدهيد او به را صابون است قادر بيمار اگر كنيد پهن است نزديك شما به كه بيمار دست زير را صورت حوله - 15
 .بشوئيد را آنها و گذاشته آب داخل را بيمار دست اينصورت غير در بشويد لگن درون همزمان را خود دست

 .كنيد خشك و شسته نيز را ديگر دست - 16
 .كنيد مرتب زده شانه را بيمار موهاي - 17
 .بشوئيد را خود دستهاي - 18

 دهان مخصوص شستشوي-2

 :هدف

 .دهان مخاطي غشاء و زبان ، ها لب سلامت برقراري -
 .دهان عفونت از يشگيريپ -
 .لبها و دهان مخاطي غشاء نگهداشتن مرطوب و تميز -

 برطرف كردن بوي ناخوشايند دهان

 لازم وسايل

 شويه دهان محلول حاوي ظرف ،خميردندان و مسواك ، پنس يا زبان چوپ ، مصرف دستكش يكبار،  رسيور،  حوله صورت 
 .لزوم صورت در ساكشن ،وازلين ، تميز آب محتوي ليوان، نايلوني كيسه ،سي سي 10 سرنگالكل،  بدون 

 اجراء نحوه

 .مشخص كنيد را بيمار همكاري نحوه .كنيد معرفي بيمار به را خود -1
 .كنيد فراهم را بيمار خلوت ، شسته را دستها -2
 .بياوريد پائين را تخت سر و بخوابانيد پهلو به را او است بيهوش بيمار كه درصورتي -3
 .كنيد پهن بيمار چانه و سر اطراف در را حوله -4
 .بگذاريد دهان كنار را رسيور -5
 .بپوشيد دستكش -6
 را روش زير انجام دهيد: شويه دهان -7
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 ني و تميز آب با و كرده تميز را دندانها مسواك و خميردندان با بخواهيد او از است هوشيار بيمار كه درصورتي - الف
 .بدهد شستشو را دهان آشاميدني

 .كنيد چرب وازلين با را ها لب و بشوئيد را دهان ، دهانشويه محلول با لزوم صورت در - ب

 دهانشويه را به روش زير انجام دهيد: نباشد هوشيار بيمار كه صورتي در -8

 كنيد باز را او دهان ، زبان چوب از استفاده با - الف
 سقف ها، گونه داخل ، ها لثه آنها، بين فاصله و دندانها روي و بين ، كرده مرطوب دهانشويه محلول با را اپليكاتور نوك  -ب

 .كنيد تميز بخوبي مرطوب اپليكاتور با را بيمار زبان روي و زبان زير،  دهان
 .ببريد كار به ديگري اپليكاتور و انداخته نايلوني كيسه داخل را اپليكاتور -ج
 .كنيد استفاده گاز و زبان چوب يا پنس و گاز از است كثيف العاده فوق بيمار دهان چنانچه -د
 گذاشته دهان كنار را رسيور و كرده پر آب يا الكل بدون دهانشويه محلول از سي سي 10 سرنگ يك دهان بكشيآ براي -ه

 .شود استفاده ساكشن از پرستار نظارت با .شود تخليه رسيور داخل محلول تمام دهيد اجازه و كنيد دهان وارد را محلول
 .كنيد چرب وازلين با را ها لب -و

 .بشوئيد را دستها ، برداشته را حوله ، خارج را دستكشها -ي

 18از) تغذيه بار هر از بعد كوچك مرطوب گاز از استفاده ا(ب شود آغاز دندان اولين ظهور از بايد دندان و دهان بهداشت: نكته

 حاوي خميردندان از سن اين از بعد) آب و مرطوب و نرم مسواك( شود مي شروع كودك دندانهاي زدن مسواك ماهگي
 .است يافته كاهش بزاق ترشحات كه چرا است شديدتر دهان خشكي سالمندان در. كنيد استفاده فلورايد

 

 حمام دادن بيمار -3

 اهداف:

 از ميكرو ارگانيسم ها، ترشحات و مواد دفعي بدن و سلول هاي مرده پوست تميز كردن پوست -
 تحريك گردش خون پوست -
 برقراري آسايش و راحتي بيمار -
 ايجاد احساس خوشايند در بيمار -
 رفع بوي نامطبوع بدن -

 
 تخت در حمام 

 46 تا 43 حرارت با گرم آب، صابون، حمام لگن، تميز لباس، ليف و وصورت حمام حوله،معمولي و بزرگ ملحفه :لازم وسايل
 .شانه ،اصلاح وسايل ،گير ناخن ،كننده چرب ماده يا لوسيون ،مصرف بار يك دستكش،ادرار لوله يا لگن، گراد سانتي درجه
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 :اجراء نحوه

 .كنيد معرفي بيمار به را خود روش اجراء از قبل .1
 .بشوييد را دستها .2
 .كنيد فراهم را بيمار خلوت .3
 )لوله يا لگن دادن لزوم درصورت ، اتاق حرارت درجه تنظيم(كنيد آماده وبيماررا محيط .4
 .دهيد قرار مناسب وضعيت در را تخت .5
 )بكشيد خود نزديك را بيمار و برداريد را بالش(بخوابانيد پشت به را بيمار .6
 .آوريد در ملحفه زير از را بيمار لباس .7
 .بشوييد را بيمار صورت .8
 .كنيد خشك و شسته را بيمار يگوشها و گردن .9

 كنيد خشك و بشوييد را بيمار هاي دست . 10
 .كنيد خشك و شسته را بيمار شكم و سينه . 11
 .كنيد خشك و بشوييد را بيمار پاهاي . 12
 .ماساژدهيد دقيقه 5 تا 3 لوسيون با و كنيد خشك و بشوييد را پرينه ناحيه و پشت . 13
 .كنيد تميز را باسن ناحيه . 14
 دست و كرده عوض را ها ملحفه ، بگيريد را ها ناخن ، كنيد خشك و كرده شانه را ها مو ، بپوشانيد را بيمار لباس . 15

 . بشوييد را خود هاي
 

 Uبيماران دادن حمام در مهم نكات: 

Uخواران شير: 
 خود بدن حرارت درجه تنظيم به قادر آنها زيرا ، بپوشانيد لباس و كرد خشك را شيرخوار بايد كردن حمام از پس بلافاصله

 .دهند مي دست از حرارت سرعت به و باشند نمي

Uكودكان: 
 .دهيد مشاركت دادن حمام در را او كودك تكامل و رشد سطح براساس -
 .نگذاريد تنها را كودك وان، حمام از استفاده هنگام -

Uسالمندان: 
 .دارند ارتجاعي قابليت كاهش با و خشك ، شكننده پوستي سالمندان -
 .كنيد استفاده ازصابون كمتر پوست، خشكي كاهش منظور به -
 .است مضر نيز آن استنشاق و شود مي پوست بيشتر خشكي باعث زيرا نشود استفاده پودر از -
 .داشت برحذر داغ آب با استحمام از ناشي صدمات از بايد را سالمند افراد -
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Uوريدي محلول داراي بيمار لباس تعويض 

 لباس كردن خارج: 

 .كنيد خارج ندارد وريدي محلول كه را دستي آستين آرامي به -1
 .برداريد سرم پايه از را وريدي محلول حاوي ظرف -2
 .كنيد جمع سرم تزريق محل مجاورت در آهستگي به دارد وريدي محلول كه دستي آستين -3
 .كنيد خارج بغل زير ناحيه از و وارد آستين داخل طرف به مچ قسمت از را وريدي محلول حاوي ظرف -4
 .كنيد آويزان سرم پايه به را وريدي محلول حاوي ظرف -5

 لباس پوشانيدن: 

 .كنيد جمع دست در دارد سرم كه را دستي آستين -1
 .برداريد سرم پايه از را وريدي محلول حاوي ظرف -2
 .كنيد خارج سپس و وارد آستين مچ قسمت بطرف بغل زير طرف از را وريدي محلول حاوي ظرف -3
 .كنيد آويزان سرم پايه به را وريدي محلول حاوي ظرف -4
 .كنيد مرتب و بپوشانيد آرامي به دارد سرم كه را دستي آستين -5
 .بپوشانيد را ديگر دست آستين -6
 .بگيريد نظر در را سرم قطرات و تداوم -7
 
 

 شپش به آلوده سر از مراقبت -4

 اهداف:

 برطرف كردن شپش و تخم شپش از سر -
 جلوگيري از انتشار شپش در بخش -
 آسايش و راحتي براي بيمار دايجا -

 هگزا بنزين گاما حاوي شامپوي يا شده داده دستور داروي، پنبه هاي گلوله حاوي كوچك كاسه،دستكش و گان: لازم وسايل

 گرم سركه به آغشته پنبه هاي گلوله حاوي ظرف، سر شستشوي وسايل، عدد 2 گوش سه روسري، ريز دندانه شانه،كلرايد
 البسه كثيف جهت كيسه، رويه و بزرگ مشمع، تميز ملحفه و لباس،

 :اجرا نحوه

  .كنيد معرفي بيمار به را خود -1
  .بشوييد را خود هاي دست -2
  .كنيد فراهم را بيمار خلوت -3



 1393پاييز  -كتابچه توانمند سازي پرسنل كمك بهيار  

 

٢٢ 
 

  .دستكش بپوشيد و گان -4
  .بريزيد پنبه گلوله محتوي كاسه درون را دارو -5
  .بپوشانيد روزنامه با را پايه چهار و صندلي -6
  .دهيد قرار نشسته نيمه وضعيت در را بيمار -7
  .بگذاريد بيمار هاي شانه زير را يكي و داده قرار صندلي روي را بالشها -8
 از دارو به آغشته پنبه با و كرده تقسيم شانه با را موها ، دهيد قرار ها شانه و سر اطراف در را آن رويه و مشمع -9

 .بماليد مو نوك تا ريشه
 .ببنديد عقب طرف از يكي و جلو طرف از يكي گوش سه روسري دو با -10
 اگر بزنيد شانه دقت با و كنيد امتحان را سر ، كرده باز را ها روسري بپوشيد گان ، لازم زمان مدت انقضاي از سپ  -11

 آغشتهگرم  سركه به و كرده دسته را موها صورت اين غير در ببنديد و كرده مصرف دارو ˝مجددا بود زنده شپش
 .شود خشك موها تا ببنديد را وروسري كنيد

  .كنيد خشك و بشوييد تخت در را بيمار سر -12
 .بفرستيد لنژري مشخص به مارك زدن با و داده قرار كثيف البسه مخصوص كيسه در را لباسها -13

 
  پشت ماساژ -5

 :اهداف

 آسايش و آرامي تن برقراري  -
 بستر زخم از پيشگيري بمنظور خون كردن تحريك  -
 درد يا و انقباض عضلاني تسكين  -
 رفع بي خوابي -

 :لازم وسايل

 كننده چرب مواد يا لوسيون - ليف - حوله - صابون- حمام لگن - ملافه

 :روش كار

 :مشخص كنيد پشت ماساژ از قبل

 .است بوده چگونه قبلاً پوست وضعيت -الف
 .كرد استفاده توان مي لوسيوني چه از -ب
 .است كدام بيمار براي غيرمجاز هاي وضعيت -ج

 اجراء نحوه

 كنيد. معرفي بيمار به را خود -1
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 بشوئيد. را دستها -2
 كنيد. آماده را بيمار خلوت -3
 كنيد. تنظيم را تخت ارتفاع -4
 كنيد. تا تخت پائين بطرف را رويي پوششهاي ، انداخته بيمار روي را ملافه -5
 كنيد. خارج را فوقاني لباس نيمه -6
 دهيد قرار پهلو به يا شكم به را بيمار ، جسماني شرايط به بسته -7
 ب كننده را در دسترس قرار ده.درجه سانتيگراد پر كرده، لوسيون يا مواد چر 43-46حجم آب  2/1لگن حمام را تا -8
 دهيد. ماساژ را بيمار پشت -9

 كف دست در را كننده چرب مواد يا لوسيون كمي مقدار . كنيد خشك و شسته صابون و آب به آغشته ليف با ابتدا - 10
 .شويد دستها و لوسيون گرمي موجب يكديگر به دستها مالش با بريزيد

 از انجام دهيد و ها كتف طرف به ماساژ باسن ناحيه از دوراني حركات با آهستگي به خود انگشتان و ها دست كف با - 11
 ادامه دقيقه 3- 5براي مدت جمعاً پشت ماساژ .برگرديد پشت جانبي قسمت به ˝مجددا داده و ادامه را ماساژ ها شانه روي
  .يابد مي
 كنيد توجه كاهش گردش خون به مبتلا نواحي پشت، قرمزي به - 12
 بشوئيد را دستها .دهيد قرار راحتي وضعيت در را بيمار تعويض و را ها ملافه . بپوشيد را لباس بيمار – 13
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 پ��م ��ل
 عفونت و كنترل پيشگيري 

 

   پيشگيري و كنترل عفونت يكي از توجهات اساسي پرسنل بهداشتي است . ميكرو ارگانيزم ها رايج ترين عوامل بروز عفونت
 مي باشند.

 عفونت تعريف
 به رساندن آسيب باعث و يافته تكثير و رشد كرده، حمله حساس ميزبان به )عفوني يا ( بيماريزا عامل آن طي در كه فرايندي

 .ها انگل و ها قارچ ريكتزياها، ها، باكتري ها، ويروس : از عبارتند مهم عفوني عوامل .شود مي ميزبان

 بيمارستاني عفونت تعريف
 آشكار علايم فرد پذيرش، زمان در آنكه شرط به شود مي ايجاد بيمارستان در بيمار پذيرش از بعد ساعت 72 تا 48 كه عفونتي
شدن  طولاني ، ها هزينه افزايش باعث بيمارستاني عفونت.باشد نبوده خود كمون دوره در بيماري و باشد نداشته را عفونت

 .شود مي بيماران مرگ و ناتواني بهبودي، زمان

 كلونيزاسيون تعريف
 .ميزبان آن در عفونت ايجاد بدون آن تكثير و رشد و ميزبان به ها ميكروارگانيسم تهاجم

 طور به .ندهند بروز را عفونت علايم ولي شوند كلونيزه مختلفي هاي پاتوژن با توانند مي پزشكي مشاغل كاركنان يا بيماران
 .گويند ناقل افراد اين به كه شوند بيمار آنكه بدون اند شده كلونيزه اورئوس استاف ميكرب با افراد از زيادي تعداد مثال

 اجزاي لازم عفونت

 ارگانيسم بيماري زا •
 مخزن ارگانيسم موجود •
 ارگانيسم از مخزن به ميزبانطريقه انتقال  •
 ميزبان مستعد ابتلا  •
 راه ورود ارگانيسم به ميزبان •
 

 عفونت انتقال از پيشگيري ايراهه

 .ها دست شستن .1

 .دستكش ،گان، ماسك مثل شخصي وسايل حفاظت از استفاده .2
 كردن عفوني ضد . 3
 ايزوله (جداسازي) .6
 .واكسيناسيون)(كننده پيشگيري اصول رعايت .7
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  شستن دست ها

 اهداف
 كاهش تعداد ميكرو ارگانيسم هاي موجود روي دست ها -
 بيمارانكاهش خطر انتشار ميكروارگانيسم ها به  -
 انتشار عفونت در بيمارانكاهش خطر  -
 كاهش خطر انتقال ميكروارگانيسم هاي عفوني به خود شخص -
 دستها شستن -
 ناخن كوتاهي -
 زينتي لوازم از استفاده عدم -
 .باشد اينچ 0,6 بايستي ناخنها كل طول بهداشتي پرسنل در -
 

Uباعث ايجاد موارد زير مي شود: ناخن بلندي 

  پرسنل به بيمار يك از زا عفونت عوامل انتقال •
  ديگر بيمار به پرسنل يك از زا عفونت عوامل انتقال •
  سالمندان و كودكان خصوصا خانواده افراد به پرسنل از زا عفونت عوامل انتقال •

 
 

 روش اجراء:

 .ناخن ها كوتاه و تميز نگه داريد -1
 دماي و فشار با آب و زده بالا را آستين سپس شود آورده بيرون ساعت و حلقه ابتداقبل از شستشوي دست ها  -2

 جاري انگشتان نوك طرف به آب تا نمائيد خيس را آنها هستند سرازير دستها كه حالي در. گردد تنظيم مناسب
 .گردد

  .گردد ايجاد كف كاملاً تا بماليد هم به را دستها و بريزيد دستها كف در مايع صابون سي سي 10-5مقدار  -3
 .نمائيد آغاز دوراني و مالشي حركت با را دست شستن -4
 .بالعكس و گيرند قرار هم بين انگشتان بطوريكه بكشيد چپ دست پشت به كاملاًٌ را راست دست كف  -5
 .شوند سائيده كاملاًٌ و گيرند قرار هم بين انگشتان بطوريكه شوند داده مالش يكديگر به دستها كف  -6
 گيرند قرار هم در شده قفل حالت به دست دو انگشتان بطوريكه چپ دست كف در را راست دست انگشتان  -7

 .بالعكس و بشوييد فشار با و داده قرار
 .بالعكس و بسائيد كاملاً چرخشي صورت به را ديگر دست شصت انگشت دست يك كف با -8
 و تميزنماييد و شستشو كاملاً چرخشي حركت با و فشرده ديگر دست كف در را دست يك انگشتان نوك  -9

 .بالعكس

 .كنيد آبكشي كاملاً را مچ و دستها  -10
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 .نموده خشك كاملاً كاغذي دستمال با را دستها  -11
 شدن آلوده موجب زيرا نماييد خودداري دست با آن بستن از و ببنديد را آب شير كاغذي دستمال همان با   -12

 .گردد مي دستها مجدد
 باشد.ثانيه مي  60تا  40مدت زمان مناسب براي شستشوي  دست ها  -13
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 وسايل حفاظت شخصي

 مواد با تماس از ناشي بيماريهاي يا و شغلي صدمات از كاركنان حفاظت براي كه هستند تجهيزاتي فردي حفاظت وسايل
 شغلي تماس و انتظار مورد صدمه نوع به توجه با تجهيزات اين .اند شده طراحي. ..و الكتريكي فيزيكي، شيميايي، بيولوژيكي،

 .باشند مي متفاوت
 

 دستكش

 غير و تميز دستكش بايد آلوده اجسام يا و ديده آسيب ،پوست مخاطي ،غشاهاي بدن ترشحات و ،مايعات خون با تماس هنگام
 .پوشيد استريل

 .گردد استفاده يكبار فقط- 
 .شود تعويض است، ميكروارگانيسم حامل كه بيماري از مراقبت انجام بار هر بين- 
 .گردد تعويض مشاهده قابل وآلودگي پارگي صورت در -
 .شود شسته دستها بلافاصله و شده خارج دست از بايد ديگر بيمار به مراقبت ارائه از پيش و دستكش از استفاده از پس -
 

 گان
 بدن ترشحات يا خون شدن پاشيده احتمال كه اقداماتي انجام طي ها لباس شدن آلوده از جلوگيري و پوست از حفاظت براي
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 .نمود استفاده استريل غير و تميز گان از بايد دارد، وجود
  .باشد شستشو قابل جنس از يا و مصرف يكبار بايد گان-
  .باشد دار كش آن مچ و بلند بايد گان آستين -
  نباشد) هفت يقه و باز يقه(باشد بسته يقه بايد گان-
 باشد. زانو زير تا بايد گان بلندي(بپوشاند را بدن نياز مورد نواحي بطوريكه باشد مناسب بايد گان اندازه -
 .شود پوشيده آن روي پلاستيكي بند پيش يك بايد اينصورت غير در باشد، ضدآب بايد گان-
 .شود تعويض بلافاصله مشاهده قابل آلودگي صورت در -
 

 ماسك
 بدن ترشحات و ومايعات خون شدن پاشيده احتمال كه اقداماتي انجام طي دهان و بيني مخاطي غشاهاي از حفاظت براي

 .شود مي استفاده دارد، وجود
  گردد. معدوم ماسك استفاده از پس -
  .گردد تعويض شود مي مرطوب وقتي -
 نشود. آويزان گردن به هرگز ماسك -
 .شوند شسته دستها ماسك از استفاده از پس -
 

 صورت محافظ يا عينك
 .شود استفاده محافظ عينك از آئروسل كننده توليد اقدامات انجام هنگام هميشه

 پاشيده احتمال كه زماني در و )عطسه و سرفه مانند( تنفسي حاد علائم دچار كه بيماري با نزديك تماس ودر مراقبت هنگام- 
 عينك از بايد دارد، تنفسي حاد بيماري كه بيماري با كمتر يا و متري يك فاصله در كار همچنين و دارد، وجود ترشحات

 .شود استفاده محافظ
 دارد، وجود بدن مايعات يا خون شدن پاشيده اثر در ملتحمه و چشمها آلودگي خطر كه زماني بيماري، تشخيص از صرفنظر -

 .كرد استفاده محافظ عينك از بايد
 .ندهيد قرار خود سر بالاي را آن عينك از استفاده به نياز صورت در -

 .نماييد رعايت را آن نمودن استريل و آوري جمع جهت لازم ،نكات صورت محافظ و عينك بودن مصرف بار چند صورت در -
 

 فردي حفاظت وسايل كارگيري به در توجه مورد نكات
 .برند نمي بين از كاملاً را احتمال اين ولي دهند مي كاهش را عفونت احتمال

  .موثرند شوند استفاده درست صورتيكه در فقط
 .شوند نمي ) دست شستن(عفونت كنترل جز ترين اصلي جايگزين

 
 فردي حفاظت وسايل پوشيدن ترتيب

 دست شستن -1
 گان پوشيدن 2 -
 سر موهاي هاي محافظ يا كلاه پوشيدن 3 -
 ماسك پوشيدن 4 -
 عينك يا صورت محافظ پوشيدن 5 -
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 دستكش پوشيدن 6 -

Uترتيب خارج كردن پوشش هاي حفاظتي 

 دستكش آوردن در 1 -
 گان آوردن در 2 -
 دست شستن 3 -
 مجدد استفاده جهت جدا ظرف يك در صورت محافظ يا عينك دادن قرار (صورت محافظ يا عينك درآوردن 4 -
 استفاده صورت در مو پوشش يا كلاه آوردن در 5 -

  عفوني ضد

بي جان  ضدعفوني كردن و يا گند زدايي عبارت است از حذف تعداد زياد يا همه ميكروارگانيسم هاي پاتوژني كه بر روي اشياء 

 قرار دارند بجز اسپور باكتري ها.

 عوامل گند زدا را به سه دسته مي توان تقسيم كرد:

a(  عفوني كننده هاي   High Levelضد 

ارگانيسم ها شامل باكتري ها، قارچ ها، مخمرها، ويروس ها و اسپورها موثر مي باشند كه اين گروه بر روي طيف وسيعي از 

 فرمالدئيد نام برد. -ميتواند از پراكسيدهيدروژن

b(  عفوني كننده هاي   Intermediate Levelضد 

ها و اسپورها اثر ندارند.  روي طيف وسيعي از ميكروارگانيسم هاي پاتوژن و تمام قارچ ها موثر بوده ولي روي تعدادي از ويروس

 همانند كلر و تركيبات كلره، يد و تركيبات يده و الكل ها

c(  عفوني كننده هاي   Low Levelضد 

برروي تمام ميكروارگانيسم هاي فعال بغير از پاسيل ســـل و همچنين تعدادي از قارچ ها و ويروس هاي ريز موثر هستند 

 ت آمونيومهمانند فنل وتركيبات فنلي بعلاوه تركيبا

 ايزوله (جداسازي)

عبارت است از مجزا نمودن شخص مبتلا به بيماري  ايزولهواژه ايزوله بيانگر اقدامي است كه بايد براي بيمار عفوني انجام گيرد. 
 واگير در دوران سرايت ميكروارگانيزم هاي بيماري زا.

 انواع ايزوله 

  (جداسازي) تنفسي قطراتايزوله 
 از طريق هوا در فاصله نزديك (انتقال قطرات) طراحي گرديده است.ايزوله تنفسي جهت جلوگيري از انتقال بيماري هاي عفوني 
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Uنكات مربوط به ايزوله تنفسي 

 .اتاق اختصاصي ضروري است •
 .گردد رعايت سالم افراد ساير و مبتلا بيمار بين متر 1 حداقل•
 استفاده از ماسك براي افرادي كه نزديك بيمار مي شوند الزامي است. •
 استفاده از دستكش پيشنهاد نمي شود. •
 شستن دست ها بعد از تماس با بيمار، تماس با وسايل بيمار و قبل از مراقبت از بيمار ديگر ضروري مي باشد.•
 برچسب به مراكز تميز كننده فرستاده شود.وسايل مورد استفاده بيمار بايد منهدم يا بسته بندي و با •
 سرخك، مننژيت،سل،اوريون و سياه سرفه از جمله بيماري هايي هستند كه نياز به ايزوله تنفسي دارند.•
 

  پوستي تماسي ايزوله / 

لذا براي افرادي كه در  كليه بيماري هايي كه در اين طبقه قرار مي گيرند از طريق تماس نزديك يا مستقيم منتشر مي گردند.
 تماس نزديك يا مستقيم با بيماران مبتلا به اين گونه عفونت قرار دارند استفاده از ماسك، گان و دستكش پيشنهاد مي شود.

Uتماسي ايزوله به مربوط نكات 

است در يك اتاق ضروري است، به طور كلي بيماران عفوني مبتلا به يك نوع ميكروارگانيزم معين را ممكن اتاق اختصاصي  •
 مشترك بستري نمود.

 .بپوشيد گان و دستكش بيمار اتاق به ورود هنگام •
 .بشوييد را دستها درآورده را گان و دستكش اتاق ترك از قبل •
 .نشود خارج اتاق از بيمار وسايل و ترمومتر و سنج فشار گوشي•
 از مراقبت از بيمار ديگر ضروري مي باشد. شستن دست ها بعد از تماس با بيمار، تماس با وسايل بيمار و قبل•
عفونت حاد تنفسي در نوزادان و كودكان مثل سرماخوردگي، برونشيت آنفولانزا در نوزادان و كودكان، فارنژيت در شيرخواران و  •

 كودكان ، جراحت هاي پوستي و سوختگي پوست از جمله بيماري هايي هستند كه نياز به ايزوله تماسي دارند.

 ايزوله كامل  

ه وسيله هوا و تماس اين ايزوله در رابطه با جلوگيري از انتقال هاي عفونت مسري شديد با ميزان انتقال بالا كه ممكن است ب
 انتقال يابند مي باشد.

 

Uايزوله كامل به مربوط نكات 

معين را ممكن است در يك اتاق  ضروري است، به طور كلي بيماران عفوني مبتلا به يك نوع ميكروارگانيزماتاق اختصاصي  •
 مشترك بستري نمود.

 استفاده از گان و ماسك و دستكش براي كليه افرادي كه وارد اتاق مي شوند الزامي است. •
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 شستن دست ها بعد از تماس با بيمار، تماس با وسايل بيمار و قبل از مراقبت از بيمار ديگر ضروري مي باشد.•
 بايد منهدم يا بسته بندي و با برچسب به مراكز تميز كننده فرستاده شود.وسايل مورد استفاده بيمار •
 ديفتري، آبله، آبله مرغان از جمله بيماري هايي هستند كه نياز به ايزوله كامل دارند. •

  ايزوله گوارشي 

با مدفوع انتقال        كه به وسيله تماس مستقيم و غير مستقيمايزوله گوارشي در رابطه با جلوگيري از گسترش عفونت هايي 
 در اين دسته قرار مي گيرد، زيرا اين بيماري از طريق مدفوع منتقل مي گردد. Aمي يابند طراحي گرديده است. هپاتيت 

Uايزوله گوارشي به مربوط نكات 
بيماران به علت عدم اتاق اختصاصي در مورد بيماراني ضروري است كه نكات بهداشتي را به خوبي رعايت نمي كنند . اينگونه •

شستشوي دست ها بعد از تماس با مواد آلوده باعث آلودگي محيط و وسايل مشترك خود با ساير بيماران مي گردند. به طور كلي 
 بيماران عفوني مبتلا به يك نوع ميكروارگانيسم معين را ممكن است در يك اتاق مشترك بستري نمود.

 استفاده از ماسك پيشنهاد نمي شود. •
 استفاده از گان در صورت احتمال آلودگي پيشنهاد مي گردد.•
 استفاده از دستكش در صورت تماس با بيمار، تماس با وسايل بيمار و قبل از مراقبت از بيمار ديگر ضروري مي باشد. •
 وسايل مورد استفاده بيمار بايد منهدم يا بسته بندي و با برچسب به مراكز تميز كننده فرستاده شود.•
 وبا و اسهال حاد با منشاء عفوني از جمله بيماري هايي هستند كه نيازبه رعايت نكات مربوط به احتياطات روده اي دارند. •
 

  واكسيناسيون

يا ايمن سازي به انجام كارهايي گفته مي شود كه با هدف جلوگيري از ايجاد عفونت و يا كاهش حالت طبيعي بيماري در 
ايمني غيرفعال  آنتي باديق عضلاني يا وريدي (رگي) به عمل آيد. واكسيناسيون با تزري آنتي ژنيا  آنتي باديشخصي با تجويز 

دريافت كننده دارد و  يا انتقالي ايجاد مي گردد. دوام اين نوع ايمني كوتاه مدت است و بسته به نيمه عمر آنتي بادي در بدن فرد
كه شامل ميكرو ارگانيسم ضعيف شده ، كشته شده و يا  آنتي ژناين مدت درحدود سه تا چهار هفته مي باشد. در صورت تجويز 

توليد ميكند. ايمني بدست آمده در اين حالت  آنتي باديفرد دريافت كننده تحريك و بطور فعال اجزاء آن مي شود دستگاه ايمني 
رفعال است. واكسيناسيون اقدام مهمي است كه بوسيله آن با را ايمني فعال گويند. دوام اين نوع ايمني، طولاني تر از نوع غي

 Bمانند واكسن هپاتيت  هزينه كم مي توان از ابتلاء به بيماريهاي عفوني جلوگيري كرد.

 

Uمواجهه هاي شغلي كاركنان 

 بيولوژيك، هاي آسيب و رواني هاي استرس  بروز سبب كه هستند مواجه شغلي متعدد مخاطرات با درماني بهداشتي پرسنل
 .شود مي فيزيكي و شيميائي

 

 به سه شكل زير مي باشد: HCV  ،HBV  ،HIVمواجهه شغلي پرسنل بهداشتي درماني در خطر عفونت با 

http://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D9%86%D8%AA%DB%8C_%D8%A8%D8%A7%D8%AF%DB%8C
http://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D9%86%D8%AA%DB%8C_%DA%98%D9%86
http://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D9%86%D8%AA%DB%8C_%D8%A8%D8%A7%D8%AF%DB%8C
http://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D9%86%D8%AA%DB%8C_%DA%98%D9%86
http://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D9%86%D8%AA%DB%8C_%D8%A8%D8%A7%D8%AF%DB%8C
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 مواجهه از راه پوست (فرو رفتن سوزن به پوست ) -

 مواجهه غشاهاي مخاطي ( پاشيده شدن مايعات آلوده به چشم، بيني يا دهان) -

 ( پوستي كه بريده يا خراشيده، ترك خورده يا دچار درماتيت است)مواجهه پوست نا سالم  -

 

  HIV ,HC,HBاقدامات لازم در مواجهه هاي شغلي كاركنان براي عفونت هاي 

اجتناب از تماس شغلي با خون، اولين راه جلوگيري از انتقال ويروس هاي فوق در پرسنل مي باشد. همچنين واكسيناسيون 
 در پرسنل مي باشد. HBبرنامه پيشگيري از عفونت جزء مهمي از  Bهپاتيت 

  Bهپاتيت 

مي باشد اما اين راه تماس  Bبرنده از جمله موثرترين راه هاي انتقال هپاتيت  و تيز اجسام با بريدگي استيك، اگر چه نيدل
در خون خشك شده  Bدر پرسنل است. شايان ذكر است كه ويروس هپاتيت  Bمسئول فقط درصدكمي از موارد عفونت هپاتيت 

 در دماي اتاق براي بيشتر از يك هفته زنده مي ماند. 

U نكاتي در رابطه با پيشگيري از هپاتيتB قبل از تماس 

 تزريق واكسن هپاتيت 
 1  ماه پس از پايان واكسيناسيون انجام سرولوژي  2تاHBSAB .جهت اطمينان از پاسخ ايمني لازم 
  بوستر دوز هپاتيتB .و يا انجام سرولوژي پريوديك اندكاسيون ندارد 
  اشخاصي كه به سري اول واكسيناسيون پاسخ ايمونولوژيك نداده اند (تيترAb >  ازmix /ml 10 است اولاً از (

بررسي و در صورت منفي بودن مجـــدداً سه دوز واكسن را تزريق مي كنند و اگر مجدداً جواب  HBSAgنظــر 
تلقي مي شوند و بايد پس از هر بار تماس   No responderشد به عنوان افراد  10و يا زير سرولوژي آن منفي 

 نوبت استفاده كنند. 2در  HBIGبا بيمار آنتي ژن مثبت از 

 C هپاتيت 

 انتقال از طريق تماس مخاطات نادرمي باشد و برنده  و تيز اجسام با بريدگي استيك، خطر انتقال آن بدنبال تماس با نيدل

 است.

HIV 

% و تماس با مخاطات تقريباً 3/0برنده با خون آلوده  و تيز اجسام با بريدگي استيك، متوسط خطر انتقال بدنبال تماس با نيدل
 % است. فاكتورهايي كه خطر انتقال ويروس را بعد از تماس شغلي تحت تاثير قرار مي دهند عبارتند از:09/0

 ق آلودگي قابل رويت وسايل مصرفيتماس باحجم زياد خون آلوده ، از طري 



 1393پاييز  -كتابچه توانمند سازي پرسنل كمك بهيار  

 

٣٣ 
 

 آسيب هاي عميق 
 .فرو رفتگي سر سوزني كه قبلاً مستقيماً در شريان يا وريد بيمار آلوده به كار رفته است 
 .بيماري كه در مراحل انتقال عفونت است 

 

 اقدامات پس از تماس

 خون يا مايع الوده كننده پوست را بيدرنگ با آب و صابون بشوييد. -1
 سوزن يا جسم برنده به پوست فرو رفته است، در حاليكه پوست را زير آب روان گرفته ايد اجازه دهيد تا كمي خون بيايد.اگر  -2
 محل مورد نظر را با آب و صابون بشوييد.  -3
 اگر چشم ها  آلوده شده اند در حاليكه چشم ها باز است با آب يا نرمال سالين بشوييد. -4
 است ( ريختن خون يا مايعات بدن ) آن را از دهان خارج كرده و دهان را بشوييد.اگر دهان آلوده شده  -5
 از مواد سوزاننده يا مواد ضدعفوني كننده استفاده نكنيد. -6
 مورد مواجهه را به سوپروايزر كنترل عفونت يا مسئول وقت اطلاع دهيد. -7
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 ش�م ��ل

 اوليه كمكهاي 

است از يك سري اعمال ماهرانه و پذيرفته شده درماني كه توسط افراد آگاه و ماهر هنگام وقوع يك كمك هاي اوليه عبارت 
در واقع اين اعمال تا  سانحه يا بدحال شدن ناگهاني بيمار، با استفاده از امكانات و وسايل موجود در آن محل صورت مي گيرد.

 مي گيرد. رسيدن بيمار به يك مركز مجهز يا رسيدن كادر پزشكي صورت
 

 اهداف

 نجات جان مصدوم -
 جلوگيري از بدتر شدن حال مصدوم -
 افزايش احتمال بهبود مصدوم -
 كاهش درد و ناراحتي مصدوم -

 
 ايست قلبي تنفسي

بي گمان يكي از خطيرترين وضعيت هايي است كه نياز به اقدام فوري و سنجيده جهت حفظ حيات و  ايست قلبي تنفسي
پيشگيري از ضايعات جبران ناپذير سيستم هاي حياتي بدن دارد.ايست قلبي تنفسي يكي از مواردي است كه بطور غير منتظره در 

 از آن مي باشد.هر زمان و مكاني اتفاق مي افتد و نيمي از مرگ و مير ها ناشي 
دقيقه  6تا  4) جهت به حداقل رساندن آسيب مغزي در CPR (برقراري مجدد تنفس و گردش خون در ايست قلبي و تنفسي

 تنفسي از اهميت حياتي برخوردار است.-اول پس از ايست قلبي
 

 :CPR مراحل 
 شامل سه مرحله است:

Cبرقراري گردش خون : 
Aكنترل و برقراري راه هوايي : 
B :حمايت تنفسي 

 

Uكنيد:شود، برطبق روند زير عمل زماني كه فرد با يك بيمار بيهوش مواجه مي 
 
 تشخيص عدم هوشياري  .1

زنيم. اگر پاسـخي  دهيم (در صورت عدم آسيب گردن و ستون فقرات) و بيمار را صدا ميهاي آرامي كه به بيمار ميوسيله تكانبه
 وجود نداشته باشد، ممكن است ايست قلبي و تنفسي روي داده باشد. 
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 فرياد كمك: .2
 گيريم. وسيله تلفن با پزشك يا مركز اورژانس تماس ميخواهيم ويا بهالعملي نداشت با فرياد كمك مياگر هيچ عكس 
 

 
 بيمار: وضعيت قرار گيري. 3
  .بيمار بيهوش به صورت خوابيده بر روي يك سطح صاف و محكم بوده، تا براي اقدامات مناسب باشد وضعيت قرارگيري 
 

 : )B( ماساژ قلبي.4
كنيم. چنانچه بيمـار در تختخـواب   اگر بيماربدون نبض و تنفس است، شروع به ماساژ قلبي همراه با تنفس كمكي (تهويه) مي   

سينه فشار وارد قفسة مركز  قرار دهيم. با قرار دادن يك دست بر روي دست ديگر، روياست بايد زير او يك تخته پهن و محكم 
توانند باز باشند يا اينكه به هم قلاب شده باشند، ولي نبايد سينه را لمس كنند. تنهـا كـف دسـت بايـد در     آوريم. انگشتان ميمي

شت نشانه و مياني لمس كرده و كـف دسـت را دو انگشـت بـالاي     تماس با استرنوم باشد. ابتدا زائده گزيفوئيد را به وسيله دو انگ
ها نيز صاف و محكم است. در حالي كه تحتاني استرنوم است. آرنج 3/1دهيم كه در واقع همان ناحيه زائده روي استرنوم قرار مي

شار واقع است، به طوري كه فشار ف ةها در بالاي نقطاند و شانهآرنج ها بدون خم شدن و به طور مستقيم (قفل شده ) قرار گرفته
مستقيما به پايين منتقل شود. با تمام وزن خود فشار را وارد آوريد.  با استفاده از وزن بدن خود براي كمك به فشاري موثر، كمتر 

بيمـار بـا    خسته مي شويد. و فشارهاي وارده هم اثر بيشتري خواهند داشت. اگر به طور مستقيم به طرف پايين فشار وارد نياوريد،
هر فشار به يك سو متمايل شده و مقدار زيادي نيروي فشاري به هدر خواهد رفت و اثر آنها بر روي قفسه سـينه كمتـر خواهـد    

 بود. 
كنيم. بعـد  مي  متر هم كافي است) شروعسانتي 2ها متر جابجا شود (در بچهسانتي 5/3-5طوري كه قفسةسينه ماساژ قلب را، به
نسبت ماسـاژ قلبـي بـه تهويـه مصـنوعي در تمـام       شده قفسةسينه بايد فرصت يابد به حالت اوليه برگشت كند.  از هر فشار وارد

 مي باشد.  2به  30قربانيان ايست قلبي بزرگسال 
 
U نكته: تنها راه اطمينان از فقدان ضربان قلب آزمايش نبض در ناحيه گردن است. اين ضربان را مي توان در گردن، در گودي

 نجره و ماهيچه هاي مربوط به آن احساس نمود.ميان ح
 

 ): Airwayبرقراري راه هوايي(.5
. در انسداد ناقص راه در صورت انسداد كامل مجاري هوايي، صداي تنفسي به گوش نمي رسد و صورت و لب ها كبود است

نمي گردد. به عقب افتادن زبان و هوايي صداي غلغل و خرخر به گوش مي رسدو جابجايي هوا بين ريه و محيط به خوبي انجام 
جسام خارجي و آسيب به مجاري  قرار گرفتن آن در برابر گلو شايع ترين علت انسداد راه هوايي در مصدومين بيهوش است.ا

 هوايي نيز مي توانند باعث انسداد راه هوايي شوند.
�در صورتيكه هيچ صدمه نخاعي جهت باز كردن راه هوايي  -  )head tilt chin liftاز مـانور(  ، ه باشـد گردني وجود نداشت 

دو انگشت از يك دست خود را زير چانه و دست ديگر را روي پيشاني مصدوم قرار دهيد و سر او را به سمت عقب  استفاده كنيد و
مـي شـود و راه   خم كنيد. با اين كار زبان مصدوم كه در اثر بيهوشي به عقب افتاده و راه هوايي را مسدود نموده بود، جلو كشيده 
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انگشتان نبايد بر روي چانه فشار آورند زيرا ممكن است به راه هوايي صدمه بزنند. براي كشيدن چانه نبايـد  .  هوايي باز مي شود.

 از ضربه استفاده شود. 

(نخاعي كه به صدمات گردني مشكوك هستيم و بيمار ايست تنفسي دارد، براي جلوگيري از صدمات بيشتر نخاعي در صورتي
) راه هوايي را باز كنيد. زاوية فك به طرف جلو و با Jaw- thrustگردني) بايد با استفاده از مانور كشيدن فك به طرف جلو (

ها را روي سطحي كه مريض است بگداريد. دو دست منديبل را به جلو بكشيد. احياگر بايد بالاي سر بيمار بايستد و يا زانو و آرنج
 ز به دو امدادگر دارد، كه يكي از آنها راه هوايي را باز كند و ديگري تنفس را انجام بدهد.تنفس باكشش فك نيا

 
پاك كردن راه هوايي مي باشد. بدين منظور مصدوم را به يك سمت بچرخانيد ( در صورتي كه به سالم بودن  اقدام بعدي -

يك گاز تميز پوشانده، به صورت قلاب درآورده و از يك  ستون مهره گردن اطمينان داريد) سپس دو انگشت سبابه و مياني را با
گوشه دهان وارد كرده و بچرخانيد و هرگونه جسم خارجي را كه حس كرديد به سرعت خارج كنيد. سپس مصدوم را به حالت 

 باز كنيد. ˝قبل برگردانيد و راه هوايي را مجددا
 ):Breathingتنفس (.6

مانور سر به عقـب و   راه هوايي را باشود. تنفس اوليه به اندازه كه قفسةسينه بالا بيايد، داده مي 2در صورتيكه بيمار تنفس ندارد، 
چانه به جلو باز نگهداريد و با انگشتان خود بيني رامسدود كنيد. دندان مصنوعي را خارج كنيد (اگر دنـدان مصـنوعي كامـل دارد    

 في است تا سينه شبيه تنفس طبيعي بالا رود.  اي كادر تنفس يك دم يك ثانيهبهتر است خارج نشود). 
 

  خونريزي
 مثانه، معده، روده، از خونريزي :مانند دارد بيشتري خطر داخلي خونريزي. باشد مي UخارجيU و UداخليU صورت دو به خونريزي

 .مغز و ريه،كليه
 خون ،خونريزي ايجاد پس از .باشد نبض مي داخلي، تشخيص خونريزي راههاي از يكي. است نبض تند داخلي خونريزي در
 خونريزي كه شود مي مشخص گردد، مي ظاهر كه بعدي هاي نشانه اثر سپس در و ريخته بدن درون هاي حفره درون به

 .است بوده داخلي
 قابل است ممكن شكستگي كه است ضربه شدن وارد يا مختلف بيماريهاي وجود علت به داخلي خونريزي مواقع اي پاره در

 .باشد رؤيت قابل غير يا رؤيت

Uاز عبارتند داخلي خونريزي علائم ديگر: 

 شكم ي ديواره هاي ماهيچه )اسپاسم( شدن سخت 
 شكم يا و سينه قفسه به نافذ ي ضربه 
 لگن يا ران استخوان شكستگي 
 شوك هاي نشانه و علائم وجود 
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 داخلي خونريزي و شوك هاي نشانه

 اضطراب  -
 آشفتگي و پرخاشگري  -
 تشنگي  -
 است همراه عرق با اغلب كه پوست سردي ، شدن مرطوب پريدگي، رنگ  -
 نبض شدن ضعيف و شدن تند  -
 ميليمتر جيوه و يا پايين تر از علائم نهايي شوك است 60/90 كاهش فشار خون معمولا -
 سطحي احتمالاً و سريع تنفس  -
 هوشياري سطح در تغيير  -
 ها چشم مردمك گشادي  -
 بدن لرزش -

 
 داخلي خونريزي دلايل

 هاي زخم خوني، رگهاي پارگي )طحال و كبد شدن له و پارگي مانند( بدن مختلف اعضاي جراحت پارگي، عميق، جراحتهاي
 يا و سينه قفسه خوني رگهاي قطع. كنند مي ايجاد داخلي خونريزي اند، شده متورم ˝شديدا كه بافتهايي و دهنده خونريزي

 .شود مي مرگ موجب ثانيه چند حتي يا و دقيقه چند عرض در شكم،
 .شود مي داخلي خونريزي نتيجه در و اصلي سياهرگهاي و سرخرگها پارگي باعث است زياد عمقشان كه راحتهاييج

 .شود داخلي خونريزي سبب تواند مي نيز استخوان شكستگي يا و ماهيچه در جراحت هرگونه

Uها شش و ناي خونريزي 

 و شده ها شش مخاط تحريك باعث و كرده عمل خارجي جسم منزله به خون گردد، ايجاد خونريزي نواحي اين در چنانچه
 .است آلود كف و روشن قرمز رنگ به كه شود مي خارج بيمار دهان از سرفه با خون موارد اين در. كند مي سرفه ايجاد

Uمغزي خونريزي 

 خارج خونابه بيني از و شده رنگ قرمز چشم، سفيدي داخل شود، خونريزي باعث و شده وارد جمجمه به ضربه كه صورتي در
 پيدا راه بيرون به خون و باشد ضعيف شكستگي كه درصورتي شود، خارج خون وبيني ها گوش از است ممكن يا و شد خواهد
 ممكن هوشياري كاهش يا و مكرر استفراغ و درد سر با فقط و شده مغز به فشار باعث جمجمه داخل در خون تجمع نكند،
 داخل خونريزي اعلام جهت بزرگي خطر زنگ درد سر و مكرر استفراغ سر به ضربه صورت در. دهد نشان را خودش است،
 .شود مصدوم مرگ باعث تواند مي كه است مغزي

Uگوارش دستگاه خونريزي 

  از خونريزي صورت در. كند مي استفراغ رنگ اي قهوه مواد يا روشن خون بيمار شود ايجاد خونريزي معده يا مري در هرگاه
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 بزرگي خطر زنگ شديد، درد دل شكم، به ضربه صورت در .افتد مي اتفاق رنگ تيره مدفوع يا روشن خون دفع ها، روده

 .گردد مصدوم مرگ به منجر تواند مي و باشد مي داخلي خونريزي اعلام جهت

Uكليه و ادراري دستگاه از خونريزي 

 .است آمده پيش ادراري دستگاه از خونريزي كه شود مي مشخص خوني، ادرار يا و ادرار شدن كدر و ادرار رنگ تغيير با
Uروئيت قابل غير خونريزي 

 خون كه سينه قفسه داخل خونريزي و شكم حفره داخل خونريزي طحال، و كبد خونريزي ها، شكستگي در داخلي خونريزي
 جستجوي در طحال و كبد نواحي به مخصوصاً ها ضربه يا تصادفات موارد تمام در بايد و است خطرناك بسيار شود نمي ديده

 .بود داخلي خونريزي

 خارجي خونريزي

 به، خونريزي كردن مهار روشهاي. شود گرفته خونريزي جلوي بايد كه شود مي ايجاد زخم از معمولاً خارجي خونريزي
 :است زير روشهاي

 .شود قطع خونريزي تا دهيم مي فشار دقيقه 15 مدت به كه زخم روي مستقيم فشار - 1
 .داريد نگه بالا را خونريزي دچار عضو  -2
 .شويم خونريزي از جلوگيري باعث تا بسته را زخم بالاي پارچه بوسيله مستقيم، غير فشار - 3
 و شده له يا قطع عضوي يا و شده قطع بزرگي شريان كه شود مي استفاده زماني )پلاستيكي بند بازو( تورنيكه يا گارو -4

 بستن از بعد زيرا شود مي تهديد شديد خونريزي دليل به بيمار جان و نيست پذير امكان قبلي روشهاي به خونريزي كنترل
 .رسد نمي تر پايين سالم قسمتهاي به خون ، تورنيكه

Uتورنيكه بستن روش : 

 .گردد نقطه آن در فشار افزايش باعث ، حفاظتي نقش بر علاوه تا داده قرار محل از بالاتر متر سانتي 5 را دستمال يا گاز -1
 را اهرم سپس و شود قطع خونريزي تا بپيچانيد آنقدر را اهرم و داده قرار آن روي خودكار لوله يا چوب مثل اهرمي سپس - 2

 .كنيد ثابت گره بوسيله
 .باشد ديد معرض در حتماً بايد شده بسته تورنيكه توسط كه اندامي - 3
 .است موثر خون آوردن بند در نيز سرد كمپرس از استفاده و جيوه ميليمتر 150 فشار با ، فشارسنج بازوبند از استفاده - 4
 

 انواع خونريزي خارجي 

 : است قسم سه به خارجي خونريزي

1U -شرياني خونريزي:U پارگي آن علت .باشد مي حيات كننده تهديد و بوده خطرناك آن مشكل كنترل بدليل خونريزي اين 
 .است تر روشن خون رنگ و شود مي خارج سريع و جهنده بصورت خون دليل همين به سرخرگهاست

2U -سياهرگي خونريزي:U نسبت آن وكنترل است تيره خون حاوي و شده خارج آرام بهصورت خون كه سياهرگهاست پارگي  
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 .است تر آسان سرخرگي خون به

3U -مويرگي خونريزي:U تشكيل با اكثرًا و بوده خفيف مويرگها پارگي از ناشي خونريزي .است خارجي خونريزي فرم شايعترين 
 .شود مي قطع خونريزي لخته،

 خونريزي در اوليه هاي كمك

 .كنيد حفظ را خود خونسردي اما دهيد خرج به عمل سرعت اوليه كمكهاي ارائه در  -1
 .ببريد بالا سمت به خميده، زانوها وضعيت در را پاها و بخوابانيد پشت به را مصدوم - 2
 .باشد حركت بي زخمي اندام و دهيد قرار استراحت وضعيت در را مصدوم - 3
 پائينتر بدن بقيه به نسبت را سر نبايد گردن و سر خونريزي در .داريد نگه بالا را مصدوم پاهاي ، شوك بروز صورت در  -4

 .شود مي بيشتر خونريزي سبب چون نگهداشت،
       مجدد خونريزي سبب كار اين زيرا كنيد خودداري آن كردن تميز و كندن از باشد، شده لخته خون كه صورتي در - 5

 .شود مي
 وجود بيشتر خونريزي و آسيب تشديد امكان زيرا نكنيد خارج زخم از را ... شيشه، هاي تكه چاقو، مانند اشيايي هرگز -6

  به كه بطوري بپوشانيد را جسم اطراف و كنيد استفاده تامپون نام به شده حلقه باند يا و دستمال يك از شرايط، اين در. دارد
 .نشود وارد فشار جسم

 .كنيد مهار را خونريزي تواند مي كه جايي تا - 7
 .استريل گاز با آن پوشاندن و عفونت از جلوگيري و زخم نگهداشتن تميز - 8
 .به بيمارستان مصدوم انتقال - 9

 
 ها زخم

 كه باعث خروج خون از بدن شود زخم گويند.تعريف: به هر گونه بريدگي يا پارگي پوست 
 

 انواع زخم
 بسته زخم UوU باز زخمU: داريم زخم نوع دو ما 

 باز زخم 
زخم باز زخمي است كه در آن به دليل نوع ضايعه ايجاد شده روي پوست، قسمت هاي زير پوست مانند عضلات و استخوان ها 

با هواي بيرون پيدا مي كند. مشكل اين گونه زخم ها  ارتباط مستقيمينمايان شده است يا زخم باز داخل قفسه سينه و شكم 
 خطر ايجاد عفونت در اثر نفوذ باكتري ها از راه هوا و محيط بيرون به داخل زخم است.

  شديد خونريزي ازوجود دارد كه   kويتامين بتادين داخل. كنيم مي استفاده بتادين از باز زخمهاي كردن ضدعفوني براي 
  جاهايي. كند مي زياد را خونريزي و گشاد را رگها الكل چون نشود استفاده باز زخم براي الكل از هيچگاه. كند مي جلوگيري
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 .كنيم مي استفاده الكل از ،حيوانات گازگرفتگي حيوانات، و حشرات نيش مثل شود خارج خون است نياز كه

 

 بسته زخم
زيرين مي رسد ولي پوست سالم باقي مي ماند و به همين دليل در اين نوع زخم هيچ فقط آسيب به بافت هاي زخم نوع در اين 

ارتباطي بين بدن و محيط خارج وجود ندارد. مثلا
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 سوختگي

صدمه اي كه در اثر مجاورت پوست بدن با عوامل سوزاننده (مايعات داغ، سوختگي شيميايي) ايجاد شود را سوختگي مي نامند 
 زمان تماس آن لايه هاي سطحي يا عمقي پوست آسيب مي بينند.كه با توجه به شدت سوختگي و مدت 

 بر حسب منبع سوختگي انواع سوختگي

 حرارتي -
 شيميايي -
 جريان برق -
 تابشي -

 حرارتي سوختگي

 عوارض سوختگي حرارتي

هاي از آنجايي كه پوست مهم ترين عامل در حفظ حرارت دروني ، حفظ مايعات بدن و همينطور مقاومت بدن در برابر عفونت 
 عث صدمات قابل توجهي خواهد شد.خارجي است، سوختگي با

 از دست رفتن حرارت بدن -
 از دست رفتن مايعات بدن -
 از دست رفتن انرژي بدن -
 عفونت  -
 عوارض ديگر مانند اتساع معده، استفراغ و شوك. -

 درجه سوختگي 

 يك درجه سوختگي

غالبا در اثر سوختگي با بخار آب يا آب جوش يا ساير اشياء داغ با حرارت كم، يا به دليل اشعه آفتاب ايجاد مي شود. در اين  
حالت پوست قرمز، گرم و دردناك است. اين نوع سوختگي معمولا در عرض چند روز بدون به جا گذاشتن اثري از خود بهبود   

 مي يابد. 

 دو درجه سوختگي

نوع سوختگي، پوست نماي صورتي يا لكه دار پيدا مي كند كه با تاول همراه است. پوست متورم، مرطوب و به شدت در اين 
 دردناك است. در سوختگي درجه دو، طول مدت بهبود، طولاني تر است.
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 سه درجه سوختگي

يب شوند. رنگ پوست بسيار در اين نوع سوختگي، پوست كاملا تخريب شده و حتي شايد چربي، استخوان و عضله نيز تخر
متفاوت است . ممكن است سفيد، زرد مايل به قهوه اي، سياه يا كاملا شفاف باشد. دراين نوع سوختگي به علت از بين رفتن 

 انتهاي اعصاب حسي، درد وجود ندارد و در ضمن سبب طولاني تر شدن مدت بهبود و افزايش عوارض آن مي شود.
 

 اقدامات اوليه

 به را او ˝) و فورااست مصدوم موهاي و لباسها روي بر كه را هايي شعله تمام( كنيد دور مصدوم از را سوزاننده عامل  -1
 )نباشد اشتعال قابل رود بكارمي كه اي پارچه جنس ( بپوشانيد محكم را او گليم و كت و پتو با و بخوابانيد زمين روي

 به مصدوم لباس از قسمتهايي اگر اما. كند خارج او بدن از را مصدوم لباسهاي تمام شد خاموش آتش كه آن از پس - 2
 .ببريد قيچي با را قسمتها اين اطراف عوض در. كنيد جدا را آن نكنيد سعي اند چسبيده او پوست

 تنفس او به نياز صورت در و كنيد بررسي را مصدوم تنفس و هستند باز مصدوم هوايي راههاي كه شويد مطمئن - 3
 .كنيد حاصل اطمينان مصدوم خون گردش از بدهيد، مصنوعي

 استفاده سوختگي مخصوص باند از امكان صورت در . بپوشانيد استريل و خشك پوشش تكه يك با را سوختگي محل -4
 را آن سرد آب شير زير يا استريل محلول با دارد وجود سوختگي محل روي دوده و غبار و گرد بزرگ ذرات چنانچه  .كنيد

 .نكنيد استفاده روغن و پماد از گاه هيچ و يابد مي افزايش عفونت كه چرا بتركانيد را تاولها نبايد. كنيد برطرف

 شيميايي سوختگي
مواد شيميايي مانند اسيدها، بازها، حلال ها، سفيد كننده ها و مواد رنگ بر قوي، سبب سوزش و صدمه به پوست  تماس با برخي

  مي شود.

 اقدامات اوليه

 از دستكش استفاده كنيد.حتما  -
 زير جريان آب سرد بگيريد تا ماده شيميايي از سطح پوست شسته شود.دقيقه  10ناحيه آلوده و سوخته را به مدت  -
 در همان حال كه عضو آسيب ديده زير آب است تمام لباس هاي مصدوم ، كفش و جوراب ها را خارج كنيد. -
 بپوشانيد.ناحيه سوخته را با يك پوشش استريل  -

 سوختگي شيميايي چشم ها
 مواد شيميايي جامد و مايع مي توانند با آسيب رساندن به چشم ها حتي باعث از دست رفتن كامل بينايي شوند.

 اقدامات اوليه

دقيقه زير جريان آرام آب سرد شستشو دهيد. روش شستشو به ترتيبي باشد كه آب از  15به مدت  چشم آسيب ديده را  -
 صورت و گوشه چشم بيرون بريزد يا از مصدوم بخواهيد چشم هايش را در يك ظرف آب باز و بسته كند.

 با يك پوشش استريل يا يك تكه پارچه تميز و بدون پرز چشم را كاملا شل ببنديد. -
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 لكترونيكياسوختگي 
اثر سوختگي الكترونيكي روي پوست صورت ناحيه كوچكي باشد، ولي آسيب وارد بر بافت هاي زير پوست اگر چه ممكن است 

 مي تواند بسيار وسيع باشد.

 اقدامات اوليه

عايق كه از جريان برق جدا كنيد، يعني ابتدا برق را از منبع قطع كنيد. اگر امكان پذير نبود روي يك وسيله مصدوم را  -
خشك باشد مثل روزنامه يا تخته بايستيد و به وسيله عايق خشك مثل چوب، منبع برق را از مصدوم دور كنيد و يا 

 گوشه اي از لباس مصدوم را كه خشك است بگيريد و با كشيدن آن، مصدوم را از برق جدا كنيد.
 اگر لباس هاي مصدوم شعله ور شده باشد آنها را خاموش كنيد. -

 تابشي (آفتاب سوختگي)سوختگي 

 با طول موج هاي متفاوت تقسيم مي شوند. آفتاب  A,B,Cآفتاب سوختگي امواج فرا بنفش هستند كه به دسته  علت اصلي
سوختگي به دليل جذب انرژي اشعه آفتاب به خصوص فرابنفش و تبديل شدن انرژي به گرما و انتقال گرما به ساير نقاط پوست 

 علاوه بر ايجاد گرما ، احتمال ايجاد سرطان پوست را بيشتر مي كند.به وجود مي آيد و 

 اقدامات اوليه

 آفتاب سوختگي درجه خفيف -1

پوست سوخته بروز مي كند. نياز به اقدام خاصي ندارد و فقط استفاده از كرم هاي ضد  با علائمي مانند قرمزي و درد خفيف
 صيه مي شود.آفتاب براي جلوگيري از تابش بيشتر نور خورشيد تو

 متوسطآفتاب سوختگي درجه  -2

قرمزي و گرمي وسيع پوست همراه با تاول مي باشد. اقدامات لازم شامل بالاتر قرار دادن اندام سوخته نسبت به بدن (براي 
كمتر شدن پرخوني منطقه سوخته)، استفاده از كمپرس سرد، استفاده از نرم كننده ها برا يجلوگيري از خشكي . ناراحتي 

 بيشتر پوست مي باشد.

 شديد آفتاب سوختگي درجه -3

سوخته شديدا ملتهب و متورم بوده، هنگام لمس درد شديدي ايجاد مي كند و پوست به حالت كاملا  در اين حالت منطقه
 در مي آيد. درمان قطعي اين سوختگي عبارت است از: رساندن فوري مصدوم به بيمارستان براق

 

 تشنج

معمولا
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 علائم تشنج 

 از دست دادن هوشياري* غش كردن، بر زمين افتادن و 
 * جاري شدن بزاق و كف از دهان

 هاي محكم دست ها و پاها، سفتي اندام*گرفتگي شديد عضلاني، پرش عضلات، تكان 
 * خرخر كردن و صداهاي مبهم ناله مانند

 *از دست دادن كنترل ادرار يا مدفوع
 *قطع موقت تنفس

 نكات مهم در تشنج

 تشنج را مشخص كنيد. مدت طول كشيدن*
 *نبايد جلوي تشنج فرد مبتلا را با گرفتن دست و پاي او بگيريد.

 متوقف شود و فرد به هوش بيايد. ˝خوراكي يا آشاميدني بدهيد. صبر كنيد تا تشنج كاملا*نبايد به فرد مبتلا 
* براي جلوگيري از گاز گرفتن زبان يا به عقب افتادن زبان و انسداد راه تنفسي، بهتر است از يك وسيله پلاستيكي در بين 

 دندان ها استفاده كرد.

 اقدامات قبل و حين تشنج

شنج در كنار فرد مبتلا بوده ايد و او خود به شما اطلاع داده كه تشنج وي نزديك است يا مي بينيد كه در اگر قبل از بروز ت *
 حال زمين افتادن مي باشد سعي كنيد جلوي زمين خوردن او را گرفته و در محل امن روي كف اتاق قرار دهيد.

 اشياي برنده يا نوك تيز و سفت را از اطراف او دور كنيد. *

 هاي تنگ مانند كراوات او را باز كنيد، باز كردن يقه پيراهن مفيد است. لباس *

 اقدامات پس از قطع تشنج

 اگر احتمال آسيب ديدگي ستون مهره ها مطرح نيست او را به وضعيت نيمه دمد قرار دهيد تا ترشحات از دهانش خارج شود.*

آسيب ديدگي ستون مهره ها مطرح است كل بدن بيمار را يك جا به يك طرف بچرخانيد و در عين حال سر و  * اگر احتمال
 گردن او را نگه داريد. بهتر است اين كار را با كمك چند نفر ديگر انجام دهيد.

 * اگر بيمار استفراغ كرده است، اقدامات لازم جهت محافظت از راه تنفس را انجام دهيد.
يماران پس از تشنج به هوش مي آيند، ولي به سرعت به خوابي عميق فرو مي روند، بنابراين هرگز مانع به خواب رفتن * اكثر ب

 آنها نشويد.
 *در دوره بهبود، مراقبت وضعيت راه تنفس، نفس كشيدن و گردش خون بيمار باشيد و احتمال بروز تشنج ديگري را هم در نظر 

 داشته باشيد.
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 ���م ��ل
 بيماران ايمني 

 

 جلوگيري از سقوط بيمار
 

 اهداف

 ايجاد محيطي امن براي بيمار -
 به بيمار جلوگيري از صدمات احتمالي -

  

 حين در و رفتن راه حين در و تخت،صندلي از خوردن زمين . است مكانيكي حادثه نوع ترين رايج خوردن زمين يا سقوط
 .است پيشگيري قابل اما رايج حمام، از خروج و ورود

 

 اقدامات لازم براي جلوگيري از سقوط بيمار

 اين در .شود داده قرار پائين ارتفاع در بايد پرستار حضور عدم زمان در است، تغيير قابل آنها ارتفاع كه هايي تخت -
  .دارد بيشتري ايمني بيمار براي تخت به خروج و ورود حالت

 خطر اين كاهش براي.  است خطرناك زمانها همه در و افراد همه براي بلكه بيماران براي تنها نه زمين بودن ليز -
 سطح بر اي ماده هر ريختن آنجائيكه از چنين هم و ميشود استفاده بيمارستانها پوش كف براي لغزنده غير مواد از

 روال طبق و گردد خشك بايد بلافاصله شود كسي خوردن سر موجب آنكه از قبل ميشود، آن شدن سر سبب زمين
 . شود خشك و شسته وآمد، رفت حداقل زمان در بايد زمين كف

 بيمار هنگاميكه موارد اغلب در . است چرخدار صندليهاي و برانكاردها وجود خوردن، زمين احتمالي علل ديگر از -
 بر بيمار است قرار هنگاميكه بنابراين ميكند، حركت خود جاي از صندلي بنشيند، چرخدار صندلي بر خواهد مي

 .باشند شده قفل چرخها بايد "حتما بخوابد، برانكارد روي يا بنشيند چرخدار صندلي
 .است پرسنل و بيماران جهت ايمني تامين راههاي از ديگر يكي شيشه شكسته هاي تكه انداختن دور به -

 :ايمنيمورد استفاده در  وسايل

 يا   تخت كنار هاي نرده:Bed Side 

 نمي تشويق تخت از خروج عدم به را بيمار ها نرده اين البته .شوند مي تخت از بيمار سقوط از مانع تخت كنار هاي نرده
 را هايي روش بيمارستانها اكثر. كند مراقبت خود از بايد و است بستري تخت در كه كنند مي يادآوري وي به فقط بلكه. كنند

 آور خواب داروي كسانيكه ،بيهوش ، نابينا بيماران براي ها نرده اين غالباً. بندند مي كار به تخت كنار هاي نرده از استفاده در
 تخت براي بيمارستانها از بعضي در. گيرند مي قرار استفاده مورد تشنج يا عضلاني ناتواني به مبتلايان يا اند كرده مصرف
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 كنار نرده شب در بيماران تمام براي بيمارستانها از بعضي در. شود مي برده بكار تخت كنار نرده سال 70 بالاي بيماران تمام
 اگر حتي مثال براي باشد بالا طرف دو هر تخت كنار نرده استفاده هنگام كه است اهميت حائز. شود مي برده بكار تخت

 كه بيماري از مراقبت هنگام. نيست مناسبي جايگزين ديوار چون باشد بالا طرف دو هر نرده بايد هم باز باشد ديوار يكطرف
 مشغول آن در كه را قسمتي نرده بايد پرستار. كند ترك را بيمار ، نرده كشيدن بالا بدون نبايد پرستار دارد، نرده وي تخت

 ، آژيته بيمار براي. است بيمار سقوط احتمال چون نشود دور بيمار تخت از بازو يك فاصله از بيش و بكشد پايين است كار
 .گردد بيمار ديدن آسيب از مانع تا پوشاند را ها نرده اطراف اضافي هاي بالش با بايد

 ايمني كمربند و جليقه: 

 تخت از را خود ، تخت كنار هاي نرده روي از حركت با كنند مي تلاش با كاهش سطح هوشياري پايين بيماران اوقات بعضي
 توان مي اغلب.شوند خارج تخت از خواهند مي فقط و بوده ناآگاه خود اطراف محيط به نسبت اغلب بيماران اين. سازند خارج

 نوارهاي داراي و بوده اي پارچه جليقه. كرد جلوگيري آنها حركت از كننده حركت بي هاي كمربند يا ايمني جليقه از بااستفاده
 .زد بيمارگره دسترس از دور اي نقطه در و بست تخت هاي لبه به را آنها توان مي كه است عقب يا جلو در بلندي

 لبه به آن نوارهاي و شود مي بسته بيمار بدن دور تا دور . كند مي عمل ايمني جليقه مانندنيز  كننده حركت بي كمربند
 در آزاد نسبتاً تا دهند مي امكان او به بيمار سقوط و تخت از بيمار خروج ممانعت وجود با وسيله دو اين .شود مي بسته تخت
 .كند حركت تخت
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 ���م��ل 
 روانبهداشت  

 
 تعريف سازمان بهداشت جهاني 

راي ايفاي نقش هاي رواني و جسمي، بهداشت روان بخشي از مفهوم كلي بهداشت است و بهداشت يعني توانايي كامل ب
 بهداشت به معناي نبود بيماري يا عقب ماندگي نيست.

 
 ابعاد بهداشت روان

U: پيشگيري نوع اولU  شروع يك بيماري يا اختلال است و با حذف عوامل كلي هدف اين نوع از بهداشت روان ممانعت از
 كاهش عوامل خطرساز، تقويت مقاومت افراد، دخالت در فرايند اختلال به دست مي آيد.

برنامه هاي آموزش بهداشت روان (نظير آموزش والدين براي تربيت كودكان، آموزش تاثيرات مصرف مواد و الكل و...)،     
ارايي و توان افراد (نظير برنامه هاي تقويتي براي كودكان محروم)، ايجاد سيستم هاي حمايت برنامه هاي بالا بردن ك

اجتماعي(نظير بيمه هاي درماني، ايجاد و حمايت از گروههاي محلي و اجتماعي حمايت كننده از افراد مبتلا) نمونه هاي 
 پيشگيري نوع اول مخي باشد.

 
U: پيشگيري نوع دومU د از برنامه هاي بهداشت روان، شناخت به موقع و درمان فوري و مناسب اختلال يا هدف اقدامات اين بع

بيماري است. تمام نظريه ها و اقدامات درماني نظير (دارو درماني، رفتار درماني، شناخت درماني، گروه درماني، روانكاوي و ...) در 
 اين بعد از بهداشت روان قرار مي گيرد.

 
U:پيشگيري نوع سومU ز اين نوع پيشگيري، بازگرداندن و حفظ تمام يا قسمتي از توانايي هاي از دست رفته فرد مي باشد، هدف ا

به طوريكه كه فرد بتواند به صورت مفيد و سازنده به زندگي خانوادگي، اجتماعي و شغلي خود باز گردد. در واقع برنامه هاي اين 
تلال يا بيماري در فرد و حفظ پيشبرد سلامت ايجاد شده سر و كار داشته بعد با توانبخشي افراد و جلوگيري از بازگشت مجدد اخ

 و اقدامات قبلي را تكميل مي كند.
 

 عوامل تاثير گذار بر بهداشت روان

 مندان سه علت اصلي بيماري هاي رواني را الگوهاي زيستي ، اجتماعي، رواني مي دانند.دانش
 

 طبقه بندي اوليه بيماري هاي روانپزشكي

U:اختلالات نوروتيكU  اين اختلال به گروهي از اختلالات هيجاني اطلاق مي شود كه در آنها علائم جسماني و رواني، اختلال 
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اصلي را تشكيل مي دهند. در اين اختلال قطع ارتباط با واقعيت، آن طوريكه در اختلالات شديد روانپزشكي شايع مي باشد، 
 دگي، فوبيا و اختلالات هيستريك جزء اين گروه از اختلالات مي باشند.مواردي چون اضطراب، افسر وجود ندارد.

U:اختلالات سايكوتيكU  يك اختلال روانپزشكي شديد است كه با از دست دادن ارتباط با واقعيت مشخص شده و اغلب با
 علائمي همچون توهم و هذيان همراه است.

 

 چگونگي برخورد با بيمار مبتلا به اختلالات روانپزشكي

 بيماري كه دچار هذيان شده است •

U.هذيان باوري است غلط كه فرد اعتقاد كامل و شديد به آن دارد 

 : اهداف

 كاهش خطر آسيب به خود و ديگران -
 كاهش علائم اضطراب -
 كمك به مددجو جهت بيان تفكرات هذياني و راهنمايي مددجو جهت نزديك شدن به واقعيات -

 : اقدامات موثر

مستقيما -
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 : اقدامات موثر

 در مرحله حاد با كمك پرستار بخش يك وضعيت آرام با حداقل محرك ها فراهم آوريد. -
 قلمرو خصوصي بيمار را حفظ كنيد. (از لمس نمودن بيمار بدون توجه قبلي اجتناب كنيد) -
 با كمك پرستار بخش، محيط امن و به دور از هرگونه خطر براي بيمار فراهم كنيد. -
 ييد يا رد نكنيدتوهم بيمار را به هيچ وجه تا -
 تماس چشمي با بيمار برقرار كنيد. -
 با بيمار ارتباط برقرار كرده و او را تشويق كنيد تا با آزادي و اعتماد صحبت كنيد. -
 با كمك پرستار بخش ، بيمار را به شركت در اجتماعات و گروهها تشويق كنيد. -
 در صورت نياز در محدود كردن بيمار به پرسنل بخش كمك كنيد. -
 زمان محدوديت بيمار حتي الامكان در كنار بيمار حضور داشته باشيد.در  -
 به هيچ عنوان از كلمات تحريك كننده استفاده نكنيد. -

 

 .بيماري كه در مرحله پرخاشگري نسبت به خود و ديگران است •

 هدف:

 .بيمار به خود و ديگران صدمه نرساند -

 :وسايل مورد نياز

 مهار كننده در صورت وجودجليقه  -تخت راحت -مچ بند -پا بند

 اقدامات موثر:

 .نزد وي بمانيد ،100توسط كد  در زمان فيكس بيمار -
 با كمك پرستار بخش به بيمار علت و چگونگي انجام كار را شرح دهيد. -
 بيمار را از نظرصدمات بررسي كنيد. -
 هرگونه موارد غير عادي را به پرستار گزارش دهيد. -
از بيمار دريافت كرده و تا زماني كه كنترل خود را به دست آورد به پرستار بخش تحويل وسايل بالقوه تهديد كننده را  -

 دهيد.
بيمار را از نظر اشكال در جريان خون، قرمزي، تحريك و ادم اندام ها بررسي كرده و هر گونه مورد غير عادي را به  -

 پرستار بخش گزارش كنيد.
 ري از كم آبي به بيمار مايعات كافي بدهيد.زير نظر و با هماهنگي پرستار بخش براي جلوگي -
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زير نظر و با هماهنگي پرستار بخش، بيمار را خواه به طور حضوري يا از طريق دوربين مدار بسته تحت مشاهده قرار  -
دهيد. اگر بيمار مضطرب است يا در دوربين ديده نمي شود بايستي او را رو در رو ببينيد. هنگامي كه از دوربين مدار 

 استفاده مي كنيد در اتاق را ببنديد. بسته
بيمار را به محض اينكه شرايط او اجازه مي دهد (طبق دستور پزشك) و زير نظر و با هماهنگي پرستار بخش از مهار  -

 خارج كنيد.

 

 .بيماري كه دچار حملات اضطرابي شده است •

 :هدف

 كاهش اضطراب و علائم ناشي از آن -

 : اقدامات موثر

 ارزيابي كنيد ( متوسط، كم، شديد، هراس)سطح اضطراب را  -
 يك محيط بدون محرك و آرام فراهم كنيد. -
 به بيمار فرصت ابراز احساسات بدهيد. -
 سطح هوشياري و علائم حياتي مددجو را كنترل كنيد. -
 هر گونه تغييرات رفتاري بيمار را به پرستار بخش گزارش كنيد. -

 
 .است شده افكار خودكشي دچار كه بيماري •

 .خطر خودكشي در هفته اول بستري در بيمارستان  بالا مي باشد ˝نكته مهم: معمولا

 :هدف

 كاهش خطر آسيب رساني به خود -

 : موثر اقدامات

 فراهم كنيد.محيطي آرام براي بيمار  -
 اتاق بيمار به طور روزانه از نظر وجود وسائل خطرناك كنترل شود. -
 تحت نظر بگيريد.دقيقه  15بيمار را در طول زمان بستري هر  -
 در فواصل قدم زدن با بيمارارتباط برقرار كني. -
 كليه وسايلي كه توسط ملاقات كنندگان به اتاق بيمار آورده مي شود از نظر خطرناك بودن كنترل شود. -
 از ظروف غير فلزي براي غذا خوردن استفاده شود. -
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 كليه وسايل نوك تيز و برنده از دسترس بيمار دور شود. -
 علائم و نشانه هاي مربوط به افكار خودكشي را در بيمار به پرستار بخش گزارش كنيد.هر گونه  -

 
 قصد فرار دارد. كه بيماري •

 :هدف

 جلوگيري از خطر ترك بيمار از  بيمارستان بدون نظر پزشك  -

 : موثر اقدامات

 د.با نظارت پرستار دلايل مربوط به ايجاد محدوديت ها در بخش را براي بيمار توضيح دهي -
 بيمار را به دقت تحت نظر بگيريد، به خصوص وقتي كه درهاي خروجي باز باشد. -
 دقيقه يك بار بيمار را كنترل كنيد. 15حداقل هر  -
 بيمار را تشويق كنيد در مورد افكار و احساسات خود نسبت به فرار صحبت كند. -
 با نظارت پرستار، بيمار را در فعاليت هاي مربوط به بخش درگير كنيد. -
به بخش برگردانده شد، با نظارت پرستار وضعيت او را بررسي و از نظر بروز  ˝ر صورتي كه بيمار فرار كرد و مجدداد -

 صدمات احتمالي او را معاينه كنيد و وسايل او را بگرديد تا هيچ وسيله خطرناكي همراه نداشته باشد.
 اقدامات و مشاهدات خود را به پرستار بخش اطلاع دهيد. -

 

 .است شده افكار خودكشي دچار كه بيماري •

 :فاهدا

 تغذيه بيمار در حد طبيعي حفظ شود. -
 وزن بيمار به حد طبيعي برگردد. -
 قدرت و تحمل بيمار براي فعاليت افزايش يابد. -

 

 : موثر اقدامات

 محيط مناسبي جهت تغذيه مددجو فراهم كنيد. -
 از بحث كردن با بيمار خودداري كنيد. -
 مددجو با سايرين خودداري كنيد.از مقايسه رفتارهاي  -
 اجازه كنترل مددجو بر رفتارهايش را بدهيد. -
 از قضاوت در مورد بمار خودداري كنيد. -
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 كنترل كنيد بيمار چه مقدار از غذايش را مي خورد. -
 تهوع و استفراغ را در بيمار كنترل كرده و در صورت مشاهده به پرستار بخش گزارش دهيد. -
 حيطي را هنگام تغذيه به حداقل برسانيد.حتي الامكان تحريكات م -
 مواد غذايي را به مقدار كم و دفعات زياد به بيمار بدهيد. -
 زمان كافي جهت تغذيه به بيمار بدهيد و در صورت لزوم غذا را دوباره براي بيمار گرم كنيد. -
 رايش فراهم كنند.در صورت اجازه دادن پزشك از همراهان بيمار بخواهيد مواد غذايي مورد علاقه او را ب -
 اقدامات و مشاهدات خود را در مورد تغذيه بيمار به پرستار بخش گزارش دهيد. -
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 ��م ��ل
 :جسد از مراقبت 

 پس از اينكه پزشك مرگ بيمار را تاييد كرد و آن را در پرونده ثبت نمود مراقبت از بدن جسد طبق مققرات بايد بعمل آيد.

 اهداف
 احترام به شان و منزلت فرد فوت شده طبق توصيه هاي اسلام*

 *رعايت كليه اصول اسلامي در مراقبت و حمل جسد
 * رعايت اصول اخلاقي و بهداشتي جسد قبل از غسل دادن

 *پيشگيري از احتمال آلودگي مراقبين
 

 پد ، حساسيت ضد و لكوپلاست بچس ، چشمي پد، پنبه ،ماسك، باند ،جسد پگ، مصرف يكبار دستكش نياز: مورد وسايل
 حوله ،پاراوان ، برانكارد بيمار، قيمتي وسايل ثبت مخصوص دفتر، رطوبت جاذب

 :روش كار

 .نمائيد خارج اطاق از را اكسيژن و ساكشن مثل اضافي وسايل - 
 .كنيد ايجاد متوفي بستگان براي خلوت محيط يك -

 .كنيد آماده و گردآوري را نياز مورد لوازم - 
 .كنيد همدلي بيمار بستگان با  -
 .كنند ترك را اطاق كه بخواهيد همراهان و كنندگان ملاقات -بيماران ساير از  -
 .است افتاده اتفاقي چه كه دهيد توضيح اند، نبوده اطاق ترك به قادر كه بيماران ساير به  -
 .دستكش بپوشيد و ماسك ، گان-

 .بكشيد پائين تخت را اطراف پرده و بسته را اتاق پنجره و درب -
 .كنيد شناسايي را بيمار هويت - 
 .بيندازيد بيمار روي ملافه يك و برداشته را تخت پوششهاي - 
 بدن امتداد در را دستها و طبيعي وضعيت در ها اندام و باشد بالا طرف به صورت كه بطوري خوابانيده پشت به را بيمار  -

 .دهيد قرار
 .ببنديد را ها پلك آرامي به - 
 هيچ به چسب از) نگهداريد پائين به محكم را پلكها و داده قرار چشمي پد يك آنها روي شوند نمي بسته ها پلك اگر - 

 .شود مي پوست به آسيب باعث برداريد را چسب وقتي چون نكنيد استفاده عنوان
 باشد بالا درجه 15 تخت سر تا دهيد قرار بيمار هاي شانه و سر زير بالش يك - 
 .شوند خارج مصنوعي هاي دندان - 

 .شوند جدا يا هر پروتز ديگر) و پا و دست( مصنوعي اعضاء تمام -
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 .ببنديد را او دهان بيمار چانه زير شده لوله پارچه يا حوله يك قراردادن با افتد، مي پائين بيمار فك اگر - 
 .ببنديد باند با را او چانه و دهان همراهان، ملاقات از بعد -
 .نمائيد تخليه لگن داخل را او ادرار و دهيد فشار را بيمار انهمث دست با -
 .باشد شده توصيه آن خلاف كه اين مگر بياوريد بيرون را ها درن و ها لوله تمامي -
 .كنيد خشك آرامي به و شسته آب با را بدن آلوده و كثيف قسمتهاي -
 آن روي پد چند بايد بماند، بدن در اي لوله يا درن است قرار اگر پوشانده، رطوبت جاذب پوشش با را زخمها تمامي  -

 .بزنيد حساسيت ضد چسب هتك يك سپس پوشاند را آن رطوبت جاذب پوشش يك با و گذاشت
 .بپوشانيد را آن شد زخم اي ناحيه اگر كنيد، جدا بيمار بدن از آرامي به را چسبها -
 .ببنديد بهم را متوفي پاي شصت دوبا استفاده از باند  -
  .ببنديد باند با بدن دور تا دور را ها دست -
 .بگذاريد پد تناسلي و مقعد ناحيه در -
 .نمائيد ثبت است، منظور همين به كه دفتري در وي همراهان و سوپروايزر و پرستار دو حضور در را قيمتي اشياء -
 رسيد و تحويل اعضاءخانواده به را محتويات و كنيد نگهداري و حفظ كيسه داخل و آوري جمع را متعلقات و اموال تمام -

 .بگيريد
 در صورتي كه خانواده تمايل داشته باشند جسد را ببينند روي آن ملافه تميز بكشيد و آنان را كنار تخت فرا بخوانيد. -
 ببنديد.طبق قوانين و مقررات بيمارستان جسد را داخل كفن نموده و از دو طرف كفن را با باند  -
 براي جلوگيري از تغيير شكل اندام ها يك باند در ناحيه مچ پاها و يك باند در ناحيه مچ دست ها دور تا دور كفن بپيچيد. -
برچسب كه شامل نام و نام خانوادگي، نام پدر، نام بخش، نام پزشك و تاريخ وت باشد روي يك تكه چسب نوشته و آن  يك -
 .بگذاريد كاور رويرا 
بكشيد و جسد را به سرد خانه انتقال دهيد و از مسئول آن رسيد دريافت  آن روي ملافه يك و گذاشته برانكارد روي را جسد -

 نماييد.
 .بپرهيزيد جسد بدن بافتهاي بر ضروري غير فشار از -

 

 پايان
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