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بعد از تكان مغزی )ضربه به سر بدون هيچ آسييي  

ترخيص ( و قابل مشاهده ای در سی تی اسكن بيمار 

از بيمارستان، در صورت بروز نشانه هيای زرير بيه 

 :پزشك مراجعه كنيد

 تهوع و استفراغ جهنده 

 سرگيجه و سردرد 

 تاری درد و ضعف بيناری 

  خونررزی از بينی و گوش 

  فراموشی 

  عدم تعادل 

  كبودی دور چشم و پشت گوش 

  تشنج 

 ضعف اندام ها 

  اشكال در بيدار شدن و صحبت كردن 

  گيجی و عدم آگاهی نسبت به اطراف 

  سردرد شدرد 

 ضعف در رك نيمه از بدن 

 خواب آلودگی بدون دليل 

 

 مددجوی عزیز:

چنانچه پس از ترخيص، سوالی داشتيد می توانيد با ارن 

 شماره ها تماس بگيررد: 

  410داخلی -11041141140

 واحد پرستاری آموزش و پيگيری بيمار

 بنام خدا



1 2 3 

 ضربه به سر

علل متداول آسي  دردگی های سر عبارتند از تصادف با وسارل 

شتم، اصابت گلوله،  نقليه موتوری، خشونت های منجر به ضرب و

 .اجسام تيز و سقوط از بش لندی

صدمات سر منجر به آسي  جمجمه، بافت مغز و را هر دو ميی 

صدمات مغزی  كاهش سطح هوشياری  مهم تررن نشانه در .شود

 . است

 از  تررخریر   و  سر  به  بعدازضربه  آنچه

  :بدانید بیمارستان باید

 وضعيت  شورد  مطمئن  تا  نمارد  بيدار  را  بيمار  ركبار  ساعت  4  هر

 است. او طبيعى هوشيارى

 بيمار  كه  هستند  ساعاتی  مهمتررن  ضربه  از  بعد  اوليه  ساعت  41

 شود. نظرگرفته دقيقاً تحت بارد

 بيدنيى  فعاليت  نبارد  بيمار  ،  سر  ضربه  از  پس  اول  ساعت  41  در

 .باشد داشته زرادى

 و بييينيی  ازگيوش  خونرريزی  مغزی،  ازضربه  بعد  درصورتی كه

و   عطسه با فشيار زرياد   و  سرفه  كردن،  فين  از  داشتيد،

 .كنيد اجتناب سنگين اشياء بلندكردن

 غذایی رژیم

ضربه به سر باعث افزارش نيازهای غذاری بيماران می شود، 

 .بارد هر چه زود تغذره بيمار شروع شود

بعد از هوشياری كامل و عدم وجود تهوع و استفراغ ميی 

تواند از رژرم غذاری مارعات استفاده كند و در صورت عدم 

وجود تهوع و استفراغ می تواند بعد از چند ساعت از غذای 

 .معمولی استفاده كند

 ميييوه  و  سبزرجات   مارعات،  از  ربوست،  از  پيشگيری  برای

 . كند استفاده جات
 

 درمانی: دارو

 شيده  توصيه  ساعتر د  و  منظم  صورت  به  را  خود  داروهای

 نمائيد. مصرف

 

 

 سر است  به   ضربه  از  بعد  شارع  ای  عارضه  سرگيجه  و  سردرد

 صيورت  در  وليی  باشيد  ادامه داشته  ها  مدت  است  ممكن  كه

 .شود داده اطلاع معالج به پزشك بارد تشدرد

 شود. برای  بيشتر می  سر  به  ضربه  از  بعد  تشنج  بروز  احتمال

 دقت  به  دستور  طبق  را  شده  داروهای  تجورز  بارد پيشگيری

 استفاده كرد.

 فعالیت و استراحت

 بستر در روز دو مدت به كه شود می توصيه بيمار به

 بروز صورت در به حركت شروع هنگام و كند استراحت

 بكشد دراز در بستر سرگيجه و سردرد

 و كار به از برگشتن سر به آسي  از پس هفته رك ترجيحه تا

 .كند روزمره خوداری های فعاليت انجام

 هنگام در جمجمه،  داخل فشار افزارش از جلوگيری جهت

 و سر كردن خم از باشد، بالا درجه 41 سر زرر استراحت

 .كند خوداری زانو و لگن گردن، مفاصل

 


