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  هماتوم هاي مغزي

ــته ي   ــه دو دس ــزي ب ــاي مغ ــكته ه ــه اي  : س ــل ججم ــونريزي داخ ــاتوم (خ هم

             تقســيم ) مــاتوم ســاب آراكنوئيــده(و خــونريزي زيــر عنكبوتيــه ) اينتراســربرال

  .مي شوند

  SAH:  خونريزي زير عنكبوتيه -

آنوريسم در حلقه ويليس مي باشـد و ممكـن    شايع ترين علت آن سوراخ شدن

ت به علت شكستگي استخوان با زيلار جمجه اي نيز به وجود آيـد و باعـث   اس

و مـا در اينجـا بيشـتر همـوراژي      پخش شـود  CHFمي شود كه خون در مايع 

  .داريم

  :تظاهرات باليني

پارگي آنورسم باعث بروز سردرد ناگهاني همـراه بـا فقـدان هوشـياري، درد و     

ايي، وزوز گـوش، سـرگيجه و   سفتي پشت گردن و ستون فقرات، اختلالات بين

  .همي پارزي، خونريزي شديد باعث كما و مرگ فرد مي شود

  

A-PDF WORD TO PDF DEMO: Purchase from www.A-PDF.com to remove the watermark

http://www.a-pdf.com/?wp-demo


www.kandoocn.com

www.kandoocn.com

www.kandoocn.com

www.kandoocn.com

www.kandoocn.com

www.kandoocn.com

www.kandoocn.com

www.kandoocn.com

  :يافته هاي تشخيصي

   مغـزي انجـام   اسكن و آنژيـوگرافي  CTجهت تعيين اندازه و محل هماتوم  -1

  .خون مانند رگه هاي برگ ديده مي شود CTدر . مي شود

  :درمان

از داروهايي  ICPكاهش  در صورت مشخص نبودن جاي خونريزي براي -1 

را كاهش مي دهنـد مـانيتول و گليسـرول اسـتفاده مـي شـود و اگـر         CSFكه 

ICP  افزايش نداشته باشدLp انجام مي شود .  

  مصرف آرام بخش ها -3. استراحت در بستر -2

روز بعـد از خـونريزي    4-14اسپاسم عروقـي طـي    -2هيپوكسي مغزي  -1: عوارض

افـزايش   -3بلاكرهـا مثـل وراپاميـل، نيفيـديپين       caه ازاستفاددرمان جراحي و اوليه

Icp 4- حفظ فشارخون در حد : افزايش فشارخون سيستميكmmHg 15    

  :مراقبت پرستاري

و خـونريزي بيشـتر    ICPپيشگيري از افزايش  -2ايجاد محيط غير محرك  -1

  درجه يا كاملاً صاف 15-30 بالابردن سرتخت -4استراحت مطلق  -3
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، عطسـه شـديد،   مـانور و السـالوا  مانع بروز (يري از افزايش فشارخون جلوگ -5 

بررسـي   -7نور كم اتاق و محدويت ملاقاتي ها  -6) فشار وارد آوردن بر تخت

  .پاها از نظر ورم، حساسيت و تغيير رنگ

   ICH: خونريزي داخل مغزي -

  در واقع وارد شدن خون به داخل بافت مغز است

گر عارضه تدريجي باش تدابير پرستاري شامل كنترل ا -1: درمان دو نوع است

ICP ، ،الكتروليت هـا و داروهـاي ضـد فشـارخون و     دقت در مصرف مايعات

خود به خود محـدود  خونريزي  عدم دستكاري جمجمه مي باشد چون اين نوع

  . GCSو بررسي از لحاظ  شونده است

 وتـومي لختـه  انيكربه حد غير قابـل كنترلـي بـالا بـرود از طريـق       ICPاگر   -2

   .برداشته و خونريزي كنترل مي شود

  . MRIاسكن و  CT: تدابير تشخيص

ادم مغـزي، افـت   جلوگيري از آسيب ديدگي هاي ثانويه كه عبارتند از : 1نكته 

   .ضروري مي باشدو دپرسيون تنفسي فشارخون 
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رسانيد در حد كافي، بالا بردن سـر   O2: بايد ICPدر صورت افزايش : 2نكته 

  .انجام دادت و حفظ حجم خون در حد عادي و استفاده از ضد تشنج ها را تخ

  EDH هماتوم اپيدورال -

كـه   خون ممكن است در فضاي اپيدورال بين جمجمه و سخت شامه جمع شود

  مننژيجمجمه به وقوع مي پيوندد و منجر به پارگي شريان شكستگي در نتيجه 

شود تـا مغـز بـه سـرعت تحـت       خونريزي اين شريان سبب مي. مياني مي گردد

          در زمـان وقـوع آسـيب ديـدگي بيمـار دچـار بيهوشـي گـذرا         . فشار قرار گيـرد 

.                                                                                          ست كه به طور موقت حال بيمار بهتر مي شود ا مي شود به دنبال آن دوره اي

  :تظاهرات باليني

ثابت شدن و گشاد شدن يك  -2رو به وخامت گذاشتن وضعيت هوشياري  -1

  .از اندام هاي انتهايييا فلج يكي  مردمك

  :درمان

يك وضـعيت اورژانـس اسـت كـه در عـرض چنـد دقيقـه نقـايص          اين هماتوم

در ايجـاد سـوراخ   . و سـبب ايسـت تنفسـي مـي شـود      عصبي زيادي مي گذارد
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بعد از ايجاد سوراخ در جمجمـه  . و برداشتن لخته ICPجمجمه جهت كاهش 

  .مي شود درن در محل گذاشتهيك يا كرانيوتومي 

  SDH:  هماتوم هاي ساب دورال -

زير سـخت شـامه اي وريـدي    و منشأ خونريزي  شايع ترين علت آن ضربه است

  .شوند كه اين هماتومها به سه دسته حاد، مزمن تقسيم مي. است

در اثر آسيب ديدگي هاي بـزرگ سـركه    : هماتومهاي زير سخت شامه اي حاد

   .شود منجر به كوفتگي يا پارگي سر مي

  .شود ساعت اول بعد از ضربه ديده مي 24-48در طي :  تظاهرات باليني

همـي پـارزي     -3به مردمـك هـا    علائم مربوط -2تغيير در سطح هشياري  -1 

  كندي تنفس -6كاهش ضربان قلب -5افزايش فشار خون  -4

سـاعت   48در طي : تظاهرات باليني :تحت حاد اي هماتومهاي زير سخت شامه

علائم ونشـانه هـا هماننـد همـاتوم     .شود عد از بروز حادثه پديدار ميتا دو هفته ب

   .سخت شامه اي حاد وتحت حاد به دليل تخريب بافت مغز بالا استزير 
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در اثرآسيب ديدگي هاي خفيف به سر  :زير سخت شامه اي مزمن هماتومهاي 

آن از خون ريزي در . بيشتر در افراد سالخورده ديده مي شود .به وجود مي آيد

ــوده واجزاء  ــري برخــوردار ب         فشــردگي  جمجمــه اي دچــار داخــلشــدت كمت

و لختـه ممكـن   روز غليظ تر و تيـره تـر مـي شـود      2-4خون در طي . مي شوند

  . است استخواني شده و مغز را مورد تهاجم قرار مي دهد

  : تظاهرات باليني

ضعيت روانـي  وخامت و -3تغيير در علائم عصبي كانوني  -2سردرد شديد  -1

  حملات تشنجي كانوني  -4

  .وسيله ساكشن يا شست وشوي ناحيهتخليه لخته از طريق جراحي  :درمان

اگـر بـه ايـن    لخته اسـت  اين روش شامل ايجاد چند سوراخ در سر براي تخليه  

يـك درن در  سـاعت   24لخته خارج نشد كرانيوتومي كرده و حداقل تـا  طريق 

در مرحلـه اول راه هـوايي بيمـار را     -1: ريمراقبـت پرسـتا  .  محل مـي گـذاريم  

       بـراي بيمـار رگ    -2. او را انتوبـه مـي كنـيم    و در صورت در كمـا بـودن   پاك
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مـانيتور كـردن بيمـار     -5اكسيژن درماني  -4كنترل جذب و دفع  -3 مي گيريم

  .ساعت 24ليتر مايع در هر  2استفاده  -ICP 6از نظر بالا رفتن 

  

  

  

  

  


