
 تعریف:

ضربه هايي كه به سر وارد مي شود تنها موجب آسيب هاي خفيف 

مي شوند كه اين ضربه ها و آسيب هاي خفيف فقط تكان كوچكي در 

اين آسيب ها مشكل جدي و خطرناكي نداشته و ، مغز ايجاد مي كنند

معمولا نياز به درمان ندارند  و خودبخود بهبود مي يابند اما باعث 

ز چند دقيقه تا چند روز پس از ضربه بروز بروز علائمي مي شوند كه ا

از چند ساعت تا چند ماه طول مي كنند و بهبود آنها ممكن است 

 .بكشد

 : علایم 

   : سرگيجه /  -سردرد منتشر در كل سر  -علائم جسمي

تپش و افزايش ضربان  -تهوع / استفراغ -احساس سبكي سر 

 قلب 

ب خوا -اختلال تعادل  -تورم و برجستگي پوست سر  -

دشواري در به  -اختلال بينايي و تاري ديد  -آلودگي يا كاهش خواب 

كاهش هوشياري كوتاه  -رنگ پريدگي  -خواب رفتن يا بيدار شدن 

 مدت  اختلال در راه رفتن

   : حساسيت به نور و صدا  -خستگي و ضعف  -علائم خلقي- 

 -احساس اندوه و افسردگي  -بي قراري و تحريك پذيري 

 و رفتارهاي غير طبيعي اختلال رفتاري 

  علائم  تشديد بروز احساسات و عواطف  -اضطراب و نگراني

 -گيجي و منگي  -اختلال تكلم  -اختلال حافظه  -شناختي : 

 اختلال قدرت تمركز و توجه -اختلال تفكر / كندي تفكر 

 در صورتيكه بيمار در سي تي اسكن مشكلي نداشته باشد و علائم

مرخص ميشود ، ولي در صورتيكه دچار  باليني پايدار داشته باشد

خونريزي مغزي شده باشد و طبق نظر پزشك معالج نياز به جراحي 

 داشته باشد اقدامات ذيل انجام مي شود.

 بعد از جراحی ، در آی سی یو:

بيمار با حال نيمه هوشيار و پانسمان فشاري وارد آي  .1

 سي يو مي شود . پانسمان نبايد خيلي سفت باشد

احي شده به يك يا چند لوله به نام درن ناحيه جر .2

وصل است ، اين لوله ها دو نوعند : نوعي كه داراي 

خلا است روي زمين قرار ميگيرد و ترشحات خوني 

را تخليه مي كند . نوع ديگر كه خلا ندارد مسئول 

خالي كردن مايع مغزي نخاعي است كه حتما بايد 

 هم سطم سر باشد .

بالاتر از سطح بدن قرار درجه  33زاويه سر بايد  .3

 گيرد مگر اينكه نظر جراح چيز ديگري باشد

اغلب بعد از جراحي آنتي بوتيك و مسكن و  .4

استروئئدها و ضد تشنج ها داروهاي تجويزي پزشك 

 براي شما ميباشد

 سطح هوشياري شما و مردمكها مرتب بررسي ميشود .5

شما را با سي تي اسكن هاي متعدد از نظر خونريزي  .6

كنترل مي كنند و در صورت نبود مشكل ،  و عوارض

 به بخش منتقل ميكنند

 بعد از عمل و انتقال به بخش:

 شروع تغذيه دهاني با نظر پزشك . .1

با توجه به اختلال بلع رژيم از مايعات شروع شده و به تدريج  .2

 غذاهاي نرم و با احتياط شروع شود.

م گيرد و با توجه به اختلال در تعادل مراقبت از نظر سقوط انجا .3

 به تنهايي اقدام به راه رفتن نكند.

 از چرخاندن بيش از حد سر خودداري كند . .4

در صورت داشتن مزه شور در دهان يا ترشح از محل عمل بايد  .5

 پزشك يا پرستار در جريان قرار گيرد.

 درمان و خود مراقبتی:

ساعت( پس از ضربه مهمترين زمان است و  24نخستين روز )  - 1

در اين زمان تنها بمانيد و حتما توسط يكي از افراد خانواده  شما نبايد

 يا نزديكان مراقبت شويد .

ساعت اوليه بايد توسط فرد  24در صورت خوابيدن در طول  - 2

ساعت از خواب بيدار شويد تا بروز هرگونه خواب  2-4ديگري هر 

 آلودگي و دشواري در بيدار شدن مشخص شود .

، ر ميل داريد به ميزان تحمل خود غذا بخوريدمي توانيد هر مقدا - 3

و وعده هاي سبك شروع پ بهتر است در ابتدا با مايعات و سپس سو

 كرده و در صورت تحمل غذاي معمولي خود را مصرف كنيد .

 - 5ذهني و خواب كافي داشته باشيد  –استراحت زياد جسمي  - 4

يافته و به تا زماني كه خود و ديگران احساس كنيد كاملاً بهبود 

حالت طبيعي و قبل از ضربه برگشته ايد نبايد تنها بمانيد و يا به 

 تنهايي به فعاليت هايي مانند حمام رفتن بپردازيد .

از بلند كردن / تكان دادن / هل دادن و كشيدن بارهاي سنگين  - 6

 هفته خودداري كنيد . 4و حركات سريع و خم و راست شدن تا 

نرمش و ، ورزش، ت هاي سنگين جسمانياز شركت در فعالي - 7

 هفته خودداري كنيد.  4خانه داري تا 

روزانه چند نوبت كوتاه ، پياده روي سبك بهترين ورزش است - 8

مدت حتي درون منزل راه برويد و آرام آرام ميزان آن را افزايش 

  .دهيد

از فعاليت هايي كه نياز به تمركز ذهني زياد دارد مانند كار با  -9

در صورتي كه در - 13مپيوتر و بازي هاي ويدئويي خودداري كنيد كا

هفته اول هنوز دچار سر درد مي شويد و همچنين در  2-4طي 

ساعت بعد از آن از رانندگي  4صورت استفاده از داروهاي مسكن تا 

زمان شروع رانندگي يا كار با وسايل و ماشين آلات ، خودداري كنيد

 را از پزشك سوال كنيد .

هرگز بدون اجازه ي پزشك رانندگي ،در صورت بروز تشنج- 11

 نكنيد. 

از شركت در مراسم / تئاترها / مكان هايي با نور و صداي زياد - 12

 خودداري كنيد .، كه باعث تحريك سردرد مي شود



در صورت بروز درد تنها از استامينوفن يا دارويي كه پزشك - 13

داروهاي حاوي آسپرين يا ضد از مصرف ، تجويز كرده استفاده كنيد

ناپروكسن ، لوفن، ژدرد و ضد التهاب هاي غير استروئيدي مثل بروفن

از مصرف - 14و مفناميك اسيد تا چهار هفته خودداري كنيد . 

داروهاي آرام بخش و خواب آور و موادي كه باعث خواب آلودگي مي 

 حتماً، در صورت تجويز آنتي بيوتيك- 15شوند خودداري كنيد .

 دوره ي درمان آن را به طور كامل به پايان برسانيد

در صورت بروز تورم پوست در محل ضربه از كمپرس سرد با  -16

 -15-كيسه ي يخ استفاده كنيد و اين كار را روزانه چندين نوبت 

 دقيقه اي تكرار كنيد . 23

بازگشت به كار و فعاليت طبيعي و معمولي بايد آرام و تدريجي - 17

ز ناديده گرفتن علائم خود و اصرار در بازگشت سريع به كار ا، باشد

در صورتي كه در اثر ضربه دچار زخم باز شده - 18خودداري ك .نيد

طبق دستور ، ايد كه با بخيه ي غير قابل جذب ترميم شده است

 جهت پيگيري و خارج كردن بخيه ها مراجعه كنيد .، هنگام ترخيص

وشش و پانسمان دارند و زخم نياز به پگ فقط زخم هاي بزر- 19

هاي كوچك را مي توان باز و بدون پوشش نگاه داشت كه هنگام 

تا زماني كه رويش موها كاملا - 23ترخيص به شما گفته مي شود .

 روي زخم را بپوشاند هنگام تماس با آفتاب آن را بپوشانيد . 

در صورت حمام كردن روي زخم را با پوشش پلاستيكي - 21

در صورت بروز - 22ساعت زخم را خيس نكنيد . 24ا بپوشانيد و ت

، سرفه، گلودرد، علايم بيماري هاي عمومي مانند سرماخوردگي

 23آبريزش از چشم و بيني به پزشك هميشگي خود مراجعه كنيد .

هفته پس از ضربه جهت اطمينان از بهبودي و  3-4توصيه مي شود -

 پيگيري به پزشك مراجعه كنيد .

م وجود هرگونه بهبودي در علائم پس از يك هفته در صورت عد- 24

 به پزشك مراجعه كنيد .

در اغلب موارد بهبودي كامل در طول شش هفته اتفاق مي  - 25

% موارد ممكن است بعضي از علائم تا سه  43 – 23افتد هرچند در 

 ماه باقي بماند و به تدريج برطرف شود. 

در صورت بروز هرگونه بدحالي سريع / شديد/ ناگهاني يا بروز - 26

انس شهر( تماس ژ)اور 115هر حالت نگران كننده با شماره تلفن 

 بگيريد 

 علائم خطر:
 3يد تهوع و استفراغ/ استفراغ مكرر و دائم )بيش از تشد ☺

تشديد سردرد يا سردردي كه به  -ساعت (  4-6نوبت در 

 درمان پاسخ ندهد 

 ترشحات  -بي اختياري ادرار يا مدفوع  -لات تشنجي حا

خواب آلودگي  -شفاف )آبكي( يا خوني از گوش و يا بيني 

تشديد بي قراري /  -تب  -شديد يا دشواري در بيدار شدن

 تحريك پذيري 

  تشديد يا بروز  -شنيدن صدا در گوش  -سفتي گردن

 -ضعف يا بي حسي در هر يك از اندام ها )دست و پا (

اختلاف  -ديد گيجي / منگي يا كاهش سطح هوشياري تش

تر شدن يك مردمك گ سايز مردمك هاي دو چشم ) بزر

، حركات پرشي /پاندولي يا ناخواسته ي چشم ها -(

 ضربان قلب بسيار تند يا كند  -اختلال بينايي ، دوبيني

  تورم / قرمزي/ ترشح محل زخم  -اختلال در تنفس- 

اختلال در راه  -لال حافظه اخت -اختلال شنوايي يا تكلم 

 رفتن يا تعادل 

 تشديد يا عدم بهبودي تورم و برجستگي پوست سر 
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