
                                                                                                 
 گيلان و خدمات بهداشتي درماني استان  دانشگاه علوم پزشكي

           رشت اميرالمومنين)ع(مركز آموزشي درماني             

 

 در زمان ترخیص هایفما )خونریزی داخل اتاق قدامی چشم ( مراقبت راهنمای
 

 

 استراحت در بستر با وضعيت نيمه نشسته را رعایت نمائيد. -1

 بي خطر مي باشد.برای شما تماشای تلویزیون و مطالعه  -2

فعاليتهای عادی روزمره را  يدروزه مي باشد بعد از این دوره ميتوان 5 حدود مدت زمان استراحت نسبي  -3

 بگيرید.بتدریج بعد از كسب اجازه از پزشک از سر 

 دهيد.مطابق دستور پزشک ادامه را تجویز شده  چشمي مصرف قطره های -4

 روز اول الزامي است. 2-5معاینه روزانه جهت بررسي خونریزی ثانویه طي  -5

دنبال دارد كه توصيه مي شود تا جذب ه سال خطر تنبلي چشم را ب 9كودكان كمتر از  این عارضه در -6

 انجام شود. را طبق دستور پزشک  خون ، معاینه روزانه

 در بيماراني كه بيماری انعقادی و خوني دارند توصيه نمي شود.ناپروكسن ن ،بروفن و استفاده از آسپری -7

 نمایيد.استفاده  يدوفن ميتواندر صورت نياز جهت كاهش درد از استامين -8

 خودداری كنيد.تا جذب كامل خون  و سایر  ورزشهای سنگين فعاليتهای رزمياز انجام  -9

پس از بهبود مرحله حاد و در صورتي كه توسط پزشک معالج اعلام شده باشد كه در اثر ضربه وارده ،  -11

 زیابي وقوع آب سياه ضرورت دارد.چشم جهت اراختلالاتي در زاویه چشم ایجاد شده ، معاینات دوره ای 

هفته پس از جذب و درمان هایفما ، معاینات محيطي چشمي جهت ارزیابي سوراخ های ایجاد شده  دو -11

 احتمالي در شبكيه ضروری است.

 

   ناگهانی  و   تاری دید شدید  درد:   ه اورژانسایم هشدار دهنده جهت مراجعه بعل
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