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 مقدمه:  

 

 همراه گرامیبیمار و    

 سلام   

  ،  گوش و حلق و بینیدراین کتابچه شما با بیماری ها و جراحی های شایع    

علل، علائم، درمان، مراقبت های بعد از عمل آشنا می شوید که این آموزش ها 

باعث می شود توانایی شما خانواده گرامی و بیمارتان برای تصمیم گیریهای 

و جهت مشارکت در امر ارتقا کیفیت زندگی و بهداشتی مناسب افزایش یافته 

 تداوم سلامت، مهارت و توانایی لازم را کسب نمایید.
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 اوتیت )التهاب گوش(

 آیا می دانید اوتیت چیست؟

تواند قسمت میانی و خارجی گوش  ه التهاب گوش که یکی از بیماری های شایع گوش است، اوتیت گفته می شود که این التهاب میب

 .اوتیت مدیا)التهاب گوش میانی(، اوتیت اکسترن)التهاب خارجی گوش( می باشد.ا درگیر کندر

 درباره اوتیت مدیا)التهاب گوش میانی( چه می دانید؟

ی ،اوتیت مدیا به هرگونه فرایند التهابی گوش میانی اوتیت مدیا اطلاق میشود که به سه گروه تقسیم می گردد: اوتیت حاد گوش میان

،اوتیت مدیای مزمن)تجمع مایع(وژنبا افی  

ند از ابتلا به اوتیت مدیا عبارتعوامل خطرزا سال اول زندگی است و پس از آن بتدریج کاهش می یابد. 2حداکثر شیوع در نوع حاد: 

ط وس:سن پایین،جنس پسر،خواهر یا برادر مبتلا به اوتیت،رفتن به مهدکودک های پرجمعیت،آلرژی غذایی ،استعمال سیگار ت

.والدین.. اوتیت مدیای حاد معمولا به دنبال عفونت های ویروسی دستگاه تنفس فوقانی ایجاد میشود  

 را می شناسید؟اوتیت مدیای حاد علائم آیا 

ت با گاه ممکن اس ،درد،بی قراری،گریه ، کودک دستش را به نشانه وجود درد به سمت گوش مبتلا می برد

.علایم گوارشی همراه باشد  

 :افیوژن با نوع

تلال به تجمع مایع در گوش میانی در حضور پرده تمپان سالم)پرده گوش( بدون علایم التهاب اطلاق می گردد. علت اصلی آن اخ

.عملکردی لوله استاش)لوله شنوایی گوش(،شکاف کام،بزرگی لوزه سوم می باشد . 

 را می شناسید؟اوتیت مدیا با افیوژن)تجمع مایع( علائمآیا 

وژن)تجمع مایع( در گوش میانی و اظهار نگرانی والدین از وضعیت شنوایی کودکشانتداوم افی  
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 چیست؟ اوتیت مدیای مزمنآیا می دانید 

بی شود.ممکن است به همراه پرفوراسیون، تغییرات التها ماه(در پرده گوش گفته می 6به وجود پرفوراسیون)سوراخ( ماندگار )بیش از 

..گوش میانی و ماستوئید)استخوان گوش( وجود داشته باشد غیزقابل برگشت هم در مخاط  

 را می شناسید؟اوتیت مدیای مزمن  علائمآیا 

و گهگاه به دنبال عفونت  که از یک کم شنوایی خفیف تا حداکثر کم شنوایی متغیر می باشد کم شنوایی شایع ترین شکایت است

 .های تنفسی فوقانی ترشحات گذرا دیده می شود

  آیا می دانید اوتیت اکسترن)التهاب خارجی گوش( چیست؟

ر اطلاق می شود که به سه دسته ی عفونی، غی )لاله گوش و کانال خارجی شنوایی(اوتیت خارجی به التهاب و درد گوش خارجی

ن، اوتیت عفونی و نوع مختلط آن تقسیم می شود. در نوع عفونی، بیماری باکتریایی، قارچی و ویروسی است و در نوع غیرعفونی آ

..در مختلط ترکیبی از هر دو عامل استخارجی براثر آلرژی، اگزما یا تحریک با وسایل خارجی رخ می دهد  

 نوع بدخیم:

ه جمجمه این یک عفونت پیشرونده و ناتوان کننده و گاهی اوقات کشنده است که کانال گوش خارجی و بافتهای پیرامون آن و قاعد

.را گرفتار می کند  

  را می دانید؟ خارجی  گوش اوتیت علائمآیا 

رم و  معمولاً اوتیت خارجی، همراه با حساسیت و درد نسبت به لمس کردن گوش است. ممکن است گوش 

.و ترشحاتی نیز از گوش خارج گردد  دیده  

اتیت لوپوس، آکنه، پسوریازیس، اگزما و درم دیابت،اوتیت خارجی می تواند از عوارض بیماری هایی مانند

.یک باشدآلرژ  

 را می دانید؟ درمان اوتیتآیا 

ساعت اول از مسکن استفاده  92تا  18اساس درمان کاهش تورم مجرای گوش و ریشه کن کردن عفونت می باشد.در صورت درد در 

 شود.در صورت ادم بافت های مجرای خارجی گوش از یک فتیله برای سهولت واردن کردن داروهای مایع استفاده می شود.

 اده میآنتی بیوتیکهای خوراکی و تزریقی طبق نظر پزشک معالج استفتروئید وطره های آنتی بیوتیک و کورتیکو اساز ق

شود.داروهای ضد قارچ در صورتیکه عامل بیماری زا قارچ باشد،به کار می روند.   
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 آیا راههای پیشگیری و اصول خودمراقبتی در بیماری اوتیت را می دانید؟

 استفاده نکنید.گوش پاک کن از

 به منظور جلوگیری از عفونت های راجعه یا مزمن ،رعایت بهداشت گوش یا اجتناب از دستکاری آن امری حیاتی است.

 از شناکردن اجتناب کنید.

 به هنگام استحمام از وارد شدن آب به گوش خودداری کنید.

آب به گوش استفاده کنید.از مقداری پنبه آغشته به وازلین می توانید برای جلوگیری از ورود   

پرده صماخ و  با استفاده کردن از آنتی بیوتیک های موضعی پس از شنا می توانید از عفونت گوش در صورتیکه سابقه سوراخ شدگی

.یا عفونت فعال گوش داشتید استفاده کنید  

   گوش)تمپانوپلاستی( ترمیمی جراحی

  جراحی ترمیمی گوش چیست؟آیا می دانید 

استی پرده گوش ممکن است به علت ضربه شدید یا عفونت گوش میانی)اوتیت مدیا( دچار آسیب شود. در این جراحی پرده پانوپلتم

گوش یا استخوانچه های آن که آسیب دیده اند ترمیم می شوند. پارگی پرده صماخ معمولا به دنبال عفونت شدید گوش میانی و یا 

 .ضربه به گوش ایجاد می شود

 خود را پس از جراحی می دانید؟ در منزل  یهامراقبتآیا 

 .دیآنتی بیوتیکها و سایر داروها را طبق دستور مصرف کن-4

  .دیپاک کردن بینی را طی هفته نخست پس از جراحی به آرامی انجام ده-2

 .د یدرچند هفته اول سرفه و عطسه را با دهان باز انجام ده-3

هفته پس از جراحی  2-3تحرک زیاد و دمیدن در بینی برای -خم شدن -زورزدن -لو(کی 42از بلندکردن اجسام سنگین )بیش از -1

 کنید.پرهیز 

  .می شود شمامان درون گوش و وجود مایع و خون در آن موجب کاهش شنوایی و یا پژواک صدای توجه دشته باشید که پانس 5

  .دیغشته به وازلین در گوش، سر را شستشو دهبا قراردادن پنبه آ و  خودداری کنید هفته از ورود آب به گوش  6تا-6

اگر خط بخیه پشت گوش ترشح داشت و خیس شد یک لایه نازک پانسمان آغشته به آنتی بیوتیک مانند تتراسایکلین به -7

 .آهستگی روی خط بخیه بگذارید
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  : گوش یخارج جسم

 در مورد جسم خارجی گوش چه می دانید؟

 .شود یم مشاهده زین بزرگسالان گوش کانال در ندرتا اما شود یم دهید شتریب سال 42 ریز یها بچه در گوش یخارج جسم

 فرو است ممکن یگاه. باشند یم غلات یها دانه و کن ک پا و مداد یها ،پونز،کاغذ،تکه حشرات شامل یخارج اجسام نیعتریشا

 داشته همراه به را یتعادل ستمیس و ییشنوا به بیآس مانند یخطرناک عوارض و شود گوش پرده یپارگ باعث زیت نوک جسم رفتن

 .باشد

 را می دانید؟ گوش در یخارج جسم وجود یها نشانهآیا 

 معمولا ینفوذ یخارج اجسام. شود یم ییشنوا نقص موجب کامل انسداد.است گوش یخارج جسم یاصل علائم از بدبو و یچرک ترشح

 .شوند یم ییشنوا کاهش و( گوش از ترشح)یاتوروژ درد، گوش باعث

 آیا راه درمان در جسم خارجی گوش را می دانید؟

 مواد و حشره.شود درآورده دیبا عوارض جادیا از یریجلوگ یبرا زودتر چه هر اما ندارد ضرورت گوش یخارج جسم اورژانس برداشت

 سپس شده خفه نیدوکائیل حلولم در حشره است بهتر حشرات مورد در. شود خارج عیسر دیبا نافذ یتروما به مربوط موارد و مخرب

 .شود درآورده

 صدمه و گوش پرده شدن ،سوراخ یسوختگ باعث است ممکن رایز. ردیگ صورت وقفه بدون و عیسر دیبا( سمعک) ها یباتر آوردن در

 .شود اعصاب به

 یهمکار زانیم و آن یریقرارگ محل و یخارج جسم مار،نوعیب سن به باتوجه شوند یم درآورده یراحت به معمولا یخارج اجسام

 ریز مناسب ابزار توسط یبراحت کار نیا و ندارند یهوشیب به یازین معمولا بزرگسالان.شودیم استفاده یمختلف یها روش از ماریب

 یهوشیب تحت عمل اتاق در کار نیا گوش پرده یپارگ خطر کاهش جهت  نیهمچن و کودکان در یگاه.است انجام قابل کروسکوپیم

 .ردیگ یم صورت مدت کوتاه و سبک

 را می دانید؟ گوش یخارج جسم یساز خارج از بعد لازم یها مراقبتآیا 

 شود موجب تواندیم کار نیا انجام. دینکن استفاده گوش داخل یگرید ۀلیوس چیه ای تیکبرچوب ،یاپنبه کنپاکگوش از-

 .برساند بیآس یانیم گوش حساس یساختارها

 .کند بازی است دهان یا و گوش بینی، در گذاشتن قابل که کوچکی اشیاء با سال چهار زا کمتر کودک که ندهید اجازه-

 .دیکن مراجعه پزشک به  حتما ییشنوا کاهش گوش، از بدبو و یچرک ترشح خروج گوش، از یزیدرد،خونر بروز صورت در-
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 ( سوم آدنوتانسیلکتومی ) برداشتن لوزه های خلفی و لوزه

 

در بدن چه عملکردی دارند؟ا آیا می دانید لوزه ه  

که  . ندکه کار آن ها دفاع از بدن در مقابل میکروب هایی است که از راه بینی و حلق به بدن وارد می شو یک عملکرد دفاعی ایمنی دارند لوزه ها

 ممکن است دچار التهاب و عفونت شوند.

 آیا علائم بزرگی لوزه ها را می دانید؟

شبانه ، اشکال در بلع ، تنفس دهانی ، گوش درد ، تنفس بدبو و آبریزش بینیگلو درد ، تب ، خرخره های  لوزه های قرمز یا متورم     

 بزرگی لوزه ها را می دانید؟ درمانآیا 

ک تجویز می معمولا عفونت لوزه ها با دارو درمانی بهبود می یابد که با توجه به کشت ترشحات گلوی بیمار آنتی بیوتیک مناسب توسط پزش 

 شود. در صورتی که درمان دارویی بی نتیجه باشد ازجراحی لوزه ها جهت درمان استفاده می شود.

 پس از جراحی را لوزه را می دانید؟ در منزل های مراقبت آیا 

 روز بعد از عمل:3تا 

 در بستر استراحت کنید. .4

 آب سرد بنوشید. .2

 غذاهای آبکی مثل شیر، فرنی، ژله، بستنی استفاده نمایید. .3

 یید.داروهای تجویز شده را میل نما .1

 روزهای چهارم تا هفتم:

 بیشتر روز را در بستر استراحت بگذانید.

 روزهای هفتم تا چهاردهم:

 .از خوردن غذاهای سفت پرهیز کنید.4

 . استراحت در منزل لازم نیست ، سعی کنید سرمانخورید و خسته نشوید.2

 

 

http://salamat.life/%d8%a8%db%8c%d9%85%d8%a7%d8%b1%db%8c-%d9%87%d8%a7/%d8%ac%d8%b1%d8%a7%d8%ad%db%8c-%d9%84%d9%88%d8%b2%d9%87-%d9%88-%d9%86%da%a9%d8%a7%d8%aa-%d9%be%db%8c%d8%b1%d8%a7%d9%85%d9%88%d9%86-%d8%a2%d9%86
http://salamat.life/%d8%a8%db%8c%d9%85%d8%a7%d8%b1%db%8c-%d9%87%d8%a7/%d8%ac%d8%b1%d8%a7%d8%ad%db%8c-%d9%84%d9%88%d8%b2%d9%87-%d9%88-%d9%86%da%a9%d8%a7%d8%aa-%d9%be%db%8c%d8%b1%d8%a7%d9%85%d9%88%d9%86-%d8%a2%d9%86
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 روز چهاردهم:

 . برای معاینه به پزشک خود مراجعه کنید.4

 درجه از روز سوم به بعد یا استفراغ و ناراحتی دیگر نیز به پزشک مراجعه کنید. 38وز تب بالاتر از . در صورت بر2

 . در صورت خونریزی سریعا به پزشک معالج مراجعه نمایید.3

                                             گذاری( VT)گوش هیتهو لوله گذاشتن عمل

 ؟چیستله تهویه گوش آیا می دانید جراحی گذاشتن لو

 یها عفونت یگاه است ممکن که چرا.باشد یم کودکان در یهوشیب تحت یجراح نیتر عیشا گوش هیتهو لوله گذاشتن یجراح عمل

 در عیما شدن جمع از یکم مدت اگر.شوند یگفتار و یرفتار مشکلات ای ییشنوا کاهش مثل یمشکلات موجب و شده مزمن گوش

 و گذشته عیما تجمع از یادیز مدت که یدرموارد یول شود یم انجام ییسرپا صورت به درمان باشد هگذشت ماریب گوش پرده پشت

 بردرمان علاوه صورت نیدرا ندیبب بیسآ گوش یها استخوانچه که باشد وجودداشته احتمال نیا و باشد شده چسبناک و ظیغل عیما

 .است زاین یعموم یهوشیباب همراه هیتهو لوله گذاشتن یجراح به یطب

   را می دانید؟ گذاری VT آیا مراقبتهای پس از جراحی

                .                                                                                                                            ندارد یتیمحدود شما ییغذا میرژ-

 .                                                                                       شد خواهد برطرف روز 3 یال2 یط در د،یدار ددر احساس حلق در کهیصورت در -

                    .                                           است یعیطب که شود خارج ینیب از عمل از پس روز چند تا یا خونابه ترشحات مختصر است ممکن-

 .                                 دیینما استفاده یجلد نیکلیتتراسا اپمادی نیوازل روغن به آغشته پنبه از کار نیا یبرا دیینما زیپره ها گوش داخل به آب ورود از-

 از شیب کهیصورت در افتد، یم مجرا داخل به و شود یم خارج گوش پرده از خود به خود عمل از پس ماه 42 یال 6 حداکثر هیتهو لوله-

                                       .                                                                                                                            دارد کردن خارج به اجیاحت بماند کسالی

 مورد نیدرا ذال شد خواهد میترم بدن خود توسط موارد اکثر در شده جادیا هیتهو لوله گذاشتن یبرا گوش پرده در که یسوراخ-

 .           دیباش نداشته ینگران

                    .                                       دیریبگ تماس ینیب و حلق و گوش پزشک و بااورژانس فورا گوش یمجرا از یچرک ترشح مشاهده صورت در-

 .                                                                                                                      دیده قرار استفاده مورد دقت به را شده زیتجو یداروها-
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 ادامه صورت در. است غذا و عاتیما مصرف بودن کم از یناش که برود بالا یکم بدن حرارت درجه است ممکن عمل از پس روز دو تا-

                                                 .                                                                                                                            دیریبگ تماس سوم روز در تب

 .                         دیینما مراجعه ینیب و حلق و گوش درمانگاه به تیزیو جهت صیترخ از پس ههفت کی-

 

 

 

 

                                                            

 را می دانید؟به اورژانس  مراجعه جهت هشداردهنده میعلاآیا 

 گوش یزیرنخو ، دیشد درد ، گوش یمجرا از یچرک ترشح مشاهده  
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  تراکئوستومی

 آیا می دانید جراحی تراکئوستومی چیست؟

 صورت یک حفره در زیر گلو مشاهده می کنیده را ب که شما آن، ک روش جراحی است که در آن دریچه ای در نای ایجاد می شودی

تراکئوستومی بر حسب نیاز ،تراکئوستومی گفته می شودستیکی یا فلزی در این حفره قرار داده می شود که به آن لوله لالوله ای پ

 .بیمار ممکن است موقت یا دائم باشد

 را می دانید؟تراکئوستومی  نجام علل اآیا 

 ( تورم جسم خارجی، )بسته شدن راه هوایی فوقانی به هر دلیلییا  انسداد-

 سرطان حنجره و یا آسیب به حنجره در اثر ضربه-

 مدت از دستگاه تهویه مکانیکی دارند لانیبه استفاده طوبیمارانی که نیازمند -

 پاکسازی مؤثرتر ترشحات حجیم و چسبنده راههای تنفسی-

 پیشگیری از ورود محتویات دهان یا معده به نای در بیماران بیهوش و یا فلج-

 شکستگی حنجره یا نای-

 سوختگی راه هوایی-

 را می دانید؟کشن کردن اسآیا روش 

 

توانایی سرفه موثر و معمول اینکه این گونه بیماران به دلیل بسته شدن حنجره و افزایش نیافتن فشار داخل قفسه سینه  با توجه به

خروج ترشحات را ندارند انجام ساکشن راههای هوایی در آنها از اهمیت خاصی برخوردار است ولی باید دقت نمود که ساکشن فقط 

 .درنیاید تا از بروز عوارض و صدمات ناشی از ساکشن پیشگیری گردد یک کار روتیندر صورت لزوم صورت گرفته و به صورت 

 ساکشن به معنای قرار دادن یک کاتتر مخصوص ساکشن )سوند نلاتون( در راه هوایی به منظور تخلیه ترشحات می باشد.

و از کانتر مناسب  دستکش بپوشید ،ا شستهابتدا دستها ر قبل از ساکشن بهتر است بیمار را در یک پوزیشن نیمه نشسته قرار دهید

 .استریل استفاده نمائید

 44کرد.زمان هربار ساکشن حدود  سانتیمتر می توان وارد راه هوایی 34الی 24دارای تراکئوستومی حدود  الاندر بزرگس کانتر ساکشن

 .اصله باشدبین هر نوبت عمل ساکشن یک الی سه دقیقه ف ثانیه و به صورت دورانی می باشد. 45تا 
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سی سی سرم فیزیولوژیک )سرم شستشو( داخل  3-5جهت رقیق نمودن و خروج بهتر ترشحات از راه هوایی بهتر است 

 تراکئوستومی ریخته شود و پس از اتمام ساکشن، لوله ساکشن را با سرم شستشو تمیز کنید.

 پس از جراحی تراکئوستومی را می دانید؟ در منزل های مراقبتآیا 

وی گرامی حتما از داروهای رقیق کننده ترشحات که توسط پزشک شما تجویز می شود استفاده نمایید چون باعث تسهیل مددج-4

 تخلیه ترشحات سیستم تنفسی شده و تنفس را برای شما آسانتر می نماید.

باعث خفگی شما می شود.در  از شنا کردن در استخر و دریا بپرهیزید چون آب از طریق تراکئوستومی وارد سیستم تنفسی شده و-2

 صورتیکه مجبور به انجام اینکار هستید حتما با انگشت لوله تراکئوستومی خود را بپوشانید.

 در موقع استحمام مراقب ورود آب و کف صابون به لوله تراکئوستومی خود باشید.-3

زمان استراحت حتی المقدور بخور سرد بالای  سعی کنید همیشه از یک گاز مرطوب برروی لوله تراکئوستومی استفاده کرده و در-1

 سر شما روشن باشد تا تنفس شما راحت تر باشد و ترشحات بهتر تخلیه شود.

پوست اطراف ناحیه تراکئوستومی باید بطور منظم با آب و صابون شسته شده و کاملا خشک نگهداشته شود.در صورت بروز -5

 د ترشحات باشد می توانید از وازلین و پماد ویتامین آ+د استفاده نمایید.التهاب در اطراف لوله که می تواند بعلت وجو

درموقع غذا خوردن از لقمه های کوچک استفاده نموده و وعده غذایی خود را خوب بجوید.ترجیحا از مواد غذایی نرم و مایعات -6

 استفاده نمایید. 

بار در روز توصیه می 2شستن دندانها با مسواک  یز الزامی می باشدبرای پیشگیری از بروز عفونت رعایت بهداشت دهان و دندان ن-7

 شود.

که تنفس شما سخت یا صدادار شد ممکن است به علت خشکی مخاط تنفسی باشد در این صورت باید لوله داخلی را  در صورتی-8

ده و قادر به خروج راحت آن طبق آموزش داده شده تمیز نمایید و در صورتیکه ترشحات سیستم تنفسی شما غلیظ و چسبناک ش

 نیستید حتما به طور سرپایی به بخش اورژانس مراجعه نمایید.

تا مدتی پس از عمل جراحی حس چشایی و بویایی شما ضعیف می شود که پس از گذشت زمان می توانید خود را با این مسئله -9

 تطبیق دهید.

گذاشتن انگشت بر روی سوراخ صحبت کنید و بعد از ادای چند کلمه تغییراتی در صدای شما ایجاد می شود که می توانید با -44

 انگشتتان را بردارید تا نفسی تازه کنید.

 اگر از پودرلوسیون یا اسپری استفاده می کنید حتما با انگشت دهانه تراکئوستومی پوشیده شود.-44
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  تیروئیدکتومی )عمل جراحی برداشتن تیروئید(

 یروئیدکتومی چیست؟می دانید جراحی تآیا 

تیروئید یک غده شبیه بال پروانه است که جلوی گردن قرار گرفته است که به تنظیم متابولیسم بدن کمک می کند.تیروئیدکتومی 

 عمل جراحی است که در آن تمام یا قسمتی از غده تیروئید برداشته می شود.

 آیا علل جراحی برداشتن تیروئید را می دانید؟

 ، رشد غیرسرطانی غده تیروئید،تیروئید بزرگ شده ،تیروئید بیش از حد فعالسرطان تیروئید

 اختلال غده تیروئید را می دانید؟علائم آیا 

.وجود یک توده و یا یک ورم در گردن که این علامت شایعترین علامت سرطان تیروئید است-   

احساس درد در گردن و یا بعضی اوقات در گوش ها-  

اختلال در بلع-  

کال در تنفس و یا خس خس ثابت در هنگام نفس کشیدناش-  

تغییر صدا و خشن شدن آن-  

سرفه های مکرر که نمی توان آنها را به بیماری های دیگری مانند سرماخوردگی ارتباط داد-  

 اختلال تیروئید را می دانید؟درمان آیا 

ی جزئی بدان معنی است که فقط بخشی از غده تیروئید تیروئیدکتومی توتال روشی برای برداشتن کل تیروئید است .تیروئیدکتوم

 برداشته میشود.

 پس از جراحی تیروئید را می دانید؟ در منزل های مراقبتآیا 

توصیه می شود در صورت بروز هرگونه ترشح ، خونریزی ، درد بسیار شدید یا احساس فشار و خفگی ، به پزشک خود اطلاع  به  -4

 بیمارستان مراجعه نمایید.

 صیه می شود تا چند روز کمتر صحبت کنید و بعد از صحبت نمودن در صورت تغییر صدا به پزشک خود اطلاع دهید.تو -2

 از خم شدن )قرارگرفتن سرپایین تر از تنه(، زور زدن،سرفه و عطسه )به ویژه با دهان بسته(خودداری کنید. -3

 کششی اعمال نشود.حرکت وچرخش در نهایت دقت صورت گرفته تا بر روی محل برش ،نیروی  -1

 نیمه نشسته است طوری که سر با استفاده از چند بالش بالاتر از اندام تحتانی قرار گیرد. برای شما وضعیت بهترین وضعیت -5

توصیه می برای شما در صورت داشتن درد استفاده از داروهای مسکن برای تسکین درد و اضطراب طبق توصیه و دستور پزشک  -6

 شود.
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تدا مایعات نرم وخنک، سپس استفاده از رژیم نرمی که سرشار از کربوهیدرات و پروتئین باشد توصیه می در شروع تغذیه اب -7

 شود. حتی المقدور از خوردن غذای سفت و جویدنی پرهیز کنید.

 در صورت داشتن علایمی نظیر سوزش انگشتان و لبها وتغییر صدا پزشک خود را مطلع کنید. -8

 استفاده نمایید.بخور مرطوب  در صورت داشتن ترشحات ریه از -9

 طبق توصیه پزشک(از سر بگیرید. خود را  فعالیت های طبیعی می توانید به محض بهبودی -44

 

  (زشی)بزاق رالورهیس

 چیست؟سیالوره آیا می دانید 

عضلات  نیب یهستند و نشانه ناهماهنگ دهید بیآس یاست که از نظر عصب ییبچه ها انیم عیشا یمشکل زشیبزاق ر ای الورهیس

 مشکل هستند. نیگروه متاثر از ا نیبزرگ تر یزبان،کام و صورت است،کودکان فلج مغز

شدن بزاق از  زیسرر ای یبزاق یاریاخت یبه عنوان ب ، نیافزون بر ا شود. یگفته م زشیبزاق از دهان ، بزاق ر یاریاخت یب خروجبه 

 شود. یم فیتعر زیدهان ن

 ؟دانید آیا علل بیماری بزاق ریزش را می

 ترشح بزاق شیافزا-4

اختلالات  لب، فیکنترل ضع بازبودن مداوم دهان، اشکال در کنترل سر، لیدله  ب بزاق در دهان یاختلال در کنترل و نگهدار-2

 ینیانسداد ب مشکلات حس زبان و مخاط دهان ، حرکت زبان،

 عضله-اشکال در بلع بزاق،در اثر اختلال عمل عصب -3

 بزاق ریزش را می دانید؟ بیماری علائمآیا 

علاوه بر لب  دیدر حالت شد یشود ول یمرطوب م ماریب یفقط لب ها فیباشد که در حالت خف دیتا شد فیتواند از خف یم زشیر بزاق

 شوند. یم سیخ زین ماریاطراف ب یایلباس ها و اش ، ها

 را می دانید؟ زشیبزاق ر درمانآیا 

              یرفتاردرمان-1     یعادت قیاز طر یاقدام به انجام دادن حرکات بلع متوال-3     یوتراپیزیف-2     یگفتار درمان-4

 یجراح-8              یطب سوزن-7              یوتراپیراد-6     ییدرمان دارو-5 
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 ژنیاز کمبود اکس یناش یغزمبتلا به فلج م یدر بچه ها رایباشد ز یسال م 6 مارانیدر ب یاقدام جراح یبرا دییسن مورد تا حداقل

 زشیدر درمان بزاق ر یجراح یها کیاز تکن یتا حد امکان بهتر خواهد شد. مجموعه ا یتکامل در عمل مغز یسالگ 6تا سن  ینوزاد

 باشد. یآنها م یغدد ،و بستن مجار برداشتن، یغدد بزاق ی،انتقال مجار

 ؟را می دانید در منزل یلازم بعد از جراح یها مراقبتآیا 

 .دیبه پزشک مراجعه کن گرید یو ناراحت (بولاری)ساب مند یفک ریدر صورت تب و تورم غده ز-4

 .دیو سرفه و صدادارشدن تنفس به پزشک مراجعه کن یترشحات تنفس یدر رنگ و بو رییدر صورت تغ-2

 ق دارد.بر کنترل ترشح بزا یبهداشت دهان و دندان اثرات خوب تیزدن و رعاک مسواتوجه نمایید که -3

 .دیاستفاده نکن نیریترش و ش عاتیاز اندازه از غذاها و ما شیب-1

 .دیرا سر وقت و به موقع استفاده کن دستور پزشک داروها قیط-5

 است : یالزام ریز یها هیتوص ردیلوزه قرار بگ یابتدا تحت جراح ماریممکن است ب الورهیس یکه در جراح ییآنجا از

 .دیاستفاده کن ی،بستن ر،ژلهی،شیمثل فرن یآبک یاز آب سرد و غذاها دیکنروز در بستر استراحت  3تا-

 .دیروز را در بستر استراحت کن شتریچهارم تا هفتم ب یروزها-

 .دیو خسته نشو دیسرما نخور دیکن یسع دیکن زیسفت پره یهفتم تا چهاردهم از خوردن غذاها یروزها-

 .دیعه کنبه پزشک خود مراج نهیمعا یروز چهاردهم برا -

 ه اورژانس را می دانید؟هشدار دهنده جهت مراجعه ب میعلا

 سرفه و صدادار شدن تنفس یترشحات تنفس یدر رنگ و بو رییتغ
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  ازوفاگوسکوپی ) بررسی قسمت انتهایی حلق و مری (

 

چه می دانید؟ جسم خارجی در راه هوایی)برونکوسکوپی(در مورد   

یاهی وی فراوان و وضعیت ناکامل رفلکس ها در خطر بالاتری نسبت به جسم خارجی راه هوایی دارند. دانه های گسال بعلت کنجکا 3کودکان زیر 

 اهمیت زیادی دارند چون در داخل ریه ها آب جذب کرده و موجب انسداد کامل خواهند شد. مواد فلزی و پلاستیکی و گاهی دندان و اشیای ریز

سال دارند،مصرف الکل ،دندان مصنوعی و ناراحتی های عصبی در این  54. بزرگسالان مبتلا معمولا بیش از ممکن است در راه هوایی گیر بیفتند

 مسئله دخیلند. و شایعترین جسم خارجی در بزرگسالان خار ماهی و استخوان مرغ می باشد.

 آیا علائم جسم خارجی در راه هوایی را می دانید؟

 سه مرحله در بیماران وجود دارد:

له ناگهانی سرفه،عق زدن،شوک و انسداد کامل احتمالی بعلت آسپیراسیونحم-4  

دوره بدون علامت که موجب تاخیر در تشخیص می شود.-2  

فه و عوارض بخاطر باقی ماندن جسم خارجی که موجب پنومونی)عفونت ریه(، آسم،آبسه ریه یا هموپتیزی )خلط خونی( خواهد شد. تب ،سر-3

ود داشنه باشد. اجسام خارجی حنجره موجب گرفتگی صدا و بلع دردناک خواهند شد.خستگی مفرط ممکن است وج  

 آیا درمان جسم خارجی راه هوایی  را می دانید؟

ت. درمان این بیماران خارج کردن جسم خارجی با استفاده از برونکوسکوپ ) ابزار باریکی برای بررسی را ه هوایی (زیر بیهوشی عمومی اس

ولین فرصت ممکن انجام گیرد تااز بروز عفونت ریه جلوگیری کند.برونکوسکوپی در ا  

و  )وجود هوا در پرده اطراف ریه ( ریزی قابل توجه، پنوموتوراکسخطری است و عوارض عمده آن شامل خونبرونکوسکوپی عموماً روش بی

دهدمی رخ بیماران از درصد 7٫4 تا 4٫4نارسایی تنفسی در   

چه می دانید؟  )ازوفاگوسکوپی (جسم خارجی حلق و مریدر مورد   

های  این اجسام عمدتا در بزرگسالان به دنبال مصرف ماهی دیده می شود. گوشت ،استخوان مرغ سایر اجسام شامل سکه ،در قوطی

 نوشابه ، خلال دندان تکه های پلاستیک و چوب نیز ممکن است در حلق گیر کنند.
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لق و مری را می دانید؟آیا علائم جسم خارجی ح  

 دیسفاژی )بلع دردناک(،جاری شدن بزاق،احساس جسم خارجی در حلق ،انتشار درد به سمت گوش همان طرف.

رتیکه لازم به ذکر است بسیاری از بیماران به علت عبور جسم نوک تیز و آسیب مخاطی دچار احساس جسم خارجی می شوند در صو

اران زخم مخاطی است.تنها نکته مثبت در معاینه این بیم  

 آیا درمان جسم خارجی حلق و مری را می دانید؟

ر( می درمان این بیماران خارج کردن جسم خارجی تحت بی حسی موضعی با استفاده از فورسپس های بلند)وسیله ای شبیه انب

 باشد.

ق و ی بررسی قسمت انتهایی حلدر صورت عدم امکان خارج سازی جسم خارجی به صورت سرپایی،ازوفاگوسکوپی )وسیله ای برا

 مری ( تحت بیهوشی عمومی انجام می شود.

را می دانید؟مراقبتهای بعداز عمل جراحی برونکوسکوپی و ازوفاگوسکوپی آیا   

د.یه کنوجودآمدن تب ،درد قفسه سینه و درد پشت ،تنگی نفس ،ضربان قلب به اورژانس مراجعه توصیه می شود که در صورت ب -4  

شود. د تا از گیر کردن تکه های بزرگ گوشت جلوگیرییطور کامل جویده و سپس میل کنه ی شود لقمه های غذا را بتوصیه م -2  

د.یشود هنگام خوردن مرغ توجه لازم را به عدم وجود استخوان مرغ داشته باش توصیه می -3  

د.یساعت بعداز ترخیص از خوردن غذاهای سفت خودداری کن 21شود تا  توصیه می -1  

د.یتوصیه می شود در صورت شل بودن دندان مصنوعی به دندانپزشک مراجعه کن -5  

ی توصیه می شود که از قرار دادن سکه،باتری،اجسام تیز و خوراکی هایی مانند بادام زمینی نخود و.....در جلوی اطفال خوددار -6

.دیکن  

 ه اورژانس را می دانید؟علایم هشداردهنده جهت مراجعه بآیا 

  خونریزی از حلق-تب بالا-دیسترس تنفسی-نفس تنگی  

 

  شکاف کام و لب

 آیا می دانید شکاف کام و لب چیست؟

نومالی های صورت بوده که ممکن است در همه افراد جامعه ایجاد شود.این نواقص به دو گروه مهم تقسیم می آشکاف کام و لب از 

بوجود می آید و به علاوه ممکن است قسمتی کام نرم یا سخت را درگیر شوند گروه اول شامل شکافی است که در لب و فک فوقانی 

 کند. گروه دوم نقص هایی است که فقط در کام نرم یا سخت ایجاد می شود.
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 شکاف کام و لب را می دانید؟ عللآیا 

تاثیرگذار محیطی در دوره  شکاف کام و لب ناشی از جوش خوردگی ناکامل حفره ی اولیه دهان در دوره جنینی بوده و ناشی از عوامل

تولد زنده  2444به  4تولد و شکاف کام به تنهایی به تنهایی در  844به  4ی جنینی و نیز عوامل ژنتیکی می باشد.شکاف لب به نسبت 

 رخ می دهد.

 شکاف کام و لب را می دانید؟علائم آیا 

 .شکاف لب قابل رویت یکطرفه یا دوطرفه 4

 بل لمس.شکاف کام قابل رویت یا قا2

 .بدشکلی بینی 3

 .مشکلات تغذیه1

 شکاف کام و لب را می دانید؟درمان آیا 

 ماه اول زندگی انجام می شود. 6اصولا بلافاصله پس از تولد یا تا  عمل جراحی شکاف لب 

 را می دانید؟ مراقبتهای قبل و بعد از جراحیآیا 

طور ه با قرار دادن پلاک روی محل ناهنجاری تغذیه را ب یدند می توانمراقبت قبل عمل در شیرخوارانی که دچار شکاف کام هستدر . 4

 مراقبت دقیق نوزاد از نظر تنفس و سرفه در طی تغذیه کاملا ضروری است. دهید همچنینمستقیم انجام 

 دهان خود قرار دهد.چرا که شیرخوار نباید هیچ چیز را در  نیددرمورد ادامه ی مراقبت از دهان شیرخوار آموزش های لازم را ببی .2

بنابراین حتما باید نوزادان  د.یبا شیر مادر یا شیر خشک باید در وضعیت نشسته قراربگیر نوزاد خود  برای تغذیه مادران گرامی  .3

د.استفاده از سرشیشه های مخصوص )بلند ، نرم ، با سوراخ گشاد (و سرنگ هایی با رابط بلند و کنیمبتلا را در آغوش تغذیه 

 ستیکی در تغذیه نوزادان مبتلا مفید است.پلا

 

 

 

چرا که استفاده از قاشق هر چند با احتیاط هم  کنیدمراقبت بعد از عمل شکاف کام برای تغذیه کودک باید از فنجان استفاده در  .1

 روز بعد عمل برداشته می شود. 3-2باشد خطر آسیب به بخیه ها را همراه دارد و پانسمان داخل داخل دهان 

و مواردی مانند نان برشته ، مواد غذایی سفت و چیپس را تا بهبودی ید مواد غذایی نرم تغذیه کن را باخود کودک  مادران گرامی .5

 کنید.کامل از برنامه غذایی وی حذف 
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یگر کاملا آگاه در مورد افزایش خطر عفونت های گوش و لزوم مراقبت های پزشکی در زمان سرماخوردگی با علائم دگرامی ین لدوا .6

 د.آزمایش روتین گوش ها و تست های شنوایی به طور مداوم برای کاهش خطر اختلالات شنوایی باید انجام شود.یباش

 کنید.از استامینوفن استفاده  ید با دستور پزشکبرای کاهش درد می توان .7

ودک در تماس هستند در و دوستان و کسانی که با کرا با معلم  ) به ویژه مشکل تکلمی ( خود باید مشکل کودک گرامی  والدین .8

 میان بگذارید.

  به اورژانس را می دانید؟علائم هشدار دهنده جهت مراجعه  

 خون ریزی محل جراحی و بروز علائم درد در کودک.
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  ) جراحی انحراف بینی ( سپتو پلاستی

 آیا می دانید جراحی سپتوپلاستی چیست؟

ت که بینی )سپتوم( است. انحراف سپتوم به دلیل جابجایی استخوان و غضروفی اس برای اصلاح انحراف دیوارۀیک روش جراحی 

از باشد که شود. برای این کار ممکن است نیکند. حین سپتوپلاستی، دیوارۀ بینی جابجا میهای بینی را از یکدیگر جدا میسوراخ

.هایی از دیوارۀ بینی را برداردجراح بخش  

 انحراف بینی را می دانید؟علائم ا آی

 انسداد راه هوایی بینی و مشکلات تنفسی )وقفه تنفس در خواب(،خرخرشبانه ، گاهی بروز خون دماغ در بیمار

 انحراف بینی را می دانید؟ درمانآیا 

واند جراحی تیت زندگی اثرگذار است میگر فردی تجربۀ علائمی مانند انسداد راه هوایی بینی را داشته باشد که به طور قابل توجهی بر کیفا

ا شدن در این جراحی، غضروف و بخشی از استخوان سپتوم که تغییر شکل یافته است قابل جد .اصلاح انحراف دیوارۀ بینی را در نظر گیرد

.های هوایی بینی شودتواند منجر به باز شدن راههستند و به این ترتیب سپتوپلاستی می  

. انسدادی  هر عمل جراحی دیگری ممکن است عوارضی مانند درد و تورم بینی، خونریزی پس از عمل و وجود بخشی از علائم سپتوپلاستی مانند 

.بینی را به دنبال داشته باشد  

 پس از جراحی را می دانید؟ در منزلهای مراقبت آیا 

 از بینی ممکن نیست( )به دلیل پانسمان بینی ،تنفسبا دهان انجام دهید.پس از جراحی خود را  تنفس -4

 دهید.کمی بالاتر قرار  خود را زیر سر در زمان خوابیدن -2

 جهت جلوگیری از التهاب و خونریزی از کمپرس سرد بعداز عمل استفاده کنید.-3

 بعد از عمل از مایعات صاف و خنک استفاده کنید.-1

 فین نکنید و از دستکاری بینی خودداری کنید.-5

 پرهیز کنید.ی شدید و انجام کارهای سنگین در هفته اول بعد از عمل از فعالیتهای ورزش-6

بعداز برداشتن پانسمان و تامپون بینی) پنبه های داخل بینی( داخل بینی خودرا روزی سه بار با سرم شستشو بشویید و جهت -7

 جلوگیری از خشک شدن مخاط داخل بینی داخل بینی خودرا پماد طبق دستور پزشک بزنید.
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 عد از ترخیص ،در صورت خونریزی شدید و غیر قابل کنترل به اورژانس بیمارستان مراجعه کنید.ب-8

  جراحی زیبایی بینی)رینوپلاستی(

 آیا می دانید جراحی رینوپلاستی چیست؟

کلی زیبا رینوپلاستی یا جراحی زیبایی و ترمیمی بینی با استفاده از تکنیک های جراحی ظاهر طبیعی و معمولی بینی را به ش

 .درآورده و حفظ میکند

 پس از جراحی زیبایی بینی را می دانید؟ منزل در های  مراقبتآیا 

 پرهیز کنید. و از فعالیتهای جسمی زیاد ،ورزش کردن ،بلند کردن اجسام سنگینداشته باشید  استراحت نسبی تا یک هفته  -

 استفاده نمایید. از غذاهای نرم و میکس شدهو  کنیدپرهیز از خوردن غذاهای سفت که به جویدن زیاد نیاز دارد  -

 خودداری کنید. از فین کردن و خشک کردن بینی با دستمال کاغذی نرم در صورت داشتن ترشح یا خونابه - 

 خودداری کنید. از صحبت کردن طولانی و مکالمات تلفنی و فعالیتهای اجتماعی زیاد حداکثر به مدت دو هفته - 

 کنید.و از مجاورت با افراد سیگاری پرهیز اجتناب کنید  ار به مدت دو ماه ازکشیدن سیگ - 

. از خیس کردن بینی و دوش کنیدقبل از برداشتن گچ در صورت نیاز به استحمام ، از وان یا ریختن آب با ظرف روی بدن استفاده - 

زیرا موجب تورم بیشتر بینی و خیس شدن کنید جتناب و از گرمای زیاد و بخار ا کنید کوتاه را گرفتن جدا خودداری و زمان حمام 

  .پانسمانها خواهد شد

 کنید.حداقل به مدت دو هفته از خندیدن ، گریه کردن و حرکات اضافی صورت خودداری و در هنگام عطسه از دهان استفاده -

 انجام دهید.مسواک کردن دندانها را با استفاده از مسواک کودک و نرم و با ملایمت -

 .از دستکاری لب بالا و بینی خودداری کرده تا بینی دچار جابجایی نشود-

 کنید.حداقل یک هفته از پوشیدن لباسهایی که دکمه ندارند و عبور آن از سر به سختی میباشد خودداری -

 کنید.باید به مدت دو ماه از شنا کردن و سونا رفتن خودداری - 

  کنید.د از لنزهای تماسی طبی استفاده یعینکی می باش که  ر صورتیشود . دماه ازعینک استفاده ن 2حداقل - 

 . دهید بار باید شستشو 3بعد از کشیدن تامپونها ، داخل بینی را با سرم سدیم کلراید روزی --

 .برداشته می شوند  7یا  6روی بینی معمولاً در روز  گچها و  بخیهتوجه نمایید که -
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 استفاده نمایید.فقط به دستور پزشک  را  جدا خودداری کرده و پمادهای ترمیمیماه از ضربه زدن به بینی  6تا-

                                                                                        

                                (                                                    یستاکسیاپ) ینیب از یزیر خون 

                                                                                                                                                                             را می دانید؟ ینیب از یزیخونر علت آیا   

 ، داروها ، یعروق یها یماریب ، خون فشار شیافزا ، یانعقاد مشکلات و یخون یها یماریب ، ها ،تومور یخارج جسم ، التهاب ،ضربه

 ...      یعفون موارد یبرخ

                                       را می دانید؟  ینیب یزیرنخو به مبتلا نمارایب در صیترخ از پس یها مراقبتآیا    

 وجود محل همان از مجدد یزیخونر و یپارگ احتمال مدت نیا در و کشد یم طول هفته 2 حدود دهید بیآس عروق ملکا میترم-

                                                                                 .                                                                           دیکن یخوددار شوند مجدد بیآس ای کیتحر باعث که ییها کار انجام از دیبا نیبنابرا دارد

 همواره کهیطوره ب دیاوریبالاب یکم را سرخود ریز دنیخواب هنگام. دیباش داشته کامل استراحت اول ساعت 21 در شود یم هیتوص-

 .         ردیبگ قرار قلب از بالاتر شما سر

 

 

          

 

 .                                                                                  دیکن یخوددار عیسر و یناگهان حرکات ای یجسمان نیسنگ یها تیفعال انجام از هفته کی تا و دیباش آرام-

                                                                                                          .                                 دیبنوش آب یکاف زانیم به و دیده شیافزا را عاتیما مصرف-

 دست ای شکل رییتغ ، کردن خارج به اقدام یعلت چیه به و وجه چیه به است شده انجام ینیب تامپون یزیخونر کنترل یبرا چنانچه-

-3 معمولا)دیکن مراجعه پزشک به آن کردن خارج جهت است کرده هیتوص شما به صیترخ مهنگا پزشک که یزمان در و دینکن یکار

    .                                                                 دیدار نگاه باز را خود دهان عطسه بروز صورت در و دیکن زیپره کاملا ادیز فشار با ینیب هیتخل از ندهیآ هفته دو طول در( 5

 عاتیما و غذاها مصرف و گرم آب استخر ای سونا مثل داغ آب بخار با ییها طیمح در حضور داغ، باآب کردن حمام از هفته کی تا-

                                   .دیکن یخوددار داغ

 .                                                                            دیکن یخوددار ههفت کی تا دنیکش گاریس و قهوه مثل داغ نیکافئ یدارا مواد و دار گاز یها یدنینوش مصرف از-

 مرطوب و سرد ساز بخار یها دستگاه ای آب ظرف کی از استفاده با) دیدار نگه خنک و مرطوب را خود خواب اتاق و منزل یهوا-

   (                                          هوا کننده

 .                                                                                                                       دیکن کامل را درمان دوره و کرده مصرف دستور طبق را شده زیتجو یداروها-
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 ندهیشو مواد مانند) سوزاننده و ییایمیش مواد ربخا با تماس ای و ظیغل غبار و گرد ای گرم اریبس یها کان در حضور از-

 .                                           دیکن یخوددار(یدیاس

                      .                                     دینشو بوستی دچار که دیکن میتنظ یشکل به را خود ییغذا میرژ است بهتر کنیل ندارد وجود شما یبرا یخاص ییغذا تیمحدود-

 دز فلز ای تلخ طعم احساس و یخشک و تهوع ف،یخف سردرد دچار است ممکن(  تامپون وجود در ژهیو به) اول روز 3-2 طول در-

                                                                                                                           .                                                         ستین کننده نگران که دیشو ها چش از زشیابر و مزه و بو درک عدم و دهان

                                                                .                                                                                     دیکن یریجلوگ ینیب پانسمان و تامپون کردن سیخ از-

                                                                                                     .                                

  سداد مجرای بینی اشکی )داکروسیستیت(ا

 یا می دانید جراحی داکروسیستیت چیست؟آ

 به انسداد مجرای اشکی که به طور طبیعی باعث تخلیه اشک از سطح چشم می شود انسداد مجرای اشکی گویند.

 داکروسیستیت را می دانید؟ عللآیا 

 در کودکان مادرزادی  و در بزرگسالان التهاب و عفونت و شکستگی استخوان بینی 

 رای اشکی را می دانید؟انسداد مج علائمآیا 

 اشک ریزش به صورت مداوم و گاهی خروج چرک از گوشه داخلی چشم

 در صورت عدم درمان گاهی عفونت ، التهاب حاد کیسه اشکی به صورت تورم ، قرمزی مشاهده می شود.

 را می دانید؟درمان انسداد مجرای اشکی آیا 

که طی آن مجرای اشکی مستقیما به داخل بینی باز DCR ل جراحی به نام انسداد مجرای اشکی یک عم در بزرگسالان برای درمان 

 می شود .

 را می دانید؟از عمل انسداد مجرای اشکی  آیا مراقبتهای پس 

روز مصرف  5-7ساعت بعد از عمل براشته می شود.آنتی بیوتیک های خوراکی باید  21-18پانسمان چشم و بینی  توجه نمایید که.4

 شوند.

 حمام کنید.از روز سوم به بعد نید می توا.2

 کمپرس سرد بگذارید.روز  2ساعت به مدت ده دقیقه تا  2. بر روی محل برش جراحی هر 3
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 نگه دارید.بلند  رای کم کردن ورم و کبودی زیر سر خود را .ب1

 کنید.از بینی اجتناب ساعت اول بعد از عمل به منظور کاهش خونریزی  21-18. از خوردن مایعات و مواد غذایی داغ در 5

 خونریزی مختصر بینی عادی است.توجه نمایید که  .6

.در صورت بروز خونریزی شدید  و غیر معمول بعد از عمل سر را بالاتر از تنه قرار داده و کمپرس یخ روی پیشانی و محل عمل 7

 و در صورت عدم کنترل آن به مرکز درمانی یا نزد پزشک مراجعه کنید. بگذارید 

 هفته خودداری کنید. 2-3از انجام فعالیت های سنگین و فین کردن به مدت .8

کنترل فشار خون و مصرف داروهای ضد فشار خون مطابق دستور پزشک متخصص قلب ، قبل و بعد از عمل دقت نمایید که  .9

 ضروری خواهد بود.

 به اورژانس را می دانید؟علائم هشدار دهنده جهت مراجعه آیا 

 پون .خروج تام4

 .خونریزی بینی 2

 .افزایش ترشحات چرکی 3

 .قرمزی چشم1
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  ی(:نیب داکشنیر) جااندازی بینی

 

 

 در ارتباط با جا اندازی بینی و علل آن چه میدانید؟

، استخوان فک  شکستگی های بینی معمولا در اثر صدمات مستقیم ایجاد می شود و ممکن است باعث تغییر حالت تیغه میانی بینی

بالا ، پارگی مخاط و یا خونریزی شود.شکستگی یا صدمه استخوان ها یا غضروف بینی ، ممکن است با شکستگی سایر استخوان های 

 صورت همراه باشد. 

 شکستگی بینی را می دانید؟ علائمآیا 

موارد  یدربرخ –عدم توانایی در نفس کشیدن از بینی  -تورم بینی  -درد و خونریزی بینی  

 بدشکلی و تغییر ظاهر بینی

 را می دانید؟ پس از جااندازی شکستگی بینی مراقبتهای آیا 

 دو روز پس از انجام جااندازی بینی جهت ویزیت مراجعه کنید. .4

 پس از خارج کردن تامپون بینی توسط پزشک ، از فین نمودن خودداری فرمایید. .2

 دهید.عطسه و سرفه با دهان باز انجام  .3

انجام جا اندازی ، گچ بینی به مدت یک هفته تا ده روز به صورت خشک باقی بماند.ضربه نخورد ، پس از طی این پس از  .1

 مدت جهت برداشتن گچ مراجعه نمایید.

 .پس از اینکه گچ بینی شما برداشته شد پوست بینی را با آب و صابون تمیز نمایید .5

پس از جااندازی بهتر است از خوردن غذاهایی که به جویدن طولانی ولی در روزهای اول  محدودیت در رژیم غذایی ندارید .6

 مدت احتیاج دارد، خودداری کنید.

از فعالیت بیش از حد و حرکات ورزشی شدید خودداری نموده و بیشتر از حالت عادی استراحت نمایید تا مدت ها پس از  .7

 برداشتن گچ نیز بینی شما مستعد شکستن و جابجا شدن است.

 فته از لباس هایی استفاده کنید که یقه بسته نباشد.تا یک ه .8

انجام می دهد ، مجاز به شستشو هستید ، بهتر است تا یک  فرد دیگری شست و شوی سر را برایتان  تنها در صورتی که .9

 هفته سرتان را نشویید.

 از قرار گرفتن در معرض نور آفتاب و گرما حداقل به مدت دو هفته خودداری فرمایید. .44

 هفته( 2به مدت نمایید )از حالت عادی بلندتر  خود را . هنگام خوابیدن زیر سر 44
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 استفاده نمایید.از عینک و فعالیت هایی مثل شنا فقط با اجازه پزشک مقدور  42

 . فقط داروهایی را که توسط پزشک تجویز می شود مصرف نمایید.43

ابل توجه از بینی ، احساس شدید درد و فشار داخل بینی (به پزشک . در صورت بروز هرگونه مشکل خاص) مثلا خونریزی ق41

 اورزانس مراجعه کنید.
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  : ینیب در یخارج جسم

 

 موارد ینیب در یخارج جسم موارد اکثر.دهند یم قرار یگرید کودک ای خود ینیب در را یخارج اجسام معمول طور به کودکان

 گندم دانه مثل)  ییغذا نوزاد،مواد در دوطرفه یخارج ،جسمیا سکه کوچک یها یباتر: مانند طیشرا یعضب در اما ستندین اورژانس

 در است ممکن ندرت به ینیب یخارج اجسام.شوند یم محسوب اورژانس(  ینیب مرطوب طیمح در گرفتن قرار از یناش تورم علت به

 .کندیم صدق یروان یهایماریب و یذهن یماندگعقب به مبتلا الانبزرگس مورد در ژهیبو امر نیا. شود مشاهده زین بزرگسالان

  را می دانید؟ ینیب یخارج جسم علائمآیا 

 کطرفهی ای دوطرف درد ، ینیب در تعفن یبو احساس ،( بدبو ای و یچرک نوع خصوصا) کطرفهی ترشح

 ، مقاوم یها عطسه ،(  ینیب حفره و ینیب کینزد یها نوسیس در التهاب)مکرر تینوزینوسیر، ینیب

  ینیب انسداد ، حلق پشت ترشح سرفه ، سردرد ، ینیب یزیخونر

 آیا درمان جسم خارجی بینی را می دانید؟

 .باشد یم یزیخونر شدن،درد، رهیآسپ مثل گرید عوارض آمدن وجوده ب بدون یخارج جسم ساختن ،خارج درمان از هدف

 سر و گرفته آغوش در را کودک نیوالد از یکی که یحالت در عموما.است ییسرپا صورت به یخارج جسم کردن خارج شامل درمان

 و( بهتر دید جادیا و بافتها زدن کنار جهت یا لهیوس)ینیب اسپکولوم از استفاده با ،پزشک داشته نگه حرکت یب خود دست با را یو

 .آورد یم رونیب ینیب از را یخارج ،جسم مناسب ابزار کی و یشانیپ چراغ

 جابیا را یعموم یهوشیب از استفاده و کرده دشوار را کردن خارج ،کار ینیب حفره خلف سمت به جسم حرکت است ممکن تندر به

 . دینما

 کردن خارج بعداز.کشت ایو کرد حس یب یمعدن روغن قطره چند با را آنها توان یم هستند زنده و رفته ینیب داخل در حشرات یوقت

 .شود یم یبررس شده خارج یخارج جسم قطعات ایو گرید یخارج جسم وجود لحاظ از حلق و ینیب حفره ، یخارج جسم

 : منزل در مراقبت

 .کند یم کمک یبهبود روند به روز 41 تا 44 یبرا نیسال نرمال و ،بخور عفونت وجود عدم صورت در

 مراجعه پزشک نزد...و یخارج جسم از یا تکه ماندن یباق احتمال و  ینیب مخاط ی،چسبندگ ینیب از یزی،خونر درد وجود صورت در

 .دیکن

 دسترس از کوچک یها یباتر. شوند استفاده نیوالد نظر تحت دیبا براق و گرد یها مهره مانند کوچک و کننده وسوسه اءیاش

.شود داشته نگه دور کودکان
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 :منابع

 4366،تسهیل گفتار،ترجمه شاهی بهرام ،انتشارات دانشگاه ایران تهران  جورج توماس-

اصول علمی و نظری تسهیل عصبی عضلانی از طریق حس عمقی ،ماساژ و طب سوزنی درگفتار  .هاشم،چیتگر ،مریم فرهنگ دوست-

 4376، درمانی ،دانشگاه ایران تهران

 4389انتشارات گپ، .(زشیر بزاق) الورهیس،  شادمان نعمتیسیدابراهیم،  نقوی

، وزارت بهداشت و آموزش پزشکی معاونت سلامت امور پرستاری، انتشارات پونه،  اول دجل پرستاری ینیبال ییراهنما ،اعظم ورییگ -

4388 

نسترن جعفریان کارشناس پرستاری مدیریت  : گایدلاین مراقبتهای پرستاری در بیماری های چشم و گوش و حلق و بینی تدوین-

 پرستاری

 2448انتشارات جامع نگر، . ینجف طاهره و پور اصغر یعل منصوره   ترجمه،( گوش و چشم) یجراح یداخل یپرستار سودارث برونر -

 جامع انتشارات مرضیه شبان و معصومه لطیفی،  ترجمه ی(گاز تبادلات و تنفس یهایماریب)سودارث برونر یجراح یداخل یپرستار

 2448.نگر

 4392ن دانش،فرهیختگاانتشارات ( یدیکل نکات-درسنامه)ژهیو یها مراقبت یپرستار، بشیر .   یامام

 یکوه یعل و یبرقع پدرام ترجمه .گردن سرو یها یجراح همراه به ینیب و حلق و گوش یهایماریب.  کاشکه وریال/بهربهم هانس

 4392ابن سینا،..انتشارات 

ارات . ترجمه استادان دانشگاههای علوم پزشکی تهران، ایران و شهید بهشتی، انتشمبانی طب کودکان نلسون،بهرمن و کلینگمن -

 4393وزیری، 

 چاپ ، اباصالح-انیح یانتشارات یفرهنگ موسسه ، گردن و سر و ینیب و حلق و گوش یاورژانسها ژن،یب ، زاده بی،نق میابراه رزمپا،-

 4384 اول

 یراب ،انتشارات ینیب و حلق و گوش یهایماریب قدم به قدم درمان ، عباس ، ایک یمی،عظ اری،شهر یویحی، رضایعل ، یزدی یمیکر-

 4387 فردا،

 4388، عیرف شهیاند انتشارات ، یآباد روزیف یتیآ محمد دکتر و دهیآمرز داود دکتر ترجمه ، ینیب حلق گوش ، ردولف ، پروبست-


