
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

نكات كليدي تغذيه اي در پيشگيري و درمان 

 سكته مغزي:

غذايي منظم داشته باشيد.و از پرخوري و  *وعده هاي

 پراكنده خوري پرهيز كنيد.

 *از خواب طولاني بعد از غذا اجتناب كنيد.

 *ميوه و سبزيجات بمقدار زياد مصرف كنيد.

*از مصرف مواد قندي،شيريني و شكلات پرهيز كنيد.و 

 غذايي كم نمك و كم چرب مصرف كنيد. رژيم

 *نان و برنج سبوسدار بقدار متعادل مصرف كنيد.

 بار در هفته ماهي مصرف كنيد.2*حداقل 

 *لبنيات و گوشت كم چرب مصرف كنيد.

*روزانه از روغن هاي گياهي سالم مانند روغن زيتون و 

 كنجد استفاده كنيد.

 *سيگار نكشيد.

 عوارض سكته مغزي

 عضلات حركت دادن دست از يا فلج 

 بلعيدن يا كردن صحبت در مشكل 

 فكري مشكلات يا حافظه دادن دست از 

 عاطفي مشكلات 

 درد 

 خود از مراقبت توانايي و رفتار در تغيير 

 

 

 

 

 عوامل خطرزای ابتلا به سکته مغزی

 وامل خطرزای مربوط به سبک زندگی

 افزايش وزن يا چاقي 

 تحركيبي 

 بيش از حد الكل مصرف 

 مصرف مواد مخدر مانند كوكائين و متامفتامين 

 عوامل خطرزای طبی

 پرفشاري خون 

 استعمال فعال يا غيرفعال دخانيات 

 كلسترول بالا 

 ديابت 

 قلب  هايعروقي مانند نارسايي قلب، عفونت-هاي قلبيبيماري

 يا آريتمي قلبي

 سابقه سكته مغزي در خانواده 

 ریسک بالاسایر عوامل مرتبط با 

 سال ريسك بيشتري نسبت به افراد  55: افراد بالاي سن

 تر دارندجوان

 ها معمولا در : مردها ريسك بيشتري دارند. خانمجنسیت

شوند، ولي احتمال مرگ و سنين بالاتر دچار سكته مغزي مي

 ها بيشتر از آقايان است.مير در خانم

 هاي ورمونهاي ضدبارداري يا ه: استفاده از قرصهاهورمون

 برند.حاوي استروژن، ريسك سكته مغزي را بالا مي

  
 

 

 

 

 

 

 سکته مغزی )ایسکمی مغزی( چیست؟

افتد كه جريان خون قسمتي از سكته مغزي هنگامي اتفاق مي

ن شود كه رسيدقطع شود. اين امر باعث مي مغز كاهش يافته يا

اكسيژن و مواد غذايي به مغز مختل شود. در اين حالت، 

 روند.هاي مغزي در عرض چند دقيقه از بين ميسلول

سكته مغزي يك اورژانس پزشكي است و درمان آن بايد 

تواند ميزان تخريب بلافاصله انجام شود، اقدامات سريع مي

 از عوارض بعدي جلوگيري كند. مغزي را كاهش داده و

 

 علائم سکته مغزی

اگر در نزديكانمان اين علائم را ديديم، سريع فكر كنيم و موارد 

 زير را انجام دهيم:

 از بيمار بخواهيم لبخند بزند، آيا يك طرف صورت :

 صورت افتادگي دارد؟

 از بيمار بخواهيم كه هر دو بازوي خود را بالا بازوها :

شود؟ بازو به سمت پايين منحرف ميبياورد، آيا يك 

 يا يك بازو توانايي بالا آمدن ندارد؟

 از بيمار بخواهيم يك عبارت ساده را تكرار تکلم :

 كند، آيا كلمات او نامفهوم است؟

 اگر هركدام از اين علائم را مشاهده كرديم، بلافاصله  :زمان

 با اورژانس تماس بگيريم.
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 (Stroke)سکته مغزی 

 
 سکته مغزیگروه هدف: بیماران 

 (كارشناس پرستاری)سالار برزگر تهیه و تنظیم :

 )رییس بخش(دكتر الیار صادقیزیر نظر: 

 0011بهمن  تاریخ تهیه:

 0010تاریخ بازنگری:بهار 

 

    

  بهداشت فردي خود را جهت پيشگيري از عفونت رعايت كنيد

هنگام سرفه از دستمال يكبار مصرف استفاده كنيد و دستهاي 

 خود را با آب و صابون بشونيد. 

  به علت خستگي و تنگي نفس اشتهاي شما نداريد و طبق

 ۸تا  ۶نظر پزشك مايعات يابد اگر بيماري قلي فراوان حداقل 

ليوان آب بنوشيد، زيرا مصرف مايعات باعث رقيق شدن 

 . ترشحات شده و به خروج آن كمك مي كند

  براي افزايش ايمني از مواد غذايي حاوي ويتامينC  پرتقال(

 انواع مغزها استفاده كندو نارنگي( و 

  واكسيناسيون در افراد در معرض خطر توجيه مي شود )افراد

مسن( واكسن هايي كه بيشتر توسيه به آن ها شدد است 

 آنفلولانزا و پنوموكوک مي باشد.

  در هواي آلوده از منزل خارج نشويد و هنگام بيرون رفتن از

 منزل لباس گرم و مناسب بپوشيد.

  .از تماس با افراد به مبتلا به سرما خوردگي خودداري كنيد 

   از مصرف غذاهاي تحريك كننده مانند غذاي سرخ شده و پر

 ادويه خودداري كنيد.

 وايتكس  از مصرف مواد محرک مانند اسپري خوشبو كننده ،

 و شيشه شوي خودداري كنيد.

 از فعاليت بيش از حد در طي دوره بهبودي خودداري كنيد و 

 در بين فعاليت دوره هايي از استراحت داشته باشد

 مراجعه كنيد پزشكمان به ردر تاريخ معين جهت پيگيري د. 

 

 منابع: درسنامه برونر و سودارث پرستاری
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كه پروسه بهبود جسماني بپذيريد : به خود سخت نگیرید

طلبد. هدف شما يك و احساسي شما زمان و كار زيادي مي

باشد و پيشرفت خود را جشن بگيريد.  "فرد طبيعي جديد"

 .براي استراحت نيز وقت بگذاريد

 

از : حتی اگر برایتان سخت است، از خانه بیرون بروید

 اينكه براي بيرون رفتن از خانه نياز به عصا، واكر، صندلي

رويد، احساس چرخدار داريد و يا آرام آرام و آهسته راه مي

دلسردي و يا كمرويي نكنيد. بيرون رفتن از خانه براي شما 

 .خوب است

 

ملاقات با افراد ديگري كه : های حمایتی شویدعضو گروه

نمايد تا اند، به شما كمك مياز عهده سكته مغزي برآمده

ذاشته، تبادل اطلاعات تجارب خود را با يكديگر در ميان گ

 .هاي جديد بيابيدكرده، و دوست

 

اجازه دهید كه اعضاء خانواده و دوستانتا ن بدانند كه  

ممكن است افراد بخواهند به شما كمك : به چه نیاز دارید

اما ندانند چگونه. اجازه دهيد آنها بدانند كه دوست   كنند

هاي داريد مثلاً شما را براي غذا خوردن ، شركت در مناسبت

و يا صحبت كردن همراهي   هاي مذهبياجتماعي، فعاليت

 .كنند

 ثودارث –برونر كتاب منبع : 

www.imamreza.tbzmed.ac.ir 

 شماره تماس واحد مربوطه

-SCU:140بيمارستان امام رضا )ع( بخش 

00044154 

 ۶100داخلي 

 مغزی سکته بیماران فیزیوتراپی

ردي هاي كارببا ارائه راهنمايي مغزي سكته فيزيوتراپي

آيد. متخصصين و تخصصي به ياري بيمار مي

فيزيوتراپي غالباً در تعامل با ديگر اعضاء گروه درمان 

سكته مغزي نهايت تلاش خود را جهت رفع عوارض 

 بندد.ناشي از سكته مغزي به كار مي

هاي اوليه هر چه زودتر درمانبيمار بايد پس از دريافت 

انجام يك برنامه درماني توانبخشي را تحت نظر يك 

فيزيوتراپ آغاز كند. معمولا در صورتي كه بيمار از نظر 

 4۸وضعيت باليني ثبات داشته باشد، پزشك ظرف 

ساعت پس از بروز سكته مغزي او را به يك فيزيوتراپ 

 دهد.ارجاع مي

 نکات اساسی درمان

اي است كه زندگي شما را تغيير واقعه سكته مغزي

دهد، و همانگونه كه عملكرد جسماني و فيزيكي مي

هاي دهد، جنبهشما را تحت تاثير خود قرار مي

احساسي و رواني زندگي شما را نيز تحت تاثير خود 

دهد. ممكن است احساس بيچارگي، قرار مي

علاقگي بكنيد. درماندگي، نااميدي، افسردگي، و بي

چنين ممكن است اختلالات خلقي و عدم ميل هم

 .جنسي را نيز تجربه كنيد

حفظ عزت نفس خود، ارتباط با ديگران و عشق و علاقه 

هاي اساسي روند بهبود به زندگي و ادامه آن، از بخش

هاي زيربه شما و مشيروند. خطشما به شمار مي

 .كندمراقبين شما كمك مي
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